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Bericht des Prasidenten

Sehr geehrte Kolleginnen
und Kollegen,

im September 2009 habe ich im
Namen der Deutschen Gesell-
schaft fiir Gerontologie und Ger-
iatrie (DGGG) einen Antrag bei
der Deutschen Forschungsge-
meinschaft (DFG) gestellt. Der
Antrag verfolgt zwei Ziele. Das
erste Ziel ist die Einrichtung der
Facher ,,Sozial- und verhaltens-
wissenschaftliche Gerontologie®,
,Geriatrische Medizin®, ,Ver-
sorgungsforschung® und ,,Bio-
logische Gerontologie“ bei der
DFG. Das zweite Ziel betrifft das
Vorschlagsrecht fiir die Fachkol-
legienwahlen der DFG.

Wir wissen, dass die Alterns-
forschung wesentliche Beitréage
fir die Losung gesellschaftlicher
Altersfragen machen kann. Wich-
tige Fragen beziehen sich auf die
Innovationskraft und Leistungs-
fahigkeit demographisch sich
wandelnder Gesellschaften, not-
wendige Anpassungen des Ar-
beitsmarktes, die Fortentwick-
lung sozialer Sicherungssyste-
me und die nachhaltigen Anpas-
sungen des Gesundheits- und

Pflegesystems an eine Gesell-
schaft des langen Lebens. Die so-
zial- und verhaltenswissenschaft-
liche Gerontologie, die Geriatrie,
die Gerontopsychiatrie und die
Versorgungsforschung sind fiir
die Bearbeitung und Losung die-
ser gesellschaftlichen Altersfra-
gen von zentraler Bedeutung.
Auch wenn die Alternsfor-
schung in den letzten Jahren ei-
nen deutlichen Aufschwung ge-
nommen hat, wird ihr Potenzial
aber leider noch nicht vollstan-
dig genutzt. In den letzten Jahren
wurden zwar verschiedene inter-
disziplindre Institute und Netz-
werke zur Alternsforschung ge-
griindet. Auch die Forschungs-
forderung durch die Europdische
Union (seit dem fiinften Rah-
menprogramm), durch Bundes-
ministerien (BMBE BMG) sowie
durch Stiftungen (Volkswagen-
stiftung, Robert Bosch Stiftung)
zeigt, dass Gerontologie und Ger-
iatrie in den letzten Jahren erheb-
lich an Bedeutung gewonnen ha-
ben. Die Zahl der Lehrstithle mit
der Bezeichnung ,Geriatrie hat
in den letzten Jahren zugenom-
men, universitire gerontopsych-
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iatrische Bereiche sind entstan-
den. Zudem sind Fragen der Ge-
sundheit im Alter und der ge-
sundheitlichen Versorgung von
alterskorrelierten Erkrankungen
in den letzten Jahren durch die
entsprechenden Bundesministe-
rien gefordert worden.

Trotz der zunehmenden Be-
deutung der Alternsforschung
fehlen aber bislang Strukturen,
die den Einbezug von Experti-
se der sozial- und verhaltens-
wissenschaftlichen Gerontolo-
gie, der geriatrischen Medizin
sowie der experimentellen bi-
ologischen Gerontologie in die
Beurteilung von Forschungs-
antriagen bei der DFG systema-
tisch fordern. Solche Strukturen
scheinen aber notwendig zu sein,
um der wachsenden Bedeutung
der Alternsforschung gerecht zu
werden. Die strukturelle Schwi-
che der Vertretung des Faches
Gerontologie innerhalb der DFG
hemmt die positiven Entwick-
lungen des Fachs, seine Sichtbar-
keit sowie die Vernetzung von
Wissenschaftlern, die in diesem
Fach arbeiten. Die systematische
Forschungsforderung durch die
DFG kann die Qualitat und Wir-
kung der Alternsforschung er-
heblich verbessern.

Diese Uberlegungen zeigen,
welche hohe Bedeutung der An-
trag an die DFG fiir die Zukunft
von Gerontologie und Geriatrie
hat. Offensichtlich sehen dies
die wichtigsten gerontologisch-
geriatrischen Gesellschaften in
Deutschland ganz dhnlich. Ne-
benunserer Gesellschaft (DGGG)
sind die Deutsche Gesellschaft fiir
Gerontopsychiatrie und -psycho-
therapie (DGGPP), die Deutsche
Gesellschaft fir Geriatrie (DGG)
und die Deutsche Gesellschaft
fir Alternsforschung (DGfA) an
dem Vorhaben beteiligt, die Stel-
lung der Alternsforschung inner-
halb der DFG zu starken. Bereits
das gemeinsame Vorgehen dieser
vier Gesellschaften halte ich fiir
einen guten Schritt in die rich-
tige Richtung.

Unser Antrag ist aber noch
nicht bewilligt worden, sondern

muss noch innerhalb der DFG
diskutiert und bewertet werden.
Zudem ist die DFG gehalten, die
Voraussetzungen fiir den An-
trag zu tiberpriifen: Fir die Wahl
von Kollegiaten sind nur wissen-
schaftliche Gesellschaften be-
rechtigt, nicht aber berufsstin-
dische Vereinigungen. Die DFG
hat mich gebeten, Informationen
tiber unsere Mitglieder offenzule-
gen, damit gepriift werden kann,
ob es sich bei der DGGG um ei-
ne wissenschaftliche Vereinigung
handelt. Dazu ist es notwen-
dig, dass wir der DFG die aka-
demischen Titel sowie die ausge-
iibte Berufstitigkeit unserer Mit-
glieder mitzuteilen.

