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Liebe Mitglieder des Fordervereins, liebe Angehdrige der
Bochumer Medizin, liebe Forschende, Lehrende, Lernende
und Alumni,

in diesem Jahr ist es soweit - die Ruhr-Universitat feiert ihr
50-jahriges Jubildum. Seit nun einem halben Jahrhundert
findet hier Forschung und Lehre unter einem Dach statt.
Angesichts dieses Geburtstags haben wir fiir Sie die wich-
tigsten Informationen rund um die Jubildumsfeierlichkeiten,
die mit Votragen zu medizinischen Themen bereits Ende
Februar 2015 im Blue Square beginnen werden, zusam-
mengestellt und freuen uns Uber lhre rege Teilnahme an
unseren Veranstaltungen.

In dieser Ausgabe werfen wir auerdem einen Blick auf den
ersten Zwischenstand zu dem Integrierten Reformstudien-

BLICKPUNKT RUB 50

Zum Jubilaum zeigt sich auch die Fakultat Medizin in ihrem besten Licht
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gang Medizin, das 50-jahrige Jubildum der Klinik fiir Pla-
stische Chirurgie und Schwerbrandverletzte und wir star-
ten eine neue Reihe zu einem unserer Schwerpunkte an
der RUB, den Neurowissenschaften.

Weiterhin informieren wir Sie Uiber Veranstaltungen und
Neuigkeiten von Campus und Kliniken.

Ich wiinsche lhnen ein gliickliches, gesundes und erfolg-

reiches Jahr 2015.

Mit besten GriiRen

Prof. Dr. rer. nat. Hans Trampisch

e
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»Menschlich - weltoffen — leistungsstark®: Nach diesem Motto lehrt und handelt die Ruhr-Universitdt Bochum bereits seit 50 Jahren. Im Jubildumsjahr

mdchte sich die Universitét von ihrer besten Seite zeigen - und alle Studenten, Mitarbeiter und Lehrenden helfen mit. Auch die Medizinische Fakultit betei-

ligt sich am umfangreichen Programm: Nicht nur in der Festwoche selbst, sondern auch bereits in den Monaten davor. Eine kurze Ubersicht.

Das neue Logo

Im Oktober 2014 war es so-
weit: Das anlésslich des Ju-
bildums neu gestaltete Logo
der Universitit wurde vorge-
stellt (oben rechts). Seit dem
Wintersemester 2014/15 ist
es liberall zu sehen. Die ab-
geknickte Ecke des urspriing-
lichen Logos soll neugierig
machen: ,,Mochte man also
wissen, was in den vergange-
nen 50 Jahre passiert ist, muss
man hinter das Label blicken,
da sich hier die Geschichte der
RUB verbirgt®, so heif3t es auf
der Homepage.

Im gesamten Jubildums-
jahr 2015 soll es fiir alle Kor-
respondenzen, Schriften, Pro-
spekte, Webdarstellungen und
Présentationsmaterialien ge-
nutzt werden.

50 Jahre - 50 Vortrage

In der Veranstaltungsreihe ,,50 Vortrage* werden Themen aus
allen Fachbereichen vorgestellt. Auch die Medizin ist mit vier
Vortrdgen dabei. Diese werden ab Februar im Blue Square in
der Bongardstrafle zu hdren sein.
25.02.2015, 18 Uhr
Von Knoblauch, Vitaminen, Fischol und Co.: Lassen sich Herz-
Kreislauferkrankungen damit aufhalten?
Referent: Prof. Dr. Andreas Miigge, Direktor der Kardiologie,
St. Josef-Hospital und Bergmannsheil
04.03.2015, 18 Uhr
Volkskrankheit Allergien - Strafe fiir zu viel westlichen Le-
bensstil und Hygiene?
Referent: Prof. Dr. Albrecht Bufe, Exp. Pneumologie
13.05.2015, 18 Uhr
Volkserkrankung Stress - wie kommen wir aus der Erschop-
fungsfalle?
Referent: Prof. Dr. Georg Juckel, Klinik fiir Psychiatrie, Psy-
chotherapie und Praventivmedizin
17.06.2015, 18 Uhr
Aus dem Labor ans Krankenbett
Referent: Prof. Dr. Martin Tegenthoff, PD Dr. Hubert Dinse,
Neurologische Universitétsklinik

Alumnifeier der Medizin

Am 05. Juni 2015, am Tag
der offiziellen Alumni-Gala,
l1adt die Medizinische Fakul-
tit ,,ihre” Alumnis zu einem
Alumni-Treffen in ihren ehe-
maligen Lernrdumen ein. Da-
flir hat sie ein abwechslungs-
reiches Programm vorbereitet.

Uhrzeit: 10 bis 16 Uhr.
Treffpunkt: RUB, MA-Ge-
baude

Ansprechpartnerin:
Bernadette Lohs
(bernadette.lohs@rub.de)

Veranstaltungsiibersicht

Montag, 1. Juni 2015
Startschuss fiir ,,Bochums
Biicher*

Freitag, 5. Juni 2015

,»Das Beste aus Forschung
und Lehre*

RUB50-Gala

Samstag, 6. Juni 2015
Zentraler Festakt

BlauPause

Sonntag, 7. Juni 2015
Abschluss-Brunch

Montag, 8. Juni - Freitag 12.
Juni 2015

Internationale Woche

WEITERE INFOS ZU RUB 50:

www.ruhr-uni-bochum.de/rub50/
www.ruhr-uni-bochum.de/rub50/alumnitreffen/pro-
gramm-fakultaeten > Medizinische Fakultat



DER INTEGRIERTE REFORMSTUDIENGANG

Ein erstes Fazit - Studiendekan Prof. Dr. Thorsten Schafer im Interview

Zum Sommersemester
2013 konnte die Ruhr Uni-
versitit Bochum mit dem
Angebot des integrierten
Reformstudiengangs Medi-
zin werben. Nun ist der erste
Jahrgang dieses neuen Stu-
diengangs bereits im dritten
Semester und weitere Stu-
denten haben im Sommer-
semester 2014 ein Studium
begonnen.Uber die Organisa-
tion, die Erfahrungen und die
Vorteile des Studiengangs be-
richtet uns Prof. Schifer, Stu-
diendekan der Medizinischen
Fakultit.

