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Mitteilungen der Deutschen Gesellschaft

fiir Kinderchirurgie

Mitteilungen der Geschiftsstelle

Sehr geehrte, liebe Mitglieder,

fiir das neue Jahr wiinsche ich allen alles Gute und beson-

ders Gesundheit! Und nun geht es weiter mit Neuigkeiten

und Wiederkehrendes mit der Bitte um Beachtung ein-

zelner Bearbeitungen/Zuarbeiten. Herzliche GriiRe in alle
Richtungen

Ihre

Doris Lorenzen

Wir gedenken unserer verstorbenen Mitglieder
Frau Dr. med. Grete Reuter §13.06.2020

Frau Dr. med. Hanna Lipska 701.12.2020

Herr Roberto Gonzalez-Vasquez 107.03.2021

Frau Dr. med. Heidrun Gitter (Ehrenmitglied) 715.03.2021
Prof. Dr. med. Ricardo Gonzalez (Ehrenmitglied) §23.03.2021
Dr. med. Juan-Carlos Lenz §23.04.2021

Prof. Dr. med. Wolfgang HaRe 731.05.2021

Prof. Dr. med. Winfried Wagemann 710.06.2021

Prof. Dr. med. Hugo Sauer (Ehrenmitglied) ¥18.08.2021
Prof. Dr. med. Karl-Ludwig Waag (Ehrenmitglied)
103.10.2021

Preise der DGKCH | Deadlines fiir Bewerbungen
Richard-Drachter-Preis: 30.06.2023
John-Herby-Johnston-Preis: 30.06.2022
[Ise-Krause-Nachwuchspreis: 30.06.2022

DGKCH-Mitteilungen | Deadlines
1. Ausgabe 14.12. des Vorjahres
2. Ausgabe 09.02.
3. Ausgabe 09.04.
4, Ausgabe 11.06.
5. Ausgabe 13.08.
6. Ausgabe 12.10.
Deadlines und weitere inhaltliche Informationen sind auf
der Homepage abrufbar unter https://www.dgkch.de/menu-
dgkch-home/menu-mitteilungen1/menu-mitteilungen

Correspondence

Dr. Joachim Su

Abteilung fiir Kinderchirurgie

Katholisches Kinderkrankenhaus Wilhelmstift
Liliencronstrae 130

22149 Hamburg

Tel 040/67377216

Fax 040/67377380
j.suss@kkh-wilhelmstift.de

Internetadresse der Deutschen Gesellschaft fiir Kinderchirurgie:
http://www.dgkch.de
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Bankverbindung | SEPA

Fiir den jdhrlichen Beitragseinzug teilen Sie bitte ggf. Thre
aktuellen Bankdaten der Geschdftsstelle bis Ende Februar
mit. Das Formular ist auf der Homepage abrufbar unter
https://www.dgkch.de/menu-dgkch-home/menu-gescha-
eftsstelle/menu-formulare

Einwilligungserkldrung gemaR EU-DS-GVO

Leider liegen immer noch nicht alle Einwilligungserkldrungen
vor. Ich darf Sie nochmals ausdriicklich bitten, das ausgefiillte
Formular mit Unterschrift und die Punkte 1+3 weiter unten
angekreuzt per Mail oder per Post an die Geschiftsstelle zu
schicken. Dies wurde ebenfalls mehrfach per Rundmailing
von den betreffenden Mitgliedern angefordert. Das Formular
ist auf der Homepage abrufbar unter https://www.dgkch.de/
menu-dgkch-home/menu-geschaeftsstelle/menu-formulare

Veranstaltungstermine der DGKCH 2022 bis
2024

In dieser Ausgabe informieren wir Sie iiber die bis dato vor-
liegenden Termine der DGKCH. Diese und weitere Termine
sind auf der Homepage abrufbar. Bitte beachten Sie, dass
interne Termine nur im Mitgliederbereich einsehbar sind (zB
Vorstand...).

Der Veranstaltungskalender wird regelmaRig durch die
Geschdftsstelle aktualisiert. Dennoch bendétigen wir fiir
einen liickenlosen Veranstaltungskalender Thre Mithilfe.
Bitte schicken Sie gerne jederzeit die Ihnen bekannten Ter-
mine an die Geschaftsstelle.

