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Parlamentarischer Abend
der DGKL am 22.Marz in Berlin

s

von links nach rechts: Michael Kretschmer CDU/CSU, Président Univ.-
Prof. Dr. Berend Isermann, Vizeprésident Univ.-Prof. Matthias Nauck
Foto: Journalist Peter Blechschmidt

»~Das war ein professioneller Aufschlag”, kom-
mentierte Michael Kretschmer. ,So wiinscht
man sich jeden Parlamentarischen Abend.”
Das Kompliment des stellvertretenden Vor-
sitzenden der CDU/CSU-Bundestagsfraktion
galt einer Veranstaltung, zu der das Prasidi-
um der Deutschen Gesellschaft flr Klinische
Chemie und Laboratoriumsmedizin (DGKL)
in dieser Form erstmals in der Bundeshaupt-
stadt eingeladen hatte. Im Saal 6114 des
Bundestages - mit direktem Blick auf das
imposante Reichstagsgebdude perfekt or-
ganisiert von der Reprasentantin in Berlin,
Karin Strempel — nutzte die DGKL-Spitze die
Gelegenheit zum Gesprach mit der Politik
und mit Vertretern anderer Verbande. Re-
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ferate und Aussprache kreisten im Wesent-
lichen um drei Schwerpunkt-Themen: Qua-
litdtssicherung, Nachwuchsgewinnung und
Datenschutz.

DGKL-Prasident Professor Berend Iser-
mann eréffnete den Abend mit einer prazisen
Powerpoint-Prasentation tGber die grundsatz-
liche Bedeutung der Labormedizin fur das
Gesundheitswesen. ,Ein systemrelevantes
Fach”, wie spater in der Aussprache Andreas
Bobrowski, Vorsitzender des Bundesverban-
des Deutscher Laboréarzte (BDL) und Koope-
rationspartner der DGKL, hervorheben sollte.
Das Gesundheitssystem mit einem Umsatz
von 280 Milliarden Euro im Jahr werde von
der Labormedizin gesteuert. 400 von 1000
Patienten pro Jahr hatten Kontakt mit der
Labormedizin, sagte Bobrowski. Professor
Isermann betonte, in 70 Prozent der Behand-
lungsfalle seien Laborwert Grundlage fur Di-
agnose und Therapie.

Am konkreten Fallbeispiel eines plétz-
lich Gber Thorax-Schmerzen klagenden Jog-
gers verdeutlichte Isermann die Leistungs-
fahigkeit der modernen Labordiagnostik.
Anhand des Biomarkers Troponin, eines In-
dikators fur einen Myokard-Infarkt, zeigte
Isermann, ,was man alles aus dem Material
einer einzigen Blutprobe herauslesen kann”.
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Die Troponin-Bestimmung sei heute so sen-
sitiv, dass sie dem Nachweis eines Teel6f-
fels Zucker in einem mittelgroBen Stausee
entspreche. Wichtig sei dabei vor allem die
Ausschluss-Diagnostik. ,In weniger als ei-
ner Stunde kdnnen wir ausschlieBen, dass
ein Herzinfarkt vorliegt”, sagte Isermann.

Wobei er beim zweiten Programmpunkt des
Abends war, der Qualitatssicherung in der
Labormedizin. In einem locker inszenierten
Frage-und-Antwortspiel mit Isermann erldu-
terte Professor Matthias Nauck, wie unver-
zichtbar Innovation und Qualitat in der Pa-
tientenversorgung sind. Nauck verwies auf
die zwei Saulen, auf denen die Kontrolle der
Ergebnisqualitat in den medizinischen La-
boren beruhe. Das sei zum einen die inter-
ne Qualitatskontrolle, wie sie tagtaglich in
den Laboren praktiziert werde. Mit den re-
gelmaBig zu dokumentierenden MaBBnahmen
entspreche sie den Checklisten, wie man sie
aus der Luftfahrt kenne, zeichnete Nauck ein
anschauliches Bild. Auch Flugzeuge durften
erst fliegen, wenn eine Reihe von Uberprii-
fungen absolviert sei. Zum anderen gebe es
die zweite Sdule der externe Qualitatskont-
rolle. Dabei wiirden unter der Regie der Bun-
desarztekammer Laboren im Rahmen von
sogenannten Ringversuchen Proben mit un-
bekannten Konzentrationen zugesandt, die
analysiert werden missten. Bei erfolgrei-
cher Analytik erhielten die Labore entspre-
chende Zertifikate.

In diesem Zusammenhang betonte Nauck die
maBgebliche Rolle der DGKL bei der Festle-
gung von Qualitatsstandards durch die Bun-
desarztekammer, wobei er eine grundlegen-
de neue Entwicklung diagnostizierte. In der
Vergangenheit sei haufig die technische Re-
alisierbarkeit als Basis flur die Definition von
Qualitatsgrenzen herangezogen worden,
sagte Nauck. In Zukunft wirden mehr und
mehr die konkreten medizinischen Anforde-
rungen zahlen. Insgesamt jedoch seien die
Qualitatsstandards der labormedizinischen
Diagnostik weltweit einzigartig.

Dies liege auch daran, dass Labortatig-
keit und Qualitatssicherung konsequent als
arztliche Leistung eingestuft werden muss-
ten, betonte Nauck. Dazu seien umfassende
medizinische Kenntnisse erforderlich. ,La-
borwerte missen interpretiert werden, und
wir missen Antworten flr die behandelnden
Arzte geben”, fligte Isermann hinzu. Die-
se Anforderungen an die Qualifikation seien
auch ein wesentliches Element bei der Wer-
bung um Nachwuchs. Dabei kbnne man al-
lerdings optimistisch in die Zukunft sehen,
meinte Isermann, auch wenn die Labormedi-
zin weniger im Fokus der Offentlichkeit ste-
he, als ihr von ihrer Bedeutung her zustehe.

GroBe Innovationen sehen Isermann und
Nauck durch neue Technologien und vor al-
lem die IT-Vernetzung auf die Labormedizin
zukommen. Das habe positive Aspekte wie
etwa den, daB das Einholen von Zweitmei-
nungen deutlich vereinfacht werde. Es gebe



aber auch Risiken, wenn etwa im nicht re-
gulierten Bereich der Diagnostik fragwirdi-
ge Methoden zum Einsatz kamen oder wenn,
so DGKL-Geschaftsfiihrer Thomas Bonk, In-
ternetriesen wie Google Daten ihrer Nutzer
kommerziell und unkontrolliert verwenden
kénnten. ,Wir brauchen eine Struktur, wie
medizinische Daten gesichert werden kon-
nen”. mahnte Isermann.

Zu all diesen Fragen lieB CDU/CSU-Frak-
tionsvize Kretschmer deutlich Problembe-
wusstsein erkennen. Der Parlamentarier be-
tonte, daB Bundeskanzlerin Angela Merkel die
Gesundheitsforschung als Schwerpunkt fur
die nachste Legislaturperiode benannt habe.
In welche Richtung sich die Diskussion tat-
sachlich entwickelt, bleibt natirlich mit Blick
auf die Bundestagswahl im September abzu-
warten. Immerhin aber hat die DGKL mit die-
sem Parlamentarischen Abend die Basis fur
weitere konstruktive Kontakte gelegt. ,Su-
per, wie Sie das hier machen”, verabschie-
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dete sich Kretschmer nach gut anderthalb
Stunden. ,Sie sind hier immer wieder gern
gesehen. Meine Tiren sind offen.”

VERFASSER

Peter Blechschmidt, freier Journalist
Corneliusstr. 3
10787 Berlin
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14. Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fur Klinische Chemie

und Laboratoriumsmedizin

In Kooperation mit der Niederléandischen Vereinigung flr Klinische Chemie

und Laboratoriumsmedizin (NVKC)

Termin
11. bis 14. Oktober 2017

ort
Weser-Ems-Hallen Oldenburg

Kongressprasident
Prof. Dr. Dr. Klaus P. Kohse

Kongressorganisation
Dr. Angelika Carl
Dr. Josef Hellkamp

Leitthema

»,Laboratoriumsmedizin - von ,Omics” und
»Big Data” zur Grundversorgung”:

Unter diesem Generalthema steht das wis-
senschaftliche Programm, das in Zusammen-
arbeit mit den Kollegen der niederldandischen
Schwestergesellschaft NVKC zusammenge-
stellt wurde und die groBe Bandbreite abbil-
det, mit der sich unser Fach heute prasen-
tiert. Dabei wird grundlegenden Aspekten
der Forschung in der Pathobiochemie eben-
so Raum gegeben wie den praxisbezogenen
Themen, die uns taglich in der laboratoriums-
medizinischen Mitbehandlung der uns anver-

trauten Patienten begegnen. Der Wissenszu-
wachs hat auch in unserem Fachgebiet ein
unvorstellbares AusmaB erreicht. Ist zur Be-
urteilung einzelner numerischer oder quali-
tativer Resultate von Laboratoriumsuntersu-
chungen noch die persénliche Expertise des
Laborarztes oder Klinischen Chemikers ge-
fordert, so ist die Befundung groBer Daten-
mengen, wie sie in Proteom-, Metabolom-
oder Ganzgenom-Analysen erhalten werden,
nur mit Hilfe einer eigenen Kunst, der Bioin-
formatik, moglich. Diese wird zukiinftig eine
gewichtige Rolle in unserer Arbeit einneh-
men mussen.

Uns lang vertraute Analysentechniken
wie etwa die Massenspektrometrie werden
langst auBerhalb des klinisch-chemischen
Kerngebiets in der diagnostischen Routine
angewendet und haben konventionelle Me-
thoden abgel6st; dies bietet Grund genug,
ihnen auch im Programm einen angemesse-
nen Platz zu geben. Der Trend zur Konsolidie-
rung verschiedener analytischer Techniken in
moglichst einer einzelnen Plattform oder mit-
einander verbundenen Systemen und die Ex-
pansion in immer neue Gebiete der Analytik
zeigen die hohe Dynamik in der Entwicklung
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oben: Das Oldenburger Schloss, Veranstaltungsort fir den festlichen Gesellschaftsabend der DGKL
Foto: Sven Adelaide

der Laboratoriumsmedizin. Dadurch kénnen
wir unsere klinisch tatigen Kolleginnen und
Kollegen sowohl immer schneller als auch
immer umfassender mit Informationen lber
unsere Patienten versorgen, was auch ein-
gefordert wird.

Veranstalter

Die DGKL ist flir die Organisation und Durch-
fihrung ihrer 14. Jahrestagung verantwort-
lich. Dem Organisationskomitee gehéren ne-
ben dem Kongressprasidenten, Prof. Klaus P.
Kohse, und Dr. Angelika Carl sowie Dr. Josef

Hellkamp vom Klinikum Oldenburg und der
Universitat Oldenburg auch die Kollegen der
niederlandischen Schwestergesellschaft an.
Der NVKC-Prasident, Prof. Robert de Jonge
von der Freien Universitat Amsterdam, und
Prof. Ido Kema, Direktor des Instituts fir Kli-
nische Chemie und Laboratoriumsmedizin
am UMCG, Universitat Groningen, vertreten
hier die NVKC. Fir die Geschdftsstelle der
DGKL ist Monika von Loé im Team vertreten.

Anmeldung mit Friihbucherrabatt
Unter www.dgki2017.de wird man sich in Klirze
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zum Kongress anmelden kénnen. Schnelles
Registrieren lohnt sich — der Frihbucherra-
batt flir den DKLM endet am 10. September
2017. Auf der Homepage findet man auch
alle anderen wichtigen Hinweise rund um den
Kongress, vom wissenschaftlichen Programm
bis hin zur Hotellbersicht oder dem Spezi-
al-Angebot der Deutschen Bahn.

Wissenschaftliches Programm

Das wissenschaftliche Programm besteht aus
einer breit gefacherten Mischung von Plen-
arvortragen zu den Kernthemen des Kon-
gresses, die von international renommierten
Vertretern ihres Wissensgebietes gehalten
werden, thematischen Symposia Uber die
verschiedenen Schwerpunkte unseres Fa-
ches, Posterprasentationen, in denen vor-
wiegend von jingeren Wissenschaftlerinnen
und Wissenschaftlerinnen brandaktuelle Er-
gebnisse ihrer Forschung vorgestellt wer-
den, Lunch-Symposia, in denen unsere Part-
ner aus der Diagnostika-Industrie Beispiele
ihres wissenschaftlichen Interesses prasen-
tieren, sowie der exemplarischen Darstel-
lung von Projekten, die durch die Stiftung
Pathobiochemie und Molekulare Diagnostik
gefordert wurden.

Der wissenschaftliche Beirat, dem die nati-
onal und international ausgewiesenen Re-
prasentanten der Klinischen Chemie und La-
boratoriumsmedizin angehéren, stellt den
zuverldassigen Garanten fir ein hohes Niveau
aller Programmteile dar.

