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Sitzung am 06. April 2004

Fakultatsratsinfo

Verabschiedung von Herrn Prof. Dr.
med. Volker Steinbicker, Leiter des Fehl-
bildungsmonitorings Sachsen-Anhalt
Am 17. Februar 2004 beging Herr Prof.
Dr. Steinbicker seinen 65. Geburtstag und
ist somit zum Ende des Wintersemesters
(31. Mérz 2004) in den Ruhestand getre-
ten. Der Dekan stellte den wissenschaftli-
chen Werdegang von Herrn Prof. Dr.
Steinbicker vor und wiirdigte seine
langjéhrige erfolgreiche Tétigkeit als
Hochschullehrer und Leiter des Fehlbil-
dungsmonitorings Sachsen-Anhalt.

Offentlicher Vortrag im Rahmen des
Habilitationsverfahrens von Herrn Dr.
med. Thomas Brune, Klinik fiir Allge-
meine Péidiatrie und Neonatologie

Im Rahmen des Habilitationsverfahrens
von Herrn Dr. med. Thomas Brune, Klinik
fiir Allgemeine Padiatrie und Neonatolo-
gie, erfolgte der offentliche Vortrag zum
Thema "Materno-fetale Immunitét und
diaplazentarer Zelltransfer: Eine Ursache
fiir die Entwicklung von Autoimmun-
krankheiten?". Die anwesenden Hoch-
schullehrer und stimmberechtigten Fakul-
tatsratsmitglieder fassten den Beschluss,
diese miindliche Habilitationsleistung
positiv zu bewerten.

Zielvereinbarung/Hochschulmedizin-
gesetz

Fir die Erarbeitung bzw. Abstimmung
einer Zielvereinbarung soll gemél vorlie-
gendem Entwurf des Hochschulmedizin-
gesetzes eine gemeinsame Kommission
der beiden Medizinischen Fakultiten
Halle und Magdeburg zustindig sein.
Diese Kommission ist jedoch erst mit dem
In-Kraft-Treten des Hochschulmedizinge-
setzes legitimiert. Ein weiteres Problem

besteht darin, dass eine gemeinsame Ziel-
vereinbarung mit den beiden Medizini-
schen Fakultiten Halle und Magdeburg
abgeschlossen werden soll und die jetzt
vorliegenden Entwiirfe der beiden Medizi-
nischen Fakultiten noch nicht im Detail
aufeinander abgestimmt sind. Auf Grund
dieser Situation unterbreitete der Dekan
den Vorschlag, zunéchst das In-Kraft-Tre-
ten des Hochschulmedizingesetzes abzu-
warten, bevor sich der Fakultdtsrat mit
dem Text der vorliegenden Zielvereinba-
rung genauer befasst. Dagegen wurden
keine Einwinde vorgetragen.

Der Dekan informierte iiber weitere Ter-
mine in diesem Prozess:

- Durchfithrung mehrerer Beratungen zum
Hochschulmedizingesetz im Kultusmini-
sterium gemeinsam mit der Medizinischen
Fakultdt Halle, wobei miindlich und
schriftlich Anderungswiinsche seitens der
beiden Medizinischen Fakultéten geduBert
wurden

- Gesprach der beiden Klinikumsvorstin-
de aus Halle und Magdeburg mit dem Kul-
tusminister am 15. 04. 2004

- Befassung des Medizinausschusses des
Wissenschaftsrates mit der Neufassung
des Hochschulmedizingesetzes und der
Strukturplanung beider Medizinischer
Fakultiten LSA.

Neufassung des Hochschulgesetzes LSA
Der Landtag von Sachsen-Anhalt hat in
der Sitzung vom 02. April 2004 das
Hochschulgesetz des Landes Sachsen-
Anhalt (HSG LSA) beschlossen.

Der Wortlaut dieses Gesetzes liegt noch
nicht vor, dazu ist die Ver6ffentlichung
des Gesetzestextes abzuwarten. Dieses
Gesetz wird am Tage nach seiner Verkiin-
dung in Kraft treten.

INFORMATIONEN AUS FORSCHUNG, LEHRE UND KLINIK FUR MITARBEITER UND STUDENTEN 2004

Antrag auf Anderung der Bezeichnung
des Instituts fiir Arbeitsmedizin und
Hygiene

Der Fakultitsrat beschloss auf Antrag des
Direktors des Instituts fiir Arbeitsmedizin
und Hygiene die Anderung der Bezeich-
nung in ,,Institut fiir Arbeitsmedizin“. Eine
abschlieBende Entscheidung dazu wird
vom Senat getroffen.

Informationen des Dekanates

Stand von Berufungsverfahren

o C 4-Professur fiir Gyndkologie und
Geburtshilfe

Inzwischen hat ein weiteres Gesprach im
Rahmen der Berufungsverhandlungen mit
Herrn Prof. Dr. Gerber am 02. 04. 2004
stattgefunden. Herr Prof. Dr. Gerber ist
guten Willens, diese Professur so bald wie
moglich hier in Magdeburg anzutreten.

o C 3-Professur fiir Pneumologie

Herr PD Dr. Welte hat nunmehr den Ruf
auf die C 4-Professur fiir Pneumologie an
die Medizinische Hochschule Hannover
zum 01. 07. 2004 angenommen. Die
Fakultét gratuliert Herrn PD Dr. Welte zu
diesem Erfolg.

o C 3-Professur fiir Kinder- und Jugend-
psychiatrie

Fir den 08. 04. 2004 ist ein nichstes
Gesprach mit Frau PD Dr. Dr. Baving
geplant. Nach wie vor sind hier die ver-
traglichen Regelungen fiir den Ubergang
an das Stadtische Klinikum in Diskussion.

Vor-Ort-Begutachtung NBL 3-Projekt
Am 27. 04. 2004 findet im Zentralen
Horsaal das Symposium des Magdebur-
ger Forschungsverbundes im Rahmen der
Evaluation zur BMBF-Forderung NBL 3
fiir die 2. Forderphase statt. Dazu wurden
die Instituts- und Klinikdirektoren sowie
wissenschaftliche Mitarbeiter eingela-
den.
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Jubilium "50 Jahre Hochschulmedizin
in Magdeburg"

Am 07. 09. 1954 wurde die Medizinische
Akademie Magdeburg gegriindet, sodass
in diesem Jahr auf 50 Jahre Hochschulme-
dizin in Magdeburg zuriickgeblickt wer-
den kann. Dieses Jubildum soll im Rah-
men einer Festveranstaltung in der Woche
vom 11. bis 15. Oktober 2004 gewiirdigt
werden.

Studienangelegenheiten

Herr Prof. Dr. Robra berichtete zu folgen-
den Schwerpunkten:

- Stand der Vorbereitung der Wahlfacher

- Wiederholung der Anfrage zur Priifungs-
organisation an alle Lehrverantwortlichen
- Ubergangsregelungen in Verbindung mit
der neuen Approbationsordnung fiir Arzte
- Begriindungsnotwendigkeiten gegen-
iiber dem Oberverwaltungsgericht sowie
Rechtsanwilten im Hinblick auf das
Angebot von Lehrveranstaltungen mit kli-
nischen Beziigen durch Vorkliniker

- Fortschreibung des Vertrages fiir allge-
meinmedizinische Arztpraxen

- Empfehlung der HRK zur Entscheidung
iiber die Hochschulzulassung von Studie-
renden durch die Hochschulen selbst.

Termine

07. 04. 2004: Antrittsvorlesung von Herrn
Dr. Jens Ulrich, Universitatsklinik fiir
Dermatologie und Venerologie

14. 04. 2004: Antrittsvorlesung von Herrn
Dr. Andreas Halder, Hellmuth-Ulrici-Kli-
niken Sommerfeld/Orthopadische Univer-
sitdtsklinik Magdeburg

20. 04. 2004: Tag der offenen Uni-
versitatstiir

21. 04. 2004: Senatssitzung
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22. 04. 2004: Konzil

26./27. 04. 2004: Begutachtung NBL 3 fiir
die 2. Forderphase

04. 05. 2004: Fakultitsratssitzung.

Abschlussbericht der Berufungskom-
mission zur Besetzung der C 2-Hoch-
schuldozentur fiir Dermatologie und
Venerologie

Der Fakultitsrat befiirwortete die Empfeh-
lung der Berufungskommission, das
Berufungsverfahren zur Besetzung der
C 2-Hochschuldozentur fiir Dermatologie
und Venerologie erfolglos zu beenden.

Abschlussbericht der Berufungskom-
mission zur Besetzung der C 2-Hoch-
schuldozentur fiir Molekulare Human-
genetik

Der Fakultitsrat befiirwortete die Empfeh-
lung der Berufungskommission zur Beset-
zung der C 2-Hochschuldozentur fiir
Molekulare Humangenetik zur Weiterlei-
tung an den Senat.

Bericht der Habilitationskommission

Antrag auf Zulassung zur Habilitation

Der Fakultdtsrat befiirwortete die Zulas-
sung zur Habilitation von Herrn Dr. med.
Hubert Scheidbach, Klinik fiir Allgemeine
Chirurgie, mit dem Thema der Habilitati-
onsschrift "Die total endoskopische prépe-
ritoneale Patchplastik (TEP) und der pro-
thetische Einsatz von Polypropylen -
Experimentelle und klinische Ergebnisse".

Annahme schriftlicher Habilitationslei-
stungen
Der Fakultétsrat beflirwortete die Annah-
me der schriftlichen Habilitationsleistun-
gen von

- Frau Dr. med. M. Deniz Yilmazer-
Hanke, Institut fiir Anatomie, mit dem
Thema der Habilitationsschrift ,,Bezie-
hungen zwischen Zytoarchitektonik,
Pathoarchitektonik und Subsystemen der
Amygdala und verschiedenen Formen des
Angstverhaltens®

- Herrn Dr. med. Michael Vieth, Institut
fiir Pathologie, mit dem Thema der Habi-
litationsschrift ,,Die Diagnostik der
gastrodsophagealen Refluxkrankheit und
deren Komplikationen sowie Therapieein-
flisse auf Osophagus- und Magen-
schleimhaut™

- Herrn Dr. rer. nat. Jiirgen Kraus, Institut
fiir Pharmakologie und Toxikologie, mit
dem Thema der Habilitationsschrift
,» Iranskriptionelle Regulation von Neuro-
peptiden und Rezeptoren des Opioid- und
Somatostatinsystems*.

Bericht der Promotionskommission

Bestdtigung von Gesamtprddikaten abge-
schlossener Promotionsverfahren

Der Fakultdtsrat bestdtigte die Gesamt-
prddikate der abgeschlossenen Promoti-
onsverfahren von

Frau Christiane Adomat
Herrn Stephan Ender
Herrn Christian Jackowski
Frau Dorthe Kiister

Frau Daniela Petz

Herrn Frank Plumeyer
Frau Lidia Wolff.

Bericht zu einem Antragsverfahren zur
Verleihung der Bezeichnung ,aufler-
planmiiliger Professor®

Der Fakultdtsrat befiirwortete einen
Antrag auf Verleihung der Bezeichnung
»auBerplanmaBiger Professor zur Weiter-
leitung an den Senat.

Die ndchste Fakultdtsratssitzung findet
am 04. Mai 2004, um 14.00 Uhr, statt.
Prof. Dr. Albert Roessner

Dekan
Im Internet unter www.med.uni-

magdeburg.de/fme/dekanat.shtml

Arztekammer Sachsen-Anhalt
Kassenirztliche Vereinigung
Sachsen-Anhalt

Einladung zum
Herbstball der Arzte
Sachsen-Anhalt

Samstag, 2. Oktober 2004

Magdeburg Herrenkrug Parkhotel
Beginn: 19:00 Uhr

Tanz und Unterhaltung mit der
Gala-Band ,,Musik & Voice*
- Top 40-Hits aus vier Jahrzehnten -
Show-Programm

Internationales Spezialititen-Buffet
Feuerwerk
eigene Ballzeitung am gleichen Abend

Um Anmeldung bis spétestens zum 25.
August 2004 wird gebeten ( 75 Euro pro
Ballkarte).

Anmeldung per Vordruck (telefonisch
abrufbar unter 0391/811 8973/ (Hotel
Marketing Service Magdeburg)
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Sitzung am 04. Mai 2004

Fakultatsratsinfo

Uberreichung einer Promotionsurkunde
Der Dekan iiberreichte die Promotionsur-
kunde an Frau Dorthe Kiister, Institut fiir
Pathologie.

Offentlicher Vortrag im Rahmen des
Habilitationsverfahrens von Herrn Dr.
med. Claus Schneider, Klinikum Han-
nover-Siloah/Klinik fiir Allgemeine
Chirurgie

Im Rahmen des Habilitationsverfahrens
von Herrn Dr. med. Claus Schneider, Kli-
nikum Hannover-Siloah/Klinik fiir Allge-
meine Chirurgie, erfolgte der offentliche
Vortrag zum Thema , Evidenzbasierte
Medizin: der Leistenbruch - eine einfache
Erkrankung?“. Die anwesenden Hoch-
schullehrer und stimmberechtigten Fakul-
tatsratsmitglieder fassten den Beschluss,
diese miindliche Habilitationsleistung
positiv zu bewerten.

