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Vorwort

Sehr geehrte Damen und Herren,
liebe Leserinnen und Leser,

dank der enormen Anstrengun-
gen unserer Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter hat das Universi-
tatsklinikum Bonn auch das Jahr
2014 mit vielen Erfolgen beendet.
Die Leistungsentwicklung an un-
serem Haus ist — wie auch in den
Vorjahren — kontinuierlich und
wieder tberdurchschnittlich nach
oben gegangen. Viele Kolleginnen
und Kollegen haben trotzenormer
Arbeitsverdichtung und der finan-
ziell schwierigen Bedingungen fur
die Universitatsklinika allgemein
exzellente Leistungen fur unser
Klinikum und die Versorgung der
Patientinnen und Patienten ge-
zeigt. Das hat uns in der ange-
spannten wirtschaftlichen Lage
einen grofBen Schritt nach vorne
gebracht. Diesen Weg werden wir
auch in 2015 weiter verfolgen.

Deshalb hat der Vorstand zur Ver-
minderung der wirtschaftlichen
Belastungen im vergangenen Jahr
zudem ein Programm entwickelt,
durch das Krafte gebundelt und
Arbeitsablaufe efhzienter gestal-
tet werden konnen. ,Fit For Fu-
ture”- F3. Hier arbeiten Mitarbei-
ter/innenausallenBerufsgruppen
interdisziplinar daran, Problem-
stellen zu identifizieren und LO-
sungen zu finden. Mit F3 mobili-

sieren wir unsere eigenen Krafte
fur eine erfolgreiche Zukunft, fur
ein wirtschaftlich gesundes Haus
mit allen Moglichkeiten einer op-
timalen Patientenversorgung.

Dass unser Konzept aufgeht, zeigt
die erneute Spitzenposition bei
der Focus Klinikliste: Auch 2014
stand das Universitatsklinikum
Bonn unter den 100 besten Kran-
kenhausern Deutschlands wieder
wie in den letzten beiden Jahren
auf Gesamtplatz 1 aller nordrhein-
westfalischen Krankenhauser.
Platz 1 in NRW unter 7 Universi-
tatskliniken in diesem Lande, Platz
12 im bundesweiten Vergleich mit
tber 1000 Kliniken — das ist das
Ergebnis im Ranking ,Deutsch-
lands grofe Klinikliste” (Magazin
Focus Gesundheit).

Die bestmogliche Patientenver-
sorgung ist immer unser oberstes
Ziel. Daher haben wir auch als ers-
tes Universitatsklinikum in Nord-
rhein-Westfalen die Zertifizierung
des TUV Sud fir mehr Patienten-
sicherheit erhalten. Zertifiziert
wurden nach den Anforderungen
der Qualitatsmanagement-Norm
DIN EN SO 9001:2008 die me-
dizinische und pflegerische Pati-
entenversorgung, die Funktions-

Der Vorstand bedankt sich bei allen Mitarbeitern/innen

und Partnern des UKB
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und Verwaltungsdienste, das
Bildungszentrum sowie die Toch-
tergesellschaft MediStructura
GmbH, die das Gebaudemanage-
ment verantwortet.

Auch im Forschungsbereich war
das Jahr 2014 von Erfolg gekront.
Aufmerksamkeit gebuhrt hier
— neben vielen anderen — den
besonderen Leistungen in den
Forschungsschwerpunkten Neu-
rowissenschaften und Immu-
nologie/Infektiologie sowie im
Bereich Onkologie. Die Deutsche
Krebshilfe bewilligte 2014 nach
positiver Evaluation die dritte
Forderperiode des interdiszipli-
naren ,Centrums fur Integrierte
Onkologie Koéln Bonn“ (CIO), das
nicht nur erhebliche Verbesse-
rungen in der Forschung, sondern
auch in der Patientenversorgung
erwirkt. AuReres Zeichen der po-
sitiven Entwicklung der Fakultat
sind auch die stetig steigenden
Publikationsleistungen und Dritt-
mittelausgaben. Im Jahr 2014 hat
die Medizinische Fakultat im Ver-
gleich aller medizinischen Fakul-
taten des Landes wiederholt Platz 1
erreicht. Bei diesem Ranking im
Rahmen der Leistungsorientierten
Mittelvergabe (LOM) NRW werden
die erbrachten Leistungen in Rela-
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tion zur Hohe der Zufuhrungsbe-
trage gesetzt.

Auch die Neugestaltung des Cam-
pusgelandes auf dem Venusberg
schreitet voran. 2014 erfolgte der
Spatenstich des Ersatzbaus fur die
Bereiche Neurologie, Psychiatrie
und Palliativmedizin (NPP). Zudem
wurden die vorbereitenden Arbei-
ten fur das Eltern-Kind-Zentrum
(ELKI) und fir das zweite Biome-
dizinisches Zentrum (BMZ) abge-
schlossen, die Kindertagesstatte
erhielt den ,KITA-Preis 2014" Das
Land Nordrhein-Westfalen, vertre-
ten durch das Ministerium fur Fa-
milie, Kinder, Jugend, Kultur und
Sport, vergab in Zusammenarbeit
mit der Architektenkammer Nord-
rhein-Westfalen erstmalig einen
Preis zur Auszeichnung gelunge-
ner Bauten von Kindertagesein-
richtungen. Lesen Sie mehr zu die-
sen und vielen anderen Themen in
unserem Geschaftsbericht.

lhr W M

Prof. Dr. med. Dr. h. c. mult.
Wolfgang Holzgreve, MBA
Arztlicher Direktor und
Vorstandsvorsitzender UKB

ik 1 24

Prof. Dr.med.Dr. h.c. mult. Wolfgang Holzgreve

. . ) Prof. Dr. Andreas Hoeft
Vorstandsvorsitzender und Arztlicher Direktor

Stellv. Arztlicher Direktor

Alexander Probstl
Pflegedirektor

Prof. Dr. Nicolas Wernert
Dekan der Medizinischen Fakultat

Dipl.-Kfm. Damian Griittner
komm. Kaufméannischer Direktor
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Uniklinik Bonn als erste Uniklinik in NRW zertifiziert

Im Zeichen der Qualitdt

Uniklinik Bonn als
erste Uniklinik in NRW
zertifiziert fUr mehr
Patientensicherheit

Der TUV SUD hat das Universitats-
klinikum Bonn als erste Uniklinik
in Nordrhein-Westfalen nach den
Anforderungen der Qualitats-
management-Norm DIN EN [5SO
9001:2008 zertifiziert. Dies um-
fasst die medizinische und pfle-
gerische Patientenversorgung, die
Funktions- und Verwaltungsdienste,
das Bildungszentrum sowie die
Tochtergesellschaft MediStructura
CmbH, die sich um das Gebaude-
management kimmert.

JWir wollen die Qualitat unserer
Leistungen zum Wohle unserer Pa-
tienten und Beschaftigten sicher-
stellen und standig verbessern®
kommentiert Professor Wolfgang
Holzgreve, Arztlicher Direktor und
Vorstandsvorsitzender des Uni-
versitatsklinikums Bonn. ,Ablaufe
jeglicher Art sollen mit dem Ziel
hochstmoglicher Patientensicher-

Universitdatsklinikum Bonn

heit optimiert werden —immer un-
ter der Voraussetzung, dass die uns
zur Verflugung stehenden Mittel
wirtschaftlich eingesetzt werden.”

Bedeutendste Norm im
Qualitatsmanagement

Die internen Audits haben den
Austausch der Mitarbeiter zu qua-
litatsrelevanten Themen verstarkt.
Im Rahmen der Einfuhrung des
Qualitatsmanagement-Systems
konnten die Ablaufe gemeinschaft-
lich Gberarbeitet und weiterentwi-
ckelt werden.

Nach Aussagen des TUV SUD ist
die Qualitatsmanagement-Norm
ISO 9oo1 die national und inter-
national meist verbreitete und be-
deutendste Norm im Qualitatsma-
nagement. Der TUV SUD bestéatigt
dem UKB mit der Verleihung des
Zertifikates die Wirksamkeit des
Managementsystems nach den
Anforderungen der DIN EN 1SO
9001:2008.

Geschdftsbericht 2014
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F3 — Fit for Future

Das Universitatsklinikum Bonn ist
in allen anerkannten externen Be-
wertungen fuhrend und hat ein
beachtliches jahrliches Leistungs-
wachstum. Trotzdem gibt es im
Verlauf der letzten Jahre ein ne-
gatives wirtschaftliches Ergebnis.
Das F3-Programm- Fit for Future -
hat das Ziel, Probleme zu finden, zu
analysieren und gezielte Losungs-
strategien zu entwickeln. Durch
das F3-Programm wird der Weg in
eine okonomisch stabile Zukunft
gesichert.

In den letzten Jahren ist am UKB
die Leistungsentwicklung kontinu-
ierlich gestiegen. Viele Mitarbei-
terinnen und Mitarbeiter haben
also trotz der enormen Arbeitsver-
dichtung exzellente Leistungen fur
unser Klinikum erbracht. Dennoch
verzeichnet das Haus flr 2014 ein
negatives Jahresergebnis.  Wie
kommt das?

Universitat

Fir den Fehlbetrag in Millionenho-
he sind hohe Personalkosten, aber
auch Kosten flur Sachmittel, In-
standhaltung und Energie verant-
wortlich. Zudem gibt es ablaufor-
ganisatorische Schwachstellen in
vielen Bereichen des Klinikums, die
unter die Lupe genommen werden
mussen.

So wie dem UKB geht es vielen
Hausern. Laut einer Umfrage des
Verbands der Universitatsklini-
ka (VUD) von 2014 rechneten nur
noch funf Hauser der 33 Uniklinika
2014 mit einem positiven Jahreser-
gebnis. Die Universitatskliniken er-
bringen Leistungen fur die Gesell-
schaft, die sie im Rahmen der DRG
an vielen Stellen nicht in ausrei-
chendem Male verglutet bekom-
men. Wir bilden die Mediziner von
morgen aus, halten ein 24-stindi-
ges hochspezialisiertes Notfallzen-
trum sowie viele unterschiedliche
Hochschulambulanzen vor.

2014

Uniklinika ermoglichen die Uber-
fihrung medizinischer Innovati-
on in die allgemeine Krankenver-
sorgung, doch all dies wird leider
nicht ausreichend vergutet.

Bei der finanziellen Unterstutzung
ist sicher die Politik gefordert, aber
auch wir - die Unikliniken selbst -
mussen aktiv werden. Deshalb
entwickelte der Vorstand ein Pro-
gramm, das unsere eigenen Krafte
fur eine erfolgreiche Zukunft mo-
bilisiert: “Fit For Future- F3. Dieses
Programm bezieht alle Berufsgrup-
pen und alle Klinikmitarbeiter mit
ein — fur ein wirtschaftlich gesun-
des Haus mit allen Moglichkeiten
fur eine optimale Patientenversor-
gung. Dafur wurden neun inter-
disziplinare Teams gebildet, die in
zeitnahen regelmaRigen Treffen
Optimierungsmoglichkeiten auf-
decken, genau analysieren und
Vorschlage zur Veranderung un-
terbreiten. Aus diesen Projektgrup-
pen bilden sich jeweils fur die ein-
zelnen Teilgebiete Untergruppen
(Subgruppen), die der Projektgrup-
pe regelmafig berichten.

Universitatsklinikum Bonn

Highlights 2014

Ziel des F3 Programmes ist, ins-
gesamt eine Ergebnisverbesse-
rung um mehr als 10 Mio. Euro
in den Jahren 2014/2015 zu errei-
chen. Dies geschieht u.a. durch
konsequente Umverteilung von
personellen und finanziellen Res-
sourcen auf Bereiche mit hohem
Wachstumspotential sowie durch
Optimierung der ablauforganisa-
torischen Schwachstellen in den
Kliniken und Instituten. Durch die
Nutzung der personellen Fluktu-
ation in arztlichen, pflegerischen
und Funktionsbereichen sollen zu-
dem betriebsbedingte Kindigun-
gen vermieden werden. Wir wollen
und mussen gemeinsam diesen
Veranderungsprozess gehen, um
die Zukunft unseres Hauses erfolg-
reich selbst zu gestalten.

Geschaftsbericht 2014
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Aktionswoche ,,Hochschulmedizip“

Wir leisten mehr!

Im November 2014 lud das Univer-
sitatsklinikum Bonn Abgeordnete
und Presse in ihr Interdisziplinares
Notfallzentrum (INZ), um Miss-
stande im Finanzierungskonzept
zu verdeutlichen. Die Veranstal-
tung war Teil der deutschlandwei-
ten Aktionswoche ,Hochschul-
medizin“ unter dem Motto ,\Wir
leisten mehr”. Klinikumsvorstand
und INZ-Leitung zeigten den ho-
hen Leistungsanspruch an die uni-
versitare Notfallversorgung, der
unter teils schwierigen finanziel-
len Bedingungen rund um die Uhr
zu gewahrleisten ist.

Prof. Wolfgang Holzgreve, Vor-
standsvorsitzender und Arztlicher
Direktor des UKB, betonte bereits
zu Beginn der Veranstaltung: ,Die
Notaufnahmen der Uniklinika leis-
ten mehr als andere Krankenhau-
ser, denn nur hier gibt es die enge
Zusammenarbeit zwischen so vie-
len Fachrichtungen. Schwierige
oder seltene Falle landen bei uns,
werden vom Finanzierungssystem
aber nicht entsprechend vergutet.”

Universitatsklinikum Bonn

Uniklinika leisten
Uuberproportional mehr

Damit ist bereits das Kernproblem
erfasst. Uniklinika leisten tberpro-
portional mehr in der Patienten-
versorgung, aber auch in ande-
ren Bereichen wie Forschung und
Lehre. Hier werden die Mediziner
von morgen ausgebildet und die
neuesten Therapieverfahren direkt
zum Patienten gebracht — nur die
angemessene Vergutung fehlt.

Dr. Ingo Graff, Leiter des Interdis-
ziplinaren Notfallzentrums, zeigte
seinen Gasten, wie das INZ 24
Stunden am Tag auf alle Eventuali-
taten vorbereitet sein muss — und
welche Ressourcen diese Vorhal-
tesystematik verbraucht.

e Geschaftsbericht 2014
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Wir leisten mehr.

Abgeordnete Elisabeth Muller-Witt
(SPD) dazu: ,Ich wollte mir heute
selbst ein Bild machen zum er-
hohten finanziellen Bedarf der
Uniklinika. Dieser ist ganz klar be-
grindet, auch durch die Versor-
gungsanspruche der veranderten
Bevolkerungsstrukturen. Wie sich
das umsetzen lasst, wird zu disku-
tieren sein.” Auch die Abgeordne-
te Renate Hendricks erkannte die
Relevanz der Universitatsklinik fur
die Menschen in der Region: ,Ich
mochte, dass das UKB auch wei-
terhin eine wichtige Rolle an die-
sem Standort spielt. Die gesicher-
te Finanzierung ist dabei ein ganz
wichtiger Punkt.”

Universitatsklinikum Bonn

Es besteht dringender
Handlungsbedarf

Die Sonderleistungen werden der-
zeit nicht angemessen honoriert
und dadurch wirtschaften sich
viele Klinika ins Minus. Moneta-
rer Ausgleich, um den finanziellen
Kollaps zu verhindern, geht vor al-
lem zu Lasten des Personals. Durch
Einsparungen arbeiten Arzte und
Pfleger bis an ihre Grenzen, um
Auswirkungen auf die Patienten-
versorgung zu verhindern. Damit
der Apparat ,Hochschulmedizin®
auch zuklnftig reibungslos lauft,
besteht dringender Handlungsbe-
darf fur eine faire Finanzierung.

e Geschaftsbericht 2014
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Focus-Klinikliste: Das Universitatsklinikum Bonn

ist erneut auf Platz1in NRW

| Wir halten unsere hohen Standards

a

Auch 2014 stand das Universitats-
klinikum Bonn auf der Focus-
Klinikliste der 100 besten Kranken-
hauser Deutschlands wieder wie
in den letzten beiden Jahren auf
Gesamtplatz 1 aller nordrhein-
westfalischen Krankenhauser.

Platz 1in NRW, Platz 12 im bundes-
weiten Vergleich mit Uber 1000
Kliniken — das ist das Ergebnis
im Ranking ,Deutschlands grof3e
Klinikliste* (Magazin Focus Ge-
sundheit). Der bisher grofdte und
umfangreichste Qualitatsvergleich
flr deutsche Krankenhauser und
Fachkliniken erschien bereits zum
dritten Mal, bewertet wurden 1061
Krankenhauser mit insgesamt 3022
Fachkliniken und -abteilungen.

Positionierung deutsch-
landweit verbessert

Das UKB konnte seine NRW-
Spitzenposition aus dem Vor-
jahr erneut verteidigen und sich
deutschlandweit um einen Platz
verbessern. ,Erneut Platz 1in NRW,

Universitatsklinikum Bonn

-

einem Bundesland mit u.a. sieben
Uniklinika, zu belegen, zeigt, dass
wir unsere hohen Standards hal-
ten konnten.

Darauf sind wir sehr stolz und
dies ist eine grofartige Leistungs-
bestatigung fur alle Mitarbeiter/
-innen”, kommentiert Prof. Wolf-
gang Holzgreve, Arztlicher Direktor
und Vorstandsvorsitzender. ,Als
Hochschulkrankenhaus vereinen
wir hochspezialisiertes Fachper-
sonal mit modernster Technik, um
den Patienten jederzeit die best-
mogliche Versorgung zu bieten.
Mit dieser Leistungsqualitat haben
wir uns trotz aller finanziellen Pro-
bleme im Gesundheitsbereich auf
dem nationalen und internatio-
nalen Feld der Krankenversorgung
etabliert.”

Erstmals wurden auch
Patienten/innen befragt

Das Ranking beruht unter ande-

rem auf einer grofl angelegten
Umfrage unter Medizinern/innen.

Geschaftsbericht 2014
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Uber 15.000 niedergelassene Haus-
und  Facharzte sowie  Chef-
arzte der Fachkliniken wurden
nach ihren Einschatzungen zu
fachlicher Kompetenz, Leistungs-
angebot sowie Diagnose- und
Therapiemoglichkeiten befragt.
Nur  Kliniken mit Uberdurch-
schnittlich haufigen Empfehlun-
gen kamen in die engere Auswahl.
Neu in diesem Jahr:

Auch die Patientenmeinungen
gingen in die Bewertung mit ein.

Highlights 2014

Grundlage war eine Umfrage
(2012/2013) unter 231 ocoo Ver-
sicherten der Techniker Kranken-
kasse zu den Pflegebereichen der
Kliniken. Dazu kam ein Vergleich
entscheidender Kennzahlen aus
den medizinischen Qualitatsbe-
richten der Kliniken und zusatzlich
von Focus ermittelter Qualitats-
daten. Die Datenauswertung tber-
nahm das unabhangige Recher-
cheinstitut Munich Inquire Media
(MINQ).

Platz 1in NRW

2012
2013
2014

13
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Die Zahl der Ubergewichtigen
nimmt weltweit stark zu — damit
steigt auch das Risiko, in der Fol-
ge etwa an Herzinfarkt, Schlag-
anfall, Diabetes oder Alzheimer
zu erkranken. Einer effizienten
Methode gegen Ubergewicht ist
ein internationales Forscherteam
unter Federfuhrung von Professor
Alexander Pfeifer vom Universi-
tatsklinikum Bonn einen Schritt
nahergekommen. Das korpereigene
Adenosin aktiviert braunes Fett und
,braunt” weilBes Fett. Die Ergeb-
nisse sind 2014 im renommierten
Fachjournal ,Nature” veroffentlicht
worden.

ok

Fett ist nicht gleich Fett

,Fett ist nicht gleich Fett”, erklart
Prof. Dr. Alexander Pfeifer vom
Institut fur Pharmakologie und
Toxikologie des Universitatskli-
nikums Bonn. Der Mensch tragt
zwei verschiedene Arten von Fett in
sich: unerwilnschte weilde Fettzel-
len, aus denen zum Beispiel das lasti-
ge ,Huftgold” besteht. Auerdem
gibt es noch braune Fettzellen,
die als erwlnschte Heizaggregate
uberschussige Energie in Warme
verwandeln. Wenn es uns gelingt,
braune Fettzellen zu aktivieren
oder weilde in braune Fettzellen
umzuwandeln, konnen moglicher-
weise Uberflussige Pfunde abge-
schmolzen werden.”

Die  Arbeitsgruppe von  Prof.
Pfeifer hat zusammen mit einem
internationalen Forscherteam aus
Schweden, Danemark, Finnland
sowie dem Helmholtz-Zentrum
Dresden-Rossendorf und der Uni-
versitat Dusseldorf einen neuen
Ansatzpunkt gefunden: das Ade-
nosin. Es wird bei Stressreaktionen
ausgeschuttet. Eine wichtige Rolle
spielt dabei der Adenosinrezeptor
A2A.

Aktivierung von braunem
Fett durch Adenosin

,Dockt in den braunen Fettzellen
das Adenosin an diesen Rezeptor
an, wird die Fettverbrennung stark
stimuliert”, berichtet Dr. Thorsten
Gnad aus Prof. Pfeifer’s Team. Dass
Adenosin braunes Fett aktiviert,
galt vorher als ausgeschlossen. Es
gab mehrere Versuche mit Ratten
und Hamstern, wobei sich zeigte,
dass Adenosin braunes Fett blo-
ckiert. Das Team der Universitat
Bonn lield sich von diesen Ergebnis-
sen nicht beirren.

Anhand von braunen Fettzellen,
die Menschen bei Operationen
entfernt wurden, vollzogen die
Wissenschaftler den Signalweg der
Fettaktivierung Uber das Adenosin
nach. Dabei zeigte sich, dass Rat-
ten und Hamster in dieser Hinsicht
anders reagieren als der Mensch.
,Das braune Fett von Mausen hin-
gegen verhalt sich genauso wie
das unserer eigenen Spezies®, fasst
Prof. Pfeifer zusammen.

