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Liebe Kolleginnen und Kollegen!

Das Jahr neigt sich dem Ende zu und wir freuen uns, Ihnen zum Jahreswechsel den 20. gemeinsamen Rundbrief
von dapo und PSO vorlegen zu kénnen. Das Jahr war wieder durch zahlreiche Aktivitaten und Entwicklungen
der psychoonkologischen Versorgung und Forschung bestimmt. Im Nationalen Krebsplan wurden in den ver-
schiedenen Arbeitsgruppen wichtige Meilensteine fiir die zukilnftige Entwicklung der Psychoonkologie erarbei-
tet; es bleibt abzuwarten wie die in den Zielepapieren vorgeschlagenen MalRnahmen jetzt konkret umgesetzt wer-
den kénnen. Nach Etablierung des Férderprogramms psychosozialer Krebsberatungsstellen durch die Deutsche
Krebshilfe (DKH) hat sich ein funktionsfahiges Netzwerk der geforderten Beratungsstellen gebildet, das intensiv
an der Qualitatsverbesserung und Qualitéatssicherung der psychosozialen Krebsberatung arbeitet. Eben wurde
in diesem Jahr eine zweite Forderphase ,,Forschung psychosoziale Onkologie* durch die DKH ausgeschrieben,
die der psychoonkologischen Forschung weitere Impulse geben wird. In der Entwicklung der S3 Leitlinie Psy-
choonkologie konnte die erste Konsensuskonferenz unter Beteiligung eines breiten Spektrums von Fachgesell-
schaften und Interessensverbdnden im November 2010 stattfinden. Weiterhin konnte ein Zertifizierungssystem
zur Anerkennung von Fortbildungscurricula in der Psychoonkologie ausgearbeitet und erfolgreich fur die Zerti-
fizierung der ersten Anbieter implementiert werden.

Alle diese Fortschritte in der klinischen Praxis und der Forschung sind das Verdienst vieler engagierter Kolle-
ginnen und Kollegen unserer Fachgesellschaften, denen an dieser Stelle unser ausdriicklicher Dank gilt!

Mit den besten Wiinschen fir ein erfolgreiches Neues Jahr

Joachim Weis (PSO)

Andrea Schumacher (dapo)

Nachrichten aus dapo und PSO

Berichte aus dem Nationalen Krebsplan

Handlungsfeld 2, Ziel 9: ,,Alle Krebspatien-
ten erhalten bei Bedarf eine angemessene
psychoonkologische Versorgung*

Das ,,Zielepapier 9“ hat inzwischen alle Stufen der
Konsentierung im BMG durchlaufen und ist somit
ab sofort offiziell gultig. Das Zielepapier soll An-
fang 2011 auf der Homepage des BMG erscheinen
und wird damit auch zitierfahig werden. Die in dem
Papier vorgeschlagenen MalRnahmen zur Verbesse-
rung der psychoonkologischen Versorgung in
Deutschland sind:

1. Definition und Operationalisierung Psycho-
onkologischer Kernvariablen zum Zwecke
einer einheitlichen Dokumentation

2. Bundesweite Erhebung des vorhandenen
psychoonkologischen Versorgungsangebots

3. Verbesserung der auBerstationdren psycho-
onkologischen  Versorgung (Krebsbera-
tungsstellen und ambulante Psychotherapie)

4. Stationdre psychoonkologische Versorgung
verbessern

5. Informationen verbessern

6. Organisation eines bedarfsorientierten und
strukturierten Zugangs zu den Versorgungs-
angeboten

7. Qualifizierung konzipieren

Die MalRnahmen 1-3 sind als erste fiir die konkrete
Umsetzung empfohlen worden. Die Weiterarbeit
sieht ein Mitwirken der PSO vor. Wir danken allen
Mitgliedern der Arbeitsgruppe und fiir die Unter-
stiitzung durch die PSO.

Peter Herschbach, Miinchen

Handlungsfeld 4, Starkung der Patientenori-
entierung, Ziele 11 bis 13

Das Konzept der Patientenorientierung ist in den
letzten Jahren zunehmend zum Gegenstand gesell-
schaftlicher und gesundheitspolitischer Diskussio-
nen geworden und wurde in der Folge davon auch
als Thema wissenschaftlicher Forschung aufgegrif-
fen. Im Nationalen Krebsplan wird die Patientenori-
entierung in der Arbeitsgruppe 4 bearbeitet und
verfolgt das bergeordnete Ziel, die Patientenorien-
tierung in der Versorgung von Krebspatienten zu
verbessern. Hierbei werden verschiedene Teilziele
verfolgt: Neben dem Ziel 11 (Verbesserung der
Informations-, Beratungs- und Hilfsangebote fir
Patienten und ihre Angehdrigen) wird im Ziel 12a



die Verbesserung der kommunikativen F&higkeiten
aller in der onkologischen Versorgung tatigen Leis-
tungserbringer durch entsprechende Aus-, Weiter-
und Fortbildung gefordert. Dartiber hinaus themati-
siert das Ziel 12b die Starkung der Patientenkompe-
tenz und Erstellung geeigneter MalRnahmen zu ihrer
Forderung und Unterstiitzung auf verschiedenen
Ebenen. Die Umsetzung der vorgenannten Ziele
stellt die Voraussetzung dafiir dar, dass das Ziel 13
umgesetzt werden kann, welches die aktive Einbe-
ziehung der Patientinnen und Patienten in die Ent-
scheidung Uber medizinische MaBnahmen beinhal-
tet. Neben einer kritischen Bestandsaufnahme der
Realisierung der jeweiligen Teilziele mit einer Ana-
lyse der mdglichen Barrieren sowie einer Bewer-
tung des wissenschaftlichen Kenntnisstandes wur-
den MafRnahmen erarbeitet, die eine stufenweise
Umsetzung und Optimierung der jeweiligen Teilzie-
le ermdglichen sollen. Wahrend das Papier fiir das
Ziel 11 noch in Bearbeitung ist, konnte das Zielepa-
pier fir die Ziele 12 und 13 im November abge-
schlossen werden. Es wurde in der Steuerungsgrup-
pe verabschiedet und soll auf der Website des BMG
im nachsten Jahr der Offentlichkeit zuganglich ge-
macht werden. Die Arbeitsgruppe wird gemeinsam
mit der Steuerungsgruppe beraten wie die weitere
Umsetzung erfolgen kann.

J. Weis, Freiburg

Der Forderschwerpunktprogramm Psycho-
soziale Onkologie der Deutschen Krebshilfe

Die erste Forderphase des Programms (14 Projekte
mit einem Finanzvolumen von 4 Millionen Euro) ist
inzwischen beendet. Erfreulicherweise hat die DKH
eine zweite Forderphase mit einem vergleichbaren
Profil aufgelegt (s. www.krebshilfe.de/archiv-
ausschreibungen.html#c12235). Antragsabsichtser-
kldrungen waren hier bis 24.9.2010 einzureichen,
entsprechende Kurzantrage bis zum 15.10. 2010 zu
stellen. Die Entscheidung Uber die Hauptantrége
wird bis Ende Januar 2011 getroffenen werden. Die
Hauptantrage schlieBlich werden bis 4.4.2011 ein-
zureichen sein.

