nwwnwoO

>
‘A'e 3’31)9

DGSS-Mitteilungen
DGSS-Geschiftsstelle

Schmerz - 24:190-194

DOI 10.1007/500482-010-0916-0

© Deutsche Gesellschaft zum Studium
des Schmerzes 2010

Published by Springer Medizin Verlag -
all rights reserved

Beate Schlag, Obere Rheingasse 3, D-56154 Boppard

Tel. 06742/8001-21
info@dgss.org www.dgss.org

Geschéftsfiihrer
Prof. Dr. T. Graf-Baumann

Pressestelle
Meike Driessen, presse@dgss.org

DGSS-Informationen

Fax 06742/8001-22

Uber die DGSS - Antrag auf Mitgliedschaft - Infoblatt
(Geschéftsstelle / Organe) - Kontakte (Arbeitskreise / Sonstige)

President’s Corner

Liebe Kolleginnen

und Kollegen,

die Gesundheitspolitik orientiert
sich neu, und das bietet auch
der DGSS und den anderen mit
Schmerztherapie befassten Ver-
banden die Gelegenheit, fiir eine
bessere Diagnose und Behand-
lung von akuten und chroni-
schen Schmerzen einzutreten.
Erste Gespriche mit den Abge-
ordneten des Gesundheitsaus-
schusses des Deutschen Bundes-
tags haben bereits stattgefunden.
Vor diesem Hintergrund werden
Prasidium und Beirat der DGSS
sich im Juni zu einer Klausurta-
gung zur mittel- und langfristi-
gen Zielsetzung unserer Fach-
gesellschaft treffen. Vorschlage
hierzu aus den Reihen der DGSS-
Mitglieder sind herzlich will-
kommen und konnen bei Frau
Schlag per Post oder e-Mail ab-
gegeben werden.
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Leitlinien und deren
Implementierung

Von der Offentlichkeit fast unbe-
merkt erschien im Herbst 2009
die Leitlinie ,Langzeitanwen-
dung von Opioiden bei nicht
tumorbedingten Schmerzen
(LONTS)“ Vor dem Hintergrund
wissenschaftlicher Kontrover-
sen beziiglich der Wirksambkeit
und zunehmender Berichte iiber
schddliche Nebenwirkungen von
Schmerzmedikamenten hatte die
DGSS vor 5 Jahren eine umfas-
sende Analyse von verdffentlich-
ten Studien zur Langzeitbehand-
lung von chronischem, nicht
durch Tumorerkrankungen ver-
ursachtem Schmerz in Auftrag
gegeben. Fiir die LONTS Ana-
lyse und Bewertung wurde aus
16 deutschen Fachgesellschaften

und Patientenverbidnden ein 35-
kopfiges Team von Wissenschaft-
lern und Arzten gebildet. Dieses
Team wihlte nach strengsten
wissenschaftlichen Maf3stiben
die hochwertigsten Studien aus
tiber 960 Veroffentlichungen in
wissenschaftlich begutachteten
Fachzeitschriften aus. Darin wur-
den iiber 18.000 Patienten in ran-
domisiert, doppelblind und kon-
trolliert durchgefiihrten Verglei-
chen untersucht, so dass Befan-
genheiten von Priifern und Patien-
ten weitestgehend ausgeschlos-
sen werden konnten. Die Daten
wurden nach der renommier-
ten Cochrane-Methodik analy-
siert. Nach festgelegten Regeln
(Delphi-Verfahren) der Arbeits-
gemeinschaft wissenschaftlicher
medizinischer Fachgesellschaften
(AWMF) leitete das Team daraus
Behandlungsempfehlungen fiir
Patienten mit chronischem, nicht
durch Tumorerkrankungen ver-
ursachtem Schmerz ab (www.uni-
duesseldorf.de/ AWMF/1l/041-
003.pdf).

