Deutsche Gesellschaft fiir

Medizinische Dokumentation, G M D S

informatik und Statistik e. V.

Mavtsche Gasalivdialr for Medizinische
Bokumentorina, iaformatik u. Stoiistik
Mearbor v in-bin

Cin A

e R i~ ‘
Tad 02210 4004-0

JAHRESBERICHT 1982




[Redaktionsschlug: 15.07.1982 |

GMDS-Geschdftsstelle: Haedenkampstr.1
5000 Koln 41
Telefon 0221/4004256




INHALTSVERZEICHNIS

Prdsidium, Geschaftsfiihrer der GMDS ......... sseeseenas 4
Beirat der GMDS ......c....n ceseaseaen tesessessesenscane 5
Beiratskommissionen, Prasidiumskommissionen...... ceenan 6
Arbeitskreise, Arbeitsgruppen, Fachbereiche............ 7
Ehrenmitglieder...... Gececsceaseossessnne ceeseessssasse 8
Tdtigkeitsbericht des Prasidenten...... 9

Stellungnahme zum Arzneimittelgesetz...ccveveecceninnns 16
Mitgliederbewegung im Berichtsjahr 1981/82.....c000000. 17

TATIGKE ITSBERICHTE
o Beiratskommissionen....ceveeeveeeescencecannns veeees 20
o Prdsidiumskommissionen.....ceeeencaes tetetseresnans 22
0 Arbeitskreise..ceieeeeiieieereiniisisecseccescnnens 24
e Arbeitsgruppen........... sesenans sesesenes cessessee 27
@ Fachbereiche..oiveeeeernenennraernerennnnes teestases 40
ANHANG
o Satzung der GMDS..vcvveviiiennencnnes B F TN 44

¢ Wahlordnung der GMDS..... sotesnesane creversessreane 55
o Verzeichnis der personlichen Mitglieder............ 59
e Verzeichnis der fordernden Mitglieder...ccoveveee.. 149
o Inhaber des Zertifikats "Medizinischer Informatiker" 153
e Veranstaltungskalender 1982/83....... eesescssssssss 155



PRASIDIUM DER GMDS

Prof. Dr. rer. nat. N. VICTOR, GieBen

Préasident

Prof. Dr. med. L. HORBACH, Erlangen

1. Vizeprdsident

Prof. Dr. med. C. Th. EHLERS, Gottingen

2. Vizeprdsident

Prof. J. F. Volrad DENEKE, Kdln

Schatzmeister

Dipl. - Psych. E. P. BROSZIO, Alsbach

Schriftfiihrer

Prof. Dr. med. J. R. MUHR, Heidelberg

Beisitzer

Prof. Dr. rer. nat. A. J. PORTH, Hannover

Beisitzer

Geschaftsfiihrer

Dipl. Vw. Franz F. STOBRAWA, Koln



BEIRAT DER GMDS

Prof. Dr. med. H. BECKER, Graz

Dr. rer. nat. R. J. BLOMER, Frankfurt

Prof. Dr. med. P. R. BOCK, Diisseldorf

Dipl. - Psych. E. P. BROSZIO, Alsbach

Dr. med. H. - U. DEBRUNNER, Bern

Prof. J. F. Volrad DENEKE, Koln

Or. rer. nat. C. DIETRICH, Miinchen

Prof. Dr. rer. nat. K. DIETZ, Tiibingen

Prof. Dr. med. C. Th. EHLERS, Gottingen

Prof. Dr. med. W. van EIMEREN, Neuherberg

Dr. phil. nat. R. FRITZ, K&ln

Prof. Dr. rer. nat. K. H. HUHNE, Hamburg

Frau Dipl. - Phys. A. HURMANN, Neuherberg

Prof. Dr. med. L. HORBACH, Erlangen

Prof. Dr. med. H. IMMICH, Heidelberg

Prof. Dr. med. H. - J. JESDINSKY, Diisseldorf
Or.med. U. KEIL, Neuherberg

Priv. - Doz. Dr. rer. pol. C. 0. KUHLER, Heidelberg
Frau I. MESSNER, Miinchen

Prof. Dr. med. J. R. MOHR, Heidelberg

Prof. Dr. rer. nat. A. NEISS, Miinchen

Priv. - Doz. Dr. med. P, - M. OSSWALD, Mannheim
Prof. Dr. rer. nat. A. J. PORTH, Hannover

Prof. Dr. med. P. L. REICHERTZ, Hannover

Prof. Dr. med. P. RUTTGER, GieBen

Dr. med. G. SASSEN, Bielefeld

Dr. med. Otfried SCHAFER, Kassel

Prof. Dr. med. 0. SCHEIBE, Stuttgart

Priv. - Doz. Dr. med. F. W. SCHWARTZ, Koln ,
Prof. Dr. rer. biol. hum. H. K. SELBMANN, Miinchen
Prof. Dr. med. D. SZADKOWSKI, Hamburg

Prof. Dr. rer. nat. N. VICTOR, Giefen

Prof. Dr. med. G. WAGNER, Heidelberg

Prof. Dr. med. V. WEIDTMAN, Kdln



BEIRATSKOMMISSIONEN, PRASIDIUMSKOMMISSIONEN

UND IHRE LEITER

Beiratskommissionen

Juristische Fragen
Zertifikat "Biometrie in der Medizin"
Zertifikat "Medizinischer Informatiker"

Prédsidiumskommissionen

Arzneimittelpriifrichtlinien

Aus-, Weiter- und Fortbildung
Darstellung der GMDS nach auBen
Eingliederung der Datenverarbeitung

in die Kliniken

Klinische Studien fiir den Wirksamkeits-
nachweis von Arzneimitteln

Kontakt zu medizinischen
Fachgesellschaften

Wahlordnung

Leiter

Herr Porth, Hannover
Herr Michaelis, Mainz
Herr Mohr, Heidelberg

Leiter

Herr Jesdinsky, Diisseldorf
Herr Mghr, Heidelberg

Herr Stobrawa, Kdln

Herr Ehlers, Gottingen

Herr Jesdinsky, Diisseldorf

Herr Horbach, Erlangen
Herr Porth, Hannover



ARBEITSKREISE, ARBEITSGRUPPEN, FACHBEREICHE

UND IHRE LEITER

Andsthesiologie
Arbeitsmedizin
Chirurgie
Kinderheilkunde
Neurologie-Neurochirurgie
Orthopddie

Pathologie

Praktische Medizin

ARBEITSGRUPPEN

Anwenderkriterien
Epidemiologie
Labordatenverarbeitung
Mathematische Modelle

Medizinische Klartextauswertung

Medizinische Kommunikation
und Gesundheitserziehung

Mustererkennung

Qualitatssicherung in der Medizin
Schliisselpldne und Klassifikation
Statistische Auswertungssysteme

Statistische Methoden

Systematische Vorsorge
und Friiherkennung

Systeme und Systementwicklung
Systemforschung im Gesundheitswesen

Terminologie
Therapeutische Forschung
FACHBEREICHE

Medizinische Informatik
Planung und Auswertung

Osswald, Mannheim
Herr Szadkowski, Hamburg
Herr Scheibe, Stuttgart
Herr Weidtman, Koln

Herr Bock, Diisseldorf
Herr Debrunner, Bern
Herr Becker, Graz

Herr Schaefer, Kassel

Herr Kdhler, Heidelberg
Herr Keil, Neuherberg
Herr Porth, Hannover
Herr Dietz, Tiibingen
Herr Rottger, GieBen

Herr Sassen, Bielefeld
Herr Hohne, Hamburg

Herr Selbmann, Miinchen >
Herr Immich, Heidelberg
Frau Hormann, Neuherberg
Herr NeiB, Miinchen

Herr Schwartz, Koln

Herr Blomer, Frankfurt
Herr Dietrich, Ottobrunn
Herr Wagner, Heidelberg
Herr Jesdinsky, Diisseldorf

Herr Reichertz, Hannover
Herr van Eimeren, Minchen



EHRENMITGLIEDER

Dr, med.

Prof. Dr

Prof. Dr

Prof. Dr

Prof. Dr

Prof. Dr

Udo Derbolowsky, Hamburg

. med, J, Hartung, Hannover +

. phil., Dr. med. Slegfried Koller, Mainz

,» med. Otto Nacke, Bielefeld

. med, Albin Proppe, Kiel

. med, Gustav Wagner, Heidelberg




TATIGKEITSBERICHT
DES PRASIDENTEN DER GMDS FUR DAS GESCHAFTSJAHR 1981/82

1. Allgemeine Entwicklung der GMDS

Die Entwicklung unserer Gesellschaft im abgelaufenen Ge-
schiftsjahr mochte ich insgesamt als erfreulich werten, und
ich hoffe, den positiven Trend durch diesen Bericht zu bele-
gen. Die wissenschaftlichen Aktivitdten haben sich in einigen
Bereichen wesentlich verstarkt, und die Zahl der personlichen
und fordernden Mitglieder ist weiterhin angestiegen; die ge-
naue Mitgliederbewegung kann einem Diagramm des Jahresberich-
tes entnommen werden. Einen Hinweis verdient die Tatsache, daB
die Mitgliederzahl gewachsen ist, obwohl den Neuzugdngen eine
nicht mehr vernachldssigbare Anzahl von Austritten gegeniiber
steht. Dies sehe ich nicht als bedenklich an, sondern als
Symptom der altersbedingten Reifung und fachlichen Konsolidie-
rung unserer Gesellschaft.

Die fachliche Arbeit wurde im Berichtszeitraum - wie in den
vergangenen Jahren - im wesentlichen von den Arbeitsgruppen
und von den Kommissionen getragen: zahlreiche Arbeitssitzungen
fanden statt, die teilweise tutoriellen Charakter hatten und
der Weiterbildung unserer jiingeren Fachkollegen dienten, teil-
weise dem intensiven Gedankenaustausch spezialisierter Fach-
gruppen gewidmet waren; eine ganze Reihe von Arbeitsergebnis-
sen wurde in Form von Berichten vorgelegt.

Erfreulich ist, daB zum ersten Mal seit langen Jahren wieder
ein neuer Arbeitskreis eingerichtet werden soll: Wéhrend der
Jahrestagung in Hamburg wird die Griindungssitzung des Arbeits-
kreises "Transfusionsmedizin" stattfinden. Diese Neugriindung
scheint mir einen Weg aufzuzeigen, wie medizinisch-fachorien-
tierte Probleme in unserer Gesellschaft angegangen werden kon-
nen: Nicht die stindige Bindung an medizinische Facher ist
wichtig, sondern das konkrete, gemeinsam zu ldsende Problem
steht im Vordergrund. So wollen wir die Arbeitskreise dort, wo
sie funktionsfdhig sind, weiter bestehen lassen, daneben je-
doch auch nach anderen Formen der Zusammenarbeit mit den medi-
zinischen Fachdisziplinen suchen. Ich werde hierauf nochmals
im folgenden Abschnitt eingehen.

Als begriiBenswert hervorheben mochte ich die zahlreichen An-
fragen nach Gutachten, Stellungnahmen und Besetzungsvorschld-
gen von Ministerien, Amtern und drztlichen Berufsverbdnden an
die GMDS. Ich sehe diese von auBen an uns herangetragenen An-
forderungen als Indikator fiir die Akzeptanz unserer Gesell-
schaft, und ich habe sichergestellt, daB die GMDS ihre Funk-
tion als Sammelpunkt und Vermittler von Fachwissen stets ver-
antwortungsbewuBt wahrgenommen hat.

Die Finanzlage der GMDS hat sich im abgelaufenen Berichtsjahr
verbessert und kann als zufriedenstellend bezeichnet werden.
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Trotz steigender Kosten und spirbarer Zuriickhaltung der Phar-
ma- und Gerdte-Industrie bei der Beteiligung an Ausstellungen
im Zusammenhang mit Frijhjahrs- und Jahrestagung zeigt die
Finanzlage der Gesellschaft weiter etwas verbesserte Tendenz.
Dies ist einmal auf die steigende Anzahl der personlichen und
fordernden Mitglieder zuriickzufithren, zum anderen aber auch
darauf, daB Frithjahrs- und Jahrestagung 1981, gestiitzt auf
zweckgebundene Forderbeitrédge und Ausstellungseinnahmen, noch-
mals kostendeckend durchgefiihrt werden konnten. Die fiir die
Verwirklichung der verschiedenen satzungsmdBigen Aufgaben
1982/83 bendtigten Mittel kinnen voraussichtlich im vorgesehe-
nen Rahmen zur Verfiigung gestellt werden. In einer detaillier-
ten Bilanz wird iiber den Jahresabschluf 1981 und die allgemei-
ne finanzielle Situation der Gesellschaft im Rahmen der Mit-
gliederversammlung berichtet.

Ich mochte feststellen, daB uns der Ubergang von einer staat-
lich gefdrderten zu einer selbstdndigen, finanziell unabhédngi-
gen Gesellschaft gelungen ist.

