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Warum diese Chronik?

Eine Chronik ist ,eine Aufarbeitung der ge-
schichtlichen Zusammenhdnge in chronologi-
scher Reihenfolge®. So oder so dhnlich steht es
zumindest in den Lexika. Diese Aufarbeitung
setzt voraus, dass die Fakten fiir jetzige aber
erst recht fiir kommende Generationen von
Interesse sein kinnten. Wenn eine Organisati-
on wie der Deutsche Psoriasis Bund e.V. (DPB)
auf sein 45-jdhriges Bestehen zuriickblickt,
diirfte dieses Interesse nicht nur bei den DPB-
Mitgliedern und den zahlreichen, gegenwdrtig
und ehemalig ehrenamtlich Aktiven des DPB,
sondern auch bei anderen, an der Selbsthilfe
interessierten Personen und Institutionen be-
stehen.

Der ziindende Funke

Auch im Zeitalter von ,Startups“ sind ehren-
amtliche Engagements ein gutes Beispiel da-
fiir, wie sich aus der Idee eines Einzelnen, des
Medizinprofessors Dr. Bernward Th. Rohde,
eine soziale Beweqgung entwickelte, die bun-
desweite Anerkennung als Sprachrohr fir alle
Menschen mit Schuppenflechte in Deutsch-

land erlangte. Am Anfang des DPB-Wirkens
war noch nicht abzusehen, welche gesell-
schaftliche Akzeptanz diese Idee erfahren
wiirde. Sehr bald zeigte sich aber, wie sehr sie
dem Zeitgeist entsprach. Patienten wollten
ihre selbstbestimmte Rolle in der Gesundheits-
versorgung wahrnehmen.

Der DPB fiillt heute seine Funktion als vierte
Sdule in der Gesundheitsversorgung neben
Arzten und anderen Heilberufen, Kranken-
kassen sowie der Pharmazeutischen Industrie
aus. Er ist Fiirsprecher fiir alle Belange der
Menschen mit Psoriasis und Psoriasis-Arthri-
tis. Dieser Prozess spiegelt sich im Werdegang
des Verbandes wider. Waren in den Griinder-
jahren zundchst Arzte, Wissenschaftler und
andere Personlichkeiten des offentlichen Le-
bens die wesentlichen Akteure, so verstetigte
sich spdter die Rolle des DPB als bundesweit
agierende Patientenselbsthilfeorganisation.
In den Phasen der Konsolidierung gingen die
Verantwortlichkeiten mehr und mehr in die
Hdnde engagierter Patientinnen und Patien-
ten unter den Mitgliedern Gber.




Auseinandersetzungen und Spannungen be-
gleiteten diesen Weg des DPB-Wirkens und sie
sind auch an seiner mehrfach gednderten Sat-
zung ablesbar. Diese Anderungen reflektier-
ten zudem sich wandelnde gesellschaftliche
Prozesse. Ungeachtet dessen entwickelte sich
der DPB zu der nunmehr gréBten, bundesweit
tdtigen Patientenorganisation im Bereich der
Dermatologie mit innerdemokratischer Struk-
tur und flacher Hierarchie.

Das 6ffentliche Ansehen des DPB und seine
Einflussnahme auf gesundheitspolitische Ent-
scheidungen im Interesse der Psoriasis-Patien-
ten sind kontinuierlich gewachsen. Die Integ-
ration der neuen Bundesldnder gelang. Eine
effektive Zusammenarbeit mit den anderen
Akteuren in der Gesundheitsversorgung be-
steht auch bei gelegentlich unterschiedlicher
Positionierung.
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Die DPB-Chronik verdeutlicht, dass der DPB
seine internen Krisen bewdltigte. Das ist eine
Lhistorische“ Erfahrung, die fiir die Zukunft
optimistisch stimmen sollte.

Das therapeutische Spektrum bei Psoria-
sis wédchst durch stetige Forschung, die der
DPB mittelbar und unmittelbar unterstiitzt.
Personalisierte Therapien bei Psoriasis und/
oder Psoriasis-Arthritis erlangen zunehmend
Bedeutung. Diesen faszinierenden Prozess
begleitet der DPB, um Orientierung fiir die
Patienten auRerhalb des professionellen Ver-
sorgungssystems zu bieten. Die Chronik kann
dabei hilfreiche Erinnerungs- und Entschei-
dungshilfe sein.

Prof. Dr. Joachim Barth
Leipzig

Hams-Detler Kunz

Hamburg




Werdegang des DPB

P> 1973 bis 1980

Der Deutsche Psoriasis Bund e.V. (DPB) wurde
auf Initiative des Dermatologen Prof. Dr. Bern-
ward Th. Rohde am 17. April 1973 in Hamburg
gegriindet. Als Griindungsmitglieder beteiligt
waren weiterhin der Augenarzt Dr. Harald Burg-
graf, die Dekorateurin Ursula Felten, die Werbe-
kaufleute Werner Jeffke und Peter G. Lehmann,
der Internist Dr. Glinter Neumeyer, Otto Nimax,
der Arzt Dr. Peter Oehr, der Rechtsanwalt Franz
Jirgen Schliiter sowie der Fotograf Hans Joa-
chim Soltau.

Die erste DPB-Satzung wurde am 13.04.1973
unter der Registernummer 69 VR 7970 in das
Vereinsregister Hamburg eingetragen. Als Ver-
einsorgane waren Vorstand, Beirat und Mitglie-
derversammlung ausgewiesen. Erste Vorstands-
mitglieder waren Prof. Dr. Bernward Rohde und
Werner Jeffke. Geschaftsfiihrerin war Ursula Fel-
ten. Die Gemeinniitzigkeit wurde beim Finanz-
amt Hamburg beantragt und bewilligt.

Die Intention der Griindungsvdter war die
Schaffung eines Vereins, der sich bundesweit in-
tensiv um die Férderung der Psoriasisforschung
und um Wissensvermittlung an die Patienten
bemiiht. Die zukiinftigen Vereinsmitglieder
sollten - ausgeriistet mit diesem Wissen - die
Forschungen (ber ihre Krankheit unterstiitzen.
Deshalb wurden die Mitgliedsbeitrdge anfangs
vorwiegend zur Finanzierung von Forschungs-
projekten eingesetzt.

Bereits 1974 wurde die erste Vereinszeitschrift
mit dem Namen ,PSORIASIS* herausgegeben.

Im gleichen Jahr startete eine Fragebogenaktion
{iber die Situation der Versorgung von Psoriasis-
Patienten in Deutschland. Dazu wurden 10.000
Fragebdgen verschickt.

Der DPB wuchs schnell. Er hatte nach einem Jahr
bereits 2.000 und nach zwei Jahren schon mehr
als 3.000 Mitglieder. 1977 wurde das 5.555ste
Mitglied registriert.

Am 24.10.1975 erfolgte durch berufene Wissen-
schaftler in Hamburg die Griindung des Beira-
tes, der nunmehr dem Vorstand beratend und
mitentscheidend zur Seite stand. Der erste Bei-
rat bestand aus neun Personen.

Im gleichen Jahr stellte der Unternehmer Dr.
Kurt Hermann die Mittel zur Griindung der
LStifter-Gesellschaft Psoriasisforschung GmbH*
zur Verfiigung. Die Gesellschaft verfiigte iber
ein Startkapital von 100.000 DM, das dem DPB
iiber langere Zeit die Finanzierung von For-
schungsprojekten ermoglichte.

Die Struktur des DPB verfestigte sich. Aus bisher
lose agierenden Gesprachszirkeln von Mitglie-
dern wurden im Jahr 1975 die Regionalgruppen
des DPB. Einige davon waren rechtlich selbstan-
dige ortliche Vereine. Der Januskopf wurde 1976
als Statussymbol des DPB ausgewahlt. Seit 1985
wird dieses Symbol in der Form einer rémischen
Miinze verwendet.

Im Jahr 1977 zog der DPB in das bekannte Chile-
Haus in der Hamburger Innenstadt. Dieter Fran-
ke wurde als erster hauptamtlicher Geschafts-
fhrer angestellt. Er hatte das Vereinsleben zu
organisieren - insbesondere Veranstaltungen
wie den im Jahr 1979 in Bad Neuenahr einge-




fihrten, nunmehr traditionellen Deutschen
Psoriasis Tag.

P» 1981 bis 1990

Im Jahr 1981 {ibernahm der Dermatologe Prof.
Dr. Hagen Tronnier den Vorsitz des DPB von
Prof. Rohde. Die Mitgliederzahl stieg weiter auf
7.729 im Jahre 1983. Im folgenden Jahr wurden
die Schulungen der Regionalgruppenleiter ein-
geflihrt. Die Selbsthilfeaktivitdten des DPB wei-
teten sich aus. Funktionen im Vorstand und in
den Regionalgruppen wurden zunehmend von
Mitgliedern ohne medizinische Profession iiber-
nommen. Auch fiir den Bundesvorstand wurde
der Einbezug von Mitgliedern relevant und
insbesondere von den Regionalgruppenleitern
gefordert. In dieser personellen Umbruchphase
legten Anfang 1985 einige Vorstandsmitglieder
- unter ihnen Prof. Tronnier und Prof. Rohde -
ihre Vorstandsfunktionen nieder. Der Lehrer
Klaus Ewald fiihrte den Verein bis zur auReror-
dentlichen Mitgliederversammlung im Oktober
1985 in Bad Neuenahr als Notvorstand. Dort
wurde Werner Liedke - ein aktiver Wirtschafts-
funktiondr und zudem Psoriasis-Patient - zum
neuen Vorsitzenden gewdhlt. 1986 wurde die
Verbandszeitschrift in ,psoriasismagazin“ um-
benannt und im neuen Layout herausgegeben.
Im Jahr 1988 verzichtete Werner Liedke aus ge-
sundheitlichen Griinden auf eine erneute Kan-
didatur und die Psychotherapeutin Dr. Antje
Wolters wurde zur Nachfolgerin gewdhlt. Im
gleichen Jahr ibernahm Hans-Detlev Kunz die
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Funktion des hauptamtlichen Geschaftsfihrers,
nachdem diese Position vorher wiederholt nur
kurzfristig besetzt war.

P> 1991 bis 2000

Im Jahr 1991 kam es zu teilweise mit Rechts-
beistdnden ausgetragenen Zerwirfnissen im
Vorstand, die eine ZerreiRprobe fiir den DPB
bedeuteten. In der Folge der innerverbandli-
chen Auseinandersetzungen trat der gesamte
Vorstand zuriick. Der Allgemeinmediziner Dr.
Giinther N. Schéfer wurde zum neuen Vorsit-
zenden gewahlt.

Nach seiner Amtsiibernahme im Jahr 1991 in
Kassel war Dr. Schéfer zusammen mit seinen
Vorstandsmitgliedern um Ausgleich und Kon-
solidierung des Verbandslebens bemiiht. Schon
lange war er von der therapeutischen Wirkung
der Fumarsaureester (iberzeugt und motivierte
als DPB-Vorsitzender die Gruppe klinisch tatiger
Dermatologen unter Leitung des Direktors der
Klinik fir Dermatologie und Allergologie der
Ruhr-Universitat Bochum, Prof. Dr. Peter Alt-
meyer, die erste randomisierte wissenschaftli-
che Studie zur Wirksamkeit der Fumarsdurees-
ter bei Psoriasis durchzufiihren. In den dadurch
erst ermdglichten Prozess der Zulassung dieser
Substanz in die Regelversorgung der Gesetzli-
chen Krankenversicherung schaltete sich der
DPB an unterschiedlichen Stellen aktiv ein. Dr.
Schéfer vermittelte den Psoriasis-Patienten
praktische Hinweise und Erfahrungen zur besse-
ren Bewaltigung der alltdglichen Lebensproble-
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me insbesondere auch zu Erndhrungsfragen bei
Psoriasis. In seiner Amtszeit wurde ein einfacher
Behandlungspass fir Patienten mit Schuppen-
flechte entwickelt. In diesem Pass konnten un-
ter anderem die kumulierten UV-Bestrahlungs-
dosen registriert werden. Zudem regte er die
erste stichprobenartige Studie zur Feststellung
der Pravalenz der Psoriasis in Deutschland als Pi-
lotprojekt an. Die Studie bestand aus der Suche
nach Psoriasissymptomen bei Personen in 400
zuféllig ausgewdhlten Haushalten im Stadtge-
biet von Dresden.

Durch Ausbau der verbandsinternen Fortbil-
dungsaktivitaten wurden medizinische Erfah-
rungen und Erkenntnisse im taglichen Umgang
mit einer Psoriasis an ehrenamtliche DPB-Funk-
tionstrager weitergegeben. In einer schwierigen
Phase der europaweiten Patientenorganisation
Europso tibernahm Dr. Schéfer zu Beginn der
1990iger Jahre zusatzlich auch den Vorsitz die-
ses Gremiums. Er leitete Europso bis zum Ende
des Jahres 2000. Fiir seine verdienstvolle ehren-
amtliche Verbandstatigkeit wurde er nach Ab-
gabe des Vorsitzes zum Ehrenprdsidenten des
DPB ernannt. Spédter erhielt er als besondere
Ehrung - auch fiir sein Engagement im DPB -
das Bundesverdienstkreuz der Bundesrepublik
Deutschland.

