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INHALT

Liebe Kolleginnen und Kollegen,
liebe Mitglieder, liebe Freunde, 

in den letzten Monaten mussten wir uns 
mit dem Problem von – teilweise dra-
matischen – Arzneimittelengpässen 
auseinandersetzen. Dabei engagiert 
sich die DGHO bereits seit vielen Jahren 
für die Implementierung von Maßnah-
men zur Verhinderung von Arzneimit-
telengpässen bzw. deren Management. 
Unter anderem durch die Mitarbeit im 
Beirat zu Arzneimittelengpässen beim 
Bundesamt für Arzneimittel und Me-
dizinprodukte (BfArM) konnte und un-
sere Fachgesellschaft dazu beitragen, 
dass ein Register für Arzneimitteleng-
pässe mit Meldepflicht implementiert 
worden ist. Auch besteht im Rahmen 
eines behördliches Risikomanage-
ment die Möglichkeit des erleichterten 
Importes von Arzneimitteln aus dem 
Ausland. Darüber hinaus ist unsere 
Fachgesellschaft eng in Beratungen 
eingebunden, wenn es um die Bewer-
tung von Alternativen für Arzneimittel 
geht, die von einem Versorgungs- oder 
Lieferengpass betroffen sind. 
Am 9. Januar 2023 hat die DGHO – in 
Kooperation mit dem BfArM sowie 
Vertretern der Deutschen Krebsge-
sellschaft (DKG), der Deutschen Ge-
sellschaft für Gynäkologie und Ge-
burtshilfe (DGGG) – das Problem der 
Arzneimittelengpässe im Rahmen 
einer virtuellen Pressekonferenz er-
neut auf die gesundheitspolitische 
Agenda gebracht, wobei u. a. durch die 
breite mediale Rezeption die Brisanz 
des Themas erneut deutlich wurde. 
Mitte Februar wurde vom Bundesge-
sundheitsministerium für Gesundheit 
(BMG) nun der „Entwurf eines Geset-
zes zur Bekämpfung von Liefereng-
pässen bei patentfreien Arzneimitteln 
und zur Verbesserung der Versorgung 
mit Kinderarzneimitteln“ veröffent-

Editorial
licht. Dier DGHO wird den Gesetzge-
bungsprozess inhaltlich intensiv be-
gleiten. Unsere Fachgesellschaft wird 
dabei stets ihre Maxime verfolgen: die 
optimale Versorgung von Patientinnen 
und Patienten mit hämatologischen 
und onkologischen Erkrankungen ent-
sprechend dem Stand des medizini-
schen Wissens. 
Im vorliegenden Mitgliederrund-
schreiben finden Sie einen Aufruf zur 
Gründung eines Arbeitskreises „Klo-
nale Hämatopoese“ Der Arbeitskreis 
soll von Beginn an interdisziplinär 
und interprofessionell aufgestellt sein 
und dazu beitragen, die bestehenden 
Aktivitäten in diesem Bereich zu ko-
ordinieren, Leitlinien zu entwickeln 
sowie gemeinsam neue Ideen für prä-
klinische und klinische Studien auf 
den Weg zu bringen. Im Namen von 
Prof. Katharina Götze und Prof. Frede-
rik Damm laden wir alle Interessierten 
ein, ihre fachliche Expertise einzubrin-
gen und sich zu engagieren!
Die 12. Juniorakademie der DGHO fand 
vom 15. bis 17. Februar 2023 wieder 
traditionell im Winter statt. 37 As-
sistenzärztinnen und Assistenzärzte 
sowie Studierende nutzten die Junio-
rakademie für den intensiven fachli-
chen und persönlichen Austausch mit 
den Referentinnen und Referenten. 
Die Jahrestagung der Deutschen, Ös-
terreichischen und Schweizerischen 
Gesellschaften für Hämatologie und 
Medizinische Onkologie findet vom 
13. bis 16. Oktober 2023 in Hamburg 
statt. Im Namen der Kongresspräsi-
dentin Prof. Claudia Baldus und des 
Kongresspräsidenten Prof. Carsten 
Bokemeyer laden wir Sie herzlich ein, 
Ihre wissenschaftlichen Beiträge für 
freie Vorträge und Posterpräsentatio-
nen bis zum 2. Mai 2023 einzureichen 
und das Programm so aktiv mitzuge-
stalten!

Hermann Einsele
Geschäftsführender Vorsitzender

Andreas Hochhaus
Vorsitzender

Maike de Wit
Mitglied im Vorstand

Carsten-Oliver Schulz
Mitglied im Vorstand
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Schutz vor Arzneimittelengpässen  
bei Krebspatienten

Dieser Text wurde am Montag, 9. Januar 2023 als Pressemittei-
lung veröffentlicht.

Die steigende Zahl von Arzneimittelengpässen betrifft 
auch Krebspatientinnen und-patienten. Betroffen sind 

vor allem Medikamente, die schon seit vielen Jahren einge-
setzt werden und heute als Generika auf dem Markt verfügbar 
sind. Sie machen die Hälfte der aktuell über 200 in Deutsch-
land zugelassenen Krebsmedikamente aus. Da die Überle-
benschance von Krebspatientinnen und-patienten von der 
Verfügbarkeit eines Arzneimittels abhängig sein kann, sind 
die Ängste groß. Eine besondere Aufgabe ist es deshalb, das 
Vertrauen in die Sicherheit der Arzneimittelversorgung zu 
erhalten bzw. wiederherzustellen. In einer gemeinsamen 
Pressekonferenz hat die DGHO Deutsche Gesellschaft für 
Hämatologie und Medizinische Onkologie e. V. mit Reprä-
sentanten von weiteren wissenschaftlichen medizinischen 
Fachgesellschaften und des Bundesinstituts für Arzneimittel 
und Medizinprodukte (BfArM) auf bereits funktionierende 
Maßnahmen und auf weiterhin bestehende Lücken in der 
Arzneimittelversorgung hingewiesen.

COVID-19-Pandemie und durch die 
Kriegssituation in der Ukraine deut-
lich. Neu war das Phänomen regiona-
ler Engpässe bei Krebsmedikamenten 
durch sogenannte Hamsterkäufe auch 
innerhalb von Deutschland. Prof. Dr. 
med. Matthias Beckmann, Leitlinienbe-
auftragter der Deutschen Gesellschaft 
für Gynäkologie und Geburtshilfe 
(DGGG) und Mitglied der Kommission 
‚Nutzenbewertung von Arzneimitteln‘ 
der Arbeitsgemeinschaft der Wissen-
schaftlichen Medizinischen Fachge-
sellschaften (AWMF), erläuterte: „Ins-
besondere die ‚alten‘ Krebsmedikamente, 
die als Generika in Deutschland von den 
Krankenkassen sehr preisgünstig ein-
gekauft werden können, sind gefährdet. 
Engpässe wie bei Tamoxifen dürfen sich 
nicht wiederholen. Hier sind Regelungen 
für eine stabile Versorgungskette aber 
auch für Preise erforderlich, die alle Kos-
ten von der Herstellung bis zur Vorrats-
haltung abdecken.“ 

Deutschland ist in seiner Arzneimit-
telversorgung in hohem Maße von in-
ternationalen Lieferketten abhängig. 
Der Bedarf wird aber auf nationaler 
Ebene definiert. Darauf wies Prof. Dr. 
med. Thomas Seufferlein, Mitglied im 
Präsidium der Deutschen Krebsgesell-
schaft (DKK), hin: „Der Standard der 
Versorgung von Krebspatienten ist in 
Deutschland hoch. Die evidenzbasierten 
und interdisziplinär erarbeiteten Leitlini-
en geben vor, welche Arzneimittel unver-
zichtbar sind. Dort wird auch empfohlen, 
wann andere Arzneimittel mit gleicher 
Wirksamkeit eingesetzt werden können. 
Bei bestimmten Indikationen können wir 
allerdings nicht auf äquieffektive Medi-
kamente zurückgreifen. Patientinnen und 
Patienten, auf die das zutrifft, sind in ei-
nem besonders hohen Maße bei Engpäs-
sen betroffen.“ 

In den letzten Jahren wurde bereits 
eine Reihe von Maßnahmen ergriffen, 
um Lieferengpässe von Arzneimitteln 
auch in der Onkologie zu vermeiden 
oder zu lindern, u. a. im Gesetz für 
mehr Sicherheit in der Arzneimittel-
versorgung (GSAV). Dazu gehören ein 
verpflichtendes Register für Liefer-
engpässe, die Regelungen für den er-
leichterten Import aus dem Ausland 

Die Zahl der Arzneimittelengpässe in 
der Krebstherapie ist im letzten Jahr 
deutlich gestiegen. Betroffen waren 
vor allem Medikamente, die schon seit 
langem erfolgreich eingesetzt wer-
den. Dazu gehörten Tamoxifen und 
nab-Paclitaxel, die u. a. bei Brustkrebs, 
Bauchspeicheldrüsenkrebs, Lungen-
krebs und Karzinomen im Magendarm-
bereich als Standard eingesetzt werden. 
Darüber hinaus fehlten auch unter-
stützende Arzneimittel wie Calcium-
folinat, Harnsäuresenker, Antibiotika 
und Immunglobuline. Prof. Dr. med. 
Hermann Einsele, Geschäftsführender 
Vorsitzender der DGHO, betonte in sei-
ner Einführung: „Die medikamentöse 
Krebstherapie hat in den letzten Jahren 
enorme Fortschritte gemacht. Vor allem 
bei sehr ausgedehnten Erkrankungen 
sehen wir teilweise spektakuläre Ergeb-
nisse. Bei einigen Erkrankungen kann der 
Krankheitsverlauf so gut beherrscht wer-
den, dass die Patientinnen und Patienten 
eine normale Lebenserwartung haben. 
Das schafft eine hohe Abhängigkeit von 
der stabilen Versorgung mit diesen Me-
dikamenten.“

Die Ursachen für Lieferengpässe in 
der Onkologie sind vielfältig. Dabei 
dominieren Probleme bei der Her-
stellung und in den Lieferketten. Die 
Vulnerabilität dieser komplexen Ver-
flechtungen wurde besonders in der 
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und das verbesserte, behördliche Risi-
komanagement durch den Beirat beim 
BfArM. 

Prof. Dr. med. Bernhard Wörmann, Me-
dizinischer Leiter der DGHO, erläuterte 
die konkreten Forderungen der wissen-
schaftlichen medizinischen Fachge-
sellschaften, um die noch bestehenden 
Defizite zu beheben:

•	 Frühzeitige Information über dro-
hende Lieferengpässe seitens der 
pharmazeutischen Unternehmen, 
nicht erst bei bereits bestehenden 
Lieferproblemen

•	 Anpassung der Verträge zwischen 
Krankenkassen und pharmazeuti-
schen Unternehmen mit Berücksich-
tigung von Vorratshaltung und ver-
pflichtenden Liefervereinbarungen

•	 Solidarität der Einkaufsgemein-
schaften

•	 Sicherung der Versorgung von Arz-
neimitteln für seltene Krebserkran-
kungen, auch unter Berücksichtigung 
der zunehmend personalisierten, 
zielgerichteten Therapien

•	 Aufbau von Produktionsstätten und 
langfristige Sicherung der Lieferket-
ten in Europa

Die bereits bestehenden Instrumen-
te sowie Aktivitäten und Maßnah-
men insbesondere des Beirats Liefer-
engpässe stellte Prof. Dr. med. Karl 
Broich, Präsident des Bundesinstituts 

für Arzneimittel und Medizinprodukte 
(BfArM), vor und betonte gleichzeitig 
die bei der Ursachenanalyse erkennba-
re hohe Abhängigkeit von internatio
nalen Produktions- und Lieferketten, 
u. a. durch eine Konzentration auf we-
nige Arzneimittel-Produktionsstätten, 
überwiegend in den Drittstaaten Chi-
na und Indien. Diese Situation mache 
sowohl enge Absprachen innerhalb 
der Europäischen Union als auch auf 
globaler Ebene mit allen beteiligten 
Akteuren erforderlich. Broich stellte 
neue Ansätze zur frühzeitigen Erken-
nung und Bewertung sich abzeich-
nender Engpässe auf und wies auch 
auf das Eckpunktepapier ‚Vermeidung 
von Lieferengpässen von Arzneimit-
teln, Verbesserung der Versorgung mit 
Kinderarzneimitteln und Stärkung des 
Produktionsstandorts EU‘ der Bundes-
regierung vom Dezember 2022 hin. Für 
Anfang 2023 ist eine weitere Gesetzes-
initiative zur Verbesserung der Arznei-
mittelversorgung geplant. 

Zum Abschluss der Pressekonferenz 
fasste Prof. Dr. med. Andreas Hochhaus, 
Vorsitzender der DGHO, die Herausfor-
derungen zusammen: „Die hohe Qua-
lität der Versorgung von Krebspatien
tinnen und -patienten in Deutschland 
darf nicht durch vermeidbare Arzneimit-
telengpässe gefährdet werden. Hier sind 
weitere regulatorische Maßnahmen aber 
auch eine Solidarität von allen am Pro-
zess Beteiligten erforderlich.“

Schutz vor Arzneimittelengpässen bei Krebspatienten

Abbildung 1: Beispielhafte Darstellung von Arzneimittelengpässen in der Hämatologie und Onkologie
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Arzneimittelengpässe in der Behandlung 
von Krebspatienten 2022

BERNHARD WÖRMANN 

1. Zusammenfassung
Die Prognose von Patientinnen und Patienten (Pat.) mit 
Krebserkrankungen hat sich in den letzten Jahren kontinu-
ierlich verbessert. Eine wesentliche Rolle spielen Arznei-
mittel. Sie können Krebs heilen, Rückfälle verhindern oder 
Krebserkrankungen, die noch vor kurzem rasch tödlich wa-
ren, zu chronischen Verläufen mit guter Lebensqualität füh-
ren. 

