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Liebe Leserinnen, liebe Leser,

Jedes begonnene Jahr verspricht in der Regel spannend zu werden.
Dies gilt fiir das MedEcon-Jahr 2014 aber in besonderem Maf3e. Sicher,
der grofle Wurf in Sachen Gesundheit ist im Koalitionsvertrag nicht
enthalten, aber es gibt eine Vielzahl von Eckpunkten, die - ernst-
genommen - gesundheitswirtschaftliche Innovationen in regionalen
Kontexten beférdern konnen. Dies betrifft u.a. sektoriibergreifende
und kooperative Versorgungsformen und wirtschaftliche Kalkulati-
onsbedingungen von Krankenhdusern. ,Gesundheitswirtschaft und
Medizintechnik® sind als Leitmarkt der Innovationspolitik definiert.
Wenn schliellich die Gesundheitsforschung unter die Uberschrift
»Gesundheit im Lebensverlauf® gestellt wird (mit ,,neuen Initiativen
fiir eine moderne Kinder- und Jugendmedizin®), dann entspricht dies
ja ganz der von MedEcon verfolgten Stoflrichtung.

2014 beginnt auch eine neue bis 2020 wihrende Forderperiode der
EU und damit verbunden auch des Landes NRW. Hiervon erwarten
wir in Region und Land neue Anreize und Spielrdiume, um gesund-
heitswirtschaftliche Innovationen auf den Weg bringen zu kénnen.
NRW-Gesundheitsministerin Barbara Steffens hat auf der MEDICA
den ersten Wettbewerbsaufruf fiir den Herbst 2014 angekiindigt. Dass
MedEcon dafiir gut aufgestellt ist, hat die zuriickliegende Jahreshaupt-
versammlung gezeigt. Zu verdanken ist dies vor allem der Vielzahl
von Netzwerken und Partnerschaften, die im Rahmen von MedEcon
Ruhr gerade in den letzten zwei Jahren deutlich zugenommen ha-
ben. Wer Genaueres dazu erfahren mochte, sei auf den Jahresbericht
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2012/2013 verwiesen, der auch die Eckpunkte fiir 2014 enthalt (die pdf
ist auf unserer Website verfiigbar).

Besonders hervorheben méchte ich die Kinder- und Jugendmedi-
zin, da es hier nicht um einen Schwerpunkt neben anderen geht. Wir
sehen sie vielmehr als tibergreifendes Thema, welches die meisten
anderen Schwerpunktthemen des Netzwerkes beinhaltet und wollen
in 2014 verstarkt dafiir Sorge tragen, dass dies in den verschiedenen
MedEcon-Feldern von der Radiologie bis zur Rehabilitation, von der
Zahnmedizin bis zur psychischen Ge-

sundheit zur Geltung kommt.

SchlieSlich sei auf unseren Klinikkon-
gress Ruhr am 4./5.Juni 2014 hinge-
wiesen. Hier wird es vor allem um die
eingangs angesprochenen Verdnderun-
gen in der regionalen Gesundheitswirt-
schaft gehen - insbesondere darum, wie
sich Krankenhéuser in Kooperation mit
den anderen Gesundheitsversorgern
zu regionalen Gesundheitszentren ent-
wickeln kénnen.

Dr. Uwe Kremer

Geschiftsfithrer MedEcon Ruhr
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Jahreshauptversammiung 2013

Rund 140 Giste kamen unserer Einladung in das Westfalenstadion nach,
darunter 80 stimmberechtigte Vertreter der Mitgliedschaft. Ein dichtes
Programm kombinierte Rechenschaftsbericht, Wahlen, Neumitglie-
dervorstellung, einen Gastvortrag zur ,Nationalen Kohorte“ und eine
Stadionfithrung, bevor es dann zum Netzwerken und Plaudern an das
Abendbufet ging.

Fir den Vorstand und die Geschiftsfithrung konnten Frank Gutzme-
row und Dr. Uwe Kremer berichten, dass Verein und GmbH wirtschaft-
lich gesund sind und auch in dieser Hinsicht ein zuversichtlicher Blick
in die Amtszeit des nachsten Vorstandes erlaubt ist.

Der erstmals schriftlich auch fiir eine breitere Offentlichkeit verfasst
Rechenschaftsbericht steht auch auf unserer Website zum Download,
das einmiitige Ergebnis der Vorstandswahlen ist auf der nichsten
Seite dokumentiert. Einen groflen Dank sprach der neue Vorsitzende,
Prof. Dr. Karl-Heinz Jockel seinem Vorganger Jiirgen Hellmann aus, der
dem Verein seit Dezember 2007 vorgestanden hatte.

4 MedEcon Magazin

Neuer MedEcon Vorstandsvorsitzender

Prof. Karl-Heinz Jockel mit PD Dr. Josef

Hilbert, Vorstandsvorsitzender des NDGR.
x
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»Einmal auf der Trainerbank sitzen® das wurde im Foto festgehalten.
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Silke Hamer und Christopher Wittmers machten ihre eigene
Pressekonferenz.
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Der aktuelle Vorstand

Vorsitzender

Prof. Dr. Karl-Heinz Jockel

Direktor des Instituts fir Medizinische
Informatik, Biometrie und Epidemiologie,
Universitatsklinikum Essen,

Vorstand der Nationalen Kohorte e.\V.

Stellvertretender Vorsitzender

Frank Gutzmerow

Projektleiter Gesundheitswirtschaft,
Wirtschaftsforderung Dortmund

el

Stellvertretender Vorsitzender
Franz-Rainer Kellerhoff

Geschéaftsfihrer des Kath. Klinikums
Bochum, Kfm. Vorstand des Universitats-
klinikums der Ruhr-Universitat Bochum

Winfried Book

Essener Wirtschaftsforderungs-
gesellschaft mbH; Geschaftsfuhrer der
AG ,Essen forscht und heilt”

Neuer stellv. Vorsitzender,
Franz-Rainer Kellerhoff
Heinz D. Diste

Geschaftsfiihrer der Contilia GmbH, Essen

Prof. Dr. Stefan Haf¥feld

stellv. Arztlicher Direktor der g . . ; :
Kiinikum Dortmund gGmbH, Das neue Vorstandsmitglied Michael Kleinschmidt (Kli-

Direktor der Klinik fiir Mund-, Kiefer- und nikum Westfalen) mit Dr. Oliver Bonkamp (Biolndustry)
Gesichtschirurgie und Prof. Stefan Haf$feld (Klinikum Dortmund)

Jorg Holstein
Geschaftsflihrer der VISUS Technology
Transfer GmbH, Bochum

Katja Hiiskes und Gabriele
Michael Kleinschmidt Spieker wurden verabschiedet.
Geschaftsfihrer der

Klinikum Westfalen GmbH, Dortmund

Dr. Sabine Schipper Neu im MedEcon-Team:

Geschéaftsflhrerin der .
Deutschen Multiple Sklerose Gesellschaft, Dr. Anja Hartmann

Landesverband NRW, Diisseldorf
Dr. Uwe Kremer mit

Matthias Voigt Dirk Bergmann (Barmer GEK)

Mitglied der Geschaftsfihrung

und Prokurist der

St. Elisabeth-Hospital Herten gGmbH

Kooptiertes Vorstandsmitglied
PD Dr. Josef Hilbert

Vorsitzender des Netzwerks LRIL] ¥ - |

Deutscher Gesundheitsregionen;

Geschéaftsflihrender Direktor des

Instituts Arbeit und Technik, T ate e e
——

Westfalische Hochschule, Gelsenkirchen
LWL . R

Dr. Denise Bogdanski WALDEWE e

prdsentierte die 19 neuen
Mitglieder des Jahres 2013




MedEcon Ruhr @ Medica 2013

Mitte November war unser MedEcon-Team bei der Medizinmes-
se MEDICA in Diisseldorf im Einsatz. Neben dem traditionellen
MedEcon-Stand, der wieder gemeinschaftlich von den Wirtschaftsfor-
derungen aus Bochum, Bottrop, Dortmund und Gelsenkirchen getra-
gen wurde, gab es 2013 mit dem TeBiKom-Stand, dem Stand der NRW-
Gesundheitsregionen und
dem Stand des Clusterma-
nagements Medizintech-
nik drei weitere Prasenzen,
an denen MedEcon aktiv
beteiligt war.

Entsprechend wenig Zeit
blieb diesmal leider, um
unsere zahlreich vertrete-
nen Mitgliedseinrichtun-
gen in den anderen Hallen
zu besuchen. Im Ergebnis
konnten durch den Auftritt auf der MEDICA aber wieder viele Kontak-
te gekniipft bzw. vertieft werden, so dass sich der Ausflug nach Diissel-
dorf in jedem Fall gelohnt hat.

Auf grofies Interesse stief8 die Ankiindigung der drei NRW-Ministerien
auf der Dachterrasse: Svenja Schulz, Barbara Steffens und Garrelt Duin
kiindigten die neue Forderperiode 2014 an, die sich gezielt auch an die
Gesundheitswirtschaft richten wird (mehr dazu auf Seite 3).

Anzeige

15 Jahre AG ,,Essen forscht und heilt”

»Essen forscht und heilt“ war die erste lokale Vernetzung von Part-
nern in der Medizin und Gesundheitswirtschaft im Ruhrgebiet und
in Nordrhein Westfalen. Sie wurde somit zum Initiator auch fiir an-
dere Kommunen im Ruhrgebiet und dariiber hinaus, darauf ist Essen
stolz. Hieraus konnten regionale und nationale Verbiinde entstehen,

beispielsweise MedEcon Ruhr durch die Partnerschaft Essens mit Dort-
mund, Bochum und Ennepe Ruhr.

«

Das Leitmotiv der Arbeitsgemeinschaft ,Essen forscht und heilt
heifit: ,,Patientenversorgung optimieren und Wertschopfung schaffen.
Zahlreiche namhafte Referenten unterstrichen die Bedeutung solch
interdisziplinarer Netzwerke.

Ausfiihrliche Informationen unter www.essen.de/gesundheit

ARENA PARK Gelsenkirchen
Dabei sein - in der Mitte der Stadt
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Spitzensport

Schwimmen

3000 Arbeitsplatze im Griinen

Gesundheit 3 Millionen Besucher jahrlich

Kino Museum

Gastronomie Eislaufen

VELTINS-Arena Tourismus

Exzellente Verkehrsanbindung
SportschielRen

141.000 gm Bauflachen
Konzerte

Wirtschaftsforderung
Ansprechpartner

Stadtrat Dr. Christopher Schmitt
@ Stadt Telefon 0209 169-2204
. christopher.schmitt@
GEI.SEI'I k'II'Chen gelsenkirchen.de



Ruhrgebiet und NRW-landesweit

Ministerin besucht Patientenfiirsprecher

Auch in dieser Ausgabe unseres MedEcon Magazins kénnen wir wieder
von einem erfolgreichen Treffen der Patientenfiirsprecherinnen und
Patientenfiirsprecher im Ruhrgebiet berichten. Zum vierten Mal fanden
sich die ,Ehrenamtler®
auf Einladung von MedE-
con Ende Oktober 2013
zu einem gemeinsamen
Netzwerktreffen — zusam-
men, dieses Mal im Kath.
Klinikum Essen - Mari-
enhospital Altenessen.
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Besuch bekam die Run-
de neben Referenten aus

Detlef Schiiffke (Patientenfiirsprecher im
Kath. Klinikum Essen — Philippusstift)

hatte Ministerin Barbara Steffens eingeladen. dem  Kath. Klinikum
Essen von Ministerin

. Barbara Steffens, die der personli-

f chen Einladung Detlef Schliftkes

(Patientenfiirsprecher im Kath. Kli-
nikum Essen - Philippusstift) gefolgt
war. Ministerin Steffens betonte bei
Threm Besuch die Wichtigkeit des
Patientenfiirsprecheramtes fir die
Patientenorientierung in Kranken-
hausern.

Dirk Meyer, Patientenbeauf-
tragter der Landesregierung
Nordrhein-Westfalen auf dem
NRW-Treffen in Bochum.

Der Besuch der Ministerin unter-
streicht die Konsequenz, mit der das
Ministerium fiir Gesundheit, Eman-
zipation, Pflege und Alter des Landes NRW die Unterstiitzung der Pa-
tientenfiirsprecherinnen- und fiirsprecher in diesem Jahr zugesagt hat.
Denn neben den regelmifligen regionalen Treffen im Ruhrgebiet fand
im September 2013 in Bochum erstmalig auch ein NRW-landesweites
Treffen fiir die Fiirsprecherinnen und Fiirsprecher statt.

Ansprechpartnerin: Berit Becker, becker@medeconruhr.de

Krankenhausfusion in Bochum

Das Marien-Hospital Wattenscheid und das Katholische Klinikum Bo-
chum wollen in Zukunft gemeinsame Wege gehen. Die geplante Fusion
soll zum 01. Januar 2014 in Kraft treten.

Wie KKB-Aufsichtsratschef Dr. Wilhelm Beermann mitteilte, seien
durch die Fusion keine Arbeitspltze gefihrdet. Die 340 Mitarbeiter
des Marien-Hospitals werden iibernommen. Gemeinsam mit dem
Wattenscheider Haus kommt das Grof3-Klinikum dann auf etwa 3900
Mitarbeiter und circa 1400 Betten. Es entwickelt sich eines der grofiten
Krankenhduser im Ruhrgebiet, wobei das Marien-Hospital schon jetzt
zu den grofiten Spezialkliniken fiir Altersmedizin in Deutschland zahlt:
70 Betten bestehen in der Akut-Klinik, 130 in der Rehabilitation, davon
wiederum 30 in der Tagesklinik. Vorgesehen ist nun, dass die Geriatrie
des zum Katholischen Klinikum gehérenden St. Maria-Hilf-Kranken-
hauses in Bochum-Gerthe - derzeit mit 80 Betten ausgestattet — auf den
Standort Wattenscheid iibertragen wird. Dazu sollen Investitionen von
rund 6 Mio. € flielen. Am Standort Gerthe verbleibt das prominente
Venenzentrum, das durch weitere Spezialisierungen (u. a. ein Wund-
zentrum) erganzt werden soll.

MEDE
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Gesundheitsschutz fiir Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

Hygienekonferenz Ruhr 2013

Der Gesundheitsschutz fiir Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter stand
2013 bei der Hygienekonferenz Ruhr im Mittelpunkt, die vom BiG,
Bildungsinstitut im Gesundheitswesen, dem Universitatsklinikum
Knappschaftskrankenhaus Bochum und MedEcon Ruhr gemein-
schaftlich veranstaltet wurde. Anfang Oktober konnten sich &rzt-
liches Hygienepersonal, Hygienefachkrifte und Hygienebeauftragte
aus Einrichtungen des Gesundheitswesens iiber Anforderungen und
Moglichkeiten des Gesundheitsschutzes durch Hygienemafinahmen
informieren. Hygiene in Krankenhdusern ist nicht nur im Sinne einer
bestmoglichen Versorgung unter dem Aspekt der Patientensicherheit
relevant. In gleichem Maf3e dient eine funktionierende Hygienepolitik

mit der entsprechenden Compliance der Beschiftigten auch dem
Schutz der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter — vor allem dem Pflege-
personal und den Arztinnen und Arzten.

So war auch die Frage nach der bestmoéglichen Durchsetzung der
Compliance der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter ein zentrales An-
liegen aus dem Plenum. Denn nur die konsequente Umsetzung der
vorgegebenen Mafinahmen kann auch zu einer flichendeckenden
Verbesserung der real implementierten Hygienestandards fiihren.
Referenten waren: Dr. Inka Daniels-Haardt (Landeszentrum Gesund-
heit NRW), Prof. Dr.-Ing. Andreas Wittmann (Bergische Universi-
tait Wuppertal) und René Reinshagen (Hamburger Fernhochschule
Hamburg).

Ansprechpartnerin: Berit Becker, becker@medeconruhr.de

Feierliche Verabschiedung
von Hans-Adolf Miiller

Nach 35 Jahren in Diensten der Knappschaft ging
Hans-Adolf Miiller, der Leiter des Gesundheits-
managements der Krankenkasse, im November
in den Ruhestand. Seine gréiten Verdienste sind
u.a. der Aufbau der integrierten Versorgung der
Knappschaft sowie der prosper-Netze.

Zu seiner offiziellen Verabschiedung im Knapp-
schaftskrankenhaus Dortmund kamen viele
seiner Wegbegleiter. Dr. Georg Greve, Direktor
der Knappschaft Bahn-See, bedankte sich bei
Miiller fiir das grofle Engagement iiber all die Jahre hinweg. Stellvertre-
tend fiir die Verwaltungsleitungen wiirdigte auch der Geschéftsfiihrer
des Klinikums Westfalen, Andreas Schliiter, die Leistungen Miillers fiir
diese Hauser und das gesamte System der Knappschaft generell.




NEWS KLINIKMANAGEMENT

BARMER GEK, Universitatsklinikum Essen
Modellregion Hygiene Ruhrgebiet

Gerade das Thema Krankenhauskeime hat die
Bedeutung der Hygiene verdeutlicht. Gesetzgeber
und Institutionen haben reagiert. Doch was kann
man noch veranlassen, um die Hygiene in Kran-
kenhdusern zu verbessern? Mit dieser Fragestel-
lung beschaftigt sich eine Arbeitsgruppe aus Kran-
kenhaushygienikern, Mikrobiologen und anderen
Mitarbeitern im Gesundheitswesen. Prof. Dr. Wal-
ter Popp, leitender Krankenhaushygieniker der Uni-
klinik Essen, hat das Projekt initiiert. Neben den
Vertretern der Krankenhauser sind mit Dr. Annette
Busley vom Medizinischen Dienst des Spitzenver-
bandes und Dr. Ursula Marschall von der BAR-
MER GEK auch die Krankenkassen eingebunden.
Da die fir die Hygiene Verantwortlichen oft Ein-
zelkampfer sind, entstand in der Arbeitsgruppe
die Idee einer Modellregion Hygiene Ruhrgebiet,
die nun im Rahmen einer Informationsveranstal-
tung Uber 120 Interessierten aus 70 Institutionen
des Gesundheitswesens im Ruhrgebiet vorgestellt
wurde. In kleinen Gruppen besuchen sich diese
Mitarbeiter gegenseitig in den Krankenhausern,
um vor Ort gute Lésungen kennen zu lernen und
bestehende Probleme zu diskutieren.

Deutsches Krankenhausinstitut e.V.

Margit Schmaus neue Leiterin des Geschafts-
bereichs Beratung

Nach fast 4-jahriger
Tatigkeit als Seniorbera-
terin Ubernahm Margit
Schmaus die Leitung
des Beratungsbereiches
von Stefan Konig. Mit
Margit Schmaus besetzt
das DKI die Spitze
seines Beratungsberei-
ches erstmalig mit einer
erfahrenen Wirtschafts-
Expertin aus dem Ge-
sundheitswesen. Damit reagiert das DKI auf den
steigenden Beratungsbedarf der Krankenhauser
im Bereich der Finanzierungsfragen. Seit 2010
ist Schmaus beim DKI u.a. fur die Schwerpunkte
Strategieentwicklung, Due Dilligence Vorhaben,
Unternehmensbewertungen,  Wirtschaftlichkeits-
analysen sowie Markt- und Potenzialanalysen ver-
antwortlich.

Deutsche Rentenversicherung
KnappschaftBahn-See

Knappschaftskrankenhaus erhalt
»Krankenhausehrung Organspende*

Als einzige Klinik der Metropole Ruhr wurde das
Universitatsklinikum  Knappschaftskrankenhaus
Bochum von der Deutschen Stiftung Organtrans-
plantation (DSO) fir ihr besonderes Engagement
im Bereich der Organspende ausgezeichnet. Bei
der Verleihung auf der Zeche Zollverein erhielten
zudem sieben weitere Kliniken aus ganz Nord-
rhein-Westfalen die ,Krankenhausehrung Organ-
spende“. Die DSO ehrt seit 2002 die Arbeit der
Krankenhauser, die sich mit besonderem Engage-
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ment fur die Organspende eingesetzt haben. Ziel
ist es, die Anstrengungen der Kliniken zu wiirdigen
und sie damit zu weiterem Einsatz fir die Organ-
spende zu motivieren. Zudem soll die Auszeich-
nung auch Ansporn fir andere Krankenhauser
sein, sich in der Organspende zu engagieren.
Prof. Dr. Richard Viebahn, Arztlicher Direktor des
Hauses, warb noch einmal fiir die Organspende -
vor dem Hintergrund, dass uber 10.000 Patienten
aus Deutschland dringend auf ein neues Organ
warten, muss die Devise lauten: Organspende -
jetzt erst recht.

Katholischen Kliniken Ruhrhalbinsel
Endoskopie-Neubau eroffnet

E I Mit einer hochkaréatig

besetzten Fortbildungs-
I
- T
= -

veranstaltung und Fuh-
Y |

rung durch die neuen
Raumlichkeiten der En-
doskopie hat die Kili-
nik fur Innere Medizin
und Gastroenterologie
am St. Josef-Kranken-
haus ein grofes Pro-
jekt erfolgreich been-
det. Die Bauzeit betrug
ein Jahr, investiert wur-
den 1,5 Millionen Euro. Im modernen, separa-
ten Bereich steht fir das gesamte Spektrum der
diagnostischen und interventionellen Magen- und
Darmuntersuchungen eine moderne Infrastruktur
zur Verflgung. Mit drei Eingriffsraumen lasst sich
das Patientenaufkommen gut bewaltigen. Entlas-
tend fur das Endoskopieteam: Die Aufbereitung
der Endoskope Ubernimmt jetzt das Personal der
Zentralsterilisation mit.

Klinik fiir manuelle Therapie e.\V.
Seit 50 Jahren Manuelle Medizin in Hamm

Die Klinik flir Manuelle Therapie Hamm feierte
2013 ihren flnfzigsten Geburtstag. 1958 ent-
schlossen sich von der Manuellen Therapie Uber-
zeugte Arzte, eine eigensténdige Klinik zu griinden,
um die therapeutischen Moglichkeiten zu erwei-
tern, das Wissen um die Manuelle Medizin zu ver-
mehren und zu verbreiten. 1963 ging diese Klinik
unter der Leitung von Dr. Gottfried Gutmann an den
Start. Die Klinik behandelt Patienten mit akuten
und chronischen Schmerzerkrankungen verschie-
dener Art, wobei entsprechend der Tradition des
Hauses die nicht-operative Behandlung von Wirbel-
saulen- und Gelenkerkrankungen im Vordergrund
steht. Den Behandlungserfolg fiihrt das Team auf
den ganzheitlichen Therapieansatz und die enge
interdisziplindre Zusammenarbeit zwischen Arzten
verschiedener Fachrichtungen zuriick. Gegenwar-
tig steuert die Klinik erstmals in ihrer Geschichte
auf eine Behandlungszahl von 3.000 Patienten zu.

Kosmas und Damian GmbH

Namenstagsempfang mit eigenem Gesund-
heitsmagazin

»In guter Gesellschaft — unter diesem Motto hat
die Kosmas und Damian GmbH (K+D) ihre Part-
ner Anfang Oktober ins Tagungshotel Franz nach
Essen eingeladen. Der Aufsichtsratsvorsitzende
Markus Potthoff begrufte uber 200 Géaste und
erklarte kurz die Aufgabenfelder der jungen Betei-
ligungs- und Entwicklungsgesellschaft. Die WDR -

Moderatorin Steffi Neu fUhrte im einstindigen K+D
Gesundheitsmagazin durch aktuelle Themen im
Bereich des Gesundheitswesens. Nach einer Film-
botschaft des Vorsitzenden des Kath. Krankenh-
ausverbandes Deutschlands (KKVD) Theo Paul
diskutierte Steffi Neu mit dem Prasidenten des
Verbandes der Krankenhausdirektoren Deutsch-
lands (VKD) Dr. Josef Dillings die konkreten politi-
schen Forderungen. Im flott moderierten weiteren
Verlauf des Gesundheitsmagazins konnte Steffi
Neu viele Themen nur anreifen. Alle Interviewpart-
ner des Magazins stellten sich dann im weiteren
Abend dem Gesprach mit den Gasten.

LWL-Universitatsklinikum Bochum

Ausgezeichnet als sicheres und gesundes
Unternehmen

Fur seinen vorbildlichen Arbeits- und Gesund-
heitsschutz wurde das LWL-Universitatsklinikum
Bochum von der Unfallkasse NRW, Muinster, mit
Urkunde und 8500 Euro ausgezeichnet. Damit
wurde das Engagement des Klinikums gewr-
digt, uber das gesetzliche MaR hinaus sich flr die
Sicherheit und Gesundheit seiner Mitarbeitenden
einzusetzen. Das Bochumer Klinikum beteiligte
sich am diesjahrigen Pramiensystem der Unfall-
kasse NRW. Mafgeblich fir die Pramienberech-
nung war ein Selbstbewertungsbericht, der von der
Unfallkasse in einem Ortstermin Uberprift wurde.
Befragt wurden neben den Beschaftigten des Klini-
kums der Sicherheitsbeauftragte, die Betriebsarz-
tin und die Arbeitnehmervertreter. Insgesamt 37
Unternehmen aus Stadten und Gemeinden, Lan-
desbetrieben und Feuerwehren in NRW erhielten
in diesem Jahr Pramien; rund 15.000 versicherte
Beschaftigte profitierten davon.



Talente entdecken - Kompetenzen fordern

Personalentwicklung in der Klinikwirtschaft

Neue Ansatze aus der Personalentwicklung aufgreifend, veranstaltete
das BiG - Bildungsinstitut im Gesundheitswesen gGmbH zusammen
mit der Wirtschaftsforderung Dortmund und MedEcon Ruhr die erste
Tagung der Reihe ,Personalentwicklung in der Klinikwirtschaft“. Im
Kongresszentrum Westfalenhallen stand am 10. September 2013 alles
unter dem Motto ,Talente entdecken - Kompetenzen fordern®.

Unter der Moderation vom Wolfram Giefller kamen Personalverant-
wortliche, Pflegedienstleiter und Fiithrungspersonen aus Kranken-
hdusern und Gesundheitseinrichtungen zusammen, um sich {ber
die Méglichkeiten in einer modernen Personalpolitik zu informieren.
Diese stehen in Zeiten des zunehmenden Fachkraftemangels vor allem
unter den Vorzeichen der Gewinnung von Fachpersonal aber auch des
Erhalts und der Gewinnung der vorhandenen Ressourcen aus dem
Mitarbeiterstamm. Neben der Vorstellung von laufenden Projekten
und Programmen - u.a. durch Ortwin Schifer (Arbeitsdirektor Klini-
kum Dortmund gGmbH) -, die Anregungen und Umsetzungsbeispiele
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Wolfram GiefSler vom BIG und Frank Gutzmerow von der Wirtschaffts-
forderung Dortmund begriifiten die Teilnehmer

lieferten, wurden zudem grundlegende Kenntnisse, z.B. im Talentma-
nagement, vermittelt. Geplant ist, neben der Fortfithrung der Veran-
staltung als Reihe, die Thematik der Personalentwicklung ebenfalls in
den MedEcon-Kongress ,,Klinik Wirtschaft Innovation 2014 am 4. +
5. Juni einzubringen.

MedEcon Ansprechpartnerin: Berit Becker, becker@medeconruhr.de

Neue Geschaftsstelle des Verbandes medizinischer Fachberufe e.V. offiziell eingeweiht

s’

v..n.r: Biilent Erdogan-Griese (Moderator); Sabine Ridder (VME);
Elisabeth Borg (Arztekammer Westfalen-Lippe); Ute Repschliger (IFK);
Prof. Dr. Henrik Schneider (Universitit Leipzig)

Mit einer Podiumsdiskussion zur Ubertragung arztlicher Leistungen auf
Gesundheitsfachberufe und einem Tag der offenen Tiir hat der Verband
medizinischer Fachberufe e.V. im September seine neue Geschéftsstelle
auf dem Gesundheitscampus eingeweiht. Mehr als 100 Gaste aus Politik
und Wirtschaft, Kooperationspartner und Mitglieder waren der Einladung
gefolgt und nutzten die Maéglichkeit, die neuen Raumlichkeiten kennen
zu lernen und iiber die Zukunft des Gesundheitswesens zu diskutieren.

100 Jahre Pflegeausbildung am UK Essen

Die Schulen fiir Pflegeberufe am Universitatsklinikum Essen sind
100 Jahre alt. Den runden Geburtstag der heutigen Schulen fiir Pflege-
berufe am Universitatsklinikum Essen feierten im September Mitglieder
des Vorstands und des Aufsichtsrat des UK Essen gemeinsam mit den
Lehrerinnen, Lehrern und Auszubildenden.

Wihrend der Feierstunde im Audimax begeisterten sie u. a. mit einer
anschauliche Zeitreise in die Krankenpflege der letzten hundert Jahre.
»Zu dieser Zeit war die erste gesetzliche Regelung fiir die Krankenpflege
gerade erst sechs Jahre alt. Heute hat sich das Berufsbild der Kranken-
pflege grundlegend gewandelt und die Ausbildungsstitte am heutigen
Universititsklinikum zur grofiten Ausbildungsstitte fiir Gesundheits-
und Krankenpflege der Region entwickelt. ,,Die Pflegeausbildung am
Universititsklinikum ist theoretisch anspruchsvoll, die praktische Ausbil-

»-Um Patienten eine umfassende und individuelle Betreuung zu ermogli-
chen, bedarf es der Zusammenarbeit der verschiedenen Berufsgruppen’,
erklirte Hannelore Konig, 1. geschaftsfithrende Vorsitzende des Verban-
des medizinischer Fachberufe e.V. ,Unser Verband integriert seit vielen
Jahren interdisziplinare Themen in unsere Kongresse und Fachtagungen.
Die Idee eines Kompetenzzentrums fiir Gesundheitsfachberufe des Bun-
desverbandes selbststindiger Physiotherapeuten — IFK e.V. hier am Ge-
sundheitscampus in Bochum haben wir deshalb gern aufgegriffen.

sInwieweit die Ubertragung von 4rztlichen Titigkeiten an Gesundheits-
fachberufe eine Antwort auf die Probleme des Gesundheitswesens sein
kann, wurde anschlieffend in einer Podiumsdiskussion von verschiede-
nen Seiten betrachtet. Dabei zeigte sich, dass Entlastungsméglichkeiten
durch Medizinische Fachangestellte bereits existieren, sich im Praxi-
salltag aber nur schwer umsetzen lielen. ,,Die Politik muss schnell re-
agieren und den Rechtsrahmen anpassen’, forderte Sabine Ridder, Prési-
dentin des Verbandes medizinischer Fachberufe e.V.