Interdisziplindren Themen wird ebenfalls
breiter Raum gegeben: So widmet sich ein
Symposium, das gemeinsam mit der Deut-
schen Gesellschaft flir Pathologie ausgerich-
tet wird, dem ,Liquid Profiling”, der Unter-
suchung der molekularen Eigenschaften des
Blutes, die - beispielsweise Uber eine Ana-
lyse der zellfreien DNA - wegweisende di-
agnostische, therapeutische und prognos-
tische Aussagen Uber Tumorerkrankungen
liefern kann.

Eroffnungsveranstaltung

Ein besonderer Hohepunkt der Eroffnungs-
veranstaltung am Mittwoch 11. Oktober 2017
ab 18 Uhr im Alten Landtag Oldenburg wird
sicherlich der Festvortrag werden. Hier-
fur konnte Professor Dr. Bernard L. Ferin-
ga, Nobelpreistrager flir Chemie 2016, vom
Stratingh Institut fur Chemie, Fakultat fur
Mathematik und Naturwissenschaften der
Universitat Groningen, gewonnen werden.
In seinem Vortrag wird er die fantastischen
Moglichkeiten molekularer Schalter, Moto-
ren und Fahrzeuge in der Anwendung auf
medizinische Fragestellungen darstellen, die
sein aktuelles Forschungsgebiet darstellen.
Ein musikalisches Programm besonderer Art
wird den Abend umrahmen.

Preisverleihung

Zusatzlich werden im Rahmen der Eroff-
nungsveranstaltung in diesem Jahr drei Prei-
se der DGKL verliehen:



1. Der Ivar-Trautschold-Nachwuchsfor-
derpreis. Er ist mit 7.500 Euro dotiert und
wird fir Nachwuchswissenschaftler/-wissen-
schaftlerinnen, die hervorragende Arbeiten
auf dem Gebiet der Klinischen Chemie und
Pathobiochemie erbracht haben, verliehen.

2. Der Gabor-Szaaz-Preis. Er ist mit 15.000
Euro dotiert und wird flr hervorragende Ar-
beiten auf dem Gebiet der Klinischen Che-
mie und Pathobiochemie verliehen.

3. Der Preis ,Biochemische Analytik”. Erist
mit 50.000 Euro dotiert und wird fur me-
thodische Fortschritte auf dem Gebiet der
biochemischen und molekularen Analytik
verliehen sowie flir wesentliche, neue wis-
senschaftlichen Erkenntnisse auf dem Ge-
biet biologischer Wissenschaften, insbeson-
dere der klinischen Chemie und klinischen
Biochemie.

Reisestipendien

Auch in diesem Jahr moéchte die DGKL jun-
gen Nachwuchswissenschaftlern in Form ei-
ner finanziellen Unterstitzung die Teilnahme
an der Jahrestagung der DGKL ermdglichen.
Daher vergibt die Stiftung fir Pathobioche-
mie und Molekulare Diagnostik im Rahmen
ihrer Nachwuchsférderung insgesamt finf
Reisestipendien in Hohe von 500 Euro. Be-
werben kann sich jeder Kongressteilnehmer
bis zur Vollendung des 35. Lebensjahres. Ma-
ximal zwei Bewerber pro Institut/Labor wer-
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den dabei angenommen. Sollten mehr als
funf Antrage flr ein Reisestipendium ein-
gehen, erfolgt die Vergabe nach folgenden
Kriterien:

- DGKL-Mitglieder werden gegenlber
Nichtmitgliedern bevorzugt.

- Bewerber, die ein Abstract eingereicht
haben, werden gegenliber Bewerbern ohne
Abstract bevorzugt.

- Die am hoéchsten bewerteten Abstracts
werden bei der Stipendienvergabe vorrangig
behandelt.

- Sollten mehr Bewerber ohne eingereich-
te Abstracts einen Antrag auf ein Reisesti-
pendium gestellt haben, wird das Stipendi-
um an den jlingsten Teilnehmer vergeben.
Die Bewerbungsfrist fir das Reisestipendi-
um endet am 15. August 2017. Die Bewer-
bungen, inklusive Motivationsschreiben, Le-
benslauf und Bestatigung des Vorgesetzten,
bitte per Mail an folgende Adresse schicken:
roman.kopf@mcon-mannheim.de

DGKL-Lauf

Auch in diesem Jahr wird es einen Lauftreff
geben, der am Freitagmorgen, 13. Oktober
2017 stattfindet. Hier wird am frihen Mor-
gen in speziellen Laufgruppen durch Olden-
burg gelaufen, eingeteilt in unterschiedliche
Schwierigkeitsgrade und Laufdistanzen.

DGKL Mitgliederversammlung
Bevor der Kongress zu Ende geht, treffen
sich die Mitglieder der DGKL zur Mitglieder-
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versammlung. Die Mitgliederversammlung
beginnt am Freitag, 13. Oktober 2017, um
18:15 Uhr in der Weser-Ems-Halle.

Gesellschaftsabend

Traditionell findet die DGKL-Jahrestagung ih-
ren offiziellen Abschluss beim festlichen Ge-
sellschaftsabend, dieses Mal im Oldenburger
Schloss. Der beeindruckende Schlosssaal,
im Stil der Neorenaissance erbaut und mit
Deckengemalden des Malers Arthur Fitger
(1840-1909) ausgestattet, ist ein wiirdevol-
ler Rahmen fir den Ausklang des dreitagi-
gen Kongresses. Im Rahmen dieser Veran-
staltung werden auch die drei Posterpreise
und der Vortragspreis der DGKL an den wis-
senschaftlichen Nachwuchs verliehen. Fir die
Preistrager des vergangenen Jahres ist ein
Platz am Preistragertisch reserviert. Beginn
des Gesellschaftsabends ist am Freitag, 13.
Oktober 2017, ab 20.00 Uhr.

Praxis-Kurse

Am Samstag, dem 14. Oktober 2017 wer-
den den Teilnehmern der Jahrestagung auch
praktische Kurse angeboten, in denen be-
sondere Aspekte unseres Faches ,Hands on”
kennengelernt werden kénnen. Das Differen-
tialblutbild, die Liquorprotein-Analytik, Prob-
leme der Erstellung und Implementation von
Referenzintervallen kénnen hier in eigener
Ubung bearbeitet werden.

oben: Der Festsaal des Oldenburger Schlosses
Foto: Sven Adelaide

VERFASSER

Prof. Dr. Dr. Klaus P. Kohse, Klinikum Olden-
burg gGmbH, Institut flr Laboratoriumsdia-
gnostik und Mikrobiologie



Aktionstag am 24. April in Berlin

Als ,Speerspitze der Qualitatssicherung im
Gesundheitswesen” hat Dr. Andreas Bob-
rowski, 1. Vorsitzender des Berufsverban-
des Deutscher Laborarzte (BDL), die deut-
sche Labormedizin bezeichnet. Und Professor
Matthias Nauck, Vizeprasident der Deutschen
Gesellschaft fur Klinische Chemie und Labo-
ratoriumsmedizin (DGKL), ergénzte: ,Labor-
medizin bietet viel Nutzen bei geringem Auf-
wand.” Bobrowski und Nauck sprachen bei
einem gemeinsam von BDL und DGKL ver-
anstalteten ,Aktionstag” zur Bedeutung der
Labormedizin am 24. April in Berlin. Zahlrei-
che namhafte Reprasentanten aus dem Ge-
sundheitswesen waren zu der Vortrags- und
Diskussionsrunde ins Kaiserin-Friedrich-Haus
am Robert-Koch-Platz gekommen. Die The-
menpalette reichte von Fragen der Vergu-
tung Uber die Bedarfsplanung und die Di-
gitalisierung im Gesundheitswesen bis zur
Qualitatssicherung der Labordiagnostik.

Dr. Kathrin Bauer, Fachreferentin der Ab-
teilung Ambulante Versorgung im GKV-Spit-
zenverband, zeigte die Entwicklung der La-
borverglitungen seit 2006 auf. Danach
stiegen die Ausgaben flr diesen Bereich
jahrlich um 4,5 Prozent auf insgesamt 2,15
Milliarden Euro in 2015, wahrend die Ein-
nahmen der gesetzlichen Krankenversiche-
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rung lediglich um zwei Prozent pro Jahr zu-
genommen hatten. ,2,1 Milliarden fir 1000
Laborarzte - das ist eine Menge Holz”, er-
klarte Bauer. Sie sagte krdftige Steigerun-
gen bei den Zusatzbeitrdagen fir die Versi-
cherten voraus. Gleichwohl missten auch
die Leistungen der Labormedizin Uberprift
werden. Neue Verfahren zur Beurteilung
von Laborleistungen seien in Arbeit; ange-
strebt werde eine neue Verfahrensordnung
noch flir das zweite Quartal 2017. Hoffnun-
gen aus dem Kreis der Laborarzte, die GKV
werde sich flr einen groBeren Anteil der La-
bormedizin an den Aufwendungen des Ge-
sundheitswesens stark machen, enttdusch-
te Bauer. ,Wir dirfen die Laborleistungen
nicht so steigen lassen, dass das ganze So-
zialversicherungssystem kaputt geht”, sagte
Bauer. Im Ubrigen sei die Honorarverteilung
Sache der Kassenarztlichen Vereinigungen.
Richtig gute Nachrichten fir die Laborarzte
hatte auch Dr. Regina Klakow-Franck, Un-
parteiisches Mitglied des Gemeinsamen Bun-
desausschusses, nicht. Zwar seien die Leis-
tungszuwachse im Bereich der Labormedizin
nicht so auBerordentlich, dass neue Regulie-
rungsmaBnahmen notwendig wiirden, sagte
Klakow-Franck. Insgesamt jedoch werde die
Bedarfsplanung immer komplizierter, etwa
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durch Forderungen der Politik, weitere ge-
sellschaftliche Organe bis hin zu Kreistagen
an der Planung zu beteiligen oder neue Kri-
terien wie regionale Morbiditatsraten einzu-
beziehen. Die Bedarfsplanung werde in der
nachsten Legislaturperiode nach der Bun-
destagswahl im September ein Thema von
zentraler Bedeutung, sagte Klakow-Franck,
was auch als Wink an die Standesvertreter
verstanden werden konnte, rechtzeitig bei
der Politik fir ihre Ziele und Argumente zu
werben. Dabei sei die Labormedizin jedoch
~€ine kleinere Baustelle”. Wichtiger fir die
Labormedizin sei es, die Weiterbildungsord-
nung zu Uberprifen, weil viele Laborleistun-
gen nach wie vor von Nicht-Laborarzten er-
bracht wirden. Allerdings gebe es in dieser
Hinsicht derzeit ,wenig Konkretes”.

Die CDU-Bundestagsabgeordnete Dr.
Katja Leikert, Mitglied im Gesundheitsaus-
schuss, berichtete Gber den Stand der Um-
setzung des sogenannten E-Health-Geset-
zes, das seit Anfang 2016 in Kraft ist und die
Nutzung moderner Informations- und Kom-
munikationstechnologien im Gesundheitswe-
sen vorantreiben soll. Leikert sprach von ei-
nem ,hoffnungsvollen Umsetzungsprozess”.
Mit konkreten Ergebnissen wie einer elek-
tronischen Patientenakte oder Notfalldaten-
satzen, wie sie im Bereich der Rettungsme-
dizin hilfreich sein kdnnten, seiim Jahr 2018
zu rechnen. Wie wichtig die schnelle Verfilg-
barkeit von Daten ist, machte Leikert an ei-
nem eindrucksvollen Vergleich deutlich: In

Deutschland stirben mehr Menschen an Me-
dikamenten-Wechselwirkungen als im Stra-
Benverkehr. Gleichwohl stehe die Selbstbe-
stimmtheit des Patienten, was mit seinen
Daten geschehe, fir alle Akteure des Ge-
sundheitswesens im Vordergrund, betonte

oben: Dr. Regina Klakow-Franck
Foto: Journalist Peter Blechschmidt

Leikert. Die Abgeordnete war sich mit den
Zuhorern einig, dass nur solche Daten in ein
zentrales Register Aufnahme finden dirften,
deren Wertigkeit anhand der verwendeten
Diagnose-Instrumente ,evident” sei - eine
Aussage, die auf die drastische Zunahme un-
kontrollierter kommerzieller Diagnoseange-
bote im Handel und im Internet zielt.
DGKL-Vizeprasident Matthias Nauck re-
ferierte abschlieBend (ber die Qualitatssi-
cherung von Laboruntersuchungen auf der
Grundlage der Richtlinien der Bundesarz-
tekammer (Rili-BAK). Nauck zeigte die er-
reichten Fortschritte anhand mehrmaliger



Uberarbeitunge auf, verwies aber auch auf
weiteren Verbesserungsbedarf. Das mach-
te er an einem einpragsamen Beispiel deut-
lich. Die zuldassige Messunsicherheit fur die
interne Qualitatskontrolle fir die Glukosebe-
stimmung betrdgt nach Rili-BAK aktuell 11%.
Flr den Kliniker ist es haufig wichtig zu wis-
sen, ob sich ein Messwert unter- oder ober-
halb eines definierten Grenzwertes befindet,
wie er z.B. beim 2h Wert im Rahmen des
oralen Glukosetoleranztests mit 200 mg/dl
(11,1 mmol/l) definiert ist. Die Messunsicher-
heit versteht der Kliniker am einfachsten,
wenn absolute Konzentrationen und nicht
prozentuale Werte angegeben werden. Wird
die nach der Rili-BAK erlaubte Streuung ge-
nutzt, um die maximal zuldssige Messunsi-
cherheit als Minimum Difference zu berech-
nen, ergibt sich beim Grenzwert von 200 mg/
dl fir die Glukose eine Messunsicherheit von
+ 44 mg/dl. Was diese Messunsicherheit be-
deutet, verdeutlichte Nauck an der Korper-
gréBe des FuBball-Profis Per Mertesacker.
Ubertragen auf dessen Kérperldnge von ca.
200 cm, wiirde die erlaubte Toleranz der Glu-
kosebestimmung bedeuten, dass ein ande-
rer FuBballspieler kleiner als Per Mertesa-
cker ist, wenn seine Kérperldnge weniger als
156 cm betragt und gréBer als Per Mertesa-
cker, wenn die Kérperlange 244 cm Uberragt.