Umso beunruhigender ist, dass im Jahr 2022 die Zahl der Arz-
neimittelengpässe in der Onkologie deutlich gestiegen ist. 
Die Liste der Betroffenen reicht von Pat. mit Brustkrebs über 
Leukämien/Lymphome zu Karzinomen im Magendarmbe-
reich und Lungenkrebs. Bei den unterstützenden Arzneimit-
teln fehlten Antibiotika, Harnsäuresenker und Immunglo-
buline. Die Ursachen sind vielfältig. Die unten aufgeführten 
Beispiele geben einen Einblick in die Komplexität der Versor-
gung. Sie zeigen auch, dass die bisher getroffenen, gesetzge-
berischen und organisatorischen Regelungen zwar zur Ent-
schärfung vieler Arzneimitttelengpässe beigetragen haben, 
aber für eine nachhaltige Sicherstellung der Verfügbarkeit 
von unverzichtbaren Arzneimitteln noch nicht ausreichend 
sind.

Wir halten daher weitere Maßnahmen für erforderlich, um 
die Versorgung der Krebspatienten langfristig zu sichern. 
Dazu gehören: 
•	 Frühzeitige Information über drohende Lieferengpäs-

se seitens der pharmazeutischen Unternehmer, ggf. auch 
Umsetzung von Sanktionen

•	 Vorratshaltung von 3 bis 6 Monaten und verpflichtende 
Liefervereinbarungen für Krebsmedikamente und für un-
terstützende Arzneimittel, die in Deutschland entspre-
chend den aktuellen Leitlinien unverzichtbar sind

•	 Solidarität der Einkaufsgemeinschaften
•	 Sicherung der Versorgung von Arzneimitteln für seltene 

Krebserkrankungen, auch unter Berücksichtigung der zu-
nehmend personalisierten, zielgerichteten Arzneimittel

•	 Aufbau von Produktionsstätten und langfristige Sicherung 
der Lieferketten in Europa

Jedes Fehlen von Arzneimitteln wird von den Betroffenen 
als bedrohlich erlebt. Bei Krebs ist die Angst besonders groß, 
wenn das Leben von der stabilen Versorgung mit Arzneimit-
teln abhängt. 

2. Einleitung
Arzneimittelengpässe sind ein Problem in allen medizini-
schen Fachgebieten und weltweit zu beobchten [1, 2]. Betrof-
fen sind vor allem Medikamente, die schon seit vielen Jahren 
eingesetzt werden und heute als Generika auf dem Markt 
verfügbar sind. Das trifft auf die Hälfte der aktuell über 200 
in Deutschland zugelassenen Krebsmedikamente zu. Zur 
Krebstherapie gehören aber auch unterstützende Arzneimit-
tel, die viele Behandlungen erst durchführbar machen.

Die medizinischen wissenschaftlichen Fachgesellschaften 
haben in den letzten Jahren wiederholt auf das Problem von 
Lieferengpässen bei Arzneimitteln hingewiesen [3]. In meh-
reren gesetzlichen Regelungen wurden Maßnahmen zum 
Management und zur Verhinderung von Versorgungsengpäs-
sen beschlossen. Dazu gehören insbesondere
•	 Register mit Meldepflicht
•	 erleichterter Import aus dem Ausland bei Lieferengpässen 

unverzichtbarer Arzneimittel
•	 behördliches Risikomanagement durch den Beirat beim 

Bundesinstitut für Arzneimittel und Medizinproduktre 
(BfArM)

•	 Bewertung der Relevanz von Arzneimittelengpässen durch 
die medizinischen wissenschaftlichen Fachgesellschaften 
und ggf. Empfehlung von therapeutischen Alternativen

3. Zunahme von Arzneimittelengpässen
Trotz dieser Maßnahmen ist die Zahl von Arzneimitteleng-
pässen bei Krebsmedikamenten im Jahr 2022 deutlich gestie-
gen. Abbildung 1 (Seite 5) zeigt die Entwicklung der letzten 
10 Jahre.

4. Beispiele 2022
4. 1. Tamoxifen
Tamoxifen ist ein selektiver Östrogenrezeptor-Modulator. 
Es ist unverzichtbarer Bestandteil der Therapie von Pat. mit 
Hormonrezeptor-positivem Mammakarzinom, sowohl in der 
kurativen als auch in der palliativen Behandlungssituation. 
Tamoxifen steht auf der WHO Model List of Essential Medi-
cines [4]. 

Bereits 2021 gab es erste Hinweise auf einen Lieferengpass 
bei Tamoxifen. Formal informierte das BfArM am 28. Januar 
2022 über Lieferschwierigkeiten seitens der Hersteller, be-
troffen war vor allem die 20mg-Tablette. Der Hintergrund 
ist nicht vollständig transparent. Eine mögliche Erklärung 
ist ein Anstieg der Verschreibungen seit dem ersten Quartal 
2020 im zeitlichen Zusammenhang mit den Lockdown-Maß-
nahmen aufgrund der COVID-19-Pandemie in Kombination 
mit einer geringen Flexibilität in den Herstellungsprozessen. 
Seit Januar 2022 bestand bei der Produkten mehrerer Her-
steller/Vertreiber von Tamoxifen nahezu vollumfänglich ein 
Lieferengpass. Betroffen waren ca. 85% des Marktes [5]. 

Der Engpass wurde ab April 2022 durch eine Sonderproduk-
tion von Tamoxifen durch den pharmazeutischen Unterneh-
mer Hexal beendet. 

4. 2. Calciumfolinat
Calciumfolinat ist unverzichtbarer Bestandteil der Chemo-
therapie verschiedener Krebserkrankungen und steht auf der 
WHO Model List of Essential Medicines. Indikationen sind 
die Therapiesteuerung bei hochdosiertem Methotrexat, v. a. 
bei lymphatischen Neoplasien und bei Sarkomen zur Steu-
erung der Dosierung sowie die Erhöhung der Wirksamkeit 
von 5-Fluorouracil (5-FU) bei Adenokarzinomen des Gast-
rointestinaltraktes [6]. Die wissenschaftlichen mediznischen 
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Fachgesellschaften hatten auf partielle Alternativen hinge-
wiesen:
•	 Ersatz durch Natriumfolinat
•	 Umstellung der Kombination 5-FU/Folinat auf Capecitabin
•	 ggf. Reduktion der Dosierung von hochdosiertem Folinat 

in 5-FU-haltigen Therapieprotokollen
•	 ggf. Drug Monitoring von 5-FU

Die Meldungen über Versorgungsengpässe bei Calciumfo-
linat kamen schwerpunktmäßig aus einzelnen Regionen. 
Die Analyse der Verkaufszahlen zeigte, dass die Ankündi-
gung eines Lieferengpasses bei Calciumfolinat Anfang Ok-
tober 2022 zu einem Anstieg um mehr als das Doppelte der 
sonst üblichen Einkäufe durch die Apotheken geführt hatte. 
Diese Einkäufe waren regional sehr unterschiedlich verteilt. 
Dadurch entstanden Versorgungsengpässe vor allem bei den 
Apotheken/Einkaufsgemeinschaften, die sich nicht vorsorg-
lich durch „Hamsterkäufe“ eingedeckt hatten. 

4. 3. Nab-Paclitaxel
Im November informierte das BfArM die Fachkreise über 
einen Lieferengpass bei Albumin-gebundenem Paclitaxel 
(nab-Paclitaxel). Dieser betraf die Produkte Abraxane® und 
Pazenir®. Es handelte sich hierbei nicht um einen Lieferab-
riss, sondern um eine reduzierte Verfügbarkeit. Ursache sind 
Herstellungsprobleme.

Nab-Paclitaxel ist Bestandteil der Chemotherapie bei Bauch-
speichel-, Brust- und Lungenkrebs. Es steht nicht auf der 
WHO Model List of Essential Medicines, wird aber in den ak-
tuellen, in Deutschland gültigen Leitlinien in diesen Indika-
tionen empfohlen [7].

Für den Einsatz von nab-Paclitaxel beim Bauchspeicheldrü-
senkrebs gibt es insbesondere bei Älteren und bei Pat. in 
reduziertem Allgemeinzustand keine gleichwertige Alter-
native. Für andere Indikationen wie beim Lungen- und beim 
Brustkrebs gibt es Alternativen mit vergleichbarer Wirksam-
keit in Bezug auf die Gesamtüberlebenszeit. Diese sind aller-
dings z. T. mit einer höheren Rate an schweren Nebenwir-
kungen belastet.

Derzeit ist nicht gesichert, dass das Arzneimittel ab Februar 
2023 wieder bedarfsgerecht zur Verfügung stehen wird. 

4. 4. Amivantamab
Der pharmazeutische Unternehmer hat das Krebsmedika-
ment Amivantamab (Rybrevant®) vom deutschen Markt ge-
nommen. Amivantamab war zugelassen zur Behandlung von 
Pat. mit fortgeschrittenem, nicht-kleinzelligem Lungenkar-
zinom (nonsmall cell lung cancer, NSCLC) und aktivierenden 
Exon20-Insertionsmutation des epidermalen Wachstums-
faktor-Rezeptors (EGFR) nach Versagen einer platinbasier-
ten Therapie. Im Rahmen der frühen Nutzenbewertung neu-
er Arzneimittel durch das sog. AMNOG-Verfahren hatte der 
Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) am 7. Juli 2022 die 
Festlegung „Zusatznutzen nicht belegt“ getroffen. Aus Sicht 
des pharmazeutischen Unternehmers bestand aufgrund die-
ser Ausgangslage keine Möglichkeit, Amivantamab weiter-
hin in Deutschland zur Verfügung zu stellen. Die Fachgesell-
schaften hatten sich für die Festlegung eines Zusatznutzens 
ausgesprochen [8]. 

Das reguläre Verfahren der frühen Nutzenbewertung sieht 
vor, dass pharmazeutischer Unternehmer und Kranken-
kassen auf der Basis der Festlegung des G-BA in Preisver-
handlungen treten und bei Dissens auch ein Schiedsgericht 
anrufen können. Das war nicht geschehen. Auch legitime 
monetäre Interessen der pharmazeutischen Unternehmen 
entbinden diese nicht von ihrer sozialen und gesundheits-
politischen Verantwortung. Jetzt muss Amivantamab (Rybre-
vant®) aus dem Ausland importiert werden. 

4. 5. Cotrimoxazol
Cotrimoxazol (Trimethoprim/Sulfamethoxazol) gehört zu 
den unverzichtbaren Antibiotika und steht auf der WHO Mo-
del List of Essential Medicines. Engpässe bei Cotrimoxazol 
gab es bereits in den Jahren 2020 und 2021 [9]. Im August 
2022 informiert das BfArM über einen Engpass bei der in-
travenösen Zubereitung. Cotrimoxazol ist Mittel der ersten 
Wahl in der Therapie der Pneumocystis jirovecii-Pneumonie. 
In Abhängigkeit von der Schwere des Krankheitsbildes wird 
es oral oder intravenös eingesetzt. Alternativen in der Thera-
pie wie Atovaquon und Dapson sind in Deutschland in dieser 
Indikation nicht zugelassen. Alternativen wie wie inhalati-
ves Pentamidin in der Prophylaxe sind deutlich aufwändiger 
in der Anwendung, schützt nicht vor Toxoplasmose und ist 
teurer. 

Die Beispiele zeigen, dass sehr unterschiedliche Patienten-
gruppen betroffen waren. Sie machen auch deutlich, dass 
die Unterbrechungen viele Ursachen haben können, die aber 
schlussendlich alle zulasten der Pat. gehen. Auf politischer 
Seite muss das Vertrauen in die Sicherheit der Versorgung 
gestärkt werden. Basis ist ein solidarisches Verhalten aller 
Stakeholder in dem Ziel, die so beeindruckenden Fortschrit-
te in der medikamentösen Krebstherapie nicht zu gefährden, 
sondern gemeinsam weiterzuführen. 
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• chronischer myeloischer Leukämie (CML) in der chronischen Phase, akzelerierten Phase oder Blastenkrise, die behandlungsresistent gegenüber Dasatinib bzw. Nilotinib sind, die Dasatinib oder Nilotinib nicht vertragen und bei denen eine 
anschließende Behandlung mit Imatinib klinisch nicht geeignet ist, oder bei denen eine T315I-Mutation vorliegt.

• Philadelphia-Chromosom- positiver akuter Lymphoblastenleukämie (Ph+ ALL), die behandlungsresistent gegenüber Dasatinib sind, die Dasatinib nicht vertragen und bei denen eine anschließende Behandlung mit Imatinib klinisch nicht geeignet ist, 
oder bei denen eine T315I-Mutation vorliegt.