Allen Beteiligten viel Erfolg!

Peter Herschbach, Miinchen

S3 Leitlinie Psychoonkologie

Die zentrale Koordination der S3 Leitlinie (LL)
Psychoonkologische Diagnostik, Beratung und Be-
handlung erwachsener Krebspatienten liegt bei Prof.
J. Weis und Dr. U. Heckl (Freiburg). Das Projekt
wird durch den Leitlinienbeauftragten der DKG Dr.
M. Follmann unterstiitzt. Als Moderatorin wird das
Projekt von Frau Prof. I. Kopp begleitet. In ver-
schiedenen Arbeitstreffen wurde die von der Vorbe-

reitungsgruppe formulierte Grobgliederung des
Leitlinientextes Uberarbeitet und beschlossen, die
Bereiche ,,Arzt-Patient-Kommunikation“ und ,,Psy-
chosoziale Beratung“ (vormals S1 LL Psychosozia-
le Beratungsstellen) in die LL aufzunehmen. Ebenso
wurden Fragen zum Procedere der Konsentierung
und formale Aspekte des Konsensusprozesses vor-
besprochen. Entsprechend dem Antrag wurden die
Arbeitsgruppen von Prof. U. Koch (Hamburg) so-
wie von Prof. H. Faller (Wirzburg) beauftragt, auf
der Basis von Werkauftrdgen eine systematische
Literaturrecherche zu den Themen ,,Diagnostik*
und ,,Komorbiditat und psychosoziale Belastungen*
und ,,Psychoonkologische Interventionen durchzu-
fiihren. Von der Arbeitsgruppe um Prof. J. Weis
(Freiburg) wurde eine Sichtung nationaler und in-
ternationaler Leitlinien hinsichtlich psychoonkolo-
gischer Inhalte durchgefiihrt, die noch nicht abge-
schlossen ist.

Am 15.11.2010 traf sich die Steuerungsgruppe zu
einem Kick-Off Meeting mit den Vertretern der
eingeladenen Fachgesellschaften, das von Frau Prof.
I. Kopp (AWMF) moderiert wurde. Zu dem Mee-
ting waren 49 Teilnehmer aus verschiedenen Fach-
gesellschaften zusammengekommen. Als erster
wichtiger Schritt konnte die Gliederung des Leitli-
nientextes konsentiert sowie die Schliisselfragen
abgestimmt werden.

Die S3 LL PO erforderte als Querschnittsleitlinie
einen hohen Aufwand zur ldentifikation und Zu-
sammenfuhrung aller relevanter Fachgesellschaften.
Im Rahmen des Projektes konnte eine im Vergleich
zu anderen Leitlinien groBe Anzahl von unter-
schiedlichen Fachgesellschaften zusammengefihrt
werden. Nach den bisherigen Erfahrungen ist von
einem hohen Abstimmungsaufwand fir den nomi-
nalen Gruppenprozess auszugehen.

Joachim Weis, Freiburg
Leitlinie Pravention Hautkrebs

Am 18. Mdrz 2010 fand in Hamburg das erste Kon-
sensusmeeting zur Entwicklung einer S3-Leitlinie
»Pravention von Hautkrebs* statt. Unter der Leitung
von Prof. Dr. Breitbart, dem Vorsitzenden der Ar-
beitsgemeinschaft Dermatologische Prévention,
trafen sich die Mandatstrager der beteiligten Fach-
gesellschaften zur Vorstellung des Arbeitsplanes,
Konsentierung der Schlisselfragen und Griindung
von Arbeitsgruppen zur Entwicklung von Empfeh-
lungen. Die dapo e.V. wird in den Arbeitsgruppen
,JArzt-Patienten-Kommunikation® und ,,Informie-
rung der Bevélkerung“ durch ihre Mandatstragerin
Annkatrin Rogge vertreten. Die PSO arbeitet in den
Arbeitsgruppen ,,Primére Pravention* und ,,Infor-
mierung der Bevolkerung®, vertreten durch Susanne
Singer, mit. Die Fertigstellung der S3-Leitlinie


http://www.krebshilfe.de/archiv-ausschreibungen.html#c12235
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,,Pravention von Hautkrebs* ist fir Ende Marz 2012
geplant.

Annkatrin Rogge, Schénhagen

Leitlinie Diagnostik und Therapie des ma-
lignen Mesothelioms

So lautet der Titel einer in Arbeit befindlichen Leit-
linie, die im April 2009 bei der AMWF angemeldet
wurde. Unter der Leitung von Prof. Dr. med. Felix
JF Herth arbeiten mehrere pulmologische Zentren
an der Erstellung dieser Leitlinie, an der wir als
dapo mitwirken. Dabei zeigt sich, dass die psycho-
onkologische Betreuung der Patienten in den uber-
aus zahlreichen Publikationen zur Behandlung von
Mesotheliomen nie erscheint. Derzeit befindet sich
die Arbeitsgruppe noch im intensiven Studium der
Literatur, was aufgrund der Vielzahl von Vero6ffent-
lichungen weit mehr Zeit in Anspruch nimmt als
vorauszusehen war. Entsprechende psychoonkologi-
sche Publikationen speziell zu diesem Fachgebiet
fanden sich noch nicht, so dass wir auf die allge-
meine psychoonkologische Literatur und natirlich
auch auf die entsprechende Leitlinie (Diagnose-
ubergreifende Leitlinien psychoonkologischer Bera-
tung) zuriickgreifen werden.

Peter Weyland, Biberach

Leitlinie Konsiliar- und Liaisondienst -
Stand der Arbeiten

In diesem Jahr fanden mehrere Telefonkonferenzen
und Treffen der Steuerungsgruppe statt. Hauptthe-
men waren die Sicherung der Finanzierung sowie
die Auswertung der Literaturrecherche. 2000 Abs-
tracts (nach bestimmten keywords ausgewahlt)
wurden in der zentralen Literaturrecherche gefun-
den und gesichtet. Dabei fiel eine uneinheitliche
Verschlagwortung der Studien auf. Deshalb fiel die
Entscheidung, die zentrale Literaturrecherche durch
Recherchen der Arbeitsgruppen (auch Handsuche)
flr folgende Themen zu ergénzen:
1. Haufigkeit psychischer Stérungen bei Pati-
enten im Krankenhaus
2. Haufigkeit der Indikation bei Patienten im
Krankenhaus
3. Haufigkeit der Inanspruchnahme von CL-
Diensten
4. Wirksame Methoden der Identifikation von
Patienten mit psychischen Stérungen und
psychosozialen Problemen
5. Wirksamkeit von CL-Interventionen hin-
sichtlich teambezogener Effekte
6. Unterschied zwischen Liaison- und Konsili-
ardienst
Prozessqualitat von CL-Diensten
Strukturqualitat von CL-Diensten
Okonomische Aspekte
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10. Aus- und Weiterbildung von Konsiliarprak-
tikern

Zusatzlich findet eine Sichtung bereits vorliegender
Leitlinien (AWMF und Nice) zu korperlichen Er-
krankungen beztglich psychosozialer Aspekte statt.
Da das Treffen der GrolRgruppe noch aussteht, kann
Uber wesentliche Ergebnisse erst zu einem spéteren
Zeitpunkt berichtet werden.