Professor Schifer, was
war der Anlass den integrier-
ten Reformstudiengang in
Bochum einzufiihren?

T.S.: Mchrere Dinge ha-
ben uns dazu bewogen, den
iRM einzufiihren. Zum Einen
war der seit 2003 parallel zum
Regelstudiengang existierende
Modellstudiengang nur fiir 42
Studierende verfligbar.

Geplant war beziiglich der
Problemorientierung, der Ver-
netzung von Vorklinik und
Klinik und des Verzichts auf
das 1. Staatsexamen zu expe-
rimentieren. Dieses in einen
eigenen Studiengang einmiin-
den zu lassen war eigentlich
schon frither geplant, aber
man wollte auf die ersten Ab-
solventen des Modellstudien-
gangs warten, um diesen aus-
reichend beurteilen zu kdnnen.
Auch die organisatorische Be-
lastung, zwei Studiengénge
parallel durchzufiihren, war ein
Anreiz, den integrierten Re-
formstudiengang auf den Weg
zu bringen. AuBlerdem hat uns
nachdenklich gemacht, dass
sich nur ein Drittel der Stu-
dierenden in Bochum im er-
sten Semester fiir den Modell-
studeingang beworben haben,
wihrend zwei Drittel offen-
sichtlich dem systematischen
Unterricht den Vorzug gegen-
iiber der Integration gaben.
Die Machbarkeit von Gruppen-

arbeit, von Interaktion und In-
tegration, und gleichzeitig das
Angebot eines systematischen
Unterrichts war also die Grund-
lage, diesen neuen Studiengang
zu entwickeln.

Wie sind Sie die Organi-
sation des Studiengangs an-
gegangen?

T.S.: Ein wichtiger Punkt
war, inwieweit Vorklinik und
Klinik voneinander getrennt
sein sollten. Auf formaler Ebe-
ne stellte sich die Frage, was im
Ersten Staatsexamen gepriift
werden solle und auf sach-
licher Ebene, wie stark man
beides vernetzen konne. Es ent-
stand die Sorge, dass die vor-
klinischen Themen plotzlich
als unwichtig erkldrt werden
konnten, wenn man bei der In-
tegration der Klinik zu sehr auf
Praxisorientierung, Patienten-
bezug oder Kompetenzorien-
tierung setzen wiirde.

Prof. Dr. Thorsten Schiifer

Meiner Uberzeugung nach
ist es notwendig, als Arzt so-
wohl die Praxis als auch die
vorklinischen Themen zu be-
herrschen. Wir wollen wissen-
schaftlich versierte Arzte und
Arztinnen ausbilden, die nicht
nur jetzt verstehen, welche Re-
zepte sie ausstellen, sondern
den Fortschritt in der Medizin
mitverfolgen und mitgestalten
konnen und sich in 20 Jahren
auf der Basis ihrer Grundkennt-
nisse neue Entwicklungen er-
kldren konnen.

Dies hat uns dazu bewogen, am
ersten Staatsexamen festzuhal-
ten. In einer konstruktiven Dis-
kussion der Fachvertreter zu-

sammen mit Studierenden der
Fachschaft haben wir den in-
tegrierten Reformstudiengang
entworfen und bisher habe ich
nur positive Riickmeldungen
gehort.

Wiirden Sie den iRM da-
her als Erfolg bewerten?

T.S.: Ich werte den integ-
rierten Reformstudiengang als
grofien Erfolg! Ich denke, dass
es ein sehr attraktives Angebot
ist, welches Studierenden zu
Gute kommt. Mit der Verein-
barung mit dem Ministerium
fiir Wissenschaft haben wir die
Zahl der Studierenden nochmal
um 10% erhoht und bieten jetzt
330 Platze fiir Studienanfénger.

Haben Sie nach den er-
sten zwei Semestern, vor dem
Start der neuen Erstsemester,
noch etwas veriindert?

T.S.: Die interessantes-
te Anderung war, dass wir die
Kleingruppen, in die zehn Stu-
dierende gelost wurden nun so
belassen werden. Anfangs sah
der Plan vor, die Studierenden
nach einem Jahr neu zuzulosen.
Das Kleingruppenkonzept hat
sich anscheinend so gut be-
wihrt, dass mir eine Petition
angekiindigt wurde, doch bitte
in diesen Gruppen bleiben zu
diirfen. Dies war im positiven
Sinne eine Verdnderung des ur-
spriinglichen Konzepts.