Siehe Abschnitt 4.2 der FI zur Beurteilung des kardiovaskulären Status vor Beginn der Behandlung und Abschnitt 4.4 der FI zu Situationen, in denen eine alternative Behandlung erwogen werden kann. Gegenanzeigen: Überempfindlichkeit gegen den 
Wirkstoff oder einen der sonstigen Bestandteile. Nebenwirkungen: Sehr häufige Nebenwirkungen (≥ 1/10): Infektionen der oberen Atemwege, Anämie, verminderte Thrombozytenzahl, verminderte Neutrophilenzahl, verminderter Appetit, Schlaf- 
losigkeit, Kopfschmerzen, Schwindel, Hypertonie, Dyspnoe, Husten, Bauchschmerzen, Durchfall, Erbrechen, Verstopfung, Übelkeit, erhöhte Lipasewerte, erhöhte Alaninaminotransferase, erhöhte Aspartataminotransferase, Ausschlag, trockene Haut,  
Pruritus, Knochenschmerzen, Arthralgie, Myalgie, Gliederschmerzen, Rückenschmerzen, Muskelspasmen, Abgeschlagenheit, Asthenie, peripheres Ödem, Fieber, Schmerzen. Häufige Nebenwirkungen (≥ 1/100, < 1/10): Pneumonie, Sepsis, Follikulitis,  
Zellulitis, Panzytopenie, febrile Neutropenie, verminderte Zahl weißer Blutzellen, verminderte Lymphozytenzahl, Hypothyreose, Dehydratation, Flüssigkeitsretention, Hypokalzämie, Hyperglykämie, Hyperurikämie, Hypophosphatämie, Hypertriglyceridämie, 
Hypokaliämie, Gewichtsverlust, Hyponatriämie, zerebrovaskuläres Ereignis, Hirninfarkt, periphere Neuropathie, Lethargie, Migräne, Hyperästhesie, Hypoästhesie, Parästhesie, transitorische ischämische Attacke, Verschwommensehen, trockenes 
Auge, periorbitales Ödem, Augenlidödem, Konjunktivitis, Sehverschlechterung, Herzinsuffizienz, Myokardinfarkt, kardiale Stauungsinsuffizienz, koronare Herzkrankheit, Angina pectoris, Perikarderguss, Vorhofflimmern, verminderte Ejektionsfraktion, 
akutes Koronarsyndrom, Vorhofflattern, periphere arterielle Verschlusskrankheit, periphere Ischämie, periphere Arterienstenose, Claudicatio intermittens, tiefe Venenthrombose, Hitzewallungen, plötzliche Hautrötung („Flushing“), Lungenembolie, 
Pleuraerguss, Epistaxis, Dysphonie, pulmonale Hypertonie, Pankreatitis, Amylase im Blut erhöht, gastroösophageale Refluxkrankheit, Stomatitis, Dyspepsie, geblähter Bauch, abdominelle Beschwerden, Mundtrockenheit, Magenblutung, Bilirubin im 
Blut erhöht, alkalische Phosphatase im Blut erhöht, Gamma-Glutamyltransferase erhöht, Ausschlag mit Juckreiz, Dermatitis exfoliativa, Erythem, Alopezie, Exfoliation der Haut, nächtliche Schweißausbrüche, Hyperhidrose, Petechien, Ekchymose, 
Hautschmerzen, exfoliative Dermatitis, Hyperkeratose, Hauthyperpigmentierung, Muskel- und Skelettschmerzen, Nackenschmerzen, die Skelettmuskulatur betreffende Brustschmerzen, erektile Dysfunktion, Schüttelfrost, grippaler Infekt, nicht kardial 
bedingte Schmerzen in der Brust, tastbarer Knoten, Gesichtsödem. Gelegentliche Nebenwirkungen (≥ 1/1.000, < 1/100): Tumor-Lyse-Syndrom, Hirnarterienstenose, Hirnblutung, intrakranielle Blutung, posteriores reversibles Enzephalopathiesyndrom, 
Retinalvenenthrombose, Netzhautvenenverschluss, Verschluss einer Netzhautarterie, Myokardischämie, Herzbeschwerden, ischämische Kardiomyopathie, Koronararterienspasmus, linksventrikuläre Dysfunktion, schlechte periphere Durchblutung,  
Milzinfarkt, venöse Embolie, Venenthrombose, hypertensive Krise, Nierenarterienstenose, Lebertoxizität, Leberversagen, Ikterus. Seltene Nebenwirkungen (≥ 1/10.000, < 1/1.000): Pannikulitis (einschließlich Erythema nodosum). Nebenwirkungen 
mit nicht bekannter Häufigkeit: Aneurysmen und Arteriendissektionen. Hinweise zu ausgewählten Nebenwirkungen: Bei Patienten, die mit Iclusig behandelt wurden, sind schwerwiegende Gefäßverschlüsse, einschließlich kardiovaskulärer, zerebro- 
vaskulärer und peripherer Gefäßereignisse und Venenthrombosen aufgetreten. In allen Patientengruppen wurde häufig über eine Myelosuppression berichtet. In Zusammenhang mit BCR-ABL-Tyrosinkinase-Inhibitoren wurden Hepatitis-B-Reaktivierungen 
beobachtet. Einige Fälle führten zu akutem Leberversagen oder zu fulminanter Hepatitis, die eine Lebertransplantation notwendig machten oder zum Tod führten. Bei einigen BCR-ABL-Tyrosinkinase-Inhibitoren wurde über schwere Hautreaktionen (wie 
das Stevens-Johnson Syndrom) berichtet. Warnhinweise: Enthält Lactose. Siehe Packungsbeilage für weitere Informationen. Die in der Flasche befindliche Dose mit Trockenmittel darf nicht geschluckt werden. Verkaufsabgrenzung: Verschreibungs- 
pflichtig (Österreich: Rezept- und apothekenpflichtig, wiederholte Abgabe verboten). Pharmakotherapeutische Gruppe: antineoplastische Mittel, Proteinkinase-Inhibitoren, ATC-Code: L01EA05 Inhaber der Zulassung: Incyte Biosciences Distribution 
B.V., Paasheuvelweg 25, 1105 BP Amsterdam, Niederlande. Weitere Informationen: Ausführliche Informationen zu Warnhinweisen und Vorsichtsmaßnahmen für die Anwendung, Wechselwirkungen, Schwangerschaft und Stillzeit, Nebenwirkungen 
sowie Dosierung und Art/Dauer der Anwendung entnehmen Sie bitte der veröffentlichten Fachinformation (Zusammenfassung der Merkmale des Arzneimittels). Stand: 03/2022

Einsatz von Iclusig® bei CML in der  
chronischen Phase direkt nach dem ersten 2G-TKI 
bei Unverträglichkeit oder Therapieversagen1,*

• Hohe Effektivität bei CP-CML: Schnelles, tiefes und langanhaltendes Ansprechen.2,3

• Optimiertes Sicherheitsprofil: Startdosis 45 mg täglich und bei Erreichen eines guten Ansprechens
eine Reduktion auf 15 mg, für eine sicherere und effektive Therapie.1,2,#

ASH 2022 Kongressdaten zu Ponatinb
Eine Propensity Score Analyse vom ASH 2022 zeigt, dass Patienten unter Ponatinib ein besseres Gesamtüberleben hatten als 
unter einem alternativen 2ZG-TKI. Zudem gibt es eine Tendenz, unter Ponatinib ein tieferes Ansprechen zu erreichen.4

© Incyte Biosciences Germany GmbH, Perchtinger Straße 8, 81379 München. Alle Rechte vorbehalten. DE/ICLG/P/23/0004, Erstellungsdatum Januar 2023

1.00

Ge
sa

m
tü

be
rle

be
n

Therapieverlauf in Monaten 

Ponatinib: 87%

2G-TKI: 78%

0 12 24 36 48 60 72 84 96 108 120 132 144 156 168

0.75

0.50

0.25

0.00

4-Jahres-
Überlebensrate       Median 

95 Monate

Mediane
Nachbeobachtungszeit: 
46 Monate 

nicht erreichtPonatinib 87 %

78 %Zweitgenerations TKI

 n = 92

 n = 92

* Iclusig ist indiziert bei erwachsenen Patienten mit chronischer myeloischer Leukämie (CML) in der chronischen Phase, akzelerierten Phase oder Blastenkrise, die behandlungsresistent gegenüber Dasatinib bzw. Nilotinib sind, die Dasatinib oder 
Nilotinib nicht vertragen und bei denen eine anschließende Behandlung mit Imatinib klinisch nicht geeignet ist, oder bei denen eine T315I-Mutation vorliegt.

# Die empfohlene und zugelassene Startdosis gemäß Fachinformation beträgt 45 mg Ponatinib einmal täglich. Für Dosismodifikationen im Therapieverlauf ist die Fachinformation zu beachten.

Referenzen: 1. Aktuelle Fachinformation Iclusig®, abrufbar unter www.meet-incyte.de/Fachinfo 2. Cortes JE et al., Blood. 2021 Nov 25;138(21):2042-2050. 3. Cortes JE et al., Blood 2018; 132(4):393 – 404.; 4. Jabbour et al., ASH 2022, Oral Abstract ID 333, 
abrufbar unter https://ash.confex.com/ash/2022/webprogram/Paper169772.html

Iclusig® 15 mg Filmtabletten / Iclusig® 30 mg Filmtabletten / Iclusig® 45 mg Filmtabletten 
Wirkstoff: Ponatinib 
Bevor Sie Iclusig® verschreiben, lesen Sie bitte die vollständige Fachinformation (FI).
Qualitative und quantitative Zusammensetzung: Jede Filmtablette enthält 15 mg bzw. 30 mg bzw. 45 mg Ponatinib (als Hydrochlorid).
Sonstige Bestandteile mit bekannter Wirkung: Jede Filmtablette enthält 40 mg (Iclusig 15 mg) bzw. 80 mg (Iclusig 30 mg) bzw. 120 mg (Iclusig 45 mg) Lactose-Monohydrat. Vollständige Auflistung der sonstigen Bestandteile: Tablettenkern: Lactose- 
Monohydrat, Mikrokristalline Cellulose, Poly(O-carboxymethyl)stärke – Natriumsalz, hochdisperses Siliciumdioxid, Magnesiumstearat. Tablettenüberzug: Talkum, Macrogol 4000, Poly(vinylalkohol), Titandioxid (E171). Anwendungsgebiete: Iclusig 
wird angewendet bei erwachsenen Patienten mit

KATHARINA GÖTZE & FREDERIK DAMM

Das Akronym „CHIP“ steht für klonale Hämatopoese 
(CH) unbestimmten Potentials (clonal hematopoiesis of 

indeterminate potential). Unter diesem im Jahr 2015 einge-
führten Begriff versteht man das Vorliegen somatischer Mu-
tationen in hämatopoetischen Stamm- oder Vorläuferzellen 
ohne Anzeichen einer hämatologischen Neoplasie oder Zy-
topenien und mit einer varianten Allelfrequenz (VAF) im pe-
ripheren Blut von mindestens 2%. Die Häufigkeit von CHIP 
nimmt mit steigendem Lebensalter zu. Während nur in <1% 
der Menschen unter 40 Jahre eine CHIP detektiert wurde, 
liegt die Prävalenz ab einem Alter von 70 Jahren bei 15 bis 
20%. Die Prävalenz von CH Mutationen steigt bereits ab etwa 
50 Jahren stark an und erreicht mit neueren Verfahren und 
einer Nachweisgrenze von 0.5-1% nahezu 100%. Die klini-
sche Bedeutung von Mutationen an der unteren Nachweis-
grenze (<2%) ist zurzeit allerdings noch unklar. 

Aufruf zur Gründung eines Arbeitskreises 
„Klonale Hämatopoese“ in der DGHO

vaskuläre Erkrankungen. Daher ist die 
Identifizierung von Prädiktoren für die 
Entwicklung CHIP-assoziierter Erkran-
kungen von großer Bedeutung. Das Ri-
siko scheint abhängig von Klongröße 
sowie Art und Anzahl der Mutationen 
zu sein. Eine besondere Herausforde-
rung sehen wir in der Frage, wie ein-
zelne Patienten umfassend und korrekt 
beraten werden sollten. Insbesondere 
die Information, dass ein erhöhtes Ri-
siko für die Entstehung von Blutkrebs 
gegeben ist, kann erhebliche Ängste 
auslösen. Daher ist hier die Etablie-
rung von klinisch anwendbaren und 
evidenzbasierten Leitlinien notwendig. 
Dies sollte unter Berücksichtigung von 
individuellen Lebensstilen, Verhaltens-
weisen und Umwelteinflüssen in der 
Beratung zukünftig eine Rolle spielen. 
Durch die Zunahme von Sequenzierun-
gen in der medizinischen Diagnostik in 
vielen Bereichen ist abzusehen, dass 
CH zukünftig deutlich häufiger als Zu-
fallsbefund auffallen wird. Vor diesem 
Hintergrund besteht eine hohe Not-
wendigkeit, Handlungsempfehlungen 
zum Umgang mit einem CH-Befund 
zu formulieren. Der Vorstand begrüßt 
daher die Initiative von Prof. Dr. med. 
Katharina Götze (München) und Prof. 
Dr. med. Frederik Damm (Berlin) zur 
Gründung eines Arbeitskreises „Klona-
le Hämatopoese“. 