Im Jahr 1998 wurde PD Dr. Ekkehard Jecht als
Nachfolger von Dr. Schéfer zum DPB-Vorsit-
zenden gewahlt. Auch er brachte seine Erfah-
rungen als Psoriasis-Patient, Dermatologe und
Hochschullehrer in den DPB ein. Die psychische
Betreuung der oft unter dem Stigma Psoriasis

leidenden Patienten lag ihm besonders am Her-
zen.

Das elektronische Zeitalter beim DPB begann.
Das PSO Magazin 4-1998 informierte die Mit-
glieder mit ,DPB im Internet” iiber die DPB-
Homepage. Es wurden zwolf Seiten an Informa-
tionen geboten. Gleichzeitig eréffnete der DPB
den Mitgliedern die Mdglichkeit, {iber das Info-
Fax einfach und schnell direkt DPB-Informati-
onen, Themenausziige aus dem PSO Magazin,
Hinweise zu Fachkliniken und vieles mehr rund
um die Uhr abzurufen.

Zusammen mit dem Vorstandsmitglied Prof. Dr.
Joachim Barth wurde 1999 die alle zwei Jahre
stattfindende, gemeinsame Fortbildungsver-
anstaltung fiir Arzte und ehrenamtlich im DPB
aktive Mitglieder ins Leben gerufen. In diesen
Fortbildungen tauschten sich bis heute die Part-
ner auf Augenhéhe (ber neueste Erkenntnisse
zur Psoriasis aus. Die Zusammenarbeit mit den
Arzteverbinden Deutsche Dermatologische
Gesellschaft (DDG) und Berufsverband der
Deutschen Dermatologen e.V. (BVDD) wurde in-
tensiviert. Ausdruck dessen war unter anderem
der erzielte Konsens (iber die Akzeptanz einer
UV-Heimbestrahlung von Psoriasis-Patienten
in bestimmten Fallen unter arztlicher Kontrol-
le. Dr. Jecht hat maRgeblich durchgesetzt, dass
die Psoriasis der Nagel mit bis zu fiinf Prozent
als neues Bewertungskriterium in die ,Anhalts-
punkte fiir gutachterliche Tétigkeiten” zur Be-
wertung des Grades der Behinderung aufge-
nommen wurde. In seiner Amtszeit wurde die
Funktion des Sprechers des Wissenschaftlichen




Beirates wieder besetzt. Der Sprecher steht
dem DPB-Vorstand und dem Hauptamt bei Ei-
lentscheidungen mit medizinischer Expertise
zur Seite.

Erster neu berufener Sprecher war der niederge-
lassene Dermatologe Prof. Dr. Joachim Barth.

) 2000 bis 2004

Nach der zweijéhrigen Amtszeit von Dr. Jecht
iibernahm Rita Malcomess den DPB-Vorsitz. Als
engagierte Logotherapeutin setzte sie die Akti-
vitdten ihrer Vorganger im Amt fort, die in der
Gesellschaft weiterhin vorhandenen Vorurteile
gegeniiber Menschen mit Psoriasis abzubauen.
Nachhaltig setzte sie sich fir die Verbesserung
der Pflegebedingungen behinderter Menschen
ein.

Seit Beginn des Jahres 2000 oblag die Redakti-
on des PSO Magazins der DPB-Geschaftsstelle.
Der DPB-Geschiftsfiihrer Hans-Detlev Kunz
ibernahm die presserechtliche Verantwor-
tung und spater auch zusatzlich die Funktion
des verantwortlichen Redakteurs. Zuvor waren
verschiedene Versuche gescheitert, Redakteu-
re im Hauptamt dauerhaft fiir diese Aufgabe zu
gewinnen. Mit einem kleinen Redaktionskolle-
gium wird seitdem die zweimonatliche Heraus-
gabe des PSO Magazins bewiltigt.

Seit dem 01.04.2002 war der DPB Trager des
Modellprojektes ,Patientenberatung fiir Erkran-
kungen der Haut (PBEH)". Dieses Beratungsan-
gebot stand allen Hauterkrankten in Deutsch-
land bis Ende 2005 zur Verfiigung.
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Ein besonderes Ereignis in der Amtszeit von
Rita Malcomess war der Deutsche Psoriasis Tag
in Leipzig, der mit der Wissenschaftlichen Fort-
bildungsveranstaltung ,Psoriasis 2002“ und
der turnusmaRigen Mitgliederversammlung,
einschlieBlich Neuwahl des Vorstandes, kom-
biniert wurde. Es war die erste derartige Veran-
staltung des DPB in der ehemaligen Deutschen
Demokratischen Republik (DDR) und zugleich
die letzte in dieser Komplexitdt. In den folgen-
den Jahren wurden der Deutsche Psoriasis Tag
und die Wissenschaftliche Fortbildungsver-
anstaltung zeitlich getrennt im Jahreswechsel
durchgefiihrt.

Auf der DPB-Mitgliederversammlung in Leipzig
2002 wurde nach einer emotionalen Diskussion
iiberraschend ein neuer Vorstand unter dem
Vorsitz des Unternehmers Gerhard Saalmann
gewahlt. Im Laufe seiner achtmonatigen Amts-
periode geriet er wegen Vorwiirfen der unange-
messenen Verflechtung von unternehmerischer
Tatigkeit und Ehrenamt im DPB in die Kritik. In
Folge dieser Auseinandersetzungen traten Saal-
mann und weitere Vorstandsmitglieder im Marz
2003 zurick.

Den Vorsitz (ibernahm der stellvertretende Vor-
sitzende Bernd Rodeck. Ihm zur Seite standen
bis zur Wahl eines neuen Vorstandes die noch
im Vorstand verbliebenen Mitglieder PD Dr.
Thomas Rosenbach und Horst von Zitzewitz.
Diese Geschehnisse flihrten zu umfangreichen
Anderungen in der DPB-Satzung.
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) 2004 bis 2018

Die Wahl des neuen, nunmehr nur noch fiinf-
kopfigen Vorstandes erfolgte im September
2004 in Duisburg. Der in der Verbandsarbeit er-
fahrene Horst von Zitzewitz wurde zum neuen
Vorsitzenden gewahlt. Trotz eingeschrankter
Gesundheit fiihrte er den DPB {iber einen Zeit-
raum von 12 Jahren. In seiner Amtszeit wurden
die gesundheitspolitischen Aktivitaten des DPB,
insbesondere durch Mitwirkung von DPB-Ver-
tretern im Gemeinsamen Bundesauschuss - der
Selbstverwaltung der Arzte, Zahnirzte, Psycho-
therapeuten, Krankenhduser und gesetzlichen
Krankenkassen in der Bundesrepublik Deutsch-
land - intensiviert. Vom DPB vorgeschlagene,
zertifizierte und benannte Mitglieder des DPB
sind dort als standige oder themenbezogene
Patientenvertreter in unterschiedlichen Unter-
ausschiissen und Arbeitsgruppen fiir die Inter-
essen der Patienten mitberatend tétig.

Die ehemaligen Vorstandsmitglieder Joachim
Klaus und Joachim Koza vertraten und vertreten
seit der Amtszeit von von Zitzewitz den DPB in
der S3-Leitlinienkommission zur Therapie der
Psoriasis vulgaris, die vom DPB auch in einer Pa-
tientenversion publiziert wurde.

Ein wichtiger Verbandserfolg des DPB war die -
vor allem vom Sprecher des Wissenschaftlichen
Beirates Prof. Barth forcierte - Ubereinkunft mit
der Deutschen Gesellschaft fiir das Badewesen
und dem Bundesfachverband 6ffentliche Bader
e.V.im Jahre 2005, aus der Musterbadeordnung
den Passus ,Personen, die ( ... ) an Hautverdn-

derungen leiden, bei denen sich z.B. Schuppen
oder Schorf ablésen und in das Wasser (iberge-
hen, vom Badebetrieb auszuschlieBen*, zu ent-
fernen.

In der Amtszeit von von Zitzewitz wurden inter-
nationale Funktionen von Mitgliedern des DPB
ibernommen. So wurden im Jahr 2007 Ottfrid
Hillmann zum Vorsitzenden der europaweit ta-
tigen Selbsthilfeorganisation Europso und Prof.
Dr. Joachim Barth zum Schatzmeister der globa-
len Dachorganisation International Federation
of Psorasis Associations (IFPA) gewahlt. Der IFPA
gelang es in den folgenden Jahren, den histori-
schen Beschluss der Weltgesundheitsorganisati-
on (WHO) zu erwirken, der alle Mitgliedslander
zu verstdarkten Anstrengungen fiir die Belange
der mehr als 125 Millionen Psoriasis-Patienten
weltweit auffordert.

Der WHO-Beschluss zur Psoriasis bewertet die-
se Krankheit als eine schwere, nichtinfektiose,
chronische Erkrankung, die der besonderen
Zuwendung gesundheitspolitischer Entschei-
dungstrager bedarf. Dies soll besonders durch
offentliche Aktionen am Welt-Psoriasis-Tag
deutlich werden. 2009 hatte das Vorstands-
mitglied PD Dr. Rosenbach auch die Funktion
des Sprechers des Wissenschaftlichen Beirates
iibernommen. Das Aufgabenspektrum dieses
Beirates war vor allem durch enorme Fortschrit-
tein der Systemtherapie der Psoriasis mit biolo-
gisch hergestellten Wirkstoffen (Biologika) ge-
wachsen. Wegen der Vielfalt der erforderlichen
Beratungsleistungen wurden weitere Experten
als neue Mitglieder in den Beirat berufen. Von
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besonderer Bedeutung waren die unter Mit-
wirkung des DPB vom Competenzzentrum
Versorgungsforschung in der Dermatologie
am Universitdtsklinikum Hamburg-Eppendorf
ermittelten Daten Gber den jeweils aktuellen
Stand der bundesweiten Versorgung von Pso-
riasis-Patienten. Sie belegten die Unterversor-
gung von mittelschwer bis schwer an Psoriasis
Erkrankten. In diesen Zeitrahmen fielen auch
die Unterstiitzungsaktivitdten des DPB im Ge-
meinsamen Bundesausschuss zur Einfiihrung
der Friiherkennung von Hautkrebs fir alle ge-
setzlich Versicherten.

Als wichtigen Beitrag zur Forschung im Bereich
der Psoriasis lobte der DPB jahrlich einen ge-
sponserten Forschungsauftrag aus.

Seit 2011 haben DPB-Mitglieder die Moglichkeit

der telefonischen Beratung durch Mitglieder
des Wissenschaftlichen Beirates.

Im Oktober 2014 (ibernahm Ottfrid Hillmann
den DPB-Vorsitz. Er brachte langjahrige Erfah-
rungen als Vorsitzender von Europso in dieses
Amt ein. Auf seine Initiative wird seit 2009 eine
Wochenend-Veranstaltung fiir Jugendliche und
flir junge Erwachsene mit Psoriasis angeboten.
Der DPB wurde Kooperationspartner der vom
Berufsverband der Deutschen Dermatologen
initiierten, bundesweiten Gemeinschaftsakti-
on ,Bitte Berlihren*, die Vorbehalte gegeniiber
Menschen mit Psoriasis abbauen helfen soll.
Diese Aktion hat inzwischen Eingang in ein Pro-
gramm der Bundesregierung gegen die Stigma-
tisierung von Hautkrankheiten in Deutschland
gefunden.

Wissenschaftlicher Beirat

Bereits in der Griindungssatzung des DPB war
die Berufung eines Beirates vorgesehen, um de-
ren Kompetenzen in das Wirken des Verbandes
einzubeziehen.

Die Satzung schrieb vor, dass es Aufgabe des
Beirates sei, den Vorstand bei der Wahrneh-
mung seiner satzungsbestimmten Pflichten zu
beraten. Dem Beirat sollten mindestens drei na-
tiirliche Personen angehdren. Sie waren jeweils
fir ein Jahr zu berufen und mussten nicht unbe-
dingt Mitglieder des Vereins sein. Eine Berufung
konnte wiederholt erfolgen.

»» Umfangreiche Kompetenz

In den Anfangsjahren kam diesem Beirat zu-
gleich auch eine wichtige Rolle bei der Be-
setzung der Vorstandspositionen zu. Spater
konzentrierte er sich auf seine Aufgabe als me-
dizinisches Beraterorgan des DPB-Vorstandes.
An diesem Grundprinzip hat sich bis zum heu-
tigen Tag nichts Wesentliches gedndert, auch
wenn das inzwischen als ,Wissenschaftlicher
Beirat“ apostrophierte Gremium heute perso-
nell zahlreicher ist und (iber ein weitaus gro-
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RBeres Spektrum berat als das damals bei der
Vereinsgriindung angedachte. Als eigentliches
,Geburtsdatum” des Wissenschaftlichen Beira-
tes ist der 24.10.1975 anzusehen. Seit diesem
Zeitpunkt haben viele verdienstvolle Mediziner,
Wissenschaftler und Personlichkeiten des 6f-
fentlichen Lebens im Beirat gewirkt.

P> Vom Partner zum Mitgestalter

Nicht zuletzt dank diese Expertise und Kom-
petenz reifte der Deutsche Psoriasis Bund vom
Partner zum Mitgestalter. Anfang der 1990er
Jahre realisierte der Wissenschaftliche Beirat
beispielsweise die stichprobenartige Prévalenz-
studie in Deutschland - in der Stadt Dresden -
auf der Basis von Untersuchungen der Angeho-
rigen zufallig ausgewahlter Haushalte.

