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Weichenstellung im Gesundheitswesen
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Kim Nils Knobloch

DAS IST MEIN SANOFI. ENTDECKE DEINS.

Nach meiner Zeit als Trainee bei Sanofi bin ich nun Projektmanager fur etwas Neues,
u etwas Digitales fUr Millionen Diabetiker weltweit. Wir sind agil, wir sind jung, wir wollen

etwas verdndern. Das ist eine spannende Zeit. Gibt es etwas Wichtigeres als die "L-i
SANOFI Gesundheit? Nein! Als Hobby-Triathlet weiB ich, wie wichtig meine persénlichen Daten
‘ . sind. Ein kostbares Gut, mit dem wir zuverldssig und vertrauensvoll umgehen mussen!
Enfowu‘m’ Ll#& Das ist mein Versténdnis von Gesundheitsmanagement und unsere Aufgabe.

www.sanofi.com/careers
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Willkommen.
Liebe Leser*innen,

es ist endlich soweit: Im Gesundheitswesen, wo die Digitalisierung lange Zeit auch skeptisch
betrachtet wurde, zeichnet sich eine Trendwende ab. Neue staatliche Regeln, eine steigende
Nachfrage auf Patientenseite und letztlich die Corona-Pandemie sind die Treiber hin zum
Digitalen. Fiir Arzt*innen kommt es nun darauf an, den Wandel mitzugestalten. AuRerdem: Es
mehren sich die Anzeichen dafiir, dass sich der Arztberuf weiter ausdifferenziert und immer
neue Felder in den Fokus kommen. Wie genau die Herausforderungen aussehen und wie
angehende Mediziner*innen darauf reagieren sollten, zeigt ihnen die vorliegende Ausgabe des
L2karriereflihrer arzte“.

Der karrierefiihrer erforscht die Arbeitswelt und durchdringt die schwierigsten Dynamiken.
Wir begleiten die Transformation medial und wollen Thnen unsere Inhalte analog und

digital auf allen Kanélen optimal anbieten. Natiirlich sind wir auch im Netz fir Sie aktiv

- als Chronist, Trendscanner, Coach und Kurator. Lesen Sie unsere News und Dossiers

zur Vertiefung, spannende Erfahrungsberichte und inspirierende Interviews. Mobilisten
empfehlen wir ergédnzend dazu unsere kostenfreie App.

Diskutieren Sie mit uns in den sozialen Netzwerken unter dem Hashtag #kf_&rzte und
lassen Sie uns an Ihren Erfahrungen teilhaben.

Wir winschen Ihnen eine anregende Lektiire
Ihr karrierefihrer-Team
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Digitale
Trendwende

Neue staatliche Regeln, Nachfrage auf Patientenseite, die Pandemie als
Treiber: 2021ist das Jahr, in dem das deutsche Gesundheitswesen die
Weichen fiir eine digitale Zukunft stellt. Fir Arzt*innen kommt es nun
darauf an,den Wandel mitzugestalten. Dabei ist interdisziplinares und inno-
vatives Denken wichtig. #kf arzte

12

,In der Naivitat liegt
auch Kreativita

PobpcAsT-Tipp
,Notaufnahme*

Im Podcast, Notaufnahme“ erzahlen
Mitarbeitende von , Arzte ohne Grenzen“ tiber
Biotech-Unternehmer Wolfgang Klein hat als ihren Einsatz. Die 1. Staffel moderieren Anna
Finanzchef die Anfangszeit des Biopharmazie-Un-

ternehmens CureVac miterlebt. Im Interview
erzahlt er Uber sein Buch ,Die CureVac-Story“ und
das Risiko, das man als biomedizinisches Unter-

nehmen bei Forschung und Entwicklung eingeht.

16

Dr. Niels Halama

Dr. Niels Halama, der am Deutschen Krebsfor-
schungszentrum neue onkologische Ansatze
entwickelt, erklart im Top-Interview, wie das
kérpereigene Immunsystem dabei helfen

Dushime und Christian Katzer. Die beiden
sprechen liber Improvisationstalent, Malaria
und warum sie fiir ,Arzte ohne Grenzen“ vor

dem Mikro sitzen.

Foto: Wolfgang Klein

www.aerzte-ohne-grenzen.de/notaufnahme

o BEHIND THE SCENE °,

o Wie digital ist Deutschland? o

i
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[ ]
o haufig gestellt, nicht selten mit recht
- erniichternden Ergebnissen, zum Beispiel
.
[

orschu ngszepbm

mit Blick auf die Schulen. Aber auch das
Gesundheitswesen hat noch Nachholbe-
darf. Unser Autor André Bol3e staunte, als er

T
Wil

kann, Tumoren zu bekampfen, welche Rolle \ !’# L H | die Ergebnisse einer Studie des Digitalver-
dabei mRNA-Botenstoffe spielen und warum 0 ’f B bands Bitkom sah, nach der in der Kommu-
diese Entwicklungen dafiir sorgen, dass sich _ A nikation der Arztpraxen untereinander wei-
das Berufsbild des Mediziners immer weiter % terhin Fax und Briefpost dominieren. Doch
ausdifferenziert. > es tut sich was: Neuerungen wie E-Rezept

oder die elektronische Patientenakte stellen
die Weichen in eine digitale Zukunft.

Im Zuge der Pandemie wurde diese Frage
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Der Macher des 2013 gegriindeten und mit 15 Millionen
Abonnenten sehr erfolgreichen YouTube-Kanals
»kurzgesagt —in a nutshell” hat ein Buch geschrieben.
Philipp Dettmer: Immun. Alles Uber das faszinierende
System, das uns am Leben halt. Ullstein 2021.

Kunstllche Intelhgenz
#Menschhchk:elt
#Frzaueanuhfung Pl

Tﬁaﬁsformataon der ArbeitsWelﬁ

Digitalisierung = . . . .

seccccce

Welt;erlqsen:unterwww.kacrrle}eﬁiehrfer.de SR

ERLEBEN

In Ingolstadt wartet auf medizinisch wie
historisch Interessierte das Deutsche medizin-
historische Museum. Es dokumentiert die
Geschichte der Medizin von der Antike bis zur
Gegenwart. Neben der Ausstellung gibt es auch
einen Arzneipflanzengarten.
www.dmme-ingolstadt.de

BEYOND:
,,DIGITALER PuLs“

Wie sehr das Gesundheitswesen Teil eines sich wandelnden
digitalen Marktes ist, zeigen die Autoren Nils Seebach und
Luisa Wasilewski in ihrem Buch ,Digitaler Puls: Warum der

Gesundheitsmarkt jetzt digital handeln muss!“ Der

Appellcharakter des Untertitels zeigt, dass fur Seebach und

Wasilewski kein Weg an der Transformation vorbei geht:

,Diese Uberzeugung basiert auf der Beobachtung, dass sich
der Patient zum Gesundheitskunden wandelt und dass der
Patientenfokus — also Kundenfokus — mitbestimmen wird, wer
die Gewinner und Verlierer im Gesundheitsmarkt der Zukunft
sein werden“. Das Buch verdeutlicht die Rolle, die Arzt*innen

auf diesem digitalen Gesundheitsmarkt spielen werden.

Nils Seebach und Luisa Wasilewski:
Digitaler Puls: Warum der Gesundheitsmarkt jetzt digital
handeln muss. hogrefe 2021. 44,95 Euro
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Eintauchen

Top-Thema

Digitiale Trendwende

»In der Naivitat liegt auch Kreativitat”
Wolfgang Klein erzahlt tiber sein Buch
,Die CureVac-Story*.

Unser Gesprach mit Dr. Niels Halama

Privatdozent Dr. Niels Halama leitet am Deutschen
Krebsforschungszentrum (DKFZ) die Abteilung
Translationale Immuntherapie sowie seit 2015 die
Forschungsgruppe Adaptive Immunotherapie am
Nationalen Centrum fiir Tumorerkrankungen (NCT)
Heidelberg.

Aufsteigen

Die Karrierewege von Arzten
Welche Karrierewege warten auf Medizinerinnen und
Mediziner und worauf missen sie achten?

Ethik

Unkontrollierbar
Eine Studie fragt danach, ob eine superintelligente K
kontrollierbar ware — und gibt auch die Antwort: Nein.

Inspiration

Medizin, die schmeckt!
Kultur-, Buch- und Linktipps

Berufsleben

Ghosting im Job

Welche rechtlichen Konsequenzen hat es, wenn
Arbeitgeber sich nach einem Bewerbungsgesprach
nicht mehr melden oder Bewerber ein Jobangebot
ohne Riickmeldung aufgeben?

Telegramm

Das letzte Wort hat Dota.

Eigentlich heift sie Dorothea Kehr und ist nicht nur eine
deutsche Liedermacherin und Musikproduzentin, sondern

auch studierte Medizinerin.

o1 Digitorial o1 Impressum 02 Inhalt
04 Inserenten 30 Firmenprofile

Den karrierefiihrer drzte gibt es als
Print-Version, E-Magazin, in der App und im Web.
Gefallt dir? — Folgen Sie unsl!

Facebook: facebook.com/karrierefuehrer
Twitter: twitter.com/karrierefuehrer

Instagram: instagram.com/karrierefuehrer
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NEUER VEREIN CHIRURGINNEN E. V.

< Anfang 2021 gegrindeten Chirurginnen e.V. Innerhalb kurzester Zeit hat der

V;i;:“;:é:n ulauf e S \€ irurginnen—Verein? Diese Frage hat das Onling—l\/\agazib fem!\/\i"c den
drei Vorstandlet nnen Katja Schlo: annaBedirftig und Elisa Eibner gestellt. Die Antwort: ,Weil es noch immer viel zu
wem : ibt. Auf der Ebene der Assistenzarztinnen und -arzte ist das Verhaltnis zwgr nahezu
ausgeglic _nnen'—'und Facharztebene verlieren wir die Frauen...[...] Die Chirurgie hatukeme guten
Konzepte, wie hgebiet halten kann. Wir glauben, dass es leichter fallt, Durststrecken zu uberwinden,
Silder sbildungsebene sieht, die diese schon iiberstanden haben. Den Frauen fehltesan

i o oruch. Forderung und Unterstutzung. Genau diese Liicke fullen wir mit unserem Verein.
g\enchgeschl ! i irurgi
e 3 \ 3www.femmlt-mag.de/chlrurgle

:> www.chirurginnen.com
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ARZT ODER HEILPRAKTIKER?

