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‘Die Hochschulmedizin Dresden hat sich 2022 und 2023 iiber viele
* Besuchende bei der Langen Nacht der Wissenschaften gefreut. Fiir die
waren auf dem Campus der Hochschulmedizin Dresden unter anderem
die Héduser 21, 27 und 59 sowie das Medizinisch-Theoretische Zentrum
geoffnet. Viele Mitarbeitende haben vor Ort ihren Arbeitsplatz, moderne
Medizin'und innovative Therapien prisentiert. Und als Lohn fiir die viele
Miihe viele frohliche, gespannte und wissbegierige Blicke sowie interessierte
Nachfragen erhalten. Die néichste Lange Nacht findet am 14. Juni 2024 statt.

CARUS - - - EDITORIAL

Sehr geehrte Leserinnen, sehr geehrte Leser,

ein junger Arzt aus Dresden reist fiir Arzte ohne Grenzen bis nach Afrika. Studierende organisieren sich selbst
und unterstiitzen sich gegenseitig bei der Priifungsvorbereitung. Fiir die Stiftung Hochschulmedizin Dresden helfen
Mitarbeitende, um auf vielfiltigen Wegen Spenden einzuwerben, die Forschung, Lehre und Patientenversorgung
verbessern. Die drei Beispiele beweisen: Engagement und Motivation sind der Schliissel zum Erfolg. Wir sehen
darin, dass es sich lohnt, anzupacken, neue Dinge anzuschieben und gemeinsam fiir die eigene, gute Sache aktiv
zZu sein.

Dieser Spirit ist der Schliissel zum Erfolg der Hochschulmedizin Dresden. Gemeinsam gehen Medizinerinnen
und Mediziner, Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler, Studierende, Pflegende und Mitarbeitende in der
Administration die Herausforderungen in der Patientenversorgung sowie im Healthcare allgemein an. Dabei
zeigt sich immer wieder, wie wertvoll der Austausch von Medizin und Forschung ist. Die Patientenversorgung,
moderne Therapien, Diagnostik und Prdvention sowie Wissenschaft und Forschung sind auf dem Dresdner
Campus traditionell eng verzahnt. Wir leben eine offene, interdisziplindre Zusammenarbeit und den Austausch
auf Augenhdhe. Dieses Miteinander bringt uns gemeinsam voran - auch in Zukunft.

Sie, liebe Leserinnen und Leser, konnen sich sicher noch an Ihre Zeit an der Hochschulmedizin Dresden
und diesen besonderen Spirit erinnern. Deshalb freuen wir uns sehr, Ihnen im vorliegenden CARUS Alumni-
Magazin, die Erfolge, Meilensteine und neuen Gesichter aus dem vergangenen Jahr prdsentieren zu diirfen. Dabei
zeigt sich, dass jetzt in vielen Bereichen junge, talentierte Mitarbeitende die Teams ergidnzen und neue Impulse
mitbringen. So iibernimmt mit Professor Ilker Eyiipoglu ein ausgewiesener Experte die Leitung der Neurochirurgie
am Universitdtsklinikum Dresden. Er setzt mit intraoperativen Visualisierungstechniken, der konfokalen
Neuroendoskopie sowie der Robotik-assistierten Neurochirurgie auf zukunftstréichtige Ansditze, die nicht nur den
Patientinnen und Patienten zugutekommen, sondern sicher auch die Arbeit in seinem Team bereichern.

Menschen wie er sind Grundlage einer vielfiiltigen Lehre und Wissenschaft an der Hochschulmedizin Dresden.
Und sie werben fiir die Méglichkeiten, auf dem Campus in der Johannstadt nach dem Studium beruflich
anzukommen. Fiir immer mehr Absolventinnen und Absolventen aus Dresden ist dies Grund genug, zuriick in
die Stadt und die Region zu kommen. Auch davon erzdhlt die aktuelle Ausgabe des Magazins CARUS.

Wir wiinschen Ihnen viel Freude bei der Lektiire. Lassen Sie sich inspirieren und seien Sie zusammen mit uns
neugierig auf kommende spannende Vorhaben.

Ihr Prof. Dr. D. Michael Albrecht und Ihre Prof. Dr. Dr. Esther G. C. Troost
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VON DRESDEN
NACH ANCOLA

DR. FELIX VON DALOWSKI IST
UNTERWEGS FUR ARZTE OHNE GRENZEN

Dr. Felix von Dalowski ist Absolvent der Medizinischen
Fakultit und Arzt in Weiterbildung am Universitéts-
klinikum Carl Gustav Carus Dresden. In Kiirze legt er
seine Facharztpriifung fiir Innere Medizin ab. Mit der
Organisation Arzte ohne Grenzen war er bereits in fiinf
Einsatzgebieten in Afrika, Asien und Siidamerika. Wir
haben uns mit ihm iiber Nachhaltigkeit, Kinderleben und
zelluliire Therapien unterhalten.

Felix von Dalowski ist
Anfang 40, sportlich, die
Augen lachen. Aufgewach-
sen, so sagt er, ist er in der
,Platte” in Dresden-Gorbitz.
Dort hat er nach dem Abitur
im Pflegeheim seinen da-
mals noch obligatorischen
Zivildienst abgeleistet. Und
eben dort ist ihm klargewor-
den, dass Medizin und Pflege
(s)eine Zukunft sein kénn-
ten. Als er Anfang der 2000er
seine Ausbildung zum exa-
minierten Krankenpfleger
am Uniklinikum Carl Gustav
Carus abschliefdt, ist der
Arbeitsmarkt fiir Pflege-
fachkrifte ein anderer als
heute. Auf 60 Stellen kom-
men rund 1.000 Bewer-
bungen. Doch Felix ist,
wie seine Name schon sagt
wom Gliick begiinstigt”
und wird von seinem
Lehrbetrieb {ibernommen.

Die Leidenschaft, die Welt zu sehen, die Liebe zum Rei-
sen, die Passion Neues zu entdecken, lassen ihn ebenso
wenig los, wie der Wunsch zu helfen und zu heilen. Und so
geht er nach Siidamerika und Skandinavien, lernt Spanisch
und Norwegisch und kehrt doch - der Liebe wegen - zuriick
nach Dresden. NGOs hat er im Blick, verfolgt die Arbeit des
Hammer Forum e.V. und der Arzte ohne Grenzen e.V. Mit
letzteren, 1971 von einer Gruppe von Arzten und Journa-
listen in Frankreich als Médecins Sans Frontiéres gegriin-
det, geht Felix von Dalowski 2006 das erste Mal auf eine
Auslandsmission: Im, durch den jahrzehntelang wéhrenden
Biirgerkrieg, nahezu vollstindig zerstérten Angola bricht
eine Cholera-Epidemie aus. Das lokale Gesundheitssystem
bendtigt unbedingt Unterstiitzung und Arzte ohne Grenzen

ist vor Ort und unterstiitzt in der Patient:innenversorgung
ebenso wie bei der Aufklarungsarbeit.

Fiir die stetige medizinisch-humanitére Hilfe in mehr als
70 Landern in Krisensituationen wie Konflikten, Epidemien
oder Naturkatastrophen, erhielt Médecins Sans Frontieres
1999 den Friedensnobelpreis. In ihrer {iber 50-jdhrigen
Geschichte ist die Organisation zu einem weltweiten Netz-

werk mit 25 Mitgliedsver-
bdnden angewachsen und
beschiftigt schon léngst
nicht mehr ausschlief3-
lich Arzt:innen, sondern
unter anderem Hebam-
men, Psycholog:innen,
Logistiker:innen, Perso-
nalprofis, Fachkrifte fiir
Wasser und Sanitér, Fahr-
zeug-Mechatroniker:in-
nen, Apotheker:innen
oder Bauingenieur:innen.

Schon ein Jahr nach

seinem ersten Einsatz

im Jahr 2007, sitzt Felix

von Dalowski im Flug-

zeug nach Kolumbien.

Bewaffnete Konflikte hal-

ten das siidamerikani-

sche Land damals bereits

seit mehr als 40 Jahren

im Griff. Fast vier Millio-

nen Binnenvertriebene,

vor allem aus landlichen

Regionen, suchen in den

Armenvierteln  groferer

Stdadte Zuflucht. Hilfe und Aufklarungskampagnen werden

an unzdhligen Stellen benotigt und stoflen doch immer wie-

der an Grenzen. Auch der junge Krankenpfleger aus dem

Dresdner Plattenbau st6f3t immer wieder an fachliche Gren-

zen. Das iiberzeugt ihn, doch noch einmal die Schulbank zu

driicken. Die Vorklinik absolviert er im Modellstudiengang

der Universitdtsmedizin Mannheim, die klinischen Semester

und sein drittes Staatsexamen an der Medizinischen Fakul-

tat Carl Gustav Carus in Dresden. Auch im Studium setzt er

sich weiter fiir Menschen in Krisensituationen ein: mit Arzte

ohne Grenzen 2009 in Bangladesch und 2013 in Athiopien.

Fiir einen einzigen Euro rettet ein Malariamedikament das

Leben eines Kindes. Es sei wie , Kinderleben retten am Flief3-
band* so Felix von Dalowski.
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Samt Abschluss in der Tasche ist er wahrend der Fluchtbe-
wegung 2015 in den Erstaufnahmeeinrichtungen Sachsens
fiir Gefliichtete des Deutschen Roten Kreuz' titig. Im Jahr
2019, als Assistenzarzt an der Dresdner Hochschulmedizin,
nimmt er unbezahlten Urlaub, um in Venezuela, wo die po-
litische und wirtschaftliche Krise im Land dazu fiihrte, dass
viele Krankenh&duser nicht iiber geniigend Personal, Medika-
mente oder medizinisches Material verfiigten, unterstiitzend
tatig zu werden.

All diese Einsédtze haben den Mediziner geprigt, seine
Flexibilitdt, sein Organisationstalent und seine Haltung zum
Umgang mit Riickschldgen weiterentwickelt. Neben me-
dizinischer Soforthilfe stand fiir ihn auch immer die Anlei-
tung zur Selbsthilfe als ein Nachhaltigkeitsziel im Blickfeld.

Supervision fiir lokale Mediziner:innen, Mitarbeit an Aufklé-
rungskampagnen fiir die Bevolkerung und Entwicklung von
Trainingseinheiten fiir Arzt:innen vor Ort, sind ein Baustein
der Arbeit von Médecins Sans Frontiéres.

Unléngst ist Felix von Dalowski aus der Elternzeit in die
Fachabteilung Hamatologie und Onkologie zuriickgekehrt,
die Facharztpriifung steht bevor. Im Fachbereich Onkologie
gibt es Therapien, wie die Car-T-Zelltherapie, die pro Patient:in
mehrere Hunderttausend Euro kosten. Einen inneren Spa-
gat spiire man da schon, sagt er. Ob er sich vorstellen kdnne,
wieder fiir Arzte ohne Grenzen im Einsatz zu sein? Er zogert -
sein Sohn ist noch klein. Doch bereits in der Mitte der 2010er
Jahre attestierte ihm eine Kollegin: , Felix, du bist infiziert, du
WIRST wiederkommen!“ A CZ




CARUS - - - HOCHSCHULMEDIZIN AKTUELL

GENERATIONEN-
WECHSEL

INTERDISZIPLINARITAT UND INNOVATIONEN
PRAGEN DIE NEUROCHIRURGIE DER ZUKUNFT

Professor Ilker Eylipoglu ist Teil des Generationswechsels
an der Hochschulmedizin Dresden: Der 49-Jdhrige folgte
Professorin Gabriele Schackert, der langjihrigen Direk-
torin der Klinik und Poliklinik fiir Neurochirurgie. Bei der
Krankenversorgung wie der Forschung setzt der Arzt und
Wissenschaftler auf Interdisziplinaritdt und Innovationen.

Intraoperative Visualisierungstechniken, die konfokale
Neuroendoskopie sowie die Robotik-assistierte Neuro-
chirurgie sind zukunftstrachtige Ansédtze, die Professor
Eyliipoglu verstérkt in das operative Repertoire der Klinik fiir
Neurochirurgie einbinden will. Damit sollen seine Patientin-
nen und Patienten perspektivisch noch stdrker vom Poten-
zial der modernen Medizin-Infrastruktur profitieren, so das
Ziel des auf Neuroonkologie sowie vaskuldre Neurochirurgie
spezialisierten Klinikdirektors.

Ilker Eyiipoglu verantwortete am Universitdtsklinikum
Erlangen unter anderem die Etablierung des interdiszip-
lindren Zentrums fiir Neuroonkologie. Von diesem Know-
how profitieren die am Uniklinikum versorgten Krebskran-
ken ebenso wie vom sogenannten DIVA-Verfahren, einer
modernen intraoperativen Visualisierung. Dabei handelt es
sich um die Kombination einer biochemischen Darstellung
von Tumoren, des intraoperativen MRT einschliefllich der
integrierten funktionellen Neuronavigation.

»Mit Professor Eylipoglu konnten wir einen dufSerst profi-
lierten Arzt und Wissenschaftler gewinnen, der sich sowohl
in der Grundlagenforschung engagiert - beispielsweise in der
molekularen Medizin - als auch in der patientennahen For-
schung’, sagt Prof. Esther Troost, Dekanin der Medizinischen
Fakultdt. ,Als Lehrender, der sich fiir die Weiterentwick-
lung bestehender Formen der Lehre insbesondere in der
Neurochirurgie einsetzt, wird er die Hochschulmedizin
Dresden ebenfalls bereichern

Auch Professor Michael Albrecht, Medizinischer Vorstand
am Universitdtsklinikum Dresden, ist {iberzeugt, dass Ilker
Eylipoglu das Team der Hochschulmedizin Dresden opti-
mal ergédnzt: ,Mit gelebter Interdisziplinaritét, international
wahrgenommener Forschung sowie als geschitzter Spezia-
list in Lehre und drztlicher Weiterbildung markiert er einen
weiteren Meilenstein im Generationswechsel der Hoch-
schulmedizin. Zudem passt er als hocherfahrener Neuro-
onkologe perfekt in die Strukturen des Nationalen Centrums
fiir Tumorerkrankungen Dresden.”

Dresden als neue Wirkungsstétte hat Professor Eyilipoglu
auch iiberzeugt, weil er hier ein wissenschaftlich attraktives
Umfeld vorfindet, zu der neben der TU mit seiner Vielzahl an
Kooperationsmoglichkeiten auch zahlreiche aufSeruniver-
sitdre Forschungseinrichtungen gehoren. In der Kranken-
versorgung sieht er in den interdisziplindren Zentren der
Krebsmedizin die Chance, komplexe neuroonkologische
Fille noch intensiver als bisher einer Therapie zuzufiihren.
Auch lassen sich die Erkrankten so besser in interdisziplinére
Studien einschliefien. Dies hat grofes Potenzial fiir ein besse-
res Verstdndnis der Pathophysiologien von Tumoren. ,Auch
dadurch kénnen wir es schaffen, den Standort Dresden auf
der Weltkarte der Wissenschaft sichtbarer zu machen, sagt
Ilker Eyiipoglu. A HO
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FRANK WILLIMOWSKI IST NEUER LEITER
DES BEREICHS BAU UND TECHNIK.

Der Architekt Frank Willimowski verantwortet seit Jahres-
beginn im Uniklinikum alle Themen rund um Bau und Tech-
nik. Als erfahrener Projektmanager hat er gut 20 Jahre Spuren
in vielen Grof$stidten Deutschlands hinterlassen - auch am
Dresdner Altmarkt. Der vor zehn Jahren vollzogene Wechsel
in die Klinikwelt fiihrt ihn nun in einem zweiten Schritt zur
Hochschulmedizin Dresden.

Frank Willimowski mag es, sich autodidaktisch neue
Kenntnisse und Fdhigkeiten anzueignen. Dieses Prinzip
des Selbstlernens erklart der 52-Jahrige gern anhand seiner
Freizeitpassionen - auf dem Surfbrett, am Fliigel oder an der
Gitarre: ,Ich bin nicht der Typ, etwas langsam in einem Kurs
zu lernen und dann Schlange zu stehen, um es kurz auspro-
bieren zu diirfen. Dafiir bin ich zu ungeduldig’, erklart der
Chef von mehr als 150 Personen.

