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TATIGKEITSBERICHT DES PRASIDENTEN DER GMDS

1. Allgemeine Entwicklung der Gesellschaft

Nach dem "Jahr der Gesetze" ist in dem Zeitraum, den dieser
Bericht iiberdeckt (Juli 1986 - Juli 1987), im legislativen Be-
reich wieder etwas Ruhe eingekehrt. Die Griinde dafiir sind wohl
weniger in der zufriedenstellenden Ldsung aller Probleme oder
dem Verschwinden des Handlungsbedarfs als vielmehr in dem
Zeitpunkt der Wahlen zum Bundestag (Januar 1987) zu sehen.

Die Entwicklung unserer Gesellschaft ist zugleich auch ein
Spiegel unseres Fachgebietes. Wahrend die Biostatistik heute
einen sicheren Platz als Begleiter eines Arzneimittels durch
dessen ganzes Leben gefunden hat, wie Jesdinsky es einmal for-
muliert hat, gilt dies nicht fiir andere Bereiche unseres Fach-
gebietes. Wir miissen vermehrt nach auBen hin klarmachen, daB
Medizinische Statistik und Medizinische Informatik mehr ist
als nur die Anwendung von Methoden der Statistik und Informa-
tik in der Medizin.

Jahrestagungen:

Die 31. Jahrestagung, das jahrliche Schaufenster der GMDS,
fand 1986 unter der Leitung von Professor Ehlers vom 24. bis
26. September im Klinikum Gottingen statt. Ihr Rahmenthema
lautete: Perspektiven der Informationsverarbeitung in der Me-
dizin - Kritische Synopse der Nutzung der Informatik in der
Medizin. Es war in vielen Beziehungen ein exzeptioneller Kon-
greB. Ober 640 Teilnehmer hatten aus 106 Vortrdgen, 16 Poster-
darstellungen oder 25 Software-Demonstrationen ihre Wahl zu
treffen. Die umfangreichen Proceedings - herausgegeben von
C.Th. Ehlers und H. Beland als Band 64 der Schriftenreihe "Me-
dizinische Informatik und Statistik" des Springer-Verlages -
lagen zu einem mehr als kostengiinstigen Preis zu Beginn der
Tagung vor. Auch die GMDS-Kirmes wird vielen von uns in Erin-
nerung bleiben. Es grenzt nahezu an ein Wunder, daB es Herrn
Professor Ehlers auBerdem gelang, die finanziellen Riickiagen
der Gesellschaft wieder aufzufiiilen. Ihm und seinen Mitarbei-
tern gilt unser herzlicher Dank.

Die 32. Jahrestagung der GMDS wird vom 5. bis 7. Oktober 1987
in Tibingen unter dem Rahmenthema "Medizinische Informations-
verarbeitung und Epidemiologie 1im Dienste der Gesundheit"
stattfinden. Das in einer Auflage von 3000 Exemplaren versand-
te Vorldufige Programm verspricht mit seinen 75 Vortridgen und
29 Posterdemonstrationen wiederum Biometrikern und Informati-
kern gleichermaBen Gewinn. Es wird eher ein familidrer KongreB
mit viel Zeit fir multi- und bilaterale Gesprache werden. Das
in der Beurteilung der eingereichten Beitragsanmeldungen sehr
kritische Programmkomitee beschlof, erstmals einen Poster-
Preis auf der Jahrestagung zu vergeben.

Die 33. Jahrestagung der GMDS - so beschloB der Beirat 1985 -
so11 zugleich als Special Topic Congress der European Federa-
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tion of Medical Informatics (EFMI) unter der Leitung von Pro-
fessor Reichertz vom 25. bis 28. September 1988 in Hannover
veranstaltet werden. Dem Call for Research folgte mittlerweile
der Call for Papers, in dem die Thematik "Expert Systems and
Decision Support in Medicine" weiter spezifiert wurde.

Mitgliederentwicklung:

Die Mitgliederbilanz vom 1. August 1987 hat folgendes Ausse-
hen:

Ordentliche Mitglieder 863
Studentische Mitglieder 23
Ehrenmitglieder 5
Fordernde Mitglieder 24
Korporatives Mitglied 1
Mitglieder insgesamt 916

Damit hat die Mitgliederzahl erstmalig die 900er-Grenze iiber-
schritten (Stand 1. August 1986: 896). 61 neue Mitglieder
konnte das Prdsidium im vergangenen Jahr begriiBen, denen 33
Austritte und 8 Todesfdlle gegeniiberstehen.

Arbeitsgruppen- und Arbeitskreise:

TraditionsgemdB finden Sie im Jahresbericht der GMDS neben den
Tatigkeitsberichten des Prdsidenten und der Kommissionen auch
die Jahresberichte der Gliederungen. Je nach Aktivitit des
Arbeitskreises oder der Arbeitsgruppe sind sie entsprechend
aussagekraftig ausgefallen. Die fast 30 Sitzungen, Seminare
oder Workshops mit anderen Fachgesellschaften, die von den
Gliederungen organisiert und durchgefiihrt wurden, stellen ne-
ben dem JahreskongreB das wissenschaftliche Leben unserer Ge-
sellschaft dar. Wie in vielen Jahren zuvor gehorte auch dies-
mal wieder die Arbeitsgruppe "Statistische Auswertungssysteme"
zu den aktivsten Arbeitsgruppen der GMDS. Stellvertretend fiir
alle anderen Leiter mochte ich Frau Dipl.-Phys. Alimut Hor-
mann, die bei der diesjahrigen Wahl des Arbeitsgruppenieiters
nicht mehr kandidierte, auch an dieser Stelle noch einmal fiir
ihr langjahriges Engagement herzlich danken.

2. Arbeit des Prdsidiums

In vier Sitzungen hat das Prdsidium der GMDS im vergangenen
Jahr sein umfangreiches Arbeitsprogramm zu bewdltigen ver-
sucht. Im Mittelpunkt der Beratungen standen dabei oft die
verschiedenen Gesetzesnovellen:
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Novellierung der Approbationsordnung:

Am 20. Dezember 1986 wurde die Fiinfte Verordnung zur HAnderung
der Approbationsordnung fiir Arzte im Bundesgesetzblatt verdf-
fentlicht. Fiir unser Fachgebiet ergaben sich gegeniiber der
Vierten Verordnung keine Veranderungen. Dies ist durchaus als
Erfolg zu werten, nachdem zwischenzeitlich Tendenzen zu erken-
nen waren, das Stoffgebiet ganz aus dem Priifungskatalog zu
streichen. Leider bleibt uns allerdings weiterhin der von vie-
len von uns ungeliebte Begriff "Biomathematik" erhalten. Auch
wird im Gegensatz etwa =zur Arbeitsmedizin unser Stoffgebiet
nicht miindlich, sondern nur schriftlich gepriift. Der nichste
Schritt st die Uberarbeitung des Gegenstandskatalogs, die
unter der Federfiihrung von Professor Feldmann in Zusammenar-
beit mit der Fachvertreterversammlung und der Deutschen Region
der Internationalen Biometrischen Gesellschaft angegangen wer-
den soll.

Novellierung des Arzneimittelgesetzes:

Nach dem Inkrafttreten des Arzneimittelgesetzes (AMG), in dem
unser Vorschlag nur teilweise beriicksichtigt wurde, standen im
Berichtszeitraum die Beratungen der Entwiirfe des Bundesmini-
steriums fiir Jugend, Familie, Frauen und Gesundheit zu den
Durchfilhrungsrichtlinien, abgeleitet aus dem § 40 des AMGs,
und den Arzneimittelpriifrichtlinien nach § 26 AMG zur Beratung
an. Die von der GMDS in traditionell guter Zusammenarbeit mit
der Deutschen Region der Internationalen Biometrischen Gesell-
schaft gebildete Prasidiumskommission hat unter der Federfiih-
rung von Professor Victor und Dipl.-Math. Vollmar zwei aus-
flihrtiche Stellungsnahmen erarbeitet (s.a. Bericht der Prisi-
diumskommission), die den effektiven Einsatz biometrischer
Methoden bei der Durchfiihrung von Arzneimittelpriifungen zum
Ziel haben, und sie dem Ministerium zugeleitet.

Bundespflegesatzverordnung:

Die "Empfehlungen der GMDS zur Dokumentation und Auswertung
von Diagnosen in Krankenhdusern", die von einer Prisidiumskom-
mission unter der Federfiihrung von Priv.Doz. Dr. Wilde erar-
beitet worden war, sind als Nr. 8 der GMDS-Schriftenreihe im
Schattauer-Verlag erschienen. GMDS-Mitglieder konnen sie ko-
stenfrei bei der GMDS-Geschiéftstelle in Koln abrufen. Der dar-
in enthaltene Vorschlag, ein Schliisselsekretariat fir Klassi-
fikations- und Terminologiefragen fiir die Bundesrepublik ein-
zurichten, ist bei den gegenwdrtigen Problemen, die die Kran-
kenhduser, aber auch die Versicherungstriger mit der Erfiillung
der Bundespflegesatzverordnung haben, aktueller denn je und
Gegenstand von Gesprichen mit dem Projekttrdger des BMFTs.
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Novellierung des Bundesdatenschutzgesetzes:

Die parlamentarische Verabschiedung der Novelle des Bundesda-
tenschutzgesetzes steht nach wie vor aus. Es ist jedoch - nach
den Wahlen und der Volkszdhlung - bald mit einem Fortgang der
Beratungen zu rechnen. Der auf der Jahrestagung der GMDS ge-
duBerte Gedanke an ein spezielles Gesetz zur Handhabung der
Information in der Medizin wird unsere zustdndige Prasidiums-
kommission (Leitung: Professor Reichertz) noch beschdftigen.

Novellierung des Bundestatistikgesetzes:

Am 4. Dezember 1986 wurde - fiir uns iliberraschend - das Bundes-
statistikgesetz doch noch vor den Wahlen verabschiedet. Recht-
zeitig hatte die GMDS 1ihre Stellungnahme, die von der Pridsi-
diumskommission "Bundestatistikgesetz" unter Federfiihrung von
Professor Lange erarbeitet worden war, dem InnenausschuB des
Bundestages zugeleitet. Das Gesetz erdffnet, zumindest auf dem
Papier, der epidemiologischen Forschung groBere Moglichkeiten,
als dies bisher der Fall war (s.a. Bericht der Prédsidiumskom-
mission).

Uber eine Reihe kleinerer Beratungspunkte des Prasidiums und
des Beirates soll nur kurz berichtet werden:

Johann Peter SiBmilch-Medaille:

Im Februar 1986 stiftete das Prasidium der GMDS die Johann Pe-
ter SiBmilch-Medaille, um jingeren Kollegen einen Anreiz zur
wissenschaftlichen Arbeit zu geben und zugleich auf herausra-
gende Arbeiten aus unserem Fachgebiet aufmerksam zu machen. Im
Dezember 1986 wurde die Medaille erstmals national und inter-
national ausgeschrieben. Bis zum April 1987 gingen eine ganze
Reihe hochwertiger Arbeiten, die die groBe Breite unseres
Fachgebietes widerspiegein, bei der Geschaftstelle ein. Das
vom Prdsidium eingesetzte unabhdngige Gutachterkollegium kam
in der Folgezeit sehr schnell und einmitig zu einem Votum.
DemgemdB werden in der Ergffnungsveranstaltung der Jahresta-
gung 1987 zwei Johann Peter SiBmilch-Medaillen, je eine fiir
eine Arbeit aus der Medizinischen Biometrie und eine aus der
Medizinischen Informatik, verliehen.

GMDS-Mitteilungsblatt:

Das Prasidium bereitet derzeit die Herausgabe eines GMDS-Mit-
teilungsblattes vor. In diesem Mitteilungsblatt konnen dann in
einer etwas formalisierteren Form als bisher Stellungnahmen
der GMDS, Berichte aus den Arbeitskreisen und -gruppen, Preis-
ausschreibungen, KongreBankiindigungen, aber auch Stellenaus-
schreibungen verdffentlicht werden.
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Beiratskommission "Organisation der GMDS-Jahrestagungen":

Unter dem Eindruck der Diisseldorfer Jahrestagung und den immer
wieder aufkommenden Uberlegungen zu einem standigen Tagungsort
der GMDS hat der Beirat eine Beiratskommission gebildet, die
sich Gedanken um eine stdrkere Hilfestellung fiir die Tlokalen
Organisatoren unserer Jahrestagungen machen soll. Die Kommis-
sion unter der Federfiihrung von Professor Deneke hat mittler-
weile den Entwurf einer Checkliste zur Organisation von Jah-
restagungen erarbeitet.

3. Internationale Beziehungen

Die GMDS ist Griindungsmitglied der Eurgpean Federation of Me-
dical Informatics (EFMI) und der International Medical Infor-
matics Association (IMIA). In den Gremien beider internationa-
Jer Dachverbdnde hat Herr Professor Horbach als 2. Vizepriasi-
dent der Gesellischaft im vergangenen Zweijahreszeitraum die
GMDS in hervorragender Weise vertreten. Lesen Sie bitte seinen
ausfiihrlichen Bericht im Anhang zu diesem Tatigkeitsbericht.

Nach der iiberaus erfolgreichen 5. MEDINFO-Tagung in Washington
im Oktober 1986 stehen als ndchste groBe internationale Kon-
gresse

- die MIE '87 in Rom vom 21. bis 25. September 1987, bei der
Herr Horbach die GMDS im Programmkomitee vertritt und mit
einer groBen Beteiligung von GMDS-Mitgliedern zu rechnen
ist,

- die MIE '88 in 0slo vom 17. bis 21. August 1988, zu der die
33. GMDS-Jahrestagung (25. bis 28. September 1988) in Hanno-
ver als Special Topic Congress ausgerichtet wird, und

- die 6. MEDINFO in Peking vom 16. bis 20. Oktober 1989, bei
der die GMDS wiederum an prominenter Stelle vertreten sein
wird,

ins Haus. ErfahrungsgemaB nehmen die Planungen solcher Kon-
gresse einen grofen Teil der Ressourcen in Anspruch, die fiir
internationale Kooperationen zur Verfiigung stehen.

Zwei wissenschaftliche Gesellschaften, die sich im europdi-
schen Raum schwerpunktmaBig mit dem Gebiet der medizinischen
Entscheidungsunterstiitzung beschaftigen wollen, wurden im ver-
gangenen Jahr aus der Taufe gehoben: Die "European Society for
Medical Decision Making" und die "Artificial Intelligence in
Medicine Europe"-Gesellschaft. Zwischen diesen Gesellschaften
und den entsprechenden Arbeitsgruppen in der GMDS (Arbeits-
gruppe "Expertensysteme" und Arbeitsgruppe “"Prognose- und Ent-
scheidungsfindung") besteht ein enger personeller Verbund und
Meinungsaustausch.
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Dennoch gibt die Vielzahl von Gesellschaften, deren Hauptziel
hdufig die Veranstaltung von Kongressen ist, zu denken. In der
EFMI sind daher Oberlegungen im Gange, die von Professor Rei-
chertz in Absprache mit dem Prdsidium initiiert worden sind,
die EFMI - gegriindet als Dachverband fir nationale Gesell-
schaften - auch fiir europdisch arbeitende Arbeitsgruppen und
Gesellschaften zu offnen. Die Uberlegungen dauern an.