2022

e 29. Jahrestagung AK Das Schwerbrandverletzte Kind
13.-14.05., Miinchen

» Vorstandssitzung DGKCH 14.01., Berlin

e 59, Jahrestagung DGKCH/139. Kongress DGCH (DCK 2022)
05.-08.04., Leipzig

e Prdsidiumssitzung DGKCH wdhrend der Jahrestagung,
geplant 05.04., Leipzig

* Mitgliederversammlung DGKCH
Jahrestagung, geplant 06.04., Leipzig

wadhrend der
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* JAKU - AK Kinder- und Jugendurologie/AG Kinderurologie
25.-26.04., Regensburg

e 23.]Jahrestagung BNKD 26.-29.05., Dresden

» Konsultationstreffen der DGKCH mit Beteiligung des
BNKD 24.-26.06., Wiirzburg

» Vorstandssitzung DGKCH
24.06., Wiirzburg

« 40. Jahrestagung SKT der DGU 24.-26.06., Halle/Saale

* 59. Herbsttagung DGKCH/117. Kongress fiir Kinder- und
Jugendmedizin (DGK]) 07.-10.09., Diisseldorf

» Vorstandssitzung DGKCH wdhrend der Herbsttagung,
geplant 07.09., Diisseldorf

e 7th WOFAPS 12.-15.10., Prag/Tschechien

 56. AKIC der DGKCH in Kooperation mit der OGKJCH und
der SGK]J, November

zum Konsultationstreffen

2023

» Vorstandssitzung DGKCH Januar/Februar, Berlin

* 60. Jahrestagung DGKCH/140. Kongress DGCH (DCK 2023)
25.-28.04., Miinchen

» Prdsidiumssitzung DGKCH wadhrend der Jahrestagung,
geplant 25.04., Miinchen

» Mitgliederversammlung DGKCH
Jahrestagung, geplant 26.04., Miinchen

» 24, ]Jahrestagung BNKD 18.-21.05., Karlsruhe

» Konsultationstreffen der DGKCH mit Beteiligung des
BNKD, Hamburg

» Vorstandssitzung DGKCH
Hamburg

* 60. Herbsttagung DGKCH/118. Kongress fiir Kinder- und
Jugendmedizin (DGK]J) 20.-23.09., Hamburg

» Vorstandssitzung DGKCH wdhrend der Herbsttagung,
geplant 20.09., Hamburg

wadhrend der

zum Konsultationstreffen,

2024

» Vorstandssitzung DGKCH Januar/Februar, Berlin

« 61.]Jahrestagung DGKCH/141. Kongress DGCH (DCK 2023)
23.-26.04., Leipzig

* Prdsidiumssitzung DGKCH wdhrend der Jahrestagung,
geplant 23.04., Leipzig

» Mitgliederversammlung DGKCH
Jahrestagung, geplant 24.04., Leipzig

* 25. Jahrestagung BNKD 09.05.-12.05.

» Konsultationstreffen der DGKCH mit Beteiligung des
BNKD, Kassel

» Vorstandssitzung DGKCH
Kassel

» 61. Herbsttagung DGKCH/119. Kongress fiir Kinder-und
Jugendmedizin (DGK])
Vorstandssitzung DGKCH wéhrend der Herbsttagung

wadhrend der

zum Konsultationstreffen,

Mitteilungen Pressearbeit

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

im Jahr 2021 kam es zu einer Neuwahl des Pressesprechers
unserer Fachgesellschaft. Nach 7 erfolgreichen Jahren und
groflem Engagement trat Tobias Schuster nicht mehr zur
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Neuwahl an. An dieser Stelle ein grof3es Dankeschén fiir die
herausragende Arbeit.

Mit der Wahl eines neuen Vorstands wurde Joachim Suf,
Kath. Kinderkrankenhaus Wilhelmstift, Hamburg, zum neuen
Pressesprecher gewdhlt.

Zentrales Element der Pressearbeit unserer Fachgesell-
schaft ist zu Zusammenarbeit mit der Pressestelle des BDC.
Hier gibt es einen Kooperationsvertrag, der unsere Arbeit
unterstiitzt.

Nach einer Neuordnung der Pressestelle beim BDC konnte
die gemeinsame Arbeit im Juni 2021 aufgenommen werden.
Der Ansprechpartner bei BDC ist Herr Wannenwetsch, die
Leitung der Pressestelle hat Frau Burgdorf, die Geschaftsfiih-
rerin des BDC ist.

Aktuell wurden dieses Jahr zwei Pressemitteilungen ver-
offentlicht: zum einen zur Zentralisierung der Therapie der
Gallengangsatresie und zum anderen zum Tag des brandver-
letzten Kindes.

Weitere PM'‘s zu Schwerpunktthemen und Tagungen sind
geplant.