Ruth Wiedemann, Paderborn

Arbeitskreis Psycho-Onkologie der Deut-
schen Gesellschaft fur Hamatologie und On-
kologie (DGHO)

Der Arbeitskreis Psycho-Onkologie der DGHO
verfolgt in seiner Briickenfunktion mehrere Ziele:

- Transfer wissenschaftlicher Erkenntnisse
aus der psychoonkologischen Forschung in
den hdmatologisch—onkologischen Arbeits-
kontext

- Fortbildung Uber die Kernthemen der PO,
um den Hématologen/Onkologen
das Ruistzeug flr die psychoonkologische
Basisversorgung an die Hand zu geben und
psychoonkologische Dienste in den eigenen
Institutionen mitgestalten zu kénnen

- Kommunikation und Vermittlung der Ziel-
vorstellungen der Hamatologie/Onkologie
an die Psycho-Onkologie

- Mitgestaltung der Weiterbildungsinhalte fur
die Schwerpunktweiterbildung Héamatolo-
gie/Onkologie

Seit 2005 hat sich der Arbeitskreis Psycho-
Onkologie der DGHO regelméBig mit Symposien
und Workshops an den Programmgestaltungen der
Jahrestagungen beteiligt. Dabei wurden die The-
men Arzt-Patienten-Kommunikation unter diversen
Schwerpunkten, Versorgungsforschung in der PO,
Lebensqualitat, psychische Komorbiditdt, Scree-
ningmethoden, Integrations- und Strukturmodelle,
Depressionen, Demoralisation, Suizidalitat, Angst,
Sport und Krebs behandelt.

Auf der DGHO Jahrestagung 2010 in Berlin hat
der AK PO eine Veranstaltung zum Thema Sport
und Krebs am 04.10.2010 unter dem Vorsitz von
H.H. Bartsch, Freiburg und P. Heulner, Minchen
initiiert. O. Heringer, Krankenhaus Nordwest Frank-
furt, stellte niederschwellige Umsetzungsmodelle
unter dem Titel Sport und Krebs in der Praxis unter
den Bedingungen der Akutklinik vor, F. Dimeo,
Sportmedizin der Charité Berlin, referierte zum
Thema Einfluss von Sport auf Uberleben und Le-
bensqualitat von Krebspatienten und abschlieBend
zeigte F. Baumann, Sportschule Koln, in seinem



Thema Auswirkungen von Sport und korperlichen
Aktivitdten bei Tumorpatienten mit Brustkrebspati-
entinnen auf dem Jakobsweg und Prostatakrebspati-
enten bei der Alpeniuberquerung die moderne Um-
setzung sportwissenschaftlicher Erkenntnisse be-
zlglich positiver Einflisse von Bewegung auf Le-
bensqualitit und psychische Komorbiditat.

In dem Symposium Die Angst des Krebspatienten
am 06.10.2010 unter dem Vorsitz von C. Riedner,
Munchen und B. Flath, Hamburg mit Beitrdgen von
P. HeuRner, Minchen zum Thema Realangst oder
Angststorung, M. Koenigsmann, Hannover mit Die
Angst des Krebspatienten aus der Sicht des Onkolo-
gen, A. Hopf, Minchen, Gestaltungsspielrdume
trotz Angst und Autonomieverlust - kurze struktu-
rierte Kunsttherapie in der Onkologie sowie M.
Gaspar, St. Peter-Ording mit PSYCURR- ein Curri-
culum fur Patienten in der Rehabilitation wurde ein
sehr vielféltiger Einblick in die normale Angstreak-
tion eines Krebspatienten bis zur Angststérung und
die therapeutischen Interventionsmdglichkeiten
gegeben.

Neben den Aktivitaten auf den Jahrestagungen ver-
tritt der AK Psycho-Onkologie die DGHO im Nati-
onalen Krebsplan im Handlungsfeld 4, Stérkung
der Patientenorientierung und in der entstehenden
S3-Leitlinie Psychoonkologie.

Pia HeuRner, Miinchen

Forderschwerpunkt ,,Psychosoziale Krebs-
beratungsstellen* der Deutschen Krebshilfe

Dieser Forderschwerpunkt verfolgt das Ziel, ein
Netz qualitatsgesicherter Kompetenzberatungsstel-
len aufzubauen und Qualitatsstandards als Voraus-
setzung fur eine angestrebte nachhaltige Finanzie-
rung von Krebsberatungsstellen zu etablieren. Das
Netzwerk der 28 gefdrderten Beratungsstellen (aus
zwei Ausschreibungsrunden) hat sich dieses Jahr
zweimal getroffen. Thematisch im Vordergrund
stand dabei die Scharfung des Profils von Kompe-
tenzberatungsstellen. Dazu bildeten sich vier Ar-
beitsgruppen zu den Themen: Diagnostik, Qualifi-
kationsprofile, Leistungsspektrum und Versor-
gungsstrukturen. Erste Ergebnisse wurden beim
letzten Netzwerktreffen im November und an der
diesjahrigen PSO-Jahrestagung in Magdeburg vor-
getragen. Weiteres Thema der Netzwerktreffen war
die gemeinsame Qualitatssicherung: die Planung
und Durchfiihrung von Audits im Rahmen der be-
gleitenden Evaluation der geférderten Beratungs-
stellen und die Einfuhrung eines gemeinsamen Do-
kumentationssystems. Diese aufwandig entwickelte
Dokumentation ist nach einem dreimonatigen Pro-
belauf jetzt fur alle Beratungsstellen verbindlich.
Die momentan verwendete Papier-Version wird im
kommenden Jahr von einer EDV-Version abgeldst

und kann dann auch anderen interessierten Bera-
tungsstellen zur Verfligung gestellt werden. Fur die
in der ersten Forderphase geférderten Beratungsstel-
len hat die DKH Mittel flir eine Fortsetzungsférde-
rung bereitgestellt, um dem laufenden Projekt geni-
gend Zeit flur die Verwirklichung der 0.g. Ziele zu
geben. Nach der Ausschreibung im Sommer dieses
Jahres lauft derzeit die Begutachtung.

Die Bundesarbeitsgemeinschaft fur ambulante
psychosoziale Krebsberatung e.V. (BAK) hatte im
vergangenen Oktober in Frankfurt ihre zweite mit
uber 40 Teilnehmern gut besuchte Jahrestagung und
Mitgliederversammlung. Thema war: ,,Kriseninter-
vention — Eine multidisziplindre Aufgabe der psy-
chosozialen Krebsberatung“. Im Rahmen des Nati-
onalen Krebsplans hat sich die BAK in der Ar-
beitsgruppe Handlungsfeld 2 (Versorgungsstruktu-
ren) fur eine verbesserte Qualitatssicherung und
einheitliche Finanzierung von Krebsberatungsstel-
len nachdriicklich eingesetzt. Das inzwischen von
der Arbeitsgruppe verabschiedete Papier wird der
Steuerungsgruppe Anfang 2011 vorgelegt werden.

