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Minister Boris Rhein, Stefan Quandt, Staatssekrel'Mar‘[in Worm !
Peter Bader bei der Schliisseliibergabe fiir das néue Jehanna-Quandtf&entrum



ENGAGIERT FUR
DIE MEDIZIN VON
MORGEN

Die Universitdtsmedizin kann sich nie mit den bestehenden
medizinischen Moglichkeiten zufriedengeben, sondern muss
immer an der Weiterentwicklung der Versorgung arbeiten. In
jiingster Zeit konnten wir mehrere, wichtige Schritte auf die-
sem Weg gehen.

Mit der Eroffnung des Lehr-, Lern- und Priifungszentrums
MEDICUM sowie des Horsaalgebdaudes AUDIMAX haben wir
wichtige Weichen fiir die zukiinftige Arzteausbildung gestellt.
Im ebenfalls kiirzlich eingeweihten Johanna-Quandt-Zentrum
fiir Padiatrische Stammzelltransplantation und Zelltherapie
sollen wegweisende Behandlungen fiir Kinder mit schwersten
Erkrankungen entwickelt und unmittelbar in die medizinische
Praxis tiberfiihrt werden. Und mit der Griindung der ersten
Hebammenschule in Frankfurt — gemeinsam mit der Carl Re-
migius Medical School und dem Biirgerhospital — leisten wir
einen wesentlichen Beitrag fiir die ausreichende Versorgung
der Region in der Zukunft.

Ein anderes, unerfreuliches, aber derzeit dennoch notwendi-
ges Thema ist die Vorbereitung auf einen moglichen Terrorfall.
Auch hier gehen wir vorneweg. Die Deutsche Gesellschaft fiir
Unfallchirurgie (DGU) hat einen Kurs zur Terror- und Kata-
strophenchirurgie entwickelt, um Arzten das richtige Vorge-
hen in einer solchen Lage zu vermitteln. Der erste Kurs wurde
diesen Mai am Universitatsklinikum Frankfurt durchgefiihrt.
Im September fand eine Notfallkonferenz der DGU ebenfalls
hier statt, auf der die Konzepte evaluiert und weiterentwickelt
wurden.

Dass wir mit dem Engagement fiir die Zukunft bereits heute
auf einem guten Weg sind, beweist das aktuelle Klinikranking
des Magazins Focus. In der diesjahrigen deutschlandweiten
Wertung konnte das Universitdatsklinikum einen Sprung von
Rang elf auf Rang sechs machen - die beste Platzierung seit
Veroffentlichung des Rankings. In fast der Halfte der 18 Kate-
gorien wird das Universitatsklinikum als fiihrend eingestuft:
In insgesamt acht Fachgebieten zdhlt es laut Focus zur ,Spit-
zengruppe” in Deutschland. In fast allen iibrigen Kategorien
wird die Frankfurter Hochschulmedizin empfohlen — nur drei
Krankenhduser in Deutschland verfiigen iiber eine noch bes-
sere Abdeckung. Das entspricht unserem Auftrag und Selbst-
verstandnis: Spitzenmedizin anbieten und die Medizin von
Morgen entwickeln. Einige Beispiele stellen wir Thnen in die-
ser Ausgabe vor.

Ich wiinsche Thnen eine anregende Lektiire.

Ve

Prof. Dr. Jirgen Graf
Vorstandsvorsitzender und Arztlicher Direktor
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Die Bedrohung durch den globalen Terrorismus ist aktuell eine groRe Herausforderung.
Deshalb hat die Deutsche Gesellschaft fiir Unfallchirurgie (DGU) einen Kurs ,Terror and
Disaster Surgical Care” entwickelt, der im Mai erstmalig am Universitatsklinikum Frankfurt
durchgefiihrt wurde. Im September fand die zweite Notfallkonferenz der DGU ebenfalls
am Universitétsklinikum statt. Dabei haben Unfallchirurgen gemeinsam mit verschiedenen
anderen Berufsgruppen die Versorgung von Opfern nach einem Terroranschlag in einem
realitdtsnahen Szenario trainiert (Foto).
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NEUEROFENUNGEN

In jiingster Zeit konnte die Frankfurter Hochschulmedizin mehrere neue Einrichtungen eroff-
nen: das Lehr-, Lern- und Priifungszentrum MEDICUM sowie das Horsaalgebdude AUDI-
MAX, das Johanna-Quandt-Zentrum fiir Padiatrische Stammzelltransplantation und Zellthe-
rapie und gemeinsam mit Carl Remigius Medical School und Biirgerhospital eine

Hebammenschule.
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Minister Boris Rhein, Stefan Quandt, Staatssekretar Dr. Martin Worms, Prof. Peter Bader, Prof. Jiirgen Graf, Prof. Thomas Klingebiel, Prof. Manfred Schubert-Zsilavecz und Bernd Becker bei

der Erdffnung des Johanna-Quandt-Zentrums

LEHR-, LERN- UND PRU-
FUNGSZENTRUM EROFFNET

Mit der Fertigstellung der Gebdude MEDICUM und AUDIMAX
am Frankfurter Fachbereich Medizin wurden Grundlagen fiir
eine Arzteausbildung auf weiterhin hchstem Niveau gelegt.

Am 16. August wurden die Neubauten MEDICUM und AUDI-
MAX auf dem Geldnde des Universitatsklinikums Frankfurt
gemeinsam mit Boris Rhein, Hessischer Minister fiir Wissen-
schaft und Kunst, sowie Dr. Bernadette Weyland, damalige
Staatssekretdrin im Hessischen Ministerium der Finanzen, fei-
erlich erdffnet. Am Fachbereich Medizin der Goethe-Universi-
tat bestanden aufgrund stark gestiegener Studierendenzahlen
seit Jahren spilirbare raumliche Engpasse. Um auch in Zukunft
weiterhin eine Arzteausbildung auf hochstem Niveau bieten
zu konnen, begann das Land Hessen 2013 mit dem Bau des
Lehr-, Lern- und Prifungszentrums MEDICUM und im darauf
folgenden Jahr mit dem Bau des Horsaalgebdudes AUDIMAX,
die nun offiziell ibergeben wurden.

Wissenschaftsminister Boris Rhein: ,Mit beiden Gebduden
wurden dringend benétigte, zusatzliche Flachen fiir eine zeit-
gemdle Lehre geschaffen, die fiir den Fachbereich Medizin
eine unmittelbare und deutliche Verbesserung der Studienbe-
dingungen darstellen. Ich danke allen Projektbeteiligten, die
durch ihr grolRes Engagement zu diesem Erfolg beigetragen
haben, und wiinsche allen Nutzern, insbesondere natirlich
den Studierenden und Lehrenden, weiterhin viel Erfolg und
Freude in ihren neuen Raumen.”

Hessens damalige Finanzstaatssekretdrin Dr. Bernadette Wey-
land erklarte: ,Die beiden neuen Gebdude sind nicht nur eine
Bereicherung fiir die Durchfiihrung der Lehr- und Priifungs-
veranstaltungen, sondern wirken auch prdagend auf den ge-
samten Campus des Uniklinikums. Mit den Neubauten starkt
das Land den Klinikstandort Frankfurt weiter. Es war eine
gute Entscheidung, den Neubau des Horsaalgebdudes und des
Lehr-, Lern- und Prifzentrums in das Bauprogramm der Go-
ethe-Universitat aufzunehmen — mit der heutigen Ubergabe ist

die Zeit der Provisorien und rdumlichen Einschrankungen
nun auch offiziell beendet.” Weyland bedankte sich bei allen
Beteiligten, die zum Gelingen der Baumaflnahmen beigetra-
gen hatten, und wiinschte dem Lehrpersonal sowie den Stu-
dierenden weiterhin viel Freude bei der Nutzung der neuen
Gebaude.

FINANZIERUNG DURCH LAND UND FACHBEREICH

Die Baukomplexe MEDICUM und AUDIMAX wurden grof3-
tenteils durch das Land Hessen im Rahmen des Hochschulin-
vestitionsprogramms HEUREKA finanziert. Die Gesamtbau-
kosten inklusive Gerdteerstausstattung belaufen sich auf rund
30 Millionen Euro, davon entfallen circa 19 Millionen Euro
auf das MEDICUM und elf Millionen Euro auf das AUDIMAX.
Der Fachbereich beteiligte sich dabei selbst mit rund 5,35 Mil-
lionen Euro.

FUR EINE EXZELLENTE ARZTEAUSBILDUNG

Die Neubauten dienen der Verbesserung der Ausbildungsbe-
dingungen am Fachbereich Medizin. Das MEDICUM beher-
bergt ein Simulations- und Priifungszentrum, ein Seminar-
raumzentrum, einen Computer- und Priifungssaal sowie
Réaume fiir das Dekanat. Das AUDIMAX enthilt einen Horsaal
fiir 550 Studenten, Seminarrdume und ein Café.

Minister Boris Rhein mit der damaligen Staatssekretarin Dr. Bernadette Weyland und PD Dr.
Miriam Riisseler bei einer Fiihrung durch das Lehr- und Lernzentrum MEDICUM
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Prof. Manfred Schubert-Zsilavecz, Vizeprasident der Go-
ethe-Universitdt, sagte: ,Die beiden Gebaude verbessern die
Versorgungs- und Lehrsituation am Campus Niederrad spiir-
bar und damit auch die Qualitdat unseres Frankfurter Medizin-
studiums. Ich danke dem Land Hessen fiir sein neuerliches
Engagement. Der Campus Niederrad wird damit — auch dank
der markanten Architektur — wieder ein Stiick attraktiver.”

Prof. Jiirgen Graf, Arztlicher Direktor und Vorstandsvorsitzen-
der des Universitatsklinikums Frankfurt, erklarte: ,Mit der Fer-
tigstellung der neuen Gebdude wurden zeitgemadf3e Vorausset-
zungen fiir eine hervorragende Arzteausbildung geschaffen.”

MEDICUM und AUDIMAX ermdéglichen zum einen die opti-
mierte Durchfithrung bestehender beziehungsweise erweiter-
ter Lehrkonzepte. Zum anderen gibt es die Moglichkeit, zent-
rale Lehrveranstaltungen in eigens dafiir konzipierten Rdumen
durchzufiihren. ,Beides stellt einen Gewinn sowohl fiir die
Qualitdt der Lehrveranstaltungen als auch fiir die Lernatmo-
sphére in den Veranstaltungen dar“, so Prof. Josef Pfeilschifter,
Dekan des Fachbereichs Medizin.

A

Das neue Horsaalzentrum AUDIMAX

Das AUDIMAX verfiigt iiber ausreichend viele Platze, um auch
der groRen Zahl an Studierenden des vorklinischen Abschnitts
in Medizin und Zahnmedizin gemeinsam Raum zu bieten. Bis-
her mussten die Veranstaltungen fiir die Erstsemester oder
auch fiir interessierte Schiilerinnen und Schiiler beim Infotag
Medizin getrennt werden. Nun lassen sie sich jeweils an einem
einzelnen Termin durchfiihren. Die Akustik und das Raumkli-
ma sind weitere wesentliche Vorteile fiir die Studierenden. Im
iibergangsweise genutzten Horsaalzelt wurde es im Sommer
heil3, dagegen war es im Winter trotz Heizung oft kiihl oder
stickig. Starker Regen sorgte fiir massive akustische Storun-
gen. Diese Beeintrachtigungen sind nun beseitigt. Zudem gibt
es jetzt in unmittelbarer Ndahe des Horsaals weitere fiinf Semi-
narraume, die durch Lehrende und Studierende zur Vertie-
fung des Stotfes genutzt werden konnen. Nicht zuletzt ist auch
das Café des Studentenwerkes im AUDIMAX ein wichtiger
Anlaufpunkt fiir die Studierenden und erfiillt einen langjahri-
gen Wunsch der Fachschaft.

Durch die unmittelbare Nachbarschaft zu den bereits beste-
henden Horsdlen in den Hausern 22 und 23 sowie der Stra-
RBenbahnhaltestelle ist hier ein zentraler Lehrnukleus mit di-
rektem Anschluss an offentliche Verkehrsmittel entstanden.
Die Ndhe zum Bettenhaus erleichtert es aul3erdem, Patienten
in Lehrveranstaltungen einzubeziehen.
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FUNKTIONAL, WIRTSCHAFTLICH UND REPRASENTATIV

Fiir die Planung und Bauleitung des MEDICUM war das Biiro
Wulf Architekten GmbH aus Stuttgart verantwortlich, fiir die
Planung und Bauleitung des AUDIMAX das Biiro AV1 Archi-
tekten aus Kaiserslautern. Die Gebdude erfiillen modernste
Energiesparanspriiche. Mit seinem prominenten Standort di-
rekt neben dem Haupteingang des Klinikums und in direkter
Nachbarschaft der neuen Forschungstiirme des Fachbereichs
Medizin unterstreicht das AUDIMAX auch die unmittelbare
Verkniipfung von Krankenversorgung, Forschung und Lehre
am Campus Niederrad. Dieser zentrale Eingangsbereich des
Campus wird vervollstandigt durch den aufwandig bepflanz-
ten Vorplatz, das Forum, das nun Studierende, Patienten, Be-
sucher und Mitarbeiter zum Aufenthalt im Griinen einladt.

