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Liebe Kolleginnen und Kollegen,

nach viereinhalb Jahren an der UMG werde ich Greifswald verlassen
und an das Uniklinikum Bonn wechseln.

Auch wenn ich mich auf die neue Aufgabe freue, mdchte ich mich
mit etwas Wehmut sehr herzlich bei lhnen fiir die Zusammenarbeit
bedanken und kurz mit Ihnen auf das zuriickblicken, was wir gemein-
sam geschaffen haben.

Wir haben seit 2022 das Mitarbeitendenfest wiederaufleben lassen.
Seitdem finden jedes Jahr mehr und mehr Kolleginnen und Kollegen
den Weg auf den Festplatz und selbst der Regen konnte den 1.350
Partygdsten in diesem Jahr die gute Stimmung nicht vermiesen.
Wenn wir nur einen Bruchteil der guten Atmosphére dieses Fests in
den Arbeitsalltag integrieren, haben wir viel erreicht.

Diese und Aktionen wie der Tag der offenen Tiir im vergangenen Jahr
dienten dazu, das WIR-Gefiihl an der UMG zu starken. Halten Sie
daran weiter fest!

Inhaltlich haben wir gemeinsam viel geschafft: Wir nehmen im Be-
reich der Robotik mittlerweile eine fiihrende Position in der Kranken-
versorgung in Deutschland ein. Wir erwerben das Klinikum Karlsburg
und strukturieren gemeinsam die gesamte Gesundheitsversorgung
der Region! Eine enorm wichtige Aufgabe. Wir engagieren uns fir
Menschen mit besonderem Unterstiitzungsbedarf: kranke Kinder im
SPZ, behinderte Menschen im MZEB und Patienten mit neurologi-
schen Erkrankungen im palliativen Stadium.

Wir achten auf Nachhaltigkeit und ich bin sehr stolz auf das, was wir
hier gemeinsam erreicht haben. Von der konsequenten Berticksichti-
gung bei Entscheidungen bis hin zur strategischen Einbindung in der
gesamten Organisation.

Wir haben gemeinsam eine ZNA geschaffen, die heute véllig anders
aussieht als vor 5 Jahren und mittlerweile als geschétzte Anlaufstelle
flir Erkrankte wahrgenommen wird. Die neue Abteilung fiir Plastische
und Rekonstruktive Chirurgie hat vor wenigen Wochen ihre Tatig-
keit aufgenommen. Wir sind Standort des DZHK geblieben und wir
konnten tiber 100 neue Pflegeschiilerinnen und Pflegeschiiler im Jahr
2025 fiir die UMG gewinnen.

Die bauliche Entwicklung des Campus in Greifswald, wo Baufahr-
zeuge derzeit nicht wegzudenken sind, hilft hierbei ungemein. Das
CM-Gebaude wird in einem Jahr fertig sein und uns — der gesamten
UMG - neuen Glanz verleihen. Der Bau des Hauses H1 fiir Onkologie
mit einem ambulanten OP wurde im Juli begonnen und das Baufeld
flir die neue Apotheke wird vorbereitet.

Wir haben durch fundierten und engagierten Austausch erreicht, dass
die Landesregierung die UMG als verldsslichen sowie maBgeblichen
Partner des Landes versteht und fortlaufend in ihre Weiterentwick-
lung investiert. Dass wir zugleich fast ausnahmslos mit positiven
Schlagzeilen in der Presse prasent sind, ist keine Selbstverstandlich-
keit, sondern das Ergebnis unseres gemeinsamen Engagements. Dies
gilt es beizubehalten.

Editorial

Wir haben gemeinsam in den letzten Jahren viel erreicht — in der
Krankenversorgung, in der Forschung, in der Lehre und in der Pflege.

Ich wiinsche mir sehr, dass Sie weiter diese Energie zum Wandel auf-
bringen und unsere Universitatsklinik auch dort gemeinsam mit dem
Vorstand weiter voranbringen, wo es derzeit noch Nachholbedarf
gibt. Der Vorstand braucht Ihre Ideen, so wie in den vergangenen
vier Jahren, um die UMG in eine erfolgreiche Zukunft zu fiihren.

Vor allem wiinsche ich Ihnen, dass Sie in unserer Einrichtung das
Miteinander leben. Die UMG hat allen Grund, stolz auf sich und ihre
Leistungen zu sein — auch, wenn manchmal das Bewusstsein daftir
im hektischen Arbeitsalltag untergehen mag.

Ich danke I[hnen sehr fiir Ihr Vertrauen und lhre Kraft, gemeinsam
mit mir und den Vorstandskollegen diesen Weg der Verdnderung zu
gehen und viele unserer gemeinsamen Visionen zum Leben zu er-
wecken.

Die Erinnerung an all das, ebenso wie an viele wunderbare Menschen
und Begegnungen an der UMG und in Mecklenburg-Vorpommern,
werde ich mit nach Bonn nehmen. Und diese werden mich sicherlich
in Zukunft wieder in das Bundesland und nach Greifswald fiihren.

Ein besonderer Dank geht an meine Kolleginnen im Biiro des Avy
VWV, die jetzigen und ehemaligen Referenten, die GB-Leiter in meinen
Vorstandressorts und die Stabsstellen. Herzlichen Dank an Sie! Ich
werde Sie vermissen!

Ich wiinsche der UMG weiterhin von Herzen viele Erfolge und die
Beibehaltung des Greifswalder Spirits! Von meiner ersten Begegnung
an der UMG am Empfang im Hauptgebédude mit Herrn Prof. Hahnen-
kamp und Herrn Prof. Endlich im Dezember 2020 bis zum letzten Ar-
beitstag am 15. Oktober 2025 habe ich gerne fiir die UMG gearbeitet!

Fiir Sie, die Mitarbeitenden der UMG, verbleibe ich mit herzlichem
Dank und allen guten Wiinschen.

lhr

Prof. Dr. med. Uwe Reuter
Vorstandsvorsitzender und Arztlicher Vorstand
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Das Ist immer

eine Teamleistung!

Wer Ziele nennt, muss sich an ihnen messen lassen. Das gilt
auch fiir den Vorstand der Unimedizin. Nachdem Pflegevorstand
Peter Hingst im Sommer das Haus verlieB, geht nun auch der
Arztliche Vorstand und Vorstandsvorsitzende Prof. Uwe Reuter.
Der Abschied von gleich zwei der vier Vorstandsmitglieder ist der
UMG-live Anlass genug fiir einen Blick auf selbstgesetzie Ziele.

Kurz vor seinem Abschied lieB es unser Vorstandsvorsitzender noch
mal richtig krachen. Prof. Uwe Reuter verkiindete bei der offentli-
chen Pressekonferenz: ,,Die Universitdtsmedizin Greifswald und das
Klinikum Karlsburg fusionieren.” Ein Paukenschlag, nicht nur fiir die
Journalistinnen und Journalisten. Reuter bezeichnete den Schritt als
erforderlich, ,um die entstehenden Herausforderungen zu bewdl-
tigen und die Gesundheitsversorgung zum Wohl der Bevélkerung
langfristig zu sichern®. Schon in der Einladung fiir die Medien hatte
er den gréBeren Zusammenhang hergestellt: ,Die anstehende Kran-
kenhausreform stimuliert Verdnderungen im Gesundheitswesen.*

Klar ist: Die Gesundheitsreform und der Gemeinsame Bundesaus-
schuss verlangen sowohl interdisziplinire Teams als auch eine
Mindestzahl fiir eine Reihe von Eingriffen. Doch weder verfiigen alle
Spezialkliniken beim medizinischen Personal iiber eine solche Band-
breite, noch haben alle Maximalversorger in allen Teilgebieten die
notigen Fallzahlen, um die entsprechende Leistungsgruppe zugewie-
sen zu bekommen. Diese sind ein Kernstiick der Gesundheitsreform:
Medizinische Leistungen werden bundesweit einheitlich definiert;
zudem wird festgelegt, welche Krankenhduser diese aufgrund ihrer
personellen und sachlichen Ausstattung erbringen diirfen und abge-
rechnet bekommen.