Diese Empfehlungen sind teil-
weise etwas sperrig formuliert,
lohnen es aber, gelesen zu wer-
den (s. auch http://www.lonts.
de/html/fags.html). Die Daten
belegen zundchst die Wirksam-
keit von Opioiden auflerhalb ih-
res klassischen Anwendungsbe-
reichs (postoperative Schmer-
zen, Tumorschmerzen): bei chro-
nischen Riicken-, Gelenk- und
Nervenschmerzen sind Opioide
signifikant besser wirksam als
Plazebo; dies gilt fiir einen Zeit-
raum von 13 Wochen (entspricht
der aktuell vorgeschriebenen Stu-
diendauer bei Neuzulassungen
von Medikamenten). Die Wir-
kungsstirke liegt jedoch deutlich
unter dem erwarteten Ausmaf,
und die Unterschiede in der Wir-
kungsstirke zwischen Analgeti-
ka der WHO Stufen I, IT und III
waren weit davon entfernt signi-
fikant zu sein.

Was heifit das jetzt fiir die
Praxis? Soll man Opioide nach
13 Wochen grundsitzlich abset-
zen? Braucht man etwa fiir den
chronischen nicht-tumorbe-

dingten Schmerz gar keine Opio-
ide? Solche Schliisse kann man
aus der LONTS Analyse nicht
ziehen. Opioide konnen durch-
aus langer wirksam bleiben als
in den Zulassungsstudien un-
tersucht. Es gibt aber gerade fiir
Opioide berechtigte Zweifel dar-
an, ob man von drei Monaten
gleich auf viele Jahre extrapolie-
ren darf; so ist in offenen Studien
die mittlere Schmerzstarke un-
ter Opioidtherapie teilweise er-
schreckend hoch (60/100). Wie-
viel Schmerz diese Patienten oh-
ne Opioide hitten, ist durch ei-
nen kontrollierten Auslassver-
such feststellbar, aber solche Da-
ten finden sich kaum in der Li-
teratur. Ob ein Patient mit chro-
nischem Schmerz ein Opioid er-
halten soll oder nicht, hingt von
den Alternativen ab. Diese The-
rapiealternativen sind beim Ner-
venschmerz ganz andere als beim
Gelenkschmerz, und jede dieser
Alternativen ist ebenfalls mit Ne-
benwirkungen und Kosten ver-
bunden. Die geringe Organtoxi-
zitdt der Opioide kann daher bei
der individuellen Abwagung der
Therapieoptionen eine gewich-
tige Rolle spielen.

Die DGSS hat jetzt ein Diskus-
sionsforum zu LONTS eingerich-
tet (http://www.dgss.org/forum/).
Bitte machen Sie regen Gebrauch
von dieser Moglichkeit, Thre eige-
nen Kommentare zu diesem The-
ma abzugeben. Wir kénnen diese
dann in dieser Zeitschrift, beim
néchsten Schmerzkongress, oder
auf anderem Wege aufgreifen.

Aus IASP und EFIC

Die néchsten Wahlen fir Desig-
nierten Prasidenten, Schriftfith-
rer, Schatzmeister und fiinf Bei-
ratsmitglieder der IASP finden
im Sommer 2010 statt. Die Nomi-
nierung erfolgte diesmal via In-
ternet (Abgabetermin war der 31.
Mirz 2010). Auch die Wahl wird
elektronisch abgehalten und zwar
leider in der Zeit der Sommerfe-
rien, damit das Ergebnis beim
Weltkongress in Montreal ver-
kiindet werden kann (29. August



bis 2. September 2010). Wenn Sie
schon IASP Mitglied sind, achten
Sie bitte auf die e-Mails der IASP
in den Monaten Juni bis August.
Wenn Sie noch nicht Mitglied
sind, konnen Sie leicht via Inter-
net die Mitgliedschaft erwerben
(www.iasp-pain.org).

Vom 27. bis 30. Mai 2010 findet
in Athen der dritte Internationale
Kongress zum neuropathischen
Schmerz statt. Er wird organisiert
von der entsprechenden Special
Interest Group der IASP, Neu-
PSIG (www.neupsig.org).

Zu guter Letzt

Anlisslich einer Lehrerfortbil-
dung der Neurowissenschaft-
lichen Gesellschaft konnte ich
gerade wieder feststellen, dass
das Thema ,,Schmerz“ und des-
sen Mechanismen auf grof3es In-
teresse stof3t. Der nachfolgende
Vortrag begann verspitet, weil
auch der nichste Referent zu-

Personalia

néchst einmal zum Schmerz mit
diskutierte. Auch bei der Bundes-
arztekammer und dem Medizi-
nischen Fakultitentag findet die
DGSS in letzter Zeit positive Re-
sonanz: bei einer Tagung zum
Bologna-Prozess in der Medizin
wurde aus dem Publikum her-
aus die schlechte Ausbildung der
Arzte in Schmerztherapie als ein
Grund dafiir genannt, dass das
Medizinstudium weiteren Ver-
besserungsbedarf hat. Das lasst
hoffen, dass unsere gesundheits-
politischen Anliegen in Zukunft
erhort werden konnten.