JOHANNA-QUANDT-
ZENTRUM EROFENET

Am Universitatsklinikum Frankfurt wurde ein Neubau fiir Padi-
atrische Stammzelltransplantation und Zelltherapie fertigge-
stellt, der Forschung und Behandlung direkt verbindet. Ermdg-
licht wurde das 21 Millionen Euro teure Zentrum durch
Unterstiitzung der Bundes- und Landesregierung sowie durch
eine Privatspende in Hohe von 5,6 Millionen Euro.

Das Johanna-Quandt-Zentrum fir Padiatrische Stammzell-
transplantation und Zelltherapie am Universitatsklinikum
Frankfurt wurde am 1. September feierlich erdffnet. Neben
Vertretern der Frankfurter Hochschulmedizin, der Universi-
tdtsleitung und zahlreichen Gasten nahmen Boris Rhein, Hes-
sischer Minister fiir Wissenschaft und Kunst, Dr. Martin
Worms, Staatssekretdr im Hessischen Ministerium der Finan-
zen, und Familienmitglieder der Spenderin Johanna Quandt
an der Veranstaltung teil.

Fiir viele Kinder und Jugendliche mit lebensbedrohlichen
Blutkrankheiten, angeborenen Stoffwechsel- und Immunde-
fekten oder Krebs ist die Stammzelltransplantation die einzige
Uberlebenschance. Doch die Stammzelltransplantation ist bis
heute mit zahlreichen Komplikationen verbunden. Um diese
zu Uberwinden, ist Forschung auf hochstem Niveau erforder-
lich. Die Gemeinsame Wissenschaftskonferenz des Bundes
und der Lander hatte daher Frankfurt fiir den Aufbau eines
pddiatrischen Stammzelltransplantations- und Zelltherapie-
zentrums empfohlen und damit eine Mitfinanzierung durch
den Bund gesichert. Jetzt ist das Zentrum fertiggestellt und in
Betrieb.

Wissenschaftsminister Boris Rhein: ,Ich freue mich, ein weite-
res exzellentes Bauprojekt auf dem Campus Niederrad seiner
Bestimmung zu tibergeben: Im Johanna-Quandt-Zentrum ar-
beiten exzellente Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler
daran, innovative experimentelle Stammzelltransplantations-
und Zelltherapien fiir Kinder und Jugendliche zu entwickeln
und anzuwenden. Frankfurt ist bereits heute ein bundesweites
Referenzzentrum in der Stammzelltransplantation und liegt
auch international an der Spitze der Forschung in diesem Be-
reich. Mit diesem Neubau wird die Spitzenstellung Frankfurts
weiter gestarkt.”



Der Hessische Finanzstaatssekretdr Dr. Martin Worms erklarte:
,Durch das neue Gebdude wird die Forschung auf dem Gebiet
der Stammzelltransplantation und Zelltherapie fiir Kinder, Ju-
gendliche und junge Erwachsene maligeblich erweitert. Es
bietet den jungen Patientinnen und Patienten ein modernes
raumliches Umfeld, um in Ruhe zu gesunden, und den For-
scherinnen und Forschern exzellente Bedingungen fiir ihre
Arbeit.” Mit der Einweihung werde der vierte neue For-
schungsbau der Universitdt gefeiert, der zugleich der zweite
Neubau am Standort des Klinikums sei, so Worms. Bund und
Land hatten das neue Gebdude mit jeweils 7,6 Millionen Euro
finanziert. ,Johanna Quandt spendete weitere 5,6 Millionen
Euro, damit dieser Neubau Wirklichkeit werden konnte. Ihr
Engagement fiir das Klinikum verdient unsere grofste Aner-
kennung und Dank.” Worms dankte ferner allen am Bau Be-
teiligten und wiinschte den Nutzerinnen und Nutzern des
neuen Gebdudes viel Erfolg bei ihrer Arbeit.

KOFINANZIERUNG VON BUND, LAND UND PRIVATER STIFTERIN

Der Neubau kostete mit Forschungs- und Einrichtungsgegen-
standen rund 21 Millionen Euro. Bund und Land haben je-
weils 7,6 Millionen Euro finanziert. Die Landesmittel stam-
men aus dem Hochschulbauprogramm HEUREKA. Johanna
Quandt hatte sich besonders dafiir eingesetzt, dass die For-
schung auch unmittelbar betroffenen Kindern zugutekommt.
Die Einrichtung der klinischen Transplantationsbetten wird
durch ihre Spende in Hohe von 5,6 Millionen Euro finanziert.
Johanna Quandt, deren Namen das Zentrum tragt, ist 2015 im
Alter von 89 Jahren verstorben.

FORSCHUNG UND PRAXIS WERDEN VERBUNDEN

Prof. Manfred Schubert-Zsilavecz, Vizeprasident der Go-
ethe-Universitdt: ,Wir sind es den kleinsten Mitgliedern unse-
rer Gesellschaft schuldig, dass wir alles Erdenkliche unterneh-
men, ihnen bei schweren Erkrankungen wirksam zu helfen.
Keine Anstrengungen — ob finanziell oder wissenschaftlich —
konnen zu grof’ sein, wenn sie dazu beitragen, dass Kinder
nach Krebserkrankungen wieder vollstandig gesund werden.
Vielen Dank an alle, die geholfen haben, das Johan-
na-Quandt-Zentrum fiir Padiatrische Stammzelltransplantati-
on und Zelltherapie Wirklichkeit werden zu lassen.”

Rund 1.770 Quadratmeter zusatzlicher Nutzflache erhalt die Kli-
nik fiir Kinder- und Jugendmedizin durch das neue Zentrum. Es
bietet Raum fiir rund 60 Wissenschaftler und Mitarbeiter. In
dem Neubau sind experimentelle Forschungslaboratorien und
klinische Studieneinheiten gemeinsam untergebracht. Die
Bettenstation zur Krankenversorgung ermoglicht, dass in dem
Zentrum regelmdRig Patienten mit hochmodernen Therapie-
verfahren behandelt werden kénnen.

Prof. Jiirgen Graf, Arztlicher Direktor und Vorstandsvorsitzen-
der des Universitatsklinikums Frankfurt, betont: ,Dieses Zent-
rum wird ein Ort der Hoffnung sein fiir Kinder mit schwersten
Erkrankungen. Unser Dank gilt sowohl der Bundes- und Lan-
desregierung als auch ganz besonders der Spenderin Johanna
Quandt, den wir heute stellvertretend ihrer Familie ausspre-
chen. Durch ihr Engagement wird es moglich, dass die neusten
Forschungserkenntnisse auch unmittelbar im Zentrum bei den
jungen Patienten ankommen.” Prof. Josef Pfeilschifter, Dekan
des Fachbereichs Medizin, sagte: ,Es ist eine sehr erfreuliche
Anerkennung fiir unsere wissenschaftlichen Leistungen, dass

Kunst am Bau: Mit dem Neubau wurde auch die Glasskulptur ,Color Fields” der Stadelschii-
lerin Inga Danysz eingeweiht.

die Wissenschaftskonferenz des Bundes und der Lander Frank-
furt fiir den Aufbau eines padiatrischen Stammzelltransplanta-
tions- und Zelltherapiezentrums ausgewahlt hat. Mit der jetzt
geschaffenen Infrastruktur konnen wir die Forschung auf die-
sem Gebiet noch weiter vorantreiben.”

NEUE THERAPIEVERFAHREN FUR KINDER UND JUGENDLICHE

,Im Johanna-Quandt-Zentrum werden neue Stammzelltrans-
plantations- und Zelltherapien fiir Kinder und Jugendliche
entwickelt, denen mit den bisherigen Verfahren nicht oder
nicht zufriedenstellend geholfen werden konnte”, erkldrte
Prof. Thomas Klingebiel, Direktor der Klinik fiir Kinder- und
Jugendmedizin.

Eines der zentralen Forschungsfelder ist die Weiterentwick-
lung der haploidenten Stammzelltransplantation. Diese Trans-
plantationsform macht es moglich, auch Eltern als Spender fiir
ihre Kinder auszuwéahlen, obwohl sie nur in der Halfte der Ge-
webemerkmale mit ihren Kindern tibereinstimmen. Fiir zahl-
reiche Patienten ist das aktuell die einzige Heilungschance.
Der zweite Forschungsschwerpunkt liegt auf der Entwicklung
zelluldrer Zusatztherapien nach einer Stammzelltransplantati-
on. Sie sollen ein erneutes Auftreten der Grunderkrankung
bei Risikopatienten wirksam verhindern.

Eine weitere Arbeitsgruppe beschéftigt sich damit, wie eine
Abwehrreaktion des Korpers gegen das Stammzelltransplantat
verhindert werden kann.

,Der Forschungsbau dokumentiert die international fithrende
Stellung der paddiatrischen Stammzelltransplantation und wird
dazu beitragen, dass die Universitdt Frankfurt ihren im Hoch-
schulentwicklungsplan verankerten Forschungsschwerpunkt
in der Onkologie noch weiter ausbauen kann“, betont Prof.
Simone Fulda, Vorsitzende des Ausschusses Forschungsbauten
im deutschen Wissenschaftsrat und Direktorin des Instituts fiir
Experimentelle Tumorforschung in der Padiatrie am Universi-
tatsklinikum Frankfurt.
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ERSTE HEBAMMENSCHULE
IN FRANKFURT AM MAIN
FEIERLICH EROFFNET

Mit einem Festakt haben die Carl Remigius Medical School,
das Biirgerhospital sowie das Universitatsklinikum die erste
Hebammenschule in Frankfurt am Main erdffnet. Die Veran-
staltung fand im groBen Hérsaal der Carl Remigius Medical
School statt, wo seit Anfang September der theoretische Un-
terricht fiir die 23 Schiilerinnen und einen Schiiler des ersten
Jahrgangs begonnen hat. Den praktischen Teil der dreijahri-
gen Ausbildung absolvieren die angehenden Hebammen und
Entbindungspfleger in einer der beiden Kliniken. Sie durchlau-
fen hier unterschiedliche medizinische Fachabteilungen und
werden auch auf eine freiberufliche Téatigkeit vorbereitet. Die
Schiiler erhalten eine monatliche Ausbildungsvergiitung. Kos-
ten fallen fiir sie nicht an. Es ist grundsétzlich vorgesehen,
dass die Hebammen nach der Aushildung von den Kliniken
ibernommen werden. Der néchste Jahrgang startet im Sep-
tember 2018, auch hierfiir liegen schon erste Bewerbungen vor.

Die Leitung der ersten Hebammenschule in der Mainmetropo-
le ibernimmt mit Nadja Zander eine praxiserfahrene und wis-
senschaftlich versierte Fiihrungsperson. Sie leitete zuvor die
Hebammenschule am Klinikum Aschatfenburg-Alzenau. ,Ich
freue mich sehr auf meine neue Aufgabe und spiire schon,
dass wir in Frankfurt sehr willkommen sind. Wir haben im
Rhein-Main-Gebiet aktuell hohe und weiter steigende Gebur-
tenraten. Wir sind froh, dass wir kiinftig unseren Teil dazu bei-
tragen konnen, den groRen Bedarf an Hebammen in der Regi-
on zu decken.”

Die erste Klasse, die jetzt in Frankfurt an den Start gegangen
ist, setzt sich aus ganz unterschiedlichen Personen zusammen:
,Wir haben Teilnehmer, die frisch von der Schule kommen,
aber auch solche mit Ausbildung und sogar einige mit abge-
schlossenem Studium®, so Zander. Ebenfalls nach Frankfurt
wechseln 15 Schiilerinnen der Hebammenschule am Klini-
kum Aschaffenburg-Alzenau. Sie werden hier ihr drittes Lehr-
jahr vollenden und damit ihre Ausbildung abschlief3en.

Sozialminister Stefan Griittner begriif3te die Eroffnung der ers-
ten Hebammenschule in Frankfurt: ,Die Hebammenschule in
Frankfurt ist eine sehr wichtige Einrichtung, um mehr Hebam-
men auszubilden und zu gewinnen. Die Leistungen von Heb-
ammen und Entbindungspflegern vor, wahrend und nach der
Geburt genief3en im System der flichendeckenden Betreuung
und Beratung werdender Miitter und Vater einen anerkannt
hohen Stellenwert. Dieses System zu sichern, liegt im beson-
deren Interesse der Hessischen Landesregierung. Daher haben
wir den Trager der Hebammenschule im Vortfeld unterstiitzt
und fiir eine auskommliche Finanzierung durch die Kranken-
kassen geworben.”