Vor diesem Hintergrund erkldrte die eigens angereiste Wissen-
schaftsministerin Bettina Martin bei der Pressekonferenz: ,Die
Universitdtsmedizin Greifswald kann mit dem Zusammenschluss
die universitire Herzmedizin vollumfanglich fortfiihren und damit
auch den Fortbestand als Standort des Deutschen Zentrums fiir
Herz-Kreislauf-Forschung sichern.“ Auch der Arztliche Direktor des
Klinikums Karlsburg, Prof. Wolfgang Motz, griff dieses Thema auf:
,Die Fusion leistet einen entscheidenden Beitrag zur langfristigen
Standortsicherung des Klinikums Karlsburg.”

Und Gesundheitsministerin Stefanie Drese, die ebenfalls zur Pres-
sekonferenz nach Greifswald gekommen war, bezeichnete die ange-
strebte Fusion sogar als mdgliches ,Vorbild fiir andere Regionen®.

eriversitétsmedizin
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Prof. Uwe Reuter verkiindet die Fusion der Universitatsmedizin Greifswald mit dem
Klinikum Karlsburg.

SchlieBlich kdnne so das Leistungsspektrum und die Organisation
der Versorgung passgenauer austariert und auch die Wirtschaftlich-
keit der Krankenhduser insgesamt verbessert werden.

Wirtschaftlichkeit, Ressourcenschutz
und sozialer Einsatz als zentrale Sdulen

Damit wurde klar: Noch gab es kein akutes Erfordernis, aber lang-
fristig ist das Miteinander fiir beide Hauser wichtig. Das Vorhaben
ist also ein Stiick 6konomische Nachhaltigkeit. Insofern passt die
geplante Fusion zu den vier iilbergeordneten Zielen, die sich der Vor-
stand als Ergdnzung bisheriger strategischer Vorhaben gesetzt und
im Sommer 2023 mit der Leitungsebene diskutiert hat (s. Kasten).

Dazu gehort, dass die Unimedizin insgesamt nachhaltiger agieren
mdchte. Gemeinsam wurde nach einem passenden Slogan gesucht;

in einer UMG-weiten Abstimmung gewann vor gut zwei Jahren der
Vorschlag von Diana Malbrecht: ,Nachhaltig in eine gesunde Zu-
kunft*

Neben der 6konomischen gehdren dazu auch die dkologische und
die soziale Saule. ,,Beispiele dafiir sind natiirlich unsere MaBnahmen
zur sinnvollen Verwendung von Ressourcen wie die Tauschbérse
oder Kooperationen zur Altgerateverwertung®, erklart Anna Karnel,
die Nachhaltigkeitsmanagerin der Unimedizin: ,Sie sind so wichtig
wie weitere Schritte zu mehr Energieeffizienz trotz Okostrom Bezug.*

Kann das weg? Altgerdte lieber in die Tauschbdrse oder die externe Altgerdteverwer-
tung geben.

Die Unimedizin kiimmert sich um
die Region — und ums Personal

Die soziale Sdule der Nachhaltigkeit ist eng mit einem anderen stra-
tegischen Ziel verwoben: ,Wir kiimmern uns® Im sozialen Bereich
bestehen laut Anna Karnel ,vielfdltige Angebote fiir Mitarbeitende,
die unter anderem durch das Projekt ,Schicht fiir Schicht gesund’
weiter ausgebaut werden, etwa die Mitarbeitenden-Sprechstunde
oder die Entspannungs-App.“ Zum Kiimmern um die Mitarbeitenden
gehort auch das Sommerfest sowie das Bemiihen, auf Kritik aus der
Belegschaft zu reagieren, etwa mit dem ehrgeizigen Frithjahrsputz
des GB Personal (s. Seite 7).

Doch der Vorsatz wirkt nicht nur nach innen: Wir kiimmern uns um
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die Menschen in der Region — auch um die, die bisher durchs Ras-
ter zu fallen drohten. Mit dem Medizinische Behandlungszentrum fiir
Erwachsene mit geistiger oder schweren Mehrfachbehinderungen
(MZEB) und dem Sozialpédiatrischen Zentrum (SPZ) wurden in den
vergangenen anderthalb Jahren zwei neue Angebote fiir Menschen
mit komplexen Erkrankungen geschaffen: sowohl fiir Kinder und Ju-
gendliche als auch fiir Erwachsene. Hinzu kommt die neue Aufien-
stelle der Hochschulambulanz fiir Hautkrankheiten. Die drei Eroff-
nungen fanden starke offentliche Wahrnehmung, was die Bedeutung
fiir die Region unterstrich.

Flexibilitat, Teilzeit und eigene
Aushildung als anziehender Pol

Das dritte Ziel heiBt ,Wir sind Nachwuchsmagnet®. Das GroBprojekt
FlexHafen, durch das 140 Mitarbeitende alleine im Bereich der flexi-
blen Unterstiitzung der reguldren Pflegeschichten gewonnen werden
sollen, zeigt, dass es dem Vorstand ernst ist. Mit dem ,,Big Bang*“
startete die ehrgeizige Kampagne, unter anderem mit vielen Videos
in sozialen Netzwerken, mit Radiowerbung und auffélligen Postern.
Fiir diese wurden UMG-Mitarbeitende professionell in Szene gesetzt,
um zahlreiche Motivationen fiir die freie Zeiteinteilung ins Bild zu
setzen.

Ein weiteres Beispiel ist das 2023 eingefiihrte Orientierungsjahr fir
junge Arzt*innen. Sie brauchen sich zu Beginn ihrer Facharztausbil-
dung nicht sofort fiir die Fachrichtung zu entscheiden, sondern kon-
nen verschiedene Disziplinen durchlaufen, um sich ein besseres Bild
machen zu kénnen. Hinzu kommen seit diesem Herbst die Mdglich-
keit, die Pflegeausbildung in Teilzeit zu absolvieren, und die jiingst
gestartete Ausbildung von Physiotherapeuten.

AuBerdem lobte Wissenschaftsministerin Bettina Martin zuletzt:
Lunser Bundesland wird immer mehr zu einem Magneten fiir auslan-

Er6ffnung unserer AuBenstelle der Hochschulambulanz fiir Hautkrankheiten
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dische Studierende.” Anlass waren die jiingsten Ergebnisse des bun-
desweiten Bildungsmonitors, den das Institut der deutschen Wirt-
schaft in Auftrag gegeben hat und in dem sich MV auf Platz 9 der 16
Bundesldnder vorgearbeitet hat. ,,Das ist eine sehr gute Entwicklung,
die die Hochschulen mit viel Anstrengung vorangetrieben haben®,
kommentierte Ministerin Martin: ,,Forschung ist heute international.”

Durch Forschung weit mehr
als ,,nur” ein Krankenhaus

Genau die Forschung ist es, ,,die eine Universitdtsmedizin beispiels-
weise von einem stadtischen Krankenhaus unterscheidet”, erklart
der Wissenschaftliche Vorstand Prof. Karlhans Endlich. Diese laufe
nicht zusatzlich nebenher, betont er, sondern ,ist an vielen Stellen
ganz eng mit der Versorgung der Patientinnen und Patienten ver-
zahnt®,

Um das noch deutlicher herauszustellen und auch denjenigen naher-
zubringen, die im Alltag nichts mit wissenschaftlicher Arbeit zu tun
haben, lautet das vierte strategische Ziel: ,Wissenschaft ist unsere
DNA.“

Ein Beispiel, das Anfang des Jahres auf bundesweite Aufmerksam-
keit stieB: Seit Februar nutzt die Unimedizin Routinedaten ihrer
Patient*innen fiir die Forschung. Damit sind wir noch allein, denn
nur MV hat ein Landesgesetz, durch das diese Daten auch ohne se-
parate Einwilligung genutzt werden kdnnen. So wird die Datenbasis
reprasentativer, die Ergebnisse werden aussagekraftiger. Medizinin-
formatikerin Prof. Dagmar Waltemath prdsentierte das Thema mit
ihrem Team bei der Nationalen Branchenkonferenz (s. Foto); bei
mehreren Diskussionsrunden und Panels wurde ihr Stand beispiel-
haft genannt.