Naucks Fazit: Die derzeitigen Anforde-
rungen an die Messqualitat bei Laborunter-
suchungen reichten nicht aus, auch wenn die
Qualitatsstandards der labormedizinischen
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Diagnostik in Deutschland weltweit einzig-
artig seien. Mit dem BDL-Vorsitzenden Bob-
rowski war sich Nauck einig, dass die Labo-
ratoriumsmedizin konsequent als arztliche
Leistung eingestuft bleiben misse - ein Ap-
pell, der sich an Politik und Sozialversiche-
rung gleichermaBen richtet und auch in der
nachsten Legislaturperiode nichts an Dring-
lichkeit verlieren wird.

VERFASSER

Peter Blechschmidt, freier Journalist
Corneliusstr. 3
10787 Berlin
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oben: Prof. Gabriele Siegert
Pressefoto der Uniklinik Carl Gustav Carus

Laudatio an Frau Prof. Siegert in der Uniklinik Carl
Gustav Carus, Dresden

VERFASSER

Prof. Dr. Thiery, Uni-Leipzig

Laudatio fur Prof. Siegert am 24.03.17
anlasslich des Symposiums in der Uniklinik
Carl Gustav Carus



Hochverehrte Festversammlung,

der hier versammelte Kreis aus nah und fern
ist ein Besonderer, er reprasentiert medizi-
nische Wissenschaft, Universitat und Klinik,
Fachgesellschaften und Verwaltung, Freun-
de und Familie, die sich zu Ehren eines be-
sonders verdienstvollen Menschen, zu Ehren
von Dir liebe Gabi versammelt haben.

Als Past-Prasident unserer Fachgesell-
schaft darf ich Dir die herzlichsten GriBe
und alle guten Wiinsche von unserem Prasi-
denten Berend Isermann und dem gesam-
ten Prasidium der Deutschen Gesellschaft flir
Klinische Chemie und Laboratoriumsmedizin,
der DGKL zu Uberbringen. Er hat mir aufge-
tragen mindestens eine einstiindige Rede zu
halten, diesen Wunsch meine Damen und
Herren, werde ich zu Ihrer Beruhigung nicht
erflillen, sondern mich auf meine Redezeit
beschranken.

Liebe Gabi, ich moéchte Dir heute noch-
mals sehr herzlich danken, dafB ich 2013 hier
in Dresden als damaliger DGKL-Prasident den
unter Deiner Federfiihrung geleiteten Jah-
reskongress unserer Fachgesellschaft eroff-
nen durfte. Dein Dresdner Kongress zahlt zu
den bestorganisierten und erfolgreichsten
Tagungen, die unsere Gesellschaft je ausge-
richtet hat. Unvergessen ist mir die einneh-
mende und stimulierende Atmosphare Dei-
ner Tagung mit dem wunderschdnen Abend
im besonderen Ambiente der Albrechtsburg,
Der Erfolg dieses Kongresses lag dabei nicht
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nur an der besonderen Qualitat des wissen-
schaftlichen Programms und der Schonheit
Dresdens, sondern ganz wesentlich an Deiner
personlichen Fursorge fir jedes Detail. Je-
der Teilnehmer aus dem In- und Ausland, ob
MTA, Studierender oder etablierte Wissen-
schaftlerin und Wissenschaftler, jeder hatte
sofort das Geflihl, dass er besonders herz-
lich willkommen war. Es ist diese hohe Wert-
schatzung und das Vertrauen zu Dir, von den
Kolleginnen und Kollegen, von Fakultat und
Klinik und nicht zuletzt von unserer Fachge-
sellschaft das Dich in ganz besonderer Wei-
se auszeichnet. Es gibt in der Leitungsebene
der Medizin viel zu wenige Persdnlichkeiten,
bei denen Fachkompetenz und soziale Kom-
petenz mit einem kooperativen Fihrungsstil
auf so hohem Niveau gelebt werden wie bei
Gabriele Siegert.

Marc Aurel, der Philosoph auf dem rémi-
schen Kaiserthron stellte folgende Maxime
des Fliihrens und gefiihrt Werdens auf: ,,Den-
ke daran, dass Deine Meinung zu andern und
dem der sich berichtigt zu folgen, ebenfalls
ein Zeichen von Freiheit ist”. Viele von uns,
und hier meine ich durchaus uns aus beiden
ehemaligen Teilen Deutschlands, haben mit
der Wiedervereinigung einen Umbruch er-
lebt, der alles Bisherige veranderte und dabei
ungeahnte Zukunftsperspektiven eroffnete.
Du hast die einzigartigen Chancen dieser his-
torischen Veranderung genutzt, liebe Gabi,
nicht far Dich persénlich, sondern in der Ver-
antwortung flr Deine arztlichen Aufgaben,
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Deine Forschung, Dein Institut und Deine
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter. Dein Weg
lief in der DDR von der Krankschwester zur
engagierten Arztin, die sich schon friih fiir die
Labordiagnostik interessierte. Schon 1985
erhieltest Du die Anerkennung als Facharz-
tin und sehr bald nach der Wende konntest
Du Dich an der Technischen Universitat Dres-
den habilitieren. Du hattest jetzt auch Dei-
nen wissenschaftlichen Schwerpunkt gefun-
den, dem Du bis heute treu geblieben bist:
Die Diagnostik von Gerinnungsstérungen. ES ist Dir
durch beharrliche und innovative Arbeit ge-
lungen, national und international ein sehr
hohes Renomee in der Gerinnungsforschung
zu gewinnen. Du hast Dich als engagierte La-
borarztin und Wissenschaftlerin nicht nur fur
unsere Fachgesellschaft und die Hamosta-
seologie verdient gemacht, sondern flr die
klinische Medizin insgesamt. So ist es eine
folgerichtige Auszeichnung, dass Du letztes
Jahr von den Wissenschaftlerinnen und Wis-
senschaftlern Deutschlands in das angese-
hene Fachkollegium ,Medizin” der Deutschen
Forschungsgemeinschaft gewahlt wurdest.
Dort vertrittst Du aktuell unser Fach der Kli-
nischen Chemie und Labormedizin, wie ich
weiB mit Erfolg und hoher Anerkennung der
anderen Disziplinen.

»Gllck liegt in der Freude des Erreichten
und im Erlebnis der kreativen Bemihungen”,
sagte der amerikanische Prasident Franklin
Roosevelt einmal. Fir mich war es ein be-
sonderes Gllck, dass ich aus Leipzig immer

an Deinem kreativen Fortschritt und dem
Erreichten in Dresden teilhaben durfte. Es
war und ist immer eine groBe Freude mit Dir
und Deinem Institut zusammenzuarbeiten.
Aus meiner Zeit als Dekan ist mir durchaus
noch bewusst, dass es zwischen Dresden
und Leipzig kaum einen vergleichbaren me-
dizinischen Bereich unserer beider Universi-
tatsklinika gibt, der so erfolgreich und kom-
plikationslos zusammenarbeitet wie unsere
Institute. Besonders hervorheben mdchte ich
die Uberaus erfolgreiche Zusammenarbeit in
unserem gemeinsamen Screeningzentrum
Sachsen fur die Diagnostik angeborener Er-
krankungen bei Neugeborenen. Fir die ver-
trauensvolle und Uberaus kollegiale Zusam-
menarbeit Uber viele Jahre mdéchte ich mich
bei Dir und Deinem Institut auch im Namen
meiner Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter ganz
herzlich bedanken. Ich hoffe sehr, dass die-
se einzigartige Kooperation auch nach Dei-
nem Ausscheiden fortgefiihrt werden wird.

Lassen Sie mich abschlieBend noch auf
ein Thema kommen, das Gabi Siegert sehr
am Herzen liegt. Die Zukunft unseres Fa-
ches ist entscheidend von dem arztlichen
und wissenschaftlichen Nachwuchs abhan-
gig. Wir haben Uber viele Jahre gemeinsam
fur die Sachsische Landesarztekammer fiur
eine stetig steigende Zahl junger Facharz-
tinnen und Fachdrzte geprift. Es ist dabei
auch vorgekommen, dass Gabi nach einer
sehr gut verlaufenen Prifung, die Priflin-
ge flr einen Kaffee in die ,Marie” am Blau-



en Wunder eingeladen hat. Dieses Beispiel
zeichnet die Freundlichkeit und Zugewand-
heit Gabriele Siegerts aus. Sie freut sich ein-
fach gerne Uber besondere Leistungen auch
anderer. Und besonders sympathisch daran
ist das Fehlen jeder Spur von Eitelkeit und
Vorteilsdenken.

Es ist am Ende einer langen akademi-
schen Laufbahn zunachst gar nicht vorstell-
bar, dass man irgendwann von den Tagesge-
schaften loslassen soll. Es ist nun ein solcher
Tag gekommen, den Du aber mit Freude ent-
gegensehen kannst. Dein Institut wird in
gute Hande Ubergehen und Du wirst neue
Freiheit gewinnen, fir viele Dinge die Du im
privaten Leben bisher zurlickstellen muss-
test. Es gibt aber etwas sehr Wichtiges, dass
Du flr immer mitnehmen wirst und an dem
wir hoffentlich immer wieder Teilhaben dir-
fen. Es ist ,Weisheit”, die der friihere Leipzi-
ger Rektor und Philosoph Gadamer als wich-
tigster Gewinn des Alters bezeichnet hat. Er
wurde geistig aktiv Gber 100 Jahre alt. Nun
weiB ich aber auch, dass Du die neue Freiheit
kaum nur zum Nachsinnen Uber den Gang
der Welt nutzen wirst, sondern Dir wird bei-
spielsweise ein ,griner Daumen” nachge-
sagt, andererseits giltst Du als Stammagast
im Hotel Neptun im schénen Warnemuinde.
Und damit Du an uns mit Friedrich Schillers
Worten denkst ,Lass mich der neuen Frei-
heit genieBen”, haben wir Dir aus Leipzig ein
kleines Wellness-Paket fur Dein Stammho-
tel mitgebracht. Ich danke Dir liebe Gabi fir
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mehr als 15 Jahre Freundschaft, Kollegiali-
tat und Vertrauen. Ad multos annos!

VERFASSER

Prof. Dr. Thiery, Uni-Leipzig

Laudatio fir Prof. Siegert am 24.03.17
anlasslich des Symposiums in der Uniklinik
Carl Gustav Carus, Zentrum fir Kinder-
und Frauenheilkunde, Dresden
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Weiterbildungsinhalte flir European Specialists
in Laboratory Medicine auf der EFLM e-Learning-Plattform

Die EUROPEAN FEDERATION OF CLINICAL CHEMIS-
TRY AND LABORATORY MEDICINE (EFLM) prdsen-
tiert sich auf ihrer neugestalteten Homepage
(www.eflm.eu) Nicht nur mit einem neuen Logo,
sondern auch mit neuen Mdglichkeiten bzgl.
zuklnftig zu entwickelnder e-Learning Pro-
gramme. Hierzu mochte ich einen kurzen
Uberblick geben.