Neufassung des Hochschulgesetzes des
Landes Sachsen-Anhalt (HSG LSA)
und des Hochschulmedizingesetzes LSA
Neufassung des HSG LSA

Das vom Landtag LSA am 02. 04. 2004
verabschiedete HSG LSA wurde bisher
noch nicht verdffentlicht und ist somit
noch nicht in Kraft getreten. Der Dekan
informierte tiber einige neue und beson-
ders wichtige Inhalte dieses Gesetzes:

- Auf der Basis eines vom Kultusministe-
rium entwickelten mehrjdhrigen Hoch-
schulstrukturplanes stellen die Hochschu-
len ihre Entwicklungspléne auf. Kultusmi-
nisterium und Hochschulen schlielen
Zielvereinbarungen im Rahmen der Ziele
der Hochschulstrukturplanung. Kommen
keine Zielvereinbarungen zustande, ist der
zustandige Landtagsausschuss zu infor-
mieren und der Kultusminister darf mit
weitreichender Verordnungserméchtigung
allein handeln: Aufhebung, Verlagerung,
Anderung von Studiengingen und Fach-
bereichen.

- Die Hochschulen sind verpflichtet wor-
den, ihre Angebotsprofile so zu strukturie-
ren und sich entsprechend zu organisieren,
dass das Hochschulsystem ab 2006 mit
einem gegeniiber 2002 um etwa 10 % ver-
ringerten Gesamtbudget arbeiten kann.
Ausgenommen von dieser Festlegung sind
die Medizinischen Fakultiten.

- Neben der internen ist eine externe Eva-
luation der Lehre vorgesehen.

- Dissertationen sind nur noch von zwei
Gutachtern zu bewerten.

- Professorinnen und Professoren haben
ihren Wohnsitz so zu nehmen, dass sie ihre
dienstlichen Aufgaben ordnungsgemal
wahrnehmen koénnen. Die Grundordnung
hat zukiinftig Regelungen zur Prasenz der
Professoren zu enthalten.

- Bei Berufungsvorschligen im Bereich
des Klinikums ist das Benehmen mit dem
Klinikumsvorstand herzustellen.

- Kiinftig wird es kein Konzil mehr geben.
Seine Aufgaben tibernimmt der Senat.

- Die Gleichstellungsbeauftragte der
Hochschule hat weiterhin Sitz im Senat,
aber nur noch mit beratender Stimme. Die
Gleichstellungsbeauftragten der Fachbe-
reiche sind ebenfalls nur noch mit beraten-
der Stimme Mitglied der jeweiligen Fakul-
tatsrate.

- Bei Uberschreitung der Regelstudienzeit
um mehr als 4 Semester erheben die
Hochschulen Gebiihren.

- Unter dem Abschnitt 11 enthélt das neue
HSG LSA Regelungen zur Hochschulme-
dizin. Dieser Teil des Gesetzes wird
jedoch vollstindig durch das in Arbeit
befindliche Hochschulmedizingesetz LSA
ersetzt werden.

Neufassung des Hochschulmedizingeset-
zes LSA

Die vorgelegte Entwurfsfassung mit Stand
vom 13. 04. 2004 weist noch einige Pro-
bleme auf, liber die der Dekan im Einzel-
nen informierte. Eine néchste Beratung
zum bisher noch nicht offiziell vorliegen-
den iiberarbeiteten Entwurf des Hoch-
schulmedizingesetzes ist flir den 13. Mai
2004 im Kultusministerium vorgesehen.
Die Hochschullehrer und Fakultitsrats-
mitglieder wurden gebeten, in Kontakten
mit politischen Entscheidungstrigern die
Positionen des Klinikumsvorstandes bzw.
der Fakultdt zu den zentralen Kritikpunk-
ten der vorliegenden Entwurfsfassung des
Hochschulmedizingesetzes deutlich zu
machen. Herr Prof. Dr. Wallesch wird

dazu wesentliche Positionen schriftlich
zusammenfassen und als Argumentations-
hilfe bereitstellen.

Priorititenliste fiir Geriteanmeldungen
nach dem HBFG 2005

Auf Empfehlung einer gemeinsamen
Kommission, bestehend aus je 3 Mitglie-
dern der Forschungskommission, der
Strukturkommission sowie dem Klini-
kumsvorstand, befiirwortete der Fakultéts-
rat die vorliegende Prioritdtenliste zur
Beschaffung von GroBigerdten nach dem
HBFG fiir das Jahr 2005 vorbehaltlich der
Priifung einer Berufungszusage von Herrn
Prof. Dr. Skalej durch den Klinikumsvor-
stand.

Informationen des Dekanates
Landeszuschuss 2004/Mittel fiir For-
schung und Lehre

In der Beratung des Verwaltungsrates am
23. Mirz 2004 erklérte der Staatssekretir
des Kultusministeriums, Herr Bohm, dass
der Landeszuschuss 2004 in voller Hohe
bereitgestellt werden wird. Reduziert
wird dieser Zuschuss lediglich um
629.400 € (Einsparung durch den Tarif-
abschluss). Das in der Sitzung des Fakul-
tatsrates am 02. Médrz 2004 beschlossene
Sparkonzept zur Umsetzung der Reduzie-
rung des Zuschusses kann somit aufgeho-
ben werden.

Fortsetzungsantrag NBL 3-Projekt

Im Ergebnis der Vor-Ort-Begutachtung
des NBL 3-Projektes am 27. 04. 2004
wurde der Fortsetzungsantrag der Medizi-
nischen Fakultdt positiv eingeschitzt. Die
Weiterforderung aller geplanten Projekte
wurde bewilligt. Mit diesem Ergebnis
gehort die Magdeburger Medizinische
Fakultdt mit den Medizinischen Fakulta-
ten Halle und Greifswald zu den am
besten begutachteten Einrichtungen.

Studienangelegenheiten
Herr Prof. Dr. Robra berichtete zu folgen-
den Schwerpunkten:

- Tag der offenen Hochschultiir in Verbin-

dung mit einem Dank an alle Beteiligten

- Feierliche Exmatrikulationsveranstal-

tung am 22. 05. 2004

- Auswahlgesprache am 17. 09. 2004

- Informationsveranstaltung des Lan-

despriifungsamtes

- Ankiindigung eines Briefes des Studien-

dekans zu Scheinbedingungen und Prii-

fungsmodalitdten

- erste Beratung der Priifungskommission.
(Fortsetzung auf der ndchsten Seite)

Universitatsklinikum intern 3/2004
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Termine

18. 05. 2004: Verwaltungsratssitzung des
Universititsklinikums Magdeburg

19. 05. 2004: Senatssitzung

01. 06. 2004: Fakultitsratssitzung

01. 06. bis 03. 06. 2004: Wahlen fiir die
Vertretungen der Studierenden

13. 10. 2004: Festveranstaltung anldsslich
des Jubildums ,,50 Jahre Hochschulmedi-
zin in Magdeburg™.

Berufungsvorschlag zur Besetzung der
C 4-Stiftungsprofessur fiir Allgemein-
medizin

Der Senat hatte den Fakultétsrat gebeten,
sich auf Grund einer unterschiedlichen
Beschlusssituation iiber den Listenvor-
schlag zur Besetzung der o.g. Stiftungs-
professur nochmals mit diesem Beru-
fungsvorschlag zu befassen und zu prii-
fen, ob eine einvernehmliche Entschei-
dung aller zustindigen akademischen
Gremien moglich sei. Es zeigte sich ein
eindeutiges Meinungsbild dahingehend,
dass der Fakultitsrat keine Veranlassung
dafiir sah, die Abstimmung iiber den
Listenvorschlag zur Besetzung der C 4-
Stiftungsprofessur fiir Allgemeinmedizin
zu wiederholen.

Abschlussbericht der Berufungskom-
mission zur Besetzung der C 2-Hoch-
schuldozentur fiir Experimentelle Bild-
verarbeitung/Magnetresonanztomo-
graphie

Der erweiterte Fakultétsrat befiirwortete
die Empfehlung der Kommission zur
Besetzung der C 2-Hochschuldozentur fiir
Experimentelle Bildverarbeitung/Magnet-
resonanztomographie zur Weiterleitung an
den Senat.

Abschlussbericht der Berufungskom-
mission zur Besetzung der C 2-Hoch-
schuldozentur fiir Pidiatrie

Der erweiterte Fakultétsrat befiirwortete
die Empfehlung der Kommission zur
Besetzung der C 2-Hochschuldozentur fiir
Pédiatrie zur Weiterleitung an den Senat.

Bericht der Habilitationskommission
Antriige auf Zulassung zur Habilitation
Der Fakultétsrat befiirwortete die Zulas-
sung zur Habilitation von

- Herrn Dr. med. Stefan Kahl, Klinik fiir
Gastroenterologie und Hepatologie, mit
dem Thema der Habilitationsschrift
"Chronische Pankreatitis: Beitrag zur
Optimierung des klinischen Manage-
ments"

Bericht der Promotionskommission

Annahme von Dissertationen
Der Fakultiitsrat beschloss die Annahme
der Dissertationen von

Frau Anja Baier

Herrn Jan Brédemann
Frau Antje Dietzmann
Herrn Thomas Hesse
Herrn Thomas Liitke
Herrn Stephan Raps
Herrn Christoph Schicht
Herrn Dirk Suhl

Herrn Thomas Vahldieck
Frau Bianca Wehnemann
Frau Claudia Wenke.

Bestitigung von Gesamtpridikaten
abgeschlossener Promotionsverfahren
Der Fakultdtsrat bestdtigte die Gesamt-
prddikate der abgeschlossenen Promoti-
onsverfahren von

Frau Laila Al-Ghoul

Herrn Jan-Peter Halm

Herrn Jorg Hussock

Herrn Mario Kulle

Frau Anja Schober.

- Herrn Dr. med. Sven Reek, Klinik fiir
Kardiologie, Angiologie und Pneumolo-
gie, mit dem Thema der Habilitations-
schrift ,,Experimentelle und klinische
Untersuchungen zur Diagnostik und The-
rapie von Kammertachykardien nach
Myokardinfarkt*

- Herrn Dr. med. Peter Vorwerk, Klinik fiir
Pédiatrische Hamatologie und Onkologie,
mit dem Thema der Habilitationsschrift
,»Das IGF-System bei akuter lymphatischer
Leukdmie im Kindesalter - klinische und
physiologische Bedeutung unter besonde-
rer Beriicksichtigung von IGFBP-2*

- Herrn Dr. med. Klaus Schmitz, Univer-
sitdtsklinik fiir Augenheilkunde, mit dem
Thema der Habilitationsschrift ,,Perforie-
rende Keratoplastik in freier Form unter
Einsatz des 193 nm Excimer-Lasers®.

Berichte zu Antragsverfahren zur Ver-
leihung der Bezeichnung ,,auflerplan-
miéBiger Professor*

Der Fakultitsrat befiirwortete 2 Antrige
auf Verleihung der Bezeichnung ,,aufler-
planmédBiger Professor™ zur Weiterleitung
an den Senat.

Die ndchste Fakultditsratssitzung findet
am 01. Juni 2004, um 14.00 Uhr, statt.

Prof. Dr. Albert Roessner

Dekan

Bei Interesse vormerken: 10. Juni
Schnupperstudium
Medizin

Auch in diesem Jahr 1ddt das Studiendeka-
nat der Medizinischen Fakultdt der Uni
Magdeburg interessierte Schiiler wieder
fiir einen Tag lang zu einem ,,Schnupper-
studium Medizin“ am 10. Juni 2004 ein.
Bevor es mit der Teilnahme an einer Vor-
lesung im Fach Anatomie beginnt, wird
Studiendekan Professor Bernt-Peter
Robra um 9.00 Uhr im Theoretischen Hor-
saal (Haus 28) die Besucher begriil3en.
Informationen ,,rund um’s Studium® gibt
es ab 11 Uhr vom Leiter des Studiendeka-
nats, Dr. Wolfgang Ritter, im Chirurgi-
schen HS (Haus 10).

Ganz praktische Tipps und personliche
Erfahrungen kann man anschliefend
sicherlich im Cafe , Kiste* von Vertretern
der Fachschaft Medizin erfahren, bevor es
nach dem Mittagessen in der Mensa ab 14
Uhr weitergeht mit der Teilnahme an
Praktika der Physik und Biologie fiir
Mediziner, der Physiologie sowie Bioche-
mie und beim Mikroskopierkurs. Ab 16
Uhr steht zum Abschluss des ,,Schnupper-
Studientages die Besichtigung der Klini-
ken fiir Herz-Thoraxchirurgie, Orthopédie
und HNO auf dem Programm.
Interessenten, die an diesem Tag einmal
etwas Studienatmosphire ,,schnuppern®
mochten, melden sich bitte im Studiende-
kanat unter Tel. 67 15762.

Die Medizinische Fakultit
der Otto-von-Guericke-Universitit
Magdeburg 1adt ein zur

ANTRITTSVORLESUNG

von Herrn Prof. Dr. med. Hermann-
Josef Rothkotter anlidsslich seiner
Ernennung zum Universitétsprofessor fiir
das Fach Anatomie iiber das Thema:
»Neue Wege einer alten Wissenschaft -
oder: Wie kommt die Immunologie in
die Anatomie Magdeburg?*

am Freitag, 2. Juli 2004, 14.00 Uhr
im Theoretischen Horsaal (Haus 28).