Martin Wickert, Tubingen

Broschire ,,Psychosoziale Unterstiitzung fur
Menschen mit Krebs — ein Wegweiser*

Als ein Ergebnis der Fachveranstaltung ,,Zusam-
menarbeit von Psychoonkologie und Krebsselbsthil-
fe* (05.11.2009) im Haus der Deutschen Krebshilfe
in Bonn entstand die Projektidee, gemeinsam eine
praxisnahe Broschiire zur psychosozialen Unterstiit-
zung krebskranker Menschen zu erstellen. Neben
dapo und PSO sind an der Entwicklung der Bro-
schure Vertreter der BAK, der DVSG (Deutsche
Vereinigung fur Sozialarbeit im Gesundheitswesen)
und von Selbsthilfeorganisationen beteiligt. Anhand
von Fallbeispielen sollen konkrete Hilfen aufgezeigt
werden. Finanziert wird das Projekt von der DAK.
Das erste Redaktionstreffen fand im Umfeld des
Deutschen Krebskongresses am 25.02.2010 in Ber-
lin statt, ein weiteres am 02.11.2010 im Haus der
Krebs-Selbsthilfe in Bonn. Mit der Fertigstellung
der Broschdire ist 2011 zu rechnen.

Elke Reinert, Freiburg; Thomas Schopperth, Bister-
schied

Trinationale Tagung 2012 findet nicht statt!

Bei der Mitgliederversammlung anlésslich der da-
po-Jahrestagung berichtete ich von der geplanten
trinationalen Tagung, mit der die Schweizerische
Gesellschaft fir Psychoonkologie ihr zehnjahriges
Bestehen gemeinsam mit den psychoonkologischen
Fachgesellschaften aus Osterreich und Deutschland
feiern wollte. Es bestand schon ein vielversprechen-



des Vorprogramm fur eine sehr interessante und
anspruchsvolle Tagung. Aus unterschiedlichen,
Uberwiegend formalen und finanziellen Griinden
kam es nicht zur Verwirklichung dieses Planes, so
dass diese Tagung in der geplanten Form leider
nicht stattfinden wird. Schon bei den Vorgesprachen
zeigte sich, dass die unterschiedlichen Strukturen im
Gesundheitswesen auch deutliche Unterschiede in
der Zusammensetzung der Fachgesellschaften und
ihrer berufspolitischen Zielsetzungen mit sich brin-
gen. Das fiihrt auch zu unterschiedlichen Konzepten
der psychosozialen Onkologie, die sicher auch fir
uns interessant und anregend sind. Voraussichtlich
werden die Schweizer Kolleginnen/en eine Tagung
im kleineren Rahmen als Jubildumsveranstaltung
ihrer Fachgesellschaft durchfiihren und dirfen dann
hoffentlich auch mit einer zahlreichen Beteiligung
unsererseits rechnen.

Peter Weyland, Biberach

Zertifizierung von Fortbildungscurricula in
der Psychoonkologie

PSO und dapo haben gemeinsam Kriterien erarbei-
tet, denen ein Curriculum zur Weiterbildung in Psy-
chosozialer Onkologie entsprechen muss, wenn die
Absolventen in einem von der DKG zertifizierten
Krebszentrum als Psychoonkologen arbeiten méch-
ten. Diese Kriterien und das Procedere der Begut-
achtung sind auf der Homepage der DKG unter
www.krebsgesellschaft.de/wub_zertifizierte_zentren
_psozert.html einsehbar. Bisher (Stand Dezember
2010) sind vier Curricula von der DKG anerkannt
worden, welche ebenfalls auf der genannten Home-
page verdffentlicht sind.

Susanne Singer, Leipzig

sollte, um sozialmedizinische Fragen in der Begut-
achtungen besser klaren zu kénnen. Aus der Deut-
schen Hodgkin Studie konnte gezeigt werden, dass
die tumorbedingte Fatigue ein prognostischer Faktor
fiir den Outcome der Therapie darstellt. Auch in der
Diskussion des Problems seitens der Rentenversi-
cherungstrager scheinen sich Entwicklungen zu
einer Neubewertung der Fatigue in den Leitlinien
fur die sozialmedizinische Begutachtung von
Mamma-Ca abzuzeichnen. Die international aner-
kannten Diagnosekriterien flr die tumorbedingte
Fatigue der Fatigue Coalition von Curt et al. 2000
stellen eine gute Ausgangsbasis fur die weitere dia-
gnostische Ausarbeitung dar, missen jedoch weiter
differenziert werden im Hinblick auf Klarung der
Dauer, Intensitdt und Haufigkeit der Fatiguesymp-
tomatik. Die DFaG hat sich die Aufgabe gestellt,
diese Entwicklungen weiter voranzutreiben und die
in diesem Zusammenhang erforderliche Anamnese
zu systematisieren und zu vereinheitlichen; Ziel
wére ein standardisierter Anamnese-Fragebogen,
der zusammen mit einem diagnostischen Verfahren
einen Kennwert fir die Fatigue entwickeln liele,
der fir die Begutachtung herangezogen werden
kann. Als Ergebnis des Workshops wurden zwei
Arbeitsgruppen gebildet zu den Themen 1. Diagnos-
tik und Anamnesebogen und 2. Klarung der Bean-
tragung einer auf eigensténdige ICD Ziffer.

Joachim Weis, Freiburg; Jens-Ulrich Riffer, KéIn

Weiterbildung Psychosoziale Onkologie
(WPOe.V.)

Nachrichten aus der Deutschen Fatigue
Gesellschaft DFaG

Workshop zu sozialmedizinischen Aspekten
des Fatiguesydroms bei Hodgkin Lymphom

Im Rahmen des diesjahrigen German Hodgkin Stu-
dy Group Meetings organisierte die Deutsche Fati-
gue Gesellschaft am 23. Oktober 2010 in Kdln ei-
nen Workshop zum Thema Fatigue in der sozialme-
dizzinischen Beurteilung. Verschiedene Workshop-
teilnehmer aus den Bereichen Medizin, Psychoon-
kologie, Rentenversicherung, Sozialrecht sowie
Krankenkassen diskutierten das Thema mit unter-
schiedlichen Schwerpunktsetzungen und auf der
Basis empirischer Befunde. Es bestand Einigkeit,
dass die tumorbedingte Fatigue eine eigenstandige
Krankheit darstellt und daher geprift werden sollte,
inwieweit eine eigene ICD Ziffer angestrebt werden

Die WPO hat mit viel Erfolg in diesem Jahr das
neue IC Curriculum mit weiteren Kursen fortge-
fiihrt. Ebenso wurde eine Erweiterung der PT Kurse
in Leipzig und in Mdinchen, den wir als neuen
Standort gewinnen konnten, vorgenommen. Die
Pilotphase fur die Kurse ,,Kommunikationstrainings
fiir onkologisch tatige Arzte” gilt als abgeschlossen
und wird aufgrund der geringen Nachfrage nur be-
grenzt weitergeflihrt werden. Das Curriculum ,,Psy-
choonkologische Basiskompetenzen fiir Pflegeper-
sonal* in Zusammenarbeit mit der KOK (Arbeits-
gemeinschaft onkologisch Krankenpflege in der
DKG) wird nach einigem Verzdgerungen jetzt doch
erst im Laufe des Jahres 2011 anlaufen.

