Editorial

Zum neuen Jahr

Liebe Kolleginnen und Kollegen!

Gerne begriiSe ich Sie als lhre Prasi-
dentin der Deutschen Gesellschaft fir
Andsthesiologie und Intensivmedizin
in den Jahren 2015/16 zum neuen Jahr.
Ich bedanke mich bei Ihnen allen fiir
das Vertrauen, das Sie in mich gesetzt
haben, und werde mich mit allen Kraften
fur lhre Interessen und das Wohl unserer
Fachgesellschaft einsetzen.

Nach einer ebenso grofartigen wie
erfolgreichen Prdsidentschaft von Prof.
Dr. Christian Werner, die ich als Vize-
prasidentin schon ein Jahr begleiten
durfte, freue ich mich nun, die heraus-
fordernden Aufgaben und Projekte zu
tibernehmen und das von ihm gepragte
Attribut der Heilerfolgsrelevanz unseres
Faches klinisch und wissenschaftlich
weiterzuentwickeln. Unter seiner Fiih-
rung hat unsere Fachgesellschaft weiter
an Profil gewonnen. Er hat in uber-
zeugender Weise dargestellt, dass von
einer kompetenten und qualitativ hoch-
wertigen Versorgung der Patienten durch
unser Fach nicht nur die Patienten
hinsichtlich des Behandlungserfolgs pro-
fitieren, sondern auch den operativen
Kliniken sowie den Gesamtkliniken da-
durch ein quantitatives und qualitatives
Wachstum erst ermdglicht wird. Ich bin
dankbar, meine Amtszeit mit Herrn Pro-
fessor Werner nun als Vizeprasidenten
an meiner Seite beginnen zu kénnen.

Die hohe Bedeutung unseres Faches
fur den Behandlungserfolg bzw. auf das
sog. ,Outcome” der Patienten zeigt sich
deutlich in der nachhaltigen Reduktion
der andsthesiebedingten Mortalitdt in
den letzten Dekaden und wird umso

klarer, wenn wir uns die demografische
Entwicklung in Deutschland vor Augen
halten. Wir sehen uns in Zukunft mit
einer Zunahme an hochbetagten Risiko-
patienten, die sich komplexen chirur-
gischen Eingriffen unterziehen miissen,
konfrontiert. Das erfordert eine hochst
anspruchsvolle perioperative Versorgung.
Dies betrifft das gesamte Spektrum
unseres Faches, beginnend bei der
Notfallversorgung tiber die praoperative
Konditionierung und die intraoperative
Behandlung, und reicht bis zur komple-
xen Intensivmedizin, Schmerztherapie
und Palliativmedizin.

Gerade diese Vielfalt der drztlichen
Tatigkeitsbereiche, wie sie von unseren
Vorgdngergenerationen etabliert wurde,
macht auch die besondere Attraktivitat
unseres Faches aus. Das breite Spek-
trum und die verschiedenen Entwick-
lungsmoglichkeiten fiir den arztlichen
Nachwuchs gilt es zu erhalten und die
klinischen und wissenschaftlichen Kom-
petenzen nachhaltig zu stirken, auch
wenn der 6konomische Druck auf uns
immer starker wird.

Besonders erwdhnen mochte ich die
schon von meinem Vorgdnger initiierte
Aktion der sog. ,Think Tanks”, ein Auf-
ruf fir zukunftsweisende Ideen und
Visionen in allen Sdulen unseres Fach-
gebietes. Ich bin gespannt auf die Er-
gebnisse und freue mich gemeinsam mit
dem Prasidium und den Arbeitskreisen,
die Visionen und innovativen Strategien
in konkrete Projekte umzusetzen und
die Zukunft unseres Faches zu gestalten.

Eine klinische Versorgung auf qualitativ
hochstem Niveau ist nur durch eine
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fundierte klinisch orientierte Grundla-
genforschung und aussagefdhige klini-
sche Studien zu gewdhrleisten. Hier
besteht dringender Nachholbedarf.
Zunehmende Wichtigkeit werden in un-
serem Gesundheitssystem auch Fragen
der Versorgungsforschung erlangen. Hier
sollten wir uns bei der Vielzahl an Pa-
tienten im operativen Bereich mit mehr
als 18 Millionen operativen Eingriffen
aktiv engagieren und fiir eine bestmog-
liche Versorgung der Patienten einsetzen.
Ich sehe es als eine zentrale Aufgabe
meiner Prasidentschaft an, in diesem
Sinne zu wirken und Strukturen zu
schaffen, die Grundlagen- und klinische
Forschung ebenso wie Leitlinienpro-
zesse und Qualifizierung der Mitglieder
ermoglichen.