Herzliche Grif3e,
Thr

iy o1y

Prof. Dr. med. Rolf-Detlef Treede
Prasident der DGSS

Aktuell liegen der DGSS-Geschéftsstelle keine Nachrichten vor.

Werden Sie Mitglied in der DGSS und in der IASP!
Welche Vorteile bietet mir die Mitgliedschaft?

Schmerztherapie
Netzwerk lokaler Experten

Mitarbeit in den Arbeitskreisen und Kommissionen

Vielfaltige Fortbildungsangebote

Aktives und passives Wahlrecht in den Gremien

ErmaRigte Kongressgebiihr beim Deutschen Schmerzkongress

Vorzugsabonnement, Der Schmerz”
(Mitgliedsbeitrag liegt unter dem Abonnementspreis)

Aktuelle Nachrichten aus Forschung, Praxis und Berufspolitik
Deutschsprachige Information zu Schmerzforschung und

Einflussnahme auf Gesundheitssystem und Forschungsférderung

International Association for the Study of Pain

1ASP

Working together for pain relief

Mitarbeit in den Special Interest Groups

Aktives und passives Wahlrecht in den Gremien

ErmaBigte Kongressgebiihr beim World Congress on Pain
Maglichkeit der Abstracteinreichung beim World Congress on Pain

Vorzugsabonnement, Pain”
(Mitgliedsbeitrag liegt unter dem Abonnementspreis)

Aktuelle Ergebnisse internationaler Schmerzforschung
Netzwerk internationaler Experten

Einflussnahme auf internationale Leitlinien, WHO
Beantragung von Stipendien und Sachbeihilfen bei der IASP
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Deutsche Gesellschaft zum
Studium des Schmerzes e.V.
(DGSS - Deutsche Schmerz-

gesellschaft)

Sektion der International Association for the

Study of Pain (IASP)

Ziele und Aktivitdten

Die Deutsche Gesellschaft zum
Studium des Schmerzes e.V. (DGSS)
wurde 1975 wahrend des 1st World
Congress on Pain in Florenz als die
deutsche Sektion der IASP (Internatio-
nal Association for the Study of Pain)
gegriindet. Die Gesellschaft hat der-
zeit ca. 3.100 Mitglieder, sie ist als
gemeinniitziger Verein anerkannt.
lhr Hauptziel ist die Forderung der
Schmerzforschung und die Verbes-
serung der schmerztherapeutischen
Versorgung in Deutschland. Konkre-
te Ziele und Arbeitsgebiete sind:

Etablierung der Algesiologie
(Schmerzheilkunde) als interdiszi-
plindres und facherverbindendes
Gebiet der Medizin
Einflihrung und Organisation
einer Lehreinheit tiber Erkennung,
Behandlung und Pravention des
(chronischen) Schmerzes im
Medizinstudium, nach dem Gegen-
standskatalog
Aufstellung und Verwirklichung
eines Basis-Curriculums,Schmerz-
therapie” fiir alle Arzte
Fort- und Weiterbildung von
Arzten, Zahnérzten, Psychologen
und Angehdrigen medizinischer
Assistenzberufe mit einer besonde-
ren Qualifikation in der Schmerz-
therapie
Beratung der Arztekammern bei
der Weiterbildung fiir die 1996
vom Deutschen Arztetag beschlos-
senen Zusatzbezeichnung
LSpezielle Schmerztherapie”
Beratung der Kassendrztlichen
Vereinigungen bei der Umsetzung
der sog. Schmerztherapie-Verein-
barung
Mitwirkung am Aufbau einer
flachendeckenden und wohnortna-
hen abgestuften Versorgung von
Schmerzpatienten
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Forderung der Schmerzforschung,
von der Grundlagenforschung bis
zur klinischen und anwendungs-
orientierten Forschung
Veranstaltung von wissenschaft-
lichen Jahrestagungen und Sym-
posien