Etwa im gleichen Zeitraum unterstiitzte der
Beirat die erste groRe klinische Studie zur Fest-
stellung der Wirksamkeit von Fumarsaureestern
auf die Psoriasis. Die Studie war der Schliissel zur
Aufnahme der Substanz in das deutsche Arznei-
mittelregister und somit zur Regelversorgung
von Menschen mit Psoriasis in Deutschland.
Beiratsmitglieder wirkten ebenfalls aktiv bei der
Einfihrung der Balneo-Phototherapie und der
Anerkennung der Wirksamkeit dieser Therapie
durch den Gemeinsamen Bundesausschuss mit.
Sie bestdrkten den DPB-Vorstand bei der Forde-
rung, alle diskriminierenden Passagen aus der
Musterbadeordnung fiir das 6ffentliche Bade-
wesen (Deutsche Baderordnung) entfernen zu
lassen. In den letzten Jahren unterstiitzte der
Beirat den DPB bei der Forderung, die Unterver-

sorgung der Menschen mit Psoriasis in Deutsch-
land abzubauen. Auf nationalen Versorgungs-
konferenzen wurde mit seiner Hilfe die Sicht der
Patienten in die Diskussion eingebracht.

Der Beirat half dem DPB bei der Positionierung
zu neuen Therapieformen mit biologisch und
auch chemisch hergestellten Arzneimitteln und
bei anderen Fragen einer optimalen Patienten-
versorgung. So erarbeitete er unter anderem
die Position des DPB zu Biologika und Biosimi-
lars.

Mit den neuen wissenschaftlichen Erkenntnis-
sen (iber die Entstehung der Schuppenflechte
und damit einhergehend der Einfiihrung véllig
neuer Therapieverfahren, wurden die Anforde-
rungen an den Wissenschaftlichen Beirat breiter
und differenzierter. Der Vorstand berief deshalb
weitere Mitglieder in den Beirat. Gegenwdrtig
besteht er aus 20 Persdnlichkeiten.

) Sprecher des Beirates

Die Funktion des Sprechers des Beirates wurde
im Jahr 1999 wieder eingefiihrt. Der Sprecher
berdt seitdem den Vorstand und die Geschéfts-
stelle des DPB mit zeitnaher Expertise. Die Zu-
sammenarbeit mit der Deutschen Dermatologi-
schen Gesellschaft und dem Berufsverband der
Deutschen Dermatologen sind fiir den Wissen-
schaftlichen Beirat wichtig.

Seine Aufgaben in der Forschungsforderung
nimmt er unter anderem durch Erstellung der
Gutachten zu eingereichten Antragen auf For-
schungsforderung wahr.

Unterstiitzt wird die kontinuierliche Fortbildung
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der Funktionstriger des DPB. Der Beirat und be-
sonders dessen Sprecher sind verantwortlich fiir
die medizinischen Inhalte und die Gestaltung
von Fortbildungsprogrammen auch fiir Arzte.
Aus dem Beirat rekrutieren sich viele Referen-
ten des DPB. Das betrifft auch die Mitwirkung
an Workshops zur Steigerung der Kompetenz
im Ehrenamt, die Gestaltung des Deutschen
Psoriasis Tages und die Durchflihrung der alle
zwei Jahre stattfindenden Wissenschaftlichen
Fortbildungsveranstaltung.

P) Vielféltiges Engagement

Beiratsmitglieder formulierten und aktualisie-
ren regelmaRig DPB-Informationsblatter und
andere DPB-Publikationen zur Psoriasis und
Psoriasis-Arthritis. Sie erarbeiteten die in ver-

standlicher Sprache formulierte Patientenver-
sion der S3-Leitlinie zur Therapie der Psoriasis
vulgaris und erganzten diese mit Hinweisen zur
Therapie der Psoriasis-Arthritis.

In der Redaktion der Verbandszeitschrift PSO
Magazin sind Beiratsmitglieder aktiv ttig,
auch um sicherzustellen, dass die medizini-
schen Inhalte richtig dargestellt werden. In ei-
ner gesonderten Rubrik des Magazins ,Die Seite
des Wissenschaftlichen Beirates” berichten sie
regelmaBig {iber aktuelle wissenschaftliche
Erkenntnisse. Die im Wissenschaftlichen Beirat
tatigen Personlichkeiten leisteten und leisten
somit einen wichtigen Beitrag zur Realisierung
der Ziele des DPB und besonders auch fiir die
Gestaltung eines partnerschaftlichen Patien-
ten- Arzt-Verhaltnisses.

Politischer Beirat

Am 01.12.2007 wurde der Politische Beirat des
DPB ins Leben gerufen. Auf Einladung des da-
maligen DPB-Vorstandsvorsitzenden Horst von
Zitzewitz trafen sich einige politisch interessier-
te DPB-Mitglieder in der DPB-Geschiftsstelle in
Hamburg und erdrterten, wie der DPB seinen
Anliegen und Positionen auf politischer Ebene
kiinftig besser Gehdr verschaffen und entspre-
chend Einfluss auf die gesundheitspolitischen
Prozesse nehmen kdnne.

Auch wenn sich in der Regel alle gesundheits-
politischen Veranderungen direkt oder indirekt
auf die Menschen mit Schuppenflechte auswir-

ken, befasst sich der Politische Beirat doch vor-
ranging nur mit denjenigen Themen, die einen
engen Bezug zur Psoriasis aufweisen. Um die
Arbeit im Politischen Beirat nicht ausufern zu
lassen, besinnen sich seine Mitglieder daher re-
gelmaRig auf die Kernfrage: ,Worin besteht der
konkrete Bezug zur Schuppenflechte?”

Seit dem Griindungstreffen im Jahr 2007 kom-
men die Mitglieder des Politischen Beirates
regelmaRig zusammen - seit dem Jahr 2012
tagt der Beirat mindestens zweimal im Jahr. Er
diskutiert nicht nur aktuelle Gesetzesvorhaben
und entwickelt entsprechende Stellungnahmen
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und Positionierungen, sondern berét den DPB-
Vorstand auch hinsichtlich der grundsatzlichen
verbandspolitischen Ausrichtung. Die Ergebnis-
se fanden unter anderem Eingang in das ,,DPB-
Positionspapier” und den ,DPB-Forderungska-
talog zur Bundestagswahl®,
Durch einen Beschluss der Mitgliederversamm-
lung am 12.10.2014 in Kassel wurde das bis da-
hin eher informell titige Gremium auch in der
DPB-Satzung verankert. Der in die DPB-Satzung
neu eingefiihrte § 15 bestimmt fiir den Politi-
schen Beirat:
,Der Vorstand kann zu seiner fachlichen
Beratung und Unterstiitzung einen Politi-
schen Beirat (PB) berufen. Er besteht aus
mindestens drei natirlichen Personen, die
vom Vorstand fiir die Dauer von vier ahren
berufen werden. Sie miissen ordentliche
Mitglieder des Vereins sein.
Die Amtszeit endet mit Ablauf der Beru-
fungszeit. Eine wiederholte Berufung ist
zuldssig. Eine Abberufung der Beiratsmit-
glieder kann jederzeit ohne Angabe von
Grinden durch den Vorstand erfolgen. Das
Ndhere regelt eine Ordnung fiir den Politi-
schen Beirat (PB 0).
Dem satzungsgemdRen Auftrag zuvorkom-
mend, hatten die Mitglieder des Politischen
Beirates vorab schon eine Geschaftsordnung fiir
den Beirat entworfen, sodass diese von der Mit-
gliederversammlung gleich mit verabschiedet
werden und unmittelbar in Kraft treten konnte.
Die Geschaftsordnung fiir den Politischen Beirat
schreibt seither vor, dass die Tétigkeit im Beirat

ehrenamtlich erfolgt und nicht von Interessen
Dritter geleitet oder beeinflusst sein darf. Um
die Unabhéngigkeit zu gewahrleisten, sind die
Beiratsmitglieder verpflichtet, regelmaRig eine
Erkldrung zur Darlegung potentieller Interes-
senkonflikte abzugeben.

Ebenso wurde bei der Ausarbeitung der Ge-
schaftsordnung Wert darauf gelegt, dass der
Politische Beirat weitgehend unabhangig vom
Vorstand ist. Zwar ist es laut Geschéftsordnung
die Aufgabe des Beirates, den Vorstand hin-
sichtlich seines vereinsinternen und -externen
Wirkens zu beraten und zu unterstiitzen. Eine
unmittelbare Weisungsgebundenheit gegen-
iber dem Vorstand ergibt sich hieraus jedoch
nicht. Die inhaltlich-thematische des Politischen
Beirates legen die Beiratsmitglieder selbst in ge-
genseitigem Einvernehmen fest.

Ferner sieht die Geschaftsordnung vor, dass die
Mitglieder des Politischen Beirates aus ihrem
Kreis einen Sprecher bestimmen, der die Arbeit
des Beirates koordiniert und als Kontaktperson
zwischen Beirat und Vorstand fungiert. Das
Amt des Sprechers gab es auch zuvor schon -
allerdings mit mehr oder weniger informellen
Aufgaben. Seit der Griindung des Politischen
Beirates im Jahr 2007 bis zum Jahr 2014 hatte
Joachim Koza das Amt des Sprechers inne. lhm
folgten Marius Grosser (2014 - 2016) und Peter
Stockamp (seit 2017).




DPB-Chronik

DPB-Satzungen

) Griindungssatzung des DPB 1973

Zweck des Vereins:

Sammlung von Informationen aus Wissenschaft
und Praxis auf dem Gebiet der Erforschung und
Behandlung der Psoriasis und Vermittlung der
Informationen an Wissenschaft und Kranke.

Organe des Vereins:

1. Der Vorstand
2. DerBeirat
3. Die Mitgliederversammlung

Der Vorstand besteht aus drei Personen und
wird fiir sechs Jahre gewdhlt. Eine eventuelle
Nachwahl erfolgt durch den Beirat. Der Beirat
besteht aus mindestens drei Personen und wird
vom Vorstand berufen. Die Mitgliederversamm-
lung soll alle zwei Jahre tagen, eine schriftliche
Beschlussfassung ist moglich. Eine Kassenpri-
fung erfolgt durch einen vom Beirat zu bestim-
menden Wirtschaftspriifer.

Satzung 1975

Organe: Wie vorher.

Anderungen: Am 24.10.75 Griindung des Wis-
senschaftlichen Beirates. Im Mérz 1975 Griin-
dung der ,Stifter-Gesellschaft Psoriasisfor-
schung GmbH*,

Satzung 1977

Organe: Wie vorher.

Anderungen: Anpassung der Satzung infolge
Umwandlung der Mitgliedergespréchszirkel in
Regionalgruppen. Verstarkung der Mitglieder-

betreuung durch einen hauptamtlichen Ge-
schaftsfihrer.

Satzung 1981

Organe: Wie vorher.

Anderungen: Einrichtung des Amtes eines Pra-
sidenten des DPB. Prof. Rohde wird das Amt
des Vereinsprdsidenten verliehen. Antrag auf
Erweiterung des Vorstandes von drei auf fiinf
Personen (Antrag wurde abgelehnt, weil nicht
rechtzeitig gestellt, obwohl es laut Satzung kei-
ne Fristen gab).

Satzung 1983

Organe: Wie vorher.

Anderungsantrag: Antrag auf Erweiterung des
Vorstandes von drei auf fiinf Personen von 1981
wurde nichtin die Tagesordnung aufgenommen
und behandelt.

Satzung 1986

Organe:

1 Mitgliederversammlung
2 Vorstand
3 Versammlung der Regionalgruppenleiter

Anderungen: Der Vorstand besteht aus fiinf
Personen, drei Mitglieder miissen an Psoriasis
erkrankt sein. Die Wahlperiode betrigt drei
|ahre. Der Wissenschaftliche Beirat besteht aus
mindestens drei Personen und wird fir drei Jah-
re vom Vorstand berufen. Die Wahl von zwei
Kassenpriifern erfolgt durch die Mitgliederver-
sammlung. Die schriftliche Beschlussfassung
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wird gestrichen. Antrdge sind schriftlich einzu-
reichen mit einer Frist von 12 Wochen vor der
Mitgliederversammlung. Das Amt des Vereins-
prasidenten entfallt.

Satzung 19931994

Organe:

1 Mitgliederversammlung

2 Vorstand

3 Versammlung der Regionalgruppenleiter
4 Schlichtungsstelle

Anderungen: Der Vorstand wird von fiinf auf
sieben Mitglieder erweitert, fiinf Mitglieder
missen an Psoriasis erkrankt sein, die Wahlpe-
riode betrdgt zwei Jahre. Die Griindung von Lan-
desarbeitsgemeinschaften wird beschlossen.

Satzung 1998

Organe: Wie vorher.

Anderungen: Streitigkeiten zwischen Vereins-
mitgliedern sind intern zu regeln. Beitragsord-
nung gemdR § 7. Eine Satzungskommission
wird berufen. Sie soll die Satzung Giberarbeiten,
insbesondere die Amtszeit des Vorstandes und
evtl. Einflihrung eines Delegiertenwahlsystems
betreffend.

Satzung 2000

Organe: Wie vorher.

Information: Bericht der Satzungskommission:
Keine einheitliche Meinung zum Delegierten-
wahlsystem.

Beschluss: Die Mitgliederversammlung ent-
scheidet mehrheitlich: Jedes Mitglied kann
stimmberechtigt an den Versammlungen teil-
nehmen.

Satzung 2004

Organe: Wie vorher.