Die DGHO unterhält mehr als 30 the-
menzentrierte Arbeitskreise, die sich 
intensiv mit bestimmten Themen 
unseres Fachgebiets widmen. Dieses 
Engagement der Kolleginnen und Kol-
legen trägt maßgeblich zur inhaltli-
chen Arbeit unserer Fachgesellschaft 
bei. Von besonderer Bedeutung ist in 
diesem Zusammenhang, dass ein ent-
sprechender Arbeitskreis in der DGHO 
fachlich breit und interprofessionell 
aufgestellt sein sollte und Kolleginnen 
und Kollegen relevanter Fachgesell-
schaften – z. B. Kardiologie, Human-
genetik, Labormedizin, Pathologie 
– schon zu Beginn des Gründungspro-
zesses aktiv kontaktiert und zur Mit-
arbeit aufgerufen werden sollten. Ide-
alerweise sollten Fachdisziplinen wie 
die Hämatologie und Onkologie, die 
Kardiologie und ggfs. weitere internis-
tische Fachgebiete mit Genetikerinnen 

CHIP gilt als prämaligner Zustand und 
prädisponiert für die Entwicklung einer 
hämatologischen Neoplasie. Zusätzlich 
haben Träger von CHIP Mutationen 
ein erhöhtes Risiko für die Entwick-
lung kardiovaskulärer Erkrankungen 
(Myokardinfarkt, Herzinsuffizienz, 
Schlaganfall) und metabolischer Er-
krankungen wie z.B. Diabetes, Gicht 
und Osteoporose sowie eine deutlich 
erhöhte Gesamtmortalität. Damit ist 
CHIP ein unabhängiger Risikofaktor 
für zahlreiche Alterserkrankungen. Das 
Vorhandensein eines CHIP-Klons ist 
auch in der Tumortherapie von zuneh-
mender Bedeutung, da Chemo-, Strah-
len- und Immuntherapien als extrinsi-
sche Stressoren des hämatopoetischen 
Systems zur selektiven Expansion von 
mutierten Stammzellen und in der 
Folge zur Ausbildung therapieassozi-
ierter myeloischer Neoplasien führen 
können. Auch in Hinblick auf zelluläre 
Therapien wie z. B. der autologen oder 
allogenen Stammzell-Transplantation 
mehren sich die Hinweise, dass das Vor-
liegen von CH-Klonen im Transplantat 
den Verlauf der Transplantation be-
einflussen kann. Aus diagnostischen 
Aspekten ist erwähnenswert, dass CH 
eine Interferenz im Rahmen von liquid 
biopsy Untersuchungen bedingen und 
somit eine Fehl-Interpretation von Be-
funden auslösen kann.

Trotz aller oben genannter Assoziati-
onen entwickeln nicht alle Personen 
mit CH hämatologische oder kardio-

http://www.meet-incyte.de/ponatinib
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und Genetikern, Psychologinnen und 
Psychologen sowie Ernährungsbera-
terinnen und Ernährungsberatern in-
terdisziplinär zusammenarbeiten, um 
für Patientinnen und Patienten mit 
klonaler Hämatopoese einen adäqua-
ten Screening- und ggfs. Behandlungs-
plan zu erstellen. Perspektivisch bieten 
CHIP Ambulanzen die Möglichkeit, 
präventive und früh-interventionelle 
Maßnahmen für Patienten mit klonaler 
Hämatopoese innerhalb prospektiver 
klinischer Studien zu evaluieren. 

Der Arbeitskreis „Klonale Hämatopoe-
se“ soll dazu dienen, die bestehenden 
Aktivitäten in diesem Bereich zu ko-
ordinieren, Leitlinien zu entwickeln 
sowie gemeinsam neue Ideen für prä-
klinische und klinische Studien auf den 
Weg zu bringen. Durch gemeinsame 
Forschungsanträge und kliniküber-
greifende Projekte sowie Publikationen 
zum Thema möchten wir den Bereich 
„klonale Hämatopoese“ in der Häma-
tologie und Onkologie gemeinsam 
mitgestalten. Außerdem soll dieser Ar-
beitskreis aktiv bei der Gestaltung von 
Veranstaltungen der DGHO mitwirken. 
Zur Gründung dieses neuen Arbeits-
kreises möchten wir sehr gerne zu ei-
ner offenen Diskussion einladen, und 
freuen uns sehr über Ihre Rückmeldung 
und Ihre aktive Mitgestaltung. 

Aufruf zur Gründung eines Arbeitskreises „Klonale Hämatopoese“ in der DGHO

Ansprechpartnerin  
und Ansprechpartner

Prof. Dr. med. 
Katharina Götze
III. Medizinische Klinik
Klinikum rechts der 
Isar
Technische Univer
sität München
Ismanigerstraße 22
81675 München
katharina.goetze@tum.de

Prof. Dr. med. 
Frederik Damm
Charite Universitäts-
medizin Berlin
Campus Virchow-
Klinikum
Hämatologie/Onko-
logie/Tumorimmu-
nologie
Augustenburger Platz 1
13353 Berlin
frederik.damm@charite.de

Bei Rückfragen nutzen Sie auch gern die 
E-Mail-Adresse arbeitskreise@dgho.de.

DGHO-Preisausschreibungen 2023

(MO) Auch in diesem Jahr schreibt die DGHO folgende Preise aus:

Artur-Pappenheim-Preis 
Der Preis ist für eine wissenschaft-
liche Arbeit bestimmt, die sich mit 
klinischen, experimentellen oder 
theoretischen Fragen der Häma-
tologie befasst.
Dotierung: 7.500 Euro
Einsendeschluss: 31. Juli 2023

Vincenz-Czerny-Preis 
Der Preis ist für eine wissenschaft-
liche Arbeit bestimmt, die sich mit 
klinischen, experimentellen oder 
theoretischen Fragen der Onko
logie befasst.
Dotierung: 7.500 Euro
Einsendeschluss: 31. Juli 2023

Doktoranden-Förderpreis
Der Preis ist für studentische 
Arbeiten zu klinischen, experimen-
tellen oder theoretischen Fragen 
der Hämatologie und Onkologie 
bestimmt.
Dotierung: 3.000 Euro
Einsendeschluss: 31. Juli 2023

Die Ausschreibungsbedingungen 
und die Fristen für alle Preisaus-
schreiben finden Sie unter 
www.dgho.de/ausschreibungen.

mailto:katharina.goetze@tum.de
mailto:frederik.damm@charite.de
mailto:arbeitskreise@dgho.de
http://www.dgho.de/ausschreibungen
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MAIKE BUSSON-SPIELBERGER

Mein Name ist Maike Busson-Spielberger, und unter 
meiner Federführung wurde – gemeinsam mit Dr. Ma-

rianne Giesler und Dr. Bärbel Miemietz – das Projekt „Gen-
derparität der in der Hämatologie und Onkologie tätigen 
Ärztinnen und Ärzte“ umgesetzt. Die Ergebnisse der Studie 
wurden in Form des 19. Band der Gesundheitspolitischen 
Schriftenreihe „Ergebnisse der Umfrage zur Erfassung der 
Parität von Ärztinnen in Führungspositionen und Gremien 
in Deutschland, Österreich und der Schweiz“ veröffentlicht 
und im Rahmen einer virtuellen Pressekonferenz vorgestellt. 

Professorin Dr. Irene Boll – Ärztin, 
Wissenschaftlerin und Klinikleiterin ihrer Zeit
Aufarbeitung des Lebens und Wirkens von Professorin Dr. Irene Boll

nahm Irene Boll nach dem Abitur das 
Studium der Humanmedizin auf. Sie 
war mit dreieinhalb Jahren an einer 
Osteomyelitis erkrankt und hatte dar-
aus ein versteiftes linkes Bein zurück-
behalten, das sie Zeit ihres Lebens be-
gleitete. Sie musste mehrfach operiert 
werden und war nahezu drei Jahre an 
Gips und Rollstuhl gebunden. 

In ihrer Autobiographie beschreibt 
sie ihre Studienwahl so: „Mein Vater 
erklärte mir, unmissverständlich, dass 
ich wegen meines steifen Beines nicht 
heiraten und Kinder bekommen könne. 
Kein standesgemäßer Mann würde mich 
zur Frau nehmen. Also müsse ich einen 
Beruf ergreifen, der mich gut ernähren 
würde.“ Die Überlegung von Irene Boll 
war, dass Patientinnen und Patienten, 
die ja selbst durch ihre jeweiligen Er-
krankungen betroffen waren – ihrer 
körperlichen Beeinträchtigung wohl 
eher Verständnis aufbringen würden. 
Zudem erinnerte sie sich an die be-
geisternden Erzählungen ihrer Mutter 
von deren Ausbildungszeit als DRK-
Krankenschwester in der Poliklinik. 
„Auch angesichts der Fehldiagnosen bei 
mir hatte ich Motivation zum Medizin-
studium. Ich wollte das einmal besser 
machen“, schreibt sie weiter in ihrer 
Autobiographie. 

Irene Boll verfolgte ihren geplanten 
Lebensweg mit einem äußerst starken 
Willen und begann 1941 mit dem Me-
dizinstudium in Berlin, das sie 1947 mit 
dem Staatsexamen abschloss. Daran 
anschließend folgte die Famulatur. Im 
Mai 1948 erhielt Irene Boll die Vollap-
probation. Sie hatte über „Der Bau der 
Milzgefäße“ bei Professor Hermann 
Stieve in Berlin promoviert. Nach dem 
Studium begann sie mit ihrer Facharz-
tausbildung zur Internistin am Kran-
kenhaus Moabit, die sie 1954 als Fach-
ärztin für Innere Medizin abschloss.

Neben der klinischen Tätigkeit hatte 
Irene Boll gemeinsam mit ihrer Kolle-
gin Dr. Marianne Albrecht ab 1949 in 
der inneren Abteilung des Kranken-
haus Moabit ein Gewebezüchtungsla-

Von Hause aus bin ich Historikerin, 
Kunsthistorikerin und Romanistin. 
Seit 2010 arbeite ich als Gleichstel-
lungsreferentin an der Medizinischen 
Fakultät der Universität Freiburg. Vor 
einigen Jahren hatte ich in diesem Zu-
sammenhang die Geschichte der ersten 
Ärztinnen und Wissenschaftlerinnen 
an der Medizinischen Fakultät Frei-
burg aufgearbeitet und dazu gemein-
sam mit Professorin Eva Brinkschulte 
eine Ausstellung in Freiburg erarbeitet 
und präsentiert sowie einen Katalog 
veröffentlicht. Gerne wollte ich das 
Leben einer der ersten Professorinnen 
in der Medizin historisch bearbeiten, 
allerdings existierte zu den einzelnen 
Professorinnen meist nur sehr we-
nig Material. Umso größer war meine 
Freude, als Frau Iwe Siems, Geschäfts-
führerin der DGHO Service GmbH, mir 
berichtete, dass Professorin Irene Boll, 
DGHO-Mitglied und eine der ersten 
Professorinnen in der Hämatologie, 
der Fachgesellschaft einen sehr um-
fangreichen Nachlass vermacht hatte. 
Schnell wurde mir klar, dass die Aus-
einandersetzung mit dem Leben sowie 
dem ärztlichen und wissenschaftlichen 
Wirken von Professorin Irene Boll ein 
sehr spannendes Projekt sein könnte, 
das ich nun in Form einer Dissertation 
realisieren möchte. 

Geboren wurde Irene Thekla Mathil-
de Boll am 7. Oktober 1922 in Berlin 
als erstes Kind der Eltern Dorothea 
und Paul Boll. Die Mutter war gelern-
te Krankenschwester, der Vater pro-
movierter Chemiker. Aufgewachsen 
in Berlin in einer Zeit des Umbruchs, 
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bor für Knochenmark etabliert, in dem 
die beiden Ärztinnen wissenschaftliche 
Untersuchungen durchführten und hä-
matologische Grundlagenforschung 
betrieben. Ab 1959 arbeitete Irene 
Boll als Oberärztin am Krankenhaus 
Neukölln. 1964 wurde ihr durch Pro-
fessor Ludwig Heilmeyer im Rahmen 
des Kongresses der Deutschen Gesell-
schaft für Innere Medizin in Wiesbaden 
der Theodor-Frerichs-Preis verliehen. 
1970 wurde Irene Boll an der Freien 
Universität Berlin zur außerplanmäßi-
gen Professorin ernannt. 1975 wurde 
sie Chefärztin der II. Inneren Abteilung 
des Krankenhauses Neukölln zu Berlin, 
die sie bis 1987 leitete. 

Auch nach ihrer Pensionierung forsch-
te sie weiter im Bereich der Hämato-
logie. Die erfolgreiche Hämatologin, 
Wissenschaftlerin und Klinikleiterin 
starb im Dezember 2013 und vermach-
te der DGHO einen umfangreichen 
Nachlass, der jetzt im Rahmen eines 
Forschungsprojektes aufgearbeitet 
werden soll. 

Im Moment findet eine Bestandsauf-
nahme des Nachlasses statt. Welche 
Publikationen hat Irene Boll verfasst, 
welche Korrespondenzen gibt es? 
Welche Materialien finden sich darü-
ber hinaus in ihrem Nachlass? Sobald 
der Nachlass erfasst ist, sollen weitere 
Quellen zu Irene Boll recherchiert und 
ihr Leben und Wirken in den Kontext 
ihrer Zeit gestellt und damit der Blick 
von außen auf Irene Bolls Leben er-
kennbar werden. 