Im Anschluss an die Veranstaltung
besteht die Mdoglichkeit, das Institut fiir
Anatomie zu besichtigen.

Prof. Dr. Albert Roessner
Dekan
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Auszeichnung fiir Magdeburger Arzt und Wissenschaftler
»Mirowski-Award* wurde erstmals an deutschen Kardiologen verliehen

Der Magdebur-
ger Arzt und
Wissenschaftler,
Professor Dr.
med. Helmut
Klein, wurde
auf dem dies-
jéhrigen ameri-
; kanischen Kar-
diologenkongress in New Orleans mit
dem ,,Award of Excellence in the Field of
Clinical Cardiology and Electrophysiolo-
gy ausgezeichnet. Die Universitdt Johns
Hopkins in Baltimore und die Universitét
von Maryland, USA, vergeben jedes Jahr
diesen Preis. 1989 hatte erstmals der ame-
rikanische Kardiologe Michel Mirowski
diesen Preis erhalten, der im Andenken an
den 1990 verstorbenen Wissenschaftler
seither jedes Jahr als ,,Mirowski Award*
verliehen wird.

Die Auszeichnung wurde Professor Klein
Anfang Mérz auf der ACC-Tagung in
New Orleans, an der mehr als 20.000
Fachirzte teilnahmen, iiberreicht. Damit
wurde dieser Preis erstmalig einem deut-
schen Kardiologen und zum dritten Mal
einem europdischen Wissenschaftler zuer-
kannt. Klein wurde fiir seine jahrzehnte-

langen hervorragenden Leistungen auf
dem Gebiet der Elektrophysiologie und
der klinischen Kardiologie, insbesondere
bei der Erforschung des plotzlichen Herz-
todes geehrt.

Der Namensgeber dieses Forschungsprei-
ses, Prof. Dr. Mieczyslaw (Michel) Miro-
wski (1924-1990), begann 1969 in Balti-
more gemeinsam mit Dr. Morton M.
Mower mit der Entwicklung eines auto-
matischen Elektroschockgerites, eines so
genannten Defibrillators. Mit dieser
Methode sollte verhindert werden, dass
nach einem Herzinfarkt oder durch Herz-
rhythmusstorungen ein Kammerflimmern
zu einem plotzlichen Herztod fithrt. Im
Februar 1980, implantierte Mirowski
einem Patienten erstmals einen solchen
Defibrillator. Seitdem hat sich dieser Ein-
griff als ein erfolgreiches Verfahren zur
Verhinderung des plotzlichen Herztodes
etabliert. Heute wird jahrlich etwa
100.000 Menschen weltweit ein Defibril-
lator implantiert, in Deutschland sind es
ungefihr 9.000 pro Jahr. 1984 wurde unter
Leitung des diesjdhrigen Mirowski-
Preistragers, Helmut Klein, die erste Defi-
brillator-Implantation in Deutschland

durchgefiihrt. Derzeit werden an seiner
Magdeburger Klinik als erste deutsche
Einrichtung Studien iiber die Wirksamkeit
tragbarer Defibrillator-Westen fiir Patien-
ten zur Verhinderung eines plotzlichen
Herztodes besonders frith nach einem
Infarkt durchgefiihrt.

Zur Person: Professor Dr. med. Helmut
Klein ist seit 1992 Direktor der Klinik fiir
Kardiologie, Angiologie und Pneumolo-
gie. Vor seiner Berufung an die Magde-
burger Universitit war er an der MHH
tatig und hatte dort die Arbeitsgruppe
»Klinische Elektrophysiologie® in der
Kardiologie und Kardiochirurgie aufge-
baut. Von 1994 bis 1998 war Prof. Klein
neben seiner klinischen Tétigkeit in seiner
neuen Wirkungsstétte in Magdeburg auch
Dekan der Medizinischen Fakultdt und
von 1998 bis 2001 Arztlicher Direktor des
Universititsklinikums Magdeburg. Im
April 2001 war er Prisident der Jahresta-
gung der Deutschen Gesellschaft flir Kar-
diologie und die Herbsttagung der Deut-
schen Gesellschaft fiir Kardiologie 2002
in Magdeburg wurde ebenfalls unter Lei-
tung von Professor Klein ausgerichtet.
(PM)

Wolfgang-Trautmann-Forschungspreis
Erforschung neuer Behandlungsmethoden bei Herzrhythmusstorungen

Kiirzlich wurde
der Magdeburger
Kardiologe, Dr.
med. Sven Reek,
Oberarzt der Kar-
diologischen
Uni-Klinik, fiir

A seine wissen-
‘ 4 :ﬁ schaftliche Arbeit
WML mit dem Wolf-

gang-Trautmann-Forschungspreis geehrt.
Der klinisch tdtige Wissenschaftler
beschiftigt sich schwerpunktmdBig mit
neuen Methoden fiir die Behandlung von
Kammertachykardien. Dabei handelt es
sich um lebensbedrohliche Herzrhythmus-
storungen, die insbesondere bei Patienten
nach Myokardinfarkt auftreten und haufig
dem plotzlichen Herztod vorausgehen.
Die experimentellen Untersuchungen die-
nen der Entwicklung von neuen Techniken
fiir eine kurative Behandlung solcher

F

Herzrhythmusstérungen  durch  eine
Katheterablation. Der mit 10.000 Euro
dotierte Wolfgang-Trautmann-For-
schungspreis zeichnet hervorragende
Arbeiten auf dem Gebiet der Interventio-
nellen Elektrophysiologie aus. Die Aner-
kennung wurde Dr. Reek anlésslich der
70. Jahrestagung der Deutschen Gesell-
schaft fiir Kardiologie ,,Herz- und Kreis-
laufforschung™ vom 15. bis 17. April
2004 in Mannheim iiberreicht.

Zur Person: Dr. med. Sven Reek studierte
von 1986 bis 1992 an der Medizinischen
Akademie Magdeburg. Anschlieend
absolvierte er seine Ausbildungszeit als
,Arzt im Praktikum® in seiner Heimat-
stadt am Stadtischen Krankenhaus sowie
am Uni-Klinikum. Mitte der neunziger
Jahre erhielt Dr. Reek ein Stipendium des
Deutschen Akademischen Austauschdien-
stes, das ihm einen einjdhrigen For-

schungsaufenthalt an der University of
Alabama at Birmingham ermdglichte. Seit
1994 ist er an der Klinik fiir Kardiologie,
Angiologie und Pneumologie der Otto-
von-Guericke-Universitit  Magdeburg
tatig, Im Jahr 2000 wurde der Facharzt fiir
Innere Medizin/Kardiologie Oberarzt der
Kardiologischen Klinik. Die Aktivitdten
des Wissenschaftlers sind vor allem auf
die Diagnostik und Therapie spezieller
Herzrhythmusstérungen einschlieBlich
der Privention und Risikobestimmung
gerichtet. Fiir seine Arbeiten zur Therapie
des plotzlichen Herztodes war ihm bereits
im vergangenen Jahr der erstmals verlie-
hene Michel-Mirowski-Forschungspreis
der Deutschen Gesellschaft fiir Kardiolo-
gie zuerkannt worden. (PM)
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Landtag hat neues Hochschulgesetz fiir Sachsen-Anhalt verabschiedet

Neuregelung fiir Rechtsstatus der Uni-Klinika steht noch bevor

Der Landtag hat am 2. April
2004 die Neufassung des
,,Hochschulgesetzes des Lan-
des Sachsen-Anhalt (HSG
LSA)“ wverabschiedet (Zum
Gesetzentwurf hatte es mehr
als 250 Anderungsantrige
gegeben - die Redaktion). Im Rahmen der
Hochschulstrukturplanung des Landes
(§ 5 HSG LSA) wird die Struktur- und
Entwicklungsplanung der Hochschulen
kiinftig vor allem durch den Einsatz von
Zielvereinbarungen (§ 57) konkretisiert.
Sie werden zwischen den Hochschulen
und dem Kultusministerium abgeschlossen
und umfassen mehrjahrige Entwicklungs-
ziele im Hinblick auf Profil- und Schwer-
punktbildung, Studienangebote und Studi-
enpldtze. Im Gegenzug wird die Hohe und
Berechnung der staatlichen Mittelzuwei-
sungen festgelegt. Die Hochschulen erhal-
ten also durch eine so genannte Vertrags-
steuerung Planungssicherheit und Mitspra-
che in strategischen Fragen.

Die Landesregierung hatte im Sommer
2003 bereits eine Hochschulstrukturpla-
nung als Grundlage fiir die Fortschreibung
der Struktur- und Entwicklungsplanung
der  Hochschulen  Sachsen-Anhalts
beschlossen. Kommt es nicht ziigig zu
Zielvereinbarungen, ist das Kultusministe-
rium nach Abstimmung mit dem Landtag
berechtigt, ersatzweise per Verordnung
tatig zu werden, z.B. hinsichtlich der Ver-
lagerung von Studiengéngen oder der
Neuordnung von Fachbereichen (§ 124).

Zu den Rahmenbedingungen der notwen-
digen Anpassung gehdrt auch die Haus-
haltssituation des Landes. Durch den
Haushaltsgesetzgeber sind die Hochschu-
len verpflichtet worden, ihre Angebotspro-
file so zu strukturieren und sich entspre-
chend zu organisieren, dass das Hoch-
schulsystem ab 2006 mit einem gegeniiber
2002 um etwa 10 Prozent verringerten
Gesamtbudget arbeiten kann. Ausgenom-
men von dieser Festlegung sind die Medi-
zinischen Fakultiten.

Mit dem neuen Landeshochschulgesetz
werden auch Leitungsstrukturen verin-
dert. So gibt es kiinftig kein Konzil mehr.
Seine Aufgaben iibernimmt der Senat (v.a.
Grundordnung, Wahl des Rektors). Die
Stellung des Rektorats gegeniiber dem
Senat wird gestarkt: Haushaltsvoranschlag

und Zielvereinbarungen werden vom
Senat nur noch beraten, vom Rektorat als
Hochschulvorstand beschlossen (§§ 66-
68). Die Amtszeiten des Rektors und der
Dekane werden verlangert (§ 79).

Die Juniorprofessur erhilt die noch feh-
lende gesetzliche Grundlage mit der Mog-
lichkeit, auf eine Dauerstelle {ibernommen
zu werden (sog. ,.tenure track®) (§ 36, §
40). Eine Gebiihrenpflicht bei Uberschrei-
tung von Regelstudienzeiten (§ 113) ist
ebenfalls neu festgelegt.

An jeder Hochschule wird ein beratendes
Kuratorium durch den Senat gewéhlt. Mit-
glieder des Kuratoriums sind Personlich-
keiten aus Wissenschaft, Kultur, Wirt-
schaft, Verwaltung oder Politik (§ 74).

Hochschulmedizin

Unter dem Abschnitt 11 enthilt das neue
HSG LSA Regelungen zur Hochschulme-
dizin. Es wird der bisherigen Arbeitsweise
des Dekanats entsprechend ein Fakultéts-
vorstand eingerichtet. Der Fakultitsrat
wird um die Instituts- und Klinikdirekto-
ren erweitert, eine stark anfechtbare Rege-
lung. Dieser Teil des Gesetzes wird jedoch
vollstindig durch das in Arbeit befindliche
Hochschulmedizingesetz des Landes
Sachsen-Anhalt ersetzt werden.

Damit sollen wesentliche Ergebnisse der
Arbeitsgruppe Hochschulmedizin umge-
setzt werden, die 2003 unter externer Lei-
tung mit Beteiligung des Ministeriums
und der beiden Medizinischen Fakultiten
Magdeburg und Halle eine komplementa-
re Kooperation beider Standorte empfoh-
len hatte. Orientiert wird auf eine gemein-
same Zielvereinbarung der beiden Fakul-
tidten und eine gemeinsame Kommission
zur Standort-Abstimmung. Ein Teil des
Landeszuschusses soll standort-iibergrei-
fend leistungsorientiert vergeben werden.
Die Medizinischen Fakultiten der Otto-
von-Guericke-Universitit Magdeburg und
der Martin-Luther-Universitat Halle-Wit-
tenberg sollen den Arztebedarf des Landes
decken konnen, d.h. jeweils 160 Absol-
venten ausbilden.

Im Arbeitsentwurf des Hochschulmedizin-
gesetzes wird fiir die Fakultit ein Fakul-
tatsvorstand eingerichtet, der Fakultdtsrat
soll weiter nach den Grundsdtzen der
Gruppenuniversitdt  zusammengesetzt
sein.

Der grofBite Teil des Hochschulmedizinge-
setzes dient der Neubegriindung der Uni-

versititsklinika durch Errichtung zweier
Anstalten offentlichen Rechts. Dadurch
soll die Handlungsfahigkeit der Univer-
sitdtsklinika im Hinblick auf die Heraus-
forderungen der neuen Krankenhausfinan-
zierung verbessert werden. Mit der
Rechtsforminderung einher geht eine ver-
bindliche Trennung der Mittel fiir For-
schung und Lehre einerseits und Kranken-
versorgung andererseits mit einer internen
Leistungsverrechnung zwischen Klinikum
und Fakultét.