Anderungen: Anzahl der Vorstandsmitglie-
der von sieben wieder auf finf Jahre reduziert.
Wahlzeit von zwei auf vier Jahre erweitert. An-
derungen in § 11 in den Absétzen 2,3 und 4 -
Haftung, Wahlbarkeit, Kandidatur betreffend.
Die Amtszeit des Wissenschaftlichen Beirates
wird auf vier Jahre verlangert.

Satzung 2008

Organe: Wie vorher.

Anderungen: Der Vorstand besteht aus fiinf
Mitgliedern, drei miissen an Psoriasis erkrankt
sein, maximal zwei diirfen Mediziner sein.

Satzung 2010

Organe: Wie vorher.

Ergdnzungen: Zu § 4 Ziffer b: Der Verein kann
Forderkreise einrichten. Zu § 11 Ziffer 3: Vor-
standsmitglieder geben zu Beginn der Amts-
periode und im zweijdhrigen Rhythmus die
formgebundene Offenlegungserklarung zur
Darlegung potentieller Interessenkollisionen
gegeniiber dem DPB ab. Zu § 14: Naheres re-
gelt eine Ordnung fiir den Wissenschaftlichen
Beirat.




Satzung 2014

Organe: Wie vorher.

Ergdnzungen: § 11 Ziffer 2 Eine angemessene
pauschale Verglitung fiir Vorstandsmitglieder
(Ehrenamtspauschale) entsprechend der ge-
setzlichen Vorgaben wird beschlossen.
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Ziffer 9 Der E-Mail-Verkehr kann fiir das Umlauf-
verfahren zwischen den Vorstandsmitgliedern
zur Beschlussfassung genutzt werden. § 15 Die
Mdglichkeit der Berufung eines Politischen Bei-
rates (PB) als Beratungs- und Unterstiitzungs-
gremium des Vorstandes wird eingeraumt.

Von ,,PSORIASIS" zum PSO Magazin

Das vereinsamtliche Mitteilungsorgan

Als Bindeglied zu den DPB-Mitgliedern kreierte
der Deutsche Psoriasis Bund e.V. (DPB) bereits
im zweiten Jahr seiner Existenz eine Zeitschrift.
Im Januar 1974 erschien erstmalig die ,PSORI-
ASIS Zeitschrift, fir die Mitglieder des Deut-
schen Psoriasis Bundes e.V.“. Das Deckblatt
war schwarz-lila. Die Publikation hatte einen
Umfang von 12 Seiten. Abgedruckt wurden
mit einer Schreibmaschine hergestellte Texte.
Der Druck und Vertrieb erfolgten in Hamburg.
Die Rubriken waren ,Nachrichten und Fakten®,
,gelesen und kommentiert®, ,Briefe”, ,Recht
und Rat*“. Berichtet wurde (ber die Geschich-
te der Psoriasis und die Eigentherapie mit UV-
Licht. Mit der Rubrik ,,DIES & DAS* begann der
Verband in der Ausgabe 5/1975 die Berichter-
stattung zu Regionalgruppen. Unter der Be-
zeichnung ,Regionalgruppen® wurden von nun
an Nachrichten und Hinweise zu regionalen
Patientengruppen verdffentlicht. Die Rubriken
,Suche nach Bekanntschaften und ,Verkaufe*

sowie Einzelanfragen von Mitgliedern und Le-
serbriefe waren nun weitere Bestandteile der
Verbandszeitschrift.

p» Aufnahme der Schweizerischen
Psoriasis-Gesellschaft

Die erste Einzelanfrage bezog sich auf Erfahrun-
gen zur Akupunktur bei Psoriasis. Beherrschen-
de Themen in dieser Zeit waren aber die Gewin-
nung von Mitgliedern und das Einwerben von
Mitteln zur Forschung. In der Ausgabe 7/1975
prdsentierte sich erstmals die Schweizerische
Psoriasis-Gesellschaft. PSORIASIS hatte nun
den Untertitel ,Zeitschrift fiir die Mitglieder des
Deutschen Psoriasis Bundes e.V. und die Mitglie-
der der Schweizerischen Psoriasis-Gesellschaft,
S.P.G.“. Beginnend mit der Ausgabe 7/1975
enthielt jede Ausgabe als Einhefter ein Regional-
magazin mit den Hinweisen zu Regionalgruppen
und die Berichterstattung der Schweizerischen
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Psoriasis-Gesellschaft. In dieser Zeit wurden
Publikationen aus der Regenbogenpresse, z.B.
,Das neue Blatt“ und die ,Bildzeitung* kritisch
kommentiert.

p) ,,PSORIASIS“ fachlich themenorientiert

Mit der Ausgabe 14/1977 wechselte das Titel-
blatt. Es zeigte nun ein Foto und den Januskopf
als Logo des DPB. Die Ausgaben 19 und 20 des
Jahres 1978 hatten auf dem Titelblatt Zeich-
nungen von Pflanzen. Dazu hieR es von der
Redaktion: ,Titelbilder sind, man mdchte es ei-
gentlich nicht glauben, immer wieder ein neues
Problem, und das nicht nur fiir Zeitschriften wie
,Stern”, ,Spiegel” oder ,Brigitte®, sondern auch
oder vielleicht gerade fiir fachlich bzw. theme-
norientierte Zeitschriften und dazu zahlt ohne
Zweifel ,PSORIASIS*,

P» Neue Rubrik ,,Mitglieder fragen -
Hautédrzte antworten“

,PSORIASIS“ 21/1979 hatte als neue Rubrik
,Mitglieder fragen, Hautdrzte antworten®.
Die ersten Fragen von Mitgliedern betrafen
Themen wie salzlose Kost, Pilzbefall in Herden
von Schuppenflechte und das Entfernen von
Fett aus der Wésche. Mit der Ausgabe 26/1980
wechselte das nur schwarz-weiRe Titelblatt von
,PSORIASIS“. Die erste Seite war nun farbig.
Der Schriftzug ,PSORIASIS* war griin. Mit der
Ausgabe 43/1984 wurde erstmalig als Titelblatt
ein Farbfoto mit Titelbeschriftungen publiziert.

Auch der Innenteil wurde farbiger. Die Zwi-
scheniiberschriften waren griin und Flachen
wurden ebenfalls griin hinterlegt. Inhaltlich gab
es die Rubriken ,Rat und Recht®, ,Aus dem Le-
ben erzahlt*, ,Stress und Psoriasis“ und Berichte
wie ,Ein Marchen der Psoriatiker in der Sauna“,
,Berufliche Rehabilitation von Psoriasis-Kran-
ken“. Mit dieser Ausgabe dnderte sich auch der
Hinweis auf die jeweilige Ausgabe in der FuR-
zeile (Paginierung). Die bisher gelben Einhefter
fir Regionalgruppen und fir die Berichte der
Schweizerischen Psoriasis-Gesellschaft entfie-
len. Diese Inhalte waren nun eingedruckt.

) Seitenzahlen und Abbildungen

Im Jahr 1978 umfasste die Zeitschrift durch-
schnittlich 16 Seiten. Im darauffolgenden Jahr
nahm der Bildanteil deutlich zu. Cartoons wa-
ren von Anfang an immer einmal wieder als
Stilmittel zu finden. Ab der Ausgabe 18/1978
entfiel die Abbildung des Januskopfes auf dem
Titelblatt. Mit ,PSORIASIS* 21/1979 zeigte das
Titelblatt wieder ein Foto. Die gelben Seiten
,Regionalmagazin“ wechselten die Rubrik. Sie
nannte sich von nun an: ,Die Regionalgruppe
hat das Wort*“. Mit ,PSORIASIS* 22/1979 er-
hielten die Mitglieder mit einem Einhefter eine
Einladung mit Anmeldeformular zur Teilnahme
am ersten Deutschen Psoriasis Tag 1979 und
der Mitgliederversammlung. Die Ausgabe Pso-
riasis 24/1979 informierte Gber die im Rahmen
des ersten Deutschen Psoriasis Tages verab-
schiedete erste Resolution zur Diskriminierung




und Heilbehandlung von Psoriasis-Patienten
und die Aufforderung an Vertreter der politi-
schen Parteien, sich fiir berechtigte Anliegen
der Menschen mit Psoriasis einzusetzen. Mit
der Ausgabe 43/1985 erschien ,,PSORIASIS* auf
Hochglanzpapier. Die Ausgabe 44/1985 von
,PSORIASIS“ wurde durch den Verlag Media
Derm Verlagsgesellschaft publiziert. Die Aus-
gabe 47/1985 zierte das neue Layout des Janus-
kopfes als Abbildung der Keramik einer alten
holldndischen Tonbrennerei, die den Januskopf
auf einer antiken rémischen Miinze zeigt.

P) 1010 Seiten bis 1985

Inhaltlich war diese 47. Ausgabe von ,PSORIA-
SIS“ von besonderer verbandsgeschichtlicher
Bedeutung. Das Titelblatt verkiindete ,Prasi-
dent und Vorstand zuriickgetreten, Notvor-
stand beruft Mitgliederversammlung ein, Kan-
didaten stellen sich fiir die Vorstandswahl vor,
Forschungspreis des Deutschen Psoriasis Bun-
des*.

In der Ausgabe 50/1985 verschwanden die
durchgehende Nummerierung der Seiten aller
Ausgaben und der Hinweis ,Zeitschrift fiir die
Mitglieder der Schweizerischen Psoriasis-Gesell-
schaft”. Die bis zu diesem Zeitpunkt publizierte
Gesamtseitenzahl betrug 1010 Seiten.

p) Titel wechselt erneut

Mit der Ausgabe 1/1986 wurde ,PSORIASIS®
zum ,Psoriasis Magazin - Mitgliederzeitschrift
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des Deutschen Psoriasis Bundes*. Das Format
A4 wurde beibehalten. Die Seitennummerie-
rung erfolgte nur noch heftweise und mit Hin-
weis auf den Jahrgang. Die Rubriken waren , Edi-
torial“, ,Nachrichten®, ,Forschung und Praxis®,
L,Forum Psoriasis Magazin“, ,Gesundheits- und
Sozialpolitik®, ,Klima-Bader-Reise* und ,,DPB-
intern®. Leitthemen dieser Ausgabe waren Son-
ne und Verband: ,Alles iiber UV-Licht*, ,Neuer
Mann im Chilehaus®, ,Wissenschaftlicher Beirat
neu bestellt“. Unter ,Nachrichten fand sich ein
Hinweis zur Vorsicht bei PUVA-Patienten mit Ar-
senvorbehandlung.

Redaktion, Satz, Druck und Vertrieb erfolg-
ten in Miinchen. Zu dieser Zeit wurde auch ein
Name fiir ein Maskottchen gesucht. Mitglieder
sollten sich zwischen ,Schuppi®, ,Psoriatikus®,
LPsoriax“, ,Psori“ oder ,Psorimax“ entscheiden.
Das Magazin blieb weiterhin dreispaltig aufge-
baut, hatte allerdings bei einigen Artikeln einen
zweispaltigen Vorspann. Die September | Ok-
tober-Ausgabe 1986 reflektierte aus Sicht des
Patienten ,Der Psoriatiker in der Gesellschaft*,
Darin wurden die stigmatisierenden Aspekte
der Psoriasis aufgegriffen. Die Nummerierung
der Ausgaben war in diesem |ahr diffus. Eine
Ausgabe hatte keine Nummer. Dann begann
eine Zdhlweise einmal mit, einmal ohne Anga-
be der Ausgaben. Einmal wurden zwei Monate,
ein anderes Mal gar keine Monate angegeben.
Der Umfang pro Ausgabe nahm deutlich zu. Die
Ausgabe 4/1986 prasentierte 48 Seiten. In die-
sem Jahr begann die farbliche Anpassung des Ti-
telnamens ,Psoriasis Magazin“ an das jeweilige
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Titelbild. Die erste Ausgabe 1987 transportierte
als Einhefter eine Zahlkarte | Postliberweisung
zur Entrichtung des Mitgliedsbeitrages. Im Pso-
riasis Magazin 5, November | Dezember 1986,
startete eine neue Serie: ,Hundert Begriffe zur
Rehabilitation“. Der Name des Maskottchens
war mit ,Psorimax“ gefunden. Die Ausgabe
enthielt die Bilanz und die Gewinn- und Verlust-
rechnung des Vorjahres und war mit wiederum
48 Seiten eine der an Seiten starksten Ausga-
ben.

Psoriasis Magazin 2/1988 berichtete erstma-
lig tiber Ergebnisse der Mitgliederumfrage zur
UV-Heimbestrahlung und zu einer Reportage
im zweiten deutschen Fernsehen {iber AIDS im
Zusammenhang mit Psoriasis. Die unwissen-
schaftliche Darstellung im Fernsehen wiirde
nur Furcht erwecken. Kritisiert wurde, in wel-
cher Weise das 6ffentlich-rechtliche Fernsehen
eine nicht gerechtfertigte Beziehung zwischen
Psoriasis und AIDS herstellte.

) Editorial

Seit der Ausgabe 1/1986 wurde regelmaRig auch
ein Editorial publiziert. Mit der Ausgabe 6/1988
erhielten die DPB-Mitglieder {iber das Magazin
das erste DPB-Info-Blatt. Es trdgt den Titel ,,Der
Deutsche Psoriasis Bund e.V. stellt sich vor*.