Neben der juristischen Klarstellung sei zudem die finanzielle Anerken-
nung der Leistungen der Mitarbeiter/innen in Arzt- und Zahnarztpra-
xen notwendig.

dung auf den Stationen vielschichtig und abwechslungsreich. Neben dem
herkémmlichen Unterricht unterstiitzen sich die Auszubildenden auch
untereinander. So unterrichtet der Ober- den Unterkurs und vermittelt
somit Lernhilfe untereinander®, erldutert Norbert Stein, Leiter der Schule
fiir Pflegeberufe.



NEWS GESUNDHEITSBERUFE

Berufsgenossenschaftliches
Universitatsklinikum Bergmannsheil GmbH

Gut gewappnet fiir die Arbeit im OP

13 Pflegefachkrafte aus 13 Krankenhausern
haben im Bildungszentrum Bergmannsheil (BZB)
erfolgreich die zweijahrige berufsbegleitende
Fachweiterbildung fir den Operationsdienst
abgeschlossen. Rund 770 Stunden theoretischer
und praktischer Unterricht und eine umfangreiche
Abschlussprufung waren vorangegangen. Wolf-
ram Junge, stellvertretender Pflegedirektor im
Bergmannsheil, Barbara Burkhardt, Leiterin
der Krankenpflegeschule und Kursleiterin Anke
Denninghaus gratulierten den Absolventinnen
und Absolventen ebenso wie die Fachpriifer und
Kollegen aus den verschiedenen Einrichtun-
gen. Vor dem Hintergrund des demographischen
Wandels sind Weiterbildung und Spezialisierung
ein entscheidender Ansatz, die Versorgungsquali-
tat in der Pflege auch in Zukunft zu sichern.

Contilia GmbH

Abschluss und Neuanfang

Die einen, weil sie ihre Ausbildung im Bereich
Gesundheits- und Krankenpflege erfolgreich abge-
schlossen haben, die anderen, weil sie optimis-
tisch dem Beginn der Ausbildung entgegensehen.
Insgesamt 21 junge Frauen und Manner kénnen
stolz auf den erfolgreichen Abschluss ihrer Ausbil-
dung zur Kranken- und Gesundheitspflegerin bzw.
-pfleger sein. Sie alle halten nun ihr Examen in
den Handen. Ganz gespannt und neugierig auf die
Ausbildung in der Kranken- und Gesundheitspflege
sind hingegen die 31 Schulerinnen und Schiiler,
die Oktober im St. Marien-Hospital Milheim mit
ihrer Ausbildung begonnen haben.

Pflegeexperte fiir Demenz

Damit der Alltag in der Pflege von Demenzkran-
ken besser gelingt, bietet die Contilia Akademie
im Bereich der berufsbegleitenden Weiterbildungs-
maRnahmen die Ausbildung zum ,Pflegeexper-
ten fir Demenz“ an. Jetzt konnten die Teilnehmer
des ersten Kurses, der 2012 begann, den erfolg-
reichen Abschluss feiern und ihre Zertifikate
entgegennehmen. Insgesamt 16 Teilnehmer, 13
Frauen und drei Ménner, aus verschiedenen Kran-
kenhausern, Senioreneinrichtungen sowie Ambu-
lanten Pflegediensten, haben noch einmal die
»Schulbank gedrickt“. Schwerpunkte der gut ein-
jahrigen Ausbildung waren die Weiterentwicklung
und Aktualisierung von Fachwissen in der Pflege
von Patienten mit Demenz, die Vermittlung von neu-
esten pflegewissenschaftlichen Erkenntnissen,
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Kennenlernen von Anforderungen und Aufgaben in
der Fachpflege von Patienten mit Demenz.

Ev. Kliniken Gelsenkirchen GmbH

Fithrung und Personlichkeit - passt das?

Mitarbeitende sind kein Kostenfaktor — sie
sind das Kapital eines Unternehmens. Die
Primarverantwortlichen des Pflegedienstes wer-
den vermehrt zur Strategieentwicklung der Kran-
kenhauser bendtigt. Hier ist ihre Expertise in
Prozessgestaltung und -steuerung unabdingbar.
Um dieser Aufgabe gerecht zu werden, haben die
leitenden Mitarbeitenden des Pflege- und Funkti-
onsdienstes der Evangelischen Kliniken Gelsen-
kirchen schon 2003 unter der Begleitung von Prof.
Christian Loffing ein Personalentwicklungskon-
zept erarbeitet. Das Konzept stiitzt sich auf drei
Saulen: Bildungsinteresse, Bildungsnotwendigkeit
und Bildungsstrategie. Denn mit dem Erlernten
aus der Vergangenheit sind aktuelle Aufgaben nur
noch teilweise zu erflllen. Eine in ihrer Fiihrungs-
kompetenz gut entwickelte Leitung gehoért zu den
tragenden Saulen eines Betriebes, fir sie gilt: Ler-
nen ist wie Rudern gegen den Strom: sobald man
damit aufhort, treibt man zurlick. Der ausfuhrliche
Text ist auf der MedEcon-Homepage nachzulesen.

Ev. Stiftung Augusta

»Pain Nurse“ sorgt fiir Schmerzfreieheit

" Das schmerzfreie Kran-
kenhaus ist keine
Illusion - auch wenn
die Begriffe ,Kranken-
haus“ und ,Schmerz“
Zwillinge zu sein schei-
nen. Modernste Medika-
mente und ein spezielles
Schmerzmanagement
mit einer Pain Nurse
3 ermoglichen es, Men-
schen praktisch fast
schmerzfrei zu stellen. Das Berufsbild der ,Pain
Nurse“ (Schmerzschwester) kommt aus den USA
und bezeichnet Pflege-Fachkrafte, die eine spezi-
elle Weiterbildung absolviert haben und sich aus-
schlieBlich damit beschaftigen, dass die Menschen
in den unterschiedlichsten Einrichtungen (Kran-
kenhauser, Alten- und Pflegeheime, Hospize und
auch in der eigenen Wohnung) so schmerzfrei wie
moglich sind. Mit High-Tech-Schmerzbekampfung
haben sie am Augusta im Ubrigen schon langer
Erfahrung: Hier ist schon vor Uber acht Jahren das
erste Schmerzmanagement installiert worden.

FOM - Hochschule fiir Oekonomie

und Management

Neuer Lehrgang fiir moderne
Arbeitszeitmodelle im Gesundheitswesen

Flexible Arbeitszeiten sind nicht nur fir den ein-
zelnen Mitarbeiter ein Thema sondern spielen

auch flr Unternehmen eine immer groRere Rolle.
Gerade der Schichtdienst in Krankenhdusern
und Pflegeeinrichtungen bedarf einer besonde-
ren Planung und Organisation. Der neue Lehrgang
Arbeitszeitmanager/in am IOM Institut fir Oekono-
mie & Management in Essen vermittelt in sechs
Monaten das nétige Expertenwissen, um moderne
Arbeitszeitmodelle zu entwickeln und umzusetzen
und so von den positiven Effekten zu profitieren.
Der I0M-Lehrgang ist modular aufgebaut und
eignet sich dadurch insbesondere fiir die Gesund-
heitsbranche.

Neue Lehrgange fiir Fachkrafte im
Gesundheits- und Sozialwesen

Gleich vier neue Lehrgadnge bieten Gelegen-
heit, pflegerisches Know-how um branchen-
spezifisches Wirtschaftswissen zu erweitern — und
sich gleichzeitig neue berufliche Perspektiven zu
eroffnen. Konkret sind das die Lehrgdnge zum
Pflegedienstleiter im ambulanten und stationaren
Pflegebereich, zum Pflegerischen Bereichsleiter
im Krankenhaus, zum Team-Manager im Kran-
kenhaus und zum Praxis-Manager. Alle Lehrgange
starten im Frihjahr 2014 in den Studienzentren
Essen und Duisburg und schliefen mit einem IHK-
Zertifikat ab.

Hochschule fiir Gesundheit

Hebammen und Physiotherapeuten
publizieren gemeinsam

Das «International Journal of Health Profess-
ions (IJHP)» ist lanciert. Das Resultat einer
neuen deutsch-Gsterreichisch-schweizerischen
Kooperation stellt als erste Zeitschrift in Europa
die Zusammenarbeit der Gesundheitsberufe
in Lehre, Forschung und Berufspraxis in den
Fokus. Als interprofessionelle und interdiszipli-
nare Zeitschrift setzt das «International Journal
of Health Professions (IJHP)» den Schwerpunkt
auf die Zusammenarbeit der Gesundheitsberufe
und starkt ihre Positionierung im akademischen
Bereich. Es enthalt Artikel aus der klinischen
Forschung und der Versorgungsforschung sowie
aus Gesundheitspolitik und -6konomie aber auch
Uber Bildungsthemen.

Integration in den Arbeitsmarkt
durch Mentoring erleichtern

Die Hochschule fur Gesundheit (hsg) in Bochum
startet im Wintersemester 2013/2014 ein Men-
toring-Programm fiir Studierende. Damit liefert die
hsg im Rahmen des Career-Service einen weite-
ren Baustein, um den Ubergang der Studierenden
vom Studium in den Beruf zu unterstitzen. hsg-
Studierende sollen kunftig von der Expertise der
Mentorinnen und Mentoren profitieren. Dies soll
ihrer eigene Rollenfindung und -gestaltung dienen.
Die Mentorinnen und Mentoren wiederum kénnen
im Gegenzug die Angebote der Hochschule inner-
halb des Programms fiir die eigene Weiterentwick-
lung nutzen und ihr Handeln mit den Studierenden
reflektieren.

Richtkranz weht iiber der Hochschule fiir
Gesundheit in Bochum

Der Rohbau fur die beiden Gebaude der Hoch-
schule fur Gesundheit ist fertiggestellt. Die im Mai
2012 begonnenen Neubauten haben insgesamt
eine Bruttogeschossflache von rund 25.000 Qua-
dratmetern. Der Umzug von der Universitatsstrae



auf den Gesundheitscampus Nordrhein-Westfa-
len (GC NRW) ist fur August 2014 geplant. NRW-
Gesundheitsministerin Barbara Steffens, Ober-
burgermeisterin Dr. Ottilie Scholz, Professorin Dr.
Anne Friedrichs (Prasidentin der Hochschule fiir

Gesundheit), Rolf Krahmer (Geschaftsfihrer des
Bau- und Liegenschaftsbetriebs NRW, BLB) und
BLB-Niederlassungsleiter Helmut Heitkamp feier-
ten Ende September das Richtfest mit geladenen
Arbeitern und Gasten.

Neuer Altenpflege-Experte

Dr. Thomas Evers hat
im September die Pro-
fessur flr gerontologi-
sche und geriatrische
Aspekte in der Pflege
an der Hochschule fir
Gesundheit (hsg) uber-
nommen. Die Pflege
alterer Menschen rlckt
immer starker in den
! Fokus unserer Gesell-
schaft — jedoch ist das
Altwerden und das Altsein oftmals negativ besetzt.
Neben den Belastungen flir pflegebedurftige altere
Menschen gibt es jedoch auch vielfaltige Aspekte,
die das Altwerden und Altsein lohnenswert erschei-
nen lassen. Auch diese Gesichtspunkte mdchte
er mit in den Studiengang einbringen. Evers war
zuvor als Referent im Ministerium fir Gesundheit,
Emanzipation, Pflege und Alter des Landes Nord-
rhein-Westfalen tatig. Sein Aufgabenschwerpunkt
lag hier in der Weiterentwicklung der Pflege- und
Gesundheitsfachberufe.

Die ersten Examensbabys der hsg
kamen zur Welt

Die Studierende der Hebammenkunde der ers-
ten Stunde erleben gerade eine aufregende Zeit:
Vor dem Schreiben der Bachelor-Arbeit durchlau-
fen sie in diesem Semester die staatlichen Pri-
fungen zur Berufszulassung. Denn jede der 28
Studentinnen im siebten Semester muss ihr Kon-

nen bei einer Examensgeburt unter Beweis stel-
len. Da sich die Geburten schlecht planen lassen,
stehen in der Hochschule Taschen fir alle hsg-
Priiferinnen bereit. Auch fir die Hochschule sind

es die ersten Examensgeburten, die gemeinsam
mit den Praxisanleiterinnen in Kooperationsein-
richtungen durchgefiinrt werden. Am Ende der ers-
ten Prlfungswoche im November sind funf ,Exa-
mensbabys‘ auf die Welt gekommen. Nicht nur
die Eltern sind stolz und glucklich, sondern auch
die beteiligten Studentinnen, Praxisanleiterinnen
und der gesamte Studienbereich der Hebammen-
kunde.

Hochschule fiir Gesundheit/
Ruhr-Universitat Bochum

Gemeinsames Projekt wurde
in Graz prasentiert

Die Hochschule fiir Gesundheit (hsg) hat gemein-
sam mit der Ruhr-Universitat Bochum (RUB) auf
der Jahrestagung der Gesellschaft fir Medizini-
sche Ausbildung (GMA) Ende September 2013
in Graz das interprofessionelle Projekt ,Learning
together to work together: Patientenzentrierung
als Ausgangspunkt interprofessioneller Diagnostik
und Behandlung im Studium von Medizinern und
Physiotherapeuten‘ vorgestellt. Im zweiten Projekt
der hsg mit der RUB arbeiteten sieben hsg-Physio-
therapie- und vier RUB-Medizin-Studierende an der
klinischen Problemstellung ,chronischer Rlcken-
schmerz' zusammen. In einer realen Untersuchung
von Ruckenschmerzpatienten sind die Studieren-
den der beiden Fachbereiche in einen fachlichen
Dialog getreten. Interprofessionelles Handeln im
Gesundheitswesen wird als eine wichtige Voraus-
setzung fur eine zukunftsorientierte Gesundheits-
versorgung angesehen. Dieses Handeln sollen die
Studierenden in dem Projekt der RUB und der hsg
erlernen.

Robert-Bosch-Stiftung fordert
Projekt der RUB und hsg

,Mit der Forderung durch die Robert-Bosch-Stif-
tung wird die engagierte Zusammenarbeit der
Hochschule fiir Gesundheit (hsg) mit der Medi-
zinischen Fakultat der Ruhr-Universitat Bochum
gestarkt und erhdlt einen weiteren Anschub.
Das Projekt mit dem Titel ,Interprofessionelles
Handeln im Gesundheitswesen (IPIHIG) — Gemein-
sam flr die Gesundheitsversorgung von mor-
gen“ wird bis zum Herbst 2015 von der Robert-
Bosch-Stiftung mit rund 100.000 Euro finanziell
unterstitzt. Ziel des Projektes ist es, zwei inter-
professionelle Lerneinheiten zwischen dem Studi-
engang Humanmedizin der RUB und den flnf Stu-
diengangen der hsg zu entwickeln, einzufliihren
und zu evaluieren. Die kinftigen und die bisheri-
gen Bemuhungen der RUB und der hsg folgen alle
dem Ubergeordneten Ziel, die Patientenversorgung
und -sicherheit durch eine systematische Verbes-
serung der Kommunikation und Kooperation zwi-
schen den Berufsgruppen zu optimieren.
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Ruhr-Universitat Bochum

Das jeweils Beste vereint in
einem Studiengang

Uber ein Jahrzehnt ist es her, dass an der RUB
der Grundstein flr einen neuen Studiengang
Medizin gelegt wurde. Seitdem liefen die beiden
Studiengange parallel ab und wurden dabei aus-
fuhrlich evaluiert. Mit dem aktuellen Semester
wurde auf Basis dieser Ergebnisse aus den bei-
den bisherigen Studiengangen ein Neuer gene-
riert. Der ,alte“ Modellstudiengang konnte in vie-
lerlei Hinsicht punkten, sowohl gemessen an den
Absolventen in Mindeststudienzeit, als auch quali-
tativ in den Inhalten. Die praktischen und kommu-
nikativen Elemente wurden hier hoch eingeschatzt.
Bei den systematischen Grundkenntnissen konnte
der regulare Studiengang jedoch punkten. Im aktu-
ellen Studiengang sind nun die besten Module
kombiniert worden.

Katholischen Kliniken Ruhrhalbinsel

Fiihrungskrafte von morgen
finden und fordern

Das Berufsbildungs-
werk Deutscher Kran-
kenhauser e.V. (BBDK)
qualifiziert im Rahmen
eines Traineeprogramms
4 zukunftige Fihrungs-
krafte im Gesundheits-

” '_'-‘ % wesen. Die Katholischen

Kliniken  Ruhrhalbinsel
zahlen zu den insgesamt
vierzehn Ausbildungs-
krankenhausern des
BBDK in NRW, an denen die Trainees die Brlicke
von der Theorie zur Praxis schlagen. Rouven Dall-
mann ist seit April 2013 Trainee in Essen. Dall-
manns Metier sind die betriebswirtschaftlichen
Zusammenhange, seine Schwerpunkte Control-
ling und Statistik. Doch bevor er Controlling oder
Finanzbuchhaltung kennenlernt, standen erst ein-
mal vierzehn Tage Pflegepraktikum an. Rouven
Dallmann zeigt sich nachhaltig beeindruckt vom
Stations- und Funktionsdienst. Nicht Gber Fachkraf-
temangel klagen, sondern Verantwortung tberneh-
men und Flihrungskrafte fordern, ist das Bestreben
aller Beteiligten.

Universitatsklinikum Essen

Massenkarambolage auf dem
Bertold-Beitz-Boulevard

Die Sommerakademie fiir angehende Mediziner
ging in die 8. Runde. 30 Studierende besuchten
2013 die Intensivtrainings-Woche im SkillsLab.
Bestandteil war auch eine GroRlbung: eine
Massenkarambolage auf dem Berthold-Beitz-
Boulevard mit zum Teil sehr schwer verletzten
Personen. Hier sollten sie in einer gemeinsamen
GroUbung ihr gerade erworbenes Wissen in der
Notfallmedizin unter Beweis stellen. Die ange-
henden Mediziner versorgten rund 20 Opfer der
Massenkarambolage. Manche von ihnen nahmen
die ,Opferrolle” ein, um auch diese Perspektive
kennenzulernen. Zusammen mit der Feuerwehr,
dem Arbeiter Samariter Bund und den Johanni-
tern arbeiten die ,Notarzte“ an diesem Tag unter
moglichst realen Bedingungen.
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Essener Medizinpreis
fir Krankenversorgung

Die Stiftung Universitatsmedizin hatte ein Preisgeld in Hohe von 200.000
Euro ausgeschrieben, um in den Bereichen Versorgung, Lehre und
Forschung innovative Projekt zu fordern, siehe dazu auch Seite 24.

Mit jeweils 20.000 Euro wurden in der Kategorie Krankenversorgung,
drei Projekte bedacht: In der nicht-drztlichen Krankenversorgung
wurde das gesamte Team der ,,Elternberatung Frithstart/Bunter Kreis*
geehrt, welche Eltern von Frithgeborenen und kranken Neugeborenen
informieren und anleiten.

Im Bereich der érztlichen Patientenversorgung stellt das Simulations-
Patienten-Programm zur ,empathischen Arzt-Patienten-Kommunika-
tion eine wichtige Sdule in der Ausbildung dar. Medizinstudierenden

imedizin

Die Preistriger im Bereich Versorgung: Margarete Reimann, Stefanie
Merse, Dr. Rainer Ambrosy, Ulrike Miiller und Sandra Hoffarth

werden hier mit Simulationspatienten vorbereitet, welche tiberwiegend
angehende Schauspieler der Essener Folkwang Universitit der Kiinste
sind. Im Bereich Teamarbeit Krankenversorgung konnte sich der ,,Be-
rufsgruppeniibergreifender Qualititszirkel“ freuen. Durch die Einfith-
rung von Tablet-PCs, an denen Patientinnen und Patienten z.B. Frage-
bogen selbststandig ausfiillen konnen, sollen Druckkosten reduziert und
das Klinikpersonal von Verwaltungsaufgaben entlastet werden.

Klinische Versorgungsstudie angelaufen

GOLIATh - Geriatrische Onkologie. Lebens-
qualitat durch individuelle Anpassung

von Therapiekonzepten und Entlassungs-
management

Ende Juli konnte das lang erwartete Projekt ,GOLIATh* aus dem Bereich
der geriatrischen Versorgung an den Start gehen. Ziel des Vorhabens ist es,
geriatrisch-onkologischen Patientinnen und Patienten ein umfassendes
mafigeschneidertes Versorgungskonzept anbieten zu kdnnen. Hierzu
werden Elemente des klassischen Entlassungsmanagements um grund-
legende Aspekte eines umfassenden Case Managements iiber die
Sektorengrenzen hinaus vereinigt.

Kern des Projekts ist die Begleitung von Patientinnen und Patienten mit
einer onkologischen Erstdiagnose durch speziell geschulte Lotsinnen
und Lotsen auf den Pfaden der Versorgungsketten. Im Rahmen von
quartalsweise durchgefithrten Screenings wird der gesundheitliche Zu-
stand der Patientinnen und Patienten ermittelt, so dass die Lotsinnen
und Lotsen auf der Grundlage dieser Screenings unterstiitzend und
beratend titig werden konnen. Sie vermitteln bei Bedarf beispielswei-
se Mafinahmen in der Physiotherapie oder nehmen den Kontakt zum
behandelnden niedergelassenen Arzt auf. Poststationdre Begleitmaf3-
nahmen werden so entwickelt und erprobt, um eine selbststindige
Lebensfithrung und damit die Lebensqualitit der Patientinnen und
Patienten aufrecht zu erhalten.

Am Ende der Laufzeit wird zudem eine Software zur Verfiigung stehen,
die es den entsprechenden Berufsgruppen im Krankenhaus ermoéglicht,
sozusagen ,,per Mausklick“ die relevanten Anbieter von Mafinahmen
im Wohnumfeld der Patientinnen und Patienten zu ermitteln.

Begleitet wird das Versorgungskonzept durch eine multizentrische
randomisierte klinische Versorgungsstudie. Ca. 400 Patientinnen und
Patienten werden in einer Interventions- und einer Kontrollgruppe in
regelméfligen Abstdnden auf die Fragestellung hin untersucht, ob sich
ihre Lebensqualitit durch die Interventionen der Lotsinnen und Lotsen
im Vergleich zu der standardméfigen Therapie verbessern kann. Die
Projektpartner: Universitdtsklinikum Stiftung Marienhospital Herne
(Projektleitung), Klinikum Dortmund, CompuGroup Medical, MedE-
con Ruhr

Ansprechpartnerin: Berit Becker, becker@medeconruhr.de

Waisen der Medizin - Leben mit einer Seltenen Erkrankung

+Waisen der Medizin - Leben mit einer Seltenen Erkrankung”, so lautet
der Titel einer Fotoausstellung, die die ACHSE e. V. - Allianz Chronischer
Seltener Erkrankungen und die AOK Rheinland/Hamburg seit Anfang
September 2013 unter der Schirmherrschaft von Gesundheitsministerin
Barbara Steffens prasentieren.

Mit der Ausstellung mochten die Veranstalter die Situation von
Menschen mit seltenen Erkrankungen ins Licht der Aufmerksamkeit
riicken und einen Einblick in die Lebenswelt der Betroffenen geben.
Von einer seltenen Erkrankung spricht man, wenn hochstens finf von
10.000 Menschen an einer Krankheit leiden. In Deutschland leben
rund vier Millionen Menschen mit einer seltenen Erkrankung. Die
Betroffenen stehen vor gleichen Problemen und Herausforderungen;
sie sind die ,Waisen der Medizin“: Die zumeist genetisch bedingten
Erkrankungen sind kaum erforscht, nur wenige 100 der iiber 6.000
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seltenen  Erkrankungen haben
eine Therapie, die allermeisten
sind unheilbar. Zu gering ist das
wirtschaftliche Interesse fiir eine
zumeist kleine Patientengruppe zu
forschen. Die ACHSE als Netzwerk
aus Selbsthilfeorganisationen von
und fir Menschen mit seltenen
Erkrankungen gibt ,den Seltenen
eine Stimme" in Politik und Gesell-
schaft, Medizin und Wissenschatft.

www.achse-online.de

Christoph Nachtigiller, Achse e. V.
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Kongress der Deutschen Gesellschaft fiir Marktorientierung in Medizin und Gesundheit

Der Erfolg von Dienstleistungsunternehmen hangt mafigeblich von den
Mitarbeitern ab. In der Gesundheitswirtschaft trifft dies naturgemaf
in besonderer Weise zu. Umso erstaunlicher ist es, dass das interne
Marketing hier noch nicht ausreichend etabliert ist. ,An der Uni haben
wir viel von Marketing gehort, allerdings nie von Dienstleistungsmarke-
ting“, so eine am Kongress teilnehmende Studentin. Der wohl bekann-
teste deutsche Marketing-Experte, Professor Dr. Heribert Meffert, riet
dazu, das Personal zu Markenbotschaftern zu machen. Dies wird freilich
nur da gelingen, wo der Boden so gut bestellt wird, dass die Saat auch
aufgehen kann.

Dr. Anja Berkenfeld, bei ThyssenKruppp AG verantwortlich fiir die
Gesundheit und Sicherheit von 156.000 Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeitern, warb dafiir, gerade auch in wirtschaftlich schwierigen Zeiten
in diesen Bereich zu investieren und verdeutlichte anhand von ,harten
Fakten, wie Fehlzeiten abnehmen, Unfille vermieden werden kon-
nen und das Innovationspotential bei Mitarbeitern iiber diesen Hebel
erh6ht werden kann. Der Frage, ob gewachsene Fithrungsstrukturen
im Krankenhaus und Kundeninteressen eigentlich noch im Einklang
stehen, ging Dr. Dirk Albrecht, Geschiftsfithrer der Contilia GmbH,
am Beispiel seines Unternehmens nach.

Abgerundet wurde der Kongress durch das Thema ,Wertschitzende
Fithrung® und einem praxisorientierten Workshop von Heinz D. Diste,

Anzeige

Prof. Dr. Heribert Meffert (1. v. I.) und die Mitglieder des Vorstands der
DGFM (v.1.), Patric Sommerhoff, Gudula Stroetzel und Heinz D. Diste.

Geschiftsfithrer der Contilia GmbH, der aufzeigte, wie man ein Un-
ternehmen konsequent nach Marketing-Gesichtspunkten fiihrt. Prof.
Dr. Dr. Christian Thielscher, Mitglied des Vorstands der DGFM und
Wissenschaftlicher Koordinator an der FOM, verdeutlicht anhand
von Online-Krankenhausportalen die Problematik der Validitit von
Qualitatsmesssystemen und zeigt die damit verbunden Herausforde-
rungen fiir das Marketing auf.

-\ 'i"l
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eGesundheit.nrw

Telematik und Telemedizin in NRW
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=

Ministerium fiir Gesundheit,
Emanzipation, Pflege und Alter
des Landes Nordrhein-Westfalen

@Gesundheit.nrw

B Flachendeckende Vernetzung

B Gemeinsame Weiterentwicklung nutzerorientierter
Telematik- und Telemedizinanwendungen

B Steigerung von Qualitat und Effizienz in der
Gesundheitsversorgung

B Bundelung vielféltiger Projekte

B Wissenstransfer Gber ein zentrales Informationsportal

Besuchen Sie uns auf www.egesundheit.nrw.de

www.mgepa.nrw.de
www.egesundheit.nrw.de
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Der , Essener Standard“ hilft dementen Patienten

Wegweisend ist das Projekt, welches im September von allen Essener
Kliniken unterschrieben wurde. In der Selbstverpflichtung wurden
klare Richtlinien erarbeitet, welche Vorgehensweise bei (mdglicherwei-
se) dementen Patienten zu beachten ist. Professor Hans-Georg Nehen,
Elisabeth-Krankenhaus: ,Deren Gesundheitszustand ist hiufig ein
labiles Gleichgewicht, das im Alltag innerhalb vertrauter Abldufe gut
gehalten werden kann, aber bei beunruhigenden Veranderungen wie
einem Krankenhausaufenthalt mit unklaren Abldufen und komplexen

Strukturen schnell verloren geht®

Im ,Essener Standard“ werden dazu konkrete Verhalten genannt, um
dieses Gleichgewicht nicht, womdglich sogar dauerhaft, zu kippen. So

NEWS GESUNDHEITSMANAGEMENT

Apothekerkammer Westfalen-Lippe

Gesundheitspreis
Nordrhein-Westfalen gewonnen

Das , Apo-AMTS-Modell“ der Apothekerkammer
Westfalen-Lippe und der Westfalischen Wilhelms-
Universitat Munster hat den mit 3.000 Euro
dotierten 2. Preis beim ,Gesundheitspreis Nord-
rhein-Westfalen“ gewonnen. Das Projekt wurde im
vergangenen Jahr gemeinsam von der Kammer
und den Pharmazeutischen Instituten der Univer-
sitaten Bonn, Disseldorf und Minster entwickelt
und anschlieBend in Westfalen-Lippe umgesetzt.
Es zielt darauf ab, Arzneimitteltherapiesicherheit
(AMTS) in den Alltag offentlicher Apotheken zu
integrieren. Dazu dienen die Verbesserung der
Aus- und Fortbildung der Apothekerinnen und
Apotheker sowie die Etablierung von Medikations-
planen mit und fur Patienteninnen und Patienten.

Mehr als 1,7 Millionen
Rezepturarzneimittel hergestellt

Die Verordnungszahlen zeigen: In der Apotheke
mafgefertigte Medikamente sind und bleiben
eine notwenige Erganzung zu industriell herge-
stellten Arzneimitteln. Rezepturarzneimittel sind
kein Luxus, sondern schlicht eine Notwendigkeit
— zum Beispiel wenn ein herzkrankes Kind ein
Medikament in einer Dosis braucht, fir die es
kein industrielles Arzneimittel gibt. Im Jahr 2012
wurden in Westfalen-Lippe allein 1,01 Millionen
»allgemeine Rezepturen“ angefertigt, zum Beispiel
Kapseln und Salben. Sie werden am haufigsten
von Haut-, Haus- und Kinderarzten verordnet. Dar-
Uber hinaus wurden in den Apotheken insgesamt
172.000 Spezialrezepturen fir die Krebstherapie
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verbessern wollen.

hergestellt. Die Anforderungen an Rezepturarz-
neimitteln sind in den letzten Jahren enorm
gestiegen. So ist seit 2012 u.a. vorgeschrieben,
dass der Apotheker bei jeder einzelnen Rezeptur
die Plausibilitat der Verordnung Uberprifen und
dokumentieren muss. Eine Anpassung der Vergu-
tung sei daher mehr als Uberfallig.