Diese Priifung scheint mir ein
klares Zeichen dafiir zu sein, dass
die DFG unseren Antrag sehr
ernst nimmt. Ich werde daher, ge-
meinsam mit Klaus Ingo Giercke,
Sekretir der DGGG, sowie der
Geschiiftsstelle der DGGG in den
kommenden Wochen einen Brief
an alle Mitglieder versenden. In
diesem Brief werde ich Sie bitten,
die geforderten Angaben iiber
akademische Titel und ausgetibte
Berufstitigkeit zu machen - und
Ihr Einverstdndnis mit der Wei-
tergabe dieser Daten an die DFG
zu erkldren. Nur wenn alle Mit-
glieder der DGGG dies tun, wer-
den wir eine Chance haben, dass
unser Antrag bei der DFG positiv
aufgenommen wird.

Ich gehe davon aus, dass dieses
Vorgehen in Threm Sinne ist. Soll-
ten Sie Fragen haben, so zogern
Sie nicht, sich an die Geschifts-
stelle der DGGG, unseren Sekre-
tar oder mich zu wenden.

Mit freundlichen Griiflen
Prof. Dr. Clemens Tesch-Romer

Kontakt
clemens.tesch-roemer@dza.de



Bericht des Prasident elect

Bericht von der AWMF-Delegierten-
konferenz 07.11.2009, Frankfurt

1. Herr Rahn begriifit die Anwe-
senden und stellt die fristgeméfle
Zusendung der Einladung und
die Beschlussfahigkeit fest. Die
Tagesordnung wird bestitigt.

2. Das Protokoll der DK vom
09.05.2009 wird genehmigt mit
der Anfiigung zu TOP 10: Dr.
Hess sagt auf Anfrage zu, dass
die AWMF zeitnah tiber laufen-
de Prozesse informiert wird.

3. Aus dem Prisidium berichtet
Herr Rahn von der Griindung
des Instituts fiir Medizinisches
Wissensmanagement an der Me-
dizinischen Fakultit der Univer-
sitdit Marburg. Aktuell wurde ein
externer Auftrag erteilt mit der
Zielsetzung, die AWME-Website
zu aktualisieren und die Funktio-
nalitit zu verbessern. Die Aufga-
be soll Ende 2010 abgeschlossen
sein. Eine Stellungnahme wur-
de gemeinsam mit der Arbeits-
gemeinschaft Hochschulmedi-
zin hinsichtlich der Ablehnung
eines Bachelor/Master-Studien-
ganges Medizin erarbeitet und
publiziert. Der Innovationskon-
gress in Berlin unter organisato-
rischer und inhaltlicher Beteili-
gung der AWMF war ein Erfolg
und soll 2010 wieder abgehal-
ten werden. Ein Umfrage beziig-
lich einer Ausdehnung der ambu-
lanten Behandlung in der Onko-
logie in Krankenhdusern wurde
bisher von nur 12 Gesellschaften
beantwortet. Das Thema soll
weiter bearbeitet werden und am
24.04.2010 diskutiert werden.

4. Aus der Stindigen Kommissi-
on Leitlinien berichtet Selbmann,
dass derzeit 267 Projekte ange-
meldet seien, davon 65 S3- und
7 NVL-Leitlinien. Probleme sind
z.T. noch fehlende Interdiszipli-
naritdt und Nichtnutzung des
Anmeldeverfahrens. Eine Umfra-
ge luft aktuell nach Benennung
eines LL-Beauftragten durch die

Fachgesellschaften. Ein Seminar
zur LL-Entwicklung gemeinsam
mit der PEG im Oktober war er-
folgreich. Das LL-Programm On-
kologie ist angelaufen einschlief3-
lich einer Patientenleitlinie (Www.
leitlinienprogramm-onkologie.
de). Eine gemeinsame Empfeh-
lung der AWMEF und DGUV zur
Entwicklung von LL und Emp-
fehlungen zur Begutachtung
von Berufskrankheiten ist er-
folgt. Die 20. LL-Konferenz wird
am 09.12.2009 in Berlin mit dem
Hauptthema Interessenskonflikte
durchgefiihrt.

5. Herr Herrmann-Lingen be-
richtet aus der Stindigen Kom-
mission Bibliometrie von der
Erstellung einer neuen Agen-
da. Die Entwicklung zu Koope-
rationen mit der DFG seien z.Z.
nicht absehbar. Die Kommuni-
kation mit verschiedenen Fach-
gesellschaften solle intensiviert
werden. Verbindung zum Kom-
petenzzentrum Bibliometrie des
iFQ wiirden aufgenommen.

6. Aus der Ad hoc-Kommissi-
on Interessenkonflikte berichtet
Frau Spiess und kiindigt Empfeh-
lungen zu definierten Bereichen
zum Ende des Jahres an.

7. Die beantragte Satzungsin-
derung mit der Ergénzung von
§5 um einen Punkt 8: ,,Die Mit-
glieder des Prasidiums konnen
eine pauschale Aufwandsent-
schidigung erhalten wird bei
zwei Enthaltungen angenom-
men.