Information und Kontakt:

Silke von Saalfeld

Sektion Psychoonkologie,

Klinik f. Psychosom. Med. Univ.-Klinikum
Im Neuenheimer Feld 155

69120 Heidelberg

Tel. 062 21/56 27 19, Fax 56 335 10
wpo@med.uni-heidelberg.de
WWw.wpo-ev.de




Nachrichten aus der PSO

9. Wissenschaftliche Jahrestagung der Ar-
beitsgemeinschaft  fur  Psychoonkologie
(PSO) in der Deutschen Krebsgesellschaft in
Magdeburg vom 02.— 04.12.2010

Die diesjahrige Jahrestagung der PSO fand vom 02.
bis 04.12.2010 in der historischen Johanniskirche in
Magdeburg statt. Die Tagung wurde ausgerichtet
von der Universitatsklinik fur Psychiatrie, Psycho-
therapie und Psychosomatische Medizin des Kin-
des- und Jugendalters der Otto-von-Guericke-
Universitat Magdeburg in Zusammenarbeit mit dem
Tumorzentrum Magdeburg/Sachsen-Anhalt e.V.
Das Motto und Hauptthema des Kongresses war:
»Patientenorientierung in der Onkologie*“.

Nach den Begrufungen durch den Sozial- und Ge-
sundheitsminister des Landes Sachsen-Anhalt, den
Oberbiirgermeister der Landeshauptstadt, den De-
kan der Medizinischen Fakultat der Otto-von-
Guericke-Universitat, den Geschaftsfuhrer der Kli-
nikum Magdeburg GmbH und die lokalen Veran-
stalter, begann Jorg Frommer von der Universitats-
Klinik fir Psychosomatische Medizin und Psycho-
therapie mit seinem Erdffnungsreferat zum Thema
Krankheitsverarbeitung. Hier wurde insbesondere
das Thema der biografischen Verarbeitung und Ein-
arbeitung von Krebserkrankungen in die eigene
Lebensgeschichte thematisiert und eindrucksvoll
mit mehreren Sprachbeispielen von Patienten illust-
riert.

Im Anschluss daran berichteten Joachim Weis aus
Freiburg sowie Peter Herschbach aus Miinchen uber
den aktuellen Stand des Nationalen Krebsplans in
Bezug auf psychosoziale Onkologie und Patienten-
orientierung in den Arbeitsfeldern der PSO. In ei-
nem sich anschlieBenden ersten thematischen Vor-
tragsblock wurden erste Ergebnisse aus verschiede-
nen Teilprojekten des Fdérderschwerpunkts der
Deutschen Krebshilfe zum Thema ,,Kinder krebs-
kranker Eltern“ vorgestellt. Neben einigen freien
Beitrdgen schloss sich dann eine 6ffentliche Podi-
umsdiskussion zum Kongressthema Patientenorien-
tierung in der Onkologie an. Hier diskutierten Ver-
treter der onkologischen Disziplinen, der Psychoon-
kologie, der Patientenvertretung, der Pflegenden
sowie der Sozialarbeiter und der Krankenkassen
Uber die aktuelle Situation der Krebsmedizin und
die Mdglichkeit, Patientenorientierung zu gestalten
und zu leben. Verschiedene Facetten wurden hier
deutlich, insbesondere die auRerordentlich engen
Zeitgrenzen in der Akutonkologie, die diesbeziglich
deutlich besseren Mdéglichkeiten wéhrend der Reha-
bilitation sowie insgesamt die Schwierigkeit, eine
angemessene Form fir Mitbeteiligung der Patienten

im onkologischen Behandlungsprozess zu finden
und zu gestalten.

Der erste Kongresstag wurde durch einen gemein-
samen Festabend beschlossen, in dem ein in Mag-
deburg bekannter Kabarettist aus dem Kabarett ,,Die
Kugelblitze* seine Sicht der onkologischen Realitét
und des am ersten Kongresstag Gehorten zum Ver-
gnlgen der meisten Anwesenden darbot.

Der zweite Kongresstag begann mit einer Sitzung
Uber die Geschichte der Psychoonkologie in der
ehemaligen DDR und den Entwicklungen in den
Neuen Bundeslédndern. In einem eindrucksvollen
Eroffnungsreferat schilderte Frau Lehmann-Laue
aus Leipzig die recherchierten und eigenen Erfah-
rungen (Uber die Betreuung zu Zeiten der DDR und
die nachfolgende Entwicklung der Psychoonkologie
nach der Wende. Auf der Basis weiterer Beitrage
konnte sich eine rege und spannende Diskussion
uber die verschiedenen Aspekte von regionalen und
hier insbesondere Ost-West-Unterschieden entfal-
ten. Erganzt wurde dieser Vortragsblock durch freie
Beitrage zum Thema Migranten, kulturelle Unter-
schiede und deren Bedeutung fur die psychoonkolo-
gische Arbeit sowie Kunsttherapie. Es folgte ein
thematischer Block zum Thema Erblicher Darm-
krebs und den verschiedenen psychologischen und
psychoonkologischen Aspekten im Rahmen solcher
Erkrankungen, Vorsorgeuntersuchungen, familiérer
Disposition etc.

Nach der Mittagspause schloss sich die Posterbege-
hung an, bei der auch wieder Poster flr den Poster-
preis ausgewahlt wurden. Am Ende der Tagung
erhielten Hanna Droll aus Freiburg fir das Poster
»Einfluss von bewaltigungsbezogener Selbstwirk-
samkeit und sozialer Unterstiitzung auf die Lebens-
qualitdt und die psychische Belastung von Mela-
nompatienten“ sowie Andreas Hinz, Leipzig fir
sein Poster ,, Summenbildungen mit dem EORTC
QLQ-C30“ die diesjahrigen Posterpreise Uberreicht.
In der folgenden Nachmittagssitzung prasentierten
verschiedene Projekte des DKH-
Forderschwerpunkts ,,Psychosoziale Onkologie*
erste eindrucksvolle Daten. Die den Freitag ab-
schlieBenden Vortrdge widmeten sich dem Thema
der Psychosozialen Krebsberatung.

Mit einer kurzen Schlussdiskussion sowie einem
Reslimee des Veranstalters zur Tagung und der
Uberreichung der Posterpreise wurde dann das offi-
zielle Kongressprogramm geschlossen. Etwa 180
Teilnehmer besuchten die Tagung, die damit etwas
weniger Besucher hatte als die vorherigen Jahresta-
gungen in Freiburg und Miinchen.