2. Arbeit des Prasidiums

Insgesamt haben im Berichtszeitraum vier Prdsidiumssitzungen
stattgefunden. Ober die wichtigsten Beschliisse und Arbeitser-
gebnisse dieser Sitzungen habe ich in drei Mitgliederrund-
schreiben berichtet, so daB ich mich kurzfassen kann.

Zur Verbesserung der Uberschaubarkeit und Effizienz wurde die
Zah1 der Kommissionen reduziert und die Kommissionsarbeit ge-
strafft. Neben den fiir standige Aufgaben eingerichteten Bei-
ratskommissionen bestehen derzeit sechs Kommissionen, die das
Prasidium bei aktuellen Fragen unterstiitzen:

- Die Kommission fiir "Verbesserung der Kontakte zu medizini-
schen Fachgesellschaften” will versuchen, durch Gestaltung
von gemeinsamen Sitzungen auf den Kongressen der medizini-
schen Fachgesellschaften, Unterstiitzungsmdoglichkeiten durch
Methoden der Biometrie und Informatik bei Problemldsungen im
Bereich der betreffenden Fachgebiete aufzuzeigen und dadurch
die Zusammenarbeit zu intensivieren. Die Kommission hat mit
einer Bestandsaufnahme begonnen, aber auch mit zwei Fachge-
sellschaften (Chirurgie und Ophthalmologie) bereits gemein-
same Veranstaltungen abgesprochen.

- Die Kommission "Eingliederung der Datenverarbeitung in die
Kliniken" iiberarbeitet derzeit den veralteten Entwurf einer
Empfehlung fiir die praktische und rechtliche Einbindung der
sogenannten "Klinischen Rechenzentren" in die Kliniken und
Fakultdten unter Beachtung der Beziehung zu Instituten fiir
“"Medizinische Informatik, etc.".

- Die Kommission "Darstellung der GMDS nach auBen" hat einen
Prospekt und eine Broschiire iiber die GMDS fertiggestellt,
die zur Jahrestagung in Hamburg zur Verteilung kommen wer-
den. Diese Kommission hat damit ihre Arbeit in erstaunlich
kurzer Zeit und mit sehr gutem Ergebnis zu Ende gebracht, so
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daB sie aufgeldst werden kann. Nach der Aufldsung kann die
mit den gleichen Personen besetzte Kommission "Wahlordnung"
mit der Arbeit beginnen.

- Den Aktivitditen der beiden Kommissionen "Aus- und Weiterbil-
dung" sowie "Arzneimittelgesetz" sind die Abschnitte 3. wund
4, meines Berichtes gewidmet.

Der personelle Wechsel in der Leitung der Paul-Martini-Stif-
tung und der Medizinisch-Pharmazeutischen Studiengesellischaft
(MPS) war ein giinstiger Zeitpunkt, um die Zusammenarbeit mit
diesen Organisationen auf eine neue Basis zu stellen. In meh-
reren, sehr fruchtbaren gemeinsamen Gesprdchen wurden die
Grundlagen der weiteren Zusammenarbeit, Modalitdten der Preis-
vergabe und Preisverleihung sowie die thematische Ausrichtung
des Preises fixiert. Hervorheben mochte ich die Uffnung gegen-
iiber anderen medizinischen Fachgesellschaften: Fiir die Zukunft
ist die Moglichkeit vorgesehen, von Zeit zu Zeit den Preis
auch auf Kongressen anderer Fachgesellschaften zu verleihen,
wobei die Preisverleihung als eine Veranstaltung der GMDS und
MPS in diesen KongreB einzubetten ware. Ich glaube, diese Form
wird uns glinstige Gelegenheiten bieten, Beitrédge unseres Fa-
ches zu den Jjeweiligen medizinischen Disziplinen vor deren
Vertretern darzustellen.

SchlieBlich mochte ich erwdhnen, daB die GMDS-Mitgliederkartei
auf das unserer Geschaftsstelle zur Verfiigung stehende Text-
verarbeitungssystem iibernommen wurde. Verzogerungen bei Aus-
sendungen, die bisher durch die rdumliche Trennung von Datei
und Geschiaftsstelle unvermeidbar waren, werden in Zukunft ent-
fallen; durch das Fiihren der Datei vor Ort wird diese in Zu-
kunft stets dem aktuellen Mitgliederstand entsprechen.

3. Aus- und Weiterbildung

Die GMDS vergibt neben dem 1978 eingefiihrten Zertifikat "Medi-
zinische Informatik" seit letztem Jahr auch das Zertifikat
"Biometrie in der Medizin". Die Zertifikatskommission "Medizi-
nische Informatik" hat in diesem Geschdftsjahr in ihrer tur-
nusmaBigen Sitzung 6 neue Zertifikate vergeben, so daB die
Zahl der Zertifikatsinhaber auf 47 angewachsen ist. Die Stamm-
rolle der Zertifikatsinhaber ist in diesem Jahresbericht abge-
druckt. Die Zertifikatskommission "Biometrie in der Medizin"
hat ihre Arbeit aufgenommen und Richtlinien fiir die Praxis der
Antragstellung und Durchfiihrung des Verfahrens sowie ein An-
forderungsprofil verabschiedet. Die ersten Antrdge auf Zerti-
fikatserteilung bzw. Vorschlige fiir eine zum Zertifikat
fiihrende Weiterbildung sind inzwischen eingegangen und werden
in diesem Herbst von der Kommission bearbeitet werden.

Die fiir den Gesamtkomplex "Aus- und Weiterbildung" zustdndige
Kommission hat einen Katalog der wiinschenswerten GMDS-Aus- und
Weiterbildungsaktivitdten aufgestellt wund dabei Aufgaben un-
terschieden, in denen die GMDS selbst initiativ werden muB
bzw. sich abwartend verhalten soll. Hauptziel ist vorerst der
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Aufbau eines Weiterbildungsprogramms. Eckpfeiler dieses Pro-
gramms sollen drei "Grundkurse" in den zum jeweiligen Studien-
gang komplementdren Bereich sein: Der erste Kurs "Biometrie in
der Medizin" wird im Oktober in Miinchen stattfinden; der Kurs
"Medizin", der auf den Bedarf der in unserem Fach tédtigen
Nichtmediziner zugeschnitten ist, wird in der 2zweiten Hdlfte
des Wintersemesters in Hannover und Aachen durchgefiihrt wer-
den; der Grundkurs "Informatik in der Medizin" befindet sich
noch in Planung. Aufbauend auf diesen Grundlagen sind Spezial-
kurse mit "fortgeschrittenen" Themen vorgesehen. Ein solcher
Kurs zum Thema "Quantitative Methoden der Epidemiologie" fand
vom 19. - 23.4.1982 mit gutem Erfolg in Minchen statt.

AusschlieBlich Ausbildungsfragen war die Arbeitstagung zum
Thema "Erfahrungen mit dem Anwendungsfach Medizin im Rahmen
eines Informatikstudiums" gewidmet, die unser Fachbereich "Me-
dizinische Informatik" gemeinsam mit dem FachausschuB 14 der
Gesellschaft fiir Informatik vom 3. bis 5.3.1982 in Berlin
durchfiihrte. Die Tagung diente einer ersten Bilanzerstellung
und der Erarbeitung neuer Empfehlungen, die als Fortschreibung
der urspriinglichen Konzepte anzusehen sind.

4, Arzneimittelgesetz und Arzneimittelpriifrichtlinien

Die Herausgabe des Berichts der Bundesregierung iiber Erfahrun-
gen mit dem Arzneimittelgesetz und der Leitlinien der EG fiir
die Erstellung von Zulassungsunterlagen im Rahmen der klini-
schen Priifung von Arzneimitteln machten Stellungnahmen der
GMDS erforderlich, die von der zustandigen Kommission unter
Federfiihrung von Herrn Jesdinsky erarbeitet wurden. Den beson-
ders negativen Aussagen iiber die bisherigen Leistungen unseres
Faches im erstgenannten Bericht muBten wir schnell und mit
Entschiedenheit entgegentreten, um zu verhindern, daf diese
Aussage unwidersprochen in der Uffentlichkeit bestehen bleibt,
die Weiterentwicklung der Arzneimittelpriifung blockiert wird
und wir uns international ldcherlich machen. In Anbetracht der
sich haufenden gezielten Angriffe auf die kontrollierte klini-
sche Priifung und den Wirksamkeitsnachweis, die duBerst publi-
kumswirksam und mit klar erkennbarer Zielsetzung vorgetragen
werden, erschien uns die plakative Form eines "Offenen Brie-
fes" als die erfolgversprechendste fiir eine Entgegnung. Dieser
"Offene Brief", der - ergdnzt durch Unterschriften von mehr
als 100 Fachkollegen, Pharmakologen und Internisten - als
Stellungnahme unserer Gesellschaft den zusténdigen Ministerien
zugesandt wurde, ist in voller Lidnge in diesem Jahresbericht
abgedruckt. Unsere Aktivitdten, die auch zu Reaktionen in der
Tagespresse filhrten, haben einen - wie wir hoffen - fruchtba-
ren Dialog mit Ministerien und BGA eingeleitet,

Die Kommission hat sich inzwischen der schwierigen Aufgabe
unterzogen, einen Entwurf fir die im Arzneimittelgesetz gefor-
derten Arzneimittelpriifrichtlinien zu erstellen, um so die
Einfiihrung der zitierten EG-Richtlinien durch fiir Deutschland
spezifische Ergdnzungen vorzubereiten.
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5. Beziehungen zu nationalen und internationalen
Fachgesellschaften

Ober konkrete Bemiihungen zur Verbesserung der Zusammenarbeit
mit deutschen medizinischen Fachgesellischaften habe ich vorn
berichtet; durch unsere Mitgliedschaft in der Arbeitsgemein-
schaft der wissenschaftlich-medizinischen Fachgesellschaften
(AWMF) halten wir dariiber hinaus standig Kontakt zu allen me-
dizinischen Disziplinen. Die Delegiertenkonferenz der AWMF ist
fiir uns ein Forum, um Belange und Probleme unseres Faches an
die anderen medizinischen Disziplinen heranzutragen. Unser
stindiger Delegierter fiir die AWMF (Herr Deneke) und fallweise
hinzugezogene Fachkollegen haben intensiv in den Gremien der
AWMF mitgearbeitet und unter anderem die Empfehliung zur ver-
stirkten Forderung der Epidemiologie in der Bundesrepublik
mitgestalten konnen.

Unsere Beziehung zur Gesellschaft fiir Informatik (GI) hat
durch den gemeinsamen ZertifikatsausschuB nun schon seit mehr
als finf Jahren eine feste Form. Daneben kooperieren wir eng
mit dem FachausschuBR 14 (Medizin) der GI, mit dem die im
3.Abschnitt erwdhnte gemeinsame Veranstaltung durchgefiihrt
wurde.

Unsere Kontakte zur Deutschen Region der Biometrischen Gesell-
schaft sind seit 1981 ebenfalls durch einen gemeinsamen Zerti-
fikatsausschuB institutionalisiert. Die Zusammenarbeit zwi-
schen Vorstand der Biometrischen Gesellschaft und Prdsidium
der GMDS war im vergangenen Jahr besonders intensiv, reibungs-
los und niitzlich: Durch rechtzeitige gegenseitige Information
konnten Stellungnahmen zum Arzneimittelgesetz, Benennungsvor-
schldge fiir Gutachter und Ausschiisse u.d. stets aufeinander
abgestimmt werden.

In der europiischen Foderation der Medizininformatiker (EFMI)
und dem weltweiten Dachverband (IMIA) vertritt uns seit meinem
Amtsantritt unser Vizeprdsident, Herr Ehlers; daneben gehort
Herr Reichertz derzeit noch in offizieller Funktion den inter-
nationalen Gremien an und wird auch nach Ablauf seiner Amts-
zeit in unserem Namen an diesem Sitzungen teilnehmen, um die
Kontinuitdt des Informationsflusses zu wahren. Als mitglieds-~
stirkste Gesellschaft der Foderation miissen wir darauf achten,
auch bei der wissenschaftlichen Entwicklung mitfiihrend und
mitbestimmend zu sein. Bisher waren wir in den Programmko-
mitees internationaler Veranstaltungen stets ausreichend re-
prasentiert und dies wird auch fiir die anstehenden Kongresse
der Fall sein. Auf den nichsten Sitzungen wollen wir versu-
chen, einen Antrag durchzubringen, der den iiber Jahre zu be-
obachtenden Anstieg der KongreBgebiihren stoppen und auf ein
akzeptables MaB reduzieren soll.



6. Andere Aktivitdten

Seit Erscheinen des 1letzten Jahresberichtes sind folgende
GMDS-Publikationen erschienen: Proceedings der Jahrestagung in
Erlangen 1980 ("Nachsorge und Krankheitsverlaufsanalyse"),
Proceedings der Jahrestagung in GieBen 1981 ("Therapie-
studien") sowie zwei Proceedingsbande zur Frithjahrstagung in
Tibingen 1981 ("Qualitdtssicherung in der Medizin" wund "The
Computer and Bloodbanking"). Die Bande sind alle in der
Springer-Reihe "Medizinische Informatik und Statistik" bzw.
"Lecture Notes in Medical Informatics" erschienen., Das
"Memorandum zur Planung und Durchfiihrung kontrollierter
klinischer Therapiestudien", (Band 1 der GMDS-Schriftenreihe,
Schattauer Verlag), das vergriffen war, wurde neu aufgelegt
und ist wieder erhdltlich.