8. Von der Griindung des AWME-
Instituts fiir Medizinisches Wis-
sensmanagement berichtet Frau
Kopp. Sie skizziert die Agenda
des Instituts und kiindigt eine
Eroffnungsveranstaltung fiir das
Frithjahr 2010 an. Sie verweist
auf GIN (Guidelines Internati-
onal Network), das ca. 6.500 LL

vorhalte und das eine Zugangs-
berechtigung fiir die LL-Beauf-
tragten der Fachgesellschaften
bestehe.

9. Die bisherigen Kassenpriifer
werden in ihrer Funktion fiir das
Jahr 2009 bestitigt.

10. Vom Journal German Medi-
cal Science berichten Herr Rein-
auer und Frau Eppelin. Eine bi-
linguale Publikation wiirde er-
moglicht und aktuell wiirden 14
Journale publiziert. Die meis-
ten wiirden auch im DOA]J (Di-
rectory Open Access Journals)
bzw. EBSCO indexiert. Die GMS
gGmbH hat noch Anteile zu ver-
kaufen (ab € 500.-, Gesamtkapi-
tal 25.000.-, Hauptanteil AWMF
mit 13 T €), um den Open access-
Ansatz zu unterstiitzen.

11. Von den Auswirkungen des
DRG-Systems auf die Finanzie-
rung der Universitédtskliniken
berichtet umfangreich Herr Ro-
eder aus Miinster. Er erwar-
tet keine wesentliche Differen-
zierung des Systems in weitere
DRG’s. Unbefriedigend gelost
sei aber weiterhin der Prozess
und die Einfithrung von Innova-
tionen, die Bewertungsschwan-
kungen bei kleinen Fallzahlen,
die Abgrenzung der klinischen
Forschung zur Krankenversor-
gung, z.T. die Bewertung von
arztlichen Weiterbildung, die
Definition von Schwerverletzten
sowie die Finanzierung von Ex-
tremkostenfille.

12. Der Prisident der BAK Hoppe
tragt vor zu den Fragen der Pri-
orisierung in der Medizin und
erldutert den Vorschlag zur Ein-
richtung eines Gesundheitsrats.

13. Zu der kiinftigen sektorenii-
bergreifende Qualitétssicherung
durch AQUA tragt Herr Szecse-
nyi vor, nachdem das Institut
die Aufgaben der BQS ab dem
1.1.2010 {ibernehmen wird und
kiindigt den Entwurf eines Me-
thodenpapiers an.

14. Vom Medizinischen Fakul-
titentag berichtet Herr Bitter-
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Suermann als neuer Prisident.
Er schildert die Konflikte resul-
tierend aus den Aktivititen der
Helmholtz-Gemeinschaft mit der
Bildung von Forschungszentren
neben den medizinischen Fa-
kultdten. Ein konsentierter nati-
onaler Lernzielkatalog solle for-
muliert werden, um die einheit-
liche Inhalte auch im Angesicht
wachsender Modellstudiengéin-
ge in der Medizin aufrecht zu er-
halten.

15. Herr Miiller berichtet aus
dem Bereich Offentlichkeitsar-
beit, dass bis zum Ende des Jah-
res 2010 die AWMF-Internetseite
neu konfiguriert werden soll.

16. Die Termine fiir die nichsten
DKs werden fiir den 24.04.2010
und 06.11.2010 angekiindigt.

Institute of Medicine -
Prioritatenliste

Das Institute of Medicine (IOM)
hat im Juni eine Top 100 Lis-
te zum Thema Comparative Ef-
fecticve Research publiziert.
Zur ersten Dringlichkeitsgrup-
pe gehoren Programme zur pri-
marenSturzpravention. http://
www.iom.edu/~/media/Files/
Report%20Files/2009/Compara-
tiveEffectivenessResearchPriori-
ties/Stand%20Alone%20List%20
0f%20100%20CER%20Priorities
%20-%20for%20web.ashx

BQS-Report 2008

Basierend auf fast 3,8 Millionen
Datensitzen von mehr als 1.700
Krankenhausern in Deutschland
hat die Bundesgeschaftsstelle fiir
Qualitétssicherung ihren Be-
richt 2008 publiziert, bei denen
206 Qualitatsindikatoren aus 26
Bereichen des Krankenhausge-
schehens 8o signifikante Verbes-
serungen aufwiesen: http://www.
bgs-outcome.de/.

AQUA-Institut iibernimmt
Qualitatssicherung von
der BQS

Das AQUA-Institut fiir ange-
wandte Qualititsforderung und



Forschung im Gesundheitswe-
sen (http://www.aqua-institut.
de) Gibernimmt ab dem 1.1.2010
die Qualititssicherungsaufgaben
der BQS und wird weiter auch fiir
transsektorielle Qualitatssiche-
rungsmafinamen zustindig sein.
Derzeit arbeitet das Institut an
einem Methodenpapier, das die
grundlegenden Vorgehens- und
Arbeitsweisen bei der Entwick-
lung von Verfahren zur Durch-
fithrung der sektoren-iibergrei-
fenden Qualitatssicherung be-
schreiben soll:http://www.aqua-
institut.de/de/projekte/137a-sgb-
v/index.html.

Kosten-Nutzen-Bewertung
durch das IQWiG

Das IQWiG hat nunmehr trotz
vielfaltiger Kritik in den letzten
zwei Jahren eine Methode fiir
die Bewertung von Kosten-Nut-
zen-Verhiltnissen von Verfahren
vorgelegt, welches medizinische
Leistungen fiir alle Patienten ga-
rantieren und Kosten bremsen
soll: http://www.iqwig.de/in-
dex.970.html.