Verantwortlich zeichnet sich hierflir das
Education and Training Committee (C-ET)
der EFLM, welchem zwei Arbeitsgruppen zu-
geordnet sind. Diese sind die WG Congres-

)

oben: Prof. Dr. Lichtinghagen, Hannover

ses and Postgraduate Education (wG-crE; Chair:
Evgenija Homsak) sowie die WG Distance Educa-
tion and e-Learning (wWG-DE; Chair: Daniel Rajdl).
Darliber hinaus existiert voribergehend
eine kirzlich gegriindete Task and Finishing

Group (TFG-CPD; Chair: Elizabeta Topic) zur Organi-
sation und Vergabe von Weiterbildungspunk-
ten (credit points) flir Klinische Chemiker/EuS-
pLM auf der europaischen Ebene. Da diese
international besetzte Projektgruppe in ei-
nem zeitlich limitierten Rahmen zu einem
Ergebnis kommen sollte, werde ich hierzu
zu gegebener Zeit berichten.

Die WG-DE bietet bereits seit einiger Zeit
in regelmaBigen Abstanden Web-Seminare
zu aktuellen Themen aus unserem Fachbe-
reich an. Fir diese Webinare kann sich jeder
Interessent rechtzeitig auf der EFLM-e-Le-
arning-Plattform (https://elearning.efim.eu) regis-
trieren und schlieBlich am Tag der Veran-
staltung live das durch einen Vortragenden
prasentierte und einen weiteren Experten
moderierte Webinar verfolgen. Jeder Pra-
sentation folgt anschlieBend eine Diskussi-
on zu aufkommenden Fragen, die jeder Teil-
nehmer Gber den Moderator einbringen kann.
Die nachsten vorgesehenen Webinar-Termine
finden am 26. September, 19. Oktober sowie
14. November diesen Jahres statt. Ich wei-
se an dieser Stelle explizit auf diese Termine
hin, da bislang der Anteil der Teilnehmer aus
dem Kreise der DGKL ziemlich gering ausfiel.
Aufgezeichnete Webinare kénnen ansonsten
auch spater noch auf der EFLM-Homepage



oben: Evgenija Homsak, Maribor, Slowenien

im e-Learning-Segment sowie direkt auf You-
Tube abgespielt werden.

Zusatzlich zu diesem bereits laufenden
Angebot wird es zuklinftig u.a. Aufzeichnun-
gen ausgewahlter Vortrage von EFLM-Kon-
gressen (EUROMEDLAB) geben.

Ein weiteres gréBeres Projekt ist aktuell
in Vorbereitung, welches unter Kooperation
beider Arbeitsgruppen des C-ET bearbeitet
werden soll. Hier soll nach unserem deut-
schen Vorbild des im Jahr 2017 bereits zum
19. Mal stattfindenden , Repetitoriums Klini-
sche Chemie” ein englischsprachiger e-Lear-
ning-Kurs vorbereitet werden, der Uber die
e-Learning-Plattform der EFLM allen Mitglie-
dern auf breiter Ebene zur Unterstlitzung der
Weiterbildung im Fach Klinische Chemie on-
line zur Verfiigung gestellt werden kann. Im
Gegensatz zu den ebenfalls parallel weiter
zu produzierenden Web-Seminaren, soll je-
des e-Learning-Kursmodul des Repetitoriums
durch einen Multiple-Choice-Prifungsteil er-
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ganzt werden, wodurch ein Weiterzubilden-
der seine neu erworbenen Kenntnisse direkt
oder auch spater noch tUberprifen kann. Wie
flr die Web-Seminare werden auch fiur die
Inhalte des e-Learning-Repetitoriums Exper-
ten aus den einzelnen EFLM-Mitgliedsléndern
bendtigt. Die Prifungsfrageninhalte wird die
WG-CPE erarbeiten.

Dieser Kurs sollte sich eng an die gefor-
derten Inhalte aus dem aktuellen EFLM-Syl-
labus halten, welcher im Laufe diesen Jahres
vom C-ET in seiner finalen Form zur Publi-
kation freigegeben wird. Diese Umstruktu-
rierung hatte sich letztes Jahr durch die be-
schlossene Uberfiihrung der EC-4-Plattform

oben: Dr. Daniel Rajdl, Pilsen, Tschechien
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oben: Prof. Dr. Elizabeta Topic, Zagreb, Kroatien

VERFASSER

in die EFLM ergeben. Ich méchte an die-
ser Stelle auch sogleich flir Mitarbeit an
diesem e-Learning-Projekt werben. Nur
durch die Hilfe unserer hervorragenden Ex-
perten aus dem Kreis der DGKL konnten
wir bereits seit gut 20 Jahren ein Repeti-
torium flr unsere Weiterzubildenden an-
bieten. Ich hoffe, dass sich auch fir das
EFLM-Projekt der eine oder andere Kollege
finden wird, der aus seinem bestehenden
Fundus eine englischsprachige Prasentati-
on fir solch ein Repetitorium erstellen und
schlieBlich bequem in seinem Blro zusatz-
lich in ein komfortables Audioformat tberfih-
ren kann. Interessenten sind gerne eingela-
den bzgl. der Vorgehensweise direkt mit mir
oder gerne auch mit unserer slowenischen
Kollegin Evgenija Homsak (siehe EFLM Homepage
unter Education and Training Committee, WG-CPE) Kon-
takt aufzunehmen.

Jeder Kollege, der Interesse hat, zu aktu-
ellen labormedizinischen Themen ein knapp
einstlindigen Webinar zu prasentieren, ist
herzlich eingeladen jederzeit mit dem Kol-
legen Daniel Rajdl Kontakt aufnehmen (siehe
EFLM Homepage unter Education and Training Committee,

WG-DE).

GRAFIK (rechts)

Prof. Dr. Ralf Lichtinghagen
Medizinische Hochschule Hannover
(Chair EFLM Education and Training
Committee (C-ET))

Dr. Daniel Rajdl

Inst. of Clinical Biochemistry and
Hematology, Charles University Pilsen,
Czech Republic
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Foto: Dr. Ramona Dolscheid-Pommerich; Die Teilnehmer diskutierten intensiv Uber Tatigkeitsschwerpunkte, Lehraufgaben, Forschungsbereiche,
Dissertationsthemen, Ausbildung, Nachwuchsarbeit und Qualitdtssicherung

Erstes Treffen der Sektion Junges Labor

in Berlin

Nach der Sektionsgriindung auf der DGKL
Jahrestagung 2016 in Mannheim fand am
07.04.2017 das erste Sektionstreffen Junges
Labor in den Raumen der DGKL Geschafts-
stelle in Berlin statt. In einer Gesprachsrun-
de haben die 13 Teilnehmer die Mdglichkeit
wahrgenommen, sich Uber Tatigkeitsschwer-
punkte, Lehraufgaben, Forschungsbereiche,

Dissertationsthemen und Qualitatssicherung
intensiv und in spannenden Diskussionen
auszutauschen. Hierbei wurden neue Kon-
takte geknlpft und bestehende Kommuni-
kation intensiviert. Die Teilnehmer erhielten
vielfaltige Einblicke in verschiedene individu-
elle Tatigkeitsbereiche und Tatigkeitsschwer-
punkte der Laboratoriumsmedizin.



Weiterer Punkt der Tagungsordnung war das
Thema ,Nachwuchsarbeit”. Die Sektion hat
Ideen entwickelt, wie sie sich aktiv in die
Nachwuchsarbeit einbringen kann. Im Spe-
ziellen wurde diskutiert, wie die Sichtbar-
keit des Fachgebiets sowohl flir Mediziner,
als auch fir Naturwissenschaftler gestaltet
und letztlich verbessert werden kann. Ein-
zelne Ideen zu diesem Thema werden dem
Prasidium der DGKL vorgestellt.

Des Weiteren tauschten sich viele Teil-
nehmer im Rahmen des Sektionstreffens
Uber die Mdglichkeiten der Weiterbildung
zum Klinischen Chemiker aus.

Das nachste Treffen der Sektion Junges La-

bor wird im Rahmen der DGKL Jahrestagung
2017 in Oldenburg stattfinden.

VERFASSER

Dr. Ramona Dolscheid Pommerich, Insti-
tut fur Klinische Chemie und Pharmakologie,
Universitatsklinik Bonn

Dr. Ronald Biemann, Otto-von-Guericke-Uni-
versitat, Medizinische Fakultat, Institut fur
Klinische Chemie und Pathobiochemie
Magdeburg
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Arbeitsgruppenbericht Bioinformatik
Weiterbildungsinhalte aus der Biostatistik und Bioinformatik

Um Klinische Chemiker auf klinftige Heraus-
forderungen unseres Fachs - insbesondere
im Hinblick auf die sog. Omics-Technologien
— vorzubereiten, erhielt die AG Bioinformatik
in einer Prasidiumssitzung vom 25.11.2016
den Auftrag, den Weiterbildungskatalog zu
Uberprifen und Vorschlage fir eine Vertie-
fung von Inhalten aus dem Bereich der Bio-
statistik und Bioinformatik zu machen.

Der aktuelle Gegenstandskatalog fir die
Anerkennung zum Klinischen Chemiker gilt
seit dem 04.05.2015. Er beinhaltet bereits
eine Reihe von Elementen der uni- und bi-
variaten Statistik wie zum Beispiel Haufig-
keitsverteilungen, Hypothesenprifung oder
Korrelationsrechnung; sie sind die Grundla-
ge vieler Routineaufgaben im Labor, etwa fiir
die Ermittlung von Referenzintervallen, den
Methodenvergleich oder die technische und
medizinische Validation. Moderne Verfahren
fur die explorative Analyse groBer Datensat-
ze (sog. Data Mining), die multivariate Dia-
gnostik oder die Auswertung von genomi-
schen und proteomischen Daten sind bislang
jedoch nicht enthalten.

Orientierende Umfragen bei Laborleitern
haben ergeben, dass flr diese Kenntnisse
und Fahigkeiten erheblicher Bedarf besteht,
der durch Informatiker und Bioinformatiker

nicht gedeckt werden kann, weil diese nicht
in ausreichender Zahl zur Verfligung stehen
oder weil sie kein ausreichendes Wissen Uber
Laborablaufe und medizinische Inhalte mit-
bringen.

Im Lauf des letzten Jahres erarbeite-
te die AG Bioinformatik deshalb in mehre-
ren Sitzungen einen neu gegliederten Ka-
talog potenziell bedeutsamer Themen (Abb.
1), der nun in den zustandigen Gremien der
DGKL diskutiert werden soll. Der Vorschlag
legt vor allem Wert auf vertiefte Kenntnisse
in der multivariaten Biostatistik und enthalt
eine Auswahl bioinformatischer Aspekte, die
trotz der hohen Dynamik dieses Fachgebiets
bereits als etabliert gelten kénnen. Die end-
gliltige Entscheidung Uber die Inhalte liegt
bei der Weiterbildungskommission und dem
Prasidium der DGKL.

Vorschlag fiir
einen Themenkatalog

GRUNDLAGEN

- Deskriptive Statistik (z. B. Mittelwert,
Quantile, SD, CV, KorrelationsmalBe)

- Inferenzielle Statistik (z. B. Verteilungen,
Parameterschatzung, Konfidenzintervalle)
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Grundlagen

Allgemeine Medizinische

Statistik Bioinformatik

Spezielle
Laboranwendungen

Abb. 1: Vorschlag fir eine systematische Gliederung der Weiterbildungsinhalte

- Experimentelles Design (z. B. Fallzahlschat-  Wallis, Bonferroni)
zung, Stratifizierung, Batcheffekte)
- Grundzlige maschineller Lernverfahren
DIAGNOSTISCHE STRATEGIEN UND

AUSWERTUNGEN
STATISTIK - Explorative Datenanalyse (z. B
Hypothesentestung Box Plots, Hauptkomponentenanalyse,
- Fehler 1. und 2. Art Clustering)
- Vergleich zweier Stichproben (z. B. t-, Wil- - Klassifikation (z. B. logistische Regression,
coxon-, F-test,) Entscheidungsbdaume)
- Testung von Zusammenhdngen (z. B. Pear- - Diagnostische Sensitivitdat und Spezifitat
son, Spearman, Fisher, chi-Quadrat) - AUROC-Analyse (einschl. multiclass AUC)
- Anpassungsglte (z. B. Kolmogorov-Smir- - pradiktive Werte (NPV, PPV)
nov, Shapiro-Wilk) - Klinische Auswertungen (z. B. Odds Ratio,

- multiples Testen(z.B. ANOVA, Kruskall- Hazard Ratio, Uberlebenskurven)
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METHODENVERGLEICH UND

QUALITATSKONTROLLE

- Robuste lineare Regression (z. B. Deming)

- Richtigkeit und Prazision

- Interne und externe Qualitatskontrolle

- Visualisierungsmethoden (z. B. Youden und
Bland-Altman Plot)

BEREICHE UND GRENZWERTE

- Analytische Kenndaten (z. B. Richtigkeit,
Reproduzierbarkeit, Linearitats- und Nach-
weisgrenzen, kritische Differenz)