Grofartige Verdnderungen
des Ablaufs des ersten Studi-
enjahres haben sich nicht er-
geben, aber wir haben intensiv
ein Ohr darauf indem wir mit
Lehrenden und Studienvertre-
tern der Fachschaft regelmaBi-
ge Planungssitzungen abhalten.
Am Ende jeden Semesters fiih-
ren wir ein Semestergesprach
durch, zu dem alle Lehrenden
und Delegierten der 34 Stu-
dierendengruppen eingeladen
sind. Dort iiberlegen wir mit-
einander, was funktioniert hat
und was es zu verbessern gibt.
Durch diese Runde merkt man
schnell, ob etwas schief lauft.
Das Fazit der ersten beiden Se-
mestergesprache war sehr po-

sitiv und legt nahe, dass unser
Konzept aufgeht. Trotzdem
werden wir diese Semester-
gespriche weiterfithren und
so sicherstellen, dass wir rea-
gieren kénnen, wenn es Sto-
rungen gibt.

Wie wird sich der kli-
nische Abschnitt des Studi-
ums im integrierten Reform-
studiengang verindern?

T.S.: Es wird drei grofie
neue Themenstriange geben:
Besonderen Wert wollen wir
auf ein Training der drztlichen
Kommunikation legen. Die-
se Unterrichtsreihe zieht sich
vom ersten Semester bis zum
letzten. Unter Beteiligung ver-
schiedener Facher wie Allge-
meinmedizin, Psychologie,
Psychosomatik und Psychiat-
rie geht es darum, den Stu-
dierenden Kommunikation in
emotional anspruchsvollen Si-
tuationen ndher zu bringen.
Auflerdem mochten wir ver-
mitteln, wie man in inhaltlich
anspruchsvollen Situationen
umgeht, wenn es beispielswei-
se darum geht, tragische Dia-
gnosen zu besprechen.

Der zweite Punkt ist die
Ausiibung érztlicher Fertig-
keiten. Wir denken iiber ein
Zertifikat nach, welches Stu-
dierende machen kénnen, um
sich ihrer Fertigkeiten sicher
zu sein. Eine Moglichkeit wére
zum Beispiel ein Hygienezer-
tifikat, in dem entsprechende
Kompetenzen bescheinigt wer-
den. Studierende haben sogar
gefordert, im Bereich prak-
tischer Fertigkeiten zusétz-
lich gepriift zu werden und ich
denke, in der gegenwirtigen
Diskussion iiber HygienemaB-
nahmen in Krankenhdusern ist
dies ein wichtiger Aspekt.

Besonders stolz sind wir
auf den Strang ,,wissenschaft-
liches Arbeiten®, den wir sy-
stematisch aufbauen. Nach
einem Grundmodul im fiinf-
ten Semester werden Studie-
rende im sechsten Semester
wihlen kénnen, ob sie in Rich-

tung evidenzbasierter Medi-
zin, klinischer Forschung oder
Grundlagenforschung gehen
mochten. Daran schlieft sich
ein Unterstiitzungsprogramm
fiir eine qualifizierte Doktor-
arbeit an.

Welche Vorteile sehen Sie
zusammenfassend im iRM?

T.S.: Mit der Verkniipfung
von Vorklinik und Klinik mit
zusiétzlicher Themenorientie-
rung sehe ich den ersten grof-
en Vorteil. Des Weiteren bieten
wir eine gute Balance zwi-
schen wissenschaftlich fun-
dierter Ausbildung und An-
leitung zu wissenschaftlichem
Arbeiten auf der einen Sei-
te und direktem Bezug zu der
drztlichen Praxis auf der an-
deren Seite. In Bochum haben
wir sehr gute Voraussetzungen
fiir diesen Studiengang, da wir
schon reichlich Erfahrung mit
der Studienreform gesammelt
haben. Wir wissen, was wir tun
und kennen uns mit problemo-
rientiertem Lernen genauso gut
aus wie mit einem fundierten
Physiologie- oder Anatomie-
unterricht.

Unser Universitatsklinikum
gehort auerdem zu den grof-
ten Europas. Im Moment bieten
wir Studierenden fiir ihre Aus-
bildung mehr als 3500 Betten.
Wir arbeiten intensiv daran, ei-
nen Standort in Ostwestfalen-
Lippe aufzubauen, welcher uns
noch mal 1000 zusitzliche Bet-
ten und 60 Studienplitze bie-
ten wird. Im Unterschied zu
einem hochspezialisierten her-
kommlichen Universitétsklini-
kum lernt man am Klinikum
der Ruhr-Universitit sowohl
die Supramaximalversorgung
als auch Patienten mit ,,ein-
fachen‘ Erkrankungen kennen.
Mit sehr weit entwickelten neu-
en Methoden in der Transplan-
tationschirurgie bis hin zu ent-
sprechender biomedizinischer
Forschung und alltdglichen
Operationen konnen wir den
Studierenden das ganze Spek-
trum des Berufsfeldes zeigen.



NEUE REIHE STARTET

Kliniker und Wissenschaftler verschiedener Fachbereiche aul3ern sich zum Thema ,Gedachtnis”

Wie jede Universitdt hat die Ruhr-Universitdt Bochum und auch die Medizinische Fakultit einige Schwerpunkte. Wir mdchten einen
dieser Schwerpunkte herausgreifen und in den nichsten Ausgaben den Bereich ,,Neurowissenschaften* vorstellen. Dazu haben wir uns
iiberlegt, den Begriff ,,Gedachtnis® von Klinikern und Wissenschaftlern verschiedener Fachbereiche aus ihrer Sicht thematisieren zu las-
sen. Den Anfang machen Prof. Dr. Stephan Herpertz und PD Dr. Henrik Kessler von der Klinik fiir Psychosomatische Medizin und Psy-
chotherapie der LWL-Klinik Bochum mit einem Beitrag zum Traumagedéchtnis.

