Editorial

,,Ein Blick zuriick
nach vorn¥

Liebe Kolleginnen,
liebe Kollegen,

zum 31. Dezember 2022 endet meine
Amtszeit als Prasident der Deutschen
Gesellschaft fiir Andsthesiologie und
Intensivmedizin e. V. (DGAI), und ich
mochte die Gelegenheit wahrnehmen,
allen sehr herzlich zu danken, die diesen
Weg mit mir gemeinsam gegangen sind
und mich mit klugen Ratschldgen und
viel Engagement unterstiitzt haben. Ich
werde spéter nochmals darauf zuriick-
kommen, erlauben Sie mir aber zunichst
einen kurzen Blick zuriick sowie auch
einen Ausblick auf zukiinftige Entwick-
lungen.

Die vergangenen beiden Jahre waren fir
uns alle geprdagt von der COVID-19-
Pandemie. Diese hat zu zahlreichen und
haufig hohen Belastungen sowohl am
Arbeitsplatz und bei der Patientenver-
sorgung als auch im privaten Umfeld
gefiihrt. Viele Kolleginnen und Kollegen
waren selbst erkrankt oder mussten sich
um erkrankte Angehorige kiimmern, be-
fanden sich in Quarantine oder mussten
ihre Kinder aufgrund von KiTa- und/
oder Schulausfillen tber den tblichen
Umfang hinaus betreuen.

Andsthesistinnen und Andsthesisten ha-
ben sich ungeachtet dessen den beson-
deren Anforderungen mit groller Ein-
satzbereitschaft gestellt und die hohe
Leistungsfahigkeit unseres Fachs in allen
seinen Subdisziplinen gezeigt — und tun
dies noch. Fiir lhr auBergewohnliches
Engagement mochte ich lhnen sehr
herzlich danken und wiinsche uns allen,
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dass sich die Lage weiter entspannt und
wieder Normalitat in unser Arbeits- und
Privatleben einkehrt.

Auch fir die DGAI hat die COVID-19-
Pandemie erhebliche Auswirkungen ge-
habt. So hat sich die Fortbildungsland-
schaft in teils dramatischer Weise veran-
dert. Der Deutsche Andsthesiecongress
(DAC) 2020 musste ebenso wie zahlrei-
che Regionaltagungen abgesagt werden.
Die folgenden Kongresse konnten zwar
stattfinden, allerdings musste auf ein
digitales Format umgestellt werden.
Dies war absolutes Neuland fiir die
DGAI und die Kongressorganisatoren.
Innerhalb kiirzester Zeit mussten dafir
die technischen Voraussetzungen ge-
schaffen und die Programme an dieses
neue Format angepasst werden. Dies ist
in exzellenter Weise gelungen und die
digitalen DAC und Hauptstadtkongresse
fir Andsthesiologie und Intensivtherapie
(HAI) waren sehr erfolgreich. Dennoch
bestand bei vielen der Wunsch, sich
wieder auf einem Prasenzkongress per-
sonlich zu treffen und auszutauschen.
Méglich wurde dies endlich wieder mit
dem HAI 2022 und den nachfolgenden
Regionaltagungen, die hervorragende
Programme boten. Es zeigt sich aber
auch, dass es einer ganz generellen Wei-
terentwicklung unserer Kongressange-
bote und -konzepte bedarf. Um die At-
traktivitat unserer Veranstaltungen weiter
zu steigern, wurden eine Struktur- sowie
eine Fortbildungskommission gebildet,
welche Vorschldge zu entsprechenden
Malnahmen entwickeln.

Prof. Dr. Frank Wappler

Die COVID-19-Pandemie machte aber
auch zahlreiche weitere Aktivitaten not-
wendig. So wurden Positionspapiere,
Handlungsempfehlungen, Leitlinien,
Schulungsmaterialien und vieles mehr
entwickelt und zum Teil mehrfach
aktualisiert. Weiterhin hat die DGAI
gemeinsam mit dem BDA die Offent-
lichkeitsarbeit intensiviert, um neben
Informationen zur Pandemie auch die
vielfiltigen Beitrdge der Andsthesiologie
zur Bewaltigung dieser Krise darzu-
stellen. Es war zudem bemerkenswert,
dass trotz der oben skizzierten Belas-
tungen und zusétzlichen Aufgaben die
Arbeitsgruppen, Kommissionen und Ar-
beitskreise der DGAI unverandert sehr
aktiv waren. Wie erfolgreich die Andsthe-
siologie dabei war, zeigt sich unter
anderem in zwei Jubilden, die auf dem
diesjdhrigen HAI gefeiert wurden. Das
Deutsche Reanimationsregister feierte
sein 15-jdhriges Bestehen. In diesem Zeit-
raum wurden nunmehr tGber 400.000 (!)
Datensitze von aulRer- und innerklinisch
reanimierten Patientinnen und Patien-
ten von (ber 450 aktiven Standorten
aus Deutschland, Osterreich und der
Schweiz dokumentiert. Anhand dieser
Daten konnten nicht nur neue und
innovative Konzepte zum Wohle unserer
Patientinnen und Patienten entwickelt
werden, sondern die vielfdltigen For-
schungsarbeiten fiihrten auch zu weit
tber 100 Publikationen in nationalen
und internationalen Journalen.