Nach dem derzeitigen Stand soll das neue
Hochschulmedizingesetz am 1. Januar
2005 in Kraft treten.

Prof. Dr. Bernt-Peter Robra
Studiendekan

Neuer Studiengang
Biosystemtechnik

Zum WS 2004/05 kann an der Universitét
Magdeburg der neue Studiengang ,,Biosy-
stemtechnik studiert werden. Ziel des
neuen Studiengangs ist eine systembiolo-
gisch orientierte Ausbildung von Ingeni-
euren. Dabei wird insbesondere auf die
Integration von Ingenieurwissenschaften,
Biologie und Medizin und damit verbun-
den auf eine stark interdisziplindre
Arbeitsweise Wert gelegt. Wéhrend in den
USA oder Japan dhnlichen Ausbildungs-
konzepten bereits mit zahlreichen Initiati-
ven und Studienmdglichkeiten Rechnung
getragen wird, ist dieser Studiengang bun-
desweit derzeit wohl einmalig.

Die Zusammenarbeit der vier Fakultéiten
(Verfahrens- und Systemtechnik, Elektro-
technik und Informationstechnik, Medi-
zin, Naturwissenschaften) innerhalb des
Studiengangs bietet den Studierenden
hervorragende Ausbildungsbedingungen
in Laboren, die mit high-tech Analyse-
gerdten und modernsten Computern aus-
gestattet sind. Ferner besteht eine enge
Anbindung zu aufleruniversitdren For-
schungseinrichtungen, wie dem in Magde-
burg ansdssigen Max-Planck-Institut und
dem Leibniz-Institut fiir Neurobiologie.
Sehr gute Berufschancen haben die Absol-
venten, da derzeit in Deutschland kein
vergleichbarer Studiengang angeboten
wird. Das Studium schliet nach 10 Seme-
stern (Regelstudienzeit) mit dem Diplom
(Dipl.-Ing.) ab. Informationen unter
(www.med.uni-magdeburg.de/studium/)
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.Tag der offenen Uni-Tiir 2004
Von Studenten empfohlen: Arzteausbildung in Magdeburg

Um Schiile-
rinnen und
Schiilern,
die sich fiir
ein Studium
interessie-
ren, bei der
Entschei-
dung fiir das
richtige
Fach  und
den richti-
gen Studien-
- ort zu unter-
Begriifsung durch den stiitzen, off-
Studiendekan nen sich
Universita-
ten und Fachhochschulen bei vielen Gele-
genheiten: am ,,Tag der Forschung®, fiir
ein ,,Schnupperstudium®, zur Sommeruni-
versitét, in 6ffentlichen Vorlesungen und
Vortrdgen, in Schiilerpraktika und nicht
zuletzt zum ,,Tag der offenen Universitit-
stiir. Auch an der Otto-von-Guericke-
Universitat gehort dieser Aktionstag all-
jéhrlich im Friithjahr schon zur Tradition.
Die Besucherresonanz zeigt, dass dieses
Angebot, insbesondere von Gymnasia-
sten, die unmittelbar vor der Berufswahl
stehen, aber auch von Eltern und Lehrern,
gern angenommen wird. In diesem Jahr
nutzten etwa 2 100 junge Leute am 20.
April die Gelegenheit, sich an der Magde-
burger Uni zu informieren. Derzeit sind an
den neun Fakultéten 11.200 Studierende in
63 Studiengdngen immatrikuliert.

Auch an der Medizinischen Fakultit war
das Studiendekanat gut auf den
LAnsturm  vorbereitet. Der Wunsch,

Medizin zu studieren, ist bei Abiturienten
- _

Teilnahme an einer Vorlesung des 2. Studienjahres im Fach Anatomie so

mit Professor Rothkétter

nach wie vor groB3. Das bestitigen die
Bewerberzahlen bei der Zentralstelle fiir
die Vergabe von Studienplitzen (ZVS) in
Dortmund. Auch die Aussichten fiir einen
anschlieBenden Arbeitsplatz sind erfolgs-
versprechend. Daher nutzten mehr als 120
Schiilerinnen und Schiiler den diesjahri-
gen ,,Tag der offenen Uni-Tiir", um sich
auf dem Campus der Medizinischen
Fakultit Magdeburg umzuschauen.
»~Erfahrungsgemédll kommen zu uns die
meisten schon mit recht konkreten
Absichten, Medizin studieren zu wollen®,
erklért der Leiter des Studiendekanats Dr.
Wolfgang Ritter. ,,Wir pmses
bemiihen uns daher,
den Besuchern mog-
lichst genaue Informa-
tionen iiber den Studi-
enablauf und die |
Anforderungen mitzu-
geben.

Eingeleitet wurde das
Programm mit der
BegriilBung durch den ' -
Studiendekan Professor
Bernt-Peter Robra und
Vorbemerkungen zum |
Stand der Mediziner-
ausbildung in Deutsch-
land. Seit dem Winter-
semester 2003/04 gilt
die neue ,Approba-tionsordnung fiir
Arzte“. Mit der Neuregelung wird darauf
orientiert, die medizinische Ausbildung
stirker an den Erfordernissen des arztli-
chen Praxisalltags auszurichten. Es wird
eine stirkere Verzahnung von theoreti-
schem und klinischen Unterricht geben, das
heifit, die Studierenden sollen von Anfang
an  praxis-
und patien-
tennédher ler-
nen. ,Die
Anforderun-
gen an die
Studieren-
den werden
dadurch je-
doch nicht
geringer, im
Gegenteil,
die An-
spriiche stei-
gen weiter”,
Prof.
Fotos: Elke Lindner Robra.

Demonstrationsversuche des Lehrgebietes Biochemie
mit Professor Schwarzberg

Hochschulranking
Neben der Entscheidung fiir das Studien-
fach stellt sich als zweites die Frage nach
dem Studienort. Fiir den Zielstrebigen, der
gut betreut und schnell sein Studium
absolvieren mochte, empfiehlt das aktuel-
le gemeinsame Hochschulranking vom
Centrum fiir Hochschulentwicklung
(CHE) und dem Magazin ,,stern“ (Ausga-
be , stern-spezial Campus & Karriere”,
Nr. 1/ April 2004/ www.stern.de/studienfu-
ehrer) ein Medizinstudium an den Univer-
sitdten (in alphabetischer Reihenfolge)
Dresden, Greifswald, Jena, Magdeburg

und Regensburg (Stand: 2003). ,Ein
Ergebnis, auf das wir natiirlich stolz sind®,
betont Prof. Robra. Unterstrichen wird
dies durch das {iberaus positive Abschnei-
den der Magdeburger Medizinstudenten
im jiingsten bundesweiten Vergleich der
Physikumsergebnisse durch das Institut
fir medizinische und pharmazeutische
Priifungsfragen.

Nach der einleitenden Orientierung durch
den Studiendekan konnten die Besucher
anschlieBend gleich ,,Campusluft schnup-
pern” und gemeinsam mit dem 4. Se-
mes-ter den Ausfithrungen von Professor
Hans-Hermann Rothkétter in seiner Vor-
lesung im Fach Topographische und klini-
sche Anatomie folgen. Nach der Teilnah-
me an Praktika der Physik, der Bioche-
mie, der Biologie und der Physiologie
nutzten viele der Besucher ab 16 Uhr noch
das Angebot von Klinikfiihrungen durch
die Orthopédie, die HNO-Heilkunde und
die Herz- und Thoraxchirurgie. (K.S.)
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Initiative des Medizinischen Rechenzentrums

Dienstleistung & Qualitatssicherung mit Konzept

,,Nie zuvor hatten wir so wenig Zeit, um
so viel zu tun. " (Franclin D. Roosevelt)
Die Erkenntnis ist schon etwas élter -
doch sie trifft exakt die Situation in der
Informationstechnologie und IT-Dienst-
leistung.

Wie wollen wir dieser Herausforde-
rung begegnen? Bereits in der vergan-
genen Ausgabe sind wir auf die Eck-
punkte eines neuen Leistungs- und Qua-
litdtssicherungskonzeptes eingegangen.
Dieses ist das Ergebnis einer einjdhrigen
Initiative des Medizinischen Rechenzen-
trums, die von Analysen iiber MaBnah-
menkataloge bis hin zu konkreten Resul-
taten fiihrte.

Unser wichtigstes Ziel ist die Garantie
von Dienstleistungen fiir den Routinebe-
trieb der Fachabteilungen. Es soll Verlass
sein auf die Arbeit des MRZ! - Dies ist
aber nicht allein eine Sache des guten
Willens: klare Regeln der Leistungs-
erbringung sind eine Voraussetzung fiir
Garantien. Definierte Randbedingungen
machen eine Leistung erst planbar, so
daB sie intern mit Ressourcen untermau-
ert werden kann. Alles andere wire ,Au-
genwischerei'.

Aus diesem zwingenden Zusammenhang
leitet sich die Notwendigkeit eines neu-
en, komplexen Konzeptes ab, dessen
Kern aus Leistungskatalog + Regel-
werk (DV-Ordnung) besteht.

Wer nun denkt, dass ein ,Sack voller Ein-
zelmaBinahmen' der IT aus dem ,Schla-
massel' heraushelfen soll, hat weit
gefehlt! Das nebenstehende Konzept bil-
det wohliiberlegte Informations- und Ar-
beitsfliisse ab. Jedes Detail hat seine
Funktion, viele Verfahren wurden proto-
typisiert, einzelne Regelungen vorab ein-
gefiihrt. Und schlieBlich sind KliVo, VD
und Rechtsabteilung bereits seit ei-nem
halben Jahr in die Feinplanung des Kon-
zeptes involviert.

Wo stehen wir?

Dass das Rechenzentrum sein Konzept in
der vorliegenden Fassung bereits im Juni
2003 intern zusammengestellt und be-
schlossen hat, macht das MRZ zu einem
Vorreiter. In der ,,InformationWeek* Nr.
5/6, 8. April 2004 ist zum Thema 2IT-
Leistungsverrechnung® (ITLV), speziell:
Transparenz der Dienstleistungen und
Kostensteuerung zu lesen, dafl nur etwa
14% der IT-Abteilungen deutscher Un-
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ternehmen iiber einen vollstindigen IT-
Service-Katalog verfiigen. Auch sonst
lieBt sich der 3-seitige Artikel wie ein
Auszug aus dem MRZ-Malnahmenkata-
log, z.T. mit denselben Termini.

So ist von den Motiven fiir eine ITLV -
der Transparenz und der Kostenkontrolle
- zu lesen, der sich natiirlich auch Abtei-
lungen unserer Einrichtung auf Dauer
nicht entziehen kénnen. Ferner warnt der
Artikel vor Griinden fiir ein effektloses
,verpuffen' der ITLV. Und auch hier ist
das MRZ auf dem richtigen Wege: feh-
lende Prozessdefinition, zu geringe Au-
tomatisierung, pauschale Verrechnung
mit anderen Services - gegen all diese
Stolpersteine gibt es bei uns schon jetzt
Mechanismen, so dass neben dem Leis-
tungskatalog auch diese Voraussetzun-
gen erfiillt wiren, um in einem zweiten,
kiinftigen Schritt eine ITLV einzufiihren,
mit der Kosten gerecht umgelegt und Lei-
stungen effektiver gemacht werden kon-
nen.

Das neue Regelwerk

Die ,,Betriebsordnung fiir Datenverarbei-
tungs- und Informationssysteme®, kurz
DV-Ordnung, tritt mit sofortiger Wir-
kung in Kraft (siehe MRZ-Intranet).
Gleichbedeutend damit ist die verbindli-
che Zusage von Dienstleistungen ent-
sprechend MRZ-Leistungskatalog sowie

weiterer MRZ-Aktivititen It. DV-Ord-
nung. Mit diesen Regelungen werden
viele Liicken vergangener Jahre ge-
schlossen, so daB3 die neue Ordnung den
aktuellen technologischen, sicherheits-
technischen und gesetzlichen Anforde-
rungen entspricht.

Die DV-Ordnung ist ein strukturiertes
Papier, so daB es sich auch lohnt, jeweils
interessierende Themen nachzulesen! Auf
einige wichtige Mechanismen und Defini-
tionen soll hier eingegangen werden.

Leistungskatalog. Dreh- und Angel-
punkt des Konzeptes, und damit der DV-
Ordnung, ist die zweifelsfreie Definition
von kontinuierlichen Dienstleistungen im
MRZ-Leistungskatalog (siehe MRZ-
Intranet). Darin haben wir versucht, die
fiir einen Benutzer wichtigen Leistungs-
faktoren zu benennen, die durch Perso-
nal- oder Sachleistungen im MRZ unter-
setzt sind.
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Zur besseren Ubersicht der umfangrei-
chen Service-Tétigkeit des MRZ wurden
die Leistungen in 5 Kategorien einge-
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teilt: Applikationsbetreuung, File-Servi-
ce, Schnittstellen, PC-Technik und Back-
ground-Dienste. Natiirlich kann man spe-
zielle Leistungen auch nach Stichworten
und  gebrduchlichen  Abkiirzungen
suchen.