Der DPB wurde politisch aktiver. Psoriasis Ma-
gazin berichtete (iber das gesundheitspolitische
Streitgesprach ,Selbsthilfe - ja, danke” als ein
Hohepunkt des Deutschen Psoriasis Tages in
Wiirzburgim November 1988. Der DPB forderte

eine aus offentlichen Mitteln finanzierte ,Clea-
ringstelle Psoriasis“ als Informationszentrale
und interessenunabhéngige, neutrale Einrich-
tung fir alle, ,die mit Psoriasis zu tun haben*.
Weitere gesundheitspolitische Forderungen
richteten sich auf die UV-Heimbestrahlung und
ein Memorandum des DPB zum Psoriasis spezi-
fischen Informationsnotstand. Inhaltlich waren
L,Stress und Psoriasis“ und ,Leben mit Schup-
penflechte” aktuelle Themen. Das Anzeigenvo-
lumen im Psoriasis Magazin stieg. Die Ausgabe
1/1989 nutzten 32 Firmen fiir Anzeigen.

Mit der Ausgabe 3/1988 dnderte sich wieder die
Paginierung in der FuBzeile. Neben der Seiten-
zahl war nun auch die jeweilige Ausgabe des
Psoriasis Magazins aufgefiihrt. Themen waren
~Wachstumshormone®, ,Psoriasis und Partner-
schaft®, ,Didten“ und ,Fumarsdureester. Im
Psoriasis Magazin 3/1988 wurde erstmalig ein
Stichwortverzeichnis der Psoriasis Magazine
6/1985 bis 2/1988 publiziert. Das Psoriasis Ma-
gazin wurde noch farbiger. Die Ausgabe 5/1988
enthielt erstmalig illustrierende Farbbilder auch
im Innenteil.

) PSO Magazin

Mit der Ausgabe 2/1990 wurde das Psoriasis
Magazin zum PSO Magazin. Mit dem neuen Na-
men des ,vereinsamtlichen Mitteilungsorgans®,
wie es in der Satzung heiRt, anderten sich auch
Inhalte. Neu war die Rubrik ,,PsoWas*, eine Sati-
reseite, die (iber Kuriositaten berichtete. Es gab
nun eine fest platzierte Inhaltsseite, die auch




das Titelfoto erklarte. Die Paginierung wurde
dem neuen Titel angepasst.

Das PSO Magazin begleitete bis Ende Oktober
1999 einen ,Mitgliederwettbewerb” zur Gewin-
nung neuer Mitglieder. Es verdffentlichte in der
Ausgabe 3/1990 erstmalig ein Rezept tber eine
Fleischbriihe in der neuen Rezeptecke. PSO Ma-
gazin 4/1990 berichtete unter der Uberschrift
,Nutrilite-Bluff in Dosen*“ (iber dieses Nahrungs-
erganzungsmittel und dessen Heilversprechen.
Im PSO Magazin 5/1990 rief der DPB zu Spenden
zur Unterstiitzung der Selbsthilfe in der ehe-
maligen Deutschen Demokratischen Republik
(DDR) auf.

Das PSO Magazin widmete sich nun auch ver-
mehrt den therapeutischen Méglichkeiten bei
Psoriasis im europdischen Ausland. Die Ausga-
be 2/1991 beschrieb zum Beispiel Islands Blaue
Lagune. Die Ausgabe 3/1991 publizierte einen
achtseitigen Einhefter anldsslich der auReror-
dentlichen Mitgliederversammlung. Inhaltlich
pragten das PSO Magazin Serien zur Psycholo-
gie und zur Erndhrung. Ab der Ausgabe 2/1990
verdffentlichte PSO Magazin fiir Mitglieder
den ,Info-Service fiir Mitglieder* in Form eines
Anforderungsblattes fir Info-Blatter, fiir ein
Adresshandbuch und fiir wissenschaftliche Bei-
hefte.

Mit dem PSO Magazin 2/1992 (ibernahm das
Atelier Ploog die grafische Gestaltung sowie die
Verantwortung fiir Satz und Druck. Druck und
der Vertrieb erfolgten damit wieder in Ham-
burg.

PSO Magazin begann Spender fiir den DPB zu
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nennen. Das PSO Magazin 3/1994 transportier-
te den DPB-Werbeaufkleber fiir Mitglieder. Auf-
fallig war das Titelblatt 6/1994. Dort wurde eine
Karikatur des DPB-Mitgliedes Giinther Kellner
publiziert. Der Cartoonist bot fiir Illustrationen
des Magazins seine Zeichnungen kostenlos an.
Seit der Ausgabe 2/1992 wird das PSO Magazin
auf chlorfrei gebleichtem Papier gedruckt.

) Einzug des vier Farbendrucks

Beginnend mit dem PSO Magazin 2/1998, der
Jubildumsausgabe ,,25 Jahre DPB“, wurden alle
Seiten des PSO Magazins im vierfarbigen Druck
hergestellt. Die Ausgabe verdffentlichte als
Einhefter die Jubildaumsbeilage. Das vierfarbige
Druckverfahren eroffnete neue Moglichkeiten
zur lllustration ohne Mehrkosten.

Mit der Ausgabe PSO Magazin 3/1998 begin-
nend zeigte das Titelblatt eine Unterzeile auf
roter Flache, um auf einen besonderen Artikel
der Ausgabe hinzuweisen. Die Seitenzahlen sind
ab dieser Ausgabe farblich hinterlegt.

PSO Magazin 2/1999 informierte erstmalig iber
,Neues von gewerblichen Anbietern“ und auch
Buchtipps wurden publiziert. Im PSO Magazin
5/1997 startete die neue Rubrik ,Unkonven-
tionelle Medizin“ mit dem Artikel ,Zwischen
Scharlatanerie und wirksamer Alternative®. Mit
der Ausgabe 4/1997 wurde die Rubrik ,Aktuel-
les* zur Rubrik ,Kurz und Knapp*“. PSO Magazin
motivierte die DPB-Mitglieder, selber etwas fiir
sich zu tun, insbesondere individuelle Ausldse-
faktoren zu identifizieren. Dazu erhielten die

21




22

Mitglieder mit der Ausgabe 1/02 einen ,Beob-
achtungskalender®. Das PSO Magazin stellte
beginnend mit der Ausgabe 5/04 in Interviews
seine Mitglieder des Wissenschaftlichen Beira-
tes vor. Gefragt wurde vor allem auch nach den
Schwerpunkten der Forschung der ehrenamt-
lich tatigen Wissenschaftler.

»» Modellprojekt bekommt Offentlichkeit

Die Patientenberatung fiir Erkrankungen der
Haut (PBEH), ein Modellprojekt der Krankenkas-
sen nach § 65 b Sozialgesetzbuch (SGB) V, erhielt
die Méglichkeit, Falle ihrer Arbeit zu publizieren
(PSO Magazin 6/04). Auch dem Wissenschaft-
lichen Beirat wurde mit diesem PSO Magazin
Platz zur Publikation (,Seite des Wissenschaft-
liche Beirates*) eingeraumt. Beiratsmitglieder
kommentierten jeweils eine aktuelle Veroffent-
lichung zur Psoriasis aus Fachpublikationen. Der
erste Beitrag hatte das Thema: ,Untersuchung
der Bedeutung von sogenannten pradendriti-
schen plasmozytoiden Zellen der Haut und des
durch sie freigesetzten Botenstoffes (Zytokins)
Interferon-alpha“,

Das PSO Magazin transportierte Werbebeilagen
(2/06). Im PSO Magazin 1/08 verdffentlichte der
DPB seine Position, wann und unter welchen
Pramissen der DPB Forschung unterstiitzt, z.B.
bei Probandenaufrufen fiir Forschungsvorha-
ben.

Das Layout der Seite des Wissenschaftlichen
Beirates dnderte sich im PSO Magazin 2/08.
Das PSO Magazin veréffentlichte die Inhalte der

,Rote Handbriefe“ der Arbeitsgemeinschaft
Deutscher Arzteverbiande unter dem Logo ei-
nes Stoppschildes als Warnhinweise zu Arznei-
mitteln, die im weitesten Sinne die Therapie
der Psoriasis ber{ihren. Im PSO Magazin 2/13
dominierte ein Einhefter ,Jubiliumsausgabe
40 Jahre Deutscher Psoriasis Bund e.V. - Die
Selbsthilfe bei Schuppenflechte - Vom Partner
zum Mitgestalter”. PSO Magazin 4/15 prasen-
tierte ,Pflanzenwirkstoffe zur Therapie einer
Psoriasis“ mit groRflachigen, farblichen Illust-
rationen der Pflanzen, deren Wirkungen (iber-
wiegend (iberliefert waren. PSO Magazin 6/15
publizierte auf der Riickseite eine Solidaritats-
bekundung zu den Terroropfern in Frankreich.

) DPB steigert politisches Engagement

Mit dem Artikel ,Psoriasis im Gesicht* zeigte das
PSO Magazin 1/16 in Bildern, worauf die Stigma-
tisierung von Menschen mit Schuppenflechte
zumeist beruht. In gleicher Ausgabe wurde von
der ersten Diskussion im Rahmen eines parla-
mentarischen Friihstiicks mit Bundestagsabge-
ordneten des Bundesgesundheitsausschusses
berichtet. Die Ausgabe kritisierte auch, dass die
Bundesregierung die Umsetzung der Entschei-
dung der WHO zur Psoriasis ignoriert. Mit einem
Kommentar zum TTIP- und CETA-Abkommen
wurden die Folgen fiir die Gesundheitsversor-
gung solcher Handelsabkommen thematisiert.
Besondere, auch unkonventionelle Methoden
waren hdufig Thema. PSO Magazin 2/16 be-
schrieb ,Extreme Kalte - Hilfe fir die Gelenke -
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Was bewirkt die Nutzung einer Kaltekammer?“
und die ,Traditionelle Chinesische Medizin“. Die
Riickseite enthielt einen Aufruf zur Pressefrei-
heit vom Verband Deutscher Zeitschriftenver-
leger.

In der Ausgabe PSO Magazin 3/16 wurde der
neu eingeflihrte Medikationsplan erklart. In der
gleichen Ausgabe publizierte der DPB sein Enga-
gement gegen die Entscheidung des Gemeinsa-
men Bundesausschusses, topische Arzneimittel
nicht in die Substitutionsausschlussliste aufzu-
nehmen. PSO Magazin 4/16 widmete sich in der
besonderen Rubrik ,PsoWas“ mit Satire dem
,eHealth“ und dem ,Staat als Rauber*.

Im PSO Magazin 5/16 wurde die Reformbed(irf-
tigkeit der Berufshaftpflichtversicherung von
Vertragsarzten erldutert. In derselben Ausgabe
forderte der DPB die Verordnungsfahigkeit von
Teilkorperbestrahlungsgeraten zur UV-Heimbe-
strahlung zu Lasten der Gesetzlichen Kranken-
versicherung und schilderte die Diskriminierung
eines Psoriasis-Patienten in einem renommier-
ten Berliner Hotel. Die Ausgabe veréffentlichte
die gesundheitspolitischen Forderungen des
DPB in einem DPB-Positionspapier. PSO Maga-
zin 1/17 berichtete (iber die Auftaktveranstal-
tung vom Netzwerk Biosimilars.

,Psoriasis kann auch eine Berufskrankheit sein®,
stellte das PSO Magazin 2/17 in einem Interview
dar. In gleicher Ausgabe positionierte sich der
DPB in der Rubrik ,Recht und Gesundheitspo-
litik“ zum Versandhandel und zur Telemedizin
sowie zum Beipackzettel. Weitere Artikel be-
leuchteten ,Barrieren der Versorgung“ sowie

»Algorithmen der Behandlung®. Im PSO Maga-
zin 3/17 skandalisierte der DPB: ,Gemeinsamer
Bundesausschuss trifft diskriminierende Ent-
scheidung gegen Menschen mit Psoriasis und
Psoriasis-Arthritis und Rheuma*“, Damit stemm-
te ersich offentlich gegen den drohenden Ver-
ordnungsausschluss von Methotrexat-PENs, der
Menschen mit deformierten Fingern und Hand-
gelenken belastet hatte. Im PSO Magazin 4/17
begann die Serie zu den operativen Techniken
bei Psoriasis-Arthritis. Die Ausgabe 5/17 infor-
mierte iber die neue Madglichkeit, an einem
~Webinar“ zur leitliniengerechten Therapie der
Psoriasis und Psoriasis-Arthritis teilnehmen zu
kénnen. Das PSO Magazin 6/17 kiindigte das
erste ,Kinder-Eltern-Kompetenzseminar - Le-
benszufriedenheit in der Familie mit Psoriasis*
an und berichtete von der traditionellen, ge-
meinsamen ,Pressekonferenz zum Welt-Psori-
asis-Tag“ mit der Deutschen Dermatologischen
Gesellschaft und dem Berufsverband der Deut-
schen Dermatologen. Ein Schwerpunkt der Aus-
gabe war ,Elektronik im Gesundheitswesen*“. In
der Digitalisierung wurde der groBe Fortschritt
in der gesellschaftlichen Weiterentwicklung in
Deutschland gesehen.
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Gesundheitspolitische Erfolge

Die dynamische Entwicklung in der Betreuung
von an Psoriasis Erkrankten impliziert auch eine
Bilanzierung der bisher erzielten Erfolge des
DPB fiir diese Patienten in Deutschland.