- .
% !- s Acht Prozent der fiir den Statista Global Consumer Survey in Deutschland befragten Menschen, gaben 2020an,in den
Alternativmediziner*in aufgesucht zu haben. Zum Vergleich: Im selben Zeitraum waren

Prozent konsultierten einen Spezialisten. S0 popular Homoopathie
Isfall offenbar doch lieber zu studierten Mediziner*innen. Auch wie

populér Alternativen zur evidenzbasierten Medizin international sind, zeigt die Umfrage: Demnach ist die
Heilpraktiker-Affinitat bei den Schweizer‘innen mit 15 Prozent besonders ausgepragt, sogar ausgepragter alsin Indien

oder China, Linder in denen traditionelle Medizin eine wichtige Rolle spielt. Dagegen sind die Brit*innen (6 Prozent)
offenbar eher skeptisch, was Alternativmedizin angeht. 3 www.statista.com

- letzten zwolf Monaten eine™n
70 Prozent bei Hausarzt oder Hausarztin, 59

hierzulande ist, gehen die meisten im Zweife

ESSEN ALS MEDIZIN
In der F [ [ 4 “ ier A
Gesunde;zf[ehrelt:e,,Dle Ernahrungsdocs” geben vier Arztinnen und Arzte Menschen, die an ihren massiven
I S . . .. ’
e aﬁ:o emen fast verzweifeln, fundierte Losungstipps. Die ,Docs“ Anne Fleck, Silja Schafer, Matthias Ried! und
o Klaser ,un(;aiamtkirfihrene Mediziner, versuchen mit gezielten Ernahrungsstrategien Symptom('a deutlich zu "
rankheiten sogar zu heilen. An Bord einer ,Hausb is“mi

. . . " t-Praxis” mitten in H i i iesi

rerpesser ' . 00 nin Hamburg zeigen die
peziellem Essen schon innerhalb weniger Monate oft erstaunliche Erfolge erzielen lassen :g> v%ww ndt:zc: e



Die Kliniken Schmieder sind als Fachkrankenhaus mit sechs Standorten in Baden-
Wiirttemberg und ca. 2.200 Mitarbeitern auf dem Gebiet der Neurologie und der
Neurologischen Rehabilitation fiihrend. In unseren Kliniken werden jahrlich ca.
14.000 Patienten mit Folgezustanden nach Hirntraumen, Tumor-, GefaB- oder ent-
zlindlichen Hirnerkrankungen behandelt. Der Versorgungsauftrag umfasst die ge-
samte neurologische Behandlungskette, von der Akutneurologie iiber die Friihreha-
blitation (einsch. Beatmung) bis hin zur teilstationaren/ambulanten Rehabilitation.

Auf dem besten Weg zum Ziel:
Facharztausbildung bei den Kliniken Schmieder

Ziel:

Start:
Medizinstudent mmwd)

Wir unterstltzen Sie bei allen Stationen auf Ihrem Weg zum Facharzt:

Vom Pflegepraktikum Uber die Famulatur und das Praktische Jahr (@am
Standort Heidelberg, akad. Lehrkrankenhaus) bis hin zur kompletten Facharzt-
weiterbildung Neurologie kdnnen Sie alle Stationen in den Kliniken Schmieder
absolvieren.

Wir bieten:

Interessante Einblicke in das Fachgebiet der Neurologie und Neurologischen
Rehabilitation

Angenehme Arbeitsatmosphare mit klinischem Arbeiten auf hohem Niveau

Individuelle Betreuung und Supervison durch erfahrene Fach- und Oberarzte bei
der Stationsarbeit

Kostenloses Mittagessen in der hauseigenen Kantine

Im Klinikverbund die gesamte Weiterbildungsermachtigung zum Facharzt
(m/w/d) Neurologie (inklusive Fremdjahr Psychiatrie)

Moglichkeit der Mitarbeit an wissenschaftlichen Projekten, einschlieBlich der
Durchfiihrung einer Dissertation

Ein strukturiertes Einarbeitungskonzept sowie regelmaBige interne und geforderte
externe Forthildungen

Als Assistenzarzt (m/w/d) eine leistungsgerechte Vergiitung nach Haustarifvertrag
auf Basis Marburger Bund

Flexible Arbeitszeitmodelle in Voll- oder Teilzeit

Facharzt mmw

KLINIKEN
SCHMIEDER

Neurologisches Fach- und
Rehabilitationskrankenhaus

Neugierig geworden? Mehr Infor-
mationen hierzu finden Sie unter
www.kliniken-schmieder.de/karriere.
Wir freuen uns auf Sie!

Ihr Ansprechpartner: Haiko Schréter
¥ h.schroeter@kliniken-schmieder.de
@) +49 (0)7533 808-1148

Heidelberg

®
Karlsruhe Stuttgart

Tubingen

Freiburg

Konstanz

Standorte in Baden-Wiirttemberg:

@ Gailingen @ Allensbach
@ Konstanz Stuttgart-Gerlingen
@ Stuttgart Heidelberg
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_ Digitale
Trendwende

Neue staatliche Regeln, Nachfrage auf Patientenseite, die Pandemie
als Treiber: 2021 ist das Jahr, in dem das deutsche Gesundheitswesen
die Weichen fiir eine digitale Zukunft stellt. Fiir Arzt *innen kommt

es nun darauf an, den Wandel mitzugestalten. Dabei kommt es auf
interdisziplinares und innovatives Denken an. in Essay von André BoRe

sarawuth

Foto: AdobeStock/Es
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KOMMUNIKATION: FAX VOR MAIL

Dass in Sachen neuer Kommunikationstechnik in den Arztpraxen noch eine Menge Luft
nach oben ist, zeigen die Ergebnisse der Bitkom-Studie zur Digitalisierung des deutschen
Gesundheitswesens., Die Kommunikation verlauft grofStenteils traditionell”, fassen die Stu-
dienautoren zusammen. Im Austausch mit Patient*innen sei das Telefon weiterhin der
wichtigste Kanal (77 Prozent), lediglich fiinf Prozent gaben an, mit den Patient*innen tiber-
wiegend via E-Mail zu kommunizieren. Den Kontakt zu anderen Praxen halten die
Arzt*innen sogar vorwiegend per Fax (22 Prozent) oder Briefpost (19 Prozent). Auch hier
liegt der Anteil der E-Mail-Kommunikation bei lediglich flinf Prozent.

Anzeichen dafiir, dass sich der Arztberuf weiter ausdiffe-
renziert und immer neue Felder in den Fokus kommen, sind
taglich in den Medien erkennbar. Wohl nie zuvor standen
medizinische Themen so hoch auf der gesellschaftlichen und
medialen Agenda wie im Laufe dieser Pandemie. Arzt*innen
(und zwar langst nicht nur Virolog*innen) sind in Talkshows zu
Gast und als Interviewte gefragt. Zugleich mehren sich die
Anzeichen,dass im Kampf gegen Corona langsam, aber sicher
die Digitalisierung des Gesundheitswesens dringend notwen-
digen Schwung erhalt. Erste Apps sind im Einsatz, uralte Impf-
passe werden in digitale Tools umgewandelt, die Impfvertei-
lung zeigt, wie stark die moderne Medizin an Logistik ange-
bunden ist. Auch zeigt sich, wie sehr die Entwicklung von
Vakzinen vom Engagement von Investoren sowie 6ffentlichen
Forderungen abhangig ist: Offensichtlich wird dabei, welche
Rolle finanzielle Risikobereitschaft spielt, wenn es darum
geht, medizinische Fortschritte zu erreichen. >> siehe Inter-
view mit Wolfgang Klein lber die ,CureVac-Story“ auf den
Seiten 12 und 14

Digitalisierung in den Praxen: Es gibt noch viel zu tun

Wie weit aber ist Deutschland auf dem Weg in eine digita-
lisierte Gesundheitsversorgung? Der aktuelle ,,eHealth Moni-
tor”, eine Studie von McKinsey & Company, zeigt ein ambiva-
lentes Bild.,,Obwohl mehr als acht von zehn Arzten bereits an
die Telematik-Infrastruktur angeschlossen sind, tauschen
Gesundheitseinrichtungen medizinische Daten noch weitge-
hend analog aus®, heildt es in der Studie. 93 Prozent der
Arzt*innen kommunizierten noch immer in Papierform mit
den Krankenhdusern. Die Vernetzung sei noch unzureichend,
auch das digitale Angebot ambulanter Arztpraxen sei noch
relativ begrenzt: Nur 15 Prozent der Praxen gaben bei der Stu-
die an, eine Online-Terminvereinbarung oder die Rezeptbe-
stellung via Homepage zu ermoglichen, 59 Prozent der Praxen
hatten zum Zeitpunkt der Befragung noch keinerlei digitale
Services im Angebot.

Ein Grund fir diese digitale Zuriickhaltung in den Praxen:
Anders als in anderen Branchen fehlte bislang der Transfor-
mationsdruck vonseiten der Kund*innen (hier also der
Patient*innen) oder auch der politischen Regulatoren. Zwar

heil3t es im McKinsey-Report, dass ,Versicherte und Patienten
offen und bewusst mit den digitalen Moglichkeiten umge-
hen, die ihnen das hiesige Gesundheitssystem bietet”. Die
Betonung liegt dabei auf dem Angebot. Und ist dieses fla-
chendeckend nicht gegeben, greift im Gesundheitswesen das
Marktprinzip von Angebot und Nachfrage viel weniger als in
anderen Branchen. Zumindest bislang, denn es scheint, als
wiirde die Pandemie zum Game-Changer werden, wie die Stu-
die feststellt:,,Im Frihjahr 2020 boten bereits 52 Prozent aller
niedergelassenen Arzte Videosprechstunden an. Ende 2017
waren es gerade einmal 2 Prozent.” Eine McKinsey-Umfrage
im August 2020 habe zudem gezeigt, dass mehr als zwei Drit-
tel der befragten Mediziner*innen diesen digitalen Angebo-
ten ,heute aufgeschlossener gegenlberstehen als vor der
Krise®.