,Wir freuen uns, dass wir durch die Unterstiitzung des Hessi-
schen Ministeriums fiir Soziales und Integration ganz im Sinne
des Biirgerhospital-Stifters Johann Christian Senckenberg ei-
nen weiteren wegweisenden Baustein zur Gesundheitsversor-
gung in Frankfurt hinzufiigen konnen”, so Wolfgang Heyl,
Geschaéftsfithrer der Biirgerhospital und Clementine Kinder-
hospital gGmbH. ,Dass uns dies gemeinsam mit dem Universi-
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tatsklinikum Frankfurt moglich ist, mit dem uns nicht nur
durch Senckenberg vieles verbindet, ist dabei besonders be-
merkenswert. Ein Gliicksfall ist es, dass wir auf der schulischen
Seite mit der Carl Remigius Medical School einen tiberaus en-
gagierten Kooperationspartner gefunden haben. Dies hat sich
in den letzten Monaten deutlich gezeigt.”

Prof. Jiirgen Graf, Arztlicher Direktor und Vorstandsvorsitzen-
der des Universitatsklinikums Frankfurt, erklart: ,Mit der Heb-
ammenschule iibernehmen wir gemeinsam mit unseren Part-
nern Verantwortung fiir die Versorgung der Menschen in der
Region. Ich danke dem Hessischen Ministerium fiir Wissen-
schaft und Kunst, dass es uns — als unser Trager — solche zu-
kunftsweisenden Kooperationen ermoglicht.”

Die Lehrenden an der Carl Remigius Medical School sind selbst
Hebammen und konnen so den Schiilern aus eigener prakti-
scher Erfahrung die besonderen Vorziige und Herausforderun-
gen ihres kiinftigen Berufes vermitteln. Zudem werden Arzte
der beiden Krankenhduser bestimmte medizinische Facher —
wie beispielsweise Anatomie, den &rztlichen Teil der Geburts-
hilfe sowie die allgemeine und spezielle Krankheitslehre — un-
terrichten. In der Lehre wird auf eine moglichst personliche
Atmosphdre und einen engen Draht zu den Dozenten Wert
gelegt. Aus diesem Grund soll auch kiinftig die Klassengrof3e
bei maximal 24 Teilnehmern liegen.

Die Kooperationspartner haben die Struktur der Hebammen-
schule bewusst so konzipiert, dass sie direkt in die ab 2020
geplante Akademisierung der Berufsausbildung einsteigen
konnten. Die Carl Remigius Medical School ist Bestandteil des
Fachbereichs Gesundheit und Soziales der Hochschule Fre-
senius.

Gesundheitsdezernent der Stadt Frankfurt Stefan Majer (links) und die Fiihrungsriege der
Hebammenschule mit Hebammenschiilerinnen



DEPRESSIONEN MIT
HUMOR BEGEGNEN

+,

Warben gemeinsam auf einer Pressekonferenz fiir das Biindnis: (v.l.n.r.): Prof. Andreas Reif, Dr. Christine Reif-Leonhard, Henni Nachtsheim, Dinah Schramm, Johannes Moog und

Prof. Jiirgen Graf.

Die Comedians Henni Nachtsheim und Bodo Bach traten am
Welttag der Suizidpravention zugunsten von Menschen mit
Depressionen auf. Der Erlés kommt einem regionalen Biindnis
zugute, das Vorurteile abbauen und die Versorgungssituation
Betroffener verbessern will.

Laut der Weltgesundheitsorganisation (WHO) verursacht De-
pression heute die grof3te Krankheitsbelastung weltweit und
ist zudem eine Hauptursache fiir Suizide — die mehr Tote for-
dern als etwa Verkehrsunfalle, Drogentote und Morde zusam-
men. ,Dies ist umso tragischer, wenn man weil3, dass Depres-
sionen eigentlich gut behandelbar sind“, so Prof. Andreas Reif,
Direktor der Klinik fiir Psychiatrie, Psychosomatik und Psy-
chotherapie am Universitatsklinikum.

AUSSERGEWOHNLICHES ENGAGEMENT

Darf man diesem schwerwiegenden Thema auch mal mit Hu-
mor begegnen? Das Biindnis gegen Depression Frankfurt am
Main e.V. sagt ,Ja!“ und organisierte am 10. September eine
Benefizveranstaltung unter der Uberschrift: ,Lachen gegen
Depression”. Henni Nachtsheim von Badesalz, der das Biind-
nis seit seiner Griindung als Schirmherr begleitet, trat gemein-
sam mit Robert Treutel alias Bodo Bach auf. Beide Kiinstler
verzichten auf ihre Gage, sodass die Einnahmen des Abends
vollstaindig dem Frankfurter Biindnis zugutekommen. Henni
Nachtsheim erkldrt: ,Ich habe in meinem Umfeld schon ein
paar Mal mit Depression zu tun gehabt und dabei gelernt, dass
der Umgang damit unglaublich schwierig ist. Die Bemiithun-
gen, diese Krankheit besser verstandlich zu machen und sie
somit auch zu bekdmpfen, konnen gar nicht grof3 genug sein.
Und wenn ich da irgendwas zu beitragen kann, mache ich das!”
Das seit 2015 bestehende Biindnis gegen Depression Frankfurt
am Main ist ein lokal tdtiger, gemeinniitziger Verein. Unter-
stlitzt wird die Benefizveranstaltung auch durch die Deutsche
Bahn Stiftung und die Stiftung Deutsche Depressionshilfe.

VORURTEILE ABBAUEN

Depression unterscheidet sich von normalen traurigen Gefiih-
len darin, dass sie nicht kurzfristig, sondern andauernd und

nicht modulierbar ist — der Betroffene kann also nicht abge-
lenkt werden. Sie kommt oft ohne Anlass aus heiterem Him-
mel. Alles fiihlt sich getriibt an, es besteht keine Fahigkeit zur
Freude mehr. Das Bilindnis hat es sich zur Aufgabe gemacht,
die Offentlichkeit und Akteure im Gesundheitssystem iiber
das Krankheitsbild zu informieren. ,Wir wollen eine Entstig-
matisierung erreichen. Uber die Krankheit bestehen leider im-
mer noch viele Vorurteile. Dort wo es noch an politisch initi-
ierten Mallnahmen fehlt, wollen wir als Bottom-up-Initiative
aktiv werden”, so Dr. Christine Reif-Leonhard, Koordinatorin
des Biindnisses und Oberarztin der Klinik fiir Psychiatrie, Psy-
chosomatik und Psychotherapie am Universitatsklinikum
Frankfurt.

NOCH HOHER FORSCHUNGSBEDARF

Zu den Hintergriinden der Erkrankung besteht noch sehr ho-
her Forschungsbedarf. ,Die Diagnose ist derzeit noch ein Sam-
melbecken von hunderten verschiedenen und heterogenen
Mechanismen, die sowohl global wenig erforscht sind, als
auch beim betroffenen Individuum nicht prazise zuweisbar
sind. Es steht noch sehr, sehr viel Arbeit vor uns. Auch hierfiir
wollen wir mit dem Biindnis ein Bewusstsein in der Offent-
lichkeit schaffen”, so Prof. Reif.

SCHIZOPHRENE PSYCHOSEN — INFORMATIONSGRUPPE FUR AN-
GEHORIGE UND BETROFFENE

Schizophrene Psychosen zdhlen in Deutschland zu den am héu-
figsten auftretenden psychischen Erkrankungen. Betroffene lei-
den zumeist unter gravierenden Auswirkungen, die eine Bewalti-
gung des Alltags ungemein erschweren. Dies wirkt sich ebenfalls
auf ihr soziales Umfeld aus. Die Folge sind Gefiihle der Ohnmacht,
Hilflosigkeit und Verstandnislosigkeit, sowohl fiir Betroffene als
auch ihre Angehorigen. Dr. Robert Bittner, leitender Oberarzt der
Klinik fiir Psychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie bietet
daher eine Informationsgruppe fiir Angehdrige an, um {iber Be-
handlungsmaglichkeiten und den Umgang mit den Betroffen auf-
zuklaren. Die Gruppe trifft sich immer mittwochs abends, eine An-
meldung ist erbeten per E-Mail unter: robert.bittner@kgu.de oder
telefonisch unter: 069 6301 84713.
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DEPRESSION BEI
JUGENDLICHEN
EFFEKTIVER
BEHANDELN

Frankfurter Mediziner erhélt den Carlsson Wedemeyer-Forder-
preis 2017 der Stiftung Deutsche Depressionshilfe.

Prof. Heiner Wedemeyer, Jurymitglied und Vertreter der Familie, die den Preis seit 2011
stiftet, Dr. Tomasz A. Jarczok, Preistrager, Harald Schmidt, Entertainer und Schirmherr
der ausrichtenden Stiftung Deutsche Depressionshilfe (v.l.n.r.)

Dr. Tomasz Antoni Jarczok, Facharzt fiir Kinder- und Jugend-
psychiatrie und -psychotherapie am Universitatsklinikum
Frankfurt, erhielt am 26. August auf dem 4. Deutschen Patien-
tenkongress Depression den Carlsson Wedemeyer-Forderpreis.
Ausgezeichnet wurde seine Arbeit: ,Vigilanz und depressive
Storungen im Jugendalter (ViDeJu) — Pilotstudie zur Evaluati-
on eines neurobiologischen Pradiktors fiir das Ansprechen auf
Antidepressiva“. Der Carlsson Wedemeyer-Forderpreis ist mit
10.000 Euro dotiert und wird an klinische und psychosoziale
Forschungsprojekte zu depressiven Erkrankungen bei Kindern
und Jugendlichen vergeben. Die Jury bewertete neben der
thematischen Relevanz und potenziellem Nutzwert im spate-
ren Einsatz auch die finanzielle Machbarkeit.

SAGEN HIRNSTROME ETWAS UBER DIE WIRKSAMKEIT EINER
THERAPIE AUS?

Etwa sechs Prozent aller Jugendlichen erkranken an einer De-
pression. Fiir die Betroffenen bedeutet das haufig eine schwe-
re Beeintrdchtigung im Alltag. Neben Psychotherapie ist die
medikamentdse Behandlung ein wirksames Behandlungsver-
fahren bei depressiven Jugendlichen. Doch rund 40 Prozent
der Betroffenen sprechen nicht auf einen ersten Behandlungs-
versuch mit antidepressiven Medikamenten an. Dadurch kann
sich die Genesung verzogern. Eine mogliche Erklarung dafiir
ist, dass bei unterschiedlichen Formen der Depression unter-
schiedliche Gehirnteile und -prozesse beeintrachtigt sein
konnten.

Eine aktuelle Forschungshypothese geht davon aus, dass Pati-
enten mit bestimmten Formen einer Depression in einer Art
erhohtem Wachheitszustand sind. Diese Untergruppe depres-
siv Erkrankter zeigt moglicherweise ein anderes Ansprechen
auf die Behandlung mit antidepressiven Medikamenten als
Patienten ohne verdnderte Wachheitsregulation. Hier setzt die
ausgezeichnete Studie an. Mithilfe eines Elektroenzephalo-
gramms (EEG) werden Hirnstrome gemessen. Autbauend auf
vergleichbaren Forschungsergebnissen bei Erwachsenen wird
gepriift, ob bei Jugendlichen mit Depression im EEG Verdande-
rungen der Gehirnprozesse erkennbar sind, die den Wach-
heitszustand steuern. Anhand dieser Ergebnisse erhofft sich
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Dr. Jarczok eine bessere Vorhersage, ob bestimmte Medika-
mente anschlagen oder nicht. Das Ziel ist es, durch die Mes-
sungen eine individualisierte und damit effektivere Behand-
lung mit Antidepressiva bei Jugendlichen zu ermoglichen.

UBER DR. TOMASZ ANTONI JARCZOK

Dr. Tomasz Antoni Jarczok ist Oberarzt in der Klinik fiir Psych-
iatrie, Psychosomatik und Psychotherapie des Kinder- und Ju-
gendalters. Wissenschaftlich beschaftigt er sich mit den biolo-
gischen Grundlagen psychischer Erkrankung unter Einsatz
neurophysiologischer Methoden wie EEG und transkranielle
Magnetstimulation. Unter seiner Leitung wird das Projekt im
Rahmen der stationdren Behandlung von Jugendlichen in der
Klinik fiir Psychiatrie des Kinder- und Jugendalters am Uni-
versitatsklinikum durchgefiihrt.