Berufsgenossenschaftliches
Universitatsklinikum Bergmannsheil GmbH

Apotheke durch die Initiative
»Gesundes Land NRW“ ausgezeichnet

Mit ihrem Konzept einer regelmaRigen Arznei-
mittelanamnese auf den chirurgischen Statio-
nen wurde die Apotheke des Krankenhauses
durch die Initiative ,,Gesundes Land NRW* aus-
gezeichnet. Das Konzept bedeutet ein Hochstmafd
an Sicherheit fur den Patienten bei der Medika-
mentenverordnung und zugleich eine zusatzliche
Unterstutzung fur das é&rztliche und pflegerische
Behandlungsteam vor Ort. Bei der Umstellung
von der Hausmedikation auf die stationdre Medi-
kation konnen sich bei Patienten Probleme ein-
stellen, weil die wirkstoff- bzw. wirkungsaquivalen-
ten Praparate in der Klinik anders heien und viele
Patienten Schwierigkeiten haben, ihre vollstan-
dige Medikation anzugeben. Mogliche Fragen und
Probleme im Zusammenhang mit der Arzneimittel-
therapie werden direkt vor Ort mit dem Behand-
lungsteam geklart.

Contilia GmbH

»SilverStar 2013* fiir das
Elisabeth-Krankenhaus Essen

Mit dem Projekt ,Diabetes und Demenz“ haben
sich das Diabeteszentrum und das Geriatrie-Zen-
trum Haus Berge des Elisabeth-Krankenhauses
Essen fir den ,SilverStar 2013 beworben - und
gewonnen. Ziel des Projektes ist dazu beizutragen,
bei alteren Menschen mit Diabetes die Demenz in
einem frihen Stadium festzustellen. Alle Diabetes-
Patienten Uber 70, bei denen eine Unterzuckerung
oder eine Blutzuckerentgleisung zur stationaren
Aufnahme in die Diabetologie fuhrt, werden im Eli-
sabeth-Krankenhaus Essen auf Demenz gescreent.
Die Feindiagnostik der Demenz, die Therapie der
Demenz und des Diabetes erfolgen Uber einen Zeit-
raum von drei Wochen in der Tagesklinik Memory
Clinic des Geriatrie-Zentrums. So ist eine gezielte
Demenzdiagnostik méglich und es kann eine indivi-
dualisierte Diabetestherapie erfolgen.

gibt es etwa eine Negativliste mit Medika-
menten und Narkotika, die eine Demenz
verstarken konnten. Das Personal in den g
Kliniken soll entsprechend geschult wer-
den, vor allem auch, um die Einbezie-
hung der Angehérigen zu gewéhrleisten.

Abschlielend ist auch die interdisziplini-
re Weiterbehandlung nach der Ubergabe |
ein Kernelement, mit dem die Essener }
Kliniken nun die Versorgung dauerhaft -

i
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Prof. Hans Georg Nehen

Katholischen Kliniken Ruhrhalbinsel

Neubau Seniorenzentrum
St. Josef abgeschlossen

Nach zweijahriger Bauzeit sind die groen Veran-
derungen am Seniorenzentrum St. Josef — vormals
Altenkrankenheim St. Josef — sichtbar und abge-
schlossen. Mit einem Neubau und dem komplett
sanierten urspringlichen Gebaude ist eine zeitge-
méfe Infrastruktur flr altersgerechtes Wohnen und
Leben in Kupferdreh entstanden. Die Veranderun-
gen sind nicht nur rein duerlich: Fur die Bewohne-
rinnen und Bewohner wurde mit dem sogenannten
,Haus der vierten Generation‘ ein richtungsweisen-
des Wohngruppenkonzept umgesetzt. Zum Kon-
zept gehoren eine behindertengerechte moderne
Ausstattung, fachliche Pflege und abwechslungs-
reiche Beschaftigungsangebote. Ein Schwerpunkt
liegt auf der Pflege gerontopsychiatrisch erkrank-
ter oder dementiell veranderter Bewohner.

LWL-Universitatsklinikum Bochum
Alternde Menschen an der Ruhr

Wie kénnen Alt und Jung zukinftig zusammen
leben? Mit dieser Frage befasste sich in den ver-
gangenen Monaten ein Fotowettbewerb des LWL-
Universitatsklinikums Bochum, flr das sich junge
Menschen aus dem Ruhrgebiet eigens auf den
Weg gemacht hatten, um entsprechende Motive
zu finden. Im Rahmen einer Fotoausstellung und
Tagung wurden die schéonsten finf ausgewahit.
,Neue Liebe im Alter gefiel den Besuchern am
besten; fiir dieses ansprechende Motiv erhielt der
geblrtige Bochumer Mathias Schumacher 500
Euro. Auch die tirkischen Frauen zweier Generati-
onen unter einem Baum von Arzu Cengiz, Bochum,
oder die Studierenden auf der Rolltreppe vs. der
altere Herr zu FuR auf der Treppe von Lukas Blr-
ger, Lunen, konnten als Fotomotive Uberzeugen.



opta data Gruppe
Auszeichnung zum ,,Top Consultant”

Berater und Coachs gibt es in Deutschland viele:
ungefahr 14.000. Aber nur 114 von ihnen durfen
als beste Berater fir den Mittelstand das begehrte
»Top Consultant“Siegel tragen. Zu ihnen gehort
bereits zum vierten Mal die Essener opta data
gesundheitsmanagement GmbH. Das Unterneh-
men hat sich dem anspruchsvollen Zertifizierungs-
verfahren von Prof. Dr. Dietmar Fink von der Hoch-
schule Bonn-Rhein-Sieg gestellt. Fink vergibt das
.Top Consultant“-Siegel zusammen mit der auf
Benchmarkings fiir den Mittelstand spezialisierten
compamedia GmbH.

Techniker Krankenkasse

MEDICA ECON FORUM by TK: Viertagiges
Programm zur Gesundheitspolitik,
Spitzenmedizin und Patientensicherheit

e 5

Nach der erfolgreichen Premiere im letzten Jahr
ging das MEDICA ECON FORUM by TK in die
zweite Runde. Die Themen reichten von Perspek-
tiven der Gesundheitspolitik nach der Wahl Gber
Zukunftsstrategien des Versicherungsmarktes bis
hin zu Patientensicherheit und Spitzenmedizin.
Wie kommt die Medizin zum Menschen? - Unter
dieser Fragestellung erdffnete NRW-Gesundheits-
ministerin Barbara Steffens die Diskussions-
runde ,Spitzenmedizin in NRW'‘. Spitzenmedizin

RECHTSTICKER

Falligkeit des Vergiitungsanspruchs

bei stationarer Erbringung der
Polysomnographie

Seit der Erganzung der Richtlinie ,Methoden ver-
tragsarztliche Versorgung“ sei die Polysomnogra-
phie in der Regel Gegenstand der vertragsarztlichen
Versorgung und daher ambulant durchzufiihren. Als
stationare Leistung konne die Schlaflabordiagnos-
tik deshalb nur erbracht und abgerechnet werden,
wenn entweder der Versicherte an weiteren gravie-
renden gesundheitlichen Beschwerden leide, die
nur mit den spezifischen Méglichkeiten des Kran-
kenhauses zu bewaltigen seien, oder wenn eine
ambulante Versorgung fiir den Versicherten nicht
in dem notwendigen MaRe zur Verfugung stehe.
Ein Zahlungsanspruch kénne daher nur entstehen,
wenn das Krankenhaus in der Aufnahmemitteilung
oder in den nach § 301 I Nr. 3 SGB V der Kranken-
kasse zu Ubermittelnden Dateninformation den
Grund der Aufnahme und damit eine der zentralen
Angaben, die eine Krankenkasse fiir die ordnungs-

musse patientenorientiert sein und zielgerichtete
Konzepte fir die unterschiedlichen Patientengrup-
pen anbieten, forderte die Ministerin. Um dieses
Ziel zu erreichen, sei eine enge Zusammenarbeit
des Versorgungsbereiches mit Wissenschaft
und Wirtschaft notwendig. Schwerpunktthema
des dritten Tages war dann ,Spitzenmedizin flr
Kinder“. Das TK-Netzwerk soll Eltern von schwer
erkrankten Kindern Mut machen und zeigen,
welche Erfolge die Medizin bereits erzielt hat.

Westfalische Hochschule
Computerspiele fiir Senioren

Mit Computer, Spielekonsolen und Smartpho-
nes sollen altere Menschen kunftig ihre Fitness
trainieren, ihren Gesundheitszustand verbes-
sern und Krankheiten vorbeugen konnen. Neue
,Serious Games“ lassen sich in den Bereichen
der Pravention und Gesundheitsférderung gut zur
Unterstitzung einsetzen, zeigt ein aktueller Report
aus dem Institut Arbeit und Technik (IAT). Um die
neue Zielgruppe der alteren Menschen zu errei-
chen, mussen allerdings sowohl von inhaltlicher als
auch von designerischer Seite Aspekte beachtet
werden, um den Wiinschen und Bedlrfnissen der
alteren Menschen gerecht zu werden. Das euro-
paische  Forschungsprojekt ,MobilityMotivator”
greift den Ansatz auf, Serious Games im Bereich
der Gesundheitsforderung fir altere Menschen ein-
zusetzen.

Universitatsklinikum Essen

Essener Zentrum fiir
Seltene Erkrankungen (EZSE) eroffnet

Betroffenen Patienten wird damit eine zen-
trale Anlaufstelle im Herzen der Metropole
Ruhr geboten. Anders, als der Begriff ,Seltene
Erkrankung“ suggeriert, sind tatsachlich viele
Menschen betroffen: Schatzungen zufolge leiden
in Deutschland bis zu vier Millionen Patientin-
nen und Patienten an seltenen Erkrankungen, in
der gesamten Europaischen Union sind es rund
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30 Millionen. Da die einzelnen Krankheitsbilder
komplex und wenig bekannt sind, ist es oft ein
langwieriger Weg bis zur richtigen Diagnose und
Therapie. Fir betroffene Patienten bedeutet das
nicht selten zunachst eine wahre Odyssee von
Arzt zu Arzt. Am EZSE werden sowohl Patienten
mit bisher nicht geklarter Diagnose betreut als
auch Patienten mit bekannter Diagnose, fir die
ein individuelles Therapiekonzept erarbeitet wird.

ZIG - Zentrum fiir Telematik und
Telemedizin GmbH

Elektronische Meldeverfahren bei
ansteckenden Krankheiten

Ein besserer Informationsfluss bei Erkrankungs-
wellen ist das zentrale Ziel des geplanten elek-
Meldeverfahrens, das

tronischen vom ZTG

koordiniert wird. Mit Hilfe einer Forderung der
Bezirksregierung Arnsberg soll der Informations-
fluss zwischen Laboren und Gesundheitsam-
tern optimiert werden. Labore koénnen zuklnftig
personenbezogene Untersuchungsergebnisse bei
akut auftretenden Erkrankungswellen schnells-
tens digital an die Gesundheitsamter Ubermit-
teln. Denn oft gehen durch umstandliche Uber-
mittlungswege und vermeidbare Medienbriiche
Informationen und wertvolle Zeit verloren.

WEIMER | BORK - KANZLEI FUR MEDIZIN- & STRAFRECHT INFORMIERT:

gemaRe Abrechnungsprifung bendtige, mitteile.
LSG Berlin Brandenburg, Urteil v. 26.04.2013 - L
1 KR 280/11

Firstlose Kiindigung eines Chefarztes

aufgrund von Wetthewerbsverstofien

Ein seit 20 Jahren tatiger Chefarzt betrieb auf-
grund einer Genehmigung und eines Kooperati-
onsvertrages mit dem Krankenhaustrager neben
seiner Tatigkeit im Krankenhaus eine patholo-
gische Vertragsarztpraxis. Nach Kindigung des
Kooperationsvertrages betrieb der Chefarzt seine
Vertragsarztpraxis weiter und versuchte patho-
logische Auftrage an seine Praxis weiterzuleiten.
Das Gericht hielt eine darauf basierende fristlose
Kilindigung ohne Abmahnung flr wirksam. Das
Vorgehen des Chefarztes stellte nach Meinung
der Richter ein Wettbewerbsversto dar. Durch
die Kindigung des Kooperationsvertrages habe
eine Grundlage flr die vertragsarztliche Tatigkeit
neben der Chefarzttatigkeit nicht mehr bestanden.

LAG Baden-Wiirttemberg, Urteil v. 17.10.2012 - 20
Sa 94/11

Ruhen der Zulassung

bei implausibler Abrechnung

Der Disziplinarausschuss mafregelte einen Ver-
tragsarzt wegen des Verstoes gegen die Pflicht
zur peinlich genauen Honorarabrechnung mit dem
Ruhen der Zulassung zur Teilnahme an der arztli-
chen Versorgung fiir die Dauer von sechs Wochen.
Nachdem die 1. Instanz der Klage zunachst statt-
gegeben hatte, hielt das Landessozialgericht NRW
den Beschluss der Beklagten fur rechtmagig und
stellte fest, dass der Bescheid auch nicht an
einem Begrundungsmangel leide. In der Begrin-
dung des Bescheids wurde insbesondere auf die
fehlende Einsichtsfahigkeit des Klagers abgestellt.
LSG Nordrhein-Westfalen, Urteil v. 13.03.2013- L
11KA144/11

15



BN | T i

HOSPITAL

€Engineering

Ju

N

Bausteine fiir das Krankenhaus der Zukunft

Die Krankenhduser in Nordrhein-Westfalen stehen in den néchsten
Jahren vor erheblichen Herausforderungen. So haben viele Kranken-
hauser die Aufgabe, die Kostensituation und gleichzeitig die Qualitat
ihrer Leistungserbringung zu verbessern. Ziel ist es, in Zukunft wett-
bewerbsfahig zu bleiben bzw. zu werden und zu den ,Krankenhausern
der Zukunft® zu gehdren. Ansatzpunkte fiir Optimierungen, Effizienz-
steigerungen und Kostensenkungen finden sich insbesondere in den
technischen Bereichen der Krankenh&user. Einzelne Bausteine sind
etwa die Krankenhaus-IT, die Energieversorgung oder die Gebaude- und
Betriebstechnik, aber auch die Krankenhauslogistik. Innovationen und
Optimierungen in diesen Einzelbereichen (z. B. Logistik oder Energiever-
sorgung) fithren zumeist nur zu partiellen Kostensenkungen/Qualitats-
verbesserungen und lassen die Optimierung des ,Gesamtsystems
Krankenhaus* aufier Acht.

Potenziale, die sich aus einer multiperspektivischen Betrachtung des
Krankenhauses ergeben, werden so verschenkt oder es entstehen sogar
Zielkonflikte im Sinne von negativen Auswirkungen einer Mafinahme
auf andere Bereiche. So kann z. B. die Optimierung eines Logistik-
prozesses dazu fithren, dass dieser aufgrund von haufigeren Bestell-
zyklen héhere Energiekosten nach sich zieht. Zusatzlich mangelt es oft
an validen technischen und betriebswirtschaftlichen Kennzahlen zur
Bewertung von Einzelmafinahmen fiir das Krankenhaus. Bereichsiiber-
greifende Konzepte und Werkzeuge fehlen ginzlich. Im Forschungspro-
jekt »Hospital Engineering — Innovationspfade fiir das Krankenhaus
der Zukunft« wird die Zielsetzung verfolgt, diese Liicke zu schliefen.

Das Forschungsprojekt hat sich das Ziel gesetzt, die Krankenhéuser
in Nordrhein-Westfalen auf die komplexen Anforderungen und die
Konkurrenzsituation der Zukunft vorzubereiten und die Kranken-
hauser in technischer sowie in 6konomischer Hinsicht wettbewerbs-
fahig zu machen. 25 Partner sind am Projekt beteiligt, die sowohl aus
dem Bereich der Forschung (4 Fraunhofer-Institute des Ruhrgebiets,
Universitit Duisburg-Essen), als auch aus der Industrie und der An-
wendungsdoméne Krankenhaus kommen. Das Projekt wir dariiber
hinaus von den regionalen Wirtschaftsforderungen und Netzwerk-
organisationen begleitet.

Die vier tragenden Fraunhofer-Institute an der Ruhr bringen im Rah-
men der tiber das eigentliche Projekt bereits hinausreichenden Hospital
Engineering-,, Initiative“ ihre Kompetenzen in den Bereichen ,,Mikro-
elektronik®, ,,Logistik®, ,Energieeffizienz“ und ,,Systemtechnik“ in den
gemeinsamen Anwendungsbereich ,Krankenhaus® ein. Vier beispiel-
hafte Forschungsvorhaben zeigen im Folgenden die Fokussierung der
Institute auf das gemeinsame Thema Hospital Engineering.
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Fit fiir die Zukunft:
Smarte Sensortechnologien optimieren Krankenhausprozesse

Im Krankenhaus der Zukunft denkt auch die Infrastruktur mit. Doch
heute sind viele Bereiche des Krankenhauses mit Blick auf ihre tech-
nische Infrastruktur noch unterversorgt: ,Bisherige Innovationen
konzentrieren sich meist auf den OP-Bereich oder dessen direkte
Umgebung — das alleine geniigt jedoch nicht mehr, um diesen um-
.. fassenden Anforderungen gerecht
’ | | zu werden, ist Levent Goziiyasli
vom  Fraunhofer-Institut  fiir
Mikroelektronische Schaltun-
gen und Systeme IMS iiberzeugt.
Goziyasli und sein Projektteam
sind im Hospital Engineering La-
bor fiir den Themenbereich ,ver-
netzte Assistenzsysteme® zustin-
dig. Sie entwickeln sensorbasierte
Konzepte, die zukiinftig das Personal im préa- und postoperativen Be-
reich entlasten sollen, etwa bei der Pflegedokumentation. Bislang miis-
sen Krankenpfleger jede Mafinahme manuell in einem Formular ein-
tragen — vom Blutdruckmessen bis hin zur Wundversorgung. Fiir das
Personal bedeutet das eine zusitzliche Belastung, fiir die im hektischen
Pflegealltag oft die Zeit fehlt. Die Dokumentation muss dann am Ende
der Schicht nachgeholt werden, wobei sich leicht Fehler einschleichen.
Beim neuen Ansatz wird die Arbeitsumgebung des Personals mit Sen-
soren sowie Schnittstellen fiir die Dateniibertragung ausgestattet. Die
einzelnen Pflegemainahmen werden automatisch dokumentiert. Off-
net der Pfleger etwa eine Schublade oder ein Fach - beispielsweise, um
daraus Handtiicher zu entnehmen - sendet ein Sensor diese Informa-
tion an das Terminal. Das Gleiche gilt fiir die Benutzung von Hygiene-
mittelspendern. Hier konnten Sensoren beispielsweise die Haufigkeit
der Benutzung sowie auch leere Behélter anzeigen, die aufgefiillt werden
miissen. Auch die Benutzung von Geriten wie einem Fieberthermome-
ter oder einem Blutdruckmessgerit fliefit in die Dokumentation mit
ein. Im ndchsten Schritt werden zusitzlich auch die Messergebnisse mit
iibertragen. Der Pflegewagen selbst ist mit Lokalisierungstechnologie
ausgeriistet: Er erkennt, in welchem Raum er sich befindet, und ruft
automatisch die zugehorige Patientenakte im Terminal auf.

»Logistics Services” als modulare Einheiten zur individuellen
Prozessgestaltung & Abrechnung

Das Fraunhofer Institut fiir Materialfluss und Logistik IML verfolgt mit
dem Projektbaustein ,Logistics Services“ eine individuelle und kran-




kenhausspezifische Prozess- und Abrechnungsgestaltung. Dabei werden
logistische Leistungen im Krankenhaus in einzelne modulare Einheiten
(Services) zerlegt, die den verschiedenen Funktions- und Dienstleis-
tungsbereichen zur Verfiigung stehen (Multiverwendbarkeit). Diese
modularen Einheiten sollen allerdings keine Alleinstellungsmerkmale
darstellen. Vielmehr geht es darum, die Einheiten als Bausteine nutzbar
zu machen und iiber geeignete Schnittstellen nicht nur untereinander
zu verzahnen, sondern auch eine Verwendbarkeit fiir andere Funktions-
und Dienstleistungsbereiche zu ermdglichen. Ansitze zur Verbesse-
rung und Optimierung dieser einzelnen Leistungen werden im Kran-
kenhaus zwar verfolgt (z. B. Fremdvergabe des Waschedienstes, Einsatz
von Software-Losungen fiir die Bestellung von Apothekenartikeln usw.),
stellen allerdings (prozess- und / oder IT-seitige) Inselldsungen dar, die
keinen umfassenden Prozessgedanken integrieren. Ziel der Service-
orientierung von ,,Logistics Services ist die ganzheitliche Prozessbe-
trachtung des Systems Kran-
kenhaus, trotz Zerlegung der
Dienste in einzelne Services. So
lassen sich verschiedene Logis-
tikprozesse generieren, die aus
einzeln koppelbaren Bausteinen
bestehen und somit eine auf-
wandsarme und dennoch kran-
kenhausindividuelle ~ Prozess- .
gestaltung implizieren. -

Die Zerlegung der Leistungen ermdglicht, trotz standardisierter Servi-
ces und Schnittstellen, eine krankenhausspezifische Abrechnung. Die
Bewertung und Abrechnung der Prozesse erfolgt mittels patienten-
genauer Zuordnungen, da die Aufwénde nicht fiir die {ibergeordneten
Leistungen sondern auf untergeordneter Serviceebene des Patienten er-
fasst und kalkuliert werden. Die Prozesskostenrechnung und die daraus
resultierende Kostentransparenz bietet zudem eine Entscheidungshilfe
fiir eine mogliche Auslagerung von Prozessen an externe Unternehmen
und Dienstleister.

Beispielsweise konnen Fallwagen fiir den OP von einem externen
Dienstleister gepackt und am OP-Tag angeliefert werden. Neben dieser
Hauptleistung konnen eventuell zusitzliche Nebenleistungen, wie das
Bestellen von Sterilgiitern oder das Aufdecken dieser an einen Dienst-
leister abgegeben werden. Bei dem Teilprojekt ,Medi2Food* mit dem
Industriepartner Mach4 Automatisierungstechnik wird die Medika-
mentenausgabe auf der Station mit der Essensausgabe ,,verheiratet.

Demzufolge koénnen sich Fachkrifte verstirkt pflegerischen Titig-
keiten zuwenden und sind zunehmend von logistischen Tatigkeiten
entlastet. Dies fithrt neben moglichen Kostenoptimierungen zu einer
durch den Patienten wahrgenommenen Qualititssteigerung wihrend
eines Aufenthalts im Krankenhaus. Patienten beurteilen die Giite
eines Krankenhauses oftmals nicht nur nach medizinischen Leistun-
gen, sondern anhand des ,Wohlfithlcharakters“ der Klinik, sprich nach
dem Komfort des Zimmers oder auch der Qualitit des Essens. Klini-
ken gehen somit zunehmend dazu iiber, Servicekrifte einzustellen, die
beispielsweise die Speisenversorgung itbernehmen.

Modellentwicklung ,Energieverbrauch”
und ,Energieversorgung*

Krankenhduser haben, aufgrund ihrer Aufgaben und Strukturen, prin-
zipiell einen hohen Energieverbrauch, der durch veraltete Technik und
nicht-optimale Betriebsweisen oft noch erhéht wird. In vielen Fallen
lassen sich diese Energieverbrauche durch verschiedene Mafinahmen
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jedoch deutlich senken. Eine Studie des VDE aus 2011 kommt zu dem
Ergebnis, dass in Krankenhéusern in der Regel Energieeinsparungen
von bis zu 40% méglich sind.

Eine Bewertung der Energieeffizienz und der Rentabilitit von Maf3-
nahmen féllt jedoch oft nicht leicht. Es sind zwar vergleichende
Energiekennwerte fiir Krankenhduser vorhanden, doch diese Werte
geben in den meisten Féllen den Gesamtenergiebedarf eines Kranken-
hauses wieder und weisen eine starke Streuung auf, da zwischen Kran-
kenhédusern unterschiedlicher Groflen und unterschiedlicher Fach-
richtungen grofie strukturelle Unterschiede vorliegen. Die Datenbasis
innerhalb der Krankenhéuser ist ebenfalls oft unbefriedigend und es
fehlt die Moglichkeit, Einspareffekte und Kosten abzuschitzen.

Das Krankenhaus soll durch ein passgenau darauf ausgelegtes Energie-
modell modelliert und simuliert werden. Das Modell, welches durch
das Fraunhofer Institut fir Umwelt-, Sicherheits- und Energietechnik
UMSICHT entwickelt wird, bildet dabei zunachst die Ist-Situation in
einem entsprechenden Krankenhaus ab und macht davon ausgehend
die Auswirkungen von Anderungen deutlich. Ziel des Modells ist es
somit zum einen, eine Transparenz der Energieverbrauche im Kran-
kenhaus zu schaffen, so dass sichtbar wird, welche Verbriduche an
welchen Stellen auftreten. Zum anderen sollen Energieeinsparpotentia-
le deutlich und Einsparmafinahmen bewertbar gemacht werden.

Die Anwendung des Energiemodells erfolgt durch die Umsetzung der
Modellierung zweier Krankenhauser. Im Marien-Hospital Wesel wird
die Energieversorgung und im Huyssenstift der Kliniken Essen-Mitte
die Verbrauchsseite des Krankenhauses abgebildet. In den Kranken-
héusern werden dazu vielféltige Daten erhoben und Messungen durch-
gefithrt, um das Modell an diese beiden Krankenhéuser anzupassen
und zu validieren.

Das modulare Energiemodell erméglicht Krankenhdusern den Ener-
gieverbrauch raumnutzungsbezogen zu analysieren und bedarfsange-
passte Effizienzmafinahmen zu entwickeln. Das modulare Energiemo-
dell erhoht die Planungssicherheit und gibt technischen Leitern eine
Entscheidungsgrundlage fiir die Durchfiihrung von Einsparmafinah-
men und den Einsatz neuer Technologien.

Die angstfreie OP

Eine Operation ist fiir Patientinnen und Patienten mit starker Verun-
sicherung und Angst versehen. Viele Fragen tauchen auf: Was passiert
genau mit mir? Ist die Operationsmethode wirklich die richtige? Bin
ich in diesem Krankenhaus in guten Handen? Der Patient in der fiir
ihn ungewohnten Situation »Krankheit« und in der fremden Umge-
bung »Krankenhaus« hat viele Informationsbediirfnisse und es gilt,
sein Wohlbefinden so weit wie méglich zu steigern. Im Projekt »Hospi-
tal Engineering« untersucht das Fraunhofer-Institut fiir Software- und
Systemtechnik ISST aus einer multiperspektivischen Sicht heraus, wie
Krankenhduser mit Blick auf zukiinftige Herausforderungen verbessert
werden miissen. Eine solche Perspektive ist neben der Betrachtung der
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Gesamtorganisation und der Pro-
zessabldufe natiirlich auch die Pati-
entensicht. Viele Faktoren konnen
dazu beitragen, die Situation fiir den
Patienten zu verbessern. Untersucht
wird beispielsweise, wie atmosphari-
sche Veranderungen durch Geriiche,
Farben oder Bilder fiir mehr Wohlbe-
finden sorgen.

Dass eine Operation eine Stress-
situation fiir einen Patienten darstellt,
steht aufler Frage. Insbesondere Pa-
tienten, die nicht unter Vollnarkose behandelt werden, fiirchten sich
vor dem, was sie im OP mitbekommen werden. Verschiedene Mittel
konnen helfen, dieses Angstgefiihl zu verringern: Eine umfangreiche
Aufklarung vor der Operation stellt die Basis dar. Hierbei konnen tech-
nische Medien bei der Informationsvermittlung helfen. Im OP selbst
sind es beispielsweise angenehme Sinnesreize, die zu mehr Wohlbe-
finden beitragen konnen: Ein entspannender Duft, ein unterhaltsamer
Film iiber eine Videobrille, ein angenehmes Licht... Gemeinsam mit
verschiedenen Partnern und dem Team um Dr. Holger Sauer, Chef-
arzt der Abteilung fiir Andsthesie und Schmerzmedizin am Klinikum
Westfalen, erarbeitet das Fraunhofer ISST, wie der Patient mit diesen
Mitteln in Zukunft angst- und stressfreier eine Operation erleben kann.
Dabei geht es im Sinne der Patientinnen und Patienten nicht allein um
den Wohlfiihlfaktor: Erste Erkenntnisse lassen erwarten, das im angst-
freien OP weniger Schmerzmittel verabreicht werden kénnten.

Innovationslabor Hospital Engineering

Am 18. Juli 2013 startete das Hospital Engineering Labor im Duisbur-
ger Fraunhofer-inHaus-Zentrum (s. Bericht im letzten MedEcon Maga-
zin). Die vier Fraunhofer-Institute aus dem Ruhrgebiet biindeln dort
mit aktuell mehr als 80 Industrie-, Netzwerk- und Wissenschaftspart-
nern ihr Know-how mit dem Ziel, durch Hospital Engineering brach-
liegendes Innovationspotential zu mobilisieren und die grofien Kosten-
blocke im Klinikbetrieb in den Griff zu bekommen. ,Wir wollen im
gesamten Prozessgeschehen einer Klinik unnotige Kosten vermeiden
und durch intelligente Technik eine hohere Versorgungsqualitdt und
Kostenefhizienz erreichen,“ sagt Dr. Wolfgang Deiters, stellvertretender
Institutsleiter am Fraunhofer ISST. Das Hospital Engineering Labor
bietet Anwendern, Herstellern und Wissenschaftlern auf rund 350
Quadratmetern eine moderne Entwicklungs- und Testumgebung mit
Operationssaal, Patienten-,
Schwestern- und Arztzim-

mer, Rehabereich mit Trai-

A | i - ningsgerdten sowie Lager-

M iy ) E und Funktionsriumen. Im

L I'T-m 1T = Modell-Krankenhaus las-

T | = B b= sen sich vielfaltige Klinik-

.i i H szenarien unter Alltagsbe-

i - . dingungen analysieren: von

Material- tiber die Energieversorgung bis zur informationstechnischen

Vernetzung beispielsweise mit angeschlossenen Rehaeinrichtungen

oder niedergelassenen Arzten. Selbst neue Abliufe oder Verfahren

konnen mit Blick auf Patientensicherheit und Kostenaufwand bewertet
werden.