Folgende Forschungsfragen sind in 
diesem Zusammenhang interessant:

Professorin Dr. Irene Boll – Ärztin, Wissenschaftlerin und Klinikleiterin ihrer Zeit

•	 Was kennzeichnet die wissenschaft-
liche Arbeit Irene Bolls?

•	 Wo kann sie als Wissenschaftlerin 
und Hämatologin in ihrer Zeit einge-
ordnet werden?

•	 Wie war das Leben als Frau in ihrer 
Zeit? Wie gestaltete sich das Leben 
einer Medizinstudentin zu dieser 
Zeit?

•	 Fühlte sich Irene Boll wegen ihrer 
Behinderung oder aufgrund ihres 
Geschlechts diskriminiert?

Der Aufbau der Dissertation soll den 
biographischen Stationen Irene Bolls 
folgen.
 
Die Betreuerin des Projektes ist Profes-
sorin Dr. Veronika Lipphardt, Wissen-
schaftshistorikerin an der Universität 
Freiburg. Co-Betreuerin ist Professorin 
Dr. Eva Brinkschulte, Leiterin des Insti-
tuts für Geschichte, Ethik und Theorie 
der Medizin an der Medizinischen Fa-
kultät der Universität Magdeburg.

Sollten Sie Professorin Irene Boll ge-
kannt haben oder Briefe etc. von ihr 
besitzen, freue ich mich über eine Kon-
taktaufnahme!

Ansprech
partnerin

Maike Busson-
Spielberger M. A. 
Max-Josef-Metzger-
Str. 4
79111 Freiburg
busp@posteo.de

Nur für DGHO-Mitglieder sichtbar.

mailto:busp@posteo.de
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Liebe Kolleginnen und Kollegen,

wir freuen uns sehr, Sie gemeinsam zur Jahrestagung der Deutschen, 
Österreichischen und Schweizerischen Gesellschaften für Hämatologie 
und Medizinische Onkologie vom 13.– 16. Oktober 2023 nach Hamburg 
einladen zu dürfen.

Die rasanten technologischen Entwicklungen in der Diagnostik und die 
Innovationen in der multimodalen Therapie im Bereich der Hämatologie 
und Medizinischen Onkologie stehen im Mittelpunkt unseres täglichen 
Handelns und werden so auch die Schwerpunkte der Jahrestagung bilden. 
Während die Immuntherapien mit monoklonalen tumorspezifischen
Antikörpern und Checkpoint-Inhibitoren schon unseren onkologischen 
Alltag bestimmen, stehen immuntherapeutische Kombinationsansätze 
und Zelltherapie-basierte Immuntherapien im Fokus aktueller klinischer 
Studien. Diese neuen Ansätze wollen wir gemeinsam mit ausgewiesenen 
Expertinnen und Experten diskutieren.

Wir laden Sie hiermit herzlich ein, Ihre wissenschaftlichen Arbeiten zur 
Präsentation neuer Daten, für die Festlegung von Standards sowie zu 
Grundlagenthemen in der Hämatologie und Medizinischen Onkologie vor 
großem Fachpublikum zu präsentieren und Ihr Forschungsgebiet als Freien 
Vortrag oder als Poster bei der Jahrestagung vorzustellen. 

Reichen Sie Ihr Abstract bis zum 2. Mai 2023 online unter 
www.jahrestagung-haematologie-onkologie.com ein.

Die wissenschaftlichen Organisationsteams aus Kiel und Hamburg freuen 
sich, gemeinsam eine interessante und aktive Jahrestagung zu gestalten. 
Schon heute möchten wir Sie sehr herzlich zu einem spannenden Austausch 
im Rahmen der Jahrestagung im Oktober nach Hamburg einladen!

Mit freundlichen Grüßen

KONGRESSPRÄSIDENTIN   KONGRESSPRÄSIDENT
Prof. Dr. med. Claudia Baldus  Prof. Dr. med. Carsten Bokemeyer
Universitätsklinikum   Universitätsklinikum
Schleswig-Holstein, Campus Kiel  Hamburg-Eppendorf

JAHRESTAGUNG 2023
13.–16. Okt.

Hamburg

Grußwort
Liebe Kolleginnen und Kollegen,

wir freuen uns sehr, Sie gemeinsam zur Jahrestagung der Deutschen, Öster-
reichischen und Schweizerischen Gesellschaften fü r Hämatologie und 
 Medizinische Onkologie vom 13.– 16. Oktober 2023 nach Hamburg einladen 
zu dürfen.

Die rasanten technologischen Entwicklungen in der Diagnostik und die 
Innovationen in der multimodalen Therapie im Bereich der Hämatologie und 
Medizinischen Onkologie stehen im Mittelpunkt unseres täglichen Handelns 
und werden so auch die Schwerpunkte der Jahrestagung bilden. Während die 
Immuntherapien mit monoklonalen tumorspezifi schen Antikörpern und Check-
point-Inhibitoren schon unseren onkologischen Alltag bestimmen, stehen 
immuntherapeutische Kombinationsansätze und Zelltherapie-basierte Immun-
therapien im Fokus aktueller klinischer Studien. Diese neuen Ansätze wollen 
wir gemeinsam mit ausgewiesenen Expertinnen und Experten diskutieren.

Inhaltlich werden wir weiterhin Schwerpunkte auf MRD-Diagnostik und neue 
Therapien bei akuten Leukämien setzen, auf die Innovationen beim Multiplen 
Myelom sowie die aktuellen Therapieentwicklungen zum Bronchialkarzinom 
und zu urogenitalen Tumoren.

Wir wollen aber auch die Sichtbarkeit des wissenschaftlichen Nachwuchses 
fördern, indem wir Clinician Scientists in einem hervorgehobenen Symposium 
den Raum geben, translationale und interdisziplinäre Forschungsprojekte zu 
präsentieren. Zudem sollen sich auch wissenschaftliche  Forschungsverbünde 
mit kliniknahen Themen in der Hämatologie und Onkologie in Symposien 
 vorstellen dürfen.

Die wissenschaftlichen Organisationsteams aus Hamburg und Kiel freuen sich, 
gemeinsam eine interessante und aktive Jahrestagung gestalten zu dürfen. 
Schon heute möchten wir Sie sehr herzlich zu einem spannenden Austausch 
im Rahmen der Jahrestagung im Jahr 2023 nach Hamburg einladen! 

Mit freundlichen Grüßen

KONGRESSPRÄSIDENT

Prof. Dr. med. Carsten Bokemeyer
Universitätsklinikum
Hamburg-Eppendorf

KONGRESSPRÄSIDENTIN

Prof. Dr. med. Claudia Baldus
Universitätsklinikum
Schleswig-Holstein, Campus Kiel
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EINLADUNG ZUR ABSTRACTEINREICHUNG
Beteiligen Sie sich an der Programmgestaltung!

Wir laden Sie herzlich ein, Ihre wissenschaftlichen Beiträge für freie 
Vorträge und Poster-Präsentationen zu den folgenden Themen online 
unter www.jahrestagung-haematologie-onkologie.com einzureichen. 

Einreichungsfrist: 2. Mai 2023

Hämatologie
 Akute lymphatische Leukämie 
 Akute myeloische Leukämie 
 B-Zell-Lymphome, aggressiv 
 B-Zell-Lymphome, indolent 
 T-Zell-Lymphome 
 Hodgkin-Lymphom 
 Chronische lymphatische Leukämie 
 Chronische myeloische Leukämie 
 Chronische myeloproliferative Neoplasien 
 Gerinnung und Thrombozyten 
 Hämatopoetische Stammzellen 
 Multiples Myelom und andere 
         Plasmazellerkrankungen 
 Myelodysplastische Syndrome 
 Nichtmaligne Hämatologie (exkl. Anämien) 
 Nichtmaligne Hämatologie: Anämien, 
         Eisenstoffwechsel 
 Sonstige Hämatologie 

Onkologie
 Gynäkologische Malignome (z. B. Ovar, 
         Uterus; exkl. Mammakarzinom) 
 Hepatobiliäres Karzinom 
 Keimzelltumoren 
 Kolon-/ Rektumkarzinom 
 Kopf-Hals-Tumoren 
 Lungenkarzinom (inkl. Pleura) 
 Magenkarzinom (inkl. Kardia) 
 Mammakarzinom 
 Melanom und andere Hauttumoren 
 Neuroendokrine und Endokrine Tumore 
 Nierenzellkarzinom 
 Ösophaguskarzinom 
 Pankreaskarzinom 
 Prostatakarzinom 

 Sarkome 
 Urogenitale Tumoren (z. B. Blase, exkl. 
         Prostatakarzinom) 
 ZNS-Tumoren 
 Seltene Tumoren 

Querschnittsthemen
 Adoleszente und junge Erwachsene (AYA)
 Big Data und Digitale Medizin/ 
         Artificial Intelligence (AI)
 COVID-19 und Krebs 
 Der spezielle Fall
 Diagnose und Therapie der Infektionen
 Ethik 
 Geriatrische Onkologie 
 Immuntherapie (exkl. CAR-T-Zellen) 
 Intensivmedizin, Notfälle 
 Komplementärmedizin 
 Langzeitüberlebende 
 Palliativmedizin 
 Patientensicherheit 
 Pflege
 Pharmakoökonomie 
 Prävention/Epidemiologie 
 Psychoonkologie 
 Rehabilitation 
 Studentische Lehre 
 Supportive Therapie (z. B. Antiemetika, 
         exkl. Infektionen) 
 Translationale Forschung und neue Substanzen
 Tumor-/ Zellbiologie 
 Versorgungsforschung 
 Weiterbildungskonzepte 
 Zelluläre Therapie: Allogene SZT 
 Zelluläre Therapie: CAR-T-Zellen 
 Sonstige Themen 
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Oliver Platz ist neuer Geschäfts-
führer des Berufsverbands 
der Niedergelassenen Hä-
matologen und Onkologen 
in Deutschland e. V. (BNHO). 
Er hat im Sommer 2022 die 
Nachfolge des langjährigen 
Geschäftsführers Armin Goetze-
nich angetreten.

Der Volljurist Platz ist seit über 20 
Jahren im deutschen Gesund-
heitswesen tätig und bekleidete dort verschiedene 
Positionen bei Körperschaften, Institutionen und 
Berufsverbänden, u. a. als Geschäftsführer bei einer 
Kassenärztlichen Vereinigung. „Ich freue mich, mich 
in meiner neuen Funktion für die Belange der nieder-
gelassenen Ärztinnen und Ärzte in den onkologischen 
Schwerpunktpraxen einzusetzen, die maßgeblich 
zur flächendeckenden und hochqualifizierten Be-
handlung von Krebspatientinnen und -patienten in 
Deutschland beitragen“, so Oliver Platz. 

Armin Goetzenich bleibt dem BNHO als Leiter der 
Stabsstelle Wissen generierende Versorgung (WGV) 
mit den Projekten DigiNet und NeoWis erhalten. Die 
WGV bildet eine wichtige Säule zur Beteiligung der 
niedergelassenen Praxen für Hämatologie und Onko-
logie an der evidenzgesteuerten Verbesserung von 
hämatologischen und onkologischen Versorgungs-
strukturen in Deutschland.

Wechsel bei ADHOK und BNHO

Prof. Dr. med. Michael Stahl ist 
neuer Vorsitzender der Arbeits-
gemeinschaft der Hämatolo-
gen und Onkologen im Kran-
kenhaus e. V. (ADHOK). Stahl 
hat Medizin an der Maximilians-
Universität Würzburg studiert. 
Seine Ausbildung zum Facharzt 
für Innere Medizin und Häma-
tologie und Onkologie absol-
vierte er an der Medizinischen 
Hochschule Hannover und an 
der Inneren Klinik (Tumorforschung) des Universitäts-
klinikums Essen mit wissenschaftlicher Auszeit am St. 
Jude Children´s Research Hospital, Memphis, USA. 

Schwerpunkt der wissenschaftlichen Arbeit von Stahl 
ist der Bereich der gastrointestinalen Tumoren, speziell 
des oberen Gastrointestinaltraktes. Er hat zur Therapie 
des Ösophaguskarzinoms an der Medizinischen Fa-
kultät der Universität Essen habilitiert. Seit 2007 ist Stahl 
außerplanmäßiger Professor für Innere Medizin und 
seit Oktober 2010 Direktor der Klinik für Internistische 
Onkologie und Hämatologie mit integrierter Palliativ-
medizin an den Evang. Kliniken Essen-Mitte. 

Stahl ist intensiv an der Erarbeitung von nationalen 
und internationalen Leitlinien beteiligt, u. a. Onkope-
dia-Leitlinien zum Ösophagus- und Magenkarzinom 
(DGHO), S3-Leitlinie zum Ösophaguskarzinom (DGVS), 
Leitlinien zum Ösophaguskarzinom und CUP (ESMO). 

ESH und DGHO setzen  
Kooperation fort

Bereits im Jahr 2020 hatten die ESH und die DGHO eine Ko-
operation geschlossen, die es den DGHO-Mitgliedern ermög-
licht, alle Veranstaltungen der ESH mit einem Rabatt in Höhe 
von 20 Prozent zu buchen. Bei Online-Anmeldungen zu 
Konferenzen der ESH können DGHO-Mitglieder über einen 
separaten Anmelde-Button und unter Angabe ihrer DGHO-
Mitgliedsnummer ihre Buchung abschließen. 