COMPUTERSPIEL TETRIS KANN TRAUMATISCHE
ERINNERUNGEN BLOCKIEREN

Wenn man im Alltag vom
,,Geddchtnis* spricht, meint
man damit meistens das epi-
sodische Gedichtnis, d.h.
die bewusst abrufbaren Er-
innerungen an Episoden aus
dem eigenen Leben. Bei
Menschen, die jedoch trau-
matischen Belastungen aus-
gesetzt waren (Unfall, Uber-
griffe, Gewalt, etc.), werden
die Erinnerungen an diese
Geschehnisse oft auf beson-
dere — und leider patholo-
gische — Weise gespeichert:
als Traumagedédchtnis. Dabei
wird die eigentliche Episode
(was genau geschah) hiufig
nur bruchstiickhaft erinnert;
dafiir sind die damals erlebten
Sinneseindriicke (Bilder, Ge-
rdusche, Korperempfinden,
Geriiche) und Gefiihle (z.B.
Todesangst) umso intensiver
und ,realistischer” gespei-
chert. Das macht das Trau-
magedéchtnis zum klinisch
relevanten Problem: Die
Menschen werden von un-
kontrollierbar sich aufdrén-
genden und ,,wie echt* anfiih-
lenden Erinnerungen gequalt,
die wie ein innerer Film ab-
laufen. Solche ,,Flashbacks*
sind ein zentrales Charakteri-
stikum der posttraumatischen
Belastungsstorung (PTBS).
In einer Arbeitsgruppe an der
Universitit Cambridge (GB)
wurde ein innovativer Ansatz
entwickelt, traumatische Er-
innerungen zu beeinflussen.

Da das Traumagedéichtnis
meistens visuospatial (bild-
lich-rdumlich) organisiert ist,
konnte es sich durch eine vi-
suospatiale Aufgabe blockie-
ren lassen. In Grundlagen-
studien wurden, dieser Idee
folgend, gesunden Probanden
negative Szenen als Film ge-
zeigt (Unfille, Verletzungen,
etc.). Direkt nach dem Film
spielte ein Teil der Versuchs-

Foto: Renate Ritzenhoff / LWL

dem Film deutlich weniger
Flashbacks an die gezeigten
Szenen. Es scheint eine Blo-
ckade der Einspeicherung vi-
suospatialer Informationen
(Grundlage der Flashbacks)
stattgefunden zu haben. In
Kooperation mit Prof. Emi-
ly Holmes, Universitdt Cam-
bridge, wurde und wird diese
neue Idee nun an der Klinik
fiir Psychosomatische Me-

gerung von Flashbacks auch
Tage nach dem Film einge-
setzt. Die Versuchspersonen
wurden drei Tage nach dem
Film gebeten, die Szenen vor
dem inneren Auge zu wieder-
holen (Abruf). Nach der The-
orie der Rekonsolidierung
sollte dies zu einer Labili-
sierung und anschlieBenden
Verfestigung der Gedécht-
nisspur fithren. Ein Teil der

Foto: Renate Ritzenhoff / LWL

Prof. Dr. Stephan Herpertz (1.), Direktor der Klinik fiir Psychosomatische Medi-
zin und Psychotherapie der LWL-Klinik der Ruhr-Universitit Bochum und PD
Dr. Henrik Kessler (r.), Oberarzt der Klinik fiir Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie der LWL-Klinik der Ruhr-Universitit Bochum.

personen 10 Minuten lang
das bekannte Computerspiel
Tetris, bei dem herabfal-
lende Steine so gedreht und
verschoben werden miissen,
dass sie moglichst nahtlos in
eine Reihe passen — eine for-
dernde visuospatiale Aufga-
be. Im Vergleich zu Kontroll-
personen, die nur den Film
sahen, hatten die Proban-
den, die anschliefend Tetris
spielten, in der Woche nach

dizin und Psychotherapie
des LWL-Universitdtsklini-
kums der Ruhr-Universitit
Bochum (Direktor Prof. Dr.
med. S. Herpertz) weiterent-
wickelt. In der Arbeitsgrup-
pe von PD Dr. med. Henrik
Kessler, Oberarzt der Stati-
on mit Schwerpunkt Trau-
mafolgestorungen, wurde das
Computerspiel Tetris bereits
erfolgreich an iiber 100 ge-
sunden Probanden zur Verrin-

Probanden hatte danach tat-
sdchlich wieder mehr Flash-
backs. Ein anderer Teil spielte
jedoch nach dem Abruf Tetris
und hatte im Laufe der ndch-
sten Tage fast keine Flash-
backs mehr. Der Nachweis,
dass sich das Traumagedicht-
nis auch noch mit zeitlichem
Abstand zum urspriinglichen
Ereignis nach einem Abruf
beeinflussen lédsst, ist von
zentraler Bedeutung, wenn

man die potentielle Behand-
lungsmethode Tetris auch an
traumatisierten Patienten an-
wenden will, deren trauma-
tische Erlebnisse schon lin-
ger zuriickliegen. Ermutigt
durch diese Ergebnisse wol-
len die Bochumer Forscher
im Rahmen einer Pilotstudie
Tetris bei Patienten mit PTBS
anwenden, die in der Klinik
fiir Psychosomatische Medi-
zin und Psychotherapie be-
handelt werden. Sollte sich
der Effekt von Tetris auch
bei diesen Patienten zeigen,
stiinde damit eine einfach
anzuwendende Moglichkeit
zur Verfiigung, die Belastung
durch die quélenden Flash-
backs zu verringern. Da Tetris
zudem iiber mobile Versionen
immer, iiberall und unabhin-
gig von Therapeuten einge-
setzt werden kann, konnte
diese Methode zur Stirkung
der Patientenautonomie und
Selbstwirksamkeit beitragen.
Das LWL-Universitdtskli-
nikum der Ruhr-Universitét
hat eine spezielle Ambulanz
flir Menschen nach trauma-
tischen Erfahrungen und
hilt ein stationdres Behand-
lungsangebot fiir Patienten
mit posttraumatischer Bela-
stungsstorung vor.