Auch QUIPS, ein Projekt zur Quali-
tatsverbesserung in der postoperativen
Schmerztherapie, feierte auf dem HAI
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Geburtstag. Vor nunmehr 20 Jahren
wurde der Startschuss fir dieses Projekt
gegeben, und auch hier sind die Resul-
tate bemerkenswert: die QUIPS-Daten-
bank enthdlt Daten von tber 550.000
Patientinnen und Patienten (!), und aus
dieser ergab sich ebenfalls eine drei-
stellige Anzahl von Publikationen.
Das Deutsche Reanimationsregister und
QUIPS stehen stellvertretend fiir erfolg-
reiche andsthesiologische Forschung,
die aber noch deutlich mehr zu bieten
hat, wie auf der Homepage der DGAI
ersichtlich ist.

In den letzten Jahren wurden einige
wesentliche Projekte innerhalb der
DGAI initiiert und es wiirde den Rah-
men dieses Editorials sprengen, alle zu
benennen. Daher sollen an dieser Stelle
nur einige genannt werden.

Die okologische Nachhaltigkeit stellt
ein wichtiges Zukunftsthema flr unsere
Gesellschaft und somit auch die Ands-
thesiologie dar. Basierend auf einer

Initiative von Kolleginnen und Kollegen
unserer Fachgesellschaft und des BDA
wurde im Marz 2020 die gemeinsame
Kommission ,Nachhaltigkeit in der Anas-
thesiologie” gegriindet. Deren Aufgaben
sind, Uber Problembereiche zu informie-
ren und Vorschldge zu erarbeiten, wie
es gelingen kann, umweltbewusster zu
handeln und den andsthesiologischen
CO,-FuBabdruck zu reduzieren. Sehr
schnell bildete die Kommission mehrere
Arbeitsgruppen zu definierten Themen
und erarbeitete ein Tool-Kit zur ,Okolo-
gischen Nachhaltigkeit mit Handlungs-
empfehlungen zur Andsthesiologie und
Intensivmedizin”. Zudem wurden sehr
ziigig Fachmaterialien publiziert und ein
Diskussionsforum gegriindet. Aufgrund
des sehr grolken Interesses wurde die
Kommission im vergangenen Jahr in ein
Forum umgewandelt, um moglichst vie-
len Kolleginnen und Kollegen die Mit-
arbeit an diesem Themenkomplex zu
ermoglichen.
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Eine weitere wichtige Malnahme war
die Griindung der Kommission Andsthe-
siologinnen. Es ist seit Langem bekannt,
dass der Anteil der Medizinstudentinnen
sowie der Berufsanfingerinnen immer
grofBer wird und derzeit deutlich tber
50 % betragt. Auch erwerben mittler-
weile mehr Frauen als Mdinner die
Facharztanerkennung in der Andsthesio-
logie. Dieses Mengenverhdltnis spiegelt
sich allerdings nicht bei der Besetzung
von leitenden Positionen oder wissen-
schaftlichen Qualifikationen, wie der
Habilitation, wider. Ein vergleichbares
Bild ergibt sich bei der Besetzung von
Gremien in der DGAI oder auch der
Beteiligung der Kolleginnen als Refe-
rentinnen oder Vorsitzende auf unseren
Kongressen. Hier gibt es also einen kla-
ren Handlungsbedarf und die Kommis-
sion Andsthesiologinnen hat die Aufgabe
tibernommen, Vorschldge zu erarbeiten,
wie dieser Situation innerhalb der DGAI
begegnet werden kann. Erste konkrete
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Ideen und auch Entscheidungen hierzu
gibt es bereits, aber es liegt hier sicher
noch viel Arbeit vor uns allen, um eine
wirkliche Gleichstellung zu realisieren.