Gemeinsamer Stand der Unimedizinen Greifswald und Rostock bei der Nationalen Bran-
chenkonferenz. Prof. Dagmar Waltemath présentiert die Nutzung von Routinedaten in
der Forschung.

jersitdtsmedizin
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Zur angestrebten Starkung der Forschung tragen auch die Griindung
des neuen Instituts fiir Molecular Genomics sowie der Ausbau des
Comprehensive Gancer Centers bei. Zudem kdnne die UMG ,auf die
vielen Aktivitdten im Forschungskontext von One-Health stolz sein®,
sagt Nachhaltigkeitsmanagerin Anna Karnel, ,also Gesundheit von
Mensch, Tier und Umwelt".

Mit solchen Motiven wirbt die UMG fiir die Arbeit im Flexhafen.

Zufrieden, so am Ende der Amtszeit? Prof. Uwe Reuter lachelt: ,Das
ist nie ein Einzelner, auch nicht alleine der Vorstand. Das ist immer
eine Teamleistung! Und ja, ich finde, dass die Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter der UMG in den vergangenen Jahren enorm viel geleis-
tet und erreicht haben.*

Christian Arns.

,Fruhjahrsputz”

mit groBien Zielen
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Er leaste das erste Dienstrad: Pfleger und Praxisanleiter Ronny Utech présentiert stolz sein neues E-Bike.

Der Geschéaftsbereich Personal hat gleich zwei strategische Ziele
besonders fest im Blick: ,,Wir kimmern uns“ als starkes Signal
nach innen, zudem natiirlich ,,Wir sind Nachwuchsmagnet“. Um
beidem noch besser gerecht zu werden, griff das Personalteam
zum sprichwortlichen Besen.

Das muss man sich erst mal trauen: Der GB Personal hat im Friih-
jahr via Intranet dazu aufgerufen, beim Friihjahrsputz mitzuhelfen.
Alle durften alles melden, was ihnen unnotig, nicht mehr zeitgeman,
irrelevant oder umstandlich erschien. Der Aufruf endete mit: ,Wir
bedanken uns jetzt bereits bei allen, die Lust haben, mit uns in unse-
ren Personalprozessen aufzurdumen.”

,Bei dem, was der Geschaftsbereich tdglich zu stemmen hat, sind
Lob fiir Tempo und Effizienz kein Selbstldufer”, sagt Sandra Bierod-
Béhre. Dann nickt die GB-Leiterin entschlossen und sagt: ,,Gerade
deswegen!“ Sie mochte grundlegend aufraumen, die Prozesse ver-
bessern. Daher seien die (iber 100 eingereichten Punkte sehr inten-
siv ausgewertet und sortiert worden, berichtet sie.

,Ein deutlicher Schwerpunkt der Riickmeldungen bezog sich auf das
Bewerbungsmanagementsystem, das in der UMG seit einiger Zeit
im Einsatz ist“, berichtet Bierod-Béhre. An Platz zwei liege der noch
nicht digitalisierte Prozess der Dienstreiseantrdge und -abrechnun-
gen. ,Der kommt auch noch dran!*

Doch jetzt stelle der GB zuerst das Bewerbungsmanagement kritisch
auf den Priifstand, denn die Erwartungen entwickeln sich weiter.
,Wer kann sich heute noch vorstellen, dass wir bis vor kurzem mit
Excel-Listen die per Mail eingehenden Bewerbungen bearbeitet ha-
ben?“, fragt Bierod-Bdhre und ergénzt: ,Das wdre in diesem Jahr
iibrigens bereits jetzt eine Excel-Liste mit fast 5.000 Zeilen — eine
pro Bewerbung.*

,Viele beklagen, das System sei nicht intuitiv zu bedienen®, nennt
Jonas Krumbein einen konkreten Kritikpunkt. Er ist Referent in der
Abteilung Personalprojekte und -prozesse und informiert: Gepriift
werde aktuell, ob eine umfangreiche Modifikation des bisherigen

Systems die entscheidenden Verbesserungen bringe oder ob es
mehr sein misse. ,Mitarbeitenden-Gewinnung muss allen Spa ma-
chen. Wir haben absolute Expertinnen im Recruiting-Team. Das Tool
darf uns alle nicht bremsen.*

GB-Leiterin Bierod-Béhre bittet um Verstandnis, dass das nicht von
einem Tag auf den anderen gelingt: ,,Gerade bei so einem groBen
Projekt nehmen wir uns lieber etwas mehr Zeit und machen es rich-
tig!“ Manches brauche eben etwas ldnger, ,dafiir wird es dann auch
gut®. Als Beispiel nennt sie das Dienstrad: Seit dem Sommer haben
UMG-Mitarbeitende die Mdglichkeit, einen Teil ihres Gehalts in eine
Leasingrate flir ein Fahrrad umzuwandeln.

»Ich habe jetzt ein richtig gutes E-Bike®, freut sich Ronny Utech. Der
Pfleger und Praxisanleiter war der Erste an der Unimedizin, der so
ein Leasing-Rad bekam. ,Ich bin Viel-Radfahrer®, sagt er (ber sich
selbst und fiigt lachend hinzu: ,,Doch egal wo ich hinfahre und ob ich
auf dem Hin- oder dem Riickweg bin, ich habe immer Gegenwind!*
Das habe ihn dazu bewogen, sich zusétzlich zu seinem Rennrad und
dem bisherigen Alltagsrad ein E-Bike anzuschaffen. Beim Dienstrad
habe alles wunderbar geklappt, sowohl mit dem GB Personal bei der
Gehaltsumwandlung als auch mit dem ortsansassigen Héandler.

,Wir haben ja durchaus eine ganze Reihe von Angeboten fiir unsere
Mitarbeitenden, die ebenfalls ein Anreiz flir neue Kolleg*innen sein
konnten“, sagt GB-Leiterin Bierod-Béhre: ,Ich bin mir gar nicht si-
cher, ob alle schon mal hier gestobert haben.” (s. Kasten)

Ausruhen werde sich der Geschéaftsbereich darauf aber nicht, ver-
sichert sie: ,Beim Friihjahrsputz gab es durchaus noch weitere An-
regungen, um die wir uns Stiick fiir Stiick kiimmern werden. Das
reicht ehrlicherweise auch schon fiir 2026. Danach wird neu durch-
geputzt.”

ca
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Auf dieser Seite stellen wir vier Persénlichkeiten aus unserer UMG-Welt vor. Hier geht es mal nicht nur um
die Position und die Aufgabe, sondern um den Menschen hinter der Funktion. Nattrlich haben wir nicht
genau 4.444 Mitarbeitende. So klingt der Titel der Rubrik aber besser.

Neues Leitungspersonal

Am 1. Oktober hat Jana Luntz als neue Pflegevorstidndin der Unime-
dizin begonnen. Sie folgt auf Peter Hingst, der sich im Sommer in
den Ruhestand verabschiedet hat. Jana Luntz kommt vom Universi-
tatsklinikum Dresden.

Prof. Astrid Bertsche leitet seit dem 1. September die neu gegriin-
dete Klinik flir Neuropédiatrie und Stoffwechselerkrankungen. Diese
gehort zum Zentrum fiir Kinder- und Jugendmedizin unter Leitung
von Prof. Holger Lode.

Dr. Christoph StrauB leitet seit dem 1. September die Geschaftsstel-
le des Aufsichtsrats. Diese Position hatte vorher Felix Kunert inne,
der das Haus verlassen hat.