Prof. Dr. Stephan Herpert;
und PD Dr. Henrik Kessler

Haben Sie einen interessanten Beitrag zum Thema ,,Gedachtnis*“?

Schreiben Sie uns unter: fv-medizin@rub.de



PLASTIKER FEIERTEN 50-JAHRIGES JUBILAUM

Jubilaumsfeier mit Symposium und vielen ehemaligen Mitarbeitern der Plastischen Chirurgie

Anlisslich des 50-jih-
rigen Jubiliums der Klinik
fiir Plastische Chirurgie und
Schwerbrandverletzte am
Bergmannsheil fasst Prof.
Dr. Adrien Daigeler, Leiten-
der Oberarzt, die Entwick-
lung der Klinik zusammen
und berichtet von der Jubi-
liumsfeier.

Auf ein halbes Jahrhun-
dert blickt die Klinik fir
Plastische Chirurgie und
Schwerbrandverletzte am
Bergmannsheil zuriick und ist
damit einer der ersten Orte in
ganz Deutschland, an denen
diese Fachrichtung ausge-
iibt wurde. Gegriindet wurde
die Abteilung — und nachfol-
gend 1968 das erste Zentrum
fiir Brandverletzte der Bun-
desrepublik — 1964 von Pro-
fessor Dr. Dr. Fritz Eduard
Miiller, einem Pionier seines
Fachs. Gerade aus England
zuriickgekehrt, iibernahm er
zunéchst noch als Oberarzt
in der Unfallchirurgie den
Zusténdigkeitsbereich Ver-
brennungsbehandlung am
Bergmannsheil. Durch sei-
nen unermiidlichen Einsatz
erreichte er, dass eine eige-
ne Abteilung fiir Plastische
Chirurgie und Schwerbrand-
verletzte unter seiner Leitung
etabliert werden konnte. Man

erkannte am Bergmannsheil
frith die grofle Bedeutung, die
die Plastische und Verbren-
nungs- und Handchirurgie fiir
die Versorgung von Unfall-
verletzten haben wiirde. 1981
erhielt er die auflerplanméi-
Bige Professur fiir Plastische
Chirurgie an der Ruhr-Uni-
versitdt Bochum und vertrat
fortan das Fach auch in For-
schung und Lehre.

1990 folgte ihm Professor
Hans-Ulrich Steinau nach,
baute die Klinik weiter aus
und festigte ihren Ruf als
eines der fithrenden deut-
schen Zentren. Unter ihm
wurde die Klinik zu einer
international renommierten
Referenzeinrichtung fiir die
chirurgische Therapie von
Weichgewebstumoren und
komplizierten Defekten so-
wie die rekonstruktive Mi-
krochirurgie. Bisher gingen
aus der Klinik 16 Habilitati-
onen hervor, 9 Rufe auf C4/
W3 Lehrstithle mit Beset-
zungen der Universitdten u.a.
in Hannover und Heidelberg,
eine Heisenbergprofessur und
drei von Langenbeck Preis-
trager. Aus der Klinik wur-
den bisher 15 Chefarztposi-
tionen besetzt.

Man darf die Geschich-
te der Klinik als Erfolgsge-
schichte bezeichnen, auf die

der Steinau-Nachfolger Pro-
fessor Lehnhardt aufbauen
kann. Selbst in der Klinik
seine eigene Weiterbildung
absolviert habend, empfin-
det er es als besondere Ehre
und Herausforderung die Ge-
schicke der Einrichtung seit
2012 lenken zu diirfen. Mit
vier Forschungsbereichen
(Weichgewebssarkome, Mi-
krozirkulation, Tissue Engi-
neering, Wundheilung), einer
Erweiterung der Laborfla-
chen und einem hochmoti-
vierten Team wird die Klinik
auch weiterhin wissenschaft-
lich aktiv sein.

Durch die Erweiterung
auf einen 3. Op-Saal, mehr
Bettenkapazititen sowie ei-
ne Verbesserung des Stellen-
schliissels konnten seit 2012
die Rahmenbedingungen fiir
die Versorgung einer grofle-
ren Anzahl von Patienten er-
reicht werden.

Neue Kooperationspart-
ner konnten gewonnen und
so beispielsweise ein neuer
Schwerpunkt Mammarekon-
struktion in der Klinik eta-
bliert werden.

Die Einrichtung einer neu-
en Rehabilitationseinheit
(KSR-Hand) mit mittlerwei-
le 10 Betten unterstreicht die
hohe Versorgungsqualitit.
Gerade im Bereich der BG-
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Mitarbeiter und ehemalige Mitarbeiter der Plastischen Chi-

rurgie des Universititsklinikums Bergmannsheil anlisslich

des 50-jihrigen Jubiliums der Klinik.

lichen Heilverfahren ist wei-
terer Ausbau geplant.