Neben den bereits erwdhnten Veranstaltungen war die GMDS an
einer Reihe weiterer Tagungen beteiligt. Mit der Gesellschaft
fiir Rechts- und Verwaltungsinformatik veranstaltete unsere
Kommission fiir Juristische Fragen am 4.2.1982 einen Workshop
mit dem Thema "Arztgeheimnis - Datenbanken - Datenschutz" in
der Werner-Reimers-Stiftung in Bad Homburg. Zwar wurde im Hin-
blick auf mogliche Uberschneidungen mit der europdischen Ta-
gung in Dublin und auf eine stdrkere Betonung der Sitzungen
einzelner Arbeitsgruppen auf eine eigene Frihjahrstagung ver-
zichtet, der Fachbereich "Medizinische Informatik" war jedoch
an den "Hannoverschen Arbeitstagen fiir Medizinische Informa-
tik", die das Institut von Herrn Kollegen Reichertz durchfiihr-
te, beteiligt; drei Sitzungen auf dieser Tagung wurden von
Arbeitsgruppen der GMDS eigenstdndig veranstaltet. Auch an dem
ersten internationalen Symposium iiber "Bildverarbeitung in der
Medizin" (26. - 28.10.1982 1in Berlin), das von der Deutschen
Arbeitsgemeinschaft zur Mustererkennung (DAGM) veranstaltet
wird, ist die GMDS als Trdger der DAGM beteiligt. Die Vorbe-
reitungen unserer 27. Jahrestagung, die vom 27. - 29.9.1982 in
Hamburg stattfindet, wurden von unseren Kollegen Berger und
Hohne und deren Mitarbeitern mit vorbildiichem Einsatz und in
guter Abstimmung mit dem Prdsidium durchgefiihrt, so daB wir
auf eine erfolgreiche Veranstaltung hoffen diirfen. Ich mdchte
abschliefend feststellen, daB wir alles daran setzen miissen,
daB unsere Jahrestagungen das wichtigste Forum fiir unser Fach-
gebiet bleiben und daB die Sitzungen der Arbeitsgruppen und
Arbeitskreise sich als wichtigstes Medium zum Erfahrungs- und
Informationsaustausch in unserem Fach bewdhrt haben.



7. Danksagung

Danksagen will und muB ich allen GMDS-Mitgliedern, die im ver-
gangenen Jahr durch ihre Mitarbeit in unseren Untergliederun-
gen und Kommissionen dazu beigetragen haben, daf ich iiber eine
so positive Entwicklung der GMDS berichten kann. Sollte die
Bereitschaft zur Mitarbeit bei unseren Mitgliedern weiterhin
so bleiben wie bisher. oder noch gesteigert werden kdnnen, bin
ich sicher, daB der Aufwdrtstrend in den kommenden Jahren an-
halten wird.

GieBen, 2.Juli 1982 Prof.Dr. N.Victor
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STELLUNGNAHME ZUM ARZNEIMITTELGESETZ

OFFENER BRIEF DER GMDS
AN DEN BUNDESMINISTER FOR JUGEND, FAMILIE UND GESUNDHEIT

Die Bundesregierung hat iber die Erfahrungen mit dem Arznei-
mittelgesetz am 12.2.1982 dem Bundestag einen Bericht erstat-
tet. In diesem Bericht wird behauptet, daB die Methoden fiir
die klinische Priifung von Arzneimitteln wissenschaftlich noch
nicht entwickelt seien. Die wissenschaftliche Diskussion sei
noch nicht einmal auf einem vorldufigen Stand angekommen. Des~
halb sei es noch nicht mdglich gewesen, Richtlinien fir die
Priifung von Arzneimitteln auf Wirksamkeit und Unbedenklichkeit
zu erlassen, wie sie das Arzneimittelgesetz vorschreibt.

Diese Behauptungen iiber ein angeblich vdlliges Methodendefizit
sind falsch; sie werden Besorgnis und Unsicherheit ausldsen.
Als Patient und Steuerzahler muB der Biirger sich fragen, warum
die Wissenschaftler in Arzteschaft und Pharmaindustrie einen
solchen unhaltbaren Zustand tolerieren und warum die Regierung
Millionen zur Forderung von Therapiestudien ausgibt, deren
Erfolg das Vorhandensein einer Methodik der klinischen Arznei-
mittelpriifung voraussetzt.

Tatsache ist, daB die Methoden fiir die kiinische Priifung von
Arzneimitteln am Menschen in den vergangenen vierzig Jahren
international unter tatkraftiger Mitwirkung deutscher Wissen-
schaftler entwickelt worden sind. Ihrer Anwendung verdankt die
Medizin groBartige Erfolge in der Vorbeugung, Linderung und
Heilung von Krankheiten. Ohne diese Methoden wéire die Entwick-
Tung von Schutzimpfungen gegen Kinderldhmung, Masern, Keuchhu-
sten und Roteln nicht moglich gewesen. Optimale Behandlungs-
moglichkeiten gegen Tuberkulose und andere Infektionskrankhei-
ten wurden so entwickelt. In jiingster Zeit gelang es mit die-
sen Methoden, neue Arzneimittel zur Behandlung der Angina pec-
toris, des hohen Blutdrucks und zur Vorbeugung eines zweiten
Herzinfarktes auf ihre Wirksamkeit und Sicherheit zu uberprii-
fen. DaB der Blutkrebs bei Kindern heute durch Arzneimittel
heilbar wurde, ist auf die Anwendung dieser angeblich nicht
vorhandenen Methoden zuriickzufiihren. Wesentliche Verbesserun-
gen in der Behandlung verschiedener Krebsarten verdanken wir
kontrollierten klinischen Studien.

Die Bundesregierung wird deshalb aufgefordert, zu einer Ver-
besserung der Arzneimittelsicherheit und der Versorgung der
Patienten mit wirksamen Arzneimitteln die Arzneimittelpriif-
richtlinien moglichst schnell zu erlassen,
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BEIRATSKOMMISSION ZERTIFIKAT "BIOMETRIE IN DER MEDIZIN®
(Prof. Dr. med. J. Michaelis, Mainz)

Am 22.1.1982 ist die gemeinsame Kommission der GMDS und der
Biometrischen Gesellschaft zu ihrer konstituierenden Sitzung
zusammengetreten. Bei dieser Sitzung wurden die Ausfiihrungsbe-
stimmungen zu den Vergaberichtlinien erarbeitet, die inzwi-
schen den Mitgliedern der GMDS mit dem letzten Rundschreiben
zugeleitet wurden.

Es sind bereits eine Reihe von Antrdgen auf Erteilung des
Zertifikates gemdB den Ubergangsvorschriften eingegangen. Eine
groBere Zahl von Fachvertretern hat angekiindigt, entsprechende
Antrédge in Kiirze stellen zu wollen.

Die ndchste Sitzung der Kommission wird noch vor der GMDS-Jah-
restagung erfolgen.
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BE IRATSKOMMISSION ZERTIFIKAT "MEDIZINISCHER INFORMATIKER"
(Prof. Dr. med. J. R. Mghr, Heidelberg)

Seit dem letzten Bericht der Vergabekommission . im Jahresbe-
richt 1980 ist eine gewisse Konsolidierung der Arbeit zu ver-
zeichnen. Die eingehenden Antrdge sind detaillierter und iiber-
sichtlicher geworden und Tlassen sich leichter bearbeiten,
nachdem verbesserte Anweisungen zur Formulierung des Antrages
im genannten Bericht veroffentlicht wurden, die Interessenten
auf Anfrage zugeschickt wurden.

Der Kreis der Zertifikatsinhaber erweiterte sich auf 47. In
drei Fdllen wurden die Zertifikate vergeben, nachdem die An-
tragsteller Empfehlungen der Vergabekommission zur Vervoll-
standigung der Weiterbildung realisiert hatten.

AuBerdem hat der AusschuB eingehend die Fragen des Angebotes
von MWeiterbildungsmaBnahmen beraten, die in die Arbeit der
Prisidiumskommission "Aus-, Weiter- und Fortbildung" einge-
bracht wurden.
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PRASIDIUMSKOMMISSION "ARZNE IMITTELPROFRICHTLINIEN"
(Prof. Dr. med. H. - J. Jesdinsky, Diisseldorf)

Diese Kommission konstituierte sich am 16. Juni 1982.

Thre Aufgabe ist es, einen Vorschlag seitens der GMDS fir den
Teil "Klinische Priifung" der Richtlinien zum Arzneimittelge-
setz 1976 zu erarbeiten. Diese Arbeit resultiert aus der Kri-
tik der GMDS an dem Erfahrungsbericht der Bundesregierung vom
12.2.1982, in dem u.a. zu lesen war, daB der Erla der Richt-
linien noch nicht mdglich sei, weil hinsichtlich der Methodik
klinischer Priifungen "die wissenschaftliche Diskussion ...
noch nicht zu Erkenntnissen gefiihrt" habe, die als "auch nur
vorldufig gesichert angesehen werden konnten".

Die GMDS hatte hierzu am 23.4.1982 einen offenen Brief an den
Bundesminister fiir Jugend, Familie und Gesundheit gerichtet.
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PRASIDIUMSKOMMISSION "AUS-, WEITER- UND FORTBILDUNG"
(Prof. Dr. med. J. R. Mghr, Heidelberg)

Die Prasidiumskommission wurde im November 1981 eingerichtet.
Ihr gehdren der Prdsident, die Leiter der Vergabekommission
(J. Michaelis, J. R. Mghr) fir die Zertifikate "Biometrie in
der Medizin" und "Medizinischer Informatiker", sowie die Her-
ren H. - J. Jesdinsky, R. Repges und P. L. Reichertz an.

Die Kommission hat am 28.4.1982 getagt und ihre Aufgaben abge-
grenzt, sowie die von daher relevanten Aktivitdten definiert.
Es sind dies:

Vorbereitung der Entscheidungsfindung des Prisidiums in allen
Fragen der Aus-, Weiter- und Fortbildung, insbesondere

- Realisierung eines Angebotes von Basiskursen im Rahmen der
zur Erlangung der Zertifikate notwendigen Weiterbildung,

- Priifung des unabhingig existierenden Kursangebotes auf mog-
liche Empfehlung durch die GMDS,

- Mitarbeit in Fragen der Ausbildung im Rahmen
* der Approbationsordnung fiir Arzte,
* des Nebenfachstudiums Medizin fiir Informatiker und
Statistiker.

Durch die Initiative der Kollegen A. Neiss und H. K. Selbmann
kann im Herbst ein erster Grundkurs in Biostatistik angeboten
werden. Fiir das Friihjahr 1983 werden Einfijhrungskurse in Hu-
manbiologie und Medizin fiir Nichtmediziner durch Herrn 0.
Rienhoff und Herrn R. Repges vorbereitet. Weitere Kurse zur
Einfihrung in Informatik und in Gesundheitssystemaspekte der
Medizin sind fiir Herbst 1983 geplant.

Weiterhin hat die Kommission im Juli 1982 Empfehlungen zur
Anderung der Approbationsordnung fiir Arzte zu erarbeiten, die
zum Zeitpunkt der Abfassung dieses Berichtes noch nicht abge-
schlossen sind.
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ARBEITSKREIS “"CHIRURGIE"
(Prof. Dr. med. 0. Scheibe, Stuttgart)

Der Allgemeine Chirurgische Therapieschliissel, 2. Auflage,
jetzt als "Operativer Chirurgieschliissel” benannt, wurde unter
Teilnahme von 18 Fachkollegen fertiggestellt. Die Fachkollegen
sind zum Teil von ihren Fachgesellschaften benannt worden und
haben in dankenswerter Weise ihre Beitrdge teils sogar neu
bearbeitet, auf alle Fdlle aber erganzt und auf den neuesten
Stand gebracht. THURMAYR und SCHEIBE haben gemeinsam die jetzt
vorliegende Form erarbeitet, die Errataliste zusammengestellt.

Um wie versprochen den Schliissel verfiigbar zu machen, hat ihn
SCHEIBE im Selbstverlag drucken lassen.
Er ist iiber die Adresse:
7000 Stuttgart 30, Stuttgarter Str. 151,
zum Preis von DM 10,--
zu beziehen. Etwas iliber 100 Exemplare stehen zur Verfiigung.