S3-Leitlinie/NVL unipolare
Depression

Im Oktober wurde die S3-Leit-
linie/NVL unipolare Depressi-
on im Internet publiziert (http://
www.depression.versorgungs-
leitlinien.de/). In diesem Zusam-
menhang ist auch hinzuweisen
auf zwei neue Publikationen des
NICE zu diesem Thema (Depres-
sion: the treatment and manage-
ment of depression in adults (up-
date) http://guidance.nice.org.uk/
CGgo), wobei sich eine explizit
mit Depression im Kontext von
chronischer Morbiditat beschaf-
tigt (The treatment and manage-
ment of depression in adults with
chronic physical health problems

(partial update of CG23 - http://
guidance.nice.org.uk/CGoz).

Broschiire zur Fronto-
temporalen Demenz /
Deutsche Alzheimergesell-
schaft

Die Deutsche Alzheimergesell-
schaft hat eine Broschiire zur
frontotemporalen Demenz ver6f-
fentlicht, die gegen eine Schutzge-
biihr von € 3.- zu beziehen ist bei
http://www.deutsche-alzheimer.
de/index.php?id=48&news=140.

Weitere zu empfehlende Pu-
blikationen der Deutschen Alz-
heimergesellschaft: Aufnahme-
bogen fiir Patienten mit De-
menz vor bzw. bei Aufnah-
me in das Krankenhaus (ht-
tp://www.deutsche-alzhei-

mer.de/index.php?id=37&no_

cache=1&file=34&uid=224) und
ein Merkblatt zur Sterbebeglei-
tung bei Patienten mit Demenz
(http://www.deutsche-alzheimer.
de/index.php?id=37&no_cache=
1&file=35&uid=224).

Hausarztliche Leitlinie
Pharmakologie im Alter

Von einer hessischen Arbeits-
gruppe ist eine Serie von Arti-
keln zur Pharmakotherapie im
Sinne einer mehrteilig publi-
zierten Leitlinie im International
Journal of Clinical Pharmaco-
logy and Therapeutics (2008;46
Heft 12 und 2009;47 Heft 1-6) un-
ter dem Titel ,,Pharmacotherapy
guidelines for the aged by family
doctors for the use of family doc-
tors“ publiziert worden (http://
www.dustri.com/nc/journals-in-
english/mag/int-journal-of-cli-
nical-pharmacology-and-thera-
peutics.html?mode=ai).

Kontakt
Dr. Manfred Gogol
gogol@krankenhaus-lindenbrunn.de

490 | Zeitschrift fiir Gerontologie und Geriatrie 6 - 2009

Bericht des Sekretars

Vorstand und Prdsidium der
DGGG begriifien ganz herzlich
als neue Mitglieder unserer Ge-
sellschaft in der

Sektion I

Herr Hanno Abraxas
Bischoff aus Bochum

Herr Dr. Markus Brenner aus
Pfronten

Herr Dr. med. Lothar
Hirschmeier aus Herdecke
Frau Dr. Antonia Kostaki-
Hechtel aus Kumhausen/
Preisenberg

Frau cand. med. Lindy
Musial-Bright aus Berlin
Herr Norbert Pfundtner aus
Liinen

Frau Romy Wille aus
Winterthur/CH

Sektion il

Frau Birgid Eberhardt aus
Hainburg

Frau Andrea Krause aus
Hamburg

Frau Dr. phil. Elke Ahlsdorf
aus Edingen-Neckarhausen
Herr Univ.-Prof. Dr. Uwe
Fachinger aus Vechta

Aus den Sektionen

Sektion IV

Herr Imre Georg Kisitzky aus
Bad Kissingen

Frau Elke Kaufmann aus
Fiirth

Herr Dr. rer. pol. Claus Heisl-
betz aus Furth

Herr Detlef Betz aus

Bad Vilbel

Frau Silke Jiinemann aus
Eichwalde

Herr Christian Ehlers aus
Bad Elster

Frau Marit Friedrich aus
Erlangen

Frau Britta March aus
Hamburg

Frau Dr. Ute Karl aus
Hildesheim

Frau Ines Buscher aus
Viersen

Herr Martin Kliiver aus
Westerstede

Frau Sari Wettstein aus
Krauchthal/CH

Kontakt

Klaus Ingo Giercke
Klaus-Ingo.Giercke
@awo-mittelrhein.de

Sektion I: Experimentelle

Gerontologie

Liebe Kolleginnen
und Kollegen,

das Jahr neigt sich dem Ende zu,
so dass man einen ersten Riick-
blick wagen kann. Als Haupter-
eignis steht auf jeden Fall unse-
re Sektionstagung in Halle ,,Bio-
markers of Ageing: from Mo-
lecular Biology to Clinical Per-
spectives. Diese ist sehr erfolg-
reich verlaufen. Wir hatten 145
Teilnehmer und 41 Poster, der
translationale Charakter der Ta-
gung wurde u.a. durch mehrere