Bereits wiahrend seines Architekturstudiums an der TU
Dresden iibernahm er Jobs, in denen es auch ums Managen
ging. Danach stellte er seine Qualitdten bei GrofSprojekten
unter Beweis. - Auch in der sidchsischen Landeshauptstadt,
wo er als projektleitender Architekt am Neubau der Altmarkt-
Galerie und spéter am Erweiterungsbau mitwirkte. Doch bei-
de Projekte sind nur Facetten seines Berufslebens. So manag-
te er unter anderem den Bau weiterer grofer Shoppingcenter,
Industrieparks, eines Terminals am Flughafen Miinchen,
Bahnhofe in Berlin und viele weitere Grofibauvorhaben.

Trotz der anspruchsvollen Aufgaben spiirte Frank
Willimowski irgendwann eine gewisse berufliche Routine. Da
kam vor zehn Jahren die Anfrage der Elblandkliniken gerade
recht: Er iibernahm die Bauprojektsteuerung des Klinikver-
bundes. Seine Einstellung als Autodidakt half ihm bei seinem

ersten Krankenhaus-Job. Eine der ersten Aufgaben war es,
ein bereits zum Abriss vorgesehenes Klinikhochhaus in Riesa
doch zu sanieren und damit den eminent gestiegenen Kos-
ten eines Neubaus zu begegnen. Das Ergebnis gab ihm den
Riickenwind, von 2013 bis 2021 den Neu- und Umbau der
Elblandkliniken-Standorte Radebeul und Riesa erfolgreich
zu koordinieren und den effizienten Betrieb der kompletten
technischen und baulichen Intrastruktur sicherzustellen.

Die besonderen Anforderungen des medizinischen
Betriebs und die umfangreiche Einbeziehung der Nutzer-
schaft bedeuteten fiir ihn eine ganz neue Dimension: ,Ich
habe in dieser Zeit viel dazugelernt - das bildet nun die Basis
fiir meine Arbeit hier im Uniklinikum®, erzahlt der Architekt.
»Hier sind die Aufgaben deutlich umfassender und kom-
plexer Zu den Belangen von Forschung und Lehre kommen
die unvorhersehbaren Preisanstiege bei Energie und Bauleis-
tungen zum Tagesgeschift hinzu.

Und es wiachst weiter: Fiir einen sicheren wie effizienten
Betrieb erhalten Klinikum und Fakultdt mehr Mittel vom
Freistaat. Dréangend ist da die Sanierung der in den 1990er
und Anfang der 2000er Jahren errichteten Gebdude. Neben
Haus 58 steht hier das Medizinisch-Theoretische Zentrum
auf dem Plan - ein sehr komplexes Vorhaben, das nur in gut
vorgeplanten Teilschritten umgesetzt werden kann.

,Ich sehe mich als Teammensch, nicht als Hierarchie-
mensch, formuliert Frank Willimowski seine Strategie, zu
der es gehort, seinen Teams bei der Losung schwieriger
Aufgaben Gestaltungsfreiheit zu geben und so jedem Mitar-
beitenden eine Chance zu bieten, sich weiterzuentwickeln.
A HO
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,/CH BIN NICHT DER TYP,
ETWAS LANGSAM
IN EINEM KURS ZU
LERNEN UND DANN
SCHLANGE ZU
STEHEN, UM ES KURZ
AUSPROBIEREN ZU
DURFEN. DAFUR BIN ICH
ZU UNGEDULDIG'
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GEMEINSAM
LERNEN

DIE DRESDNER VORKLINIK REPETITORIEN
ZEIGEN, WIE STUDENTISCHES ENGAGEMENT
MITEINANDER FUNKTIONIERT

Seit 2016 unterstiitzt ein ehrenamtliches Team Vor-
kliniker:innen der Medizinischen Fakultit Carl Gustav
Carus der TU Dresden mit Tutorien zur Priifungs-
vorbereitung. Die Dresdner Vorklinik Repetitorien
(DVR) hat sich seitdem zu einem exzellenten Beispiel
fiir ein unterstiitzendes und vertiefendes Lernangebot
entwickelt.

Es ist Dienstagabend 17.50 Uhr. Vivian Arlt, Medizin-
studentin im 8. Fachsemester, trifft letzte Vorbereitungen fiir
»ihr“ Tutorium, das gleich bis 20 Uhr in einem gut gefiillten
Seminarraum des Medizinisch-Theoretischen Zentrums
stattfinden wird. Weitere 26 Personen sind online zuge-
schaltet und verfolgen Vivians Ausfiihrungen zur Enzymo-
logie vom heimischen Schreibtisch aus. Ob zuhause oder im
Horsaal - die Studierenden eint, dass sie sich in den vorklini-
schen Semestern befinden und sich, unter anderem mit Hilfe
von Vivian, auf ihre Biochemie-Klausur vorbereiten.

Exzellente Lehre in allen Fachbereichen ist ein zentrales
Ziel der Hochschulmedizin. Dafiir investieren die Studie-
renden der Medizin téglich viele Stunden in Vorlesungen
und Seminaren. Eine Vertiefung erfolgt nachbereitend im
Selbststudium und in Lerngruppen zur Vorbereitung auf an-
stehende Priifungen - aber, und letztendlich wichtiger - auch
als berufliche Grundlage. Dabei ist Wiederholung, Repetition,
ein wesentliches Mittel, um erlernte Inhalte langfristig
abzuspeichern. Die Aufnahme von Informationen ins Ge-
hirn erfolgt nicht undhnlich der Anlage eines Trampelpfads
zwischen Gehirnzellen. Ohne Wiederholung, wéchst dieser
schnell wieder zu. Rufen wir die Informationen aber ab, wird
aus dem Trampelpfad irgendwann eine LandstrafSe, dann
eine Datenautobahn und erst dann sind die Informationen
wirklich ad hoc verfiig- und nutzbar.

Heute baut Vivian mit den Teilnehmenden an der Land-
strafle ,oxidativer Abbau organischer Stoffe zur Energie-
gewinnung und der Bereitstellung von Zwischenprodukten
fiir Biosynthesen* Es ist ihr zweites Tutorium, doch sie wirkt
in ihren Ausfithrungen wie eine alte Hasin. Sie erklart, lacht,
hakt nach. Kaffeeklatsch gibt es woanders, hier ist Biochemie.

Seit 2015 setzen Studierende, ehrenamtlich und kompetent
das Unterstiitzungsangebot , Dresdner Vorklinik Repetitorien“
fiir ihre jiingeren Kommiliton:innen um. Die Fachkomplexe,
die thematisiert werden, sind neben Physik, allgemeine
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Anatomie, Neuroanatomie, Physiologie und Biochemie.
Vivian ist eine von rund 15 Tutor:innen, die im Finanzjahr
2023 fiir die Vorkliniker:innen Wissensvertiefende Tutorien
anbieten. Organisiert wird das Ganze durch ein derzeitig
dreikopfiges Kernorganisations-Team bestehend aus Juliane
Schicketanz, Maximilian Vogt und Daniel Haak, die ebenfalls
als Repetitor:innen aktiv sind.

Eine Vielzahl der Repetitorien finden an Wochenenden
in den Horsédlen der Fakultét in zeitlicher Ndhe zu den ent-
sprechenden Priifungen statt. Alle weiteren unter der Woche
in den Abendstunden. Und man glaubt es kaum - obwohl die
Zeiten spét, die Wochenenden und Freizeit rar sind, sind die
Angebote sehr gut besucht.

Eng aneinander gereiht im Horsaal? Das war 2020 plotz-
lich keine Option mehr. Die Corona-Pandemie stellte nicht
nur die universitdre Lehre , auf den Kopf“ Auch die Organisa-
tor:innen der DVR mussten als Team erfinderisch werden,
um den Herausforderungen des Ausfalls der Présenzlehre
gerecht werden zu koénnen. Seither werden in der Online-
Plattform fiir Akademisches Lehren und Lernen (OPAL)
Videos der Vortrage zur Verfiigung gestellt.

Seit 2021 gibt es einen eigenen Kurs in der Online-Platt-
form, sowie themenbezogene Selbstiiberpriifungen. Mittels
interaktiver Fragen soll so unter anderem auch das Lernen
und Wiederholen biochemischer Kreislaufprozesse unter-
stiitzt werden.

Wie in der klassischen Lehre, geht auch dem jungen Team
der Stoff fiir frische Visionen nicht aus. Die zusétzlichen
Studierenden-Kohorten des MEDiC-Modellstudiengangs der
Medizinischen Fakultit Carl Gustav Carus der TU Dresden in
Chemnitz suchen ebenfalls Unterstiitzung fiir ein analoges
System von Repetitorien, zudem stehen medizin-didaktische
Schulungen fiir alle Tutor:innen auf der Agenda, um die Qua-
litdt der Vortriage zu optimieren und Studierende auch fiir die
Lehre zu begeistern.

Ein wenig bangt die derzeitige Kernorga-Gruppe doch:
Auch wenn alle Tutor:innen sich ehrenamtlich engagieren,
erhalten sie dennoch eine kleine Aufwandsentschidigung fiir
ihre Miithen. Durch die zusétzlichen Kohorten, wird es nun
eng fiir die DVR, die sich bislang von freiwilligen Spenden der
Studierenden finanzieren. A CZ
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L
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Vivian Arlt (M

studentin) und Daniel
Haak (Medizi ‘-]' dent)
helfen ihren jiingeren
Kommiliton:innen ehren-
amtlich bei der Vorberei-
tung von Klausuren.

SIE MOCHTEN DIE DRESDNER
VORKLINIK-REPETITORIEN
UNTERSTUTZEN?

DIE STIFTUNG HOCHSCHULMEDIZIN
FREUT SICH UBER IHRE ZWECKGEBUNDENE
SPENDE:

NAME: STIFTUNG HOCHSCHULMEDIZIN DRESDEN
IBAN: DE27 8505 0300 0221 0457 40

BIC: OSDDDES8IXXX

BANK: OSTSACHSISCHE SPARKASSE DRESDEN
VERWENDUNGSZWECK: DVR

UBER FOLGENDEN QR-CODE ERREICHEN

DRESDNER SIE DIE HOMEPAGE DER STIFTUNG UND

VOR KLINIK KONNEN SICH UBER DEREN ARBEIT UND
REPE‘"TOR'EN WEITERE PROJEKTE INFORMIEREN:
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MITARBEITENDE DER
INTENSIVSTATION
LERNEN KOMMUNIKATION
AUF AUGENHOHE.

Der Patient muss reanimiert werden. Lungenembolie.
Jetzt ziihlt jede Sekunde. Reanimation. Medikamente. Stress.
Pflegende, Medizinerinnen und Mediziner arbeiten Hand
in Hand, kiimpfen um das Leben des Patienten. Sie miissen
einander vertrauen. Sie miissen funktionieren. Sie miissen
ein Team sein.

Vor allem in der Notfallmedizin kommt es auf Teamwork
an. Dessen ist sich auch das Team der Anisthesiologischen
Intensivstation (ANE-ITS) bewusst. Und hat sich fiir Crew-
Ressource-Management (CRM) entschieden. In zwei Durch-
laufen Ende 2022 und Anfang 2023 haben die Kolleginnen und
Kollegen trainiert, wie sie gut im Team funktionieren. CRM -
das kommt urspriinglich aus der Luftfahrt. Dort trainieren
Besatzungen situative Aufmerksamkeit, Kooperation, Fiih-
rungsverhalten und Entscheidungsfindung - in realitdtsnahen
Situationen. ,In einem Notfall kommt es auf alle im Team an.
Wir miissen uns vertrauen und als Team als Ganzes funktio-
nieren. Nur wenn wir zusammenarbeiten, erreichen wir das
beste Ergebnis‘, sagt Dr. Maria Reden, Fachérztin auf der ANE-
ITS. Sie hat zusammen mit ihrem Kollegen Dr. Axel Rand das
CRM-Training fiir ihr Team aufgestellt. Unterstiitzt und begleitet
wurden die beiden vom ISIMED, dem Interdisziplindren Simu-
latorzentrum Medizin. Das Team um Leiterin Dr. Katrin Fritz-
sche und PD Dr. Torsten Richter, dem Leiter der CRM-Trainings
im ISIMED, bietet dort das Simulatortraining fiir das Zwischen-
fallmanagement und fiir padiatrische Notfille an.

,NUR WENN WIR
ZUSAMMENARBEITEN,
ERREICHEN WIR
DAS BESTE ERGEBNIS’

Der CRM-Tag in der ANE-ITS startet mit einem Theorie-
teil zur Methodik. Ein Zimmer der Station ist heute mit einer
Simulationspuppe belegt. Kameras nehmen die Szenerie auf.
Computer sind aufgebaut. Hier werden spéter die einzelnen Sze-
narien gestartet und tiberwacht. Vom Nebenraum aus kénnen
Mitarbeitende dem Team am Patienten zusehen. Gemeinsam
wird im Anschluss das Erlebte besprochen und ausgewertet.
Neben der Reanimation wird es an diesem Trainingstag auch zu
einer akuten Blutung nach einer bauchchirurgischen Operation
kommen, der Patient muss intubiert werden und erleidet einen
Herzinfarkt nach einer Hiiftoperation. Alle vier Szenarien geho-
ren zum Alltag auf der Station. Wiahrend des Trainings agieren
alle Teilnehmenden in ihren eigentlichen beruflichen Rollen -
so bleibt das Erleben so authentisch wie moglich. >
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WIR REDEN JETZT VIEL
MEHR, GEBEN
UNS GEGENSEITIG
FEEDBACK

»Wir wollen Fehler im Ablauf erkennen und gemein-
sam daran arbeiten, diese zu vermeiden’, sagt Axel Rand.
Selten sind dies medizinische Fehler. In den meisten Fillen
resultieren sie aus Missverstindnissen in der Teamkom-
munikation und -fithrung. ,Wir reden zu wenig’, sagt Maria
Reden. ,Dabei brauchen wir vor allem klare Regeln fiir
Kommunikation Das schliefdt auch ein, dass sich alle Team-
mitglieder trauen, etwas zu sagen - unabhéngig von ihrem
Beruf und den damit verbundenen Aufgaben. Unabhéngig
von Hierarchien - die braucht es im Notfall nicht. Das Team
triagt gemeinsam die Verantwortung fiir die Patientinnen und
Patienten.
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Wie das funktioniert? Die ,10-fiir-10-Methode” ist eine
sinnvolle Unterstiitzung. ,Wir nehmen uns zehn Sekun-
den fiir die néchsten zehn Minuten, sagt Maria Reden.
Kurz hélt das Team inne. Gibt es Fragen? Reflexion? Ideen,
die noch nicht ausgesprochen sind? Hier darf und soll sich
jeder trauen, das zu sagen, was in diesem Moment wichtig
fiir den Patienten erscheint. Dabei ist auch das Bauchgefiihl
entscheidend. ,Der gegenseitige Austausch, das Zuhoren
und das Anerkennen aller geduflerten Ideen ist Wertschét-
zung. Wertschédtzung untereinander und fiireinander?, sagt
Prof. Thea Koch, Direktorin der Klinik fiir Andsthesiologie
und Intensivtherapie. Vom Ergebnis des CRM-Trainings ist
nicht nur sie tiberzeugt. ,Die Unterschiede im Miteinander
und im Team sind spiirbar. Wir reden jetzt viel mehr, geben
uns gegenseitig Feedback’, sagt Axel Rand. ,,Es hat sich etwas
verdndert - die Kommunikation ist klarer geworden, genau
wie die Teamleitung und die Aufgabenverteilung‘, ergidnzt
Maria Reden. Sie setzt sich dafiir ein, dass kiinftig noch mehr
Teams davon profitieren, zum Beispiel das der Zentralen
Notaufnahme. , Die Erfahrung, als Team zusammenzufinden,
ist groflartig und bringt zusammen’, sagen die beiden Arzte.
A ANCB

SUMMER SCHOOLS UND
SOMMERAKADEMIEN 2025

Das Netzwerk ,Arzte fiir Sachsen angeschlossen an
die Sidchsische Landesidrztekammer, unterstiitzt auch
in diesem Jahr interessante Lehrangebote fiir Medizin-
studierende in der Sommerpause.