Damit haben DV-System-Benutzer erst-
malig die Chance, die an ,ihrem System'
geleistete Arbeit einzusehen.
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Im Falle evtl. notwendiger Nachbesse-
rungen gibt es nun einen gemeinsamen
Bezugspunkt, von dem aus - in Abhén-
gigkeit des Budgeds und anderer Res-
sourcen - eine spezielle Leistung modi-
fiziert werden kann.

Zusitzliche Anforderungen: Projekte.
Eine wichtige Ergdnzung des Leistungs-
kataloges ist die Projektarbeit. Sie be-
steht aus einer sorgfiltigen Planung mit
den anfordernden Fachabteilungen sowie
der schriftlichen Fixierung der Randbe-
dingungen einschlieBlich Ziel, Verant-
wortlichkeiten und Zeitrahmen.

Lt. , InformationWeek* ist eine Erfas-
sung auch der IT-Leistungen nétig, die
iiber den festgelegten Service-Katalog
hinausgehen. So erbringen zwar 85% der
IT-Abteilungen solche Leistungen - aber
43% von ihnen ,verrechnen' diese Leis-
tung mit anderen Services oder pauschal
mit allen. Dies fiihrt natiirlich zu einer
,steigenden Intransparenz sowohl in Be-
zug auf die Leistungsfahigkeit der IT-
Abteilung als auch in Bezug auf die Kos-
tenverursacher” [Quelle: Information-
week, Nr. 5/6, S. 12 ff].

Das MRZ ist also gewappnet. Und mehr
noch: Das interne Projektmanagement
dient nicht nur der Erfassung. Es ist
gleichzeitig ein Kontroll- und Steuerin-
strument mit Bewilligungs- und Work-
flow-Management.

Hausstandards. Wie in anderen Unter-
nehmen Gang und Gébe, soll auch unse-
re vielféltige IT-Landschaft durch Haus-
standards in gewissen Grenzen gehalten
werden. Ausloser fiir diese Regelung
waren Hardware- und Software-Beschaf-
fungen, die von Benutzern bzw. Fachab-
teilungen in dem Glauben getitigt wur-
den, sie spdter an bestehende DV-

Systeme ankniipfen zu koénnen. Die Tat-
sache, dass das MRZ viel Arbeit in die
Anpassung von ,Exoten' stecken mufite,
und somit vermeintlich ,giinstige Kaufe'
zu Lasten von MRZ-Ressourcen gingen,
ist im Sinne der Kostensenkung nicht
mehr akzeptabel.

Zudem gibt es Sicherheits- und Schnitt-
stellenkonzepte, in die sich Neuanschaf-
fungen einzufiigen haben und deren
Existenz und Funktionsweise nicht jeder
Fachabteilung bekannt sind.
Fehlinvestitionen und kostenverursa-
chende Beschaffungen koénnen so ver-
mieden und IT-Service besser geplant
werden.

Die Liste der Hausstandards ist im An-
hang der DV-Ordnung nachzulesen.
Anfragen bei Neu- oder Ersatzbeschaf-
fung sind nach wie vor erwiinscht. Das
MRZ plant hierzu einen eigenen Web-
Service. Bitte informieren Sie sich auf
den MRZ-Intranet-Seiten.

Benachrichtigung. Bei Wartungsarbei-
ten bzw. System-Ausfillen gibt es ab
sofort einen fest definierten Nachrich-
tenweg pro DV-System. Je nach Prioritét
erfolgt die Meldung iiber einen eMail-
Verteiler, zusitzlich als Infoseite im Web
(siehe MRZ-Intranet) bzw. in Prioritét 1
zusitzlich auch als Fax. Einzelheiten fin-
den Sie im Anhang ,,Benachrichtigungs-
schema® der DV-Ordnung.

Benutzerverantwortung. Im Zuge der
neuen DV-Ordnung wurde auch die Ge-
schéftsordnung FME ergénzt. Beschaf-
tigte, zu deren Dienstaufgaben die Be-
nutzung von EDV-Anlagen gehort, sind
demnach fiir erfalite, bearbeitete und
weitergegebene Daten selbst verantwort-
lich und tragen ... aktiv zur Datensicher-
heit bei”. Damit wird dem Benutzer offi-
ziell die ihm ohnehin zustehende Ver-
antwortung fiir seine Daten iibertragen
und steht gleichsam in der Pflicht, alle
ihm verfiigbaren Mafinahmen zur ord-
nungsgemidfen Nutzung sowie gegen
Daten-Miflbrauch und -Verlust zu
ergreifen. Dies schlieft einen verantwor-
tungsbewussten Umgang mit Downlo-
ads und anderen Dateniibertragungen
ebenso ein, wie die Befolgung der
Anweisungen von MRZ-Administrato-
ren im Havariefall.

Havariekonzepte. Sollte ein DV-System
trotz aller Vorkehrungen lidnger als tole-
rierbar ausfallen, muss seitens der nut-
zenden Fachabteilung auf einen Ha-
varieplan zuriickgegriffen werden. Die-

ser regelt alle Verfahrensweisen unter
Verzicht auf das DV-System. Gerade fiir
hoch-priorisierte Systeme ist das Hava-
riekonzept unverzichtbar. Eine Risikoun-
tersuchung mit der Zusammenstellung
von Malinahmen und Arbeitsschritten ist
durch den Leiter der nutzenden Fachab-
teilung vorzunehmen. Das MRZ steht
beratend zu Seite.

Aufbewahrungsfristen. Backups, d.h.
Datensicherungen im Sinne des MRZ-
Leistungskataloges, sind nicht gleichbe-
deutend mit der Archivierung von Daten
im Sinne der ,,Aufbewahrungsfristen‘ It.
Verwaltungsinformation Nr. 3/2000. Das
MRZ als Betreiber der DV-Systeme fiihrt
Backups lediglich durch, um den siche-
ren Betrieb eines Systems zu gewéhrlei-
sten.

Sollte eine solche Leistung ggf. notig
werden, sind zuvor alle gesetzlichen,
technologischen und finanziellen Rand-
bedingungen zu priifen. Bei Mittelver-
figbarkeit werden zusitzliche Leistun-
gen eingefiihrt und anschlieBend auch
explizit im Katalog gelistet.

Medizintechnik- und Haustechnik-
PCs. DV-Systeme und PCs, die im Zu-
sammenhang mit einer medizin- bzw.
haustechnischen Anlage angeschafft wur-
den, gehoren normalerweise nicht zum
Betreuungsumfang des MRZ. Dies
begriindet sich zum Einen durch das
Medizinprodukte-Gesetz und zum Ande-
ren durch eindeutige Verantwortungstei-
lung. Im Sinne der Kostenersparnis wird
durch das MRZ nur in Ausnahmefillen
Anwender-Software auf solchen PCs in-
stalliert. Voraussetzung ist allerdings ei-
ne schriftliche Bestdtigung durch den
Hersteller/Installateur (s. Anlage zur DV-
Ordnung). Diese Bestitigung muss von
allen neu aufgestellten Gerdten vorlie-
gen, sobald sie an das Campusnetz ange-
schlossen werden sollen.

Campusweiter Virenschutz. Die o.g.
Regelung ist die unbedingte Vorausset-
zung fir eine neue Dienstleistung fiir
Medizintechnik- und Haustechnik-PCs
zum Schutz der durch das MRZ betreu-
ten DV-Systeme: jedes DV-System im
Datennetz darf nur noch mit Virenschutz
betrieben werden (s. Anlage DV-Ordnung
,»Checkliste fiir DV-Systeme*).

Hintergrund sind Virenattacken in der
jiingsten Vergangenheit, die trotz Viren-
schutzes auf MRZ-betreuten PCs hartna-
ckig den Routinebetrieb storten, weil
ungeschiitzte Gerdte im Campusnetz
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Ausgangspunkt flir immer neue Angriffe
waren.

Privat-PCs/-Notebooks. Die bisher noch
verbreiteten Privat-PCs, die dienst-
lich genutzt werden, sollen aus dhnlichen
Griinden (Virenschutz, Probleme mit pri-
vater Software) schrittweise abgebaut
werden. Dsgl. gilt fiir private Notebooks.
Unklarheiten bei Betreuung, Reparatur,
Lizenzrecht, Einsatz von privater Soft-
ware im Campusnetz sowie wechselnder
Einsatz im privaten und dienstlichen Be-
reich sind die Ausloser fiir diese Ent-
scheidung. Neugerite werden nicht mehr
zugelassen.

Mitarbeiter und Vorgesetzte sind aufge-
rufen, die Maoglichkeiten entsprechend
der geltenden Beschaffungsordnung aus-
zuschopfen.

Storungsmeldungen

Probleme und Fehler in DV-Systemen
konnen ab sofort FME-weit mittels
Limmer bereiter Helpdesk-Software
Mosquito gemeldet werden.
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Die Web-Browser-Anwendung kann man
von jedem PC im Campusnetz aufrufen
(http://mosquito).

Welche Vorteile gibt es?
hochverfiigbares System

Auftriage konnen nicht verlorengehen
erreichen in kiirzester Zeit automa-
tisch die richtigen MRZ-Mitarbeiter
effizienteste (Erst-)Verbindung zum
MRZ, da unabhéngig vom Telefon
Die MRZ-Mitarbeiter erfassen all ihre
Tétigkeiten in Mosquito, speziell die aus
den Auftrigen der Benutzer. Auch zum
internen Workflow wird Mosquito ver-
wendet. Die Auftragseingdnge werden
also von jedem MRZ-Mitarbeiter zeitnah
eingesehen und ein Eskalationsmecha-
nismus verhindert das ,Vergessen' eines
unbearbeiteten Auftrages.

Welche Alternativen gibt es? In der
Regelarbeitszeit kann die MRZ-Hotline
13200 angerufen werden. Auch hier wird
die Stérungsmeldung in Mosquito erfaf3t.
Bedenken Sie: wenn Sie versuchen, ei-
nen MRZ-Mitarbeiter telefonisch zu er-
reichen, konnte er ,unterwegs' sein, selbst

telefonieren, abwesend sein und Sie ken-
nen seinen Stellvertreter nicht oder er
konnte gar der falsche Ansprech-partner
sein. Selbst die Benutzung seines Anruf-
beantworters ist wesentlich unef-fektiver.
Mosquito dagegen gibt ihren Auftrag
sofort weiter, wenn der MRZ-Mitarbeiter
wieder seinen Bildschirm kontrollieren
kann und stellt {ibersichtlich alle Eckda-
ten dar. Anhand der ,Muf}felder' im Auf-
tragsformular gelangt ihr Problem sofort
zum richtigen Mitarbeiter, fiir den es
immer auch eine Vertretung gibt.
Anwender-Feedback: , Meine Meinung
als oftmaliger Benutzer von Mosquito:
Sehr rationell, da tlberwiegend kurze
Bearbeitungszeit im MRZ* - , die Anfra-
gen erreichten direkt den zustdndigen
Mitarbeiter und wurden schnellstmoglich
bearbeitet - ,habe bisher nur positive
Erfahrungen gemacht. Allerdings nutze
ich oft auch noch die direkte Riickspra-
che® - ,.finde diese Form der Kommuni-
kation gut, da man nicht erst noch stun-
denlang einen Mitarbeiter aus dem MRZ
suchen muf3*

Einheitlicher ,Nutzerantrag'
Vereinfachung auch bei Formularen: der
»Antrag auf Benutzung von Informati-
onssystemen ...“, im allgemeinen Sprach-
gebrauch ,Nutzerantrag', ist jetzt einheit-
lich fiir alle DV-Systeme, gleich, ob kli-
nische oder Verwaltungsbereiche, ob
Netzzugang, PC-Umsetzung oder spezi-
elle Zugriffsberechtigung.
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Dieser Antrag (und zugehdriger Grup-
penantrag) kann auch weiterhin aus dem
Intranet geladen werden.

Offentlichkeitsarbeit

Mehr Transparenz, eine klare Gliederung
und hilfreiche Infos sind das Ziel der ak-
tuellen UmbaumalBnahmen am MRZ-
Intranet-Auftritt (www.med.uni-magde-
burg.de/mrz).

Hier werden alle Faden zusammenlaufen:
vom Leistungskatalog tiber die DV-Ord-
nung mit Hausstandards, Benachrichti-
gungsschema etc. bis zum Nutzerantrag
und dem Online-Mosquito-Formular.

Auflerdem mochten wir ein Qualitéts-
Feedback unserer Arbeit anbieten.

Zum aktuellen Stand informieren Sie sich
bitte auf den MRZ-Intranet-Seiten.

Fiir Fragen und Anregungen stehen wir
gerne auch personlich zur Verfligung.

Stefan Feige
Wolf Henkel
MRZ

Neuer Service im Intranet

FormularCENTER

Im Laufe der vergangenen Jahre hat die
Anzahl der Formulare, die an der Medizi-
nischen Fakultit verwendet werden und
die online ausgedruckt werden konnten,
erheblich zugenommen. Diese Formulare
waren bis vor kurzem auf den jeweiligen
Intranet-Seiten der zustdndigen Einrich-
tungen abgelegt. Um eine bessere Uber-
sichtlichkeit iiber alle derzeit genutzten
Formulare zu bieten, hat das Medizini-
sche Rechenzentrum im Intranet nun ein
FormularCENTER der Fakultit einge-
richtet. Auf dieser Seite haben Mitarbeiter
die Zugriffsmoglichkeit auf alle For-
mulare, die von den einzelnen Fachberei-
chen in elektronischer Form derzeit ange-
boten werden. Die Dokumente liegen im
PDF-bzw. Word-Format vor, und kénnen
bei Bedarf heruntergeladen werden.