Etablierung der Schmerztherapie
als Bestandteil in der Krankenpfle-
geausbildung, Weiterbildungs-
kurse zur algesiologischen Fach-
assistenz

Jahrliche Verleihung des Forder-
preises flir Schmerzforschung,
gestiftet von der Griinenthal GmbH
Erarbeitung von Leitlinien, Stan-
dards und praktischen Anleitun-
gen zur Schmerzdokumentation
und Schmerztherapie
Verwirklichung der Satzungsziele
der IASP, in Kooperation mit den
Schmerzgesellschaften anderer
Lander

Mitwirkung an Anderungen des
Betdubungsmittelgesetzes zur
Erleichterung der Verordnung von
starken Schmerzmitteln

Beratung von Selbsthilfegruppen
fir Schmerzpatienten

Beratung von und Zusammenar-
beit mit Institutionen des Gesund-
heitssystems und der Gesundheits-
politik im Hinblick auf Fragen zum
Schmerz

Offentlichkeitsarbeit und Verbrei-
tung von Informationen tber
Schmerzbehandlung und Schmerz-
pravention fiir Betroffene und
Laien.

Der Mitgliedsbeitrag belduft sich auf
56,00 € pro Jahr, zuziiglich der Abo-
kosten (54,00 €) fiir die 6 Hefte der
Zeitschrift Der Schmerz (Springer).
Im Rahmen bestehender Kooperati-
onen werden auch die Mitteilungs-
organe anderer schmerztherapeuti-
scher Vereinigungen versandt. Ange-
horige medizinischer Assistenzberufe

(36,00 €), im Ruhestand befindliche
Mitglieder und Studenten zahlen er-
maBigte Beitrdge. Bitte geben Sie Ihr
Interesse an der Mitgliedschaft der Ge-
schéftsstelle bekannt.

Organisation

Alle Anschriften, Telefon- und Fax-
Nummern sowie E-Mail-Adressen
sind in dem Mitgliederverzeichnis
2009 abgedruckt.

Geschiftsstelle

Beate Schlag

Obere Rheingasse 3, D-56154 Boppard
Tel. +49 6742 8001-21

Fax +49 6742 8001-22
info@dgss.org  www.dgss.org

Pressestelle
Meike Driessen
presse@dgss.org

Geschiftsfiihrer

Prof. Dr.T. Graf-Baumann
Schillerstr. 14, D-79331 Teningen
Tel. +49 7641 9224-0

Fax +49 7641 9224-10
Graf-Baumann@t-online.de

Organe

Prasidium

Prof. Dr. R.-D. Treede, Mannheim,
Prasident

Prof. Dr. W. Koppert, M.A., Hannover,
Designierter Prasident

Prof. Dr. H. C. Traue, Ulm, Vizeprasident
Prof. Dr. H.-R. Casser, Mainz,
Schatzmeister

Prof. Dr. R. Baron, Kiel, Schriftfiihrer

Beirat

PD Dr.S. Ch. Azad, Miinchen (2010)
Prof. Dr. H.-D. Basler, Marburg (2012)
Prof. Dr. Ch. Maier, Bochum (2012)
Dr. Dipl.-Psych. P. Nilges, Mainz (2010)
Prof. Dr. Dipl.-Psych. M. Pfingsten,
Gottingen (2010)

Prof. Dr. R. Sabatowski, Dresden
(2012)

Dr. R.Thoma, Miinchen (2010)

M. Thomm, KoIn (2012)

Dipl.-Psych. A. Willweber-Strumpf,
Gottingen (2012)

Prof. Dr. B. Zernikow, Datteln (2010)

Aus-, Weiter- und
Fortbildungskommission

Dr. A. Beyer, Miinchen

Dr. Dipl.-Psych. J. Frettléh, Bochum
PD Dr. W. MeiB3ner, Jena

Dr. Dipl.-Psych. P. Nilges, Mainz
Prof. Dr. Dipl.-Psych. M. Pfingsten,
Gottingen (Sprecher)

PD Dr. P. Schops, Miinchen

Dr.R. Sittl, Erlangen

Prof. Dr. M. Strumpf, Géttingen
(Sprecher) t

M. Thomm, KéIn

Prof. Dr. B. Zernikow, Datteln

hierin: Subkommission fiir Psycholo-
gische Schmerztherapie

Prof. Dr. H.-D. Basler, Marburg

Prof. Dr. Eich, Heidelberg (Berater)