Die European School of Hematology (ESH) setzt sich für die 
Weiterbildung der ärztlich Tätigen im Bereich der Hämato-
logie und ihrer verwandten medizinischen Gebiete ein. Die 
ESH wurde 1985 gegründet und bietet in Europa Konferen-
zen und Seminare zur Grundlagenforschung, Entwicklung 
neuer Therapien und klinischen Standards an. 
https://www.esh.org/

https://www.esh.org/
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Stipendien-Initiative der DGHO zur 
Förderung junger Wissenschaftlerinnen 
und Wissenschaftler

(MO) Seit ihrer Etablierung erfreuen sich die DGHO-Pro-
motionsstipendien zunehmender Beliebtheit. Die stetig 
anwachsende Nachfrage macht die Bedeutung der Promoti-
onsstipendien für die Förderung des wissenschaftlichen und 
ärztliche Nachwuchses im Bereich der Hämatologie und Me-
dizinischen Onkologie deutlich.

PROMOTIONSSTIPENDIUM
SIEGLINDE WELKER

DGHO

Die Promotionsstipendien sollen es 
den Stipendiatinnen und Stipendia-
ten ermöglichen, ein Jahr vollzeitig 
an ihren Forschungsprojekten zu ar-
beiten und umfassen eine monatliche 
Fördersumme von 800 Euro (José Car-
reras-DGHO-Promotionsstipendium: 
1.000 Euro) über insgesamt zwölf Mo-
nate. Zusätzlich kann die Teilnahme 
an fachbezogenen Kongressen mit bis 
zu 400 Euro unterstützt werden. Auch 
eine vorübergehende Forschungstä-
tigkeit im Ausland ist im Rahmen des 
Promotionsprojektes möglich. 

Die Bewerbung muss eine Beschrei-
bung des geplanten Vorhabens mit Hin-
tergrund und Projektaufbau, eine Be-
schreibung des Umfelds der geplanten 
Arbeiten, ein Empfehlungsschreiben 
der/des betreuenden Wissenschaftle-
rin/Wissenschaftlers mit Darlegung 
der Betreuungsbedingungen, einen Le-
benslauf und eine Bescheinigung der 
Fakultät über die Kenntnisnahme der 
Bewerbung um das Promotionsstipen-
dium enthalten.

Das José Carreras-DGHO-
Promotionsstipendium wird 
zweimal pro Jahr ausgeschrieben. Die 
Bewerbungsfristen sind der 15. Januar 
und der 30. Juni des jeweiligen Jahres. 

Weitere Informationen zur Bewerbung 
und zu den Bewerbungsvoraussetzun-
gen finden Sie unter: http://www.dgho.
de/informationen/promotionsstipendien

Bewerbungsfrist:

30. Juni 2023

Aktuell werden ausgeschrieben: 

DR. WERNER JACKSTÄDT-DGHO-
PROMOTIONSSTIPENDIUM FÜR
GERIATRISCHE HÄMATOLOGIE
UND ONKOLOGIE

R Zur Förderung wissenschaftlicher 
Arbeiten auf dem Gebiet der geriatri-
schen Hämatologie und Onkologie im 
Rahmen der Dissertation von Studie-
renden der Humanmedizin oder ver-
wandter Fächer.

GWT-GMIHO-DGHO-
PROMOTIONSSTIPENDIUM 

R Zur Förderung wissenschaftlicher 
Arbeiten auf dem Gebiet von Klini-
schen Studien im Bereich der Onko-
logie im Rahmen der Dissertation von 
Studierenden der Humanmedizin oder 
verwandter Fächer.

JOSÉ CARRERAS-DGHO-
PROMOTIONSSTIPENDIUM 

R Zur Förderung wissenschaftlicher 
Arbeiten in der Erforschung der Leuk-
ämie und verwandter Blutkrankheiten 
bei Erwachsenen im Rahmen der Dis-
sertation von Studierenden der Hu-
manmedizin oder verwandter Fächer.

SIEGLINDE WELKER-DGHO-
PROMOTIONSSTIPENDIUM 

R Zur Förderung wissenschaftlicher 
Arbeiten im Rahmen von grundla-
gen- und versorgungsorientierten 
Forschungsvorhaben auf dem Gebiet 
seltener hämatologischer Erkrankun-
gen im Rahmen der Dissertation von 
Studierenden der Humanmedizin oder 
verwandter Fächer.

http://www.dgho.de/informationen/promotionsstipendien
http://www.dgho.de/informationen/promotionsstipendien
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DRG-Seminar 2023

DGHO-Juniorakademie: Intensiver 
fachlicher und persönlicher Austausch

(JW) Am 23. Januar 2023 fand das DRG-Seminar erneut in 
virtueller Form statt. Das DRG-Seminar wird vom DGHO-Ar-
beitskreis „DRG und Gesundheitsökonomie“ der DGHO ver-
anstaltet und richten sich an Fachärztinnen und Fachärzte 
sowie an Dokumentationsassistenten und Dokumentations-
assistenten, die für die Kodierung im Bereich der Hämato-
logie, Onkologie und Stammzelltransplantation verantwort-
lich sind. 

60 Teilnehmerinnen und Teilnehmer nutzten das DRG-
Seminar, um sich über die Neuerungen, Instrumente und 
aktuellen Probleme des DRG-Systems 2023 zu informieren 

und auszutauschen. Darüber hinaus waren die Bedeutung 
der Zusatzentgelte und NUB in der Kalkulation innerhalb 
von Krankenhausbudgets sowie die Überprüfung der DRG-
Abrechnungen durch den Medizinischen Dienst zentrale 
Themen der Veranstaltung. Einige Teilnehmerinnen und 
Teilnehmer brachten eigene Problemfälle aus den Prüfungen 
des Medizinischen Dienstes vor, so dass in der Gruppe Lö-
sungsvorschläge diskutiert und erarbeitet werden konnten. 

Termine für das nächste DRG-Seminar 2024, das vorrau-
sichtlich wieder in Präsenz stattfinden wird, finden Sie zeit-
nah unter www.dgho-service.de.

(MO) Die 12. Juniorakademie der DGHO fand vom 15. bis 
17. Februar 2023 wieder traditionell im Winter statt. In die-
sem Jahr kamen 37 Assistenzärztinnen und Assistenzärzte 
sowie Studierende im fränkischen Elfershausen zusammen. 
Die Teilnehmerinnen und Teilnehmer nutzten die Veran-
staltung, um sich über Grundlagen sowie Innovationen im 
Bereich der Hämatologie und Onkologie zu informieren. Neu 
in das Programm aufgenommen wurden bspw. der Themen-
komplex der Künstlichen Intelligenz (KI), die – wie bereits 
u. a. in der Radiologie – auch bei der Diagnostik und Behand-
lung von hämatologischen und onkologischen Erkrankun-
gen eine wichtige Rolle einnehmen wird. Neben zahlreichen 
Fachvorträgen und Workshops bietet die Juniorakademie den 
Teilnehmerinnen und Teilnehmern auch immer die Möglich-
keit, sich sowohl fachlich als auch persönlich intensiv mit 
den Referentinnen und Referenten auszutauschen. 

Wir bedanken uns bei allen Referentinnen und Referenten 
für ihr Engagement!

Teilnehmerinnen und Teilnehmer der Juniorakademie 2023

http://www.dgho-service.de


Nur für DGHO-Mitglieder sichtbar.
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Herausforderungen in der Onkologie –  
Personalisierte Therapiesteuerung

29. März 2023, 16:00 – 18:30 Uhr
Beispiele gelungener Therapiesteuerung und  
Perspektiven

Moderation:	 Hermann Einsele (Würzburg) /  
Andreas Hochhaus (Jena)

16:00 – 16:10 Uhr	 Begrüßung
16:10 – 16:30 Uhr 	 Mammakarzinom – Das Ansprechen 

auf neoadjuvante Therapie steuert die 
adjuvante Therapie 
Sara Brucker (Tübingen)

16:30 –  16:50 Uhr 	 Multiples Myelom: Wann beginnen? 
Wann stoppen? Wann wechseln? 
Leo Rasche (Würzburg)

16:50 – 17:10 Uhr	 CML – Therapiesteuerung in 
Remission 
Susanne Saussele, (Mannheim)

17:10 – 17:30 Uhr 	 Diskussion 

17:30 – 18:30 Uhr	 Neoadjuvante oder adjuvante 
Therapie?

					     Industriesymposium der Firmen Roche 
Pharma AG und MSD Sharp & Dohme 
GmbH 

26. April 2023, 16:00 – 18:00 Uhr
Therapiesteuerung: Umsetzung in der Versorgung

Moderation:	 Hermann Einsele (Würzburg) /  
Andreas Hochhaus (Jena)

16:00 – 16:10 Uhr 	 Begrüßung
16:10 – 16:30 Uhr 	 Kommen innovative Instrumente zur 

Therapiesteuerung in der Versorgung 
an? 
Bernhard Wörmann (Berlin) 

16:30 – 16:50 Uhr 	 Bewertung von Methoden 
Monika Lelgemann (Berlin) a. A. 

16:50 – 17:10 Uhr 	 Gesundheitsökonomische Aspekte 
Wolfgang Greiner (Bielefeld) a. A. 

17:10 – 17:30 Uhr 	 Diskussion 

17:30 – 18:00 Uhr 	 CAR-T Zellen als Therapieoption im 
DLBCL

					     Industriesymposium der Firma Gilead 
Sciences GmbH

22. März 2023, 16:00 – 18:00 Uhr
Methoden der Therapiesteuerung

Moderation:	 Maike de Wit (Berlin) /  
Carsten-Oliver Schulz (Berlin)

16:00 – 16:10 Uhr	 Begrüßung
16:10 – 16:30 Uhr	 Genomdiagnostik  

Benedikt Westphalen (München)
16:30 – 16:50 Uhr 	 Qualitätsgesicherte Bildgebung am 

Beispiel der Positronenemissions
tomographie (PET) 
Bernd Krause (Rostock) 

16:50 – 17:10 Uhr 	 Patientenrelevante Endpunkte – Ein-
beziehung in Therapieentscheidungen 
Markus Schuler (Berlin)

17:10 – 17:30 Uhr 	 Diskussion 

17:30 – 18:00 Uhr	 Personalisierte Therapie mit Trastu-
zumab Deruxtecan beim Mamma und 
Magenkarzinom

					     Industriesymposium der Firma Daiichi 
Sankyo Deutschland GmbH mit dem 
Allianzpartner AstraZeneca 

Einladung zur virtuellen 
DGHO-Frühjahrstagung 2023 am
22. März 
29. März 
26. April

OFFEN FÜR ALLE BERUFSGRUPPEN
Teilnahmegebühr: Mitglieder der DGHO: kostenfrei; Nicht-Mitglieder: 65,00 Euro
Anmeldung: www.dgho-fruehjahrstagung.de

V I R T U E L L E

Sehr geehrte Damen und Herren, 
liebe Kolleginnen und Kollegen, liebe Mitglieder,
die Frühjahrstagung der DGHO widmet sich traditionell so-
wohl aktuellen medizinischen Entwicklungen im Bereich 
der Diagnostik und Therapie von hämatologischen und on-
kologischen Erkrankungen als auch mit den damit verbun-
denen gesundheitspolitischen und ökonomischen Heraus-
forderungen. Die diesjährige Frühjahrstagung steht unter 
der Überschrift „Herausforderungen in der Onkologie – per-
sonalisierte Therapiesteuerung“ und widmet sich dabei an 
drei virtuellen Terminen im März und April den Aspekten 
„Methoden der Therapiesteuerung“, „Beispiele gelungener 
Therapiesteuerung und Perspektiven“ und „Therapiesteue-
rung: Umsetzung in der Versorgung“. 
Expertinnen und Experten diskutieren u. a. die Möglichkei-
ten von Methoden wie der Genomdiagnostik, der Bildgebung 
und patientenrelevanten Endpunkten für die Therapiesteu-
erung. Anhand von ausgewählten hämatologischen Erkran-
kungen und soliden Tumoren werden Beispiele gelungener 
Therapiesteuerung und Perspektiven aufgezeigt. 
Weiterhin werden im Rahmen der virtuellen Frühjahrstagun-
gen Fragen diskutiert, die sich mit der Implementierung von 
Innovationen in die Versorgung, der Bewertung von Metho-
den und mit gesundheitsökonomischen Aspekten auseinan-
dersetzen.
Wir freuen uns auf intensive Diskussionen mit Ihnen!
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Pünktlich zum Weltkrebstag am 
04.02.2023 steht der Bereich „Wis-

sen für Dich“ auf der Webseite der 
Deutschen Stiftung für junge Erwachse-
ne mit Krebs in Einfacher Sprache zur 
Verfügung. Im Bereich „Wissen für Dich“ 
erhalten die jungen Betroffene umfang-
reiche Informationen zu u.a. „Anträgen 
an Kassen & Ämter“, „Familie & Krebs“, 
„Schwerbehindertenausweis“ oder 
„Fruchtbarkeitserhalt“. Diese Textinhal-
te wurden nun in einer vereinfachten 
Version in verständlicheren Sprach-

Im Sommer 2022 wurde das seit vie-
len Jahren in der Community junger 

Erwachsener mit Krebs etablierte JUN-
GE KREBSPORTAL um die Funktionen 
eines STUDIENPORTALs erweitert. Da-
rin haben Patient:innen die Möglichkeit 
niederschwellig an speziell für Ihre Be-
troffenengruppe konzipierten Studien 
teilzunehmen. Zum neuen Jahr hin wur-
de die bereits vierte Studie im Portal frei-
geschaltet. 
Die sogenannte „let’s plAY A game“-Stu-
die untersucht das Nutzungsverhalten 
und die Motivationen von jungen Men-
schen mit Krebs in Bezug auf digitale 
Spiele. Außerdem erhebt die Studie, ob 
Let’s Plays und Livestreams genutzt wer-
den und inwieweit sich Erkrankung und 
Nutzung gegenseitig beeinflussen. Ein 
wichtiger Faktor ist dabei auch die Frage, 
ob Spiele als Ausgleich für Alltagshand-
lungen genutzt werden, die aufgrund 
der Erkrankung nicht oder nur einge-
schränkt möglich sind.