Hristina Uzunova hat zum 1. Oktober die W2-Professur fiir kiinstli-
che Intelligenz in der Bildgebung und chirurgische Assistenzsyste-
me in der Klinik fiir Orthopadie, Unfallchirurgie und Rehabilitative
Medizin angetreten.

Elisabeth Beier ist neue Recruiterin fiir den FlexHafen. Sie hat die
neue Aufgabe am 1. Oktober iibernommen.

Stefan Zwingenberger ist neuer W2-Professor fiir klinische und ex-
perimentelle Wirbelsdulen- und Deformitdtenchirurgie in der Klinik
flir Orthopddie, Unfallchirurgie und Rehabilitative Medizin. Er star-
tete am 1. Oktober.

llka Jiirgens hat die kommissarische Leitung der Station D.3 iiber-
nommen. Das liegt zwar schon etwas zuriick, stand aber noch nicht
in der UMG-live.

Eine Riickkehr: Pierre Ziebell ist wieder zurlick an der Unimedizin.
Er hat zum 1. Oktober die Kaufmannische Geschéftsfiilhrung des
Medizinischen Versorgungszentrums an der Universitditsmedizin
Greifswald GmbH iibernommen und arbeitet erneut als Kaufmanni-
scher Leiter Kliniken und Institute.

Preise und Auszeichnungen

Der Direktor der Klinik und Poliklinik fiir Neurochirurgie, Prof. Hen-
ry Schroeder, wurde auf dem diesjahrigen Weltkongress fiir Neuro-
endoskopie mit dem Innovator Award ausgezeichnet. Damit wiirdigt
ihn die Fachgesellschaft International Federation of Neuroendosco-
py (IFNE) fiir sein Lebenswerk.

Pedro Pinto aus dem Urologie-Labor wurde mit dem Herbert-Stiller-
Preis fiir tierversuchsfreie Forschung ausgezeichnet. Dieser wird
von Arzte gegen Tierversuche e.V. vergeben.

Prof. Katharina Schaufler und das Team der AMR-Forschung rund
um den Greifswalder Bodden haben den Undine Award in der Kate-
gorie Lebensraum der Josef Wund Stiftung erhalten.

PD Dr. Dennis Giimbel wurde der Titel ,Professor” verliehen. Er hat
eine auBerplanméBige Professur und gehdrt zur Unfall- und Wieder-
herstellungschirurgie.

Prof. Henry Vilzke wurde in die Academia Europea aufgenommen.
Die Mitgliedschaft wird durch Einladung an europdische Wissen-

schaftler nach Vorschlag einer Gutachterkommission erworben.

Dr. Theresa KordaB war mit ihrem Ansatz zur Entwicklung perso-
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nalisierter Krebstherapien gleich mehrfach erfolgreich: Sie gewann
den Greifswalder Unique Ideenwettbewerb 2025, den 2. Platz in der
Kategorie ,Forschende, Absolvent:innen & Externe® des Wetthe-
werbs ,inspired — Der Ideenwettbewerb. In MV.“ und eine Férderung
durch die Initiative EXIST Women an der Universitét Greifswald.

Der Sonderpreis fiir den Transfer wissenschaftlicher Erkenntnisse
in die Wirtschaft im Wetthewerb ,Unternehmerin und Unternehmer
des Jahres in Mecklenburg-Vorpommern 2025 wurde Prof. Nicole
Endlich verliehen.

Sechs Kollegen der Unimedizin Greifswald gehdren laut Ranking auf
www.research.com in unterschiedlichen Kategorien zu den besten
Wissenschaftlern weltweit: Prof. Henry Vélzke, Prof. Hans-Jdrgen
Grabe, Prof. Uwe Vdlker, Prof. Karsten Becker, Prof. Alexander
Teumer und Dr. Georg Homuth.

PD Dr. Konstanze Aurich, Dr. Janosch Schoon, Dr. Kerstin Wend-
land und Dr. Markus Krohn von der Klinik fiir Orthopddie, dem
Institut fiir Transfusionsmedizin und dem Lehrstuhl fiir Gesund-
heitsmanagement erhielten auf der diesjahrigen Nationalen Bran-
chenkonferenz den 1. Preis des Baltic Sea Region Health Innovation
Awards 2025.

Als ihm der Chef gratulierte, war er véllig tiberrumpelt. Manfred Pecat dachte, dass niemand von seinem
40-jahrigen Dienstjubildum wusste. Doch dann (iberreichte ihm der Vorstandsvorsitzende Prof. Uwe Reuter
einen BlumenstrauB. ,Das fand ich toll“, sagt Pecat voller Uberzeugung. Seit 2013 fahrt er Vorstinde der
Unimedizin. Das nutzen sie vor allem, wenn sie im Wagen noch Unterlagen bearbeiten oder Telefonate flihren
missen.

1985 begann Manfred Pecat als Krankenwagenfahrer, spéter fuhr er Busse, etwa bei Exkursionen oder fiir das
Projekt PAKt-MV, war zudem Fahrer im Labordienst. Wenn heute keine Vorstandsfahrt ansteht, transportiert er
Stammzellen oder Blutkonserven durch ganz Deutschland. Doch mit alledem ist bald Schluss, der 67-Jéhrige
tritt in den Ruhestand. ,Dann geht’s in den Garten®, freut er sich auf die gemeinsame Arbeit mit seiner Frau.
AuBerdem habe er dann mehr Zeit fiir seine vier Enkel. Und hin und wieder wird er sich eine Ausfahrt mit
seinem Motorrad génnen. ca.

Alexandra Sommer, Fachérztin in der Klinik fiir Schmerztherapie, ist genau da, wo Patient*innen sie brauchen.
.70 Prozent der Patienten haben Schmerzen im muskuloskelettalen System. Natiirlich gibt es auch Kopf- und
beispielsweise tumorbedingte Schmerzen, aber fiir erstere kommt mir meine Facharztausbildung in der Orthopé-
die und Unfallchirurgie zu Gute.“ Das Medizinstudium hat Sommer nach einer Ausbildung zur Physiotherapeutin
abgeschlossen. In 25 Jahren Greifswald hat sie sich einen groBen Freundeskreis aufgebaut und lebt im eigenen
Haus. Ihre Leidenschaft ist das Meer. Und weil Greifswald keine Berge hat, Sommer aber keine Herausforderung
scheut, fahrt sie gerne in den Boat and Bike Urlaub. Dann geht es durch die Adria und auf verschiedene Inseln in
Kroatien mit dem Boot und auf diesen mit dem E-Bike weiter. ,Die kroatischen H6hen sind flir ein normales Rad,
wenn alle anderen E-Bike fahren nicht zu unterschétzen.”, so Sommer lachelnd. Wieder im Lande freut sie sich
....immer wieder auf das interdisziplinare Team und die tolle Zusammenarbeit.” ck

LNicht ins Krankenhaus*”, war die Bedingung, unter der Philipp Schuliz vor vier Jahren bei einer Zeitarbeitsfir-
ma anfing. Der Altenpfleger wollte in Senioren- oder Pflegeheimen eingesetzt werden, doch gleich zu Beginn
ging‘s an die Unimedizin. ,Hier hat es mir gut gefallen®, sagt Schultz, vor allem: ,Weil man sich hier ergénzt.”
Seit zweieinhalb Jahren ist er Mitarbeiter der UMG, arbeitet ,richtig gerne® auf der internistischen Station N.2:
,Viele Patienten mit Nierenversagen, mit rheumatischen Erkrankungen, Harnwegsinfekten oder Leberzirrho-
se”, beschreibt er, also kaum OP-Nachsorge, ,dafiir viel Pflege®. Wobei er mittlerweile zur Halfte Praxisanleiter
ist. Zwar beschreibt er sich als sehr gelassenen Menschen, doch hier sei er fordernd: ,Ich erwarte viel®, sagt
Philipp Schultz deutlich: ,Ich bereite keinen auf seine Priifung vor, sondern auf die Arbeit am Patienten!* Privat

ist der Garten sein Riickzugsort, ,wo die Welt still wird und ich mich einfach erholen kann®.