Highlights 2014

Adenosin braunt weildes
Fett

Die Forscher untersuchten auch,
ob weilSe Fettzellen durch Adeno-
sin in braune Fettzellen umgewan-
delt (,gebraunt”) werden konnen.
Weille Fettzellen lassen sich im
Gegensatz zu den braunen norma-
lerweise nicht zum Schmelzen des
,Huftgolds” bewegen, weil ihnen
die dazu erforderlichen A2A-Re-
zeptoren fehlen. Deshalb transfe-
rierte das Wissenschaftlerteam in
Mausen das Gen fur den Rezeptor
aus braunen Fettzellen auf weil3e.
Daraufhin verhalten sie sich wie
braune Zellen — und die Fettver-
brennung wird angekurbelt.

Klinische Anwendung ist
noch weit entfernt

Den Forschern der Universitat
Bonn ist es erstmals gelungen, die
Bedeutung des Adenosins fur
braune Zellen von Mausen und des
Menschen nachzuvollziehen.
,Durch die Gabe von Adeno-
sin-ahnlichen Substanzen nah-
men die Mause tatsachlich ab“ be-
richtet Prof. Pfeifer. Es seien jedoch
in diesem Zusammenhang noch
viele Fragen zu untersuchen. Eine
klinische Anwendung sei deshalb
noch weit entfernt.
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Praventives Notfallkonzept fur den Klinik-Campus

Einfuhrung eines praven-
tiven Notfallkonzeptes
fur den Klinik-Campus

Das Universitatsklinikum Bonn
hat 2014 auf dem Venusberg-
Campus die Notfallversorgung von
Patienten, Mitarbeitern und Besu-
chern weiter verbessert und ein
klinikweites ,Innerklinisches Not-
fallmanagement” eingefiihrt. Das
Ziel ist eine noch schnellere Erst-
versorgung aller Notfalle auf dem
weitldaufigen Gelande. So kann ein
Herzstillstand besser verhindert
oder durch eine noch fruhzeitigere
Reanimation die Uberlebens-
chance deutlich ernoht werden.
Eine solche praventive, klinikiber-
greifende Notfallversorgung gibt
es deutschlandweit bisher nur
an sehr wenigen Kliniken und ist
somit eine Besonderheit.

Universitatsklinikum Bonn

Nl

m

In Notsituationen geht sofort ein
Alarm an eins der insgesamt drei
Medizinischen Notfallteams. Zu-
dem gibt es an allen strategisch
wichtigen Punkten eine einheitliche
Notfallausristung. Dazu hat das
Universitatsklinikum Bonn tber 60
neue Defibrillatoren und Notfall-
rucksacke angeschafft, mit denen
das medizinische Personal vor Ort
sofort lebensrettende Hilfsmal3-
nahmen einleiten kann.

,Diese Notfall-Teams sollen bereits
bei einer sich abzeichnenden vita-
len Gefahrdung gerufen werden,
um so einen lebensbedrohlichen
Notfall zu verhindern® erklart Dr.
Ingo Graff, Arztlicher Leiter des In-
terdisziplinaren Notfallzentrums
am Bonner Universitatsklinikum,
den neuen praventiven Ansatz.
,2Auch wollen wir Zeit gewinnen.
Denn je friher ein Defibrillator bei
einem Herzkreislaufstillstand mit
Kammerflimmern eingesetzt wird,
desto groBer ist die Uberlebens-
chance.”

Geschaftsbericht 2014
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Anzahl der Reanimationen
sinkt bei steigenden Ein-
satzzahlen

Vorbild fur das neue ,Innerklini-
sche Notfallmanagement® war
das bereits seit neun Jahren pra-
ventiv tatige Notfall-Team der
chirurgischen Intensivstation der
Klinik fur Anasthesiologie, dass
die operativen Bereiche und das
Campusgelande versorgt. ,Die An-
zahl unser Einsatze stieg nach der
EinfGhrung praventiver Alarmie-
rungskriterien stetig, da die Mitar-
beiter vor Ort viel friher um Hilfe
rufen, wenn sie sich um einen Pa-
tienten sorgen. Erfreulicherweise
konnten wir durch unser recht-
zeitiges Eingreifen die Anzahl der
Reanimationen sowie ungeplan-
ter Intensivaufnahmen seitdem
deutlich verringern®, sagt Stefan
Lenkeit, der als zustandige Inten-
sivpflegekraft bereits im Jahr 2005
die Umstellung des chirurgischen
Reanimationsteams zu einem pra-
ventiv tatigen Notfallteam organi-
sierte. Als Koordinator des inner-
klinischen  Notfallmanagements
sind er und Dr. Ingo Graff nun mit
der gesamtklinischen Umsetzung
des den aktuellen Leitlinien ent-
sprechenden Konzepts betraut.

Universitatsklinikum Bonn
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Das Notfall-Team der chirurgi-
schen Intensivstation ist jetzt mit
denen der medizinischen und dem
der neurochirurgischen Intensivsta-
tion vernetzt. Die Innerklinischen
Notfallteams bestehen jeweils aus
einem Intensivmediziner und einer
Intensivpflegekraft. Alarmierungs-
kriterien und Notfallausristungen
sind vereinheitlicht. Zudem wer-
den nicht mehr nur Pflegekrafte,
sondern alle in die Patientenversor-
gung involvierten Berufsgruppen,
einschlieRlich Arzte, in Bezug auf
Pravention eines innerklinischen
Herz-Kreislaufstillstandes und le-
bensrettende Sofort-Malinahmen
zentral geschult — bisher bereits
uber1.500 Mitarbeiter.

Geschaftsbericht 2014
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Betriebskindertagesstatte erhalt den ,KITA-Preis 2014"

Im Juni 2011 wurde der Neubau

der Kindertagesstatte UKB von
140 Kindern bezogen und mit
Leben geflllt. Inzwischen wer-
den dort 160 Kinder betreut und
die Kindertagesstatte ist fur viele
Familien ein vertrauter Ort der
Kinderbetreuung und Begeg-
nung geworden.

Bis es soweit kommen konnte,
war jedoch viel Vorarbeit notig,
welche durch die interdiszi-
plinare  Zusammenarbeit von
Trager/Bauherr, Padagogen/
innen und Architekten/in-
nen mit viel Herzblut und
Engagement umgesetzt wurde.

Im November 2014 wurde das
Ergebnis dieser intensiven Pla-
nungs- und Bauphase nun mit
dem ,KITA-Preis 2014 gewurdigt.
Das Land Nordrhein-Westfalen,
vertreten durch das Ministerium
fur Familie, Kinder, Jugend, Kul-
tur und Sport, vergab in Zusam-
menarbeit mit der Architekten-

Universitatsklinikum Bonn

kammer  Nordrhein-Westfalen
erstmalig einen Preis zur Aus-
zeichnung gelungener Bauten
von Kindertageseinrichtungen.
Ziel der Auszeichnung war es,
auf Kindertagesstatten hinzu-
weisen, die in besonders vorbild-
licher Weise der Bildungs- und
Lebenswelt der Kinder Rechnung
tragen. Kinder verbringen heute
bereits in jungen Jahren viel Zeit
in Tageseinrichtungen, so dass
Gebdude und Aullengelande ei-
nen wesentlichen Erfahrungs-
und Lernraum bilden, der fur die
kindliche Entwicklung bedeut-
sam ist.

Geschaftsbericht 2014
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Eine unabhangige Jury bewerte-
te fur die Auslobung des ,KITA-
Preises 2014“ 151 eingereichte
Projekte nach drei Kriterien:

1. Aufenthaltsqualitat
Elementarpadagogische
Nutzungs- und Aufenthalts-
qualitat, Funktion

2. Gestaltungsqualitat
Stadtebauliche Einbindung,
Architekturqualitat, Qualitat des
Innen- und AulBenraums

3. Planungsqualitat

Qualitat im Planungsprozess,
Wirtschaftlichkeit, Okologie.

Universitatsklinikum Bonn
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Im Juli 2014 wurden schliel3lich 20
Objekte von der Jury besucht und
begutachtet. Hierbei konnten 17
Kindertagesstatten identifiziert
werden, die baulich dem hohen
Anspruch an eine gelungene Bil-
dungs-, Erziehungs- und Betreu-
ungsarbeit gerecht werden.

Das Universitatsklinikum Bonn
freut sich Uber die Auszeich-
nung ,KITA-Preis 2014° die am
03.11.2014 im Dusseldorfer Kunst-
museum K21 an die Betriebskin-
dertagesstatte UKB verliehen
wurde!

Geschaftsbericht 2014
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Das UKB wird 50. Partner des erfolgreichen Netzwerks
Frihe Hilfen Bonn

Highlights 2014
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Friihe Hilfen Bonn

Bereits 2010 haben sich knapp 30
Bonner Einrichtungen und stad-
tische Institutionen zusammen-
geschlossen, um uber interdiszi-
plinare  Zusammenarbeit junge
Eltern zu unterstutzen und Kinder
bestmoglich fordern zu konnen.
Das daraus entstandene Netzwerk
Frihe Hilfen Bonn hat sich seitdem
als anerkannte GrofSe im Bereich
familiare Unterstitzung etabliert.

Als t5o. Partner steht seit 2014
auch das Universitatsklinikum
Bonn dem Netzwerk zur Seite
und ermoglicht damit neue Zu-
gangswege zu den Familien. Die
Kooperation startet mit einem ge-
meinschaftlichen Projekt zwischen
Frihe Hilfen Bonn und der Univer-
sitatsfrauenklinik. Damit Frauen in
der klinischen Geburtshilfe besser
beraten werden konnen, ist nun
eine Familienhebamme der Klinik
als Ansprechpartnerin fur Belas-
tungssituationen und als Kontakt-

Universitatsklinikum Bonn

person fur die Frihen Hilfen tatig.
Die entsprechende Fachkompe-
tenz der Kontaktperson war von
Seiten des UKB eine wichtige Vor-
aussetzung fur die Umsetzung des
Projektes.

Uber 400 Anfragen pro Jahr

Alexander Probstl, Vorstand Pflege
und Patientenservice, erklart die
Hintergrunde: ,Immer wieder be-
gegnen wir auf unseren Stationen
Familien, die sich aus unterschied-
lichsten Grunden Unterstitzung
wilnschen, wenn sie nach der Ge-
burt ihres Kindes unser Haus ver-
lassen. Durch die Kooperation mit
Frihe Hilfen Bonn konnen wir die-
sen Familien nun ganz unburokra-
tisch helfen und wissen, dass sie
gut begleitet werden.” Finanziert
wird das Projekt durch eigene Mit-
tel sowie durch die Sparkassenstif-
tung und die Stiftung Jugendhilfe.

Etwa 400 Anfragen bekommt das

e Geschaftsbericht 2014

Netzwerk mittlerweile pro Jahr.
Dazu zahlen nicht nurdramatische
Geschichten. Oft sind auch wich-
tige Tipps gefragt, um den Alltag
besser meistern zu konnen. Der
Andrang ware nicht zu stemmen
ohne die vielen Projektpartner
und die Uber 70 ehrenamtlichen
Helfer/innen, die auch zu den Fa-
milien nach Hause gehen und bei
der taglichen Belastung tatkraftig
unterstitzen.  Netzwerk-Koordi-
natorin Susanne Absalon erklart:
,Ohne das Engagement unserer
Netzwerk-Partner wdarde sich un-
ser Ziel nicht verwirklichen las-
sen. Das Netzwerk ist seit seiner
Grundung stetig gewachsen. Viele
Fachkrafte bringen Ideen ein, wie
die Angebote fur Familien weiter
verbessert und die Zusammenar-
beit optimiert werden konnen.”
Auftakt zur Kooperation mit dem
UKB war die im September erst-
malig veranstaltete Fachtagung

Universitatsklinikum Bonn

LFrihe Hilfen — Wissen fur die Pra-
xis“ im Biomedizinischen Zentrum
des UKB (BMZ). Uber 200 Fachkraf-
te nahmen an den Vortragen und
Workshops rund um den Themen-
bereich Familien- und Jugendhilfe
teil. Ziel der Veranstaltung war es,
die interdisziplinare Zusammenar-
beit weiter zu starken und die Res-
sourcenbundelung zum Wohl der
Kinder weiter voranzubringen.

Geschaftsbericht 2014
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Erste Nierentransplantation bei einem Kind am

Universitatsklinikum Bonn
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Es war die erste Nierentransplan-
tation bei einem Kind in Bonn und
somit der Auftakt des Padiatri-
schen Nierentransplantationspro-
gramms am Universitatsklinikum
Bonn.

Eine Mutter spendete ihrer 17 Mo-
nate alten Tochter, die mit fehlge-
bildeten Nieren auf die Welt ge-
kommen war, ein intaktes Organ.
Das Kind war mit sieben Kilo re-
lativ klein fur einen Eingriff dieser
Art, der in enger Zusammenarbeit
von Chirurgen und Kindernephro-
logen durchgefihrt wurde.

Universitatsklinikum Bonn
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Wichtige Lebendspende
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Im flnften Schwangerschaftsmo-
nat wurde klar, dass beide Nieren
des Ungeborenen nicht richtig ar-
beiteten. Die Folge war zu wenig
Fruchtwasser, die Lungen konnten
sich nicht richtig entwickeln und
das Kind hatte nur eine sehr gerin-
ge Uberlebenschance. Hilfe fanden
die Eltern am Universitatsklinikum
Bonn primar in der Abteilung fur
Geburtshilfe und Pranatalmedizin,
sowie der Neonatologie.

Die ersten Lebensmonate
waren nicht leicht

,Da beide Nieren der kleinen Pa-
tientin gar keinen Urin produzier-
ten, war vom zweiten Lebenstag
an eine kunstliche Blutwasche
lebensnotwendig”, sagt Prof. Dr.
Bernd Hoppe, Leiter des Schwer-

Geschaftsbericht 2014
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punktes padiatrische Nephrologie
und Oberarzt in der Allgemeinen
Padiatrie des Universitatsklini-
kums Bonn, der bereits seit vielen
Jahren nierenkranke und trans-
plantierte Kinder betreut.

,Kleine Kinder sollten fruhzeitig
eine Niere transplantiert bekom-
men“, betont der erfahrene Kin-
dernephrologe Prof. Hoppe. ,Ohne
Lebendspende sind die Warte-
zeiten lang und die Dialyse bringt
Komplikationen mit sich, die sich
unter anderem negativ auf spate-
re Chancen und die Lebenserwar-
tung der Kinder auswirken.”

Erfolgreicher Eingriff
ohne Komplikationen

Deswegen wurde gepruft, ob die
Nieren der 31-jahrigen Mutter
kerngesund sind und als Spender-
organ infrage kommen. ,Norma-
lerweise wird Kindern ab zehn Ki-
logramm eine Niere transplantiert.
Unsere kleine Patientin mit sieben

bb

Universitatsklinikum Bonn
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Kilogramm war da schon eine be-
sondere Herausforderung®, sagt
Privatdozent Dr. Dr. Jorg-Matthias
Pollok, Teamleiter Transplantation
und Oberarzt in der Chirurgischen
Klinik des Universitatsklinikums
Bonn. Er gehort zu den wenigen
Chirurgen, die ihren Schwerpunkt
auf Transplantationen bei Kindern
gesetzt haben.

Die GefaRle bei Kleinkindern sind
winzig im Vergleich zu denen von
Erwachsenen. ,Neben dem Anreiz
einer technisch so anspruchsvol-
len Operation ist meine Motiva-
tion, dass wir bei unseren kleinen
Patienten extrem gute Ergebnisse
erreichen konnen®, sagt Privatdo-
zent Pollok. Mutter und Tochter
waren bereits kurz nach der erfolg-
reichen Transplantation wohlauf.

60
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Ersatzbau Neurologie, Psychiatrie
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Der Ersatzbau NPP bietet
kinftig modernste
medizinische Strukturen

Fir medizinische Betreuung nach
hochsten Standards sind nicht nur
gut ausgebildete Fachkrafte notig,
sondern auch modernste Raum-
lichkeiten und Gerate. Das Univer-
sitatsklinikum Bonn startete 2014
deshalb mit dem Bau eines Ersatz-
gebaudes fur die Bereiche Neuro-
logie, Psychiatrie und Palliativme-
dizin (NPP). Auf insgesamt 13.071
Quadratmetern Nutzflache wird
Platz und Struktur geschaffen fur
international anerkannte Spitzen-
medizin in diesen Fachern.

Universitdatsklinikum Bonn

Der Bau dient als Ersatz flur die
bestehenden, bereits in die Jahre
gekommenen Raumlichkeiten. Er
wird, ebenso wie die Ersteinrich-
tungunddieinfrastrukturellenVor-
abmalnahmen, umfangreich vom
Land Nordrhein-Westfalen gefor-
dert. Zum Spatenstich im Oktober
kam daher auch Dr. Dietmar Moh-
ler, Ministerialdirektor des Ministe-
riums fur Innovation, Wissenschaft
und Forschung NRW. Daneben be-
grufdte Prof. Wolfgang Holzgreve,
Arztlicher Direktor und Vorstands-
vorsitzender des UKB, auch Jurgen
Nimptsch, den Oberburgermeister
der Bundesstadt Bonn, sowie Prof.
Jurgen Fohrmann, den damali-
gen Rektor der Rheinischen Fried-
rich-Wilhelms-Universitat.

e Geschaftsbericht 2014
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Forschung und Lehre

Forschung und wissenschaftlicher Nachwuchs

Die Forschungsstrategie der Me-
dizinischen Fakultat umfasst die
translationale Forschung von
den  Grundlagenwissenschaf-
ten, hin zu Diagnostik und The-
rapie der Patienten/innen und
zur Versorgung und Pravention
in der Bevolkerung. Im Rahmen
der okonomischen Moglichkei-
ten und unter komplementarer
Abstimmung mit den Einrich-
tungen der Universitat Bonn
und den Partnern in der Region
(Deutsche Zentren der Gesund-
heitsforschung wie DZNE und
DZIF, center of advanced europe-
an studies and research (caesar),
Bundesinstitut fur Arzneimittel
und Medizinprodukte (BfArM),
Universitat Koln und anderen)

Universitatsklinikum Bonn

wird gemeinsam mit dem Uni-
versitatsklinikum Bonn (UKB)
kontinuierlich eine Strategie in-
haltlicher Leistungssteigerung
und infrastruktureller Verbes-
serung verfolgt. Diese grund-
satzliche Strategie, verbunden
mit Konzentration, Kooperation,
aber auch Kompetition, hat auch
im Berichtsjahr zu groRen Erfol-
gen und nationaler wie inter-
nationaler Sichtbarkeit gefuhrt.
Als Grundlage fur eine gezielte
Weiterentwicklung hat die Me-
dizinische Fakultat im Jahr 2014
nach umfassender Analyse ei-
nen Strukturplan fur die nachs-
ten funf Jahre aufgestellt, der
umgesetzt und standig aktuali-
siert wird.

Geschaftsbericht 2014
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Forschung und Lehre

Forschungsleistungen im

Uberblick

Das Jahr 2014 war wiederum durch
besondere Leistungen in den
Forschungsschwerpunkten Neu-
rowissenschaften und Immunolo-
gie/Infektiologie sowie im Bereich
Onkologie gepragt. Die Deutsche
Krebshilfe bewilligte 2014 nach
positiver Evaluation die dritte For-
derperiode des interdisziplinaren
,Centrums fur Integrierte Onko-
logie Koln Bonn“ (ClO), das nicht
nur erhebliche Verbesserungen
in der Forschung, sondern auch
in der Versorgung der Patienten
gebracht hat. Die in den letzten
Jahren gegrundeten grol3en For-
schungsverbunde der Fakultat wie
der neurowissenschaftliche Son-
derforschungsbereich SFB 1089,
das Exzellenzcluster ImmunoSen-
sation und die Helmholtz-Zentren
Deutsches Zentrum fur Neurode-
generative Erkrankungen (DZNE)
und Deutsches Zentrum fur In-
fektionsforschung (DZIF), sind
Basis und zugleich Leuchtturm
fur die Fakultat, die wichtige Er-
gebnisse erarbeiteten und pu-
blizierten. Mit dem DZIF besitzt
die Medizinische Fakultat neben
dem DZNE nunmehr zwei in-
ternational sichtbare deutsche
Zentren der Gesundheitsfor-
schung, zugleich Helmholtz-For-
schungszentren. Auch die hervor-
ragenden Positionierungen der
Wissenschaftlerinnen und Wis-
senschaftler der Medizinischen
Fakultat im Rahmen der Publika-
tionsanalysen des Labor Journals
zeigt anschaulich die Leistung von
Wissenschaftlern der Fakultat,
zuletzt im Bereich Immunologie
und Infektiologie, verschiedenen
Neurowissenschaften, Onkologie
und Dermatologie.

Universitdatsklinikum Bonn

Beispielhafte Erfolge im Jahr
2014 bei der Einwerbung von
Drittmitteln waren:

Der Immunologe Prof. Eicke Latz er-
hielt mit dem neuen ERC Consoli-
dator Grant der EU eine Forderung
in Millionenhohe. Die Immunolo-
gin und Nachwuchsgruppenlei-
terin Dr. Andrea Ablasser erhielt
den Paul Ehrlich- und Ludwig
Darmstaedter-Nachwuchspreis.
Eine internationale Forschungs-
kooperation unter Bonner Leitung
hat in einem BMBF-geforderten
Genomforschungsnetzwerk plus
(NGFNplus) neue Gene als wahr-
scheinliche  Ursachen psychia-
trischer Erkrankungen entdeckt.
Die Genetiker der Medizinischen
Fakultat koordinieren damit zwei
neue BMBF-Verbundprojekte.