,Ohne Freude an IT-Losungen wird

es kaum noch gehen, hinzu kommen
ethische und soziale Fragen, denn nie
zuvor stand die Medizin so sehr im
gesellschaftlichen Fokus wie aktuell.“

ePA und E-Rezept: Digitale Strukturen werden zum Muss

Ein wichtiger Treiber fur diesen Boost sind neue gesund-
heitspolitische Regularien: Seit dem 1. Juli 2021 sind laut Bun-
desgesundheitsministerium alle Arzt*innen gesetzmiRig
verpflichtet, sich an das digitale ePA-System anzubinden.
Interessant ist die Souveranitat tber die Daten dieser digita-
len Akte, die liegt namlich bei den Patient*innen, diese
,bestimmen, ob und welche Daten aus dem aktuellen
Behandlungskontext in der ePA gespeichert werden und auch,
welche wieder geloscht werden sollen®, heiSt es auf der
Homepage des Gesundheitsministeriums. Erganzend dazu
flhrt das Gesundheitswesen im Januar 2022 das E-Rezept ein:
weniger Zettelwirtschaft, vor allem aber auch die Moglichkeit,
im Anschluss einer Video-Sprechstunde tiber den digitalen
Weg Medikamente verschreiben zu konnen — es ist absehbar,
dass das Prinzip E-Rezept die Bedeutung von virtuellen Arzt-
besuchen in groBem MalRe antreiben wird.

Foto: AdobeStock/Puchong
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,Gerade weil die Technik immer mehr ibernehmen wird, ist es wichtig,
als Arzt oder Arztin ein vertrauensvolles Verhiltnis zu den Menschen

aufzubauen und zu pflegen.

Was die Arzt*innen von diesem Wandel halten? Die Stim-
mung ist zwiegespalten, wie eine Studie des Digitalverbands
Bitkom zeigt. Die Zahlen der Befragung von mehr als 500
Arzt*innen verdeutlichen, dass die Berufstatigen in Kliniken
mehrheitlich offen fir digitale Gesundheitsangebote sind:
86 Prozent der Klinik-Arzt*innen sehen in der Digitalisierung
primar Chancen fiir das Gesundheitswesen. Bei den Praxis-
Arzt*innen betonen lediglich 53 Prozent diese positiven Aus-
sichten, 39 Prozent dagegen sehen die Entwicklung eher
kritisch. Dabei gebe es einen deutlichen Unterschied zwi-
schen Arztinnen und Arzten: 74 Prozent der Frauen sehen
die Digitalisierung als Chance, aber nur 63 Prozent der Man-
ner”, heilt es in der Studienzusammenfassung. Und:,Je jiin-
ger die Arzte sind, desto aufgeschlossener und optimisti-
scher sind sie.“ 88 Prozent der unter 45-Jahrigen sehen die
Digitalisierung als Chance, bei Arzt*innen ab 45 Jahren liegt
dieser Anteil nur bei 55 Prozent.

Medizin der Zukunft: 3D-Druck und Pandemie-Prognosen

Wenn es aber darum geht, die Chancen der Digitalisie-
rung mit Blick auf die Zukunft des Arztberufs zu skizzieren,
gehen die meisten Befragten davon aus, dass neue Techni-
ken fir maligebliche Fortschritte in der Medizin sorgen
werden. Das gilt laut Studie gerade fur den Umgang mit
kommenden Pandemien:, 8o Prozent der Mediziner halten
es fur wahrscheinlich, dass spatestens im Jahr 2030 com-
putergestitzte Voraussagen flachendeckend im Einsatz
sind, die vor Pandemien warnen und zum Beispiel durch
Algorithmen die Dynamik von Infektionsgeschehen vorher-
sagen.” Im Fokus der Szenarien flir morgen steht der 3D-
Drucker: Viele Arzt*innen glauben daran, dass diese
Zukunftstechnik die Herstellung von Organen wie Speise-

rohrenimplantate, Haut oder Knorpelscheiben lberneh-
men kann sowie die Produktion von Zellstrukturen uber-
nimmt, die dann einen grofRen Teil der Tierversuche unno-
tig machen wiirden.

Sollte das Jahr 2021 tatsachlich zum Wendepunkt der
Digitalisierung des Gesundheitswesens werden, hort diese
Transformation mit der Implementierung der neuen Tech-
niken nicht auf. Wer in der Medizin Karriere machen moch-
te, steht kiinftig vor der Aufgabe, eine ganze Reihe von Dis-
ziplinen mitzudenken: Ohne Freude an IT-Ldsungen wird es
kaum noch gehen, hinzu kommen ethische und soziale
Fragen,denn nie zuvor stand die Medizin so sehr im gesell-
schaftlichen Fokus wie aktuell. Dartiber hinaus wird es dar-
auf ankommen, die Kommunikation mit den Patient*innen
neu zu organisieren: Die Menschen werden seltener person-
lich in die Sprechstunden kommen, Video-Chats und digitale
Diagnosen werden einen grolReren Stellenwert einnehmen.
Dazu steigt die Datensouveranitat der Patient*innen, die mit-
bestimmen konnen, was in ihrer elektronischen Patientenakte
gespeichert wird — und was eben nicht.

Es ist also davon auszugehen, dass das partnerschaftli-
che Miteinander an Bedeutung gewinnen wird. Gerade
weil die Technik immer mehr tibernehmen wird, ist es wich-
tig, als Arzt oder Arztin ein vertrauensvolles Verhiltnis zu
den Menschen aufzubauen und zu pflegen. Und zwar nicht
nur im Vier-Augen-Gesprach, sondern auch Uber vielfaltige
digitale Kommunikationswege. Fir junge Arzt*innen brin-
gen diese Entwicklungen Vorteile mit: Sie bringen aus
ihrem privaten Leben bereits eine Vielzahl an Erfahrungen
mit, wie sich eine vertrauensvolle Cross-Channel-Kommu-
nikation aufbauen lasst.
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Biotech-Unternehmer Wolfgang Klein hat als
Finanzchef die Anfangszeit des Biopharmazie-
Unternehmens CureVac miterlebt. Sein

Buch ,,Die CureVac-Story* erzahlt vom
revolutiondren Potenzial der mRNA-Technik
und dem Risiko, das man als biomedizinisches
Unternehmen bei der Forschung und
Entwicklung eingeht. Gerade in einem Land
wie der Bundesrepublik, wo das Scheitern
keinen guten Ruf besitzt. Zu Unrecht, wie
Wolfgang Klein findet.

Von André BoRe

ZUR PERSON

Wolfgang Klein ist promovierter Naturwissenschaftler,
Mitgriinder und CEO des Augenmedikamente entwickelnden
Unternehmens Katairo.Von 1999 bis 2001 hat er ein MBA-
Studium in Krems absolviert,zusammen mit Ingmar Hoerr,
dem Griinder von CureVac.Von 2002 bis 2010 war er Finanz-
und Personalchef bei CureVac. Auch nach seiner aktiven Zeit
hat er den Draht zu den fiihrenden Personen im Unterneh-
men nie verloren und die mRNA-Entwicklung aufmerksam
verfolgt. Sein Buch ,Die CureVac-Story: Vom Risiko, die Medi-
zin zu revolutionieren” ist vor einigen Monaten im Campus-
Verlag erschienen.

Herr Klein, lhr Buch ,,Die CureVac Story* tragt den Untertitel
»,Vom Risiko, die Medizin zu revolutionieren“. Dass die Daten
des mRNA-Impfstoffs von CureVac gegen Covid-19 die Erwar-
tungen nicht erfiillt hat, belegt diese These Ihres Buches erst
recht, oder?

Absolut. Gerade mein Kapitel Uiber ,The Risking Pledge®, also
das Versprechen, ein Risiko einzugehen, verdeutlicht, wie
wichtig ich es finde, bei Investitionen mehr zu riskieren. Es
zeigt aber eben auch: Was folgt, ist nicht immer ein Home
Run. Klar, die Sache kann so funktionieren: Ein Investment
flhrt zu medizinischen Entwicklungen, die zu Produkten wer-
den, die wiederum Arbeitsplatze schaffen, die Steuern gene-
rieren und soziale Sicherung gewahrleisten. Das ist der
Erfolgsfall. Wer ins Risiko geht, muss aber natirlich auch
damit rechnen, dass dieser nicht eintritt. Das weils man als
Investor, weshalb man auf verschiedene Pferde setzt. Fir
junge Menschen, die sich fur Karrieren in diesem Risikobe-
reich interessieren, zahlt die Devise: Schert euch nicht darum.
(lacht)

Gibt es diese oft zitierte deutsche Angst vorm Risiko?

Ich glaube schon, dass es diese Mentalitat gibt, nach der
einem das Scheitern am Stiefel kleben bleibt. Das ist in den
USA definitiv anders, da gehort Scheitern in der Vita fast dazu.
Gescheitert zu sein —das klingt nach Erfahrung, nicht danach,
es nicht draufzuhaben. Wobei ich glaube, dass die Angst vorm
Scheitern an Macht verlieren wiirde, wenn mehr Menschen
von ihrem Scheitern erzahlen wiirden. Noch sind , Scheiter-
Karrieren“ in Deutschland die groRe Ausnahme.

Foto: Wolfgang Klein
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Scheitern-by-doing.

So ungefahr,ja. Man wiirde dann sehr schnell sehen, dass Men-
schen, die gescheitert sind, sehr viele Erfahrungen gesammelt
haben. Ich bin nach meinem Weggang bei CureVac auch mehr-
fach gescheitert. Heute lache ich dariiber. Im jeweiligen
Moment war das freilich schwer. Aber natirlich hat dieses
Scheitern auf meine Erfahrungsbilanz eingezahlt.

Wie war das zur Griinderzeit von CureVac, die Sie ja — etwas
spater dazugekommen — mitgepragt haben, welche Stim-
mung herrschte 2002 in diesem jungen Unternehmen?

Wir waren unbekiimmert. Sogar naiv. Und das war okay. Denn
in der Naivitat liegt auch Kreativitat, liegt die Chance, mit Risi-
ken so umzugehen, dass man, wenn es schiefgeht, fragt: Okay,
wie geht’s nun weiter? Statt zu sagen: Oh je, da kommen ja
noch weitere Hiirden, wie soll das nun alles werden?

Wie kommt Naivitat bei Investoren an, die ja extrem wichtig
sind, um ein medizinisches oder pharmazeutisches Start-up
ans Laufen zu bekommen?