Der Ansatz der Forschungs- und Testumgebung ist es, verschiedene

Mafinahmen und deren Einfluss auf das ,Gesamtsystem Krankenhaus®
umfassend zu bewerten. Offene Fragen gibt es vor allem bei der da-
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tentechnischen Integration verschiedener Informations- und Diagnose-
verfahren oder wenn es darum geht, die stindig anwachsende Datenflut
sowohl im klinischen als auch im Verwaltungsbereich einzuddmmen.
Die Zukunft liegt in der Vernetzung, den Weg dahin zeigen die Partner
im ,,Hospital Engineering Labor®. Das Labor ist offen fiir weitere Unter-
nehmen und anwendende Kliniken.

Anwendungsregion Ruhr

Das erfolgreiche Projekt ,,Hospital Engineering® zeigt deutlich: Es ist
noch ,viel Musik® drin, in der Optimierung der Krankenhausprozes-
se. Mit jeder erarbeiteten (Teil-)Losung fiir die gestellten Aufgaben
entstehen neue Fragestellungen. In NRW, Deutschland und weltweit
entwickeln innovative Unternehmen Produkte und Dienstleistungen
fiir Krankenhiuser, die bei der Verbesserung der Behandlungsquali-
tat und Effizienz der Hduser unterstiitzen sollen. Alle Angebote haben
eins gemeinsam. Sie konnen sich nur auf einen Teilbereich der Versor-
gungskette bzw. des technischen Ablaufs konzentrieren. Das optimale
Krankenhaus fiir jeden Standort und jede Versorgungssituation kann
und wird es nicht geben. Dazu sind die jeweiligen Strukturen der Hau-
ser zu unterschiedlich. Jeder Anpassungsschritt in einem Bestandshaus
muss sich an individuell vorliegenden Strukturen (technisch, personell,
wirtschaftlich) orientieren. Neue Technik sollte sich nach den Behand-
lungsablaufen, nach der Patientin und dem Patienten richten und da-
nach die technischen und wirtschaftlichen Rahmenbedingungen be-
riicksichtigen. Bei allem wissenschaftlichen Erkenntnisgewinn, bei aller
Systemoptimierung und Effizienzsteigerung, wird der Bewertungsmaf3-
stab aller Einzelprojekte und —ergebnisse letztlich ein anderer sein: Die
verbesserte Versorgung von Patientinnen und Patienten.

Ein grofler Vorteil des Projektes liegt daher in der Einbindung ver-
schiedener Forschungs-, Industrie- und vor allem Anwendungspartner
in einer gemeinsamen ,,Testregion Ruhr Kleine und grofle Hauser in
unterschiedlichen Tragerstrukturen sind ebenso beteiligt, wie die ver-
schiedensten Hersteller innovativer Produkte — gesteuert durch vier
Fraunhofer-Institute an der Ruhr, die im gemeinsamen Projekt ihre
Kompetenzen fiir die Gesundheitswirtschaft biindeln. Die breite Basis
aus 25 Projektpartnern wird weiter vergroflert durch moderierte ,,In-
dustrie- und Anwenderboards®. MedEcon Ruhr, verantwortlich fiir die-
sen Projektbaustein, organisiert den Ergebnistransfer aus dem Projekt
in die Region und ladt interessierte Fachvertreter aus Klinik, Wissen-
schaft und Wirtschaft ein, eigene Innovationsideen einzubringen. So-
mit unterstiitzen sich die Aktivititen des ambitionierten NRW-Férder-
projekts und der MedEcon-Ansatz gegenseitig bei der Profilierung der
Metropole Ruhr zu einer Referenzregion fiir die Einfithrung innovativer
Produkte und Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft.

Mit der einzigartigen Kooperationsstruktur der vier Fraunhofer-In-
stitute IML, IMS, ISST und UMSICHT, den Ergebnissen des NRW-
Forderprojektes, der Gewinnung weiterer Entwicklungs- und Anwen-
dungspartner und der Einrichtung des Hospital Engineering Labors im
Duisburger InHaus ist eine gute Basis gelegt — fiir einen nachhaltigen
Ausbau der Hospital Engineering ,,Initiative®

Weitere Informationen:
Interessenten fiir die Teilnahme

an zukiinftigen Industrie- und
Anwenderboards konnen sich
bei MedEcon in den Einladungs-
verteiler aufnehmen lassen. An-
sprechpartner ist Leif Grundmann
(grundmann@medeconruhr.de).

www.hospital-engineering.org
www.isst.fraunhofer.de
www.iml.fraunhofer.de
www.ims.fraunhofer.de
www.umsicht.fraunhofer.de

www.inhaus.fraunhofer.de



Krankenhaustechniker feiern
Verbandsjubilaum

Die Fachvereinigung Krankenhaustechnik (FKT) wird im néachsten Jahr
ihr 40jahriges Bestehen feiern: Auf vier inhaltlich weitestgehend identi-
schen Forthildungsveranstaltungen im Osten, Westen, Norden und Siiden
Deutschlands. Die FKT kommt diesmal zu ihren Mitgliedern und nicht
umgekehrt.

Dem Jubildum geschuldete Riickblicke, vor allem aber natiirlich auch
kreative Losungen fiir die Zukunftsaufgaben im technischen Gebau-
demanagement von Gesundheitsrichtungen werden das Vortrags-
programm préagen. Eingebettet in eine Leistungsschau einschlagiger
Hersteller und Dienstleis-
ter stellt es ein Update iiber
das technische Machbare
in Aussicht und bietet
gleichzeitig die Moglich-
keit, konkrete Wiinsche
und Vorstellungen mit
denen zu diskutieren, die
sie letztendlich umsetzen
miissen: Den  Entwick-
lern aus der Industrie und namhaften Forschungseinrichtungen. Thre
Produkte sollen aus der Sicht der Anwender prisentiert und mit deren
Unterstiitzung ganz konkret auf die Bediirfnisse in der Praxis zuge-
schnitten werden. Die Veranstaltung wird deshalb viel Raum bieten fiir
Gespriche und Fachsimpeleien.

Fiir jedes Jahrzehnt
eine Veranstaltung

Osten: 6. bis 7. Marz, Dresden
Siiden: 10. bis 11. Juli, Wiirzburg
Westen: 8. bis 9. Mai, Dortmund
Norden: 30. bis 31. Oktober, Hamburg

Potenzielle Aussteller und Referenten kénnen sich mit
unterschiedlichsten Aktivitdaten an der BuFaTa 2014 beteiligen.

~Kupfer-Hospital“ zeigt Einrichtungsbeispiele

Das Deutsche Kupferinstitut zeigte auf der MEDICA in einem ,,Kupfer-
Hospital“ praktische Anwendungsmoglichkeiten und vertieft wissen-
schaftliche Ansitze bei der MEDICA EDUCATION CONFERENCE
und im Antimicrobial Copper Workshop. Weltweit setzen inzwischen
Einrichtungen im Gesundheits- und Sozialwesen auf die Nutzung anti-
mikrobieller Kupferbauteile ergdnzend zu Standard-Hygienemafinah-
men.

Sie folgen damit aktuellen Studienergebnissen, die jiingst an der Medi-
cal University of South Carolina gezeigt haben, dass die Gefahr nosoko-
mialer Infektionen auf Intensivstationen um 58 Prozent nach Umriis-
tung auf entsprechende Materialien gesenkt werden kann.
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Patientensicherheit vor Ort

Unter Federfilhrung unseres Mitglieds Diagramm Halbach fand Anfang
November das erste Business Breakfast ,Patientensicherheit vor Ort“ in
der Aesculap Akademie in Bochum statt. Im Mittelpunkt standen dabei
die Themen Patientenidentifikation und Spritzenkennzeichnung.

Patientensicherheit ist ein viel diskutiertes und komplexes Thema. Die
Anderung von Verhaltensweisen oder die Einfithrung neuer Verfahren
in der klinischen Routine brauchen Zeit und Geduld und manchmal
Nerven. Dazu Linda Naeve, Beauftragte fiir Patientensicherheit im
Hause Diagramm Halbach: ,Wir wollten Interessenten, die noch vor
einer Einfithrung stehen, an den vielfiltigen Erfahrungen unserer
Kunden teilhaben lassen. So war diese Veranstaltung eine spannende
Mischung aus Erfahrungsberichten aus der Praxis und Handlungsemp-
fehlungen fiir die Praxis.*

www.pro-patientensicherheit.de

Krankenhaushygiene: Emaillierte
Duschflachen fiir Patientenbader

Einen Grund fiir die alarmierenden Zahlen der nosokomialen In-
fektionen sehen Experten in mangelnder Krankenhaushygiene. Im
Patientenbad besitzen fugenfreie Duschflidchen zum Beispiel klare Vor-
teile gegentiber Fliesenduschen. Ein vom Hygieneexperten Dr. med.
Klaus-Dieter Zastrow im Auftrag der Firma Kaldewei durchgefiihrter
Vergleichstest bescheinigt emaillierten Duschflichen qualitativ ein-

\J

wandfreie Ergebnisse: Die emaillierte Kaldewei-Duschfliche lief3e sich
schnell, einfach und ohne Anstrengung riickstandsfrei reinigen, heifit
es im Gutachten von Dr. Zastrow. Experten empfehlen daher, schon bei
der Gestaltung der Patientenzimmer vorausschauend zu planen und
auf leicht zu reinigende Materialien zuriickzugreifen. Bei Kranken-
haus-Managern sowie Planern von Patientenbadern ist ein Umdenken
weg von den gefliesten Duschbereichen zu beobachten.
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MedEcon Telemedizin GmbH

Teleradiologieverbund Ruhr tritt iiber die Ufer
Ministerin Steffens begriifit Ausweitung des Verbundes

Etwas mehr als ein Jahr nachdem die Gesundheitsministerin des Landes
Nordrhein-Westfalens den offiziellen Startschuss zum Regelbetrieb des
Teleradiologieverbundes Ruhr gab, durfte sich Barbara Steffens iiber die
Ausweitung des Projektes als Westdeutscher Teleradiologieverbund freuen.

Auf dem NRW-Stand der MEDICA in Diisseldorf begliickwiinsch-
te Barbara Steffens den Schirmherrn des Verbundes und ehemaligen
Direktor des Instituts fiir diagnostische und interventionelle Radiolo-
gie, Neuroradiologie und Nuklearmedizin am Knappschaftskranken-
haus in Bochum-Langendreer, Prof. Dr. med. Lothar Heuser, und den
Geschaftsfithrer der MedEcon Telemedizin GmbH, Marcus Kremers,
zum nachhaltigen Erfolg des Projektes Teleradiologieverbund Ruhr,
dessen Ausweitung auf die anderen Regionen des Landes Nordrhein-
Westfalen zu einer Namensinderung gefiihrt hat.

AD sofort tritt das Netzwerk mit seinen rund 90 angeschlossenen Ein-
richtungen unter dem Namen Westdeutscher Teleradiologieverbund
auf. ,Das im Teleradiologieverbund die Ruhr bildlich gesehen iiber
die Ufer tritt, ist eine erfreuliche und beeindruckende Entwicklung
des jungen Netzwerkes, das aus der Gesundheitswirtschaft an der
Ruhr entstanden ist, so Schirmherr Prof. Lothar Heuser. Er beantwor-
tete gemeinsam mit Marcus Kremers der Ministerin weitere Fragen
zur zukiinftigen Entwicklung des Verbundes: ,Die Entwicklung von
fachbereichsspezifischen Anforderungen wie in der Schlaganfall-
Versorgung, Kardiologie und Unfallchirurgie steht ebenso im Fokus
wie die Umsetzung weiterer Briickenschldge zu anderen Netzwerken,
wie der Elektronischen Fallakte und dem Elektronischen Arztbrief®

TeBiKom.Ruhr

Dreifache Vernetzung

Die Elektronische Fallakte aus Aachen und der Westdeutsche Teleradio-
logieverbund aus Bochum finden technisch, organisatorisch und regional
zusammen.

v..n.r.: Volker Lowitsch, Dr. Denise Bogdanski und Marcus Kremers

Einen Vernetzungs-Meilenstein haben auf der MEDICA 2013 Volker
Lowitsch vom Verein Elektronische FallAkte e.V. (EFA) aus Aachen
und Marcus Kremers von der MedEcon Telemedizin GmbH vorgestellt.
Die beiden Ansitze zur Verbesserung der medizinischen Versorgung
haben sich ausgetauscht, um iiber ihre technischen und regionalen
Kerngebiete hinaus die Vernetzung auszuweiten und bereiten nun die
Konnektivitit der beiden Systeme Elektronische Fallakte und West-
deutscher Teleradiologieverbund vor.
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WestdeutscherTeleradiologieverbund
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v..n.r: Prof. Dr. Lothar Heuser, Schirmherr des Westdeutschen Telera-
diologieverbundes, Barbara Steffens, Ministerin fiir Gesundheit, Eman-
zipation, Pflege und Alter des Landes Nordrhein-Westfalen, Dr. Denise
Bogdanski, MedEcon Ruhr, Marcus Kremers, MedEcon Telemedizin

so Kremers. Im Teleradiologieverbund werden monatlich rund 5.000
Untersuchungen auf Basis einer DICOM E-Mail Kommunikation aus-
getauscht, um schnell Zweitmeinungen einzuholen, Voruntersuchungen
anzufordern oder Patientenverlegungen vorzubereiten.

www.medecon-telemedizin.de

Im Rahmen der Kooperation in einem Projekt der Entscheiderfabrik
und dem vom Land Nordrhein-Westfalen und der EU unterstiitzten
Projektverbund TeBiKom.Ruhr wurden nun erste Ergebnisse der Zu-
sammenarbeit 6ffentlich préasentiert. Wihrend die technische Briicke
zwischen den beiden Systemen von der Healthcare IT Solutions GmbH
aus Aachen und der VISUS Technology Transfer GmbH aus Bochum im
Bau ist, ist die Zusammenarbeit zwischen den beiden Gesundheitsregi-
onen bereits gestartet. Das Universititsklinikum Aachen wird zukiinftig
auch iiber den Westdeutschen Teleradiologieverbund und damit rund
100 Kliniken und Praxen erreichbar sein und kann so beispielsweise
mit den Universititskliniken in Miinster, Essen, Diisseldorf und Bo-
chum Bilddaten austauschen. Diese Erfahrungen sollen fiir praxisnahe
Implementierungen in die Elektronische Fallakte genutzt werden. Vol-
ker Lowitsch, Geschiftsfithrer der Healthcare IT Solutions verspricht
sich dadurch eine passgenaue Abstimmung zwischen den beiden Sys-
temen, die sich dadurch in den klinischen Workflows ergédnzen: “Die
Zusammenarbeit mit dem Westdeutschen Teleradiologieverbund fiihrt
praxiserprobte Losungsansitze zum Wohle der Patienten zusammen
und zeigt beispielhaft auf, wie Kooperationen die Arbeit von Arzten
erleichtern kann”

Auch MedEcon Telemedizin Geschiftsfiihrer Marcus Kremers sieht in
der Partnerschaft einen bedeutenden Schritt: “Beide Systeme bringen
eine Menge technisches Know-how, etablierte Strukturen und zahlrei-
che Anwender mit ein. Diese Kombination von verschiedenen Losun-
gen steigert den Nutzen fiir die Anwender und Patienten und wird die
weitere Entwicklung férdern.”

www.tebikom.de



6. RadiologieKongressRuhr

Rekord: 1400 Teilnehmer bestatigen das Erfolgskonzept des ,RKR

Unser 2008 gemeinsam mit der Deutschen Réntgengesellschaft und der
Entwicklungsgesellschaft Ruhr-Bochum ins Leben gerufene Radiologie-
KongressRuhr (RKR) konnte in seiner 6. Auflage erneut einen Teilneh-
merrekord verbuchen. Uber 1400 Radiologen, MTRA, Studenten, MTRA-
Schiiler und Industrievertreter kamen Anfang November zur bundesweit
zweitgrofiten radiologischen Fortbildungsveranstaltung in den Bochumer
RuhrCongress.

Im wissenschaftlichen Programm ging es dieses Jahr u.a. um neue
Trends in der minimal-invasiven Behandlung von Erkrankungen. ,Die
hohe Qualitét der Vortrage ist mit ein Grund, warum so viele Teilneh-
mer jedes Jahr wieder nach Bochum kommen®, erklart der ,Ziehva-

RUHR

MEDE
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ter des RKR Prof. Heuser aus Bochum. Neben bewahrten Formaten
gab es auch wieder einige Neuerungen: So fand zum ersten Mal ein
Basiskurs Neurointerventionen zur Erlangung der Zertifizierung in
»Interventioneller Neuroradiologie® der Deutschen Gesellschaft fiir
Neuroradiologie in Kooperation mit der Deutschen Gesellschaft fiir
Interventionelle Radiologie (DeGIR) statt. Mit dem bereits frithzeitig
ausgebuchten Workshop ,,Schulterbildgebung im Dialog mit dem Or-
thopiaden wurde unter der Federfithrung von Dr. Margin (Radiologie
Herne) und Dr. Mielke (Radiologie Iserlohn) erstmals der Fokus auf
die niedergelassenen Radiologen gelegt. Im Industrieworkshop unseres
Mitglieds Beckelmann gab es, unterstiitzt durch die Kollegen von der
Kanzlei Weimer | Bork, zudem praxisnahe Einblicke zum 2013 in Kraft
getretenen Patientenrechtegesetz.

Begleitet wurde der RKR auch in diesem Jahr wieder von ei-
ner komplett ausverkauften Industrieausstellung. Seitens MedE-
con waren hier vertreten: ApoBank, Beckelman, ITP, ITZ Medi-
com, Phenox, Philips, Siemens sowie als Hauptsponsor VISUS.
Der 7. RadiologieKongressRuhr findet vom 6. bis 8. November 2014
wieder im RuhrCongress Bochum statt.

www.radiologiekongressruhr.de
MedEcon-Ansprechpartner: Ulf Stockhaus und Dr. Denise Bogdanski

IT-Trends: 9. Fachkongress fiir Informationstechnologien in der Gesundheitswirtschaft

slelematik und Telemedizin sind starke Faktoren fiir den Wirtschafts-
standort NRW“, so begriifite Dr. Giinther Horzetzky (Staatssekretar im
Ministerium fiir Wirtschaft, Energie, Industrie, Mittelstand und Handwerk
des Landes Nordrhein-Westfalen) die gut 300 Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer Ende September in Essen.

IT-basierte Innovationen konnen entscheidend zur Losung der kiinf-
tigen Herausforderungen fiir das deutsche Gesundheitswesen beitragen.
~Voraussetzung dafiir ist, iiber die klassischen Sektorengrenzen hinaus
zu denken und Netzwerke zu fordern’, erganzte er. Auch Prof. Dr. mult.
Nagel (Arztlicher Direktor am Universititsklinikum Essen) unterstrich
die Notwendigkeit, Allianzen im Sinne der Patientinnen und Patien-
ten zu schmieden. Er stellte insbesondere die Wichtigkeit akzeptanz-
steigernder Mafinahmen zur Foérderung von Telematik und Teleme-

dizin in der praktischen Anwendung heraus. Abschlieflend berichtete
Mathias Redders (Ministerium fiir Gesundheit, Emanzipation, Pflege
und Alter des Landes Nordrhein-Westfalen) von den Entwicklungen
der Landesinitiative eGesundheit.nrw sowie von den Ergebnissen der
86. Gesundheitsministerkonferenz (GMK). Er hob insbesondere den
einstimmigen Beschluss zur stirkeren Unterstiitzung nutzerorientierter
Telematik- und Telemedizinanwendungen im Gesundheitswesen vor.

Uber 40 Vortrige, mit Themen von der elektronischen Fallakte bis hin
zur Telemedizin, boten den Kongressbesuchern reichlich Stoff fiir fach-
lichen Austausch, etwa beim gelungenen Abendempfang unter Beteili-
gung von NRW-Gesundheitsministerin Barbara Steffens.

www.it-trends-medizin.de

NEWS MEDIZINISCHE IT

FH Dortmund

Wunddokumentation fiir die chronische
Wundversorgung

Im Rahmen der MEDICA 2013 wurde erstmals eine
einfach zu bedienende und an den verpflichtenden
Dokumentationsstandards ausgerichtete App zur
Dokumentation der Versorgung und des Verlaufes
chronischer Wunden Frau Ministerin Steffens und
ihrem Team durch Prof. Dr. Peter Haas vorgestellt.
Als erster Baustein des von der FH Dortmund und
der ZTG GmbH bearbeiteten Projektes ,Akte U-65¢
kann damit unabhangig, lokal und effektiv doku-
mentiert werden. Die Dokumentation kann dann in

der Web-Patientenakte ophEPA der FH Dortmund
zur weiteren Verlaufskontrolle und Behandlungs-
planung geladen werden. Die App wurde zusam-
men mit Wundexperten entwickelt.

luK-Gender-Forderprojekt ,Westfalischer/
Ostwestfalischer Telemedizinverbund“

Eine bespielhafte telemedizinische Infrastruktur
soll ein Ressourcensharing unter unterschiedli-
chen Akteuren des Gesundheitswesens vereinfa-
chen. Das Teilprojekt der Fachhochschule Dort-
mund unter Leitung von Prof. Dr. Britta Bockmann
in Kooperation mit der com2health GmbH legt den
Fokus auf die Integration eines medizinisch-pflege-
rischen und eines organisatorischen Versorgungs-
pfades. Darliber hinaus gehoren die Konzeption
einer telemedizinischen Akte sowie die Definition
notwendiger Services zur Integration der Versor-
gungspfade in den klinischen Alltag dazu. Anschlie-

Bend soll der standardisierte Versorgungspfad auf
einen konkreten, spezifizierten und patientenorien-
tierten Versorgungsprozess aus dem Bereich der
einrichtungsubergreifenden telemedizinischen Ver-
sorgung adaptiert werden.

Software kommt in Osterreich zum Einsatz

Der an der FH Dortmund durch die Arbeitsgruppe
von Prof. Dr. Peter Haas mit Foérderung von Bund,
Land und EU entwickelte Terminologieserver wird
im Januar flichendeckend in Osterreich fiir die
nationale Gesundheitstelematikplattform zum Ein-
satz kommen. Zusammen mit der ELGA GmbH in
Wien wurde die Software 2013 weiter ausgebaut.
Terminologieserver ermdglichen die Verwaltung
der in verteilten Informationssystemen genutzten
Semantik und stellen diese sowohl menschen- als
auch maschinenlesbar ber Webportal und Web-
services zur Verflgung.
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Delegation aus Fukushima besucht das BMZ Bochum

Im Umfeld der weltweit grofiten Medizintechnikmesse MEDICA in
Diisseldorf wurden hochrangige Giste aus der japanischen Region
Fukushima im BioMedizinZentrum Bochum empfangen. Organisiert
wurde das Treffen unter anderem von der japanischen Auflenhandels-
organisation JETRO. Ziel der Delegation war es, Bochum als Gesund-
heitsstandort kennenzulernen und Méglichkeiten der Zusammenarbeit
zwischen japanischen und deutschen Unternehmen auszuloten. Der

Standort Bochum wurde von Johannes Peuling, EGR und Christof Wei-
ser, Leiter des BioMedizinZentrum Bochum, vorgestellt. Anschlieffend
prasentierten sich sowohl japanische als auch deutsche Unternehmen.

Sowohl die Produkte der ITP GmbH fiir den Einsatz unter CT und MRT
Bildgebung, als auch der Versuchsstand zur Entwicklung von neuronal
gesteuerten Prothesen der SNAP GmbH stieflen auf grofles Interesse
bei den japanischen Besuchern. Ebenfalls wurden die Raumlichkeiten
der Firma VISUS besichtigt, die spezielle Systeme zum Austausch von
Daten in der bildgebenden Medizin entwickelt und anbietet.

Die Kontakte zwischen Japan und Bochum im medizintechnischen Be-
reich haben sich in den letzten Jahren intensiviert und verlaufen sehr
erfreulich. Japanische Medizintechnik-Unternehmen haben das Poten-
zial und die Vorteile des Standortes Bochum in diesem Bereich erkannt,
das Interesse wachst. Mit dem japansichen Unternehmen Cyberdyne,
welches sich in 2011 in Bochum niedergelassen hat, wurde bereits ein
nambhaftes Unternehmen der Region in Bochum angesiedelt.

Neuer Forschungsschwerpunkt BioMedizinTechnik an der FH Dortmund

Das Landesministerium fiir Innovation, Wissenschaft und Forschung
fordert die Einrichtung eines neuen Forschungsschwerpunktes an der
FH Dortmund mit 240.000 Euro. Prof. Dr.
Thomas Felderhoff (FB Informations- und
Elektrotechnik), Prof. Dr.-Ing. Marius Geller
(FB Maschinenbau), Prof. Dr. Markus Kukuk
(FB Informatik), Prof. Dr. Christof Rohrig (FB
Informatik) und Prof. Dr.-Ing. Jorg Thiem (FB
Informations- und Elektrotechnik) werden
ihre Aktivititen unter dem Thema BioMedi-
zinTechnik verkniipfen und bauen dabei auf
einer seit knapp zwei Jahren bestehenden
Arbeitsgruppe auf.

Prof. Dr. Thomas
Felderhoff

Ziel ist es, diagnostische Verfahren zu ver-
bessern und innovative Assistenzsysteme zu

entwickeln fiir die Anwendungsgebiete Medizintechnik, Orthopédie-
technik, Rehabilitationstechnik, Ambient Assisted Living sowie Life
Science, Wohlbefinden und Fitness. Aulerdem wollen die Forscher
eine Entwicklungsmethodik auf Medizintechnikprodukte erweitern,
die trotz steigender Komplexitit eine Kostenkontrolle und Qualitéts-
sicherung garantiert.

Um an diesen Themen zu arbeiten, unterhilt das Team intensive
Kontakte zu Kooperationspartnern an Hochschulen und Forschungs-
instituten (u.a. der Ruhr-Universitit Bochum, dem Erwin L. Hahn
Institute for Magnetic Resonance Imaging der Universitit Duisburg-
Essen), an Kliniken (u.a. dem Universititsklinikum Bergmannsheil
Bochum), der Wirtschaft und in Verbanden (u.a. dem MedEcon Ruhr
e.V,, der Wirtschaftsforderung Dortmund oder dem Fachausschuss
Biosignale der Deutschen Gesellschaft fiir Biomedizintechnik des
VDE). Dieses Netzwerk wird in den nichsten Jahren weiter ausgebaut.

ISAS griindet Leibniz-Forschungsverbund Medizintechnik

Gemeinsam mit 15 weiteren Leibniz-Instituten griindet das ISAS (Leib-
niz-Institut fiir Analytische Wissenschaften) den mittlerweile zehnten
Leibniz-Forschungsverbund. Unter dem Titel ,,Medizintechnik: Dia-
gnose, Monitoring und Therapie“ wollen die Verbundpartner kiinftig
gemeinsam an innovativen und schonenden Verfahren forschen, mit
denen Krankheiten frither erkannt und Patienten besser und individu-
eller therapiert werden konnen.

An dem Verbund beteiligen sich zunéchst vor allem Institute mit me-
dizinischer oder naturwissenschaftlicher Ausrichtung. In Zukunft
werden jedoch auch Einrichtungen aus dem Bereich der Gesellschafts-
und Wirtschaftswissenschaften eingebunden, die sich mit der Markt-
fahigkeit und der Akzeptanz der entwickelten Produkte befassen
sollen. Diese Aspekte gewinnen zunehmend an Bedeutung, denn die
Gesundheitssysteme in aller Welt leiden unter steigenden Kosten und
Patientenzahlen. Benoétigt werden daher Therapie- und Diagnosetech-
niken, die nicht nur moglichst kostengiinstig und effizient arbeiten,
sondern auch von den Patienten angenommen werden. Fiir das ISAS
ist es bereits die dritte Mitgliedschaft in einem Leibniz-Forschungsver-
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bund; das Institut beteiligt sich seit Ende 2012 bereits an den Verbiin-
den ,Gesundes Altern sowie ,Wirkstoffe und Biotechnologie®. Im neu-
en Medizintechnik-Verbund ist es nun sogar von Anfang an ganz vorne
mit dabei: Professor Albert Sickmann, Leiter des ISAS, wird vorerst den
Posten als Sprecher des Forschungsverbundes iibernehmen.

»Dank unserer interdisziplinar angelegten Forschung arbeiten wir hier

am ISAS an vielen Schnittstellen zur Biotechnologie, Medizintech-
nik, Biomedizin oder Wirkstoftforschung®, erldutert Sickmann. ,Da-
her konnen wir in all diesen Verbiinden wertvolle Beitrage leisten.
Wir erhoffen uns von der Arbeit in den Leibniz- Forschungsverbiin-
den zahlreiche Synergie-Effekte, um wichtige Entwicklungen schnel-
ler voranzubringen.“ Von der Leibniz-Gemeinschaft erhélt der neue
Forschungsverbund eine Anschubfinanzierung von 80.000 Euro; im
Wesentlichen werden die beteiligten Institute jedoch selbst dafiir sor-
gen, die Gelder fiir ihre Verbundprojekte einzuwerben.

Eine Auflistung der beteiligten Institute finden Sie im Internet unter
www.leibniz-gemeinschaft.de
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IVAM e.V. Fachverband fiir Mikrotechnik

Dr. Thomas Roland Dietrich wird
neuer Geschaftsfiihrer

Der funfkopfige Vor-
stand des Hightech-
Netzwerkes hat in
seiner Sitzung Mitte
Oktober 2013 die Beru-
fung des promovier-
ten Chemikers zum
Geschaftsfuhrer mit
Wirkung zum 1. Januar
2014 Dbestatigt. Diet-
rich folgt damit Monika
Kremer nach, die seit
Mitte 2012 als Interimsgeschaftsfihrung mit
Schwerpunkt auf Investitions- und Finanzierungs-
entscheidungen eingesetzt war. Der Schwerpunkt
seiner Arbeit dabei liegt insbesondere darin, das
Potenzial der Mikrosystemtechnik in den Zielmark-
ten weiter voranzutreiben.