Dariiber hinaus haben wir die Madglichkeit, kinderchi-
rurgische Beitrdge fiir die BDC-Verbandszeitschrift ,Pas-
sion Chirurgie* zu verfassen. Aktuell sind redaktionell zwei
Schwerpunkte fiir 2022 geplant: Hernienchirurgie und
Unfallchirurgie.

Vorschldge zu Themen fiir die Pressearbeit aus unserer
Fachgesellschaft, aus den Kliniken und Abteilungen, kénnen
gerne an Frau Lorenzen (info@dgkch.de) oder an Joachim Suf3
(j.suss@kkh-wilhelmstift.de) gesendet werden.

Joachim SufR

Mitteilungen zu Kongressen

139. Deutsche Chirurgenkongress 2022

Der 139. Deutsche Chirurgenkongress wird unter dem
Motto ,Identitit bewahren, Wissen mehren und Wandel
gestalten“ vom 06. bis zum 08. April 2022 in Leipzig statt-
finden.

Die 59. Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fiir Kin-
derchirurgie beschadftigt sich in diesem Jahr vor allem mit dem
Schwerpunkt Komplikationen im Rahmen von Kinderchirurgi-
schen Eingriffen. Aufgrund der zahlreichen Abstracts werden
wir zum Auftakt am Mittwoch, den 06.04.2022, in zwei Haupt-
sitzungen ,Komplikationen bei der Versorgung der Osophagu-
satresie“ prdsentieren und diskutieren. Am Nachmittag ist die
DGKCH an der interdisziplindren Sitzung zum Thema, Vaskuldre
Malformationen der Kopf-Hals-Region“ beteiligt (zusammen
mit der DGMKG, DGNC und DGPRAC). Die Mitgliederversamm-
lung der DGKCH beendet den formellen Teil des Kongresstages.
Am Abend laden wir zum Kinderchirurgischen Stammtisch in
den Bayrischen Bahnhof, welcher aufgrund der Pandemiesitu-
ation nur mit einer Selbstkostenpauschale zu organisieren war.
Wir freuen uns auf ein frohliches Get-Together.

Am Donnerstag, den 07.04.2022, steht insbesondere die
kinderchirurgische Forschung mit den Sitzungen ,From
bench to bedside*“ und ,Klinische Forschung* im Fokus. Darii-
ber hinaus erhalten wir ein Update zu den kinderchirurgisch
relevanten europdischen Referenznetzwerken (RARE-LIVER,
eUROGEN, ERNICA) sowie dem deutschen Referenznetzwerk
dERN. Weiterhin findet an diesem Tag die interdisziplindre
Sitzung mit den Kollegen der DGAV zum Thema ,Stumpfes
Bauchtrauma“ statt. Der Kongresstag endet mit dem gemein-
samen Gesellschaftsabend, welcher im Museum der Bilden-
den Kiinste geplant ist.
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Der letzte Kongresstag beginnt mit einer Sitzung zum
Thema ,Komplikationen bei Morbus Hirschsprung®. Weitere
Highlights an diesem Tag stellen die Sitzung der AG Onkolo-
gie mit dem Schwerpunkt , Endokrine Tumoren im Kindesal-
ter* sowie die interdisziplindre Sitzung zum Thema ,,Ellenbo-
gen-Fraktur” (zusammen mit der DGU) dar.

Neben dem reguldren Kongressprogramm finden zwei
kinderchirurgische Workshops statt: Zum einen bieten wir
einen on-site Workshop zum Thema , Laparoskopische Leis-
tenherniorrhaphie® mit Live-OPs in der Uniklinik Leipzig an.
Zum anderen wird ein Video-Workshop der AG MIC ,.Endos-
kopische Eingriffe (Schwerpunkt Gastrostomie)* das Pro-
gramm abrunden.

Wir freuen uns auf ein Wiedersehen in Leipzig!

Martin Lacher (Kongressprasident)

Jan-H. Gosemann (Kongresssekretar)

Herbstkongress 2022

Sehr geehrte Damen und Herren,

sehr herzlich laden wir Sie zum Kongress fiir Kinder- und
Jugendmedizin 2022 nach Diisseldorf ein. Er wird vom 07.
bis 10. September 2022 im Kongress-Zentrum Diisseldorf
(CCD) stattfinden. Wie in den Vorjahren wird der Kon-
gress wieder gemeinsam ausgerichtet von der Deutschen
Gesellschaft fiir Kinder- und Jugendmedizin (DGK]), der
Deutschen Gesellschaft fiir Kinderchirurgie (DGKCH), der
Deutschen Gesellschaft fiir Sozialpddiatrie und Jugendme-
dizin (DGSPJ]) und dem Berufsverband Kinderkrankenpflege
Deutschland (BeKD). Besonders freuen wir uns, dass in die-
sem Jahr die Gesellschaft fiir pddiatrische Radiologie (GPR)
mit als Kongressgesellschaft dabei ist.