Durch die Forderung der klinischen
Forschung und der Vernetzung insbe-
sondere innerhalb der wissenschaft-
lichen Arbeitskreise (z.B. analog der
kanadischen oder auch australischen
Studiennetzwerke) sehe ich ein grolles
Potenzial flir multizentrische Studien mit
beachtlichen Patientenzahlen, die zur
evidenzbasierten Medizin in unserem
Fachgebiet wesentlich beitragen und
internationale Strahlkraft haben werden.
Besondere Anstrengungen sind hierfiir
auch bei der Rekrutierung des drztlichen
und wissenschaftlichen Nachwuchses
erforderlich. Daher liegt mir die Unter-
stiitzung des wissenschaftlichen Arbeits-
kreises Wissenschaftlicher Nachwuchs
(WAKWIN), der unter meiner Prasi-
dentschaft der Deutschen Akademie fiir
andsthesiologische Fortbildung (DAAF)
etabliert und gefordert wurde, weiterhin
sehr am Herzen und ich freue mich
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auch, dass wir im nachsten Jahr erst-
malig einen Promotionspreis auf dem
DAC verleihen werden.

In einem zunehmend kompetitiven
Umfeld miissen wir neben einer qualifi-
zierten und strukturierten Weiterbildung
einerseits attraktive Karriere- und Ent-
wicklungsmoglichkeiten sowie anderer-
seits familienfreundliche Arbeitszeit-
modelle bieten. Wir haben die Chance,
die Begeisterung flr unser Fach schon
in der studentischen Ausbildung durch
gute Lehre und Einsatz von Simulator-
Training zu vermitteln. Hier mochte ich
auch auf die hervorragenden Aktionen
fur die ,Junge Andsthesie” vom Berufs-
verband Deutscher Andsthesisten (BDA)
in den verschiedenen Medien hinwei-
sen, die gemeinsam mit der DGAI weiter
entwickelt werden. Die enorme Vielfalt
in der Andsthesiologie, mit den diversen
Moglichkeiten der Spezialisierung in der
Intensiv-, Notfall-, Schmerz- und Pallia-
tivmedizin sowie der Einsatz neuer
Technologien wie der Telemedizin
werden das Spektrum der interessanten
Tétigkeiten noch erweitern.

Ebenso wie im drztlichen Bereich ist
bei dem sich noch weiter zuspitzenden
Pflegekraftemangel ein erhohtes Engage-
ment in der Aus- und Weiterbildung der
Pflegeberufe fiir die Zukunftssicherung
der Patientenversorgung erforderlich.
Denn fir die Patientensicherheit ist die
Teamarbeit gerade in Stresssituationen
von grolter Bedeutung und muss ge-
schult werden. Nur durch Qualifizierung
und Training der medizinischen, aber
vor allem auch der nicht technischen
Fertigkeiten im Team ist eine optimale
Versorgung sowohl im OP-Saal als auch
auf der Intensivstation und insbesondere
im Notfallmanagement méglich.

Die gemeinsame Biihne unserer Fach-
gesellschaft fir den wissenschaftlichen
und klinischen Austausch fiir Arzte und
Pflegepersonal sowie die Vermittlung
innovativer Techniken und Entwicklun-
gen ist der DAC, die Jahrestagung der
DGAI. Als Kongressprasidentin lade ich
Sie ganz herzlich zum DAC 2015 ein,
der vom 7. bis 9. Mai 2015 erstmalig
in Disseldorf stattfindet. Ein facetten-
reiches Programm und neue Veranstal-
tungsformen erwarten Sie. Fir diese
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62. Jahrestagung habe ich das Motto
»Werte-Weitsicht-Wissenschaft” gewdhlt,
die aus meiner Sicht unverwechselbare
Elemente unserer drztlichen Tatigkeit
darstellen. In Wiirdigung innovativer
Projekte der Pflege wird in diesem Jahr
erstmalig auch ein Pflegepreis auf dem
DAC verliehen werden.

Die Ziele der DGAI sind nur durch die
enge Zusammenarbeit mit dem Berufs-
verband Deutscher Anasthesisten und
der Deutschen Akademie fiir Anésthesio-
logische Fortbildung zu verwirklichen.
Ich freue mich deshalb auf die bewahrte
und erfolgreiche Kooperation mit dem
BDA-Prasidenten, Herrn Prof. Dr. Gotz
Geldner, und meinem Nachfolger als
Prasident der DAAF, Herrn Prof. Dr.
Frank Wappler.

Mit den besten Wiinschen fiir ein gesun-
des und erfolgreiches 2015 verbleibe ich
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