Ruhr-Universitat Bochum
Mit Mini-Motor durch die Bluthahn

Es ist eine Zukunftsvision mit einer langen His-
torie: medizinische Sensoren, die durch die Blut-
bahn sausen und nonstop messen, wie hoch
beispielsweise der Blutzuckerspiegel ist, oder
kleinste Frachtschiffe, die Medikamente an vorde-
finierte Stellen transportieren und dort ausschut-
ten. Mini-Bauteile fir diese Sensoren oder Trans-
porter gibt es bereits - was fehlt, ist eine autarke
Energieversorgung. Die Losung kdnnten wandlose
Biobrennstoffzellen sein, denen Zucker im Blut als
Treibstoff dient. Um diese zu entwickeln, fordert
die EU im Rahmen eines Marie-Curie Initial Training
Networks (ITN) das Projekt ,BIOENERGY“ mit
3,92 Mio. Euro Uber vier Jahre. Koordiniert wird
das Projekt vom Lehrstuhl fiir Analytische Chemie
der RUB. Insgesamt elf Doktoranden und vier Post-
doktoranden durchlaufen im Rahmen des Projekts
,BIOENERGY - Biofuel Cells: From Fundamentals
to Applications in Bioelectrochemistry“ ein Trai-
nings- und Forschungsprogramm, um der wand-
losen Biobrennstoffzelle auf die Spur zu kommen.

Molekulare Ultraschallbildgebung
weiterentwickelt

Wenn kleinste Gasblaschen im Koérper Aufschluss
Uber Krankheiten liefern sollen, ist auRerste
Prazision gefragt. Dr.-Ing. Monica Siepmann hat
am Lehrstuhl fiur Medizintechnik der Ruhr-Uni-
versitat Bochum ein Verfahren entwickelt, um
die Aussagekraft von neuartigen Kontrastmit-
teln mit Mikroblaschen fir die Ultraschallbild-
gebung zu verbessern. lhre besondere Leistung
wirdigte der VDE (Verband der Elektrotechnik

Elektronik Informationstechnik) Ende Novem-
ber 2013 mit einem Preis. Die Mikroblaschen
,docken’ sich an krankheitsspezifische Rezepto-
ren der BlutgefaBwande an. Wer also weif3, wie
viele Blaschen sich wo anlagern, weif3 auch, wie
viele Rezeptoren es dort gibt, erlauterte die Preis-
tragerin. Diese Erkenntnis erlaubt es wiederum,
Krankheitsverlaufe und Therapierfolge auf moleku-
larer Ebene genau zu beobachten. So kénnen zum
Beispiel bosartige Tumore durch angelagerte Kon-
trastmittel besser sichtbar gemacht werden. Die
30-Jahrige beschreibt in ihrer Doktorarbeit einen
Weg, um die Gasblaschen mit einem Durchmes-
ser von nur wenigen Mikrometern exakt zu zahlen.

Alternative zu Antibiotika

Plasmen téten sehr effizient Bakterien und sind
somit eine Alternative zu chemischen Desinfek-
tionsmitteln und méglicherweise zu Antibiotika.
Wie sie diese Wirkung erzielen, haben Biologen,
Plasmaphysiker und Chemiker der RUB erforscht.
Kalte Atmosphéarendruckplasmen greifen die Zell-
hille, Proteine sowie die DNA der Einzeller an. Je
nach Zusammensetzung kénnen Plasmen unter-
schiedliche Bestandteile enthalten, zum Bei-
spiel lonen, Radikale oder Licht im ultravioletten
Bereich, UV-Photonen genannt. Welche Bestand-

teile in der komplexen Mixtur auf welchem Wege
antibakteriell wirken, war bislang unbekannt.
Atmospharendruckplasmen sind schon als Ope-
rationswerkzeuge zum Beispiel fir die Entfernung
von Nasen- oder Darmpolypen im Einsatz. Auch
ihre desinfizierenden Eigenschaften kénnten von
groRem medizinischen Interesse sein.

Ruhr-Universitat Bochum / Leibnitz-Institut
fiir Analytische Wissenschaften - ISAS e.V.

Blutzuckergehalt bei Intensivpatienten
kontinuierlich iiberwachen

Den Blutzuckergehalt bei Patienten auf der
Intensivstation kontinuierlich und zuverlassig
messen zu konnen, ist das Ziel eines neuen
Verbundforschungsprojekts der RUB und der Fach-
hochschule Sudwestfalen in Iserlohn. Mit spektro-
skopischen Methoden soll die Messung in Zukunft
direkt am Bett des Patienten erfolgen. Dazu
kommen Quanten-Kaskaden-Laser zum Einsatz.
Prof. Dr. Andreas Ostendorf vom RUB-Lehrstuhl
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fur Laseranwendungstechnik koordiniert das Pro-
jekt, das das Bundesministerium fiir Bildung und
Forschung bis August 2016 mit 1,27 Millionen
Euro fordert. Bei Patienten auf Intensivstationen
schwankt der Blutzuckerspiegel oft stark, was
das Todesrisiko steigert. Eine gezielte Insulinthe-
rapie ist entscheidend. Die zurzeit vorhandenen
Biosensoren flr die Blutzuckermessung arbei-
ten jedoch nicht genau genug. Um den Glucose-
gehalt besser bestimmen zu kdénnen, entwickelt
das Team um Prof. Ostendorf eine nicht-invasive
spektroskopische Methode flr die Messung. Das
Team entwickelt daher ein miniaturisiertes Mess-
gerat basierend auf Quanten-Kaskaden-Lasern,
also neuartigen Halbleiter-Lasern — in Zusam-
menarbeit mit dem Leibniz-Institut fur analytische
Wissenschaften in Dortmund.

Stadt Dortmund - Wirtschaftsforderung
/Leibnitz-Institut fiir Analytische
Wissenschaften - ISAS e.V.

Marktplatz etabliert sich als zentraler
Treffpunkt fiir Dortmunder Biowissenschaftler

Schon zum dritten Mal in Folge war das ISAS Gast-
geber flr den ,Marktplatz bio.dortmund“, der im
Oktober im Foyer des ISAS Campus stattfand. Die
Veranstaltung wurde von der Wirtschaftsférderung
Dortmund in Zusammenarbeit mit dem BioMedi-
zinZentrumDortmund sowie den Instituten MPI,
IfaDo, ISAS und der TU Dortmund organisiert und
gab Einblick in aktuelle Entwicklungen und neue
Technologien am Biotechnologie-Standort Dort-
mund. Ein erklartes Ziel des Marktplatzes ist es,
den Austausch zwischen den Akteuren zu star-
ken sowie Impulse flr zukinftige Kooperationen
zu setzen. Mehr als 90 Wissenschaftler, Unter-
nehmer und Studenten kamen, um unter ande-
rem Vortrage von Prof. Herbert Waldmann (Max-
Planck-Institut fir molekulare Physiologie), Dr.
Sonja Sievers (COMAS) und Prof. Helmut Meyer
(Medizinisches Proteom-Center Bochum) zu hoéren.
Ungewohnt gro3 war in diesem Jahr die Medien-
resonanz auf die Veranstaltung: Das Dortmunder
Studio des WDR nutzte die Gelegenheit, um sei-
nen Zuschauern in einem Fernsehbeitrag Dort-
mund als Biotechnologie-Standort vorzustellen,
und machte den Marktplatz gar zum ,Thema des
Tages“ auf seiner Internetseite.
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50 Jahre Medizinische Fakultat Essen

Mit einem Festakt erinnerte die Medizinische Fakultat an ihre Griindung
vor 50 Jahren in Essen. Rund 600 Gaste begriifite Dekan Prof. Jan Buer,
darunter auch NRW-Forschungsministerin Svenja Schulze, Essens Ober-
biirgermeister Reinhard Paf}, den Rektor der Universitat Duisburg-Essen
Prof. Ulrich Radtke, den Griindungsrektor Prof. Walter Kréll und den
Arztlichen Direktor Prof. Eckhard Nagel. Neben weiteren Honoratioren
u. a. aus Wissenschaft, Medizin und Wirtschaft waren auch Fakultats-
angehorige und Beschaftigte des UK Essen in die Philharmonie Essen
gekommen, um die herausragenden Leistungen der noch jungen Fakultat
zu wiirdigen.

»Essen hat sich als Ort von Lehre und Forschung erfolgreich etabliert.
Unsere, im Vergleich zu anderen Standorten noch recht junge
Fakultat, hat sich in der Wissenschaft einen hervorragenden Ruf
erarbeitet und erfreut sich als Studienort grofler Beliebtheit. Der

Festakt ist der passende Rahmen, die Leistungen der Wissenschaft-
ler am Standort Universititsklinikum Essen zu wiirdigen’, betonte
Prof. Dr. Jan Buer, Dekan der Medizinischen Fakultit Essen. Das besti-
tigte auch NRW-Forschungsministerin Svenja Schulze, die unterstrich,
dass sich die Medizinische Fakultdt in Essen im Vergleich zu anderen
noch jungen Universititen bestens platziert habe.

Nach den Grufiworten stellten stellvertretend fiir die anderen rund 800
Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler der Fakultit drei Mediziner
die neuesten Entwicklungen der Medizin vor. Beim Thema ,Herz-
infarkt - Kann der Organismus sich selbst davor schiitzen?“ beschrieb
Prof. Dr. Gerd Heusch, Direktor des Instituts fiir Pathophysiologie,
eindrucksvoll, wie beispielsweise mit Hilfe des kurzfristigen Anlegens
einer Blutdruckmanschette an den Armen Mechanismen der Pri-
konditionierung greifen und so die Gefahr eines Herzinfarkts etwa
bei chirurgischen Eingriffen vermindert werden kann. ,,Paradigmen-
wechsel in der Behandlung der Krebspatienten“ — dariiber referierte
der Geschiftsfithrender Direktor des Westdeutschen Tumorzentrums
und Direktor der Hautklinik, Prof. Dr. Dirk Schadendorf. Der bis vor
wenigen Jahren als unheilbar geltende schwarze Hautkrebs (Melanom)
kann heute durch die sogenannte ,, Individualisierte Medizin®“ bei jedem
5. Patienten geheilt werden. Eine Steigerung der Heilungsrate auf 30
Prozent sei keine Zukunftsmusik mehr.

Kurzweilig wurde es auch beim Vortrag ,Bilder bewegen Medizin®:
Prof. Dr. Michael Forsting, Direktor des Instituts fiir Radiologie und
Neuroradiologie, stellte die modernen Moglichkeiten der bildgeben-
den Diagnostik von der simplen Rontgenologie bis hin zu komplexen
Techniken wie die Computertomographie oder der Magnetresonanz-
tomographie (MRT) anschaulich vor. So kénnen mittels des Uberein-
anderlegens von Bildern verschiedener Rontgenverfahren Tumorherde
zielgenau lokalisiert werden.

Deutsche Placebo-Forschung aus Essen Weltspitze

Die vom Arzt verordnete Pille ist nur ein Teil des Heilungsprozesses bei
Erkrankungen; viele weitere Einfliisse tragen zum Behandlungserfolg bei.
»Eine zentrale Rolle dabei spielen die Placeboeffekte, die jedoch in der
Forschung und der klinischen Anwendung bisher zu wenig beachtet wur-
den*, so Professor Manfred Schedlowski (Universitatsklinikum Essen).

Den Placebo-Effekten liegen messbare korper-
liche Vorginge zu Grunde, die sich zum Bei-
spiel in der Hirnaktivitit, in immunologi-
schen Veridnderungen oder Verdnderungen im
Hormonsystem dokumentieren lassen. Diese
Placebo-Effekte konnen durch aktuelle Erwar-
tungen und frithere Erfahrungen des Patienten
mit einer Erkrankung, aber auch durch den
Behandlungskontext und die Kommunikation

R

E— zwischen Arzt und Patient ausgeldst oder ver-
Prof. Manfred starkt werden.
Schedlowski

Die Deutsche Forschungsgemeinschaft (DFG)

hat nun Projekte der iiberregionalen Forscher-
gruppe mit dem Titel ,Expectation and conditioning as basic proces-
ses of the placebo and nocebo response: Transferring mechanisms to
clinical applications“ (FOR 1328) in einer zweiten Forderphase fiir
weitere drei Jahre bewilligt. In der ersten Projektphase, die bereits mit
2,8 Millionen Euro durch die DFG gefordert wurde, untersuchten die
Wissenschaftler neurobiologische und psychologische Wirkmechanis-
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men des Placebo-Effektes. Solche Placebo-Effekte lassen sich bei den
meisten physiologischen Systeme und medizinischen Krankheitsbil-
dern nachweisen. Ziel der zweiten Forderphase ist es deshalb, die am
Placebo-Effekt beteiligten Mechanismen systematisch auf klinische
Anwendungsfelder zu iibertragen, um damit die Behandlung von Er-
krankungen noch effektiver zu gestalten. Die Forschergruppe hat sich
bereits in der ersten Forderphase eine internationale Spitzenposition in
diesem Feld erarbeitet und will diese nun weiter ausbauen.

»In einer Reihe von medizinischen Anwendungsfeldern sind die betei-
ligten Placebo-Effekte grofier als die spezifischen, auf das Medikament
zuriickzufithrenden Effekte. Dies unterstreicht, dass hier ein grof3es,
oftmals nur unsystematisch genutztes Potential zur Verbesserung von
Behandlungen liegt®, so der Sprecher der Forschergruppe, Prof. Win-
fried Rief von der Universitit Marburg. Durch die weiteren Mitglieder
der Sprechergruppe Prof. Ulrike Bingel und Prof. Manfred Schedlow-
ski (Universitatsklinikum Essen) und Prof. Paul Enck (Universitats-
klinikum Tiibingen) sowie zusitzliche Projekte am Universitatsklini-
kum Essen und den Universititen in Miinchen und Hamburg wird die
Expertise unterschiedlicher medizinischer und psychologischer Felder
in dieser Forschergruppe zusammen gefiihrt.

Die klinischen Anwendungen reichen von Patienten mit postoperati-
vem Schmerz, Patienten mit Schlafstérungen, Patientinnen mit Reiz-
darmsyndrom bis hin zur Beeinflussung von immunologischen Funk-
tionen bei Patienten nach Nierentransplantation.



Erster Medizinpreis in Essen verliehen

200.000 Euro fiir medizinische Versorgung,
Forschung und Lehre

Anfang Oktober wurde zum ersten Mal der bundesweit einzigartige
Medizinpreis der Stiftung Universitdtsmedizin in der Philharmonie Essen
verliehen. Neun Projekte wurden mit insgesamt 200.000 Euro in den
Kategorien Forschung, Krankenversorgung und Lehre ausgezeichnet.

»Mit dem landesweit einzigartigen Medizinpreis mochte die Stiftung
Universitdtsmedizin dazu beitragen, fiir die Metropole Ruhr und dar-
tiber hinaus Krankenversorgung, Forschung und Lehre auf hochstem
Niveau zu fordern und weiterzuentwickeln. Die mit dem Medizinpreis
ausgezeichneten Projekte leisten einen wichtigen Beitrag fiir diese Ziel-
setzungen der Medizinischen Fakultit und des Universitdtsklinikums
Essen’, erklirte Prof. Dr. Karl-Heinz Jockel, Vorstandsvorsitzender der
Stiftung Universititsmedizin Essen. Schirmherrin des Medizinpreises
ist NRW-Wissenschaftsministerin Svenja Schulze.

Eine Fachjury wihlte in einem mehrstufigen Auswahlverfahren im
Vorfeld insgesamt neun Preistrédger. Fiir die Kategorie ,,Krankenversor-
gung s. Seite 12. In der Kategorie Forschung wurden fiinf wissenschaft-
liche Projekte ausgezeichnet. Sie erhalten eine Anschubfinanzierung
von jeweils 20.000 Euro.

Die wissenschaftlichen Themen reichen vom
P innovativen Konservierungskonzept von Spenderlebern iiber

P alternative Behandlungsmethoden in Verbindung mit intensiveren
Patientengesprachen bei Brustkrebs bis hin zur
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Die fiinf Preistriger aus dem Bereich Forschung: Dr. Sven Benson,
Dr. Joachim R. Géthert, Dr. Denise Zwanziget, Dr. Zoltan Mathé,
Dr. Felix Nensa sowie Prof. Dr. med. Ursula Felderhoff-Miiser und
Prof. Dr. Ulrich Radkte

P einer optimierten Herzvermessungstechnik und
P der Erforschung von Schilddriisenfehlfunktionen.

Im Bereich Lehre wurde ein Seminar fiir Studierende der Medizin aus-
gezeichnet: Preistrager ist das Seminar ,,Praktikum Rechtsmedizin® Im
Rahmen dieses Preistragerprojektes wird die virtuelle Leichenschau
wissenschaftlich evaluiert und optimiert, ein Trainingsprogramm zur
Kommunikation mit Gewaltopfern entwickelt und eingefiihrt, ein Lehr-
und Demonstrationsvideo erstellt und dariiber hinaus Seminarinhalte
iiber eine Online-Plattform den Studierenden der Medizinischen Fa-

P Erforschung von Blutstammzellen,

NEWS GESUNDHEITSFORSCHUNG

Ruhr-Universitat Bochum
Proteine lichten den Anker

Forscher der Ruhr-Uni-
versitdat Bochum und
vom MPI  Dortmund
haben erstmals den
Recyclingvorgang  von
Proteinen, die den
Zelltransport regulieren,
in einem biophysikali-
schen Experiment nach-
gestellt. Dabei verfolg-
ten sie im Detail, wie
das zentrale Schalter-
protein Rab aus der Lipidmembran herausgezogen
wird. Viele krankheitsrelevante Proteininteraktionen
finden in der Zelle an einer Membran statt. Rab-
GTPasen und ihre Interaktionspartner spielen eine
Rolle bei diversen Krankheiten, zum Beispiel eini-
gen Formen von geistiger Behinderung oder auch
der Legionarskrankheit.

Personalisierte Medizin - Medizin fiir Menschen?

Zum ersten Mal seit Uber 20 Jahren trafen sich
Medizinethiker aus ganz Europa wieder in Deutsch-
land. Die Jahrestagung der European Association
of Centres of Medical Ethics (EACME) fand Ende
September 2013 in der Ruhr-Universitat statt. Sie

kultét Essen zur Verfiigung gestellt.

wurde vom RUB-Institut fir Medizinische Ethik und
Geschichte der Medizin (Direktor: Prof. Dr. Dr. Jochen
Vollmann) und dem Zentrum fir Medizinische Ethik
Bochum ausgerichtet. Experten unterschiedlicher
Fachrichtungen aus mehr als 20 Landern diskutier-
ten medizinethische und angrenzende Probleme im
Kontext der ,personalisierten Medizin“. Anders als
der Begriff nahelegt, geht es bei der ,personalisier-
ten Medizin“ nicht um den einzelnen Menschen mit
seinen biografischen und werterelevanten Beson-
derheiten, sondern um die Erkennung genetischer
und anderer biologischer Merkmale (,Biomarker),
mit deren Hilfe Erkrankungen besser diagnostiziert
und behandelt werden kénnen. Zugleich ist derzeit
unklar, inwieweit die Erkenntnis der Grundlagen-
forschung jemals Eingang in die allgemeine Klini-
sche Versorgung findet.

Medikamentenwirkung
mathematisch nachweisen

Klinische Studien, die die Wirkung einer Arznei
nachweisen sollen, bendtigen mehrere tausend
Patienten, um die statistische Sicherheit zu
gewahrleisten. Studien zu sehr seltenen Erkran-
kungen mit wenigen Probanden sind bisher daher
nicht auswertbar. Eine Forschergruppe, zu der
RUB-Mathematiker des Lehrstuhls fir Stochas-
tik gehoren, will daflir neue statistische Metho-
den entwickeln. Die EU fordert das Gesamt-
projekt IDEAL (,Integrated Design and Analysis
of small population group trials“) mit drei Milli-
onen Euro. Zur Forschergruppe gehoren neben
den RUB-Mathematikern die Projektleiter der Uni-
klinik der RWTH Aachen und Wissenschaftler aus

Wien, Paris, Luxemburg, Uppsala, Warschau und
Hasselt.

Das Yin und Yang im Leben von Proteinen
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Recycling oder ,Schrottpresse“: Welche moleku-
laren Maschinen Uber das Schicksal des Import-
Rezeptors Pex18 entscheiden, hat das Team um
Prof. Erdmann von der Physiologischen Chemie
der RUB herausgefunden. Pex18 ist flir den Import
von Proteinen in spezielle Zellbestandteile, die
Peroxisomen, verantwortlich. Zwei gegensatzlich
wirkende Regulationskreise bestimmen, ob der
Rezeptor nach erfolgtem Transport weiter arbeitet
oder abgebaut wird. Diese Arbeiten werden eine
wichtige Grundlage flr die weitere Forschung an
den molekularen Ursachen von peroxisomalen
Erkrankungen sein. Ist der Proteinimport in Per-
oxisomen gestort, wirkt sich das negativ auf den
gesamten Stoffwechsel aus, die Erkrankungen
sind derart schwerwiegend, dass Patienten schon
im Sauglingsalter sterben.
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Griindung des Christiane Herzog Centrum Ruhr

Ruhr-Kooperation fiir grof3e und kleine Patienten mit Cystischer Fibrose

Die Verleihung des Titels Christiane Herzog Centrum Ruhr durch die
Christiane Herzog Stiftung sorgt langfristig fiir eine verbesserte klinische
Versorgung von mehr als 370 Kindern und Erwachsenen mit Cystischer
Fibrose (Mukoviszidose) in unserer Region. Die drei groflen Cystische-
Fibrose-Centren in der Metropolregion kénnen kiinftig aufierdem durch
die Unterstiitzung der Christiane Herzog Stiftung die Versorgung im klini-
schen Bereich optimieren. Zudem hat dieser starke Verbund, der bereits
vor zwei Jahren als gemeinsames klinisches Forschungszentrum initiiert
wurde, auch die Voraussetzungen fiir eine bessere klinische Forschung
erheblich verbessert.

Beteiligt an diesem Verbund sind die Klinik fiir Kinder und Jugend-
medizin der Ruhr Universitdt Bochum im St. Josef-Hospital, die Kin-
derklinik am Essener Universititsklinikum und die Ruhrlandklinik
Essen. Ziel der beteiligten Zentren ist es, neue Therapien rasch zu den
Patienten zu bringen. So ist es dem Verbund gelungen, dass auch an
der Ruhr Patienten mit Cystischer Fibrose an klinischen Studien par-
tizipieren konnen. In Zukunft sind neben Medikamentenstudien auch
selbstinitiierte Studien, z.B. im Bereich der Mikrobiologie, des Diabetes
oder der Therapiecompliance beabsichtigt. Fiir das kommende Jahr ist

NIKI - Neue Volkskrankheiten im Kindes- und Jugendalter

Dr. Markus Herzog, Prof. Dr. Helmut Teschler, PD Dr. Uwe Mellies,
Dr. h.c. Rolf Hacker, Prof. Dr. Manfred Ballmann, und Anne von Fallois
bei der Ubergabe der Urkunde

geplant, den 1. Christiane Herzog Tag Ruhr gemeinsam mit allen drei
Kliniken zu gestalten.

Ruhr-Forschungsverbund zu Allergien, Adipositas und ADHS

Das Spektrum an Krankheiten und gesundheitsrelevanten Stérungen
im Kindes- und Jugendalter hat sich in den vergangenen Jahrzehnten
grundlegend veréndert. Ahnlich wie bei Erwachsenen haben psychi-
sche und psychosomatische Storungen deutlich zugenommen. Eben-
so bedeutsam ist der Anstieg chronischer Erkrankungen. Man spricht
von ,,neuen Volkskrankheiten®, die das Aufwachsen von Kindern und
Jugendlichen wie auch ihre weiteren Lebensperspektiven mafigeblich
berithren (am haufigsten: Adipositas, Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyper-
aktivitatsstorungen (ADHS) und Allergien). Diesen Erkrankungen
liegt zumeist ein komplexes Wechselspiel zwischen biologischen Fak-
toren, individuellen Verhaltensweisen, Umweltbedingungen und sozia-
len Lebenslagen zugrunde, die aber noch viel zu wenig verstanden sind.

Vor diesem Hintergrund initiierte MedEcon Ruhr das Projekt zu ,,Neu-
en Volkskrankheiten im Kindes- und Jugendalter (NIKI). Das Minis-
terium fiir Wissenschaft, Innovation und Forschung des Landes NRW
hat nun die Forderung mit Mitteln von 1,5 Mio. € zugesagt. Die Pi-
lotstudie soll zu den oben genannten Krankheiten neue Erkenntnisse
iiber das Zusammenwirken von biologischen und psychosozialen Ri-
siko- und Schutzfaktoren generieren und damit Grundlagen fiir eine
personalisierte Kinder- und Jugendmedizin schaffen. Hieraus sollen
Schlussfolgerungen in Bezug auf Fritherkennung und Diagnostik, The-
rapieentscheidung und -begleitung gezogen werden. Eine besondere
Bedeutung wird gesundheitsfordernden Verhaltensweisen (z.B. Ernih-
rungs- und Schlafverhalten) zukommen. Die Pilotstudie dient als Aus-
gangspunkt fiir ein kinder- und jugendmedizinisches Forschungs- und
Innovationscluster in Nordrhein-Westfalen.

Wegweisend im NIKI-Projekt ist die Kooperation von Pédiatrie und
Kinder- und Jugendpsychiatrie; dies kommt in einem an der Ruhr ge-
bildeten, einzigartigen Konsortium zum Ausdruck. Unter Federfith-
rung der MedEcon Ruhr GmbH umfasst es folgende Partner:
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» LWL-Universititsklinik Hamm der Ruhr-Universitit Bochum,
Klinik fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychotherapie und
Psychosomatik (Prof. Dr. Martin Holtmann)

P Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin der Ruhr-Universitit Bo-
chum im St. Josef-Hospital Bochum (Prof. Dr. Eckard Hamelmann)

» LVR-Klinikum Essen, Klinik fiir Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie des Kindes- und Jugendalters der Universitit Duis-
burg-Essen (Prof. Dr. Johannes Hebebrand)

P Vestische Kinder- und Jugendklinik Datteln, Klinik der Universitit
Witten/Herdecke, Abt. fiir Padiatrische Endokrinologie, Diabetes
und Erndhrungsmedizin (Prof. Dr. Thomas Reinehr)

P Institut fiir Informatik, Biometrie und Epidemiologie der Univer-
sitdt Duisburg-Essen (Prof. Dr. Karl-Heinz Jockel)

Das Konsortium biindelt im Ruhrgebiet kinder- und jugendmedizini-
sche Exzellenzen. So nehmen Prof. Hebebrand (insbes. Essstorungen)
und Prof. Holtmann (insbes. ADHS) in der Kinderpsychiatrie eine
national und international prominente Stellung ein. In der Kinder-
ernahrungsmedizin wird dies ergdnzt durch die Forschungsgruppe von
Prof. Reinehr, die sich insbesondere mit erndhrungsmedizinischen
Therapien einen herausragenden Ruf erworben hat. In der Kinder-
allergologie und Pneumologie renommiert die Forschungsgruppe von
Prof. Hamelmann insbesondere auf dem Gebiet der Asthma-Forschung.
Prof. Jockel ist auch Vorsitzender der Nationalen Kohorte und steht fiir
die Verkniipfung mit Deutschlands gréfitem Gesundheitsforschungs-
projekt (in der Perspektive einer ,nationalen Geburtskohorte®).

MedEcon-Ansprechpartnerinnen:
Dr. Anja Hartmann, hartmann@medeconruhr.de und
Dr. Silke Mreyen, mreyen@medeconruhr.de
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4. Dortmunder Forum fiir Pravention und Ernahrung

Fertigprodukte fiir Kinder ohne schlechtes Gewissen?

Diese spannende Frage wurde auf dem Forum erdrtert, welches in Regie
des Forschungsinstituts fiir Kinderernahrung (FKE) Anfang Dezember im
Kongresszentrum Westfalenhallen Dortmund stattfand.

Erndhrung hat einen groflen Einfluss auf die Entstehung vieler typi-
scher Erkrankungen im Kindes- und Jugendalter; daher gehort sie zu
den wichtigen topics der Privention und Gesundheitsforderung. In
den Referaten und Gespriachsrunden des Forums wurden die Wider-
spriiche zwischen den Empfehlungen zu einer gesunden Esskultur und
der (erntichternden) Wirklichkeit veranschaulicht, wobei es sowohl um
die Ernahrung innerhalb der Familien und als auch um die Gemein-
schaftsverpflegung in Kitas und Schulen ging. Auch wenn die Leit-
frage des Forums nicht abschlieflend beantwortet werden konnte und
kontrovers diskutiert wurde, wurden aufschlussreiche Erkenntnisse und
Erfahrungsberichte zum Thema Fertigprodukte und Kinderernahrung
présentiert. ,,Natiirlich wére es am besten, wenn alle selbst kochen®, so
der Tenor, aber dies entspriche eben nicht den Realititen der modernen
Gesellschaft.

Die Veranstalter und Gdste v.l.n.r.: Prof. Norbert Wagner DGK]J, Staatsse-
kretdr Peter Knitsch, Dr. Hermann Kalhoff Klinikum Dortmund, Prof. Mat-
hilde Kersting und Hans-Leo Bockler FKE

terinnen und Vertreter aus der Padiatrie, der Erndhrungswissenschaft und
-beratung, der Industrie und der Verhaltensforschung zu Wort. Eroffnet
wurde die Veranstaltung durch Staatssekretdr Peter Knitsch (Minister fiir
Klimaschutz, Umwelt und Landwirtschaft, Natur- und Verbraucherschutz
NRW) und durch Prof. Dr. Norbert Wagner, Prisident der Deutschen Ge-
sellschaft fiir Kinder- und Jugendmedizin.