Den Kongress 2022 haben wir unter ein grof3es iibergeordne-
tes Thema gestellt, in dem sich alle wiederfinden kénnen, die sich
mit gesunden und kranken Kindern und Jugendlichen befassen:

Wachstum und Entwicklung

Der hdufig zitierte Satz ,Kinder sind keine kleinen Erwach-
senen“ veranschaulicht den enormen Facettenreichtum der
operativen und konservativen Kinder- und Jugendmedizin. Er
beschreibt pragnant unsere medizinische und pflegerische Her-
angehensweise, begriindet unser spezifisches wissenschaftli-
ches Engagement und ist Grundlage fiir unseren ganzheitlichen
Blick auf Kinder und Jugendliche in ihren familidren und sozi-
alen Lebenswelten. In diesem Satz wird zudem deutlich, dass
Wachstum und Entwicklung zuvorderst qualitative Prozesse
sind, die fiir jede Alters- und Entwicklungsstufe Besonderheiten,
zum Teil auch besondere Herausforderungen mit sich bringen.
Um gesunden und kranken Kindern und Jugendlichen wirklich
gerecht zu werden, bedarf es daher einer umfassenden Betrach-
tung des Kindes und seiner Familie. Dieses gelingt nur in inter-
disziplindrer und multiprofessioneller Zusammenarbeit. Damit
ist diese Aussage zugleich ein starkes Statement, das unser
Selbstverstandnis widerspiegelt — und gerade wdhrend der
Corona Pandemie unser politisches Engagement begriindet hat.

Diesen Grundgedanken folgend haben wir bei der Pro-
grammgestaltung fiir das Jahre 2022 grofRen Wert auf die
Planung von interdisziplindren Symposien gelegt. Die Inte-
gration von hochspezialisierter Expertise mit einem allge-
mein-pddiatrischen Ansatz kann so im dialogischen Aus-
tausch zwischen den Fachdisziplinen Briicken bauen, neue
Perspektiven erdffnen und Blickwinkel erweitern.

Ein weiterer wichtiger Aspekt bei der Vorbereitung war
die frithe Einbindung unserer jungen Kolleginnen und Kol-
legen. Die einzelnen Sitzungen, sind so gestaltet, dass dem
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wissenschaftlichen Nachwuchs ein angemessenes und wert-
schdtzendes Forum geboten wird.

Last but not least: Wir hoffen sehr, dass wir im Herbst 2022
in einer hoffentlich postpandemischen Phase wieder Raum
haben werden fiir personliche Begegnungen und Gesprache.
Wir freuen uns daher auf das Konzert des Orchesters der
Deutschen Kinderdrzte am 08.09. und eine rauschende Kon-
gress-Party am 09.09.. Den Abschluss wird dann am Wochen-
ende die erste Deutsche FuSball-Meisterschaft der Kinderkli-
niken bilden.

Seien Sie also herzlich zum Kongress fiir Kinder- und
Jugendmedizin 2022 nach Diisseldorf eingeladen!

Wir freuen uns auf die Begegnung mit Thnen und viele
interessante Kongresstage.

Fiir die Kinderchirurgie sind folgende Themenschwer-
punkte vorgesehen fiir die ein Abstract eingereicht werden
kann:

» Stumpfes Bauchtrauma
» Komplikationen bei Ano-Rektalen Fehlbildungen (ARM)
» Urologische Komorbiditdten bei Ano-Rektalen

Fehlbildungen (ARM)

* Der besondere Fall

* Nachhaltigkeit und Gemeinwohl in der Kinderchirurgie

* Kinderonkologie: seltene Tumore Management von
benignen und malignen Hauterkrankungen

* Kurzdarmsyndrom: Intestinale Rehabilitation, Chirurgische

Therapieoptionen

Gemeinsame Symposien mit den beteiligten Fachgesell-

schaften:

* Kinder und Jugendgyndkologie

» Akzidentelle und nicht akzidentelle Frakturen
» Neonatologie - was gibt es Neues

» Uretero Pelvine Obstruktion

Wir freuen uns auf Thre Beitrdge und wollen insbesondere
unsere jungen Kolleginnen und Kollegen aus allen Bereichen
der Kinderchirurgie animieren sich aktiv zu beteiligen!