Geschaftsbericht 2014

Zur Erforschung der Neurodermi-
tis fordert die Kuhne-Stiftung ein
Projekt der Bonner Dermatologen
mit mehr als zwei Millionen Euro.
Der Antrag auf ein Promotionskol-
leg ,Neurolmmunologie” der Else
Kroner-Fresenius-Stiftung  wurde
2014 positiv begutachtet und im
Januar 2015 bewilligt.

Diese Beispiele zeigen, dass sich
Bonn und die Medizinische Fakul-
tat als Zentrum der immunologi-
schen Forschung profiliert, und
dies durch die Aktivitaten des Ex-
zellenzclusters ImmunoSensation
und des DZIF. Wichtige neue Er-
gebnisse aus der Immunologie
und Infektiologie wurden im Sep-
tember 2014 auf einer internati-
onalen Tagung Deutscher Immu-
nologen in Bonn vorgestellt und
diskutiert.

Die Forderung des Landes fur zwei
Schwerpunktprofessuren in unse-
rer Fakultat ist ausgelaufen. Diese
beiden Professuren werden jetzt
evaluiert und eine Verstetigung
der Mittel bei positiver Evaluie-
rung mit dem Finanzministerium
verhandelt.

Leistungsparameter

AuReres Zeichen der positiven
Entwicklung der Fakultat sind
auch die stetig steigenden Publi-
kationsleistungen und Drittmit-
telausgaben. Im Jahr 2014 hat die
Medizinische Fakultat im Vergleich
aller medizinischen Fakultaten des
Landes wiederum Platz 1 erreicht.
Bei diesem Ranking im Rahmen
der Leistungsorientierten Mittel-
vergabe (LOM) NRW werden die
erbrachten Leistungen in Relation
zur Hohe der Zufuhrungsbetra-
ge gesetzt. Der Zugewinn aus der
Leistungsumverteilung betrug im
Jahr 2014 2.768.400 Euro und er-
wuchs aus Zugewinnen bei allen
Parametern.

Universitdatsklinikum Bonn
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Publikationsleistung

Im Erhebungsverfahren 2014 hat
Bonn bei den Publikationen 42.188
Punkte SUM (pJCS) erreicht. Mit
dieser Steigerung nimmt Bonn in
der Wertung der absoluten Punkt-
zahl der Publikationen erstmals
den ersten Platz in NRW ein. Bezo-
gen auf die Hohe der Zufuhrungs-
betrage ergibt sich bei den Publi-
kationen systembedingt durch das
Bochumer Modell, weiterhin der
zweite Platz.

Im Jahr 2014 haben sich die ab-
soluten Drittmittelausgaben ge-
genuber dem Jahr 2013 weiter um
zwei Prozent auf circa 48,6 Milli-
onen Euro erhoht. Das weit Uber-
wiegende Volumen resultiert aus
DFG-Mitteln und Mitteln anderer
Zuwendungsgeber mit anerkann-
ten Begutachtungsverfahren. Da-
mit nimmt Bonn, bezogen auf die
Hohe der ZufUhrungsbetrage, bei
den Drittmitteln weiter den ersten
Platz ein.

Wissenschaftliche

Schwerpunkte

Die Medizinische Fakultat hat die
vorhandenen Forschungsschwer-
punkte weiter verstarkt und die
Vernetzung der Schwerpunkte un-
tereinander ausgebaut. Weitere
wissenschaftlich starke Bereiche
wie Pharmakologie, Onkologie und
Zahnmedizin wurden durch Forde-
rung der Kooperation mit den vor-
handenen Schwerpunkten weiter-
entwickelt.

Geschdftsbericht 2014
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hung und Lehre

Die Medizinische Fakultat besitzt

funf wissenschaftliche Schwer-

punkte:

1. Genetische Medizin und Gene-
tische Epidemiologie (Sprecher:
Prof. Markus Nothen)

fehlungen aussprechen, bevor die
Antrage an den ,Ausschuss fur
besondere Berufungsverfahren”
der Universitat weitergeleitet wer-
den. Zugleich wird die Kommission
auch in der Beratung des wissen-
schaftlichen Nachwuchses tatig

0
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/

Forschung und Lehre

» DFG Exzellenzcluster Immu-

noSensation (zusammen mit
LIMES/Mathematisch-Natur-
wissenschaftliche Fakultat,
Forschungszentrum caesar und
DZNE) (Sprecher Prof. Gunther

Hartmann)

2.Neurowissenschaften

3.Immunologie und Infektiologie

(Sprecher: Prof. Christian Elger)

(Sprecher: Prof. Gunther Hart-

mann)
4. Hepato-Gastroenterologie U
(Sprecher: Prof. Christian Strass- v

burg)
5.Erkrankungen des Herz-Kreis-

lauf-Systems
(Sprecher: Prof. Bernd Fleisch-

mann)

Berufungen/Professuren
Die sieben Berufungen im Jahr
2014 erfolgten schwerpunktori-
entiert, darunter drei im Schwer-
punkt Neurowissenschaften, drei
im  Schwerpunkt Immunologie
und je eine in den Schwerpunkten
Genetik und Genetische Epidemio-
logie sowie in der Herz-Kreislauf-
forschung. Dabei ist die Fakultat
zunehmend erfolgreich bei der Re-
krutierung hoch qualifizierter Frau-
en und hat drei Frauen auf W3-,
W2- bzw. Wi-Professuren berufen.
So ist Prof. Dr. Tanja Manser neue
Direktorin am Institut fur Patien-
tensicherheit und Nachfolgerin
auf der gleichnamigen Stiftungs-
professur, die weitere funf Jahre
vom Aktionsbundnis Patientensi-
cherheit e.V. gefordert wird. Sie ist
die dritte Direktorin einer Klinik
oder eines Instituts an der Fakultat.

Gemal der Neufassung der Be-
rufungsordnung der Universitat
wurde im Herbst 2014 eine ,Tenu-
re-Track-Kommission” der Medizi-
nischen Fakultat gebildet. Unter
der Leitung des Prodekans fur For-
schung, Herrn Prof. Kalff, wird die
Kommission alle Tenure-Track-An-
trage und -Verfahren begleiten,

werden.

Forschungsverbunde

berblick Uber die Forschungs-
erblinde

Aktuell werden folgende Verbun-
de an der Medizinischen Fakultat

Bonn extern gefordert:

» 2 Helmholtz-Zentren (DZNE,
DZIF — Schwerpunkte 2 Neuro-
wissenschaften und 3 Immuno-
logie und Infektiologie, s.0.)

» 1 Exzellencluster (Immuno-

Sensation, Schwerpunkt 3
Immunologie und Infektiologie,

Sprecher aus der Med. Fakultat)

» 1 SFB 1089 ,Synaptic Micronet-
works in Health and Desease”
unter Leitung der Medizini-
schen Fakultat Bonn — Schwer-
punkt 2 Neurowissenschaften,
Grindung Herbst 2013 (Prof.
Heinz Beck, Prof. Susanne
Schoch-McGovern)

» 5 Beteiligungen an SFBs (SFB
645 sowie 4 SFBs im Schwer-
punkt 3 Immunologie/Infek-
tiologie: 670, 704, 1123 und TRR
57), 4 DFG-Forschergruppen
(dreimal Sprecher: FOR 854 im
Schwerpunkt 3 Immunologie

Infektiologie, 926 im Schwer-
punkt 2 Neurowissenschaften,
917 sowie FOR 1352 (letztere im
Schwerpunkt Herz-Kreislauf-
forschung) zusammen mit der

Math.-Nat. Fakultat)

vergleichend bewerten und Emp-

Universitdatsklinikum Bonn
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» 2 Klinische Forschergruppen der
DFG (Sprecher) — Schwerpunkt
Neurowissenschaften und Im-
munologie/Infektiologie

» 1 DFG-Schwerpunktprogramm
SPP 1595 (Koordination) —
Schwerpunkt 3 Immunologie/

Infektiologie

» mehrere BMBF- und EU-Verblin
de (Koordination), bevorzugt in
den funf Schwerpunkten.

Weitergefluhrt werden:

» Helmholtz-Gemeinschaft:
DZNE Hauptstandort in Bonn

» DFG SFB 645 ,Regulation bio-
logischer Informationsubertra-

gung” (Sprecher Prof. Michael
Hoch, Mathematisch-Naturwis-
senschaftliche Fakultat)

» DFG SFB 670 ,Zellautonome
Immunitat” (Sprecher: Prof.
Martin Kronke, Universitat
Koln; Ko-Sprecher: Prof. Gun-
ther Hartmann, Medizinische
Fakultat Bonn) (Wiederbegut-

achtung 2014)

» DFG SFB 704 ,,Lokale Immun-
regulation” (Sprecher: Prof.
Waldemar Kolanus, Mathema-
tisch-Naturwissenschaftliche
Fakultat; Ko-Sprecher: Prof.
Percy Knolle, Medizinische
Fakultat) (Wiederbegutachtung

2013 positiv)

» DFG SFB TRR 57 ,0rganfibro-
se” (zusammen mit Aachen,
Ko-Sprecher: Prof. Christian

Kurts)

» DFG FOR 854 ,Antibiotische
Wirkstoffe (Sprecher: Prof.

fessur der DFG)

» DFG-Forschergruppe FOR 917

,Nanoguide” (Bonn, Minchen,
Berlin, Sprecher: Prof. Alexander
Pfeifer, Vizesprecher: Prof. Bernd
Fleischmann und Prof. Christi-

an Plank, Minchen)

» Helmholtz-Gemeinschaft: DZIF

Bonn stellt den Sprecher des
DZIF-Standorts Bonn/Koln

Universitatsklinikum

» DFG FOR 926 ,Endocannabi-
noid-System* (Sprecher: Prof.

Andreas Zimmer)

Bonn ¢ Geschdftsbericht 2014

Hans-Georg Sahl) (mit W3-Pro-
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» DFG FOR 1352 ,,... Myofibrillar
Z-disc Interactome” (Sprecher:
Prof. Dieter Furst, Mathema-
tisch-Naturwissenschaftliche
Fakultat)

» DFG Klinische Forschergruppe
KFO 177 ,Innate Immunity in
Neurodegeneration” (Prof. Mi-
chael Heneka) — SFB-Planung

» DFG KFO 208 ,Ursachen und
Folgen von Parodontopathien”
(Prof. James Deschner, Prof.
Andreas Jager, Prof. Spren Jep-
sen)

» DFG-geforderte Klinische Stu-
dien

» Deutsche Krebshilfe ,Centrum
fur Integrierte Onkologie Koln
Bonn“ (CIO) (Prof. Walther Kuhn,
Prof. Ingo Schmidt-Wolf), 2014
Bewilligung der 3. Forderperiode

» BMBF Netzwerke NGFNplus
MooDS und Seltene Krankhei-
ten ,CURE-Net”

» BMBF BioPharma-Wettbewerb
Biopharma-Neuroallianz

» BMBF Kompetenznetze E-Rare/
Ataxien, Demenzen u. a.

» BMBF Projekte: GoBio ,RNA
Therapeutika“ u. a.

» Forschergruppe ,Prostata-
karzinom® der Rudolph-Be-
cker-Stiftung

» EU-Projekte (Koordination)

Universitdatsklinikum Bonn

Graduiertenschulen,

Nachwuchsforderung

» DFG-Graduiertenkolleg GRK
1873 ,Pharmakologie/Signalwe-

ge" (Sprecher: Prof. Alexander
Pfeifer)

»  International Graduate School
Theoretical and Experimental
Medicine (THEME)“ der Medi-
zinischen Fakultat zusammen
mit der Mathematisch-Natur-
wissenschaftlichen Fakultat
mit ,THEME Medical Neuro-
science” (Prof. Heinz Beck,
Grindung 2013)

P

~

Else-Kroner-Forschungskolleg
Bonn “Angeborene Immunitat
und chronische Organdysfunk-
tion“ (Sprecher: Prof. Jorg Kalff,
Vize-Sprecher: Prof. Gunther
Hartmann)

P

~

Else-Kroner-Promotionskolleg
,Neurolmmunology"“ (Spre-
cher: Prof. Becker, Prof. Holzel,
Bewilligung Januar 2015)

Geschaftsbericht 2014
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Besondere Erfolge der ein-
zelnen Forschungsschwer-

punkte

Der Schwerpunkt Genetische
Medizin und Genetische Epi-
demiologie ist einer der zwei
Querschnittsschwerpunkte und
gehort zu den starksten der Fa-
kultat, gemessen an Publikations-
leistung und Drittmitteleinwer-
bungen. Er besitzt fur die Fakultat
eine wichtige fachliche und tech-
nologisch orientierte facheruber-
greifende Querschnittsfunktion.
Genetisch ausgerichtete Projekte
sind wichtiger Bestandteil bei ei-
ner Vielzahl von Verbiinden (u. a.
DFG Excellenzcluster ,Immuno-
Sensation®,  Forderschwerpunkt
des Bundes Integrierte Verbunde
der Medizinischen Genomfor-
schung (NGFNplus) ,Genetik der
Alkoholsucht®).

Universitdatsklinikum Bonn
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Der genetische Schwerpunkt ko-
operiert eng mit dem DZNE und
hat eine zentrale Position in dem
neu etablierten Zentrum fur Sel-
tene Erkrankungen Bonn (ZSEB),
welches fur die seltenen Erkran-
kungen eine Brucke zwischen
Forschung und Krankenversor-
gung schlagt und als integriertes
Konzept eine groere Sichtbar-
keit in der Offentlichkeit erzielt.
Der Schwerpunkt Neurowissen-
schaften gehort gleichermalien
zu den starksten der Fakultat.
Dies ist durch eine hohe Publika-
tionsleistung und Drittmittelein-
werbung und Leitung des neuen
SFB 1089 dokumentiert. Der 2013
bewilligte SFB unter Bonner Lei-
tung ,Synaptic Micronetworks in
Health and Desease” (SFB 1089;
Initiative: Prof. Heinz Beck, Prof.
Susanne Schoch-McGovern) hat
im Jahr 2014 seine Arbeit erfolg-
reich ausgebaut.

Durch verschiedene Berufungen,
u.a.durch ein ERC-Grant und Stif-
tungsprofessur, ist der Schwer-
punkt Neurowissenschaften in
den vergangenen Jahren deut-
lich gewachsen. Auerdem wur-
de die Zusammenarbeit mit dem
wirtschaftswissenschaftlichen
Fachbereich in Form des ,Cen-
ter for Neuroeconomic Studies”
(CENS) vertieft.

Im Bereich der Nachwuchsfor-
derung wurde im Januar 2015
ein  schwerpunktubergreifendes
Promotionskolleg der Else Kro-
ner-Fresenius-Stiftung ,Neurolm-
munology” bewilligt (zunachst
fur 3 Jahre, Forderung von 10 Stu-
dierenden der Medizin pro Jahr,
Sprecher Prof. Becker, Prof. Holzel).

Geschdftsbericht 2014
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Der Schwerpunkt Immunologie/
Infektiologie hat sich beson-
ders dynamisch entwickelt. Er
ist als interdisziplinarer Quer-
schnitts-Schwerpunkt ausgelegt
und istdamitein zentrales Binde-
glied zu anderen mehrfach- und
organspezifischen Schwerpunk-
ten der Fakultat. Nach der Bewil-
ligung des DFG-Exzellenzclusters
ImmunoSensation und der Ver-
leihung des Gottfried Wilhelm
Leibniz-Preises der DFG an zwei
Immunologen der Fakultat, Prof.
Gunther Hartmann und Prof.
Christian Kurts, vor zwei Jahren,
wurde dieser Schwerpunkt zum
Aushangeschild der Medizini-
schen Fakultat mit internationa-
ler Sichtbarkeit. Die Beteiligung
im DZIF der Helmholtz-Gemein-
schaft belegt den wissenschaft-
lichen Erfolg und die Bedeutung
des Bereichs Infektiologie.

Das Else-Kroner Forschungskol-
leg, die Klinische Forschergruppe
der DFG KFO177 und der trans-
regionale Sonderforschungsbe-
reich SFB TRR 57 sind Beispiele
fur erfolgreich eingeworbene in-
terdisziplinare Verbundprojekte
mit Bruckenfunktion in andere
Fachbereiche.

Der Schwerpunkt Hepato-Gast-
roenterologie befindet sich nach
den Neubesetzungen in der Chi-
rurgie, Pathologie, Innere Medi-
zin lund Il in einer erfolgreichen
Umorientierungsphase. Neben
den laufenden groRRen Projekten
(SFB TRR 57 — Organfibrose und
Else-Kroner-Forschungskolleg
Bonn — Organdysfunktion) wer-
den derzeit neue Thematiken
wie Transplantation und Onkolo-
gie ausgebaut. Hieraus ergeben
sich teilweise enge thematische

Universitatsklinikum Bonn

Verbindungen zum Schwerpunkt
Immunologie und Infektiologie.

Der Schwerpunkt Erkrankungen
des Herz-Kreislauf-Systems hat
sich in den letzten Jahren sehr
positiv entwickelt. Es ist gelun-
gen, sehr gute Wissenschaftler
nach Bonn zu rekrutieren und
mehrere Verbundprojekte einzu-
werben. Mit den beiden DFG-For-
schergruppen FOR 1352 und FOR
917, die in der zweiten Periode
gefordert werden, wird auf den
Gebieten Zellbiologie, Stamm-
zellforschung und Nanomedizin
international sichtbar geforscht.
Auf dem Gebiet der Graduier-
tenausbildung gelang nach Ab-
schluss der NRW-Forschungs-
schule NRW Biotech-Pharma im
Vorjahr die erfolgreiche Einwer-
bung eines DFG-Graduiertenkol-
legs. Dies ist zugleich ein wei-

Geschaftsbericht 2014

terer wichtiger Meilenstein auf
dem Weg zur langfristigen Ver-
stetigung des Schwerpunkts.

DarUber hinaus haben die Berei-
che Pharmakologie/Pharmazen-
trum der Universitat, die Onko-
logie und die Zahnmedizin eine
enorme Dynamik angenommen
und Drittmittelverblnde einge-
worben. Um die klinische For-
schung zu starken, wurde im Vor-
jahr die Dekanatskommission fur
Klinische Studien gegrundet. Die-
se Kommission steuert das Studi-
enzentrum Bonn (SZB) mit seiner
Studienzentrale und den einzel-
nen klinischen Studienzentren
der klinischen Fachbereiche, das
im Jahr 2014 weiter ausgebaut
wurde. Die Fakultat unterstiutzt
den Aufbau des Studienzentrums
mit einem jahrlichen Budget.

Universitatsklinikum Bonn

Kooperationen

Als Beispiel fur inneruniversitare
Kooperationen erfolgt derzeit die
Berufung auf die neu geschaf-
fene W3-Professur flur Pharma-
zeutische Mikrobiologie. Diese
Professur wurde im Rahmen der
Forschergruppe FOR 854 von der
DFG bewilligt. Die Professur ist
verbunden mit der Leitung der
neuen gemeinsamen Einrich-
tung ,Pharmazeutische Mikro-
biologie®, die von der Mathema-
tisch-Naturwissenschaftlichen
und der Medizinischen Fakultat
getragen wird und die schwer-
punktmallig die Antibiotikafor-
schung vorantreiben soll.

Geschaftsbericht 2014
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Die Fakultat baut derzeit Koopera-
tionen mit Helmholtz-Einrichtun-
gen (DZNE, DZIF) auf, die verschie-
dene Organisationsstrukturen
aufweisen. Das DZIF besteht aus
bundesweit sieben gleichberech-
tigten Standorten und einem
administrativen Zentrum am
Helmholtz-Zentrum fur Infekti-
onsforschung in Braunschweig
und wird selbststandig als ,e. V.
gefuhrt. Neben erheblicher Pro-
jektforderung in den Bereichen
Klinische Infektiologie, neue Vi-
rusinfektionen und Anti-Infek-
tiva (letzterer Bereich wird von
Bonn aus als Schwerpunkt fur
das gesamte DZIF koordiniert)
haben seit 2014 gemeinsame
Forschungsstrukturen durch die
Besetzung von Professuren ihre
Arbeit aufgenommen.

Die enge Verflechtung zwischen
dem DZIF, Standort in Bonn/
Koln, und der Medizinischen Fa-
kultat zeigt sich im Jahr 2014 in
der Besetzung der W2-Professur
far Translationale Immunologie.
Im Bereich der Bevolkerungsfor-
schung hat sich eine sehr enge

Universitdatsklinikum Bonn

Zusammenarbeit zwischen dem
DZNE und mehreren Kliniken
des Universitatsklinikums ent-
wickelt. In der Grundlagenfor-
schung besteht eine sehr frucht-
bare Zusammenarbeit zwischen
der Medizinischen Fakultat und
dem DZNE, die sich u.a. in der
erfolgreichen Einwerbung des
Exzellenzclusters ImmunoSensa-
tion niedergeschlagen hat.

Im Zuge des Aufbaus einer neu-
en Abteilung ,Forschung” am
Bundesinstitut fur Arzneimittel
und Medizinprodukte (BfArM)
mit dem Ziel der translationa-
len Forschung auf dem Gebiet
der Arzneimittel- und Medizin-
produktesicherheit werden nach
Berufung von Prof. Julia Stingl
(Translationale  Pharmakologie)
auf die Leitungsposition derzeit
zwei weitere \W2-Professuren
(Pharmakoepidemiologie  und
Klinische  Implantatsicherheit)
besetzt. Grundlage bildet ein
Kooperationsvertrag mit dem
BfArM zur Zusammenarbeit auf
dem Gebiet der Translationalen
Medizin.

Die Kooperation mit der Universi-

Geschaftsbericht 2014

tat Koln ist in den gemeinsamen
SFBs und im Centrum fur Integ-
rierte Onkologie (CIO) K6In/Bonn
lebendig und erfolgreich.