Das Universitatsklinikum Frankfurt ist mit mehr als 500 stati-
ondr psychiatrisch behandelten Kindern und Jugendlichen
pro Jahr und eigenem Neurophysiologielabor in besonderer
Weise geeignet fiir versorgungsnahe Therapieforschung. Die
Klinik ist eine der grofSten universitaren Kliniken fiir Kinder-
und Jugendpsychiatrie in Deutschland. So konnen die klinische
Arbeit mit den Kindern und Jugendlichen und die in der For-
schung gewonnenen Erkenntnisse direkt ineinandergreifen.

TEILNEHMER GESUCHT — STUDIE ZU VATERDEPRESSION

Eine postnatale Depression bei einem Elternteil kann die Entwick-
lung des Kindes schwerwiegend beeintrachtigen und muss daher
umgehend behandelt werden. Eine Studie aus der Klinik fiir Psych-
iatrie untersucht daher die Vater-Kind-Bindung, da diese im Ver-
héltnis zur Mutter-Kind-Bindung bisher von der Wissenschaft
noch nicht erfasst wurde. Ersten Anzeichen zufolge kann es aber
auch bei fiinf bis zehn Prozent der Véter zu einer postnatalen
Depression kommen. Hierzu werden Probanden gesucht. Junge
Paare konnen sich noch wéahrend der Schwangerschaft anmelden
und werden nach der Geburt {iber ein Jahr von Forschern beglei-
tet. Um die Studienergebnisse verifizieren zu kdnnen, werden ne-
ben den Vatern auch die Miitter betrachtet. Interessierte Eltern
kdnnen sich anmelden unter: BindungVaterStudie@kgu.de.




GUT VERSORGT IN HESSEN — TK STELLT
HERAUSRAGENDE ANGEBOTE HESSISCHER

KLINIKEN VOR

Mit dem Projekt ,,Gut versorgt in Hessen” macht die Techniker Kranken- h

kasse (TK) in Hessen seit diesem Sommer auf hochwertige und innova-
tive Diagnostik- und Therapieverfahren aufmerksam, die Krankenh&user

im Land anbieten.

Operationsteam bei der Korrektur der Lippen-Kiefer-Gaumenspalte — eines der von der
TK ausgewahlten Angebote

Ziel des Projekts ist es, liber medizinisch herausragende Dia-
gnose- und Behandlungsverfahren zu informieren, die bun-
desweit so nur an wenigen weiteren Standorten angeboten
werden. Zum Projektstart stellt die TK zundchst sieben dieser
Spitzenmedizin-Leistungen vor; vier davon werden am Uni-
versitatsklinikum Frankfurt angeboten.

Insbesondere die groRen Krankenhduser der Maximalversor-
gung in Hessen, die umfassende Leistungen anbieten, haben
aus Sicht der TK in Hessen in den vergangenen Jahren viel
Innovationskraft gezeigt.

,Diese Hauser verfligen uber hochdifferenzierte medizi-
nisch-technische Einrichtungen, in denen Patienten mit
schweren Krankheitsbildern leitlinienkonform und in sehr
guter Qualitdt behandelt werden. Die Erfahrung zeigt, dass
nicht jede Klinik jede Leistung anbieten muss. Gerade durch
die Spezialisierung einzelner Krankenhduser kann die beson-
dere Qualitdt in der Versorgung von schwerkranken Patien-
ten sichergestellt werden”, sagt Dr. Barbara Vof3, Leiterin der
TK-Landesvertretung Hessen.

,Von Spitzenmedizin sprechen wir, wenn die nach aktuellen
wissenschaftlichen Erkenntnissen besten Therapiemoglich-
keiten mit den hochsten Heilungschancen fiir die Patienten
bereitgestellt werden. Wir unterstiitzen, dass die TK auf diese
Angebote aufmerksam macht — die Patienten profitieren von
dieser Information”, so Prof. Jiirgen Graf, Arztlicher Direktor
und Vorstandsvorsitzender des Universitdtsklinikums Frank-
furt.

OPTIMALE LOSUNG FUR HAUFIGSTE KINDLICHE FEHLBILDUNG

Ein Beispiel fiir die vorgestellten Versorgungsangebote des
Frankfurter Universitatsklinikums ist die Behandlung der
Lippen-Kiefer-Gaumenspalte, der hdufigsten operativ zu be-
handelnden Fehlbildung bei Neugeborenen. Das Frankfurter
Universitatsklinikum ist deutschlandweit das einzige Kran-
kenhaus, das die Lippen-Kiefer-Gaumenspalte bei Sduglin-
gen in nur einer Operation sechs Monate nach der Geburt
verschlieBRen kann. Dieses Verfahren reduziert die Belastung

fiir die betroffenen Sduglinge erheblich. Andere Operations-
methoden erfordern mehrere Eingriffe, wodurch sich das
Behandlungsende in der Regel bis zum zweiten Lebensjahr
hinauszogert. Dass die Kinder im Rahmen eines einmaligen
Klinikaufenthalts behandelt werden konnen, senkt auch die
psychosoziale Belastung fiir deren Eltern. Das Team um Prof.
Robert Sader, Direktor der Klinik fiir Mund-, Kiefer- und Plas-
tische Gesichtschirurgie, operiert europaweit die meisten Falle
dieser Fehlbildung mit jahrlich mehr als 300 Operationen.

,In fast allen Kliniken in Deutschland sind fiir die Spaltope-
rationen mindestens zwei Operationen notig. An unserem
Frankfurter Spaltzentrum wird dieser Eingriff ausschlieflich
von zwei sehr erfahrenen Spaltoperateuren durchgefiihrt und
dauert nicht langer als andernorts die einzelnen Teiloperati-
onen. Die Belastung fiir die Kinder wird damit auf ein Min-
destmalf’ reduziert, so dass sie schnell aus der stationdren Be-
handlung entlassen werden konnen“, beschreibt Prof. Sader
die Vorteile der Frankfurter Methode.

WEITERE ZUKUNFTSWEISENDE ANGEBOTE AUS DER
NEUROLOGIE UND NUKLEARMEDIZIN

Zwei weitere Behandlungsangebote des Universitatsklinikums
Frankfurt, die die TK im Projekt ,Gut versorgt in Hessen”
vorstellt, stammen aus der Neurologie. Das Epilepsiezentrum
Rhein-Main bietet den Patienten aullergewdhnliche Moglich-
keiten in Diagnostik und Behandlung an, damit sie wieder an-
fallsfrei leben kénnen. Die Klinik und Poliklinik fiir Neurochi-
rurgie des Universitdtsklinikums Frankfurt ermoglicht auf der
Grundlage modernster Diagnoseinstrumente eine individuell
optimierte Therapie komplexer Hirntumoren.

Auch in der Nuklearmedizin ist das Universitatsklinikum
Frankfurt Vorreiter. Bei der sogenannten Thermoablation von
Schilddriisenknoten wird das erkrankte Gewebe gezielt er-
hitzt, zerstort und vom Korper selbststindig abgebaut, ohne
das umliegende gesunde Gewebe zu beeintrdachtigen. Ein gro-
Ber Vorteil der Methode ist, dass die typischen Risiken einer
Operation und der dazugehdrigen Vollnarkose komplett ent-
fallen.
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AUSGEZEICHNETE HYGIENE:
| HOCHSTLEISTUNG AM
DESINFEKTIONSMITTEL-SPENDER

Bei einem Aktionstag wurde das Thema Héndehygiene beleuchtet — unter anderem mit dieser Speziallampe.

Die Handehygiene am Universitdtsklinikum Frankfurt erhielt im
August 2017 erneut die hochste Auszeichnung der Aktion Sau-
bere Hande.

Resistente Keime werden
ganz  Uberwiegend iber
menschliche Hande tibertra-
gen. Dies kann bei der Un-
tersuchung, beim Umgang
mit Wunden, aber auch
beim Héandeschiitteln passie-
ren, aber auch, wenn bei-
spielsweise medizinische
Gerate, Tiirklinken oder Ge-
rate angefasst werden. Han-
/ dehygiene sollte daher im
I Krankenhaus das oberste
Prof. Volkhard A. J. Kempf, Direktor des Gebot sein, um gefahrliche

Instituts fiir Medizinische Mikrobiologie Keimijbertragungen 7U ver-
und Krankenhaushygiene

meiden. Fiir eine effektive
Umsetzung sind sowohl logistische Malinahmen als auch eine
kontinuierliche Sensibilisierung der Mitarbeiter notig. Als zu-
satzlicher Ansporn zur Verbesserung der Hindehygiene wurde
daher 2008 die Aktion Saubere Hande ins Leben gerufen, seit
2011 konnen Kliniken fiir die Teilnahme ein Bronze-, Silber-
oder Goldzertifikat erhalten.

Fiir die Erlangung des jeweils zwei Jahre giiltigen Zertifikats
miissen stets zahlreiche, streng iiberpriifte Kriterien erfiillt
werden. Hierzu zdhlt exemplarisch, dass sich die bewerbende
Klinik durch eine besonders hohe Anzahl an Spendern fiir
Handedesinfektionsmittel auszeichnet. So soll sichergestellt
werden, dass es Mitarbeitern, Patienten und Besuchern mog-
lich ist, aktiv an der Aktion zur Verbesserung der Handehygie-
ne teilzunehmen. Um die Effektivitdit dieser Mallnahme zu
iiberwachen, ist auch der Verbrauch von Handedesinfektions-
mittel ein Bestandteil der Priifung: Er steigt mit der Sorgfalt
der Handehygiene und wird im Rahmen der Aktion ,Saubere
Hande” genauestens kontrolliert. Ein weiteres Kriterium fiir
eine erfolgreiche Teilnahme ist die jahrliche Ausrichtung einer
Kampagne zum Thema Hindehygiene sowie die Ausrichtung
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von kontinuierlichen Fortbildungen und Schulungen zur
Héande- und Krankenhaushygiene fiir die Mitarbeiter der Kli-
nik. Aullerdem wird die Einberufung eines Gremiums einge-
fordert, das sich auf der Ebene der Klinikleitung, der Chefarzte
und der Pflegeleitung in regelmédfRigen Ausschusssitzungen
zum Thema Hiandehygiene berdt, Ergebnisse evaluiert und
Ziele zum Beispiel zur Beibehaltung eines Standards der Han-
dehygiene formuliert.

HOCHSTER STANDARD DER HYGIENEREGELN AM
UNIVERSITATSKLINIKUM FRANKFURT

r Am  Universitatsklinikum
Frankfurt sind die geforder-
ten MaBBnahmen bereits seit
Jahren fester Bestandteil der
taglichen Arbeit an und mit
Patienten. Dies zeigt sich
nicht zuletzt daran, dass die
aktuelle Auszeichnung mit
Bestnoten direkt an die be-
reits im Jahr 2015 erreichte
Goldauszeichnung an-
kniipft. Das Universitatskli-
nikum Frankfurt arbeitet
zudem stets an einer weite-
ren Verbesserung der Han-
dehygiene und riickt in die-
sem Zusammenhang ganz explizit die weltweit zunehmende
Thematik von Methicillin-resistenten Staphylococcus aureus
(MRSA), multi-resistenten gramnegativen Bakterien (MRGN)
und Vancomycin-resistentem Enterococcus (VRE) in das Zent-
rum der Aufmerksamkeit. Neben den kontinuierlich steigen-
den Nachweisen von 4MRGN bei zugewiesenen Patienten
wird eine zukiinftige Herausforderung in diesem Zusammen-
hang der Umgang mit Vancomycin-resistenten Enterokokken
aus einer regional-epidemiologischen Besonderheit heraus
sein: Frankfurt liegt in der Mitte des sogenannten ,VRE-Gtir-
tels”, einer Region mit hoher VRE-Pravalenz, der sich inner-
halb Deutschlands wie ein Giirtel tiber Nordrhein-Westfalen,
Hessen, Thiiringen und Sachsen legt.

FIh W=
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Dr. Claudia Reinheimer, Institut fiir Medi-

zinische Mikrobiologie und Krankenhaus-
hygiene



Mit einer sogenannten Black Box wurde demonstriert, wie hygienische Handedesinfektion funktioniert.