Mit herzlichen Griien aus Dortmund,
Thr
Andreas Leutner

Mitteilungen zum Kinderschutz - DGKiM

Kinderschutz (im Gesundheitswesen)

1.Kinder- und Jugendstdrkungsgesetz ist am 10.06.2021
in Kraft getreten. Dies beinhaltete auch Anderungen des
Bundeskinderschutzgesetztes, insbesondere den § 4 KKG, der
die gesetzliche Grundlage fiir Berufsgeheimnistrdger:innen
in Bezug auf das Vorgehen bei Verdacht auf eine
Kindeswohlgefdhrdung regelt.

o Alle Anderungen sind der Kitteltaschenkarte der S3+
Kinderschutzleitlinie zu entnehmen PowerPoint-
Prasentation (dgkim.de)

o Die S3+ Kinderschutzleitlinie wurde aufgrund der
gesetzlichen Anderungen angepasst.
Kurz- und Langfassung als Download
unter: AWMF S3+Kinderschutzleitlinie
— DGKiM

2. Printversion der Kinderschutzleitlinie im
Elsevier Verlag erschienen.

o shop.elsevier.de, Tel. (07071) 93 53
14 | Fax (07071) 93 53 93, E-Mail:
bestellung@elsevier.de

AWMF S3+
Kinderschutzleitlinie

| A

= PARTIZIP/
KOOPERATIO
“HAMATO?
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3. OPS 1-945 modifiziert

o Der OPS Kinderschutz wurde durch Eingaben unsererseits
modifiziert. Wiebeivielenanderen Komplexcodes wurden
Strukturmerkmale definiert. Diese wurden bei unserem
Code den fritheren Mindestmerkmalen entnommen.
Wiinschenswert wadre hier, dass bei der Aufzdhlung des
multiprofessionellen Teams zukiinftig als Alternative
zu dem “Psychologen” auch der “Psychotherapeut” und
“Kinder- und Jugend-psychiater” ergdnzt wiirden. Ein
entsprechender Antrag wurde bereits vorbereitet.

medizinischen  Einrichtungen kiinftig Teil des
Qualitditsmanagements.

o Eine Expertise zeigt anhand der rechtlichen
Rahmenbedingungen praxisorientiert, was eine

Einrichtung/Organisation tun kann/muss, um sexuelle
Gewalt an Kindern und Jugendlichen besser zu
verhindern beziehungsweise mit sexueller Gewalt in
der Einrichtung/Organisation angemessen umzugehen.
Neue Expertise zeigt, was Einrichtungen tun kénnen,
um Missbrauch besser zu verhindern bzw. angemessen

zu handeln - UBSKM (beauftragter-missbrauch.de)

9. Good Practice Beispiel fiir die Unterstiitzung von Arzt:in-
nen und weitere Fachkréfte im Gesundheitswesen ist das
Kompetenzzentrum Kinderschutz im Gesundheitswesen
NRW Kompetenzzentrum Kinderschutz im Gesundheits-
wesen NRW (kkg-nrw.de)

10.Dr. Bernd Herrmann wurde fiir seine Verdienste um

4. Scheinkontroverse rund ums Schiitteltrauma-Syndrom
0 Zu den problematischen Verdffentlichungen in der
Pddiatrischen Praxis im Friithjahr 2021 (Schulz-Schaeffer
W] 2021, von Voss 2021, Wiederer et al. 2021) wurde
u.a. ein Konsensusstatement zur wissenschaftlichen
Klarstellung veroffentlicht:
= Stellungnahme gegen unseriése Publikationen zum

STS in pad prax mit DGRM, DGK], DGSPJ, GPN, DGKJP, den Kinderschutz mit dem Bundesverdienstkreuz
Med. Kinderschutzhotline. Konsensusstatement zur ausgezeichnet.

Diagnostizierbarkeit des STS. — DGKiM

= Herrmann, B., Dettmeyer, R.B. & Banaschak, S.