- Referenzintervalle (direkte und indirekte
Verfahren)

- Weitere Cut-off-Werte (z. B. therapeutische
Bereiche, Risikogrenzen)

BIOINFORMATIK

- Omics-Technologien (Genom, Transkriptom,
Proteom, Metabolom)

- Datennormalisierung, Feature Selection

- Datenbanken (z. B. ENSEMBL, RefSeq, Clin-
Var, dbSNP, PDB, MetaboAnalyst)

- Datenformate und Suchalgorithmen (z. B.
FASTA, BLAST)

- Sequenzanalyse (z. B. Variant Calling, Sco-
ring-Matrizen)

Fur die AG Bioinformatik:

Prof. Dr. med. Georg Hoffmann, Miinchen
(1. Vorsitzender)

Prof. Dr. med. Peter Findeisen,
Heidelberg (2. Vorsitzender)

Prof. Dr. Ralf Lichtinghagen,

Hannover (Schriftfihrer)

Prof. Dr. Frank Klawonn, Braunschweig
Dr. med. Andreas Bietenbeck, Bernd
Northoff, Dr. med. Chritof Winter, Miinchen
Dr. med. Alexander Leichtle, Bern

Dr. med. Stefan Woérner, Heidelberg

VERFASSER

Prof. Dr. med. Georg Hoffmann, Trillium
GmbH, Grafrath
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Bericht von der AWMF-Delegiertenversammlung

am 6. Mai in Frankfurt am Main

Die AWMF (www.awmf.org) ist der Dach-
verband der wissenschaftlich medizinischen
Fachgesellschaften in Deutschland. Sie ver-
tritt damit mehr als 170 Facher gegenuber
der Gesellschaft und der Politik. Die AWMF
ist eine zentrale Plattform der arztlichen In-
terdisziplinaritat und der Arztoffentlichkeit.
Zentrale und nach auBen gut sichtbare Ele-
mente in der Arbeit der AWMF sind die Ent-
wicklung von evidenzbasierten Leitlinien mit
hohem methodischem Aufwand sowie Stel-
lungnahmen, Empfehlungen und Resolutio-
nen auf héchstem wissenschaftlichem Ni-
veau. Die Deutsche Gesellschaft fir Klinische Chemie
und Laboratoriumsmedizin (DGKL) ist seit 2002 Mit-
glied. Sie ist in der AWMF durch Professor
W. Hofmann (Mlinchen) als Sprecher der AG
Leitlinien und durch DGKL-Schriftfihrer Pro-
fessor Michael Vogeser als Delegiertem ver-
treten. Professor Hans Reinauer (DUsseldorf)
ist Ehrenprasident der AWMF.
AWMF-Prasident Kreienberg berichtete
Uber die Arbeit und die Entwicklungen der
vergangenen Monate. Als wesentliche Ziele
der AWMF in der kommenden Arbeitsperiode
nannte Kreienberg eine bessere Sichtbarkeit
der Fachgesellschaften und der AWMF in Of-
fentlichkeit, Selbstverwaltung und Gesund-
heitspolitik. Die Kooperation zwischen AWMF

und den einzelnen Fachgesellschaften solle
gestarkt werden. Die Erarbeitung von Stel-
lungnahmen zusammen mit den Fachgesell-
schaften mulsse professionalisiert werden.
Weitere Themen seien die Digitalisierung der
Medizin in Wissenschaft und Versorgung, die
verstdrkte Internationalisierung sowie eine
noch starkere Evidenzbasierung im Quali-
tatsmanagement.

Nach einer Diskussion uUber die Aufnah-
mekriterien unter Moderation von Profes-
sor Falkai (Deutsche Gesellschaft fiir Psychiatrie) als
Sprecher der Aufnahmekommission wurden
zwei Fachgesellschaften als neue Mitglieder
in die AWMF aufgenommen: Die Deutsche
Gesellschaft fur Transitionsmedizin sowie die
Deutsche Gesellschaft fir Kinder- und Ju-
gendrheumatologie. Der Antrag der Deut-
schen Gesellschaft fir Interventionelle Ra-
diologie und minimal-invasive Therapie auf
Aufnahme wurde dagegen einstimmig abge-
lehnt, weil die Gesellschaft nicht-selbstandi-
ge Teilgesellschaft der Deutschen Rontgen-
gesellschaft ist und Gemeinnltzigkeit nicht
nachgewiesen werden kann.

Schatzmeister Professor Selbmann (Ta-
bingen) berichtete lUber die Finanzsituation.
In 2016 waren Einnahmen von 823.317 Euro
zu verzeichnen, davon stammten 587.884
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Euro aus Mitgliedsbeitragen der Fachge-
sellschaften. Dem standen Ausgaben von
1.190.072 Euro gegenlber. Ursache flr
das Defizit von 366.754 Euro war der Um-
zug der AWMF-Geschaftsstelle nach Berlin,
was aus Rulcklagen bewaltigt werden konn-
te. Die Rucklagen zum Jahresende 2016 la-
gen bei 561.336 Euro, was etwa wie ange-
strebt einem Jahresbudget entspricht. Auf
Vorschlag der Kassenpriifer unter Professor
Gogol (Deutsche Gesellschaft flir Gerontologie und Ge-
riatrie) wurde der Vorstand einstimmig entlas-
tet. Nach ausfihrlicher Diskussion beschloss
die Delegiertenversammlung mit Zweidrittel-
mehrheit in offener Abstimmung die Anhe-
bung der Beitréage der Mitgliedsgesellschaf-
ten von 2 Euro auf 2,50 Euro pro Mitglied
und Jahr; die zu erwartenden Mehreinnah-
men von ca. 125.000 Euro sind insbesonde-
re fir die Besetzung einer Stelle fir einen
wissenschaftlichen Mitarbeiter sowie flur eine
Dokumentarstelle vorgesehen. Diese perso-
nelle Aufstockung wird durch die stetige Aus-
weitung der Tatigkeiten der AWMF erforder-
lich. Besonders zu nennen sind die Projekte
Gemeinsam Klug Entscheiden, friihe Risi-
ko-Nutzenbewertung von Medizinprodukten
und Arzneimitteln, Zusammenarbeit von In-
dustrie und wissenschaftlichen Fachgesell-
schaften sowie Entwicklung und Implemen-
tierung von Leitlinien. Professor Selbmann
gab nach finfjahriger Tatigkeit sein Amt als
Schatzmeister ab. Als Nachfolger wurde in
geheimer Wahl Professor Gogol bestimmt.

Professor Teede (Mannheim) stellte ein Pa-
pier vor, dass Forderungen der AWMF im Vor-
feld der Bundestagswahl 2017 formuliert:
Evidenzbasierte Medizin - die Basis einer
guten Gesundheitspolitik (verfigbar auf der
AWMF-Website). Teede betonte, dass Erwar-
tungen, die sich eigentlich auf die arztliche
Selbstbestimmung beziehen, nicht an die Po-
litik gerichtet werden sollten. Insbesonde-
re die Verankerung der Evidenzbasierung in
der Gesetzgebung sei dagegen eine zentra-
le Forderung der AWMF an die Politik, eben-
so wie die Schaffung geeigneter Rahmenbe-
dingungen fiur die Gesundheitsforschung, die
Personalentwicklung und die Nachwuchsfor-
derung in der Medizin.

Professor Wienke (peutsche Gesellschaft fiir
Medizinrecht) lud zum 2. Berliner Forum am
18. Mai ein. Leitthema ist die Kooperation
von forschenden Unternehmen und wissen-
schaftlicher Medizin. Auch Empfehlungen und
Stellungnahmen der AWMF zum Umgang mit
Interessenkonflikten sollen diskutiert wer-
den.

Professor Herrmann-Lingen (peutsche Ge-
sellschaft fiir Psychosomatik und Psychotherapie) be-
richtete von der Kommission Leistungsbe-
wertung in Forschung und Lehre.

Professor Treede stellte das Engagement
der AWMF und der Fachgesellschaften im Zu-
sammenhang mit dem Masterplan Medizin-
studium 2020 dar. Insbesondere der Leis-
tungsnachweis der Wissenschaftskompetenz
ist dabei ein wesentliches Anliegen.



Frau Dr. Kopp referierte Gber die vielfaltigen
Aktivitaten der Ad hoc-Kommission Gemein-
sam Klug Entscheiden (GKE) zur Vermeidung
von Uber-, aber auch Unterversorgung. Das
Handbuch zur Erstellung entsprechender Do-
kumente befindet sich gegenwartig in einer
Testphase. Am 22. Februar 2017 fand in Ber-
lin ein Workshop statt, der sich mit der Im-
plementierung von GKE-Empfehlungen auch
aus der Perspektive der Psychologie befasst
hatte. Die AWMF ist mit der Cochrane Soci-
ety und der Campbell Collaboration inten-
siv in die Ausrichtung des Global Evidence
Summit im September dieses Jahres in Kap-
stadt involviert.

Professor Woérmann (Deutsche Gesellschaft
fiir Himatologie und Onkologie), berichtete aus der
Ad Hoc Kommission Nutzenbewertung von
Arzneimitteln/Medizinprodukte. Die AWMF
hat im April 2017 einen umfassenden Be-
richt ,Frihe Nutzenbewertung neuer Arz-
neimittel in Deutschland 2011-2016" vero6f-
fentlicht. Er ist online verfligbar. AuBerdem
hat die AWMF am 4. Mai 2017 ein Positions-
papier zum Thema herausgegeben. Die fri-
he Nutzenbewertung neuer Arzneimittel als
Basis einer fairen Preisbildung hat sich seit
ihrer Einfihrung im Jahr 2011 schnell als ef-
fektives, auch international beachtetes Ver-
fahren etabliert. Es schafft zusatzliche Trans-
parenz durch die umfangreiche Prasentation
von Studiendaten seitens der pharmazeuti-
schen Unternehmer. Die aktuelle Analyse von
224 Verfahren aus den Jahren 2011 bis 2016
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durch die Ad-hoc-Kommission bestatigt die
positiven Aspekte, zeigt aber auch beunruhi-
gende Entwicklungen. Die wissenschaftlichen
Fachgesellschaften fordern, die Methodik der
frihen Nutzenbewertung zu erweitern. Das
Verfahren der Preisbildung muss rechtssicher
und transparent werden. Flr die Laborme-
dizin von groBer Bedeutung ist die Auswei-
tung der Nutzenbewertung auf Medizinpro-
dukte (inklusive In vitro Diagnostika) entsprechend
der neuen EU-IVD-Verordnung (Medical Device
Regulation, MDR).

Professor Mansmann (Deutsche Geselischaft
flir Medizinische Informatik, Biometrie und Epidemiolo-
gie) stellte den Stand der 100 Millionen Euro
schweren Medizininformatik-Initiative des
Bundesministeriums fur Bildung und For-
schung dar.

AbschlieBend trug Professor Pfaff (Kdln)
als Vorsitzender des Expertenbeirats zum
Innovationsfonds der Bundesregierung vor.
Auf Grundlage des GKV-Versorgungsstar-
kungsgesetzes werden in diesem Rahmen
1,2 Milliarden Euro fir die Férderung neuer
Versorgungsformen zur Verfigung gestellt.
Zentrale Bedeutung hat dabei die Versor-
gungsforschung, was zu einer neuen Evalua-
tionskultur auf Basis der Evidenzbasierung
fuhren soll.

VERFASSER

Prof. Dr. med. Michael Vogeser, Schriftfiih-
rer der DGKL
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Paul-Martini-Preis 2017

Auszeichnung flir wegweisende Arbeit zur Behandlung von aller-

gischem Asthma

Mannheim, 01.05.2017 (PMS). Fir ihre Arbeit an einem neuen Medikament

gegen allergisches Asthma haben Prof. Dr. med. Harald Renz und Prof. Dr. rer.

nat. Holger Garn von der Philipps-Universitat Marburg den diesjahrigen

Paul-Martini-Preis erhalten.

Der mit 25.000 Euro dotierte Preis wird
jahrlich von der Paul-Martini-Stiftung, Ber-
lin, fir herausragende Leistungen in der kli-
nisch-therapeutischen Arzneimittelforschung
verliehen. Die Verleihung fand im Rahmen
der Jahrestagung der Deutschen Gesell-
schaft fur Innere Medizin (DGIM) in Mann-
heim statt. ,Der erbrachte Wirksamkeits-
nachweis ist ein Meilenstein nach finfzehn
Jahren konsequenter Forschungs- und Ent-
wicklungsarbeit — sowohl zu einem neuen
Ansatzpunt fir die Asthmatherapie als auch
zu einer neuen Art von Wirkstoff” - so wir-
digte Prof. Dr. Stefan Endres, Minchen, die
Arbeit der Preistrager im Namen der sechs-
kopfigen Jury.