Eine Besonderheit in diesem Jahr ist die Summer School
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie in Dres-
den und Pulsnitz. Zum ersten Mal haben hier am 24. und
25. August bis zu 15 Medizinstudierende die Mdglichkeit,
praxisnahe Einblicke im Umgang mit psychischen und
psychosomatischen Erkrankungen zu erhalten. Schwerpunk-
te bilden unter anderem die therapeutische Arbeit bei Ess-
storungen, die Kunsttherapie in der Traumatherapie sowie
die Behandlung von Traumafolgestdérungen. Thematisiert
wird die Bedeutung des Bindungssystems in der Psycho-
therapie und alle Teilnehmenden erhalten eine Einfiihrung
in das Thema Achtsamkeit. Abgerundet wird das Lehrange-
bot durch ein gemeinsames Abendessen und einen , Absch(l)
uss mit Bogenschiefien‘ Die Veranstaltung ist kostenfrei.

Ein weiteres neues Angebot kommt aus der Oberlau-
sitz. Die Sommerakademie

Ostsachsen bietet vom 29. August bis zum 2. September
acht Studierenden der Medizin die Mdglichkeit, das breite
Spektrum der medizinischen Versorgung im Landkreis
Gorlitz kennen zu lernen. Dazu gehort unter anderem ein Be-
such in der Klinik Grof3schweidnitz oder im Klinikum Gorlitz
sowie eine Hospitation im Hospiz Niesky mit der Mdglichkeit
zum Patientengesprich. Die fachlichen Hohepunkte werden
durch kulturelle Angebote wie Besichtigungstouren in das
Zittauer Gebirge, zu der neu entstandenen Seenlandschaft
oder den UNESCO Fiirst Piickler-Park in Bad Muskau abge-
rundet. Bei Anmeldung bis zum 2. Juli 2023 ist die Teilnahme
an der Sommerakademie fiir Medizinstudierende kostenfrei.

Auch das Vogtland bietet interessierten Medizinstudieren-
den vom 4. bis 10. September wieder eine Teilnahme an der
Sommerakademie Oberes Vogtland an. In sechs Tagen haben
angehende Mediziner die Moglichkeit in Praxen und Klini-
ken die unterschiedlichsten Facetten der aufieruniversitédren
Medizin kennen zu lernen. Fiir sie gibt es Informationen iiber
Aus- und Fortbildungsangebote, Mdglichkeiten der Freizeit-
gestaltung und iiber das Leben im Vogtland. Fiir alle Medi-
zinstudierenden, die sich bis zum 31. Juli 2023 anmelden,
iibernimmt das Netzwerk , Arzte fiir Sachsen” die komplette
Teilnahmegebiihr.

Am 20. und 21. September findet zum achten Mal die
Summer School Allgemeinmedizin in Kooperation mit dem
Universitdtsklinikum Dresden statt. Fiir Teilnehmende be-
steht unter anderem die Moglichkeit, Soft Skills und Fahig-
keiten fiir die ambulante Tétigkeit zu erlernen. Neben Work-
shops zu Taping, Wundversorgung, Sonographie sowie EKG
wird es Vortriage von erfahrenen Hausérzten zu den Themen
Urologie und Kinder in der Hausarztpraxis geben. Anmelde-
schluss ist hier der 9. August 2023.
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Niher Informationen, Flyer und Links zu
allen vier Veranstaltungen finden Sie auf der
Netzwerkseite von , Arzte fiir Sachsen” unter
www.aerzte-fuer-sachsen.de oder direkt tiber
den QR Code im Artikel.
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SCHICKSALE,

DIE ZU HERZEN

DIE DRESDNER HOCHSCHULMEDIZIN BEHANDELT
NICHT NUR ERKRANKTE, SONDERN AUCH KRIEGS-
VERLETZTE MENSCHEN AUS DER UKRAINE.

Es sind Schicksale, die man sich nicht ansatzweise vorzu-
stellen vermag. Wie jenes im Herbst 2022, als die Kolleginnen
und Kollegen der Kinderintensivmedizin und der Kinder-
chirurgie am Universitdtsklinikum Dresden den kleinen
Roman aufgenommen haben. Der damals siebenjdhrige
Junge befand sich mit seiner Mutter in einem medizinischen
Zentrum der zentralukrainischen Stadt Winnyzja als dieses
von einer Rakete getroffen wurde und in Brand geriet. Die
Mutter des Jungen hat den Angriff nicht iiberlebt - er selbst
wurde schwer verletzt. Noch in seiner Heimatstadt konn-
te Roman erstversorgt werden. Er war von Raketensplittern
getroffen worden, erlitt einen Schidel- und offenen Arm-
bruch und zahlreiche Verbrennungen des Kopfes inklusive
des Gesichts, der Arme und Beine.

Um das Leben des Jungen zu retten, begann ein Rennen
gegen die Zeit, das ihn in die Dresdner Hochschulmedizin
fithrte. Hier wurde Roman erst mehrere Monate auf der
Kinderintensivstation und spéter in der Kinderchirurgie ver-
sorgt. Er hatte nicht nur die Folgen der zum Teil schwersten
Verletzungen, sondern auch den Verlust seiner Mutter zu
verarbeiten. Sein Vater ist zusammen mit der GrofSmutter
ebenfalls nach Deutschland gekommen und steht seitdem
an der Seite des kleinen Patienten.

LHIER SIEHT MAN
IN UNVERHOHLENER
DRASTIK DIE
AUSWIRKUNGEN
EINES KRIEGES.
DAS IST AUCH FUR
UNSERE KOLLEGINNEN
UND KOLLEGEN
EINE PSYCHISCHE
HERAUSFORDERUNG

Heute ist der von den Folgen der Verbrennungen gezeich-
nete Junge noch in ambulanter Behandlung im Dresdner
Uniklinikum. Er spielt wieder Akkordeon und kann sich auf
eine Zukunft vorbereiten, in der das Erlebte immer eine grofie
Rolle spielen diirfte. Noch mindestens ein Jahr lang muss
Roman durch das auf Bandverletzungen spezialisierte Team
der Kinderchirurgie und des Sozialpddiatrischen Zentrums
am Uniklinikum versorgt werden. ,In europdischen Unikli-
nika werden ukrainische Kinder mit unterschiedlichen Ver-
letzungen und Krankheiten behandelt’, sagt Professor Guido
Fitze, Direktor der Klinik fiir Kinderchirurgie. ,Roman ist das
bislang einzige kriegsverletzte Kind in unserem Universitéts-
klinikum.” Dieses Schicksal beriihrt alle im Team. ,Unsere
Expertise in der Kinderchirurgie ist hier die eine Seite der
Medaille, die sicher mafigeblich dazu beitragt, dass Patienten
wie Roman bestmdglich genesen®, sagt der Kinderchirurg.
»Allerdings sieht man hier in unverhohlener Drastik die Aus-
wirkungen eines Krieges. Das ist auch fiir unsere Kolleginnen
und Kollegen eine psychische Herausforderung.

Das (Kleeblatt-)Konzept gewidhrleistet eine
strukturierte Verteilung von Patientinnen und Patienten aus
der Ukraine zur Behandlung in deutschen Krankenh&usern.

Auch erwachsene Patientinnen und Patienten aus anderen
Landern werden am Dresdner Uniklinikum aus humanita-
ren Griinden behandelt. Zumeist kommen sie iiber das so
genannte Kleeblattkonzept, das die bundesweite Verteilung
und Verlegung der Menschen koordiniert. Professor Sebas-
tian Brenner, Leiter der Kinderintensivimedizin am Dresdner
Uniklinikum, ist der nationale Vertreter fiir die Versorgung
von Kindern im Kleeblatt. Fiir die Erwachsenen ist Profes-
sor Sebastian Stehr, Direktor der Klinik fiir Anédsthesiologie
und Intensivtherapie vom Uniklinikum Leipzig als Landes-
koordinator verantwortlich. ,Das Konzept gewihrleistet eine
strukturierte Verteilung von Patientinnen und Patienten aus
der Ukraine zur Behandlung in deutschen Krankenhdusern‘
erklart Sebastian Brenner. ,Wir erhalten internationale
Hilfeleistungsersuchen, diese miissen systematisch und
sinnvoll abgearbeitet werden.“ Die Verlegung von Patientin-
nen und Patienten wird {iber den EU-Katastrophenschutz-
mechanismus koordiniert. Das heifit, die Betroffenen werden
zunidchst in den europdischen Pool der zu verlegenden Pa-
tientinnen und Patienten aufgenommen. Auf europédischer
Ebene wird diese Verteilung durch das Emergency Response
Coordination Centre iibernommen.

In Deutschland greift dann der Kleeblattmechanismus.
Dieser teilt das Land in die Regionen Nord, Ost, Stidwest
und Siid sowie das gemeinsame Melde- und Lagezentrum
von Bund und Lindern (GMLZ) auf. Das GMLZ greift bei
Hilfeleistungsersuchen aus dem Ausland und kommt den
Biindnisverpflichtungen Deutschlands nach.

»Entwickelt wurde das Kleeblattkonzept wéhrend der
Corona-Pandemie, um in Aus- und Uberlastsituationen eine
sinnvolle regionale Verteilung der Patientinnen und Patien-
ten zu gewdhrleisten, erkldrt Sebastian Brenner. ,Als eta-
blierte Struktur trdgt das Konzept heute dazu bei, dass seit
Mirz 2022 Patientinnen und Patienten verlegt werden, die im
Zusammenhang mit dem Krieg in der Ukraine medizinische
Behandlung benétigen A CD
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VON EINEM, DER IN DRESDEN STUDIERTE,
IN DER FERNE SEIN GLUCK GEFUNDEN HAT UND
NUN ZURUCKKEHRT.

Dr. Matthias Gebelein ist Zahnarzt in Schramberg,
einer Kleinstadt im mittleren Schwarzwald. Sein Studium
der Zahnmedizin hat er 1996 an der Medizinischen
Fakultdt Carl Gustav Carus in Dresden abgeschlossen.
Mit seinen Huskys Aukanuk und Anyu wurde er 2019
WSA-Weltmeister im Skijoring auf Mitteldistanz. CARUS
sprach mit ihm iiber Zihne, die Natur und seine Leiden-
schaft fiir Zughunde.

DieWurzelndesSchlittenhundesportsreichenbisinsfriihe
20. Jahrhundert zuriick. Eingangs vor allem in Nordame-
rika, Kanada, Gronland, Russland und Skandinavien aus-
gelibt, erfreut sich die Sportart mittlerweile auch in siid-
licheren Gefilden grofSerer Beliebtheit. Zu den beriihmten
Langstreckenrennen, die den Schlittenhundesport in der
Breite der Bevolkerung bekannt gemacht haben, zdhlen
das ,Iditarod“ in Alaska und das ,Yukon Quest“ in Alas-
ka und Kanada. Beide Rennen finden unter den extremen

klimatischen Bedingungen des hohen Nordens statt und
sind auflerordentlich anspruchsvoll. Européer:innen
nehmen eher selten teil. Nicht zuletzt, weil das Reisen mit
einem Gespann zusétzliche Anforderungen an das Team
aus Tier und Mensch stellt. Nicht minder anspruchsvoll
und traditionsreich, ldsst sich das Finnmarkslgpet in Nord-
norwegen an. Dieses nordlichste Langstreckenrennen der
Welt, erstreckt sich - je nach Disziplin - {iber eine Linge von
500 beziehungsweise 1.000 Kilometern.

Im Zughunde-Sport wird zwischen der Navigation von
Hundeschlitten (mit Kufen) und Hundewagen (mit Ridern)
unterschieden, die vom sogenannten ,Musher” gefiihrt
und von einem Gespann aus meist paarweise angeord-
neten Hunden gezogen werden. Zieht ein Hund oder ein
Gespann aus zwei Hunden eine Person auf Langlaufskiern,
spricht man von Skijoring. In dieser Disziplin ist Zahn-
arzt Matthias Gebelein 2019 in Haidmiihle, Niederbayern,
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WSA-Weltmeister der Herren auf Mitteldistanz geworden. Die
WSA ist die World Sleddog Association, bei deren Rennen nur
reinrassige nordische Hunderassen, wie der Siberian-Husky,
der Alaskan-Malamute, der Grénlandhund, der Samojede
und der Eskimo-Hund zugelassen sind. Einmal jahrlich wird
diese Schlittenhunde-Weltmeisterschaft, das grofite Event
der Szene der reinrassigen Schlittenhunde-Teams in Mittel-
europa, veranstaltet. Die Meisterschaft findet tiber vier Renn-
tage statt. Fiir das Mitteldistanzrennen stehen dabei drei
Renntage mit ca. 13 km als Prolog und zweimal 40 Kilome-
tern Streckenldnge an den zwei darauffolgenden Tagen an.

Nach dem Abschluss seines Studiums der Zahnmedizin
in Dresden, approbierte Matthias Gebelein sich 1998. Seiner
Frau Kathrin, ebenfalls Zahnérztin sowie Alumna der Medi-
zinischen Fakultit in Dresden, und ihm war es gegen Ende
der 1990er Jahre in Sachsen nicht so leicht moglich, eine
Praxis zu er6ffnen, da es noch eine Zulassungsbeschrankung
fiir , iberversorgte“ Gebiete gab. So verschlug es die beiden
nach Baden-Wiirttemberg, wo sie bis heute in eigener Praxis
titig sind. Uber zwei der drei gemeinsamen Sohne, wo-
von einer damals im Schiilerkader der Ski-Vereine Baden-
Wiirttemberg war und die ganze Familie im Skiverein Sankt
Georgen im Schwarzwald trainierte, sind Gebeleins , auf den
Hund“ gekommen, denn so lernten sie iiber Vereinskamera-
den das Skijoring kennen und lieben.

Die Zahnmediziner, die sich als Natur- und Outdoor-Enthu-
siasten mit einer Passion fiir die Skandinavischen Lander
beschreiben, entschieden sich fiir die Anschaffung Sibirischer
Huskys, die einerseits als Arbeitstiere, aber eben auch als Fa-
milienhunde geziichtet wurden. Beispielsweise wérmten die
Hunde die Kinder der Familien im kalten nordischen Winter
in den Jurten. Einerseits sehr familienfreundlich, sind Huskys
genetisch doch auch den Wolfen nah und brauchen das Ge-
fiihl, nicht einfach zu tun was dem Leitwolf, respektive Herr-
chen oder Frauchen, im Sinn steht. Der Hund muss auch
den Mehrwert fiir sich erkennen konnen. Eine Interaktion
zwischen Tier und Mensch, die viel Lernbereitschaft und so-
ziale Interaktion erfordert. Gelingt sie, arbeiten Musher:in
und Hund(e) als Team. Leithunde (Leader) zeichnet neben
ihrer Kommandofestigkeit gerade auch ihre enorme mentale
Stérke aus. Sie agieren von der Spitze des Gespanns aus ver-
gleichsweise eigenverantwortlich rdumlich ziemlich weit vor
dem Musher bzw. der Musherin. Diese:r hat auf dem Schlitten
keinen direkten Zugriff auf die Hunde, so dass die Leithunde
das gesamte Geschehen im Team und der Umgebung von vorn
kontrollieren miissen. Dazu gehort eine gewaltige Portion ge-
genseitiges - fast blindes - Vertrauen. Der oder die Leithunde
haben sozusagen stets ein ,,Ohr nach vorn und eins nach hin-
ten gerichtet” Die Lenkung erfolgt, anders als bei Reittieren, zu
einhundert Prozent tiber die Stimme. Dabei sind internationa-
le Termini wie zB. ,,Gee“ fiir rechts und ,,Haw*“ fiir links Usus.
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Nachdem im Jahr 2015 die ersten zwei Riiden zu Familie
Gebelein stieflen, kamen sukzessive 2017 noch einmal
zwei Riiden und 2018 zwei Hiindinnen dazu. Alle sechs
tragen klangvolle Namen wie Ayana (indianisch ,die ewige
Blume“), Ylva (altnordisch fiir ,Wolfin“), Nuka (Inuit ,der
kleine Bruder“), Tikaani (Inuit ,Geist des Wolfes, Wolf“),
Aukanuk (Inuit ,so stiirmisch wie die See“) oder Anyu (Inuit
»besondere Schneeflocke“). Da Gebeleins ihre Huskys im
offenen Rudel halten, lehrten die beiden &ltesten Riiden die
jingeren ,Familienmitglieder Erndhrung, Benehmen und
Hygiene. Nicht uniiblich, so erklart Matthias Gebelein, denn
auch in Wolfsrudeln agieren die erstgeborenen Riiden oft als
Ammen fiir die nachfolgenden Jungtiere. Und so waren es
Aukanuk und Anyu, die ihren jiingeren (Halb-)Geschwistern
zum Beispiel die Mundhygiene lehrten. So lang, bis diese
ihre eigenen Zdhne selbststindig mittels Nagen und Zunge
versorgten.