Die 2. Aktivitdt bezieht sich auf einen Bericht iiber die Qua-
1itdtssicherungsstudie der DEUTSCHEN GESELLSCHAFT FOR CHIRUR-
GIE, die in der Zwischenzeit in eine erste Arbeitsstudie iiber-
gegangen ist, nachdem 3 Vorstudien mit recht grofem Erfolg und
unter Anklang der mitarbeitenden Chirurgen zu Ende gebracht
werden konnten. Die Auswertung der Studie 77 liegt in der Zwi-
schenzeit in Form einer Promotionsarbeit, Dr. Tadic, Tiibingen
1982, vor. Die beiden anderen Studien werden wohl durch den
Leiter Prof. SCHEGA und Prof. SELBMANN in Kiirze zitierbar ver-
offentlicht werden. Die eigentliche Aufgabe der Qualitdtssi-
cherung ist aber nicht die Verdffentlichung ihrer Ergebnisse
sondern die Vergleichbarkeit zwischen den eigenen Ergebnissen
und den Ergebnissen, die sich im Mittelwert aller teilnehmen-
den Kliniken ergeben. Die eigenen Ergebnisse sind so anonymi-
siert, daB auBer dem Leiter der Studie nur die Klinik ihre
eigenen Ergebnisse erkennen kann; die Zusammensetzung der fiir
die Errechnung des Mittelwertes teilnehmenden Kliniken steht
ihm zum Vergleich zur Verfiigung.

In dieser Hinsicht ist die Qualitdtssicherung der DEUTSCHEN
GESELLSCHAFT FOR CHIRURGIE eine Abwandlung der Sicherungsstu-
dien Hollands und Nordamerikas, um die wichtigsten zu nennen.

Auf der Sitzung des Arbeitskreises anldBlich der Jahrestagung
in Hamburg soll fiir seinen bisherigen Leiter, Prof. Scheibe,
der nach langer Amtszeit sein Amt zur Verfligung stellen mdch-
te, ein Nachfolger gesucht werden.
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ARBEITSKREIS "PATHOLOGIE"
(Prof. Dr. med. H. Becker, Graz)

AnlaBlich der 66. Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fir
Pathologie fand am 4.6.1982 eine Arbeitskreissitzung statt, an
der etwa 40 Pathologen teilnahmen (auBerdem Herr Ehlers, Got-
tingen, ebenso Herr Holzner, Wien, als Prdsident der Deutschen
Pathologen-Gesellschaft und Herr Lennert, Kiel, als der desi-
gnierte Prdsident fir 1983). Die Sitzungsreferate standen
unter dem Generalthema "Praxisbezogene Befunddokumentations-
systeme in der Pathologie".

Nach einleitender Darstellung der Aufgaben, die der Arbeits-
kreis als Bindeglied zwischen der Deutschen Pathologen-Gesell-
schaft und der GMDS zu erfiillen hat, wurden im praktischen
Einsatz stehende Dokumentationssysteme und damit zusammenhdn-
gende methodische Fragen besprochen:

1. Am Institut fir Pathologie des Klinikums Steglitz werden
die autoptischen und bioptischen Gutachten vollstdndig und
primdr iUber einen dezentralen Rechner im Institut erfaBt
und verarbeitet. Das System ist im praktischen Arbeitsver-
lauf integriert (LOY und GROSS, Berlin).

2. ZABRANSKY und Mitarbeiter (Wien) berichteten iiber die Klar-
textanalyse am Pathologischen Institut mit Hilfe des AGK-
Thesaurus.

3. ROTTGER und Mitarbeiter (GieBen und Frankfurt/Main) unter-
suchten anhand von Befundtexten von 5500 Leberbiopsien Fra-
gen der Befundersprache, der Diagnosehdrte und der unter-
schiedlichen Befundintensitdten. Auch in dieser Untersu-
chung wurde erarbeitet, da bei vielen Projekten die end-
giiltige tabellarische Auswertung erst nach neuerlicher Prii-
fung der einzelnen Falle erfolgen sollte.

~
.

GRUNDMANN und Mitarbeiter (Miinster/Westfalen) demonstrier-
ten die vielseitigen Funktionen ihres seit 1974 aufgebauten
Dokumentationssystems fiir rund 50.000 Biopsien im Jahr. Die
Tumorbefunde werden dabei mit Hilfe der I1CD-0-DA, die Loka-
lisation nach dem Lokalisationsschliissel von WAGNER ver-
schliisselt.

5. BECKER und Mitarbeiter (Graz) diskutierten den Einsatz von
Mikroglossaren bei der Befunddokumentation patho-anato-
mischer Befunde, der zu einer entsprechenden Verkiirzung der
Rechenzeit fiihrt. Demonstration des in Entstehung begriffe-
nen deutschsprachigen Mikroglossars fiir die Pathologie.

6. HOPKER (Heidelberg) berichtet iiber Pldne zur zentralisier-
%gn Erfassung aller Autopsiebefunde der BRD und Westber-
ins.



26

7. BAUMANN (NeucHﬁte]) brachte in seinem Beitrag iiber die com-
puterunterstiitzte Codierung von Biopsie- und Autopsiediag-
nosen einen ersten Bericht iiber das umfassende MUMPS-pro-
grammierte Dokumentationssystem seines Pathologischen In-
stituts (Koordinierung zwischen SNOP, SNOMED, ICD und TNM).

In der Diskussion der Kosten/Nutzen-Relation EDV-unterstiitzter
Befunddokumentationssysteme wurde von Ehlers vor einer zu ri-
gorosen Analyse gewarnt. DOMINOK (Cottbus) berichtete iiber
eine EDV-gerechte Dokumentation von Obduktionsbefunden.

Fiir die Arbeitskreissitzung anlaBlich der 67. Jahrestagung der
Deutschen Gesellschaft fiir Pathologie vom 25. - 28.5.1983 in
Luzern wurde nach Diskussion das Thema "Register" ausgewdhlt.
Dabei sollen die diagnostisch tdtigen Fallregister der
deutschsprachigen Pathologen zusammengestellt und die einge-
setzten Dokumentationsmethoden analysiert werden.
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ARBE ITSGRUPPE "ANWENDERKRITERIEN"
(Priv.-Doz. Dr. rer. pol. C. 0. Kdhler, Heidelberg)

Die Arbeitsgruppe hat sich im abgelaufenen Berichtsjahr wieder
regeImdBig zu Arbeitssitzungen getroffen, um das gepiante Buch
fertigzustellen. Es soll im September 82 zum Druck.

Das Buch mit dem Titel "Kriterien zur Auswahl von EDV-Systemen
im Gesundheitswesen" enthalt neben einem ausfiihrlichen Vokabu-
larium von "Accounting" ijber "Human Factors" bis "Zugriffs-
schutz” eine Fallstudie fir die Auswahl eines speziellen An-
wendungssystems. Anhand dieses Beispiels soll sich ein Leser
(der Nicht-Fachmann ist) die auf sein Problem zutreffenden
Entscheidungshilfsmittel zusammenstellen konnen. Als Methode
wird die Nutzwertanalyse verwendet.

Die Arbeitsgruppe wird auf ihrer Sitzung nach der GMDS-Jahres-
tagung neue Ziele stecken und im gleichen Arbeitsbereich dis-
kutieren. Wir glauben, daB mit wachsender Verbreitung der Da-
tenverarbeitung dem Benutzer weitere Hilfen fiir die Auswahl
und fiir den Einsatz gegeben werden miissen.
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ARBE ITSGRUPPE "LABORDATENVERARBE ITUNG"
(Prof. Dr. rer. nat. A. J. Porth, Hannover)

Die bereits traditionell gewordenen Routinesitzungen mit Be-
sichtigungen neuer Systeme sind wieder aufgenommen worden. Im
Oktober 1981 wurde das neu installierte Labor-Informations-
System des Robert-Virchow-Krankenhauses in Berlin besichtigt.
Bei dieser Gelegenheit wurden Prof. Dr. Porth und Frau Mieth
fir das Amt des Leiters der Arbeitsgruppe bzw. des Vertreters
wiedergewdhit. Besonderes Arbeitsthema der Berliner Sitzung
war die Verteiler- und Identifizierungs-Problematik. Im Frih-
jahr fanden keine Sitzungen statt, weil geniigend einschlédgige
Veranstaltungen (MIE 82, Analytica, Hannoversche Arbeitstage)
vorhanden waren. Fiir den Rest des Jahres sind noch 1 - 2 Sit-
zungen in Aussicht genommen (die nidchste Anfang September in
Herford).

Inzwischen ist ein Vorschlag zur Nomenklatur der Probenidenti-
fikation in Zusammenarbeit mit der Deutschen Gesellschaft fiir
Klinische Chemie erarbeitet und publiziert worden (Mieth,
Haeckel: J. Clin. Chem. Clin. Biochem. Vol 20, 1982 pp
252-257). Die Arbeiten an den Softwareschnittstellen werden
fortgesetzt.
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ARBE ITSGRUPPE "MATHEMATISCHE MODELLE IN DER MEDIZIN"
(Prof. Dr. rer. nat. K. Dietz, Tiibingen)

Im Berichtszeitraum hat die Arbeitsgruppe zweimal getagt: An-
1381ich der GMDS-Jahrestagung in Giefen und des Biometrischen
Kolloguiums in Aachen. In GieRen wurden Herr Professor Dr. K.
Dietz, Tiibingen, und Herr Professor Dr. R. Repges, Aachen, fir
zwei Jahre zum Leiter bzw. Stellvertreter der Arbeitsgruppe
gewahlt.

Die Sitzung in GieBen war von dem bisherigen Leiter der Ar-
beitsgruppe, Herrn Professor Dr. J. Berger, Hamburg, organi-
siert worden. Herr Professor Dr. K. Dietz sprach iber neuere
Ergebnisse zur Bewertung von alternativen Impfstrategien gegen
Roteln.

Die von Herrn Priv.-Doz. Dr. Otto Richter, Diisseldorf, organi-
sierte Sitzung in Aachen umfaBte folgende Themen:

Hafner, D. (Diisseldorf): Modellgestiitzte Analyse von
Aktionspotentialen in pharma-
koTogischen Experimenten.

Godehardt, E. (K6ln) : Anwendungen der Graphentheorie
auf die Modellierung komplexer
Systeme.

Richter, 0. (Diiseldorf): Anwendungen der Kontrolltheorie

in der Medizin.
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ARBE ITSGRUPPE "MEDIZINISCHE KLARTEXTAUSWERTUNG"
(Prof. Dr. med. P. Rottger, GieBen)

Seit Erstellung des Tetzten Berichtes fanden zwei ordentliche
Sitzungen und eine Veranstaltung der Arbeitsgruppe im Rahmen
einer Tagung statt, eine weitere Veranstaltung wird vorberei-
tet. In der ersten Sitzung anldBlich der letzten GMDS-Jahres-
tagung wurde die Terminplanung abgesprochen, in der zweiten
Sitzung am 23.01.82 wurden der Vorsitzende, sein Stellvertre-
ter und der Schriftfiihrer gewdhlt. AuBerdem berichteten in
dieser Sitzung die regionalen Teams der Arbeitsgruppe in
Frankfurt, Wiesbaden, Berlin, Gottingen, GieBen, Wien, Miin-
chen, Hannover und Heilbronn iiber den Stand ihrer Arbeiten und
tiber die Mdglichkeiten einer weiteren Zusammenarbeit. Erste
Konsequenz war die Teilnahme an der diesjahrigen Hannoverschen
Arbeitstagung des Fachbereiches Medizinische Informatik. Ober
die aktive Teilnahme von Mitgliedern der Arbeitsgruppe an der
Sitzung des Arbeitskreises Pathologie auf der diesjdhrigen
Tagung der Deutschen Gesellschaft fiir Pathologie (s. Bericht
des Arbeitskreises) hinaus soll die Zusammenarbeit mit diesem
und anderen Arbeitskreisen weiter intensiviert werden. In die-
sem Zusammenhang wird auf das von der Arbeitsgruppe initiierte
und organisierte Podiumsgesprdch "Freitext versus Code" anldB-
lich der diesjahrigen GMDS-Jahrestagung verwiesen. Weitere,
vor allem an praktischer Auswertung dokumentierter Textdaten
orientierte Veranstaltungen sind fiir das kommende Jahr vorge-
sehen.
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ARBEITSGRUPPE "MEDIZINISCHE KOMMUNIKATION UND GESUNDHEITSERZIEHUNG"
(Dr.med. G. Sassen, Bielefeld)

Die konstituierende Sitzung der Arbeitsgruppe "Medizinische
Kommunikation und Gesundheitserziehung" fand am 23.9.1981 an-
1481ich der 26. Jahrestagung der GMDS in GieBen statt. An ihr
nahmen sieben Interessenten teil. Die Sitzung hat die Fortfih-
rung der hier aufgenommenen Arbeit einstimmig befiirwortet. Die
Teilnehmer, die zum Teil aus Hamburg stammten, haben zugesagt,
sich fiir die niachste Tagung in Hamburg darum zu bemiihen, den
Interessentenkreis zu vergroBern. Ich selbst werde in gleicher
Richtung titig werden. Auf der Sitzung wurde ich einstimmig
zum Vorsitzenden gewihlt. Die Wahl eines Schriftfiihrers wurde
auf die ndchste Sitzung vertagt.