Wie stark und optimal verzahnt die Frankfurter Hygienemal3-
nahmen greifen zeigte sich erst jiingst, als es am Universitats-
klinikum Frankfurt zu einem Ausbruch des hochresistenten
Keimes Klebsiella pneumoniae 4AMRGN kam. Innerhalb von nur
vier Wochen gelang es, durch die Kombination modernster
akkreditierter und aus der Forschung in die Krankenversor-
gung uberfiihrter MaBBnahmen das Ausbruchsgeschehen auf-
zudecken und gezielte krankenhaushygienische MaBnahmen
einzuleiten. Nach nur drei Monaten konnte das Ausbruchsge-
schehen letztlich als beendet erkldrt werden. Diese bemer-
kenswert kurze Zeitdauer konnte nur deshalb erreicht wer-
den, weil am Universitatsklinikum Frankfurt die Hindehygiene
neben vielen anderen Malnahmen zur Verbesserung der
Krankenhaushygiene seit Jahren im Vordergrund der Bemii-
hungen zur Infektionsprophylaxe stehen. Dariiber hinaus
wird intensiv an der Epidemiologie und Pathogenitdt von mul-
tiresistenten Erregern geforscht. Insbesondere Erkenntnisse
aus Arbeiten zur Epidemiologie von sogenannten 3MRGN-
und 4MRGN-Erregern, zum Plasmidhospitalismus von Klebsi-
ella pneumoniae und grundlagenorientierte Arbeiten zu Acineto-
bacter baumannii im Rahmen der durch die Deutsche
Forschungsgesellschaft (DFG) getorderten Forschungsgruppe
2251 ,Adaptation und Persistenz von Acinetobacter baumannii,
einem Pathogen mit zunehmender Bedeutung” flieBen dabei
standig in die Weiterentwicklung der hygienischen Standards
am Universitdtsklinikum ein.

.KEINE KEIME” AM UNIVERSITATSKLINIKUM FRANKFURT

Auch in der Offentlichkeitsarbeit stehen resistente Erreger im
Mittelpunkt. Hierzu wurde beispielsweise im Februar 2017 die
von der Krankenhausgesellschaft Nordrhein-Westfalen initi-
ierte Kampagne zum Aktionstag ,Keine Keime!“ erstmals an
das Universitdtsklinikum Frankfurt geholt und sehr erfolg-
reich unter Beteiligung des Hessischen Ministeriums fiir Sozi-
ales und Integration und unter hoher Medienpradsenz platziert.
Auch Medizinstudenten wurden von Beginn an in diese Akti-
on mit einbezogen, sodass hier auch erfolgreich eine Briicke
zur medizinischen Ausbildung geschlagen werden konnte. In
einer Ausstellung mit einem informativen Posterparcours und
Flyern wurden einem breiten Publikum die Themen Krank-

heitserreger, Antibiotikaresistenzen sowie Handedesinfektion
prasentiert und auch fiir Laien gut verstandlich aufbereitet.
Diese patientennahe Informationskampagne trug ebenfalls
dazu bei, dass das Universitatsklinikum erneut mit Gold ausge-
zeichnet wurde.

All diese Faktoren tragen dazu bei, dass das Universitatsklini-
kum Frankfurt Krankenhaushygiene auf hochstem Niveau si-
cherstellen kann, was nun mit der Bestauszeichnung durch
die Aktion Saubere Hande honoriert wurde.

Fiir das Universitdtsklinikum Frankfurt ist die Auszeichnung
Motivation, das hohe Level seines Konzepts zur Hindehygiene
nicht nur beizubehalten, sondern auch kontinuierlich weiter-
zuentwickeln — denn Handehygiene ist ein taglicher, dynami-
scher und vor allem niemals ruhender Prozess.

Zahlreiche Gaste kamen zur Ausstellungserdffnung der Kampagne ,,Keine Keime*.
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SPEZIALANGEBOT FUR KOMPLEXE

ORGANERKRANKUNG

Tuberdse Sklerose ist eine Multiorganerkrankung und betrifft vor allem das Nervensystem.

Das Epilepsiezentrum Frankfurt-Rhein-Main zusammen mit
Partnern aus verschiedenen klinischen Einrichtungen am Uni-
versitatsklinikum Frankfurt wurde kiirzlich als Tuberose-Sk-
lerose-Zentrum zertifiziert.

Tuberose Sklerose, hdufig auch Tuberose Sklerose Complex
(TSC) genannt, ist eine Multiorganerkrankung, die durch eine
Mutation zweier Gene bedingt wird und vor allem das Ner-
vensystem und die Haut betrifft, bei Neugeborenen oft auch
das Herz. Aber auch Erkrankungen anderer Organe, wie zum
Beispiel der Niere, konnen auf eine tuberdse Sklerose hin-
weisen. In Deutschland sind mehr als 10.000 Menschen von
dieser diffizilen Krankheit
betroffen. Um sie angemes-
sen behandeln zu konnen,
bedarf es einer spezialisier-
ten multidisziplindren Ver-
sorgung.

Der  Tubertdse  Sklerose
Deutschland e.V. zertifiziert
Zentren, die eine solche Ver-
sorgung sicherstellen; derzeit
sind es in ganz Deutschland
nur 16. Das Epilepsiezent-
. rum Frankfurt-Rhein-Main
i | ' mit seinen Partnern am Uni-
versitatsklinikum Frankfurt
ist seit Kurzem eine davon.

ZUSAMMENARBEIT ALS KERNAUFGABE

Kernaufgabe eines jeden Tuberdse-Sklerose-Zentrums ist die
multidisziplindre Versorgung der Betroffenen. Das TSC-Zen-
trum Frankfurt bringt daher Partner aus verschiedenen KIli-
niken und Fachgebieten zusammen, unter anderem auch aus
der Kinder- und Jugendpsychiatrie sowie dem Sozialdienst.
Humangenetische sowie Epilepsieberatung gehoren ebenso zu
den angebotenen Leistungen.

Vor dem Hintergrund dieses breiten fachéarztlichen Versor-
gungsangebotes bietet das TSC-Zentrum am Universitatskli-
nikum eine individuelle Versorgung von TSC-Patienten jeden

Prof. Felix Rosenow, Leiter des Epilepsie-
zentrums

12 Ausgabe 03/2017

Alters auf hochstem Niveau an. So kann aullerdem der naht-
lose Ubergang in der Betreuung vom Kindes- in das Erwach-
senenalter (Transition) gewéhrleistet werden. Dariiber hinaus
bietet das Universitatsklinikum als Haus der Maximalversor-
gung auch eine Betreuung bei allen anderen TSC-assoziierten
Beschwerden an.

SCHWERPUNKT TSC-ASSOZIIERTE EPILEPSIEN

Ein besonderer Fokus liegt dabei auf der Therapie von TSC-as-
soziierten Epilepsien, die bei 90 Prozent der Patienten auftre-
ten und hdufig schwer behandelbar sind. Als Teil des Epilep-
siezentrums Frankfurt-Rhein-Main bietet das TSC-Zentrum
Frankfurt epilepsiebezogene Kompetenz auf hochstem inter-
nationalem Niveau.

Nach einer Befundung von Epilepsien stehen vollumfangliche
Therapieoptionen zur Verfiigung, sowohl die medikamentdse
Behandlung als auch besondere Erndhrungsformen, die Epi-
lepsiechirurgie und die Implantation eines Vagus-Nerv-Stimu-
lators. Dartiber hinaus besteht eine besondere Expertise in der
Onkologie/Neuroonkologie, insbesondere in der Diagnostik
und Therapie TSC-spezifischer onkologischer Erkrankungen
des Kindes- und Jugendalters.

UBER DEN VEREIN UND DIE DEUTSCHE TUBEROSE SKLEROSE
STIFTUNG

Gerade bei einer seltenen Erkrankung wie TSC kommt dem Erfah-
rungsaustausch unter Betroffenen und deren Familien eine wichti-
ge Bedeutung zu, der in dieser besonderen Lebenssituation Riick-
halt geben kann. Als bundesweite Selbsthilfeorganisation bietet
der Tuberdse Sklerose Deutschland e.V. hierfiir dank verschie-
dener Informationstagungen, Seminare, Freizeiten und regionaler
Treffen ein hilfreiches Netzwerk.

Die Deutsche Tuberose Sklerose Stiftung setzt sich ebenfalls
fiir Betroffene ein. Sie trdgt auch den Namen Anke und Roland
Koch-Stiftung. Mehr Informationen zu Verein und Stiftung finden
sich unter www.tsdev.org und www.ts-stiftung.org.




REKORDVERDA CHTIG:
VIER NIEREN
IN 24 STUNDEN

Vier Nierentransplantationen an einem Tag: 1.366 Minuten betrug die addierte Gesamtzeit dieser Operationen.

Am Universitatsklinikum Frankfurt wurden an einem Tag vier
Nieren transplantiert. Jetzt steht fest: Alle Patienten haben
ihre neuen Organe gut angenommen.

Das Transplantationszentrum des Universitatsklinikums Frank-
furt hat am 20. Juli einen besonderen Tag erlebt. Neben einer
geplanten Lebendnierenspende wurden dem Klinikum von
der zentralen Vergabeorganisation Eurotransplant sehr kurz-
fristig drei weitere Nieren zugewiesen. ,Vier Nierentransplan-
tationen innerhalb von 24 Stunden sind auch hier eine abso-
lute Besonderheit — dennoch ist das Transplantationszentrum
personell auch fiir einen solchen Tag gewappnet”, so Prof.
Wolf Bechstein, Direktor der Klinik fiir Allgemein- und Vis-
zeralchirurgie und Leiter des Transplantationszentrums. ,Un-
ser grof3es interdisziplindres Team hat alle Eingriffe routiniert
und professionell durchgefiihrt. Alle Operationen sind erfolg-
reich verlaufen und die neuen Nieren funktionieren gut”, er-
klart Prof. Ingeborg Hauser, Leiterin Nierentransplantationen.
Der Tag begann mit einer Multiorganentnahme in einem
hessischen Krankenhaus. Zwei Chirurgen des Universitats-
klinikums hatten in dieser Nacht Bereitschaftsdienst fiir die
Deutsche Stiftung Organtransplantation (DSO). Sie koordi-
niert postmortale Organspenden in Deutschland. Wahrend
der Bereitschaft fahren die Mediziner zur Organentnahme
in das Krankenhaus, in dem der Patient sich befindet. Die
zentrale Vergabestelle Eurotransplant priift die von der DSO
tUbermittelten Daten und vergibt anschliefRend das Organ
nach festgelegten Regeln. AbschlieRend priifen noch einmal
die Nephrologen sowie die Chirurgen des transplantierenden
Krankenhauses die Eignung des Organs fiir den spezifischen
Empfanger.

In diesem Fall fuhren die beiden Chirurgen zum auswaértigen
Krankenhaus, um die Organe zu entnehmen. Eurotransplant
entschied dann im Anschluss — unabhéngig von der Herkunft
des Entnahmeteams —, dass zwei Patienten am Universitats-
klinikum die Nieren erhalten sollten: Eine Patientin, die seit
fiinf Monaten dialysepflichtig ist, wurde umgehend einbestellt
und von einem Arzteteam der Abteilung Nephrologie fiir die
Transplantation vorbereitet. Zwolf verschiedene Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter standen insgesamt 295 Minuten am
Operationstisch. Die zweite Niere erhielt ein Mann, der seit

neun Jahren dialysiert, einer mittlerweile durchschnittlichen
Wartezeit fiir Nierenempfanger. Noch bevor die beiden Pati-
enten mit ihrer jeweils neuen Niere aufgewacht sind, wurde
einem weiteren Empfanger aus Frankfurt, der seit 2013 re-
gelmaRig zur Dialyse muss, ebenfalls ein Organ zugeteilt. Die
Operateure fiihrten diesen Eingriff ebenfalls erfolgreich durch
und das Organ nahm sofort seine Funktion auf. Parallel zu den
drei Transplantationen fand im benachbarten Operationssaal
eine geplante Lebendnierenspende statt: Eine Mutter spendete
ihrem Sohn eine ihrer beiden Nieren. Alle Operationen verlie-
fen wie gewlinscht.