Am 24. Oktober trafen
sich in Bochum ehemalige
und jetzige Mitarbeiter, Zu-
weiser und Interessierte, um
das 50-jahrige Jubildum der
Klinik zu begehen. Zahl-
reiche ehemalige Mitarbei-
ter trafen sich zum wissen-
schaftlichen Diskurs und
tauschten alte Erinnerungen.
Die Vortrdge, anndhernd al-
le von ehemaligen und aktu-
ellen Mitarbeitern der Klinik
gehalten, gaben ein Update
zu Themen der Handchirur-
gie, Brustrekonstruktion, Tu-
morchirurgie und komplexen
Rekonstruktionsverfahren
und zeigten damit historische,
aktuelle und zukiinftige Ent-
wicklung in den unterschied-

lichen Bereichen auf. In den
Vortragen wurde einmal mehr
deutlich, warum die Pla-
stische Chirurgie am Berg-
mannsheil seit vielen Jahren
den Kurs der Plastischen Chi-
rurgie in Deutschland mitbe-
stimmt. Zahlreiche verdiente
Plastische Chirurgen kamen
auch deshalb zur Jubildums-
veranstaltung.

So war die Veranstaltung
fiir viele nicht nur ein emotio-
naler Riickblick sondern auch
ein motivierender Ausblick
und die vielen Géste hatten
allen Grund zur guten Stim-
mung, welche die Veranstal-
tung pragte.

Prof. Dr. Adrien Daigeler

EIN LOTSENDIENST FUR PATIENTEN IN DER
ODYSSEE DER MEDIZIN

Das Centrum fiir seltene
Erkrankungen Ruhr, kurz Ce-
SER, ist ein Kompetenzzen-
trum der Ruhr-Universitit
Bochum, in Zusammenarbeit
mit den Universitétskliniken
und der Universitit Witten-
Herdecke.

Gegriindet im Februar
2014 zahlt CeSER zu einer
MafBnahme des nationalen
Aktionsbiindnisses fiir Men-
schen mit seltenen Erkran-

kungen NAMSE, um die
Versorgung fiir Patienten mit
seltenen Erkrankungen zu op-
timieren.

Erkrankungen sind unter
einer Prévalenz von 1:2000
als selten definiert, bei mehr
als 7.000 bekannten gene-
tisch bedingten seltenen Er-
krankungen findet man allein
in Deutschland 4 Millionen
betroffene Patienten. Sel-
tene Erkrankungen werden

bei Patienten héufig erst spit
oder iiberhaupt nicht dia-
gnostiziert.

Prof. Dr. Epplen, Leiter
der Humangenetik an der
Ruhr-Universitdt und stell-
vertretender Sprecher des
CeSER erklart, dass fiir Pa-
tienten durch die Griindung
eine integrierte Diagnostik
und Versorgung hergestellt
werden kann, die in einem
einzelnen Krankenhaus so

nicht moglich wére. Durch
das Centrum ist man in der
Lage, alle Disziplinen einzu-
binden, die Kommunikation
zu erleichtern und Wege fiir
eine optimale Patientenver-
sorgung zu ebnen.

Auch geht es darum, ein
Bewusstsein fiir seltene Er-
krankungen zu schaffen.
,,Das Ziel von CeSER besteht
darin, Patienten mit seltenen
Erkrankungen einen Lotsen-

dienst in der Odyssee durch
die Medizinlandschaft bis
zu ihrer Diagnose und The-
rapie zu erweisen®, so Prof.
Dr. Epplen.

WEITERE INFOS...
finden Sie unter:

www.centrum-seltene-
erkrankungen-ruhr.de/



HINTER DIE KULISSEN SCHAUEN

In dieser Ausgabe un-
serer ,,RUB-Riickkehrer*
schildern wir die Ge-
schichte eines ehemaligen
RUB-Studenten, Ex-Bun-
desliga-Sportlers und Bi-
ochemie-Professors, der
hochkaritige Angebote aus-
geschlagen hat, um an Bo-
chums Ruhr-Universitit zu
bleiben.

Professor Dr. rer. nat. Ralf
Erdmann ist der Ruhr-Uni-
versitdt schon lange treu:
Genauer gesagt - mit Unter-
brechungen - seit 1980, dem
Jahr, in dem er das Studium
an der RUB aufnahm. Ur-
spriinglich Lehrer werden
wollend studierte er zunéchst
neben Biologie auch Sport.
Erdmanns Leidenschaft galt
vor allem dem Judo, dem
er als Sportler in der Judo-
Bundesliga und 11 Jahre als
Trainer und Mannschaftslei-
ter beim Hochschulsport der
RUB nachging.

Das erste Mal in Kontakt
mit der Medizinischen Fakul-
tét kam er nach Abschluss des
Diplom-Biologie-Studiums
durch seine Promotion bei
Professor Kunau in den Jah-
ren 1986 bis 1989. Auch die
anschlieende Postdoc-Zeit
verbrachte er in Bochum. Von
1991 bis 1995 schloss sich
eine Postdoc-Stelle in New

York an der renommierten
Rockefeller University bei
dem spidteren Nobelpreis-
trager Glinter Blobel an. Zu-
riick in Deutschland wurde
er in Bochum Gruppenleiter
und habilitierte 1997 eben-
dort. Ein Jahr spiter folgte
er einem Ruf auf eine C3-
Professur fiir Biochemie an
der Freien Universitédt Berlin
(FU). Obwohl ihm eine C4-
Professur in Berlin angeboten
wurde, entschied sich Profes-
sor Erdmann 2002 die C4-
Professur fiir Physiologische
Chemie an der Ruhr-Univer-
sitdt anzunehmen und nach
Bochum zuriickzukehren.
Sieben Jahre spéter erhielt er
einen Rufan die Ludwig-Ma-
ximilians-Universitidt (LMU)
in Miinchen - doch Erdmann
blieb in Bochum.