Daher lautet die Kardinalsfrage, wie industrielle Produkte beschaffen
sein miissen, damit sie eine wertvolle Erganzung im taglichen Speiseplan
von Kindern und Jugendlichen darstellen kdnnen. Dabei kamen Vertre-
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Deutsche Rentenversicherung
Knappschaft-Bahn-See

Kataraktchirurgie bei einem Kleinkind

Ein erst vier Monate altes Kind mit angebore-
nem Grauen Star (Katarakt) zu operieren, ist
eine Herausforderung fir jeden Augenchirurgen.
Die Augenklinik am Universitatsklinikum Knapp-
schaftskrankenhaus Bochum ist eine der ersten,
an der diese schwierige Operation mit einem Fem-
tosekundenlaser vorgenommen wird. Einen Pio-
nier-Eingriff mit dieser hochprazisen Technologie
haben Prof. Dr. Burkhard Dick, Direktor der Augen-
klinik in Bochum, und Assistenzarzt Dr. Tim Schultz
in einem Video festgehalten. Fir diese filmische
Dokumentation wurden die beiden Bochumer
Arzte auf dem diesjahrigen Kongress der Deut-
schen Ophthalmologischen Gesellschaft (DOG) in
Berlin mit einem Videopreis geehrt, der mit 1000
Euro dotiert ist. Die Jury lobte die professionelle
Aufarbeitung des Videos und die Neuartigkeit des
Themas. Der Film prasentiert, wie mithilfe des
Femtosekundenlasers auch bei kleinen Kindern
die Kataraktchirurgie - unter einer Tribung der

Augenlinse leiden sonst Uberwiegend altere
Menschen - sicher und mit guter Aussicht auf ein
uneingeschranktes Sehvermdgen durchgefiihrt
werden kann.

Drager Medical Deutschland GmbH
Neues Gelbsuchtmessgerit fiir die Kleinsten

Mit dem Ikterus Messgerat (Jaundice Meter)
JM-105 kénnen Kliniken jetzt Bilirubinwerte bei
extrem frihen Frihchen ab der 24. Woche nicht-
invasiv bestimmen. Dadurch kénnen schmerzhafte
Blutabnahmen mit maéglichen Spatfolgen bei die-
sen kleinen Patienten verringert werden. JM-105
kann bis zu 100 Messergebnisse speichern und
Uber eine Docking-Station in das klinikeigene Pati-
entendaten-Managementsystem Ubertragen. Bei
mehr als der Halfte der gesunden neugebore-
nen Kinder ist der Bilirubinwert nach der Geburt
zu hoch. Um den Neugeborenen-lkterus diagnos-
tizieren zu konnen, punktieren Pflegekrafte hau-
fig die Ferse. Blutabnahmen, die zum Kilinikalltag
gehoren, kdnnen aber inbesondere bei den kleins-
ten Patienten Spuren hinterlassen. Das Messen
erfolgt durch sanftes Aufdricken des Messfuhlers
auf die Stirn oder das Brustbein des Babys. Da die
Messeinheit wiederverwendbar ist, bendtigt die
Pflegekraft keine weiteren Einwegartikel. Mit dem
JM-105 ist kein handisches Ubertragen von Mess-
werten nétig. Alle ermittelten und im Geréat gespei-
cherten Daten konnen Uber eine Docking-Station
per USB-Anschluss an einen Laptop oder PC in
das klinikeigene PDMS (Patientendaten-Manage-
mentsystem) Ubertragen werden.

Friihchenstation zu Land und in der Luft

Der Globe-Trotter GT5400 von Drager bie-
tet eine komplette Versorgung von Neona-
ten und Neugeborenen wahrend des Inter- und
Intrahospitaltransports.  Zentrale  Funktionen

wie Thermoregulation, Beatmung, Infusionstech-
nik und Echtzeit-Monitoring sind in einem modu-
laren Rahmen vereint. Statt separate Losungen
flr unterschiedliche Transportwege vorhalten
zu mussen, konnen Kliniken mit dem GT5400
nun ein Transportinkubatorsystem universell ein-
setzen. Ob fir das Fahrgestell eines Babynot-
arztwagens, die Befestigungsvorrichtung eines
Rettungshubschraubers oder eines Flugzeugs: Der
GT5400 kann den jeweiligen Transportanforderun-
gen individuell angepasst werden.

MVZ Dr. Eberhard + Partner

Frederik-Paulsen-Stiftungsprofessur geht an
Dr. med. Annette Richter-Unruh

Die Universitat Minster hat Dr. med. Annette
Richter-Unruh, Leiterin des Hormonzentrums fir
Kinder & Jugendliche (UBAG) am MVZ Dr. Eberhard
& Partner Dortmund, auf die Frederik-Paulsen-Stif-
tungsprofessur berufen. Sie Ubernimmt zugleich
die Leitung des Bereichs Kinderendokrinologie
und Diabetologie des Uniklinikums. Ein besonde-
rer Forschungsschwerpunkt liegt auf Stoérungen
der Geschlechtsentwicklung (DSD), Stérungen
der Geschlechtsidentitdt und Pubertatsentwick-
lung. Gleichzeitig bleibt Prof. Dr. Richter-Unruh im
Kinderhormonzentrum am MVZ Dr. Eberhard tatig,
wo sie weiterhin Sprechstunden anbietet.
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Techniker Krankenkasse

Erweiterte Vorsorge durch augenarztliche
Untersuchung bei Kleinkindern

Die Kassenarztliche Vereinigung (KV) Nordrhein
und die Techniker Krankenkasse (TK) verbessern
die medizinische Versorgung von Kleinkindern mit
einer augenarztlichen Untersuchung zur Friher-
kennung von Sehschwachen. Das neue Angebot
umfasst unter anderem eine Sehscharfenmessung
und eine Refraktionsbestimmung. Nutzen kon-
nen den Augen-Check alle bei der TK versicher-
ten Kinder vom 31. bis zum 42. Lebensmonat
sowie Kinder von sechs bis zwolf Monaten, die zu
einer Risikogruppe gehoren, weil beispielsweise
Eltern oder Geschwister schielen. Da es einen
vergleichbaren Vertrag in Westfalen-Lippe bereits
seit vergangenem Jahr gibt, profitieren jetzt Kinder
in ganz Nordrhein-Westfalen von der Friherken-
nung etwaiger Schaden bei der Entwicklung ihrer
Sehféhigkeit.

Jedes vierte Kind mit
Sprachstorungen lebt in NRW

Kinder unter zehn Jahren in Deutschland
waren vergangenes Jahr 7.823.500 Mal beim
Sprachtherapeuten. Jedes vierte Kind mit Sprach-
stérungen lebt in NRW: Die kleinen Patienten
waren 1.900.000 Mal in der Sprachtherapie. Die
meisten von ihnen wurden von ihrem Kinderarzt
Uberwiesen, weil sie unter einer Sprachstorung
wie beispielsweise Stottern leiden. Die TK appel-
lierte anlasslich des Welttages des Stotterns an
die Eltern, auf die sprachliche Entwicklung ihres
Nachwuchses zu achten. Kinder sollten zwischen
dem zweiten und flinften Geburtstag dem Kinder-
arzt dreimal zur Vorsorge-Untersuchung vorgestellt
werden. Denn der Mediziner kontrolliert nicht nur
GroRe und Gewicht des Kindes, sondern auch die
altersgerechte Sprachentwicklung.

Vestische Caritas Kliniken GmbH

Renommierter Forderpreis fiir Palliativ-
medizin geht zum dritten Mal an das
Kinderpalliativzentrum Datteln

Die  Versorgung von
sterbenskranken Kinder
und Jugendlichen ste-
tig zu verbessern — Leid
so gut es geht zu lin-
dern, wo Heilung nicht
moglich ist — Eltern
und Geschwister opti-
mal zu begleiten - das
alles sind Herzensan-
liegen des Kinderpallia-
tivteams in Datteln. Fur
seine exzellente Arbeit und Forschung zum Wohl
schwerstkranker Kinder ist das Team der Vesti-
schen Kinder- und Jugendklinik Datteln — Univer-
sitat Witten/Herdecke zum dritten Mal mit dem
Forderpreis fiir Palliativmedizin ausgezeichnet wor-
den. Seit der ersten Verleihung des Preises im
Jahre 1999 erhielt kein Palliativieam in Deutsch-
land diesen Preis haufiger. Auch die Harvard Medi-
cal School in Boston, USA, zeigte sich begeistert
von der Auszeichnung. Zum zweiten Mal erforschte
eine Gruppe amerikanischer Wissenschaftler um
Prof. Joanne Wolfe gemeinsam mit dem Kinderp-
alliativteam aus Datteln die Frage, wie Eltern die
Lebensendphase ihres an Krebs erkrankten Kin-
des erleben.
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Neue Herzkranzgefafistiitze auf Milch-Basis eingesetzt

Gefafstiitzen, sogenannte Stents, sind aus der modernen Kardiologie nicht mehr wegzu-
denken. Sie bestehen tiblicherweise aus einem kleinen Metallgitter und werden beispielsweise
in den Herzkranzgefiflen implantiert, um lebensgefihrliche Gefifverengungen zu weiten und
zu korrigieren. Erstmals in Bochum hat die Kardiologische Klinik des Bergmannsheil von
Prof. Andreas Miigge einer Patientin einen neuen Stent implantiert, der auf Basis einer Milchsau-
reverbindung hergestellt wur-

de. Der Vorteil: Das Material

0 lost sich im Heilungsverlauf
" auf; erneute Eingriffe an dem
geschidigten Herzkranzgefif3
konnen daher im Bedarfsfall

erheblich einfacher durch-
gefiihrt werden.
! '| »Die Entwicklung von Stents,
L]

die sich im Verlauf selbst auf-
16sen und damit die Funktio-
nalitit des Herzkranzgefifies
erhalten, schien technisch lan-
ge Zeit nicht moglich’, erlau-
tert Prof. Dr. Andreas Miigge,
Direktor der Kardiologie am
»Jetzt  steht
uns erstmals ein Stent aus
Polylaktat, also einem Milch-
Produkt zur Verfiigung.“ Der neue Stent wird ,wie Frisch-Milch“ im Kiihlschrank aufbewahrt.
»Nach seiner Implantation in dem geschéadigten Herzkranzgefaf 16st er sich in einem Zeitraum
von 12 bis 18 Monaten wieder auf®, erganzt Oberarzt Dr. Alexander Lind, Leiter des Katheter-
labors im Bergmannsheil. Die erste Implantation in einer Bochumer Klinik hat das Kardiolo-
genteam des Bergmannsheils am 27. September 2013 bei einer 57-jahrigen Patienten erfolgreich
durchgefiihrt. Der neue Stent wird derzeit nur in ausgewdhlten Herzzentren in Deutschland
angewendet.

- g ux‘)‘

Die Patientin nach dem gegliickten Eingriff mit Oberarzt Dr.
Lind und Klinikdirektor Prof. Dr. Miigge. Bei der 57-jihrigen
wurde ein auf Milchsdure basierender Stent in ein Herzkranzge- Bergmannsheil.
fap implantiert, das hochgradig eingeengt war.

1. NRW-Forum Rt LR ]
Kardiovaskulire Erkrankungen ow MR

Kardiovaskuldre Technologien und Innovationen stellen .
einendergrofienSchwerpunktedesClustersMedizinTechnik.
NRW dar (MedEcon Ruhr ist Teil des Clustermanagements).
Mit dem ,, 1. NRW-Forum Kardiovaskuldre Erkrankungen®
bildete das Cluster Mitte November 2013 in Aachen eine
landesweite Plattform auf diesem Gebiet. Federfithrend war
der Cluster-Partner Aachener Kompetenzzentrum Medi-
zintechnik (AKM).

Vortragende kamen aus allen dafiir bedeutsamen Sektoren
der Gesundheitswirtschaft — von Karsten Menn (Geschifts-
bereichsleiter Leistung und Vertrage der nordrhein-west-
filischen BARMER GEK) bis zu Prof. Dr. Herbert Lollgen
(Ehrenprasident der Deutschen Gesellschaft fiir Sport-
medizin und Pravention). Im Zentrum standen Vortrage von Medizinern und Medizintechni-
kern, u.a. zum kardiovaskuldren Tissue Engineering, zu minimal-invasiven Herzunterstiitzungs-
systemen und zur kardialen Bildgebung. Hierzu trug aus dem Ruhrgebiet PD Dr. Oliver Bruder
vom Essener Contilia Herz- und Gefafzentrum vor.

1. NEW-Forum

Kardiovaskubire Erkrankungen

Die Veranstaltung war Auftakt fiir eine landesweite Clusterbildung, die die regional unterschied-
lich ausgeprigten Kompetenzen entlang der Innovations- und Wertschopfungskette zusammen-
fithren soll.

MedEcon-Ansprechpartnerin: Dr. Denise Bogdanski, bogdanski@medeconruhr.de
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Netzwerk der Gesundheitswirtschaft an der Ruhr

Neue Herzambulanz und -station am Universitatsklinikum Essen

Die neue Herzambulanz und die neue Herzstation ,Herz 6“ fiir Patienten
mit terminaler Herz- oder Lungeninsuffizienz wurden Anfang November

am Universitatsklinikum Essen erdffnet.

Arzte behandeln dort herzkranke Patienten, die auf ein Herztransplan-
tat warten oder nach erfolgtem Eingriff tberwacht werden miissen.
»Mit der neuen Herzambulanz und Herzstation stirken wir zwei der
drei Schwerpunkte unseres Universitétsklinikums: Herz-Kreislauf und
Transplantation. Ein Gewinn fiir unseren Standort und das Ruhrgebiet,

NEWS HERZ & KREISLAUF

Contilia GmbH

Pumpe starkt schwache Herzen -
Transplantation oft vermeidbar

Wenn das Herz nicht
mehr in der Lage ist,
die erforderliche Blut-
menge mit dem bend-
tigten  Druck durch
den Korper zu pum-
pen, nennt der Experte
das:  Herzinsuffizienz.
Was kann die Medi-
zin in diesem Fall tun?
Wie sehr muss sich der
Patient einschranken?
Wie sehen die Behandlungsmoglichkeiten aus?
Diese Fragen beantworteten die Facharzte
Prof. Dr. Heinrich Wieneke, Chefarzt der Klinik flir
Kardiologie des St. Marien-Hospitals Milheim an
der Ruhr, Privatdozent Dr. Oliver Bruder, Direktor
der Kilinik fur Kardiologie und Angiologie des Elisa-
beth-Krankenhauses Essen, und der niedergelas-
sene Milheimer Kardiologe Dr. Peter Grooterhorst
bei einer Vortragsveranstaltung ,Herzinsuffizienz“
Anfang November im Rahmen der Herzwochen der
Deutschen Herzstiftung. Rund 170 Besucher folg-
ten der Einladung der Volkshochschule Milheim.
Ein Patient mit einer LVAD-Pumpe (Left-Ventricular-
Assist-Device) berichtete den Zuhdrern von seinen
personlichen Erfahrungen, denn eigentlich hatte er
ein Herztransplantation benétigt.

Kath. Klinikum Bochum gGmbH

»,CardioFit“ wird zu neuer
Therapieoption bei Herzschwache

Gute Nachrichten fiir viele Patienten mit schwa-
chem Herzen: Als erste Kardiologie im Raum
Bochum bietet die Universitatsherzklinik im
St. Josef-Hospital eine Therapieméglichkeit an,
die eine Herzlberlastung minimieren und zur
Beschwerdelinderung beitrdgt. Im Kern besteht
das ,CardioFit-System“ aus einer Stimulati-
onssonde, die elektrische Impulse an den Ner-
vus Vagus im Hals leitet. Zweites Element ist
der Stimulator, der ahnlich einem Herzschrittma-
cher fir die Steuerung verantwortlich ist. Drit-
tes Element ist eine Herzsonde, die im Rahmen

freut sich der Arztliche Direktor des Universititsklinikums Prof. Dr.
mult. Eckhard Nagel. Insgesamt 14 Betten stehen auf der neuen Station

»Herz 6“ im Westdeutschen Herzzentrum Essen.

eines dreitagigen stationaren Aufenthaltes in die
rechte Herzkammer minmal-invasiv eingefiihrt wird
und die Herzaktion elektronisch aufzeichnet. Die
Experten sehen noch weitere Einsatzfelder: Die
Nervus Vagus-Stimulation kann sich auch glins-
tig auf den Bluthochdruck und die Zuckerkrankheit
auswirken.

Neue Bluthochdruck-Therapie bei den
St. Josef-Hospital Kardiologen

Als erste Klinik im Raum Bochum bietet die
Kardiologie in der Universitatsklinik St. Josef-
Hospital eine neue effektive Therapie zur
Behandlung des schwer einstellbaren arteriellen
Bluthochdrucks an. Fur Patienten, die trotz medi-
kamentoser Behandlung weiterhin erhohte Blut-
druckwerte zeigen, gibt es nun eine neue, erfolg-
reich getestete Technologie, die die korpereigene

Regulation steuert. Ein Spezialschrittmacher sti-
muliert durch elektrische Impulse so genannte
Barorezeptoren in der Halsschlagader. Diese
Rezeptoren sind die Messfuhler der kdrpereigenen
Kreislaufregulation. Werden sie stimuliert, werden
unmittelbar Signale an das Gehirn gesendet, das
daraufhin den Blutdruck sehr zuverlassig zentral
senkt. Das neue so genannte Barostim™neo™-
System kann Uber wahlbare Zeitraume und Signal-
starken an die Bedirfnisse jedes einzelnen Patien-
ten angepasst werden.

Die meisten Betten sind bereits nach der Fertigstellung belegt mit
Patienten, die auf ein Herz-Transplantat warten, auf ein Kunstherz
vorbereitet werden oder nach dem Eingriff iberwacht werden miissen.
Entsprechend engmaschig ist die Kontrolle der fast ausschliefilich
schwerstkranken Patienten.

Techniker Krankenkasse

Weniger Herzinfarkttote in NRW -
Lebensstil spielt wichtige Rolle

In Nordrhein-Westfalen sterben immer weniger
Menschen an einem Herzinfarkt. Innerhalb von
funf Jahren sank die Zahl der Herzinfarkttoten
um 25 Prozent von 14.414 im Jahr 2007 auf
10.784 im Jahr 2012. Einen wesentlichen Anteil
an dieser positiven Entwicklung haben der medi-
zinische Fortschritt, die schnelle Versorgung von
Herzinfarktpatienten, beispielsweise in speziellen
Herznotfallambulanzen, und das zunehmende Wis-
sen um die Ursachen der Erkrankung. Experten
schatzen, dass sich die koronare Herzkrankheit,
die einem Infarkt fast immer vorausgeht, durch
einen gesunden Lebensstil um 80 bis 90 Prozent
senken lieBe. Die TK bietet ihren Versicherten
daher eine breite Auswahl an Gesundheitskursen,
mit denen sie sich gesund und fit halten konnen.

Universitat Duisbhurg-Essen
Herzschutz mit Blutdruckmanschette

Wird unmittelbar vor
einer Operation an der
Herz-Lungen-Maschine
eine Blutdruckman-
schette am Arm mehr-
fach aufgeblasen und
so die Durchblutung
| des Armes kurz unter-
brochen, wird das Herz
geschitzt. Das ist das
Ergebnis  kontrollierter
Patientenstudien einer
Forschergruppe der Universitat Duisburg-Essen,
die jetzt auch in einer der renommiertesten medi-
zinischen Fachzeitschriften (,Lancet”) publiziert
wird. Prof. Dr. Gerd Heusch, Direktor des Instituts
fur Pathophysiologie, erarbeitete diese Erkennt-
nisse zusammen mit Herzchirurgen, Anasthe-
sisten, Biologen und einem Biomathematiker am
Universitatsklinikum Essen. Die drei Mal fiir flinf
Minuten aufgepumpte Blutdruckmanschette wirkt
sich auf Bypass-Patienten sehr positiv aus. |hr
Herzschaden verringert sich nach dieser einfachen
Behandlung deutlich, und die Uberlebenschancen
sind selbst Jahre nach der Operation nachweisbar
groBer. Ursache daflir ist ein molekulares Schutz-
programm, das die AG um Heusch identifizieren
konnte und das auch im menschlichen Herzen
funktioniert. Dieses Programm verzdgert oder ver-
ringert die GroRe eines Herzinfarkts.
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Neuer Fachbereich Psychosomatik im medicos.AufSchalke

L Mit der Erdffnung des neuen Fachbereiches
1- ~Psychosomatik® im  August 2013  erweiterte

d l Medicos.AufSchalke sein Behandlungsspektrum. Durch

. eine ganztagig ambulante psychosomatische Rehabilita-

tion erhalten insbesondere Menschen Unterstiitzung,
die an psychischen Erkrankungen leiden, wie bei-
spielsweise affektive oder neurotische Storungen, sowie
Ess- und Personlichkeitsstérungen. Ein Schwerpunkt
wird zudem auf die Behandlung von somatoformen
Storungen, Schmerzstorungen und depressiven Episo-
den gesetzt. Das ambulante Therapieprogramm enthalt
wichtige Therapieelemente wie Einzelpsychotherapie,
Gesprichspsychotherapie in der Gruppe, Sozialberatung, Ergo- und Entspannungstherapie, Phy-
siotherapie und physikalische Therapie, Erndhrungsberatung, sowie Sport- und Bewegungstherapie
und entspricht daher vom Ablauf und Umfang her dem einer stationdren Behandlung.

Dr. Egbert Herrmann und sein Team

Das Ruhrgebiet ist auf dem Feld der psychischen Gesundheit in Forschung und klinischer Ver-
sorgung breit und in vielerlei Hinsicht exzellent aufgestellt. Aber wie bereits in unserem
MedEcon-Special zur psychischen Gesundheit (MedEcon Magazin 16) beschrieben, gibt es eine
regionale Unterversorgung im ambulanten Bereich. Fiir die Patienten im Ruhrgebiet erdffnen sich
durch diesen zusitzlichen Fachbereich neue Moglichkeiten. Medicos.AufSchalke schlief3t mit seinem
innovativen Ansatz die Liicke zwischen stationérer Versorgung und ambulanter Psychotherapie. Pati-
enten denen es aufgrund der familidren Situation nicht mdglich ist, einen mehrwdchigen Aufenthalt
in einer stationdren Einrichtung wahrzunehmen, haben nun eine Alternative. Gerade mit Blick auf
zunehmende Erkrankungen wie Depression und burn-out steht die Erhaltung der Erwerbsfahigkeit
im Vordergrund. Daher wird die ambulante psychosomatische Rehabilitation von der Rentenversi-
cherung iibernommen. Mit der Unterstiitzung von MedEcon Ruhr konnten bereits viele Kliniken
tiber das Angebot informiert werden und gute Kooperationen angestofien werden.

MedEcon-Ansprechpartnerin: Dr. Silke Mreyen, mreyen@medeconruhr.de

forschung moglichst schnell in therapeutische
Interventionen umzusetzen.

NEWS PSYCHE
Techniker Krankenkasse/
AOK Rheinland/Hamburg

Kranke Seelen - schnelle Hilfe durch Netz-
Werk psychische Gesundheit in NRW

Immer mehr Menschen in NRW leiden unter

Ruhr-Universtitat Bochum/
Universitatsklinikum Essen

DFG fordert Studien zum Extinktionslernen

fiir weitere drei Jahre

Fir die Erforschung des Extinktionslernens flie-
Ben rund zwei Millionen Euro an die Universita-
ten in Bochum, Duisburg-Essen und Marburg. Die
Deutsche Forschungsgemeinschaft verlangerte
die Forderperiode fir die Forschergruppe 1581
,Extinction Learning: Behavioural, Neural and
Clinical Mechanisms*“ um drei Jahre. Prof. Onur
Gunturkln, Leiter der Abteilung fiir Biopsycholo-
gie an der Ruhr-Universitat Bochum, koordiniert
das Projekt. Bei der Extinktion erlernt eine Per-
son oder ein Tier, dass eine urspringlich erlernte
Information nicht mehr glltig ist; entsprechend
muss der Lernende sein Verhalten an die neuen
Gegebenheiten anpassen. Was genau dabei im
Gehirn passiert, wollen die Mitglieder der DFG-
Gruppe weiter erforschen. Ein detailliertes Ver-
sténdnis konnte helfen, Angststérungen und Dro-
genabhangigkeit zu behandeln. Erkenntnisse
der Extinktionsforschung sind etwa die Basis flr
psychotherapeutische Ansatze zur Behandlung
von Phobien. Die neun geférderten Projekte rei-
chen von der tier- und humanexperimentellen
Grundlagenforschung bis hin zu klinischen Anwen-
dungen im Bereich der Angststorungen. Ziel des
Teams ist es, die Ergebnisse aus der Grundlagen-
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psychischen Erkrankungen wie Depressionen,
Burnout, Angststérungen oder Schizophrenie.
Mittlerweile machen psychisch bedingte Fehl-
zeiten landesweit Uber 18 Prozent aller Krank-
schreibungen aus. Das heifit, die Ursache jedes
funften Arbeitsunfahigkeitstages ist eine psychi-
sche Erkrankung. Nach der Entlassung fehlt es
ihnen oft an konkreter Unterstiitzung, so dass sie
bei der nachsten Krise wieder Hilfe in der Klinik
suchen. Um diesen ,Drehtlreffekt“ zu verhin-
dern und die ambulante Versorgung psychisch
Erkrankter zu verbessern, hat die TK das ,Netz
Werk psychische Gesundheit“ (NWpG) ins Leben
gerufen. Fir die Umsetzung im Land hat die TK
mit der Gesellschaft fiir psychische Gesundheit
in NRW einen kompetenten Kooperationspart-
ner gefunden. Das Netzwerk bietet die Maoglich-
keit, Erkrankte in ihrem gewohnten Lebensum-
feld zu behandeln. Ziel ist es, Klinikaufenthalte zu
vermeiden, das Risiko einer erneuten psychischen
Krise herabzusetzen oder die Gefahr einer Chronifi-
zierung zu vermindern. Auch AOK Rheinland/Ham-
burg und die KKH Kaufmannische Krankenkasse
mochten ihren Versicherten eine gute ambulante
Betreuung ermdglichen und sind dem NWpG bei-
getreten.

Forschungsprojekt
~Wege vorwarts*
erhalt Forderung

Prof. Dr. Sascha
Sommer, seit Ok-
tober 2013 an der
Hochschule fir
Gesundheit  (hsg),
hat Mitte Dezem-
ber einen Forder-
bescheid iiber rund
121.000 Euro von
Arndt Winterer,
dem Direktor des
Landeszentrums Gesundheit Nordrhein-
Westfalen, uberreicht bekommen. Das
Forschungsprojekt mit dem Kurztitel
~Wege vorwirts“ startete am 16. Dezem-
ber 2013, lauft iiber 18 Monate und um-
fasst Gesamtausgaben in Hohe von rund
152.000 Euro. In dem Projekt wird ein
innovatives Therapiekonzept, bei dem
hochmoderne computer- und robotik-ge-
stiitzte Therapiegerdte zum Einsatz kom-
men, auf seine Wirksamkeit gepriift. Das
zu evaluierende Therapieprogramm wird
von dem Therapiezentrum Ambulanti-
cum in Herdecke angeboten. Weiterhin
unterstiitzen die Techniker Krankenkasse
und MedEcon Ruhr das Projekt.

Dr. Sascha Sommer hat Anfang Oktober
2013 die Professur fiir Kognitive Neuro-
psychologie im Studienbereich Logopadie
an der hsg tibernommen. ,Mein beson-
deres Forschungsinteresse gilt dem Ein-
satz neuer Informations- und Kommu-
nikationstechnologien fiir die Therapie.
Solche Verfahren bieten vielversprechen-
de Moglichkeiten, Therapien effizienter
und effektiver zu gestalten. Der Einsatz
von technik-gestiitzten Verfahren, wie
zum Beispiel computerbasierten Kogni-
tions- und Sprachtrainingsprogrammen,
muss aber wissenschaftlich abgesichert,
also evidenzbasiert sein. Mit dem neuen
Forschungsprojekt werden wir demnach
untersuchen, welche Wirkung der Einsatz
modernster Therapietechnologien  bei
schwer eingeschrankten neurologischen
Patienten — wie zum Beispiel nach einem
Schlaganfall - haben kann, auch wenn der
Unfall oder die Erkrankung bereits mehr
als ein Jahr zuriick liegen. Die Ergebnisse
des Vorhabens werden uns Riickschliisse
dartiber ermoglichen, ob und in welcher
Form solche technik-gestiitzten Thera-
pieansitze fiir die Regelversorgung vor-
geschlagen werden konnen’, erlduterte
Sommer.



NEWS NERVENSYSTEM

Berufsgenossenschaftliches
Universitatsklinikum Bergmannsheil GmbH

Hirnstimulation mit Fingerspitzengefiihl

Tastsinn und Motorik verbessern, ohne aktiv zu
trainieren - das funktioniert tatsachlich. Neuro-
wissenschaftler der Ruhr-Universitat haben einen
Handschuh entwickelt, der Uber schwache Stro-
mimpulse die Nervenfasern stimuliert, die von
den Handen ins Gehirn ziehen. Durch regelméaRige
Anwendung dieser passiven Stimulation verbes-
sert sich nicht nur die Wahrnehmung von Berlh-
rungsreizen, sondern auch die Willkiirmotorik, zum
Beispiel das Greifen. Ein Team um PD Dr. Hubert
Dinse und Prof. Dr. Martin Tegenthoff behandelte
damit erfolgreich eine Reihe von Menschen, die an
den Folgen eines Schlaganfalls litten.

Eine Gummihand, die Schmerz empfindet

Fur ihre Forschungsarbeit zum sogenannten Kom-
plexen Regionalen Schmerzsyndrom (CRPS) wurde
Dr. Annika Reinersmann, friihere Mitarbeiterin des
Forschungsteams um Prof. Dr. Christoph Maier
von der Abteilung fir Schmerzmedizin im Berg-
mannsheil mit dem renommierten Forderpreis
flr Schmerzforschung 2013 ausgezeichnet. Ihre
Untersuchungen zur sogenannten ,Gummihand-
lllusion“ zeigten, dass die gestorte Korperwahr-
nehmung von Schmerzpatienten eine wesentliche
Rolle fir die therapeutische Behandlung des CRPS
spielen muss. Bei diesem Testverfahren erleben

Probanden eine Gummihand als Teil ihres Korpers
und reagieren sogar mit physiologisch nachweis-
baren Angstreaktionen, wenn die Gummihand ver-
meintlich mit einer Nadel verletzt wird. Die Ergeb-
nisse der Studie erlauben Riickschllsse auf die
Funktionalitat neurophysiologischer Prozesse bei
Patienten, die unter dem seltenen Komplexen
Regionalen Schmerzsyndrom (CRPS) leiden. Der
Preis wurde kirzlich im Rahmen des Deutschen
Schmerzkongresses in Hamburg von der Deut-
schen Schmerzgesellschaft e.V. verliehen. Dr. Rei-
nersmann erhielt den ersten Preis in der Kategorie
»Klinische Forschung*.