42 MENSCHEN, 1366 MINUTEN, 24 STUNDEN, VIER NIEREN

,Wir danken allen Beteiligten fiir ihren groRartigen Einsatz.
Fiir das gesamte Team war das ein besonders ereignisreicher
Tag, fiir unsere Patienten war er lebensverdndernd”, betont
Prof. Helmut Geiger, Leiter des Funktionsbereichs Nephrologie.
Insgesamt 42 Mitarbeiter des Universitdtsklinikums standen
an diesem ungewohnlichen Tag im Transplantations-OP: Ope-
rateure und Assistenten Instrumentierende und Springer der
OP-Pflege sowie Andsthesisten und Mitarbeiter der Andsthe-
siepflege. 1.366 Minuten betragt die addierte Gesamtzeit, die
die Transplantationspatienten im OP verbrachten: von ihrer
Einschleusung in den OP-Bereich bis zur Ausschleusung in
den Autwachraum. Auch die Nephrologen und das Pflegeteam
der Transplantationsstation sowie die Dialyseabteilung waren
rund um die Uhr beschaftigt — zundchst mit der Vorbereitung
und anschlieBend mit dem postoperativen Monitoring der Pa-
tienten. Es war ein Tag, an dem es schnell gehen muss und
Vieles parallel geschieht. Das interdisziplindre Transplantati-
onsteam ist gerade an solchen Tagen darauf angewiesen, dass
alle Arbeitsschritte reibungslos ablaufen und die verschiede-
nen Akteure Hand in Hand zusammenarbeiten. Um sicher zu
stellen, dass im OP alles nach Plan verlduft, sind vor und nach
den Eingriffen, zahlreiche weitere Akteure involviert. Dazu
gehoren die Arzte und Medizinisch-technischen Assistenten
des Blutspendedienstes, das Transplantationsbiiro, die Mit-
arbeiter des Transportdienstes, der Reinigungsdienst und die
Mitarbeiter der Radiologie. ,Sie alle haben zu diesem Erfolg
beigetragen”, so Prof. Geiger.
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Prof. Thomas J. Vogl bei der Vorbereitung einer Mikrowellenablation

Eine Forschergruppe um Prof. Thomas J. Vogl, Direktor des In-
stituts fiir Diagnostische und Interventionelle Radiologie am
Universitatsklinikum Frankfurt, konnte am Universitdren Leber-
zentrum Frankfurt die Effektivitdt und Sicherheit einer neuen,
noch préziseren Mikrowellenablationstechnik fiir Tumore und
Metastasen der Leber nachweisen. Die Ergebnisse der Studie
wurden im renommierten International Journal of Hyperther-
mia veroffentlicht.

Nach wie vor ist bei einem
Krebsbefund in der Leber
die chirurgische Entfernung
des Tumors die tlibliche The-
rapieform. Dies ist jedoch
bei einer groRen Zahl von
Patienten aufgrund der An-
zahl, Grof3e oder Lage ihrer
Tumore nicht moglich. Fir
diese Falle werden neben
der Chemotherapie scho-
nendere Alternativen wie
die Radiofrequenz- oder die
Mikrowellenablation ange-
wendet. Hierbei wird unter
lokaler Betdubung zunéchst eine Sonde durch die Haut in das
betroffene Gewebe eingefiihrt. Mit deren Hilfe erhitzen die
Arzte dann den Tumor, wodurch er zerstort und anschlieBend
selbststandig vom Korper abgebaut wird. Die Arzte der Frank-
furter Universitatsmedizin konnten nun in einer Studie fir
das International Journal of Hyperthermia die Wirksamkeit
einer noch praziseren neuen Technik der Mikrowellenablation
nachweisen.

GROSSERE ABDECKUNG DANK VERBESSERTER TECHNIK

Bei samtlichen Ablationstechniken ist es von hochster Be-
deutung, dass ein ausreichender Sicherheitssaum um den ei-
gentlichen Tumor abgedeckt ist, um die vollstdndige Zersto-
rung der Krebszellen sicherzustellen. Die Mikrowellenablation
bietet gegeniiber der Radiofrequenzablation unter anderem
den Vorteil verkiirzter Behandlungszeiten, verminderten War-

Prof. Thomas J. Vogl
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meverlusts sowie grofere Ablationszonen. Die nun von der
Gruppe um Prof. Vogl gepriifte neue Mikrowellenablations-
technik erzeugt iiber ,enabled constant spatial energy cont-
rol” (ECSEC) einen noch weiter optimierten Ablationsbereich
und unterstiitzt damit die lokale Tumorkontrolle. Im Vergleich
zu herkommlichen Techniken der Mikrowellenablation pro-
duziert sie keine ovale Ablationszone um den urspriinglichen
Tumor, sondern eine kugelférmige mit identischen Abstdnden
zum Mittelpunkt. So wird in jede Richtung um den Tumor he-
rum moglichst gleich viel Gewebe erreicht und bereinigt. Um
ein solches Ergebnis zu erzielen, wurden bisher mehrere Hit-
zeherde benotigt. Dank ECSEC konnen die Arzte nun gleiche
Resultate mit nur einer Sonde erzeugen.

,Wir erleben hier eine weitere Verbesserung der minimalinva-
siven Therapie von Lebertumoren”, sagt Prof. Vogl, Hauptau-
tor der Studie. ,Die neue Technik ermdglicht uns eine deutlich
prazisere Steuerung und ist dariiber hinaus dank einer verkiirz-
ten Behandlungszeit noch schonender fiir die Patienten — und
dabei genauso sicher wie die bereits bekannten Methoden.”

VERKURZTE BEHANDLUNGSDAUER BEI GLEICHER
ERGEBNISQUALITAT

In der Studie mit 96 Patienten, in der die Frankfurter Forscher
die neue ECSEC-Methode mit zwei konventionellen Mikro-
wellenablationstechniken verglichen, konnte nachgewiesen
werden, dass der abgedeckte Raum rund um den Tumor mit
der neuen ECSEC-Technik mehr als doppelt so grof3 ist wie bei
herkémmlichen Methoden. AuRerdem konnte die Behand-
lungsdauer um 16 bis 17 Prozent im Vergleich zu tblichen Ab-
lationsverfahren verkiirzt werden.

Gleichzeitig wiesen Prof. Vogl und seine Kollegen nach, dass
die neue Technik genauso sicher und effektiv ist wie bereits
verwendete Methoden.

,Das bildgesteuerte minimalinvasive Verfahren der Mikrowel-
lenablation konnte mit dieser ECSEC-Technik noch einmal
wesentlich verbessert werden. Es stellt damit ein wichtiges
therapeutisches Instrument zur Behandlung des Leberzell-
karzinoms und von Lebermetastasen am Universitdaren Leber-
zentrum Frankfurt dar”, so Prof. Vogl.



BUND FORDERT
MEDIZINISCHES DATEN-
ZENTRUM IN FRANKFURT
MIT 3,8 MILLIONEN EURO

Das MIRACUM-Projekt wird mit 32,1 Millionen Euro im Rahmen
der Medizininformatik-Initiative des Bundesministeriums fiir
Bildung und Forschung gefordert.

Das MIRACUM-Konsortium
(fiir:  Medical
in Research and Care in
University Medicine) wird
ab 2018 gefordert. Ziel ist
es, die derzeit sehr unter-
schiedlichen Dateninseln
aus Krankenversorgung und
Forschung in Datenintegra-
tionszentren zusammenzu-
fiihren, um die Daten mit
Hilfe von innovativen IT-LO-
sungen fiir Forschungspro-
jekte und konkrete Thera-
pieentscheidungen zentral
nutzen zu konnen. Einer
dieser Knotenpunkte ent-
steht in Frankfurt.

Informatics

Prof. Hubert Serve, Direktor der Medizi-
nischen Klinik Il am Universitétsklinikum
Frankfurt

Klinische Befunde, bildgebende Diagnostik, genetische und
molekulare Untersuchungen sind Beispiele von Informati-
onen aus der Klinik, die MIRACUM vernetzt, um zukiinftig
zum Beispiel Lungenerkrankungen trennscharfer verschiede-
nen Untergruppen zuzuordnen und Patienten zielgerichteter
zu behandeln. Die Therapie von Krebserkrankungen erfordert
die Zusammenarbeit unterschiedlicher Facharzte. Sie benoti-
gen bei Therapieentscheidungen in interdisziplindren Tumor-
konferenzen alle verfiigbaren Informationen ihrer Patienten
auf einen Blick.

MIRACUM liefert vernetzte Daten aus der Klinik und aus
molekularen bzw. genetischen Untersuchungen unter Be-
riicksichtigung des Datenschutzes. Die Daten werden effizient
zusammengefiihrt und tbersichtlich dargestellt. Auflerdem
wird das Konsortium Datenabfragen fiir die Identifikation von
Patientinnen und Patienten zur Rekrutierung fiir klinische
Studien erleichtern. Erste Ergebnisse wurden bereits in einer
neunmonatigen Konzeptphase erzielt.

Das Universitatsklinikum Frankfurt erhélt eine Férderung von
3,8 Millionen Euro zum Aufbau des Frankfurter Datenintegra-
tionszentrums, zur Konzeption und Entwicklung innovativer
IT-Losungen und zur standortiibergreifenden Datennutzung.
Prof. Hubert Serve, Direktor der Medizinischen Klinik I am
Universitdtsklinikum Frankfurt, betont: ,Wir freuen uns sehr,
dass wir mit unserer jungen Truppe von Medizininformatikern
in Frankfurt die Erfahrungen aus dem Deutschen Konsorti-
um fiir translationale Krebsforschung und den Vorarbeiten
aus verschiedenen Projekten zu seltenen Erkrankungen ein-
bringen konnen. Insbesondere bei den Anwendungsszenarien
zur Verbesserung der Versorgung von Tumorpatienten wird
MIRACUM von unseren exzellenten Vorarbeiten profitieren.”

LASSAFIEBER:
WEITERER UBERTRAGUNGS-
WEG GEFUNDEN

Mediziner aus Atlanta und Frankfurt haben Forschungsergeb-
nisse zum Einsatz einer Kombinationstherapie und zu einer
maglichen sexuellen Ubertragbarkeit des Lassafiebers verdf-
fentlicht.

Bis zu 300.000 Patienten erkranken jahrlich in Westafrika an
Lassafieber und einzelne Falle wurden auch nach Europa und
die USA importiert. Die Sterberate betrdgt bei schweren Fal-
len 15 bis 20 Prozent. 2016 wurden zwei Patienten mit Lassa
in Atlanta und Frankfurt versorgt. Beide Patienten wurden
mit einer Kombinationstherapie aus Ribavirin und Favipi-
ravir behandelt und haben die Erkrankung so tiberlebt. Die
Forscher haben bei der Auswertung festgestellt, dass sich der
Virus noch langer in Korperfliissigkeiten wie Blut, Samen und
Urin nachweisen lie3. Bislang ging man von einer Verbrei-
tung ausschlieBlich iiber Nagetiere oder bei Schwererkrank-
ten wahrend der ungeschiitzten, medizinischen Behandlung
aus. ,Aufgrund der Ergebnisse miissen wir auch eine sexuelle
Ubertragung von Lassa in Erwagung ziehen”, erklirt PD Dr.
Timo Wolf vom Universitdtsklinikum Frankfurt.

Bisher sind kaum Medika-
mente mit einem erwie-
senen Nutzen bekannt.
Ribavirin ist die einzige
Substanz, fiir die bisher eine
Wirksamkeit gegen Lassa
belegt ist. Favipiravir wur-
i de gegen verschiedene an-

/ ‘ 4 ’ dere RNA-Viren erfolgreich

eingesetzt. Aufgrund dieser
PD Dr. Timo Wolf

Ausgangslage wurden die
zwei Patienten mit einer
Kombination aus beiden
Wirkstoffen behandelt.

PD Dr. Wolf betont: ,Angesichts der aktuellen Versorgungs-
situation muss dringend an diesen Medikamenten weiterge-
forscht werden. Vor allem Ribavirin kann die Sterblichkeit
senken, wenn es frith genug verabreicht wird. Leider ist diese
Substanz mittlerweile nur noch in der oralen Form verfiigbar,
was den dringenden Bedarf fiir die Priifung weiterer, antiviraler
Substanzen deutlich macht. Favipiravir wiederum kann auch in
Tablettenform verabreicht werden.”

ERGEBNISSE DEUTEN AUF SEXUELLE UBERTRAGBARKEIT HIN

Die Forscher haben bei ihrer Untersuchung eine weitere Er-
kenntnis gewonnen. In beiden Fallen lief3 sich tiber langere
Zeit noch Virus-RNA in Korperfliissigkeiten wie Blut, Samen
und Urin nachweisen. Ublicherweise wird die Lassaerkran-
kung durch Kontakt mit Nagetieren oder deren Exkrementen
iibertragen sowie bei engem Kontakt mit schwer Erkrankten
bei deren Behandlung ohne Schutzmafnahmen. Die Ergeb-
nisse der beiden Falle deuten jetzt auf eine alternative Anste-
ckungsmoglichkeit. Die Autoren gehen davon aus, dass auch
eine sexuelle Ubertragung der Erkrankung moglich sein konnte.
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Der kindgerechte OP in der Klinik fiir Dermatologie, Venerologie und Allergologie

Wie die Kinderhilfestiftung e.V. Frankfurt am Main arbeitet.

Ohne die Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin des Universi-
tatsklinikums Frankfurt gdabe es keine Kinderhilfestiftung e.V.
Frankfurt am Main. Denn das schwer erkrankte Kind eines
Freundes — das war Anfang der 80er Jahre des vergangenen
Jahrhunderts — brachte die unmittelbare Begegnung mit der
Kinderklinik, und die damals dort bestehende Versorgungs-
und Betreuungssituation
gab den Ausschlag fiir einen
Spendenaufruf, mit des-
sen Geldern die Klinikaus-
stattung verbessert werden
konnte. Durch diese Mal3-
nahme kamen die dafir
Verantwortlichen mit den
Schicksalen anderer Kinder
in Beriihrung und mit der
Zeit wuchs in ihnen der Ent-
schluss, der einmaligen Hilfe eine kontinuierliche folgen zu
lassen. Das Ergebnis: die 1982 gegriindete Kinderhilfestiftung
e.V. Frankfurt am Main.