Der Samstagvormittag war traditionell einer Reihe
von Workshops gewidmet, die mit einer themati-
schen Spannbreite von Krankheitstheorien (ber
Familienarbeit bis hin zum Thema Psychoonkologie
vs. Psychotherapie reichten.

Die erstmalig in Magdeburg ausprobierten mor-
gendlichen Treffen ,,meet the experts*, zu dem sich



als Experten Susanne Singer, Pia HeuRner und Peter
Herschbach bereiterklért hatten, wurde gut aufge-
nommen, so dass auf der Mitgliederversammlung
am Freitag beschlossen wurde, dieses Kleingrup-
penformat in die Planung der zukiinftigen Tagungen
aufzunehmen.

Wer die etwas beschwerliche Anreise aufgrund der
winterlichen Bedingungen nicht gescheut hatte,
konnte einen facettenreichen und spannenden Jah-
reskongress in Magdeburg erleben und dartiber hin-
aus einen schdnen winterlichen Eindruck dieser im
Mittelalter so beriihmten Stadt in der Mitte Deutsch-
lands gewinnen.

Hans-Henning Flechtner, Magdeburg

PSO Mitgliederversammlung 2010 mit Neu-
wahl des Vorstandes

Wie angekiindigt hat auf der diesjahrigen Jahresta-
gung der PSO in Magdeburg am 03.12.2010 die
Mitgliederversammlung stattgefunden. Damit wurde
die angekindigte Verlegung der Mitgliederver-
sammlung vom Deutschen Krebskongress auf die
Jahrestagung der PSO vollzogen. Bei der Mitglie-
derversammlung waren 34 abstimmungsberechtigte
Mitglieder der PSO anwesend. Da die erforderli-
chen 20% der aktuellen Mitgliederzahl (N=278)
nicht zustande gekommen waren, musste satzungs-
gemall eine auferordentliche abstimmungsfahige
Mitgliederversammlung einberufen werden. Der
bisherige Vorstand gab einen Bericht Uber die bis-
herigen Aktivitdten des Vorstandes sowie einen
Finanzbericht. In der daran anschlieBenden Wahl
des neuen Vorstandes stellten sich folgende Kandi-
daten fur die Vorstandswahl zur Verfiigung: Gabrie-
le Blettner, Pia HeuRner, Monika Keller, Susanne
Singer, Joachim Weis, Andreas Werner. Insgesamt
wurden 34 Stimmen abgegeben, maximal konnten 5
Personen gewahlt werden. Fir den neuen Vorstand
wurden die folgenden Kandidaten (Anzahl der
Stimmen) gewéhlt: Susanne Singer (32), Joachim
Weis (32), Pia Heul3ner (28), Monika Keller (23),
Gabriele Blettner (17). Die neu gewéhlten Vorstan-
de dankten fur das durch die Wahl ausgesprochene
Vertrauen. Ebenso wurde den ausgeschiedenen Vor-
stdnden Dr. Andreas Werner und Dipl. Psych. Mar-
tin Wickert flr ihre Engagement und die geleistete
Arbeit gedankt. Prof. Dr. Joachim Weis hatte bereits
in der Mitgliederversammlung angekiindigt, dass er
nach 12jahriger Téatigkeit das Amt des Sprechers
abgeben werde. Am folgenden Tag waéhlte der neu
konstituierte Vorstand einstimmig Frau PD Dr. Su-
sanne Singer als die neue Sprecherin der PSO. Nach
einer Ubergangszeit wird ab Januar 2011 die Ge-
schaftsstelle der PSO von Freiburg nach Leipzig
wechseln; die neue Adresse finden Sie am Ende
dieses Rundbriefes. Mit Prof. Dr. Peter Herschbach
(Munchen), PD Dr. Uli Ruffer (Kéln), Prof. Dr.

Henning Flechtner (Magdeburg) wurden seitens des
Vorstands erste Beiratsmitglieder benannt.

J. Weis, Freiburg

Screening Broschiire

Im Januar 2010 ist die Uberarbeitete 2. Auflage der
PSO Broschiire ,,Screeningverfahren in der Psycho-
onkologie: Testinstrumente zur Identifikation
betreuungsbedurftiger Krebspatienten (Hrsg.
Herschbach P. & Weis J.) erschienen. Der Leitfaden
flr Praktiker zur Auswahl und Auswertung geeigne-
ter Screeningverfahren hat viele Interessenten ge-
funden und wird von uns weiter auf dem aktuellen
Stand gehalten. Wir danken der Deutschen Krebs-
gesellschaft fur die finanzielle Unterstlitzung der
Publikation. Die Broschiire kann (ber die Deutsche
Krebsgesellschaft in Berlin bezogen werden.

Joachim Weis, Freiburg

Nachrichten aus der dapo

Neue Mitglieder
Wir begriiRen herzlich:

Briicher-Encke, Beatrice, Diisseldorf
Schulz, Christian, Disseldorf

Nitschke, Arndt, Neumarkt in der Oberpfalz
Horst-Langenstein-Stiftung, Coburg
GrieRl, Ute, Duisburg

Redegeld, Michael, Liibeck

Kalischek, Elisabeth, Krumbach
Griindler, Jutta, Oberhausen

Oest, Gabriele, Hannover

Radke, Ulrich, Osnabriick

Eschbach, Daniela, Hamfelde
Aschenbrenner, Astrid, Freiburg
Albert, Angelika, Heidelberg
Psychosoziale Krebsberatungsstelle Ostwirt-
temberg, Mutlangen

Bauer, Angela, Oldenburg

Fensky, Ulrich, Aachen

Ehret, Miriam, Stuttgart

Lehmke, Birgitt, Regensburg

Schulz, Markus, Dusseldorf

Hermann, Peter, Wetzlar

Schréer, Margit, Dusseldorf
Morstadt-Miiller, Elisabeth, Mdnchengladbach
Schadendorf, Corinna, Essen

Scholer, Mira, Wiesbaden

Wilken, Beate, Miinster

Rolfs, Klaus, Bad Salzuflen

Weis, llse, Heidelberg

Ghanai-Rall, Asita, Stuttgart

Klinikum Offenbach GmbH, Offenbach
Becker, Thomas, Hamburg




Popek, Varinia, Ulm
Rohden-Schiller, Beate, Weinheim
Geiser, Franziska, Bonn
Paetzold-Knobloch, Ines, Miinster
Karl-Wessel-GmbH, Gelsenkirchen
Voss, Anke, Hamburg

Tupker, Hannelore, Damme
Kurtz, Ulrike, Bietigheim-Bissingen
Sanders, Anne, Vechta

Henke, Astrid, Monchengladbach
von Radow, Gisela, Ebersbach
Puls, Birte, Essen

Aschke, Martina, Sprockhovel
Glander, Heike, Bad Oeynhausen
Kieser, Eckhard, Gelsenkirchen
Marche, Claudia, Lineburg
Wienholt, Agnes, Speyer
Gutberlet, Susanne, Nirnberg
Budna, Ewa, Meinerzhagen
Michaelis, Kristine, Celle