Wissenschaftspolitik

Im Zentrum der politischen Dis-
kussion stand das im Herbst 2014
nach langerer Beratungsphase
in Kraft getretene Hochschulzu-
kunftsgesetz, welches nicht nur
von der Universitat Bonn als ein-
schrankend fur die Universitat
gesehen wird. Fur die eigene Ent-
wicklungsplanung und als Basis
fur den Hochschulentwicklungs-
plan erarbeitete die Medizini-
sche Fakultat einen umfassenden
Strukturplan, der in den Jahren
2013 bis 2018 umgesetzt wird.

Baumallnahmen und
Infrastruktur

Die Baumalinahme Biomedizini-
sches Zentrum Il (BMZ I1) ist Ende
2014 in die Bauphase Il eingetre-
ten. Von Seiten des Ministeriums
fur Wissenschaft und Forschung

Universitdatsklinikum Bonn

NRW (MIWF) wurde die Moglich-
keit eroffnet, den bisher in Eigen-
finanzierung geplanten Bau fast
vollstandig durch Landesmittel
zu finanzieren. Die Abstimmung
mit den Nutzern, die Kosten-
schatzung unddie Detailplanung
erfolgen wie geplant. Der Bauan-
trag wird in absehbarer Zeit der
Stadt Bonn zugeleitet.

Bereits bestehende Grof3baustel-
len sind der Neubau des Deut-
schen Zentrums fur Neurodege-
nerative Erkrankungen (DZNE)
und der Neubaukomplex fur die
Kliniken fur Neurologie, Psychia-
trie und Palliativmedizin (NPP).
Im Rahmen des F3-Projekts ge-
meinsam mit dem Klinikum und
der Baumalnahme BMZ II wer-
den weitere Core Facilitys fur die
Fakultat geplant, die einer besse-
ren Versorgung der Nutzer und
der Bundelung von Ressourcen
dienen werden.

Geschdftsbericht 2014
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Studium und Lehre

A
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Die Studierendenzahlen in der
Humanmedizin und Zahnmedi-
zin sind gegenuber dem Vorjahr
nahezu unverandert. Im Berichts-
jahr studierten 2446 Studierende
— hiervon 1970 Humanmedizin
und 476 Zahnmedizin — an der
Medizinischen Fakultat, es pro-
movierten 232 Doktorandinnen
und Doktoranden, davon 175 in
der Human- und 57 in der Zahn-
medizin. 42 Studierende waren
fur den Master-Studiengang
Neurosciences immatrikuliert.
An der Medizinischen Fakultat
Bonn werden traditionell die Stu-
diengange Humanmedizin und
Zahnmedizin gelehrt. Mit dem
»,Master of Neurosciences” wird
seit 2009 ein weiterer Studien-
gang an der Fakultat in engli-
scher Sprache angeboten.

Universitdatsklinikum Bonn

Steigerung der Lehrqualitat
T '

Die Medizinische Fakultat ist
daruber hinaus an dem Bache-
lor-Studiengang ,,Molekulare Bio-
medizin“ und den Masterstudien-
gangen ,Life & Medical Sciences”
und ,Molekulare Biotechnolo-
gie” beteiligt. Diese Studiengan-
ge werden von der Mathema-
tisch-Naturwissenschaftlichen
Fakultat angeboten.

Im Rahmen des Entwicklungs-
prozesses zur Ausbildung ,guter
Arzte” entsprechend dem Bonner
Leitbild zur Lehre wird eine konti-
nuierliche Studiengangsuberpru-
fung und -anpassung vorgenom-
men.

Geschaftsbericht 2014

Eine stetige Steigerung der Lehr-
qualitat wurde auch in 2014
durch die Umsetzung der lehr-
qualitatsbezogenen Faktoren bei
der fakultaren leistungsbezoge-
nen Mittelvergabe gewahrleis-
tet, nach der eine Ruckverteilung
eines Budgetanteils auch nach
der durch die Studierenden eva-
luierten Qualitatder Lehrleistung
erfolgt. Zudem werden Budget-
anteile fur Dozentenschulun-
gen und besondere Projekte und
MaRnahmen zur Verbesserung
der Lehre vergeben. Lehrausfalle
fuhren hingegen zu monetaren
Abzugen im Klinikhaushalt.

Als weiteren Anreiz zur Erho-
hung der Lehrqualitat werden
Lehrpreise vergeben. So wird
von den Studierenden der bes-
te Dozent gewahlt sowie die
erheblichste Verbesserung im
Evaluations-Ranking mit einem
Lehrpreis ausgezeichnet.

Die Qualitat der Lehre wird jedes
Semester mit einer online-ge-
stutzten Veranstaltungsevalua-
tion durch die Studierenden
gemessen. Die gut etablierten
Dozentenschulungen, die von
den Lehrenden gut angenom-
men werden, sind als Didaktik-
programm auf die studentischen
Tutoren erweitert worden.

Der Master of Medical Educa-
tion (MME) wird regelmalig
durch die Fakultat gefordert. Im
Gegenzug verpflichten sich die
Absolventen/innen des Weiter-
bildungsprogramms an dem
Didaktikprogramm der Fakul-
tat teilzunehmen und begleiten
auch weitere Projekte zur Wei-
terentwicklung der Lehrqualitat.
Derzeit befinden sich zwei Arzte
in der MME-Weiterbildung.

Universitdatsklinikum Bonn
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Die Medizinische Fakultat erhielt
auch in 2014 eine Forderung im
Rahmen des Qualitatspakts Leh-
re Uber das BMBF fur das Projekt
,Gemeinsam fur mehr Quali-
tat in Studium und Lehre” (QSL)
unter der Schirmherrschaft von
Prof. V. Gieselmann, Prorektor fur
Lehre und Studium der Univer-
sitat Bonn. Aus diesen Mitteln
werden Stellen finanziert, die ge-
zielt Projekte zur Lehrverbesse-
rung initiieren wie das Angebot
eines Mentorenprogramms oder
Ad-hoc-Projekte.

Das Skills Lab, in welchem vor al-
lem im Rahmen der klinisch-prak-
tischen Kurse die Studierenden
realitatsgetreu arztliche Maf-
nahmen eindben konnen, ist in
2014 in neuen Raumlichkeiten
ausgebaut und neu eroffnet wor-
den. Durch die zusatzlich zu einer
Pflegekraftstelle bewilligte halbe
Facharztstelle ist zudem die per-
sonelle Ausstattung zur Betreu-
ung und Weiterentwicklung der
Lehrangebote verbessert worden.

Die Medizinische Fakultat for-
dert und finanziert das Ange-
bot von Tutorenprogrammen als
Peer-Education-Projekte. In 2014
ist das Studierenden-Projekt
,Mit Sicherheit verliebt” hinzu-
gekommen.

Das in 2012 aufgrund eines von
der Medizinischen Fakultat Bonn
vorgelegten  Entwicklungskon-
zepts zur Starkung des Fachs All-
gemeinmedizin gegrindete In-
stitut fUr Hausarztmedizin (IfH)
wird von vier erfahrenen Allge-
meinmedizinern geleitet. Das
Fach Allgemeinmedizin erfreut
sich aufgrund der hierdurch ge-
botenen grolitmoglichen Praxis-
nahe grofSer Beliebtheit.

Geschdftsbericht 2014
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Die Qualitatsverbesserungsmit-
tel sind in 2014 vorrangig fur
die Einstellung von Tutoren zur
Begleitung und Intensivierung
von Lehrveranstaltungen, Koor-
dinatorenstellen fur den Lehr-
betrieb, neue Medientechniken
fur Unterrichtsveranstaltungen,
eine verbesserte Bibliotheksaus-
stattung und die Vergabe von
Lehrpreisen verwendet worden.
Schwerpunktprojekt der Medizi-
nischen Fakultat bleibt das Bon-
ner Skills-Lab (s.0.).

Die Malknahmen zur Verbesse-
rung der Lehre im Praktischen
Jahr (PJ) sind auch in 2014 wei-
terentwickelt worden. Neben ei-
nem breiten Wahlfachangebot
wird die Ausbildung am Uni-
versitatsklinikum Bonn (UKB)
mit einer informierenden Ein-
fuhrungsveranstaltung fur alle
PJ-Studierenden und einer vor-
bereitenden Einfuhrungswoche
fur die Studierenden am UKB
gerahmt. Begleitend wird ein
erganzendes Fortbildungspro-
gramm angeboten. Die Logbu-
cher wurden Uberarbeitet. Die
Lehre im PJ wird Uber das Zen-
trum fur Evaluation und Me-
thoden evaluiert. Die Zahl der
PJ-Studierenden am UKB hat
sich deutlich erhoht.

Universitdatsklinikum Bonn

Im Benehmen mit den anderen
NRW-Standorten ist ein Innovati-
onscluster zum PJ erarbeitet und
im Fruhjahr 2014 auf einer Bon-
ner Tagung zum PJ prasentiert
worden.

Das Studium der Zahnmedizin
wird an der Universitat Bonn an
die Anforderungen der geplan-
ten neuen zahnarztlichen Ap-
probationsordnung angepasst.
Nach der bisher erfolgreichen
Einfuhrung der integrierten Aus-
bildungskurse im klinischen Stu-
dienabschnitt werden Umbau-
und Erweiterungsmalinahmen
umgesetzt.

Im Bericht der Gutachtergruppe
aus der in 2014 durchgefuhrten
Re-Akkreditierung wurde beschei-
nigt, dass der Masterstudiengang
Neurosciences zu den ,Top-An-
geboten in seinem Gebiet" zahlt
und den Studierenden ,ein Studi-
um und einen Masterabschluss
auf international ausgezeichne-
tem Niveau® bietet. Fur das Stu-
dienjahr 2014/2015 hatten sich
318 Bewerber aus aller Welt auf
20 Studienplatze beworben. 85
Prozent der Absolventen promo-
vieren nach Abschluss des Mas-
terprogramms an der Universitat
Bonn oder an anderen Einrich-
tungen im In- und Ausland.

Geschaftsbericht 2014
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Durch die Inauguration der Gra-
duiertenschule THEME Medical
Neurosciences erfahrt das Mas-
terprogramm Neurosciences
durch das sich anschlieBende
PhD-Programm Medical Neuros-
cience eine wertvolle Erganzung.
Das PhD-Programm umfasst eine
strukturierte Doktorandenausbil-
dung mit einem neu etablierten
Exzellenzzweig. Fur die Rekrutie-
rung von neurowissenschaftli-
chem Nachwuchs ergibt sich aus
der Zusammenarbeit dieser bei-
den Graduiertenprogramme ein
wichtiger Wettbewerbsvorteil fur
den Standort Bonn.

Die Medizinische Fakultat fuhrt
das Erasmus-Programm mit 40
Partneruniversitaten aus 15 euro-
paischen Landern auf dem bishe-
rigen hohen Niveau fort. Im WS
14/15 wurden 54 Bonner Medi-
zinstudierende ins Ausland ent-

Universitdatsklinikum Bonn
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sandt und 43 Medizinstudie-
rende aus dem europdischen
Ausland werden derzeit in Bonn
ausgebildet. Zusatzlich forderte
das Erasmus-Programm 21 Stu-
dierende in PJ)-Auslandstertialen.

Zur Forderung der Internatio-
nalisierung ist neben dem Eras-
mus-Buro zur programmmalfigen
Vor- und Nachbereitung von Aus-
landsaufenthalten im Studiende-
kanat zusatzlich als Anlauf- und
Beratungsstelle fur auslandische
Studierende ein Buro ,Internatio-
nales” eingerichtet.

Sowohl im neu eingerichteten
Masterstudiengang Neuroscien-
ces, in der Graduiertenschule
THEME Medical Neurosciences
und im Centre of Molecular Bio-
technology (CEMBIO) findet die
Lehre in englischer Sprache statt.

Geschdftsbericht 2014
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Projekt- und Karriereforderung in Theorie und Praxis

Forderung des wissenschaftlichen Nachwuchses

BN YT\ -
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Die Gewinnung und Forderung des wissenschaftlichen Nachwuchses
beginnt bereits wahrend des Studiums und ist ein zentrales Anliegen
der Medizinischen Fakultat. Die Umsetzung erfolgt einerseits durch Pro-
jekt- und Karriereforderung im internen BONFOR-Programm (,Bonner
Forschungsforderung”) und andererseits durch strukturierte, modulare
Ausbildung und Forderung der wissenschaftlichen Karriere. Dies gilt so-
wohlim klinisch-theoretischen als auch im klinisch-praktischen Bereich.

BONFOR-Forderprogramm
Das BONFOR-Programm ist seit
Grundung 1995 das zentrale In-
strument der Medizinischen Fa-
kultat fur die Forderung des wis-
senschaftlichen Nachwuchses.
Im Jahr 2014 wurden ca. 2,37 Mil-
lionen Euro fur das BONFOR-Pro-
gramm (ohne Drittmittel-Boni)
neu bewilligt. Von den insgesamt
neun Forderinstrumenten (ein-
schlieBlich Drittmittel-Boni) sind
folgende sieben ausschlieflich
auf die Nachwuchsforderung
ausgerichtet. Die aktuell laufen-
den Forderungen sind in Klam-
mern angegeben:

Universitatsklinikum Bonn

Instrument 1:
Anschubfinanzierung von Nach-
wuchsgruppen (25)

Instrument s:
Sachmittelforderung fur auswar-
tige Stipendiaten (15)

Instrument 6:
Gerok-Stipendium/Stellen fur kli-
nisch tatige Arzte (3)

Instrument 8:

BONFOR-finanzierte SciMed-Pro-
motionsstipendien (21)

Geschaftsbericht 2014
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Instrument 9:
Anschub Forschungsstruktur (o)

Instrument 10:

Startup: Startfinanzierung fur
Auslandsruckkehrer und Neuein-
stellungen nach Auslands-For-
schungsaufenthalt (1)

Instrument 11:
Startfinanzierung Klinischer Stu-

dien (4).

Die weiteren BONFOR-Instru-
mente wie Instrument 3: Dritt-
mittelbonus und Instrument 4:
Verbesserung der Grundausstat-
tung kommen dem Nachwuchs
auf indirekte Weise zugute.

An dieser Stelle soll auf einen be-
sonderen Bedarf in der Medizin,
namlich der ganz oder teilweisen
Freistellung von der Klinischen
Tatigkeit durch sog. ,Gerok-Sti-
pendien” oder Rotationsstellen,
hingewiesen werden. Deshalb
kommen sowohl den Promo-

Strukturierte  Nachwuchs-
und Karriereforderung

Die Umstrukturierung in das pro-
motionsvorbereitende Pre-Sci-
Med-Programm (in der Vorkli-
nik) und die darauf aufbauende
systematische wissenschaftliche
Grundausbildung im SciMed Pro-
motionskolleg (im klinischen Stu-
dienabschnitt) hat sich bewahrt.
In Kombination mit dem BON-
FOR-geforderten SciMed-Pro-
motionsstipendium erfolgt eine
Freistellung vom Studium zur
Durchfiihrung einer anspruchs-
vollen experimentellen medizini-
schen oder zahnmedizinischen
Doktorarbeit.

Universitatsklinikum Bonn
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tions- als auch den Gerokstipen-
dien besondere Bedeutung zu.
Die auch in 2014 hohe Zahl der
erteilten  BONFOR-SciMed-Pro-
motionsstipendien zeigt, dass
sich dieses Forderinstrument gut
etabliert hat. Auch die Kombi-
nation eines Gerok-Stipendiums
mit einer Nachwuchsgruppe bei
entsprechender wissenschaftli-
cher Qualifikation wurde auch in
2014 in Anspruch genommen.

Die im Jahr 2012 etablierten For-
dermalBnahmen fur Wissen-
schaftlerinnen zur Vereinbarkeit
von Wissenschaft und Familie
wurden auch in 2014 in Anspruch
genommen: Eine mit einer Nach-
wuchsgruppe geforderte Pro-
jektleiterin, die wahrend ihrer
Projektlaufzeit 2014 in den Mut-
terschutz ging, erhielt eine sechs-
monatige Projektverlangerung.
Drei Wissenschaftlerinnen erhiel-
ten eine monatliche Zulage fur
bis zu zehnjahrige Kinder fur die
Dauer des Forschungsprojekts.

Die ,International Graduate
School Theoretical and Experi-
mental Medicine (THEME)“ der
Medizinischen Fakultat zusam-
men mit der Mathematisch-Na-
turwissenschaftlichen  Fakultat
wurde konzeptionell weiterent-
wickelt. Im Jahr 2014 hat sich die
Internationale Graduiertenschu-
le ,THEME Medical Neuroscien-
ce“ als thematisch fokussierter
Zweig innerhalb von THEME
bewahrt (Sprecher: Prof. Heinz
Beck). Die naturwissenschaftli-
chen Promovenden erhalten in
Kooperation mit der Mathema-
tisch-Naturwissenschaftlichen
Fakultat eine hochrangige wis-
senschaftliche Ausbildung zum

Geschaftsbericht 2014
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,Dr. rer. nat.”, die an den Bonner
Masterstudiengang Neuroscien-
ces anknupft. Dabei besteht eine
enge Kooperation mitdem DZNE,
dem Forschungsinstitut caesar
und dem neuen SFB 1089.

Im Oktober 2013 hat das
DFG-Graduiertenkolleg GRK 1873
»Pharmacology of 7TM-receptors
and downstream signaling pa-
thways“ (Sprecher: Prof. Alexan-
der Pfeifer, Medizinische Fakul-
tat; Ko-Sprecherin Prof. Christa
Maller, Mathematisch-Naturwis-
senschaftliche Fakultat) in Nach-
folge der NRW-Graduiertenschu-
le Biotech Pharma seine Arbeit
aufgenommen. Die Laufzeit be-
tragt zunachst viereinhalb Jahre
(maximal neun Jahre). Die struk-
turierte Ausbildung ermoglicht
eine Promotion zum ,,Dr. rer. nat.”
an der Mathematisch-Naturwis-
senschaftlichen Fakultat.

2014 wurde das interdisziplina-
re Else-Kroner-Forschungskolleg
»~Angeborene Immunitat und
Chronische  Organdysfunktion®
zur Unterstutzung von ,physici-
an scientists” im Bereich chroni-
scher Erkrankungen positiv eva-
luiert. Dieses Kolleg, das neben
Mitteln der Else-Kroner-Stiftung
auch erhebliche finanzielle For-
derung aus der Medizinischen

Universitdatsklinikum Bonn

Fakultat erhalt (BONFOR-Forder-
mittel), eroffnet jungen Arzten
ein mehrjahriges strukturiertes
klinisch-wissenschaftliches Aus-
bildungskonzept an der Schnitt-
stelle der Immunologie und klini-
schen Fragestellungen.

Die Medizinische Fakultat erhielt
2014 den Zuschlag der Else Kro-
ner-Fresenius-Stiftung fur die
Neueinrichtung eines Promoti-
onskollegs ,Neurolmmunologie®
furdreiJahre im Umfang fur zehn
Medizinstudierende, welches die
bestehenden Programme hervor-
ragend erganzt.

Im Jahr 2014 erfolgte die Verab-
schiedung der Promotionsord-
nung PhD und MD/PhD. Dies ist
ein wichtiger Schritt fur eine Pro-
motion und Karrieremoglichkeit
auch fur Naturwissenschaftler.

Ein junger Wissenschaftler war
im Wettbewerb des Ruckkehr-
programms des MIWF NRW er-
folgreich und entschied sich nach
der Bewilligung fur den Standort
Bonn.

Geschaftsbericht 2014
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Arztinnenanteil auf allen Qualifikationsebenen gesteigert

Gleichstellung

Der Arbeitsbereich Gleichstellung an der Medizinischen Fakultat wirkt
auf die Einbeziehung gleichstellungsrelevanter Aspekte bei der Entwick-
lungsplanung der Fakultat hin und begleitet die Entscheidungsprozesse
relevanter Steuerungsgremien, insbesondere im Rahmen von Berufungs-
verfahren. Zur Koordination der Gleichstellungsarbeit zwischen Univer-
sitat und Universitatsklinikum finden regelmaliige Absprachen mit der
Gleichstellungsbeauftragten der Universitat sowie der Gleichstellungs-
beauftragten fur nichtwissenschaftliches Personal am UKB statt.

Der Gleichstellungsplan 2013-2016 der Medizinischen Fakultat wurde
2014 in Hinblick auf die Zielerreichung einer Zwischenevaluation un-
terzogen. Nach Angaben des Personalcontrollings konnten im Zeitraum
von Juni 2012 bis Juni 2014 die Arztinnenanteile auf allen Qualifikations-
ebenen gesteigert werden und liegen insgesamt bei 48%. Wahrend die
assistenz- und facharztlichen Ebenen bereits Uiberhalftige Arztinnenan-
teile verzeichnen, stieg der Anteil der Arztinnen bei den oberarztlichen
Positionen auf aktuell ein Drittel.

Eine zusatzlich seitens des Gleichstellungsburos durchgefihrte struktu-
rierte Abfrage der Institute und Kliniken zur Personalentwicklung ergab
zudem, dass 2013/14 mehr Arztinnen als Arzte auf oberarztlichen wie
facharztlichen Positionen eingestellt wurden.

Universitatsklinikum Bonn ¢ Geschdftsbhericht 2014
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Anteile von Arztinnen und Arzten auf den arztlichen
Qualifikationsebenen der Medizinischen Fakultat 2014

M Arztinnen Arzte
80% A
70% A
60% -
50% A
40% A
67%

30% T o
20% 48% 9%
10% A
0% T T T

Assistenzarztliche Facharztliche Oberéarztliche

Ebene Ebene Ebene

Die konstant hohen Zahlen von Studienabgangerinnen mit einem Anteil
von 63 Prozent in 2013 belegen die grofRe Attraktivitat des arztlichen Be-
rufsfeldes fur Frauen. Weiterhin hoch sind mit 52 Prozent die Anteile der
wissenschaftlichen Mitarbeiterinnen bei den Promotionsabschltssen,
wahrend sie in der anschlieBenden akademischen Laufbahn auf eine
Beteiligung von 24 Prozent bei den Habilitationsabschlissen absinken
und damit auch dem Anteil an den Apl.-Professuren entsprechen. Die
Professorinnenanteile an den Universitatsprofessuren liegen insgesamt
bei sieben Prozent und konnten bei den W2-Professuren auf zehn Pro-
zent gesteigert werden.