Fiir die Weltmeisterschaft hat Matthias Gebelein schlief3-
lich monatelang trainiert. Ab dem Sommer des Vorjahres
hief3 es téglich Joggen, Rollerskiing, oder Krafttraining. Fiir
die Hunde wére es da noch viel zu warm gewesen. Tempe-
raturen oberhalb der 15°C, so der Zahnarzt, fithlten sich an
»wie Sport im Pelzmantel” Bekannterweise konnen Hunde
nicht schwitzen und miissen ihren Temperaturhaushalt mit-
tels Hecheln ausgleichen. Training fiir eine Meisterschaft
in unseren Gefilden wire folglich im Sommer unmdéglich
fiir die Tiere und wiirde iiber kurz oder lang zum Kreislauf-
kollaps fithren. Ab Herbst 2018, vor allem wenn das Thermo-
meter nachts unterhalb der 10°C Marke sank, intensivierte
Familie Gebelein das Training mit den Hunden. ,Ohnehin’
so Matthias Gebelein ,ist die Haltung und der Wettkampf-
betrieb an sich eine Aufgabe fiir die gesamte Familie
Mittlerweile studieren zwei der drei S6hne, so dass die Wett-
bewerbsteilnahme neben dem Beruf schon aus logistischen
Griinden nicht mehr zu stemmen ist.

Die Hunde stdért es kaum. Sie leben so artgerecht wie
moglich, sind viel draulen und stets im Rudel. Auf Grund
ihres freundlichen Wesens, setzen Gebeleins sie seit einiger
Zeit auch als Therapiehunde in einer Klinik nach onkolo-
gischen Eingriffen bei Kindern und Jugendlichen ein.

Im kommenden Jahr soll der Schritt zuriick in die alte
Heimat folgen. Die Eheleute Gebelein iibernehmen eine
zahnmedizinische Praxis in der Region Ostsachsen. Neben-
zahlreichen Weiterbildungen in verschiedenen Naturheilver-
fahren, Schmerz-und Erndhrungstherapien, Waldgesundheit,
Natur- und Umweltpddagogik, Gesundheitsférderung und
Pravention bringt das Paar Visionen, Wissen und Erfahrung
mit. All das, selbstverstdndlich, mit den Hunden. Denn die
sind ein Teil der Familie. A CZ
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EINE NACHT FUR
DAS WISSEN

RUCKBLICK AUF 20 JAHRE
LANGE NACHT DER WISSENSCHAFTEN

»Schlaugemacht bis Mitternacht!“

Seit zwei Jahrzehnten erstrahlt die ,Lange Nacht der Wissen-
schaften” in einem besonderen Glanz. In diesem Jubildums-
jahr stand die Dresdner Hochschulmedizin im Rampenlicht
und préasentierte ihre innovative Forschung und erstklassige
Krankenversorgung.

Das ist die Idee

Die ,Lange Nacht der Wissenschaften bietet eine einzig-
artige Gelegenheit, die Hochschulen, aufleruniversitédre
Forschungseinrichtungen und wissenschaftsnahe Unter-
nehmen Dresdens in faszinierendem Licht zu erleben.
Tiren, Labore, Horsdle und Archive offneten sich fur die
Offentlichkeit, die durch eine Vielzahl von Vortrigen,
Experimenten, Fiithrungen, Ausstellungen und Filmen die
Naturwissenschaften, Technik, Forschung, Innovation,
Kunst und Kultur hautnah erfahren konnte. Ein zentrales
Thema war die wechselseitige Beeinflussung von Wissen-
schaft und Gesellschaft.

Grof3es Interesse an einer Wissenschaftskommunikation

Etwa 5000 Besucher tauchten ein in die Labore und Ein-
richtungen der Medizinischen Fakultét, um die Faszination
der Wissenschaft hautnah zu erleben.

Die Medizinische Fakultit der TU Dresden und das Uni-
versitatsklinikum o6ffneten ihre Tiiren, um faszinierende
Einblicke in die Welt der Medizin und Forschung zu bieten.
Ein umfangreiches Kinderprogramm, spannende Vortrige
und informative Fiihrungen warteten auf die Besucher.

Die ,Lange Nacht der Wissenschaften“ bot eine einzig-
artige Gelegenheit, die Welt der Forschung und Medizin
hautnah zu erleben und sich mit Expert:innen auszutau-
schen. Diese Nacht vereinte Wissenschaft und Gesellschaft
und bereicherte beide Seiten.

Die Eréffnung der Veranstaltung wurde von Professor
Albrecht, dem Medizinischen Vorstand, und Professor
Troost, der Dekanin, gestaltet. Dies symbolisierte den
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Wandel der Perspektiven {iber die Jahre hinweg. Die kritische
Hinterfragung der Wissenschaft und der aktive Dialog
zwischen Wissenschaftlern und der Gesellschaft erlang-
ten zunehmend an Bedeutung.

So bleibt die Nacht lebendig

Dieser Hohepunkt der Langen Nacht der Wissenschaften
war unser Podcast ,YOU ASK we explain® Im Kulturpalast
versammelten sich namhafte Vertreter:innen der Dresd-
ner Wissenschaftsszene, darunter die Dekanin der Medi-
zinischen Fakultit der TU
Dresden, der Medizinische
Vorstand des Dresdner
Uniklinikums, der Ober-
biirgermeister, die Rektorin
der TU Dresden sowie ver-
schiedene Professoren und
Forschungsdirektoren. Ziel
war es, Wege zu finden,
wissenschaftliche Themen
und Inhalte breit in die Ge-
sellschaft zu tragen - nicht
nur wdhrend der Langen
Nacht der Wissenschaften.

Die Podcastreihe ,You ask
we explain - Beriihrungsangs-
te in der Medizin“ begann be-
reits im Januar und erscheint
monatlich. Im Juli wurde
diskutiert, wie Wissenschaft
die Gesellschaft beeinflusst
und wie die Gesellschaft die
Wissenschaft formt.

Die Unterstiitzung kam vom Bundesministerium fiir Bil-
dung und Forschung (BMBF) sowie vom Freistaat Sachsen im
Rahmen der Exzellenzstrategie von Bund und Léandern.

Professorin Esther Troost, Dekanin der Medizinischen
Fakultdt der TU Dresden, betonte die Bedeutung kritischer
Fragen fiir iberzeugende Wissenschaft. Die Fahigkeit, eine
These in den Raum zu stellen, sei der Ausgangspunkt fiir
vertiefendes Verstdndnis. Die Interaktion zwischen Forschen-
den und der Gesellschaft sei essenziell fiir die wissenschaft-
liche Arbeit.

So einzigartig - Stadt und Wissenschaft

Das besondere Band zwischen Stadt, Wissenschaft und
Wirtschaft verleiht der ,Langen Nacht der Wissenschaften”
ihre Einzigartigkeit. Das Netzwerk ,Dresden - Stadt der
Wissenschaften wurde von der Landeshauptstadt Dresden
ins Leben gerufen und schafft eine solide Verbindung zwi-
schen diesen drei Elementen.

Professor Michael Albrecht, Medizinischer Vorstand
des Universitatsklinikums Carl Gustav Carus, betonte die
menschliche Komponente in seiner Arbeit. Die Verantwor-
tung, Menschen mit gesundheitlichen Herausforderungen
zu behandeln, neue Therapieansitze zu entwickeln und die
Lebensqualitédt zu steigern, basiert auf wissenschaftlicher
Kooperation.
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Der sichtbare Erfolg

Die Veranstaltung wurde vom Netzwerk , Dresden - Stadt
der Wissenschaften“ und der Landeshauptstadt organisiert.
Neben den Hochschulen und Instituten beteiligten sich zu-
nehmend auch forschende Unternehmen.

Die 20. Dresdner Lange Nacht der Wissenschaften am
30. Juni 2023 stand sichtbar unter dem Motto ,,Schlau-
gemacht bis Mitternacht!“ und markierte einen Meilenstein.
Von 17-24 Uhr sorgten Vortrage, Experimente, Fithrungen
und Mitmachshows fiir
viele staunende Augen.
Mit rund 700 Veranstal-
tungen prasentierte sich
der Dresdner Forschungs-
standort duflerst abwechs-
lungsreich und vielfaltig.
Von Jung bis Alt und fiir
Grof$ und Klein gab es eine
Menge Wissenschaft zu er-
kunden. Es war zweifellos
eine JUBILAUMS-Nacht:
die bisher erfolgreichste
#LNDWDD. Noch nie zuvor
gab es so viele Besucher:in-
nen, Veranstalter:innen und
Veranstaltungen!

DRESDNEHR R

LANGE NACHT

DER WISSENSCHAFTEN

Es ist fiir unsere Arbeit
eine grofle Anerkennung,
wenn wir resiimieren kon-
nen, dass uber 5000 Giste
an diesem Tag auf unserem
Campus zu Gast waren.
Das Zentrum der Wissen-
schaftskommunikation, das MTZ, war ein Mittelpunkt
dieser inspirierenden Veranstaltung. Die Lange Nacht der
Wissenschaften war ein gemeinsames GrofSprojekt, das von
Objektmanagern, Bau- und Technikteams, studentischen
Hilfskraften, Mitarbeitern der Fakultidt, Wissenschaftler:innen,
Arzt:innen und ambitionierten Vereinen getragen wurde.
Dieses institutioneniibergreifende Engagement spiegelte
den fantastischen Spirit wider, der diese Veranstaltung so
besonders machte.

Und es geht weiter

Merken Sie sich schon jetzt den 14. Juni 2024 vor, denn an
diesem Tag wollen wir erneut mit Thnen gemeinsam unsere
wissenschaftliche Arbeit prasentieren und die Tiiren fiir die
Offentlichkeit 6ffnen. Wir sind fest davon iiberzeugt, dass
wir auch im néchsten Jahr auf Ihre Unterstiitzung zdhlen
koénnen, um die Lange Nacht der Wissenschaften zu einem
unvergesslichen Ereignis zu machen.

Die 20 Jahre der ,Lange Nacht der Wissenschaften” sind
eine Reise durch Wissen, Entdeckungen und Inspiration
gewesen. Wir schauen stolz auf das Erreichte zuriick
und blicken mit Vorfreude auf die kommenden Jahre der
Wissenschaft und des Austauschs. Die ,Lange Nacht der
Wissenschaften” bleibt ein lebendiger Beweis dafiir, dass
Wissen und Neugier die Briicke zwischen Forschung und
Gemeinschaft schlagen konnen. A SW
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DER LEO,
. MIT DEM KANNSTE
EDEN!

»
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KRANKENHAUSSEELSORGER MICHAEL
LEONHARDI GEHT IN RUHESTAND. ZEIT FUR
EINEN BLICK ZURUCK UND VORAUS.

So wie Gitarrespieler:innen eine Vorliebe fiir bestimmte Ak-
korde, Kiinstler:innen fiir spezifische Farben, und Bécker:in-
nen fiir dieses oder jenes Mehl haben, so kommt man nicht
umhin, Menschen des Glaubens nach der Bibelpassage, die sie
am meisten beriihrt, zu fragen. Michael Leonhardi beriihren
Gleichnisse, unter anderem das neutestamentarische
des vierfachen Ackers, zu finden in den Evangelien von
Lukas, Markus und Matthidus. Ein Sdmann wirft darin
reichlich Saatgut auf Wege, auf Steine, unter Dornen und
auf guten Boden. Wihrend auf den ersteren kein Ertrag
zu erzielen ist, wichst es auf dem ,,guten Boden“ reich-
lich: dreiflig-, sechzig-, ja, hundertfach. Sinnbildlich
geht es darum, dass das Wort
Gottes nur von dem gehort
werden kann, der dafiir offen
ist. Gleichsam berichtet es

Selbstverstdndlich ist das nur eine und vor allem eine
freudige Anekdote. Seelsorgerische Praxis, deren Urspriinge
bis in die Antike zuriickreichen, bezeichnet vor allem ein
Beistehen, Mittragen und Sich-Einfiihlen in Menschen in
Lebenskrisen. Sie wird von der Psychotherapie abgegrenzt

durch einen Fokus auf nicht-pathologische Krisen, ar-
beitet aber, je nach Selbstverstindnis, bisweilen mit
Psychotherapeut:innen Hand in Hand.

Am Uniklinikum Carl Gustav Carus sind derzeit drei
hauptamtlich Seelsorgende im Einsatz, die auch das
Krankenhaus St. Joseph Stift und das Herzzentrum

Dresden mitbetreuen. Neben

Michael Leonhardi arbeiten
W E R O H R E N Katrin Wunderwald, evan-
”

gelische Pfarrerin, und Peter

eben auch von einem Fiillhorn ~ Brinker, katholischer Gemein-
vorhandener Saat und davon, , dereferent, mit im Team. Die

dass, auch wenn hier und dort
etwas nicht gelingt, ein Same
nicht keimt, das Gute, sich
nicht nur eins zu eins reprodu-
ziert, sondern potenziert - bis zu hundertfach.

,Wer Ohren hat zu hoéren, der hore!’, so endet das
Gleichnis. Und , Leo” hért, er lauscht, aufleise und laute
Tone gleichermafien: offen, respektvoll, auf Augenhd-
he, nahezu kindlich authentisch, vorbehaltlos, humor-
voll und unkonventionell und ist sich doch stets seiner
gottgegebenen Aufgabe und ihrer Relevanz bewusst.

Seit 2010 ist Pfarrer Michael Leonhardi Kranken-
hausseelsorger am Universitédtsklinikum Carl Gustav
Carus in Dresden. Urspriinglich auf sechs Jahre beru-
fen, verlidngerte er 2016 um weitere sechs Jahre. Der
Theologe lacht, zuckt die Schultern und sagt ,,Naja, und so
wurden zwolf draus!“

Besonders die Arbeit mit Kindern und Jugendlichen ist
dem fiinffachen Vater in seiner Tétigkeit ,eine Gabe Gottes"
Zum Abschied seiner Amtszeit als Studierendenpfarrer in
Dresden, schenkten ihm die Studenten und Studentinnen
eine Handpuppe. Ein klassisches Exemplar, wie es Bauch-
redner gern auf dem Arm tragen. Die Geburtsstunde von
Herbert, einem frechen, schnell genervten munter-schnat-
ternden Patienten und Alter Ego von Pfarrer Leonhardi, der
in Sekundenschnelle in diese Figur zu schliipfen vermag. In
der Notaufnahme sei er so aufgekreuzt und er schnoddert:
,»Ey, ich will mich beschweren. Da bin ich schon verletzt und
dann sieht das noch nicht mal einer!“ Die Belegschaft hatte
Erbarmen und schenkte Herbert einen soliden Kopfverband
und Pflaster auf der Wange und besiegelte damit seine Ein-
satzbereitschaft im Krankenhauskontext. Ein Einsatz der
schon einmal die Begleitung eines kleinen Médchens, dass
grof3e Angst vor dem Ziehen von Fiden nach einer Operation
hatte, sein konnte: Herbert, umwickelt mit einer Rolle Garn,
bedurfte fast 15 Minuten Hilfe durch die junge Patientin, die
in der selben Zeit gar nicht bemerkte, wie ihre eigene Wund-
versorgung vonstattenging.