Deutsche Rentenversicherung
Knappschaft-Bahn-See

Prof. Kirsten Schmieder als Direktorin der
Klinik fiir Neurochirurgie eingefiihrt

Mit einer Feierstunde wurde Prof. Dr. Albrecht
Harders Anfang August im Universitatsklinikum
Knappschaftskrankenhaus Bochum offiziell ver-
abschiedet. 1992 Ubernahm Harders die Lei-

tung der Klinik fir Neurochirurgie. In den kom-
menden zwanzig Jahren sorgte er als Chefarzt
und Neurochirurg flr die Etablierung der Klinik.
Harders war bereits Ende Juni vergangenen Jahres
in den Ruhestand getreten. Prof. Dr. Klaus Uberla,
Dekan der Medizinischen Fakultat dankte ihm und
leitete zur Nachfolgerin, Prof. Dr. Kirsten Schmie-
der Uber, die nun auch offiziell als Direktorin der
Klinik fur Neurochirurgie in ihr Amt eingefiihrt
wurde. lhre Tatigkeit hat sie bereits am 1. Sep-
tember 2012 aufgenommen. Schmieder sei nun
die erste Ordinaria in einer chirurgischen Disziplin
und dient damit den weiblichen Medizin-Studenten
als Vorbild. Schmieder selbst bedankte sich bei
Harders fir die vielen préagenden Jahre an seiner
Seite.

Eishockey-Spieler vertraut der
Neurochirurgie in Bochum

Der gute Ruf der Klinik flir Neurochirurgie am
Universitatsklinikum  Knappschaftskrankenhaus
Bochum reicht bis in die Deutsche Eishockey-Liga.
Denn: Auf seinen ausdrucklichen Wunsch kam Kai
Hospelt, Nationalspieler und Neuzugang der Adler
Mannheim, nach Langendreer, wo er vor einigen
Tagen von Direktorin Prof. Dr. Kirsten Schmieder
erfolgreich an der Halswirbelsaule operiert wurde.
Nach seinem traumatischen Bandscheibenvorfall
ist er mittlerweile auf dem Weg der Genesung und
wurde bereits nach Hause entlassen. Eine RUck-
kehr in sein Team kann - wenn alles gut lauft - nach
drei Monaten erfolgen. Bis dahin stehen Rehabi-
litationsmaBnahmen zur Wiedererlangung der
Koordination auf den Schlittschuhen auf dem Pro-
gramm.

Ruhr-Universitat Bochum

Haben Nervenzellen wenig zu sagen,
werden sie deutlicher

Das Gehirn ist extrem wandlungsfahig — und doch
auch konservativ. Selbst bei starken Anderungen,
wie nach dem vollstandigen Wegfall der Informa-
tionen aus einem Sinnesorgan, sind nach nur 48
Stunden die zunachst fast verstummten Nerven-
zellen wieder ahnlich aktiv wie vor dem Ausfall.
Das so erreichte mittlere Aktivitatsniveau ist eine
Grundvoraussetzung fir ein gesundes Gehirn und
die Neuvernetzung von Nervenzellen - eine essen-
tielle Fahigkeit zum Beispiel fur die Regeneration
nach Verletzungen im Gehirn oder an den Sinnes-
organen. Das internationale Forscherteam zeigte
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erstmals, dass das Gehirn selbst massive Ande-
rungen der Nervenzellaktivitat innerhalb von zwei
Tagen kompensiert und zu einem ahnlichen Aktivi-
tatslevel wie vor der Anderung zuriickkehren kann.
Vereinfacht dargestellt hatten die Zellen durch den
Wegfall des visuellen Inputs nicht mehr so viel zu
sagen — doch wenn sie nun etwas sagten, dann
taten sie es mit Nachdruck. Durch das gleichzei-
tige Verstarken aller Synapsen der betroffenen
Nervenzellen kdnnen auch gréfere Ausreifier in
der Nervenzellaktivitat in erstaunlich kurzer Zeit
wieder normalisiert werden. Das auf diese Weise
erreichte relativ gleichbleibende Aktivitatsniveau
ist eine essentielle Voraussetzung fiir ein gesun-
des, anpassungsfahiges Gehirn.

Westfalische Hochschule

Exportmodell Schlaganfallversorgung
in Golfstaaten

Sowohl in Dubai als auch im Oman arbeiten
mittlerweile mit Unterstltzung des Instituts Arbeit
und Technik (IAT) erfolgreiche Stroke Units (Schlag-
anfall-Spezialstationen) nach deutschem Vorbild.
Eine Ausweitung im Rahmen der Kooperation der
Golfstaaten wird bereits verfolgt, wie auch ein aus
Anlass der Medica verdffentlichtes Video zeigt. Mit
Unterstitzung des IAT wurde das Netzwerk Experts
in Stroke aufgebaut, dem Schlaganfallexperten
aus der Industrie, dem Rettungswesen, Kranken-
hausern und Rehabilitationsanbietern angeho-
ren. Damit ist es moglich, Komplettldsungen flr
einen ganzen Versorgungsbereich international
umzusetzen.

Optimale Versorgung von
Schlaganfall-Patienten

Schlaganfall-Patienten kénnen kunftig noch bes-
ser versorgt werden. NRW-Gesundheitsministe-
rin Barbara Steffens bewilligte auf der MEDICA
882.000 Euro Forderung fur ein Modellprojekt in
der Region Ostwestfalen-Lippe. Dabei sollen Pati-
enten und Angehorige bis zu einem Jahr lang eng
begleitet werden. Das Modellprojekt zum ,qualitats-
gesicherten Case Management“ wurde durch die
Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe in Gltersloh
entwickelt. Das Institut Arbeit und Technik (IAT/
Westfalische Hochschule) in Gelsenkirchen Uber-
nimmt die wissenschaftliche Evaluation. In dem
bewilligten Modellprojekt sollen insgesamt 300
Patienten in OWL bis zu einem Jahr nach ihrem
Schlaganfall durch einen von finf Lotsen begleitet
werden. Der Lotse nimmt die Patienten bereits in
der Akutklinik in sein Betreuungsprogramm auf.
Er koordiniert die notwendigen Manahmen und
beréat die Patienten und ihre Angehdrigen. Ziel des
Projektes ist es, die Wirksamkeit von Schlaganfall-
Lotsen nachzuweisen, um sie als Teil der Regel-
versorgung zu etablieren.

31



Dem Gehirn bei der Bewegung zusehen

Das Bochumer Team der SNAP GmbH kann am Gehirn ablesen, wann
ein Muskel-Training ausreicht. Ob und wie gut eine Physiotherapie funk-
tioniert, wird gewohnlich an den sichtbaren Fortschritten der Patienten
bewertet.

Einen ganz anderen Weg haben die Bochumer Forscher der SNAP
GmbH zufillig entdeckt. Eigentlich wird am Versuchsstand im Bio-
MedizinZentrum in Bochum nach Mustern im Gehirn gesucht, die zu
bestimmten Bewegungsabldufen passen. Probanden laufen dazu tiber
ein Laufband mit einer virtuellen Hindernisstrecke, parallel werden
die Gehirnstrome gemessen. Der Versuchsstand soll Herstellern helfen,
spater einmal Prothesen zu entwickeln, die durch die Gedanken der
Patienten gesteuert werden.

Das Team um Prof. Weigelt ist einen Schritt weiter gegangen und hat
bei Probanden, die im AMBULANTICUM® Herdecke in speziellen
Reha-Geriten bewegt werden, die Gehirnstrome gemessen. Dabei
werden die Extremititen durch einen so genannten Lokomaten® in
einem natiirlichen Ablauf bewegt. Den Patienten wird damit geholfen,
normale Bewegungsabldufe wieder zu erlernen. Zur Wirksamkeit der
Lokomaten® von HOCOMA gab es kiirzlich eine neue Studie, mehr
dazu auf Seite 33.

Bei den Probanden konnte Prof. Weigelt im Elektroenzephalogramm
(EEG) erkennen, wann der Erschopfungslevel erreicht ist: ,,Bei der Mes-
sung der Gehirnstrome nutzen wir den ‘Schlafindex’(spektrale Fre-
quenzindex, SFX), den auch Anésthesisten nutzen. Es ist ein Verhaltnis

ReHabX-Stroke-Workshop:

bestimmter Messwer-
te, der bei jedem Men-
schen unterschiedlich
ist und dariiber Auf-
schluss gibt, wie wach
oder erschépft man
ist. Bei der Narkose
weifd der Arzt, wann er
anfangen kann zu ope-
rieren. Bei der Reha
weil der Therapeut,
wann er aufhoren soll-
te, weil die Erschopfung tiberwiegt, erldutert Weigelt. Der Therapeut
muss individuell bei jedem Patienten abschitzen, ob es sich noch um
aufbauendes Training handelt, oder schon zu viel trainiert wurde.

Prof. Hartmut Weigelt (SNAP) mit
Dr. Bernd Krahl und der Probandin

Mit dem EEG hat er jetzt eine Hilfestellung an der Hand. Diese zu
den sogenannten ,,Neurofeedback-Verfahren zihlende Methode ist
in dieser Form bisher nicht eingesetzt worden. SNAP Geschaftsfithrer
Uwe Seidel erginzt: ,,Eine physische Bewegung, die extern durch den
Lokomaten® ausgefiihrt wird, beeinflusst gleichzeitig den SFX positiv.
Diese Beobachtung kénnte weitere Anwendungsfelder nach sich zie-
hen.“ Denkbar wire eine Kontrolle der Aktivierung durch Bewegung,
z. B. beim motorischen Training von Schlaganfallpatienten. Hierzu
miissen jedoch weitere Untersuchungen an Probanden durchgefiihrt
werden.

Therapiesteuerung bei Gangstorungen: Innovative Ansatze aus der Bewegungssimulation.

Bei der Therapieauswahl zur Behandlung von Gangstérungen, ins-
besondere bei neurologischen Erkrankungen, kommen bisher Dia-
gnosemethoden zum Tragen, die auf persénlichen Erfahrungen und
wissenschaftlichen Erkenntnissen beruhen. Moderne Methoden der
Bewegungssimulation bieten jedoch neue Anséatze, die ein virtuelles Er-
proben von Therapiema3nahmen und deren Wirkung ohne nachteilige
Folgen fiir die Betroffenen erlauben.

Das im Juli 2012 gestartete Vorhaben ReHabX-Stroke hat zum Ziel, die
Technologie der Bewegungssimulation in der personalisierten The-
rapiesteuerung am Beispiel von Schlaganfallpatienten zu einem pra-
xistauglichen Prototypen zu entwickeln. Ziel ist es, ein Softwaretool
zu realisieren, das es Arzten und Therapeuten ermdglicht, aufgrund
quantitativer Kriterien die geeignetsten Mafinahmen fiir die individu-
elle Rehabilitation des Patienten auszuwiahlen.
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Im Rahmen eines Workshops Anfang Dezember wurden aktuelle
Forschungs- und Entwicklungsergebnisse aus den Bereichen Bewe-
gungsanalyse und Sensomotorik von Frau Prof. Dorte Zietz, Hochschu-
le fiir Gesundheit und Neurowissenschaften von Herrn Prof. Jirgen
Freiwald, Bergische Universitit Wuppertal prisentiert. Die ReHabX-
Stroke Projektergebnisse der ersten anderthalb Jahre wurden von den
Projektpartnern - die ITBB GmbH, die Universitit Duisburg-Essen
und die neurologischen Abteilungen der Heinrich-Heine-Universitit
Diisseldorf sowie der MediClin Fachklinik Rhein/Ruhr - présentiert
und gemeinsam mit den 55 Teilnehmern aus Forschung, Versorgung
und Industrie diskutiert. Schwerpunkte bildeten die Darstellung und
Diskussion moglicher Anwendungsszenarien der ReHabX-Software
und die Entwicklung von Kklinischen Scores zur Beurteilung von
Gangstorungen nach Schlaganfall. Zusitzlich wurden den Teilnehmern
Modellierungen des Fufl-Boden-Kontaktes und des muskuloskeletta-
len Systems demonstriert. MedEcon Ruhr ist im Projekt als Partner
fiir die Transfer- und Offentlichkeitsarbeit eingebunden und war dem-
entsprechend fiir die Organisation und Durchfithrung des Workshops
verantwortlich. Das Projekt ist gefordert aus dem EFRE kofinanzierten
operationellen Programm fiir NRW im Ziel2 ,Regionale Wettbewerbs-
fahigkeit und Beschaftigung™ 2007-2013 im Rahmen des Wettbewerbs
»PerMed.NRW - die besten Ideen fiir die Personalisierte Medizin®

MedEcon-Ansprechpartnerin: Dr. Denise Bogdanski,
bogdanski@medeconruhr.de
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Wissenschaft und Forschung

des Landes Nordrhein-Westfalen Europaischer Fonds

fur Regionale Entwicklung
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Das Ruhrgebiet im FOCUS-Magazin Gesundheit: Orthopadie & Endoprothetik

In seiner Dezember/Januar-Ausgabe listete der FOCUS-Gesundheit fiih-
rende Kliniken und Experten in verschiedenen Sparten der orthopadi-

schen Chirurgie und Endoprothetik auf.

Aus dem Ruhrgebiet ragt das Zentrum fiir Orthopéddie und Unfall-
chirurgie am Herner St. Anna Hospital (St. Elisabeth-Gruppe Rhein-
Ruhr) heraus. Sein Direktor Prof. Dr. Georgios Godolias z&hlt zu den
fithrenden Medizinern in der Kniechirurgie gelistet. Auch die Ortho-

Prof. Dr. Georgios Godolias

NEWS BEWEGUNGSAPPARAT

Berufsgenossenschaftliches
Universitatsklinikum Bergmannsheil GmbH

ZNB erhalt 24 zusatzliche
HAL"-Roboteranziige

Neue Wege in die Selbststandigkeit konnen Quer-
schnittsgelahmte mit Hilfe des von Cyderdyne Inc.
entwickelten Roboteranzug HAL® im Bochumer

“

,Zentrum flr Neurorobotales Bewegungstraining
gehen. Nun steht das Projekt vor einer umfas-
senden Erweiterung: Mit Hilfe der ,New Energy
and Industrial Technology Development Organi-
zation Japan“, kurz NEDO, werden Patientinnen
und Patienten in Kiirze 24 weitere Roboteranzige
zur Verflgung gestellt. NEDO ist eine Tochter des
japanischen Wirtschaftsministeriums, die Koope-
rationen im Ausland unterstitzt und 2,3 Millio-
nen Euro fir das Projekt in Bochum in Aussicht
stellt. Das Wirtschaftsministerium hat die Ansied-
lung von Beginn an begleitet und unterstitzt. Die
Kooperation wurde in Bochum von allen Beteilig-
ten offiziell unterzeichnet.

Prof. Dr. Ralf Hermann Wittenberg

pédische Klinik am Klinikum Dortmund wird unter den prominenten
Fachkliniken aufgefithrt — mit besonderer Expertise auf dem Gebiet

der Hiiftchirurgie (Klinikdirektor Prof. Dr. Bernd-Dietrich Katthagen).
In der Hiiftchirurgie wird auflerdem Prof. Dr. Ralf Hermann Witten-

HOCOMA AG

Neuer Cochrane Review bestatigt Vorteile
des robotergestiitzten Gangtrainings

Im kirzlich veroffentlichten Cochrane Review
zum Thema “Electromechanical-assisted training
for walking after stroke“ konnten Jan Mehrholz
und sein Team nachweisen, dass Schlaganfall-
patienten, die robotergestiitztes Gangtraining in
Verbindung mit Physiotherapie erhalten, mit einer
grosseren Wahrscheinlichkeit wieder selbststan-
dig gehen lernen als Personen, die nur konven-
tionelles Gangtraining erhalten. Fir den neuen
Cochrane Review, ein Update eines Reviews aus
dem Jahr 2007, fUhrten Jan Mehrholz und sein
Team eine Metaanalyse mit dem hochstmdg-
lichen Klinischen Evidenzgrad durch. Mit dieser
Studie konnten sie eindeutig nachweisen, dass
Schlaganfallpatienten, die ein robotergestltztes
Gangtraining in Verbindung mit Physiotherapie
erhalten, mit einer grosseren Wahrscheinlichkeit
wieder selbststandig gehen lernen als Personen,
die nur konventionelles Gangtraining erhalten. Die
thematisierten Geratschaften werden auch beim
AMBULANTICUM® Herdecke verwendet, siehe
Seite 32.

Techniker Krankenkasse

Riickenoperationen haufig unnotig -
Bewegung kann vorbeugen

In Nordrhein-Westfalen werden immer mehr Men-
schen am RUcken operiert, moniert die Techniker
Krankenkasse (TK). Demnach stieg die Zahl der
Operationen zwischen 2009 und 2012 um rund
17 Prozent. Insgesamt gab es im vergangenen Jahr
Uber 5.700 Riickenoperationen bei Versicherten
der TK. Das sind hochgerechnet auf die Gesamtbe-
volkerung in NRW mehr als 40.700 Eingriffe. Dabei
ist ein Grofteil der Operationen unnétig, zeigt eine
Auswertung des TK-Zweitmeinungsverfahrens, das

Prof. Dr. Bernd-Dietrich Katthagen

berg, Chefarzt der orthopddischen Abteilung am St. Elisabeth-Hospital
Herten, mit besonderer Prominienz gefiihrt. Auf dem Gebiet der Schul-
terchirurgie gilt dies auch fiir Dr. Harris Georgousis vom St.Josef-Kran-
kenhaus in Essen-Kupferdreh (Katholische Kliniken Ruhrhalbinsel).

Dr. Harris Georgousis

Patienten vor einer geplanten Rickenoperation
angeboten wird. Das Ergebnis: In rund 80 Prozent
der Falle wurde in den bundesweit 31 Schmerz
zentren eine Alternativtherapie empfohlen. Meist
helfen konservative Behandlungen wie HKranken-
gymnastik und Muskeltraining unter fachkundiger
Anleitung gegen die Rlckenprobleme.

Universitat Duisburg-Essen
Kraftvoll auftreten

Mehr Stabilitét bringen die Exponate, mit denen
sich die Universitat Duisburg-Essen (UDE) bei der
MEDICA prasentierte. Intensiv haben die Sport-
und Bewegungswissen-
schaftler daran gear-
beitet — nun konnten
sie dem Fachpublikum
eine neue Trainings-
maschine und einen
Freizeitschuh  vorstel-
len. Das wirkungsvolle
Gerat steht bereits in
einigen Kieser-Studios;
es macht Hobby- und
Profilaufern  Hoffnung,
dass sie kunftig nicht
mehr umknicken. Denn
darum geht es — um die
Schwachstellen am Fuf, die bei einem falschen
Schritt zu schmerzhaften Verletzungen fiihren
kénnen. Entwickelt hat die so genannte B3- und
B4- Maschine Dr. Marco Hagen vom sportwissen-
schaftlichen Institut.
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Drager und VISUS bringen Vitaldaten ins PACS

Piinktlich zur Medica 2013 prasentierten unsere Mitglieder Drager und
VISUS ein gemeinsames Konzept fiir die Integration von Daten aus der
Intensivmedizin in JiveX.

~Oberstes Ziel war es, dem Anwender im Dréiger Infinity Monito-
ring die Moglichkeit zu geben, das PACS-II als EKG-Datenspeicher
und Reanalysetool zu nutzen’, erklart Herbert Schmidt, Marketing
Manager Monitoring & IT der Region Europa Zentral bei Driger. Uber
die Signaldaten des EKG's hinaus werden kiinftig auch die Daten der
invasiven Blutdriicke sowie der Kapnometrie im PACS gespeichert.
~Gemeinsam mit Drager haben wir in den vergangenen Monaten die
Maéglichkeiten zur Integration der Daten ausgelotet und uns genau an-
geschaut, welche Anforderungen fiir die Anwender der Dréiger Produk-
te umgesetzt werden miissen’, so Peter Rosiepen, verantwortlich fiir das

*) Drdger

Business Development bei VISUS. Das PACS-II archiviert die Daten
iiber die gesamte medizinische Prozesskette hinweg — von der Notauf-
nahme iiber den OP und die Intensivstation bis zur Intermediate Care-
Station — und stellt sie im gesamten Krankenhaus zur Verfiigung. Uber
das KIS flieflen sie in die Patientenakte ein. ,,Bisher konnen die Rohda-
ten der Vitalparameter bis zu 72 Stunden gespeichert werden. Mit JiveX
steht nun ein Ort fiir die Langzeitarchivierung zur Verfiigung.

Dariiber hinaus bietet der JiveX Viewer die Moglichkeit, diese Daten
krankenhausweit abzurufen und zu reanalysieren®, erkldrt Dr. Daniel
Geue, Produktmanager bei VISUS. Mit diesem Projekt kommt VISUS
dem Ziel einen Schritt niher, in den kommenden Monaten die JiveX
Integrated Imaging Strategie zu einem Medical Archive auszuweiten,
das in der Lage ist, alle medizinischen Daten zu verwalten.

NEWS UNFALL- & INTENSIVMEDIZIN

Kath. Klinikum Bochum gGmbH

Klinik Blankenstein-Patienten profitieren von
»Pasha-Therapie“

E
=
Patienten mit starken Schmerzen in der Wirbel-
saule kann die Klinik Blankenstein in Hattingen
eine neue, Erfolg versprechende Therapie anbie-
ten. In der Anasthesie-Abteilung von Chefarzt Dr.
Dirk Neveling steht dabei eine Multifunktions-
elektrode (,Pasha®-Elektrode”) im Mittelpunkt.
Da diese Methode nur in sehr wenigen Zentren
beherrscht wird, erfreut sich die Schmerzambulanz
der Klinik Blankenstein einer groflen Nachfrage
von Patienten aus fast allen Landesteilen. Der in
sterilen OP-Raumen durchgeflihrte Eingriff erfolgt
in Bauchlage in ortlicher Betaubung. Die Elektrode
wird unter Sicht durch schonende Rontgendurch-
leuchtung im Rickenmark bis zu den Nervenseg-
menten, von denen die Schmerzen ausgehen, vor-
geschoben. An der Wurzel des Ubels werden die
betroffenen Nerven mit einem gepulsten Hochfre-
quenzstrom (eine Art Magnetfeldtherapie) einmal
behandelt. Dabei werden, im Unterschied zu ande-
ren Schmerztherapien, wie z.B. der Denervation,
keine Nervenstrukturen zerstort.

Berufsgenossenschaftliches
Universitatsklinikum Bergmannsheil GmbH

Neue Zertifizierung zur Versorgung schwer-
ster Unfallverletzungen

Das Bergmannsheil hat als erste Klinik in Nord-
rhein-Westfalen die Zulassung zum neuen
Schwerstverletzungsartenverfahren  (SAV)  der
gesetzlichen Unfallversicherung erhalten. Damit
ist die Bochumer Klinik auch kiinftig berechtigt,
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Patienten mit schwersten und komplexen Ver-
letzungen nach einem Arbeitsunfall zu behandeln.
Das neue Verfahren setzt hohe Anforderungen an
die teilnehmenden Kliniken und bildet die hochste
Versorgungsstufe im neuen System der gesetz-
lichen Unfallversicherung ab. Bis Ende des Jahres
2013 wird es flachendeckend aufgebaut. Es tritt in
Kraft zum 1. Januar 2014.

Prof. Lehnhardt ist Prasident der
Deutschen Gesellschaft fiir Wundheilung
und Wundbehandlung

Der Direktor der Klinik fur Plastische Chirurgie und
Schwerbrandverletzte am Bergmannsheil wurde
von der Mitgliederversammlung in Frankfurt in das
hoéchste Amt der Fachgesellschaft berufen. Als Pra-
sident wird Prof. Lehnhardt auch den 17. Jahres-
kongress der DGfW ausrichten. Er findet vom 26.
bis 28. Juni 2014 erstmals in Bochum statt. Prof.
Lehnhardt sieht die Auszeichnung als ein Beleg fir
die besondere Expertise, welche die Klinik schon
seit Jahrzehnten auf dem Gebiet der Wundhei-
lung geniefit und zugleich als eine Anerkennung
fur die Arbeit seines gesamten Teams. Die Klinik
fur Plastische Chirurgie und Schwerbrandverletzte
ist unter anderem spezialisiert auf die Versorgung
von infizierten, chronischen und groBflachigen
Wunden und Weichteildefekten. Rund 100 Patien-
ten mit kritischen Wundverletzungen aus dem gan-
zen Bundesgebiet werden jahrlich von den Bochu-
mer Spezialisten versorgt.

Hand-Trauma-Zentrum am
Bergmannsheil zertifiziert

Die Hand ist ein sehr komplexes Korperteil, Verlet-
zungen konnen daher zu schwerwiegenden Funk-
tionseinschrankungen flhren und verursachen
schlimmstenfalls eine dauerhafte Funktions- und
Arbeitsunfahigkeit. Fir die Versorgung aller Arten

von Verletzungen an der Hand und am Handgelenk
steht das Handchirurgiezentrum am Bergmanns-
heil zur Verfligung. Es wurde jetzt vom Dachver-
band der europdischen handchirurgischen Gesell-
schaften, der Federation of European societies
for surgery of the hand (FESSH), fur drei Jahre als
Hand-Trauma-Center zertifiziert.

Deutsche Rentenversicherung
Knappschaft-Bahn-See

Professor Michael Adamzik
als Direktor eingefiihrt

Mit einer Feierstunde wurde Professor Dr. Michael
Adamzik Mitte November offiziell als Direktor der
Klinik fir Anasthesiologie, Intensivmedizin und
Schmerztherapie am Universitatsklinikum Knapp-
schaftskrankenhaus Bochum eingeflhrt. Seine
Tatigkeit hat der Mediziner bereits zum 1. Mai auf-
genommen und damit die Nachfolge von Profes-
sor Dr. Michael Zenz angetreten. Dr. Georg Greve,
Erster Direktor der Deutschen Rentenversiche-

rung Knappschaft-Bahn-See, bedankte sich bei
Professor Zenz als langjahrigen Klinikdirektor fur
sein groRes Engagement und die von ihm geprag-
ten, innovativen Behandlungskonzepte. Zugleich
stellte er Professor Adamzik als seinen Nachfolger
vor. Dieser ist Experte in der Behandlung der Sep-
sis sowie des akuten Lungenversagens und mit
seinen 42 Jahren der bundesweit derzeit jungste
Ordinarius im Bereich Anasthesie.

Erfolgreiche Versorgung von
Schwerstverletzten

Durch das professionelle Ineinandergreifen unter-
schiedlicher Fachdisziplinen wie Unfallchirurgie,
Neurochirurgie, Kieferchirurgie, Augenheilkunde,
Viszeralchirurgie und Anasthesie schafft es das
Knappschaftskrankenhaus Bochum bereits seit



Jahren, Schwerstverletzten rund um die Uhr die

bestmégliche, medizinische Versorgung unter
standardisierten QualitdtsmafSstaben zu ermog-
lichen. Dafir wurde es nun erneut als Uberregio-
nales Traumazentrum im Traumanetzwerk Ruhrge-
biet ausgezeichnet. Dieses Qualitatssiegel wurde
in Form einer Urkunde durch die Deutsche Gesell-
schaft fir Unfallchirurgie ausgegeben und ist
Bedingung dafiir, dass das Traumanetzwerk Ruhr-
gebiet in Folge erneut zertifiziert werden kann. An
dem Traumanetzwerk - dem groften in Deutsch-
land - beteiligen sich vier Uberregionale, sechs
regionale und zwanzig lokale Traumazentren von
Duisburg bis Dortmund.

Drager Medical Deutschland GmbH
OP-Licht auf Radern

Erstmals stehen dem OP-Team mit der Polaris
100 und Polaris 200 Mobil jetzt mobile OP-Leuch-
ten zur Verflgung, die es je nach OPSituation und
GroRe des operierenden Chirurgen in der Hoéhe

Anzeige

einstellen kann. Die OP-Leuchten sind in Kombina-
tion mit einem mobilen Fahrgestell frei bewegbar.
Bei mehreren nebeneinanderliegenden Behand-
lungspléatzen, zum Beispiel in der Notaufnahme,
kann der Arzt die Polaris 100 oder Polaris 200
zwischen den Behandlungsplatzen bewegen und
sie bei kleinen Eingriffen an Ort und Stelle als Ein-
zelleuchte nutzen.

Katholischen Kliniken Ruhrhalbinsel

Dr. Thomas Klein neuer
Chefarzt Anasthesiologie

Er I6st damit Dr. Gab-
riele von La Rosée ab,
die nach fast 24 Jahren
als Cheférztin in den
Ruhestand ging. Die
engagierte Medizinerin
hatte die Abteilung mit
Schwerpunkt Regional-
anasthesie aufgebaut,
sich eingehend mit ethi-
schen Fragestellungen
in der Intensivmedi-
zin beschaftigt und sich neben dem Beruf stark
fur karitative Projekte in Indien eingesetzt — eine
Herzensangelegenheit, der sie sich nun verstarkt
widmen wird. Mit Dr. Thomas Klein Gbernimmt ein
erfahrener Anasthesist die Leitung der Abteilung.
Ein kunftiges Projekt wird es sein, den mit 55
Prozent Regionalanasthesien bereits Uberdurch-
schnittlich starken Schwerpunkt auszubauen mit

RevierA GmbH
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dem Fokus auf ultraschallgesteuerte und damit
sichere und schonende Regionalanasthesien.

Klinikum Dortmund gGmbH

Dr. Hans Lemke erhélt die goldene Ehren-
nadel der Deutschen Gesellschaft fiir Unfall-
chirurgie

Diese Ehre wird nur
wenigen Menschen in
Deutschland zu teil. Der
Mediziner, der zugleich
Arztlicher Leiter des
Rettungsdienstes  der
Stadt Dortmund bei
der Feuerwehr Dort-
mund ist, wurde damit
g | flr sein bundesweites
groRes Engagement um
die Verzahnung der Ret-
tungsdienste bei der Versorgung von Schwerver-
letzten und seiner langjahrige Mitarbeit im Bereich
des Projektes Trauma-netzwerk-DGU® ausgezeich-
net. Seit Grindung des Netzwerkes ist Dr. Lemke
als Vertreter des Bundesverbandes der Arztlichen
Leiter Rettungsdienste im Traumanetzwerk-Beirat
der DGU tatig und betreut die Schnittstelle zwi-
schen Rettungsdiensten und Kliniken. Pro Jahr
rechnet man in Deutschland mit etwa 35.000
Schwerstverletzten. Im Laufe der letzten Jahre
konnte bundesweit die Polytraumen-Sterblichkeit
um 20 Prozent gesenkt werden.