Berufungsverfahren W1-W3 (2012-2014)

| -#- Kandidatinnen Kandidaten |

90% -
0,
80% - 8% 76% 74%

70% -
60% -

50% -
38%

40% -
30% - 2% 24% M

——
20% - =

10% -
0%

Bewerbungen Probevortrage
(N=18 Verfahren) (N=18 Verfahren)

Listenplatzierungen Listenplatz 1
(N=13 Verfahren) (N=13 Verfahren)
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Anteile von Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftlern auf den
akademischen Qualifikationsstufen der Medizinischen Fakultit 2013

B Wissenschaftlerinnen Wissenschaftler

100%

80% -

60% A

93%
76%

40%

] 48%
20% - :
7%
0% .

Univ.-Professuren

Studienabschliisse Promotionen Habilitationen

Eine Analyse der Berufungsverfahren weist fur die letzten beiden Jahre
eine Zunahme der Kandidatinnenanteile Gber alle Verfahrensphasen bis
hin zu den ersten Listenplatzen auf und unterstreicht die Bemuhungen,
den Professorinnenanteil an der Fakultat zu erhohen. Auch werden im
Rahmen der Berufungsverfahren geeignete Kandidatinnen gezielt ange-
sprochen.

" Folgende Verfahren fanden Berticksichtigung mit Stand Juni 2014: W3 Nuklearmedizin, W3 Patien-
tensicherheit, W3 Medizinische Biometrie, Informatik und Epidemiologie, W3 Human Immunology (ad
personam), W2 Herzchirurgie, W2 Vaskuldre Neurologie, W2 Medizinische Psychologie, W2 Innere Me-
dizin Endokrinologie/Diabetologie, W2 Neuroradiologie, W2 Antibiotika Systemmikrobiologie (DZIF), W2
Translationale Immunologie (DZIF), W2 Vascular Immunology (ad personam), W2 Immunpathologie,
W2 Zelluldre Modelle neurodegenerativer Erkrankungen*, W2 Neuropédiatrie*, W2 Virologie mit Schwer-
punkt neuartige Viren*, W1 Vaskuldre und pulmonale Physiologie (ad personam), W1 Translationale
Molekulare Bildgebung in der Nuklearmedizin*

Universitdtsklinikum Bonn e Geschaftsbericht 2014
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Zentrale MaBnahmen zur Forde-
rung der Gleichstellungssitua-
tion an der Fakultat sind in das
fakultatseigene Forschungsfor-
derprogramm BONFOR sowie
das Exzellenzcluster Immuno-
Sensation integriert. Die Univer-
sitat Bonn bietet Uber das Maria
von Linden-Programm und das
Mentoring- und Trainingspro-
gramm Metra spezifische Forde-
rungen fur Wissenschaftlerin-
nen mit breitem Zuspruch aus
der Medizinischen Fakultat. Das
Forschungsforderprogramm
BONFOR der Fakultat sowie auch
die Fuhrungskrafteentwicklung
am Universitatsklinikum  ver-
zeichnen in den letzten Jahren
eine  geschlechterparitatische
Beteiligung.

Universitdatsklinikum Bonn

Auf Initiative des Arbeitsbe-
reichs Gleichstellung werden
seit 2014 zudem regelmalige
Netzwerk-Treffen von leitenden
Arztinnen und Wissenschaftle-
rinnen an der Fakultat organi-
siert. In diesem Rahmen wurde
eine CoachingmalRnahme zur
gezielten Unterstutzung bei den
besonderen Herausforderungen
einer Leitungsfunktion im Span-
nungsfeld zwischen Krankenver-
sorgung, Forschung und Lehre
durchgefuhrt mit dem Ziel, die-
sen Ansatz im Fuhrungskraftean-
gebot zu verstetigen.

Zur weiteren Verbesserung der
Vereinbarkeit von Beruf und
Familie wurde die Betriebskin-
dertagesstatte auf 160 Vollzeit-
belegplatze und weitere sechs
Sharingplatze aufgestockt sowie
eine neue Dienstvereinbarung
zur alternierenden Telearbeit am
UKB verabschiedet.

Detaillierte Informationen so-
wie der aktuelle Zwischenbericht
zum Gleichstellungsplan werden
auf der Homepage des Gleich-
stellungsburos der Medizini-
schen Fakultat bereitgestellt.

Geschaftsbericht 2014

Finanzen und Budgetplanung, Leistungsbezogene
Mittelvergabe (LOMV)

Interne Ressourcenvertezlung bedarf

stdandiger Pflege

Hinsichtlich der Ressourcenver-
teilung und der zielgerichteten
Steuerung der Mittel der Medi-
zinischen Fakultat wird seit 2009
die neue leistungsorientierte
Mittelverteilung (LOMV) ange-
wandt. Diese LOMV gilt einheit-
lich fur alle Abteilungen und
stellt die Berechnungsgrundlage
fur die prospektiven Abteilungs-
budgets dar. In der Vorklinik und
Zahnmedizin werden dabei die
Anforderungen der Kapazitats-
verordnung berdcksichtigt. Die
Abteilungsbudgets setzen sich
aus folgenden Komponenten zu-
sammen:

Universitdatsklinikum Bonn

» Fixum: Finanzierung der jewei-
ligen Professorenstelle und Be-
reitstellung eines Fixums von
einer halben Wissenschaftler-
stelle und 25.000 Euro fur jede
Professorenstelle.

» Lehre: Ermittlung der Lehrleis-
tung der einzelnen Abteilun-
gen und Umrechnung in Stel-
len. Dazu Umverteilung eines
Teils der so ermittelten Budgets
nach Bewertungskriterien.

» Forschung: Vergabe von erheb-
lichen Anteilen linear nach Pu-
blikationsleistung und dem ge-
wichteten Drittmittelvolumen.

Geschdftsbericht 2014
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Durch die Einfuhrung der neuen LOMV ist eine Anhebung des leistungs-
gebundenen Anteils der Mittelverwendung auf 41 Prozent bzw. 68 Pro-
zent erfolgt:

Anteil der leistungsgebundenen Mittel am Landeszuschuss:
Landeszuschuss 2014: 103 Millionen Euro
(einschlieRlich Zugewinn aus Leistungsumverteilung)

Mio. EURO

Lehre nach SWS bzw. nach Kapazitdt

Bonus-Puplikationen

Klinische Lehre nach Leistungsparameter

Bonus-Drittmittel

3,5 Berufszusagen
2,9 Fakultdtsboni fiir Drittmittel
2,3 Projektmittel BONFOR

Summe: 42,2 Mio. €

1,3  Eigenanteil an Verbundprojekten Ergebnis: 42,2 Mio. €

von 103 Mio. € = 41 Prozent
0,6 Zuschuss an Life&Brain gemaR Zielvereinbarung

Anteil der leistungsgebundenen Mittel an den Budgets F+L:
Mio. EURO

Fixum

Bonus-Puplikationen

71 Klinische Lehre Summ(?: 4-7’.8 Mio. € .
Ergebnis: Leistungsanteil
. o (ohne Fixum) = 32,5 Mio. €
’ Bonus-Drittmittel von 47,8 Mio. € = 68 Prozent

Universitdatsklinikum Bonn Geschaftsbericht 2014

NaturgemaR ist die interne Res-
sourcenverteilung in  Zeiten
knapper Mittel ein bisweilen kon-
trovers behandeltes Thema, das
der standigen Pflege und Wei-
terentwicklung bedarf. Die damit
verbundenen Diskussionen und
Erorterungen haben jedoch auch
zu einer erheblich hoheren Trans-
parenz des Leistungsgeschehens
und so zu einer grundsatzlichen
Akzeptanz des Verfahrens ge-
fuhrt.

Das neue Rahmenmodell fur die
Trennungsrechnung  zwischen
Medizinischer Fakultat und Uni-
versitatsklinikum (UKB) wurde
2014 im Aufsichtsrat vorgestellt
und soll 2015 umgesetzt werden.

Im Zuge des F3-Programms des
Klinikums (Fit for Future) zur
okonomischen Stabilisierung
hat sich die Fakultat mit einem
Unterprogramm beteiligt, das
auf eine Erhohung des Landes-
zuschusses und Einsparungen
durch Neugrindung aus dem
Ausbau von Core-Facilities ab-
zielt.

Universitatsklinikum Bonn
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Internationalisierung

Die Internationalisierung in
Forschung, Lehre und in der
Ausbildung von Arztinnen und
Arzten erscheint sehr wichtig
angesichts der kompetitiven in-
ternationalen Rekrutierungssitu-
ation. Aus diesem Grund hat die
Fakultat groRe Anstrengungen
unternommen, internationale
Masterprogramme zu etablieren
(Master of Neurosciences, Lei-
ter: Prof. Christian Steinhauser)
sowie strukturierte Graduierten-
programme einzuwerben. Dies
ist in enger Zusammenarbeit
mit der Pharmazie fur die Bio-
tech-Pharma Graduiertenschule
(Sprecher: Prof. Alexander Pfei-
fer, finanziert vom Land NRW)
und das DFG Graduiertenkolleg
1873 (Sprecher: Prof. Alexander
Pfeifer) hervorragend gelungen,
so dass diese Arbeit im Jahr 2014
fortgesetzt wurde.

Geschaftsbericht 2014
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Neuberufungen

Prof. Dr. Tanja

Neue Direktorin am Institut fur Patientensicherheit

Das komplexe
Zusammenspiel wird
optimiert

Die Arbeitspsychologin Prof. Dr.
Tanja Manser ist seit 2014 Direk-
torin des Instituts fur Patienten-
sicherheit am Universitatsklini-
kum Bonn. Sie hat damit an der
Universitat Bonn eine Stiftungs-
professur des Aktionsbundnis-
ses Patientensicherheit inne.

Prof. Manser kam von der Uni-
versitat Fribourg in der Schweiz
und Ubernahm Anfang Juni die
Leitung des Instituts. Die Ar-
beitspsychologin verfugt Uber
groBe Erfahrung im klinischen
Risikomanagement. Nach Bonn
zog es sie nicht nur, weil das UKB
Bonn deutschlandweit den ein-
zigen Lehrstuhl fur Patientensi-
cherheit inne hat. ,Ich habe in
den Gesprachen sehr bald ge-
merkt, dass hier am UKB eine
groBe Offenheit fur das Thema
herrscht®, so Prof. Manser.

Manser

Neuberufungen

Das Institut fur Patientensicher-
heit (IfPS) erforscht seit funf Jah-
ren die vielschichtigen Ursachen
von Fehlern in der Patientenver-
sorgung und uberpruft die Mal3-
nahmen zu deren Vermeidung.
Es wurde Anfang 2009 als erstes
Forschungsinstitut mit dieser
Schwerpunktsetzung eroffnet.
Prof. Manser als neuer Direkto-
rin ist es besonders wichtig, die
wissenschaftliche Auseinander-
setzung mit diesem Thema wei-
ter zu starken. ,Mein Ziel ist es,
das Institut fur Patientensicher-
heit als wissenschaftliches Kom-
petenzzentrum in Deutschland
zu etablieren und international
noch starker zu vernetzen.”
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Die Wissenschaftlerin mochte
deshalb in verschiedenen Projek-
ten die Ursachen unerwunschter
Behandlungsereignisse analysie-
ren. Die Ergebnisse und daraus
entwickelten Malnahmen flie-
Ben unmittelbar in den Praxis-
alltag ein, etwa Uber optimierte
Arbeitsablaufe oder Schulungen
fir Arzte/innen und Pflegekrafte
ein. Zudem mochte Prof. Manser
das Thema Patientensicherheit
im Lehrplan des Medizinstudiums
und moglichst in allen Gesund-
heitsberufen verankert sehen.

In funktionierenden Teams
ist die Fehlerrate geringer

Prof. Manser sieht ihre Aufgabe
darin, das komplexe Zusammen-
spiel von Menschen, Technik und
der Organisation von Kranken-
hausern und Arztpraxen hin-
sichtlich moglicher Risiken zu
optimieren. ,Fehler sind in der
Regel nicht einer Person zuzu-
schreiben, sondern hangen vom
Zusammenspiel ganz verschie-
dener Faktoren ab® sagt die Psy-
chologin. In funktionierenden
Teams sei die Fehlerrate meist
geringer, weil sich der Einzelne
starker mit seiner Aufgabe iden-
tifiziere und auch fur andere
mitdenke. Das Ziel muss es sein,
die Arbeitsbedingungen so zu
gestalten, dass die Mitarbeiter
ihre Aufgabe optimal erflllen
konnen.

bb

Wissenschaftlerin mit
grolSer Expertise

Tanja Manser (41) studierte Psy-
chologiein Freiburg, promovierte
und habilitierte danach in ZUrich
zu arbeitspsychologischen The-
men mit Ausrichtung Patienten-
sicherheit. Bis zu ihrem Wechsel
an die Universitat Bonn hatte sie

Neuberufungen
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eine Forderprofessur des Schwei-
zerischen Nationalfonds an der
Universitat Fribourg inne. For-
schungsaufenthalte fuhrten sie
an die University of Aberdeen
(Schottland) und an die Stanford
University (USA). Prof. Manser
wurde mit zahlreichen Preisen
ausgezeichnet.

2014
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Prof. Dr. Veit Hornung

41

Warum sind Sie Arzt bzw.

Forscher geworden?

Schon als Kind fand ich es aul3erst
spannend, Zusammenhangen
oder Funktionsweisen von ver-
schiedenen Dingen auf den Grund
zu gehen. In der Medizin bzw. in
der Immunologie ist man standig
mit neuen, teilweise sehr komple-
xen Fragen und Problemen kon-
frontiert, die es zu verstehen und
l6sen gilt. Diesen Fragen nachzu-
gehen, und dabei auch das Wohl
des Patienten im Bick zu haben, ist
fur mich ein Traumberuf.

Warum haben Sie sich fur
das UKB als Arbeitgeber

entschieden?

Das Universitatsklinikum Bonn
und die Medizinische Fakultat der
Universitat Bonn bieten deutsch-
landweit  ein  hervorragendes
wissenschaftliches Umfeld, ins-
besondere auf dem Gebiet der Im-
munologie.

Universitatsklinikum Bonn

AR
Was sind lhre

Forschungsschwerpunkte?
Eine der faszinierendsten Eigen-
schaften des Immunsystems ist
es, potenziell schadliche Mikro-
ben zuverlassig zu erkennen und
zu eradizieren ohne korpereige-
ne Strukturen anzugreifen. Diese
Aufgabe wird durch ein Rezep-
tor-basiertes Mustererkennungs-
system gewahrleistet, das direkt
nach Geburt schon zur Verfigung
steht. Diese auf Mustererkennung
spezialisierten Rezeptoren wer-
den auch immunsensorische Re-
zeptoren genannt, und bilden in
ihrer Gesamtheit das sogenannte
immunsensorische  System, ein
hochspezialisiertes Sinnessystem
der Immunerkennung. In unserer
Forschung versuchen wir einer-
seits zu verstehen, wie dieses Sys-
tem in Gesundheit und Krankheit
funktioniert und andererseits zu
explorieren, inwieweit sich dieses
System fur therapeutische Zwecke
nutzen lasst (z.B.im Rahmen einer
Immuntherapie oder im Kontext
einer Autoimmunerkrankung).
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Warum sind Sie Forscher

geworden?

Am Tag, als wir uns in der Schu-
le fur die Leistungskurse einge-
schrieben haben, meinte mein
Biologielehrer Herr Buxenstein
entgeistert, er hatte meinen Na-
men nichtin seiner Liste gesehen.
Ich konnte ihn aber beruhigen:
Er hatte meinen Eintrag schlicht
ubersehen. Er wusste, was ich
wusste: Seit ich sechs Jahre alt
war, konnte ich mir keinen ande-
ren Beruf vorstellen.

Warum haben Sie sich fur
das UKB als Arbeitgeber

entschieden?

Professor Hartmann hatte mich
urspringlich 2006 aus den USA
als DFG Emmy-Noether Grup-
penleiter rekrutiert, da wir sehr
ahnliche Forschungsinteressen
haben.

Universitatsklinikum Bonn

Neuberufungen

Nun, da dieses Thema Uber das
Exzellenzcluster ImmunoSensati-
on zu einem Forschungsschwer-
punkt am UKB geworden ist, bin
ich sehr froh Uber die DZIF-Pro-
fessur meine Arbeit im stimulie-
renden Bonner Umfeld weiter-
fuhren zu konnen.

Was sind Ihre Forschungs-

schwerpunkte?

Die Anwesenheit infektioser Vi-
ren erkennt das angeborene Im-
munsystem Uber bestimmte vi-
rale Nukleinsaure-Strukturen. Zu
deren Aufklarung haben wir bei-
getragen und sind damit in der
Lage, diese synthetisch, das heifst
ohne Infektion, nachzuahmen.
Immunstimulierende DNA- und
RNA-Strukturen konnen thera-
peutisch als Steuersignale fur
Immunantworten verwendet
werden, mit dem Ziel, chronische
Infektionen oder Tumorerkran-
kungen zu uberwinden.
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Neuberufungen

Prof. Dr. Elke Hattingen

Warum sind Sie Forscherin

geworden?

Ich bin Arztin geworden, weil ich
Schwerkranken nicht mehr hilflos
gegenuberstehen wollte.

Warum haben Sie sich fur
das UKB als Arbeitgeber

entschieden?

Als interdisziplinar arbeitende
Neuroradiologin war das breite
Spektrum der international re-
nommierten Neurofacher attrak-
tiv. Die Neurofdacher sind mit der
Neurologie, der  Epileptologie,
der Psychiatrie und der Neuro-
chirurgie ein Herzstuick des UKBs,
das angegliederte DZNE und das
life&brain sind Schwergewichte
in der neurologischen Forschung.
Zudem kannte ich die Radiologie
des UKB, die ich sehr schatze.

Universitatsklinikum Bonn

Was sind Ihre Forschungs-

schwerpunkte?

Moderne und experimentelle
Magnetresonanzverfahren  bei
neurologischen Erkrankungen.

Geschaftsbericht 2014

Neuberufungen

Prof. Dr. Matthias Schmid
Ny

Warum sind Sie Forscher

geworden?

An meinem Beruf hat mich von
Anfang an gereizt, dass er ab-
wechslungsreich und vielfaltig
ist und somit keine Routine auf-
kommen lasst. Zudem hatte ich
schon immer grofles Interesse
an der Analyse und Interpretati-
on von Daten. Mich fasziniert die
Maoglichkeit, mit Hilfe von statisti-
schen Verfahren neue Erkenntnis-
se — gerade im biomedizinischen
Bereich — zu erlangen und beste-
hende Hypothesen zu validieren.

Warum haben Sie sich fur
das UKB als Arbeitgeber

entschieden?

Das UKB ist ein forschungsstarkes
Unternehmen und bietet mir da-
durch vielfaltige Moglichkeiten fur
den Einsatz statistischer Metho-
den in biomedizinischen Projekten.
Durch unterschiedliche Koopera-
tions- und Anwendungsprojekte
erhalte ich umgekehrt wiederum
neue Impulse fur die bio-statisti-

Universitatsklinikum Bonn

sche Methodenforschung. Zudem
istder Standort Bonn fur mich sehr
reizvoll, da hier neben dem UKB
weitere forschungsstarke Koope-
rationspartner wie das DZNE oder
das Bundesinstitut fur Arzneimit-
tel und Medizinprodukte angesie-
delt sind.

Was sind Ihre Forschungs-

schwerpunkte?

Meine Schwerpunkte liegen auf
den Gebieten der biostatistischen
Regressionsmodellierung und dem
statistischen Lernen. Hierbei geht
es insbesondere darum, erklaren-
de und prognostische Modelle fur
klinische Zielgrollen zu erstellen
und relevante Einflussgrofsen auf
die Zielgrolle zu identifizieren. Ein
weiterer Schwerpunkt ist die Uber-
lebenszeitanalyse, also die statis-
tische Analyse von ZielgroRen der
Form ,Zeit bis zum Eintreffen eines
Ereignisses”, z.B. der Zeitdauer bis
zur moglichen Bildung von Fern-
metastasen nach einem operati-
ven Eingriff.
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Neuberufungen

Prof. Dr. Daniela Wenzel

Warum sind Sie Forscherin

geworden?

Medizin studiert habe ich aus In-
teresse an Naturwissenschaften
und den existenziellen Fragen
des Lebens. Die Forschung in der
Physiologie ermoglicht es mir,
naturwissenschaftliches Grund-
lagenwissen auf medizinische
Probleme anzuwenden. Beson-
ders spannend finde ich die un-
erwarteten Versuchsergebnisse,
die manchmal den Grundstein
fur ganz neue Erkenntnisse legen
konnen.

Warum haben Sie sich fur
das UKB als Arbeitgeber

entschieden?

In den letzten Jahren habe ich be-
reits als Nachwuchsgruppenlei-
terin am Institut fur Physiologie |

Universitatsklinikum Bonn

-

eine Arbeitsgruppe mit einer ex-
zellenten technischen Ausstat-

tung aufbauen konnen. Daneben
gibt es in Bonn zahlreiche Koope-
rationsmoglichkeiten sowohl im
Rahmen des kardiovaskularen
Schwerpunktes am UKB als auch
fakultatsubergreifend.

Was sind Ihre Forschungs-

schwerpunkte?

