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der ortlichen Gruppen in den einzelnen Landesverbanden.
Positive und negative Entwicklungen in den LVen halten sich
etwa die Waage. Die groRte Mitgliederzunahme lag bei +13,2%
in Mecklenburg-Vorpommern, die grof3te Abnahme bei -4,1%
in Nordrhein-Westfalen. Bei diesen Zahlen ist naturlich zu be-
rucksichtigen, dass gleiche %-Zahlen im absoluten Ergebnis
bei grofen LVen deutlich groRere Auswirkungen haben als bei
kleinen LVen.

Finanzen

Wie Tabelle 2 zeigt, mussen wir wie jedes Jahr feststel-
len, dass die ,sicheren“ Einnahmen zwar den gréfRten Teil
des Haushalts decken, er jedoch nur durch Spenden und
Zuschiisse ausgeglichen werden kann. Beim groRten Teil han-
delt es sich hierbei um freiwillige Leistungen®, die jederzeit
ausfallen konnen. Es darf auch nicht bersehen werden, dass
nicht unerhebliche Einnahmen zweckgebunden fiir Seminare
usw. verwendet werden mussen.

Durch die Beitragsanpassung zum 1.1.2008 und die massive
Einwerbung von Spenden usw. stellt sich der Jahresabschluss
2009 positiv dar. Allerdings waren auch einige Sondereffekte
zu verbuchen. So beinhaltet ,Sonstige Zuschisse“ den
Zuschuss des Bundesministeriums in Héhe von fast 53.000 €
fur die Patientenbefragung, deren Kosten grof3teils schon 2008
beglichen wurden.

Die gegenuber den Vorjahren stark gestiegenen Ausgaben
bei ,Buro- und Verwaltungskosten erklaren sich aus der
Bildung von Ruckstellungen fir die demnachst erforder-
liche Anschaffung eines neuen EDV-Programms und eines
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Bild 3: Entwicklung der Mitgliederzahl seit 1995

Kopierers in der Geschaftsstelle.

Die derzeit gunstige Finanz-
situation andert allerdings nichts
anderstrengenHaushaltsdisziplin
des Bundesverbands.

Therapieangebote

Wie in jedem Jahr ist festzu-
stellen, dass die Organisation
der krankheitsspezifischen
Morbus-Bechterew-Gymnastik
und des therapeutischen Sports
ein Kernstuick unserer Arbeit und
wesentlicher Bestandteil unseres
Angebotes ist.

Wie die Zahlen unter ,Unsere
Gruppen® zeigen, nehmen etwa
50 % der Patientenmitglieder
mehr oder weniger regelmafig
daran teil. Im Durchschnitt ist da-
von etwa die Halfte anwesend.

Ein  Urteil des Bundes-
sozialgerichts vom Juni
2008 hat endgultig un-
sere Meinung bestatigt, wonach jeder, der aufgrund
seiner Krankheit Funktionstraining oder Rehasport bend-
tigt, zeitlich unbegrenzt daran teilnehmen kann und die
Krankenkassen die Kosten tibernehmen missen.

Nach einer etwas schleppenden Anlaufphase haben die
Kassen entsprechend dem Urteil die Verordnungen fir
Funktionstraining oder Rehasport im Berichtsjahr meist ge-
nehmigt.

Seit einiger Zeit laufen zdhe Verhandlungen bei der
.Bundesarbeitsgemeinschaft fir Rehabilitation® (BAR),
um die vorhandene Rahmenvereinbarung, welche Grund-
lage fir die Genehmigung ist, den vom Gericht festgelegten
Vorgaben anzupassen. An diesen Verhandlungen nimmt unser
Geschaftsfuhrer teil.

Immer mehr Gruppen gehen dazu Uber, neben der klas-
sischen Gymnastik auch moderne Bewegungsiibungen, ver-
mehrt vor allem Nordic Walking, anzubieten. Dort wo méglich,
mussen wir versuchen, auch fur jingere Betroffene Angebote
zu machen, die flr diese interessant sind. Die Arbeit mit
Fitnessstudios ware eine solche Mdglichkeit.