CHRONISCH KRANKEN, BEHINDERTEN UND MISSHANDELTEN
KINDERN HELFEN

In den 35 Jahren ihres Bestehens ist viel geschehen fiir all
jene, denen sich die Kinderhilfestiftung als gemeinntitziger
Verein verantwortlich fiihlt, und das sind chronisch kranke,
behinderte und misshandelte Kinder in Frankfurt, im Rhein-
Main-Gebiet und im Raum Gelnhausen. Mit Projekten und
Malnahmen wurden knapp 60 Millionen Euro bewegt und so
mehr als 600 Projekte initiiert und geférdert.

KINDERHILFESTIFTUNG E.V.
|__FRANKFURT AM MAIN |

Die Bandbreite reicht vom Schlafsdackchen und Flaschenwaér-
mer bis hin zu umfangreichen Bauvorhaben, wobei die Integ-
ration von kranken Kindern ein besonderes Anliegen ist. Das
brachte Frankfurt nicht nur in den Stadtteilen Fechenheim,
Sachsenhausen und Schwanheim neue integrative Kinder-
spielpldtze, sondern auch die Umriistung 15 weiterer Spiel-
pldtze im Stadtgebiet und seiner ndheren Umgebung, auf de-
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HOFFNUNG
GEBEN

nen nun kranke wie gesunde Kinder gleichermafen spielen
und Erfahrungen sammeln kénnen.

Der Einsatz der Kinderhilfestiftung ist zweigeteilt. Der eine
Teil geht an Krankenhé&user, Schulen und Kindertagesstatten,
der andere kommt betroffenen Kindern und ihren Familien
unmittelbar zugute. Am Universitdtsklinikum Frankfurt zeigt
sich das Engagement der Kinderhilfestiftung zum Beispiel ers-
tens am Ausbau der Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin mit
Ausstattungsmalinahmen wie Warmebettchen fiir die Neona-
tologie, dezentrales Monitoring zur Uberwachung in den Kran-
kenzimmern oder Kdltekammer mit integriertem Laufband fiir
an Asthma leidende Kinder, zweitens an der Einrichtung einer
Kinderstation mit einem kindgerechten Operationssaal in der
Klinik fiir Dermatologie, Venerologie und Allergologie und
drittens durch die ,Teddy-Klinik“, einer mehrtdgigen Veran-
staltung, bei der Medizinstudenten Mddchen und Jungs von
Kindertagesstatten auf nachvollziehbare Weise das Wesen ei-
nes Krankenhauses nahebringen.

Seit 2008 jedes Jahr ein Highlight fiir angehende Mediziner und Kinder im Alter zwischen
drei und sechs: die Frankfurter Teddy-Klinik



JEDEN SPENDEN-EURO FUR PROJEKTE UND MASSNAHMEN
EINSETZEN

Getragen wird das Handeln der Kinderhilfestiftung von der
Maxime, dass jeder Spenden-Euro ausschlieBlich der Rea-
lisierung von Projekten und MalRnahmen dient. Die Finan-
zierung der Arbeiten, die Vorstand, Beirate, Kuratorium und
Biiro zu leisten haben, geschieht allein tiber Mitgliedsbeitrage
und ehrenamtlichen Einsatz. Dieser respektvolle Umgang mit
Spendengeldern findet sich auch wieder im Prinzip der An-
schubfinanzierung. Was heif3t: Bei gro8eren Vorhaben gibt die
Kinderhilfestiftung erst dann die zugesagten Finanzmittel frei,
wenn der Nutznie3er Forderungen erfiillt hat, die seitens der
Kinderhilfestiftung als Voraussetzung fiir die Mittelvergabe ge-
nannt wurden.

FUR CHANCEN UND VERANDERUNGEN WACH SEIN

Dariiber hinaus sieht sich die Kinderhilfestiftung in gesell-
schaftspolitischer Verantwortung. Und zwar dahingehend,
dass sie die Entwicklungen in den Bereichen, die chronisch
kranke, behinderte und misshandelte Kinder tangieren, wach
verfolgt und die sich dadurch ergebenden Chancen und Ver-
anderungen entsprechend wahrnimmt.

So kam es fiir Frithchen und Kleinkinder zur Anschaffung ei-
nes Baby-Notarztwagens, eine Intensivstation auf Radern mit
Inkubatoren und Beatmungsgerat, erganzt um zwei Einsatz-
fahrzeuge fiir Kindernotarzte. So entstand das Projekt ,Rii-
ckenwind”, eine Unterstiitzungsmafnahme gerichtet an Fa-
milien mit Frith- und Neugeborenen sowie chronisch kranken
Kindern fiir die erste Zeit des Ubergangs vom Krankenhaus ins
eigene Zuhause.

Der Baby-Notarztwagen — eine Intensivstation auf Radern fiir Friihchen und Kleinkinder

Und so konnte 2010 die ,Medizinische Kinderschutzambu-
lanz“ am Universitdtsklinikum Frankfurt am Main ins Leben
gerufen werden, ein interdisziplindres Netzwerk aus Gesund-
heitsaimtern, Sozialdiensten, Justiz, Schulen, Kindergarten,
Jugendamtern, Polizei, Arzten und Kliniken, das eine langfris-
tige Betreuung erlaubt und eine ausfiihrliche wie fachkundi-
ge Untersuchung von Kindern, die Gewalt, Vernachlédssigung
oder Misshandlung ausgesetzt waren. Bis Ende 2016 wurden
hier tiber 1.000 Kinder und Jugendliche untersucht, und in
tiber 80 Prozent der Félle hat sich der Verdacht auf eine Miss-
handlung erhartet.

UNBUROKRATISCH HANDELN

Die Entscheidung, welches Projekt, welche MaRBnahme die
Unterstlitzung der Kinderhilfestiftung erhalten soll, erfolgt
unbiirokratisch. Keine Formular-Politik bestimmt die Ent-
scheidungsfindung, sondern allein die Priifung der Antrdage
durch den Vorstand auf Basis von Satzung und Grundsitzen
des Vereins und abgesichert durch medizinische und juristi-
sche Beirdte. Zusatzlich, vor allem bei finanziell umfangrei-
chen Projekten, wird iiberlegt, ob und wenn ja wie weit sich
andere Leistungstrager gleichfalls an der Umsetzung beteiligen
konnen. Wobei es das Ziel ist, schnell und wirkungsvoll zu hel-
fen und das fachlich fundiert und beherzt, insbesondere dann,
wenn keine anderen finanziellen Mittel zur Verfiigung stehen.

LOKAL WIE REGIONAL WIRKEN

Dieser Einsatz ist lokal wie regional ausgerichtet. Wie oben
kurz angesprochen konzentriert die Kinderhilfestiftung ihre
Arbeit auf den Wirkungskreis Stadt Frankfurt, Rhein-Main-
Gebiet und Raum Gelnhausen. Warum? Weil dadurch Spen-
der wie Kinderhilfestiftung zum einen in der Lage sind, am
Verlauf der jeweiligen Hilfsaktion direkt teilzuhaben, und zum
anderen der Erfolg stets unmittelbar zu erleben ist.

Doch unabhéngig davon erlaubt Nahe, sich persénlich zu zei-
gen, und das ist es, was die Kinderhilfestiftung immer wieder
bestarkt in ihrem Bestreben, Kindern Hoffnung zu geben.

KINDERHILFESTIFTUNG E.V. FRANKFURT AM MAIN

Gabi Christ

Berliner Straf3e 32, 63263 Neu-Isenburg
Telefon: 06102/367911

Telefax: 06102/367920

Biiro:

info@kinderhilfestiftung.org

www.kinderhilfestiftung.org
www.facebook.com/Kinderhilfestiftung

Frankfurter Volksbank
IBAN: DE65 5019 0000 0000 7777 73 - BIC: FEVBDEFF

Die Integration behinderter Kinder ist der Kinderhilfestiftung ein besonderes Anliegen. Des-
halb unterstiitzt sie die Einrichtung integrativer Spielplatze wie hier in Frankfurt-Schwan-
heim.
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PREISE — AUSZEICHNUNGEN — ERFOLGE - PERSONALIA

DR. DHIMAL IN DIE GLOBAL YOUNG ACADEMY BERUFEN

Dr. Meghnath Dhimal wurde
aufgrund seiner Forschungs-
leistungen zum Offentlichen
Gesundheitswesen und seiner
aullergewohnlich hohen Leis-
tungen im Wissenstransfer fiir
die nachsten fiinf Jahre in die
Global Young Academy berufen.
Zusatzlich engagiert er sich als
Berater fiir die Weltgesundheits-
organisation und veroffentlichte
iiber 80 Fachartikel in wissen-
schaftlichen Medien. Dr. Dhlmal kam 2011 vom Nepal Health
Research Council als DAAD-Stipendiat an die Goethe-Univer-
sitdt, wo er als Gastwissenschaftler im Bereich Umweltmedizin
tatig ist.

GLOBAL

ACADEMY

The voice of
young scientists
around the world

FRANKFURTER OLYMPIASCHWIMMER STEHT ZUR WAHL

Der 28-jahrige Zahnmedizinstudent Jan-Philip
Glania der Goethe-Universitat schwamm bei
den Olympischen Spielen in Rio de Janeiro mit
der 4-mal-100-Meter-Lagenstatfel im Finale auf
den siebten Platz — der bislang grof3te Erfolg sei-
ner Karriere. Nun steht er zur Wahl als Sport-
stipendiat des Jahres 2017. Mittlerweile hat er das sechste Se-
mester abgeschlossen und darf Patienten behandeln.

POSTERPREIS FUR HERRN PUN, PROMOTIONSSTIPENDIAT

DES DAAD
Das Poster ,Genetic diversity of arboviruses in
mosquitoes and sandflies from Nepal“ von Ra-
mesh Pun und Kollegen wurde aus einer Vielzahl
von Beitrdgen ausgewdhlt und mit dem ersten
Preis gewtirdigt. Herr Pun, ein Mikrobiologe und
Biotechnologe aus Nepal, ist Promotionsstipendiat

des DAAD. Die pramierte Studie hat er im Rahmen seiner inter-

disziplindgren Doktorarbeit am Institut fiir Arbeits-, Sozial- und

Umweltmedizin erstellt.

PROF. FULDA IN DEN HOCHSCHULRAT GEWAHLT

Prof. Simone Fulda, Direktorin des Instituts fiir
Experimentelle Tumorforschung in der Padiatrie,
ist fiir die ndchsten fiinf Jahre in den Hochschul-
rat der Universitdit Aachen berufen worden. Zu
dessen Aufgaben zdhlen unter anderem die Mit-
. wirkung in der Hochschulwahlversammlung, an
der Wahl und Abwahl der Mitglieder des Rektorats, Aufsicht tiber
die Geschaftstiihrung des Rektorats sowie Zustimmung zum Ent-
wurf des Hochschulvertrags und zum Wirtschaftsplan.

PROF. KORF ERHALT DIE ARIENS-KAPPERS-MEDAILLE

Prof. Horst-Werner Korf wurde auf dem Kon-
gress der European Biological Rhythms Society
(EBRS) die Johannes-Ariens-Kappers-Medaille
verliehen. Mit ihr werden herausragende wis-
senschaftliche Leistungen und besondere Ver-
dienste um die Entwicklung der Chronobiologie
und Chronomedizin gewtirdigt.
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PROF. HARTMANN ERHALT RUDOLF-VIRCHOW-PREIS

Prof. Sylvia Hartmann, Oberarztin am Dr. Sen-
ckenbergischen Institut fiir Pathologie ist Trage-
rin des Rudolf-Virchow-Preises 2017. Thre Un-
tersuchung wurde von der Jury als innovative
Forschungsarbeit gelobt, die neue Erkenntnisse
zur Pathogenese des seltenen Subtyps des nodu-
laren Lymphozyten-prddominanten Hodgkin-Lymphoms lie-
fert.

PROF. CHUN NEUER LEITER DER KLINIK FUR UROLOGIE
Prof. Felix K.-H. Chun wird am 1. November
2017 die Leitung der Klinik fiir Urologie iiber-
nehmen. Seine klinischen Schwerpunkte liegen
in der urologischen Onkologie, insbesondere
der Prostatakrebstherapie, der Laseroperation
gutartiger Prostatavergroflerungen sowie der

rekonstruktiven Harnrohrenchirurgie.