Wir erforschen die Mechanis-
men der Tonusregulation von
Blutgefallen und Bronchien. Ziel
ist hierbei, die Entstehung von
Bluthochdruck und obstruktiven
Lungenerkrankungen, wie zum
Beispiel Asthma bronchiale und
COPD, besser zu verstehen und
mittelfristig neue therapeuti-
sche Ansatze zu entwickeln.
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Neuberufungen

Prof. Dr. Istvan Mody

Warum sind Sie Forscher

geworden?

Die unbegrenzte Kreativitat, die
dem Entziffern der Geheimnisse
des zentralen Nervensystems zu-
grunde liegt, hat mich motiviert
in die Forschung zu gehen.

Warum haben Sie sich fur
das UKB als Arbeitgeber

entschieden?

Das UKB hat mir Raum und Unter-
stitzung angeboten, meinen ERC
Advanced grant fur eine neue op-
tische Methode zur Messung der
Aktivitat von Nervenzellen auszu-
fuhren.
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Was sind Ihre Forschungs-

schwerpunkte?

Ich bin an den verschiedenen Me-
chanismen der inhibitorischen
Aktivitat im gesunden und er-
krankten Gehirn interessiert. Wir
arbeiten mit Modellen fur Epilep-
sie und Alzheimer, um die Mecha-
nismen der neuronalen Unruhe zu
erforschen, die in diesen und vie-
len anderen neurologischen und
psychiatrischen Erkrankungen vor-
handen ist.
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Beruf und Ausbildung

Personalentwicklung

Die Umsetzung strategischer Projekte zur Leistungsausweitung und der
Reorganisation aus dem Jahr 2013 hatten einen mafRgeblichen Einfluss
auf die Personalentwicklung in 2014, da der Stellenaufbau sukzessi-
ve in 2013 erfolgt ist. Im Jahr 2014 lag der Fokus auf der Konsolidierung
des Personalbestandes. Hierzu wurden mit den Kliniken und Instituten
durch den Vorstand Stellenplane definiert. Im Durchschnitt waren rund
1,5 Prozent mehr Vollkrafte (inkl. Gestellungspersonal) am UKB beschaf-
tigt als im Vorjahr.

Im Kernbereich des arztlich-pflegerischen Personals stieg die Zahl der
Vollkrafte im arztlichen Dienst um 2,4 Prozent, im Pflege- und Funkti-
onsdienst (unter Bertcksichtigung des Riickgangs des Gestellungsper-
sonals) um 3 Prozent.

Die Personalausweitung im arztlichen Dienst ist auf folgende strategi-
sche Entscheidungen aus dem Jahr 2013 zurtickzufthren: Ausweitung
der Intensivmedizin am UKB und Kooperation mit der Godeshohe, Auf-
bau und Ausweitung der Programme zur Knochenmark-Transplantation
im Erwachsenen- und Kinderbereich.

Das Personal des Basisbereichs (vorwiegend Infrastruktur) stieg im Ver-
gleich zum Jahr 2012 leicht um 1,2 Prozent. Im Verwaltungsbereich stieg
die Anzahl der Vollkrafte um 2,6 Prozent.

Vollzeitkrafte Vollzeitkrafte im Jahresdurchschnitt

2014 SAnteil 2013 Anteil
VK § in% i VK i in%

éArztIich-pﬂegerisches Personal 3825,72 : 3710,67

: Arztlicher Dienst '

Medizinisch-technischer
: Dienst

Funktionsdienst

Personal der Ausbildungss

Technischer Dienst

Verwaltungsdienst

Beschaftigte gesamt inkl.
Gestellungspersonal
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Beruf und Ausbildung

Personalabteilung —
gemeinsam fur

transparente Prozesse

Schwerpunkt der Arbeit im Jahr
2014 im Geschaftsbereich 1 war
es, transparente und dokumen-
tierte Prozesse zu implementie-
ren, um so die Servicequalitat fur
die Mitarbeiter zu erhohen.

Der Geschaftsbereich 1 wurde
nicht nur erfolgreich nach I1SO
goo1 zertifiziert, sondern die
Versorgungsanstalt des Bundes
und der Lander (VBL) hat dem
UKB das VBL-Gutesiegel uber-
reicht. Dem Klinikum wird mit
dem VBL-Gutesiegel bescheinigt,
dass seine Prozesse im Hinblick
auf die betriebliche Altersver-
sorgung der Mitarbeiter optimal
laufen. Die VBL ist die betriebli-
che Zusatzaltersversorgung fur
offentliche Arbeitgeber. Im Zuge
der Zertifizierung wurde sicher-
gestellt, dass alle Beschaftigten,
fur die eine Versicherungspflicht
besteht, auch korrekt an die VBL
gemeldet wurden. Dies schlief3t
Beschaftigte, die sich in Mutter-
schutz, Elternzeit, Altersteilzeit
oder  Erwerbsminderungsrente
befinden, ein. Im Rahmen des Fra-
gebogens zur freiwilligen Zusatz-
versicherung wurde gepruft, ob
Beitrage zur Entgeltumwandlung
oder Riesterforderung richtig er-
fasst wurden. Ein eigener Pruf-
kreis widmete sich den wissen-
schaftlichen Beschaftigten, bei
denen einige Sonderregelungen
zu berucksichtigen sind.

Universitdatsklinikum Bonn

Um weiterhin einen reibungs-
losen Ablauf im Melde- und Ab-
rechnungsverfahren zu gewahr-
leisten, hat die VBL dem UKB
einen direkten Ansprechpartner
an die Seite gestellt. So werden
Fragen schnell beantwortet und
Probleme transparent beseitigt.

In drei Pilotkliniken, der Klinik fur
Epileptologie, Klinik und Poliklinik
fur Orthopadie und Unfallchirur-
gie und Zentrum fur Geburtshil-
fe und Frauenheilkunde wurde
die elektronische Zeiterfassung
mittels Badge im arztlichen
Dienst eingeflihrt. Fir die Arzte
und Arztinnen sicher eine vollig
neue Erfahrung, die Arbeitszeit
zu ,stempeln®; allerdings zeigt
die Erfahrung, dass die Ergebnis-
se durchweg positiv sind und der
Umgang mit der ,Arbeitszeit” als
kostbare Ressource verbessert
werden konnte. Durch eine Op-
timierung der Dienstplangestal-
tung wurde in einigen Bereichen
die Work-Life-Balance verbessert,
wie uns Arzte/innen berichteten.
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Duale Ausbildungen nach
dem Berufsbildungsgesetz
Im UKB 2014

Unsere zwei- bis dreijahrige du-
ale Ausbildung im sogenannten
nicht-pflegerischen Bereich ist
abwechslungsreich und attraktiv
gestaltet. Alle Auszubildenden
durchlaufen — je nach Ausbil-
dungsberuf — Abteilungen in un-
terschiedlichen Kliniken, die Apo-
theke, die Verwaltung sowie die
Werkstatten des Universitatskli-
nikums. Dieser praxisnahe Einsatz
wird von unseren Ausbildern/in-
nen im Universitatsklinikum be-
gleitet, die vor Ort ihr Wissen an
die Auszubildenden weitergeben.
Ausgebildet werden derzeit Kauf-
leute im Gesundheitswesen und
Buromanagement, Medizinische
und Zahnmedizinische Fachan-
gestellte, Tierpfleger/innen im
Bereich Forschung und Klinik,
Tischler/innen, Fachkrafte fur La-
gerlogistik, Feinwerkmechaniker/
innen, Pharmazeutisch-Kaufman-
nische Angestellte/innen, Me-
diengestalter/innen sowie Bio-
logielaboranten/innen.  Geplant
sind weitere Ausbildungsplatze
im handwerklichen Bereich.

Schiiler in Gesundheitsfachberufen

i Gesundheits- und Krankenpfleger

Bundesfreiwilligendienst

Beruf und Ausbildung

Auszubildende 2014 2013

: Audiologieassistenten T
B|o|og|e|aboranten ....................... B
T S S
P —— =

i Pharmazeutisch-
‘kaufmannische Angestellte

Tischler/innen Lo 2
i Zahnmedizinische o T
i Fachangestellte :

74 | 72

Zur Gewinnung neuer Auszubil-
dender ist das Universitatsklini-
kum Bonn auf unterschiedlichen
Recruitingmessen wie der Voca-
tium in Bad Godesberg prasent.
Dort stellen die Ausbilder/innen
das gesamte Spektrum der Aus-
bildungsberufe vor und fuhren
direkt vor Ort erste Informati-
onsgesprache mit interessierten
Schulerinnen und Schulern.

160 160
..................................... 7 069
SN T~ SR SR

42 37
..................................... 4 230
..................................... 4242
S S AR SR
........................ 34 32

419 407

Als eine weitere Moglichkeit, jungen Menschen einen Einblick in die span-
nende Welt der Gesundheitsberufe zu gewahren, nutzt das Universitatskli-
nikum die Moglichkeit des Einsatzes von derzeit Uber 40 Bundesfreiwilligen-
dienstlern, die in den verschiedensten Bereichen des Klinikums tatig sind.

Universitdatsklinikum Bonn
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Folge deiner Neugier

Bildungszentrum des UKB
[T

Bildungszentrum des UKB (BIZ)

Ausbildungen im
Gesundheitswesen

» Gesundheits- und
Krankenpflege

» Gesundheits- und
Kinderkrankenpflege

» Gesundheits- und
Krankenpflegeass.

» Hebammen

» Operationstechnische
Assistenz

» Medizinisch-Tech-
nische-Radiologie
Assistenz

» Medizinisch-Techni-
sche-Laborassistenz

» Orthoptisten

Fortbildungen und
Personalentwicklung
» Pflichtfortbildungen

» Kompetenzausbildung
fiir alle Bereiche

» Beratung zu Coaching
und Teamentwicklung

» E-Learning

» Aufgabenneuvertei-
lung

Universitdatsklinikum Bonn

Weiterbildungen im
Gesundheitswesen

» Fachweiterbildung
fiir Intensiv- und
Andsthesiemedizin /
Padiatrie

» Fachweiterbildung fiir
Onkologie

Akademische Bildung
im Gesundheitswesen

» Planung von Studi-
enangeboten und
Kooperationen mit
Hochschulen:

» ,Bachelor fiir Inten-
sivierte Fachplfege”
an der Rheinischen
Fachhochschule Koln

» ,Bachelor (Hons)
Nursing studies” in
Kooperation mit dem
University College of
Cork, Irland
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2014 stand neben der Weiterent-
wicklung und -fuhrung der Aus-
bildungen im Gesundheitswesen
der Ausblick auf die bevorstehen-
de Novellierung des Berufegeset-
zes und die damit verbundene
Generalisitk in den Pflegeberu-
fen im Vordergrund.

So wurde auch im Sinne der mul-
tiprofessionellen Zusammenar-
beit wahrend der Ausbildung in
den einzelnen Ausbildungsgan-
gen fachubergreifende Lernan-
gebote gemacht, die sich gro-
Ber Beliebtheit erfreuten und
zur Wiederholung motivierten:
Neben der genuinen integra-
tiven Ausbildung der Gesund-
heits- und Kinderkrankenpfle-
ge und der Gesundheits- und
Krankenpflege konnten auch die
OTA- und die MTLA-Schulerinnen
voneinander profitieren. Unter-
richtsveranstaltungen, an denen
unterschiedliche  Ausbildungs-
zweige gemeinsam teilnehmen,
gehoren mittlerweile zum selbst-
verstandlichen Miteinander im
BIZ.

Der Bildungsbereich Weiterbil-
dung konnte die vorbereitenden
Arbeiten zur Akkreditierung des
Studiengangs ,Bachelor fur In-
tensivierte Fachpflege®, der in
Kooperation mit der Rheinischen
Fachhochschule Koln durchge-
fuhrt werden wird, abschliel3en.

Universitdatsklinikum Bonn

Beruf und Ausbildung

Der Fortbildungsbereich fuhrte
im Rahmen seiner Teilnehmer-
und Unternehmensorientierung
eine Bildungsbedarfserfassung
in allen Aufgaben- und Ge-
schaftsbereichen durch, auf de-
ren Basis das Seminarangebot
2015 geplant wurde und welches
auch auf das Jahr 2016 Einfluss
haben wird.

Bei allen Schulungsangeboten
und Entwicklungen im Bereich
des lebensbegleitenden Lernens
standen die Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter des UKB im Fo-
kus, wobei gleichzeitig auch die
Unternehmensziele des Klini-
kums nie aufler Acht gelassen
wurden.

Der Grundgedanke, das Bildungs-
zentrum zu einer multiprofessi-
onellen Bildungsakademie aus-
zubauen, wurde auf inhaltlicher
und struktureller Ebene weiter-
verfolgt und weiterentwickelt.

Zukunftig wird die Kompetenz-
ausbildung in den verschiedenen
Bildungsbereichen weiterhin in-
tensiviert und neue Moglichkei-
ten der Aus-, Fort- und Weiterbil-
dung fur die Beschaftigten des
UKB in die Tat umgesetzt werden.
Selbstverstandlich werden vie-
le dieser Angebote auch fur ex-
terne Interessierte offen sein, so
dass die Erweiterung der Patien-
ten- und Angehorigenedukation
mittel- und langfristig sicherlich
ein weiterer Baustein der Bildung
am UKB sein wird.

Geschaftsbericht 2014
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Bericht der Gleichstellungsbeauftragten Sabine Zander

Arbeit und Leben im dy-
namischen Gleichgewicht

halten!

Unsere Arbeitswelt befindet sich
seit Jahren in einem deutlichen
Wandel. Zeit- und Termindruck,
Arbeitsverdichtung und standige
Erreichbarkeit sind nur einige Be-
lastungsfaktoren. Dazu kommen
immer starker verschwimmende
Grenzen zwischen Beruf und Pri-
vatleben. Das bedeutet auf der
einen Seite eine hohere Flexibi-
lisierung von Arbeitszeit und Ar-
beitsorganisation, die vor allem
Vorteile in einer verbesserten
Familienvereinbarkeit  bringen.
Auf der anderen Seite vermehren
sich hierzu die Diskussionen Uber
eine zunehmende Entgrenzung
der Arbeit. Es stellt sich die Frage:
LIst Work-Life-Balance eine neue
Zumutung fur die Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter oder bie-
tet sie eine wirkliche Chance fur
mehr Lebensqualitat?”

Universitatsklinikum Bonn

Work-Life-Balance am UKB
1 H bl s

= Ny

CREAL

Work-Life-Balance ist immer ein-
zigartig und von den individuel-
len Winschen, Werten und Le-
benszielen anhangig. Ziel ist es,
die personlichen Bedurfnisse mit
den beruflichen Anspruchen in
eine tragbare Ausgewogenheit
fur alle Beteiligten zu bringen.
Mit einer Blitzumfrage wurden
im Mai 2014 alle Beschaftigten
des Universitatsklinikums Bonn
nach ihrer Zufriedenheit und zu
ihren Erwartungen an ein gutes
Gleichgewicht von Arbeit und
Leben befragt. Gut 12 Prozent
der Beschaftigten aller Berufs-
gruppen haben die Gelegenheit
genutzt, ihre personliche Sicht
zur Vereinbarkeit von Beruf und
Privatleben darzulegen und zu
formulieren, welche Unterstit-
zung sie sich dabei wunschen.
Die hohe Beteiligung zeigt, dass
es vielen von uns wichtig ist, dass
wir ,gut arbeiten und gut leben
am UKB!”

Geschaftsbericht 2014

Die  Blitzumfrage wirft ein
Schlaglicht auf das gegenwartige
Meinungsbild in der Belegschaft
am Universitatsklinikum Bonn
und erhebt nicht den Anspruch
der Reprasentativitat. Dank des
differenzierten Engagements
der Beschaftigten werden einige
strukturelle Merkmale sehr gut
abgebildet, so dass unterstut-
zende Malnahmen entwickelt
und abgeleitet werden konnen.
Wenig Uberraschend unterstrei-
chen die Ergebnisse der Umfrage
die grolle Bedeutung von plan-
baren Arbeitszeiten und Zeitsou-
veranitat fur eine gute Work-Li-
fe-Balance, insbesondere fur
Beschaftigte mit Kindern oder
mit  Betreuungsverantwortung
fur hilfs- und pflegebedlrftige
Angehorige. Dabei ist zu beruck-
sichtigen, dass dies nicht nur fur
Frauen gilt, die klassischerwei-
se die Familienarbeit besonders
stark wahrnehmen, sondern in
zunehmendem Male auch fur
mannliche Beschaftigte.

Eine stark entlastende Wirkung
hatte die Ausweitung organi-
sierter Regelungen fur die Ver-
tretung Beschaftigter, die aus fa-
miliaren Grinden kurzfristig zu
Hause bleiben mussen, um sich
um Angehorige oder Kinder kim-
mern zu konnen.

Wie zufrieden sind Sie mit Ihrer personlichen ,, Work-Life-Balance”? -

Auswertung nach Geschlechtern

zufrieden

I ::

eher zufrieden

eher unzufrieden

Beruf und Ausbildung

FUhrungskrafte stehen in dop-
pelter Art und Weise im Blick-
punkt. Zum einen sind sie mit
ihrem konkreten Fuhrungshan-
deln mafgeblich dafur mitver-
antwortlich, ob die Work-Life-Ba-
lance ihrer Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter gelingen kann. Zum
anderen sind sie selbst haufiger
von einer erschwerten Work-Li-
fe-Balance betroffen.

Es mussen zusatzlich unterstut-
zende Mallnahmen im UKB er-
griffen werden, damit fur die in-
dividuell sehr unterschiedlichen
Lebens- und Berufssituationen
tragbare Losungen gefunden
werden konnen.

Des Weiteren muss man in den
Diskussionen zur Work-Life-Ba-
lance deutlicher den Mehrwert
in der Mitarbeiterorientierung
hervorheben. Personalverantwort-
liche Fuhrungskrafte sehen ihre
Mitarbeitenden ganzheitlich
als Mensch mit beruflichen und
privaten Interessen. Mit einer
grundlegenden Kenntnis Uber
die einzelnen Mitarbeiterbedurf-
nisse erzielt man eine motivierte
Belegschaft. Vielseitige Studien
belegen einen ersichtlichen Zu-
sammenhang zwischen der Zu-
friedenheit von Beschaftigten
und guten Leistungsergebnissen
in der Arbeit.

28,5
33,2

34,8
35,2

I

12,6

I
5 10 15 20 25 30 35 40 %

unzufrieden
20,9

o

n=792 Fraven wamner | cesemt
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Der neue Geschaftsbereich 5 —
Medizinmanagement der Arztlichen Direktion

Unternehmensentwicklung

Ausschlaggebend fur die Grun-
dung des Geschaftsbereichs Medi-
zinmanagement waren die Uber-
legungen des Arztlichen Direktors
und Vorstandsvorsitzenden Prof.
Wolfgang Holzgreve, die Abtei-
lungen der bisherigen Stabsstelle
Unternehmensentwicklung noch
konsequenter an den Bedurfnissen
der klinisch tatigen Bereiche aus-
zurichten und ebenso die Ausrich-
tung auf strategische Aufgaben zu
starken. Gleichzeitig soll mit der
Namensgebung und organisatori-
schen Neuordnung als Geschafts-
bereich das Selbstverstandnis als
Dienstleister fur die im medizini-
schen Betrieb tatigen Kolleginnen
und Kollegen und als kollegiale
Partner der bereits existierenden
Geschaftsbereiche  verdeutlicht
werden. Nach Abstimmungen im
Vorstand wurde der ,neue” Ge-
schaftsbereich 5 - Medizinma-
nagement im April 2014 unter der
Leitung von Herrn Clemens Platz-
koster, der bereits auch die Stabs-
stelle Unternehmensentwicklung
geleitet hat, gegrundet.

Universitatsklinikum Bonn

Insgesamt vier Abteilun-
gen bilden den Geschafts-

bereich s:

Die Abteilung ,Medizincontrolling”
(Leitung: Dr. Dirk Laufer) unter-
stutzt die Kliniken in allen Belan-
gen der abrechnungsrelevanten
Dokumentation und Kodierung
der medizinischen Leistungserstel-
lung. Hierzu stehen klinikbezogen
Teams als direkte Ansprechpartner
zur Verfugung, die u.a. fur das Da-
tenclearing, Kodierunterstutzung,
Beantwortung von Kassen- und
MDK-Anfragen sowie dem kom-
plexen Wissenstransfer zum Ab-
rechnungssystem zur Verfugung
stehen. Die Vereinbarung eines
neuen Prufprozesses der Leis-
tungsdokumentation und Abrech-
nung durch die Krankenkassen
und den Medizinischen Dienst der
Kassen (MDK) zum 1.1.2015 waren
besondere Herausforderungen in
2014, die zu einer grundsatzlichen
Neuorganisation der Prozesse und

e Geschaftsbericht 2014

Zustandigkeiten fuhrte. Die deut-
lich verscharften Regelungen der
MDK-Priafungen werden fur die
Zukunft eine deutlich intensi-
vierte Zusammenarbeit zwischen
den Kliniken und dem Medizin-
controlling erforderlich machen,
um durch eine gute Dokumen-
tation die tatsachlich erbrachten
Leistungen auch vollumfanglich
abrechnen zu kdnnen.

Das Qualitats- und Risikoma-
nagement (Leitung: Anja Zwick)
unterstitzt die Kliniken bei allen
Belangen der systematischen Qua-
litatsverbesserung. Zu den Aufga-
ben zahlen insbesondere die konti-
nuierliche Entwicklung der in 2013
erstmal erreichten Gesamtzerti-
fizierung durch den TUV Sud, der
Aufbau des Risikomanagement-
systems, die Durchfihrung der
UKB-weiten Patientenbefragung,
die Durchfuhrung von Internen
Audits oder die Malinahmen zur
externen Qualitatssicherung so-
wie der Qualitatsbericht des UKB
zu den Aufgaben des QRM. Die
Rezertifizierung nach DIN SO EN
9001 konnte im Dezember 2014
erfolgreich abgeschlossen werden.
Fir die Zukunft ist es wichtig, dass
— gerade vor dem Hintergrund der
aktuellen politischen Diskussio-
nen zur Relevanz von Qualitat im
Krankenhaus — die Qualitat stetig
weiter verbessert und auch trans-
parent nach aulen dokumentiert
wird.