Greifswald war ihr nicht unbekannt, als sie im Januar dieses Jahres ihre neue Stelle
als Co-Leiterin des Chirurgischen Forschungslabors antrat. Dr. Theresa KordaB ging in der Hansestadt zur Schu-
le ,und dann ging ich so weit weg von Zuhause wie mdglich, ndmlich nach Heidelberg“, witzelt sie. Dort studierte
und forschte sie bis sie nach 15 Jahren wieder zuriickkehrte. Im Gepéck: innovative Forschungsschwerpunkte
aus der Krebstherapie. Konkret beschéftigt sie sich mit der Frage, wie man das Immunsystem aktivieren kann,
damit es gegen solide Tumoren vorgeht. ,Das ist das Schone an meinem Wechsel nach Greifswald“, betont sie:
,Dass ich meine Forschung mitnehmen durfte.“ Und die tragt hier oben im Norden bereits jetzt Friichte. Fiir
ein Projekt zur Entwicklung personalisierter Krebstherapien wurde sie kiirzlich doppelt ausgezeichnet. Bei dem
Greifswalder UNIQUE Ideenwettbewerb erhielt sie den ersten, auf dem Landeswettbewerb INSPIRED den zweiten
Preis (s. S. 10). Was an dem Wechsel nach Greifswald noch so schon ist: dass sie mit ihrem 6-jahrigen Sohn nun
nicht mehr zehn Stunden Zug fahren muss, um die GroBeltern zu besuchen. kk
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Neues aus der Fakultat

Zwei Nachwuchsforschende

iber ihren ersten DFG-Antrag:
Dr. Ruba al Abdulla und Dr. Robin Pilz

Dr. Ruba Al Abdulla vom Institut fiir Medizinische Biochemie und
Molekularbiologie und Dr. Robin Pilz vom Institut fiir Humangene-
tik: Zwei Forschende, die zum ersten Mal einen DFG-Antrag gestellt
haben - und gleich erfolgreich! Im Gesprach erzéhlen sie Wissen-
schaftsredakteurin Katrin Kleedehn, woran sie forschen und wie
man einen solchen Antrag angeht.

Sie beide stehen viel im Labor, haben aber mit ganz unterschiedli-
chen Themen zu tun. Erzdhlen Sie mal!

Ruba Al Abdulla: Das hangt eigentlich vom jeweiligen Forschungsvor-
haben ab. Es gibt Phasen, in denen ich 80 Prozent meiner Arbeitszeit
im Labor verbringe. Das war zum Beispiel in der Zeit, als ich die Da-
ten flir meinen DFG-Antrag generiert habe. Aktuell ist es bei mir recht
ausgeglichen: Arbeit im Labor, am PC und in der Lehre. Prinzipiell bin
ich aber in der Grundlagenforschung tatig und beschaftige mich mit
neuen Ansatzen der Krebstherapie.

Robin Pilz: Bei mir ist das ebenfalls geteilt. Zum einen mache ich mole-
kulargenetische Diagnostik, bin also auch in der Patientenversorgung
eingebunden. Als Zentrum Familidrer Brust- und Eierstockkrebs ma-
chen wir am Institut verschiedene humangenetische Analysen. Diese
bewerte ich und schreibe Befunde. Zum anderen bin ich — wie Ruba
—in der Grundlagenforschung und der Lehre tatig. Mein Schwerpunkt
bezieht sich aber auf GefaBfehlbildungen im Gehirn und Riickenmark.

Und darum geht es auch in Ihrem nun bewilligten DFG-Projekt?

R. Pilz: Genau. Was unsere Greifswalder Humangenetik ganz beson-
ders macht, ist unsere Arbeit an sogenannten Organoiden. Das sind
quasi im Labor gezlichtete Mini-Organe, die man aus Stammzellen
entwickeln kann. Man hat dann dreidimensionale Gebilde mit unter-
schiedlichen Zelltypen, die den Strukturen im menschlichen Kérper
sehr ahnlich sind. In unserer Arbeitsgruppe haben wir mit GefaB-
Organoiden erstmals eine bestimmte Erkrankung nachgebildet. Die
nennt sich zerebrale kaverndse Malformation, eine GefdBfehlbildung
im Gehirn.

Das klingt nach viel Vorarbeit...

R. Pilzz Das DFG-Projekt ist auch vielmehr eine Weiterfiihrung von
dem, was wir bereits etabliert haben. Wir wollen nun ein noch besse-
res Modell entwickeln und zudem eine moderne Technologie, genannt
CRISPR-Interferenz, anwenden, um gezielt Gene herunterzuregulie-
ren.

Frau Al Abdulla, haben Sie Ihr DFG-Projekt auch so umfangreich
vorbereitet?

R. Al Abdulla: Angefangen hat das mit einer Anschubfinanzierung,
die ich {ber den Forschungsverbund der UMG erhalten habe. Mit
dem Geld konnte ich Pilot-Experimente durchfiihren, in denen
sich zeigte, dass die Proteostase — also das Gleichgewicht zwi-

eriversitétsmedizin
GREIFSWALD

schen Proteinsynthese und -abbau — mit einer bestimmten Form des
Zelltods, genannt Ferroptosis, zusammenhdngt. Dieser Zusammen-
hang spielt eine wichtige Rolle bei der Entwicklung neuer Krebsthe-
rapien, weil wir gezielt Krebszellen zerstoren kénnen, ohne dabei die
gesunden Zellen zu zerstdren. Durch diese Anschubfinanzierung hatte
ich also Zeit und Geld fiir die Datengenerierung. Zum anderen war es
eine gute Ubung als Vorbereitung fiir einen DFG-Antrag.

R. Pilz: Das ging mir genauso! Die Anschubfinanzierung war eine gute
Maglichkeit, Vorarbeiten zu leisten und sich mit organisierter Antrag-
stellung zu befassen.

Gibt es noch weitere Tipps, die Sie Nachwuchswissenschaftler*in-
nen, die vor ihrem ersten DFG-Antrag sitzen, mitgeben kinnen?

R. Pilz: Zunéchst einmal viel Zeit einplanen, um das Projekt gut zu
durchdenken und einen Arbeitsplan zu erstellen. Es ist auch sinnvoll,
alte Antrdge mit den dazugehdrigen Reviewer-Kommentaren zu lesen.
So weiB man, was Gutachtern geféllt oder was eher schlecht ankommt
und wie man formulieren soll.

R. Al Abdulla: Das stimmt. Ich habe schon zweimal erfolglos Forde-
rungsantrage geschrieben. Diese Kommentare haben mir gezeigt: Das
Problem war gar nicht der wissenschaftliche Teil, sondern meine For-
mulierungen. Maria Moynihan vom Zentrum fiir Forschungsférderung
und Transfer war mir dann eine groB3e Hilfe. Sie wusste genau, welche
Phrasen in solche Antrdge hineingehdren.

Ist es nicht grundsétzlich gut, jemanden an seiner Seite zu haben,
der Erfahrungen in solchen Antrdgen hat?

R. Pilz: Auf jeden Fall, ich habe von meinem Team und insbesonde-
re von Frau Prof. Felbor viel Unterstiitzung bekommen. Diese Erfah-
rungswerte hat man als Nachwuchswissenschaftler nicht unbedingt.

R. Al Abdulla: Ich bin sogar noch weiter gegangen, denn Frau Prof.
Kriiger ist Mitantragstellerin meines DFG-Projekts. Diese Kombination
aus Senior und Junior kamen gut an. Ein Gutachter hinterfragt immer,
ob ein junger Nachwuchswissenschaftler das alleine schaffen kann
und ob das Geld gut investiert ist. Aber steht da ein Mentor mit Er-
fahrungen an seiner Seite, hat das auch eine Signalwirkung. Was mir
auch sehr geholfen hat, war der Austausch im Mentoring-Programm
der Uni und die Workshops, die ich iiber die Domagk Master Class der
UMG finanzieren konnte.