4. Aus-, Weiter- und Fortbildung

Die Wissenschaftsforderung durch die fachtiche Fortbildung der
Mitglieder gehdrt nach unserer Satzung zu den wichtigsten Auf-
gaben der GMDS. Zur Erfiillung dieser Aufgaben sollen u.a. die
Organisation von Grund- und Aufbaukursen, die Vermittiung an-
derweitiger Fortbildungmdglichkeiten und die Vergabe von Zer-
tifikaten beitragen. Auch dieses Jahr brachte wieder ein wei-
tes Angebot an Fortbildungskursen:

- "Analyse von Verlaufskurven" im Oktober 1986 in Trier
(Kursleiter: Professor Sonnemann)

- "Epidemiologische Methoden" im Februar 1987 in Diisseldorf
(Kursieiter: PD Dr.Dr. Wichmann und Professor Schach)

- "patenbanken in der Medizin I - Theorie und Praxis"
im Mdrz 1987 in Zirl
(Kursleiter: Dr. Gohring und Dr. Blomer)

- "Mehrfaktorielle Versuche" im Mai 1987 in Dortmund
(Kursleiter: Professor Hartung und Dr. Elpelt)

- Internationale Sommerschule "Qualitative Simulation zur Ge-
sundheitssystemforschung" im Juni 1987 in Marburg
{Kursleiter: Dr. Hornung und Professor Rienhoff)

- 3. Grundkurs "Biometrie in der Medizin" im Juli 1987
in Innsbruck
(Kursleiter: Profesor Neif und Professor Selbmann)

Die Kurse mit den biometrischen Themen wurden in bewdhrt guter
Kooperation mit der Deutschen Region der Internationalen Bio-
metrischen Gesellschaft durchgefiihrt. Besonders herausgehoben
sei der Diisseldorfer Kurs iiber "Epidemiologische Methoden",
der sich einer grofien Nachfrage und eines guten Rufes erfreute
und im Februar 1988 wiederholt wird. Auch andere Organisatio-
nen - die WHO und die Deutsche Gesellschaft fiir Sozialmedizin
- fiihrten im vergangenen Jahr epidemiologische Fortbildungs-
kurse durch; ein Zeichen dafiir, welche Bedeutung derzeit der
Epidemiologie in unserem Lande beigemessen wird.

Obwohl wir also dankbar auf ein reges Fortbildungsjahr zuriick-
blicken diirfen, scheinen unsere Anstrengungen doch noch ver-
besserungsbediirftig zu sein. Wahrend sich fiir den Bereich der
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Grundkurse (Biometrie, Medizin, Informatik) ein tragfihiges
Konzept herausgebildet hat - es ware zu schon, wenn sich der
Grundkurs "Medizinische Informatik" tatsachlich 1988 erstmals
realisieren lieBe - ist das Angebot der Aufbaukurse weniger
von einem konzeptionellen Rahmen als vielmehr der Bereitschaft
einzelner bestimmt, bestimmte Kurse durchzufiihren. Aus eigener
Erfahrung weiB ich, welche Miihen und welches unternehmerische
Risiko man mit der Organisation eines Fortbildungskurses auf
sich 1ddt. Den obengenannten Kursleitern mochte ich deshalb
besonders danken. Professor Rienhoff hat als Leiter der Prasi-
diumskommission "Aus-, Weiter- und Fortbildung" (s. auch Be-
richt der Prdsidiumskommission) fiir Kursangebote Tlehrerfahre-
ner Fachleute immer ein offenes Ohr. Neue Impulse wird auch
die sich in Grindung befindende Informatik-Akademie der Ge-
sellschaft fir Informatik setzen, iiber die Gesprache zwischen
beiden Gesellschaften vereinbart wurden.

82 Kolleginnen und Kollegen haben bisher das Zertifikat "Medi-
zinischer Informatiker" erhalten, 51 das Zertifikat "Biometrie
in der Medizin" (s.a. die Liste der Zertifikatsinhaber in die-
sem Band). Das entspricht immerhin 9 bzw. 5 Prozent aller Mit-
glieder, eigentlich eine zufriedenstellende Zahl. Bedauerlich
ist allerdings, daB im vergangenen Jahr nur 5 Informatik-Zer-
tifikate und kein Biometrie-Zertifikat mangels Antragsteller
vergeben werden konnten. Hier hat sich die GMDS zusammen mit
der Gesellschaft fiir Informatik bzw. der Deutschen Region der
Internationalen Biometrischen Gesellschaft in Zukunft Schritte
vorgenommen, um potentiellen Zertifikatsinhabern die Bedeutung
der Zertifikate klarzumachen und deren Attraktivitit zu stei-
gern.

5. Veranstaltungen

Systems '87:

Einem PrdsidiumsbeschluB zufolge betreuen die drei Miinchner
Institute (ISB der LM-Universitdt, IMSE der Technischen Uni-
versitdt und MEDIS der Gesellschaft fiir Strahlen- und Umwelt-
forschung) traditionsgemdB im Auftrag der GMDS die Medizin-Se-
minare der Systems in Miinchen. Das diesjahrige Medizin I-Semi-
nar (22,10.1987, 9.30 - 13.00) wurde von Professor Hglzel,
ISB, und Dr. Engelbrecht, MEDIS, organisiert und trigt den Ti-
tel "Informatik im Krankenhaus".

MEDICA INFORMATICA:

In Fortfiihrung der von Herrn Professor Mohr begonnenen inten-
siven und guten Kooperation mit der Deutschen Gesellschaft zur
Forderung der Medizinischen Diagnostik wurde von Professor
Rienhoff als Prdsidiumsbeauftragtem die MEDICA informatica
1986 erfolgreich durchgefiihrt und die MEDICA informatica 1987
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vorbereitet. Die GMDS sieht durch ihr Engagement fiir die MEDI-
CA informatica eine Moglichkeit, zusdtzlich zur jéahrlichen
wissenschaftlichen Fachtagung einen praxisorientierten Kongref
fiir die Partner auf der Anwenderseite verantwortlich mitzuge-
stalten, Die diesjdhrige MEDICA informatica (18.11. bis
21.11.1987) weist ein ganztdgiges Seminarprgramm mit jeweils
drei parallelen Veranstaltungen auf. Themen wie Bundespflege~
satzverordnung, Praxisrechner, neue Unterrichtsmedien, Arznei-
mittelinformationssysteme oder Expertensysteme stehen auf dem
Programm, an dem sich eine Reihe von GMDS-Mitgliedern aktiv
beteiligen wird.

6. Personalia

Die Arbeitsgruppe um Professor Poppl und K.H. Engimeier, ME-
DIS-Institut der GSF, Minchen, erhielt auf der MEDINFO '86 in
Washington eine der drei MEDINFO-Goldmedaillen, die fiir die
besten dort présentierten wissenschaftlichen Arbeiten vergeben
wurden. Der Titel ihres Beitrages lautete: A New Imaging Me-
thod and its Application in Gynecological Treatment Planning.

Der von der GMDS und der Paul-Martini-Stiftung gemeinsam ver-
liehene Paul-Martini-Preis wurde 1986 an PD Dr. Thormann von
der Kerckhoff-K1inik der Max-Planck-Gesellschaft in Bad Nau-
heim sowie an Dr. Chrubasik vom Institut fiir Andsthesiologie
der Universitat Diisseldorf vergeben. Der Paul-Martini-Preis
wurde 1987 nicht ausgeschrieben.

Da die GMDS die Geburtstage ihrer Mitglieder grundsdtzlich
(aus Datenschutzgriinden?) nicht erfaBt, erreichen das Pridsi-
dium nur sporadisch Meldungen iiber stattgehabte runde Geburts-
tage:

Herr Professor Dr. A. Proppe, emeritierter Ordinarius fiir Der-
matologie, feierte dieses Jahr seinen 80. Geburtstag. Die GMDS
hat ihrem Ehrenmitglied die besten Wiinsche iibermittelt.

Herr Professor Dr. R. Repges, Institut fir Medizinische Stati-
stik und Dokumentation der RWTH Aachen, aktives Prasidiumsmit-
glied der GMDS, wurde mit einem Festkolloquium anl&Blich sei-
nes 60. Geburtstages geehrt. Der Prdsident iberbrachte auf
diesem Symposium die herzlichen Gliickwiinsche der GMDS.

Im vergangenen Jahr hat die GMDS acht ihrer Mitglieder verlo-
ren:

Am 30. Oktober 1986 starb Herr Professor Dr. H.J. Jesdinsky im
Alter von 55 Jahren auf einer Bergwanderung im Tessin. Herr
Jesdinsky leitete zehn Jahre lang die Arbeitsgruppe "Therapeu-
tisghe Forschung" und war Mitglied des Prdsidiums. Er richtete
zwei Jahrestagungen aus und vertrat die GMDS in vielen wissen-
schaftlichen Gremien. Auf einem Gedenkkolloquium Ende Januar
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1987 wiirdigte der Prdsident das Lebenswerk von Hans Joachim
Jesdinsky.

Am 17. Januar 1987 starb Herr Professor Dr. H. Lutz, Mannheim,
der bis 1979 die Leitung des Arbeitskreises “Andsthesiologie®
innehatte.

Ihnen und den anderen verstorbenen Mitgliedern

Dr. J. Becker, Plettenberg
Prof.Dr. K.D. Haehn, Hannover

Frau Dr. U. Kellhammer, Minchen
Prof.Dr. W. Oberwittler, Bochum
PD Dr. H. Ochsenfahrt, Kdln
Dipl.-Math. H.U. Seibert, Freiburg

werden wir ein ehrendes Gedenken bewahren.

7. Danksagungen

Es ist Ihnen vielleicht aufgefallen, daR ich in meinem Tdtig-
keitsbericht recht sparsam mit Dankesworten fiir die offiziel-
len Mandatstrédger der GMDS umgegangen bin. Dies mdchte ich
jetzt um so mehr nachholen. Eine Gesellschaft von der GroBen-
ordnung der GMDS kann von einem Prdsidenten allein nicht ge-
fiihrt werden. Mein herzlicher Dank fiir die Zusammenarbeit in
den vergangenen zwei Jahren gilt daher zunichst den Mitglie-
dern des Prdsidiums und der Prdsidiumskommissionen. Je 1leben-
diger eine Gesellschaft ist - und die GMDS wirkt trotz ihrer
32 Jahre noch recht jugendlich - desto wichtiger ist die Ein-
satzbereitschaft und die Geschlossenheit ihrer Organe. DaB es
mir nicht gelang, alles in die Realitit umzusetzen, was ich
mir bei meinem Amtsantritt vorgenommen hatte, ist ganz be-
stimmt nicht ihre Schuld.

Schatzen gelernt habe ich auch, was eine selbstindige und
funktionierende Geschéftsstelle fiir unsere Gesellschaft bedeu-
tet. Unserem Geschaftsfiihrer, Herrn Dipl.-Vw. F. Stobrawa,
sowie seinen Mitarbeitern Frau Motzel, Herrn George und Herrn
Stotera sei fiir ihre Ideen und ijhr Engagement fiir die GMDS
besonders gedankt. Mit einbeziehen in den Dank mgchte ich auch
das Tiibinger GMDS-Team, an der Spitze der GMDS-Schriftfiihrer,
Herr Juranek, und meine Sekretdrin, Frau Wollmann.

SchlieBlich gilt mein Dank allen Mitgliedern der GMDS, die
unsere Arbeit mit konstruktivem Rat und aktivem Zupacken in
den vergangen zwei Jahren unterstiitzt haben.

Tibingen, den 1. August 1987

Prof. Dr. H.K. Selbmann
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Zentrales Ereignis im Jahre 1986 war MEDINFO '86, der 5. Welt-
kongreB der Medizinischen Informatik, der vom 26. bis 30. Ok-
tober in MWashington D.C. (USA) stattgefunden hat. Mit der
Teilnahme von liber 2600 Kollegen aus der ganzen Welt hatte der
Kongrel im Washington Sheraton-Hotel einen weiten Rahmen. Eine
fiir europdische Verhdltnisse auBerordentlich umfangreiche In-
dustrieaustellung mit einer breit gefacherten Prisentation von
Hardware- und Software-Produkten fand gleichzeitig statt. Auch
im Rahmen der KongreBveranstaltungen spielten Demonstrationen
von Systemen aus den verschiedenen Anwendungsgebieten eine
hervorragende Rolle und fanden lebhaftes Interesse, was sich
schon an den iberfiillten Sitzungsrdumen zeigte. Inhaltlich
sticht fiir einen Europder als vorbildlich hervor, in welch
erheblichem MaBe in anderen Léandern - vor allem in den USA -
die Pflegeberufe in der Medizin in den EntwicklungsprozeB der
Anwendung der klinischen Datenverarbeitung, der computer-un-
terstiitzten Kommunikation und Information mit eingeschaltet
sind und sich aktiv an den Veranstaltungen beteiligt haben. Im
librigen wurde die ganze Breite der Medizinischen Informatik
abgehandelt. Zu den Schwerpunkten zdhlten die Expertensysteme,
bei denen in einzelnen Darstellungen doch noch die vorhandenen
Mdngel eines gut begriindeten theoretischen Unterbaus der medi-
zinischen Problematik hervortraten. Fiir die GMDS besonders
erfreulich war die Auszeichnung zweier Kollegen aus der Bun-
desrepublik, Herrn K.-H. Engelmeier wund Herrn S.J. Poppl aus
dem Medis-Institut der GSF in Miinchen, deren Beitrag "A New
Imaging Method and its Application in Gynecological Treatment
Planning" zu den drei besten Vortrdgen des Kongresses gewdhlt
wurde.

An den dem Kongre3 vorausgehenden Tagen fanden die Council-
Sitzungen von IMIA und EFMI statt.

IMIA

In der Council-Sitzung der IMIA wurden neue Mitgliedschaften
(Algerien, Polen) diskutiert. Neben der Abwicklung der iibli-
chen Geschdftsordnung stellten die Berichte der Arbeitsgruppen
der IMIA die Verbindung zur kooperierenden wissenschaftlichen
Arbeit in den Mitgliedsladndern der IMIA her. MEDINFO 1989 wird
in China, und zwar in Peking 1in der Zeit vom 16. - 20. Ok-
tober, stattfinden. Der neue Prdsident der IMIA, S. Kaihara
(Tokio) hat bereits zur ndchsten Council-Sitzung eingeladen,
die im Oktober dieses Jahres in Buenos Aires (Argentinien)
stattfinden wird. Die Planung von MEDINFO '89 in Peking steht
dort im Mittelpunkt der Tagesordnung. Chairman der wissen-
schaftlichen Programmgestaltung ist der Amerikaner Phil.R.
Manning, M.D., Associate Vice Prdsident of Health Affairs der
USA. Er hat den offiziellen Vertreter und einige andere Mit-
glieder der GMDS in einem Schreiben gebeten, an der Gestaltung
des Kongresses, u.a. bei der Beurteilung der eingesandten Bei-
trdge, mitzuarbeiten. Der KongreB in Peking soll im groBen und
ganzen ein dhnlich weites Themenfeld wie in Washington behan-
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deln, wobei einigen grundsdtzlichen Aspekten der Medizinischen
Informatik, z.B. Entscheidungsanalysen, sowie neueren techni-
schen Entwicklungen besondere Beachtung geschenkt werden soll.
Es ist vorgesehen, erneut die Einteilung in wissenschaftliche
Originalbeitrdge, Ubersichtsarbeiten, Meinungspapiere vorzu-
nehmen und Demonstrationen (PC-Demonstrationen im kleinen
Kreis oder im groBeren Rahmen mit Projektion) zuzulassen. Fiir
die wissenschaftlichen Beitrdge sind 20 Minuten, fiir die ande-
ren 15 Minuten Dauer vorgesehen, entsprechend werden 5 bzw. 4
Seiten in den Proceedings reserviert. Die groRen wissenschaft-
lichen Demonstrationen werden ebenfalls auf 4 Seiten beschrie-
ben werden kignnen, die kleinen auf einer halben. Ein Hauptpro-
blem fiir die Teilnahme werden die nicht unerheblichen Reiseko-
sten sein. Man wird rechtzeitig versuchen miissen, fiir interes-
sierte Teilnehmer giinstigere Flugpauschalen und auch akzepta-
ble Hotelbuchungen durch die chinesischen Organisatoren zu er-
wirken. Herr Reichertz wurde mit der Herausgabe der Procee-
dings des Pekinger Kongresses beauftragt.