Der veranderten Interessenlage der Menschen in Deutsch-
land und damit auch der Morbus-Bechterew-Patienten muss
die DVMB Rechnung tragen. Vor Ort sind hier insbesondere
die Gruppen und damit die LVe gefordert.

Wie seit vielen Jahren war unser Geschaftsflhrer auch
im Berichtsjahr in die Therapeutenfortbildung in den Physio-
therapeuten-Schulen in Bad Elster und Schweinfurt eingebun-
den. Dies tragt sicherlich zum besseren Verstandnis unseres
Krankheitsbildes bei den kiinftigen Physiotherapeuten bei.

Patientenberatung und Mitgliederbetreu-
ung

Die Beratung unserer Mitglieder gehort zu den Grund-
aufgaben unserer Selbsthilfegemeinschaft.

Taglich werden von der Geschaftsstelle per Telefon, Mail
oder Post eingehende Fragen der verschiedensten Art in
Bezug auf unsere Krankheit beantwortet. Die Tendenz ist stei-
gend.

In der monatlichen telefonischen Abendsprechstunde kann
unsere Geschéftsstelle besonders intensiv in Anspruch ge-
nommen werden. Mitglieder und Nichtmitglieder machten im
Berichtsjahr in wechselndem Umfang davon Gebrauch.

Eher gering wurde die 2008 eingefiihrte monatliche
Vorstands-Sprechstunde in Anspruch genommen.

Die in Zusammenarbeit mit dem Verein BetaCare e.V. von
im Sozialrecht geschulten Multiplikatoren im Sozialrecht in
Seminaren ertiichtigten Gruppensprecher erhalten damit die
Maoglichkeit, Gber einen standigen Zugang zu Spezialisten
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Ertrage €

Beitrdge und Spenden 621.468,89
Spenden und Sponsoring 87.794,13
Zuschiisse Krankenkassen 72.913,00
Projektzuschusse der Deutschen Rentenversicher. Bund 13.537,17
Sonstige Zuschiisse 73.163,25
Werbeeinnahmen 57.522,26
Literaturverkauf 11.386,66
Einnahmen aus Veranstaltungen 9.560,00
Guthabenzinsen 5.560,73
Sonstige Einnahmen 31.645,05

Entnahme aus Rickstellungen 8.000,00
992.551,14

Summe der Ertrage

Aufwendungen €
Beitragsrickfluss und Zuschlsse an
Lande%verbénde, Betreuungskosten 222.051,50
Morbus-Bechterew-Journal 90.049,04
Offentlichkeitsarbeit, Informationsmaterial 42.155,78
Schulung, Fortbildung, Seminare 66.302,22
Delegiertenversammlung 20.106,31
Vorstandsarbeit 8.345,24
Zusammenarbeit mit anderen Verbanden 10.911,21
Versicherungen, Beitréage 38.037,60
Personalkosten 276.133,67
Biiro- und Verwaltungskosten 108.037,74
Abschreibungen 4.996,64
Forschung 30.910,75
Sonstiger Aufwand (Griindungskapital Stiftung) 25.000,00

Summe der Aufwendungen 943.037,70
Uberschuss 49.513,44

weitere, vollig firmenneutrale, Hintergrundinformationen zu er-
halten und diese in der Beratung der Betroffenen einsetzen
zu konnen. Die Inanspruchnahme dieser Mdglichkeit ist eher
gering.

Auch weiterhin gehen Anfragen in Form von Leserbriefen
an das Morbus-Bechterew-Journal (MBJ) zahlreich ein. Die
Anfragen werden, so weit moglich, in bewahrter Form von der
Geschéaftsstelle oder der Redaktion beantwortet. Falls erfor-
derlich, gehen die Fragen an unsere Arztlichen Berater oder
die Justiziarin zur Beantwortung. Antworten auf Fragen, die fur
viele Leser von Interesse sein dirften, werden im MBJ abge-
druckt.