Dr. Dipl.-Psych. P. Nilges, Mainz

Prof. Dr. Dipl.-Psych. M. Pfingsten,
Gottingen (Sprecher)

Prof. Dr. H. Sorgatz, Darmstadt

Forschungskommission

PD Dr.S. Ch. Azad, Miinchen
(Sprecherin)

Prof. Dr. R. Baron, Kiel

Prof. Dr. Dr. h.c. K. Brune, Erlangen
Prof. Dr. H. Flor, Mannheim

Prof. Dr. Ch. Maier, Bochum

Prof. Dr. Dipl.-Psych. M. Pfingsten,
Gottingen

Prof. Dr. E. M. Pogatzki-Zahn, Miinster
Prof. Dr. L. Radbruch, Aachen

Prof. Dr. Dr. T. R. Tolle, Miinchen
(Sprecher)

Prof. Dr.W. Zieglgénsberger, Miinchen

Ad-hoc-Kommission
,Dt. Schmerzfragebogen”

Dr. O. M. Emrich, Ludwigshafen
Dr. G. Lindena, Kleinmachnow

Dr. B.W. Nagel, Mainz

Prof. Dr. Dipl.-Psych. M. Pfingsten,
Gottingen (Sprecher)

Ad-hoc-Kommission,,DRG/AEP”
Dr. B. Arnold, Dachau

Dr. U. Junker, Wermelskirchen

Dr. G. Lindena, Kleinmachnow

PD Dr.W. Meiner, Jena

Dr. Dipl.-Psych. P. Nilges, Mainz
Dr. M. Psczolla, St. Goar

Dr. A. Schleppers, Sulzbach

Dr. R.Thoma, Miinchen (Sprecher)
PD Dr. A. Wiebalck, Bochum



Ad-hoc-Kommission Integrierte
Versorgung

Prof. Dr. H.-R. Casser, Mainz

Dr. U. Drechsel, Wiesbaden

Prof. Dr. H. U. Gerbershagen, Mainz
(beratend)

Prof. Dr. J. Hildebrandt, Géttingen
(beratend)

Dr. G. Lindena, Kleinmachnow
(Sprecherin)

PD Dr. W. Meif3ner, Jena

Dr. S. Michel, Dresden

Dr.T. Nolte, Wiesbaden
Dipl.-Psych. A. Willweber-Strumpf,
Gottingen

Ad-hoc-Kommission KEDOQS
Prof. Dr. H.-R. Casser, Mainz

Dr. 0. M. Emrich, Ludwigshafen
Dr. Dipl.-Psych. M. Hiippe, Liibeck
Prof. Dr.T. Kohlmann, Greifswald
Dr. J. Korb, Mainz

Prof. Dr. Ch. Maier, Bochum

Dr. B.W. Nagel, Mainz (Sprecher)
Dr. R.Thoma, Miinchen

Ad-hoc-Kommission LONTS

Prof. Dr. R. Baron, Kiel

Dr. E. H. Brunner, Karst

Dr. W. Hauser, Saarbriicken

Dr. G. Hege-Scheuing, UIm

Dr. G. Lindena, Kleinmachnow

Prof. Dr. Ch. Maier, Bochum

Prof. Dr. U. Mansmann, Miinchen
Prof. Dr. L. Radbruch, Aachen

Prof. Dr. M. Schiltenwolf, Heidelberg
Dr.W. Sohn, Kempen

Prof. Dr. H. Sorgatz, Darmstadt (Sprecher)
Prof. Dr. Ch. Stein, Berlin

Prof. Dr. Dr. T. R. Tolle, Miinchen
Dipl.-Psych. A. Willweber-Strumpf,
Gottingen

Ad-hoc-Kommission Multimodale
interdisziplindre Schmerztherapie
Dr. B. Arnold, Dachau (Sprecher)
Dr.T. Brinkschmidt, Miinchen