Als weitere Aktivitdten der IMIA fand im Berichtszeitraum eine
Arbeitskonferenz in Ost-Berlin unter der Leitung von J. Michel
mit dem Thema "Progress in Functional Anlysis by Methods of
Medical Informatics Technologies" statt. Einschligig iiber die-
se von physiologischen Fragestellungen geprdgte Thematik ar-
beitende Kollegen wurden iber die Arbeitskonferenz gezielt
informiert.

EFMI

Das EFMI-Council behandelte auf seiner Sitzung 1in Washington
schwerpunktmaBig die Planung fiir den JahreskongreB MIE'87 in
Rom.

Auf Vermittlung des GMDS-Vertreters wurde Herr Kiinath (Dres-
den) zu dieser Sitzung eingeladen und es konnten mit ihm erste
Punkte fiir die Aufnahme der DDR in die EFMI besprochen werden.
Griechenland wurde einstimmig als neues Mitglied aufgenommen.
Der GMDS-Vertreter wurde beauftragt, die EFMI bei einem Semi-
nar iiber "Automation Means in Preventive Medicine" zu vertre-
ten, das vom 24.9. bis 2.10.1987 in Piestany (Tschechoslowa-
kei) stattfindet und von der UN-Economic Commission for Europe
(ECE) unterstiitzt wird; er wird einen wissenschaftlichen Bei-
trag zu diesem Seminar leisten.

Herr Reichertz hat anldBlich dieser Sitzung erstmals Ande-
rungsvorschldge und Erweiterungen der Funktionen der EFMI vor-
geschlagen, die seitdem im Council wiederholt diskutiert, aber
noch zu keinem abschlieBenden Ergebnis gekommen sind.

Die Friihjahrssitzung der EFMI, die am 13. und 14.3.1987 in Rom
stattfand, war vor allem der Vorbereitung von MIE'87 gewidmet.
Die Beteiligung an diesem KongreB ist auBerordnetlich stark:
Es gab fast 400 Anmeldungen fiir Vortrdge bzw. Poster. In der
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Zahl der Anmeldungen steht die Bundesrepublik Deutschland
diesmal hinter dem gastgebenden Land Italien an zweiter Stel-
le. Lokaltermine haben gezeigt, daB der KongreB in einem un-
vergleichlich groBartigen Rahmen stattfinden wird. Dank der
Bemiihungen des romischen Kollegen, Herrn Angelo Serio, steht
das pdpstliche Priesterseminar mit schionsten Riumen aller Gri-
Benordnungen fiir die durchzufiihrenden Veranstaltungen zur Ver-
fiigung. Die Lage ist auf einem der sieben Hiigel vom Rom in der
Ndhe des Stadtzentrums. Die Zustindigkeit der einzelnen Mit-
glieder des Programmkomitees fiir die wissenschaftlichen
Schwerpunkte wurde gekldrt; die Uberpriifung der Beitrdge ist
mit einem nicht geringen Arbeitsaufwand verbunden. Herr K.H.
Hohne (Hamburg) wurde eingeladen, als Keynote speaker in die
Problematik der Bildverarbeitung einzufiihren.

ANDERE INTERNATIONALE KONTAKTE

Es darf bei diesem Bericht nicht vergessen werden, daB neben
den offiziellen Gleitschienen der Gesellschaft jeder Vertreter
unseres Faches die Mgglichkeit, internationale Kontakte zu
kniipfen, mittels persdnlicher Initiativen wahrnimmt. Berichte
hieriiber kdnnen fiir die groBen Gremien, wie IMIA- und EFMI-
Council, von groflem Nutzen sein und kdnnen vom GMDS-Vertreter
dorthin ibermittelt werden. Sehr naheliegend und dringlich
sind Kontakte mit unseren Kollegen in der DDR: Es kann erfreu-
licherweise berichtet werden, daB Herr Kollege Adam aus Halle
im April '87 eine Reise in die Bundesrepublik durchfiihren und
Vortrdge in Mainz, Heidelberg und Erlangen halten konnte. Meh-
rere GMDS-Mitglieder haben zuvor bereits Vortrige in Halle
gehalten und sind dort sehr freundlich aufgenommen worden.

Die Wirkung der GMDS nach auBen, insbesondere in dem interna-
tionalen Bereich, kann man nicht einzelnen Personen iiberlas-
sen, vielmehr sollte eine breite Basis von vielen mit dem Aus-
land kooperierenden GMDS-Mitgliedern mit der ganzen reichen
Mannigfaltigkeit der wissenschaftlichen Thematik der Gesell-
schaft angestrebt werden; der offizielle Vertreter kann nur
eine, wenn auch wichtige Mittlerrolle zu den internationalen
Gremien spielen,
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Die Kommission wurde durch PrdsidiumsbeschluB am 07.11.1986
zusammengestellt mit der Aufgabe, eine Stellungnahme zu dem
vom Bundesministerum fir Jugend, Familie, Frauen und Gesund-
heit (BMJFF) angekiindigten Entwurf von Arzneimittelpriifricht-
linien zu erarbeiten und im Ministerium zu vertreten. Dieser
Entwurf ist mit Datum vom 12.12.1986 erschienen. Zusdtzlich
hat das Ministerium mit Datum vom 14.11.1986 einen Entwurf
“Richtlinien fir die ordnungsgemaBe Durchfiihrung der klini-
schen Priifung von Arzneimitteln" vorgelegt, der eine Ergdnzung
zu den eigentlichen Arzneimittelpriifrichtlinien mit geringerer
rechtlicher Verbindlichkeit darstellt. Er ist inhaltlich sehr
eng an die 1983 veroffentlichte GMDS-Broschiire (Hrsg. H.J.
Jesdinsky) "Arzneimittelpriifrichtlinien - Klinische Priifung"
angelehnt. Zu beiden Entwiirfen hat die Prdsidiumskommission
ausfiihrliche Stellungnahmen erarbeitet, die vom Prdsidium als
offizielle Stellungnahmen der Gesellschaft dem BMJFFG zugelei-
tet wurden. Auf Wunsch kann der Wortlaut bei der Geschafts-
stelle angefordert werden.

Die Kommission arbeitete in zwei nach fachlichen Gesichtspunk-
ten getrennten Untergruppen fiir die Sachgebiete "Klinische
Priifung" und "Pharmakologisch-toxikologische Priifung". Insge-
samt tagte die Kommission viermal, am 18.12.1986 und am
03.02.1987 in Heidelberg, am 18.02.1987 in Mannheim und am
20.03.1987 in Trier. Am 27.01.1987 haben die Federfiihrenden
(N. Victor fiir die GMDS und J. Vollmar fir die Biometrische
Ges$}1schaft) die erarbeiteten Vorschldge im BMJFFG vorge-
stellt.

Die Kommission wurde von der Arbeitsgruppe “"Therapeutische
Forschung" unterstiitzt, die zu ijhrer Sitzung am 13.02.1987 in
Mainz als Referenten die Herren Dr. Feiden (BMJFFG) und Dr.
Blumenbach (BGA) eingeladen und die Entwiirfe und Stellungnah-
men diskutiert hat.
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Der Leiter der Kommission hat im Berichtszeitraum im wesentli-
chen zwei Ziele verfolgt:

Zum einen wurde in Abstimmung mit dem Prdsidium der GMDS eine
erhebliche Erweiterung des Programmes fiir die MEDICA informa-
tica im November in Diisseldorf vorbereitet. Im Rahmen eines
gemeinsamen Vorgehens wollen die GMDS und die Deutsche Gesell-
schaft zur Forderung der Medizinischen Diagnostik e.V. bis
1988 die MEDICA informatica zu einem. praxisorientierten Wei-
terbildungsprogramm ausbauen. Dabei ist ausdriicklich vorgese-
hen, Praxisnahe der Themen mit anspruchsvoller inhaltlicher
Qualitat zu verbinden. Dariiber hinaus wird durch Auswertungen
der verschiedenen Seminare auch auf die didaktische Gestaltung
des Stoffes geachtet und so die Basis fiir eine Verbesserung
und einen geeigneten Ausbau der MEDICA informatica gelegt.

Zum anderen ist das Fortbildungsprogramm der GMDS reaktiviert
worden. Nach dem Umzug von Professor Neif3 und Professor Selb-
mann wird erstmals wieder ein Statistik-Kurs stattfinden. Ende
Juni fand in Marburg die erste Summerschool der GMDS mit vier
inlandischen und vier ausldndischen Teilnehmern zum Thema der
"Qualitativen Simulation in der Gesundheitssystemforschung"
statt. Seminare zum Thema "Qualitdtssicherung in der Medizin
und Gesundheitsdkonomie® werden folgen. Ein Fortgeschritte-
nen-Kurs unter dem Thema "Medizin fir Nichtmediziner" wird im
Herbst in Marburg stattfinden.

Sobald die Arbeiten zu den aufgewiesenen beiden Komplexen in
einer ersten Version abgeschlossen und dokumentiert sind, soll
im Herbst des Jahres 1987 die Prasidiumskommission wieder ein-
berufen werden, um das bis dahin Erreichte mit ihr zu disku-
tieren. Mittelfristig wird angestrebt, fiir die Mitglieder der
GMDS und Interessenten an der Arbeit der GMDS ein attraktives,
kontinuierlich Taufendes Fortbildungsprogramm anbieten zu kon-
nen. Dieses Fortbildungsprogramm soll auch wesentlich dafiir
geeignet sein, die Vielzahl junger Arzte, die in den medizini-
schen Fachern durch den Einsatz von Personal-Computern sich
der medizinischen Dokumentation, Informatik und Statistik na-
hern, auch als Mitglieder fiir die GMDS zu gewinnen und damit
deren Basis zu verstdrken.
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Stellungnahme zum Bundestatistikgesetz,

das am 4.12.1986 vom Deutschen Bundestag verabschiedet wurde

Vorbemerkung

Die Kommission des GMDS-Prdsidiums hat am 30.6.1986 den Ent-
wurf einer Stellungnahme zur beabsichtigten Novellierung des
Bundesstatistikgesetzes erarbeitet. Diese wurde an den Vorsit-
zenden des Innenausschusses des Deutschen Bundestages weiter-
geleitet. Dadurch war es mgglich zu erreichen, daB an den fiir
die epidemiologische Forschung wichtigen Stellen des Gesetzes-
textes klarstellende Formulierungen eingefiigt wurden. Damit
wurde zumindest ein Ziel der damaligen Stellungnahme erreicht,
wenn auch wichtige weitergehende Forderungen nach wie vor un-
beriicksichtigt geblieben sind.

Vergleich des neuen mit dem alten Bundestatistikgesetz vom
14.3.1980

Das neue Gesetz enthdlt gegeniiber dem alten fiir uns folgende
bedeutsame Veranderungen:

§ 16 Geheimhaltung

Abs. (1) Punkt 4 sagt aus, daB Einzelangaben weitergegeben
werden konnen, wenn sie dem Befragten oder Betroffenen nicht
zuzuordnen sind.

Abs. (6) enthdlt die fiir uns bedeutsamste Veranderung. Er lau-
tet: "Fir die Durchfiihrung wissenschaftlicher Vorhaben diirfen
vom Statistischen Bundesamt und den statistischen Amtern der
Lander Einzelangaben an Hochschulen oder sonstigen Einrichtun-
gen mit der Aufgabe unabhdngiger wissenschaftlicher Forschung
ibermittelt werden, wenn die Einzelangaben nur mit einem un-
verhdltnismdBig groBen Aufwand an Zeit, Kosten und Arbeits-
kraft zugeordnet werden kinnen und die Empfianger Amtstriger,
flir den offentlichen Dienst besonders Verpflichtete oder Ver-
pflichtete nach Absatz 7 sind."

Abs. (7) gibt an, daB eine besondere Verpflichtung zur Geheim-
haltung durch die Empfanger der Daten vorzunehmen sei., Es wird
Jjedoch keine Angabe dariiber gemacht, wer die Auswahl der Emp-
fénger vornimmt und welche Kriterien hierbei anzulegen sind.

Abs. (8) legt fest, daB die iibermittelten Daten nur fiir die
Iwecke verwendet werden diirfen, fiir die sie iibermittelt wer-
den; sie sind zu 1@schen, sobald das wissenschaftliche Vor-
haben durchgefiihrt ist.
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§ 21 Verbot der Reidentifizierung

Dieser Paragraph lautet: "Eine Zusammenfiihrung von Einzelanga-
ben aus Bundesstatistiken oder solcher Einzelangaben mit ande-
ren Angaben zum Zwecke der Herstellung eines Personen-, Unter-
nehmens-, Betriebs- oder Arbeitsstattenbezugs auBerhalb der
Aufgabenstellung dieses Gesetzes oder der eine Bundesstatistik
anordnenden Rechtsvorschrift ist untersagt.”

Interpretation des Bundesstatistikgesetzes

1. Das jetzt verabschiedete Gesetz raumt erstmals explizit die
Moglichkeit zur wissenschaftlichen Forschung auf der Basis
von Einzelangaben ein. Es erkennt damit an, daB eine Be-
schrdnkung auf die Forschung mit aggregierten Daten wesent-
liche Nutzungsmdglichkeiten vorhandener Datenquellen ver-
hindert hat.

~n

Wir interpretieren § 16 Abs.6 so, daB ab sofort Forscher
der genannten Einrichtungen, nach Abgabe der Geheimhal-
tungsverpflichtung, von den statistischen Landesamtern und
vom Statistischen Bundesamt z.B. Mortalititsdaten, bei de-
nen eine Reidentifizierung (wenn iiberhaupt) nur mit unver-
hdltnisméBig groBem Aufwand mdglich wire, als Einzeldaten
erhalten kgnnen. So sind z.B. Auswertungen nach zeitlichen,
rdumlichen und sonstigen Merkmalen moglich, die von der
amtlichen Statistik nicht vorgenommen werden.

3. Es wdre wiinschenswert, wenn in den Ausfiihrungsbestimmungen
oder Kommentaren zum Gesetz baldmdglichst klar festgelegt
wiirde

a) welcher Personenkreis im einzelnen als Datenempfinger
in Frage kommt,

b) wer den Empfianger auswdhlt,

c) nach welchen Kriterien diese Auswahl erfolgt.

4. Weiterhin ist offen (vgl. Entwurf "Stellungnahme zur beab-
sichtigten Novellierung des Statistikgesetzes vom 1.7.86"
Punkt 2, S. 4 Abs. 1), ob die Befragung von Angehtrigen von
Verstorbenen mit einer bestimmten Todesursache statthaft
ist, wenn die Adresse der Angehbrigen anhand der Todesur-
sachenbescheinigung ermittelt wurde.

5. Wir interpretieren § 21 so, daB eine Zusammenfithrung von
Einzelangaben nur dann untersagt ist, wenn sie "zum Zwecke
der Herstellung eines Personenbezugs" erfolgt. Demnach 1St
sie nicht untersagt, wenn sie erfolgt, um Daten z.B. fiir
den Zweck einer wissenschaftlichen Auswertung zu verkniip-
fen, die diese Daten in anonymisierter Form verwendet.
Hiernach wigre z.B. die epidemiologisch besonders wichtige
Erganzung von arbeitsmedizinischen Daten durch den Todes-
zeitpunkt und die Todesursache der verstorbenen Personen
mit Hilfe der Daten der amtlichen Mortalitatsstatistik er-
laubt.