Inhaltlich wurde eine Tonbildschau iiber Vermittlung und Akzep-
tanz von gesundheitserzieherischem Wissen dargeboten und ein-
gehend diskutiert. Die Mitglieder regten an, diese Linie fort-
zufiihren und bei der nachsten Veranstaltung Aussagen zu Unter-
richtsformen als Diskussionsgrundlage einzubringen. Dabei wur-
de gewiinscht, daB nicht nur gesundheitserzieherische, sondern
auch allgemeinmedizinische ausbildungsrelevante Beispiele be-
riicksichtigt werden.
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ARBE ITSGRUPPE "MUSTERERKENNUNG"
(Prof. Dr. rer. nat. K. H. Hdhne, Hamburg)

Die Arbeitsgruppe hat sich am 11.4.1981 konstituiert. Die er-
ste Arbeitssitzung fand am 6.11.1981 in Hamburg anla8lich des
Symposiums "Digitale Bildverarbeitung in der Medizin® mit 15
Teilnehmern statt. Eine eingehende Diskussion ergab, daB die
Arbeitsgruppe zur Verbesserung des Informationsaustausches und
der Kontaktaufnahme ein "Who 1is who" in der medizinischen
Bild- und Signalverarbeitung" erstellen sollte. Eine Umfrage-
aktion hatte eine erstaunlich groBe Resonanz. Das inzwischen
fertiggestellte "Who 1is who" enthdlt die Steckbriefe von 23
Arbeitsgruppen, die sich auf dem Gebiet der medizinischen
Bild- und Signalverarbeitung betdtigen. Es enthdlt Angaben
iiber Arbeitsgebiete, Anzahl und Art der Mitarbeiter, benutzte
Hard- und Software, Veroffentlichungen, sowie iiber Daten und
Programme, die von Interessenten iibernommen werden konnen. Das
"Who is who" kann vom Arbeitsgruppenleiter bezogen werden.

Am 28.4.1982 fand in Hannover eine weitere Sitzung der AG
statt. Den 21 Teilnehmern wurden zundchst in Vortrigen und
Vorfiihrungen die Aktivitdten auf dem Gebiet der Bild- und Si-
gnalverarbeitung an der Medizinischen Hochschule Hannover pri-
sentiert. Es wurde beschlossen, daB sich die AG als ndchstes
Arbeitsgebiet die Standardisierung von medizinischen Bild- und
Signaldaten vornehmen soll. Ein Programm hierfiir ist in Vorbe-
reitung.

Die ndchste Sitzung soll in Berlin wihrend der ISMIII “82 zwi-
schen dem 26. und 28. Oktober 1982 stattfinden.
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ARBE ITSGRUPPE "QUALITATSSICHERUNG IN DER MEDIZIN"
(Prof. Dr. rer. biol. hum. H. K. Selbmann, Miinchen)

Die Proceedings der Tibinger Frithjahrstagung 1981, die be-
kanntlich unter dem Thema "Qualitdtssicherung in der Medizin -
Probleme und Losungsansdtze" stand und von der Arbeitsgruppe
in wesentlichen Teilen mitgestaltet wurde, sind im Spdtherbst
1981 als Band 31 der Springer-Reihe "Medizinische Informatik
und Statistik" erschienen. Sie vereinigen auf 200 Seiten in 23
Beitrdgen die wichtigsten Aktivitdten auf dem Gebiet der Qua-
1ititssicherung drztlichen Handelns in der Bundesrepublik.

Die Arbeitsgruppe sieht sich in erster Linie als ein Kommuni-
kationsforum fiir ihre Mitglieder aus den unterschiedlichsten
Disziplinen. Es erscheint u.a. wichtig, daB die Mitglieder
rechtzeitig liber Aktivitdten der Ministerien, Fachgesellschaf-
ten oder Arzte-Organisationen informiert sind, um gegebenen-
falls eine Zusammenarbeit mit diesen anzuregen, zu intensivie-
ren oder zu koordinieren. Aus diesem Grund standen auch die 5.
Sitzung (GieBen 23.9.81) und 6. Sitzung (Hannover 29.3.82) im
Zeichen des Informationsaustausches, auf denen insgesamt 8 Re-
ferate (u.a. aus der Arbeitsmedizin, Neurochirurgie, Urologie
und klinischer Chemie) gehalten wurden.

Die geplante Umfrage der Arbeitsgruppe zu den Qualitdtssiche-
rungsaktivitaten in der Bundesrepublik wurde nicht gestartet,
um eine parallel dazu geplante Umfrage der Bundesdrztekammer
(BAK) bei allen Fachgesellschaften und Berufsverbdnden nicht
zu beeinflussen. Die BAK hatte zuvor eine ausreichende Infor-
mation der AG in diesem Punkt =zugesagt. Ober die Ergebnisse
der BEK-Umfrage wurde vor der Arbeitsgruppe bereits kurz be-
richtet, ein ausfiihrlicher Bericht befindet sich in Vorberei-
tung.

Als nichstes Arbeitsziel hat sich die Arbeitsgruppe die Defi-
nition von Qualitat und Qualitdtssicherung vorgenommen - u.a.
unter dem Eindruck, daB diese Begriffe bisweilen miBbrduchlich
verwendet werden. Eine kleine Unterkommission traf sich in
Miinchen zur Vorbereitung des AG-Beitrages auf der GMDS-Jahres-
tagung 1982, um eine entsprechende Tischvorlage mit Definiti-
onsversuchen auszuarbeiten.
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ARBEITSGRUPPE "STATISTISCHE AUSWERTUNGSSYSTEME®
(Frau Dipl.-Phys. A. Hormann, Neuherberg)

Die Arbeitsgruppe veranstaltete vom 4. bis 7.7.1982 auf SchloB
Reisensburg ihre traditionelle Arbeitstagung liber Probleme des
Statistical Computing. Fortgesetzt von der letztjahrigen Ta-
gung wurde das Thema

GRAPHIK IN STATISTIKPAKETEN,
neu aufgenommen wurden die Themen

SPRACHEN FUR AUSWERTUNGSSOFTWARE und
STATISTISCHE QUALITAT VON PROGRAMMEN,

die insgesamt in 15 Referaten und zusdtzlich zur Vertiefung in
eigenen Workshops diskutiert wurden,

Zum zweiten Thema der letztjahrigen Tagung SOFTWARE FOR THERA-
PIESTUDIEN fand wahrend der Herbsttagung 1981 am 23.9.81 eine
Sitzung statt, auf der Herr Broszio (GieBen) Uberlegungen zum
Einsatz von Software in Therapiestudien darlegte.

An13B1ich des Biometrischen Kolloquiums trafen sich am
16.3.1982 in Aachen Mitglieder der Arbeitsgruppe zur Vorberei-
tung einer Vortragssitzung zum Thema "RECHNERUNTERSTOTZUNG FOR
STUDIEN" auf der Herbsttagung am 26.9.1982 in Hamburg. Es wur-
de ein Programm zusammengestellt, das den weiten Rahmen von
der Planung bis zur Datenprdsentation umfaBt und auch den
Zugang zu Software aufzeigt.

Die Diskussionen der Kommission zur Uberarbeitung des Anforde-
rungskatalogs zu einzelnen Punkten des neuen Strukturkonzeptes
dauern noch an.
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ARBE ITSGRUPPE "SYSTEMATISCHE VORSORGE UND FROHERKENNUNG"
(Priv.-Doz. Dr. med. F. W. Schwartz, K61n)

Am 23. September 1981 und 29. Marz 1982 hat die Arbeitsgruppe
ihre beiden Arbeitstreffen im Berichtszeitraum abgehalten. Aus
den Reihen der AG-Mitglieder wurden Referate gehalten, die
sich insbesondere mit Quer- und Langsschnitterhebungen auf
Bevilkerungs- oder Klientelbasis und deren deskriptiver Aufar-
beitung befaBten. Diskutiert wurde ferner eine Kriterienliste
der heute an Screeningprogramme und deren Evaluation zu stel-
lenden Voraussetzungen.

Auf Wunsch der Arbeitsgruppenmitglieder wurde eine aktuali-
sierte Interessenten-Kartei erarbeitet und allen Beteiligten
zur Verfiigung gestellt, Auf Anforderung wurden iber die Ar-
beitsgruppenleitung die Studien einzelner Arbeitsgruppenmit-
glieder den Interessenten zugesandt.

Die Erfahrungen der AG-Sitzungen zeigen, daB diese von den
Teilnehmern insbesondere als Basis fiir gegenseitge Information
und Kontaktaufnahme gewiinscht werden. Die Erarbeitung methodi-
scher Grundlagen tritt allein aus Zeitgriinden dahinter zuriick.
Dies gilt insbesondere fiir die Treffen im Rahmen der Jahresta-
gungen.
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ARBEITSGRUPPE "SYSTEMFORSCHUNG IM GESUNDHEITSWESEN"
(Dr. rer. nat. C. Dietrich, Ottobrunn)

Die Arbeitsgruppe tagte im Berichtszeitraum zweimal gemeinsam
mit der DGOR-Arbeitsgruppe OR im Gesundheitswesen. Die Herbst-
tagung in Gottingen gab einigen Mitgliedern ausfiihrlich Gele-
genheit, ihre neuesten Anwendungen von operationsanalytischen
Methoden zur Losung von Problemen der Patientendurchlaufpla-
nung im Krankenhaus, der Kosteneingrenzung bei Friiherkennung
von Hypertonie und Krebserkrankungen vorzutragen und diskutie-
ren zu lassen, Zusdtzlich wurden ein Berufskrebsiiberwachungs-
mode11 und alternative Kooperationsmodelle zwischen nationalen
Rettungsdiensten vorgestellt.

Die Frilhjahrstagung fand im DKFZ, Heidelberg, statt und brach-
te je einen Vortrag zu den Krankenhausproblemen: Patienten-
durchlaufsteuerung, stationdre Aufnahmeplanung, Lagerhaltungs-
methoden und automatischer Warentransport und Kleinforderanla-
gen. Den AbschluB der Tagung bildete eine eingehende Darstel-
lung der einzelnen Planungsphasen und Planungsprobleme des
entstehenden GroBklinikums Heidelberg und eine Filhrung durch
die Baustelle.
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ARBE ITSGRUPPE “SYSTEME UND SYSTEMENTWICKLUNG"
(Dr. rer. nat. R. J. Blomer, Frankfurt)

In Fortsetzung des Kurses "Syntax-orientierte Programmentwick-
lung" wurde von der Arbeitsgruppe am 16.10.1981 mit Unterstiit-
zung des Instituts fiir Dokumentation, Information und Stati-
stik des Deutschen Krebsforschungszentrums in Heidelberg das
Tutorial "Portable Systemimplementierung" abgehalten. Den
neunzehn Horern wurde die Teilnahme von der AG und vom Fach-
bereich bestatigt.

Ziel der Veranstaltung war es, die typische Arbeitsweise eines
Makroprozessors am Beispiel des STAGE II vorzustellen und sei-
ne Moglichkeiten zur Umsetzung vom Pseudocode in realen Ma-
schinencode zu demonstrieren.

Gerade bei der Entwicklung, Implementierung und Wartung grofer
Programmsysteme kann dadurch die Portabilitdt und die Uber-
sichtlichkeit beachtlich verbessert werden.
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ARBEITSGRUPPE "TERMINOLOGIE"
(Prof. Dr. med. G. Wagner, Heidelberg)

Im Berichtsjahr 1981/82 waren die Aktivitdten der Arbeitsgruppe im
wesentlichen auf das internationale Projekt von WHO/CIOMS zur
Standardisierung der medizinischen Nomenklatur beschrankt.

Die Arbeiten zu den Krankheiten des Nervensystems, insbesondere zu
den neurotoxisch bedingten Krankheiten, wurden fortgesetzt. Fiir
andere Teilabschnitte, wie "epileptische Anfallskrankheiten",
"Muskelkrankheiten" und "Krankheiten durch physikalische Einwir-
kungen (Trauma, Barotrauma, Ultraschall, Elektrotrauma, Strahlen,
Hitze, Kd1te)", fanden konstituierende Sitzungen statt. Ende des
Jahres konnten auf drei grofien Sitzungen erste Arbeitsergebnisse
verabschiedet werden. Rund 60 Experten der Fdcher Neurologie, Neu-
ropddiatrie, Neuropathologie, Neuro- und Neuropathochemie, Neuro-
chirurgie, Neuroradiologie, Gerichtsmedizin, Toxikologie und K1i-
nische Pharmakologie arbeiten derzeit an dieser Aufgabe mit. Mit
der Verdoffentlichung der "toxisch bedingten Krankheiten und den
physikalischen Schiddigungen des Nervensystems" ist im Laufe des
Jahres 1982 zu rechnen.