Falls Interesse besteht, iiber das derzeiti-
ge Angebot hinaus weitere Formulare
kiinftig im FormularCENTER der Fakul-
tdt zur Verfiigung zu stellen, steht das
Medizinische Rechenzentrum (Webma-
ster-MRZ(@Uni-Magdeburg.DE) gern als
Ansprechpartner zur Verfligung.

Beispiele aus dem aktuellen Angebot:

- HBFG-Antrag

- Tatigkeitsdarstellung und -bewertung

- Anmeldung fiir interne Fort- und
Weiterbildungsveranstaltungen

- Werkvertrag

- Beschaffungsantrag

- Bestellung Durchlaufartikel/Verbrauch

- Allgemeine Auftrags- und Zahlungs-
bedingungen

- Antrag auf Benutzung von allgemeinen
Diensten im Datennetz

- Antrag auf Softwarebeschaffung

- Anmeldung fiir Med. Zentralbibliothek

- Drittmittelanzeige

- Angaben zur Publikationsanalyse

- Anzeige einer Mittelumwidmung

- Apothekenshopbestellungen u.v.m.
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Zusammenarbeit zwischen Universitdt Magdeburg und MaBregelvollzug Uchtspringe:
Seminare, Fallvorstellungen und Austausch von Arzten

Das Landeskrankenhaus fiir Forensische
Psychiatrie Uchtspringe und die Otto-von-
Guericke-Universitdit Magdeburg intensi-
vieren ihre Zusammenarbeit im Bereich
der Aus- und Weiterbildung. Fiir das Som-
mersemester 2004 sind in Uchtspringe sie-
ben Lehrveranstaltungen mit jeweils 20
Medizinstudenten geplant, die im Sinne
eines ,,Unterrichts am Krankenbett® der
Vermittlung von praxisbezogenem Wissen
zur Diagnostik und Behandlung psychisch
kranker Straftdter dienen.

Des weiteren wird Chefarzt Dr. Joachim
G. Witzel am 15. Juni in einer Hauptvorle-
sung des 4. Studienjahres {iber Grundla-
gen, Konzept und Praxis des Malregel-
vollzugs informieren. Auflerdem kdnnen
die Mitarbeiter der Universitéatsklinik fiir
Psychiatrie, Psychotherapie und Psycho-
somatische Medizin (Direktor: Prof. Dr.
Bogerts) und Magdeburger Studenten
jeden Monat an einem Seminar teilneh-
men, in dem ein Fall aus der forensischen
Praxis vorgestellt wird.

Wie die im Vorjahr erstmals durchgefiihr-
ten Lehrveranstaltungen zeigten, trifft das
Angebot auf gro3es Interesse. Da die Uni-
versitdt selbst keine klinischen Kapazitd-
ten fiir Forensische Psychiatrie fiihrt,
begegnen hier fast alle Studenten erstmals
der Institution MaBregelvollzug. ,,Dabei
ist es wichtig, latent vorhandene Angste
und Vorbehalte offensiv aufzunehmen und
zu zeigen, dass hier zwar ein schwieriges,
aber auch auBerordentlich spannendes
arztliches Betitigungsfeld liegt®, sagt Dr.
Witzel. Dabei stelle der konkrete Bezug zu
einem oder mehreren Patienten ein beson-
ders wertvolles Element dar, um die
Forensische Psychiatrie erlebbar zu
machen. ,,Deshalb ist der Unterricht am
Krankenbett eine wichtige Ergénzung zu
den Hauptvorlesungen, die wir dank der
Unterstiitzung durch den Lehrstuhlinhaber
und Direktor der Universitatsklinik fiir
Psychiatrie, Psychotherapie und Psycho-
somatische Medizin, Prof. Dr. Bernhard
Bogerts bestreiten kdnnen.* Im Mai 2004

werden die beiden Kliniken erstmals auch
den Austausch von Arzten als Instrument
der praxisorientierten Weiterbildung nut-
zen. Wihrend zwei Kollegen aus Ucht-
springe vier Wochen lang an der Univer-
sitdt titig sind, kommen im Gegenzug
zwei Arzte aus Magdeburg in das Landes-
krankenhaus.
,Diese fiir beide Seiten hilfreichen
Kooperationsbeziehungen sind nur mog-
lich, weil wir die dramatische Unterbeset-
zung des drztlichen Dienstes im MaBre-
gelvollzug Uchtspringe erfolgreich iiber-
wunden haben und nunmehr die Moglich-
keit haben, unsere klinische Arbeit mit den
Anforderungen in der Aus- und Weiterbil-
dung zu vereinbaren”, so Chefarzt Dr.
Witzel, der seit seinem Amtsantritt im
April 2002 acht neue Arzte fiir die Ein-
richtung gewinnen konnte. Dies entspricht
der Vollbesetzung laut Stellenplan, wie er
vom Ministerium fiir Gesundheit und
Soziales bestétigt ist.

(PM)

Ein Projekt des [.eo-Clubs Magdeburg
»Magdeburg lauft“ am 4. Juli

Im Leo-Club Magdeburg haben sich junge
Leute mit Spall an sozialem Engagement
zusammengefunden. Unter diesem Vorzei-
chen haben sie auch das Charity-Projekt
»~Magdeburg lauft konzipiert, angelehnt
an die so genannten ,Lebensldufe” der
WHO: Eine gelaufene Strecke entspricht
einer gleich bestimmten Spendensumme.
Jeder Laufer sucht sich Pate(n), die seine
Laufleistung vergiiten. Mit den Einnahmen
des Benefizlaufes, der am 4. Juli im Rote-
hornpark stattfindet, soll der Bau des
Elternhauses fiir die Onkologische Kinder-
klinik unterstiitzt werden. Die Organisato-
ren, darunter auch Arzte des Uni-Klini-
kums, hoffen nun, dass es ihnen vielleicht
gelingt, eigene Teams aus den Kliniken
zusammenzustellen. Die Veranstaltung hat
ausschlieBlich fakultativen Leistungs-cha-
rakter, das heif3t, jeder bestimmt selbst die
Lange der Strecke, die er laufen mochte,
auch Zwischenpausen sind erlaubt.

Kontakt:

Oliver Wolfram, Tel. 0179/ 67 14721,
Internet: http://www.magdeburg-laeuft.de;
e-mail: info@magdeburg-lacuft.de

Veranstaltungsangebot fiir Arzte
Existenzgriinderseminar

Am 19. Juni wird der Verein zur Mittel-
standsforderung e.V. ein kostenloses Exis-
tenzgriinderseminar fiir Arzte durchfiihren.
Es findet im Raum 113 des Gebéudes 22 a
der Otto-von-Guericke-Universitdt in der
Zeit von 10-18 Uhr statt. Themenschwer-
punkte: Finanzierungsaspekte, betriebs-
wirtschaftliche und steuerliche Aspekte der
Praxisgriindung, Perspektiven des Haus-
arztes, Finanzplanung, strategische Vermo-
gensbildung und Altersvorsorge, gesund-
heitspolitische Perspektiven.

Bei Riickfragen: Bianka Winter, Verein zur
Mittelstandsforderung e.V., Tel. 03491/
416127, Internet: http://www.vzmf.de

Zum 25-jihrigen Dienstjubilium gra-
tulieren wir

Frau Silvia Ehrbarth, Abteilung
Betriebsorganisation und Hausverwal-
ung, am 01.06.2004,

Herrn Peter Fiirstenberg, Abteilung
B

etriebstechnik, am 01.07.2004,
Frau Evelyn Flamme, Zentrum fiir
Kinderheilkunde, und
Frau Gudrun Kubitzky, Zentralsterili-
ation, am 16.07.2004.

Die Fakultitsleitung dankt den
Jubilarinnen und dem Jubilar fiir
ihre langjdhrige Téatigkeit.

krifte die Offnungszeiten:

Sonnabend

Erweiterte Offnungszeiten in der Medizinischen Zentralbibliothek

Die Vorbereitungen fiir die erweiterte Nutzung der Bibliothek laufen auf Hochtouren.
Voraussichtlich ab Mitte Juni 2004 erhdhen sich durch den Einsatz studentischer Hilfs-

Montag-Freitag 8.00 - 21.00 Uhr
10.00 - 15.00 Uhr
Nach 18.00 Uhr und sonnabends kann lediglich die Nutzung der Medien sowie der PC-
Technik in der Bibliothek angeboten werden. Fiir Ausleihvorgédnge, Verldngerungen,
das Begleichen von Forderungen etc. stehen die Mitarbeiter der Bibliothek wochentags
in der Zeit von 8.00 - 18.00 Uhr zur Verfiigung.

(M.L.)
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OPEN ACCESS - Publizieren online‘

Freier Zugang zur wissenschaftlichen Information

Am 16. Mérz 2004 fand eine gemeinsam
vom Forschungsreferat und der MZB
organisierte Informationsveranstaltung
zum Thema ,,OPEN ACCESS - Publizie-
ren online* statt. Dr. Stefan Busch von
BioMedCentral sprach in einem Vortrag
iiber verschiedene Aspekte von Open
Access als Publikationsmodell und stand
im Anschluss fiir Fragen zur Verfligung.
BioMedCentral (BMC) ist ein unabhéngi-
ger Verlag, der sich auf frei zugéngliche
Online-Publikationen in den Kernberei-
chen Biologie und Medizin spezialisiert
hat. BMC gibt zur Zeit 107 Open-Access-
Zeitschriften heraus, in denen ausschlief3-
lich Artikel publiziert werden, die ein qua-
lifiziertes Begutachtungsverfahren durch-
laufen haben. Die Autoren behalten die
Rechte an ihren Arbeiten (Copyright), eine
Veroffentlichung an anderer Stelle ist
ebenso mdglich. Gemél der dem Open-
Access-Gedanken zugrunde liegenden
Philosophie erfolgt die Archivierung der
Artikel nicht nur iiber den Server von
BMC, sondern auch in Zusammenarbeit
mit PubMedCentral, dem US-amerikani-
schen Archiv fiir elektronische Verdffent-
lichungen der Fachgebiete Biologie und
Medizin sowie weltweit liber 4 weitere
Spiegelserver, u. a. an der Univ. Potsdam.
Die dauerhafte Zugénglichkeit der Infor-
mationen ist hierdurch gewahrleistet.

Das innovative Geschiftsmodell von
BMC bietet u. a. die institutionelle Mit-
gliedschaft an. Bei einer Mitgliedschaft
der Med. Fakultét konnten z. B. alle an der
Fakultdt tatigen Wissenschaftler kosten-
frei und ohne zusitzliche Bearbeitungsge-
biihren in allen Zeitschriften von BMC
publizieren und Statistiken zu ihren Arti-
keln (Zahl der Zugriffe etc.) nutzen. Somit
konnten zentrale Mittel im Forschungsbe-
reich eingespart bzw. effizienter einge-
setzt werden.

Kostengiinstigere Variante

In Deutschland sind bereits ca. 30 Hoch-
schulen und Forschungseinrichtungen
institutionelle Mitglieder. Nach konserva-
tiven Schitzungen besteht die Moglich-
keit iber Open Access (bei vollstaindigem
Einsatz) ca. 40 % der derzeitigen Kosten
fiir den Zeitschriftenerwerb einzusparen;
bei kleineren Einrichtungen diirfte der
Effekt noch groBer sein. Open Access

erfordert insgesamt keine zusitzlichen
Mittel, es geht hier um die Umlenkung des
Mittelflusses fiir die Verdffentlichung und
Verbreitung wissenschaftlicher Beitrége,
nicht wie bisher fiir den Zugang zu diesen.

Anstieg des Impact-Faktors

GroBter Nachteil des bisherigen Publikati-
onssystems, das fiir weit {iber den Inflati-
onsraten liegende Zeitschriftenpreise ver-
antwortlich zeichnet, ist der durch Lizen-
zierung und Subskription eingeschrinkte
Zugang. Wissenschaftliche Ergebnisse
miissen aber gelesen, zitiert werden und
allgemeine Verbreitung finden, um den
entsprechenden Nutzen zu bringen. Durch
die schnelle und weltweite Verfligbarkeit
der Online-Artikel in Open-Access-Jour-
nalen steigt die Erreichbarkeit potentiell
Interessierter um ein x-faches, die Zahl
der tatsdchlich erreichten Leser wéchst
gegeniiber den bisherigen Publikations-
formen um mindestens den Faktor 6 an.
Auf einen Artikel allein auf dem Server
von BMC (ohne Spiegelserver und
Zugriffe iiber Suchmaschinen) wird
durchschnittlich 3.000 Mal pro Jahr zuge-
griffen. So ist auch ein tiberdurchschnittli-
cher Anstieg der Zitation und damit ein
maximaler Impact verbunden. Beispiels-
weise liegt die BMC-Zeitschrift ,,Arthetis
Research & Therapy* mit einem Impact-
Faktor von 3,44 weltweit an 2. Stelle in
dieser Disziplin. Insbesondere bei Open-
Access-Journals zeichnet sich ein starker
Anstieg des Impact-Faktors, der alle zwei
Jahre neu berechnet wird, ab.