Die juristische Beratung der DVMB — wir sind eine der
wenigen Patientenorganisationen in Deutschland, die ih-
ren Mitgliedern eine solche bietet — wird immer starker in
Anspruch genommen. Sorgen haben unsere Mitglieder vor
allem bei der Genehmigung des Funktionstrainings bzw. des
Rehasports, bei RehabilitationsmaRnahmen, der Beantragung
der Schwerbehinderung und der Verrentung.

Unsere Justiziarin, Rechtsanwaltin Meike ScHoeLER und ihr
Team, steht unseren Mitgliedern beratend zur Seite und kann
in den meisten Fallen helfen.

Von 2006 bis 2008 waren insgesamt acht Juristenfortbil-
dungen Teil | und Teil Il durchgefihrt worden. Auch im
Berichtsjahr fanden wieder zwei Seminare statt. Damit wurde
ein Netz von Juristen aufgebaut, welche Uber unsere Krankheit
und die damit zusammenhangenden Probleme gut Bescheid
wissen. Sie kénnen dann in Streitfallen die Interessen der
Betroffenen viel besser vertreten als solche, welche die
Besonderheiten der Krankheit nicht kennen. Die Seminare
werden von Juristen sehr gerne angenommen und sind alle-
samt gut besucht. Leider nehmen die Landesverbande und
Gruppen die Moglichkeit, mit den geschulten Juristen zusam-
menzuarbeiten, noch zu wenig wahr.
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Bild 4: Ubersicht iiber die Ausgaben des Bundesverbands

Auch im Berichtsjahr wurden vom BV relevante neue
Gerichtsurteile an die LVe weitergegeben, damit diese ihre
Gruppen bzw. Mitglieder leichter und besser betreuen kon-
nen.

Information und Schulung

Die wichtige Aufgabe einer Selbsthilfevereinigung, die
von ihr vertretenen Patienten mit moglichst umfassendem
Informationsmaterial zu versorgen und ein entsprechendes
Schulungsangebot zu bieten, wurde und wird von der DVMB
sehr ernst genommen.

Im MBJ werden auf hohem wissenschaftlichen Standard me-
dizinische Neuerungen und Forschungsergebnisse veroffent-
licht. Ebenso wird (iber die Anderungen im Gesundheitswesen
berichtet und auch dem ,Vereinsleben* sowie Erfahrungen im
Umgang mit unserer Krankheit Raum eingerdumt.

Der wissenschaftliche Redakteur des MBJ, Prof. Dr.
Ernst FeLDTKELLER, der auch die Gestaltung des MBJ inne
hat, besucht immer wieder interessante Kongresse und
Veranstaltungen, damit sein Wissen stets auf dem neuesten
Stand der Forschung bleibt und er dariber berichten kann.
Fir ihn ist es auch selbstverstandlich, dass er regelmafig in
der Bayerischen Staatsbibliothek in Miinchen die rheumatolo-
gischen Fachzeitschriften aus aller Welt nach Interessantem
fur die Morbus Bechterew-Patienten durchforstet.

Diefrihere Loseblattsammlung ,Recht“wurde im Berichtsjahr
komplett Uberarbeitet und auf den neuesten Stand gebracht.
Als Nr. 4 unserer Schriftenreihe steht nun das ,Bechterew-
Recht” von Meike ScHoeLer und Barbara Eckert als CD in der
Geschéaftsstelle kauflich zur Verfligung. Alle Gruppensprecher
erhielten vom BV diese CD.

Das Heft 13 unserer Schriftenreihe ,Morbus Bechterew —
Messwerte fir den Krankheitsverlauf, Klassifikations- und
Diagnose-Kriterien“ von Prof. Dr. Ernst Feldtkeller erschien
wesentlich erweitert und in neuem Erscheinungsbild in 4.
Auflage.

Der Morbus-Bechterew-Gymnastik-Kalender mit Anleitungen
fur die tagliche Gymnastik wurde zum Ende des Jahres im neu-
en Erscheinungsbild wieder aufgelegt und kann seit Anfang
2010 uber die Geschéaftsstelle bezogen werden.