Es hat sich herausgestellt, daB die Nomenklatur und die Beschrei-
bung der epileptischen Entitdten auf bisher in anderen Kapiteln
nicht erlebte Schwierigkeiten stoBt. Es wird mehrerer Arbeitssit-
zungen bediirfen, um die - besonders fiir Nicht-Epileptologen - ver-
wirrende Terminologie zu beschreiben und sich fiir Vorzugsbezeich-
nungen zu entscheiden.
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ARBE ITSGRUPPE "THERAPEUTISCHE FORSCHUNG"
(Prof. Dr. med. H. - J. Jesdinsky, Diisseldorf)

Die Arbeit in der AG "Therapeutische Forschung" hat an Inten-
sitdt zugenommen:

Im Berichtszeitraum wurden 3 Sitzungen abgehalten, am
- 23.9.1981 in Giefen,
- 11.12.1981 in Heidelberg,
- 21.4.1982 in Wiesbaden.
AuBerdem fanden Sondersitzungen zu aktuellen Fragen statt.

Die Arbeitsgruppe hat sich in der Berichtszeit stdrker als
bisher mit Studien- und Auswertmodellen befaBt, welche iiber
die methodisch “etablierten" Verfahren hinausgehen.

Dazu wurde auf dem Treffen der Gruppe in Heidelberg iber den
Stellenwert therapeutischer Studien im Gesamtzusammenhang und
iiber Studien bei niedergelassenen Arzten diskutiert, in Wies-
baden iber die explorative Zusatzauswertung einer kontrollier-
ten Doppelblindstudie. Diese Diskussionen sollen fortgesetzt
werden. Es bestehen Kontakte mit der Medizinisch-Pharmazeuti-
schen Studienstiftung, die sich ebenfalls mit dieser Thematik
befassen wird.

Ad hoc gebildete Untergruppen befassen sich mit Spezialfragen.
So arbeitet eine Untergruppe an Vorschldgen fiir die methodi-
schen Erfordernisse an nichtmedikamentose Studien und eine
Untergruppe iiber methodische Grundlagen im Rahmen der Arznei-
mittelprifung fir die Zulassung.
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FACHBEREICH "MEDIZINISCHE INFORMATIK"
(Prof. Dr. med. P. L. Reichertz, Hannover)

Um Oberschneidungen und Beeintrdchtigungen im Hinblick auf die
Tagung der Europdischen Foderation fiir Medizinische Informatik
in Dublin im Friihjahr 1982 zu vermeiden, fiihrte der Fachbe-
reich im Berichtsjahr keine Friihjahrstagung durch. Er ent-
sprach hiermit den Vorschldgen des Prasidiums respektive des
Beirates. Alternativ beteiligten sich einzelne Arbeitsgruppen
und Mitglieder mit Projektberichten und -beitrdgen an einer
Arbeitstagung fiir Medizinische Informatik in Zusammenarbeit
mit dem Institut fiir Medizinische Informatik an der Medizini-
schen Hochschule Hannover in der Zeit vom 29. - 30. Mdrz 1982.
Neben allgemeinen Vortrdgen zur Datenerfassung, Aufbereitung
und Auswertung, iiber Weltraummedizin und Informatikanwendungen
sowie Beurteilungskriterien bei Standard-Software fanden Ar-
beitssitzungen der Arbeitsgruppe Qualitdtssicherung in der
Medizin und Klartextverarbeitung statt. Ein Bericht iiber diese
Arbeitstage ist in Vorbereitung.

Mitglieder des Fachbereiches beteiligten sich auch an einer
gemeinsam mit der Tagung des Fachausschusses 14 der Gesell-
schaft fiir Informatik (Anwendungen in der Medizin) in der Zeit
vom 3. - 5.3.1982 in Berlin durchgefiihrten Arbeitstagung. Auf
dieser Tagung wurden die Erfahrungen in verschiedenen Haupt-
studiengingen Informatik mit Nebenfach Medizin diskutiert,
ebenso wie das Diplomstudium Medizinische Informatik in Hei-
delberg/Heilbronn. Die Diskussionen ergaben wertvolle Erfah-
rungswerte, wie 2z.B. im Hinblick auf die Schwierigkeit der
Eingliederung von medizinischen Sachverhalten in das Curricu-
Tum, sei es verursacht durch Konflikte der Zulassung von In-
formatikstudenten zu Medizinervoriesungen, bedingt durch den
Numerus clausus, oder sei es durch zeitliche und terminliche
Schwierigkeiten. Im allgemeinen herrschte die Auffassung vor,
daB fiir das Nebenfach besondere Vorlesungen auch fiir medizini-
sche Inhalte angeboten werden miiBten, speziell ausgewdhlt und
aufgearbeitet fiir die speziellen Bediirfnisse der Informatik-
studenten. Obereinstimmend war die Beobachtung, dafl keineswegs
alle Studienabgdnger im Anwendungsfach Medizin arbeiten, teil-
weise bedingt durch das Fehlen spezifischer Angebote bei vor-
handenem latentem Personal. In diesem Zusammenhang wurde eine
berufsstidndische Aufkldrung gefordert im Hinblick auf die Be-
diirfnisse der Krankenhausverwaltungen und der iibrigen Einrich-
tungen in der Gesundheitsversorgung.

Ein Tagungsbericht iiber diese Veranstaltung wird in Kiirze vor-
liegen.
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FACHBEREICH "PLANUNG UND AUSWERTUNG"
(Prof. Dr. med. W. van Eimeren, Neuherberg)

Der Fachbereich "Planung und Auswertung” traf sich zu einer
Sitzung anldB1ich der letzten GMDS-Jahrestagung in GieBen.

Dem Wunsche des Prdsidiums entsprechend wurde fiir 1982 keine
"Friilhjahrstagung” angesetzt. Statt dessen wurde den Arbeits-
gruppen Gelegenheit zu gemeinsamen Treffen vor dem Biometri-
schen Kolloquium 9in Aachen und auf dem von Herrn Reichertz
organisiertem Hannoveraner-Treffen des Fachbereichs Informatik
gegeben, Ziel dieser AG-Treffen sollte es u.a. sein, die Jah-
-restagung von Hamburg mit Anregungen und Beitrédgen zu stitzen.
Die Integrierung der Fachbereichsarbeit 1in die Jahrestagung
erscheint mir unter den bisher gegebenen organisatorischen
Voraussetzungen auch weiterhin erschwert bis nicht mdglich. Es
wurden deshalb andere Vorstellungen iiber die Arbeit der Fach-
bereiche dem Prédsidium vorgelegt.
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Satzung
Wahlordnung
Persdnliche Mitglieder
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SATZUNG

§1
Name, Sitz und Rechtsform

(1) Der Verein fiihrt den Namen "Deutsche Gesellschaft fiir Medizinische
Dokumentation, Informatik und Statistik" (GMDS) (bisheriger Name:
"Deutsche Gesellschaft fiir Medizinische Dokumentation und Statistik").

(2) Er hat seinen Sitz in Kdglin.

(3) Er ist in das Vereinsregister einzutragen.

§2
Ziele

(1) Die Gesellschaft hat die Aufgabe, in der Medizin die Informatik,
Statistik und Dokumentation in Theorie und Anwendung, in Forschung
und Lehre zu fordern.

(2) Von den sich aus diesen Zielen ergebenden Aufgaben sind insbesondere
herausgehoben:

1. Wissenschaftsforderung durch
- fachliche Fortbildung der Mitglieder
- Anregung und Forderung von Forschungsarbeiten
- Verbreitung von Forschungsergebnissen;

2. Weiterentwicklung der vertretenen Fachgebiete durch sachverstdndige
Reprasentation bei
- Ausbildungs- und Weiterbildungsfragen
- Errichtung von Lehrinstitutionen
- gesetzgebenden MaPnahmen
- Fragen der Standardisierung, Normung und sonstige
Bestrebungen zur Vereinheitlichung
Planung und ForderungsmaBnahmen der Gffentlichen Hand.

§3
Gemelnnutzigkelt

Die Gesellschaft verfolgt unmittelbar und ausschlieBlich gemeinniitzige
Zwecke im Sinne der Gemeinnutzigkeitsverordnung vom 24.12.1953. Ihre Mittel
diirfen nur zugunsten der verfolgten Zwecke verwendet werden.

§4
Verhaltnis zu anderen Organisationen

(1) Die Gesellschaft kann Mitglied anderer Gesellschaften werden. Die Ent-
scheidung dariiber fdallt die Mitgliederversammlung.
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Die Gesellschaft kann andere Gesellschaften als korporative Mitglieder
aufnehmen. Die Entscheidung dariiber fallt die Mitgliederversammlung.

§5
Mitgl iedschaft

Ordentliche Mitglieder

Mitglieder der GMDS kdnnen alle natiirlichen Personen werden, die bereit
und in der Lage sind, an der Verwirklichung der Ziele und Aufgaben des
Vereins mitzuwirken.

Voraussetzung der Aufnahme ist ein abgeschlossenes Studium an einer
wissenschaftlichen Hochschule. Bei einem diesem Status entsprechenden
Berufsbild bzw. bei einem Beruf mit entsprechender Tdtigkeit sind Aus-
nahmen zuldssig. Ober die Aufnahme eines Mitgliedes entscheidet das
Prisidium. Gegen die Ablehnung ist die Anrufung der Mitgliederversamm-
lung zuldssig. Diese entscheidet endgiiltig.

Fordernde Mitglieder

Der GMDS konnen juristische Personen oder Personenvereinigungen als
fordernde Mitglieder beitreten. Eine juristische Person oder Personen-
vereinigung wird durch eine natiirliche Person mit rechtsgiiltiger Voll-
macht vertreten; wenn sie zugleich persidnliches Mitglied ist, erhdlt
sie dadurch eine weitere Stimme.

Ehrenmitglieder

Mitglieder oder Personen, die sich um die Gesellschaft besonders ver-
dient gemacht haben, kann aufgrund eines einstimmigen Beschlusses des
Beirates die Ehrenmitgliedschaft der Gesellschaft angetragen werden.

Die Ehrenmitgliedschaft schlieBt alle Rechte einer ordentlichen Mit-
gliedschaft ein und befreit von der Verpflichtung zur Beitragszahlung.

Studentische Mitglieder

Studenten einer der fiir die wissenschaftliche Arbeit der Gesellschaft
relevanten Fachrichtung kdnnen nach bestandenem Vorexamen (z.B. Physi-
kum, Vordiplom) auf Antrag die studentische Mitgliedschaft erhalten.

Der Antrag ist von 2 ordentlichen GMDS-Mitgliedern zu beflirworten, von
denen eines sich zur Ubernahme einer Patenschaft bereiterkldrt.

Der Pate betreut und berdt den Studenten in fachlicher Hinsicht.

Sobald die Voraussetzungen fiir eine ordentliche Mitgliedschaft (§ 5(1))
vorliegen, wird die studentische Mitgliedschaft in die ordentliche
iibergeleitet; in diesem Fall hat das Mitglied ein auBerordentliiches
Kiindigungsrecht innerhalb von 3 Monaten.
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(5) Korporative Mitglieder

Vereinigungen und Gesellschaften, die auf verwandten Gebieten tatig sind
oder mit denen eine besondere fachliche Zusammenarbeit auf Dauer wiin-
schenswert ist, konnen als korporative Mitglieder aufgenommen werden.
Die Einzelmitglieder eines korporativen Mitglieds sind keine ordent-
lichen Mitglieder der GMDS. Jedes korporative Mitglied hat einen Sitz

im Beirat. Dieser Vertreter wird vom Prdsidium in Abstimmung mit dem
satzungsgemdB zustdndigen Organ des korporativen Mitglieds berufen.

§6
Rechte und Pflichten der Mitglieder

Jedes Mitglied der GMDS gemdB & 5 (1) - (3) hat alle Rechte, die dem Mit-
glied eines eingetragenen Vereins nach dem biirgerlichen Recht zustehen;
herausgehoben sind insbesondere das Recht, Antrdge an die Organe des Ver-
eins zu stellen sowie die Ausiibung des aktiven und passiven Wahlrechts fiir
die Organe des Vereins.

Die ordentlichen Mitglieder der GMDS zahlen einen Jahresbeitrag, dessen
Hohe auf Vorschlag des Prdsidiums von der Mitgliederversammlung beschlossen
wird. Bei fordernden Mitgliedern beschlieBt das Prdsidium iiber die Mindest-
hohe der Beitrage.

Jedes Mitglied hat Anspruch auf alle Vorteile bzw. Vergiinstigungen, die fiir
GMDS-Mitglieder bei Veranstaltungen von Tagungen und Bezug von Fachzeit-
schriften erreicht werden konnen.

Jedes Mitglied kann sich den Arbeitsgruppen und/oder Arbeitskreisen der
GMDS anschlieBen und hat das Recht, an allen Veranstaltungen dieser
Gliederungen teilzunehmen.

Der Beitrag eines studentischen Mitglieds betrdgt die Hdlfte des Beitrags
eines ordentlichen Mitglieds. Jedes studentische Mitglied kann an der Mit-
gliederversammlung mit beratender Stimme teilnehmen.