Gute Idee

Rundblick

Mitfahrgelegenheiten

Vorsicht vor Trittbrettfahrern.

Krankheitserreger lassen sich gerne mal als ungebetene Gaste auf
diversen Transportmitteln beférdern. Darum werden unsere ca. 300
Rollstiihle und ca. 200 Stretcher und Transportliegen regelmaBig
und gewissenhaft gereinigt und desinfiziert. ,Wer nimmt schon ger-
ne Fahrgdste ohne giiltigen Fahrschein mit? Bei uns wird kontrolliert
und es werden konsequent nur Patient*innen transportiert.“, so Sa-
rah Klaeske-Ganzow anerkennend schmunzelnd Uber die Arbeit der
Kolleg*innen.

Wie ist denn die Verkehrsdichte im Klinikum?
Grundsatzlich haftet an Rollstiihlen und Stretchern alles, was sich
auch auf Zimmern und an Patient*innen und Kolleg*innen findet. Da
muss man sprichwdrtlich auch mal Gas geben und auf diesen Fall
iibertragen, die Transportmittel immer wieder aufbereiten.

Fachlich ist das fiir Prof. Nils-Olaf Hiibner eine
Frage der Basishygiene: ,Allen Patient*innen

ist ein optisch sauberes und desinfiziertes Transportmittel zur Verfii-
gung zu stellen.”, so der leitende Krankenhaushygieniker.

Die Kolleg*innen machen es also richtig und das wird seitens des
Vorstands aber vor allem auch durch die Patient*innen wertschat-
zend betrachtet. Niemand setzt oder legt sich auf ein schon rein op-
tisch besudeltes Verkehrsmittel. Die Rollstiihle kommen also in die
~Waschanlage® und damit wird der hygienisch einwandfreie Zustand
gewahrleistet.

Warum das so wichtig ist!
An nosokomialen Infektionen sterben jéhrlich bis zu 20.000 Men-
schen in Deutschland. Bakterien, Viren und Pilze bleiben, ohne eine
entsprechende Aufbereitung Tage bis Monate iiberlebens- und infek-
tionsfdhig. Neben diesen Erregern ge-
héren Verschmutzungen wie Sekrete
und Wundabfluss zum Alltag. ck

Schlechte Idee

(darum machen wir das
S0 nicht)

KEIMBELASTETER STRETCHER
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Gut gemacht

Offenbar machen wir
das schon ganz gut

7
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Offentliche Auftragsvergaben werden moderner: nachhaltiger und inno-
vativer. So will es zum Beispiel das Bundesministerium fiir Wirtschaft
und Energie. Die Modernisierung bezieht sich sowohl auf die vorher
festgelegten Auswahlkriterien als auch auf die Art, wie der richtige An-
bieter gefunden wird. Eine Uberpriifung der Arbeit unserer Vergabestelle
ergab: Sie ist da schon erfreulich weit.

Friiher zog sich ein Satz durch samtliche Auftragsvergaben der 6ffentlichen
Hand: ,Am Ende entscheidet der Preis.” Natiirlich mussten die Bedingun-
gen der Ausschreibung erfiillt sein, aber jenseits dieser Mindeststandards
wurde dann Ublicherweise das billigste Angebot ausgewahlt.

»Wer Steuergeld ausgibt, sollte schon darauf achten, dass es sparsam und
sinnvoll geschieht”, verteidigt Dr. Dietrich Alte den Grundsatz der Wirt-
schaftlichkeit. Der Leiter des GB Beschaffung & Medizintechnik weist aber
zugleich auf den erheblichen Unterschied zwischen ,billig“ und ,preiswert*
hin: ,Wenn wir etwas fiir einen nur wenig héheren Preis

bekommen kdnnen, das deutlich ldnger hélt und daher

auf die Nutzungsdauer gesehen aber deutlich giins-

tiger ist, kann das durchaus die wirtschaftlichere

Entscheidung sein.”

Die Vergabestelle achtet daher mittlerweile ver-

starkt auf solche Kriterien der Nachhaltigkeit.

Anneken Waldorf nennt inshesondere den Le-

benszyklus eines Produktes. ,,Wenn einzelne Bauteile

ausgetauscht werden konnen, wenn sie durch Verschleifl

nicht mehr zuverldssig funktionieren®, nennt die Leiterin der
Vergabestelle ein Beispiel, ,ist das natiirlich deutlich nachhaltiger als ein
Produkt, das komplett ersetzt werden muss”. Auch dkologische Aspekte
flieBen in die Bewertung mit ein, versichert Waldorf, denn ,natiirlich sind
wir um groBere Nachhaltigkeit bemiiht, auch in der Beschaffung®.

Genau das wurde jetzt vom Kompetenzzentrum innovative Beschaffung
(KOINNQ) gelobt. Es zeichnete die UMG-Vergabestelle mit der Bronze-
Zertifizierung aus. Das vom Bundeswirtschaftsministerium geforderte

ijersnatsmemzm
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Zentrum unterstitzt Gffentliche Auftraggeber dabei, Innovationspotenziale
in der Beschaffung zu erkennen. ,Die haben unsere Prozesse und Arbeit
bewertet und uns bescheinigt, dass wir das schon ganz gut machen®,
beschreibt Waldorf. Formal bestatige Bronze, ,dass wir erste konkrete
MaBnahmen zur Forderung innovativer Beschaffungsansétze angestoBen
haben, indem wir unsere Prozesse, Strukturen und Potenziale systematisch
analysiert haben®.

Als Beispiel fiir einen innovativen Prozess nennt sie die Beschaffung der
eHealth-Plattform. Dazu zéhlt insbesondere das Patientenportal, mit dem
Termine kiinftig online gebucht und die erforderlichen Unterlagen gleich
hochgeladen werden konnen (s. Seite 19). ,,Da hatten wir kein abschlie-
Bendes Leistungsverzeichnis, zu dem uns interessierte Anbieter dann einen
Preis geschickt haben und wir entscheiden konnten®, beschreibt Anneken
Waldorf: ,Wir haben nur die Grundfunktionen und zentralen Ziele vorge-
geben und den Leistungsgegenstand dann gemeinsam mit Anbietern im
Vergabeverfahren weiterentwickelt.”

,Wer Steuergeld ausgibt, sollte schon darauf
achten, dass es sparsam und sinnvoll geschieht*
Dr. Dietrich Alte

Statt also im sprichwdrtlichen stillen Kdmmerlein zu versuchen,

alle moglichen Finessen des kiinftigen Programms mitzudenken, wur-

den diese gemeinsam mit den Experten der teilnehmenden Unternehmen

erortert. ,Und der Anbieter, mit dem wir das attraktivste Produkt entwickeln

konnten, das er auch zu einem fairen Preis umsetzen kann“, berichtet Wal-
dorf, ,den haben wir genommen®.

Fiir die Leiterin der Vergabestelle steht fest: Nach Bronze kommt Silber!
LFur unsere Lieferanten und Partner bedeutet das: Wir sind offen fiir neue
Ideen, moderne Technologien und unkonventionelle Losungswege.” ca.

GE

Gut gemacht

#ldeenmanagement
#UMGbewegtSich
#BirgerschaftlichesEngagement
#BetrieblichesVorschlagswesen
#KuchenLieberGemeinsamEssen
#NachhaltigInEineGesundeZukunft

0@ mit

seloner Gesehnichie

Die ,UMG-Aqua-Pinguine* traten bei der Firmenstaffel als bunt gemischtes Team an. In der Folge ergab sich eine Idee zur Zeit- und Kostenersparnis. Fir

Christopher Kramp (hinten links) ein guter Grund zu jubeln.