33

PRESIDIUMSKOMMISSION *KONTAKT ZU MEDIZINISCHEN FACHGESELLSCHAFTEN®
Prof. Dr. med. L. Horbach, Erlangen

Die Arbeit dieser Prdsidiumskommission hat einen Aktivierungs-
prozeB in Gang gebracht, der naturgemdB nur auf lingere Frist
die erwarteten Ergebnisse zeitigen kann. Im abgelaufenen Be-
richtsjahr gab es als herausragende Veranstaltungen Beteili-
gungen der GMDS an der Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft
fiir Arbeitsmedizin in Essen, und zwar in Form einer halbtigi-
gen Vortragsveranstaltung liber Probleme der Epidemiologie in
der Arbeitswelt und ein Seminar zur Einfiihrung in die Methodik
der modernen Epidemiologie fiir Betriebsirzte. Das Interesse an
beiden Halbtagen war von seiten der Arbeitmedizin sehr groB.
Es waren 25 Teilnehmer fiir das Seminar vorgesehen, es hatten
sich iiber 60 gemeldet. Der Wunsch wurde vorgetragen, dieses
Seminar, an dem schlieBlich 30 Betriebsdrzte teilnahmen, fiir
die Teilnehmer durch einen Folgekurs weiter zu vertiefen,
auBerdem die Einfihrung fiir weitere Interessierte zu wiederho-
Ten.

In @hnlicher Weise sind Seminare zur Einfiihrung in die Metho-
dik klinischer Untersuchungen in den letzten beiden Jahren fiir
Orthopdden anldBlich der Jahreskongresse in Frankfurt und Er-
langen mit sehr lebhafter Resonanz durchgefiihrt worden. Auf
der SICOT 87 im August in Miinchen, dem Internationalen KongreB
der Orthopddie und Unfallchirurgie, wird die GMDS ebenfalls
mit einem Vortrag iiber die Methodik klinischer Forschung ver-
treten sein.

Von dem Prédsidenten des Internistenkongresses 1988 in Wiesha-
den wird derzeitig die Moglichkeit fiir eine gebiindelte Vor-
tragsveranstaltung unseres Faches gepriift.

Im Rahmen dieses Jahresberichtes konnen die Aktivitdten nur
exemplarisch dargestellt werden. In der Hoffnung auf eine ge-
wisse Arbeitsentlastung im kommenden Jahr mochte ich eine um-
fangreichere Gesamtdarstellung der Kooperation der GMDS mit
den verschiedenen medizinischen Disziplinen ankiindigen.
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BEIRATSKOMMISSION "ZERTIFIKAT BIOMETRIE IN DER MEDIZIN"
Dipl.-Math. R. Zentgraf, Freiburg

Die Amtszeit der derzeitigen Kommission 1duft 1987 aus.

Wéhrend der Amtszeit der Kommission hat sich die Anzahl der
Zertifikatsinhaber auf 51 erhiht.

Die Inhaber der Zertifikate sind im Anhang aufgefiihrt.

Die Kommission hatte folgende Zusammensetzung:

Mitglieder: Stellvertreter:

J. Berger, Hamburg K. Abt, Frankfurt

Y. Feldmann, Mannheim H.-J. Jesdinsky, Diisseldorf
J. Michaelis, Mainz P. Roebruck, Heidelberg

S. Schach, Dortmund H.-K. Selbmann, Tibingen

R. Zentgraf, Freiburg J. Vollmar, Mannheim

Die neue Kommission wird einvernehmlich vom Beirat der GMDS
und dem Prdsidium der Deutschen Region der Internationalen
Biometrischen Gesellschaft ernannt.
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ARBEITSKREIS "ARBEITSMEDIZIN"
Prof.Dr.med. D. Szadkowski, Hamburg

An13dB1ich der 31. Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fiir
Medizinische Dokumentation, Informatik und Statistik e.V. im
September 1986 in Gottingen wurde in Gesprichen mit dem Prisi-
denten der GMDS, Herrn Prof. Dr. Selbmann, und dem Leiter der
Prdsidiumskommission "Kontakt 2zu medizinischen Fachgesell-
schaften", Herrn Prof. Dr. Horbach, Gespriche iiber eine Inten-
sivierung der Beziehungen zwischen der GMDS und der Deutschen
Gesellschaft fiir Arbeitsmedizin e.V. gefiihrt. Von arbeitsmedi-
zinischer Seite wurde dabei insbesondere der in dieser Diszi-
plin bestehende Bedarf an epidemiologischen Untersuchungen
herausgestelt und der Wunsch einer fachlichen Unterstiitzung
durch die GMDS insbesondere hinsichtlich einer verstirkten
methodischen Informationsvermittlung geduBert. Es wurde ge-
plant, im Rahmen der Jahrestagung 1987 der Deutschen Gesell-
schaft filir Arbeitsmedizin e.V. ein Seminar zu dieser Thematik
durchzufiihren.

Die Planung zu diesem Seminar wurde auf einer Sitzung am
10.2.1987 in Erlangen konkretisiert wund inhaltlich struktu-
riert.

Das Seminar "Angewandte Epidemiologie fiir Betriebsarzte" wurde
dann am 6.5.1987 in Essen unter Beteiligung der Herren Hor-
bach, Erlangen, Fassl, Liibeck, NeiB, Innsbruck, Schmidt, Es-
sen, und Szadkowski, Hamburg, durchgefiihrt. Von den etwa 80
Anmeldungen konnten aus organisatorischen Griinden, aber auch
unter didaktischen Gesichtspunkten nur 35 Teilnehmer beriick-
sichtigt werden. Die praxisbezogenen Referate stieBen auf ein
ungewdhnlich reges Interesse und 1losten intensive und das
Zeitlimit deutlich iiberschreitende Diskussionen aus. Das Echo
auf die Veranstaltung war allgemein so positiv, daB der Vor-
stand der Deutschen Gellschaft fiir Arbeitsmedizin e.V. den
Leiter des Arbeitskreises "Arbeitsmedizin" der GMDS gebeten
hat, auch im Rahmen der Jahrestagung 1988 dieser Fachgesell-
schaft ein dhnliches Seminar zu arrangieren.
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ARBEITSKREIS *CHIRURGIE"
Prof.Dr.med. R. Thurmayr, Miinchen

Im Berichtszeitraum tagte der Arbeitskreis “Chirurgie" am
24.9.1986 wahrend der 31. GMDS-Jahrestagung 1986 in Gdttingen
und am 25.4.1987 wahrend des Deutschen Chirurgenkongresses in
Miinchen.

Unverdnderte Arbeitsschwerpunkte waren:

Wartung des Operationsschliissels nach 0. Scheibe
VerbesserungsvorschTage aus dem erweiterten Gebrauch des
Operationsschliissels wurden eingearbeitet, die vor allem den
Bereich der Kleineingriffe betreffen. Eine Neuauflage als
Version 3 wurde fiir 1989 geplant.

Standardisierung von Operationsberichten

Die allgemeine CheckTiste fir Operationen ist abgeschlossen.
Das Berichterstellungsprogramm des Klinikums rechts der Isar
der TU Minchen sol1l auf PC-Basis iibertragen werden unter
weitgehender Benutzung der vorhandenen PC-Softwaretools. Im
ersten Schritt wird dazu ein ATARI 1040 eingesetzt.

Leistungserfassung von Diagnosen und Operationen

Die Erfahrungen Uber die [eistungsstatistik L1 gemdf der
Bundespflegesatzverordnung wurden diskutiert. Als Hauptpro-
bleme ergaben sich die Definition der Hauptdiagnose, wenn
sie eine Komplikation (z.B. Ileus) einer gefahrlichen Grund-
krankheit (z.B. Karzinom) ist und dies in der Diagnosensta-
tistik nicht zum Ausdruck kommt, und die Definition der Ope-
ration im Bereich der Kleineingriffe.
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ARBEITSKREIS "HUMANGENETIK"
Prof.Dr.rer.nat. M.P. Baur, Bonn

Wie im Vorjahr begonnen, wurden die Veranstaltungen und Akti-
vitdten des Arbeitskreises "Humangenetik" in Absprache mit
Professor T. Grimm, Wiirzburg, grundsdtzlich zusammen mit der
Arbeitsgemeinschaft "Biomathematik in der Humangenetik" der
Gesellschaft fiir Anthropologie und Humangenetik durchgefiihrt.
Diese Zusammenarbeit fiihrte in der Vergangenheit zu einem sehr
fruchtbaren Austausch zwischen den Arbeitskreisen der beiden
Fachgesellschaften. Insbesondere wurden von Seiten der Human-
genetiker statistische Probleme an unseren Arbeitskreis heran-
getragen und Losungsvorschldge von unseren Mitgliedern bei den
Arbeitskreistreffen vorgetragen. Andererseits ergaben sich
durch die fachspezifischen Vortrdge der Humangenetiker fiir
unsere Mitglieder ausgezeichnete Moglichkeiten, sich tiefer in
die Bereiche der Humangenetik einzuarbeiten.

Im September 1986 fand wdhrend der Jahrestagung der GMDS kein
Arbeitskreistreffen statt, da gleichzeitig in Berlin der nur
alle finf Jahre stattfindende Internationale GenetikkongreB
ausgerichtet wurde. An diesem KongreB und insbesondere an ei-
nem Symposion zum Multipoint Mapping nahmen mehrere Mitglieder
des GMDS-Arbeitskreises teil.

Am 24. April 1987 wurde von Herrn Dr. T. Wienker in Zusammen-
arbeit mit M.P. Baur und T. Grimm in Freiburg eine gemeinsame
Sitzung der beiden Arbeitskreise ausgerichtet mit dem Thema
"Neumutationen und Ubertrédgerinnendiagnostik bei X-chromosoma-
len Erbkrankheiten". Unter dem Vorsitz von J. Schulte-Mgnting,
T. Grimm, T. Wienker und M.P. Baur wurden zu folgenden Themen
Vortrdge gehalten:

"Epidemiologie X-chromosomaler Mutationen®
"Molekulargenetische Analyse von Mutationen"
"Obertrdgerinnendiagnostik durch assoziierte
phdnotypische Merkmale"

"Risikoschdtzung - Algorithmen und ihre Implementation".

Die Vortragenden waren aus dem gesamten Bundesgebiet gekommen.
Die Veranstaltung wurde von ca. 60 Teilnehmern aus beiden Ar-
beitskreisen besucht.

Das ndchste Treffen der Arbeitskreise soll im Rahmen der
GMDS-Jahrestagung 1987 in Tiibingen stattfinden.
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ARBEITSKREIS “KINDERHEILKUNDE"
Dr.med. F. Lajosi, Berlin

1. Arbeitskreis-Sitzung

Im Rahmen der 31. Jahrestagung 1986 der GMDS fand eine Sit-
zung des Arbeitskreises am 24.9.1986 in Gottingen statt.

Lajosi, Berlin, referierte iiber die Bestandsaufnahme im
Bereich der systematischen medizinischen Dokumentation und
der statistischen Auswertungen in deutschen padiatrischen
Einrichtungen. Die zuriickgeschickten acht Fragebogen - von
insgesamt 50 - ermdglichen allerdings nur einen vorldufigen
Oberblick.

Angaben wurden gesammelt iiber Gegenstand, Art und Zweck von
klinischen Dokumentationen sowie iliber vorhandene Rechner,
Software und Wiinsche fiir die Zukunft.

Es zeigte sich ein heterogenes Bild:

- AuBer der durch die neue Pflegesatzverordnung vorge-
schriebenen Diagnosenerfassung werden in mehreren Insti-
tutionen auch klinisch-physikalische, Rontgen-, Ultra-
schall-, CT-, EKG- und EEG-Befunde, in nur je drei Hiu-
sern Therapie- und Nachsorgeuntersuchungsdaten, in zwei
Hdusern LabormeBwerte und in einem auch Keim- sowie Resi-
stenzprofile systematisch praktiziert.

- Bescheiden ist der Zweck der bisherigen Dokumentationen:
(auBer der Diagnosenstatistik) meistens Verweildauersta-
tistik und nur in zwei Einrichtungen auch Beantwortung
spezieller wissenschaftlicher Fragestellungen.

Die Heterogenitdt des Ist-Zustandes wird noch deutticher in

der Heterogenitat der Wiinsche:

- Einfiihrung eines (fiir padiatrische Zwecke) brauchbaren

Diagnosenschliissels

Textbausteine zur Gestaltung von EDV-Arztbriefen

- schneller Zugriff auf Daten zu retrospektiven Erhebungen

(hierzu auch online-Betrieb auf Stationen!)

Forderung nach einem Dokumentationsfachmann fir jede

Klinik

- Systematischer Softwareaustausch unter den Kinder-
ktiniken.

Die Erhebung wird fortgesetzt.
2. Diagnosenhdufigkeitsliste

Die von Weidtman, K&ln, zusammengestellte pddiatrische
Diagnosenhdufigkeitsliste wurde im Berichtszeitraum zahl-
reichen Interessenten im Arbeitskreis zur Verfiigung ge-
stellt.
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3. Veranstaltung

Unter Leitung des Arbeitskreis-Mitglieds Graubner, Gottin-
gen, fand im Dezember 1986 in Essen eine Fortbildungstagung
zur “Erstellung der Diagnosenstatistik nach § 16 Bundes-
pflegesatzverordnung" statt.

Uber weitere Veranstaltungen zu diesem Thema informiert:
Dr. Bernd Graubner, Abteilung fiir Medizinische Informatik
der Universitat, 3400 Gottingen, Robert-Koch-Str. 40.
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ARBEITSKREIS "NEUROLOGIE/NEUROCHIRURGIE"
Dr.med. U. Dietrich, Diisseldorf

Im Mittelpunkt der Arbeit stand die Neuauflage des Neurolo-
gisch-Neurochirurgischen Diagnosenverzeichnisses. Samtiiche
Diagnosen wurden mit Ergénzungsnummern der 9. Revision der ICD
versehen, damit gleichzeitig bei der Diagnosenverschliisselung
die nach der Bundespflegesatzverordnung ngtige Zusatzver-
schlisselung erfolgen kann.

Die zweite Auflage des Diagnosenverzeichnisses wird in Kiirze
erscheinen und ist iiber den Arbeitskreis zu beziehen. Neu ist
die Aufnahme des Neurochirurgischen Operationsverzeichnisses
in den Diagnosenschliissel, damit hier nur noch ein Heft zur
Dokumentationsarbeit vorliegt.

Zur Zeit wird ein alphabetischer Thesaurus der Diagnosen er-
stellt, der jedoch noch iiberpriift und iiberarbeitet werden muB
und so wahrscheinlich nicht in der jetzigen Neuauflage des
Diagnosenverzeichnisses erscheinen kann.

Die beiden ibrigen Schwerpunkte des Arbeitskreises "Dokumenta-
tion von Tumoren des Zentralnervensystems" und "Qualitatsstu-
die der Deutschen Gesellschaft fiir Neurochirurgie" wurden bis
zum Erscheinen der neuen Auflage des Neurologisch-Neurochirur-
gischen Diagnosenverzeichnisses vorldufig in den Hintergrund
gestellt.
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ARBEITSKREIS "PATHOLOGIE"
Prof.Dr.med. W.-W. Hopker, Heidelberg

Im Geschdftsjahr 1986 tagte die Arbeitsgemeinschaft "Informa-
tik in der Pathologie" der Deutschen Gesellschaft fiir Patholo-
gie gleichzeitig mit dem Arbeitskreis "Pathologie" der Deut-
schen Gesellschaft fiir Medizinische Dokumentation, Informatik
und Statistik anlaBlich der 70. Tagung der Deutschen Gesell-
schaft fiir Pathologie in Heidelberg am 20. Mai 1986 (in der
Villa Poensgen).

Das sehr umfangreiche Tagungsprogramm gliederte sich 1in die
Themenbereiche Quantifizierende Morphologie und Theorie der
Diagnostik, in die Terminologie bzw. hierauf beruhende Koope-
rationsprojekte sowie die Text- und Klartextverarbeitung ein-
schlieflich der Befunddokumentation. Insgesamt wurden 11 Refe-
rate gehort und ausfiihrlich diskutiert.

