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Alles neu macht der Mai!

Nicht nur der Berufsverband der Deutschen Dermatologen
(BVDD) hat Ende April einen neuen Vorstand gewcdhlt, sondern
die Deutsche Dermatologische Gesellschaft (DDG) Anfang Mai

auf'der 47. Tagung in Dresden auch ihren neuen Prdsidenten.

Wiihrend der Berufsverband sich intern wohl erst noch ein
wenig sortieren muss, freuen wir uns umso mehr, dass der neue
DDG-Prdsident Prof. Dr. med. Roland Kaufmann, Direktor des
Zentrums fiir Dermatologie und Venerologie am Klinikum der
Johann-Wolfgang-Goethe-Universitdit und auch Griindungs-
prdasident der Deutschen Gesellschaft fiir Dermatochirurgie
(DGDC), Ihnen in seinem Grufswort schon jetzt seine Pldine und

Vorstellungen fiir seine Amtszeit erldutert.

Diese Amtszeit wird — wie konnte es anders sein — sicher kein
Gang auf Daunen werden: Die Zuversicht, mit der der neue
Prdsident an seine Arbeit herangeht, und die solide aufgestellte
Wissenschaftsgesellschaft geben jedoch hinreichend Grund zu

Optimismus.

Daneben hatte die 47. Jahrestagung der DDG noch weitere
Héhepunkte zu bieten. Eine Ubersicht der héchst interessanten
und wissenswerten Mittagsseminare prdsentieren wir Thnen in
dieser Ausgabe. Und selbstverstindlich eine Auswahl von
Preisen und Auszeichnungen, die auf der Tagung in grofier Zahl
vergeben wurden. Nicht alle finden in dieser Ausgabe Platz,
weitere bringen wir Ihnen in der DERMAforum-Doppelausgabe

Juli/August und einige bereits vorab auf unserer Internetseite.

Und fiir die ganz Eiligen und Interessierten sei angemerkt: Auf
www.dermaforum.de lesen Sie nicht nur teilweise schon zehn
Tage vor Erscheinen die aktuelle Ausgabe — in den News finden
Sie zudem regelmdfig aktualisiert immer neue Nachrichten und
kurze Beitriige aus der Dermatologie, der Asthetik und der
Gesundheitspolitik.
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| 6. Jahreskongress der DGfWV in Bielefeld

Herausforderung zwischen
Medizin und Okonomie

Vom 3. bis I5.Juni findet der 6. Jahreskongress der Deutschen Gesellschaft fiir Wundheilung und
Wundbehandlung e.V. (DGfW) in Bielefeld statt. Das Kongressthema ,,Leitlinien und Best Practice befasst sich
in diesem Jahr mit der Umsetzung der neuen S3-Leitlinie zur Behandlung chronischer Wunden in der Praxis.

ie neue Leitlinie zur Lokal-
D therapie chronischer Wunden

bereitet den aktuellen Stand
der Wissenschaft systematisch auf.
Eine einheitliche Nomenklatur sowie
klare Behandlungsalgorithmen fiir
die Praktiker bilden die Basis, um die
Prozesse in den einzelnen Teilberei-
chen zu strukturieren und zu standar-
disieren. ,,Fiir die Patienten wird sich
die Versorgungsqualitit in der gesam-
ten Versorgungskette verbessern, weil

Da die meisten chronischen Wunden
aufgrund von Gefaferkrankungen und
Diabetes mellitus, seltener aufgrund
von Druck (Dekubitus), Autoimmun-
erkrankungen oder medikamentenin-
duziert entstehen, ist ein Schwer-
punktthema die periphere arterielle
Verschlusskrankheit (PAVK) — eine
chronische Gefédlkrankheit der Arte-
rien im Bein, von der in Deutschland
rund 4,5 Millionen Menschen betrof-
fen sind. Gezielte Therapien sollen ei-

Intensive Diskussionen und Workshops bei der DWFA-Tagung

sich Patienten und ihre Angehorigen
zukiinftig darauf berufen koénnen,
dass das getan wird, was in den Leitli-
nien steht, so Tagungsprasident und
Prasident der DGfW, Prof. Dr. med.
Hisham Fansa, MBA, Bielefeld.
Gemil dem Leitsatz ,,Vom Debride-
ment zur Deckung — die optimale
Wundtherapie® muss am Anfang ab-
gestorbenes oder infiziertes Gewebe
entfernt werden, um den Heilungs-
prozess in Gang zu setzen, die Wunde
endgiiltig verschlieBen zu konnen
oder eine weitere Infektion zu verhin-
dern, die im schlimmsten Fall todlich
enden kann.

Beleg von Wirksamkeit und
Patientennutzen gefordert

Doch die fortschreitende Okonomi-
sierung der Medizin und anderer Ge-
sundheits- oder Pflegeleistungen stellt
die Behandler zunehmend vor fachli-
che und ethische Herausforderungen.
Um rechtzeitig Gefahren zu erkennen
und Risikomanagement zu betreiben,
fordert die DGfW unabhingige Studi-
en zum Beleg von Wirksamkeit und
Patientennutzen, etwa im Bereich der
Medizinprodukte: ,,Belastbare Studi-
energebnisse (EbM) und Vernunft im
Therapiealltag sind Voraussetzungen,
um Rationierung und Zweiklassen-
medizin Einhalt zu gebieten®, so Fan-
sa. Im Eroffnungsvortrag von Prof.
Dr. med. Giovanni Maio, Freiburg,
geht es um ,,Die chronische Wunde —
eine Herausforderung zwischen Me-
dizin und Okonomie*.