® Besondere Bewertung der Psoriasis der Na-
gel und der Wirbelsdulengelenke bei der
Feststellung eines Grades der Behinderung
(GdB)

® Akzeptanz der UV-Heimbestrahlung durch
Arzteverbinde und Krankenkassen in beson-
ders gelagerten Fallen

e Mitwirkung an klinischen Studien zur Wir-
kung der Fumarséureester bei Psoriasis und
an der Durchsetzung der Aufnahme dieses
Medikamentes in die Regelversorgung der
Gesetzlichen Krankenversicherung

® Eliminierung aller diskriminierenden Passa-
gen fiir Hautkranke aus der Baderverord-
nung fir 6ffentliche Schwimmbader

® Durchfiihrung einer Stichprobenuntersu-
chung zur Pravalenz der Psoriasis in zufillig
ausgewahlten Haushalten Dresdens

® Unterstiitzung der Forschung zur Identifika-
tion eines Psoriasis relevanten Genortes auf
Gen 19P

® Anerkennung der Psoriasis als schwerwie-
gende, chronische Erkrankung durch die
Bundesregierung

® Ermdglichung der Akutbehandlung der Pso-

riasis in Rehabilitationseinrichtungen nach
§ 111 Sozialgesetzbuch V (SGB V)

Entwicklung eines Behandlungspasses so-
wie eines Selbstbeobachtungskalenders fiir
Menschen mit Schuppenflechte

Beantragung und Durchfiihrung des Modell-
projektes ,Patientenberatung fiir Erkrankun-
gen der Haut (PBEH)“ nach § 65b SGB V

Mitwirkung an der Einflihrung der ambulan-
ten Balneo-Phototherapie als Regelleistung
der Gesetzlichen Krankenversicherung

Aufnahme von topischen Kombinationspra-
paraten mit Vitamin D3 in die Substitutions-
ausschlussliste zur Therapie der Psoriasis

Unterstiitzung der Aufnahme der Friiherken-
nung von Hautkrebs als Regelversorgung der
Gesetzlichen Krankenkassen im Gemeinsa-
men Bundesausschuss

Bereitstellung der DPB-Info-Bldtter fiir die
Nutzung durch Dermatologen der Psoriasis-
netze

Mitwirkung an der Formulierung und Umset-
zung des WHO-Beschlusses der Generalver-
sammlung der Vereinten Nationen (WHA)
zur Psoriasis als weitere, nicht- infektidse
Erkrankung, die besondere nationale Unter-
stlitzung erfordert




® Kooperationspartner der bundesweiten Auf-
klarungskampagne ,Bitte Beriihren®

® Kooperationspartner der bundesweiten Kam-
pagne des Bundesministeriums fiir Gesund-
heit ECHT 2018-20 zur ,Entstigmatisierung®
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® Kooperationspartner der Deutschen Derma-
tologischen Gesellschaft (DDG) und des Be-
rufsverbandes der Deutschen Dermatologen
(BVDD)

Internationale Aktivitaten

»» Dach in Europa

Mit der Festigung seiner nationalen Position
und der steigenden Wertschatzung durch Part-
nerorganisationen in anderen europdischen
Landern, verstetigten sich zu Beginn der 90iger
Jahre des letzten Jahrhunderts auch die interna-
tionalen Beziehungen des DPB.

Im Jahre 1988 wurde von fiinf europaischen Lan-
dern - darunter mit Deutschland auch der DPB
- die européische Dachorganisation Europso
gegriindet. Die Europso befand sich Anfang der
90iger Jahre in einer schwierigen Phase ihrer
Existenz. Deshalb (ibernahm der damalige DPB-
Vorsitzende Dr. Glinther N. Schéfer auch noch
die Prasidentschaft von Europso. Im Jahre 2000
gab er diesen Vorsitz an Seppo Salonen aus
Finnland weiter. In dessen Amtszeit fiel die erste
europaweite Patientenbefragung mit mehreren
zehntausend Teilnehmern, an der sich der DPB
aktiv beteiligte. Nach wechselnden Vorstanden
sowie erneuten internen Problemen tibernahm
im Jahre 2006 Ottfrid Hillmann das Prasiden-
tenamt. Unter seiner Fiihrung wurde mit ,Pso-
riasis 360 eine europdische Petition gestartet,

die von den politischen Entscheidungstragern
Grundrechte der Versorgung von Psoriasis-
Patienten in ganz Europa einfordert. Europso
entwickelte sich zum aktiven Fiirsprecher der
europdischen Psoriasis-Patienten.

P) Globale Aktivititen

Die International Federation of Psoriasis Associ-
ations (IFPA) wurde im Jahre 1971 als weltweiter
Interessenverband der Menschen mit Psoriasis
gegriindet. Er umfasst heute 53 Nationen. Als
regionale Unterorganisationen agieren - neben
Europso - Latinopso fir Latein- und Mittelame-
rika, PsorAfrica fiir Afrika und PsorAsia fiir Asi-
en. Mitglieder sind auch die National Psoriasis
Foundation (NPF) der USA und die Canadian
Psoriasis Foundation. Im Jahre 2007 wurde im
Einklang mit dem Vorstand des DPB, Prof. Dr.
|oachim Barth, Mitglied des Wissenschaftlichen
Beirates, zum Schatzmeister von IFPA gewahlt.
Eine Funktion, die er bis 2013 bekleidete.

Die DPB-Engagements in Europso und IFPA
haben die internationale Reputation des DPB
gestarkt. Erfahrungen und Interessen des DPB
sind in viele globale Projekte eingeflossen.
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Der DPB veranstaltet unter der Federfiihrung
der IFPA, zugleich mit den anderen Mitgliedern
der IFPA, jeweils am 29. Oktober den Welt-
Psoriasis-Tag. Dazu finden als nationaler Beitrag
des DPB bundesweit Veranstaltungen seiner
Regionalgruppen statt. Gemeinsam mit der
Deutschen Dermatologischen Gesellschaft und
dem Berufsverband der Deutschen Dermatolo-
gen gibt es eine zentrale Pressekonferenz, die
auf die aktuellen Schwierigkeiten der Menschen
mit Psoriasis und die Defizite in der Versorgung
offentlich aufmerksam macht.

Mitglieder des Wissenschaftlichen Beirates des
DPB wirkten aktiv an der organisatorischen und
fachlichen Gestaltung der bisherigen vier Welt-
konferenzen fiir Psoriasis und Psoriasis-Arthritis
in Stockholm mit. Zur Gestaltung der Program-
me wurden von der IFPA Erfahrungen des DPB
aus seinen wissenschaftlichen Fortbildungs-
veranstaltungen eingebracht. Die vom IFPA-
Vorstand zwischen 2007 und 2013 angebahn-
ten Kontakte zur Weltgesundheitsorganisation
(WHO) miindeten schlieBlich 2014 in einem

Beschluss der Generalversammlung der WHO,
in dem die Psoriasis als chronisches, organisch
wie psychisch stark beeintrachtigendes, mit
Begleiterkrankungen einhergehendes Leiden
charakterisiert wird, das der besonderen Auf-
merksamkeit gesundheitspolitischer Entschei-
dungstrager aller Mitgliedslander bedarf.

In der Bundesrepublik Deutschland wurden und
werden seitens des DPB, unter Mitwirkung sei-
nes Wissenschaftlichen Beirates, solche Aktivi-
taten von der Politik permanent eingefordert.
Mitglieder des Wissenschaftlichen Beirates wa-
ren dann auch 2016 maRgeblich an der Erarbei-
tung des ,Global Reports*“ der WHO beteiligt, in
dem ein erstes Restimee (iber den weltweiten
Stand der Betreuung von Psoriasis-Patienten
gezogen wurde. Darin wurden die bisher in
Deutschland von Arzte- und Selbsthilfeverban-
den erreichten Erfolge beispielhaft hervorgeho-
ben. Somit wurde im 45. Jahr seines Bestehens
auch auf dieser Ebene das gesundheitspolitische
Engagement des DPB gewiirdigt.

Jubilaen

Der 25. Jahrestag der Griindung des Deut-
schen Psoriasis Bundes e.V. (DPB) wurde am
02.05.1998 mit einer Festveranstaltung im Con-
gress Centrum Hamburg gewiirdigt. Die Ver-
anstaltung stand unter den Leitgedanken ,,25
Jahre im Dienste der Hilfe zur Selbsthilfe“ und
,Nicht resignieren, gemeinsam stark sein“, Der

des DPB

damalige Vorsitzende Dr. Giinther N. Schafer
konnte mehrere Ehrengdste, darunter den Vi-
zeprasidenten des Deutschen Bundestages und
ehemaligen Hamburger Biirgermeister Hans-Ul-
rich Klose und den Griindungsvorsitzenden des
DPB, Prof. Dr. Bernward Th. Rohde, begriigen.
Zahlreiche GruBadressen aus der Politik und
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kooperierender Verbande der gesundheitlichen
Selbsthilfe wurden vorgetragen. Die Gllickwiin-
sche der Deutschen Dermatologischen Gesell-
schaft dberbrachte der Generalsekretdr der
Gesellschaft, Prof. Dr. Wolfram Sterry, die des
Berufsverbandes der Deutschen Dermatologen
dessen Président, Dr. Erich Schubert.

Im Anschluss an die offizielle Feier wurden Vor-
trdge zu aktuellen Aspekten der Diagnose und
Therapie der Psoriasis und dem Stand der Ver-
sorgung von Psoriasis-Patienten der Offentlich-
keit dargeboten und diskutiert. Der Tag klang
mit einer gemeinsamen Fahrt der Teilnehmer

iiber die Elbe und durch den Hamburger Hafen
aus.

Auf eine vergleichbare, offizielle Veranstaltung
wurde aus finanziellen Griinden zum 40. |ahres-
tag der Vereinsgriindung des DPB verzichtet.
Stattdessen wurde im PSO Magazin in der Aus-
gabe 2/13 eine Sondereinlage zum Werdegang
und zu den Erfolgen des DPB publiziert. Die ge-
wachsene gesellschaftliche Akzeptanz des DPB
wurde durch das Leitthema ,,40 Jahre Deutscher
Psoriasis Bund - Vom Partner zum Mitgestalter*
herausgestellt.

DPB in der Statistik

Vorsitzende
Prof. Dr. Bernward Rohde

(1973 - 1980)

Prof. Dr. Hagen Tronnier
(1981 - 1985)

Werner Liedtke
(1985 - 1988)

Dr. Antje Wolters
(1988 - 1991)

Dr. Giinther N. Schéfer
(1991-1998)

PD Dr. Ekkehard Jecht
(1998 - 2000)
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Rita Malcomess
(2000 - 2002)

Gerhard Saalmann
(2002 - 2003)

Horst von Zitzewitz
(2004 - 2014)

Ottfrid Hillmann
(seit 2014)

o

Gegenwadrtige und ehemalige
Vorstandsmitglieder

Helene Ball

Prof. Dr. Joachim Barth
Annette Behlau-Schnier
Agi Berger

Franziska Bieber

Dr. Rainer Bohm

Uta Dierich

Heinz Jiirgen Engels

Klaus Ewald (Notvorstand)
Ursula Felten

Dr. Elisabeth Gabler
Manfred Greis

Marius Grosser

Dr. Rolf Heinen

Ottfrid Hillmann
Manfred Hullmann

PD Dr. Ekkehard Jecht
Werner Jeffke

Gesine Kellermann
Brigitte Kemper-Wagner
Joachim Klaus

Petra Knodel

Joachim Koza

Prof. Dr. Jean Krutmann
Rita Malcomess
Annegret Meyer

Manuela Miiller

Horst W. Ostertag

Klaus Pawlowski

Jost Peter

Prof. Dr. Helmut Pullmann
Bernd Rodeck

PD Dr. Thomas Rosenbach
Prof. Dr. Friedrich Schropl
Dr. Markward Stéander
Peter Stockamp

Thomas Wiegand
Hans-Joachim Wyschka
Prof. Dr. Uwe Wollina
Horst von Zitzewitz
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) Ehrenmitglieder

Alle bisherigen Satzungen ermdglichten es,
verdienstvollen Mitgliedern, die sich um die
Unterstlitzung und Férderung des Vereins
in besonderem MaRe verdient gemacht ha-
ben, die Ehrenmitgliedschaft zu verleihen.
Die Verleihung erfolgt auf einstimmigen
Beschluss des DPB-Vorstandes.

Ehrenmitglieder

Dr. Kurt Hermann (1979)
Frank Robinson (1979)

Heinz Saueressig (1981)

Doris Wolff (1983)
Annemarie Schroedter (1986)
Horst G. Sckefeld (1986)
Hans Strobl (1986)

Werner Liedtke (1990)

Dr. Giinther Schéfer (1990)
Gerd Heine (1993)

Prof. Dr. Joachim Barth (2010)

) Geschiftsfiihrerinnen und
hauptamtliche Mitarbeiterinnen

Geschéftsfiihrerlnnen

1973 Ursula Felten

1977 Dieter Franke

1984 Heinz Kiippermann
1986 Klaus |dger

1988 Hans-Detlev Kunz

Gegenwartige und ehemalige
Mitarbeiterinnen

Barbara Becker-Damm
Jana Bockelmann
Niels Carstensen
Peter Delugi
Heinz-Dieter du Maire
Giinther Ehrenheim
Manuela Elsner
Claudia Falk

Ansgar Fennen
Benjamin Gohring
Marius Grosser

Frau Hatje

Anke Helwich

Ursula Hornung
AnjaIsorinne
Svetlana Isinger

Dr. Renate Jackle
Klaus Jager

Heinrich Junghans
Erich Kallenbach
Petra Koch

llona Christine Koops
Dr. Inga Kreiselmaier
Frau Kremer
Stefanie Kroske
Andreas Lahusen
Magdalena Mader
Andrea Mandler
Anette Meyer
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Julia Nandelstedt
Jaqueline Cathrine Perrineau
Peter Preusker

Eva Reinartz
Christiane Rose
Claudia Sawalski
Annemarie Schroedter
Pia Luica Schwierz
Nicola Timpe

Inga Wehden

Rieke Weyh

Sylvia Wollenin
Heidemarie Zick

P) Mitarbeiterinnen in der Redaktion
der Verbandszeitschrift

Seit der Etablierung der Zeitschrift des
DPB 1973 haben sich sowohl journalistisch
als auch nicht journalistisch ausgebildete
Personlichkeiten in der Redaktion der Ver-
bandszeitschrift engagiert.