Ralf Erdmann stammt
zwar aus dem Ruhrgebiet,
doch waren es in erster Linie
die ,,sehr guten Forschungs-
bedingungen®, die ihn ,,be-
wusst zum Riickkehrer®
machten, wie er erkldrt. Pro-
fessor Erdmann war es wich-
tig, eine forschungsstarke Ar-
beitsgruppe aufzubauen, was
ihm in Bochum ermoglicht
wurde. Die Ausstattung der
Lehrstiihle sei sehr gut und
die interdisziplindre Zusam-
menarbeit auf dem Campus
hervorragend. Dass er die

Angebote der FU und LMU
ausgeschlagen habe, habe
er nie bereut. Wissenschaft-
lich beschéftigt sich Profes-
sor Erdmann vor allem mit
zwel Themenkomplexen:

ihre physiologische und me-
dizinische Bedeutung. Au-
Berdem befasst er sich mit der
Biogenese von Glykosomen.
Diese Zellorganellen sind le-
benswichtig fiir Trypanoso-

Prof. Dr. Ralf Erdmann in seinem Labor.

Zum einen ist es die Peroxi-
somenforschung, die ihn seit
seiner Dissertation begleitet.
In Bochum entdeckte er die
sogenannten Peroxine, das
sind Proteine, die eine Rolle
bei der Biogenese von Per-
oxisomen spielen und deren
Defekte fiir eine Reihe meist
todlich verlaufender mensch-
licher Erkrankungen verant-
wortlich sind. Inzwischen
sind 34 Peroxine bekannt und
Professor Erdmann erforscht

ma brucei, dem parasitdren
Erreger der Schlafkrankheit.
In Zusammenarbeit mit dem
Helmholtz-Zentrum Miin-
chen erforscht Professor Erd-
mann derzeit Inhibitoren der
Biogenese von Glykosomen,
mit dem Ziel, diese als me-
dikamentose Therapie bei
der Schlafkrankheit einzuset-
zen. Man sei auf einem guten
Weg und ein Patent sei gera-
de eingereicht, verrit er. Pro-
fessor Erdmann schétzt die

Maoglichkeiten in und an der
Ruhr-Universitit. Die Uni-
versitdt habe ihm beispiels-
weise ermdglicht, sein Labor
nach dem Vorbild des Labors
an der Rockefeller Universi-
ty zu konzipieren. Mit Uber-
nahme des Lehrstuhls konn-
te er seinen Bereich selbst
gestalten, also den Bereich
,,entkernen und den Bediirf-
nissen entsprechend architek-
tonisch neu konzipieren* wie
er es nennt. In der von vielen
kritisierten Bauart des Cam-
pus sieht er praktische Vorzii-
ge. ,,Der Betonbau macht es
mdoglich, den Raum optimal
zu nutzen. Es ist von Vorteil,
dass man Rdume dem Bedarf
entsprechend neu strukturie-
ren kann, z.B. Winde ein-
fach herausnehmen kann. Es
ist alles durchdacht und bie-
tet gute Voraussetzungen fiir
Forschung und Lehre. Aufer-
dem sind iiberall zwischen
den Gebéduden griine Ruhezo-
nen eingerichtet®, bemerkt er.

Ahnlich denkt Profes-
sor Erdmann auch iiber das
Ruhrgebiet, an dem er be-
sonders die vielfdltigen kul-
turellen Mdoglichkeiten und
die kurzen Wege zwischen
den einzelnen Stiddten zu
schitzen weil}: ,,Man sollte
ein bisschen hinter die Ku-
lissen schauen®, so der Bio-
chemiker.

MULTIMEDIALES LERNPORTAL GESTARTET

HNO-Universitatsklinik der RUB bietet eLearning-Programm fur Studierende an

Praxisnah und multimedi-
al lernen: Diesem Anspruch
hat sich die HNO-Klinik des
St. Elisabeth-Hospitals ge-
stellt und ein eLearning-Pro-
gramm fiir Studierende ins
Leben gerufen.

Im Oktober 2014 ging
,,HNOnline*
und richtet sich an Medizin-
studierende der RUB. Mit
in der Klinik erstellten Vi-
deos, Bildmaterial, Lerntex-

an den Start

ten und Links zu weiterfiih-
renden Websites konnen sich
Studierende umfassend und
systematisch auf PJ, Famu-
latur und Klausuren in der
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
vorbereiten.

Im Bereich ,,Lernen am
Fall“ werden zudem diffe-
renzialdiagnostische Uber-
legungen und die Beant-
wortung von MC-Fragen
trainiert. Klinikdirektor Prof.

Dr. Stefan Dazert, PD Dr.
Amir Minovi (Lehrverant-
wortlicher), Tobias Dom-
browski und Christian Wro-
bel wurden fiir ihr Projekt
bereits von der Ruhr-Uni-
versitdt ausgezeichnet und
das Projekt mit 5.000 € ge-
fordert.

Anmelden kann man sich
unter www.moodle.rub.de

mit seiner persdnlichen RUB-
Zugangskennung.