Zerger, Christel, Greifswald

Bericht der Dapo-Jahrestagung 2010: Angst
und Zuversicht — das Spannungsfeld der
Psychoonkologie

Tumorpatienten haben oft ein besonders starkes
Geflhl der Angst, da der Tumor als etwas Heimt-
ckisches empfunden wird, das auch nach der Be-
handlung wieder hervorbrechen kann. Umso wichti-
ger ist es flr diese Patienten, Zuversicht zu entwi-
ckeln. Das Spannungsfeld zwischen Angst und Zu-
versicht betrifft aber auch die Psychoonkologen,
denn die gesundheitspolitischen Entwicklungen der
letzten Jahre gaben wiederholt Anlass zur Sorge.
Die Jahrestagung wurde eingeleitet von Martin Sack
mit dem Vortrag zum Thema ,Was geschieht im
Gehirn bei Angst? Neurophysiologische Grundlagen
der Angst“. Wie Angst aus neurophysiologischer
Sicht entsteht, ist noch langst nicht vollig verstan-
den. Als gesichert gilt, dass unser Gehirn auf dul3ere
belastende Eindriicke reagiert. Besonders aktiv sind
dabei die Hirnregionen Amygdala und Hippocam-
pus.

Der Donnerstag begann mit dem Vortrag ,,Neue
medikamentdse Therapien in der Onkologie® von
Michael Ziihlsdorf. In den letzten Jahren wurden die
Mechanismen fur das Wachstum maligner Zellen
aufgeklart und neue Medikamente entwickelt, die
diese spezifisch hemmen. Leider belasten aber diese
Medikamente die Patienten mit z. T. erheblichen
Nebenwirkungen. Deshalb sollte fiir jeden Patienten
individuell der Nutzen der neuen Therapie gegen
die Risiken abgewogen werden. Im Anschluss refe-
rierte Jeanette Boéhler zum Thema ,,Wann ist Angst
pathologisch?*. Aus onkologischer Sicht besonders
wichtig ist die Frage, wie eine pathologische Real-
angst definiert wird und wie sie sich diagnostizieren
lasst. AnschlieRend referierte Susanne Wittorf zum

Thema ,,Interventionen bei Angst“. Das Ziel von
Interventionen bei Angst ist nicht, den Patienten zu
,behandeln’, sondern eine Beziehung aufzubauen
und diese so zu gestalten, dass der Patient sich
selbst und seine Angst besser versteht. Nach den
Vortrégen hatten die seit letztem Jahr bestehenden
Interessengruppen die Gelegenheit fiir gemeinsame
Themenarbeit.

Am Freitagmorgen wurden wir mit dem Vortrag
,»Die Hoffnung bleibt, aber sie andert ihr Ziel — Psy-
choonkologie in der palliativen Medizin“ von Nico-
le Pakaki eingestimmt. Eindrlcklich beschrieb sie,
was die Arbeit von Palliative Care bedeutet und wie
sich die Hoffnung auf ,,Gesundwerden* in palliati-
ven Situationen verandert. Claudia Heinemann be-
schéftigte sich in ihrem Vortrag mit dem Thema
,,  Wenn die Mama stirbt, will ich nicht mehr leben’
— Kinder krebskranker Eltern“. Die Aufgabe der
Psychoonkologen ist es, den Kindern die Mdglich-
keit zu geben, Uber ihre Gefiihle zu reden, ihnen zu
helfen, mit der Krebserkrankung des Elternteils
umzugehen oder auch tber die Krankheit zu infor-
mieren. Die Frage ,,Gehen Méanner und Frauen un-
terschiedlich mit Angst um?“ wollte Bernhard Klei-
ning fur uns beantworten. Er machte in seinem Vor-
trag deutlich, dass die Unterschiede im Umgang mit
Angst weniger geschlechtsspezifisch sind, sondern
vielmehr von individuellen Personlichkeitsmerkma-
len abhdngen. Am Freitagnachmittag gab es die
Madglichkeit in verschiedenen Workshops, neue
Impulse fiir die Arbeit zu bekommen. AnschlieRend
bot das festliche Abendessen mit anschlieBendem
Tanz viel Gelegenheit, alle Angste zumindest fr
diesen Abend zu vergessen.

Der Samstag wurde mit dem Vortrag ,,Untrostlich-
keit und Hoffnungslosigkeit als Herausforderung:
Grenzerfahrungen im Rahmen der systemischen
Arbeit in der Psychoonkologie* von Gerhard Stritt-
matter er6ffnet. In mehreren Fallbeispielen berichte-
te er ber seine personlichen Erfahrungen im Um-
gang mit den Patienten. Mit einem Vortrag tber die
aktuelle Berufspolitik endete die Jahrestagung. Peter
Herschbach berichtete (ber ,,Psychosoziale Onkolo-
gie im Nationalen Krebsplan — Grund zur Zuver-
sicht“. Er erléuterte den Aufbau des nationalen
Krebsplanes und stellte dar, wie weit die Arbeit auf
dem Weg zu den einzelnen Zielen aktuell vorange-
kommen ist.

Die dapo Jahrestagung 2010 bot eine gute Plattform,
die Angste unserer Patienten zu reflektieren sowie
auch die eigenen Angste im Zusammenhang mit
unserer Arbeit. Im personlichen Kontakt mit den
Kolleginnen und Kollegen konnten wir Erfahrungen
austauschen, die Gemeinsamkeiten der unterschied-
lichen psychoonkologischen Tatigkeitsfelder ken-
nen lernen und Zuversicht fir die zukiinftige Ent-
wicklung unserer beruflichen Interessen schopfen.

Ruth Hirth, Berlin



Evaluation der dapo-Jahrestagung 2010

Als Gesamtnote wurde der Tagung wie im letzten
Jahr eine sehr gute Note 1,6 gegeben, Zitat: ,,sehr
angenehme und relevante Veranstaltung“. Als be-
sonders gut und wichtig wurde von den Teilneh-
mern die Offenheit fur Fragen, Diskussionen und
eigene Beteiligung (1,4) in den Veranstaltungen und
in der Zeit dazwischen angesehen, Zitat: ,,sehr an-
genehme Atmosphére, viel Raum fir Austausch!®.
Aber auch die Vortrdge wurden rhetorisch (1,9),
inhaltlich (theoretische Fundierung — 2,1; Praxisre-
levanz — 1,9; Umfang — 1,7) und fir ihre Présentati-
on (1,9) mit guten Noten bedacht. Ebenfalls erfreu-
lich ist, dass die Teilnehmer fiir sich neues Wissen
und neue Erkenntnisse mit nach Hause nehmen
(2,0), und ihre personliche Kompetenz bereichert
sehen (2,1), Zitat: ,,hat mir sehr geholfen, gut ge-
tan®.

Hervorzuheben ist die Top-Bewertung flr die Orga-
nisation der Tagung (1,2) — damit gebuhrt Frau
GroRe (Sekretérin der dapo) wieder ein ganz beson-
derer Dank fur ihr Engagement.