Konsensus-Statement von 7 Fachgesellschaften®

und der Medizinischen  Kinderschutzhotline \orschau

zur  Diagnostizierbarkeit ~ des Schitteltraumas. — _ peim  zertifikatslehrgang  Kinderschutzmedizin - im
Rechtsmedizin ~ (2021).  https://doi.org/10.1007/

Frithjahr 2022 erneut als Online-Format; Informationen
unter Zertifikatslehrgang der DGKiM — DGKiM

- 13. wissenschaftliche Jahrestagung der DGKiM in
Hamburg am 20. - 21. Mai 2022:_Jahrestagungen der DGKiM
— DGKiM

- Weitere Module des E-Learning Programmes von der
Universitdtsklinik Ulm sind verfiigbar: E-Learning
Kinderschutz (elearning-kinderschutz.de)

- DGKiM Leitfaden Kinderschutz in der Medizin 2.0 wird im
Frithjahr 2023 veroffentlicht: Leitfaden — DGKiM

- Gemeinsames Kinderschutz-Symposium von DGKCH,
DGKiM und GPR im Rahmen der DGK]-Jahrestagung in
Diisseldorf 2023 mit dem Thema: ,Akzidentielle und
nicht akzidentielle Frakturen*

s00194-021-00511-7
= Sperhake, ].P, Die Praxis der Begutachtung beim
Schiitteltrauma-Syndrom des Sduglings - eine
Scheinkontroverse? pddiatrische praxis 97,2-7 (2021)
5. Praventiver Kinderschutz
o Veroffentlichung des DGKiM-Leitfadens ,Prdaventiver
Kinderschutz bei Kindern psychisch und suchtkranker
Eltern*  https://www.dgkim.de/dateien/dgkim_leitfa-
den_praeventiver-kinderschutz_05-12-2020.pdf
6. Akkreditierung und Zertifizierung in der Kinderschutzme-
diz:in nach Voraussetzungen der DGKiM
o Mittlerweile sind 267 Arzt:innen als Kinderschutzmedi-
ziner:innen der DGKiM zertifiziert. Darunter sind auch
44 Kinderchirurg:innen. Von den
rund 180 Kinderschutzgruppen sind
mehr als die Halfte akkreditiert nach
den Voraussetzungen der DGKiM
o Ein Wissens- und Kompetenzkatalog
fiir Kinderschutzmediziner:innen ist
von der DGKiM entwickelt worden,

der als kinderschutzmedizinisches . . . . . .
Curriculum die Anforderungen an die Beitritt: ,Sicher driiber”: Die Kampagne «sicher driiber»

theoretischen und praktischen Qua- klart Giber das richtige Verhalten am Bahniibergang auf
lifizierung darstellt. Wissens- und - Wesentliche Projekte
Kompetenzkatalog (Kinderschutzmedizin) — DGKiM o Unfallverhiitung und Sicherheitsféorderung im Setting
7. Kinderrechte nicht ins Grundgesetz iibernommen Kindertagesstdtte
o Die ehemaligen Regierungsparteien hatten sich in ihrem = wird weitergefiihrt 2022
Koalitionsvertrag darauf verstindigt, die Kinderrechte = grofSe Resonanz mit interaktiver Toolbox zur Forde-
im Grundgesetz zu verankern. Im parlamentarischen rung kindlicher Risikotoleranz; aktuell ausverkauft

Bericht BAG Kindersicherheit

- Vertretung der BAG in externer Gremienarbeit als
Sachverstdndige bei Priifverfahren, Arbeitskreisen und
wissenschaftlichen Beirdten

Verfahren tiber das Vorhaben Anfang Juni 2021 konnte - Produktdatenbank: Produktportrait fiir typische Kinder-
keine interfraktionelle Einigung erzielt werden. Aus produkte, die alle relevanten Sicherheitsinformationen zu-
den ,Kinderschutz-Reihen“ wird ein neuer Versuch, die sammenfasst

Kinderrechte im Grundgesetz zu verankern, begriilt, - Referent:innenpool fiir die Kindertagespflege; Kindersi-
da der bisherige Gesetzesentwurf als ungeniigend cherheit und Unfallvermeidung in der Tagespflege
eingestuft wurde. o leider keine Fortbildungen, da keine Prasenz méglich war

8. Institutionelle Schutzkonzepte - Online-Seminare der DAK Gesundheit
o Nach dem G-BA Beschluss vom 17.Juli 2020 sind o Themen: ,Erste Hilfe“, ,Das macht Eltern mental stark*,
Schutzkonzepte fiir Kinder und Jugendliche in Homeschooling und Homeoffice*