„Wissen für dich“ verfügbar in Einfacher 
Sprache auf der Stiftungswebseite

Neue Studie im STUDIENPORTAL  
der Stiftung verfügbar

Deutsche Stiftung für junge Erwachsene mit Krebs

MARIE GUTZEIT, KRISTINA LEHMANN, FELIX PAWLOWSKI, JANINE SCHULZE

stil übersetzt, ohne dabei komplizierte 
Satzstrukturen sowie Fremdwörter und 
Begrifflichkeiten zu verwenden. Wir 
danken Frau Dr. Sabine Sundermann 
sehr herzlich, die die Übersetzungen der 
Textinhalte ehrenamtlich übernommen 
hat. Durch ihre tatkräftige Unterstützung 
haben nun auch Betroffene, die sich auf-
grund von der Erkrankung und Behand-
lung weniger gut konzentrieren können 
oder für die Deutsch nicht die Mutter-
sprache ist, einen einfacheren Zugang zu 
diesen wichtigen Informationen.

Durchgeführt wird die Untersuchung 
von der Hochschule Wismar, University 
of Applied Sciences Technology, Busi-
ness and Design, Fakultät Gestaltung und 
besteht aus einem ca. 10-15min Online-
Fragebogen, der nach dem Login über das 
STUDIENPORTAL abgerufen werden kann.
Haben Sie Interesse gemeinsam mit uns 
Studiendesigns speziell für junge Er-
wachsene mit Krebs zu entwickeln oder 
forschen Sie gerade selbst in einem sol-
chen Bereich? Dann melden Sie sich gern 
beim Stiftungsteam unter info@junge-
erwachsene-mit-krebs.de

mailto:info@junge-erwachsene-mit-krebs.de
mailto:info@junge-erwachsene-mit-krebs.de
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Im vergangenen Oktober fand erneut 
die großartige Spendenaktion „Pink in 

the Rink“ der Eisbären Berlin statt. Die 
traditionelle Spendenaktion wird seit 
vielen Jahren von den Fans des Teams 
organisiert und durchgeführt. Die Akti-
on ist fester Bestandteil des caritativen 
Engagements der Eisbären Berlin und 
begünstigt jedes Jahr lokale Einrich-
tungen und Institutionen, die sich dem 
Thema Krebs widmen. Die Deutsche 
Stiftung für junge Erwachsene mit Krebs 
wurde das fünfte Jahr in Folge als Spen-
denpartnerin ausgewählt und das Team 
der Geschäftsstelle sowie Betroffene aus 
den TREFFPUNKTEN Berlin und Bran-
denburg waren eingeladen an der Ver-
anstaltung teilzunehmen. Gut gelaunt 
und voller Vorfreude trafen sich alle 
Spendenpartner:innen vor dem Spiel 
mit dem Fan-Beauftragen der Eisbären 
Berlin. Info-Stände wurden aufgebaut, 
Flyer und Broschüren ausgelegt und die 
ersten Star-Fotos geknipst. Im direkten 
Austausch zwischen Fans und Betroffe-
nen konnte die Arbeit der Stiftung vorge-
stellt und für das Thema „Jung & Krebs“ 
sensibilisiert werden. Die jungen Betrof-
fenen wurden während der Pause im 
Kabinengang der Mannschaft interviewt, 
konnten persönliche Worte an die Fans 

Das Team der Geschäftsstelle wünscht 
Ihnen allen ein gesundes und frohes 

2023. Wir starten voller Ideen in das 
neue Jahr und freuen uns besonders über 
die personellen Entwicklungen im Team. 
Zu Beginn des Jahres begrüßten wir Frau 
Janine Schulze, die nach ihrer Elternzeit 
erneut das Projektmanagement verstär-
ken wird. Frau Marie Gutzeit, die im letz-
ten Jahr die regionalen TREFFPUNKTE 
betreute, wird künftig den Bereich Fund-
raising und die Spenderbetreuung über-
nehmen. Wir blicken gespannt auf neue 
Herausforderungen und die gemeinsame 
Zusammenarbeit.

Rückblick Spendenaktion der Eisbären – 
Pink in the Rink 2022

Aktuelles aus der Geschäftsstelle

richten und sich für das unglaubliche En-
gagement bedanken. Highlight der Ver-
anstaltung sind die jährlich wechselnden 
Fan-Artikel und Sonder-Trikots, die zu-
gunsten der Projekte verkauft oder ver-
steigert werden. Dank der großartigen 
Unterstützung der Fans und aller Betei-
ligten kam eine Spendensumme in Höhe 
von 21.000 EUR zusammen, die den fünf 
ausgewählten Projekten zu gleichen Tei-
len zugutekommt. 
Wir danken ganz besonders den Fans, 
dem Team der Eisbären Berlin und allen 
Mitstreiter:innen für die wunderbare 
Veranstaltung und großzügige Unter-
stützung unserer Arbeit.

Haben Sie Wünsche und Anregungen für 
unsere Arbeit oder möchten sich ehren-
amtlich für das Thema „Jung & Krebs“ 
engagieren, dann melden Sie sich jeder-
zeit gerne bei uns. 
Wir freuen uns auf Sie!Ill
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Program
m

übersicht 
 Freitag, 24.03.2023 
Pullm

an D
resden N

ew
a 

  10:30 U
hr 

B
egrüßungskaffee 

 11:00 U
hr 

B
egrüßung / Einleitung 

M
ichael K

iehl, C
atherina Lück  

 11:15 U
hr 

D
er häm

atologische Patient –  
ein Spezialfall?  
Frank K

roschinsky 
 12:00 U

hr 
R

espiratorisches Versagen  
inkl. Fallvorstellung  
Tobias Liebregts 

 12:45 U
hr 

M
ittagessen 

 13:30 U
hr 

Infektionen und Sepsis – 
D

iagnostische Besonderheiten und 
Therapie  
U

lrike O
lgem

üller 
 14:15 U

hr 
Intensivm

edizinische K
om

plikationen 
der allogene Transplantation  
inkl. Fallvorstellung 

 
 

C
atherina Lück 

 14:45 U
hr 

Im
m

unphänom
ene - 

Intensivm
edizinische N

ebenw
ir-

kungen von Im
m

unonkologika und 
C

A
R

-T-Zelltherapie  
B

oris Böll 
 15:30 U

hr 
Pause 

 15:50 U
hr 

G
erinnungskom

plikationen bei 
intensivpflichtigen C

O
VID

-Patienten 
inkl. Fallvorstellung  
Jan B

eyer-W
estendorf  

        

 16:35 U
hr 

O
nkologie - Prognose im

 W
andel?  

D
os and D

on'ts der intensiv-
m

edizinischen Versorgung 
häm

atologisch-onkologischer 
Patienten in Zeiten neuer Therapien 
(Interaktive Falldiskussion) 
M

ichael K
iehl, C

atherina Lück  
 17:30 U

hr 
Ende des Program

m
s /  

A
bendessen ab 19 U

hr 
 

  Sam
stag, 25.03.2023  

U
niversitätsklinikum

 D
resden 

 09:00 U
hr 

G
ruppeneinteilung 

 9:15 U
hr  

G
ruppe 1 

 
G

ruppe 2 
G

ruppe 3 

 
H

ands on – 
Atem

w
egs-

m
anagem

ent 

 
Klinische Visite 

1 - 
Kardioonkologie 

 

 
Klinische Visite 

2 - Them
a 2 

(aktueller Patient 
auf Station) 

 
S

im
one von B

onin und Kolleg*innen 
 

R
aum

w
echsel 
 

10:15 U
hr 
 

Aktueller Patient 
 

Atem
w

egs-
m

anagem
ent 

 

 
Kardioonkologie 

 

S
im

one von B
onin und Kolleg*innen 

 
R

aum
w

echsel 
 

11:15 U
hr 
 

Kardioonkologie 
 

 
Aktueller Patient 

 
Atem

w
egs- 

M
anagem

ent 
 

S
im

one von B
onin und Kolleg*innen 

    

 12:15 U
hr  

A
bschlussdiskussion 

M
ichael K

iehl, C
atherina Lück 

 12:30 U
hr  

Ende der Veranstaltung 
  Stand: Februar 2023. Änderungen vorbehalten. 
        

 

O
rganisation: 

D
G

H
O

 Service G
m

bH
 

Bauhofstr. 12, 10117 Berlin 
E-M

ail: j.m
ueller@

dgho-service.de   
Telefon: 030 / 27 87 60 89- 38 
   Teilnahm

e- und Stornierungsbedingungen: 
D

ie Anm
eldung zur Tagung m

uss schriftlich erfolgen. Sie erhalten 
eine 

Bestätigung/R
echnung, 

sobald 
die 

Kursgebühr 
oder 

die 
Kostenübernahm

eerklärung 
bei 

uns 
eingegangen 

ist. 
D

ie 
Teilnahm

egebühr ist ein durchlaufender Posten. D
ie Verpflegung 

enthält 19 bzw
. 7 %

 M
w

St. Stornierungen bis zum
 26.12.2022 sind 

kostenfrei. Bei Stornierungen ab dem
 27.12.2022 sind 50%

 der 
Kursgebühr zu zahlen. Bei zu geringer Teilnahm

e behalten w
ir uns 

eine Absage der Veranstaltung bis zum
 26.12.2022 vor. In diesem

 
Fall w

ird die Kursgebühr erstattet. D
er/die Teilnehm

er/in nim
m

t zur 
Kenntnis, 

dass 
er/sie 

dem
 

Veranstalter 
gegenüber 

keine 
Schadensersatzansprüche stellen kann, w

enn die D
urchführung 

der Tagung durch unvorhergesehene politische, w
irtschaftliche 

oder klim
atische G

ew
alt erschw

ert oder verhindert w
ird. M

it der 
Anm

eldung erkennt der/die Teilnehm
er/in diesen Vorbehalt an.

 

D
ie Teilnehm

er sind eingeladen, 
Patientenfälle beizutragen und M

anagem
ent 

und Entscheidungsfindung an Situationen im
 

realen Leben zu diskutieren. 
 

B
itte senden S

ie Ihre Fallschilderung vorab an: 
j.m

ueller@
dgho-service.de. 
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 Liebe K
olleginnen und K

ollegen, 
 das M

anagem
ent infektiöser Kom

plikationen ist zum
 

unverzichtbaren 
Bestandteil 

der 
B

ehandlung 
von 

Patienten m
it m

alignen Erkrankungen gew
orden. M

it 
zunehm

ender 
Intensivierung 

und 
K

om
plexität 

antineoplastischer 
Therapieverfahren 

steigt 
der 

Anspruch 
an 

die 
Professionalität 

der 
supportiven 

Therapie. 
 Seit 

1996 
hat 

sich 
die 

Arbeitsgem
einschaft 

Infektionen 
in 

der 
D

eutschen 
G

esellschaft 
für 

H
äm

atologie und M
edizinische O

nkologie (D
G

H
O

), 
der Erarbeitung von Standards in der Prophylaxe, 
D

iagnostik und Therapie infektiöser K
om

plikationen 
gew

idm
et. 

D
ie 

von 
unserer 

AG
IH

O
 

publizierten 
Em

pfehlungen 
zur 

D
iagnostik 

und 
Therapie 

infektiöser K
om

plikationen zeugen von der großen 
Aktivität 

der 
hier 

engagierten 
Kolleginnen 

und 
Kollegen. 
 Auch in diesem

 Jahr w
ird der Trainingskurs virtuell 

stattfinden. U
nser Schw

erpunkt liegt hier auf der 
interaktiven G

estaltung und w
ir sind froh, dass es uns 

auch für dieses neue Form
at gelungen ist, eine große 

Zahl von Expert*innen für die Program
m

gestaltung 
dieses Kurses zu gew

innen. An dieser Stelle sei ihnen 
ein herzlicher D

ank für ihre aktive U
nterstützung 

gesagt. 
 W

ir 
laden 

Sie 
herzlich 

ein, 
an 

diesem
 

19. 
Trainingskurs für Klinische Infektiologie teilzunehm

en 
und freuen uns, Sie im

 M
ai 2023 virtuell begrüßen zu 

dürfen. 
 M

it besten G
rüßen 

Ihre 

 
 

 
Prof. D

r. C
h. R

ieger 
       

   Veranstaltungsort: 
 virtuell 
  K

ursgebühr: 
 D

G
H

O
 M

itglieder:  
125,00 €  

N
ichtm

itglieder:  
195,00 €  

 D
ie K

ursgebühr beinhaltet digitale K
ursm

aterialien. 
 Zertifizierung 
Für die V

eranstaltung w
erden bei der B

erliner 
Ä

rztekam
m

er und bei der akadem
ie für infektionsm

edizin 
e.V

. P
unkte beantragt. 