Vortrage von Klinkern und Epi-
demiologen unterstrichen. Als
einmalig mochte ich in diesem
Zusammenhang die Sitzung zu
ethischen Problemen der Bio-
markerforschung bezeichnen,
die durch Vortragende der So-
ziologie, Philosophie und Geria-
trie getragen wurde. Dabei kam
es zu einer Ubergreifenden inter-
disziplindren Diskussion. Hier
mochte ich mich speziell auch
bei Prof. Manfred Gogol bedan-
ken, der als Prasident Elect neben
einem Gruflwort der DGGG den



iiberaus interessanten Vortrag zu
ethischen Fragen der Biomarker-
forschung aus geriatrischer Sicht
gehalten hatte. Danken mdchte
ich aber auch meiner Stellvertre-
terin, PD Dr. Judith Haendeler,
die wieder mit einer grofien Frak-
tion an Studenten und Mitarbei-
tern aus Diisseldorf vom dortigen
Graduiertenkolleg / SFB zum Er-
folg der Tagung beigetragen hat-
te. Der internationale Ruf dieser
Tagung steigt bestdndig, so haben
alle bisherigen Keynote-Speaker
ihr Kommen zur Tagung 2011 be-
reits zugesagt.

Das nichste grofie Ereignis
war die Teilnahme unserer Sekti-
on an der Jahrestagung der DGG
in Gottingen. Wir haben hier
als Sektion eine Sitzung zu bio-
logischen Alterungsmechanis-
men und deren Bedeutung fiir
Alterserkrankungen organisiert.
Die zumeist jiingeren Sprecher
aus unserer Sektion hatten leider
fir ihre sehr gelungenen Vor-
trage nur ein kleines Publikum.

Mit Prof. Vogel als Prasidenten
der DGG wurde aber eine Fort-
setzung dieser Zusammenarbeit
angedacht. Sektionsiibergreifen-
de gemeinsame Veranstaltungen
oder Diskussionen sind meiner
Meinung nach insbesondere in-
nerhalb der Gerontologie wichtig
und ich werde mich weiter dafiir
einsetzen.

Zuletzt mochte ich noch auf
ein sehr schones Ereignis hin-
weisen. Ich war am 7. 11. zur Jah-
restagung unserer Konkurrenz-
gesellschaft, der Deutschen Ge-
sellschaft fir Alternsforschung —
DgfA - in Koln eingeladen, um
dort einen Vortrag zu ,,News
from the DGGG* zu geben, der
gut angenommen wurde. Ich
habe mit dem Présidenten der
DGfA, Prof. Lenhard Rudolph,
eine weitere Anndherung un-
serer beiden Gesellschaften ver-
einbart.

Viele Griisse
Andreas Simm

Sektion lll: Sozial- und
verhaltenswissenschaftliche

Gerontologie

Protokoll der Mitgliederversammlung der

Sektion fiir sozial- und verhaltenswissenschaftliche
Gerontologie der Deutschen Gesellschaft fiir
Gerontologie und Geriatrie am 24. September 2009

Beginn und Dauer der Mitglieder-
versammlung: 17:15 bis 18:30 Uhr.
An der Mitgliederversammlung
nahmen 32 Mitglieder sowie der
Vorstand der Sektion Il teil

TOP 1:
Bericht des Vorstands

Seit dem Kongress der DGGG
in Potsdam im Dezember 2008
fanden vier Vorstandssitzungen
statt. Ein regelméafliger (mindes-
tens monatlicher) Austausch des
Vorstandes wurde - aufgrund
zeit- und kostenékonomischer
Uberlegungen - dariiber hinaus

tiber Telefonkonferenzen und E-
Mail-Kontakte gewdhrleistet.

Ein Schwerpunkt der Vor-
standsarbeit bestand in der Vor-
bereitung der Jahrestagung der
Sektion III in Dortmund. Dazu
gehorte die Umsetzung der in-
haltlichen Gestaltung in Anleh-
nung an die letzte Mitgliederver-
sammlung sowie die Einladung
an ausgewdhlte Akteure beziig-
lich der Organisation von Sym-
posien. Der Dank des Vorstan-
des richtet sich hier an die Orga-
nisatorinnen und Organisatoren
sowie an alle Beitragenden fiir ihr
Engagement und ihr reges Inter-

esse. Besonderer Dank gilt auch
Dr. Marina Schmitt, Prof. Dr.
Gerhard Naegele und dem Or-
ganisationsteam vor Ort fiir ihre
Arbeit. Bei der Konferenz wurden
insgesamt 50 Beitrage prasen-
tiert. Insgesamt lagen 75 Anmel-
dungen vor, ca. 81 Personen ha-
ben letztendlich teilgenommen.
In den Symposien, aber auch in
den Einzelbeitragen wurde das
Schwerpunktthema der Tagung
adressiert, es entstanden rege
Diskussionen unter den Teilneh-
menden. Die Durchfithrung der
Tagung erfolgte kostendeckend.

Bei der Mitgliederentwick-
lung der Sektion III besteht ein
ausgeglichenes Verhiltnis zwi-
schen Zu- und Abgingen. Der-
zeit verzeichnet die Sektion 278
Mitglieder (13 Zugdnge/9 Aus-
tritte). Ziel des Vorstandes ist es,
bis zum Kongress in Berlin die
Anzahl der Mitglieder auf 300 zu
steigern. Die Mitglieder werden
entsprechend gebeten, aktiv Wer-
bung fiir die Mitgliedschaft in der
DGGG zu machen.

Die Mitglieder der Sekti-
on III waren bei diversen natio-
nalen und internationalen Kon-
gressen vertreten, sie haben ih-
re Forschungsarbeiten, teilwei-
se an exponierter Stelle, prasen-
tiert. In diesem Jahr stehen noch
die Kongresse der SGG (Fribourg,
Oktober) und das Annual Mee-
ting of the Gerontological Soci-
ety of America (Atlanta, Novem-
ber) aus.