Gegenwartiges Redaktionskollegium

Prof. Dr. Joachim Barth
Barbara Becker-Damm

Jana Bockelmann

Marius Grosser
Hans-Detlev Kunz (v.i.S.d.P.)
Prof. Dr. Ulrich Mrowietz
Prof. Dr. Michael Sticherling
Rieke Weyh

Ehemalige redaktionelle
Mitarbeiterinnen

Dr. Harald Burggraf
Niels Carstensen
Sabine Dehnert

Uta Dierich

Peter Dlugi

Claudia Falk

Ursula Frey

Maria Frickenstein
Dr. Renate |dckle
Klaus Jager

Heinrich Junghanns
Michael Kanofsky

Dr. F. Kasten

Eva Knauer

Dr. Inga Kreiselmaier
Prof. Dr. Jean Krutmann
Heinz Kippermann
Peter G. Lehmann
Rainer Meier

Anette Meyer
Brigitte Milkau

Karin Moller

Sonja Moessner-Hoppner
Julia Nandelstedt

Dr. Glnter Neumeyer
Werner Nietzel
Bernhard Pitzal

Eva Reinartz

Prof. Dr. Dr. Hans-Heinrich Rieth

Bernd Rodeck




Prof. Dr. Bernward Th. Rohde
Christiane Rose

PD Dr. Thomas Rosenbach
Gerhard Saalmann

Franz |iirgen Schliter
Prof. Dr. Friedrich Schropl
Pia Luica Schwierz

Dr. Markward Sténder
Joachim Stier

Dr. |iirgen-Peter Stossel
Karsten Taruttis

Nicola Timpe

Prof. Dr. Hagen Tronnier
Verlag MediaDerm

Dr. Antje Wolters

Jutta Zettl

Dr. Thomas Zwenger

») Wissenschaftlicher Beirat

Am 24.10.1975 griindete sich im Bundes-
wehrkrankenhaus Hamburg der Wissen-
schaftliche Beirat des DPB.

Sprecher

Prof. Dr. Arthur Wiskemann (1978 - 1984)
Prof. Dr. Ernst Gustav Jung (1984 - 1986)
Prof. Dr. Joachim Barth (1999 - 2008)

PD Dr. Thomas Rosenbach (2009 - 2015)
PD Dr. Andreas Kérber (seit 2016)
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Gegenwartige Mitglieder

Prof. Dr. Matthias Augustin -
Dermatologe, Hamburg

Prof. Dr. Joachim Barth -
Dermatologe, Borna/Leipzig

Dr. Norbert Buhles -
Dermatologe und Sozialmediziner, Sylt

PD Dr. Sascha Gerdes -
Dermatologe, Kiel

Prof. Dr. Wolfgang Harth -
Dermatologe, Berlin

Dr. Kerstin Jepsen-Schiemann -
Rheumatologin, Harrislee

Prof. Dr. Swen Malte John -
Dermatologe, Osnabriick

PD Dr. Andres Korber -
Dermatologe, Essen
(Sprecher des Wissenschaftlichen Beirats)

Prof. Dr. Ulrich Mrowietz -
Dermatologe, Kiel

PD Dr. Susann Patschan -
Rheumatologin, Brandenburg
Dr. Sandra Philipp -
Dermatologin, Berlin

PD Dr. Marc Alexander Radtke -
Dermatologe, Hamburg

PD Dr. Thomas Rosenbach -
Dermatologe, Osnabriick
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Prof. Dr. Michael P. Schon -
Dermatologe, Gottingen

Prof. Dr. Christof Specker -
Rheumatologe, Essen

Prof. Dr. Michael Sticherling -
Dermatologe, Erlangen

Prof. Dr. Diamant Thaci -
Dermatologe, Liibeck

Dr. Dagmar Wilsmann-Theis -
Dermatologin, Bonn

Prof. Dr. Uwe Wollina -
Dermatologe, Dresden

Ehemalige Mitglieder

Dr. Frank Behrens

Prof. Dr. Wolf-Henning Boehncke
Prof. Dr. Heiner Boeing

Prof. Dr. Bernd Bonnekoh
Prof. Dr. Klaus Bosse

Dr. Johannes Bruns

Prof. Dr. Dr. Stefan Chlebarov
Prof. Dr. Enno Christophers
Prof. Dr. Eric van Dijk

Prof. Dr. Oskar Drees

Prof. Dr. Egon Fahr

Prof. Dr. Konrad Fischer

Prof. Dr. Harald Gollnick

Prof. Dr. Dr. Ingo Haase

Dr. Gudrun Hennig

Prof. Dr. Beate M. Henz

Prof. Dr. H. Hilz

Dr. Ellis E. Huber

PD Dr. Ekkehard Jecht

Prof. Ernst G. Dr. Jung

Dr. W. Karmaus

Prof. Dr. H. Kasper

PD Dr. J6rg Lohmann

Prof. Dr. Gustav Mahrle

Prof. Dr. H. Mathies

Prof. Dr. Manfred Miiller
Prof. Dr. Wolfgang Miiller
Prof. Dr. Roland Niedner
Prof. Dr. E. Passarge

Prof. Dr. Wolfgang Raab

Dr. Konrad Rapprich

Prof. Dr. Kristian Reich

Prof. Dr. Dr. Hans-Heinrich Rieth
Dr. Hans |iirgen Rosenbauer
Dr. Sybille Scheewe

Prof. Dr. Gerhard Schmid-Ott
Prof. Dr. Fritz Schmielau
Prof. Dr. Friedrich Schropl
Prof. Dr. Hans-|iirgen Schubert
Prof. Dr. Peter Speiser

Prof. Dr. Heiko Traupe

Prof. Dr. Christine Uhlemann
Dr. Ansgar Weyergraf

Peter Widekamp

Prof. Dr. Arthur Wiskemann
Prof. Dr. W. Wohlrab

Dr. Antje Wolters




P) Politischer Beirat

Die erste Sitzung des Politischen Beirates
fand am 01.12.2007 in der Geschdftsstelle
des DPB in Hamburg statt.

Sprecher

Joachim Koza (2007 bis 2014)
Marius Grosser (2014 bis 2016)
Peter Stockamp (seit 2017)

Gegenwadrtige Mitglieder

Annette Behlau-Schnier
Wolfgang Dettmar
Manfred Greis
Marius Grosser
Ottfrid Hillmann
Joachim Klaus
Joachim Koza
Hans-Detlev Kunz
Sieglinde Pl6thner
Peter Stockamp
Martin Wegner

Ehemalige Mitglieder
Wolfgang Michaeli
Horst von Zitzewitz

P) Kreis der Forderer

DerKreis der Forderer wurde am 20.01.2006
mit seiner konstituierenden Sitzung im
Hamburg Hafen Club gegriindet. In dieser

DPB-Chronik

Sitzung wurde die Geschaftsordnung fiir
den Kreis der Forderer des DPB formuliert.
Als Ziele der Forderung durch die Unter-
nehmen wurden festgelegt:

® Vertretung der Interessen von Men-
schen mit Schuppenflechte

® Abbau der Stigmatisierung von Men-
schen mit Schuppenflechte

® Sachgerechter und wirtschaftlicher
Zugang zu anerkannten Therapiever-
fahren

e Veréffentlichung von neutralen und
unabhdngigen Informationen zu wis-
senschaftlich anerkannten und zugelas-
senen Therapieverfahren sowie zu adju-
vanten therapeutischen MakBnahmen

® Unterstiitzung von Forschungsvorha-
ben

® Vermittlung von Informationen zu sons-
tigen Psoriasis relevanten Entwicklun-
gen

® Steigerung der Mitgliederzahl des DPB.

Die Zugehérigkeit ist freiwillig und kann je-
derzeit ohne Angabe von Griinden beendet
werden.

Forderer diirfen sich als ,Offiziell den Deut-
schen Psoriasis Bund forderndes Unterneh-
men“ bezeichnen und fiir diesen Hinweis
auch das Logo des DPB nutzen.
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Gegenwartige Forderer

AbbVie Deutschland GmbH & Co KG
Almirall Hermal GmbH

Biogen GmbH

Celgene GmbH

G. Pohl-Boskamp GmbH & Co. KG
Galderma Laboratorium GmbH
GlaxoSmithKline GmbH & Co. KG
Hexal AG

Janssen GmbH

Leo Pharma GmbH

Lilly Deutschland GmbH

Medac GmbH

MSD Sharp & Dohme GmbH
Novartis Pharma GmbH

Philips Light & Health Venture
Pfizer Deutschland GmbH

UCB Pharma GmbH

Ehemalige Forderer

Cosmedico Medizintechnik GmbH
(wegen Firmenaufgabe)

Dr. K. Honle Medizintechnik GmbH
Intendis Dermatologie GmbH
Stiefel Laboratorium

Pierre Fabre Pharma GmbH

p) Schlichterlnnen

Zur Bearbeitung aller Streitigkeiten und
Differenzen im Verein, die sich zwischen
den Organen des Vereins, zwischen Mit-
gliedern der Organe, zwischen einzelnen

Mitgliedern und den Organen, zwischen
Organen und Zusammenschliissen, den Zu-
sammenschliissen untereinander, zwischen
Organen und Gremien sowie zwischen den
Gremien des Vereins ergeben, ist zu deren
Beilegung von der Mitgliederversammlung
1996 ein Schlichtungsgremium berufen
worden.

Funktionstragerinnen

1996 - 1998

Gerd Heine

Rita Malcomess
Horst W. Ostertag

1998 - 2000

Gerd Heine

Horst W. Ostertag
Dr. Gudrun Hennig

2000 - 2002

Dr. Eckhard Bauer
Ottfrid Hillmann
Martin Wegner

2002 -2010

Annette Behlau-Schnier
Ottfrid Hillmann
Martin Wegner

2010-2014
Sieglinde Plothner
Bernd Rodeck
Martin Wegner
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seit 12.10.2014
Peter Saechtling
Martin Wegner
Veronika Zajontz

P> Rechnungspriiferinnen

In der Griindungssatzung wurde die Prii-
fung der Finanzen und Zahlungsvorgange
durch einen vom Wissenschaftlichen Bei-
rat beauftragten Wirtschaftsprifer emp-
fohlen. Ab dem Jahr 1985 wurden Kassen-
bzw. Rechnungspriifer gewdhlt. Danach
bestimmt die Mitgliederversammlung die-
se sowie deren Vertreter mit der gleichen
Amtsdauer wie die der Vorstandsmitglie-
der. Die Aufgaben der Rechnungspriifer
wurden durch Satzungsanderungen un-
terschiedlich bestimmt. Es gab eine Zeit,
in der Rechnungspriifer auch zur Revision
berechtigt waren.

Funktionstrdgerinnen

1985 - 1988
Hans Arheiliger
Armin Walter

1988 - 1990
Hans-|iirgen Buchner
Thomas Wiegand

1990 - 1992

Hans-|irgen Buchner

Elisabeth Gabler wird nachgewahlt
(auBerordentliche MV 1991)
Thomas Wiegand (Riicktritt, weil in
den DPB-Vorstand gewdhlt)

1992 - 1994
Wolfgang Dettmar
Klaus Jager

1994 - 1996

Wolfgang Dettmar

Klaus Jager

Stellvertreterin Heike Uedelhoven

1996 - 1998

Irmgard Hecker

Klaus Jager
Stellvertreterin Agi Berger

1998 - 2000

Ingmar Holl

Manfred Hullmann
Stellvertreter Bernd Rodeck

2000 - 2002

Hans Baumgart

Bernd Rodeck

Stellvertreter Bernhard Hornung

2002 - 2004

Hans Baumgart

Thomas Wiegand

Stellvertreter Bernhard Hornung
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Seit 2004

Detlef Diisekow

Joachim Klaus
Stellvertreter Rainer Klatte

) Satzungskommissionen

1991 wurde die Etablierung einer Satzungs-
kommission beschlossen, die die Aktualitdt
der Satzung lberwachen und eventuelle
Anderungsvorschldge einbringen soll.

Mitglieder

1992

Wolfgang Dettmar
Elisabeth Gabler
Gerd Heine
Annegret Meyer
Ullrich Timm
Heike Uedelhoven
Thomas Wiegand
Bruno Wiens

1997

Gerd Heine

Dr. Gudrun Hennig
Heike Uedelhoven
Martin Wegner
Thomas Wiegand

2004

Gerd Heine
Joachim Koza
Hans-Detlev Kunz

Bernd Rodeck
Horst von Zitzewitz

2007

Annette Behlau-Schnier
Ottfrid Hillmann
Martin Wegner

D) Patientenvertreterinnenim
Gemeinsamen Bundesausschuss

Der DPB ist berechtigt, fiir die Mitberatung
nach § 140 f SGB V Patientenvertreter fiir
die Akkreditierung vorzuschlagen. Beru-
fen werden Patientenvertreter durch den
Koordinierungsausschuss der zustandigen
Dachverbdnde der Selbsthilfe gemaR der
Patientenbeteiligungsverordnung des Bun-
desministeriums fir Gesundheit von 2003.