Es gab schon welche, die gesagt haben: Eure Ideen sind klasse,
aber was uns bei euch im Team fehlt, sind Erfahrungen.—Das
ist sehr schade, weil Teams ja schnell wachsen kdnnen, man
kann sich Erfahrung dazu holen.

Wenn wir von der Revolution der Medizin sprechen, was
passiert da aktuell in diesem Bereich?

Wenn neue Produkte auf den Markt kommen, dann wollen die
Leute sicher sein, dass sie erstens nutzen und zweitens nicht
schaden. Also muss ein Unternehmen sehr viel Zeit und Geld
in die medizinische Entwicklung stecken, damit diese Sicher-
heit Uberhaupt entstehen kann. Wobei Sicherheit bedeutet:
Das Verhaltnis aus Nutzen und Nebenwirkungen muss positiv
eingeschatzt werden. Nun weif8 aber niemand, der mit einem
medizinischen oder pharmazeutischen Unternehmen ins Risi-
ko geht,am Start, ob die Sache funktionieren wird oder nicht.
Es ist eine Wette auf die Zukunft. Auf zehn Jahre oder sogar
weitaus mehr. CureVac-Co-Griinder Ingmar Hoerr widmete
seine Karriere seit Ende der 1990er-Jahre der Entwicklung von

,2Die Revolution wird angetrieben

von Menschen, die ins Risiko gehen.
Paradoxerweise erhoht sich das Risiko
aus dem Sicherheitsbediurfnis der
Menschen heraus. Je sicherer etwas
werden muss, um so hoher die Kosten,
der Zeitaufwand und das Risiko fur die
Entwickler.“

mMRNA-Vakzinen, also ein halbes Berufsleben lang. Anderer-
seits: Geht die Idee auf, dann hat man etwas Grol3es entwi-
ckelt. Dann kann man sehr vielen Menschen helfen. Was
natirlich ein riesiger Ansporn ist. Die Revolution wird ange-
trieben von Menschen, die ins Risiko gehen. Paradoxerweise
erhoht sich das Risiko aus dem Sicherheitsbediirfnis der Men-
schen heraus. Je sicherer etwas werden muss, um so hoher die
Kosten, der Zeitaufwand und das Risiko fiir die Entwickler.

Wenn, wie aktuell beim Corona-Impfstoff von CureVac, die
Wirkung zu gering ist: Was muss man fiir ein Typ sein, um
das wegzustecken?

Eine gewisse Rationalitat ist wichtig, iberschaumende
Emotionen helfen an diesem Punkt nicht. Es geht darum,
niichtern zu fragen: Wo liegt das Problem — und was bedeu-
tet das? Dabei muss es auch eine Option sein, zu sagen: Es
ist kltiger, jetzt aufzuhdren. Der Kampf gegen Windmthlen
ist kein Erfolgsrezept. Bei CureVac gab es bereits 2017 einen
Rickschlag, eine Studie zur Bekampfung eines Prostata-Kar-
zinoms lieferte keine guten Ergebnisse, viele Jahre Arbeit
und viele Millionen an Investitionen waren dahin. Unser
Hauptinvestor Dietmar Hopp hat das Unternehmen aller-
dings nicht fallen lassen. Er hat sich als Nicht-Mediziner
erklaren lassen, dass diese mRNA-Technik viel mehr bietet
als diese eine, zunachst einmal gescheiterte Applikation
beim Prostatakrebs. Und er hat es verstanden.

mRNA-Vakzine kennen wir nun. Was ware der nachste
Durchbruch fiir diese revolutiondre Technik?

Das ware in meinen Augen die Proteinersatztherapie: Ein Pati-
ent hat eine genetische Krankheit, weil sein Kérper ein beno-
tigtes Protein nicht herstellt. Ziel ist es, durch eine Injektion
von mRNA den Organismus dazu zu bringen, dieses Protein
doch herzustellen. Bei Tieren gibt es da schon groRRartige
Erfolge. Nun kommt es darauf an, diese Therapie an den Men-
schen zu bringen, um zum Beispiel bestimmte Stoffwechsel-
erkrankungen zu bekampfen. Was darauf folgt, ware das
dickste Brett: die Krebsimmuntherapie, die ganz sicher das
Potenzial einer enormen medizinischen Revolution besitzt.



‘ .‘ Kt.llogg‘ JW

SLOBAL

?

w “Where globul -
o ,niu

ignites global

Online MBA-Events
im Marz & Oktober:

Igeutschland,
Osterreich, Schweiz

> Alle Informationen zum MBA- &
Executive MBA-Studium

Treffen Sie die top Business Schools
Exklusive MBA-Stipendien
GMAT-Info und Vortrage
Karriereberatung & CV-Check

Vv VvV VNV

Aktuelle Termine und Anmeldung:
TopMBA.com/karrierefuehrer

Powered by .

Online Master-Messe
im Marz & Oktober:

Igeutschland,
Osterreich, Schweiz

Eintritt frei - Aktuelle Termine:
TopUniversities.com/karrierefuehrer

- - 3 - fenbiel -5 Ar~ I“!IMNIM
karrierefihier  yourfirmz; QL7 SIUDENT

[
> Finde dein Masterstudium O
> $7.0 Mio. Stipendien
> Gratis CV-Check l

> Beratung zur Studienwahl

S

)
Powered by . ¢

Bildung







DER TUMORBEKAMPFER.
Wie kann das korpereigene

Immunsystem dabei helfen, Tumoren zu
bekampfen? Welche Rolle spielen dabei mRNA-
Botenstoffe, die aktuell die effektivste Waffe gegen

das Corona-Virus sind? Und warum sorgen diese
Entwicklungen dafur, dass sich das Berufsbild des
Mediziners immer weiter ausdifferenziert und altes
Silodenken keine Chance mehr hat? Antworten
von Dr. Niels Halama, der am Deutschen
Krebsforschungszentrum neue onkologische
Ansatze entwickelt. Die Fragen stellte
André BoR3e.

ebsforschungszentrum
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»Jetzt lasst uns als Experten doch nicht weiter jeder fur sich tiber
einen Patienten reden, sondern alle gemeinsam mit diesem Patienten!*
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Herr Dr. Halama, ist die Corona-Pande-
mie der wirksamste Volkshochschulkurs
zum Thema Medizin, den eine Gesell-
schaft erfahren kann?

Es ist tatsachlich so, dass wir derzeit in
der Offentlichkeit eine sehr groRe Band-
breite an medizinischen Themen verhan-
deln. Das beginnt bei der basalen Biolo-
gie, zum Beispiel der Frage, was mRNA
bedeutet, bis hin zu Fragen zur Infektion,
zur Impfung sowie zum Immunsystem
des Menschen. Man kann daher mit Fug
und Recht sagen, dass die Pandemie ein
umfangreiches Bildungsproramm fiir die
Offentlichkeit gestartet hat.

Auf welche Weise veriandert dieses neu-
artige Virus die Medizin?

Die Pandemie ist in erster Linie ein
Ereignis mit traurigen Folgen. Auch hat
sie auf viele Missstande in der Medizin
hingewiesen, gerade im Pflegebereich.
Was ich aber auch sehe: Die Pandemie
belegt eindriicklich, wie engmaschig die
Entwicklungen im medizinischen
Bereich aktuell passieren. Nehmen Sie
den mRNA-Ansatz, wir erleben ihn aktu-
ell insbesondere bei der Impfung gegen
das Corona-Virus. Das ist ein groRartiger

Anwendungsbereich, keine Frage. Die
medizinische Entwicklung schaut aber
bereits weit dariiber hinaus, ausgehend
von der Frage: Bietet uns mRNA ein ganz
neues Set an Werkzeugen, um an diverse
Behandlungen ganz anders ranzuge-
hen? Um es bildlich auszudriicken, wir
6ffnen hier gerade die Tiir zu einer ganz
neuen Landschaft, die der Medizin viel-
faltige Fortschritte ermoglichen wird.

Besonders im Fokus steht dabei die
Krebstherapie, wie kann der mRNA-An-
satz die Onkologie revolutionieren?

Die klassische Chemotherapie wirkt, um
es sehr Uberspitzt auszudriicken, beina-
he mittelalterlich: Wir geben Gift in
einen Patienten und hoffen, dass am
Ende der Tumor abstirbt und der Patient
moglichst wenig Schaden erleidet. Was
die Krebsforschung lange pragte, war
der eindeutige Fokus auf den Tumor:
Warum entsteht er, was treibt sein
Wachstum an, wie kann es sein, dass die
Zellen nicht mehr sehen, was links und
rechts passiert, sondern nur noch wach-
sen wollen? An einem gewissen Punkt
musste die Medizin allerdings festhal-
ten: Wir kommen hier nicht weiter. Nicht

nur gewinnen wir kaum noch neue
Erkenntnisse, die Patienten profitieren
auch nicht substanziell genug. Also
begann die Medizin damit, verstarkt
nach links und rechts zu schauen — und
die Immunologie zu entdecken, als
einen Bereich, der zuvor stets ein wenig
als esoterisch angehaucht und irrele-
vant galt.

Warum?

Weil er zu wenig technisch und mess-
bar zu sein schien. Das dnderte sich
durch neue Labortechniken, neue
Erkenntnisse, klinische Umsetzungen
sowie Studien, die zeigten: Wir kdnnen
hier etwas bewegen —und zwar in einer
Dimension, wie wir es mit der Chemo-
therapie eben nicht mehr konnten.