Keine Einschrinkungen

Mit der Grundidee des Open Access soll
wissenschaftliche Information kostenlos
und frei zuginglich iliber das Internet
abrufbar sein. Ohne technische oder
finanzielle Schranken hat jeder Interes-
sierte das Recht, die Volltexte zu lesen
oder auf andere legale Weise zu nutzen.
Die Verbreitung dieses Publikationsmo-
dells wird fallende Zeitschriftenkosten zur
Folge haben und damit zu Kostensenkun-
gen fiir Bibliotheken und Unterhaltstrager
fiihren.

Die ,,Berliner Erkldrung iiber den offenen
Zugang zu wissenschaftlichem Wissen®
vom 22.10.2003, die von allen grofen deut-

Dr. Stefan Busch von BioMed Cen, beim

Vortrag im Rahmen der Veranstaltung
,,OPEN ADCCESS - Publizieren online .

schen Forschungs- und Forderinstitutionen
wie DFG, Fraunhofer Gesellschaft, Max-
Planck-Gesellschaft, WGL, HRK, WR u. a.
unterzeichnet wurde, unterstiitzt nachdriick-
lich das Open-Access-Prinzip als Grund-
voraussetzung fiir den freien Zugang zur
wissenschaftlichen Information.
Weitere Informationen zu BioMedCentral
unter Attp://www.biomedcentral.com
Manuela Langenhan
Medizinische Zentralbibliothek

Flohmarkt der Bibliothek
Stobern erwiinscht!

Nach dem Erfolg des letzten Jahres sollen

auch in diesem Jahr ausgesonderte

Biicher zu kleinen Preisen einen neuen

Besitzer finden.

WANN? Dienstag, 22. Juni 2004
zwischen 9.00 - 15.00 Uhr

WO?  vor bzw. in der Bibliothek
(Haus 41)
WAS?  Schwerpunktthemen: Chirurgie,

Radiologie, Orthopéadie, HNO

Schulungen in der Bibliothek
Grof3e Nachfrage

Seit einem Jahr im Angebot erfreuen sich
die Schulungen der Bibliothek wachsen-
der Beliebtheit.

Jeden Dienstag werden Themen wie Ein-
filhrung in das wissenschaftliche Arbeiten
unter Nutzung der Literatur- und Daten-
bank-Angebote der Bibliothek bis zur
Verwaltung der Daten im Referenz-Mana-
ger behandelt. Auf Wunsch vereinbaren
die Fachreferenten Frau Dr. Witter und
Frau Wichmann auch Vorort-Termine
(App. 14357 (14301/ 14308). (M.L.)
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180 bewegende Minuten mit Bachs "Matthduspassion"

Eindrucksvolle Klangpredigt iiber die Verurteilung des Menschensohns

GroBle Besetzung, grofle Musik, grof3e
Gefiihle. Geistlicher Gesang und Musik
ist bestenfalls Verkiindigung. Am Karfrei-
tagabend war das der Fall. Die Bewegung
des Publikums und die Thematik des
Kreuzestodes Jesu lieBen Beifall nicht zu.
Als Zeichen ihres Dankes, ihrer Bewe-
gung rithrte das Publikum in der iiberfiill-
ten Johanniskirche nicht die Hiande, son-
dern erhob sich geschlossen, stumm. Im
Juni 2004 sind es 29 Jahre her, dass
Johann Sebastian Bachs groftes, substan-
ziellstes Werk, die ,,Matthduspassion®
BWV 244, letztmalig unter der Leitung
von KMD Giinther Hoff aufgefiihrt wurde
- damals mit dem Domchor und der sei-
nerzeitigen Bestbesetzung Peter Schreier,
Hermann Christian Polster und Adele
Stolte. Es war Zeit, das erschiitternde,
letztlich befreiende Karfreitagsgeschehen
zu erinnern - der Mensch bedarf dieser
Erinnerung!-

Wie ein Eingangstor offnet sich die
Choralfantasie "Kommt ihr T6chter, helft
mir klagen" zum Geschehen: des mit List,
Verrat, Einsamkeit und Spott zur Verurtei-
lung getriebenen Menschensohns. Das
Komplott der Hohenpriester und Schrift-
gelehrten fiihrt iiber das letzte Passahmal
Jesu mit den Jiingern, die Gefangennahme
(I.Teil), Jesu Verurteilung, Kreuzigung,
seinen Tod bis zur Grablegung Jesu durch
den ,,geheimen Jiinger™ Joseph von Ari-
mathia (II.Teil). Bach hat nicht nur musi-
kalisch ,,gepredigt®, er hat mit bildhafter,
genialer Ausgewogenheit die dramatische
Handlung nach dem Evangelisten Mat-
thdus vom Kéampfen, Leiden und Sterben
Jesu erzéhlt. Nicht etwa dsthetisch geglét-
tet: nein, alle aufeinandertreffenden Extre-
me sind musikalisch thematisiert. Unter
umsichtiger, fein gestaltender, die affekti-
ven Extreme gekonnt herausarbeitender
Leitung von KMD Giinther Hoff konnten
als Vokalsolisten die in Magdeburg
geschitzten Marietta Zumbiilt, Weimar
(Sopran), Beate Rauschenbach, Berlin
(Alt), fiir den 24 Stunden vor Beginn aus-
fallenden Uwe Stickert, Dirk Kleinke,
Berlin (Tenor/Rezitative), Mario Hoff,
Weimar (Bariton/Jesus) sowie Karsten
Mewes, Berlin (Bass) gewonnen werden.
Wie von Bach gefordert sangen zwei
Choére: der komplette Magdeburger Uni-
versitdtschor und ein Teil der Potsdamer
Singakademie. Klangkdrper war das Mit-
teldeutsche Kammerorchester, ergdnzt um

Giste aus dem Kammer-
orchester des Telemann-
Konservatoriums Magde-
burg. Als erneut feinfiihlige
basso-continuo-Spieler an
der kleinen Orgel Martin
Hoff und an der grofen
Orgel Anne Hoff (beide aus
Meiningen).

Die Rezitative, wunderbar
untermalt, werden mal ruhig
erzdhlend, mal aufgewiihlt
heftig, mal betonend im
Sprechgesang - in kausaler
Entsprechung des jeweiligen Inhalts -
groBartig vom ,,Evangelisten* Dirk Klein-
ke gestaltet. Fiir seine Professionalitét
spricht, dass trotz der Textmenge stimm-
lich-qualitative Schwankungen véllig ver-
mieden wurden. Unter die Haut gehend
die Lasterungsszene oder die alle Trauer
der Welt transportierende Sterbeszene
»--.Jesus schrie abermals laut und ver-
schied. Neben Petrus wird der nuancen-
reiche Jesuspart zwischen Glaubensge-
wissheit und Angst, zwischen Selbstbe-
wusstsein und Zweifel vom Bariton
Mario Hoff in seltener Einheit von jeweils
differenziertem Stimmvolumen und Arti-
kulationsweise bewegend gestaltet, etwa
»Meine Seele ist betriibt™. Der Bass Kar-
sten Mewes setzt deutlich charakterisie-
rend Judas und Petrus als auf individuelle
Weise Abtriinnige mit kultiviertem Timbre
ins Bild. Alle Sopran- und Altarien, gera-
de in ihrer reflektierenden Weise fiir den
Zuhorer aufschlussreich, wiinschte man
sich deutlicher im Text - ein Hochgenuss
jedoch die Ausgewogenheit zwischen
Solostimme und Instrument, eine Lustge-
winn die sie obligat, zart ergdnzenden und
differenziert begleitetenden zwei Oboen,
die zwei Querfldten, die zwei Fagotte!
Weitere "Offenbarungen’: der kontempla-
tive Klang der Viola da Gamba bei der
Tenorarie ,,Wenn mich falsche Zungen
stechen® und bei der Bassarie ,,Komm,
stiBes Kreuz®, die Sologeige zur Bassarie
,»Gebt mir meinen Jesu wieder* oder samt-
liche continuo-Stellen als sinnige Unter-
malung mit einer Orgel, einem Cello und
einem Kontrabass! Bachs Genialitét zeigt
sich u.a. in der Angemessenheit der
Klangfarbe und Rhythmik an die jeweili-
ge Stimmung der Handlung.

Bachs Vielfalt von der Arie mit Einwiirfen
des Chores, von Echoeffekten im versetz-

Der ,, Magdeburger Universitdtschor

ten Rollensingen beider Chdre iiber hohe
Geschwindigkeiten bei Visionen und dem
Geschrei des Mobs bis zu kontemplativen
Chorilen - die Doppelchorigkeit wurde
von beiden Choren gekonnt gemeistert,
klanglich und stimmungs-nuanciert. Hohe
Stimmkultur ob im forte und piano, im
crescendo und decrescendo, im abgesetzt-
silbentrennenden (Spott, Hohn, Hass)
oder im den Text zusammenziehenden,
getragenen Duktus (Chordle der Trauer,
der Ehre, der Einsicht, der Betroffenheit),
dramaturgisch gefithrt vom Dirigenten,
die Texte sorgsam gewichtend, differen-
ziert, homogen, die Bachsche Chromatik
sauber interpretiernd. Am stdrksten da, wo
Extreme unmittelbar aufeinanderprallen,
so beim gehiéssigen ,,Lal ihn kreuzigen®
und dem folgenden Choral ,,Wie wunder-
barlich ist doch diese Strafe” oder beim
,»Gegriifiet seist du* und dem darauf fol-
genden ,,0 Haupt voll Blut und Wunden®.
Dank an den ewig jungen, magisch-mit-
reissenden Bach, Dank an Felix Mendels-
sohn-Bartholdy, der genau hundert Jahre
nach Bachs Erstauffilhrung dieses Werk
gegen den anfinglichen Einwand Zelters
und gemeinsam mit Devrient 1829 in Ber-
lin wiederauffiihrte und eine solche Begei-
sterung ausloste, dass die Nachfrage drei
Auffiihrungen binnen einem Monat pro-
vozierte. Dank KMD Giinther Hoff fiir
seinen Mut und sein musikdramaturgi-
sches Geschick, Dank allen Instrumentali-
sten und Vokalisten, Dank dem Publikum
fir 180 Minuten Konzentration und
bewiesenem Gespiir fiir angemessen-takt-
volles Mitgehen. Was gibt es Schoneres
fiir den Dirigenten, die Instrumentalisten
und Vokalisten, als die Gewissheit, ver-
standen worden zu sein?

Thomas Rochow
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78. Tagung der japanischen Gesellschaft flir Bakteriologie

Einladung fiir Magdeburger Mikrobiologen

Dr. rer. nat. Steffen Backert, Hoch-
schulassistent am Institut fiir Medizini-
sche Mikrobiologie der Medizinischen
Fakultdt Magdeburg, ist eingeladen auf
der 78. Tagung der japanischen Gesell-
schaft fiir Bakteriologie an der Medizini-
schen Universitdt Tokyo einen Hauptvor-
trag zum Thema ,,Helicobacter pylori type
IV secretion and host cell signalling” zu
halten. Dr. Backert folgt damit einer per-
sonlichen Einladung von Professor Take-
hiko Uchiyama und wird iiber aktuelle
Ergebnisse im Rahmen seiner For-
schungsaktivititen zu molekularen
Mechanismen der bakteriellen Protein-
translokation und iiber die Wechselwir-
kung des Helicobacter pylori CagA-Pro-
teins mit Signalmediatoren in der Wirts-
zelle berichten.

Die japanische Gesellschaft fiir Bakterio-
logie ist eine der wichtigsten und interna-
tional angesehensten Organisationen auf
diesem Wissenschaftsgebiet. Sie wurde
1895 von dem herausragenden Infektions-
biologen Kitasato Shibasaburo gegriindet,
der gemeinsam mit dem spéteren Nobel-
preistrager Emil von Behring einen Impf-
stoff gegen Diphterie entwickelte. Damit
setzten beide Wissenschaftler einen Mei-

lenstein in der Bakteriologie und Immu-
nititsforschung.