Wiirde sich jemand dieses Positiv-Beispiel fiir die Biihne ausden-
ken, wiirde das Publikum sagen: Unrealistisch, viel zu viel Gutes auf
einmal. Ein optimistisch stimmendes Stiick in fiinf Akten:

1. Akt, Freizeitbad Greifswald

Die Unimedizin tritt bei der Firmenstaffel der HSG gleich mit vier Teams
an und beteiligt sich so beim biirgerschaftlichen Engagement: Die Teil-
nahmegebiihren werden an den Forderverein Kinder- und Jugendhospiz
Leuchtturm e.V. gespendet. Dem Aufruf ,,UMG bewegt sich” folgen die
~Formalin-Forellen®, ,Die AquaPhObie“, ,,SHiP AHOI* und die ,UMG-
Pinguine®. Sie schwimmen die 4 x 25 Meter, ein gemischtes Team als
,UMG-Aqua-Pinguine” im 8 x 25-Meter-Freistilrennen. Die Schwimme-
rinnen und Schwimmer der Unimedizin plaudern miteinander, lernen
einander besser kennen, bleiben auch danach in Kontakt.

2. Akt, Uni-Apotheke

Jedes Team bekommt vom Veranstalter HSG Uni Greifswald je eine le-
ckere, selbstgebackene Torte. Die UMG-Aktiven vereinbaren, diese ge-
meinsam im Seminarraum der Apotheke zu verspeisen. Dabei erzahlt
eine Mitarbeiterin der Apotheke eher nebenbei von einem unnétig gro-
Ben Aufwand: Wenn der Formalingehalt der Exponate des Instituts fiir
Anatomie gemessen werden miisse, fahre dafiir extra jemand durch die
Stadt, obwohl eventuell fehlendes Formalin ohnehin im Institut nachge-
fiillt werde. Dariiber gesprochen habe man miteinander noch nie.

3. Akt, allein am Schreibtisch

Christopher Kramp in der Stabsstelle Kommunikation und Marketing
hatte schon ofter das Gefiihl, dass (iber kleine und gréBere Missstan-
de geredet wird — aber nicht mit denen, die sie beheben konnten. In
diesem Fall hat er Versténdnis, dass die Kolleg*innen in der Apotheke
nicht sagen, in der Anatomie solle man selbst testen. Das klingt zu sehr
danach, Arbeit loswerden zu wollen. Also nutzt er das Ideenportal im
Intranet und schldgt kurzerhand vor, den Test ins Institut zu verlagern.
SchlieBlich ist dafiir kein neues Gerat oder sonst eine Investition erfor-
derlich.

4. Akt, Ideen-Kommission

Im Geschaftsbereich Patientensicherheit und Qualitdt werden samtli-
che eingehenden Ideen begutachtet, hinterfragt und mit den beteiligten
Arbeitsbereichen erértert. Der Vorschlag rund ums Formalin fallt auf
fruchtbaren Boden. Die Ideenkommission tagt und bestétigt, was der
GB ihr vorgeschlagen hat: Die Idee von Christopher Kramp wird zum
~Fall des Monats® gewahit.

5. Akt, direkter Austausch

Beide Einrichtungen empfinden den Vorschlag als hilfreich und nehmen
direkten Kontakt miteinander auf. Gemeinsam iberlegen sie jetzt, wie
der Grundgedanke bestmdglich umgesetzt werden kann. Klares Dop-
pelziel: Zeit- und Kostenersparnis. ca.
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Ein Tag mit ... den Kolleg*innen in der Poststelle

Wer ist Schwester Ing

7 Uhr

Daniela Eichwitz und Dietmar Jager starten in den Arbeitstag. Die
beiden Mitarbeitenden in der Poststelle tiberpriifen zundchst einmal
die Mails. Mehrere Bereiche haben Pakete zu versenden und bitten
darum, diese abzuholen. Eine Briefmarken-Bestellung. Das Hospiz
fragt an, ob auch heute jemand kommen kann, da ein Brief zum Standes-
amt gebracht werden muss. ,,Bestimmt eine Sterbeurkunde”, sagt Eichwitz. Ge-
meinsam mit ihrem Kollegen verteilt sie die Post, die gestern als letztes ankam,
auf die Facher.
Die beiden arbeiten im 1. Obergeschoss des Logistikzentrums, die Fenster wei-
sen in Richtung Pappelallee. Die Poststelle gehort zum GB Patientenservice &
Logistik. Der Fahrer von HKS ist bereits zur ersten Tour unterwegs: Fleisch- Q
mannstraBe 8 und 42. Vor allem das Patientenmanagement bekommt viel Post —
und soll diese schnell erhalten.
Kurz darauf ist der Kollege wieder da, nimmt den Wagen zur zweiten Tour mit.
Diese wird ihn in die Innenstadt fiihren, etwa zur Schmerzambulanz in der al-
ten Frauenklinik, aber auch zur Universitét. ,,Da ist viel Postaustausch®, erkldrt
Eichwitz, ,aber auch immer falsch adressierte Sendungen, die wir nun an die
richtige Stelle schicken®.

Dietmar Jager priift morgens

9 Uhr

Zeit fiir Handarbeit. Dietmar Jager schneidet fotokopierte Zettel zu-
recht und verteilt sie gewissenhaft auf rund 130 kleine Kastchen.
Darauf jeweils der Name eines UMG-Bereichs und ein Barcode. So
ein Zettel kommt in jede Plastiktasche mit Post, die extern verschickt
wird, (berwiegend durch die Logistiksparte des Nordkurier. Durch den
Barcode wird alles der jeweiligen Kostenstelle zugeordnet.
Um 20 nach 9 ist die Post von drauBen da, endlich. Da das Taxi recht spét ist,
bleibt kaum Zeit, ehe der eigene Kollege zur dritten Runde aufbricht. Eichwitz
und Jager klotzen richtig ran bei der Verteilung. Sie wissen: Was sie jetzt nicht
verteilt bekommen, erreicht den Empfénger erst morgen. Bei vielen Sendungen
ware das vermutlich kein Problem, aber aus Erfahrung wissen sie: ,Irgendje-
mand wartet immer ganz dringend auf etwas!*
,ES gibt zwar heute noch zwei Touren®, erkldrt Daniela Eichwitz, aber die fiihren
zu anderen Stellen.

10 Uhr 30

Beinahe waren zwei Briefe in der Ladung fiir die Deutsche Post ge-
landet: getipptes Adressfeld mit sechs Zeilen, kleine Schrift auf dem
Brief, die Adresse durchs Sichtfenster lesbar. ,FleischmannstraBe  paniela Eichwitz und ihr Kolled
8", steht dort — nirgends eine Kennzeichnung, dass es sich um haus-  zweite Tour des Tages
interne Post handelt. ,Das ist Geldverschwendung®, sagt Jager und richtet
einen kleinen Appell an die Kolleginnen und Kollegen: ,Schreiben Sie irgendwo Hauspost drauf oder machen Sie
Textmarker einen Strich auf den Umschlag, dann sehen wir auf einen Blick, dass die Sendung intern ist.”
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Butter bei die Fische

Wieso steht da etwas Falsches

In der Zeitung?

Immer mal wieder steht es etwas Falsches iiber unsere Unimedi-
zin in der Zeitung oder im Online-Auftritt eines anderen Mediums.
Zuletzt war beispielsweise zu lesen, die Universitat sei unser Ge-
sellschafter. Daran ist wirklich alles falsch, aber das ist vermutlich
kaum jemandem aufgefallen. Nicht immer ist es so harmlos. Lasst
sich das nicht verhindern? Miissen die Redaktionen uns nicht vorher
zeigen, was sie iiber uns verdffentlichen wollen? Jetzt mal Butter
bei die Fische.