Prof. Dr. Tesch-Rémer ver-
weist auf die 2011 an der FU Ber-
lin stattfindende Gesundheits-
psychologie-Tagung zu ,Gesund-
heitim Wandel®. Prof. Dr. Fooken
verweist auf die 3. Jahrestagung
des Arbeitskreises ,2WK - Kin-
der des Zweiten Weltkriegs®

TOP 2:
Forderung junger Akteure

Ein weiteres Ziel des Vorstandes
bestand in der Schaffung von
Méglichkeiten zu einer nachhal-
tigen Motivation ,,neuer Akteure®,
sich im Rahmen der DGGG zu
engagieren und diese als ein Fo-
rum fiir die Présentation ihrer
Forschungsarbeiten zu begrei-
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fen. Dazu wurde auf der Jahres-
tagung ein Angebot geschaffen,
das insbesondere auch fiir neue
Akteure attraktiv sein sollte. Fiir
das Angebot ,Living Science®:
Wie man in der Wissenschafts-
gesellschaft iiberlebt und ,,Men-
toring in der sozial- und verhal-
tenswissenschaftlichen Geron-
tologie“ konnten 23 Personen
gewonnen werden. Die Reso-
nanz in der Vorbereitungsphase
war sehr gering. Es hat sich ge-
zeigt, dass eine personliche, d.h.
individuelle Ansprache nétig ist
und die Verbreitung tiber Mul-
tiplikatoren allein nicht geniigt.
In einem néchsten Schritt sol-
len die Graduiertenkollegs kon-
taktiert werden. Ein Ergebnis des
Treffens der neuen Akteure war,
dass die Arbeit beim Kongress in
Berlin fortgesetzt und von den
neuen Akteuren mit Unterstiit-
zung des Vorstandes der Sektion
I1I ein bis zwei Arbeitsgruppe in-
itiiert werden sollen. Die Steige-
rung der Attraktivitit der DGGG
fiir neue Akteure bleibt auch im
nachsten Jahr eines unserer wich-
tigsten Themen.

TOP 3:
Vorausschau Berlin 2010

Prof. Dr. Tesch-Romer infor-
miert iiber den Stand der Pla-
nung fir den Kongress der
DGGG, der gemeinsam mit der
SGG, vom 15.-17.9.2010 im Rah-
men der 200-Jahr-Feier der Cha-
rité Berlin stattfindet. Ab Novem-
ber 2009 soll eine entsprechende
Homepage gestaltet werden, auf
der dann ein erster Call for Pa-
pers und weitere Informationen
zur Tagung prisentiert werden.
Geplant ist, die Veranstaltung
- neben drei eingeladenen Key-
notes und vier im Vorfeld or-
ganisierten interdisziplindren
Symposien - starker als bisher

»bottom-up“ zu gestalten, d.h.
den Mitglieder einen groflen Ge-
staltungsspielraum bei der Orga-
nisation von Beitrdgen zu geben.
Zu denken ist hier an Arbeits-
oder Postergruppen, Forschungs-
referate oder Symposien, die sich
mit unterschiedlichen Facetten



des Tagungsthemas ,,Hoffnung
Alter“ beschiftigen.

Angesichts der Tatsache,
dass 2008 keine Vergabe des
Margret- und Paul-Baltes-Preis
der DGGG erfolgte, bittet Herr
Prof. Dr. Tesch-Rémer nochmals
eindringlich um die Nominie-
rung geeigneter Wissenschaftle-
rinnen und Wissenschaftlern fiir
den Preis fiir 2010, da sonst ei-
ne Fortschreibung des Preise ge-
fahrdet ist. Personen, die fiir den
Preis vorgeschlagen werden oder
sich selbst nominieren, sollten
ein wissenschaftliches Werk er-
bracht haben, das einer Habilita-
tion oder fortgeschrittenen Juni-
orprofessur entspricht. Die Pro-
motion darf in der Regel nicht
weniger als fiinf und nicht linger
als 10 Jahre zuriickliegen.

Am Samstag, den 18.9.2010
findet im Anschluss an den Kon-
gress im Rahmen der Feierlich-
keiten der Charité eine Veranstal-
tung statt, bei der es um ,,Geron-
tologie und Geriatrie zum An-
fassen geht. Hier werden gege-
benenfalls einzelne Akteure an-
gesprochen.

TOP 4: Verschiedenes

Prof. Dr. Frieder Lang verweist
auf die neue Zeitschrift ,Gero-
Psych® - The Journal of Geronto-
psychology and Geriatric Psych-
iatry. Diese internationale und
interdisziplindre Zeitschrift wird
Forschungsbeitrige aus dem Be-
reich der Gerontopsychiatrie,
Geriatrie und Gerontopsycholo-
gie zu normalem, optimalen und
pathologischen Altern publizie-
ren. Diese englischsprachige Zeit-
schrift ermdglicht eine elektro-
nische Manuskripteinreichung
und verfiigt iiber ein internatio-
nales Editorial Board. Herr Prof.
Dr. Lang fordert die Mitglieder
der DGGG ausdriicklich zur Ein-
reichung von Manuskripten auf.
Herr Prof. Dr. Tesch-Rémer be-
tont, dass ein dhnliches Modell
fir die Zeitschrift fiir Gerontolo-
gie und Geriatrie geplant ist.