European Journal of Pediatric Surgery ~ Vol.32 No. 1/2022 © 2022. Thieme. All rights reserved.
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o hat in der Pandemie an Fahrt aufgenommen und hohe
Reichweite erzielt
- Sensibilisierung fiir die Unfallrisiken bei der Nutzung von
Smartphones im 6ffentlichen Raum und in StraBenverkehr
o Entwicklung von Medien fiir Eltern, um Eltern zu
starken (Unfallverhiitung), u.a. Zugriff Kinder- und
Jugendarztpraxen; Eltern in Fortbildrolle anzusprechen
- Kindersicherheit rund ums Waschmittel
o Entwicklung von Medien und Kommunikationsmass-
nahmen, um Kinder vor Unfédllen mit Waschmittel zu
schiitzen
o Umsetzung der Riesenkiiche in Virtual-Reality
- MaRnahmenentwicklung zur Férderung der Gewaltpra-
vention in der Lebenswelt Kindertagesstdtte
o GKV-Prdventionsleitfaden fiir das Setting Kindertages-
stdtte
o Nachhaltige Implementierung; BAG als Projektorganisa-
tionsstelle
Fiir das ndchste Jahr gilt u.a.: ,Bewegung férdern und Unfdlle
vermeiden*
Frauke Schwier

Mitteilungen zu Personen

Nachruf

Prof. em. Dr. med. Karl-Ludwig Waag *31.07.1942 703.10.2021
Ehrenmitglied der DGKCH

Traurig aber stolz diirfen wir als Wegbegleiter den berufli-
chen Weg von Prof. Karl-Ludwig Waag beschreiben.

Er wurde am 31.07.1942 in Linz geboren. Seine Kinder-
und Jugendzeit verbrachte er in Heidelberg. Schon frith war
ihm klar, dass die Medizin seine Richtung war. Er studierte
in Wien und Heidelberg nicht nur Medizin, sondern auch
Psychologie.
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Er wollte aber schon sehr friih Kinderchirurg werden und
startete seine medizinische Laufbahn in der Kinderchirurgie
Liverpool unter Prof. Peter Paul Rickham, in einer damals schon
sehr renommierten Klinik. Die weitere kinderchirurgische Aus-
bildung erfuhr er unter Prof. Waldemar Hecker in Miinchen, im
Nachkriegs-Deutschland eine hoch angesehene Adresse.

1973 ging er mit Prof. Ingolf Joppich nach Mannheim,
gemeinsam haben sie die Kinderchirurgische Abteilung
dort aufgebaut. Zu der Zeit konnte die Kinderchirurgie nur
als Teilgebiet nach einer allgemeinchirurgischen Weiter-bil-
dung erworben werden. So fing Karl-Ludwig Waag zundchst
als Assistenzarzt an und hat zusdtzlich unter Prof. Michael
Trede die allgemeinchirurgische Ausbildung vollendet.
Uberlappend war er Funktionsoberarzt der Kinderchirurgie.
Nachdem er die Gebietsbezeichnung Allgemeinchirurgie und
dazu die Teilgebietsbezeichnung Kinderchirurgie erlangte,
wurde er zum leitenden Oberarzt und Vertreter von Prof. Jop-
pich. Dieser Werdegang machte ihn zu einem Generalisten
der Kinderchirurgie. Er hat das breite Spektrum des Faches
gelernt, praktiziert und beherrscht.

Besonders gerne hatte er plastisch-rekonstruktive Ein-
griffe vorgenommen, wie die Korrektur der Lippen-Kie-
fer-Gaumenspalten, wo er dank seiner feinen und genauen
Operationstechnik ausgezeichnete Ergebnisse erzielte.

Zwei seiner markantesten chirurgischen Eigenschaften
kamen hier zur Geltung:

1. Er war ein unglaublich talentierter, exakter und feiner
Chirurg. Wir haben keine/n einzige/n Chirurg:in kennenge-lernt,
der/m die Eingriffe so leicht von der Hand gingen. Er verstand
es, ohne Hektik mit wenigen Handgriffen unheimlich effek-
tiv und ziigig zu operieren. Die Eingriffe erschienen einfache
Ubungen zu sein.

2. Und er war ein Asthet. Die kosmetischen Ergebnisse
waren iiberragend. Wir durften die Haut nicht mit der Pin-
zette fassen, um sie nicht zu beschddigen. Wenn ein Ope-
rationssitus fotografiert werden sollte, wurde erst einmal
getupft und geputzt, bis alles pikobello war.

Im Jahre 1979 wechselte Prof. Waag an die Wolfgang-Go-
ethe-Universitdt in Frankfurt am Main. Dort baute er die
Sektion Kinderchirurgie an der Chirurgischen Klinik der
Universitdt auf, wo er auch als allgemeinchirurgischer Ober-
arzt fungierte. Er blieb 10 Jahre bis 1989, wonach er das
Ordinariat fiir Kinderchirurgie an der Universitdt Diisseldorf
iibernahm.