Einige der Diskussionspunkte seien kurz wiedergegeben:

Es wurde angeregt, daB entsprechend der Teilbereiche der Ar-
beitsgemeinschaft (Quantifizierende Morphologie/Theorie der
Diagnostik; Nomenklatur/Terminologie; Text- und Klartextverar-
beitung; Kollektivierende Pathologie und Epidemiologie) Memo-
randa verfaBt werden. Ein jedes Memorandum soll Basisforderun-
gen enthalten, die bei der Anwendung der entsprechenden Metho-
den in unserem Fach beachtet werden miissen. Es wurde empfoh-
len, daB der gegenwdrtig gewdhlte Beirat der Arbeitsgemein-
schaft einen ersten Entwurf fiir die wissenschaftliche Tagung
der Deutschen Gesellschaft fiir Pathologie in Salzburg vorlegt.

Des weiteren wurde diskutiert, beratend zur Verfiigung zu ste-
hen, wenn es um die Anlage, die Durchfiihrung und die Interpre-
tation (insgesamt: "Design") wissenschaftlicher Studien geht,
die sich zumindest teilweise auch der Informatik bedienen. Die
Arbeitsgemeinschaft empfiehlt, Studien dieser Arbeit nach Mag-
lichkeit noch vor deren Umsetzung innerhalb des Beirates bzw.
der Arbeitsgemeinschaftssitzungen zu diskutieren. Sprecher und
Wissenschaftlicher Beirat stehen uneingeschrinkt zur Verfiigung
und geben jede gewiinschte Unterstiitzung.

Es wurde empfohlen, auf der Mitgliederversammlung 1987 den
Teilbereich "Quantifizierende Morphologie" und "Epidemiologie"
zu beraten. Aktueller AnlaB ist der schnell zunehmende Einsatz
automatisierter Bildanalysesysteme sowie die innerhalb anderer
wissenschaftlicher Gesellschaften gefiihrte Diskussion zur Va-
1iditdt der Todesursachenstatistik.

Die Arbeitsgemeinschaft beschloB, den Tagungsturnus zunachst
an den Rhythmus der Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft
fir Pathologie anzuschlieBen und nicht zus3atzlich eine zweite
Tagung im Rahmen der Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft
fiir Medizinische Dokumentation, Informatik und Statistik vor-
zusehen,
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ARBEITSGRUPPE "ANWENDERKRITERIEN"
PD Dr.rer,pol.habil. C.0. Kghler, Heidelberg

Die Arbeitsgruppe hat sich im Berichtsjahr nur einmal wahrend
der 31. Jahrestagung der GMDS 1986 in Gottingen getroffen. Auf
dieser Sitzung wurden grundsitzliche und neue Zielsetzungen
der Arbeit der Gruppe diskutiert, da die laufende Arbeit mit
dem Erscheinen (Herbst 1986) des zweiten Buches der Arbeits-
gruppe (Engelbrecht, R., Schlaefer, K. (Hrsg.): "Information
und Kommunikation im Krankenhaus - Leitfaden zur Systemanaly-
se", Bd. 6 "Informationsverarbeitung 9im Krankenhaus" (Hrsg.
C.0. Kohler, C. Maurer), ecomed, Landsberg 1986, abgeschlossen
war.

Mehrere Themen wurden diskutiert, ohne daP es bisher zu einem
definitiven Anfang gekommen ist: Mensch-Maschine-Schnittstel-
le, PC-Verbund im Krankenhaus, Abteilungs-Rechnersystem
u.a.m..

Die endgiiltige Festlegung auf ein neues Thema wird demndchst
erfolgen.
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ARBEITSGRUPPE "EPIDEMIOLOGIE™
PD Dr.med.Dr.rer.nat. H.-E. Wichmann, Diisseldorf

Im Berichtszeitraum fand am 27.09.1986 im Rahmen der Jahresta-
gung der DGS in Bielefeld eine Veranstaltung unserer Arbeits-
gruppe zum Themenkreis "Epidemiologie der Reproduktion" unter
Leitung von U.Laaser, Bielefeld, und K.Tietze, Berlin, statt.
Hierbei wurden zu folgenden Themen Vortrige gehalten:

K. Tietze (Berlin):
Einfiihrung: Inhalte und Reichweite einer Epidemiologie der
Reproduktion,

E. Greiser (Bremen):
Fehlbildungsrisiko durch Dioxinexposition?
Design-Uberlegungen zu einer retrospektiven Fall-Kontroll-
studie.

W. Karmaus (Hamburg):
Ein Vergleich von Methoden zur Identifizierung von Risiken
der menschlichen Fortpflanzung.

E. Bluhmki (Berlin):
Die statistische Analyse von molekulargenetischen Stamm-
baumdaten.

K. Tietze, R. Menzel (Berlin):
Die Diskussion zur Berufstatigkeit in der Schwangerschaft.

H. Busse, R. Menzel (Berlin):
Eine Auswertung zur Berufstdtigkeit in der Schwanger-
schaft.

Ferner referierte Frau Canaris, Bonn, iiber die Entwicklung der
Gesundheitsberichterstattung aus der Sicht des Bundesministe-
riums fiir Jugend, Familie, Frauen und Gesundheit.

Ende 1986 erschienen 1im Rahmen der Springer-Reihe "Medizini-
sche Informatik und Statistik" die Proceedings zur Arbeits-
gruppensitzung "Methodische Aspekte in der Umweltepidemiolo-
gie", die im September 1985 in Diisseldorf unter Leitung von
H.E.Wichmann stattgefunden hatte. Dieser Band enthilt folgende
Beitrdge:

Becher, H; Jockel, K.-H.; Ahrens, W.; Drescher, K.; Greiser,

E.; Maschewsky-Schneider, U.; Timm, J.; Wichmann, H.E.:
Methodik von Fall-Kontroll-Studien zur Aufdeckung kleiner
Risiken, insbesondere in der Umweltepidemiologie.

Wichmann, H.E.; Molik, B.; Pott, F.; Jdckel, K.-H.:
Luftverunreinigungen und andere Risikofaktoren des
Bronchialkarzinoms.

Keeser, W.:
Uni- und multivariate ARIMA-Zeitreihenmodelle in der
okologischen Prozessforschung.

Beckmann, M.; Wichmann, H.E.; Haupt, H.:
Untersuchung eines mdglichen zeitlichen Zusammenhanges
zwischen Pseudokrupp und Luftverschmutzung.

Kellhammer, U.:
Methodische und organisatorische Probleme von zwei
Feldstudien zur gesundheitlichen Wirkung der Luftverunrei-
nigung.
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Gerdel, W.:
Haufigkeit und Verbreitung von Befunden der Atemwegsorgane
in 15 Jahren schuldrztlicher Statistik in einigen Regionen
von Nordrhein-Westfalen.
Krédmer, U.:
Auswertestrategien fiir regionale Vergleiche.
Grosche, B.; Hinz, G.; Tsavachidis, C.:
Leukd@miemorbiditdt in Bayern 1976 - 1981. Analyse der
regionalen Verteilung der Neuerkrankungen vor dem Hinter-
grund von Umweltbelastungen.
Molik, B.:
Zur Analyse regionaler Mortalitdtsdaten.
Schoneberg, G.; Wichmann, H.E.:
Konzept zur Auswertung der Smogsituation im Januar 1985.
Schach, E.; Robra, B.P.; Schwartz, F.W.:
Gesundheit und Umwelt: Ausgewdhlte Erhebungsverfahren und
epidemiologische Methoden.

Unter Federfiihrung von Herrn Frentzel-Beyme, Heidelberg, hat
eine Untergruppe den Entwurf eines "Memorandums zum Zugang zu
Morbiditdtsdaten" erarbeitet. Dieser Entwurf wird zur Zeit mit
den Mitgliedern der Arbeitsgruppe abgestimmt und soll danach
den Préasidien der GMDS und der DGS vorgelegt werden. Mit die-
sem Papier soll der Versuch fortgesetzt werden, die Notwendig-
keit des geregelten Zugangs zu vorhandenen Datenquellen zu do-
kumentieren, die mit dem Memorandum zum Zugang zu Mortalitidts-
daten eingeleitet wurde.

Nach Verabschiedung des Bundesstatistikgesetzes im Dezember
1986 hat eine Kommission im Auftrag des Prasidiums der GMDS
und des Vorstandes der DGS eine Stellungnahme zu diesem Gesetz
aus epidemiologischer Sicht erarbeitet.

Vom 16.-20.02.1987 fand in Diisseldorf im Rahmen des Fortbil-
dungsprogrammes "“Biometrie" der GMDS der Kurs “Epidemiologi-
sche Methoden" unter Leitung von H.E.Wichmann und S.Schach
statt. Wegen des groBen Interesses an dieser Veranstaltung
wird diese im Februar 1988 wiederholt.

Auf der Sitzung der Arbeitsgruppe am 27.09.1986 in Bielefeld
gab Herr Laaser den bei der Wahl vor zwei Jahren in QOsnabriick
angekiindigten Wechsel der AG-Leitung bekannt. Herr Wichmann
hat bis zur Neuwahl im Herbst 1987 die kommissarische Leitung
und Herr Laaser die Stellvertretung iibernommen.
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ARBEITSGRUPPE "EXPERTENSYSTEME"
Dr.rer.pol. R. Engelbrecht, Neuherberg

Im Berichtszeitraum fanden drei Workshops bzw. Treffen statt.

1. Gottingen

Das Treffen wdhrend der Jahrestagung in Gottingen zeigte eine
geringe Beteiligung; deshalb wird 1987 wihrend der Jahresta-
gung kein Treffen stattfinden.

2. Mainz

In Mainz fand eine Diskussionssitzung des Fachausschusses
"Biomedizinische Nachrichtentechnik® ?Gemeinschaftsausschuﬁ
der Deutschen Gesellschaft fiir Biomedizinische Technik und der
Informationstechnischen Gesellschaft im VDE) mit dem Thema
"Entscheidungsunterstiitzende Systeme (Expertensysteme) in der
Medizin" am 27. Marz 1987 statt. Die Arbeitsgruppe war durch
drei Referate und einige Teilnehmer vertreten. Es zeichnet
sich ab, daB hier eine weitere Diskussion sehr fruchtbringend
ist. Informationen iiber Aktivitdten werden in Zukunft an die
Mitglieder der jeweils anderen Gesellschaft weitergegeben.

3. GieBen

Am 3. April 1987 fand ein gemeinsamer Workshop mit der Ar-
beitsgruppe "Methoden der Prognose- und Entscheidungsfindung"
statt. Es zeigte sich, daB es gerade in methodischer Hinsicht
einige Punkte zu diskutieren gab, die fiir beide Gruppen wich-
tig sind.

Ferner wurde das erste Treffen der neu gegriindeten Gesell-
schaft AIME (Artificial Intelligence in Medicine Europe), das
in Marseille vom 31. August bis zum 3. September 1987 statt-
findet, in der Vorbereitung unterstiitzt. Die Einbindung dieser
neuen Gesellschaft in die Arbeit der Arbeitsgruppe und die In-
tegration in die EFMI und deren Aktivitdten erscheint moglich,
mud aber noch diskutiert bzw. formalisiert werden. Besonders
interessant erscheint der Aufbau von AIME-Arbeitsgruppen, die
medizinfachlichlich organisiert sind und damit enge Kooperati-
on und tiefe Diskussion erlauben. Fiir den Bereich Diabetes
existiert eine solche Gruppe.

Weitere Informationen werden bei dem nachsten Arbeitsgruppen-
treffen gegeben.



46

ARBEITSGRUPPE "LABORDATENVERARBEITUNG"
Prof.Dr.rer.nat, A.J. Porth, Hannover

Im Berichtszeitraum tagte die Arbeitsgruppe zweimal:

1.

~n
.

AnldBlich der 31. Jahrestagung 1986 1in Gottingen fand am
24.9.1986 eine Sitzung statt mit dem Thema "Erstellung ei-
nes einheitlichen Pflichtenheftes fiir Beschaffung von La-
bor-gEDV-Systemen - pro und contra".

Nach einleitenden Kurzreferaten von Herrn Helb, Minster,
(pro) und Herrn Heidrich, Solingen, (contra) wurde das The-
ma mit unterschiedlichen Argumentationsrichtungen disku-
tiert, wobei der Aufwand allgemein als sehr hoch angesehen
und der Nutzen teilweise in Frage gestellt wurde.

Am 27.3.1987 traf sich die Arbeitsgruppe in den Dr.-Horst-
Schmitt-Kliniken in Wiesbaden, um sich im dortigen Zentral-
labor (Leiter Dr. Picard Moreau) das Labor-EDV-System anzu-
sehen, das im Rahmen der "hesseneinheitlichen Ldsung fiir
Krankenhduser" erstellt wurde. Auf der Arbeitssitzung, an
der auch viele hessische Laborleiter teilnahmen, berichtete
zundchst Herr Schuster aus GieBen iiber das Modell der hes-
seneinheitlichen Labor-EDV-Losung. Im Rahmen von zwei Kor-
referaten berichteten Herr Trendelenburg aus Frankfurt/-
Hochst lber "Labor-EDV im Stédtischen Krankenhaus: Erfah-
rungen und Notwendigkeiten" wund Herr Grdser aus Griinstadt
iber “Wirtschaftlichkeitsaspekte bej Auswahl und Betrieb
von Labor-EDV-Systemen". Auch die sehr engagiert gefiihrten
Diskussionen lieBen manche Fragen offen, unter anderem so
wichtige wie: "Sind landeseinheitliche Ldosungen die wirt-
schaftlichere Alternative?" oder "Erhdlt das Labor die Lo~
sung, die es sachgerecht benétigt?"

Insgesamt war man sich einig, daB landeseinheitliche Lgsun-
gen nicht zwangsldufig die bessere Alternative sein miissen.
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ARBEITSGRUPPE “MATHEMATISCHE MODELLE IN DER MEDIZIN"
PD Dr.med.Dr.rer.nat. H.-E. Wichmann, Diisseldorf

Im Berichtszeitraum fiihrte die Arbeitsgruppe folgende Sitzun-
gen durch:

1.

Am 27.10.1986 fand in GieBen die Veranstaltung "Mathe-
matische Modelle in Neurologie und Neurochirurgie" statt.
Hierbei wurden Vortridge zu folgenden Themen gehalten:

J. Zierski (GieBen):
Physiologie, Pathophysiologie und klinische Relevanz
des intrakraniellen Druckes.
0. Hoffmann (GieBen):
Mathematische Modelle der intrakraniellen Liquordynamik
- Eine Ubersicht.
J.R.Iglesias-Rozas, J.Esparza, Ch.Brinnel, C.Aruffo,
E.Kazner (Berlin):
Ein Experten-System fiir die Diagnose der Hirntumoren.
D. Mgller (Liibeck):
Modellstudien zur Wirkung zentraler Regulations-
mechanismen auf Blutdruck und Durchblutung:
Deterministische und statistische Analyse.
H.G.Lipinski (Miinchen):
Computersimulationen spinaler Muskelatrophien.
D. Kuosen Ho {Shanghai):
A computer simulation and measurement of blood pressure
of human body.

Die Organisation der Veranstaltung lag in den Hinden von
0.Hoffmann, Giefen.

Am 17.03.1987 trafen sich die Arbeitsgruppenmitglieder
wahrend des Biometrischen Kolloquiums in Trier. Auf dieser
Sitzung wurden neben organisatorischen Fragen Vorschlage
fiir Schwerpunktthemen diskutiert, die in der Zukunft inner-
halb der Arbeitsgruppe behandelt werden sollen.

Im April 1988 findet eine Arbeitstagung "Systemanalyse
biologischer Prozesse" auf der Ebernburg - Bad Minster am
Stein - als gemeinsame Veranstaltung der Arbeitsgruppe
"Simulation in Biologie und Medizin" der Gesellschaft fiir
Informatik (GI-ASIM) und unserer Arbeitsgruppe statt.
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ARBEITSGRUPPE "MEDIZINISCHE KOMMUNIKATION UND GESUNDHEITSERZIEHUNG®
Dr. Dipl.-Psych. G. Murza, Bielefeld

Die Arbeitsgruppe fiihrte am 22.9.1986 in Gottingen einen Work-
shop durch, der sich mit methodischen und evaluativen Aspekten
im Rahmen gemeindeorientierter Privention auseinandersetzte.
Im Mittelpunkt stand dabei zunichst die Koordination.