Man spricht in der Wirtschaft vom
»Ende des Silodenkens®, Abteilungen in
den Unternehmen arbeitet nicht mehr
abgeschottet, sondern zusammen -
und organisieren diese Kooperationen
immer wieder neu. Ist dieser Trend auch
in der modernen Medizin erkennbar?
Absolut, und zwar sowohl in der For-
schung als auch in den Kliniken. Es trat



eine neue Generation von Medizinerin-
nen und Medizinern auf, die sagte:
Jetzt lasst uns als Experten doch nicht
weiter jeder fir sich Uber einen Patien-
ten reden, sondern alle gemeinsam mit
diesem Patienten! Klar, es ist anstren-
gend, dieses Silo aufzubrechen, neue
Gedanken anzustoRen, MakRnahmen
zu verhandeln, statt sie festzulegen.
Denn es ist fraglos komfortabel, in
meiner eigenen Blase zu sitzen und
das, woflr ich mich entscheide, als das
einzige Wahre und Schone zu bezeich-

Vor funf bis zehn Jahren war es die
Regel, dass die Patienten zu uns kamen
und sagten: Macht bitte, was mir hilft!
Heute kommen Patienten nicht selten
mit einer Festplatte im Gepack, auf der
Unmengen Daten und Messwerte tiber
den Tumor liegen. Wobei der Anspruch
lautet: Hier sind meine Daten, nun
macht da bitte etwas ganz Nitzliches
daraus. Wir stehen als Mediziner vor der
Aufgabe, diese Daten zu integrieren und
einen Nutzen daraus zu ziehen. Das ist
manchmal sehr sportlich oder sogar

»,Was Kklar ist: Junge Medizinerinnen und
Mediziner mit Interesse an digitalen Themen missen
sich keine Zukunftssorgen machen.*

nen. Da muss ich wenig Energie auf-
wenden. Anders ist es, wenn ich meine
Ansatze hinterfrage, wenn ich beginne,
sie mit den Ideen anderer zu erganzen.
Diese Auseinandersetzungen kosten
Zeit und Kraft, und sie bringen mich
manchmal eben auch zu der Erkennt-
nis, dass mein Ansatz kritisch hinter-
fragt wird. Das ist heraufordernd. Aber
dieses Vorgehen lohnt sich, weil sich
die Therapieerfolge dadurch massiv
verbessern lassen.

Sind die Klinkkulturen vorbereitet auf
diese neue Art der Arbeit?

Hier andert sich was, auch wieder
gepragt von einer neuen Generation. Vor
zwei Jahrzehnten stand das sehr hierar-
chische Denken noch viel starker im Vor-
dergrund, heute finden wir verstarkt
Strukturen, die den Austausch fordern.
Mit dem groRen Vorteil, dass simple
Ja-Nein-Entscheidungen, wie es sie fri-
her gab, heute von differenzierteren Ent-
scheidungen ersetzt werden. Zum
Wohle des einzelnen Patienten. Wobei
wir feststellen, dass dieser Wandel der
Gedankenwelt auch den Medizinerin-
nen und Medizinern zugutekommt.
Denn letztlich waren es ja diese Hierar-
chien, war es das Feststecken in den
Silos, was zur beruflichen Frustration
geflihrt hat.

Mit Blick auf die Fortschritte in der
Onkologie: Welche Rolle spielen IT-Ent-
wicklungen wie Kiinstliche Intelligenz
und Big Data?

unmoglich. Womit wir bei den digitalen
Systemen sind: Sie sind es, die uns dabei
unterstitzen, diese Daten in eine sinn-
volle Anwendung zu bringen. Dabei
wird sich in Zukunft zeigen, welche Rolle
die Kiinstliche Intelligenz und Machine
Learning spielen werden: Wird sie ein
zentraler Helfer sein — oder nur ein
Werkzeug unter vielen? Da ist der Aus-
gang weiterhin offen. Was dagegen klar
ist: Junge Medizinerinnen und Medizi-
ner mit Interesse an digitalen Themen
mussen sich keine Zukunftssorgen
machen. Das Thema wird bleiben und
den Klinikalltag pragen.

Andert also diese Vielzahl an Entwick-
lungen das Berufsbild einer Arztin und
eines Arztes?

Ich glaube schon, ja. Hinter einer Berufs-
bezeichnung wie Onkologe stecken
schon heute viele verschiedene mogli-
che Schwerpunkte. Diese Differenzie-
rung wird sich fortsetzen. Die Medizin
war immer schon sehr vielfaltig, der
klassische Herzchirurg hat schon immer
ganz andere Dinge gemacht als der
Onkologe oder Labormediziner. Doch ist
der Grad dieser Differenzierung in den
vergangenen zehn Jahren noch einmal
explodiert. Das Spektrum erweitert sich
enorm. Der Medizinberuf verastelt sich
mit der Physik und der Informatik, mit
der Ethik und der Kommunikation.
Wobei dieser Prozess kein Ende finden,
sondern sich immer weiter fortsetzen
wird.

ZUR PERSON

Privatdozent Dr. Niels Halama leitet am
Deutschen Krebsforschungszentrum
(DKFZ) die Abteilung Translationale
Immuntherapie sowie seit 2015 die For-
schungsgruppe Adaptive Immunotherapie
am Nationalen Centrum ftr Tumorerkran-
kungen (NCT) Heidelberg. Dort ist er auch
Oberarzt und vertritt den Schwerpunkt
kolorektales Karzinom. Seine Forschungs-
gebiete sind unter anderem die Tumorim-
munologie, tumorassoziierte Entztindun-
gen sowie die immunologische Biomarker-
Identifikation. Neben der klassischen
Laborforschung ist die Entwicklung neuer
digitaler Methodiken wie Machine Lear-
ning ein weiterer wichtiger Fokus. Er stu-
dierte an der Universitat Heidelberg mit
zwei US-Stationen in Houston (2002) und
Ohio (2004). Er startete seine Berufskarrie-
re 2006 am NCT und verbindet so die For-
schung im Labor mit der Umsetzung in der
Klinik, insbesondere im Rahmen von fri-
hen innovativen Studien.

MRNA IN DER IMMUNTHERAPIE

Im menschlichen Erbgut gibt es Signal-
molekiile, die als kurzlebige Botenstoffe
fungieren. Zunachst erschienen diese Mes-
senger-RNA wegen ihrer Kurzlebigkeit
wenig attraktiv zu sein. Als es im Labor
gelang, sie etwas langlebiger und vor allem
steuerbar zu machen, reifte die Uberle-
gung, diese Botenstoffe als Medikament
einzusetzen. Zumal die kurze Halbwertzeit
auch ein Vorteil darstellt: Die Molekile
geben die Chance, sehr prazise Informatio-
nen an das Immunsystem bzw. den Korper
zu vermitteln, ohne dass dabei langfristige
Folgen entstehen. Vermitteln die bekann-
ten Corona-mRNA-Impfstoffe einen Teil des
Bauplans des Virus, so geben die Botenstof-
fe in der Onkologie Informationen liber die
zu bekampfenden Tumorzellen weiter.
Wobei die Kurzlebigkeit der Molekiile der
Medizin die Chance gibt, die Art der Bot-
schaft immer wieder kleinteilig, individuell
und mafRgeschneidert anzupassen. Die
Erfolge klinischer Studien geben Grund zur
Hoffnung, dass der mRNA-Ansatz die
Krebstherapie einen grof3en Schritt nach
vorne bringen wird. Im Zentrum der aktuel-
len Forschung steht dabei das ,Feintuning®,
das verhindert, dass das Immunsystem
falsch oder liberreagiert.

19
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Die Karrierewege

von Arzten

Die arztliche Ausbildung beginnt mit einem Hochschulstudium. Aber wie es nach: dem Universitatsabschluss weitergeht,
ist oft nicht klar. Welche Karrierewege warten und worauf Absolventen achten miissen, zeigt die Deutsche Apotheker- und
Arztebank in ihrem Karrierekompass. Der ,karrierefiihrer arzte® greift die wichtigsten Punkte auf.

AsSISTENZARZTE IN WEITERBILDUNG

Nach ihrer Approbation stehen , Assistenzarzten in Wei-
terbildung” zwei Wege offen: Sie kénnen sich im Kranken-
haus oder in drztlichen Praxen anstellen lassen. In dieser
Zeit unterstiitzen sie bei der Betreuung und der Behand-
lung von Patienten, iibernehmen allgemeine Dokumenta-
tionen oder helfen bei Operationen.

FACHARZT

Nach der Facharztausbildung heiRt es erneut, sich zwi-
schen stationar oder ambulant zu entscheiden. Bei der sta-
tionaren Laufbahn arbeiten Facharzte als Assistenzarzte in
Krankenhausern oder ambulanten Praxen. Sie assistieren
bei Operationen und iibernehmen die Betreuung und
Behandlung der Patienten auf der Station oder in der Pra-
xis. lhr Eintrittsalter liegt im Durchschnitt bei Ende 20.

OBERARZT

Zwischen 30 und 35 Jahren liegt das durchschnittliche
Alter der stationaren Oberarzte. Sie fiihren Operationen
und komplexe Behandlungen durch und haben dank der
taglichen Stationsarbeit einen intensiven Patientenkon-
takt. AuBerdem sind sie fiir die Ausbildung der Assistenz-
arzte zustandig. Sie tragen Fiihrungsverantwortung und
unterstehen dem zustdndigen Chefarzt. Je nach GroRRe
der Station teilt ein Oberarzt sich die Verantwortung mit
weiteren Oberarzten. Der leitende Oberarzt tibernimmt
wie alle anderen Oberarzte in einem Krankenhaus die
Durchfiihrung von Operationen und komplexeren Behand-
lungen. Oberarzte haben den Facharzttitel, oft auch mit
Schwerpunktqualifikation, und kdnnen, wenn sie leitende
Oberarzte sind, mehrere Jahre Berufserfahrung vorweisen.

Sie libernehmen dann auch die strategische Organisation
der Station und die Vertretung des Chefarztes. Alle Ober-
arzte haben Dokumentationspflichten, miissen Dienst-
und Urlaubsplane erstellen und haben Budget- und Con-
trollingaufgaben. Der leitende Oberarzt leistet auRerdem
Rufbereitschaft und tragt noch mehr Personalverantwor-
tung.

CHEFARZT

Auch der Chefarzt verfiigt iiber den Facharzttitel, mehrjah-
rige Berufserfahrung, er kann wirtschaftliche Kenntnisse
vorweisen und hat in der Regel promoviert. Das Eintrittsal-
ter als Chefarzt in einem Krankenhaus liegt durchschnitt-
lich zwischen 35 und 49 Jahren. Er ist fiir die Beratung und
Kontrolle der Stations-(ober-)arzte verantwortlich, liber-
nimmt komplexe Operationen und die Behandlung von
Privatpatienten.

AMBULANTE LAUFBAHN VON ARZTEN IN EINER EINZELPRAXIS
Schlagen Arzte eine ambulante Berufslaufbahn ein, ver-
fiigen sie einerseits tiber eine hohe medizinische Freiheit,
sind aber haufig einem Praxisinhaber unterstellt, der die
Personal-, Raum- und Geratekosten tragt.