Dass abschlielend alle Teilnehmer, die einen Eva-
luationsbogen  ausgefulllt haben, die dapo-
Jahrestagung weiterempfehlen wiirden, ist schon
jetzt ein Ansporn fir die Planungen der dapo-
Jahrestagung 2011.

Evaluation JT 2010 (n=31)
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Ruth Hirth, Berlin

Psychoonkologie — bewegliche Vielfalt in
starren Strukturen?

Vorschau auf die 29. Jahrestagung der Deutschen
Arbeitsgemeinschaft fur Psychosoziale Onkologie
eV, 22.-25. Juni 2011 Wilhelm-Kempf-Haus,
Wiesbaden-Naurod

Aufgrund der Fortschritte in den onkologischen
Behandlungsmaglichkeiten gewinnt auch die Frage
der psychosozialen Versorgung von Tumorpatienten
zunehmend an Bedeutung. Psychoonkologische
Aspekte werden mittlerweile in der Gesundheitspo-
litik bertcksichtigt und sind in vielen Behandlungs-
pfaden verankert. Doch die sektoreniibergreifende
Vernetzung psychoonkologischer Versorgungsan-

gebote aus dem Bereich der stationdren und ambu-
lanten Behandlung uUber die Rehabilitation zur
Nachsorge ist derzeit in Deutschland suboptimal zu
nennen, sie bleibt noch eine winschenswerte Uto-
pie.

Die vielfaltigen Aufgabenstellungen der psychoon-
kologischen Versorgung erfordern von den einzel-
nen Berufsgruppen ein weites Spektrum unter-
schiedlicher Kompetenzen. Flexibles Handeln ist fir
eine bedarfsgerechte Versorgung der Patienten no-
tig, stolt aber oftmals auf starre Strukturen. Die
Rahmenbedingungen des Gesundheitssystems be-
grenzen immer wieder unsere Handlungsmaglich-
keiten.

Unterschiede in der Arbeits-Kultur und im Selbst-
verstandnis der einzelnen Berufsgruppen sind ein
weiteres Hindernis auf dem Weg zu gelingender
interdisziplindrer Kooperation. Ergebnisse aus der
wissenschaftlichen Forschung kdnnen oft nur mit
Muhen und sehr zeitverzdgert in die klinische Pra-
xis der psychosozialen Arbeit umgesetzt werden.

In der momentanen Phase der Umstrukturierung im
Gesundheitswesen sehen wir uns mit einem immer
deutlicher werdenden Wettbewerb um die vorhan-
denen Ressourcen konfrontiert. Die in der Psycho-
sozialen Onkologie titigen Berufsgruppen durfen
sich nicht gegeneinander ausspielen lassen, sondern
sollten gemeinsam nach moglichen Ldsungen su-
chen. Die Interdisziplinaritit der dapo ist ein wert-
voller Schatz, den wir sorgsam pflegen sollten. Die
Mischung der Berufsgruppen ist und bleibt unser
Kennzeichen. Vertrauensvolle Zusammenarbeit und
offene Diskussion der Probleme ermdglichen uns,
Hindernisse im Arbeitsfeld zu Gberwinden und fle-
xibel auf die anstehenden Herausforderungen zu
reagieren.

Die Jahrestagung 2011 fokussiert die unterschiedli-
chen Facetten psychoonkologischen Arbeitens und
will aus unterschiedlichen Perspektiven die Vielfalt
unserer Arbeit beleuchten. Wir freuen uns auf span-
nende Vortrage und interessante Diskussionen. Die
Anmeldung zur dapo-Jahrestagung 2011 ist erst im
Frihjahr 2011 nach Versenden der Programme
maoglich!

Helmut-Woélte-Preis 2011

Die Helmut-Wolte-Stiftung flir Psychoonkologie
schreibt den Helmut-Wolte-Preis 2011 aus. Der
Preis ist mit 2.500.- Euro dotiert.

Die Stiftung unterstitzt durch den Preis Initiativen
zur psychosozialen Versorgung von Krebspatienten
und ihren Angehdrigen, die bei wissenschaftlich
fundierter Praxis innovativen, zukunftsweisenden
Modellcharakter besitzen. Es werden nur Projekte
beriicksichtigt, die sich bereits in der Phase ihrer
Realisierung befinden. Der Preistrager wird durch
eine Jury bestehend aus Stiftungsvorstand und bera-
tenden Wissenschaftlern ermittelt.



Einsendeschluss ist der 31. Méarz 2011

Die Ausschreibung des Helmut-Wdlte-Preises rich-
tet sich an: Kliniker und niedergelassene Arzte aus
den Fachbereichen Onkologie und Hamatologie,
onkologisch titige Arzte aus anderen Fachberei-
chen, Psychoonkologen, Pflegepersonal, Patienten-
gruppen / Patienteninitiativen (Einzelpersonen so-
wie Institutionen). Angenommen werden Bewer-
bungen aus dem deutschsprachigen Raum.

Die Beurteilung der Konzepte erfolgt anhand der
eingereichten Unterlagen. Die Teilnahmebedingun-
gen und das Anmeldeformular erhalten Sie unter:
www.helmut-woelte-stiftung.de

Die Preisverleihung findet im Rahmen des Fest-
abends der Jahrestagung der Deutschen Arbeitsge-
meinschaft fur Psychosoziale Onkologie e.V. — dapo
(www.dapo-ev.de) am 24. Juni 2011 in Wiesbaden-
Naurod statt. Bei der Preisverleihung ist eine Pré-
sentation des pramierten Projekts vorgesehen.

Der Stiftungsvorstand
PD Dr. Andrea Schumacher - Klaus F Rottger MA -
Dr. Sonja Wolte
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Kongresskalender

Deutscher Kongress fiir Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie DKPM 23.-26. Marz 2011.
Essen

29. Jahrestagung der Deutschen Arbeitsgemein-
schaft fir Psychosoziale Onkologie e.V. 22.-25.
Juni 2011 Wilhelm-Kempf Haus, Wiesbaden-
Naurod

10. Wissenschaftliche Jahrestagung der Arbeitsge-
meinschaft fur Psychoonkologie (PSO) in der Deut-
schen Krebsgesellschaft 01./02.12.2011, K&ln

PSO

Geschéaftsstellen

dapo

Arbeitsgemeinschaft fur Psychoonkologie in der
Deutschen Krebsgesellschaft e. V. (PSO)
Internet: http://www.pso-ag.de

Beate Liebing

Abteilung Medizinische Psychologie und Medizini-
sche Soziologie

Universitét Leipzig

Philipp-Rosenthal-Str. 55

04103 Leipzig, Germany

Tel.: ++49/341/9715407

Fax: ++49/341/9715419

Email: beate.liebing@medizin.uni-leipzig.de

Deutsche Arbeitsgemeinschaft fur Psychosoziale
Onkologie e. V. (dapo)

Internet; http://www.dapo-ev.de

Esther GrofRe

Kardinal-von-Galen-Ring 10,

48149 Mnster

Tel.: (0700) 20006666

Fax: (0251) 8356889

E-Mail: dapo-ev@t-online.de



http://www.dapo-ev.de/
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