2
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Das Prozessmanagement (Leitung:
Dr. Patrick Frankel) unterstitzt Or-
ganisationseinheiten bereichsbe-
zogen oder bereichsubergreifend
bei der Identifizierung von Verbes-
serungspotenzialen und Reorgani-
sationen und tragt somit zur Ver-
besserung der Effektivitat und der
Effizienz der Ablaufe bei. Gleich-
zeitig werden Fragen zu Wirt-
schaftlichkeit von Investitionen
und Leistungssegmenten aus der
Perspektive der Medizin durch das
Prozessmanagement begleitet. In
2014 stand insbesondere die aktive
Beteiligung am F3-Programm im
Vordergrund.

Als ,jungste® Abteilung ist das
Patientenmanagement (Leitung:
Frau Christine Noél) Teil des GB s.
Das Patientenmanagement ent-
stand neu als Fusion aus Casema-
nagement und Sozialdienst in 2013
und unterstutzt durch moglichst
unmittelbaren Kontakt vor Ort
die Kliniken in allen Belangen des
Versorgungs- und Entlassmanage-
ments.

60
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Erweitere Unterstutzung in der
Schwerbehmdertenvertretu ng

SchWerbehmdertenvertretung (SBV)

Die  Schwerbehindertenvertre-
tung des UKB wurde am 12. No-
vember 2014 neu gewahlt. Hier-
durch konnte die Anzahl der
stellvertretenden Vertrauens-
personen fur Schwerbehinderte
Menschen trotz des Ausschei-
dens eines Kollegen auf funf
Stellvertreter/innen erhoht wer-
den. Wir erhoffen uns nach der
Einarbeitung und Erstschulung
der ,Neuen” verstarkt hiervon zu
profitieren und Aufgaben neu zu
verteilen.

Durch das immer besser wer-
dende Betriebliches Eingliede-
rungsmanagement (BEM) und
der engen, vertrauensvollen Zu-
sammenarbeit zwischen den
Mitgliedern des BEM und der SBV
konnen viele langzeiterkrankte
Beschaftigte, die oftmals einen
Grad der Behinderung (GdB) ha-
ben, an ihrem alten Arbeitsplatz
wiedereingegliedert werden.

Universitdatsklinikum Bonn

Dieses bedeutet jedoch, dass der
individuelle Zeitaufwand fur je-
den einzelnen, der intensiv vom
BEM-Team und der SBV betreu-

ten schwerbehinderten Beschaf-
tigten des UKB, zunimmt. Die-
ses spiegelt sich in den haufig
notwendigen Antragsverfahren
wie ,Teilhabe am Arbeitsleben”
beim Rentenversicherungstrager,
Antragstellung bei der ortlichen
Fursorgestelle in Form von ,Lei-
densgerechter Arbeitsplatz®, ,Be-
treuungsaufwand® oder Minder-
leistungsausgleich” wider.

Das ,Einwerben” dieser ZuschUs-
se / Mittel ermoglicht, dass der
Arbeitsplatz des Beschaftigten
leidesgerecht ausgestaltet oder
dass die Vorgesetzten zusatzliche
Mitarbeiter fur den Minderaus-
gleich einstellen konnen.
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So entsteht fur alle im Prozess Be-
teiligten eine zufriedenstellende
Losung. Die SBV hat auf demsel-
ben Niveau (ca. 60.000 Euro) wie
in den Vorjahren Zuschusse fur
die Einrichtung behindertenge-
rechter Arbeitsplatze beantragt
und erhalten.

Die Komplexitat der auf die Mit-
glieder der Schwerbehinder-
tenvertretung einsturzenden
Themen und Wunsche nimmt
kontinuierlich zu. So werden in
den nachsten Jahren Themen wie
Barrierefreiheit, Inklusion und
Integration von schwerbehinder-
ten Beschaftigten auch beim Uni-
versitatsklinikum an Bedeutung
gewinnen und die zukunftigen
Aufgabenfelder der SBV neu de-
finieren.

Universitdatsklinikum Bonn
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Leider bleibt hierbei jedoch das
eigentliche Tagesgeschaft un-
bertcksichtigt und muss mog-
licherweise durch zusatzliche
Freistellungen von Seiten des Ar-
beitgebers als solche erkannt und
unterstutzt werden.

Es muss von Seiten der Schwer-
behindertenvertretung  jedoch
dringend und verstarkt darauf
geachtet werden, dass durch die
Ubernahme neuer und weiterer
Aufgaben der einzelne Schwer-
behinderte nicht leidet bzw. fur
dessen Bedurfnisse und Belange
die Zeit fehlt.

Geschdftsbericht 2014
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KENNZAHLEN KOMPAKT

2014 2013 Abweichung
Wesentliche Eckpunkte
Planbetten | | | |
Pflegetage
: Fallzahl'

: Verweildauer in Tagen?

Case Mix?

{ CMI (Case Mix Index)?
Behandlungstage BPfIV

Personaleinsatz Vollkrafte inkl.
: Gestellungspersonal?

: Falle je Vollkraft inkl.
. Gestellungspersonal*

Abweichung in

Ertragslage TEUR

: Erlose aus allgemeinen
i Krankenhausleistungen

Ertragssteuern
Jahresergebnis

! inkl. Jahreslberlieger, DRG und Psychiatriefdlle
2 inkl. Jahrestberlieger

3 ohne teilstationare Dialyse

4 ohne drittmittelfinanziertes Personal

> ohne neutrale Sachverhalte

Universitatsklinikum Bonn <« Geschaftsbericht 2014

Leistungsentwicklung:

Im Jahr 2014 hatte das Universitats-
klinikum Bonn unverandert 1.232
Planbetten. Ein Antrag auf Planbet-
tenerweiterung wurde in 2012 aus-
gearbeitet und in 2013 eingereicht.
Die Erweiterung betrifft einige
Abteilungen des UKB, die erhebli-
che Leistungssteigerungen und
Engpdsse in der Bettenkapazitat
ausweisen. Besonders bedeutsam
ist der Bereich der neurodegenera-
tiven Erkrankungen zu nennen. Ne-
ben der reinen Erweiterung wurde
der Antrag auf Errichtung bzw. Er-
weiterung einer zweiten Betriebs-
statte eingereicht. 2014 wurde zum
01.10.2014 eine Palliativstation er-
offnet. Entsprechend wurde der
Bettenantrag in 2014 erweitert.

Die Fallzahl der vollstationaren
BPfIV- und DRG-Falle ist von 2013
(46.611) auf 2014 (46.803) um 04
Prozent nur unwesentlich ange-
stiegen, wobei die Falle der Psych-
iatrie und Psychosomatik um vier
Prozent angestiegen sind und sich
die DRG-Fallzahl nur minimal um
0,3 Prozent erhoht hat. Der Casemix
in Summe ist von 73.665 CM-Punk-
te (inkl. teilstationarer Dialyse) auf
78.034 CM-Punkte und somit um
5,93% angestiegen.

Die Fallschwere der DRG-Falle (CMI)
hat sich von 1,64 in 2013 auf 1,73 in
2014 erhoht. Hierbei ist zu beruck-
sichtigen, dass in der Berechnung
alle vollstationaren Falle mit ausge-
wiesenen CM-Punkten bertcksich-
tigt werden (keine teilstationare
Uberlieger).

Die Verweildauer der o.g. DRG-Pati-
enten inkl. Uberlieger, jedoch ohne
teilstationare Dialyse, lag 2014 bei
709 Tagen und ist somit korres-
pondierend zum CMI-Zuwachs
um 4,42 Prozent angestiegen. Die
durchschnittliche Verweildauer im
Bereich der Psychiatrie und Psy-

Universitdatsklinikum Bonn
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chosomatik in 2014 betragt 33,32
Tage. Die Patienten/innen lagen im
Durchschnitt 1,6 Tage weniger als
im Vorjahr.

Die Erlose aus Wahlleistungen sind
um 0,22 Prozent zurtckgegangen.
Dies ist auf die Entwicklung bei den
stationaren Chefarztbehandlungen
sowie aufdie Nachbesetzungen der
ausgeschiedenen Professoren (Alt-
vertragen) durch Neuvertragler, die
lhre Arbeit als Dienstaufgabe aus-
fahren, zurtickzufuhren.

Diese Veranderung zeigte sich u.a.
auch in den gestiegenen Erlosen
in der Privatliquidation und wirkte
sich als Erlossteigerung im ambu-
lanten Bereich aus. Die Steigerung
um TEUR 5.176 (+ 31 Prozent) bei der
Medikamentenversorgung in den
Ambulanzen fuhrte ebenfalls zum
Anstieg der ambulanten Erlose.
Dem stehen Aufwandssteigerun-
gen im Materialaufwand bei den
Arznei-, Heil- und Hilfsmitteln ent-

gegen.

Der Anstieg der Erlose aus Kran-
kenhausleistungen ergibt sich vor
allem aus der positiven Entwick-
lung der Case Mix-Punkte (CM) im
Geschaftsjahr 2014. Der Case Mix
erhohte sich dabei von insgesamt
73.665 CM-Punkte im Jahr 2013
um rd. 5,9 Prozent auf insgesamt
78.034 CM-Punkte im Jahr 2014. Der
Case Mix Index (CMI) lag im voll-
stationaren Bereich ebenfalls Uber
dem Vorjahresniveau (1,73; Vj.1,64).
Neben der positiven Leistungsent-
wicklung hat auch die Erhohung
des Landesbasisfallwertes fur Nord-
rhein-Westfalen von EUR 3.03750
im Jahr 2013 um rd. 2,6 Prozent auf
nunmehr EUR 3.117,36 im Jahr 2014
zu dem Anstieg der Erlose aus Kran-
kenhausleistungen beigetragen.

Geschdftsbericht 2014

v/



78

Unternehmen

Gesamtergebnis:

Das Geschaftsjahr 2014 schlief3t
mit einem Jahresfehlbetrag von
TEUR -19.920 (i. Vj. TEUR -12.033) ab.
Das Jahresergebnis resultiert aus
dem operativen Ergebnis von TEUR
-4.064 (i.Vj. TEUR -11.806), dem neu-
tralen Ergebnis von TEUR -11.079 (i.
Vj. TEUR 2.918) sowie dem Finanzer-
gebnis von TEUR 2 (i. Vj. TEUR 302).
Die Ertragssteuern sind zum Vor-
jahr um TEUR 1.332 auf TEUR 4.779
(Vj. TEUR 3.447) gestiegen.

Insgesamt sind die Ertrage aus
Krankenhausleistungen mit TEUR
311.055 im Geschaftsjahr um TEUR
22.709 (+ 7,88 %) hoher als im Vor-
jahr. Faktoren fur die Steigerungs-
rate sind die Bettenerweiterung der
Intensivstation ,Godeshohe” sowie
die Erhohung der Umsatzerlose
aus Behandlungen von auslandi-
schen Patienten um TEUR 904.

Das Jahresergebnis 2014 ist im We-
sentlichen durch den Sondertat-
bestand ,Neubewertung der MDK
Forderungen” belastet. Aufgrund
der neuen Erkenntnisse ergibt sich
eine Ergebnisbelastung in  Hohe
von TEUR 18.388, die sich mit TEUR
7.635 auf das operative Ergebnis
und mit TEUR 10.753 auf das neu-
trale Ergebnis bezieht. Zum Jah-
resabschluss ergibt sich somit fur
die offenen MDK-Fdlle ein Gesam-
trisiko von insgesamt TEUR 34.453,
welches mit TEUR 25.425 in der Ein-
zelwertberichtigung der Forderun-
gen aus Lieferungen und Leistun-
gen und ausgewiesen ist mit TEUR
9.028 in der MDK-Ruckstellung.

Universitdatsklinikum Bonn

Personal:

Die Zunahme der Zahl der durch-
schnittlich beschaftigten Vollkrafte
(ohne Praktikanten) um rd. 115 VK
betrifft mit 23 VK den Arztlichen
Dienst, mit 41 VK den Pflegedienst,
mit 27 VK den Funktionsdienst so-
wie mit 24 VK den Medizinisch-
Technischen Dienst.

Der Anstieg der Personalaufwen-
dungen je Vollkraft (ohne Praktikan-
ten) um rd. 5,3 Prozent resultiert
im Wesentlichen aus allgemeinen
Tarifsteigerungen sowie aus den
gegenuber dem Vorjahr hoheren
Zufuhrungen zu den Personalrtick-
stellungen. Die Personalaufwands-
quote hat sich dabei im Vergleich
zum Vorjahr geringflgig von 43,7
Prozent im Jahr 2013 auf 44,2 Pro-
zent im Jahr 2014 erhoht. Wah-
rend des Geschaftsjahres wurden
durchschnittlich 5.076 Vollkrafte
(Vj. 4.974) bzw. 6168 Mitarbeiter
(Vj. 6.041) beschaftigt. Dies ist eine
Steigerung um 102,39 Vollkrafte
bzw. von 126,75 Mitarbeitern/innen
uber alle Dienstarten.

Zusatzlich zu den eigenen Mitar-
beitern/innen werden 622 Vollkraf-
te (428 Pflegekrafte und 194 Schi-
ler /innen und Aushilfen) des DRK,
sowie Seelsorger und sonstiges
Personal im Rahmen der Personal-
gestellung beschaftigt. Die Auf-
wendungen hierfur werden unter
den bezogenen Leistungen in Hohe
von TEUR 27917 (Vj. TEUR 28.447)
ausgewiesen.

e Geschaftsbericht 2014

Aussicht:

Der Gesundheitssektor weist nicht
zuletzt aufgrund der demographi-
schen Entwicklung ein mogliches
Wachstum in den kommenden Jah-
ren  auf. Durch die Grindung
von Medizinischen Versorgungs-
zentren und der Zulassung zum
Verfahren nach §116b SGB kann
das Universitatsklinikum Bonn sein
Leistungsspektrum auf den ambu-
lanten Bereich ausdehnen und fur
den Patienten eine Versorgung ,aus
einer Hand" gewahrleisten.

Die Inbetriebnahme des Zentrums
fur Integrative Medizin (ZIM) zeigt
die Zentralisierung der medizini-
schen Leistung. Es gibt jetzt eine
Anlaufstelle fur alle Krebspatienten
u.a. mit Tagesklinik und Ambulan-
zen vor Ort.

Zudem werden Chancen auf ein
profitables Wachstum konsequent
wahrgenommen, indem beispiels-
weise die Versorgung auslandischer
Patienten am Standort Bonn ge-
starkt wird. Die Etablierung eines
International Medical Centers am
Universitatsklinikum ist gut ange-
nommen worden und wird weiter
ausgebaut.

Zur Gegensteuerung der Finanz-
situation hat der Vorstand im Juli
2014 ein Sanierungsprogramm F3
,Fit for Future® zur Verbesserung
der Prozessablaufe und effektiven
Ressourcennutzung im UKB initi-
iert. Hierdurch soll die Zukunftsfa-
higkeit des Universitatsklinikums
ausgebaut und eine wirtschaftlich
solide Grundlage im Kontext zu den
schwierigen Rahmenbedingungen
im Gesundheitswesen geschaffen
werden.

Universitdatsklinikum Bonn
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Die Ziele des F3-Projektes sind die
Umverteilung der personellen und
finanziellen Ressourcen auf Berei-
che mit hohem Wachstumspoten-
tial, Leistungssteigerung mit Fokus
auf die universitare Medizin, geziel-
te Personaleinsatzplanungund Stel-
lenoptimierung, Optimierung der
ablauforganisatorischen Schwach-
stellen sowie die Generierung von
noch nicht ausgeschopften Poten-
zialen in den Infrastruktur- und Zu-
liefererbereichen. Hierzu wurden
interdisziplinare Teams zur Aufar-
beitung, Entwicklung und Losung
von Problemstellungen gebildet. In
den Teams arbeiten Vertreter der
Kliniken, Verwaltung, Belegschaft,
Personalvertretungen sowie dem
gesamten Vorstand gemeinsam in
enger zeitlicher Abstimmung an
den Fortgang von insgesamt neun
Hauptprojektgruppen.

Zwischenzeitlich konnten aufgrund
des F3-Projektes bereits erste Erfol-
ge durch die Verlagerung von Bet-
tenkapazitaten, dem Ausbau von
Budgetgesprachen und den dafur
erarbeiteten Stellenplanen sowie
der Verbesserung der Einkaufsbe-
dingungen erreicht werden. Die ge-
setzliche Anderung beim MDK-Pro-
zess wurde ebenfalls zum Anlass
genommen, die notwendigen struk-
turellen Prozessanderungen durch-
zufihren. Als Ziel wurde sich eine
positive Ergebniserreichung ab dem
Jahr 2016 gesetzt.

Geschdftsbericht 2014
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Gesamtvolumen von 16,8 Millionen Euro

Dem Universitatsklinikum Bonn
standen fur Investitionen in Me-
dizintechnik, Geratetechnik und
Ersteinrichtungen im Jahr 2014
rund 16,8 Mio. Euro zur Verflugung.

Die Bereitstellung aus Landesmit-
tel betrug hierbei 78 Mio. Euro.
Gemald Beschluss des Vorstandes
konnten fur weitere notwendi-
ge Investitionen Eigenmittel des
Universitatsklinikums in  Hohe
von 4,8 Mio. Euro in Anspruch ge-
nommen werden. Dartber hinaus
wurde fur die GroRgerateplanung
vom Lland sowie aus Fordermit-
teln der DFG insgesamt ein gera-
tebezogenes Budget von 4,2 Mio.
Euro abgerufen.

Mit diesen Mitteln konnten im
Jahr 2014 unter anderem, die im
Folgenden aufgeftiihrten GroRpro-
jekte in Zusammenarbeit mit den
Kliniken, Instituten und Verwal-
tungsbereichen realisiert werden.

Universitatsklinikum Bonn

Im Rahmen des Projekts Instru-
mentenmanagement mit der
Zentralen Sterilgutversorgung
(ZSVA), ist die Ausschreibung zur
Sanierung und Neubeschaffung
von Instrumenten erfolgreich um-
gesetzt worden. Hierbei wurde die
gesamte Prozesskette — von der
Abholung und Analyse der Siebe,
uber die Beschaffung von Ersatz-
und Erganzungsinstrumentarium
bis hin zur Riuckgabe der vollstan-
digen Siebe an die ZSVA — opti-
miert und Kosten gesenkt.

Nach 2009 und 2011, hat das Uni-
versitatsklinikum Bonn im Jahr
2014 bereits zum dritten Mal den
Bedarf an Ultraschallgeraten EU-
weit ausgeschrieben. Die aktuelle
Ausschreibung war zugleich ein
erfolgreiches Pilotprojekt in Ko-
operation mit dem Universitats-
klinikum Tubingen — mit einem
Gesamtvolumen von 31 Ultra-
schallgeraten. Insbesondere die
Medizinische Klinik I (UKB) und die
Medizinische Klinik Il (UKB) haben
auf fachlicher Ebene mafigeblich

Geschaftsbericht 2014
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bei der Umsetzung des Projektes
mitgewirkt. Angefragt wurden
funf Geratetypen, vom volldigi-
talen  Standard-Ultraschallfarb-
dopplersystem bis hin zum High
End Echokardiografiesystem.

Das Institut fur Epileptologie hat
fur die Durchfuhrung von For-
schungsarbeiten im Bereich der
experimentellen Epileptologie
ein aufrechtes Multiphotonen-
mikroskop sowie zwei gepulste
Titan-Saphir-Laser erhalten. Ziel
der Forschung ist es, eine inno-
vative Methode zu entwickeln,
mit der sich u. a. die Verschaltung
neu entstandener Neuronen im
Gehirn untersuchen I3sst. Die
Beschaffung des benotigten Mi-
kroskops und der zwei gepuls-
ten Titan-Saphir-Laser wurde im
Rahmen der Europaischen Exzel-
lenzforderung (Grant Advanced)
durch den European Research
Council gesponsert. Das Universi-
tatsklinikum Bonn konnte so das
Innovationszentrum  Life&Brain
weiter starken.

Universitatsklinikum Bonn
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Die Klinik fur Neurochirurgie ist
im Jahr 2014 mit zwei Operations-
mikroskopen ausgestattet wor-
den. Hiervon wurde ein OP-Mik-
roskop durch die DFG gefordert,
welches speziell in der peri-
operativen  wissenschaftlichen
Evaluierung intrazerebraler Pa-
thologien eingesetzt wird. Das
Gerat ermoglicht dank eines in-
novativen intraoperativen Verfah-
rens die fluoreszenzunterstutzte
Darstellung von Hirngefalden.
Beide OP-Mikroskope konnen auf-
grund integrierter HD-Kameras
zu Schulungs- und Prasentations-
zwecke genutzt werden.

Zudem wurde fur die Medizini-
sche Klinik Il eine biplane Herzka-
theteranlage mit dynamischem
Flachdetektor beschafft. Eine
verbesserte Bildverarbeitung er-
laubt es hierbei, weniger Strah-
lenleistung bei der Bilderzeugung
zu verwenden oder starkere Filter
einzusetzen, wodurch deutliche
Reduktionen bei der Strahlendo-
sis und dem Kontrastmittelbedarf
moglich sind.