AMBULANTE LAUFBAHN VON ARZTEN IN KOOPERATIONEN
Wenn Arzte in Kooperationen zusammenarbeiten, erge-
ben sich drei Arten von Anstellungsverhaltnissen: eine
Berufsausiibungsgemeinschaft (BAG), ein medizinisches
Versorgungszentrum (MVZ) und Jobsharing. Angestellte
Arzte kénnen auRerdem eine Anstellung in einer Berufs-
ausiibungsgemeinschaft (BAG), im Medizinischen Versor-
gungszentrum (MVZ) oder im Jobsharing finden.

Ausfuhrlichere Informationen zu den
Karrierewege in den Heilberufen finden
sich auf der Webseite der Deutschen
Apotheker- und Arztebank.




@etropolitan.

Christian Frick

Was machen wir
mit all den \Wortern,
fur die es kein

Impulse fur eine
neue Kommunikationskultur
In der digitalen Arbeitswelt

o 0 O

wWWW. m etrO p (o) lita n. d e metropolitan Verlag metropolitan Verlag @met_verlag



karrierefiihrer arzte 2021.2022 / Ethik
#kf_arzte

Foto: AdobeStock/apopium

Ware es grundsitzlich

moglich, eine superintelligente

Kunstliche Intelligenz (KI)

zu kontrollieren? Mit dieser
Frage beschaftigten sich
Computerwissenschaftler
und Philosophen in der Studie
,3uperintelligence cannot

be contained: Lessons from
Computability Theory*“. Dabei

nimmt der Studientitel schon die
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Antwort vorweg: Nein.

von Christoph Berger

Zugegeben: Das Szenario ist konstru-
iert. Und (noch) existiert es nur in der
Theorie. Die Wissenschaftler gehen in
ihrer Annahme von einer Kl aus, deren
Intelligenz dem Menschen liberlegen
ist und die selbststandig alles lernen
kann.Zudem ist sie an das Internet
angeschlossen und hat Zugriff auf alle
Daten der Menschheit: Sie kann alle
bestehenden Programme ersetzen und
alle ans Internet angeschlossenen
Maschinen kontrollieren. Wirde sich
eine solche KI fur das , Gute“ einsetzen
oder die Menschheit vernichten und die
Erde ibernehmen?

,Eine superintelligente Maschine, die
die Welt kontrolliert, klingt nach Sci-
ence-Fiction. Doch schon heute gibt es
Maschinen, die bestimmte wichtige
Aufgaben selbststandig erledigen, ohne
dass Programmier*innen komplett ver-
stehen, wie sie das gelernt haben.
Daher stellt sich fiir uns die Frage, ob
das fur die Menschheit irgendwann
unkontrollierbar und gefahrlich werden
konnte“, sagt Manuel Cebrian, Leiter der
Forschungsgruppe ,Digitale Mobilisie-
rung“am Forschungsbereich Mensch
und Maschine am Max-Planck-Institut
fur Bildungsforschung und Co-Autor
der Studie.

Bisher wurden weltweit zwei Ideen ent-
wickelt, wie sich eine superintelligente
Kl beherrschen lassen kdnnte. Entweder
werden die der Kl zur Verfuigung ste-
henden Ressourcen eingeschrankt. Das
wirde bedeuten, dass man sie vom
Internet und anderen technischen Gera-
ten abschottet, also den Kontakt zur
AuBenwelt blockiert. Dies hatte aller-
dings auch zur Folge, dass die Fahigkei-
ten der Kl deutlich geringer waren und
sich die grofRen Probleme der Mensch-
heit nicht |6sen lassen. Die zweite Opti-
on besteht darin, die Kl von vornherein

Unkontrollierbar

zu motivieren, nur Ziele zu verfolgen,
die im Interesse der Menschheit liegen.
Zum Beispiel konnten ethische Regeln
einprogrammiert werden.

Die an der Studie beteiligten Forscher
zeigen jedoch, dass all diese Ideen ihre
Grenzen haben. Auch sie versuchten
einen theoretischen Algorithmus zu
konzipieren, der sicherstellen sollte,
dass eine superintelligente Kl unter kei-
nen Umstanden der Menschheit scha-
det. Dieser Algorithmus simuliert
zunachst das Verhalten der Kl und
stoppt sie, wenn er es als schadlich
erachtet. Eine genaue Analyse dieses
Algorithmus zeigte jedoch, dass nach
aktuellem Stand der Computerwissen-
schaften ein solcher Algorithmus nicht
programmiert werden kann.

,Bricht man das Problem auf einfache
Grundregeln aus der theoretischen
Informatik herunter, zeigt sich, dass ein
Algorithmus, der einer Kl befehlen
wirde, die Welt nicht zu zerstoren, sich
womoglich aufhangen wirde. Man
wiusste dann nicht, ob der Algorithmus
die Bedrohung noch analysiert oder ob
er aufgehort hat, die schadliche Kl ein-
zudammen. Das macht diesen Algorith-
mus praktisch unbrauchbar®, sagt lyad
Rahwan, Direktor des Forschungsbe-
reichs Mensch und Maschine.

Auf Basis dieser Berechnungen sei es
somit nicht moglich, einen Algorithmus
zu programmieren, der erkennt, ob eine
KI der Welt Schaden zufiigen wiirde
oder nicht. Hinzu komme, dass mogli-
cherweise nicht einmal erkennbar sei,
ob eine Maschine superintelligent ist.
Denn, ob eine Maschine eine dem Men-
schen lberlegene Intelligenz besitzt,
lasse sich nach aktuellen Erkenntnissen
ebenfalls nicht berechnen, so die For-
scher.



Venture -7




karrierefiihrer drzte 2021.2022 / Inspiration

Medizin,
die schmeckt!

DAS LEBEN IST EINFACH ...}

Der erfahrene Psychotherapeut Holger Kuntze erklirt in seinem neuen Buch, warum wir personlichen|
Krisen nicht hil hilflos ausgellefert sind — und warum sie manchmal geradezu sinnvoll sein kénnen. |

Er gewahrt uns mithilfe modernerVerhaltenstheraple sowie neuester .r Erkenntnisse der Neurowissen-|

Das Leben
1st einfach,
wenn dy
verstehst, w

arum es schaft und Evolutlonsforschung einen Bllck hinter die Kulissen unseres eigenen Fiihlens und Denkens.|

50 schwierig ist -

% Mit “kleinen Notfalllnterventlonen und zwanzig Beg Begrn’fspaaren die das Leben leichter machen, offnet]

ereinen Zugang zu unseren inneren Frelraumen .. Konkret und mit Belsplelen aus seiner elgenen PI’aXlS
: ‘benennt er Ressourcen, die uns auf der Basis akzeptanzba51erter Strategien ermoghchen dle Zumu-|
tungen des Lebens an: anzuerkennen ur und uns mit ihnen ausemanderzusetzen Holger Kuntz_l
Y 12 s Leben ist \ ist einfach, wenn nn du verstehst warum es so schW|er|g ist. Kosel 2021. 18 Euro.

| L=

-—

NEUER PODCAST ,,FAMILlE UND CORONA"

Wlssenschaftler innen der Hochm far Gesundhelt

haben einen PC Podcast zu de—n_A‘uswwkung—eﬁ—der Corona- Pandemle auf
Kmder und Famlhen ins Leben gerufen DerWnssenschaf‘tspodcast ast mit
deﬁelmhen und Corona’ erschelnt seit

mdobemtomr '

dem 16. April 2021 em bis zweir zwelmal im N\onat WWW. hs gesundhelt de

| STIMMTRAINING]|

Starke Stimme — starker Auftritt: Unsere Stimme ist der Splegel unserer Seele.|

Sle hat groEen Einfluss ¢ darauf, wie unsere Um Umwelt uns Wahrmmmt mt. Habe ich uberha@
eine Stimme? Was habe ich ' der Welt zu sagen? Wie verschaffe ich mir Gehar? Wer bin ich?|
Was sagt meine innere Stlmme? Der N\u5|kW|ssenschaftler Theologe . und Coach Ger__|
Wmter macht in seinen Tralmngs den Menschen ihre schlummernden Fahigkeiten|
bewusst und blrgt Iange vergessene Potermale Gerrit Winter: Sei eine Stimme, nicht nur|
Echo.ZS Verlag 2021.16.99 Euro.

»UNENDLICHE
D WEITEN,
er Wissenschaftspodcast der Humboldt- Universitat (HC 05 l, FASZINIERENDE  WELTEN“|

Horer inK o rrerRUniversit brmgt die Ho\ Hérerinne
Kontakt mit den Forschenden der HU. httpj //hu. berlm/pcl)r:jnen U”d]
.berlin/podcampus|
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,,FENSTER INS GEH|RN“|
Zu wissen, was im Kopf des Gegeniibers vor sich geht, ist seit jeher eine tiefe Sehnsucht des Menschen.
danken aus der Hirnaktivitét auslesen. Der Neurowissen-

Tatsachlich kann die Forschung bereits Ge
FENSTER INS schaftler und Psychologe John-Dylan Haynes hat es geschafft, verborgene Absichten in den Hirnen
G EH I RN seiner Probanden zu entschluisseln. Aus seiner Forschung ergeben sich provokante Fragen: Sind unsere

Cedanken wirklich so frei und sicher wie wir glauben? Oder wird man irgendwann per Gehirnscan
unsere Wiinsche und Gefiihle oder gar unsere PINs auslesen kdnnen? Kann die Werbung unsere
Hirnprozesse gezielt beeinflussen? Haben wir iiberhaupt cinen freien Willen oder sind unsere

Entscheidungen durch unser Gehirn vorherbestimmt? John-Dylan Haynes und Matthias Eckoldt
zeigen, was heute schon moglich ist, und worauf wir uns in den kommenden Jahren einstellen
sollten. John-Dylan Haynes und Matthias Eckoldt: Fenster ins Gehirn. Ullstein 2021.

ISBN 978—3—550-20003-8. 24 Euro.