Helicobacter pylori ist ein Karzinogen der
Gruppe 1, welches das Magenepithel
kolonisiert und beim Menschen wéhrend
einer persistenten Infektion chronische
Magengeschwiire, Ulkusldsionen sowie
Magenkrebs und MALT-Lymphome ver-
ursachen kann. Wichtige Determinanten
der Pathogenitdt von H. pylori wurden
beispielsweise auf einer Pathogenitdtsin-
sel im Genom virulenter Stimme lokali-
siert, deren Genprodukte fiir ein soge-
nanntes Typ IV-Sekretionssystem kodie-
ren. Die Untersuchungen zur Genetik und
Funktion dieses Sekretionssystems und
zum Mechanismus der Translokation bak-
terieller Faktoren in die eukaryotische
Zelle lieferten wichtige Hinweise fiir die
Parasit/Wirt-Interaktion sowie Erkennt-
nisse zur Pathophysiologie der Helicobac-
ter-Infektion. Im Rahmen des DFG-
Schwerpunktprogrammes ,,Signalwege
zum Zytoskelett und bakterielle Pathoge-
nitat” untersucht die Arbeitsgruppe um Dr.
Backert die Funktion des Typ IV-Trans-
porterkomplexes und deren Effektorpro-
teine wie das CagA. Beim CagA-Protein
handelt es sich um eines der ersten

bekannten bakteriellen Effektoren, die fiir
die Entstehung einer bedeutenden
Krebserkrankung des Menschen unmittel-
bar relevant sind. Transloziertes CagA
wird in der Zielzelle phosphoryliert und
interagiert mit verschiedenen Rezeptoren,
Adaptermolekiilen und anderen Faktoren,
die fiir die Modulation des Aktin-Zytoske-
letts von Bedeutung sind. Es wurde bei-
spielsweise gezeigt, das phosphoryliertes
CagA die Src-Kinase iiber einen ,,Feed-
back Loop“-Mechanismus inaktiviert. Die
Inaktivierung von Src fiihrt zur ,,Down*-
Regulation der Phosphorylierung von
Schliisselproteinen wie Cortactin und Vin-
culin. Beide Proteine interagieren mit dem
Arp2/3-Komplex, wodurch die Aktinpoly-
merisation in der infizierten Wirtszelle
kontrolliert wird. Die Umorganisation des
Aktin-Zytoskeletts fiihrt zu drastischen
phénotypischen Verdnderungen in den
Magenepithelzellen, die die Krankheits-
entwicklung wahrend einer Infektion mit
Helicobacter entscheidend beeinflussen
konnen. Dr. Backert ist Postdoktoranden-
Preistrager fiir Mikrobiologie der Robert-
Koch-Stiftung im Jahr 2003. Er wurde
damit fiir seine bisherigen Arbeiten zum
Verstidndnis der Pathogenitit von Helicob-
acter pylori geehrt. (Institut)

9. bis 23. Juni : www.studententage.de

Magdeburger STUDENTENTAGE 2004

Einige Programmangebote:

Mi.,09. Juni 15 Uhr Zur Eréffnung: Campusfest im Herrenkrug Campus Hochschule Magdeburg-Stendal (FH), Breitscheidstralle 2
Do., 10. Juni 20 Uhr 1. FestungsNacht der Magdeburger Studenten FestungMark Hohepfortewall
Fr. 11. Juni 18 Uhr Internationaler Filmabend Campus Uni-Platz, Gebaude 22, Raum A 021
Sa. 12. Juni 20 Uhr OpenAir Konzert Keimzeit live Heyrothsberger Park, Heyrothsberge
22 Uhr Die alternative Party Campus Uni-Platz, Projekt7, J.-G.-Nathusius-Ring
Mo., 14. Juni 20 Uhr OpenAir Party - Hoffest Campus- Uni-Platz, Vorplatz Uni-Bibliothek
Di., 15. Juni 16 Uhr Fit & fun: Ein bunter Mix aus Sport und Unterhaltung Campus der Medizinischen Fakultat, Leipziger Stralle 44
Sommerfest der Medizinischen Fakultét
Mi., 16. Juni 16 Uhr 5. Drachenbootregatta Salbker See Um den Pokal des Rektors Salbker See
20 Uhr Studentenfete: Beachparty 2004 Rothehornpark, Elbwiese zwischen Hubbriicke und Dampfschiff
Do., 17. Juni 19.30 Uhr Festkonzert zum 10-jahrigen Bestehen des Akademischen Orchesters Johanniskirche
21 Uhr 4. Kleinkunstfestival ,le petit province” - Konzert: Klee und Fink Campus Hochschule Magdeburg-Stendal (FH), Breitscheidstrale 2
22 Uhr Campusnight: Studentische Tanzwirtschaft! Campus Uni-Platz, Projekt 7, J.G.-Nathusius-Ring
Fr., 18. Juni 19 Uhr Geselliger Abend: Sing mit Otto Festungsgarten Lukasklause
20 Uhr Gartenfest: Spitting Of Tail Buildings Campus Uni-Platz, Projekt 7, J.-G.-Nathusius-Ring
Sa., 19. Juni 20 Uhr Mittsommernachtsfiihrung durch Sudenburg Ambrosiuskirche, Halberstadter Str. 140
So., 20. Juni 20 Uhr Literaturkonzert mit Michael Hansonis Moritzhof, Moritzplatz 1
21 Uhr OpenAir Kino: Modern Times FestungMark, Hohepfortewall
Mo., 21. Juni 19 Uhr Campus OpenAir: Mohnblau & Wunder Campus Uni-Platz, Pfalzer Stralte, an der Sporthalle
Die., 22. Juni nach Sonnenuntergang
OpenAir Kino: Findet Nemo Campus Uni-Platz, Platz vor der Uni-Bibliothek
20 Uhr Theater epiphanie: Die Nasshorner Campus Uni-Platz, Projekt7, J.-G.-Nathusius-Ring
Mi.,23. Juni 19 Uhr Zum Abschluss: 14. Sommernachtsfest des Rektorats Campus Uni-Platz, Pfalzer Str., Sportanlage
und des Hochschulsports
Sportliches Anzapfen eines Bierfasses - Weltmeister im Breakdance -
sportliche und Showeinlagen - kulinarische Genlisse
- Programménderungen aus aktuellem Anlass vorbehalten -
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Zu Haus in REFORM

Vertrieb: ALPHA MASSIVHAUS® Biiro und Musterhaus: Junoweg 208, 39118 MD, tagl. 9-16
Mi 9-18, So 14-16 Uhr, Tel. 0391/60 75 085 oder 0177 / 810 65 73 und nach Vereinbarung

- . 832 m?

Grofe Auswahl an EFH’s (einschl. Bungalows). Wir bauen IHR WUNSCHHAUS bei freier Grund-
riBplanung. Umfassende Beratung zu Haus und Finanzierung. Wir nehmen uns Zeit fiir Sie !

=== o TOP- Infra-
* struktur

ab 72 €/m?
e 309 m ? bis

1o Barzens 13, 24 ansd B8 v e P
e T e

T P

Am Husck

Tl

Ffa

Der Gesamtpersonalrat informiert:

Sachsen-Anhalt bald ohne MTA-Ausbildung?

Da beschéftigen sich die Mitarbeiter der
Berufsfachschule des Uniklinikums mit
dem neuen Hochschulgesetz und der
geplanten Rechtsforménderung des Uni-
klinikums und so ganz nebenbei erfahren
wir zufillig, dass es auch noch eine
Novellierung des Schulgesetzes geben
soll. Nicht nur dass die Ausbildung zur
MTA, die bisher im Sinne einer Berufs-
fachschule unter Hoheit des Kultusmini-
steriums stand, plotzlich in einen Topf mit
den pflegerischen Bereichen geworfen
werden soll, obwohl sich diese beiden
Ausbildungsginge gravierend unterschei-
den, kommt es zum Schluss noch besser.
Da heilit es im § 86 ¢ des Entwurfes zur
Novellierung des Schulgesetzes, dass

letztmalig im Schuljahr 2006/2007
Schiiler der Fachrichtung MTA aufgenom-
men werden diirfen.

Fiir uns ergeben sich daraus viele Fragen.
- Warum é&ndert das Land plétzlich die
ministerielle Unterstellung, adndert den
Schulstatus und ist dann der Meinung,
dass in Sachsen-Anhalt keine MTA's
mehr ausgebildet werden miissen?

- Warum zerschldgt das Land Ausbil-
dungsplétze, wo diese doch so dringend
gebraucht werden?

Unverstdndlich ist dies vor allem, wenn
man weil3, dass alle unsere Absolventen
eine gute Chance auf dem Arbeitsmarkt

haben und nach Abschluss der Ausbildung
auch einen Arbeitsplatz, davon ca. zwei
Drittel in unserem Bundesland finden.
Gerade bei der derzeitigen demografi-
schen Entwicklung ist der Erhalt von Aus-
bildungsplétzen von grofer Bedeutung!
Jede junge Frau oder jeder junge Mann,
die in unserer Region bleiben, konnen
etwas gegen die Uberalterung unseres
Landstrichs tun!
Aber dem Land scheint das egal zu sein.
Schiiler und Lehrer kénnten das Land
Geld kosten - und das will man wahr-
scheinlich sparen!
Christine Milczarek
Mitglied des GPR und
Lehrerin an der Berufsfachschule

Tagungen und Veranstaltungen an der Medizinischen Fakultat

Datum Zeit, Ort Referent, Thema Veranstalter
09.06.2004 16.30-18.00 Uhr Prof. Dr. Wallesch, Magdeburg/PD Dr. Seidel, Liibeck Klinik fir Neurologie
Mi. Zentraler Horsaal, Haus 22 Ultraschall und Thrombolyse V.: Prof. Wallesch, Tel. 0391/67 15001

11.06.-12.06.2004
Fr. u. Sa.

16.00 Uhr
Orthopadische Uniklinik,

15.06.2004 15.45-17.00 Uhr
Di. Haus 60, 3. Ebene,
Seminarraum der Klinik

23.06.2004 16.30-18.00 Uhr
Mi. Horsaal Chirurgie, Haus 10
28.06.2004 15.00-17.00 Uhr

Mo. Schmerzambulanz,
Haus 39, Magdeburg

29.06.2004 15.45-17.00 Uhr
Di. Haus 60, 3. Ebene,
Seminarraum der Klinik

Dr. Stirmer/Dr. Mahlfeld, Magdeburg
Aufbaukurs 'Sonographie der Sauglingshifte'

Prof. Dr. Dr. Hachenberg/ Frau Elwert, Magdeburg
Anasthesiologisches Kolloquium - Propofol--
Infusionsyndrom: eine Raritat oder das Ende der TIVA?

Kllinisches Kolloquium Neuromedizin
Kliniken: Neurochirurgie, Neurologie, Psychiatrie,
Institut fir Neuropathologie

Dr. Hoffmeyer/Dr. Brinkers, Magdeburg
Interdisziplinare Schmerzambulanz - Somatoforme
Schmerzstérungen

Prof. Dr. Dr. Hachenberg/Dr. Schilling, MD
Anasthesiologisches Kolloquium - Echokardiographie
in der Kardioanasthesie

Orthopadische Uniklinik
V.: Dr. Mahlfeld; Tel. 0391/67 14 022

Uniklinik fir Anésthesiologie
und Intensivtherapie
V.: Frau Zierau, Tel.: 0391/67 13 500

Klinik fir Neurochirurgie
Tel.: 0391/ 67 15 534

Uniklinik fir Anésthesiologie
und Intensivtherapie
V.: Dr. Hoffmeyer, Tel.: 0391/67 13350

Uniklinik fir Anésthesiologie
und Intensivtherapie
Frau Zierau, Tel.: 0391/67 13 500
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| Private Krankenversicherung

Arzte-Service-Center

Erika Jordan, Uwe Cammradt
Leipziger Str. 45 a

38120 Magdeburg

Tel. 0391/6626955

Fax 0391/6626972

email erika.jordan@allianz.de
email uwe.cammradt@allianz.de

Altersvorsorge: Die Steuer kommt - ab 2005

Was die neue Gesetzgebung konkret bedeutet?

Um die Auswirkungen auf die Auszahlungssumme zu machen, hier ein Beispiel mit unterschiedlichen personlichen
Steuersatzen. Die Hohe der kinftig zu zahlenden Steuer ist von lhrem personlichen Steuersatz abhangig.

Mann, 30 Jahre

Versicherungsdauer: 30 Jahre; Monatsbeitrag: 150 Euro

Gesamtkapital: 104.609 Euro (Tarif: R2)

Sie sehen: Jetzt handeln bringt bares Geld! Sprechen Sie mit uns! Wir informieren Sie dann umgehend Uber lhre
Maoglichkeiten. Nutzen Sie Ihre Chance auf steuerfreies Vorsorgekapital - nur noch in diesem Jahr!

Attraktive Moglichkeiten fiir die Vorsorge!

Als einer der groBten Versicherer weltweit bietet Innen die Allianz fir jede Vorsorgesituation und jedes Alter das rich-
tige Produkt, mit dem Sie sich Ihren Steuervorteil noch in diesem Jahr sichern kénnen. Ein kleiner Uberblick:

Allianz Startpolice fiir junge Leute
. Niedrige Anfangsbeitrage bei sofortigem vollem Versicherungsschutz gegen Berufsunfahigkeit
. Aufbau einer soliden Altersvorsorge

Allianz PrivatRente

. Sicherer Aufbau oder Erganzung einer privaten Altersvorsorge - entweder als einmalige Kapitalzahlung
. (noch steuerfrei!) oder lebenslange Rente

Allianz 5 PLUS 7

. 5 Jahre einzahlen
. Weitere 7 Jahre das Geld fir die Altersvorsorge "arbeiten lassen"
. Nach 12 Jahren vom steuerfreien Vorsorgekapital profitieren

Sprechen Sie mit Ihrem Allianz Arzte-Service-Center. Wir erstellen Ihnen und Ihrem Partner gern ein indi-
viduelles Angebot - unverbindlich!

Lassen Sie sich beraten!
Besuchen Sie uns einfach in unseren Biirordumen.
Direkt gegeniiber dem Universitdts-Klinikum
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