Der von den Preistragern gegen aller-
gisches Asthma entwickelte neue Wirkstoff
hgd40 ist ein sogenanntes DNAzym. So wer-
den synthetische DNA-Molekliile bezeichnet,
die eine RNA-spaltende Endonuklease-Ak-
tivitat mit den Eigenschaften von Antisen-
se-Sequenzen verbinden. hgd40 kann spezi-
fisch die mRNA fir den Transkriptionsfaktor

GATA3 inaktivieren. In einer klinischen Pha-
se-Ila-Studie konnten die Preistrager und
ihre Koautoren zeigen, dass sich die asth-
matische Reaktion bei Patienten abmildern
lasst, wenn das DNAzym inhaliert wird. Die
Vertraglichkeit der Therapie war sehr gut.
Dieser Wirksamkeitsnachweis, der 2015 im
New England Journal of Medicine publiziert
wurde, ist in zweifacher Hinsicht bemerkens-
wert: Zum einen wird damit der Transkrip-
tionsfaktor GATA3 als therapeutischer An-
satzpunkt fir die Linderung von allergischem
Asthma bestatigt. Zum anderen wird erst-
mals Uberhaupt die klinische Wirksamkeit
eines inhalativ verabreichten DNAzyms ge-
zeigt.

In weiteren klinischen Studien muss nun
das Ergebnis abgesichert und der therapeu-
tische Stellenwert des Wirkstoffs ausgelotet
werden, ehe ein Zulassungsantrag gestellt
werden kann.

Das Behandlungskonzept sei wahr-
scheinlich auch auf Atopische Dermatitis
und Colitis ulcerosa sowie weitere chroni-
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von links nach rechts: Herr Prof. Dr. Holger Garn und Prof. Dr. Harald Renz
Foto: Thomas Béhm
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sche Entziindungskrankheiten mit ahnlicher
Fehlregulation Ubertragbar, so die Preistra-
ger.

DIE PREISTRAGER
Prof. Dr. med. Harald Renz ist Arztlicher Ge-

schéaftsfiihrer und Arztlicher Direktor des
Universitatsklinikums GieBen und Marburg
am Standort Marburg und Direktor des Ins-
tituts flr Laboratoriumsmedizin in Marburg
und GieBen.

Prof. Dr. rer. nat. Holger Garn ist Lei-
ter des Forschungsbereichs des Instituts fur
Laboratoriumsmedizin und Pathobiochemie
- Molekulare Diagnostik, Zentrum fir Tu-
mor- und Immunbiologie (ZTI), Fachbereich
Medizin der Philipps-Universitat Marburg.
Beide griindeten 2006 zusammen mit Dr.
Joachim Bille das Marburger Unternehmen
Sterna biologicals, das Forschung und Ent-
wicklung neuer Therapeutika im Bereich
chronischer entziindlicher Erkrankungen wie
Asthma, Neurodermitis, Psoriasis und COPD
betreibt.

DIE PAUL-MARTINI-STIFTUNG
Die gemeinnitzige Paul-Martini-Stiftung

mit Sitz in Berlin fordert die Arzneimittel-
forschung sowie die Forschung Uber Arznei-
mitteltherapie und intensiviert den wissen-
schaftlichen Dialog zwischen medizinischen
Wissenschaftlern in Universitaten, Kranken-

hdusern, der forschenden Pharmaindustrie,
anderen Forschungseinrichtungen und Ver-
tretern der Gesundheitspolitik und der Be-
horden. Trager der Stiftung ist der vfa, Berlin,
mit seinen derzeit 43 Mitgliedsunternehmen.
Die Stiftung ist benannt nach dem he-
rausragenden Bonner Wissenschaftler und
Arzt Professor Paul Martini (1889-1964) in
Wirdigung seiner besonderen Verdienste um
die Férderung und Weiterentwicklung der kli-
nisch-therapeutischen Forschung, die er mit
seiner 1932 veroéffentlichten ,Methodenleh-
re der therapeutischen Untersuchung” tGber
Jahrzehnte wesentlich gepragt hat.

PRESSEMITTEILUNG

Der Text und weitere Informationen unter:
http://www.paul-martini-stiftung.de/de/pau-
Imartinipreis/2017
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EinfluB von Hamaturie und Infektion auf die diagnostische
Aussagekraft der LASP1 Detektion im Urin von Blasenkrebspatienten
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oben: Prof. Dr. Butt-Dérje

Zusammenfassung der Arbeiten zum ,Ein-
fluss von Hamaturie und Infektion auf die
diagnostischen Aussagekraft der LASP1 De-
tektion im Urin von Blasenkrebspatienten”

Die Arbeiten wurden von der ,Stiftung flr
Pathobiochemie und molekulare Diagnostik”
unterstitzt und 2017 im Journal Biomarkers
in Medicine 11(4), 347-357 vero6ffentlicht:

Influence of hematuria and infection on di-
agnostic accuracy of urinary LASP1. A new
biomarker for bladder cancer

Elke Butt!, Jan Ebbing?, Lukas Bubendorf3

& Peter Ardelt?

1 Inst. fir Experimentelle Biomedizin II,
Uniklinikum Wiirzburg

2 Inst. fuir Urologie, Universitdtsspital Basel

3 Inst. fir Pathologie, Universitédtsspital Basel

Ziel der Studie war die Optimierung von
LASP1 als diagnostischen Marker beim Uro-
thelkarzinom der Blase sowie des oberen
Harntraktes fir einen baldigen klinischen
Routineeinsatz.

Dazu wurden zunachst die Stabilisierung
des Urins flr einen moéglichen Probenvesand
mit verschiedenen Substanzen (u.a. Borat-
puffer und Formaldehyd) getestet. Mit Thi-
omersal konnten Urinproben mindestens 4
Tage stabilisert werden.

Da im klinischen Alltag Patienten mit ei-
nem Urothelkarzinom haufig eine Hamaturie
und/oder gelegentlich eine Infektion aufwei-
sen wurde der Einfluss dieser beiden Fakto-
ren auf das Testergebnis weiter untersucht.
So wurden definierte Zellzahlen an Erythro-
zyten und E-coli Bakterien zu Kontrolluri-
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oben: pT4G3 Urothelkarzinom mit positiver LASP1 Férbung (100x VergréBerung)

nen gegeben und anschlieBend die LASP1
Konzentration im Western Blot bestimmt.
Aufgrund dieser Ergebnisse konnte der Ein-
satzbereichs dieses Markers bis zu einer
Konzentration von 250 Erythrozyten/pl Urin
ohne falsch-positive Ergebnissen erweitert
werden. Die Anwesenheit von Bakterien (E.
coli) fihrte auch in hohen Zellzahlen nicht
zu falsch positiven Ergebnissen, somit kann
eine reine Bakteriurie problemlos toleriert
werden. Allerdings zeigte die Anwesenheit
von Leukozyten im Urin schnell falsch posi-
tive Ergebnisse.

In einer Studie mit 246 konsekutiven Pa-
tienten mit Verdacht auf Blasenkrebs wur-
de die diagnostische Genauigkeit des Mar-
kers weiter untersucht. Mit ,Cut-off” Werten
von <25 Leukozyten und <200 Erythrozyten
pro ul Urin ergeben sich akzeptable Sensi-
tivitaten und Spezifitaten von 0.59 und 0.8.
Der positive und negative pradiktive Wert
liegt unter diesen Bedingungen bei 0.8 und
0.59 und damit im Bereich auch anderer Bla-
senkrebsmarker wie NMP22 oder BTA-stat.
Als technische Alternative zur zeitintensi-
veren Western Blot Technik wurde eine Mes-
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sung des LASP1 Gehaltes in einer FACS Ana-
lyse untersucht.

Diese zeigte sich prinzipiell mdglich und
reproduzierbar, allerdings war die Gesamtu-
rothelzahl bei den meisten Patienten fir eine
quantitative Auswertung per FACS zu nied-
rig. Daher findet der Western Blot als Ana-
lysenmethode weiter Verwendung.

Der diagnostische Nutzen des LASP1
Nachweises wurde auf die Urinzytologie aus-
geweitet. Hier konnte eine positive Korrelati-
on zwischen der LASP1 Expression und dem
Tumorgrad beobachtet werden. Tumorzellen
mit hoherem Grading zeigten zudem eine po-
sitive LASP1 Kernlokalisation. Allerdings war
die Expression von LASP1 in den Tumoren
flr eine Routineanwendung zu heterogen.

Flir LASP1 als neuen Marker zur Detektion
von Blasenkrebs wurde ein Patent erteilt (EP
11 00 9694.8).

VERFASSER

Prof. Dr. Butt-Dorje
Institut fir Experimentelle Biomedizin
Universitat Wirzburg

Prof. Dr. Ardelt
Institut far Urologie
Albert-Ludwig-Universitat Freiburg
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Sektion Hamostaseologie

Der Vorstand der DGKL hat in seiner Sitzung
am 31.03.2017 der Griindung einer Sekti-
on Hamostaseologie unter Federfiihrung von
Frau PD Dr. Dr. Ingvild Birschmann, Institut
fur Laboratoriums- und Transfusionsmedizin,
Herz- und Diabeteszentrum Nordrhein-West-
falen, Universitatsklinik der Ruhr-Universitat
Bochum zugestimmt.

Gerade im Fachgebiet Hdmostaseolo-
gie gibt es den Bedarf einer besonders en-
geren Verzahnung zwischen Klinik und La-
bor. Zudem ergeben die Entwicklungen der
letzten Jahre viele Ansatzpunkte zur weite-
ren wissenschaftlichen Vertiefung. Hierbei
ist eine intensive Mitarbeit von groBer Be-
deutung, um mit labormedizinischer Exper-
tise das Fach Hamostaseologie sinnvoll wei-
terentwickeln zu kénnen. Des Weiteren zeigt
gerade die Analytik in der Hamostaseologie
die Methodenvielfalt unseres Fachbereiches
auf. Dabei werden Uber die Routineanalytik
auf den klassischen Gerinnungsgeraten hi-
naus, auch Verfahren in der Massenspekt-
rometrie und der FACS-Analytik bis hin zu
Spezialtesten wie der Plattchenaggregation
angewendet.

Eine enge Assoziation und Vernetzung
mit den Sektionen ,Klinische Massenspek-
trometrie” und ,Molekulare Diagnostik” so-

wie mit den verschiedenen Arbeitsgruppen
ist vorgesehen. Kooperationen mit Gesell-
schaften und Gruppen auBerhalb der DGKL
sind geplant. Hier sind besonders die GTH
und die DGTI zu nennen. Schwerpunkte sol-
len zundchst - neben der Férderung des wis-
senschaftlichen Nachwuchses - die Entwick-
lung und Pflege von Qualitatsstandards flr
hamostaseologische Laboruntersuchungen in
der klinischen Routine und die Zusammenar-
beit mit dem RfB zur Entwicklung neuer Ring-
versuche auf dem Gebiet der Himostaseolo-
gie sein. Selbstverstandlich stehen ebenfalls
neue Messmethoden z.B. der direkten ora-
len Antikoagulantien im Fokus.

Um besonders interessierten Mitgliedern
der Gesellschaft eine Plattform zu bieten, die
Arbeit auf dem Gebiet der Hdmostaseologie
zu intensivieren, fachliche Stellungnahmen
vorzubereiten, sowie Symposien und Tagun-
gen, auch gemeinsam mit anderen Gesell-
schaften im Rahmen der Jahrestagungen der
DGKL abzuhalten, wollen wir jetzt den nachs-
ten Schritt gehen.

Als Grindungsbeirat freuen wir uns auf
das Grindungstreffen der Sektion ,Hadmosta-
seologie” wahrend der Jahrtagung 2017 in
Oldenburg. Dazu laden wir alle Mitglieder
der DGKL, die an der Weiterentwicklung der



Hamostaseologie interessiert sind, ein. Wir
freuen uns, wenn viele Kolleginnen und Kol-
legen daran teilnehmen kénnten.