§7
Beendigung der Mitgliedschaft

Die GMDS-Mitgliedschaft erlischt

- durch Tod des Mitglieds oder durch Aufldsung der juristischen Person

- durch schriftliche Austrittserkldrung unter Einhaltung einer Kiindigungs-
frist von 3 Monaten zum Ende des Kalenderjahres

- durch Nichtbezahlung des Beitrags bis zu der in der zweiten Mahnung
gesetzten Frist

- durch AusschluB, den das Prasidium aus wichtigem Grund vornehmen kann.
Das ausgeschlossene Mitglied ist berechtigt, innerhalb eines Monats
nach Zustellung des AusschluBbescheides Beschwerde beim Prisidenten der
GMDS einzulegen, liber die von der ndchsten Mitgliederversammlung ent-
schieden wird

- bei studentischen Mitgliedern nach Abbruch des Studienganges, der fiir
die Begriindung der Mitgliedschaft Voraussetzung war.
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§8
Organe und Gl iederung
Organe

Organe der GMDS sind

- die Mitgliederversammlung
- das Prdsidium

- der Beirat

Gliederungen

Zur Erfillung ihrer Aufgaben und zur Koordination ihrer Aktivitdten
gliedert sich die GMDS in

- Arbeitsgruppen
- Arbeitskreise
- Fachbereiche
§9
Die Mitgliederversamiung
Einberufung

Die Mitgliederversammlung ist mindestens einmal im Jahr durch schrift-
Tiche Einladung des Prdsidenten oder eines Vizeprdsidenten mit 4-wdchiger
Frist unter Angabe der Tagesordnung einzuberufen. Auf Antrag von we-
nigstens einem Viertel der Mitglieder der GMDS oder der Mehrheit der
Mitglieder des Beirates hat der Prdsident oder einer der Vizeprdsidenten
unter Angabe der beantragten Tagesordnung eine auBerordentliche Mit-
gliederversammlung binnen 4 Wochen mit 4wdchiger Frist einzuberufen.

BeschluBfahigkeit

Die Mitgliederversammlung ist beschlu8fdhig, wenn wenigstens 50 ihrer
stimmberechtigten Mitglieder anwesend sind. Kommt bei einer ordentlichen
oder auBerordentlichen Mitgliederversammlung keine BeschluBfihigkeit
zustande, so haben der Prasident oder einer der Vizeprdsidenten erneut
mit 4wochiger Frist eine Mitgliederversammlung einzuberufen. Die durch
dieses Verfahren einberufene Mitgliederversammlung ist ungeachtet der
Anzahl der erschienenen Mitglieder beschluBfdhig.

Stimmeniibertragung

In der Mitgliederversammlung ist eine Stimmeniibertragung nicht zu-
1dssig.

Aufgaben und Rechte

In die Zustdndigkeit der Mitgliederversammlung der GMDS fallen alle
grundsdtzlichen Angelegenheiten der Gesellschaft, insbesondere:

- die Verabschiedung und die Anderung der Satzung

- die Wahl der Mitglieder des Prédsidiums

- die Entgegennahme des Jahresberichtes
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- die Entlastung des Prasidiums

- die Festsetzung der Beitragshdhe

- die Bestellung von zwei Rechnungspriifern

- die endgiiltigen Entscheidungen iiber:
die Aufnahme und den AusschluB von Mitgliedern
die Bildung und die Aufldsung von Gliederungen

- die Genehmigung ihrer Versammlungsprotokolle

- der Eintritt in andere Vereinigungen

- die Aufnahme anderer Vereinigungen als korporative
Mitglieder

- die Auflgsung der Gesellschaft

BeschluBfassung

Beschliisse der Mitgliederversammlung werden mit einfacher Mehrheit der
anwesenden stimmberechtigten Mitglieder gefaBt, sofern die Satzung nichts
anderes vorschreibt. Uber die Beschliisse der Mitgliederversammlung ist
ein BeschluBprotokoll zu fiihren.

Verfahren bei Satzungsdnderungen

Satzungsanderungen diirfen nur beschlossen werden, wenn die Einladung zur
Mitgliederversammlung diesen Tagesordnungspunkt unter Angabe des zu
indernden Satzungsteiles enthalten hat. Satzungsdnderungen bedirfen der
Zweidrittelmehrheit der anwesenden stimmberechtigten Mitglieder.

Beschliisse uber Satzungsdnderungen sind dem zusténdigen Finanzamt anzu-
zeigen. Satzungsdnderungen, welche die in § 2 genannten gemeinniitzigen
Zwecke betreffen, bediirfen der Einwilligung des zustdndigen Finanzamtes.

§ 10
Der Prasident und die Vizeprasidenten

Aufgaben und Rechte

Der Prisident fiihrt die laufenden Geschifte der Gesellschaft. Er bereitet
die Sitzungen der Organe vor und leitet sie.

Er entscheidet in allen Angelegenheiten der Gesellschaft, soweit sie
nicht in die Zustdndigkeit des Prdsidiums, des Beirates oder der Mit-
gliederversammlung fallen.

Der Prdsident ist zu allen Sitzungen von Gliederungen der GMDS einzu-
Taden.

Amtszeit und Amtsantritt

Die Amtszeit des Prasidenten erstreckt sich uber drei Abschnitte von
jeweils zwei Jahren, in denen der Gewdhlte nacheinander die Funktionen
- des Ersten Vizeprdsidenten

- des Prasidenten

- des /weiten Vizeprdsienten

wahrzunehmen hat.
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Wahl

Der Prdsident wird von der Mitgliederversammlung mit einfacher Mehrheit
gewdhlt. Wiederwahl ist nach Ablauf der gesamten Amtszeit mdglich.

Im Falle des vorzeitigen Ausscheidens des Prédsidenten oder des Ersten
oder Zweiten Vizepridsidenten kann fiir die restliche Amtszeit ein Nach-
folger gewdhlt werden.

Delegierungen von Aufgaben

Bei Erfiillung seiner Aufgaben und Wahrnehmung seiner Rechte kann sich
der Prdsident durch die Vizeprdsidenten vertreten lassen.

Unterstitzung der Geschdftsflihrung

Der Prisident kann aus Mitteln der GMDS fiir die Abwicklung der Taufenden
Geschdfte eine Geschdftsstelle einrichten und einen hauptamtlichen Ge-
schaftsfiihrer einstellen. Der Geschaftsfihrer ist vertretungsberechtigt
gegeniiber dem Registergericht.

Der Président und in Absprache mit ihm die Vizeprasidenten sind gegen-
lber dem Geschdftsfiihrer weisungsberechtigt.

§11
Das Prasidium
Gesetzliche Vertretung

Das Prasidium ist "Vorstand" der GMDS im Sinne von § 26 BGB. Der Prdsi-
dent ist allein vertretungsberechtigt; die librigen Mitglieder des Prdsi-
diums sind es jeweils gemeinsam mit ihm.

Zusammensetzung

Das Prasidium der GMDS besteht aus
- dem Prédsidenten

- dem Ersten Vizeprdsidenten

- dem Zweiten Vizeprdsidenten

- dem Schatzmeister

- dem Schriftfihrer

- zwei Beisitzern

Wahl und Amtszeit

Der Prdsident und die beiden Vizeprasidenten gehtren dem Prédsidium fiir
die Dauer ihrer jeweiligen Amtszeit an.

Der Schatzmeister, der Schriftfiihrer und die beiden Beisitzer werden
von der Mitgliederversammlung fir die Dauer von jeweils zwei Jahren
gewdhlt.
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Im Falle des vorzeitigen Ausscheidens eines Prdsidiumsmitgliedes kann
fir die restliche Amtszeit ein Nachfolger gewdhlt werden.

Aufgaben und Rechte

Das Prdsidium der GMDS beschlieBt insbesondere uber

- die Aufnahme personlicher Mitglieder

- die Aufnahme und den Mindestbeitrag fordernder Mitglieder

- die Aufnahme studentischer Mitglieder und Feststellung
der Patenschaft

- den Ausschluf von Mitgliedern

Das Prdsidium schldgt der Mitgliederversammlung die Hohe des Mitglieds-

beitrags vor.

Das Prdsidium ist durch den Prdsidenten wenigstens einmal im Jahr zu

unterrichten:

- tiber den Stand der laufenden Geschafte

- liber die Ausfiihrung von Beschliissen der Organe der GMDS

- uber beabsichtigte und durchgefiihrte Verhandlungen mit
Institutionen der offentlichen Hand, mit Berufsorganisationen
sowie anderer Gesellschaften.

Daruber hinaus ist der Prdsident zur Einberufung einer Prdasidiums-
sitzung verpflichtet, wenn dies von wenigstens zwei Pradsidiumsmit-
gliedern beantragt wird.

§12
Der Beirat

Zusammensetzung

Der Beirat der GMDS besteht aus:

- dem Prdsidium

- den Leitern der Arbeitsgruppen, Arbeitskreise, Fachbereiche
und Kommissionen nach § 12 (3)

- bis zu drei weiteren auf Vorschlag des Prdsidiums kooptierten
Mitgliedern der Gesellschaft.

Weiterhin gehoren dem Beirat je ein Vertreter der Gesellschaften an,
in denen die GMDS korporatives Mitglied ist, sowie je ein Vertreter
der Gesellschaften, die bei der GMDS korporative Mitglieder sind.

Aufgaben und Rechte

In die Zustdndigkeit des Beirates der GMDS fallen insbesondere die

- Entgegennahme der Tatigkeitsberichte der Arbeitsgruppen,
Arbeitskreise und Fachbereiche

- Einrichtung und Aufldsung von Gliederungen der Gesellschaft

- Erstellung und Anderung der Geschaftsordnung der GMDS

- Erstellung von Richtlinien fiir die wissenschaftliche
Schwerpunktarbeit,

- Regelung fiir die wissenschaftliche Jahrestagung (Rahmenthema,
Ort, Zeit, Vorsitz)
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- Festlegung des Termins der jahrlichen Mitglieder-
versammlung.

(3) Kommissionen des Beirates

Fiir besondere Aufgaben kann der Beirat Kommissionen bilden, zu denen

auch nicht dem Beirat angehdrende Mitglieder der Gesellschaft hinzuge-
zogen werden konnen. Der Beirat wdhlt die GMDS-Mitglieder zu Kommissionen,
die gemeinsam mit anderen Gesellschaften gebildet werden. Als Leiter be-
nennt der Beirat ein der Kommission angehdrendes GMDS-Mitglied.

(4) Einberufung

Der Prasident hat wenigstens einmal jdhrlich eine Sitzung des Beirates
der GMDS mit 4wdchiger Frist unter Angabe der Tagesordnung einzuberufen.

Dariiber hinaus ist er zur Einberufung einer Sitzung verpflichtet, wenn
dies von wenigstens 10 Mitgliedern des Beirates beantragt wird.

§13
Arbei tsgruppen

Die Arbeitsgruppen der GMDS haben die Aufgabe, spezielle, iiberwiegend
methodisch orientierte Arbeitsschwerpunkte zu bilden. Sie sind hinsichtlich
der medizinischen Spezialfdcher interdisziplinar.

§ 14
Arbeitskreise

Die Arbeitskreise der GMDS haben die Aufgabe, die in der GMDS vertretenen
Sachgebiete mit den verschiedenen medizinischen Spezialfachern zu verbinden.
Dementsprechend erfolgt die Gliederung der GMDS in Arbeitskreise analog der
Facharzt- bzw. Weiterbildungsordnung.

§ 15
Fachbereiche

Mit Zustimmung des Beirates konnen sich Arbeitsgruppen und Arbeitskreise zu
Fachbereichen der GMDS zusammenschlieBen. Die Fachbereiche haben die Aufgabe,
die Tdtigkeit der Arbeitsgruppen und Arbeitskreise innerhalb der iibergeord-
neten Sachgebiete zu koordinieren und die interdisziplindare Zusammenarbeit
anzuregen und zu fordern.

§ 16
Leitung der Gliederungen

(1) Jede Arbeitsgruppe, jeder Arbeitskreis und jeder Fachbereich wdhlt aus
ihren/seinen Mitgliedern auf die Dauer von in der Regel 3 Jahren einen
Leiter und mindestens einen Stellvertreter. Das Prdsidium hat fir die
Wahl ein Vorschlagsrecht. Die Wahl wird mit dem Eingang des Wahlproto-
kol1ls beim Prasidenten giiltig.
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(2) Die Leiter der Arbeitsgruppen, Arbeitskreise und Fachbereiche sind fiir
die Organisation der Arbeit innerhalb der Gliederungen der GMDS verant-
wortlich. Innerhalb des Beirates vertreten sie die besonderen Belange der
Gliederungen; im Verhinderungsfalle sind ihre Stellvertreter an den
Sitzungen des Beirates teilnahme- und stimmberechtigt.

—_
w
~

Ist eine Gliederung vom Beirat fir tempordr ruhend erkidrt worden
(siehe § 18), kann das Prdsidium einen kommissarischen Leiter bestimmen,
um die Arbeit zu reaktivieren, bis eine Neuwahl erfolgen kann.