Die RevierA ... nicht in Italien, nicht in Diisseldorf, son-
dern mitten im Revier. Seit 1987. Hier kennen wir uns
aus. Hier sind wir Ihre Kommunikationspartner, z.B.
beim Klinikkongress und dem vorliegenden MedEcon
Magazin. Mit Grafikdesign, Kongressmanagement und
Radfahren bleiben wir in Bewegung.

m Revier

Kongressmanagement

Franz-Arens-StraBe 15 - 45139 Essen - Fon0201.27 40 80

AGENTUR FUR KOMMUNIKATION

Mitglied von MedEcon Ruhr
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NEWS KREBS

Contilia GmbH

Hoher Standard - Elisabeth-Krankenhaus
Essen ist jetzt zertifiziertes Dysplasiezentrum

Nach der bereits zertifizierten Dysplasiesprech-
stunde konnte die Frauenklinik des Elisabeth-
Krankenhauses diese Anerkennung mit Erfolg
nunmehr zum zertifizierten Dysplasiezentrum aus-
bauen. Das Elisabeth-Krankenhaus Essen gehort
damit deutschlandweit zu den funf Kliniken, die
die hohen Auflagen dieser Qualitatstberprifung
bisher erfillen konnten. Dysplasien sind Krebs-
vorstufen z.B. am Muttermund. Durch Kolposko-
pie und schonende moderne Behandlungsverfah-
ren wie z.B. Laserchirurgie kdnnen die Vorstufen
schonender entfernt werden. Das Zertifikat ist an
die Einrichtung und die darin aufgefiihrten Arzte
gebunden. Es gilt fir einen Zeitraum von flinf Jah-
ren. Um es zu erhalten, mlssen die Einrichtungen
hohe Standards nachweisen und erflillen.

»Dick- und Enddarmkrebs ist ein
globales Problem*

Dr. Frank P Schulze,
Chefarzt der Klinik fir
Allgemein- und Viszeral-
chirurgie im St. Marien-
Hospital Mulheim an
der Ruhr, war im Novem-
ber als Referent zum
75. japanischen Chi-
rurgenkongress ein-
geladen worden. Vor
Uber 6500 Kongress-

= teilnehmern der Japa-
nischen Chirurgischen Vereinigung (JSA) stellte
Schulze die aktuellen internationalen Leitlinien zur
Behandlung von Dick- und Enddarmkrebs vor. Dar-
Uber hinaus prasentierte der Mediziner deutsche,
japanische und US-amerikanische Behandlungs-
konzepte verglich diese miteinander.

PURE/ Institut fiir Pathologie

Krebserkrankungen in frithen
Stadien erkennen

T
e

et
HER oy

e

Wissenschaftler der RUB haben eine neue spek-
troskopische Methode entwickelt, die Patholo-
gen bei der Krebsdiagnose unterstiitzt. In den
Fachzeitschriften ,Journal of Biophotonics“ und
»Analyst“ verglichen sie die mit der sogenann-
ten Markerfreien ,Spektralen Histopathologie®
(SHP) gewonnenen Ergebnisse mit denen her-
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kéommlicher Diagnoseverfahren am Beispiel Dick-
darmkrebs. Im Gegensatz zu bisherigen Metho-
den muss das Gewebe nicht mehr gefarbt werden,
um Krebs zu erkennen. Das erdffnet die Moglich-
keit, Proben in Zukunft automatisch als krankes
oder gesundes Gewebe zu klassifizieren. Um die
Sensitivitat und Spezifizitat der Spektralen Histo-
pathologie zu prifen, verglich das RUB-Team die
SHP-Ergebnisse mit klassischen immunohistoche-
mischen Verfahren, bei denen Tumore durch Fluo-
reszenzmarker identifiziert werden. Die Ergebnisse
stimmten exzellent Uberein. Das zeigt eindrucks-
voll, dass die Spektrale Histopathologie Anderun-
gen der Gewebezusammensetzung hoch sensitiv
und automatisiert nachweisen kann.

St. Franziskus Stiftung Miinster

Darmzentrum punktet bei Bewertung der
Deutschen Krebsgesellschaft

Die Deutsche HKrebsgesellschaft (DKG) hat die
deutschen Krebszentren Uberprift und bewertet.
Parallel dazu veroffentlichte die AOK Rheinland/
Hamburg ihren Onkologie-Report 2013. Das St.
Bernhard-Hospital Kamp-Lintfort erreichte mit sei-
nem Darmzentrum ausgezeichnete Ergebnisse
bei der Prifung durch die Deutsche Krebsgesell-
schaft. Besonders die Behandlungsqualitat wurde
als ,hervorragend” herausgestellt. Hier erhielt
das Darmzentrum 135 von 135 zu erreichenden
Punkten - also die volle Punktzahl. Gute Resultate
erzielte auch der Bereich Prozessqualitat. Flr die
verantwortlichen Chefarzte, Dr. Theodor Heuer und
Prof. Patrick R. Verreet, ist dieses Ergebnis Besta-
tigung fir die Organisation des Darmkrebszent-
rums, aber auch Ansporn fur die zukunftige Ent-
wicklung zugleich.

Universitat Duisbhurg-Essen

Deutscher Hautkrebskongress in Essen

Alarmierender Boom: Rund 220.000 Deutsche
erkranken jedes Jahr neu an Hautkrebs. Es ist
nach wie vor die haufigste onkologische Krank-
heit mit der groften Steigerungsrate. Wie sol-
che Tumore klnftig noch besser bekdmpft werden
konnen, diskutierten Experten auf dem 23. Deut-
schen Hautkrebskongress Ende September in
Essen. Auch Wissenschaftler der Universitat Duis-
burg-Essen (UDE) prasentieren ihre neuesten For-
schungserkenntnisse. Der Tagungsprasident Prof.
Dr. Dirk Schadendorf vom Uniklinikum Essen und
Vorsitzende der ADO regt auBerdem dazu an, Uber
den eigenen Tellerrand zu schauen. Besonders
wichtig ist das interdisziplinare Arbeiten, um kon-
tinuierlich Therapiemethoden weiterzuentwickeln
und Erkenntnisse aus dem Labor auch anwendbar
zu machen.

Universitat Duisburg-Essen/
Kliniken Essen Mitte

Engagierte UDE-Mediziner mit Patientinnen-
preis ausgezeichnet

Naturheilkunde oder Hochleistungsmedizin? In die-
sem Grabenkampf geht es oft nicht um die Pati-
enten, sondern darum, wer Recht behalt. Dass
neue Therapien direkt den Betroffenen nutzen,
dafir machen sich hingegen Prof. Dr. Gustav J.
Dobos und PD Dr. Sherko Kimmel stark. Die Medi-
ziner der Universitat Duisburg-Essen (UDE) wur-
den fir ihr Engagement jetzt mit dem Patientin-
nenpreis ,Busenfreund” ausgezeichnet. Verliehen

wird diese Bronzestatur von der Initiative mama-

zone — Frauen und Forschung gegen Brustkrebs
e.V. Die Preistrager 2013 sind Forscherpersonlich-
keiten, denen es nicht um Machtzuwachs, Publi-
kationen und Ehre geht, sondern um das Uberle-
ben von Frauen mit Brustkrebs. Seit vier Jahren
leiten die beiden Arzte an den Kliniken Essen-Mitte
ein deutschlandweit einzigartiges Modellprojekt
der ,Integrativen Onkologie“: Naturheilkundliche
Internisten der Klinik fir Naturheilkunde und Inte-
grative Medizin arbeiten mit onkologischen Exper-
ten des Brustzentrums zusammen — vom Tag der
Diagnose an.

Universitatsklinikum Essen
Fiithrend bei Transplantationen und Krebs

Das Universitatsklinikum Essen ist deutschland-
weit fihrend in der Transplantationsmedizin und
in der Behandlung von Krebserkrankungen. Dies
zeigt die neue Broschire ,Qualitat Leben“, die
der Verband der Universitatsklinika Deutschlands
(VUD) in der finften Auflage herausgab. Die Bro-
schire bietet Zahlen und Fakten zu Therapien in
den insgesamt 32 deutschen Universitatsklini-
ken. Deutlich wird darin unter anderem, wo die
Schwerpunkte der einzelnen Hauser liegen und
damit auch deren besonderen Kompetenzen.
Gerade die medizinisch-fachliche Erfahrungen, die
Universitatsmediziner mit komplizierten Eingrif-
fen haben, seien ein entscheidender Indikator fur
ihre hohe Versorgungsqualitat, ist Andreas Teck-
lenburg, der Vorsitzende des VUD-Qualitatsaus-
schusses, Uberzeugt. In der Behandlung bdsarti-
ger Hirntumoren im Kinder- und Jugendalter liegt
Essen ganz klar an der Spitze. 2012 wurden hier
322 Kinder behandelt, gefolgt von Berlin mit 188
jungen Patienten. Mit dem Neubau der Kinderkli-
nik werde in diesem Zusammenhang ein wichtiges
Zeichen gesetzt, erlauterte der Arztliche Direktor
Prof. Dr. mult. Eckhard Nagel.



8. Deutscher Allergiekongress
formuliert den ,,Bochumer Appell“

Um Patienten wirksam vor der Volkskrankheit Allergie zu schiitzen und
die ,dramatische Unterversorgung” zu beenden, braucht Deutschland
einen nationalen Aktionsplan fiir Therapie und Prévention nach finni-
schem Vorbild. Mit dieser Forderung an Politik, Krankenkassen und die
Kassenérztliche Bundesvereinigung ging Anfang September der 8. Deut-
sche Allergiekongress in Bochum zu Ende.

Vorgetragen wurde der ,Bochumer Appell”
durch das neue Aktionsforum Allergologie,
einen in dieser Form bislang einzigartigen
Schulterschluss der drei allergologischen Fach-
gesellschaften mit den Berufsverbinden Pul-
mologie, Padiatrie, HNO und Dermatologie.
Bundestagsprasident Dr. Norbert Lammert
sagte den Allergologen seine Unterstiitzung zu.

»Die Volkskrankheit Allergie kann todlich ver-
laufen, trotzdem wird sie nicht richtig aner-
kannt. In den Praxen und Kliniken erleben wir
immer haufiger schwere Verldufe, besonders
beim Asthma bronchiale. Wir brauchen einen nationalen Aktionsplan
fir Therapie und Prévention von Allergien und Asthma, der zum Bei-
spiel in Finnland bereits seit vielen Jahren erfolgreich greift®, beschreibt
Tagungsprasident Prof. Dr. Eckard Hamelmann, Direktor der Universi-

Prof. Dr. Eckard
Hamelmann

Anzeige

lhr Partner in den Bereichen
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tiatskinderklinik Bochum und Mitinitiator des Aktionsforums, die Ziele
des Biindnisses. Hamelmann: ,Allergologie muss in der &rztlichen
Aus- und Weiterbildung ein zentrales Fach werden. [...] Das Fach muss
fiir den Nachwuchs interessant, die Therapie fiir die Patientinnen und
Patienten bezahlbar sein. Es ist allerhochste Zeit, dass Allergiker ihre
Medikamente auch erstattet bekommen.“

Weiter Informationen unter: www.allergiekongress.de

Universitat Duisburg-Essen / Ruhr-Universitat Bochum

DFG richtet neues Graduiertenkolleg an
der UDE ein und verlangert ein weiteres

Wie antwortet das Immunsystem auf Infektionskrankheiten? Wie
riskant gestaltet sich der institutionelle Wandel in Ostasien? Das The-
menfeld ist weit gespannt bei den beiden Graduiertenkollegs (GRK),
die die Deutsche Forschungsgemeinschaft (DFG) an der UDE jetzt
neu einrichtet oder um eine weitere Férderperiode verlangert. Sie
bieten dem Forschungsnachwuchs die Chance, programmgestiitzt auf
hohem fachlichem Niveau zu promovieren. Zusammen mit der Ruhr-
Universitdit Bochum und der Heinrich-Heine-Universitit Diisseldorf
(Sprecherhochschule: UDE) wurde ein neues Graduiertenkolleg einge-
worben, das sich mit der Reaktion des Immunsystems bei Infektions-
krankheiten befasst.

Medizinisches Versorgungszentrum

Dr. Eberhard & Partner Dortmund

Ubersrtliche Berufsausiibungsgemeinschaft*

www.labmed.de

Laboratoriumsmedizin, Mikrobiologie

MVZ Haus 1 (mit Haus 2) Zentrale: BrauhausstraBe 4, 44137 Dortmund
Tel.: 0231- 95 72-0, info@labmed.de, www.labmed.de

Allgemeine Klinische Chemie, Allergiediagnostik, Autoimmundiagnostik,
Hamostaseologie, Infektionsdiagnostik, Liquordiagnostik, Himatologie,
Endokrinologie, Toxikologie / Drug-Monitoring, Onkologie, Molekulargenetik,
Molekulare Pathologie, Zytogenetik, Mikrobiologie

Fachiarzte fiir Laboratoriumsmedizin, Mikrobiologie, Virologie,
Infektionsepidemiologie, Bluttransfusionswesen

Hormonzentrum fiir Kinder und Jugendliche*
Prof. Dr. Richter-Unruh, Dr. Schuster & Kollegen im Triagon Dortmund
MVZ Haus 4: Triagon Dortmund, Alter Miihlenweg 3, 44139 Dortmund

Tel.: 0231- 95 72-7600
info@kinderhormonzentrum.de, www.kinderhormonzentrum.de

Hochwuchs, Kleinwuchs, Essstérungen, Schilddriise, Nebennieren, Hypophyse,
Pubertdtsstorungen, Adipositas, Knochenerkrankungen, Transsexualitat,
Intersexualitat, genetisch bedingte Hormonerkrankungen

Fachdrzte fiir Kinder- und Jugendmedizin,
Kinderendokrinologie und -Diabetologie

Humangenetik

MVZ Haus 1/Haus 3
genetik@labmed.de, www.genetik-labmed.de

Humangenetische Sprechstunde, Pranataldiagnostik, Schwangerenberatung,
unerfiillter Kinderwunsch, Erbkrankheiten, Molekulargenetik, Zytogenetik,
Tumorgenetik, Pharmakogenetik, Molekulare Pathologie, Abstammung

PD Dr. med. Ulrich Finckh
Dr. med. Stefanie Vogt

MVZ Haus 1
BrauhausstraBe 4, 44137 Dortmund
Tel.: 0231- 95 72-459

Fachirzte fiir Humangenetik:
Dr. med. Annemarie Schwan

MVZ Haus 3: Hansakontor
SilberstraBe 22, 44137 Dortmund
Tel.: 0231- 95 72-7461

Zentrum fiir Endokrinologie, Diabetologie, Rheumatologie*
Dr. Demtroder & Kollegen im Hansakontor und Klinikum Dortmund

MVZ Haus 3: Hansakontor, SilberstraBe 22, 44137 Dortmund
Tel.: 0231- 95 72-7405
info@hormonzentrum-dortmund.de, www.hormonzentrum-dortmund.de

Calcium- und Knochenstoffwechsel, Diabetes mellitus,
Hormonstdrungen, Hypophyse, Hypothalamus, Schilddriise, Nebennieren,
Neuroendokrine Tumore, Stoffwechselerkrankungen, Rheumatologie

Fachdrzte fiir Innere Medizin, Endokrinologie, Diabetologie,
Rheumatologie, Physikalische Therapie
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Interdisziplinare Fortbildung

Volles Haus beim 3. DENTRY DentalKongress Ruhr

Unser gemeinsam mit dem ZBZ Witten 2010 ins Leben gerufene
DENTRY DentalKongress Ruhr setzte bei seiner dritten Auflage im Sep-
tember 2013 neue Mafistdbe. Mit 217 Teilnehmern war der im For-
schungs- und Entwicklungszentrum beheimatet Kongress bereits erst-
mals vorzeitig ausverkauft. Auch die Begleitausstellung geriet mit 16
Ausstellern an ihre Grenzen. Unter unserem Leitgedanken, das Zusam-
menspiel von Zahnmedizin und Zahntechnik zu verbessern, reichte das
diesjahrige Themenspektrum vom Qualitdtsmanagement im digitalen
Workflow iiber biologisierte Implantate und Langzeitverdnderungen beim
Einsatz von Hybridkeramik bis hin zu neuen wissenschaftlichen Erkennt-
nissen aus der Forschung der Zahnklinik Witten.

Einen besonderen Hohepunkt des Kongresses markierte die Verleihung
des mit 2.500 € dotierten 1. DENTRY AWARD:s fiir vorbildliche Koope-
rationen zwischen Praxis und Labor. Unterstiitzt von der Firma Flem-
ming Dental ging der AWARD 2013 an den Dortmunder Zahnarzt Dr.

Sebastian Michaelis, dessen Wettbewerbsbeitrag eines ,, Ampelsystem zur
Verbesserung der Kommunikation zwischen Praxis und Labor und zur
Dokumentation sowie zum Erkennen von Fehlerquellen® die Jury iiber-
zeugte.

Ebenfalls unter dem Motto Kommunikation stand der Gastvortrag des
Vizeprisidenten der Bundeszahnirztekammer, Prof. Dr. Benz, der das
Online-Berichts- und Lernsystem ,,Jeder Zahn zihlt“ (www.jeder-zahn-
zachlt.de) vorstellte. Das bereits etablierten System dient zur Qualitats-
verbesserung und Fehlervermeidung in der zahnirztlichen Behandlung,
indem anonym iiber Behandlungsfille berichtet werden kann und Hin-
weise von Kollegen entgegengenommen werden kénnen. Einen aus-
fithrlichen Nachbericht sowie weitere Impressionen zum DENTRY 2013
finden Sie auf der DENTRY-Website. Der 4. DENTRY DentalKongress
Ruhr findet am 13. September 2014 statt.

www.dentry.de

Morphoplant GmbH
NEWS ZAHNMEDIZIN

Implantate heilen schneller ein

Zahnmedizinisch-Biowissenschaftliche
Forschungs- und Entwicklungszentrum
Witten GmbH

Universitat Witten-Herdecke - Department
fiir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde

Auszeichnung vom Verein fiir Zahnhygiene

Prof. Dr. Stefan Zimmer
ist mit der renommierten
Tholuck-Medaille 2013
des Vereins flr Zahnhy-
giene (VfZ) ausgezeich-
net worden. Die Ehrung
erhielt der Leiter des
Departments fir Zahn-,
Mund- und Kieferheil-
kunde flr sein herausra-
gendes Engagement im
Bereich der zahnmedizi-
nischen Vorbeugung. Das
Preisgeld in Hoéhe von 1500 € wird er als Beitrag
fur die Neuanschaffung eines Thermodesinfektors
an Luthers Waschsalon stiften, einem Sozialhilfe-
projekt der Diakonie Hagen. Dort behandeln Witte-
ner Zahnmediziner kostenlos Obdachlose.
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Die Morphoplant GmbH hat Verfahren entwickelt,
um metallische Oberflachen extrem benetzend
(,hyperhydrophil“) zu machen. Dentale Implan-
tate mit dieser Eigen-
schaft konnen besser und
schneller im Kiefer inte-
griert werden (,0sseoin-
tegration®). Mit der glei-
chen Methode lassen
sich auch andere Implan-
tate verbessern, etwa
in der Orthopadie und
Unfallchirurgie. Ein ande-
res Entwicklungsfeld ist
ein neues Verfahren zur
Herstellung eines biomi-
metischen Knochenklebers fur nicht-lasttragende
Frakturen im kranio-maxillo-fazialen Bereich. Pate
standen hierbei Muscheln bzw. die klebende Pro-
teine in den MuschelfiiBen, mit denen sich die
Molluscen an nahezu jegliche Oberflache anhef-
ten konnen.

Expertenlosung Oral Hygiene Concept®

1 I Als Gewinner des Witte-
r " ‘ ner Griinderpreises Zahn-
medizin 2009 kam die ELI-
SCHA mit ihrer Geschaft-
sidee ins ZBZ Witten. Mit
der Expertenlosung Oral
Hygiene Concept® bietet
ELISCHA aktuell ein Pro-
duktsystem auf biowissen-
schaftlicher Basis  zur
oralen Reinigung, Keim-
reduktion und Wundpflege
bei Beatmungspatienten,
Patienten der Tracheotomie sowie Alterspatienten,
pflegebedlrftigen Erwachsenen und Kindern (inkl.
Patienten der Intensivmedizin, Strahlenmedizin,
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie und Patienten mit
einer Abwehrschwache). Fur diese Patienten stellt
ELISCHA mit der Expertenldsung Oral Hygiene Con-
cept® eine dauerhaft einsetzbare, preiswerte und
optimale Produkt-zusammenstellung zur Verfugung.



Berufsforderungswerk Dortmund

Als modernes innovatives Dienstleistungsunterneh- bfw -l

men qualifiziert und integriert das BFW Dortmund Re- ]
habilitanden erfolgreich in den Arbeitsmarkt. Das um-
fangreiche Leistungsangebot erdffnet Perspektiven
und bildet die Grundlage flr eine neue berufliche Zu-
kunft. Berufliche Orientierung, die Abklarung der beruflichen Eignung sowie
Vorbereitungslehrgange zur Aufarbeitung von Wissenslicken erleichtern
den Einstieg in die Qualifizierung. Die Mitarbeit der Teilnehmenden am In-
dividuellen Forder- und Integrationsplan (IFIP) stellt friihzeitig Weichen und
dient dem Ziel einer méglichst nahtlosen Integration in den Arbeitsmarkt im
Anschluss an die erfolgreiche Qualifikation. Regelméafige Kontakte zu Be-
trieben und Kooperationen mit wichtigen Partnern sichern den aktuellen
Stand des Wissens und der Technik im BFW. Das Reha-Team, bestehend
aus Ausbilder, Arzt, Psychologe und Sozialarbeiter, unterstitzt jeden einzel-
nen Teilnehmer. In allen Phasen der Qualifizierung ist eine medizinische,
psychologische und sozialarbeiterische Unterstiitzung garantiert.

Berufsfrderungawerk
Dovtmend

www.bfw-dortmund.de

Fachhochschule Dortmund

Lehre und Forschung bilden die tragenden Sau-
len der Fachhochschule Dortmund. In sieben
Fachbereichen werden rund 40 Bachelor- und
Master-Studiengange angeboten, zudem gibt es
auch berufsbegleitende Programme. Sechs For-
schungsschwerpunkte, eine Kompetenzplattform
und die Aufnahme der Fachhochschule Dortmund
in die EUA (European University Association) ver-
deutlichen die Ambitionen, an Forschungs- und Entwicklungsaufgaben zu
arbeiten und einen zielgerichteten Wissenstransfer zu leben. Die Fachhoch-
schule Dortmund wird sich verstarkt in Richtung Medizintechnik positio-
nieren und sieht in dem etablierten Forschungsschwerpunkt Medizinische
Informatik und dem in Grindung befindlichen Forschungsschwerpunkt Bio-
MedizinTechnik eine Leuchtturmwirkung fiir diese Thematik in der Region
und darlber hinaus. Die Fachhochschule Dortmund wird sich aktiv in die
Vernetzung und den Wissensaustausch einbringen. Mit technischen und
sozialwissenschaftlichen Kompetenzen ist sie ein Ansprechpartner sowie
kompetenter und zuverlassiger Kooperationspartner fiir die Losung von
Herausforderungen in der Medizintechnik, der Orthopadie- und Rehabilita-
tionstechnik, beim Ambient Assisted Living und auch bei Fragestellungen
der Pravention, der Fitness und des Wohlergehens.

www.fh-dortmund.de

Institut fiir Medizinische Informatik, Biometrie und

Epidemiologie (IMIBE) | Essen
)
. IMIBE

Das Institut flr Medizinische Informatik,
Biometrie und Epidemiologie (IMIBE) ist Teil

der medizinische Fakultat der Universitat i
Duisburg-Essen und angesiedelt auf dem —
Campus des Universitatsklinikums Essen. Zu den Aufgaben des Instituts
zahlen die Lehre und Forschung auf den Gebieten Medizinische Informa-
tik, Biometrie und Epidemiologie. Die Schwerpunkte der wissenschaft-
lichen Arbeit spiegeln sich in der Organisationsstruktur des Instituts mit
seinen Arbeitsgruppen wider. Das IMIBE hat umfangreiche Erfahrung in der
Durchfuhrung von Fall-Kontroll- und Kohortenstudien. Beispiele fur letzte-
re sind aktuell die Nationale Kohorte, eine deutschlandweite Langzeit-Be-
vOlkerungsstudie mit 200.000 Probanden, und die seit dem Jahr 2000
im Ruhrgebiet laufende Heinz Nixdorf Recall Studie. Unsere Kompetenz in
klinische Studien konzentrieren wir im Zentrum fir Klinische Studien Es-
sen. Auch das Klinische Krebsregister des Universitatsklinikums Essen ist
am IMIBE angesiedelt. Mit dem Zentrum fir Urbane Epidemiologie beteiligt
sich das IMIBE darUber hinaus am Profilschwerpunkt der Universitat Duis-
burg-Essen.

www.imibe.de

“EDF RUHR
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Franz Kaldewei GmbH & Co. KG | Ahlen

Die Franz Kaldewei GmbH & Co. KG ist eu- KALDEWEI

ropaischer Marktfihrer fliir Badewannen,
Duschwannen und emaillierte Duschflachen aus Kaldewei Stahl-Email 3,5
mm. Die Produktpalette reichtvon rund 380 verschiedenen Bade-und Dusch-
wannenmodellen Uber sieben unterschiedliche Whirlsysteme bis zu Monta-
gesystemen und Zubehor fur Badewannen, Duschwannen und emaillierte
Duschflachen. Als Systemanbieter bietet Kaldewei sowohl fiir Badewannen
als auch fur den Bereich der bodenebenen Duschplatzgestaltung sichere
und perfekt aufeinander abgestimmte Produkt- und Montageldsungen an.
Mit Stahl und Email werden ausschlieflich naturliche, recyclingfahige
Werkstoffe verarbeitet. Als erster deutscher Badausstatter hat Kaldewei
den umfangreichen Analyseprozess flr das Deutsche Gutesiegel Nachhal-
tiges Bauen (DGNB) durchlaufen und eine entsprechende IBU (Institut Bau-
en und Umwelt e.V.) Umweltdeklaration nach ISO 14025 fir seine Produkte
erhalten und ist Mitglied im U.S. Green Building Council (USGBC).

www.kaldewei.com

Klinik fiir Manuelle Therapie Hamm (KMT)
Die Klinik fir Manuelle Therapie Hamm (KMT) wird von

Patienten aus ganz Deutschland und teils auch den mm‘
Nachbarléandern angesteuert. In ihr werden Patienten g 1
mit akuten und chronischen Schmerzerkrankungen

behandelt, wobei entsprechend die nichtoperative

Behandlung von Wirbelsaulen- und Gelenkerkrankun-

gen im Vordergrund steht. Der Behandlungserfolg griindet auf einen ganz-
heitlichen Therapieansatz sowie eine enge interdisziplinare Abstimmung
zwischen Arzten verschiedener Fachrichtungen: Arzte fiir Allgemeinmedi-
zin, Innere Medizin, Neurologie, Psychiatrie, Anaesthesie, Gynakologie und
Chirurgie mit Zusatzausbildungen in Chirotherapie, Osteopathie, spezieller
Schmerztherapie, Sportmedizin, Physikalischer Medizin, Naturheilverfah-
ren, wie auch Psychotherapie. Gemeinsam mit Psychologen, Bewegungs-
und Yogatherapeuten, Krankengymnasten, Masseuren und medizinischen
Bademeistern bringen sie ihr spezielles Wissen ein. In Teamsitzungen,
Schmerzkonferenzen und Fallbesprechungen werden Informationen aus-
getauscht, auf jeden Patienten abgestimmte therapeutische Strategien
entwickelt und bei Bedarf dem Behandlungsverlauf angepasst. Mit ihrer
erfolgreichen Behandlung selbst schmerztherapeutisch schwer zugang-
licher Krankheitsbilder hat sich die Klinik fir Manuelle Therapie eine
herausragende Position in der Krankenhauslandschaft Deutschlands
erworben. Viele Patienten haben eine wahre Schmerzodyssee hinter sich,
bevor sie in der KMT erfolgreich behandelt werden und ihr Leben ganz neu
geniefRen.

www.kmt-hamm.de

LWL-Universitatsklinik Hamm der
Ruhr-Universitat Bochum

Klinik fur Kinder- und Jugendpsychiatrie,
Psychotherapie und Psychosomatik

LWL

Das detailierte Profil der LWL-Universitatsklinik Hamm werden Sie auf
unserer Homepage lesen kénnen, genauso wie die der anderen Mitglieder.

Unsere Mitgliederliste...

...wichst erfreulicherweise stetig weiter,

bei Redaktionsschluss waren es bereits 138
Mitglieder. Aus praktischen Griinden
konnen Sie die wirklich aktuelle Liste online
auf unserer Homepage
http://bit.ly/MedEconMitglieder einsehen.
Alternativ konnen Sie auch den QR-Code
mit IThrem Smartphone einscannen.
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~ IT-OUTSOURCING FUR DAS KRANKENHAUS

Ich machgiaSyerZH

@ Als der Spezialist fiir SAP und Krankenhausinformationssysteme managen wir seit
40 Jahren komplexe IT-Systeme und bieten eine umfassende Betreuung der Anwender

& Unsere modernen, zertifizierten Rechenzentren garantieren einen zuverlassigen und
hochverfligharen Systembetrieb sowie ein hohes Maf} an Datensicherheit

@ Flexible Preismodelle reduzieren Ihre sprungfixen Kosten und schiitzen Sie vor hohem
Investionsvolumen

Krankenhausinformationssystem | Klientenmanagement | Personalmanagement | Business Warehouse
Mehr Informationen: www.rzv.de | RZV-Servicecenter: 02335 638-333 |

lhre IT-Lésungen fir
Gesundheit und Soziales |

" ‘-_.‘ “EDF RUHR

Netzwerk der Gesundheitswirtschaft an der Ruhr

KLINIK
WIRTSCHAFT INNOVATION

DER KLINIKKONGRESS RUHR 4./5. Juni 2014
Kongresszentrum Westfalenhallen Dortmund

Eine Region. Eine Branche. Ein Kongress.

www.klinik-wirtschaft-innovation.de
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