,»Es geht um die beste Versorgung
fur die Patienten®, so Fansa, ,,und
zwar immer unter der Fragestellung:
Was konnen wir tun, um es noch bes-
ser zu machen, und welche Behand-
lung ist die richtige fiir welche
Wunde?* Entscheidend ist dabei,
wie mit den Erkrankungen umge-
gangen wird, die der Wunde zugrun-
de liegen. Denn hédufig entstehen
chronische Wunden aufgrund arte-
rieller, vendser und lymphatischer
Erkrankungen, deren Diagnostik
und Therapie ebenfalls im Rahmen
des Kongresses diskutiert werden.

ne ausreichende Blutversorgung si-
cherstellen, um bei bereits absterben-
dem Gewebe das Fortschreiten der
Krankheit aufzuhalten. Gute Durch-
blutung und Entziindungsprophylaxe
konnen ein Abheilen der Wunde errei-
chen und eine Amputation vermeiden.
Im Fokus steht auch die Behandlung
von Wunden, die aufgrund von Dia-
betes mellitus entstehen — einer chro-
nischen Stoffwechselkrankheit, die
frither in der Bevolkerung als ,,Alters-
diabetes™ bezeichnet wurde und in-
zwischen auch immer jiingere Men-
schen betrifft. Lang anhaltende, hohe
Blutzuckerwerte verursachen Folge-
schdden an verschiedenen Organsys-
temen, etwa am Gefd3- und Nerven-
system. Der Begriff des ,,Diabetischen

FuBsyndroms™ fasst verschiedene
Krankheitsbilder mit unterschiedli-
chen Ursachen und Abliufen zusam-
men. Allen gemeinsam ist, dass Ver-
letzungen am FufB zu Komplikationen
fithren koénnen, die bei verzdgerter
oder unzureichender Behandlung zu
einer Amputation fiihren konnen.

Koordination zwischen
den Versorgungsebenen
optimieren

Damit es nicht zu einer derart massi-
ven Einschriankung fiir den Patienten
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mit deutlich herabgesetzter Lebens-
qualitdt kommt, soll neben dem ziel-
gerichteten Einsatz der vorhandenen
diagnostischen und therapeutischen
Moglichkeiten die Koordination zwi-
schen den verschiedenen Versor-
gungsebenen optimiert werden. Zur
Unterstiitzung dieses Prozesses wer-
den beim DGfW-Kongress sowohl
interdisziplindr ausgerichtete Vortra-
ge als auch berufsgruppenspezifische
Veranstaltungen — zum Beispiel fiir
Podologen — angeboten.

Ein weiteres Schwerpunktthema
sind Wunden, die durch eine chroni-
sche vendse Insuffizienz oder nach
einer tiefen Beinvenenthrombose
entstehen. Zur Therapie der vendsen
Riickflussstorung werden konserva-
tive sowie chirurgische Verfahren
anhand neuer wissenschaftlicher Er-
kenntnisse diskutiert. Die Kompres-
sionstherapie, die als Standardthera-
pie bei Stérungen des Venen- und
des Lymphsystems gilt, erfordert ei-
ne hohe fachliche Kompetenz sowie
eine optimale Kooperation zwischen
Arzt, Physiotherapeut und Versor-
ger. Entscheidend ist wéhrend der
Entstauungsphase die korrekte An-
lage des Kompressionsverbandes,
die jedoch in Deutschland noch
nicht standardisiert ist. Die DGfW
entwickelte ein Messverfahren, mit
dem Druckverlauf und Druckinten-
sitdt gepriift werden kdnnen. Diese
Messtechnik steht wéhrend des
Kongresses zur Verfiigung. In Work-
shops konnen Teilnehmer damit ihre
Féhigkeiten in der Kompressions-
therapie testen und durch gezieltes
Training verbessern.

Weitere Schwerpunkte sind Lymph-
6deme nach operativem Entfernen
von Lymphknoten, wobei neue
Konzepte der Lymphchirurgie fiir
Arm und Bein diskutiert werden,
sowie Wunden, die medikamentos
verursacht oder als unerwiinschte
Folge einer drztlichen Behandlung
anzusehen sind, wie etwa Kompli-

kationswunden nach drztlichen Ein-

griffen. AuBBerdem geht es auf der
Tagung um chronische Wunden und
Erndhrung, Priavention und Therapie
bei Gewebeschdden durch Wund-
liegen (Dekubitus), Mikrobiologie
und Hygiene sowie Status und Zu-
kunft von ambulanter Wundbe-
handlung. ka @

Info

Alle Informationen sowie das
Programm sind unter
http://kongress.dgfw-ev.de zu finden.