Professor Dr. Jirgen v. Troschke, Freiburg, stellte dar, daB
ca. 900 Organisationen und Institutionen auf Gemeindeebene,
auf Ldnder- und Bundesebene dem Biirger ihre priventiven
Dienstleistungen anbieten.

Zur Verbesserung der Effektivitdt und Effizienz der Privention
in der Bundesrepublik Deutschland ist naheliegend, diese Orga-
nisatfonen und Institutionen, die zumeist weitgehend unabhan-
gig voneinander tdtig sind, stdrker zu vernetzen. Zur Forde-
rung der Kooperation wurden mit staatlicher Unterstiitzung Ar-
beitsgemeinschaften auf regionaler Ebene etabliert, die bisher
mehr oder weniger erfolgreich waren. Im weiteren wurden die
Bedingungen zur Verbesserung der Kooperation auf regionaler
Ebene herausgearbeitet, wobei nicht nur die Chancen und Mog-
lichkeiten, sondern auch die latenten Konflikte und Probleme
dargestellt werden konnten.

Zu dem Problem der Messung und Bewertung von Kooperation kom-
munaler Arbeitgemeinschaften wurden zwei Losungssdtze von
DipT.-Math. Susanne Heuermann, Bielefeld, vorgestellt. Die
Betrachtung der Arbeitsgemeinschaft mit ihren internen Bezie-
hungen fiihrte zu einem graphentheoretischen Ansatz, wihrend
die zusdtzliche Beriicksichtigung der externen Beziehungen zwi-
schen den Arbeitsgemeinschaften und der Kommune in systemtheo-
retischen Uberlegungen dargestellt wurden.

Dipl.-Pdd. Wolfgang Werse, Bielefeld, stellte die Ergebnisse
einer Befragung bei Gesundheitsamtern und Volkshochschulen in
Nordrhein-Westfalen dar und leitete daraus eine Situationsana-
lyse ab, aus der Stand und Verbreitung von Arbeitsgemeinschaf-
ten fiir Gesundheitsforderung deutlich wurden.
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ARBEITSGRUPPE “METHODEN DER PROGNOSE- UND ENTSCHEIDUNGSFINDUNG"
PD Dr.rer.nat. H.J. Trampisch, Diisseldorf

In den Berichtszeitraum fanden die 9. und 10. Sitzung der Ar-
beitsgruppe statt.

Die 9. Sitzung wurde am 12. September 1986 zusammen mit dem
Tumorzentrum, Wirzburg, in der Universitat Wirzburg durchge-
fiihrt. Drei Vortrdge behandelten das Thema "Evaluierung dia-
gnostischer MaBnahmen". Herr Dr. J. Windeler (Institut fir
Medizinische Statistik und Biomathematik, Universitit Diissel-
dorf) sprach iiber “Work-up-bias bei Diagnosestudien". Herr PD
Dr. Chr. Reiners (Abt. fiir Nuklearmedizin, Universitit Wirz-
burg) stellte eine Studie zur "Treffsicherheit von klinischen
Merkmalen und In-vitro-Tests bei der Diagnostik von Schilddrii-
senfunktionsstorungen" vor. Uber eine Studie zur “diagnosti-
schen Wertigkeit nuklearmedizinischer Untersuchungen am Her-
zen" berichtete Herr Professor Dr. D. P. Pretschner (Abt. fiir
Nuklearmedizin, Universitdt Hannover).

In zwei Vortrdgen wurde speziell das Anwendungsgebiet "Tumor"
behandelt. Herr Dr. Ch. Thieme (Tumorzentrum, Miinchen) stellte
Oberlegungen zur "Skelettszintigraphie in der Nachsorge des
Mammakarzinoms" vor und Herr Dr. U. Abel (Deutsches Krebsfor-
schungszentrum, Heidelberg) sprach iiber "Explorative Verfahren
zur Auswertung von Tumordaten”.

Die 10. Sitzung der Arbeitsgruppe fand zusammen mit der Ar-
beitsgruppe “Expertensysteme" am 3. April 1987 in GieBen
statt. Auf dieser Sitzung hielt Herr Professsor Dr.Dr. Biittner
(Medizinische Hochschule, Hannover) ein Obersichtsreferat zur
"Anwendung der Informationstheorie auf klinisch-chemische Un-
tersuchungen", Herr Dr. J. Windeler (Institut fiir Medizinische
Statistik und Biomathematik, Universitat Dusseldorf) berichte-
te iiber Vorschldge einer ad-hoc-Gruppe der Arbeitsgruppe “Zur
Evaluierung diagnostischer MaBnahmen".

Daneben standen Vortrdge aus dem Bereich der Expertensysteme
auf dem Programm. Herr Dr. R. Engelbrecht (MEDIS-Institut,
Miinchen) berichtete iiber eine Umfrage zur "Technologiebewer-
tung iiber Expertensysteme in der Medizin", Herr Dr. M. Dichtl
(Minchen) iiber "Effektoren als theoretische Grundlage eines
Arzneimittel-Informationssystems". Herr Dr. C. Trendelenburg
(Institut fir Laboratoriumsmedizin, Stidtisches Krankenhaus
Hoechst, Frankfurt) sprach iiber "Routine-Anwendungen von Ex-
pertensystemen in der klinischen Chemie". Die Sitzung wurde
mit einer Demonstration des HELP-Systems von Herrn Professor
Dr. J. Dudeck abgerundet.
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ARBEITSGRUPPE "MUSTERERKENNUNG®
Bipl.-Ing. Chr. Zywietz, Hannover

Die Arbeiten zur Erstellung einer Literaturiibersicht iiber
Grundlagen und Forschungsergebnisse auf dem Gebiet der Muster-
erkennung sind gut vorangekommen. Dabei wird nach den Hauptge-
bieten Bild- und Signalverarbeitung dasjenige Material, das
sich besonders fiir Lehrzwecke gut eignet, besonders aufberei-
tet.

Es ist vorgesehen, spater die Ubersicht auch der GMDS zur Ver-
fligung zu stellen.

Als weiterer Arbeitsschwerpunkt zeichnet sich der Aufbau eini-
ger kleiner Datenbasen mit typischen

- Elektrokardiogrammen,

- Elektroencephalogrammen,

- eventuell Phonokardiogrammen sowie

- Schnittbildern fiir die zwei- und dreidimensionale
Bildverarbeitung

ab.

Die Daten sollen auf Floppy Disk ("industriekompatibles" For-
mat) sowie Magnetbindern, insbesondere fiir Interessenten, die
in das Fachgebiet einsteigen wollen, verfiigbar gemacht werden.

Die informationstechnische Gesellschaft (friiher nachrichten-
technische Gesellschaft - NTG) im Verband Deutscher Elektro-
techniker hat eine Fachgruppe Mustererkennung gegriindet. Diese
Arbeitsgruppe will sich mit dem sogenannten "Bildverarbei-
tungs-Kernsystem" beschdftigen.

Es wurde Kontakt zu ihrem Leiter mit dem Ziel einer eventuel-
len Zusammenarbeit der Gruppen aufgenommen.
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ARBEITSGRUPPE "QUALITATSSICHERUNG IN DER MEDIZIN"
Prof.Dr.med. 0. Rienhoff, Marburg

Die Arbeitsgruppe hat im Berichtsjahr ihre Tatigkeit in ver-
starktem MaBe wieder aufgenommen. Der Stellvertreter, Profes-
sor Bock, Diisseldorf, und der Leiter der Arbeitsgruppe haben
Anfang des Jahres zu einem ersten Treffen in Marburg eingela-
den. Trotz groBer Terminabstimmungsschwierigkeiten gelang es,
diejenigen Mitglieder der Arbeitsgemeinschaft zusammenzuholen,
die auf der vorherigen Jahrestagung der GMDS in Gottingen ihre
Bereitschaft zur Ubernahme von speziellen Aufgaben zugunsten
der Arbeitsgruppe erklart hatten. Im kleinen Kreis konnte am
Abend des 22. Mdrz 1987 eine Bilanz der bisherigen Arbeiten
gezogen werden. Am folgenden Morgen wurde in einer flinfstiindi-
gen Arbeitssitzung ein Programm fiir das weitere Vorgehen der
Arbeitsgruppe abgestimmt. Dabei wurde klar, daB nicht nur die
GMDS, sondern auch innerhalb der Bundesdrztekammer eine Bele-
bung der Aktivitdten im Hinblick auf die Qualitdtssicherung
angestrebt wird.

Die Teilnehmer ersteliten ein gemeinsames Protokoll und werden
sich am 24. August 1987 wiederum zu einem Arbeitstreffen zu-
sammenf inden.

Fiir die Organisation der weiteren Arbeit der Arbeitsgruppe
wurde eine aktualisierte Adressliste erstellt.
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ARBEITSGRUPPE “STATISTISCHE AUSWERTUNGSSYSTEME"
Frau Dipl.-Phys. A. Hormann, Neuherberg

Im Berichtszeitraum traf sich die Arbeitsgruppe diesmal sogar
viermal. Obwoh] auf der Mitgliederversammlung im Juni 1986 ein
Treffen anlaBlich der Jahrestagung in Gottingen fir nicht not-
wendig erachtet worden war, fand dennoch eine Informationsver-
anstaltung iber die Ziele der Arbeitsgruppe statt. Hierbei
wurde gewiinscht, eine Liste der derzeitigen PC-Anwender zu
erstellen, um insbesondere Erfahrungen iiber den zweckméiBigen
Einsatz von Utilities auszutauschen.

Die Zusammenarbeit mit der Arbeitsgruppe "Computational Stati-
stics" der Deutschen Region der Internationalen Biometrischen
Gesellschaft wurde anldBlich des Biometrischen Kolloguiums in
Trier vom 17. - 20.3.1987 fortgesetzt.

Eine kleine Runde traf sich zusammen mit dem ProgrammausschuB
der 4. Softwarekonferenz vom 23. - 26.3.1987 in Mannheim zu
einer Diskussion iiber die gelungene Veranstaltung. Durch die
Prdsenz von Softwareherstellern und ijhre Demonstration der
Produkte auf PCs war der Informationsgehalt fiir die Teilnehmer
der Arbeitsgruppe erfreulich hoch. Es wurde allgemein begrift,
daB ZUMA, Mannheim, bereit ist, eine weitere derartige Konfe-
renz auszurichten. Die Arbeitsgruppe wird sich daran gerne
wieder beteiligen,

Die traditionellen Arbeitstagungen iiber Probleme des Statisti-
cal Computing wurden mit der Veranstaltung vom 5.-8.7.1987 auf
SchloB Reisensburg fortgesetzt. In diesem Jahr lauteten die
Themen:

QUALITAT STATISTISCHER ALGORITHMEN,
STATISTISCHE AUSWERTUNGSSYTEME,
GRAPHIK sowie GENFORSCHUNG,

die in insgesamt 14 Referaten, ergdnzt durch mehrere Workshops
mit Vorfiihrungen, diskutiert wurden. Als tutorielle Einfih-
rungsveranstaltung stand in diesem Jahr der Umgang mit APL auf
dem Programm. Diese Veranstaltung wurde in Zusammenarbeit mit
den beiden Arbeitsgruppen der Biometrischen Gesellschaft, Tii-
bingen, "Compututional Statistics" unter der Leistung von R.
Haux und "Nichtparametrische Methoden" unter der Leitung von
R. Hilgers, Gottingen, durchgefiihrt.
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ARBEITSGRUPPE “STATISTISCHE METHODEN"
Prof.Dr.rer.nat. A. NeiB, Innsbruck

Im Berichtszeitraum hat die Arbeitsgruppe zweimal getagt, und
zwar am 24.9.1986 wihrend der GMDS-Jahrestagung in Gottingen
und am 17.3.1987 in Trier anldBlich der Biometrischen Tagung.

In der Sitzung am 24.9.1986 stellte Herr Nowak (Frankfurt)
einen Beratungsfall zur Diskussion vor. Auf der nichsten Sit-
zung am 17.3.1987 wurde dieser Beratungsfall diskutiert.

Herr Kemmler (Innsbruck) présentierte einen Lgsungsvorschlag,
wobei die Problematik einer geeigneten Auswertung im Vorder-
grund stand.

Ferner hielt Herr Ulm (Miinchen) ein Obersichtsreferat zum The-
ma "Uberlegungen zum Nachweis der Gleichwertigkeit von Thera-
pien",

Vom 11.7. bis 24.7.1987 veranstaltete der AG-Leiter zusammen
mit Herrn Selbmann (Tiibingen) und ca. 20 Teilnehmern den
GMDS-Grundkurs "Biometrie in der Medizin" in Innsbruck.
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ARBEITSGRUPPE “SYSTEMATISCHE VORSORGE UND FROHERKENNUNG"
Dr.med. B. Robra, Hannover

Die Arbeitsgruppe traf sich 1im Rahmen der 31, GMDS-Jahresta-
gung 1986 in Gottingen. Aufgabe war, die Evidenz zugunsten
einer Einfiihrung der Mammographie als Screeningverfahren in
das Krebsfriherkennungsprogramm zu priifen und die praktischen
Probleme der Qualitdtssicherung zu diskutieren, die bei einem
solchen Schritt vorherzusehen sind.

Das gleiche Thema war auch Gegenstand der Jahrestagung der
European Group for Breast Cancer Screening, die mit deutscher
Beteiligung in Schweden stattfand.

Weitere Aktivitdten betreffen die Beteiligung der Arbeitsgrup-
pe an je einem Symposium zur Friiherkennung des Prostata-Karzi-
noms (ausgerichtet vom Arbeitskreis “Onkologie" der Deutschen
Gesellschaft fir Urologie) und zum kolorektalen Screening
(ausgerichtet vom onkologischen Arbeitskreis der Deutschen
Gesellschaft fiir Gastroenterologie).

Im Rahmen einer von der Deutschen Forschungsgemeinschaft (DFG)
geforderten Zusammenarbeit wmit Italien steht ebenfalls die
Organisation der Karzinomfriiherkennung als gemeinsamer Schwer-
punkt auf dem Programm.
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ARBEITSGRUPPE "SYSTEME UND SYSTEMENTWICKLUNG"
Dr.rer.nat. R. Gohring, Wiesbaden

Von der Arbeitsgruppe "Systeme und Systementwicklungen" wurde
auch im Berichtsjahr - vom 29, Mdrz bis 3. April 1987 - ein
Seminar mit dem Thema "Datenbanken in der Medizin - Theorie
und Praxis" abgehalten. Dieses Seminar wird in erster Linie
GMDS-Mitgliedern als Weiterbildungsmsglichkeit angeboten, fin-
det aber erfahrungsgemdB auch groBes Interesse auBerhalb der
GMDS. Dieses Jahr nahmen 29 Teilneher aus Deutschland, Uster-
reich und der Schweiz an dem Seminar in Zir1/Tirol teil.

Zum erstenmal konnte dieses Seminar als offizielle Weiterbil-
dungsveranstaltung angeboten werden. Aus diesem Grunde wurde
auch eine Klausur abgehalten. Die qualifizierte Teilnahmebe-
stdtigung - nach bestandener Klausur - wird zur Erlangung des
Zertifikats "Medizinischer Informatiker" angerechnet.

Die Vorbereitungen fiir den 2. Teil des Seminars, in dem vier
konkrete Datenbanksysteme von erfahrenen Anwendern vorgestellt
werden, sind angelaufen. Die Einladungen zu diesem Seminar
werden vorrangig an die Teiinehmer des 1. Teiles gehen.