DER HORE!
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drei sind Ansprechpersonen
fiir Mitarbeitende, die im Rah-
men ihrer Titigkeit Grenz-
situationen und seelische
Belastungen erleben, ebenso wie fiir Patientinnen und
Patienten und deren Angehorige, die mit Lebensgren-
zen, Ubergiingen, Abschieden oder Orientierungs-
losigkeit wahrend einer Behandlung, Erkrankung oder
Rekonvaleszenz befasst sind.

Ein Schmunzeln huscht iiber Pfarrer Leonhardis
Gesicht auf die Frage, wer denn eigentlich die Seelsor-
ge fiir die Seelsorgenden tiberndhme. Sein Fahrrad und
Supervisionen seien hier unerlésslich. Und so fihrt er
taglich auf zwei Rddern zwischen Radebeul und Dres-
den hin und her und iibergibt dem Fahrtwind ein paar
seiner Alltagslasten. Auch der ,Raum der Stille‘, der

Innenraum des spiralférmigen Seelsorgezentrums auf dem
Geldnde des Universitédtsklinikums, 1adt ihn zur Besinnung
und zum Entziinden einer Kerze ein.

Besinnung ist auch ein gutes Stichwort fiir die beruflichen
Schritte Michael Leonhardis. Nach dem Theologiestudium war
der gebiirtige Sachse 15 Jahre als Dorfpfarrer titig, wurde
dann Studierendenpfarrer und nun eben: Seelsorger. Grofie,
intensive Stationen. Spricht er dariiber, klingen sie nicht
wie Stufen, sondern vielmehr wie ein ebener, mdandernder
Weg, der Architektur des Seelsorgezentrums nicht unidhnlich
- nach innen, zu sich selbst und dem Sinn. Und danach? Im
Sommer 2023 endet die aktive Dienstzeit. Istihm wohl dabei?
,0ch, da wird mir schon was einfallen“ - man hegt keinen
Zweifel daran. ,,Der Leo’, so hief§ es oft unter den Studieren-
den, ,mit dem kannste reden.” Uber Sorgen mit der Freun-
din, das Heimweh, den Stress der Klausurphasen. Eingestellt
hat er sich dann auf seine Klientel: Andacht und Pizza ist
nur eines der Formate, das er auf dem Campus Johannstadt
gestaltet hat. Und so wird es auch in Zukunft sein ,Wer Ohren
hat zu horen, der hore!“ und Leo hort, spricht und handelt
mit dem Herzen und tragt Segen in die Welt. A CZ
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DIE ORGANISIERTE SELBSTHILFE
IST EINE WICHTIGE SAULE DER THERAPIE.
SARAH RICHTER ERZAHLT,
WIE SIE DADURCH GESTARKT WIRD.

Sarah Richter, 35, ist selbst von Hautkrebs betroffen,
Patient:innenvertreterin, Kollegin der Dresdner Hoch-
schulmedizin und aktives Mitglied im Melanom Info
Deutschland-MID e.V. Das Portrait stellt die selbst-
bewusste junge Frau vor. Es soll Mut machen, aufkliren
und eine neue Facette der vielfiltigen Engagements der
Mitarbeitenden der Hochschulmedizin Dresden auf-
zeigen.

Es ist Mittwoch und Sarah erklart im digitalen Format
»Wissen am Mittwoch“ die Begrifflichkeit ,Internationale
Freinamen“. Sachlich, wissenschaftlich fundiert und ver-
standlich fiir Menschen, die von Hautkrebs betroffene sind.
Nicht nur heute, sondern jeden Mittwoch teilt sie ihr mittler-
weile beachtliches Wissen mit Patient:innen und Angehorigen
auf Social Media. Gut 1.500 Follower:innen folgen Sarahs
Beitrdgen mittlerweile auf Instagram, fast 2.500 auf Face-
book. Doch was steckt dahinter und warum nimmt sich die
junge Frau so viel Zeit fiir die Community?

Es begann 2014 als Sarah Richter im heimischen Bade-
zimmerspiegel auf ein Muttermal auf ihrem Riicken auf-
merksam wurde. Nicht, dass es ihr jetzt erst aufgefallen
wire, aber irgendetwas ist anders. Schnell war klar, das
muss abgekldrt werden. Der erste Termin bei der Hautérz-
tin folgte. Die verddchtige Stelle wurde operativ entfernt.
In den zwei Wochen, die sie auf die histologische Analyse
des entnommenen Materials wartet, verschlingt Sarah
Informationen, ist schon bald der Prototyp der aufgeklar-
ten Patientin. Die Diagnose Hautkrebs nimmt sie dem-
nach relativ gefasst auf, ebenso wie die Uberweisung an
das Hauttumorzentrum des Universitdtsklinikums Carl
Gustav Carus Dresden, das, so weifs sie damals bereits, ei-
nen ,verdammt guten Ruf” in der Diagnose und Therapie
von Hautkrebserkrankungen besitzt. Sarah Richter wird
schnell klar: Die Hochschulmedizin und sie werden enge
Freunde, schliefllich dauert die Nachsorge eines Malignen
Melanoms zehn Jahre.

Die folgende Krankheitsgeschichte verlduft in Aufs und
Abs. Lymphknoten werden entfernt, ein Arm ist nur noch
teilweise belastbar, Interferon-Therapie, Nebenwirkungen.
Zwei Mal steht sie kurz vor dem Erreichen des Meilensteins,
dass nach drei Jahren ohne Wiederauftreten der Erkrankung
die bildgebenden Untersuchungen wegfallen. Zwei Mal
findet sich genau bei diesem jeweils , letzten“ Termin eine Auf-
félligkeit. Erneute Operationen, Einschliefien in eine klinische
Studie, neuerliche Immuntherapie, neuerliche Nebenwirkungen.

Eine mafigebliche Sdule der Unterstiitzung erféhrt Sarah
in dieser Zeit durch die ,organisierte Selbsthilfe. Der Weg
dahin verlief jedoch keineswegs stringent. Die Vorstellun-
gen, die Sarah von solchen Gruppen hatte, decken sich mog-
licherweise mit denen vieler Betroffener: Gespréachskreise, in
denen Wollknduel hin- und hergeworfen werden, der Fokus
der ausschliefSlich auf Leid liegt und die moglicherweise sub-
jektiven Empfehlungen. 2017, kurz vor ihrem 30. Geburtstag,
wird eine Metastase entdeckt. Auf das Wissen ,, der Krebs ist
wieder da!‘ folgt die Anmeldung in der Facebook-Selbsthilfe-
gruppe ,Diagnose Hautkrebs - wir lassen dich nicht allein!"
In dieser Gruppe lernen sich 2015 Katharina Kaminski und
Astrid Doppler kennen, beide griinden 2017 schliefllich
den MID e.V.. Der Verein betreibt mittlerweile mehrere teils
offene, teils geschlossene Gruppen auf der Social Media
Plattform, die die Bedarfe unterschiedlicher Zielgruppen
abdecken. ,Verdacht auf Hautkrebs, ,Angehorige“ und
»Stadium IV* sind dabei das digitale Riickgrat der zeitgema-
en Selbsthilfearbeit des MID e.V. Die Vorteile der Arbeit mit
webbasierten Anwendungen liegen auf der Hand: Es ist im-
mer 24/7 ,offen’, die Teilnahme ist asynchron maglich, ei-
gentlich, so Sarah, sei ,immer jemand online, der ein offenes
Ohr und Auge hat - vielleicht, weil er oder sie nicht schlafen
kann vor Sorge“ Allein sei man also nie. Nur manchmal,
denn: Ist der Computer, das Tablet oder Smartphone aus
oder die Benachrichtigungsfunktion stumm geschaltet, weil
Ruhe, Abstand oder Distanz gewiinscht sind, ist das eben
auch okay.
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Die Hilfe, die Sarah entgegenschldgt und sie bestérkt, gibt
sie Stiick fiir Stiick zuriick. Irgendwann laden die beiden
Griinderinnen sie ein, intensiver im Verein mitzuarbeiten.
Erst ist es vor allem die Beantwortung von E-Mails, Mit-
gliedschaftsanfragen oder die Erstellung von Social Media
Posts. Stiick fiir Stlick kommen verschiedene Aspekte dazu:
administrative Aufgaben in der Vereinsverwaltung und
die Teilnahme an Kongressen und Podiumsdiskussionen.
Mittlerweile ist Sarah Richter extrem gut vernetzt im 330 Mit-
glieder umfassenden Verein, hat an einem Bildband mitge-
wirkt, teilt neue Informationen mit Betroffenen und sprudelt
nur so vor Tatendrang.

Heute, 2023, sind die bildgebenden Diagnostiktermine
Vergangenheit und mit ihnen auch die stdndige Sorge. Darf
ich iiberhaupt einen neuen Job anfangen? Soll ich in die gro-
8ere Wohnung ziehen? Was, wenn der Krebs zuriickkehrt?
Man hort Dankbarkeit in Sarahs Stimme neben der Vorsicht,
denn das Risiko fiir ein Comeback der Krankheit besteht le-
benslang. Ahnlich ist das mit dem Willen, aus all dem auch
etwas Sinnstiftendes mitzunehmen, andere auf ihrem Weg
zu unterstiitzen, aufzuklaren, Informationen zu teilen, etwas
an die Gemeinschaft, die auch ihr geholfen hat, zuriickzu-
geben. Und so erinnern jetzt nicht nur die regelméfligen
Hautchecks an die gefdhrliche Krankheit, sondern auch
die Arbeit fiir den MID e.V.. Sarah sitzt bei Podiumsdiskus-
sionen oder engagiert sich als Griinderin der lokalen YO-
KO-Selbsthilfegruppe, die sich an jedem ersten Donnerstag
des Monats im Seminarraum des Seelsorge-Zentrums des
Uniklinikums trifft. Und nein, Sarah lacht, hier gebe es nicht

SELBSTHILFE
HAUTKREBS
DRESDEN
OSTSACHSEN
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nur das klassisch-gesprichs-therapeutisch geprégte: ,Hallo,
ich bin die Sarah und ich habe Krebs!“ Die Gruppe trifft sich
auch zum gemeinsam Lachen, um Unternehmungen zu pla-
nen und vor allem auch durchzufithren, um gemeinsam zu
kdmpfen oder eben einfach etwas essen zu gehen.

Der Krebs ist - vorerst - weg, doch von ,geheilt“ zu
sprechen, dazu ist Sarah zu achtsam. Jederzeit kann ein
neues Melanom entstehen und ab bereits einer Dicke von
nur 0,8 mm in beispielsweise Leber, Hirn oder Lunge streuen
und dort Metastasen bilden. Das Risiko bleibt und so auch
eine Restunsicherheit. Dominierend ist aber aktuell das Ge-
fithl der Dankbarkeit fiir das Leben, die Liebe zum Gestalten,
zum Dasein und zum fiireinander Da-sein.

Uber 7.200 Mitarbeiter:innen machen das Universitts-
klinikum Carl Gustav Carus Dresden zu dem erfolgreichen
Unternehmen, das es ist. Sarah Richter ist ein Gesicht dieser
Kollegenschaft. Jedes dieser Gesichter schreibt eine eigene
Geschichte. Zusammen ergeben wir ein Bild, zusammen
sind wir stark. Danke dafiir und danke an Sarah! A CZ

Sie oder Angehorige sind von
Hautkrebs betroffen und wollen
sich mit anderen Betroffenen
austauschen?

Uber den QR-Code gelangen Sie
auf die Webseite der YOKO-
Selbsthilfegruppe in Dresden.
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TRANSPARENZ
IN DER MEDIZIN

YOU ASK WE EXPLAIN -
EIN OFFENER DIALOG UBER KONTROVERSE
MEDIZINISCHE THEMEN

Die jahrliche Vergabe der Projektférderung ,TU Dresden
im Dialog“ stellt einen wichtigen Meilenstein dar, wenn es
um die Férderung von Wissenschaftskommunikation und
den Austausch zwischen Universitdt und Gesellschaft geht.
Dieses Forderprogramm bildet einen integralen Bestandteil
des Vorhabens ,Public Outreach im EXU-Schwerpunkt
IMPACT. In diesem Kontext hat sich das Projektteam der
Medizinischen Fakultédt Carl Gustav Carus der TU Dresden,
bestehend aus dem Carus Lehrzentrum und der Abteilung
fiir Offentlichkeitsarbeit, mit dem ehrgeizigen Titel ,YOU ASK
we explain - Beriihrungsédngste in der Medizin“ um diese be-
gehrte Forderung beworben. Das Hauptziel dieses Projekts
liegt darin, sensible Fragen aus der Gesellschaft zu themati-
sieren und einen offenen Dialog {iber kontroverse medizinische
Themen zu ermdéglichen. Im Jahr 2023 werden insgesamt
37.000 Euro bereitgestellt, um monatlich einen 6ffentlichen
Podcast zu verschiedenen Themen zu produzieren. Hierbei
spielen Studierende, Arzt:innen und Wissenschaftler:innen
eine entscheidende Rolle, indem sie gemeinsam {iber einge-
reichte Fragen diskutieren und somit dazu beitragen, Beriih-
rungsidngste im medizinischen Bereich abzubauen.

Der Umgang mit Tabuthemen: Ein internationales
Phinomen

Die Existenz von Tabuthemen ist kein exklusives Merkmal
einer bestimmten Kultur oder Gesellschaft. Dennoch kann
das Verstdndnis dieser Tabus von Land zu Land variieren. In
Deutschland werden Fragen zu Themen wie Sex, Gehalt und
Beziehungen oft als verschwiegen angesehen. Interessanter-
weise wiinschen sich jedoch viele Menschen eine offene
Kommunikation iiber personliche und intime Themen.
Studien zeigen, dass 72 Prozent der Befragten der Meinung
sind, dass iiber solche Themen héufiger gesprochen werden
sollte. Der Grund dafiir ist simpel: 65 Prozent sind der Ansicht,
dass solche Gespriche ihnen personlich guttun wiirden. Die
Motive fiir Tabus sind vielschichtig und reichen von Scham
iiber gesellschaftliche Normen bis hin zu Unsicherheit. Soziale
Verhaltensweisen, wie Angst und Vermeidungsverhalten,
spielen ebenfalls eine entscheidende Rolle.

—
b

You As
We Explain

Die Herausforderung: Den eigenen Komfortbereich
erweitern

Die Podcast-Serie ,,YOU ASK we explain“ setzt den Fokus auf
Fragen, tiber die man im Alltag oft stolpert. Die Horer:innen
werden dazu eingeladen, Fragen zu Themen wie Behand-
lungsfehlern, Sterbehilfe, kiinstlicher Befruchtung und
klinischen Studien einzureichen. Oft gibt es in diesen Diskus-
sionen keine eindeutig richtigen oder falschen Antworten.
Vielmehr geht es darum, einen Raum fiir neue Gedanken zu
schaffen, unterschiedliche Standpunkte zu beleuchten und
einen Dialog zu férdern. Eine offene Debattenkultur ermdég-
licht es, Meinungen auf der Basis von Fakten zu bilden und
verschiedene Perspektiven zu respektieren.
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Die Umsetzung: Ein Blick hinter die Kulissen

Das Kernprojektteam besteht aus Mitarbeitenden der
Medizinischen Fakultédt Carl Gustav Carus der TU Dresden.
Unterstiitzt werden sie von kreativen studentischen Kopfen,
die sich um Social Media, Grafiken und Layouts kiimmern.
Kooperationspartner:innen, Fachexpert:innen und Interessierte
verschiedener Fachrichtungen sind ebenfalls einbezogen.
Die Podcasts werden nicht in digitaler Form aufgezeichnet,
sondern in Priasenzveranstaltungen - dhnlich einer Talkrunde.
Die Gespréache werden nicht nachbearbeitet, sondern so ver-
offentlicht, als wédre man live dabei gewesen.