Als letztes Beispiel fiir aktuelle Projekte
in der DGAI sei die Grindung des
Wissenschaftlichen Arbeitskreises Digi-
tale Medizin auf dem diesjahrigen HAI
genannt. Die DGAI hat sich bereits vor
Jahren dieser Thematik intensiv gewid-
met und seinerzeit die Kommission
Telemedizin und eHealth ins Leben
gerufen. Die Digitalisierung ist seitdem
in groBer Geschwindigkeit vorange-
schritten und die Andsthesiologie, als
Fach, das enorme Datenmengen gene-
riert, ist geradezu prddestiniert, sich
hier breiter aufzustellen und wissen-
schaftliche Projekte aufzulegen. Es gibt
bereits zahlreiche Aktivitdten in diesem
Bereich und die DGAI mochte mit dem
neuen Arbeitskreis eine Plattform bieten,
wissenschaftliche Aktivitdten zu biindeln
und die Bildung von Netzwerken zu
unterstiitzen. Die groRBe Teilnehmerzahl
an der Griindungsversammlung des
Arbeitskreises belegt eindrucksvoll das
grofle Interesse, sich in diesem Bereich
wissenschaftlich zu engagieren.

Die wohl wichtigste Weichenstellung
fur die Zukunft der DGAI erfolgte am
16. September 2022 im Rahmen der
Mitgliederversammlung auf dem HAI in
Berlin, auf der tber eine grundlegende
Satzungsdanderung unserer Fachgesell-
schaft abgestimmt wurde. Im Folgenden
mochte ich nochmals kurz erlautern,
welche Beweggriinde zu einer Uberar-
beitung unserer Satzung gefiihrt haben
und welche Entwicklungsmoglichkeiten
und Vorteile sich hieraus ergeben.

Die DGAI hat im Jahr 2014 einen Strate-
gieprozess eingeleitet mit dem Ziel, eine
Bestandsaufnahme durchzufiihren, auf
dieser Basis notwendige Weiterentwick-
lungen einzuleiten und damit die Anas-
thesiologie zukunftsfahig aufzustellen.
Dieser Prozess fiihrte zu verschiedenen
Thesenpapieren und im Jahr 2020 zu
der Entwicklung und Publikation von
10 Kernaussagen. Einige wesentliche
Kernaussagen betreffen die Integration
nicht-drztlicher Berufsgruppen, die For-
derung von Forschung, Aus-, Fort- und

Weiterbildung sowie die Erforschung
innovativer Technologien. Um diesen
Zielsetzungen gerecht zu werden bedarf
es jedoch grundlegender Malnahmen.
Uber diese wurde in mehreren Strate-
gieworkshops des Préasidiums der DGAI
intensiv diskutiert und der Entschluss
gefasst, die notwendigen Anderungen in
der Struktur der DGAI vorzunehmen.

Dieses betrifft unter anderem die Bildung
von vier Divisionen. In der Division A
finden sich die Facharztinnen fiir Ands-
thesiologie sowie die Assistentlnnen in
Weiterbildung. In der Division B kénnen
nicht-drztliche Angehorige von Gesund-
heitsberufen (z. B. Kranken- und Ge-
sundheitspflegende) Mitglieder der DGAI
werden. Die Division C bietet in der
Wissenschaft titigen Personen (z. B. Bio-
loglnnen, Informatikerlnnen) die Mog-
lichkeit zur Mitgliedschaft. Und die
Division D bilden die Ehrenmitglieder,
korrespondierende sowie fordernde Mit-
glieder.

Die DGAI &ffnet sich damit den nicht-
arztlichen Angehdrigen von Gesund-
heitsberufen sowie in der Wissenschaft
tatigen Personen. Insbesondere die Auf-
nahme der ersten Gruppe entspricht den
Resultaten des oben zitierten Strategie-
prozesses, denn nur mit einer Integration
von Angehdrigen nicht drztlicher Ge-
sundheitsberufe wird es gelingen, den
zunehmend arbeitsteiligen und interpro-
fessionellen Ansatz moderner Medizin
auch in unserem Fach abzubilden und
weiterzuentwickeln. Dies betrifft auch
Forschungsvorhaben, die zunehmend
auch einen interprofessionellen Ansatz
aufweisen.