I\GAEShUNIDHEITS-APP »AUDIO RESONANCE THERAPY*

ehra *

o ;e353000 Nutzer*innen verwenden die Meditations- und Gesundheits-A

” n “ -

B Kzrrl:;';:irapy (ART), um Stress zu bewaltigen und ihre Resilienzzu

. ion von stimulierenden, ei i

T wirkar o : ,eigens komponierten Klan

e kgas:zlldenbl\/?edltatlonstechnlken zur therapeutischen Unterstijtgzs::uenzjn

ind gar Demessioi el he'fe”' Erschopfung, Angstzustande, Burnout, Schlafstgrs:

S P en zu lindern. Entwickelt wurde die A.RT. von der Medizineri B

i n r.med. Roya Schwarz und dem Komponisten Dirk Reichard Fnenn
pp ist in allen bekannten Online-Stores erhiltlich e

,,UNSICHTBARER TOD*
DIRK, Am Anfang war der Lockdow
BOCKMUHL praktisch. Aber todlich. Weil sich unsere

UNSICHTBARER Antworten bei den Gottern. So entstand

n.Das war

n: Menschen wurden sesshaft, Tiere gesellten sich zu ihne
Vorfahren das Sterben nicht erklaren konnten, suchten sie

en religiose Hygiene- und Nahrungsvorschriften. Man fand
TUU s heraus, welchen Wert saubere StraRen, frisches Wasser, gut beliiftbare Wohnungen besalRen, man
Der Kampt 0 N cntdeckte die Keime und das Penicillin. Dirk Bockmiihl, Professor fur Hygiene und Mikrobiologie,
g Vg d nimmt uns mit auf einen faszinierenden Streifzug durch die Geschichte der Zivilisation, der
U} Religionen, der Architektur, der Medizin und der Wissenschaften. Er erzihlt eine Geschichte ohne
Ende, ein wesentliches Kapitel schreiben wir alle gerade selbst ...
Dirk Bockmiihl: Der unsichtbare Tod. Dtv 2021.1SBN 978-3-423-28304-5. 2

o 4 Euro.

Lebensmi T . . ;
L kr;zglt;celunv;rtragllchkelten sind weit verbreitet. Wer trotzdem entspannt einkaufen mochte, kann mit
nlosen App , Codecheck” bequem den Barcode v : =

. on Produkten scannen und beko i
angezeigt, welche Inhaltstoffe sich in Lebensmitteln oder auch Kosmetika verbergen =
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»,Ghosting* ist urspriinglich
ein Phanomen aus dem
Bereich des Online-Dating.
Gemeint sind Situationen, in
denen eine Datepartei sich
unvermittelt nicht mehr
meldet. Auch beruflich kommt
es zu ,,Ghosting"“. Potenzielle
Arbeitgeber melden sich nach
einem Bewerbungsgesprach
nicht mehr oder Bewerber
geben auf ein Jobangebot
keine Ruckmeldung. Welche
rechtlichen Risiken

und Handlungsmaoglichkeiten
gibt es dabei?

Von Pascal Verma,

Partner, Rechtsanwalt und Fachanwalt
flr Arbeitsrecht bei der nbs partners
Rechtsanwaltsgesellschaft mbH

in Hamburg
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Ghosting im Job

Opfer von beruflichem ,,Ghosting* kon-
nen Arbeitnehmer oder Arbeitgeber glei-
chermaRen sein, und es kann in verschie-
denen Phasen des Arbeitsverhaltnisses
zu,,Ghosting“ kommen. Bewerber/
Arbeitnehmer ,ghosten”zum Beispiel,
indem sie trotz Einladung und Abstim-
mung nicht zum Vorstellungsgesprach
erscheinen, wenn sie sich auf ein Ange-
bot im Anschluss an ein Vorstellgesprach
nicht zurlickmelden, wenn sie trotz
unterzeichnetem Arbeitsvertrag ihre
Arbeitstatigkeit nicht aufnehmen oder
wenn sie, ohne Ausspruch einer Kiindi-
gung, ihre Arbeit einstellen. Auf Arbeitge-
berseite spricht man von Ghosting, wenn
der potenzielle Arbeitgeber im Anschluss
an ein Bewerbungsgesprach den Kontakt
einfach abbricht und sich weder positiv
noch negativ duf3ert.

Zieht Ghosting im privaten Umgang kei-
nerlei rechtlichen Konsequenzen nach
sich, kann sich die Situation im Berufsle-
ben ganz anders darstellen —je nach-
dem, in welcher Phase der Kontaktab-
bruch stattfindet. Erscheint ein Bewerber
ohne Absage nicht zu einem vereinbar-
ten Vorstellungsgesprach, argert das
moglicherweise den potenziellen Arbeit-
geber. Allerdings besteht noch kein Ver-
trag zwischen den Parteien, sodass der
potenzielle Arbeitgeber in diesem Stadi-
um noch keine arbeitsrechtlichen Konse-
quenzen ergreifen kann.

Anders stellt sich die Situation schon im
Anschluss an ein Vorstellungsgesprach
dar, nach dem es von beiden Seiten zu
Ghosting kommen kann. In dieser Phase
ist eine Schadensersatzpflicht ndmlich
dann denkbar, wenn die ghostende Par-
tei in zurechenbarer Weise bei der ande-
ren Partei ein berechtigtes Vertrauen
begriindet hat, dass es zu einem baldi-
gen Vertragsschluss kommt und die Ver-
tragsverhandlungen von der ghostenden
Partei ohne triftigen Grund abgebrochen
werden. An den triftigen Grund fur den
Abbruch der Vertragsverhandlung setzt
die Rechtsprechung keine allzu hohen

Anforderungen und lasst jede verniinfti-
ge Erwagung ausreichen. Die Hohe des
Schadensersatzanspruchs beschrankt
sich darauf, dass der pflichtwidrige
Abbruch der Vertragsverhandlung aus-
geglichen wird. Bestand hingegen noch
kein berechtigtes Vertrauen auf einen
Vertragsabschluss bzw. bestand ein trif-
tiger Grund flr den Abbruch der Ver-
tragsverhandlungen, scheiden Schadens-
ersatzanspriiche sowohl vonseiten des
potenziellen Arbeitgebers als auch aus
Sicht des Bewerbers aus.

Und wie stellt sich die Situation dar,
wenn die Arbeit trotz abgeschlossenem
Arbeitsvertrag nicht aufgenommen wird
oder der Arbeitnehmer seine Tatigkeit
einstellt, ohne die Kiindigungsfrist ein-
zuhalten? Beides stellt eine grundlegen-
de Verletzung der Hauptleistungspflicht
des Arbeitnehmers dar. Zwar hat der
Arbeitgeber einen Anspruch auf die
Arbeitsleistung, er kann die Erbringung
der Arbeitsleistung jedoch nicht zwangs-
weise durchsetzen (§ 888 ZPO). Jedoch
kann er einen Anspruch auf Schadener-
satz geltend machen, wobei dessen
Hohe begrenzt ist, sodass das Ghos-
ting-Opfer so zu stellen ist, wie es ohne
die Pflichtverletzung stehen wiirde. Fer-
ner ist in der Praxis nur schwer nach-
weisbar, dass Schadenspositionen auf
der unterlassenen Arbeitsaufnahme
bzw. der faktischen Beendigung des
Arbeitsverhaltnisses ohne Einhaltung
der Kiindigungsfrist beruhen.

Abhangig von der konkreten Vertragsge-
staltung ist schlieBlich noch zu priifen,
ob im Arbeitsvertrag flir den Fall der
Nichtaufnahme der vereinbarten Tatig-
keit bzw. fiir den Fall der Einstellung der
Arbeit ohne Einhaltung der Kiindigungs-
frist eine Vertragsstrafe vereinbart ist.
Ist das der Fall und die Vertragsstrafe
damit dem Grunde nach verwirkt, kann
noch in Frage stehen, ob die Hohe der
Vertragsstrafe zulassig ist. Nach der
Rechtsprechung gibt es dafiir enge
Grenzen.



KARRIERETAG
FAMILIENUNTERNEHMEN

Deutschlands Familienunternehmer treffen Fach- und Fiihrungskrafte

Die Recruiting- und Kontaktmesse fiir lhre
Karriere im Familienunternehmen

Sprechen Sie direkt mit den
Inhabern und Top-Entscheidern

m Konkrete Stellenangebote
m [nternationale Einsatzmoglichkeiten
m Zukiinftige Karriereperspektiven

www.Karrieretag-Familienunternehmen.de

Lead-Medienpartner Schirmherrschaft

‘ Sranffurter AMllgemeine Bundesministerium

fiir Wirtschaft

) und Energie
Medienpartner

OO | Stiftung i
DER ENTREPRENEURS CLUB (DD | Familienunternehmen  karrierefihrer YW1
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Neues aus der Welt der Medizinforschung

Neues Fraunhofer-Institut fiir Translationale Medizin

und Pharmakologie

Schon 2012 wurde mithilfe des hessischen LOEWE-Programms (Landesoffensive fiir Skonomische
und wissenschaftliche Exzellenz) am Fraunhofer-Institut fiir Molekularbiologie und Angewandte
Oekologie IME eine Fraunhofer-Projektgruppe fiir Translationale Medizin und Pharmakologie TMP
eingerichtet, um das Portfolio der Fraunhofer-Gesellschaft auf dem Gebiet der Arzneimittelfor-
schung und -entwicklung zu erweitern. Basierend auf ihrer hohen Expertise auf den Gebieten
Wirkstoffsuchforschung, pharmazeutische Technologie, hochdifferenzierte und indikationsspezi-
fische pharmakologische Modelle bis hin zur klinischen Forschung hat sich die einstige Fraunho-
fer-Projektgruppe TMP in den letzten Jahren auf dem Gebiet der Immunerkrankungen internatio-
nal sichtbar etabliert. Aufgrund dieser positiven Entwicklung wurde der Institutsteil TMP des
Fraunhofer IME zum 1.Januar 2021 in ein eigenstandiges Institut mit Hauptsitz in Frankfurt am
Main und Standorten in Hamburg und Géttingen Uberfiihrt. °www.fraunhofer.de