Geschaftsbericht 2014
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Die Umsetzung des Projekts zum
Austausch der OP-Leuchten im
Operativen Zentrum (OPZ) er-
folgte ebenfalls im Jahr 2014. Das
Konzept wurde federfuhrend von
der Gerate- und Medizintechnik in
Kooperation mit dem OP-Manage-
ment und dem Strategischen Ein-
kauf erarbeitet. Durch die Ersatz-
beschaffung von insgesamt 16
OP-Leuchten war zum Einen eine
Umstellung auf eine energiespa-
rende und langlebige LED-Tech-
nologie moglich, zum Anderen
wurden bereits die Voraussetzun-
gen fur ein zukunftsorientiertes
Videomanagementsystem gelegt.
So sollen zukunftig Live-Ubertra-
gungen in HD-Bildqualitat aus
den OP-Sdlen des OPZ moglich
sein.

Universitdatsklinikum Bonn

Die Klinik und Poliklinik fur Nuk-
learmedizin erhielt in 2014 ein
SPECT-Grol3feld-Zweikoptkame-
rasystem mit zugehorigen Aus-
wertestationen. Neben der nuk-
learmedizinischen Diagnostik
dient das Gerat im Rahmen ei-
nes Forschungsprojekts zur Do-
simetrie fur die selektive interne
Strahlentherapie (SIRT). Bei der
Ausschreibung wurde insbeson-
dere Wert auf eine nachhaltige
Forschungskooperation mit der
anbietenden Firma gelegt, um
eine Weiterentwicklung und Op-
timierung spezifischer Anwen-
dungsmoglichkeiten und Algo-
rithmen zu garantieren und den
Anforderungen des Universitats-
klinikums Bonn auch in Zukunft
gerecht zu werden.
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Durch die konsequente Umset-
zung und gezielte Weiterentwick-
lung der Investitionsplanung,
ist es dem Universitatsklinikum
Bonn auch im Jahr 2014 mog-
lich gewesen, Investitionsguter
fachabteilungsubergreifend und
erstmalig gemeinsam mit einem
anderen Universitatsklinikum zu
bundeln. Die hieraus resultieren-

Universitdatsklinikum Bonn

Unternehmen

den EU-weiten Ausschreibungen,
verbunden mit einer klaren Ver-
bindlichkeit gegenuber den Lie-
feranten, haben im Jahr 2014 ins-
gesamt zu Einsparungen in Hohe
von 20 bis 30 Prozent gefuhrt und
somit die wirtschaftliche Beschaf-
fung von innovativen Medizinge-
raten ermoglicht.
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Masterplanung des UKB

Bauprojekte

Bauprojekte und Instand-

haltungsmalRnahmen

Im Jahr 2014 sind Bauprojekte an
vielen Stellen notwendig und ge-
plant oder bereits durchgefihrt
worden. Mit einigen Projekten
lassen sich die in der Masterpla-
nung des Universitatsklinikums
dargestellten Strukturen schaf-
fen; andere zielen nur auf den
vorubergehenden Erhalt vorhan-
dener Substanz (Brandschutz-
maflknahmen) ab. Neben diesen
Projekten im Bauunterhalt sind
die Planungen der Grofsprojek-
te weiter vorangeschritten, hier
vor allem die Neubauvorhaben
Eltern-Kind-Zentrum (ELKI), Bio-
medizinisches Zentrum Il (BMZ
1), Zentralklinikum und Zentrals-
terilisation. Mit dem Spatenstich
zum Neubau NPP (Neurologie,
Psychiatrie und Palliativmedizin)
im Oktober 2014 hat die Baupha-
se dieses Grolprojektes begon-
nen. In direkter Nachbarschaft
sind die Bauarbeiten des Neubaus

Universitatsklinikum Bonn
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Deutsches Zentrum fur Neurode-
generative Erkrankungen (DZNE)
soweit vorangeschritten, dass
die Architektur das neue Erschei-
nungsbild des Campus Sud pragt.

Die Umsetzung der baulichen
und infrastrukturellen Gesam-
tentwicklungsplanung bis zum
Jahr 2025 bedeutet eine Ausga-
benplanung in Hohe von 739 Mio.
Euro fur die kommenden Jahre.
Alternativ muss ohne adaquate
Substanzverbesserung alleine die
Summe von 257 Mio. Euro zur Be-
hebung der Mangel der eigentlich
zu ersetzenden Bestandsgebau-
de angesetzt werden. Das heilst,
zusatzlich zu den strategischen
GroBprojekten sind Brandschutz-
und Elektrosanierungen in fast
allen klinischen Bereichen not-
wendig, auch um die bestehen-
den Patientenversorgungsberei-
che uberhaupt bis zur Errichtung
der neuen Gebdude betreiben zu
durfen. Dies war im Jahr 2014 be-

Geschaftsbericht 2014

sonders im Gebaude der Medizin
notwendig, da hier die Betriebs-
genehmigung abzulaufen drohte.

Am Universitatsklinikum Bonn
kommt es aufgrund von behord-
lich verflgten Sanierungen im
Bereich Brandschutz, Hygiene
und Technik immer wieder zu
Engpassen der Bettenkapazita-
ten. Aus diesem Grund wurde im
April 2014 das Projekt ,Bettener-
weiterung” durch den Vorstand
zur Schaffung von (Ausweich-)
Bettenkapazitaten beschlossen.
Dieses Projekt hat sich in mehrere
EinzelmaBnahmen aufgegliedert
und hat nach erfolgreicher Brand-
schutzsanierung des Sudflugels
der Chirurgie letztlich auch die
langst geplante Etablierung ei-
ner Palliativstation ermoglicht,
bis diese zukunftig im NPP behei-
matet wird. Hierfir musste aus
dem Gebaude der Dermatologie
die psychiatrische Tagesklinik in
das Gebdude ,Alte Parasitologie”
umziehen, welches zu dieser Um-
nutzung grundlegend ertuchtigt
worden ist. Dieses Projekt hat sich
durch einen sehr schnellen Um-
setzungszeitraum und einer sehr
hohen Bedeutung fur die Kran-
kenversorgung ausgezeichnet.

In einer Begehung des Univer-
sitatsklinikums Bonn durch das
Gesundheitsamt im Marz 2012
wurden einige Schwachstellen
in den Herstellungsraumen der
Apotheke bemerkt. Weiterhin
gilt seit dem Jahr eine neue Apo-
thekenbetriebsordnung, die im
Vergleich zur letzten Verordnung
deutlich strengere Auflagen zur
Produktion von Zytostatika und
aseptisch hergestellten Paren-
teralia enthalt. Daher war der
Umbau der Reinraume in der

Universitatsklinikum Bonn
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Apotheke und die damit zusam-
menhangendenbaubegleitenden
und brandschutztechnischen
Mallnahmen unumganglich. Das
Projekt konnte im vorgegebenen
Zeitraum sehr erfolgreich umge-
setzt werden.

Im Projekt ELKI wurde das Raum-
und Funktionsprogramm von den
Ministerien genehmigt und so ein
wichtiger Meilenstein erreicht.
Fir das Zentralklinikum konnte
Ende 2014 ebenfalls ein Raum-
und Funktionsprogramm dem Mi-
nisterium fur Innovation, Wissen-
schaft und Forschung Uberreicht
werden, in dem in einer ersten
Baustufe ein Herzzentrum mit
Notfallradiologie errichtet wer-
den soll. Fur eine flachendecken-
de Rohrpostanlage wurden viele
Nutzergesprache gefluhrt, die nun
in der Erstellung einer Haushalts-
unterlage-Bau mundet. In der
Frauenklinik wurde der OP-Be-
reich zeitweise auller Betrieb ge-
nommen, um hier notwendige
BrandschutzmaBnahmen  und
Sanierungen, die aus TUV-Man-
geln und Hygiene-Anforderun-
gen resultierten, durchzufuhren.
Kompensiert wurde dieser Aus-
fall durch die Mitbenutzung des
Zentral-OPs. Im Dezember wurde
der OP-Betrieb in der Frauenkli-
nik wieder aufgenommen. Ein
neuer Frihchenraum konnte im
Zuge dieser Umbauten auch in
Betrieb genommen werden. Hin-
zu kommt klinikumsweit (auch in
den Stadtstandorten) eine Viel-
zahl weiterer kleinerer und grof3e-
rer Malinahmen.
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Geschaftsjahr 2014
Vorstand

Prof. Dr. Dr. h.c. mult. Wolfgang Holzgreve

als Vorstandsvorsitzender und Arztlicher Direktor
Grundgehalt: 499.900,00 £,

Variable Bezuge: max. 98.000,00 €

Prof. Dr. Andreas Hoeft
stellv. Arztlicher Direktor, Direktor der Klinik und
Poliklinik fur Anasthesiologie und Operative Intensivmedizin

Dr. Hans-Jurgen Hackenberg

als Kaufmannischer Direktor

bis 31.03.2014

Grundgehalt: 75.000,00 £,
erfolgsabhangige Bezlge: max. 97.000,00 €

Dipl.-Kfm. Karsten Honsel

als Kaufmannischer Direktor

01.04.2014 bis 31.01.2015

Grundgehalt: 300.000,00 £,
erfolgsabhangige Bezlge: max. 97.000,00 €

Alexander Probstl

als Pflegedirektor

Grundgehalt: 132.930,00 £,
erfolgsabhangige Bezlge: max. 54.000,00 €

Prof. Dr. Max P. Baur

als Dekan der Medizinischen Fakultat
bis 30.04.2015

Grundgehalt: 161.006,00 €

Die erfolgsabhangigen Bezlige beziehen sich auf die Tatigkeit als Vorstandsmitglied. Bei den
ausgewiesenen Betrdgen handelt es sich um die in 2014 ausgezahlten Bezlgen.

Die erfolgsunabhangigen Bezlige beinhalten die Zahlungen zur Altersversorgung.

Herr Dr.Hackenberg ist im Amt des Kaufmannischen Direktors zum 31. Madrz 2014 in Ruhestand
gegangen. Herr Dipl.-Kfm. Karsten Honsel hat im Anschluss das Amt des Kaufmannischen
Direktors vom 1. April 2014 bis zum 31. Januar 2015. ausgeflhrt. Seit dem 1. Februar 2015 ist
Herr Dipl.-Kfm. Damian Grittner kommissarischer Kaufmannischer Direktor im Vorstand des
Universitatsklinikums Bonn AGR.

Nachfolgervon Herrn Prof. Dr. Max-P. Baur als Dekan der Medizinischen Fakultat der Rheinischen
Friedrich-Wilhelms-Universitat Bonn wird ab 1. Mai 2015 Herr Prof. Dr. Nicolas Wernert.

Universitatsklinikum Bonn <« Geschaftsbericht 2014
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Aufsichtsrat

Unternehmen

An die Mitglieder des Aufsichtsrates wurden Aufwandsentschadigungen in

Hohe von insgesamt 18.000 € gezahlt.

Dr. Wolfgang Riedel (Vorsitzender)
6.000 € Aufwandsentschadigung

Prof. Dr. Dr. Hugo Van Aken
4.000 € Aufwandsentschadigung

Prof. Dr. Heinz Reichmann
4.000 € Aufwandsentschadigung

Alexandra von der Wenge Grafin Lambsdorff
4.000 € Aufwandsentschadigung

Im April 2015 wurde Prof. Dr. Dr. Hugo Van Aken zum neuen Aufsichtsratsvorsitzenden gewahlt.

Neuer stellvertretender Aufsichtsratsvorsitzender ist Prof. Dr. Michael Hoch.

Universitatsklinikum Bonn ¢ Geschdftsbhericht 2014
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Dekan
der medizinischen Fakultat

Zentrum fiir
Ambulantes
Operieren
PD Dr.

R. Ellerkmann

Interdisziplindres
Notfallzentrum
Dr. I. Graff

Vorklin. Abteilungen und
Abteilungen der
Theoretischen Medizin

Klinische Abteilungen, die nicht einem
Medizinischen Zentrum
zugeordnet sind

1 1 1 1 1
Neuroanatomie Institut fiir Molekulare Institut fiirExperimentelle Klinik und Poliklinik Institut fiir
Direktor: Psychiatrie im Zentrum Immunologie fiir Dermatologie und Experimentelle
Prof. Dr. Th. Franz fiir Nervenheilkunde Direktor: Allergologie Hamatologie und
Direktor: Prof. Dr. Ch. Kurts Direktor: Transfusionsmedizin
Prof. Dr. A. Zimmer Prof. Dr. Dr. Th. Bieber Direktor:

Anatomie und
Zellbiologie
Direktor:

Prof. Dr. K. Schilling

Institut fiir
Physiologie I
Direktor:

Prof. Dr. B. Fleischmann

Radiol

Prof. Dr. J. Oldenburg

he Klinik

Institut fiir
Physiologie IT
Direktor:

Prof. Dr. D. Swandulla

Medizin

Institut fiir Biochemie
und Molekularbiologi

Direktor:

Medizinhistorisches
Institut fiir Zelluldre Institut
Neurowissenschaften Komm. Direktor:
Direktor: Prof. Dr. Dr. H. Schott
Prof. Dr. Ch. Steinhd
Institut fiir
Institut fiir Patientensicherheit
Rekonstruktive Direktorin:
Neurobiologie Prof. Dr. T. Manser
Direktor:
Prof. Dr. 0. Briistle Institut fiir
geb itat
Institut fiir Molekulare Direktor:

Prof. Dr. E. Latz

Direktor: Institut fiir
Prof. Dr. H. Schild Rechtsmedizin
Direktor:
Klinik und Poliklinik fiir Prof. Dr. B. Madea
Nuklearmedizin
Direktor: Institut fiir
Prof. Dr. M. Essler Humangenetik
Direktor:

Prof. Dr. V. Hornung

Direktor:
Prof. Dr. V. Gieselmann

Klinik fiir
Palliativmedizin
Direktor:

Prof. Dr. L. Radbruch

Prof. Dr. M. N6then

Institut fiir
Pharmakologie und
Toxikologie
Direktor:

Prof. Dr. A. Pfeifer

Institut fiir Klinische
Chemie und Klinische
Pharmakologie
Direktor:

Prof. Dr. G. Hartmann

Institut fiir Medizinische
Biometrie, Informatik
und Epidemiologie
Direktor:

Prof. Dr. M. Schmid

Institut fir
Hausarztmedizin
Direktor:

Dr. K. Weckbecker




Auch in diesem Jahr: 1. Platz auf der FOCUS-Bestenliste

Bestes Krankenhaus in NRW 2014

Aufsichtsrat

Vorstand

universitats
klinikumbonn

Arztlicher Direktor
und Vorstandsvorsitzender

komm. Kaufmannischer

Direktor

.
. uk-it Geschiftsbereich 1
esoo . IS, . ...0 o D. Padberg Personalwesen
. . X
¢ Interne Revision T. Hintz
. R. Kurth . Rechtsabteilung
d 5 und Geschiftsbereich 2
eececcscccscccsce Compliance Office Finanzwesen und
M. Jansen Controlling
komm. Th. Sterl
Gleichstellungs-
beauftragte Geschéftsbereich 3
S. Zander Patientennahe
Dienstleistungen
Gerite- und Th. Braun
Medizintechnik
M. Kriiger Geschéftsbereich 4
Materialwirtschaft

Geschaftsstelle des Geschéftsbereich 5 Betriebsarztlicher
Vorstands Medizinmanagement Dienst
B. Ludwig-Leylabi C. Platzkdster Dr. L. Packbier
Datenschutz- Lob- und Beschwerde- Zentrales
beauftragter management OP-Management
H. Flender M. Pausch Dr. M. Vorweg
Krankenhaus-
Unternehmens- Strahlenschutz hygiene
Repunikation Dr. S. Jumpertz Prof. Dr. S. Engelhart
und Medien
M. Nitz
International CI0 Bonn
Baumanagement Medical Service Direktor:
M. Kérber K. Guizani Prof. Dr. I.
Schmidt-Wolf
MVZ GmbH
Geschiftsfiihrer:
Prof. Dr. Dr. h. c. mult.
W. Holzgreve

und Logistik
komm. Dr. I. Schulze

komm. F. Witzel

Geschéftsbereich 6
Facility Management

Vorstand Pflege und
Patientenservice

Leitung Bildungszentrum
Pflegebereiche 1-5 Geschaftsstelle
R. Jeske M. Hesterberg
Pflegewissenschaft Aus-, Fort- und
und Weiterbildung
Qualititmanagement Pflegeberufe, Heb-
A. Kocks ammen, medizinisch
technische Berufe
Projekt-/Prozess-
management Arbeits- u. Umwelt-
S. Tuschy schutz, Brandschutz
K. Retzmann
Sterilisations-
verantwortlicher
A. Probstl

UKB Gebdudereini-
gung GmbH (GRG)
Geschaftsfiihrer:
A. Prébstl

UKB Catering
GmbH (C6)
Geschiftsfiihrer:
A. Prébstl

UKB Patientenservice
GmbH (PSG)
Geschéftsfihrer:
A. Prébstl

Zentrale u. dezentrale
Sterilgut-
aufbereitung
(als Teil der PSG)

G. Peter

Chirurgisches Zentrum fiir
Zentrum Geburtshilfe und

Gf. Direktor:
Prof. Dr. D. Wirtz

Frauenheilkunde

Gf. Direktor:
Prof. Dr. W. Kuhn

Zentrum fiir
Kinderheilkunde

Gf. Direktor:
Prof. Dr. J. Breuer

Zentrum fiir
Innere Medizin

Gf. Direktor
Prof. Dr. P. Brossart

Zentrum fiir
Nervenheilkunde

Gf. Direktor:
Prof. Dr. W. Maier

Zentrum fiir
Zahn-, Mund und
Kieferheilkunde

Gf. Direktor:
Prof. Dr. H. Stark

Zentrum fiir
Pathologie

Gf. Direktor:
Prof. Dr. T. Pietsch

Infektologie und
Infektionsschutz

Zentrum fiir

Gf. Direktor:
Prof. Dr. M. Exner

1 1 1 1
Klinik und Poliklinik Klinik und Poliklinik Abteilung fiir Abteilung fiir Medizinische Klinik und Poliklinik Poliklinik fiir Institut fiir Institut fiir
fiir Allgemein-, fiir Urologie und Frauenheilkunde und Allgemeine Padiatrie Klinik und Poliklinik I - fiir Neurochirurgie Paradontologie, Pathologie Hygiene und
Viszeral-, Thorax-und Kinderurologie gynikologische Onkologie Direktor: Allgemeine Innere Medizin Direktor: Zahnerhaltung und pra- Direktor: Offentliche
GefaRchirurgie Direktor: Direktor: Prof. Dr. R. Ganschow mit den Schwerpunkten Prof. Dr. H. Vatter ventive Zahnheilkunde Prof. Dr. G. Kristiansen Gesundheit
Direktor: Prof. Dr. S. C. Miiller Prof. Dr. W. Kuhn Gastroenterologie und Direktor: Direktor:

Prof. Dr. J. C. Kalff

Klinik fiir Orthopédie
und Unfallchirurgie
Direktor:

Prof. Dr. D. Wirtz

Abteilung fiir Hepatologie, Nephrologie,
Klinik und Poliklinik Abteilung fiir Geburtshilfe Kinderkardiologie Infektiologie,
fiir Hals-, Nasen- und und Prénatale Medizin Direktor: Endokrinologie und
Ohrenheilkunde Direktor: Prof. Dr. J. Breuer Diabetologie
Direktor: Prof. Dr. U. Gembruch Direktor:

Prof. Dr. F. Bootz

Abteilung fiir

Padiatrische Himatologie

und Onkologie
Direktorin:
Prof. Dr. D. Dilloo

Institut fiir

Prof. Dr. M. Exner

Prof. Dr. C. Strassbhurg

Abteilung fiir

Klinik und Augenklinik und Gynékologische
Poliklinik fiir Poliklinik Endokrinologie und
Herzchirurgie Direktor: Reproduktionsmedizin

Direktor: Prof. Dr. F. Holz Direktor:

Prof. Dr. A. Welz Prof. Dr. H. van der Ven
Klinik und
Poliklinik fiir

Andsthesiologie und
operative Intensivmedizin
Direktor:

Prof. Dr. A. Hoeft

Medizinische
Klinik und Poliklinik IT
- Innere Medizin

Direktor:
Prof. Dr. T. Pietsch

mit den Schwerpunkten
Kardiologie, Angiologie,
Pneumologie
Direktor: Prof. Dr. G.
Nickenig

Klinik und Poliklinik Prof. Dr. Dr. S. Jepsen
fiir Neurologie N
Direktor: Poliklinik fiir
Prof. Dr. Th. Klockgether Kieferorthopadie
Direktor:
Klinik fiir Prof. Dr. A. Jdger
Epileptologie
Direktor: Poliklinik fiir
Prof. Dr. C. E. Elger Zahndrztliche, Prothetik,
Propadeutik und
Klinik und Poliklinik Werkstoffwissenschaften
fiir Psychiatrie und Direktor:

Psychotherapie
Direktor:
Prof. Dr. W. Maier

Prof. Dr. H. Stark

Medizinische
Klinik und Poliklinik IIT
- Innere Medizin mit
den Schwerpunkten
Onkologie, Himatologie
und Rheumatologie

Abteilung fiir
Medizinische
Psychologie
Direktor:
Prof. Dr. Dr. R. Hurlemann

Poliklinik fiir Chirurgische
Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde
Direktor:

Prof. Dr. G. Wahl

Direktor:
Prof. Dr. P. Brossart

Klinik und Poliklinik fiir
Psychosomatische
Medizin und
Psychotherapie
Direktorin:

Prof. Dr. F. Geiser

Klinik und Poliklinik
fiir Mund-, Kiefer
und plastische
Gesichtschirurgie
Direktor:

Prof. Dr. Dr. R. H. Reich

Institut fiir Medizinische

und Parasitologie

Prof. Dr. A. Horauf

Mikrobiologie,
Immunologie

Direktor:

Prof. Dr. Chr. Drosten

Institut fiir
Virologie
Direktor:

15.10.2015