Prof. Dr. H.-R. Casser, Mainz

PD Dr. Dipl.-Psych. I. Gralow, Minster
PD Dr. D. Irnich, Miinchen

Dr. K. Klimczyk, Hopfen am See

Dr. G. Miiller, Hamburg

Dr. B.W. Nagel, Mainz

Prof. Dr. Dipl.-Psych. M. Pfingsten,
Gottingen

Prof. Dr. R. Sabatowski, Dresden
Prof. Dr. M. Schiltenwolf, Heidelberg
Dr.R. Sittl, Erlangen

Prof. Dr.W. SolIner, Nirnberg

Ad-hoc-Kommission
Nachwuchsforderung

PD Dr.S. Ch. Azad, Miinchen

Prof. Dr. F. Birklein, Mainz

PD Dr.W. Magerl, Mannheim (Sprecher)
Prof. Dr. Ch. Maier, Bochum

Prof. Dr. C. Nau, Erlangen

PD Dr.R. Nickel, Schlangenbad

Dr. Dipl.-Psych. P. Nilges, Mainz

Prof. Dr. E. M. Pogatzki-Zahn, Miinster

Ad-hoc-Kommission Patienten-
information

R.Hoche, Géttingen

Prof. Dr. Dr. h.c. J. Nadstawek, Bonn
Dipl.-Psych. H.-G. Nobis, Bad Salzuflen
Dr. R. Rolke, Mainz (Sprecher)
R.Windwehe, Géttingen

Ad-hoc-Kommission Quast

Dr.K. E. Clemens, Bonn

Dr. M. Falckenberg, Hamburg

Dr. Dipl.-Psych. J. Frettloh, Bochum
Dr. M. Gleim, Kiel

PD Dr. H. Konder, Hagen

Prof. Dr. Ch. Maier, Bochum (Sprecher)
Prof. Dr. Dipl.-Psych. M. Pfingsten,
Gottingen

Prof. Dr. R.-D. Treede, Mannheim

Ad-hoc-Kommission Schmerz-
diagnostik bei Kindern (IDEE)

Dr. Dipl.-Psych. T. Hechler, Datteln
Prof. Dr. Dipl.-Psych. C. Hermann, Gie3en
Prof. Dr. B. Kroner-Herwig, Gottingen
Prof. Dr. E. Pogatzki-Zahn, Miinster
Prof. Dr. B. Zernikow, Datteln (Sprecher)

Ad-hoc-Kommission Strukturempfeh-
lungen fiir Schmerztherapiezentren
Prof. Dr. R. Sabatowski, Dresden (Sprecher)
Prof. Dr. H.-R. Casser, Mainz

Dr. H. Kayser, Bremen

Prof. Dr. Ch. Maier, Bochum

PD Dr. W. MeiBner, Jena

Dr. Dipl.-Psych. P. Nilges, Mainz

M. Thomm, K6In

Dipl.-Psych. A. Willweber-Strumpf,
Gottingen

Ad-hoc-Kommission
Studienordnungen

Dr. Dipl.-Psych. C. Derra,

Bad Mergentheim

Prof. Dr. Dr. h.c. H. O. Handwerker,
Erlangen

Dr. G. Hege-Scheuing, UIm

Dr. A. Kopf, Berlin (Sprecher)
Prof. Dr. H.-G. Schaible, Jena
Prof. Dr. B. StrauB3, Jena (Berater)
Prof. Dr. R.-D. Treede, Mannheim

Industriebeirat

alle Fordermitglieder aus der pharma-
zeutischen und medizintechnischen
Industrie;

Dr. Klemens Schulz (Griinenthal
GmbH; Sprecher)

Kontakte

Bitte richten Sie Ihre Anfragen bzw.
Antrage an folgende Adressaten:

Arbeitskreise

Akutschmerz (postoperativ, Trauma)
PD Dr. A. Wiebalck, Bochum

Krankenpflege und medizinische As-
sistenzberufe in der Schmerztherapie
M.Thomm, KéIn

Mund- und Gesichtsschmerzen
Prof. Dr. A. Hugger, Diisseldorf

Neuromodulation
Prof. Dr. H. Harke, Krefeld

Physiotherapie/PMR (Physikalische
Medizin und Rehabilitation)
J. Dries, Mainz

Regionale Arbeitskreise:
Brandenburg
Dr. K. Gastmeier, Potsdam
Bremen und nordwestliches
Niedersachsen
D. Brauer, Bremen
Koblenz
Prof. Dr. H. Miiller, Koblenz
Rhein-Main
Dr. B. Eberhardt, Frankfurt
Saarland-Westpfalz
Dr. G. Deynet, Piittlingen