56

ARBEITSGRUPPE "SYSTEMFORSCHUNG IM GESUNDHEITSWESEN®"
Dr.rer.nat. C. Dietrich, Ottobrunn

Die Arbeitsgruppe hielt am 20. Mdrz 1987 zusammen mit der Ar-
beitsgruppe "OR im Gesundheitswesen" der Deutschen Gesell-
schaft fiir Operations Research ihre Frilhjahrstagung ab. Im
einzelnen wurden Vortrige zu folgenden Themen gehalten und
diskutiert:

- Leistungsorientierte Krankenhausentgelte

- Standortplanung fiir medizinische GroBgerite

- Klinikmanagement: Das PC-gestiitzte Planspiel KLIMA

Arzneimittelversorgung im Krankenhaus:

Das Managementplanspiel ARKTIS

- Regionale Angebotsplanung im Bereich der stationdren
Versorgung

- Methoden regionaler Planung von wohngebietsbezogenen Dienst-
Teistungen und Einrichtungen im Gesundheitswesen

- Kassendrztiiche Bedarfsplanung

- Simulationsmodell Uber Angebot und Nachfrage in der
kassendrztlichen Versorgung.

In der Mittagspause war Gelegenheit, an der Vorfiihrung von
KLIMA und ARKTIS teilzunehmen.
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ARBEITSGRUPPE “TERMINOLOGIE™
Prof.Dr.med. G. Wagner, Heidelberg

Seit der am 31.3.1986 erfolgten Einstellung der Firderung der
bundesdeutschen Mitarbeit am internationalen CIOMS-Projekt
durch das Bundesministerium fiir Jugend, Familie, Frauen und
Gesundheit ruhen die Aktivitdten der Arbeitsgruppe.

Die Bemiihungen, einen Nachfolger fiir den jetzigen Leiter zu
finden, sind bisher leider nicht erfolgreich gewesen. Es wird
daher beantragt, auf der nichsten Beiratssitzung dariiber zu
diskutieren, ob die Arbeitsgruppe fiir "derzeit ruhend" erklart
werden soll.



ARBEITSGRUPPE "THERAPEUTISCHE FORSCHUNG®
Prof.Dr.rer.nat. N. Victor, Heidelberg

Im Berichtszeitraum fanden zwei Sitzungen der Arbeitsgruppe
statt, am 24.09.86 anldBlich der GMDS-Jahrestagung in Gottin-
gen und am 13.02.87 in Mainz, die beide sehr groBes Interesse
fanden (ca. 40 Teilnehmer).

Zu den aktuellen Arbeitsschwerpunkten der Arbeitsgruppe (Phase
IV der Arzneimittelpriifung und Priifung fixer Arzneimittelkom-
binationen) sind Arbeitsausschiisse unter Federfiirung der Her-
ren Nowak und Kopcke zur Erarbeitung von Leitlinienpapieren
gebildet worden. Der ArbeitsausschuB "Arzneimittelkombinatio-
nen" ist am 26.06.86, am 04.09.86 und am 15.10.86 zusammenge-
treten und hat der Arbeitsgruppe den Entwurf eines Papieres
vorgelegt, der im weiteren diskutiert werden soll.

Zur Unterstiitzung der Prdsidiumskommission "Arzneimittelpriif-
richtlinien" hat sich die Arbeitsgruppe in ihrer Sitzung am
13.02.87 mit einem vom Bundesministerium fiir Jugend, Familie,
Frauen und Gesundheit (BMJFFG) vorgelegten Richtlinienentwurf
beschdftigt und dazu auch Referenten vom BMJIFFG und Bundesge-
sundheitsamt (BGA) eingeladen (vergleiche den Bericht der Pri-
sidiumskommission). Die Stellungnahme der Kommission wurde in
der Arbeitsgruppe diskutiert und erginzt.
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FACHBEREICH "MEDIZINISCHE INFORMATIK"
Prof.Dr.med. P.L. Reichertz, Hannover

Die Aufgabe des Fachbereiches wurde im Berichtsjahr vorwiegend
darin gesehen, die Kommunikation zwischen den einzelnen Ar-
beitsgruppen und zu internationalen Arbeitsgruppen zu verbes-
sern. Hierzu wurden Kontakte iber internationale Netzwerke
eingerichtet und ein Kommunikationsprogramm "MEDINF-L" aufge-
setzt, das es ermgglicht, Mitteilungen von Wissenschaftlern
aus dem Bereich der Medizinischen Informatik an alle die zu
verteilen, die sich diesem Kommunikationsprogramm angeschlos-
sen haben. Im Augenblick sind hieran rund 170 Wissenschaftler
und Interessierte aus 12 Léndern einschlieBlich Japan und USA
angeschlossen.

Eine weitere Aktivitdt stellte die Durchfiihrung eines Fachge-
sprdches iiber "Medizinische Expertensysteme" anlaBlich der
GI-Tagung 1986 in Berlin dar.

Es wurde versucht, durch Darstellungen aus dem Gebiet der Me-
dizin die Diskussion mit den "Kern-Informatikern" zu intensi-
vieren sowie Anregungen zu geben und zu erhalten. Die Diskus-
sion konzentrierte sich vorwiegend auf medizinbezogene Ent-
scheidungssituationen und Zielrichtungen.

Weiterhin bemiihte sich der Fachbereich um eine Intensivierung
der Beziehungen zur Gesellschaft fiir Informatik. Es wurden
Anregungen ausgearbeitet, auf der Basis von Prdsidiumsbe-
schltssen eine Informationsgruppe einzusetzen, die in starke-
rem MaBe die Kommunikation zwischen den einzelnen Arbeitsbe-
reichen fordert und zur Mitarbeit bei der Gestaltung entspre-
chender Konferenzen anregt.
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SATZUNG

(1)

(2)
(3)

(1)

(2)

(3)

§1
NAME, SITZ UND RECHTSFORM

Der Verein fiihrt den Namen "Deutsche Gesellschaft fiir Medizinische Doku-
mentation, Informatik und Statistik" (GMDS).

Er hat seinen Sitz in Kgln.

Er ist 1in das Vereinsregister des Amtsgerichts Koin unter der Reg.Nr.
7293 eingetragen.

§2
ZIELE

Die Gesellschaft hat die Aufgabe, in der Medizin die Informatik, Stati-
stik und Dokumentation in Theorie und Anwendung, in Forschung und Lehre
zu fordern.

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

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

2. Weiterentwicklung der vertretenen Fachgebiete durch sachverstiandige
Reprdsentation bei
- Ausbildungs- und Weiterbildungsfragen
- Errichtung von Lehrinstitutionen
- gesetzgebenden MaBnahmen
- Fragen der Standardisierung, Normung und sonstige Bestrebungen zur
Vereinheitlichung
Planung und ForderungsmaBnahmen der offentlichen Hand.

§3
GEMEINNOTZIGKEIT, STEUERLICHE VORSCHRIFTEN

Die Gesellschaft verfolgt unmittelbar und ausschlieBlich gemeinniitzige
Iwecke im Sinne des Abschnitts "steuerbegiinstigte Zwecke" der Abgaben-
ordnung. Die Gesellschaft ist selbstlos tdtig; sie verfolgt nicht in
erster Linie eigenwirtschaftliche Zwecke.

Mittel des Vereins dirfen nur flr satzungsgemiBe Zwecke verwendet wer-
den. Mitglieder diirfen keine Zuwendungen aus Mitteln der GMDS erhalten.

Ausscheidende Mitglieder haben keinen Anspruch auf Zahlung des Wertes
eines Anteiles am Vereinsvermogen.



SATZUNG

(4)

(5)

(1)

(2)

(1)

(2)

Die Gesellschaft darf keine Personen durch Ausgaben, die dem Zwecke der
Gesellschaft fremd sind, oder durch unverhditnismdBig hohe Vergiitungen
begiinstigen.

Die Gesellschaft ist zu Jjeder Art von Verwaltung des eigenen Vermdggens
berechtigt, soweit nicht steuerliche Vorschriften entgegenstehen. Einen
wirtschaftlichen Geschdftsbetrieb darf sie nicht unterhaliten.

§ 4
VERHALTNIS ZU ANDEREN ORGANISATIONEN

Die Gesellschaft kann Mitglied anderer Gesellschaften werden. Die Ent-
scheidung dariiber fa11t die Mitgliederversammlung.

Die Gesellschaft kann andere Gesellschaften als korporative Mitglieder
aufnehmen. Die Entscheidung dariliber fd1lt die Mitgliederversammlung.

§5
MITGLIEDSCHAFT

Ordentliche Mitglieder

Mitglieder der GMDS konnen 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 wis-
senschaftlichen Hochschule. Bei einem diesem Status entsprechenden Be-
rufsbild bzw. bei einem Beruf mit entsprechender Tdtigkeit sind Ausnah-
men zuldssig. Uber die Aufnahme eines Mitgliedes entscheidet das Prdsi-
dium. Gegen die Ablehnung ist die Anrufung der Mitgliederversammlung
zuldssig. Diese entscheidet endgiiltig.

Die ordentlichen Mitglieder der GMDS zahlen einen Jahresbeitrag, dessen
Hohe auf Vorschlag des Prdsidiums von der Mitgliederversammlung be-
schlossen wird.

Fordernde Mitglieder

Der GMDS konnen juristische Personen oder Personenvereinigungen als for-
dernde Mitglieder beitreten. Eine juristische Person oder Personenverei-
nigung wird durch eine natiirliche Person mit rechtsgiiltiger Vollmacht
vertreten; wenn sie zugleich personiliches Mitglied ist, erhdlt sie da-
durch eine weitere Stimme.

Bei fordernden Mitgliedern beschlieBt das Prasidium iiber die Mindesthohe
der Beitrdge.
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Ehrenmitglieder

Mitgliedern 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.

Korrespondierende Mitglieder

Natiirliche Personen, die nicht Mitglieder der GMDS sind, an deren stan-
diger Mitarbeit fir spezielle Fragestellungen ein besonderes Interesse
besteht, kdnnen aufgrund eines einstimmigen Beschlusses des Prdsidiums
zu korrespondieren Mitgliedern der GMDS ernannt werden.

Korrespondierende Mitglieder sind von der Verpflichtung zur Beitragszah-
lung befreit.

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 befiirworten, von
denen eines sich zur Ubernahme einer Patenschaft bereiterkldrt.

Der Pate betreut und berdt den Studenten in fachlicher Hinsicht. Sobald
die Voraussetzungen fir eine ordentliche Mitgliedschaft (§ 5(1)) vorlie-
gen, wird die studentische Mitgliedschaft in die ordentliche iibergelei-
tet; in diesem Fall hat das Mitglied das Recht zur Beendigung der Mit-
gliedschaft innerhalb von 3 Monaten.

Der Beitrag eines studentischen Mitglieds betrdgt die Hilfte des Beitra-
ges eines ordentlichen Mitglieds. Jedes studentische Mitglied kann an
der Mitgliederversammlung mit beratender Stimme teilnehmen.

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 als solche keine
ordentlichen Mitglieder der GMDS. Jedes korporative Mitglied hat einen
Sitz im Beirat. Dieser Vertreter wird vom Prdsidium in Abstimmung mit
dem satzungsgemdB zusténdigen Organ des korporativen Mitglieds berufen.
In der Korporationsvereinbarung kann ein Beitrag festgesetzt werden.
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§6
RECHTE UND PFLICHTEN DER MITGLIEDER

Die Rechte und Pflichten der Mitglieder bestimmen sich nach dem biirgeriichen
Vereinsrecht.

Aktives und passives Wahlrecht haben die in § 5 Abs, (1) - (3) genannten
Mitglieder, sofern die Satzung nichts anderes bestimmt.

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

§7
BEENDIGUNG DER MITGLIEDSCHAFT
Die GMDS-Mitgliedschaft erlischt

- durch den Tod des Mitglieds oder durch Auflgsung der juristischen Person

- durch schriftliche Austrittserklédrung 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 Ausschluf, den das Prdsidium aus wichtigem Grund vornehmen kann;
das ausgeschlossene Mitglied ist berechtigt, innerhalb eines Monats nach
Zustellung des AusschluBbescheides Beschwerde beim Prasidenten der GMDS
einzulegen, iiber die von der ndchsten Mitgliederversammlung entschie-
den wird

- bei studentischen Mitgliedern nach Abbruch des Studienganges, der fiir die
Begriindung der Mitgliedschaft Voraussetzung war.

§8
ORGANE UND GLIEDERUNG

(1) Organe

Organe der GMDS sind

- die Mitgliederversammlung
- das Prasidium

- der Beirat

(2) Gliederungen

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

- Arbeitsgruppen

- Arbeitskreise

- Fachbereiche
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BeschluBfassung

Soweit die Satzung nichts anderes vorschreibt, beschlieBen die Organe
und Gliederungen der GMDS mit einfacher Mehrheit der abgegebenen Stim-
men. Bei Stimmengleichheit wird die Abstimmung nach erneuter Beratung
wiederholt; kommt auch hierbei keine Mehrheit zustande, gilt der Antrag
als abgelehnt

Niederschriften

Uber jede Sitzung der Organe und Gliederungen ist eine Ergebnisnieder-
schrift zu fertigen. Sie ist vom Sitzungsleiter und vom Protokollfiihrer
zu unterzeichnen und der Geschdftsstelle zuzuleiten.

§9
DIE MITGLIEDERVERSAMMLUNG
Einberufung

Die Mitgliederversammlung ist mindestens einmal im Jahr durch schriftli-
che Einladung des Prdsidenten mit 4-wochiger Frist unter Angabe der Ta-
gesordnung einzuberufen. Auf Antrag von wenigstens einem Viertel der
Mitglieder der GMDS oder der Mehrheit der Mitglieder des Beirates hat
der Prdsident unter Angabe der beantragten Tagesordnung eine auBeror-
dentliche Mitgliederversammlung binnen 4 Wochen mit 4-wochiger Frist
einzuberufen.

BeschluBfahigkeit

Die Mitgliederversammlung ist beschluBfahig, wenn wenigstens 50 ihrer
stimmberechtigten Mitglieder anwesend sind. Kommt bei einer ordentlichen
oder auBerordentlichen Mitgliederversammlung keine BeschluBfahigkeit
zustande, so hat der Prdsident erneut mit 4-wochiger Frist eine Mitglie-
derversammlung einzuberufen. Die durch dieses Verfahren einberufene Mit-
gliederversammlung ist ungeachtet der Anzahl der erschienenen Mitglieder
beschluBfahig.

Aufgaben und Rechte

In die Zustandigkeit der Mitgliederversammlung der GMDS fallen alle
grundsatzl1chen Angelegenheiten der Gesellschaft, insbesondere:
die Verabschiedung und die Anderung der Satzung
- die Wahl der Mitglieder des Prdsidiums
- die Entgegennahme des Jahresberichtes
- die Entlastung des Prdsidiums
- die Festsetzung der Beitragshdhe
- die Bestellung von zwei Rechnungspriifern
- die endgiiltigen Entscheidungen iiber:
o Aufnahme und AusschluB von Mitgliedern
o die Auflgsung von Gliederungen im Falle des § 13 Abs. 7 Satz 2
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- die Genehmigung ihrer Versammlungsprotokolle

- der Eintritt in andere Vereinigungen

- die Aufnahme anderer Vereinigungen als korporative Mitglieder
- die Auflosung der Gesellschaft.

Verfahren bei Satzungsanderungen

Satzungsanderungen diirfen nur beschlossen werden, wenn die Einladung zur
Mitgliederversammlung diesen Tagesordnungspunkt unter Angabe des zu i@n-
dernden Satzungsteiles enthalten hat. Satzungséinderungen bediirfen der
Zveidrittelmehrheit der anwesenden stimmberechtigten Mitglieder.