Prof. Dr. Frank Oswald

Sektion IV: Soziale Geron-
tologie und Altenarbeit

Protokoll Mitgliederversammlung
der Sektion IV der DGGG am 1.10.2009 in Dresden

TOP 1: BegriiBung

Die Vorsitzende Frau Prof. Dr.
Kricheldorff begriifit die Anwe-
senden und berichtet iiber die
Vorstandsarbeit zur Vorbereitung
der diesjahrigen Sektionstagung.
Auch die beiden Arbeitskreise
der Sektion haben je ein Forum
inhaltlich vorbereitet. Alle Inter-
essenten sind zu den Sitzungen
der Arbeitskreise am 2.10.2009
um 9.00 eingeladen, sich tber
die Arbeit der AKs zu informie-
ren und ggf. sich an der Arbeit zu
beteiligen.

Nach anfangs schleppender
Anmeldung haben sich ca. 110
Teilnehmer fiir die Tagung re-
gistriert. Férdergelder wurden

beim BMJFS] und beim KDA
beantragt. In einer ersten vorldu-
figen Bilanz erscheint der Ta-
gungszeitpunkt etwas ungiinstig
und hat wahrscheinlich zu den
geringeren Anmeldezahlen mit
beigetragen.

TOP 2: Berichte aus dem
Prasidium

Vom 15. -17.9 2010 findet die
Jahrestagung der DGGG in
der Charité in Berlin zum
Thema ,Hoffnung Alter®
statt. Anders als in den Vor-
jahren besteht zusatzlich zur
Meldung von Einzelbeitragen
auch die Moglichkeit der Mel-
dung von Beitrdgen von Ar-
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beitsgruppen. Der Vorstand
der Sektion IV wird deshalb
in einem Rundschreiben an
alle Sektionsmitglieder um
thematische Vorschlige zur
Einrichtung von Arbeitsgrup-
pen bitten. Bis zum 31.10 kann
auflerdem jede Sektion ein
Exzellenzthema anmelden.
Bis zum 31.10.2009 kénnen
Vorschlége fiir die Besetzung
der Funktionen des Prisi-
denten und des Sekretirs ein-
gereicht werden.

Bis zum 31.10 konnen auch
Vorschlage fiir die Vergabe
des Max-Biirger-Preis und
des Margarete- und-Paul-Bal-
tes-Preis eingereicht werden.

TOP 3: Thematische Fest-
legung des Exzellenz-
themas der Sektion IV

Folgende Themenschwerpunkte
werden vorgeschlagen und dis-
kutiert:
Alter werdende Beleg-
schaften
Personalmix in der Alten-
pflege mit engem bzw. erwei-
tertem Themenschwerpunkt
Kommunale Altenplanung
Altere Menschen mit Behin-
derungen
Altern im Quartier - Bera-
tung, Planung und Vernet-
zung

Es besteht Konsens, das The-
ma ,Altern im Quartier — Be-
ratung, Planung und Vernet-
zung® als Exzellenzthema einzu-
reichen und fiir alle weiteren ge-
nannten Themen mégliche Ar-
beitsgruppen anzuregen, zu de-
nen sich die Mitglieder der Sek-
tion zusammenschliefen und
gemeinsam Abstracts einreichen
koénnen. Der Vorstand der Sekti-
on wird diesbeziiglich ein Info-
schreiben verschicken.

Dresden, den 1.10.2001
Prof. Dr. Sabine Kiihnert

Riickblick

Wir freuen uns Thnen und wei-
teren Interessierten, die aufge-

fiihrten Beitrége zu den einzelnen
Foren und Workshops von der
Sektionstagung am 1. + 2. Okto-
ber 2009 in Dresden auf unserer
Internetseite unter www.dggg-
online.de zur Verfiigung stellen
zu konnen. An dieser Stelle ein
grofSes Dankeschon an die Refe-
rentinnen und Referenten fiir die
Bereitstellung der Dateien.

Eréffnungsvortrag
Bubolz-Lutz, Elisabeth - For-
schungsinstitut Geragogik Wit-
ten/ Universitit Essen

Neue Bildung braucht das Alter

Forum 1: Qualifikations-
profile in der Altenhilfe, Teil |
Knoch, Tina - Institut fiir

Gerontologische Forschung

e. V. Berlin
Altenpflegeausbildung - wie
geht's weiter?

Uberblick iiber Reform-
bestrebungen in den Pflege-
berufen

Fricke, Christine - Caritas-
verband fiir die Diozese
Augsburge. V.

Von der Priasenzkraft zur
Kraft, prisent zu sein - durch
Bildung!

Forum 2: Thema Alter
in Bildungsprozessen

Himmelsbach, Ines - Goethe
Universitat Frankfurt
Soziale Welten und Bildung
- ein Versuch zur theore-
tischen Bestimmung von Al-
tern und Bildung

Koster, Dietmar - For-
schungsinstitut Geragogik,
Witten

Zwolf Qualititsziele in der
Altersbildung

Heusinger, Josefine - Insti-
tut fiir Gerontologische For-
schung e.V. Berlin
Sozialarbeit mit alten Men-
schen - ein ungeliebtes Ar-
beitsfeld fiir Studierende der
Sozialen Arbeit?