Riickenschmerz
Prof. Dr. H.-R. Casser, Mainz

Schmerz und Alter
PD Dr. M. Schuler, Mannheim

Schmerztherapie bei Kindern
PD Dr. F. Ebinger, Heidelberg

Tumorschmerz
Dr.S. Wirz, Bad Honnef
Dr. M. Schenk, Berlin

Viszeraler Schmerz
Dr. W. Hauser, Saarbriicken

Sonstiges

Algesiologiezertifikat, Erst- oder
Verlangerungsantrage
Geschaftsstelle

Anmeldungen von Veranstaltungen
zur Aufnahme in den Kongresskalen-
der, Antrage auf Kooperation mit der
DGSS, Vergabe von Kreditstunden
liber die Homepage www.dgss.org

Anmeldungen zu DGSS-Veranstal-
tungen
liber die Homepage www.dgss.org

Antrage auf Mitgliedschaft, Kiindi-
gungen (nur mit 3-Monats-Frist zum
Jahresende nach § 7(2) der Satzung)
Geschaftsstelle

Zusatzweiterbildung in Psycholo-
gischer Schmerztherapie
Subkommission fiir Psychologische
Schmerztherapie

Prof. Dr. Dipl.-Psych. M. Pfingsten,
Gottingen

Beitrdge zur DGSS-Homepage
Geschéftsstelle / info@dgss.org

Mitteilungen zur Broschiire {iber
schmerztherapeutische Einrich-
tungen von DGSS-Mitgliedern, Hos-
pitationsmaoglichkeiten

PD Dr. W. MeiBner, Jena

Weiterbildung
»Spezielle Schmerztherapie”
Aus-, Weiter- und
Fortbildungskommission

Prof. Dr. Dipl.-Psych. M. Pfingsten,
Gottingen

Prof. Dr. M. Strumpf, Géttingen

...alles andere
Geschaftsstelle
Beate Schlag, Boppard
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Deutsche Gesellschaft zum Studium des Schmerzes e. V. (DGSS)
(DGSS - Deutsche Schmerzgesellschaft)

Sektion der International Association for the Study of Pain (IASP)

X NOlw,

Bitte zuriicksenden an:

Geschaftsstelle DGSS
Obere Rheingasse 3
D-56154 Boppard

Fax +49 6742 8001-22 Antrag auf Mitgliedschaft

Bitte Druck- oder Maschinenschrift verwenden, fiillen Sie méglichst alle Felder aus.
Weitere Informationen Uber sich kdnnen Sie uns gern schreiben; wir werden diese
dann dazu verwenden, Personen mit dhnlichen Interessen zu vermitteln.

Name: Vorname:

Titels Geburtsdatum: Geburtsort:

dienstlich

Abteilung: Krankenhaus:

Strae: PLZ: Ort:

Telefon: Fax: E-Mail:

Landesdrztekammer:

privat

StraBBe: PLZ: Ort:

Telefon: Fax: Soll dies Ihre Korrespondenzadresse sein? (O ja (O nein

Ausbildung, Abschlusspriifungen, berufliche Spezialisierung:

Facharzt/-arztin fir:

Jetzige Tatigkeit, bitte aus nachstehender Liste ankreuzen (Mehrfachwahl moglich):
O Niedergelassen O Klinik
O Patientenversorgung O Forschung O Lehre O Industrie O Gesundheitsverwaltung O Medizinjournalismus

O andere (bitte angeben):

Interessensgebiete, Forschungsthemen:

Mitgliedschaft in anderen schmerzrelevanten Verbanden: JIASP (O DGS (O DMKG 0O DGMM ([ IGOST

O andere (bitte angeben):

Ich bin mit einem jederzeit widerrufbaren Bankeinzug des jéhrlichen Mitgliedsbeitrags einverstanden: O ja ([ nein
(Mitgliedsbeitrag 2010: 110,00 EUR, enthélt 54,00 EUR fiir das ermaRigte Abonnement von,Der Schmerz”, Springer-Verlag)

Kontonummer: BLZ:

Name und Ort des Kreditinstitutes:

Ort, Datum Unterschrift
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