Derzeit sind zwei weitere Hefte unserer Schriftenreihe in
Uberarbeitung und werden in diesem Jahr neu aufgelegt.

Nach wie vor steht eine umfangreiche Literaturauswahl zur
Verfigung.Allerdings ist festzustellen, dass der Literaturverkauf
von Jahr zu Jahr riicklaufig ist.

Im Berichtsjahr erschienen zwei Arbeiten von Prof. Feldtkeller
zusammen mit anderen Autoren in deutsch- bzw. englisch-
sprachigen Fachzeitschriften zum Thema Morbus Bechterew.
Durch seine intensive wissenschaftliche Tatigkeit macht Prof.
Feldtkeller nicht nur die DVMB weltweit bekannt, sondern ist



auch mafgeblich an der Informationsvermittlung Giber MB be-
teiligt.

In 2009 wurde das Seminar ,Morbus Bechterew -
Basiswissen® wiederum drei Mal durchgefihrt und zwar in
Koln, Kassel und Leipzig. Die Teilnehmer, vor allem Patienten,
die erst vor kurzem ihre Diagnose erhalten haben und deren
Partner, sowie solche, die mehr tiber MB wissen wollen, sind
stets von den Seminaren begeistert.

Mit unserem Arztlichen Berater Dr. Bernd FrepericH wurde
das Seminar ,Gesundheit beginnt im Kopf“ in Bad Kissingen
angeboten.

Vielfach werden bei Mitglieder- bzw. Delegiertenver-
sammlungen und anderen Veranstaltungen Vortrdge von
Arzten und Patienten eingeplant. Sie tragen bei den Zuhérern
ganz wesentlich zum besseren Verstandnis der Krankheit
Morbus Bechterew und der DVMB bei.

Da die gesicherte Finanzierung durch die Krankenkassen
fehlt, kommt die ,Patientenschulung” nicht richtig zum Laufen,
obwohl sie fur die Betroffenen sehr wichtig und hilfreich ware.
Sie wird in Deutschland nur von wenigen Kliniken angeboten.

Fir dieses Jahr ist es Uber Sponsoring gelungen, die
Finanzierung fir mehrere Patientenschulungen durch die
DVMB sicherzustellen.

Frauennetzwerk
(von Vorstandsmitglied Ursula MULLER)

Die Ansprechpartnerinnen des Frauennetzwerkes in den
LVen und im BV stehen den Betroffenen, insbesondere
bei frauenspezifischen Problemen, beratend zur Seite. Auf
Landesebene werden vom Netzwerk spezielle Seminare fir
Frauen organisiert. Als Verantwortliche fiir das Frauennetzwerk
in der Vorstandschaft des BV obliegt mir die Ubergeordnete
Koordination.

Im Berichtsjahr trafen sich die Ansprechpartnerinnen in den
Landesverbanden zum 14. Treffen des Frauennetzwerkes im
Juni in Nurnberg und zum 15. Treffen im November in Stendal.
Diesmal waren auch neue Gesichter dabei, denn in drei LVen
hatten die Ansprechpartnerinnen gewechselt.

Hauptaufgabe in diesen Treffen war es, entsprechend dem
neuen Erscheinungsbild, unseren Internetauftritt neu zu ge-
stalten, den Flyer des Frauennetzwerkes zu entwerfen und un-
sere Prasentation fiir Veranstaltungen, Messen usw. zu Uber-
arbeiten und dem neuen Design anzupassen.

Beim Treffen im November konnten diese Arbeiten abge-
schlossen werden. Besonders mochte ich Thomas RODER
danken, der uns durch die Anfertigung von Fotos und beim
Internetauftritt sehr geholfen hat.

Die Seiten sind zwischenzeitlich im Internet freigeschaltet.
Der Flyer kann bei der Geschéftsstelle des BV bezogen wer-
den.