Die Vision: ,,YOU ASK we explain“

Das Projekt ,YOU ASK we explain - Beriihrungséngste in
der Medizin“ bietet eine Plattform, um einen Dialog zwischen
Fachexpert:innen und der Gesellschaft tiber sensible medizi-
nische Themen zu ermdglichen. Die Grundidee ist es, wissen-
schaftlich fundierte Diskussionen zu fithren und medizinische
Themen fiir die breite Offentlichkeit verstindlich zu machen.
Offene Fragen und Tabus werden beleuchtet, um eine offene
Kommunikation zu férdern. Offene Fragen werden behandelt
und versténdlich aufbereitet. Die Kombination aus Expert:innen,
Publikum und persénlichem Austausch bei Live-Veranstaltun-
gen schafft.

Hinter dem Projektteam

Das Kernteam des Projekts besteht aus Dr. Doreen Pretze,
Nora-Lynn Schwerdtner und Stephan Wiegand von der
Medizinischen Fakultit Carl Gustav Carus der TU Dresden.
Ihre Leidenschaft fiir fundierte Denkanstdfie und eine
breitere wissenschaftliche Diskussion treibt sie an, medizi-
nische Themen fiir die Gesellschaft zugénglicher zu machen.

Projektsteckbrief

Das Projekt ,YOU ASK we explain - Beriihrungséngste in
der Medizin“ wurde im Januar 2023 ins Leben gerufen. Ziel
ist es, sensible Fragen aus der Gesellschaft zu thematisieren
und den Dialog mit Expert:innen zu férdern. Insgesamt
werden im Jahr 2023 10 Podcasts und Veranstaltungen zu
aktuellen medizinischen Themen erstellt. Die Podcasts werden

in Live-Veranstaltungen aufgenommen und bieten eine
transparente Diskussionsplattform fiir Expert:innen und
Interessierte. Das Projekt wird im Rahmen der Exzellenz-
strategie von Bund und Lindern durch das Bundesministe-
rium fiir Bildung und Forschung (BMBF) und den Freistaat
Sachsen gefordert. A SW
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EIN KONZE
DIE LEBE

FUR

NSFREU

DE

+~TAKTE GEGEN KREBS“ MACHT MUT,
GIBT SELBSTVERTRAUEN UND UNTERSTUTZT EIN
WICHTIGES ANLIEGEN DER KREBSTHERAPIE.

Kiinstler:innen und junge Krebspatient:innen haben
am 2. Mai in der St. Pauli Ruine das Benefizkonzert ,, Takte
gegen Krebs“ mit vielen musikalischen Uberraschungen
und bewegenden Momenten gestaltet. Das durch die
Stiftung Hochschulmedizin unterstiitzte Konzert kam
einem Lotsendienst am Nationalen Centrum fiir Tumor-
erkrankungen (NCT/UCC) zugute, der junge Menschen
mit Krebs vernetzt. Es konnten Spenden in Hohe von rund
16.000 Euro erzielt werden.

Unter dem Motto ,Aufgeben ist keine Option“ gaben
acht junge Patient:innen beim Benefizkonzert Takte gegen
Krebs in musikalischen, tédnzerischen und poetischen
Einlagen Einblicke in ihre Wiinsche, Vorhaben und Anlie-
gen. Kiinstler:innen griffen die Impulse auf und verbanden
sie mit eigenen Beitrdgen zu einem spannenden Konzert-
erlebnis.

Klingende Négel begleiteten das Publikum ebenso wie
Telemanns Don Quixotte-Suite und beriihrende Tonein-
spielungen mit Aussagen der Betroffenen wie ein roter Faden
durch das Konzert. Zu Beginn schlugen alle Patient:innen auf
der Biithne ,ihren“ Nagel in ein Brett und musizierten hierauf
in der Folge mit Geigenbdgen. Auf diese Weise war auch eine
ungewdhnliche Version des Pachelbel-Kanons zu horen, der
von den Musiker:innen auf ihren jeweiligen Instrumenten
fortgesponnen wurde. Auf dem seltenen Instrument
Nagelgeige lief} der musikalische Leiter des Konzerts, Henry
Schneider, zudem das ,Trinklied einer verliebten Wald-
ameise” erklingen.

Der in Telemanns Suite zu hérende Galopp des Esels Rosi-
nante wurde furios gesteigert durch den Stepptanz von Illia
Bukharov. Fiir ungewohnte und faszinierende Horeindriicke
sorgten der Obertongesang von Gareth Lubbe ebenso wie die
Laserharfe von Eberhard Manske. Filigran und mitreifSend
musizierten Charlotte Thiele (Violine) und Friedrich Thiele
(Violoncello) die Sarabande und Bourrée aus der Franzosi-
schen Suite Nr. 5 von Johann Sebastian Bach. Fiir entspannte
Jazz-Atmosphire sorgte Kontrabassist Robert Lucaciu.

Patient:innen begeisterten das Publikum mit kiinst-
lerischen Einlagen: Markus Drzymala mit dem Song ,Fan
von dir“ (Kraftklub), Lisa Kéhler mit einem selbst verfassten
Text iiber ihre Erkrankung, Michelle Miiller mit einer Tanz-
Choreografie und Arthur Kellermann mit Greensleeves auf
der Klarinette. Gemeinsam mit allen weiteren Betroffenen
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(Janne Kretzschmar, Willi Meifiner, Julia Kohler, Jasmin
Thieme) liefien sie die Zuhorer:innen an ihren Wiinschen,
Gedanken und ihrer ansteckenden Lebensfreude teilhaben.

Beim grofien Finale bewegten sich alle Kiinstler:innen
und Patient:innen zum letzten Satz von Telemanns Suite
musizierend und tanzend durch die St. Pauli Ruine, wiahrend
die Laserharfe ihre Strahlen in den Himmel schickte.

Lotsendienst fiir junge Menschen mit Krebs

Das Benefizkonzert kommt einem Lotsendienst am
NCT/UCC zugute, der kiinftig junge Menschen mit Krebs
vernetzen soll. Denn fiir sie ist es oft schwierig, gleichaltrige
Patient:innen kennenzulernen. Ein Grund hierfiir ist die
Unterteilung in Kinder- und Erwachsenenmedizin. So werden
Jugendliche oft zusammen mit Sduglingen und kleinen Kin-
dern in der Kinderklinik behandelt und junge Erwachsene
zusammen mit dlteren Menschen in der Erwachsenen-
klinik. Der Lotsendienst soll die jungen Patient:innen wéh-
rend ihres stationdren Aufenthalts besuchen, Kontakte
herstellen und auch wéihrend der ambulanten Therapie und
Nachsorge Moglichkeiten zum regelméfligen Austausch
tiber ein Café und Bewegungsangebote schaffen. Durch das
Konzert konnten Spenden in Hohe von rund 16.000 Euro
erzielt werden. Um das spendenfinanzierte Programm in den
kommenden Jahren fortfithren und ausbauen zu konnen, sind
weitere Spenden notig. A AK

Wir danken Ihnen auch im Namen der
Stiftung Hochschulmedizin herzlich
fiir die Unterstiitzung des Projekts:
Stiftung Hochschulmedizin Dresden
Ostsdchsische Sparkasse Dresden
Konto: 221 045 740

BLZ: 850 503 00

IBAN: DE27 8505 0300 0221 0457 40
BIC: OSDDDE81XXX

Zweck: ,Lotsendienst”
www.stiftung-hochschulmedizin.de

ONCT

NATIONALES CENTRUM FUR
TUMORERKRANKUNGEN DRESDEN
UNIVERSITATS KREBSCENTRUM UCC
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HOCHSCHULMEDIZIN

EINE ERFOLGSGESCHICHTE
VON FAKULTAT UND KLINIKUM

»Unser wesentliches Ziel ist es, Spitzenforschung so zu ver-
stehen, dass dieses Wissen moglichst schnell allen Patienten
zugutekommt’, sagt Professorin Esther Troost, Dekanin der
Medizinischen Fakultit der TU Dresden. ,,Wir haben in den
letzten Jahren die Grundlage dafiir geschaffen, dass Arzte
bei uns eine Infrastruktur finden, die neben der Arbeit mit
den Patienten Raum fiir eigene Forschung lédsst. dies gilt
in besonderem Maf3e fiir unsere drei grofien Forschungs-
schwerpunkte, auf die wir uns fokussiert haben.

Die Profilschwerpunkte

Die Medizinische Fakultidt Dresden (MFD) hat sich von
einem urspriinglich sehr breiten Spektrum kleinerer For-
schungsprojekte auf drei grofle Forschungsschwerpunkte
fokussiert. Diese sind: onkologische Erkrankungen, meta-
bolische Erkrankungen mit Schwerpunkt Diabetes und
neurologische und psychiatrische Erkrankungen. In diesen
Schwerpunkten ist die Hochschuldmedizin Dresden sowohl
in der Forschung als auch in der Krankenversorgung beson-
ders leistungsfdhig und es werden viele Patienten behandelt,
die erforderlich sind, um eine translational ausgerichtete
Forschung auch in der Praxis mit Leben zu fiillen, die sich
von der Grundlagen- bis zur klinischen Forschung definiert.

Der Erfolg dieser strategischen Fokussierung, die sowohl
von der Medizinischen Fakultdt als auch vom Universitéts-
klinikum getragen wird, kann unter anderem daran abgele-
sen werden, dass fiir alle drei Profile erfolgreich ein Standort
der Deutschen Zentren fiir Gesundheitsforschung (DZG)
eingeworben werden konnte, das Deutsche Konsortium
fiir Translationale Krebsforschung (DKTK) das Deutsche
Zentrum fiir Diabetesforschung (DZD) und das Deutsche
Zentrum fiir Neurodegenerative Erkrankungen (DZNE).
Die drei Profilschwerpunkte werden durch vier besonders
gut untersetzte Querschnittsprofile verbunden. Die Schlag-
worte dabei sind: Regeneration, Digital Health, Pravention
und Versorgungsforschung.

Die Vision von nationaler Vorbildwirkung

Die Vision, ein Kompetenzzentrum von nationaler Vor-
bildwirkung zu etablieren, die in den 1990er Jahren erarbeitet
wurde, hat sich heute nahezu vollsténdig erfiillt. Die Dresdner
Hochschulmedizin sieht ihre Entwicklung als Verpflichtung
an, weiterhin hochste Standards in Forschung, Lehre und
Patientenversorgung zu setzen. Besonders bemerkenswert
ist die Art und Weise, wie diese Einrichtung die Herausforde-
rungen der jiingsten globalen Pandemie gemeistert hat. Die
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COVID-19-Krise hat gezeigt, wie entschlossen und effektiv
die Hochschulmedizin Dresden mit einer Vielzahl von
Akteuren, angefangen bei den Studierenden und Arzten
bis hin zu Pflegepersonal und technischen Dienstleistern,
zusammenarbeitet, um die Gesundheitsversorgung auch in
Extremsituationen aufrechtzuerhalten.

Prof. Michael Albrecht, der Medizinische Vorstand des
Universititsklinikums und einer der Visionédre dieser Ent-
wicklung, betont die kollektive Anstrengung, die hinter die-
sem Erfolg steht. ,Die Teamleistung aller Beteiligten ist der
eigentliche Motor fiir den Fortschritt’, so Albrecht. ,Ohne die
Kolleginnen und Kollegen, die von der Professionen iiber-
greifenden Notwendigkeit einer menschlichen Patienten-
versorgung auf hchstem Niveau iiberzeugt sind, wére diese
Bilanz nach 30 Jahren nicht moglich gewesen®

Die Dekanin der Medizinischen Fakultit, Prof. Esther Troost,
hebt die Bedeutung der Verbindung zwischen Forschung
und klinischer Praxis hervor. Sie betont, ,,....dass die Grund-
lage fiir eine moderne und effiziente Patientenversorgung in
der Fihigkeit liegt, wissenschaftliche Erkenntnisse rasch in
innovative Ansédtze am Krankenbett zu iibertragen” Gleich-
zeitig sei eine tiefe drztliche Expertise unerlédsslich, um die
Medizin der Zukunft zu gestalten.

Kooperationen, um Expertise zu biindeln

Ein Faktor fiir den Erfolg der Medizinischen Fakultétistihre
nachhaltige Strategie. Die enge Zusammenarbeit mitanderen
Forschungseinrichtungen wie dem Zentrum fiir Regenerative
Therapien, dem Biotechnologischen Zentrum, den Fraunhofer
Instituten, der Leibnitz-Gemeinschaft, dem Helmbholtz
Zentrum Dresden Rossendorf und dem Max-Planck-Institut
hat einen fruchtbaren Boden fiir wissenschaftliche Entwick-
lungen geschaffen und war ein entscheidender Faktor fiir die
Anerkennung der TU Dresden in der Exzellenz-Initiative des
Bundes. Die internationale Vernetzung wird weiter ausge-
baut, mit Kooperationen sowohl in Deutschland als auch im
Ausland, einschlie8lich renommierter Institutionen wie der
Harvard University in Boston.

Ein herausragendes Beispielistdas ,,FZT 111“: das Zentrum
fiir Regenerative Therapien Dresden (CRTD) - From Cells to
Tissues to Therapies, das von der Deutschen Forschungs-
gemeinschaft (DFG) unterstiitzt wurde. Unter der Leitung
von Prof. Ezio Enrico Bonifacio wurde hier Pionierarbeit auf
dem Gebiet der regenerativen Therapien geleistet. Bis heute
erforscht man im CRTD innovative Ansédtze zur Zell- und
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Geweberegeneration, die das Potenzial haben, Krankheiten
grundlegend zu heilen. Diese hervorragenden wissenschaft-
lichen Ergebnisse werden in hochrangigen Fachjournalen
wie Nature, Science, Lancet, Blood publiziert.

Geniigend Raum fiir Ideen

Mit dem Else Kroner Fresenius Zentrum fiir Digitale
Gesundheit ist auf dem Campus der Hochschulmedizin
Dresden eine neue Interdisziplinaritdt zwischen High-Tech
und Medizin entstanden. Das EKFZ-DG vernetzt die hervor-
ragend aufgestellte Hochschulmedizin mit der exzellenten
Expertise der TU Dresden. Durch intensive Nachwuchs-
férderung und gezielte Berufungen, wird die Expertise in den
Bereichen Kiinstliche Intelligenz, Implantate und Sensoren,
Regulatorik sowie Innovationsforschung an der Schnittstelle
von Medizin und High-Tech weiter gestérkt. Ziel des Zent-
rums ist es, die Potenziale der Digitalisierung in der Medizin
fiir eine bessere Patientenversorgung zu erschliefien und
akademische, klinische und wirtschaftliche Experten lang-
fristig zu vernetzen.

Im Rahmen des EKFZ wurden Schliisselprofessuren
besetzt, so beispielsweise auf dem Gebiet der Wissenschaft-
lichen Regulierung von Medizinprodukten und der Kiinst-
lichen Intelligenz.

Das Fundament: individuelle Studienbedingungen

Durch kontinuierliche Foérderung des wissenschaftlichen
Nachwuchses, darunter auch die Einrichtung eines Promo-
tions-Kollegs fiir besonders talentierte Studierende, sichert
die Medizinische Fakultéit auch zukiinftig ihren Platz an der
Spitze der medizinischen Forschung und Innovation.

Die Medizinische Fakultdt tragt zur fachlichen Breite
und akademischen Vielfalt bei, indem sie eine Palette von
Studiengdngen anbietet, darunter Medizin, Modellstudiengang
Medizin, Zahnmedizin, Public Health, Medical Radiation
Sciences und Hebammenkunde.

Die Medizinische Fakultdt der TU Dresden investiert auch
stark in die Forderung des wissenschaftlichen Nachwuchses.
Das ,Carus Promotionskolleg Dresden“ bietet talentierten
Studierenden der Human- und Zahnmedizin eine struk-
turierte Moglichkeit zur Promotion. Zudem schafft das
»MeDDrive“ Einsteiger-Programm eine Plattform,
um angehenden Medizinern den Weg in
die akademische Karriere zu ebnen.

Ein weiteres Aushédngeschild ist das
,Mildred-Scheel Nachwuchs-Zentrum"
das erfolgreich translationale Tandems aus
Medical und Clinician Scientists férdert.