PD Dr. Amir Minovi, Tobias Dombrowski und Christian

Wrobel (v.l.n.r.)




VERANSTALTUNGSHINWEISE NEUES AUS FAKULTAT UND UNIKLINIKEN

19.01.2015
Pressearbeit fur die Wissenschaft

Vortrag: Die Wissensmacher
Arbeitsfelder im Wissenschaftsjournalismus

Referentin: Dr. Elisabeth Hoffmann, ehem. Vorsitzende Bundesverband
Hochschulkommunikation Presse & Kommunikation, TU Braunschweig

Veranstalter: TU Dortmund und Ruhr-Universitat Bochum

16:15 Uhr - 17.45 Uhr

Blue Square: Etage 4, Raum 02, Bongardstr. 16 - 18, 44787 Bochum
(Zentrum)

11.02.2015 )
Bronchoskopie fur Arzte und Facharzte

Veranstalter: Medizinische Klinik lll - Pneumologie, Allergologie, Schlaf-
und Beatmungsmedizin

Referenten und Mitwirkende: PD Dr. med. Andrea Koch, Dr. med. Hei-
ko Knoop, Dr. med. Juliane Kronsbein, Dr. med. Umut Knoop, Dr. med.

Sandra Schiining, Jorg Spicher, Frauke Schumacher

Tagungsort: Bergmannsheil Klinikum, Haus 3
14:30 - 19:00 Uhr

Anmeldung: Heike Weirich (heike.weirich@bergmannsheil.de)

Weitere Informationen und Programm: www.bergmannsheil.de/veran-
staltungen

06.03.2015 - 07.03.2015
7. Westfalischer Kardiochirurgentag

Veranstalter: Herz und Diabeteszentrum NRW
Wissenschaftliche Leitung: Prof. Dr. J. Gummert, Bad Oeyenhausen

Veranstaltungsort: Herz und Diabeteszentrum, Hérsaal, GeorgstralRe
11, 32545 Bad Oeyenhausen

Anmeldung: THINK WIRED Kommunikation-Sponsoring GbR
(service@think-wired.de)

Grund- & Refresherkurs: Prifarzt und Prifarztassistent
gemal der Guten Klinischen Praxis (GCP-ICH)

Veranstaltungsort: Institut fir Pravention und Arbeitsmedizin (IPA) auf
dem Campus der berufsgenossenschaftlichen Kliniken Bergmannsheil.

Veranstalter: NETSTAP e.V.

Infos und Anmeldung: www.netstap.de/de/seminare-kurse

Prof. Dr. Burkhard Dick wurde im November flr seine wissenschaftli-
chen Publikationen vom ,Journal of Refractive* mit der ,Waring Medal*
ausgezeichnet.

Der Direktor der Augenklinik am Knappschaftskrankenhaus Bochum
erhielt die Auszeichnung anlasslich eines Fachkongresses von Augen-
spezialisten und Wissenschaftspublizisten in New York fir seine Pub-
likationen zum Einsatz des Femtosekundenlasers bei der Operation
des Grauen Star. Die Auszeichnung wird jahrlich von dem in den USA
erscheinenden Journal of Refractive Surgery (JRS) an einen Augenspe-
zialisten verliehen, der sich mit seinen wissenschaftlich-klinischen Bei-
tragen in besonderem Maf3e um die Publikation medizinischer Innovati-
onen verdient gemacht hat.

Seit dem 21. November 2014 ist PD Dr.
Ramén Martinez-Olivera neuer Leiter
der Abteilung fir BG Neurochirurgie und
Neurotraumatologie im Bergmanns-
heil. Martinez-Olivera studierte in Sevilla
Medizin und ist Spezialist in der Neuro- .
chirurgie und Neurotraumatologie. Er g
promovierte an der Universitat Erlangen- B :
Nurnberg Gber Tumoren der Hirnanhangs- b
drise und habilitierte an der Universitat

Dresden Uber molekulare Mechanismen '
bei der Entstehung und Prognose bodsar- PD Dr. Martinez-Olivera

tiger Hirntumoren. Zuletzt war er an der Universitat Gottingen beschaf-
tigt. Dort war er Leitender Oberarzt und stellvertretender Klinikdirektor
an der Klinik fr Neurochirurgie. Seit dem 1. August 2014 ist er Leitender
Arzt der Abteilung BG Neurochirurgie und Neurotraumatologie im Berg-
mannsheil.

‘
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Foto: Volker Daum / Bergmannsheil Bochum

Die Arbeitsgruppe um Prof. Dr. Michael Adamzik, Direktor der Klinik
fir Anasthesiologie, Intensivmedizin und Schmerztherapie am Knapp-
schaftskrankenhaus Bochum, ist mit dem Roger-Bone-Preis ausge-
zeichnet worden. Fiir seine Publikation mit dem Titel ,Hydrocortisone fails
to abolish NF-kB1 protein nuclear translocation in deletion allele carriers
of the NFKB1 promoter polymorphism (-94ins/delATTG) and is associ-
ated with increased 30-day mortality in septic shock” (PLoS One. 2014
Aug 18;9(8):e104953) erhielt im Dezember die Arbeitsgruppe um Prof.
Dr. Adamzik den Roger-Bone-Preis bereits zum zweiten Mal. Bereits
2012 erhielt die Arbeitsgruppe, welche sich aus Anasthesiten des Knapp-
schaftskrankenhaus und der Universitatsklinik Essen zusammensetzt,
die rennomierte Auszeichnung der Deutschen Sepsis-Forschung.
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