VERFASSER

Dr. Dr. Ingvild Birschmann, Institut fir
Laboratoriums- und Transfusionsmedizin,
Herz- und Diabeteszentrum Nordrhein-West-
falen Universitatsklinik der Ruhr-Universi-
tat Bochum

AUS DER GESELLSCHAFT
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Workshop Liquid Profiling

Am 05.05.2017 erfolgte der erste Workshop
Liquid Profiling, auch als Liquid Biopsy be-
kannt, der AG Genomics & Task Force Liquid
Profiling der Sektion Molekulare Diagnostik
in Martinsried. Diese Veranstaltung, die zum
einen den Technologietransfer im Bereich Li-
quid profiling diene soll, zum anderen einen
Auftaktcharakter zu weiteren DGKL-Work-
shops sein sollte, wurde von mir mit Span-
nung erwartet. Unter den Teilnehmern waren
unter anderem wissenschaftliche Mitarbei-
ter, Medizinisch-technische Assistenten, La-
bormediziner und ein Onkologe.
Der Tag wurde von 8 Uhr bis ca. 15 Uhr 30
angesetzt. Erwartet wurden Einzelvortrage
von 30-minltiger Dauer sowie eine prakti-
sche Ubung auf der Bio-Rad-Plattform.
Plnktlich um 8 Uhr begriBte der Gastge-
ber und Leiter des MVZ Herr Dr. Klein alle An-
wesenden mit herzlichen Worten und uber-
gab das Wort an den ersten Vortragenden
Prof. Dr. Holdenrieder (DHZM Miinchen).
Herr Prof. Holdenrieder stellte CNAPS
(Circulating Nucleic Acids in Serum and Plas-
ma) und ihre Anwendungsmadglichkeiten in
der Labordiagnostik vor. Im Vordergrund
steht hier derzeit die Analyse fetaler DNA im
mutterlichen Blut (NIPT) sowie die Analyse
zellfreier Tumor-DNA bei verschiedenen on-

kologischen Erkrankungen. Bemerkenswert
ist die Entwicklung in diesem Bereich und die
Erweiterung des Anwendungsbereiches auf
mittlerweile auch Diagnostik und Forschung
im Bereich der Transplantation, des Myo-
kardinfarktes, von Autoimmunerkrankungen
sowie degenerativer Erkrankungen. Das
»,Organ transplant monitoring” beispielswei-
se kann wichtige prognostische Hinweise lie-
fern:

Die AbstoBungsrate bei Organtransplanta-
tion ist hdher bei erhéhter Donor-DNA im
rezipienten Blut. Hier werden in Zukunft Tu-
ren in ganz neue diagnostische und prog-
nostische Moglichkeiten erdffnet. Zudem
stellte Herr Prof. Holdenrieder sehr anschau-
lich die Fortschritte im Bereich der ,Perso-
nalized cancer therapy” dar, die er mit der
EGFR-Mutation beim Lungenkarzinom beleg-
te. Er erklarte das Prinzip der zellfreien DNA
(cf-DNA) bei Tumorerkrankungen. Das inno-
vative Liquid Profiling kénnte bei Patienten
angewandt werden, bei denen entweder kei-
ne Biopsie mdglich sei oder diese unbrauch-
bar ware (ca. 30 %). Das Monitoring der
Tumordynamik erlaubt es, DNA-Veranderun-
gen bei heterogenem Tumor bzw. vor und
nach Therapie zu erfassen. Verschiedene
Techniken wurden vorgestellt.



Der zweite Referent war Prof. Dr. Neumai-
er (Mannheim), der Uber Praanalytik und
DNA-Isolierung berichtete. Problematisch
ist stets die Bestimmung der cf-DNA-Kon-
zentration, die mittels Fluometrie und Pho-
tometrie stark divergierte. Wahrend im Biop-
siegewebe der natirliche Reparaturvorgang
der Cytosin-Desaminierung fehlt, sei dies in
der Blutprobe mdglich und somit kann die
DNA in ihrer Ursprungsform erhalten blei-
ben. Des weiteren stellte Prof. Neumaier die
Technik des ,Cancer Personalized Profiling
by deep Sequencing” (CAPP-Seq) und das
Jintegrated digital error suppression - Prin-
zip” (IDES-Prinzip). Praanalytisch bedeutsam
seien die Verwendung von sog. Streck-Tubes
sowie das Einhalten besonderer Lagerungs-
bzw. Transportbedingungen (nicht unter 6°C
bzw. Gber 37°C zu lagern und zu transpor-
tieren). Weitere Informationen Uber Stabi-
litat und Transport seien noch zu erlangen.

Im dritten Abschnitt prasentierte Oliver
Wachter sehr anschaulich die Vor- und Nach-
teile der Droplet digital PCR (ddPCR) und des
Next Generation Sequenzing (NGS).

VORTEILE DER ddPCR: - SENSITIV

BEI HOHEM WT-ANTEIL (WILDTYP)

e Schnell, glinstig

e Absolute Quantifizierung

e Keine Standardkurven/Kalibratoren nétig

NACHTEILE DER ddPRC:
LIMITIEREND

— DNA-MENGE IST

AUS DER GESELLSCHAFT

VORTEILE DER NGS: - MOGLICHKEITEN DER

PLASMA-SEQUENZIERUNG

e Targeted gene panels, hotspot SNV (sing-
le nucleotid variation) panels

e Whole exomne/genome analysen

e Copy number variations

e Molekulares barcoding: jedes DNA-Mole-
kdl in der Probe bekommt einen einzig-
artigen Sequenz-Barcode

Nach dem ersten interessanten Workshop-
teil fand eine praktische Ubung statt. Die
Teilnehmer konnten im Labor beim Reakti-
onsansatz zum Nachweis der T790M-Resis-
tenzmutation im EGFR-Gen auf der Bio-Rad-
Plattform aktiv teilnehmen und viele Fragen
diskutieren. Hierbei bestand die Mdglichkeit,
eigene DNA-Proben zu analysieren. Die Teil-
nehmer erhielten so Einblicke in die Tech-
nik, Fehlermdglichkeiten und die praktische
Durchfihrung der Arbeiten.

Im Folgenden berichtete Dr. Verena Ha-
selmann (Mannheim) Uber die Onco-BE-
AM-Methode. Diese werde aktuell bei Pa-
tienten mit Kolorektalem Karzinom (CRC)
angewandt und deckt das KRAS-Mutations-
spektrum ab. Vorteile der Onco-BEAM-Me-
thode seien die hohe Konkordanz zwischen
tissue-Analyse und Blutanalyse, eine gute
Datenlage, die Verklirzung der lead-time (3-
10 Monate im Vergleich zur Bildgebung!) und
kdonne diverse Tumorentitaten wie NSCLC,
Mammakarzinom, Malignes Melanom, CRC
erfassen. Das Prinzip der Technik wurde den
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Teilnehmern anschaulich aufgefiihrt. Zu er-
wahnen sei noch, dass die Onco-BEAM-
Methode die IVD-Zertifizierung erlangt hat,
die bei der ddPCR noch ausstehe. Frau Hasel-
mann berichtete anschlieBend lber die ver-
figbaren Ringversuche zur Analyse zellfreier
DNA. Schwierigkeiten bestehen im niedri-
gen Anteil der ctDNA an cfDNA, die zum Teil
<0,02 % betragen. Die Proben seien in den
Strecktubes bis zu 48h stabil (EDTA-Vollb-
lut 6h).

AnschlieBend informierte uns Herr Dr.
Thomas Harasim Uber den Nachweis der zell-
freien DNA zur nicht-invasiven Pranataldia-
gnostik (NIPT) und im Speziellen Gber den
Prenatalis®-Test, welcher die Mdglichkeiten
erhoéhen soll, frihzeitig eine Trisomie 13, 18
oder 21 im mditterlichen Blut nachzuweisen.
Komplikationen sollen so minimiert werden.
Limitierungen bestehen aktuell vor allem im
variablen fetalen cf~-DNA-Gehalt im mutterli-
chen Blut (je héher die Fetale Fraktion, desto
tiefer die Sequenziertiefe), bei genetischen
Mosaiken, bei der confined placental Triso-
mie oder bei Zwillingsschwangerschaften.
Die Fetale Fraktion ist unter anderem abhan-
gig vom mutterlichen BMI (je hoher, desto
geringer die FF). Die NIPT bedarf immer ei-
ner genetischen Beratung.

Der Dipl.-Biol. Peter Schenk trug zur
Akkreditierung von Nachweisverfahren fir
zellfreie DNA am Beispiel der NIPT vor. Es
gab viele Fragen und informative Antworten
zu dieser Thematik. Die Veranstaltung wurde

durch die Auswertung der EGFR-Gen-Analyse
und eine abschlieBende Diskussion beendet.

Insgesamt ist das Fazit der Anwesenden
durchweg positiv ausgefallen. Die Kiirze der
Einzelvortrage, viele abwechselnde Referen-
ten und Fragemadglichkeiten sowie ein ge-
meinsamer Restaurantbesuch trugen zum
Gelingen der Veranstaltung bei.

Assistenzarztin
Silke Zimmermann, Magdeburg

ANMERKUNG:

Es freut mich, daB die erste DGKL-Akade-
mie erfolgreich mit der max. Teilnehmerzahl
(15 Teilnehmer) durchgefihrt werden konn-
te. Mein besonderer Dank gilt den Kollegen
Klein und Neumaier, die diese Veranstaltung
maoglich gemacht haben. Aufgrund der posi-
tiven Erfahrung ist geplant, im kommenden
Jahr ein weitere DGKL-Akademie zum The-
ma ,liquid profiling” durchzufihren.

Ziel ist es, DGKL-Akademien zu anderen
Themen durchzufihren. Angedacht ist be-
reits eine DGKL-Akademie zum Thema LC-
MS/MS Diagnostik. Interessenten, die eine
DGKL-Akademie durchfiihren wollen, wen-
den sich bitte an die Geschaftsstelle in Bonn.

VERFASSER

Univ.-Prof. Dr. Berend Isermann, Prasident
der DGKL, Magdeburg
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Visions to Products SChICkal'd

Freiburg, 23.05.2017

Professur fur Mikroanalysesysteme
in Freiburg ausgeschrieben

Der Forschungs- und Entwicklungsdienstleister Hahn-Schickard mit seinen drei Instituten
in Stuttgart, Villingen-Schwenningen und Freiburg wachst weiter und hat jingst die Zahl
von 200 Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern Gberschritten. Das am Standort Freiburg im
Jahr 2016 ausgegriindete Hahn-Schickard-Institut fiir Mikroanalysesysteme beschaftigt
derzeit 50 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter und entwickelt auf Basis seiner Kernkompetenz
in der Mikrosystemtechnik fir seine Kunden innovative Produkte vor allem auf dem
Zukunftsfeld der Lebenswissenschaften und Medizintechnik.

Das Freiburger Institut ist aktuell auf die Miniaturisierung, Integration, Parallelisierung und
Automation biochemischer Nachweisverfahren spezialisiert. Es entwickelt Gberwiegend
sogenannte Point-of-Care-Lésungen fiir die schnelle Multiparameteranalyse. Beispiele
sind:

e Schneller Nachweis antibiotikaresistenter Erreger bei der Aufnahme von Patienten

im Krankenhaus,

e Schneller Nachweis von Sepsis (Blutvergiftung) bei Neugeborenen,

e Epidemiologische Untersuchungen,

e Pranatale Diagnostik,

e Lebensmittelanalytik,

e Veterinardiagnostik,

e Umweltanalysen (Wasseranalyse).

Das Institut fokussiert sich technologisch auf einzelne, ausgewahlte mikrofluidische
Plattformen, auf deren Basis jeweils Losungen fir eine Vielzahl von Projekten
implementiert werden kénnen. Die dominierende Plattform am Institut ist die sogenannte
zentrifugale Mikrofluidik. Flissige Proben und Reagenzien kénnen bei dieser Plattform im
Volumenbereich von Millilitern bis ca. 50 Nanolitern mit hoher Prazision und Genauigkeit
durch Zentrifugation vollautomatisch prozessiert werden.

In enger Abstimmung mit der Universitat Freiburg wurde nun die ,Professur fiir
Mikroanalysesysteme*” ausgeschrieben, die durch eine gemeinsame

o — Seite 1 von 2/
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Berufungskommission mit Vertreterinnen und Vertretern der Universitat Freiburg und von
Hahn-Schickard besetzt werden soll. ,Wir suchen international ausgewiesene
Personlichkeiten mit einer Expertise auf dem Gebiet der molekularbiologischen und
mikrobiologischen Nachweisverfahren fiir den Point-of-Care-Einsatz“, so Prof. Dr.-Ing.
Roland Zengerle, Sprecher der Hahn-Schickard-Institutsleiter in Villingen-Schwenningen
und Freiburg. ,Wir komplettieren dadurch die wissenschaftliche Expertise der aktuell drei
und kiinftig sechs Hahn-Schickard-Institutsleiter”. Die sechs Institutsleiter sind neben
Professor Roland Zengerle (BioMEMS, Mikrofluidik, Lab-on-a-Chip) die Professoren
Yiannos Manoli (Mikroelektronik, ASICs, eingebettete Systeme) und André Zimmermann
(Aufbau- & Verbindungstechnik, Mikromontage, Materialwissenschaften, Prazisions- und
Kunststofftechnik). Zwei weitere Professuren werden derzeit noch besetzt. Dazu gehort
die Georg H. Endress Professur fiir Smart Systems Integration, fiir die ein Ruf an Dr.
Alfons Dehé von Infineon ergangen ist (MEMS-Sensoren, MEMS Foundry Services) sowie
eine Stiftungsprofessur der regionalen Industrie fiir Cyber-Physical Systems (Big Data und
Data Mining fir die Industrie 4.0, Virtuelle Modelle fir CPS, Daten- & Systemsicherheit,
Security and Safety). Zur Verstarkung des Forschungsfeldes Software Solutions konnte
Hahn-Schickard im zuriickliegenden Jahr bereits Professor Axel Sikora, Inhaber der
Professur fiir Embedded Systems und Kommunikationselektronik an der Hochschule
Offenburg, als Bereichsleiter und stellvertretenden Institutsleiter gewinnen.