Um die herausragenden Erfolge in der
Nachwuchsférderung zu biindeln, wurde |
2019 die ,,Dresden School of Clinical Science“ i
gegriindet. Diese Dachstruktur vereint .
verschiedene Nachwuchsforderlinien und
schafft eine optimale Umgebung fiir ange-
hende Forscherinnen und Forscher.

Geriistet fiir die Zukunft

Die Herausforderung liegt nun darin, diese herausragende
Position auf Dauer zu festigen und weitere Spitzenleistungen
anzustreben. Hierbei ist die Unterstiitzung von verschiedenen
Akteuren unerldsslich: von den hochmotivierten Forschern
und Mitarbeitern in der Fakultdt und Krankenversorgung
iiber die technischen und administrativen Strukturen des
Universitdtsklinikums bis hin zu den Vertretern aus Politik,
Verwaltung und Gesellschaft. Nur durch diese gemeinsame
Anstrengung konnen die ehrgeizigen Ziele der Dresdner
Hochschulmedizin langfristig verwirklicht werden.

Vor drei Jahrzehnten markierte die Einfiihrung eines um-
fassenden Medizinstudiums, das sowohl den praklinischen
als auch den klinischen Studienabschnitt abdeckte, einen
Wendepunkt. Heute gehort Dresden zu den Spitzenpldtzen
in der deutschen Universitdtsmedizin. Dieser Erfolg ist nicht
zuletzt auf grofiziigige Unterstiitzung von externen Geld-
gebern zuriickzufiihren, die exzellente Forschungsprojekte
der Dresdner Hochschulmedizin mit betrdchtlichen finan-
ziellen Mitteln unterstiitzen.

Allein im Jahr 2022 wurden 77 Millionen Euro an Dritt-
mitteln fiir Forschungsvorhaben bereitgestellt. Die Schaffung
von Arbeitsplidtzen und die Forderung biomedizinischer For-
schung haben sich nicht nur als katalytischer Faktor fiir die

wissenschaftliche Community

erwiesen, sondern auch

als bedeutender Wirt-

schaftsmotor und
Impulsgeber fiir
die gesamte Stadt
und Region. A SW
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EINE BUHNE
FUR DAS GUTE

Nach zwei Jahren pandemiebedingten Stillstands und
eingeschrinkten Moglichkeiten auch fiir Benefizveran-
staltungen blickt die Stiftung Hochschulmedizin Dresden
auf ein sehr erfolgreiches Jahr 2022 zuriick.

Im Dezember 2022 hat der professionelle Mitarbeiter-
berater Andreas Mrosk seine Arbeit an der Hochschul-
medizin aufgenommen. Er steht fortan als unabhéngiger
Ansprechpartner allen Mitarbeitenden zur Verfligung und
leistet damit individuelle Unterstiitzung in Problemsitua-
tionen. ,In den mehr als zwei Jahren Pandemie haben die
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter Enormes geleistet und sa-
hen sich noch nie dagewesenen Belastungssituationen und
Herausforderungen gegeniiber’, sagt Prof. Michael Albrecht,
Medizinischer Vorstand des Universititsklinikums Dresden.
,Wir merken, dass fiir einen Teil der Mitarbeitenden aus die-
ser Zeit sowie aus den aktuellen politischen Situationen und
den mitunter neuen beruflichen Anforderungen Probleme
entstehen - nicht nur innerhalb der Teams, sondern oft im
privaten und familidren Kontext. Diese Bedarfssituation
haben wir erkannt und méchten mit dem Mitarbeiterberater
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eine Instanz schaffen, die hier pragmatisch und 16sungs-
orientiert hilft“ Moglich wird das neue Angebot durch die
Spenden, die Jan Bohmermann und Olli Schulz Ende 2021
mit ihrem Podcast , Fest & Flauschig” unter anderem zuguns-
ten der Stiftung Hochschulmedizin Dresden gesammelt haben.

Nicht nur die Spende aus dem Podcast ,Fest und Flauschig“
hat zu einem {iiberaus positiven Jahresergebnis gefiihrt. Viele
Mitarbeitende, Unterstiitzende sowie Partnerinnen und
Partner haben mit einzelnen Aktionen und Projekten Geld
fiir den guten Zweck im Sinne von Patientenversorgung,
Forschung und Lehre gesammelt.

Zur Langen Nacht der Wissenschaft im Juli haben zahl-
reiche Géste die Arbeit der Stiftung Hochschulmedizin
Dresden kennengelernt. Am Popcornstand der Fundraising-
Organisation gab es nicht nur leckere Naschereien; es
wurde auch fleiflig gespendet. Auch Mitarbeitenden haben
sich iiber die einzelnen Projekte und Ziele informiert.
1.050,50 Euro sind so zusammengekommen.
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Kinder und Jugendliche aus der Klinik fiir Kinder- und
Jugendpsychiatrie und -psychotherapie haben sich dank des
Ikea Einrichtungshauses Dresden, der Stiftung Lichtblick,
der Stiftung Hochschulmedizin Dresden sowie zahlreicher
privater Spender:innen erneut im Zirkusprojekt ,Patienten
machen Zirkus“ ausprobieren konnen. Neu im Kreis der
Unterstiitzenden sind der Bowlingverein Dresden bowlers
eV. und das Animationsstudio MOKOST. Beim Training mit
Zirkuspddagog:innen lernen die teilnehmenden jungen
Patient:innen vor allem Selbstvertrauen. Die Darbietungen
vor Eltern und Gisten waren ein gelungener Abschluss.

»Diese drei Beispiele stehen stellvertretend fiir eine grofie
Anzahl an Spenden, die uns 2022 erreicht haben. Dabei ist es
nicht relevant, wie hoch die einzelne Zuwendung ist. Wichtig
ist, dass wir Viele sind, die gemeinsam im Sinne der Hoch-
schulmedizin Dresden Gutes tun, sagt Frank Ohi, Mitglied
des Stiftungsvorstands. Insgesamt kamen 2022 mehr als
1,2 Millionen Euro zusammen. Vielen Dank allen Spenderin-
nen und Spendern. A SR

Stiftung

Dresden

Hochschulmedizin
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Im Dezember 2022 wurden Spenden fiir neue
Wandbilder auf der umgebauten Station der
Kinderchirurgie gesammelt. Fiir das Vorhaben
hatten sich Mitarbeitende wie der Kinderkranken-
pfleger Sebastian Geisler stark gemacht.

Ihre Spende bringt uns voran.
Stiftung Hochschulmedizin Dresden
Ostsdchsische Sparkasse Dresden
IBAN: DE27 8505 0300 0221 0457 40
BIC: OSDDDE81XXX
www.stiftung-hochschulmedizin.de
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Vorsicht, Fehler!

Der ,grobe Fehler” in den akademischen Heilberufen — was er ist,
welche Rechtsfolgen er hat und wie man ihn vermeidet.

Es war ein langer, anstrengender Tag in
der Praxis von Allgemeinmediziner
Dr. Hubert Granz". Kurz vor Ende der
Sprechstunde stellt sich noch eine Pa-
tientin vor: Maja Berndt® klagt dber
Schmerzen im Unterbauch und hat leich-

10 infotime 1]2023

tes Fieber. Dr. Granz ist schon fast im
Mantel, ein dringender privater Termin
steht an. Nach einer oberflichlichen
Untersuchung schickt er die Patientin mit
der Empfehlung nach Hause, sich mit
einer Wirmflasche ins Bett zu legen. In
der folgenden Nacht wird Maja Berndt
mit einem Blinddarmdurchbruch ins
Krankenhaus eingeliefert; eine lebensbe-
drohliche Bauchfellentziindung entwi-
ckelt sich. Nach ihrer Genesung verklagt
sie Dr. Granz wegen eines groben Be-
handlungsfehlers auf Schadenersatz -
und bekommt Recht.
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0Oh Humanmedizin, Zahnmedizin oder in
der Apotheke — der sogenannte ,grobe
Fehler” spielt mittlerweile in all diescn
Bereichen eine Rolle. Stellt ein Gericht
einen groben Fehler fest, konnen Scha-
denersatzanspriiche leichter durchgesetzt
werden. Der Begriff des groben Fehlers
wurde von Gerichten zur Haftung von
Arztinnen und Arzten sowie Zahniirztin-
nen und -drzten entwickelt und findet
sich heute im Patientenrechtegesetz. Er
bezeichnet ein nicht mehr verstindliches
Fehlverhalten, das einem Mediziner oder
einer Medizinerin ,schlechterdings nicht

* Namen van der Redaktion geandert, Abbildungen: Kobus Louw (links); Batrick Weidinger (rechts)

unterlaufen darf* (BGH VersR 2012, 227).
Liegt ein grober Fehler vor, muss die ge-
schiidigte Person nicht mehr wie {iblich
nachweisen, dass ein Behandlungsfehler
fiir den Schaden urséchlich ist. Bei einem
groben Behandlungsfehler, der eine be-
stimmte Folge mdéglich erscheinen ldsst,
wird der Ursachenzusammenhang zwi-
schen Fehler und Schaden wvermutet.
§ 630h BGB formuliert das so: .Liegt ein
grober Behandlungsfehler vor und ist die-
ser grundsitzlich geeignet, eine Verlet-
zung des Lebens, des Kérpers oder der
Gesundheit der tatsdchlich eingetretenen
Art herbeizufiihren, wird vermutet, dass
der Behandlungsfehler fiir diese Verlet-
zung ursichlich war.*

Fehler vermeiden und versichern

Der grobe Fehler wird von den Gerichten
als fundamentaler Fehlgriff gesehen.
Trotzdem unterliuft er auch Fachleuten,
die bis dahin eine tadellose Leistung er-
bracht haben. Es scheint also nicht um
eine mangelnde Qualifizierung zu gehen,
sondern um ein Augenblicksversagen.
Diesem lésst sich durch Fokussierung und
Achtsamkeit durchaus begegnen.

Grobe Fehler kénnen enorme Schaden-
ersatzanspriiche nach sich ziehen. Auch
wenn dieser finanzielle Aspekt im Hin-
blick auf die Betroffenheit der Beteiligten
keine Prioritdt hat: Es ist gut zu wissen,
dass die Deutsche Arzteversicherung
ihren Versicherten auch in einem solchen
Worst-Case-Szenario zur Seite steht. Im
Rahmen der Versicherungsbedingungen
iibernimmt sie die komplette Fallbearbei-
tung einschlieBlich der Schadenabwick-
lung. [

Entspricht lhr Berufshaftpflichtschutz
noch der aktuellen Tatigkeit? lhr
Berater/lhre Beraterin iiberpriift dies
gemeinsam mit lhnen. Nutzen Sie gern
auch die Online-Jahresmeldung (siehe
Seite 18).

PATRICK WEIDINGER

hat diesen Artikel fiir
infotime verfasst, Er ist
Rechtsanwalt der Deut-
schen Arzteversicherung,
Dozent der Deutschen
Anwaltakademie und der
Deutschen Versicherungs-
akademie sowie Lehrbe-
auftragter der Europdi-
schen Fachhochschule,

Beispiele fur den ,groben

Behandlungsfehler”

Félle eines ,fundamentalen und nicht nachvollziehbaren
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RegelverstoBes" sind leider nicht so selten, wie man meinen

kénnte. Hier einige Falle aus dem Schadenportfolio der

Deutschen Arzteversicherung:

HUMANMEDIZIN
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Keine weitergehende Diagnostik trotz Anzeichen einer

Darmlghmung

Unterlassen einer Augenhintergrunduntersuchung trotz

Symptomen einer Netzhautablésung

Unterlassen einer Krankenhauseinweisung trotz frischem Infarkt
Ubersehen einer offensichtlichen Frakturlinie im Réntgenbild

Entbindung ohne indiziertes CTG

Unterlassen der histologischen Befundung entfernten Gewebes

Kein Hinweis auf die dringend erforderliche Diagnostik bei

blutender Mamille

Die Verwechslung von Putzmittel mit Wunddesinfektionsmittel

Aufzeichnungsliicke im CTG durch Herzschlagverwechslung

mit der Mutter
AuBerachtlassen der iiblichen Hygienestandards bei
intraartikuldrer Injektion

ZAHNMEDIZIN

»

»n
»

3
n

Uberschreiten der iiblichen Behandlungsdauer fiir die

Geriisteinprobe einer Briicke um das Sechsfache
Freiliegenlassen beschliffener Zahnsubstanz

Einbringen eines Implantats, obwohl wegen unbehandelten

Knochenabbaus kein geniigender Halt maglich war
Abrutschen mit dem Bohrer in den Zungengrund
Verwechseln des zu extrahierenden Zahnes

APOTHEKEN

Da in Apotheken keine Patienten behandelt werden, mag die Diskussion
des ,groben Fehlers” hier verwundern. Das Oberlandesgericht Kéln
(Urteil vom 7.8.2013, Az 5 U 92/12) ist diesen Schritt aber gegangen:

Ein siebenjahriger Junge mit Downsyndrom und Herzfehler sollte drei
Monate nach der Geburt am Herzen operiert werden, Bis dahin verord-
nete der Kardiologe digitalishaltige Medikamente, allerdings versehent-
lich in achtfach iiberhdhter Dosierung. Der Apotheker iibersah diesen
Fehler und gab das Medikament gemaB Verordnung ab. Das OLG ver-
urteilte sowohl den Arzt als auch den Apotheker. Dass der Apotheker
das Rezept trotz des Wirkstoffs nicht besonders sorgfaltig gepriift habe,
sei ein grober Fehler, wie er einem Apatheker schlechterdings nicht
unterlaufen® diirfe. Damit haftete er - neben dem Arzt - fiir den zeit-
weiligen Herzstillstand und einen zusdtzlichen Entwicklungsriickstand.
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WHO IS WHO

UBERBLICK UBER RELEVANTE PERSONELLE
VERANDERUNGEN IN FORSCHUNG,
LEHRE UND PATIENT:INNENVERSORGUNG IN
DER HOCHSCHULMEDIZIN DRESDEN.

+ BARBEL KRISTINA BEHR

Im Februar 2022 hat Bérbel
Kristina Behr die Leitung des
Geschiftsbereiches Personal
iibernommen. Die 39-jdhrige
Diplom-Kauffrau wechselt vom
Klinikum Fiirth nach Dresden -
fiir sie ist es eine Riickkehr in die
alte Heimat. Sie bringt eine breite
Expertise als Personalmanagerin
im Gesundheitswesen, in der
Organisationsentwicklung und
im Change-Management mit. ,Mich reizt die Aufgabe als
Leiterin des Geschiftsbereiches Personal nicht nur, weil das
Dresdner Universitédtsklinikum fiir eine Medizin auf h6chs-
tem Niveau steht, sondern weil sie mir und meinem neuen
Team die Chance bietet, die Zukunft des Personalwesens in
dieser Rolle aktiv zu gestalten’, sagt Barbel Kristina Behr. Als
Beispiel nennt sie bereits konzipierte und nun in die Umset-
zung gehende Projekte zur weiteren Digitalisierung. Einen
weiteren Fokus legt sie auf die Karriereperspektiven der ein-
zelnen Mitarbeitenden sowie bediirfnisorientierte Aus- und
Weiterbildungen als Basis einer verldsslichen Zukunft im
Klinikum.