                 Teilnahm
e- und Stornierungsbedingungen: 

D
ie A

nm
eldung zur virtuellen Tagung m

uss schriftlich erfolgen. S
ie 

erhalten eine B
estätigung/R

echnung, sobald die Tagungsgebühr 
oder die K

ostenübernahm
eerklärung bei uns eingegangen ist. D

ie 
Teilnahm

egebühr ist ein durchlaufender P
osten. E

ine S
tornierung 

m
uss in schriftlicher Form

 erfolgen und ist bis zum
 01.04.2023 

kostenfrei 
m

öglich. 
B

ei 
A

nnullierungen 
nach 

dem
 

01.04.2032 
w

erden 
50%

 
der 

Teilnahm
egebühr 

erstattet. 
B

ei 
zu 

geringer 
Teilnahm

e behalten w
ir uns eine A

bsage der V
eranstaltung bis 

01.04.2023 vor. In diesem
 Fall w

ird die K
ursgebühr erstattet. 

D
ie/der 

Teilnehm
er/in 

nim
m

t 
zur 

K
enntnis, 

dass 
er/sie 

dem
 

V
eranstalter gegen über keine Schadenersatzansprüche stellen 

kann, 
w

enn 
die 

D
urchführung 

der 
Tagung 

durch 
unvorhergesehene, politische oder w

irtschaftliche oder klim
atische 

G
ew

alt erschw
ert oder verhindert w

ird. 
       

 O
nline-A

nm
eldung: w

w
w

.dgho-service.de 
B

itte zurücksenden an D
G

H
O

 S
ervice G

m
bH

 per 
E

-M
ail:  j.w

estfahl@
dgho-service.de 

Fax:  
030 / 27 87 60 89-18 

  Titel, V
ornam

e, N
am

e 
  K

linik/P
raxis/Firm

a 
    S

traße 
  P

LZ, O
rt 

  Telefon 
 E

-M
ail 

 
   D

G
H

O
 M

itglied 
 


   N

ichtm
itglied 

 Ich bin auf dem
 G

ebiet der klinischen 
Infektiologie: 
 

   Fortgeschrittener  
 


   A

nfänger 
 

 
D

ie Kursgebühr w
urde am

 ____._____.____ auf 
das Konto der D

G
H

O
 Service G

m
bH

 überw
iesen. 

IBA
N

: D
E10 1001 0010 0009 3921 06 

BIC
: 

PBN
KD

EFFX
XX

 
B

itte verm
erken S

ie das S
tichw

ort „Infektiologie 2023“ 
und den N

am
en des Teilnehm

ers. 
 

 D
ie K

ostenübernahm
ebestätigung, die als D

ow
nload 

auf w
w

w
.dgho-service.de verfügbar ist, sende ich Ihnen 

per Fax oder E
-M

ail zu. 
 

D
atum

 
 

       U
nterschrift
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Beilagen in dieser 
Ausgabe

eLCH – eLearning Curriculum Häma-
tologie für die Knochenmarkzytolo-
gie mittels virtueller Mikroskopie
https://ehaematology.com

onkowissen 
 leichtgemacht?

Na klar!

NIO Kongress 2023
10. bis 11. März 2023
Hannover
https://nio-kongress.de/

Digital Oncology Conference 2023
15. bis 16. März 2023
Hannover
https://www.ccc-niedersachsen.eu/digital-oncolo-
gy-conference-2023/

1st International iFIT Conference – 
“Image Guided and Functionally 
Instructed Tumor Therapies”
21. bis 23. März 2023
Zell am See, Österreich
https://ifit2023.com/

DGHO Virtuelle Frühjahrstagung I
22. März 2023
V I R T U E L L
eine Veranstaltung der DGHO
https://www.dgho-service.de/

8. ostwestfählisches Hämatologie-
symposium – Save the Date –
24. März 2023
Gütersloh
unter der Schirmherrschaft der DGHO

Trainingskurs Hämatologisch-
onkologische Intensivmedizin
24. bis 25. März 2023
Dresden
eine Veranstaltung der DGHO
https://www.dgho-service.de/veranstaltungen/
intensivmedizin_2023

Fortbildungsreihe „Fachassistent*in 
für medikamentöse Tumortherapie 
und Patient*innenbetreuung“ – 
Modul 3
24. bis 25. März 2023
O N L I N E
unter der Schirmherrschaft der DGHO
https://winho.de/services/seminare1/

Fortbildungskurs Onkologie 2022 
für med. Fachangestellte –  
Kursteil 3
24. bis 25. März 2023
V I R T U E L L
unter der Schirmherrschaft der DGHO
http://www.medkom-kurse.com/

OnkoRat 2023
24. bis 25. März 2023
Frankfurt am Main
https://onkorat.com/

25. Herrschinger Hämato-Onko
logie-Symposium
25. März 2023
Herrsching am Ammersee
unter der Schirmherrschaft der DGHO
https://herrschinger-symposium.de/

63. Kongress der Deutschen 
Gesellschaft für Pneumologie und 
Beatmungsmedizin (DGP)
29. März bis 1. April 2023
Düsseldorf
https://pneumologie-kongress.de/

DGHO Virtuelle Frühjahrstagung II
29. März 2023
V I R T U E L L
eine Veranstaltung der DGHO
https://www.dgho-service.de/

OeGHO- & AHOP-Frühjahrstagung 
2023
30. März bis 1. April 2023
Innsbruck
https://www.fruehjahrstagung.at/

Hypofraktionierung – Neue Ansätze 
und Entwicklungen in der Strahlen-
therapie
20. bis 21. April 2023
Linz, Österreich und V I R T U E L L
https://www.ordensklinikum.at/de/veranstal-
tungen/hypofraktionierung-neue-ansaetze-und-
entwicklungen-in-der-strahlentherapie-1531/

Veranstaltungshinweise 2023

14. Kurs Medikamentöse Tumor
therapie von Kopf-Hals-Tumoren
20. bis 21. April 2023
Hamburg
https://www.uke.de/allgemein/veranstaltungen/
veranstaltung_130305.html

News and Views on Hematology 
Live 2023
21. bis 22. April 2023
Frankfurt am Main und V I R T U E L L
unter der Schirmherrschaft der DGHO
https://www.newsandviewsonhematology.de/

Fortbildungsreihe „Fachassistent*in 
für medikamentöse Tumortherapie 
und Patient*innenbetreuung“ – 
Modul 4
21. bis 22. April 2023
O N L I N E
unter der Schirmherrschaft der DGHO
https://winho.de/services/seminare1/

DGHO Virtuelle Frühjahrstagung III
19. April 2023
V I R T U E L L
eine Veranstaltung der DGHO
https://www.dgho-service.de/

Onkologie Kompakt 2023
27. bis 29. April 2023
Wilsede und V I R T U E L L
unter der Schirmherrschaft der DGHO
https://www.wilsede-schule-akademie.de/kurse/
onkologie-kompakt.php

onkowissen 
leichtgemacht

https://onkowissen.de

https://ehaematology.com
https://nio-kongress.de/
https://www.ccc-niedersachsen.eu/digital-oncology-conference-2023/
https://www.ccc-niedersachsen.eu/digital-oncology-conference-2023/
https://ifit2023.com/
https://www.dgho-service.de/
https://www.dgho-service.de/veranstaltungen/intensivmedizin_2023
https://www.dgho-service.de/veranstaltungen/intensivmedizin_2023
https://winho.de/services/seminare1/
http://www.medkom-kurse.com/
https://onkorat.com/
https://herrschinger-symposium.de/
https://pneumologie-kongress.de/
https://www.dgho-service.de/
https://www.fruehjahrstagung.at/
https://www.ordensklinikum.at/de/veranstaltungen/hypofraktionierung-neue-ansaetze-und-entwicklungen-in-der-strahlentherapie-1531/
https://www.ordensklinikum.at/de/veranstaltungen/hypofraktionierung-neue-ansaetze-und-entwicklungen-in-der-strahlentherapie-1531/
https://www.ordensklinikum.at/de/veranstaltungen/hypofraktionierung-neue-ansaetze-und-entwicklungen-in-der-strahlentherapie-1531/
https://www.uke.de/allgemein/veranstaltungen/veranstaltung_130305.html
https://www.uke.de/allgemein/veranstaltungen/veranstaltung_130305.html
https://www.newsandviewsonhematology.de/
https://winho.de/services/seminare1/
https://www.dgho-service.de/
https://www.wilsede-schule-akademie.de/kurse/onkologie-kompakt.php
https://www.wilsede-schule-akademie.de/kurse/onkologie-kompakt.php
https://onkowissen.de
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Veranstaltungshinweise 2023

Trainingskurs Infektiologie 2023
6. Mai 2023
V I R T U E L L
eine Veranstaltung der DGHO
https://www.dgho-service.de/veranstaltungen/
trainingskurs-infektiologie-2023

Hämatologie Kompakt 2023
11. bis 13. Mai 2023
Wilsede und V I R T U E L L
unter der Schirmherrschaft der DGHO
https://www.wilsede-schule-akademie.de/kurse/
haematologie-kompakt.php

Fortbildungsreihe „Fachassistent*in 
für medikamentöse Tumortherapie 
und Patient*innenbetreuung“ – 
Modul 5
12. bis 13. Mai 2023
O N L I N E
unter der Schirmherrschaft der DGHO
https://winho.de/services/seminare1/

Fortbildungskurs Onkologie 2022 
für med. Fachangestellte –  
Kursteil 4
12. bis 13. Mai 2023
V I R T U E L L
unter der Schirmherrschaft der DGHO
http://www.medkom-kurse.com/

AGSMO Jahreskongress 2023 – 
Supportive Therapie bei Krebs
13. Mai 2023
V I R T U E L L
https://www.agsmojahreskongress-digital.de/

11. International Meeting des 
Stammzellnetzwerk.NRW
16. bis 17. Mai 2023
Aachen
http://www.congress.stemcells.nrw.de/

16. Kongress für Infektionskrank-
heiten und Tropenmedizin (KIT)
14. bis 17. Juni 2023
Leipzig
https://kit-kongresse.de/

Hämatologisches Zytologieseminar 
für Fortgeschrittene
14. bis 17. Juni 2023
Wilsede und V I R T U E L L
unter der Schirmherrschaft der DGHO
https://www.wilsede-schule-akademie.de/kurse/
mikroskopierkurs2.php

Vision Zero Summit 2022 – Save the 
Date –
19. bis 20. Juni 2023
Berlin
unter der Schirmherrschaft der DGHO

DEGRO 2023 – 29. Kongress der 
Deutschen Gesellschaft für Radio-
onkologie
22. bis 24. Juni 2023
Kassel
https://www.degro-kongress.org/

Palliativmedizin Basiskurs – Kurs-
weiterbildung für Ärzt*innen zur 
Erlangung der Zusatzbezeichnung 
Palliativmedizin
26. bis 30. Juni 2023
Heidelberg
https://www.afg-heidelberg.de/zusatzqualifika-
tion/alle-zusatzqualifikationen-im-ueberblick/
palliativmedizin-basiskurs/

Onkologie im Team – Aktuelle Ent-
wicklungen in der Behandlung des 
Ösophaguskarzinom
4. Juli 2023
V I R T U E L L
https://www.degro.org/veranstaltungen-degro/
onkologie-im-team/

Die DGHO, deren Vorstand und die DGHO 
Service GmbH übernehmen keine Gewähr 
für die Richtigkeit von Angaben im Rund
schreiben, insbesondere für Inhalte außerhalb 
des redaktionellen Teils (vor allem Anzeigen, 
Industrieinformationen, Pressezitate und Kon-
gress- sowie Veranstaltungsinformationen).

Eine verwendete Markenbezeichnung kann 
marken- oder warenzeichenrechtlich ge-
schützt sein, auch wenn das Zeichen ® oder 
ein anderer Hinweis auf etwaig bestehende 
Schutzrechte fehlen sollte. Für Dosierungs
angaben wird keine Gewähr übernommen.
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20. Ostseesymposium Onkologie 
und 5. Onkologischer Pflegefachtag
1. bis 2. September 2023
Rostock
onkologie@med.uni-rostock.de

Basiskurs Hämatologisches Labor 
– Save the Date –
19. bis 22. September 2023
Kiel
unter der Schirmherrschaft der DGHO

Onkologie im Team – Aktuelle Ent-
wicklungen in der Behandlung des 
Mammakarzinom
26. September 2023
V I R T U E L L
https://www.degro.org/veranstaltungen-degro/
onkologie-im-team/

Jahrestagung der Deutschen, 
Österreichischen und Schwei-
zerischen Gesellschaften für 
Hämatologie und Medizinische 
Onkologie
13. bis 16. Oktober 2023
Hamburg
https://www.jahrestagung-haematologie-
onkologie.com/

7. GLA-Studientreffen 2023
8. bis 11. November 2023
Dortmund
https://www.german-lymphoma-alliance.de/

Nachlese zum ESMO Congress 2023
8. November 2023
Dresden
unter der Schirmherrschaft der DGHO
https://www.esmo-nachlese.de/
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