Die Anderung der Satzung ermdglicht
tberdies die Bildung von flnf Sektio-
nen innerhalb der DGAI, in denen die
wissenschaftlichen Arbeitskreise organi-
siert sein werden. Entsprechend den me-
dizinischen Schwerpunktthemen werden
die Sektionen Anasthesie, Intensivme-
dizin, Notfallmedizin, Schmerzmedizin
und Palliativmedizin gebildet. Die Ein-
fihrung von Sektionen verfolgt dabei
das Ziel, jeder unserer 5 Sdulen nach
innen und aullen mehr Sichtbarkeit zu
verleihen. Diese Neustrukturierung wird
dariiber hinaus eine noch bessere wis-

senschaftliche  Vernetzung  unterein-
ander, bei gleichzeitigem sinnvollen
Ressourceneinsatz und der Vermeidung
redundanter Arbeiten, ermoglichen.

Ganz wichtig war es, auch einen Passus
zum Thema Diversitdt in die neue Sat-
zung aufzunehmen (§ 2, Abs. 5), denn
die DGAL ,,... setzt sich fiir eine ausge-
wogene Beteiligung der Geschlechter,
unabhingig von Herkunft, Ethnie, Reli-
gion, Alter oder Behinderung, auf allen
Ebenen der Gesellschaft und ihrer Akti-
vititen sowie fiir eine Forderung der
Reprasentanz von Frauen auf jeder
Ebene des Faches im Rahmen der Mog-
lichkeiten der Gesellschaft ein.” Ent-
sprechend wurde der Satzungstext gen-
dergerecht erstellt und insbesondere
die angestrebte Gleichstellung der Ge-
schlechter festgeschrieben.

Der Satzungsentwurf wurde auf der
Mitgliederversammlung in Berlin ein-
stimmig verabschiedet und setzt damit
ein starkes Signal fiir die zukinftige
Ausrichtung der DGAL. Die Verabschie-
dung einer neuen Satzung ist allerdings
nicht das Ende, sondern der Beginn
eines Veranderungsprozesses. In den
kommenden Monaten werden die Gre-
mien der DGAI daher viel Energie und
Zeit aufbringen miissen, um die Inhalte
der neuen Satzung umsetzen, und ich
bitte Sie alle herzlich, sich hieran aktiv
zu beteiligen.

Nicht unerwahnt lassen mochte ich noch
ein Ereignis, dass die Welt verdndert und
auf allen Ebenen unseres gesellschaft-
lichen Lebens zu teils dramatischen
Verdnderungen gefiihrt hat. Im Februar
dieses Jahres begann der Angriffskrieg
Russlands auf die Ukraine. Die Aus-
wirkungen sind vielfdltig und betreffen
auch unser Gesundheitswesen, so wer-
den seitdem beispielsweise schwerver-
letzte Patienten aus der Ukraine auch
nach Deutschland transportiert und hier
medizinisch versorgt. Zahlreiche Kol-
leginnen und Kollegen haben in der
Ukraine oder den Nachbarstaaten bei
der Aufrechterhaltung bzw. Wiederher-
stellung der medizinischen Infrastruktur
geholfen oder bei der medizinischen
Versorgung gefliichteter Menschen mit-
gewirkt. Die DGAI hat gemeinsam
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mit dem BDA mit Sach- sowie auch
Geldspenden geholfen, ein Freiwilligen-
register etabliert und direkte Kontakte
zu Andsthesistinnen in der Ukraine her-
gestellt. Die grofe Solidaritdt mit der
Ukraine und die Bereitschaft zu helfen
sind beeindruckend, allen Beteiligten
gebiihrt dafiir groBer Dank.

Nach zwei ereignisreichen Jahren
mochte ich lhnen allen, aber insbeson-
dere dem engeren und erweiterten

Prasidium der DGAI, den Landesvor-
sitzenden, den Sprecherlnnen der Wis-
senschaftlichen Arbeitskreise und den
Mitarbeiterlnnen unserer Geschiftsstelle
fur die exzellente Zusammenarbeit und
Unterstiitzung danken. Meine bisherigen
Aufgaben wird am 1. Januar 2023 Herr
Professor Benedikt Pannen (ibernehmen.
Seit vielen Jahren ist er in der DGAI
engagiert, als ihr Schriftfiihrer, Vizepra-
sident und Vorsitzender der Programm-
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kommission. Ich bin tberzeugt, dass
Benedikt Pannen die DGAI mit groflem
Geschick, Enthusiasmus und Sachver-
stand fihren wird, und wiinsche ihm
hierfiir alles erdenklich Gute und eine
stets gliickliche Hand!

o teek ///1/774*

Prof. Dr. Frank Wappler
Prasident der DGAI