Die Professur fir Mikroanalysesysteme wird nach dem sogenannten Berliner Modell
besetzt. Sie ist in die kollegiale Leitung des Hahn-Schickard-Instituts am Standort Freiburg
eingebunden, und Ressourcen werden Uberwiegend von Hahn-Schickard bereitgestellt.
Sie soll in enger Zusammenarbeit mit der Professur von Prof. Zengerle und weiteren
Professuren der Technischen, Medizinischen und Biologischen Fakultaten an der
Entwicklung neuer In-vitro-Mikroanalysesysteme fiir den mobilen Einsatz forschen und
dartiber hinaus neue anwendungsorientierte Forschungszweige etablieren.

Zur Stellenausschreibung:
http://www.uni-freiburg.de/verwaltung/stellenboerse?erf=y&stellenid=10376&layout=v4

Pressekontakt:
Katrin Grétzinger, Offentlichkeitsarbeit
Telefon: +49 761 20373242 | E-Mail: Katrin.Groetzinger@Hahn-Schickard.de

Hahn-Schickard-Gesellschaft fiir angewandte Forschung e.V., Wilhelm-Schickard-Str. 10, 78052 Villingen-
Schwenningen | www.Hahn-Schickard.de

Zukunftstechnologie Mikrosystemtechnik

Hahn-Schickard entwickelt intelligente Produkte mit Mikrosystemtechnik: von der ersten Idee bis zur Fertigung —
branchentibergreifend. Der Forschungs- und Entwicklungsdienstleister ist mit seinen Instituten an drei Standorten in
Baden-Wiirttemberg vertreten: in Stuttgart, Villingen-Schwenningen und Freiburg. In vertrauensvoller Zusammenarbeit
mit der Industrie realisiert Hahn-Schickard innovative Produkte und Technologien in den Bereichen Sensoren- und
Aktoren, Systemintegration, Cyber-physical Systems, Lab-on-a-Chip und Analytik, Mikroelektronik, Aufbau- und
Verbindungstechnik, Mikromontage und Zuverlassigkeit. Das Angebot umfasst auch die Herstellung von kleineren und
mittleren Serien sowie die Uberleitung in die GroRserienfertigung.
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Veranstaltungskalender

Datum, Ort

11.06.-15.06.2017
Athen (Griechenland)

17.06.-21.06.2017
Kopenhagen (Ddnemark)

22.06.-24.06.2017
Erlangen

11.09.-14.09.2017
Krakow (Polen)

13.09.-16.09.2017
Marburg

21.09.-24.09.2017
Berlin

26.09.-30.09.2017
Berlin

Veranstaltungen

EUROMEDLAB 2017 - 22" IFCC-EFLM European Congress
of Clinical Chemistry and Laboratory Medicine

ISBT Copenhagen 2017

101. Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft

flr Pathologie

6th Eurobiotech Congress

9th International Symposium on Filoviruses

5. Deutsche Pathologietage

13th Dresden Symposium on Autoantibodies

Weitere Informationen zu den Veranstaltungen finden Sie unter www.dgkl.de
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Multi-omics, laboratory medicine & personalized medicine

IFCC WorLbLAB DursaN 2017

23" International Congress of Clinical Chemistry and
Laboratory Medicine
(IFCC Worldlab 2017)

57" Meeting of the South African Association for Clinical
Biochemistry

5" Congress of the African Federation of Clinical Chemistry

22-25 October 2017
Durban, South Africa
Durban International Convention Center
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EUROMEDLAB

11-15 JUNE

www.athens2017.0rg F“ ,;Ef:-:ﬁ_fm;g ‘{Cés;g_q.gu @
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15. Anwendertreffen
LC-M5/MS in der Labormedizin |
am 23. / 24. Oktober 2017 :
im Kloster Banz

bei Bad Staffelstein

w5, def'ln a..rgszent-e".-'klu:-s:er-l:-an.:.h'.'nl
Liebe Kolleginnen und Kallegen,

wir freuen uns, Ihnen das 15, Anwendertreffen der DGEL Sektion Klinische
Massenspektrometrie im Kloster Banz anzukdndigen und machten Sie gerne dorthin einladen.
Das Kloster Banz bietet uns wie in den Jahren zuvor den Rahmen fir ein vielfaltiges Programm
mit Podiums-vortragen, Postern und viel Raum flr Diskussionen unter Anwendern im groflen &
kleinen Kreis, Schwerpunktthema wird die MS-Analytk im Rahmen der Stoffwechsel-Diagnostik
S€in,

Anregungen zur weiteren Programmplanung sind gerne willkommen. Wir freuen uns dber Thre
Beitrage in Form eines Kurzvortrags. Bei der Postersession haban Sie Gelegenhait, Thre
Arbeiten zu prasentieren, Es kannen gerne bereits erstellte, aktuelle Poster gezeigt werden,
Senden Sie uns bitte vorab den Abstract zu Threm Poster per email bis spatestens 30.8.2017
an Manfried. Rauh@uk-erlangen.de oder michael.vogeser@med. uni-muenchen.de.
Ihre Anmeldungen zum Treffen nehmen wir geme per E-Mail unter msbanz @dokl.de entgegen.
Die Teilnahmegebihbr betragt 200 C. Darin enthalten sind die Unterbringung im
Bildungszentrum Kloster Banz sowie die Mahlzeiten. Bitte dberweisen Sie den Betrag an

DGEL el

IBAN: DE3S 6609 0800 0017 4583 47

BIC: GENODEG1BEB

Yerwendungszweck "LCMS Banz 20177 und Mame

Anmeldeschluss ist 30.08.2017
Bitte beachten Sie: die Anmeldung ist erst mit Zahlungseingang giltig!

Da die moagliche Fanhl der Teilnehmer auf 120 begrenst ist, werden die Teilnahmesosagen nach der
Reihenfolge der eingehenden Uberweisungen vergeben. Teilnahmebestatigungen mit Zahlungs-nachweis
werden hei der Veranstaltung ausgegeen. Eine Rechnung kann worab nicht gestellt werden

Dieses Jabr ist ¢5 uns maglich, 10 jungeren Kollegen - insbesondere Doktoranden - eine
kostenlose Telnahme zu ermoglichen. Hierfur ist ein kurzes Motivationsschreiben an Prof, Rauh
zu senden; ein Posterbeitrag 15t sehr erwunsch,

Wir freuen uns wieder auf eine interessante und angenehme Tagung mit Ihnen,
Manfred Rauh und Michael Vegeser

im Mamen der Sektion Klinische Massenspektrometrie der DGEL
mit L. Ceglarek, A. Kessler, U. Kobold, M. Rauh, R. Schreiner, C. Seger, M. Vogeser, G. furek
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Weitere Informationen zu den Veranstaltungen finden Sie unter www.dgkl.de
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PREISE

T DGKL

Deutsche Gesellschaft fur
Klinische Chemie und Laboratoriumsmedizin e.V.

Ausschreibung flr den Ivar-Trautschold-Nachwuchsférderpreis

fur Klinische Chemie und Pathobiochemie 2017

Die Deutsche Vereinte Gesellschaft fir Klinische Chemie und Laboratoriumsmedizin e.V.
schreibt fir Nachwuchswissenschaftler, die hervorragende Arbeiten auf dem Gebiet der

Klinischen Chemie und Pathobiochemie erbracht haben, den

IVAR-TRAUTSCHOLD-NACHWUCHS-FORDERPREIS

aus.

Der Preis ist mit 7.500 EUR dotiert und wird von der Firma Sonic Healthcare geférdert. Eine
Teilung ist nicht méglich. Es kénnen sich Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler bis zur
Vollendung des 36. Lebensjahres bewerben. Einzureichen sind publizierte bzw. zur Publika-
tion angenommene wissenschaftliche Arbeiten, die zum Zeitpunkt der Bewerbung nicht &l-
ter als zwei Jahre sein durfen.

Die Arbeiten sind zusammen mit einer Kurzdarstellung des beruflichen Werdeganges bis
zum 31. Juli 2017 an die Geschaftsstelle der DGKL einzureichen:

Geschiftsstelle der DGKL

Kennwort: BIOCHEMISCHE ANALYTIK 2017

z. Hd. Anja Turkalj

Friesdorfer Str. 153

53175 Bonn

oder als PDF per Mail unter geschaeftsstelle@dgkl.de.

Der Preis wird anléBlich der 14. Jahrestagung der DGKL vom 11. bis 14. Oktober 2017 in

den Weser-Ems-Hallen in Oldenburg verliehen.
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T DGKL

Deutsche Gesellschaft fur
Klinische Chemie und Laboratoriumsmedizin e.V.

AUSSCHREIBUNG DES PREISES FUR
BIOCHEMISCHE ANALYTIK

Fur hervorragende wissenschaftliche Arbeiten auf dem Gebiet der biochemischen
und molekularen Analytik verleihen die Deutsche Gesellschaft fiir Klinische Chemie und La-

boratoriumsmedizin e. V. (DGKL) 2017 den Preis

BIOCHEMISCHE ANALYTIK (gestiftet von der Firma Sarstedt)

Der Preis ist mit 50.000 EUR ausgeschrieben und wird fiir methodische Fortschritte auf
dem Gebiet der biochemischen und molekularen Analytik verliehen sowie fiir wesentliche,
neue wissenschaftliche Erkenntnisse, die — unter Verwendung moderner Analytischer Me-
thoden - auf dem Gebiet biologischer Wissenschaften, insbesondere der klinischen Chemie
und klinischen Biochemie, gewonnen wurden. Preistrager kann jede Personlichkeit sein, die
eine hervorragende wissenschaftliche Arbeit auf dem Gebiet der biochemischen und mole-
kularen Analytik vorlegt. Die Arbeit muss publiziert oder zur Publikation angenommen wor-
den sein. Es kdnnen auch mehrere Arbeiten ausgezeichnet werden, die wahrend eines lan-
geren Zeitraums erschienen sind und ein bestimmtes Arbeitsgebiet umfassend behandeln.
Nominierungen fir den Preis Biochemische Analytik kdnnen bis zum 31. Juli 2017 einge-
reicht werden. Bitte richten Sie Ihre Vorschlage mit den entsprechenden Unterlagen unter
dem Stichwort BIOCHEM2017 an

Geschiftsstelle der DGKL

Kennwort: BIOCHEMISCHE ANALYTIK 2017

z. Hd. Anja Turkalj

Friesdorfer Str. 153

53175 Bonn

oder als PDF per Mail unter geschaeftsstelle@dgkl.de.

Der Preis wird anlaBlich der 14. Jahrestagung der DGKL vom 11. bis 14. Oktober 2017 in

den Weser-Ems-Hallen in Oldenburg verliehen.
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T DGKL

Deutsche Gesellschaft fur
Klinische Chemie und Laboratoriumsmedizin e.V.

GABOR-SZASZ-PREIS

Einen weiteren Preis stiftet die Deutsche Gesellschaft fiir Klinische Chemie und Laboratori-

umsmedizin e. V. alle drei Jahre im Andeken an Gabor-Szasz.

Die Stiftung vergibt 15.000 EUR. Der Preis wird in der Regel alle drei Jahre im Rahmen
der Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fur Klinische Chemie und Laboratoriumsdia-
gnostik verliehen. Die Summe des Preises kann durch mehrere geteilt werden, jedoch be-
tragt die Teilsumme mindestens 5000 EUR. Der Preis wird national ausgeschrieben. Mitglie-
der der DGKL haben das Recht einen Preistréager vorzuschlagen. Der Vorschlag ist mit einer
Begriindung einzureichen. EinsendeschluB ist der 31. Juli 2017.

Geschiftsstelle der DGKL

Kennwort: GABOR-SZASZ-PREIS

z. Hd. Anja Turkalj

Friesdorfer Str. 153

53175 Bonn

oder als PDF per Mail unter geschaeftsstelle@dgkl.de.

Der Preis wird anléBlich der 14. Jahrestagung der DGKL vom 11. bis 14. Oktober 2017 in

den Weser-Ems-Hallen in Oldenburg verliehen.






Geschiftsstelle
Friesdorfer StraBe 153, 53175 Bonn
Tel: +49 228 - 92 68 95 13
Fax: +49 228 - 92 68 95 27
www.dgkl.de

T™\TDGKL

Deutsche Gesellschaft fur
Klinische Chemie und Laboratoriumsmedizin e.V.