Forum 3: Alter werdende
Belegschaften
Baron, Stefan & Schomann,
Klaus- Jacobs University Bre-
men
Die Steigerung des Selbst-



vertrauens in die Weiterbil-
dungsfihigkeit und seine Be-
deutung fiir das lebenslan-
ge Lernen

Gerisch, Silvia - Forschungs-
institut Betriebliche Bildung
(f-bb) gGmbH Niirnberg
Entwicklung demografiefes-
ter Unternehmensstrategien
am Beispiel der Pflegeberufe

Kricheldorff, Cornelia - Ka-
tholische Fachhochschule
Freiburg

Soziale Arbeit in der geria-
trischen Pflegepraxis

Workshop lI: Langfristige
Strategien der Qualifizierung
und Personalentwicklung in
der Altenpflege

Forum 4: Qualifikationspro-
file in der Altenhilfe, Teil Il
Kithnert, Sabine - Evangeli-
sche Fachhochschule Rhein-
land-Westfalen-Lippe, Bo-
chum
Leuchtturmprojekt Demenz

Zukunft Bildung
und Qualifizierung -
fokussierte Workshops

Workshop I: Geriatrische
Pflege - Qualifikations-
erfordernisse und fachliche
Perspektiven aus
multiprofessioneller Sicht
Decker-Maruska, Mechthild
- Krankenhaus St. Barbara
Attendorn
Geriatrische Pflege aus Sicht
der Pflegepraxis in der Ger-
iatrie

Schindele, Wolfgang - AWO
Bezirksverband Oberbayern
Personalentwicklung in Ver-
kniipfung mit Bildung aus
Tragersicht

Frommelt, Mona - Hans-
Weinberger-Akademie der
AWO e. V,, Miinchen
Langfristige Strategien der
Qualifizierung und Persona-
lentwicklung in der Alten-
pflege

Scharfenberg, Elisabeth -
MDB, Biindnis 9o/Die Grii-
nen

Rede anlisslich der Fachta-
gung zum Thema des Work-
shops

Schumacher, Lutz - Leupha-
na Universitit Liineburg
Strategische Personalent-
wicklung als Fithrungsauf-
gabe

Neubart, Rainer - Sana Kli-
nikum Lichtenberg, Kli-

nik fiir Innere Medizin I1I,
Schwerpunkt Geriatrie Ber-
lin

Anforderungen an die geri-
atrische Pflege aus Sicht der
Medizin

Brandenburg, Hermann -
Pflegewissenschaftliche Fa-
kultdt der Philosophisch-
Theologischen Hochschule
Vallendar/ Katholische Fach-
hochschule Freiburg

Gute Pflege alter Menschen!?

Workshop lll: Faktor Mensch:
Bewadhrte Konzepte neu er-
leben - Eine luxemburgische
Kampagne

Behrens, Johann Halle & Grof3,
Simon - Luxemburg

Abschlussvortrag
Schmidt, Roland FH Erfurt
Auswirkungen der sich verin-
dernden Versorgungsstruktu-
ren auf Kompetenzprofile in
Pflege und Begleitung

Prof. Dr. Cornelia Kricheldorff

Wir gratulieren!

Vorstand und Prasidium der DGGG

gratulieren herzlichst folgenden
Mitgliedern, die zwischen dem
01.11.2009 und dem 31.12.2009
ihren ,runden” Geburtstag feiern
konnten:

zum 60. Geburtstag
Frau PD Dr. Elisabeth Bubolz-Lutz
aus Viersen
Herr Erich Schiitzendorf aus To-
nisvorst

Frau Helene Euteneuer-Weis aus
Radolfzell

Herr Prof. Dr. Michael Wissert aus
Weingarten

Herr Dr. Hynek Jerabek aus Prag

zum 65. Geburtstag

Herr Dr. Wilhelm Koch-Bode aus
Osnabriick

Herr Prof. Dr. Dieter Grunow aus
Duisburg

Frau Dr. Christina Ding-Greiner aus
Neckargemiind

Wir suchen weiter: Aktuell
nicht auffindbare Mitglieder

Vielen Dank an die vielen Mit-
glieder, die sich gemeldet haben
oder die uns Adressen von ande-
ren mitgeteilt bzw. Hinweise dazu
geliefert haben. Leider sind auch
dieses Mal wieder einige neue da-
zu gekommen, bei denen unsere
Post nicht zustellbar war. Bitte ge-

Kontakte zu den Sektionen

ben Sie Ihre Informationen direkt
an die Geschiftsstelle: gs@dggg-
online.de. Vielen Dank fiir Thre
Unterstiitzung!

Astrid Lohmann (Botzingen)
Rasvan Lalu (Konstanz)

Sektion I: Experimentelle Gerontologie

Kontakt: Prof. Dr. Andreas Simm
andreas.simm@medizin.uni-halle.de

Sektion ll: Geriatrische Medizin

Kontakt: Dr. med. Rainer Neubart

r.neubart@sana-kl.de

Sektion lll: Sozial- und verhaltenswissenschaftliche

Gerontologie

Kontakt: Prof. Dr. Frank Oswald

frank.oswald@psychologie.uni-heidelberg.de

Sektion IV: Soziale Gerontologie und Altenarbeit

Kontakt: Prof. Dr. Cornelia Kricheldorff

kricheldorff@kfh-freiburg.de

Zeitschrift fiir Gerontologie und Geriatrie 6 - 2009 ‘ 493