1992 erhielt Prof. Karl Ludwig Waag den Ruf nach Mann-
heim, womit sich der Kreis schloss. Er leitete nun als Ordi-
narius die Abteilung, die er mit aufgebaut hatte und wurde
der Nachfolger von Ingolf Joppich, der wiederum einen Kreis
schlieBend, nach Miinchen zuriickkehrte.

Die Mannheimer Abteilung war grof, hatte ein enorm breites
Spektrum und einen sehr guten Ruf. Prof. Waag konnte sich
entfalten und die gesamte Klaviatur seines Spektrums spielen.
Und alle seine Schiiler:innen profitierten unendlich davon.

Als Prof. Roland Daum in Heidelberg emeritiert wurde,
tibernahm Prof. Karl-Ludwig Waag auch das dortige Ordinariat.

Prof. Waag hatte seine Mitarbeiter:innen stets sehr unter-
stiitzt. Er gewdhrte ihnen Freiraum und wusste, sie durch
sein Talent, seine Technik und seine wertschdtzende Art
zu befliigeln. Er hatte friihzeitig einzelne fachliche Schwer-
punkte gebildet, so dass sich Mitarbeiter:innen spezialisieren
konnten und diese Bereiche auf fachlich hohem Niveau ver-
treten konnten. Wenn es notwendig war, wurde auch Kritik
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gedulSert, immer konstruktiv. Er hatte einen motivierenden
und partizipierenden Fiihrungsstil.

3 Eigenschaften sollen noch erwdhnt werden, die uns, seine
Schiiler:innen, besonders beeindruckt und gepragt haben:
1. Er hatte seine Operationstechnik der individuellen Situation
angepasst, so dass es sein konnte, dass er die gleiche Opera-
tion bei unterschiedlichen Patienten ganz anders durchfiihrte.
Als Assistent:in war man zundchst verdutzt, bis man die
Genialitdt des Vorgehens erkannte.
2. Fragte man ihn um Rat, wozu er immer ein offenes Ohr
hatte, bekam man meistens iiberraschende und unerwartete
Lésungsansdtze.
3. Er war immer fiir Neues offen. So hatte er eine Darm-
verldngerungsoperation, die bis dahin nur am Tiermodell
erprobt war, an Kindern mit Kurzdarm angewandt. lhm
wurden Kurzdarmkinder {iberregional anvertraut, so dass er
zu den weltweit erfahrensten Chirurgen in diesem Bereich
zdhlte. Obwohl es fiir seine Generation keine Selbstver-
standlichkeit war, wurde er zum begeisterten, aber niemals
unkritischen Verfechter der innovativen minimalinvasiven
Kinderchirurgie.
Nach seiner Emeritierung blieb Prof. Karl-Ludwig Waag
weiterhin aktiv und hatte z.B. in Katar und vor allem an der
Universitdtsklinik in Ziirich sein Wissen und seine Erfahrung
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weitergegeben. Auch dort war er ein hochgeschdtzter Lehrer
und Ausbilder.
Prof. Waag hatte es ebenfalls verstanden, Akzente in der For-
schung zu setzen. Er hatte selber ein hohes Interesse an der
pddiatrischen Gastroenterologie und insbesondere an der
Motilitdt des Magen-Darm-Traktes. So verwundert es nicht,
dass er schon in den neunziger Jahren mit seinem Team ein
Motilitatslabor in Mannheim aufbaute, um gerade das ente-
rische Nervensystem und dessen Einfluss auf unterschiedli-
che Fehlbildungen, wie M. Hirschsprung, Kurzdarmsyndrom
und anorektale Fehlbildungen, zu untersuchen. Ferner
forderte er die Durch-fithrung von klinischen Studien, um
die angewandten Operationsmethoden objektiv evaluieren
zu konnen.
Patienten und deren Familien, aber auch seine vielen Schii-
ler:innen, die von ihm geprdgt wurden und diesen Geist in
sich tragen und weitergeben, haben Prof. Karl-Ludwig Waag
viel zu verdanken. Er war in fachlicher, jedoch insbeson-
dere auch in menschlicher Hinsicht ein grof3es Vorbild und
wusste, durch seine motivierende Art das Beste aus seinen
Mitarbeiter:innen zu holen. So wird er fiir all seine Schii-
ler:innen unvergessen und unerreicht bleiben.
Stuart Hosie, Miinchen
Lucas Wessel, Mannheim
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