ERSTMALIG VERGEBENER JULES-ANGST-FORSCHUNGS-PREIS

AN DR. KITTEL-SCHNEIDER VERLIEHEN

Auf der 17. Jahrestagung der Deutschen Gesell-
schaft fiir Bipolare Stérungen (DGBS) erhielt Dr.
Sarah Kittel-Schneider, stellvertretende Direkto-
rin der Klinik fiir Psychiatrie, Psychosomatik und
Psychotherapie, den erstmalig vergebenen Jules-
Angst-Forschungs-Preis fiir ein Projekt iiber bipo-
lare Storungen Darin beschaftigt sie sich mit den Wirkmechanis-
men von Lithium in der psychiatrischen Therapie und untersucht
ein Kandidatengen fiir bipolare Storungen. Das Projekt soll dazu
beitragen, die Wirksamkeit der Therapie besser voraussagen zu
konnen und neue Anwendungsfalle zu identifizieren.

FOCUS-KLINIKLISTE: UNIVERSITATSKLINIKUM FRANKFURT

MACHT SPRUNG NACH VORNE

Das ,Gesundheit Spezial No-
vember / Dezember 2017“ des
Focus enthdlt die vielbeachte-
te Klinikliste, die das Magazin
einmal im Jahr herausbringt.
Das Universitatsklinikum
Frankfurt hat in der aktuellen
Ausgabe in der Gesamtwer-
tung einen Sprung von zuletzt Rang elf auf den sechsten Platz
gemacht. Hessenweit und in der Rhein-Main-Region ist es da-
mit klar flihrend - kein weiteres Krankenhaus der Region ist
bundesweit unter den ersten 15. In fast der Halfte der 18 Kate-
gorien wird das Universitatsklinikum als fiihrend eingestuft: In

T

I
GESUNDHEIT

insgesamt acht Fachgebieten zdhlt es laut Focus zur ,Spitzen-
gruppe” in Deutschland. Zwei Fachgebiete sind in der Auswer-
tung neu hinzugekommen: Gefdl3chirurgie und Hirntumoren.
In beiden Kategorien zahlt der Focus das Universitatsklinikum
zu den besten Standorten in Deutschland. Insgesamt ist das
Haus in folgenden acht Feldern Teil der bundesweiten Spit-
zengruppe: Brustkrebs, Darmkrebs, Diabetes, GefalRchirurgie,
Hirntumoren, Kardiologie, Risikogeburten und Strahlenthera-
pie. Empfohlen wird das Universitdtsklinikum zudem in den
Fachgebieten Alzheimer, Angststorungen, Depression, Herz-
chirurgie, multiple Sklerose, Parkinson und Prostatakrebs.



,HIER HABE ICH
DIE EINMALIGE
CHANCE, MEINE

VORSTELLUNGEN
UND VISIONEN ZU
KOMBINIEREN UND
ZU REALISIEREN.”

In dieser Ausgabe spricht PD Dr. Miriam Riisseler {iber ihre Tatig-
keitin der studentischen Ausbildung in Notfallmedizin und Chirur-
gie, das Projekt Curriculum Mapping und aktuelle Erfolge in der
Lehrforschung.

Was fiir eine Ausbildung haben Sie absolviert?

Ich habe sowohl mein Medizinstudium als auch die anschlie-
RBende Facharztweiterbildung zur Fachdarztin fiir Orthopadie
und Unfallchirurgie am Universitdtsklinikum Frankfurt absol-
viert. Neben dieser Weiterbildung habe ich berufsbegleitend
ein Masterstudium der Medical Education an der Universitat
Heidelberg abgeschlossen. 2016 dann erfolgte die Habilitation.

Wie ist Ihre genaue Berufsbezeichnung und Position am Universitdts-
klinikum?

Mir obliegt die Leitung des Frankfurter Instituts fiir Notfallme-
dizin und Simulationstraining (FINeST). Aulerdem bin ich
Unterrichtsbeauftragte am Zentrum der Chirurgie.

Seit wann arbeiten Sie am Universitditsklinikum?

Arztlich bin ich am Universitatsklinikum seit dem Abschluss
meines Studiums im Jahr 2007 tatig. Schon davor war ich je-
doch als studentische Hilfskraft unter anderem in der Anato-
mie, Pddiatrie und Chirurgie beschaftigt.

Warum arbeiten Sie gerade am Universititsklinikum?

Hier bin ich medizinisch grof3 geworden und konnte von vie-
len Leuten lernen, die mich geprdgt haben. Zudem habe ich
hier die einmalige Chance, meine beruflichen und wissen-
schaftlichen Interessen, meine Vorstellungen und Visionen zu
kombinieren und zu realisieren.

Wie sieht Ihr Arbeitsalltag aus?
Der Schwerpunkt meiner Arbeit ist die studentische Ausbildung

in Notfallmedizin und Chirurgie. Im FINeST beispielsweise fin-
den fast tdglich Kurse in Kleingruppen zur Ausbildung Notfall-

PD Dr. Miriam Riisseler im Ubungsoperationssaal des neuen MEDICUM

medizin statt. Aullerdem fiihren wir wahrend acht Wochen im
Jahr das Training praktischer Fertigkeiten in der Chirurgie
durch, ebenso zweimal im Jahr die praktischen Priifungen
(OSCE) in der Chirurgie.

Ich leite und koordiniere die drztlichen und studentischen Mit-
arbeiter in beiden Bereichen. So bin ich dafiir zustandig, dass die
Kurse reibungslos stattfinden, die Dozenten und Tutoren ge-
schult sind und das fiir die Ausbildung erforderliche Material
(Simulatoren, Part-Task-Trainer etc.) genauso wie das Ver-
brauchsmaterial vor Ort ist. Viele Kurse fiihre ich als Dozentin
auch selbst durch.

Dariiber hinaus leite ich das Projekt Curriculum Mapping an un-
serem Fachbereich, das durch den Fachbereich mit 400.000
Euro gefordert wird. Ziel ist es, alle im Frankfurter humanmedi-
zinischen Curriculum vermittelten Lernziele in tibersichtlicher
Form darzustellen und sie fiir die Lehrenden und Lernenden
transparent zu machen.

Ein weiterer Schwerpunkt meiner Arbeit ist die Lehrforschung.
Hier untersuche ich mit meinem Team den Einfluss verschiede-
ner Lehrmethoden auf den Erwerb klinischer Kompetenz. Die-
ses Projekt wurde vom Bundesministerium fiir Bildung und For-
schung (BMBF) in den letzten Jahren mit insgesamt fast zwei
Millionen Euro gefordert.

Was waren jiingst Ihre personlichen Hohepunkte oder besonderen Er-
folge bei der Arbeit?

Die Auszeichnung mit dem FamSurg-Preis fiir besonders erfolg-
reiche Chirurginnen war definitiv einer der Hohepunkte im
letzten Jahr. Auch die Habilitation und das nun laufende Ver-
fahren zur Verleihung einer auRerplanmdl3igen Professur sind
ein groer personlicher Erfolg.

Ganz besonders aber hat mich gefreut, dass mir jiingst die Lei-
tung des FINeST tiibertragen wurde. Ich habe das Institut
2004/05 selbst mitgegriindet und das Curriculum im Quer-
schnittsbereich Notfallmedizin mitentwickelt. Durch die Uber-
nahme der Leitung kann ich nun das FINeST in seinem Grund-
gedanken als Interdisziplindres Simulationszentrum fortfithren
und weiterentwickeln.
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,UNSERE KLINIK
BIETET DIE
KOMPLETTE
BANDBREITE DER

CHIRURGISCHEN
PADIATRISCHEN
BEHANDLUNGS-
METHODEN.”

Im Interview in dieser Ausgabe spricht Prof. Udo Rolle {iber die
operative Behandlung angeborener Fehlbildungen, seine For-
schung zu gastrointestinalen Motilitdtsstorungen — und die Ver-
letzungsprévention im Spitzenhockey.

Herr Prof. Rolle, was ist das Leistungsspektrum Ihrer Klinik?
Unsere Klinik bietet die komplette Bandbreite von padiatri-
schen Behandlungsmethoden. Dazu gehoéren natiirlich die
allgemeine Kinderchirurgie und die spezielle Viszeralchirur-
gie im Kindesalter. Unter letzterer versteht man hauptsach-
lich die Chirurgie des Bauchraums und der dort ansdssigen
Organe, wie Magen, Darm, Bauchspeicheldriise und Milz im
kindlichen Entwicklungszustand. Hinzu kommen die Neuge-
borenen- und Fehlbildungschirurgie sowie die onkologische
Kinderchirurgie. Komplettiert wird unser Leistungsspektrum
von der Kindertraumatologie, die sich mit Verletzungen in der
kindlichen Wachstumsphase befasst, und der Kinderurolo-
gie, die sich Erkrankungen der Nieren, der Harnblase und der
mannlichen Geschlechtsorgane widmet.

Was davon sind Alleinstellungsmerkmale, die hier in der Region und
dariiber hinaus nicht angeboten werden?

Zundchst muss hier die onkologische Kinderchirurgie erwdhnt
werden. Krebskranke Kinder werden von einem Arzteteam
behandelt. Hierbei kommen den Kinderchirurgen unter an-
derem die Probengewinnung aus einem Tumor, dessen chir-
urgische Entfernung und die Einlage von Kathetern zur medi-
kamentosen Therapie zu. Als zweiten herausragenden Aspekt
kann man die chirurgische Entfernung von komplexen an-
geborenen Fehlbildungen sehen. Diese konnen auftreten an
Kopf und Hals, Magen und Darm, Lunge, Bauchwand und
Zwerchfell, GefaBen sowie Niere, Harnblase und Genitalen.
Hervorzuheben ist hier die Chirurgie von anorektalen Fehl-
bildungen. In solchen Fillen fehlt die Offnung am Darmende,
sodass Mastdarm oder After nicht oder nur unzureichend aus-
gebildet sind.

Auch die chirurgische Therapie von Morbus Hirschsprung
wird angeboten. Bei diesem Leiden des Nervensystems ist
die Darmtdtigkeit beeintrdchtigt und Betroffene haben ein
verengtes Darmsegment. In sehr vielen Féllen kann Morbus
Hirschsprung dank erfolgreicher Operation geheilt werden.

Prof. Udo Rolle, Direktor der Klinik fiir Kinderchirurgie und Kinderurologie

Was sind Ihre aktuellen Forschungsschwerpunkte und -erfolge?

In Kooperation mit dem Edinger Institut des Universitatsklini-
kums forschen wir gerade an gastrointestinalen Motilitatssto-
rungen im Kindesalter. Ziel ist es Kindern zu helfen, die ohne
funktionierende Muskulatur im Magen-Darm-Trakt zur Welt
kommen. Weiterhin betreiben wir klinische Forschung mit der
Abteilung fiir Kinderonkologie sowie Grundlagenforschung zu
Hepatoblastomen, also bosartigen Tumoren an der Leber von
Sduglingen und Kleinkindern. Au3erdem erforschen wir kon-
tinuierlich, wie angeborene Fehlbildungen entstehen und wie
diese am effektivsten und schonendsten fiir die jungen Patien-
ten therapiert werden konnen.

Eine weitere Forschungslinie, die wir derzeit verfolgen, befasst
sich mit Unfallprdvention und -erfassung im Hockey-Spitzen-
sport.

Welches sind in Ihrem akademischen bzw. beruflichen Werdegang die
besonders prigenden, wichtigen Schritte gewesen?

Nun, als erster Schritt muss meine Promotion im Jahr 1994
gesehen werden. Besonders pragend war fiir mich danach
das Jahr 2000. Ich konnte meine berufliche und personliche
Entwicklung wahrend eines Forschungsaufenthalts in Irland
sehr stark ausweiten. Wahrend dieses Jahres war ich im Child-
ren’s Research Centre in Dublin tdtig. Im Jahr 2003 erhielt ich
schlielich meine Habilitation. Und 2008 folgte dann der Ruf
zum Ordinarius fir Kinderchirurgie hier an die Goethe-Uni-
versitat.

Jenseits des Beruflichen — verraten Sie uns etwas von Ihren privaten
Interessen?

Als Chairman fiir Gesundheit und Sicherheit bei der Inter-
nationalen Hockey-Foderation (FIH) stelle ich sicher, dass den
Sportlern die hochsten Sicherheitsstandards geboten werden.
Als Ausgleich zu meinem drztlichen Schaffen ziehe ich mich
gerne auch mal an einen einsamen See zum Angeln zurtick oder
streife aut der Suche nach Pilzen durch ausgedehnte Walder.

Zu guter Letzt verfolge ich mit einer gewissen Hingabe auch
die Spiele meiner beiden Lieblingsful3ballvereine: der Ein-
tracht Frankfurt und der BSG Chemie Leipzig.