Die Antwort ist so kurz wie einfach: Nein, das miissen sie nicht. Ob
Lokalzeitung oder Radiowelle, ob Fernsehsender oder Online-Portal,
ein journalistisches Medium braucht niemandem et-

iiblicherweise zum Gegenlesen vorgelegt. Das liegt an den vielen Zi-
taten des Befragten und daran, dass diese meist nicht ganz wortlich
erscheinen, sondern gestrafft, sortiert und ein bisschen knackiger,
damit der Gesamttext gut zu lesen ist.

Wenn die oder der Schreibende selbst der Meinung ist, dass der Sach-
verhalt kompliziert und die Gefahr daher groB ist, einen ungewollten
Fehler zu machen, legen sie die schwierigen Passagen gerne noch
einmal Fachleuten vor, damit sie Hinweise geben kénnen. Doch selbst
dann entscheidet die Redaktion, ob sie eventuelle Korrekturen auf-
greift oder nicht.

was zur Kontrolle vorzulegen. Der Grund ist simpel: , , Fehler in der Berichterslattung Und woriiber wird berich-

Keine Institution und keine Einzelperson wirde kri-
tische Berichterstattung zulassen. VW hétte doch
keinen Bericht durchgewunken, in dem die bewusste
Manipulation der Abgaswerte beschrieben wurde. Wenn ein Rathaus-
Beschluss in den Medien kritisiert wird, hat kein Biirgermeister zuvor
sein Hakchen daneben gesetzt. Und der polnische CEO Piotr Szczerek
hat garantiert nicht zugestimmt, dass ein Filmchen mit ihm viral ging:
In diesem klaut er einem kleinen Jungen bei den US Open in New York
das Basecap, das der soeben vom Tennisspieler Kamil Majchrzak ge-
schenkt bekommen hatte (s. Foto).

Genau das ist mit dem Begriff ,,Pressefreiheit” gemeint. Die Medien
haben das Recht, kritisch zu berichten, ohne dass jemand von auBen
den Beitrag vor der Verdffentlichung priifen diirfte. Das birgt die Ge-
fahr, dass auch mal etwas nicht ganz stimmt; Fehler in der Bericht-
erstattung sind der Preis der Pressefreiheit. Den Anspruch auf vor-
herige Kontrolle schlieBt das Grundgesetz aus: ,Eine Zensur findet
nicht statt.”

Doch der Alltag ist ohnehin meist kooperativer: Gerade Interviews,
also Texte, in denen sich Fragen und Antworten abwechseln, werden
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sind der Preis der Pressefreiheit.

tet? — Das entscheiden die
Medien selbst. Zur Pres-
sefreiheit gehort auch,
dass eine Redaktion eine Info von uns komplett ignorieren kann.
Wenn wir eine Pressemitteilung zu einer kommenden Veranstaltung
verschicken, heiBt das keineswegs, dass die Ankiindigung zwingend
erscheint. Die meisten Medien erhalten weit mehr Infos, als sie un-
terbringen kénnen. Sie kdnnen sich auch auf einen einzelnen Aspekt
einer Info, eines Gesprachs oder einer Pressekonferenz beschrénken
und den Rest weglassen. Das kann drgerlich sein, aber es ist aus-
driicklich erlaubt.

So entsteht — bestenfalls — eine bunt gemischte Berichterstattung mit
Erfreulichem und Kritischem, mit Nutzwert oder auch nur zur Unter-
haltung, tber groBe Unternehmen und die sprichwértlichen kleinen
Leute. Fir Texte ber Einzelpersonen gilt dbrigens dasselbe: Wer
nicht gerne etwas iber sein Privatleben in der Zeitung lesen mdch-
te, sollte mit Journalist*innen einfach nicht dariiber sprechen. Punkt.
Auch bei sehr persdnlichen Geschichten gibt es kein Recht, den Text
vorab zu sehen —und schon gar nicht, dass der Text nach den eigenen
Wiinschen geédndert wird. Christian Arns.

Kurz vor Schluss

10 Jahre erfolgreiche Zusammenarbeit

Sicheres Blut in Nigeria: ein mittlerweile fest verankertes Projekt der Greifswalder Transfusionsmedizin. Seit fast zehn Jahren besteht eine

enge Zusammenarbeit mit der Universitdtsmedizin Kano. Das Ziel: eine sichere Blutversorgung in Nigeria, denn der Bedarf wéchst. So
sind mittlerweile Behandlungen und Operationen mdglich, die vor 20 Jahren noch
undenkbar gewesen waren. Allerdings werden hierflir Bluttransfusionen gebraucht,
um Patient*innen wahrend der kritischen Phase zu unterstiitzen. In Nigeria leben
beispielsweise besonders viele Menschen mit der Sichelzellandmie, einer erblichen
Erkrankung der roten Blutzellen. Sie bendtigen besonders haufig Bluttransfusionen,
weil ihre eigenen roten Blutkdrperchen schnell zerstért werden und GeféBverschliis-
se verursachen. AuBerdem beugen Transfusionen Krisen und Schlaganfallen vor und
kénnen akute lebensbedrohliche Situationen entscharfen.

Das Bluttransfusionssystem hat sich seit Projektstart vor allem in der Region Ka-
nos deutlich verbessert. Nun arbeiten beide Partner daran, langfristig auch bun-
desstaatiibergreifend Arzt*innen in der Transfusionsmedizin auszubilden, um allen
Patient*innen sicheres und vertragliches Blut zur Verfliigung zu stellen. kk

Viel Larm um ein Dankeschon

Unser Sommerfest hat die erlaubte Ldrm-Obergrenze einmal deutlich tiberschritten.
Es gab eine offizielle Beschwerde eines Anwohners bei der Polizei. Anhand der Uhr-
zeit der Messung ldsst sich erkennen: Es lag nicht an der Band. Auch der DJ ist
unschuldig, er hat seine Musik nicht zu laut gespielt. Es war der Jubel der Feiernden
wahrend der Drohnenshow! Als beispielsweise DANKE in riesigen Buchstaben am
Nachthimmel stand, wurde geklatscht, gepfiffen und begeistert gejohlt. —

Es gibt Beschwerden, auf die kann man auch ein bisschen stolz sein. ca.

Termine kinftig online buchen

Das Foto zeigt das Ziel: Wer einen Termin an der Unimedizin bendtigt, soll diesen online buchen kénnen. Dabei konnen die Betroffenen

auch gleich ihre Unterlagen hochladen, also Befunde, Rontgenaufnahmen und die Zuweisung. Damit sind sémtliche Daten beieinander
und stehen dem behandelnden Team digital zur Verfiigung, wenn die/der Patient*in ins
Haus kommt.

Unser hausinternes Pilotprojekt ist die HNO von Direktorin Prof. Chia-Jung Busch. Bis
zum offiziellen Startschuss viel Detailarbeit fiir Projektmanager Karsten Hansch aus dem
GB IT, Oberérztin Dr. Tina Brzoska aus der HNO sowie Kolleg*innen aus den Geschéfts-
bereichen Organisation und Entwicklung der Krankenversorgung sowie Patientenmana-
gement: Sie gehen systematisch die Pfade durch, die ein*e Patient*in bislang nimmt
und ibertragen alles, was wirklich sinnvoll ist, ins neue Programm. Dazu zihlt etwa,
dass ein Termin immer direkt im passenden Teilgebiet der HNO vereinbart wird, erklart
Dr. Brzoska und nennt ein illustrierendes Beispiel: ,Es nutzt ja nichts, wenn jemand
einen Termin zur Ohrenbehandlung bucht, aber eigentlich Halsschmerzen hat.*

Das neue Online-Portal ist aufgrund einer tbersichtlichen Kacheloptik leicht zu nutzen.
Es passt sich flexibel an — egal ob am PC, Tablet oder Smartphone. Nach der HNO sind
nach aktuellem Planungsstand die Ambulanz der Orthopédie und das Adipositaszentrum
dran. ca.
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Peter, Anett, Andrea,
Termine hier: Jagueline, Lisa,
Katharina, Erik.
ikl Unsere Kolleg*innen.
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