§17
Mitglledschaft in Arbeltsgruppen und Arbeitskrelsen

Jedes Mitglied der GMDS kann Mitglied von Arbeitsgruppen und/oder Arbeits-
kreisen mit allen sich hieraus ergebenden Rechten und Pflichten werden. Die
Leiter der Arbeitsgruppen und Arbeitskreise kdnnen auch Nichtmitglieder der
GMDS zur Mitarbeit heranziehen; bei Abstimmung und Wahlen innerhalb der
Gliederungen sind diese nicht stimmberechtigt.

, § 18
Auflosung von Arbeitsgruppen,Arbeltskreisen und Fachbereichen

(1) Arbeitsgruppen, Arbeitskreise und Fachbereiche konnen auf Antrag der
jeweiligen Gliederung vom Beirat aufgeldst werden.

(2) Sie sind durch Beschlup des Beirates aufzuldsen, wenn an zwei aufeinander-
folgenden Jahrestagungen kein Tatigkeitsbericht vorliegt oder wenn der
Beirat die vorgelegten Berichte als nicht geniigend abgelehnt hat. Gegen
den Aufldsungsbeschlul kann Widerspruch eingelegt werden; in diesem Fall
entscheidet die Mitgliederversammlung endgiiitig.

(3) An Stelle einer Aufldsung kiénnen Arbeitsgruppen, Arbeitskreise und Fach-
bereiche durch BeschluB des Beirats fiir tempordr ruhend erkldrt werden.
Tempordr ruhende Gliederungen haben keinen Vertreter im Beirat.

§19
Steuerliche Vorschriften

Die Fiihrung der GMDS muB auf die ausschlieBliche und unmittelbare Erfiillung
des satzungsgemifen, steuerbegiinstigten Zweckes gerichtet sein.

Etwaige Gewinne diirfen nur fiir satzungsgeméfe Zwecke verwendet werden. Mit-
glieder diirfen keine Gewinnanteile und in ihrer Eigenschaft als GMDS-Mit-
glieder auch keine sonstigen Zuwendungen aus Mitteln der GMDS erhaiten.

Ausscheidende Mitglieder haben keinen Anspruch auf Zahlung des Wertes eines
Anteils am Vereinsvermdgen.

Die Gesellschaft darf keine Person durch Verwaltungsausgaben, die dem Zwecke
der Gesellschaft fremd sind, oder durch unverhdltnismdBig hohe Vergiitung be-
giinstigen.
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Die Gesellschaft ist zu jeder Art von Verwaltung des eigenen Vermdgens be-
rechtigt, soweit nicht steuerliche Vorschriften entgegenstehen. Einen wirt-
schaftlichen Geschaftsbetrieb darf sie nicht unterhalten.

§ 20
Spenden und sonstige Zuwendungen

Der Président ist berechtigt, Spenden und sonstige Zuwendungen fir die Zwecke
der Gesellschaft entgegenzunehmen und hieriiber Spendenbescheinigungen zur
Einreichung beim Finanzamt zu erteilen.

§21
Geschiaftsjahr und Rechnungslegung

Rechnungsjahr ist das Kalenderjahr. Innerhalb von fiinf Monaten nach Ablauf
des Geschdftsjahres hat der Président der GMDS gemeinsam mit dem Schatz-
meister aufgrund ordnungsgemédBer Aufzeichnungen eine Jahresabrechnung uber
die Einnahmen und Ausgaben sowie iiber den Stand des Vermdgens und der Schul-
den aufzustellen und nach Priifung durch die Rechnungspriifer der Mitglieder-
versammlung vorzulegen.

§ 22
Rechnungspriifung

Die Rechnungspriifer der GMDS werden von der Mitgliederversammlung fiir die
Dauer von 2 Jahren gewdahlt.

Wiederwahl ist zulassig.

Die Prifung der Jahresabrechnung hat sich auf die Einhaltung der steuer-
Tichen Vorschriften nach der Gemeinniitzigkeitsordnung zu erstrecken.

§ 23
Auflosung der Gesellschaft

(1) BeschluBfassung

Die Auflosung der Gesellschaft kann nur von einer zu diesem Zweck einbe-
rufenen Mitgliederversammlung beschlossen werden. Bei dieser Mitglieder-
versammiung mussen mindestens zwei Drittel der stimmberechtigten Mit-
glieder anwesend sein. Zum Beschluf der Aufldsung ist die Zustimmung von
drei Vierteln der erschienenen stimmberechtigten Mitglieder erforder-
lich. Der BeschluB iiber die Aufldsung des Vereins ist dem zustédndigen
Finanzamt anzuzeigen.

(2

~

BeschluBféhigkeit

Ist die Mitgliederversammlung beziiglich der Aufldsung beschluBunfdhig,
so entscheidet nach nochmaliger Einberufung die Dreiviertelmehrheit der
anwesenden stimmberechtigten Mitglieder ohne Riicksicht auf die Anzahl
der Erschienenen.
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(3) Verwendung des Vereinsvermdgens

Bei der Aufldsung des Vereins oder bei Wegfall seines bisherigen Zweckes
fd11t das Vermdgen des Vereins an eine Korperschaft des offentlichen
Rechts oder an eine als steuerbegiinstigt besonders anerkannte Korper-
schaft zwecks Verwendung fir die Férderung der Informatik, Dokumentation
und Statistik in der Medizin. Beschliisse uber die kiinftige Verwendung
des Vermdgens dirfen erst nach Einwilligung des Finanzamtes ausgefiihrt
werden.

§24
Inkrafttreten der Satzung

Die Satzung wurde am 30. September 1975 von der Mitgliederversammlung der
GMDS beschlossen und am 9. Juli 1976 in das Vereinsregister Koln eingetragen
und verdffentlicht. Die Satzung wurde in der Mitgliederversammlung am
18.9.1979 in Beriin gedndert, die Anderungen wurden in das Vereinsregister
Kéin am 28. April 1980 eingetragen.

Satzungsdnderungen treten nach Eintragung ins Vereinsregister in Kraft.
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WAHLORDNUNG

§1

Die Wahlordnung gilt fiir alle Organe und Gliederungen der GMDS, sofern die
Satzung nichts anderes vorsieht. Sie ist Teil der Geschéftsordnung. Thre

Erstellung und Anderung ist Aufgabe des Beirats (Satzung § 12 (2)

(1)

(1)

(2)

(4)

(1)

.

§2
AKTIVES UND PASSIVES WAHLRECHT

Das aktive und passive Wahlrecht fiir alle Organe der GMDS wird vom § 6
der Satzung geregelt. Diese Regelung gilt auch fiir die Gliederungen der
GMDS, sofern die Wahlordnung nicht anderes vorschreibt.

Bei der Wahl der Leiter von Arbeitsgruppen und Arbeitskreisen und ihren
Stellvertretern besitzen auch studentische Mitglieder das aktive Wahl-
recht.

Mit der Zustimmung des Prdsidiums, die vor der Wahl einzuholen ist, kon-
nen auch Nichtmitglieder der GMDS fiir die Funktion eines stellvertreten-
den Leiters von Arbeitsgruppen und Arbeitskreisen kandidieren.

§3
WAHLANKONDIGUNG
Die Wahlen sind von den amtierenden Amtstrdgern zu initiieren. Gibt es
keinen Amtstrdger oder Stellvertreter, so iibernimmt der Prédsident diese
Funktion.

Wahlen zu den Organen und Gliederungen der GMDS miissen mit 4-wochiger
Frist als eigener Tagungsordnungspunkt schriftlich angekiindigt werden.

Zur Wahl der Leiter von GMDS-Gliederungen ist eine Kandidatenliste mit
der Einladung bekannt zu geben.

Der Prdsident ist zu allen Wahlen einzuladen.
§4
WAHLVERFAHREN

Die Wahlen werden vom Prdsidenten oder von einem von ihm benannten Ver-
treter geleitet.

Jeder Wahlberechtigte verfiigt pro Wahlgang und zu wdhlenden Amtstriéger
iber eine Stimme.
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(3) Die Abgabe der Stimmen erfolgt persdnlich. Briefliche Stimmabgaben oder
die Ubertragung von Stimmen sind unzuldssig.

(4) Die Wahlen sind geheim abzuhalten, wenn mindestens ein anwesendes stimm-
berechtigtes Mitglied dies beantragt.

(5) Gewdhlt ist, wer die einfache Mehrheit der abgegebenen Stimmen auf sich
vereinigt. Bei Stimmengleichheit ist grundsdtzlich ein neuer Wahlgang
durchzufiihren.

§5
BEKANNTMACHUNG DER WAHLERGEBNISSE

(1) Bei den Wahlen zum Prdsidium der GMDS erstellt der amtierende Schrift-
fiihrer der GMDS das Wahlprotokoll.

(2) Bei den Wahlen der GMDS-Gliederungen ist vom jeweiligen Wahlleiter das
Wahiprotokoll zu erstellen. Dieses muB mindestens den Tag der Einladung
zur Wahl, die Kandidatenliste, die Zah1l der stimmberechtigten Wéhler,
die Verteilung der abgegebenen giiltigen Stimmen, die ungiiltigen Stimmen,
den Tag der Wahl und die Namen der Gewdhlten enthalten. Das Wahlproto-
ko1l ist vom Wahlleiter und den Neugewdhlten zu unterschreiben.

(3) Die Wahlen werden mit dem Eingang des Wahlprotokolls beim Prasidenten
giiltig.

(4) Die Namen der Gewdhlten sind umgehend in geeigneter Form vom Prdsidenten
bekannt zu machen.

§6
WAHLANFECHTUNG

Innerhalb von 14 Tagen nach Bekanntgabe des Wahlergebnisses kann die Wahl
beim Prédsidenten angefochten werden. Entscheidungen iiber das weitere Vorge-
hen trifft das Prasidium.

§7
VORZEITIGES AUSSCHEIDEN DER GEWAHLTEN AMTSTRAGER

Der Vorzeitige Riicktritt von einem Amt ist dem Prdsidenten schriftlich anzu-
zeigen. Fiir die verbleibende Amtsperiode kann ein Nachfolger gewdhlt werden.

§8
WAHLEN ZUM PRASIDIUM

(1) Laut Satzung § 9 (4) wahl1t die Mitgliederversammlung den 1. Vizeprdsi-
denten, den Schatzmeister, den Schriftfiihrer und 2 Beisitzer fiir das
Prédsidum.

(2) Die Wahl der 2 Beisitzer erfolgt um 1 Jahr versetzt zur Wahl des 1, Vi-
zeprdsidenten, des Schatzmeisters und des Schriftfiihrers.
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(3) Das Prdsidium verfiigt bei allen Wahlen iiber ein Vorschlagsrecht. Die
Mitgliederersammlung kann die Kandidatenliste ergdnzen. Fiir die Wahl des
Schriftfiihrers besjtzt der zukiinftige Prdsident ein eigenes Vorschlags-
recht.

(4) Der 1. Vizeprdsident, der Schatzmeister und der Schriftfiihrer werden in
getrennten Wahlgdngen entsprechend § 4 gewdhlt. Fiir die Wahl der 2 Bei-
sitzer findet ein gemeinsamer Wahlgang statt. Dabei hat jeder Wahlbe-
rechtigte maximal 2 Stimmen, die er auf verschiedene Kandidaten, zu ver-
teilen hat. Gewdhlt sind jene Kandidaten, die die meisten abgegebenen
Stimmen auf sich vereinigen. Trifft dies auf mehr als 2 Kandidaten zu,
so jst zwischen den stimmengleichen Betroffenen eine Stichwahl durchzu-
fiihren.

§9
WAHLEN ZUM BEIRAT

Zum Beirat finden keine Wahlen statt; seine Zusammensetzung regelt die Sat-
zung.

§ 10
WAHLEN DER FACHBEREICHSLEITER

(1) Laut Satzung § 16 sind ein Leiter und mindestens 1 Stellvertreter zu
wahlen.

(2) Gewdhl1t werden kinnen alle Mitglieder der GMDS nach § 6 der Satzung.
Aktives Wahlirecht besitzen die Leiter und je ein stellvertretender Lei-
ter der Arbeitskreise und Arbeitsgruppen, die dem Fachbereich angehdren,
und der Prasident der GMDS bzw. sein Vertreter.

§11
WAHLEN DER ARBEITSGRUPPEN- UND ARBEITSKREISLEITER

(1) Laut Satzung § 16 sind ein Leiter und mindestens 1 Stellvertreter zu
wdhlen.

(2) Fiir die Erstellung der Kandidatenliste ist der bisherige Arbeitskreis-
oder Arbeitsgruppenleiter zustandig. Er hat hierzu Wahlvorschldge des
Prasidiums und der Arbeitskreis- oder Arbeitsgruppenmitglieder einzuho-
len. Der Wahlvorschlag des Prdsidiums ist auf der Kandidatenliste zu
kennzeichnen.

(3) Das Prdsidium kann bei Arbeitskreisen einen von der zustindigen Fachge-

sellschaft Benannten als Kandidaten vorschlagen. Der Stellvertreter
sollte dann die methodischen Belange vertreten.

§ 12
INKRAFTTRETEN
Die Wahlordnung tritt am 1.11.1979 in Kraft.