+ PROF. DR. MARTIN WAGNER

Der gebiirtige Potsdamer hat
sein Studium der Humanmedi-
zin, sowie seine klinische und
wissenschaftliche Ausbildung am
Universitatsklinikum Heidelberg
absolviert. Als chirurgischer Ober-
arzt leitete er dort zuletzt eine
Forschungsgruppe zu selbstler-
nenden Assistenzsystemen fiir
die Chirurgie mit einem Fokus
auf kognitiven, teil-autonomen Robotern fiir die minimal-
invasive Tumorchirurgie des Bauchraums. Zum April 2023
wechselte er an die Klinik und Poliklinik fiir Viszeral-, Thorax-
und Gefédfichirurgie in Dresden, wo er als W2-Professor seine
Arbeit fortsetzen und die Briicke schlagen wird zwischen
der chirurgischen Realitdt und der technischen Forschung
im Nationalen Centrum fiir Tumorerkrankungen und im
Exzellenzcluster CeTl.
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+ PROF. DR.
MATTHIAS MIEDERER

Matthias Miederer, ge-
boren in Ludwighafen am
Rhein, studierte Medizin an
der Universitdit Hamburg,
der TU Miinchen sowie
an der Cornell University
in New York. Er forsch-
te als wissenschaftlicher
Mitarbeiter am Sloan Ket-
tering Institute und arbei-
tete als Arzt an der Charité in Berlin und am Klinikum
rechts der Isar Miinchen. Zuletzt war der Facharzt fiir
Nuklearmedizin als Leitender Oberarzt und stellver-
tretender Klinikdirektor an der Universitdtsmedizin
Mainz tétig. Seit Mérz 2023 begleitet er die Profes-
sur fiir translationale Bildgebung in der Onkologie
am Nationalen Centrum fiir Tumorerkrankungen in
Dresden (NCT/UCC) und tibernimmt die Leitung der
klinischen Bildgebungsplattform. Forschungsschwer-
punkte in Dresden werden der Einsatz von PET/CT und
PET/MRT in der Therapiesteuerung von onkologischen
Therapien sein sowie die Untersuchung von neuen
Radiotracern in klinischen Studien.

+ ANDREAS MROSK

Geboren in der séchsi-
schen Oberlausitz, studierte
Andreas Mrosk Psychologie
in Jena, Dresden und War-
schau. Zusatzqualifikationen
erwarb er im Bereich Syste-
mischer Beratung, Krisen-
intervention, Wirtschafts-
mediation sowie Projekt-
und Prozessmanagement.
Vom ostafrikanischen Missionskrankenhaus bis zum
Maximalversorger konnte Andreas Mrosk in den ver-
gangenen 15 Jahren das Gesundheitswesen in vielen
verschiedenen Facetten kennenlernen. Zuletzt imple-
mentierte er eine hausinterne, systemisch-l6sungs-
orientierte Mitarbeiterberatung an der Elblandkliniken
Gruppe, seit Dezember 2022 nun in gleicher Funktion
am Universitédtsklinikum Carl Gustav Carus Dresden.
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Als Arzt - egal ob in Ihrer eigenen Praxis oder angestellt - leisten Sie einen
essenziellen Beitrag zum Wohl unserer Gesellschaft. Unser Kompetenzzentrum Gesund-
heit bietet speziell auf die Bediirfnisse von Medizinern abgestimmte Leistungen und
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DAS HISTORISCHE
OBJEKT

CARUS - - - GESCHICHTE(N)

Auf den ersten Schrei eines Neugeborenen, das
Kuscheln, Nabelpflege, Waschen, Messen und Wiegen
folgt heute wie selbstverstindlich die Aufnahme der
frisch Entbundenen gemeinsam mit ihrem Sédugling im
selben Zimmer. Ein Konzept, das es Wochnerinnen erlaubt,
kontinuierlich bei ihrem Nachwuchs zu sein, bekannt
unter dem Anglizismus ,Rooming-in“ Praktiziert wurde
die Idee bereits mit der Griindung des Campus‘ in Dresden-
Johannstadt.

Die im Mairz 1903 erdffnete ,Neue Konigliche Frauen-
Kinik“ auf dem heutigen A-Quadranten der Hochschul-
medizin Dresden, beschreibt einen Meilenstein der damals
iiber 100 Jahre andauernden Tradition der lokalen Entbin-
dungsanstalt. Schon im Jahr 1774 wurde auf Bestrebungen
des ,Collegium charitativum, einem Wohltitigkeitsverein,
eine erste Lehreinrichtung fiir Hebammen gegriindet. Die
Raumlichkeiten befanden sich in der Kaserne der kurfiirst-
lich sdchsischen Armee in der Dresdner Neustadt.

Der tatsdchliche Ausbildungsbedarf war grofler als die
Moglichkeiten dieser ersten Anstalt und da deutlich wurde,
dass nicht nur die Hebammen, sondern auch Gynékologen
einer Offentlichen Lehranstalt bedurften, wurde Anfang der
1780er Jahre die Landesentbindungsanstalt eréffnet. Im Zuge
der Napoleonischen Kriege, musste das Institut die Rium-
lichkeiten in der heutigen Albertstadt riumen und zog 1814
an den Zeughaus- bzw. heutigen Tzschirnerplatz. Die Leitung
dieses neuen Standorts iibernahm im selben Jahr Carl Gustav
Carus, der {iber die darauffolgenden 14 Jahre die Geschicke
der Klinik lenkte.

Carus, dessen Werk auf Grund seiner rassentheoretischen
Schriften kontrovers diskutiert wird, war aber auch als begna-
deter Gynékologe bekannt. Sein Lehrbuch der Gynékologie
(Band II) aus dem Jahr 1820 konstatierte bereits Regularien
fiir die Sduglingspflege, die noch heute Giiltigkeit haben. So
spricht er von ,Reinlichkeit und gleichméfige[r] Warme“
(S. 198 ff.), empfiehlt alle Babys alle zwei bis drei Stunden nach
Bedarf zu stillen - idealerweise mit Muttermilch - haufiges
Wischewechseln, Schlaf, zumindest in den ersten Tagen, gern
im Bett der Mutter und die Vermeidung von Wickelbéndern,
die die ,Bewegung der Glieder“ behinderten.

Im Oktober 1869 folgte die Verlegung der Entbindungs-
anstalt in die Friedrichstadt, wo sie zu einer Lehranstalt mit
tiber 1.300 Entbindungen jahrlich anwuchs, so dass die Sach-
sische Staatsregierung den Bau einer neuen Frauenklinik als
Ersatzbau zum Ende des 19. Jahrhunderts beschloss.

Binnen dreijdhriger Bauzeit entstand von Juli 1900 bis
Mairz 1903 die neue Konigliche Frauenklinik zwischen
Pfotenhauerstrafie, Fiedlerplatz, Terschekstrafle und Fiirs-
tenstrafle. Der Fokus des Baus lag nicht auf einer Erh6hung
der Leistungen, bzw. einem Anstieg der Zahl der Entbindun-
gen, sondern fufte auf qualitativen Pramissen. Zum erkldr-
ten Ziel zéhlten neben der Gewinnung von Luftraum und
Licht, eine zweckmaéflige Einrichtung nach den neuesten
Grundsétzen und die Vereinfachung des Betriebes.

Und so entsteht auf dem rund 35.000 gm grofien Baufeld in
der Dresdner Johannstadt eine nach damaligen Standards
hochmoderne Frauenklinik. ,Die [...] Kgl. Frauenklinik war
entsprechend den heutigen Forderungen der Hygiene mit

einer sorgfiltig durchgebildeten Heizungs- und Liiftungsan-
lage, mit allen fiir den Anstaltsbetrieb erforderlichen Bade-
und Kocheinrichtungen, mit leistungsfdhigen Wischerei-
und Desinfektionsanlagen [...] auszustatten. Auch sollten alle
Gebédude mit elektrischem Strom fiir Beleuchtungszwecke,
sowie fiir den Antrieb von Motoren, desgleichen auch mit
warmem Wasser in den Bddern, Operations- und Kranken-
sdlen und in sonstigen Zimmern, in den Rdumen fiir Arzte,
Pflegerinnen, Schiilerinnen ferner in der Teekiiche und den
Waschsilen versorgt werden (S. 18 ff: Die neue konigliche
Frauenklinik in Dresden: Leopold/Reichelt, 1906)
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Neben Zimmern und Silen fiir Wochnerinnen und Kinder,
Gebirsidlen und Riumlichkeiten, die klinischen Abldaufen
dienen, waren auch Wohn- und Schlafrdume fiir Pflege-
rinnen, Hebammen, Assistenz- und Hilfsédrzte integriert.
Technologisch auf dem Gipfel der Zeit, hatte die Anstalt
Wasserklosetts, eine Eisbereitungsanlage, einen Dampf-
milchsterilisator, fiinf Warmeschrinke fiir Frithchen, Fern-
sprechanlagen fiir interne wie auch externe Telefonate, selbst
ein elektrischer Fahrstuhl fehlte nicht im Mittelbau der An-
lage. Auf Grund der Elbndhe und damit stets {iberschwem-
mungsgefidhrdet, wurden ,Fuf$béden und Wénde der Kel-
lerrdume und Rohrkanile [...] durch Asphaltisolierungen,
geglitteten Zement vollkommen wasserdicht hergestellt
(ebd.) Gleich neben dem Kreif3saal waren die Patientin-
nenakten der letzten 40 Jahre untergebracht, so dass sie fiir
Mehrgebdrende zur Erhebung einer genauen Anamnese
schnell greif- und einsehbar waren.

Getreu dem Motto: , Lehrinstitut fiir Arzte zu sein ist die
vornehmste Aufgabe der Anstalt (ebd. S. 40), befand sich
auch die Lehre auf hochstem Stand der Wissenschaft in der
neuen Koniglichen Frauenklinik. So war im Verwaltungsge-
béude nicht nur ein Vortragssaal mit 84 Sitzpldtzen samt Epi-
diaskop, ein Réntgen-Kabinett, ein Zimmer fiir Bakteriologie,
ein Raum fiir mikroskopische Untersuchungen, ein

Raum fiir Photographie und Dunkelkammer und eine
Sammlung von (Wachs-)Priparaten, Gipsmodellen und
Moulagen, sondern auch eine umfangreiche Biblio-
thek untergebracht. Arzte, Hebammen(-schiilerinnen)
und Pflegerinnen rotierten zwischen den unterschiedli-
chen Abteilungen. Ein Einblick und Verstdndnis fiir die
unterschiedlichen Bereiche der Klinik, d.h. Gebérsaal,
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Wochenstation, Krankenstation, geburtshilfliche Poliklinik
und wissenschaftliche Station, konnte so erreicht werden.

Die Hebammenschiilerinnen, die in Kohorten von 35 bis
40 Auszubildenden zweifach im Jahr in ihre Ausbildung star-
teten, wurden téglich durch den Oberarzt der Klinik in gyna-
kologischer Theorie geschult. Die sechsmonatige Ausbildung
folgte einem klar gegliederten Curriculum und wurde durch
praktische ﬁbungen am Phantom, duflerlichen Untersuchun-
gen sogenannter Hausschwangerer ergédnzt. Diese Schwan-
geren waren mittellos und erhielten medizinische Betreuung
indem sie gleichzeitig als Lehrobjekte dienten. Jede Hebam-
menschiilerin beobachtete wéhrend der Ausbildung rund
300 Geburten und hatte selbst mindestens 15 anzuleiten. Die
Unterbringung der Schiilerinnen erfolgte, ebenso wie die der
Hausschwangeren, im Dachgeschoss der Klinik.

Das Baby-Bettchen, das fiir die Rubrik ,Das historische
Objekt“ Modell stand, entstammt dem Entwurf Christian
Gerhard Leopolds. Der Gynékologe Leopold war seit 1883
Leiter der Dresdner Entbindungsanstalt und erster Direktor
der neuen Koniglichen Frauenklink. Unter ihm avancierte
die Klinik zu einer der fithrenden gynékologischen Einrich-
tungen Deutschlands. Geburtshelfer:innen ist Leopold auch
heute noch als Initiator der ,5 Handgriffe nach Leopold”
bekannt, die zur Abschétzung einer zeitgerechten Schwanger-
schaftsentwicklung und zur Lagebestimmung des Fotus im
Mutterleib dienen.

Das Bettchen, so beschreibt Leopold, ist: ,...aus Eisensta-
ben gebaut(e) und auf Hartgummirollen ruhend(e) [...] [es]
ist so konstruiert, daf3 [es] sofort mit gréfiter Leichtigkeit aus-
einandergenommen und gereinigt werden kann. [...] Die Ma-
tratze liegt auf kreuzweise verloteten Eisenbdndern, welche
ebenfalls sehr leicht herausgenommen werden kénnen. Eine
solche kleine Bettstelle 1df3t an Einfachheit, Sauberkeit und
Bequemlichkeit nicht zu wiinschen tibrig“ (ebd. S. 27) Aufge-
stellt wurde das Bett am Fufiende der Mutter. Das Neugebo-
rene wurde umgehend nach der Geburt gebadet, eingeklei-
det und dann im Zimmer der Mutter in ebendieses Bettchen

gelegt - Rooming-in, a la 1900. Gut dreifiig Jahre spéter dann
die Umkehr bewéhrter Prozeduren. In der Zeit des Natio-
nalsozialismus wurden Erziehungsmethoden propagiert, die
preuflischen Idealen der Disziplin und Strenge sich selbst
und anderen gegeniiber folgten. Pddagogische Praktiken
zielten auf die Schaffung eines neuen Menschen ab, der seine
Emotionalitdt und Individualitdt dem Volke unterzuordnen
gewillt war. Die Stirkung der Familie war ein wichtiges Feld
der Innenpolitik, das in erster Linie der Geburtensteigerung
dienen sollte.

Standardisiert wurde als Basis fiir die Arbeit in Kinderbe-
treuungseinrichtungen, Heimen und sogenannten Reichs-
miitterschulungen das Sachbuch ,Die deutsche Mutter und
ihr erstes Kind“ (1934) von Dr. Johanna Haarer verwandt.
Haarer, die vor der Geburt ihrer Kinder als Pneumologin tétig
war, war liberzeugte Nationalsozialistin. In ihren Erziehungs-
ratgebern und Kolumnen (u.a. fiir den Vélkischen Beobach-
ter) vertrat sie zutiefst kinderfeindliche Thesen. Kontrir zu
allen heutigen Erkenntnissen der Bindungsforschung, Erzie-
hungswissenschaft und Psychologie, riet Haarer Miittern,
ihre Kinder mdglichst bindungsarm aufwachsen zu lassen.
Ideal sei dies von Geburt an. Die Empfehlung, Mutter und
Kind gleich nach der Geburt fiir 24 Stunden zu trennen, Babys
»schreien zu lassen“ um ihre Lungen zu kriftigen oder statt
nach Bedarf, nach der Uhr zu stillen, lassen Pddiater:innen,
Hebammen und Eltern heute schaudern.

»Das Kind wird gefiittert, gebadet und trockengelegt, im
iibrigen aber vollkommen in Ruhe gelassen. Am besten ist
das Kind in einem eigenen Zimmer untergebracht, in dem es
dann auch allein bleibt“ Basierend auf dieser Ideologie folgte
man fiir einige Jahrzehnte auch in der klinischen Geburtshil-
fe der Idee, der umgehenden Trennung von Mutter und Kind
nach der Geburt. Das mogliche Resultat: Stillschwierigkeiten
und Bindungsstorungen, auch als frithkindlicher Hospitalis-
mus bekannt. Die Abkehr von diesen Empfehlungen erfolgte
in der Bundesrepublik gegen Ende der 70er Jahre. Heute, gibt
es kaum noch eine Klinik, die nicht Rooming-in fiir frisch ent-
bundene Gebirende und ihren Nachwuchs anbietet. A CZ
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DAS ALUMNI- UND FORDERNETZWERK
DER HOCHSCHULMEDIZIN DRESDEN

Ihr Studium ist ein wichtiger Teil Ihrer Biographie, mit dem Sie die
Weichen fiir Thre berufliche Zukunft gestellt haben. Nicht nur Ihre
Universitat aber hat auf Sie Eindruck hinterlassen, sondern auch Sie
auf Ihre Universitat. Nun stehen Sie im Beruf, haben unzahlige wert-
volle Erfahrungen als Mediziner:in erworben und mit Ihrer Arbeit die
Welt ein klein wenig besser gemacht.

Als Mitglied des Alumni-Netzwerks bleiben Sie ein Teil Threr Alma
Mater und konnen sich aktiv einbringen. Unterstiitzen Sie folgende
Generationen, geben Sie Wissen weiter, erfahren Sie, was auf und
um den Campus geschieht und vor allem: bleiben Sie uns gewogen —
bleiben Sie in Kontakt! Werden Sie Teil unseres Netzwerks.
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