Patientenvertreterinnen aus den
Reihen des DPB

Helene Ball

Uta Dierich
Manfred Greis
Marius Grosser
Joachim Klaus
Joachim Koza
Hans-Detlev Kunz
Sieglinde Plothner




DPB-Chronik

) Mitgliederversammlungen

Der DPB hat in seiner Vergangenheit sei-
ne satzungsbestimmten und drei auRer-

ordentliche Mitgliederversammlungen
durchgefhrt.

Datum und Ort der Mitglieder-

versammlungen

1. 10.01.1976  Wiesbaden

2. 16.07.1977  Hamburg

3. 30.09.1978  Frankfurt am Main
4, 03.03.1979  Bad Bentheim

5. 08.11.1981 Bad Neuenahr

6. 06.11.1983  Bad Oeynhausen
7. 12.10.1985  Bad Neuenahr

(auRerordentliche
Mitgliederversammlung)

8. 08.11.1986  Bonn

9. 13.11.1988  Wiirzburg

10. 11111990  Bad Oeynhausen

11. 12.10.1991 Bonn
(auBerordentliche
Mitgliederversammlung)

12 28111992 Kassel

13, 24.10.1993  Bad Oeynhausen
(auBerordentliche
Mitgliederversammlung)

14. 26111994  Bad Godesberg

15. 19.10.1996  Ulm

16.  24.10.1998  Hannover

17. 01.10.2000  Bad Nauheim

18.  06.10.2002  Leipzig

19. 26.09.2004  Duisburg

20.  29.10.2006  Niirnberg

21, 09.11.2008  Frankfurtam Main
22.  31.10.2010  Dresden

23.  28.10.2012  Essen
24.  1210.2014  Kassel
25.  19.11.2016  Kassel

PP Versammlung der Regional-
gruppenleiter

Im Zuge der Verlagerung von DPB-Ver-
antwortlichkeiten in die Regionalgruppen
kam es zu Satzungsanderungen, die eine
Versammlung der Regionalgruppenleiter
im jéhrlichen Wechsel zur Mitgliederver-
sammlung vorsehen. Die Aufgaben der
Versammlung sind in der Satzung festge-
schrieben. Dazu zdhlen u.a. die Entgegen-
nahme des Geschéfts- und Finanzberichtes,
Entgegennahme des Berichtes der Rech-
nungsprifer, Entgegennahme des |ahres-
abschlussberichtes und die Entlastung des
Vorstandes.

Datum und Ort der Versammlungen
der Regionalgruppenleiter

28.-29.10.1989 Bad Godesberg
13.-14.04.1991 Bad Godesberg
02.-04.04.1993 Bad Mergentheim
07.-09.04.1995 Leutenberg

03.-05.10.1997 Bad Salzschlirf
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01.-
28.
26.
28.

25.
08.

03.10.1999 Bad Bentheim
-30.09.2001 Bad Meinberg
-28.09.2003 Miilheim an der Ruhr
-30.10.2005 Berlin

29.06.-01.07.2007  Kiel

30.10.-01.11.2009  Miinster

04.-06.11.20M Hamburg
-27.10.2013 Erlangen
-10.05.2015 Westerland | Sylt
-05.11.2017 Leipzig

03.

) Deutsche Psoriasis Tage und

deren Mottos

Der DPB hat immer auch den Weg in die
Offentlichkeit gesucht und dazu Veranstal-
tungen mit bundesweiter Ausstrahlung,
insbesondere Deutsche Psoriasis Tage,
durchgefiihrt.

Datum, Ort und Motto der
Deutschen Psoriasis Tage

1.
3.

02.-04.11.1979 - Bad Neuenahr
04. - 06.11.1983 - Bad Oeyenhausen
Der Psoriatiker und sein Arzt
11.-12.11.1988 - Wiirzburg
Selbsthilfe, ja Danke

10. - 11.11.1990 - Bad Oeyenhausen
Haut und UV

23.-24.10.1993 - Bad Oeyenhausen
Psoriasis und Wissenschaft

25.11.1995 - Aachen
Psoriasis und Familie

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

02.05.1998 - Hamburg
Selbsthilfe bei Schuppenflechte

30.09.2000 - Bad Nauheim
Psoriasis im Alltag

05.10.2002 - Leipzig
Psoriasis national und global

25.09.2004 - Duisburg
Rehabilitation bei Schuppenflechte

28.10.2006 - Niirnberg
Schuppenflechte (Psoriasis) und ande-
re Volkskrankheiten

08.11.2008 - Frankfurt am Main
Problemfelder der Psoriasis

30.10.2010 - Dresden
Schuppenflechte (Psoriasis) -
Haut und Gelenke

27.10.2012 - Essen
Lebenserwartungen und Lebens-
qualitat

11.10.2014 - Kassel

Psoriasis der Haut und der Gelenke -
nicht nur eine medizinische Heraus-
forderung

P» Wissenschaftliche Fortbildungs-

veranstaltungen

Zur Aktualisierung der Kompetenz in Di-
agnostik und Therapie von Psoriasis und
Psoriasis-Arthritis organisiert der Wissen-
schaftliche Beirat des DPB alle zwei |ahre
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seine wissenschaftliche Fortbildungsveran-
staltung fiir Arzte und ehrenamtlich aktive
Mitglieder des DPB. Damit leistet er seinen
Beitrag zum kontinuierlichen Informati-
onsaustausch und zur partnerschaftlichen
Entscheidungsfindung.

Datum und Ort sowie Themen und
wissenschaftliche Leiter

® (5.06.1999 - Leutenberg [ Thiiringen
Psoriasis und Selbsthilfe
Leitung Prof. Dr. Joachim Barth und PD
Dr. Ekkehard Jecht

® 04.10.2002 - Leipzig | Sachsen
Ursachen und Einflussfaktoren | M6g-
lichkeiten der Therapie der Psoriasis
Leitung Prof. Dr. Joachim Barth und
Prof. Dr. Uwe-Frithjof Haustein

® 24.09.2004 - Duisburg | Nordrhein-
Westfalen
Sozialmedizinische Aspekte | Pathoge-
nese [ Therapie der Psoriasis
Leitung Dr. Johannes Kunze und Prof. Dr.
Gustav Mahrle

® 29.10.2005 - Berlin
Aktuelle Aspekte der Diagnostik und
Therapie der Psoriasis
Leitung Prof. Dr. Wolfram Sterry, Prof.
Dr. Ulrich Mrowietz, Prof. Dr. Gerhard
Schmid-Ott, Dr. Gisela Albrecht

30.06.2007 - Kiel | Schleswig-Holstein
Psoriasis - nur eine Hautkrankheit?
Leitung Prof. Dr. Ulrich Mrowietz

31.10.2009 - Miinster | Nordrhein-
Westfalen

Biologika: Fiinf Jahre nach Einfiihrung
Leitung Prof. Dr. Thomas Luger und PD
Dr. Thomas Rosenbach

05.11.2011 - Hamburg

Lebensqualitat bei Psoriasis - eine inter-
disziplindre Herausforderung

Leitung Prof. Dr. Matthias Augustin und
Prof. Dr. Kristian Reich

26.10.2013 - Erlangen | Bayern
Umgang mit der Psoriasis - eine (Zwi-
schen)Bilanz des Erreichten

Leitung Prof. Dr. Michael Sticherling und
PD Dr. Thomas Rosenbach

09.05.2015 - Westerland|Sylt | Schles-
wig-Holstein

Umgang mit der Psoriasis - eine (Zwi-
schen)Bilanz der Erreichten

Leitung Prof. Dr. Ulrich Mrowietz

04.11.2017 - Leipzig | Sachsen
Psoriasis als Problem von Korper, Geist
und Seele

Leitung Prof. Dr. Joachim Barth und
Prof. Dr. Jan-Christoph Simon
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»» Kompetenzseminare

In den Kompetenzseminaren werden den
ehrenamtlich Aktiven des DPB aktuelle
medizinische, gesundheitspolitische und
verbandsrelevante Probleme und Informa-
tionen vermittelt.

Damit erlangen diese Mitglieder eine be-
sondere Qualifikation fiir ihr Wirken vor
Ort, um Erkrankte zu ermutigen und im
Umgang mit ihrer Psoriasis und/oder Pso-
riasis-Arthritis zu beraten.

Datum und Ort
der Kompetenzseminare

N OIS R I I O

o a4
N oA WN o

22.-24.03.1996
29.11.-01.12.1996
18.-20.04.1997
31.10.-02.11.1997
27.-29.03.1998
26.-28.06.1998
23.-25.06.2000
22.-23.07.2000
18.-20.05.2001
12.-14.07.2002
22.-24.10.2002
13.-14.06.2006

27.-29.08.2004
12.-14.11.2004
11.-13.11.2005
25.-27.11.2005

Miinster
Hannover

Bad Neuenahr
Bad Sulza
Leutenberg
Bad Rappenau
Waren

Bad Salzschlirf
Bad Mergentheim
Bad Salzschlirf
Magdeburg
Magdeburg

. 31.10.-02.11.2003 Miinster

Hersbruck

Bad Salzschlirf
Borkum
Oberammergau

18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44,
45.
46.
47.
48.

24.
28.-
22.-
7=
24.
23.
14.-
22.-
11.-
15.-
10.-
28. -
16. -
06.
18. -
06. -
12.-
16. -
10. -
14.-
09.-
08. -
18.-
05. -
10. -
25.-
-17.01.2016
16. -
18. -
13.-
12.-

-26.02.2006

30.04.2006
24.09.2006
19.11.2006

-26.11.2006
-25.02.2007

16.09.2007
24.02.2008
13.04.2008
22.06.2008
12.10.2008
30.11.2008
18.01.2009

-07.06.2009

20.09.2009
08.11.2009
14.02.2010
18.04.2010
12.09.2010
16.01.2011

11.12.20M

10.06.2012
20.01.2013
07.04.2013
12.01.2014
27.09.2015

18.09.2016
19.11.2016
15.01.2017
14.01.2018

Bad Neuenahr
St. Peter-Ording
Bad Bentheim
Bad Salzschlirf
Berlin

St. Peter-Ording
Bad Sulza
Westerland [ Sylt
Jena

Jordanien
Leutenberg

Bad Reichenhall
Westerland [ Sylt
Hamburg

Mainz
Kiihlungsborn
Westerland [ Sylt
Freiburg

Lohne
Westerland [ Sylt
Westerland [ Sylt
Bad Bentheim
Westerland | Sylt
Bad Rappenau
Westerland [ Sylt
Bad Bentheim
Westerland [ Sylt
Oberammergau
Kassel
Westerland | Sylt
Westerland | Sylt




) Mitgliederentwicklung seit 1973

Mitgliederentwicklung seit 1973

10000
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1000

1973 1978 1983 1988

Bis Mitte der 90iger Jahre des letzten Jahr-
hunderts war ein kontinuierlicher Mitglie-
deranstieg zu verzeichnen, der danach
durch die starkere Nutzung des Internets
als Informationsquelle und andere Fakto-
ren eine Trendumkehr erfuhr.

1994

1999

2004

2009

2013
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2017
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»» Anderungen der Mitgliedsbeitrige

In seiner Geschichte hat der DPB immer

auch einen moderaten Jahresbeitrag von

seinen Mitgliedern erhoben, um maglichst

vielen an Psoriasis Erkrankten eine Mit-
gliedschaft im DPB zu ermdglichen. &=

Anderungen Beitragshohe Bemerkungen
13.04.1973 24,00 DM 2,00 DM mtl. - Aufnahmegebihr von 20,00 DM
01.04.1978 48,00 DM 4,00 DM mtl. - keine Aufnahmegebiihr mehr
01.01.1992 55,00 DM Beschluss MV 11.11.1990
01.01.1995 72,00 DM Beschluss MV 26.11.1994
01.01.2002 37,00 € Beschluss MV 24.10.1998 - wegen EURO-Umstellung
01.01.2003 40,00€ Beschluss MV 06.10.2002
01.01.2009 48,00€ Beschluss MV 09.11.2008
Beschluss MV 28.10.2012
01.01.2013 51,00€ keine 3,00 € ErmaRigung fiir LS-Zahler
Gebiihr 2,00 € RE-Zahler
) Adressen des Deutschen Psoriasis MV = Mitgliederversammlung - S5 :
Bundes e.V. (DPB) in Hamburg RE =Bezahlung des Mitgliedsbeitrags durch Rechnung

1973 - Weg beim Jdger 89
1974 - Johnsallee 67

1977 - Fischertwiete 2 | Chilehaus C
1988 - Oberaltenallee 20a

2001 - SeewartenstraRe 10

LS =Bezahlung des Mitgliedsbeitrags durch Lastschrift
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p) Autorenverzeichnis

Prof. Dr. Joachim Barth und Hans-Detlev
Kunz unter Mitarbeit von Jana Bockelmann,
Marius Grosser, Gerd Heine, Ottfrid Hill-
mann und Rieke Weyh

Die Vollstandigkeit der statistischen Anga-
ben kann nicht garantiert werden.
) Impressum,

Fotografien | lllustrationen

Deutscher Psoriasis Bund e.V. (DPB) (Hrsg.)
SeewartenstralGe 10
20459 Hamburg

Redaktion: (v.i.S.d.P.)
Hans-Detlev Kunz

Auflage: 3.000
Layout/Satz: Atelier Ploog
Hamburg, im April 2018
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