§ 10
DAS PRASIDIUM

Zusammensetzung

Das Prdsidium der GMDS besteht aus
- dem Prdsidenten

- dem Ersten Vizeprdsidenten

- dem Zweiten Vizeprdsidenten

- dem Schatzmeister

- dem Schriftfihrer

- zwei Beisitzern

Gesetzliche Vertretung

"Yorstand" im Sinne von § 26 BGB ist der Prdasident oder die beiden Vize-
prdsidenten gemeinsam.

Amtszeit des Prdsidenten

Die Amtszeit des Prdsidenten erstreckt sich ijber drei Abschnitte von je-
weils zwei Jahren, in denen der Gewdhlte nacheinander die Funktionen

- des Ersten Vizeprdsidenten

- des Prdsidenten

- des Zweiten Vizeprdsidenten

wahrzunehmen hat.

Aufgaben und Rechte des Prdsidenten

Der Pridsident fijhrt die laufenden Geschifte der Gesellschaft. Er berei-
tet 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 Prasident ist zu alien Sitzungen von Gliederungen der GMDS einzula-
den.
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Delegierung und Vertretung von Aufgaben des Prasidenten

Der Prasident kann die Wahrnehmung einzelner Aufgaben auf andere Mit-
glieder des Prdsidiums delegieren.

Im Verhinderungsfalle ist die Vertretungsreihenfolge:
- Erster Vizeprasident,
- Iweiter Viezprasident.

Aufgaben und Rechte des Prdsidiums

Das Prdsidium der GMDS beschlieBt insbesondere iber
- die Aufnahme ordentlicher Mitglieder
- die Aufnahme und den Mindestbeitrag fordernder Mitglieder
- die Ernennung korrespondierender Mitglieder
- die Aufnahme studentischer Mitglieder und Feststellung
der Patenschaft
- den AusschluB von Mitgliedern
- die Bildung von Prdsidiumskommissionen fiir besondere Aufgaben.

Das Prasidium schldgt der Mitgliederversammlung die Hghe des Mitglieds-
beitrags vor.

Das Prdsidium 1ist durch den Prdsidenten wenigstens einmal im Jahr zu
unterrichten iber:
- den Stand der laufenden Geschdfte
- die Ausfiihrung von Beschliissen der Organe der GMDS
- beabsichtigte und durchgefiihrte Verhandlungen mit
Institutionen der Gffentlichen Hand, mit Berufsorganisationen
sowie Gesellschaften.

Dariiber hinaus ist der Prdsident zur Einberufung'einer Prasidiumssitzung
verpflichtet, wenn dies von wenigstens zwei Prdsidiumsmitgliedern bean-
tragt wird.

Unterstiitzung durch Geschaftsfiihrung
Das Prasidium kann fir die Abwicklung der laufenden Geschéfte eine Ge-
schdftsstelle einrichten und einen Geschaftsfiihrer einstellen. Der Ge-
schaftsfilhrer ist vertretungsberechtigt gegeniiber dem Registergericht.
Der Prdsident und in Absprache mit ihm die Vizeprasidenten sind gegen-
gber dem Geschaftsfiihrer weisungsberechtigt.
§ 11

WAHLEN ZUM PRASIDIUM
Der Erste Vizeprdsident wird von der Mitgliederversammlung mit einfacher
Mehrheit gewdhlt. Wiederwahl ist nach Ablauf der gesamten Amtszeit mog-
lich.

Der Schatzmeister, der Schriftfiihrer und die beiden Beisitzer werden von
der Mitgliederversammlung fiir die Dauer von jeweils zwei Jahren gewdhlt.
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Die Wahl der zwei Beisitzer erfolgt um ein Jahr versetzt zur Wahl des
Ersten Vizeprdsidenten, des Schatzmeisters und des Schriftfiihrers.

Der Erste Vizeprdsident, der Schatzmeister und der Schriftfiihrer werden
in getrennten Wahlgangen entsprechend § 14 gewdhlt. Fiir die Wahl der
zwei Beisitzer findet ein gemeinsamer Wahlgang statt. Dabei hat jeder
Wahlberechtigte maximal zwei Stimmen, die er auf verschiedene Kandidaten
zu verteilen hat. Gewdhlt sind jene Kandidaten, die die meisten Stimmen
auf sich vereinigen. Trifft dies auf mehr als zwei Kandidaten zu, so ist
zwischen den stimmengleichen Betroffenen eine Stichwahl durchzufiihren.
Kommt auch dann eine Mehrheit nicht zustande, so entscheidet das Los.

Das Prdsidium verfiigt bei allen Wahlen iiber ein Vorschlagsrecht. Die
Mitgliederversammlung kann die Kandidatenliste ergdnzen. Das Vorschlags-
recht fiir die Wahl des Schriftfihrers hat der Prdsident der folgenden
Amtsperiode, d.h. der Erste Vizeprdsident.

§ 12
DER BEIRAT
Zusammensetzung

Der Beirat der GMDS besteht aus:
- dem Prdsidium
- den Leitern der Arbeitsgruppen, Arbeitskreise, Fachbereiche
und Kommissionen nach § 12 Abs. (3)
- bis zu drei weiteren vom Prdsidium entsandten Mitgliedern der GMDS.

Weiterhin gehtren 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 Gliederungen,

- Einrichtung und Aufldsung von Gliederungen,

- BeschluBfassung iiber das Antragen von Ehrenmitgliedschaften,
Erstellung von Richtlinien fiir die wissenschaftliche Schwerpunktarbeit
Regelung fiir die wissenschaftliche Jahrestagung (Rahmenthema,

Ort, Zeit, Vorsitz)

- Festlegung des Termins der jéhrlichen Mitgliederversammlung

Kommissionen des Beirates

Fiir besondere Aufgaben kann der Beirat Kommissionen bilden, zu denen
auch nicht dem Beirat angehtrende Mitglieder der Gesellschaft hinzugezo-
gen werden kgnnen, Der Beirat wdhlt die GMDS-Mitglieder zu Kommissionen,
die gemeinsam mit anderen Gesellschaften gebildet werden. Als Leiter
benennt der Beirat ein der Kommission angehtrendes GMDS-Mitglied.
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Einberufung

Der Prdsident hat wenigstens einmal jdhrlich eine Sitzung des Beirates
der GMDS mit 4-wdchiger Frist unter Angabe der Tagesordnung einzuberu-
fen.

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

§ 13
GLTEDERUNGEN

Der Beirat richtet die Gliederungen der GMDS ein. Er benennt einen kom-
missarischen Leiter zur Aktivierung der Arbeit und Vorbereitung der Wah-
len des Leiters und seines Stellvertreters.

Der kommissarische Leiter gehort ohne Stimmrecht dem Beirat an.

Die endgiiltige Einrichtung einer Gliederung kann von einer Probezeit und
einem Erfahrungsbericht an den Beirat abhdngig gemacht werden.

Arbeitsgruppen

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

Arbeitskreise

Die Arbeitskreise der GMDS haben die Aufgabe, die in der GMDS vertrete-
nen Sachgebiete mit den verschiedenen medizinischen Spezialfachern zu
verbinden. Dementsprechend erfolgt die Gliederung der GMDS in Arbeits-
kreise analog der drztlichen Weiterbildungsordnung.

Fachbereiche

Mit Zustimmung des Beirates kionnen sich Arbeitsgruppen und Arbeitskreise
zu Fachbereichen der GMDS zusammenschlieBen. Die Fachbereiche haben die
Aufgabe, die Tdtigkeit der Arbeitsgruppen und Arbeitskreise innerhalb
der Ubergeordneten Sachgebiete zu koordinieren und die interdisziplinire
Zusammenarbeit anzuregen und zu fordern.

Mitgliedschaft in Arbeitsgruppen und Arbeitskreisen

Jedes Mitglied der GMDS kann Mitglied von Arbeitsgruppen und/oder Ar-
beitskreisen 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.
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(6) Leitung und Wahlen der Gliederungen
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Die Leiter der Arbeitsgruppen, Arbeitskreise und Fachbereiche sind fir
die Organisation der Arbeit innerhalb der Gliederungen der GMDS verant-
wortlich. Sie vertreten im Beirat die besonderen Belange der Gliederun-
gen; im Verhinderungsfalle sind ihre Stellvertreter an den Sitzungen des
Beirates teilnahme- und stimmberechtigt.

Fiir jede Arbeitsgruppe, jeden Arbeitskreis und jeden Fachbereich ist auf
die Dauer von in der Regel 3 Jahren ein Leiter und ein Stellvertreter zu
wdhlen.

Aktives und passives Wahlrecht besitzen alle Mitglieder der Gliederung,
die zugleich Mitglieder der GMDS gemd® § 5 (1) wund (3) sind. Aktives
Wahlrecht zur Wah! der Fachbereichsleiter und ihrer Stellvertreter be-
sitzen nur die Leiter der Arbeitsgruppen und Arbeitskreise, die dem je-
weiligen Fachbereich angehdren, und ihre Stellvertreter.

Fir die Erstellung der Kandidatenliste ist der bisherige (ggf. kommissa-
rische) Leiter zustdndig. Er hat hierzu Wahlvorschlage des Prdsidiums
und der Mitglieder der Glederung einzuholen. Der Wahlvorschlag des Pra-
sidiums ist auf der Kandidatenliste zu kennzeichnen.

Die Wahlen des Leiters und seines Stellvertreters finden in getrennten
Wahlgdngen statt.

Aufldsung von Gliederungen

Gliederungen kinnen auf eigenen Antrag vom Beirat aufgeldst werden.

Sie sind durch Beschluf3 des Beirates aufzulosen, wenn an zwei aufeinan-
derfolgenden Jahrestagungen kein Tdtigkeitsbericht vorliegt oder wenn
der Beirat die vorgelegten Berichte als nicht geniigend ablehnt; in die-

sem Fall entscheidet die Mitgliederversammlung endgiiltig.

An Stelle einer Aufldsung kdnnen Gliederungen durch BeschluB des Beirats
fiir ruhend erkldrt werden.

Ruhende Gliederungen haben keinen Vertreter im Beirat.

Zum Zwecke der Reaktivierung einer ruhenden Gliederung kann der Prasi-
dent im Einvernehmen mit dem Prdsidium einen kommissarischen Leiter be-
nennen.

Uber die Reaktivierung beschlieBt der Beirat in sinngemdBer Anwendung
von Abs. (1).



73

SATZIUNG

§14
WAHLVERFAHREN

(1) Wahlen zu den Organen und Gliederungen der GMDS miissen mit 4-wochiger
Frist als eigener Tagesordnungspunkt schriftlich angekiindigt werden,
soweit die Satzung nichts anderes vorschreibt,

(2) Der Prdsident ist einzuladen.

(3) Die Wahlen werden vom Prisidenten oder einem von ihm benannten GMDS-Mit-
glied geleitet.

(4) Die Abgabe der Stimmen erfolgt personlich. Briefliche Stimmabgabe oder
die Ubertragung von Stimmen sind unzulissig.

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

(6) Gewdhl1t ist, wer die einfache Mehrheit der abgegebenen Stimmen auf sich
vereinigt, Bei Stimmengleichheit ist ein neuer Wahlgang durchzufiihren.
Kommt auch dann eine Mehrheit nicht zustande, so entscheidet das Los.

(7) Die Amtszeit beginnt nach Ablauf der Sitzung, auf der die Wahl stattge-
funden hat.

(8

~

Uber die Wahl ist gemdB § 8 Abs. (4) eine Niederschrift zu fertigen, die
mindestens folgende Punkte enthalten muB:

- der Tag der Einladung zur Wahl,

- Kandidatenliste,

- Tag und Ort der Wahl,

- Zahl der stimmberechtigten Wihler,

- Wahlmodus (offen, geheim),

- Stimmenverteilung in den einzelnen Wahlgangen,

- Wahlergebnis,

- Einverstéandniserkldrung der Gewdhlten.

(9) Das Wahlergebnis ist vom Prdsidenten in geeigneter Weise bekanntzuma-
chen,

§ 15
WAHLANFECHTUNG

Innerhalb von 14 Tagen nach Bekanntgabe des Wahlergebnisses kann die Wahl
beim jeweiligen Wahlleiter angefochten werden. Uber die Wahlanfechtung von
Gliederungen entscheidet das Prasidium; iiber die Wahlanfechtung zum Prasi-
dium entscheidet der Beirat, der zu diesem Zweck einen Versammlungsleiter
wahl1t.
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§ 16
VORZEITIGES AUSSCHEIDEN

Der vorzeitige Riicktritt von einem Amt ist dem Prdsidenten schriftlich anzu-
zeigen. Bei vorzeitigem Ausscheiden muB fir die verbleibende Amtsperiode ein
Nachfolger gewdhlt werden.

§ 17
GESCHAFTSJAHR UND RECHNUNGSLEGUNG

Rechnungsjahr ist das Kalenderjahr. Innerhalb von fiinf Monaten nach Ablauf
des Geschdftsjahres hat der Prasident der GMDS gemeinsam mit dem Schatzmei-
ster aufgrund ordnungsgemdBer Aufzeichnungen eine Jahresabrechnung iiber die
Einnahmen und Ausgaben sowie iiber den Stand des Vermdgens und der Schulden
aufzustellen und nach Priifung durch die Rechnungspriifer der Mitgliederver-
sammlung vorzulegen.

§ 18
RECHNUNGSPROFER

Die Rechnungspriifer der GMDS werden von der Mitgliederversammlung fiir die
Dauer von 1 Jahr gewdhlt. Wiederwahl ist erwiinscht.

§ 19
AUFLUSUNG DER GESELLSCHAFT

(1) BeschluBfassung

Die Auflgsung der Gesellschaft kann nur von einer zu diesem Zweck einbe-
rufenen Mitgliederversammlung beschlossen werden. Bei dieser Mitglieder-
versammlung miissen mindestens zwei Drittel der stimmberechtigten Mit-
glieder anwesend sein. Zum BeschluB der Aufldsung ist die Zustimmung von
drei Viertel der erschienenen stimmberechtigten Mitglieder erforderlich.
Der BeschluB iiber die Auflosung des Vereins ist dem zustdndigen Finanz-
amt anzuzeigen.

(2) BeschluBfahigkeit

Ist die Mitgliederversammlung beziiglich der Aufldsung beschluBunfiahig,
so entscheidet nach nochmaliger Einberufung die Dreiviertelmehrheit der
anwesenden stimmberechtigten Mitglieder ohne Riicksicht auf die Anzahl
der Erschienenen.

(3) Verwendung des Vereinsvermdgens

Bei der Auflosung des Vereins oder bei Wegfall seines bisherigen Zweckes
fdllt das Vermogen des Vereins an eine Kdrperschaft des offentlichen
Rechts oder an eine als steuerbegiinstigt besonders anerkannte Korper-
schaft zwecks Verwendung fiir die Forderung der Informatik, Dokumentation
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und Statistik in der Medizin. Beschliisse iiber die kiinftige Verwendung
des Vermdogens diirfen erst nach Einwilligung des Finanzamtes ausgefiihrt
werden.

§ 20
INKRAFTTRETEN DER SATZUNG UND ANDERUNGEN

Die Satzung wurde am 30. September 1975 von der Mitgliederversammlung der
GMDS beschlossen und am 9. Juli 1976 in das Vereinsregister Koln eingetragen
und veroffentiicht.

Die Satzung wurde in der Mitgliederversammlung am 18.9.1979 in Berlin gedn-
dert, die Anderungen wurden in das Vereinsregister Koln am 28. April 1980
eingetragen und vergffentlicht.

Die Satzung wurde am 16.9.1985 von der Mitgliederversammlung in Diisseldorf
gedndert; die Anderungen wurden in das Vereinsregister Koln am 7. Mai 1986
eingetragen und versffentlicht.

Satzungsdnderungen treten nach Eintragung ins Vereinsregister in Kraft.

Gleichzeitig mit dem Eintrag in das Vereinsregister tritt die Wahlordnung
auBer Kraft.