Blick ins Gehirn: Sonderforschungsbereich geht in die Verlangerung
Das Saugetiergehirn ist aullerordentlich komplex — schatzungsweise besteht es aus rund 100
Milliarden Nervenzellen. Jede dieser Zellen ist tiber Synapsen mit Zehntausenden anderen
Gehirnzellen verkniipft. Wie arbeiten die Elemente eines solchen komplexen Netzwerks zusam-
men, um Verhalten zu erzeugen? Wie verandern sich die Netzwerke durch Erkrankungen? Die-
sen und weiteren Fragen gehen Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler seit acht Jahren im
Sonderforschungsbereich (SFB) 1089 ,,Synaptische Mikronetzwerke in Gesundheit und Krank-
heit” der Universitat Bonn nach. Mit groem Erfolg: Die Deutsche Forschungsgemeinschaft for-
dert den interdisziplinaren Verbund liber weitere vier Jahre. Die beantragte Férdersumme
betragt rund 11,1 Millionen Euro. Partner sind das Forschungszentrum caesar in der Max-Planck-
Gesellschaft und das Deutsche Zentrum fiir Neurodegenerative Erkrankungen in Bonn.
°www.uni-bonn.de

Hohe Bereitschaft zur Spende von Gesundheitsdaten

In der Covid-19-Pandemie sind viele Menschen bereit, ihre Gesundheitsdaten der Forschung zur
Verfuigung zu stellen. Das ist ein wichtiges Ergebnis einer Studie des Technologie-Zentrums Infor-
matik und Informationstechnik (TZI) der Universitat Bremen. Die Forschenden haben die person-
liche Einstellung der Nutzerinnen und Nutzer zur Corona-Datenspende-App des Robert-Koch-Ins-
tituts untersucht und daraus Empfehlungen fiir die Entwicklung von Technologien abgeleitet, die
bei zuklinftigen Krisen zum Einsatz kommen sollen. Entgegen bisheriger Erfahrungen mit ande-
ren Projekten aus der Gesundheitsforschung geben die App-Nutzer auch dann ihre Daten fiir die
Forschung frei, wenn sie keinen direkten Nutzen fiir sich selbst sehen. Offenbar genligt in diesem
Fall der Anreiz, einen Beitrag zur Bewaltigung eines grolRen gesellschaftlichen Problems zu leis-
ten.Wahrend den meisten Nutzerinnen und Nutzern das Ziel der App —die friihzeitige Erkennung
von Corona-Hotspots — bewusst war, konnten sie den personlichen Wert ihrer Datenspende nicht
nachvollziehen. Das Forschungsteam schlieBt daraus, dass fiir die Nutzerinnen und Nutzer das
Gemeinwohl die vorherrschende Motivation war. 3 www.tzi.de
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Bundeswehr

Kolner StralRe 262

51149 Koln - ‘

Sanofi-Aventis Deutschland
GmbH

Industriepark Hochst
65926 Frankfurt am Main

Karriere-Website:
www.sanofi.de/Karriere
Internet: www.sanofi.de

Kontakt

Human Recources Talent Acquisition
Recruitment Center

Fon: 069-305-21288

Ausflhrliches Firmenprofil unter
www.karrierefuehrer.de/Firmenprofil

~ = BUNDESWEHR .
/ / = > / - AmEAaSEa
s 2 7 P———— Y

/ karrierefiihrer-Service ——_
e SANOFI
/ _,/ Checkliste Bewerbung:
, / y http://bit.ly/20RpOAN

/ Kompaktkurs Bewerbung —

/ von Online- bis Video-Bewerbung:
/ B\ www.karrierefuehrer.de/

bewerben/kompaktkurs
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Universitatsklinikum Miinster

Albert-Schweitzer-Campus 1
48149 Munster

Karriere-Website:
http://www.karriere.ukmuenster.de

Internet:
http://www.ukm.de

Kontakt

Klaudia Sauer

Geschaftsbereich Personal

E-Mail: bewerbung@ukmuenster.de

Ausflihrliches Firmenprofil unter
www.karrierefuehrer.de/Firmenprofil

Universitdtsklinikum
Miinster

Kliniken Schmieder
(Stiftung & Co.) KG

Zum Tafelholz 8
78476 Allensbach

Karriere-Website:
www.kliniken-schmieder.de/karriere

Internet:
www.kliniken-schmieder.de

Kontakt

Haiko Schroter

Personalabteilung

Fon: 07533 8081148

E-Mail:
h.schroeter@kliniken-schmieder.de

Ausfiihrliches Firmenprofil unter
www.karrierefuehrer.de/Firmenprofil

KLINIKEN
SCHMIEDER

Neurologisches Fach- und
Rehabilitationskrankenhaus

(o

E-Paper, App, Podcasts, Videos?
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* DorTa,
eigentlich Dorothea Kehr, ist nicht
nur eine deutsche Liedermacherin

und Musikproduzentin, sondern
auch studierte Medizinerin. Bekannt
wurde die Berlinerin mit ihrer Musik
als Kleingeldprinzessin, heute
schreibt und singt sie die Lieder der
Band DOTA. Gerade ist das neue
Album ,,Wir rufen dich Galaktika“
erschienen.

Die Fragen stellte
Christiane Martin.

-
GALAGK,

DOTA
»WIR RUFEN DICH GALAKTIKA"
Kleingeldprinzessin Records 2021
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Foto: Annika Weinthal

Dota Kehr

.eeeees. Liedermacherin, Musikproduzentin und studierte Medizinerin

Sie haben Medizin studiert, verdienen lhr Geld aber mit Musik.

Wird das fiir immer so bleiben?

Ich gehe davon aus. Zwar habe ich mit viel Interesse und Begeisterung Medizin
studiert und wenn der Tag 48 Stunden hatte, wiirde ich vielleicht versuchen,
beiden Berufen parallel nachzugehen, aber da die Zeit begrenzt ist, entscheide
ich mich fur die Musik. Ohne zu singen, konnte ich nicht leben.

Was hat Sie dazu bewogen Medizin zu studieren?

Was fasziniert Sie an diesem Fach?

Zunachst war es — schon in der Schulzeit — eine Neigung zu natur-
wissenschaftlichen Fachern, dann die Faszination fiir Physiologie und der Drang
zu verstehen, wie der Organismus in allen Details funktioniert. Ich hatte mir
damals auch eine Betdtigung in der medizinischen Grundlagenforschung
vorstellen kdnnen. Spater im Studium hat mich die ganze kommunikative Ebene
ebenso begeistert —und ich glaube, dass sie mir auch liegt. Und im PJ habe ich
die Chirurgie entdeckt. Ich glaube, wenn ich in der Medizin geblieben ware,
hatte ich mich fir ein Fach mit chirurgischem Anteil entschieden. Gynakologie
oder Urologie vielleicht.

Gibt es Parallelen im Leben einer Arztin und einer Singerin?

Eigentlich wenige. In der Medizin gibt es an vielen Stellen Protokolle, denen zu
folgen ist, im diagnostischen Vorgehen, in der Behandlung etc. In der Musik habe
ich Giberhaupt keine Vorgaben. Kein Treppengelander sozusagen. Ich taste mich
mit jedem neuen Lied in unbekanntes Gebiet vor. Eine gewisse Disziplin ist fir
jeden Beruf notwendig. In dem freien Beruf von Kiinstlern ganz besonders. Ich
muss mir jeden Tag die notwendigen Erledigungen und zu erreichenden Ziele
selber vorgeben.

Was bedeutet fiir Sie Erfolg?

Auf der Buhne zu stehen und in strahlende Gesichter zu blicken. Das Radio
einzuschalten und zufallig ein Lied von mir zu erwischen. Zu horen, wie Leute
meine Lieder nachsingen — ein ganz besonders schmeichelhaftes Erlebnis war,
dass ein Lied von mir Eingang gefunden hat, in die Liederbiicher der Pfadfinder
und landauf, landab nachgesungen wird.
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‘ ‘ Frauen brauchen mehr Mut und Selbstvertrauen, ihren beruflichen Wiin- &
schen treu zu bleiben und auch mannlich dominierte Berufe zu ergreifen.
Die herCAREER unterstiitzt sie auf diesem Weg mit vielen Méglichkeiten
zum Erfahrungsaustausch mit Gleichgesinnten und Unterstiitzern. Ich bin
begeistert vom Netzwerk der Messe, deren Besuch sich jede Frau unbe-
dingt vormerken sollte. Ich bin gerne als Speakerin mit dabei und freue

mich auf den Austausch.

Dilek Giirsoy
Herzchirurgin und Medizinerin des Jahres 2019
sowie Speakerin der herCAREER 2021

JETZT VORMERKEN!

06.-07. Oktober 2022 | MOC, Miinchen R /104 carcr

Die Karrieremesse fur Absolventinnen, Frauen in Fach- &
FGhrungspositionen und Existenzgrinderinnen
www.her-CAREER.com // #herCAREER
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aber 60 rund 350 aber 250 iber 450 95%
Vortrage & Diskussionen ~ MeetUps & Talks mit Aussteller:innen & Role Models, Insider & Weiter-
im Auditorium Role Models & Insidern Partner:innen Expert:innen empfehlungsrate

MCAREER JOBMATCH

i 9 Auf Kompetenz und fiir ein 1-TAGES-TICKET beim

Messe-Ticket-Kauf unter

. S Oft S k | | | S ge m atC ht her-career.com/ticketshop

Q Flnden wen Sle Suchen' Studierende & Absolvent:innen
. erhalten kostenlosen Eintritt nach

. Jetzt kostenfrei Profil anlegen und matchen lassen Online-Registrierung und Vorlage
www.herCAREER-Jobmatch.com ihres gililtigen, personalisierten
Studierendenausweises vor Ort.
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WERDEN SIE TEIL DER le/lCAREER COMMUNITY

Suchen und finden Sie Sparringspartner: innen unter

www.her-career.com/community

Abonnieren Sie auch den News-Stream und lesen CAREER

Artikel Gber Frauen in der Arbeitswelt. ( J

@her_CAREER_de,
o herCAREER.de @ company/hercareer #herCAREER PODCAST

hercareer @ her-career.com/ 9 Newsletter abonnieren unter Jetzt '
#herCAREER podcast www.her-career.com/newsletter abonnierene
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Assistenzarzt (gn)

aber wo?

Am Universitatsklinikum Munster!

Wir bieten die Ausbildung zum Facharzt in
vielfaltigen Disziplinen in unseren Kliniken.

FIGE 4o
Weitere Informationen auf unserer Karriereseite unter

www.karriere.ukmuenster.de.
Unsere Teams freuen sich auf lhre Bewerbung.

Universitatsklinikum Miinster

Albert-Schweitzer-Campus 1. 48149 Miinster . www.ukm.de