Fir die Zukunft ist beabsichtigt, eine Broschire mit Erfah-
rungsberichten von Frauen Uber ihren Umgang mit Morbus
Bechterew herauszugeben. Die bereits vorliegenden Berichte
wurden auf den Treffen gesichtet. Um eine mdglichst vielsei-
tige Broschure gestalten zu kdnnen, sind unsere weiblichen
Mitglieder aufgerufen, ihre Erfahrungen einzubringen.

Allen Ansprechpartnerinnen in den LVen mdchte ich fiir ihre
Arbeit herzlich danken.

Netzwerk Junge Bechterewler

Bereits 2008 wurde am Internetauftritt des Netzwerks
Junge Bechterewler gearbeitet. Im Jahr 2009 konnte er
nun freigeschaltet werden. Der neu gestaltete Auftritt ist ein
Zusammenschluss der Seiten der Jugend aus den einzelnen
LVen. Neben geplanten Aktionen und Seminaren, Berichten
und Fotos sind auch die Ansprechpartner (Moderatoren) in
den einzelnen LVen aufgefiihrt.

Der Flyer des Netzwerks war ebenfalls weitgehend 2008
entworfen und abgestimmt worden. In der ersten Halfte des
Berichtsjahres ging er in Druck. Mit diesem Flyer soll ver-
sucht werden, junge Betroffene auf frische Art zu erreichen.
Hierzu wurden Fotos mit stichwortartiger Unterschrift als

Informationsvermittler gewahlt. Sie sollen ohne viele Worte
zeigen, dass trotz der Erkrankung ein erfiilltes Leben mdglich
ist. Der Flyer soll auch anregen, sich die Seiten des Internets
naher zu betrachten und mit den Moderatoren Kontakt aufzu-
nehmen.

Im Berichtsjahr fanden zwei vom Bundesverband organisier-
te Moderatorenseminare, diesmal in Nurnberg und Géttingen
statt. Schwerpunkithema bei beiden Seminaren war die
Erstellung eines ,Konsenspapiers”. Dieses soll in Zukunft die
Grundlage der Arbeit des Netzwerks sein. Nach engagierten
Diskussionen konnte das Papier im November verabschiedet
werden.

Selbstverstandlich kam bei den Seminaren der so wichtige
Erfahrungsaustausch nicht zu kurz. Man machte sich auch
Gedanken, welche Aktionen in Zukunft gestartet werden sol-
len.

In den Landesverbanden liefen im Berichtsjahr wieder
eine Reihe von Aktionen im Rahmen des Netzwerks Junge
Bechterewler. Neben sportlichen Aktivitdten, psychothera-
peutischer Beratung, Stammtischen und vielem mehr war der
Erfahrungsaustausch ein wichtiger Punkt bei diesen Treffen.
Es wurde in allen diesen Aktionen deutlich, dass vor allem
junge Betroffene den Austausch mit Gleichgesinnten suchen,
egal in welchem Umfeld dieser stattfindet. Miteinander tber
die Krankheit reden, sich den Ballast von der Seele sprechen,
Verstandnis erhalten, kann schon fast als ein alternatives
Heilmittel gesehen werden. Die meisten Teilnehmer dieser
Treffen fUhlen sich in dieser Gemeinschaft wohl. Viele sprin-
gen dann Uber ihren Schatten und beginnen mit regelmafiger
Funktionsgymnastik oder Rehasportin den Gruppen der DVMB.
Der Wunsch nach einer ,moderneren“ Bewegungstherapie ist
aber durchaus ab und an zu héren.

Den Moderatoren in den LVen ist besonders zu danken flr
die von ihnen geleistete Arbeit. Die LVe, in denen es noch kei-
ne Vertreter des Netzwerks gibt, sind aufgerufen, baldmdég-
lichst junge Betroffene beim Aufbau zu unterstiitzen.

Offentlichkeitsarbeit

Es muss unser Bestreben sein, auf allen Ebenen der DVMB
auf die Probleme und Anliegen der Patienten mit Morbus
Bechterew aufmerksam zu machen, denn je besser die
Offentlichkeit Giber unsere Krankheit informiert ist, umso mehr
Verstandnis kdnnen wir erwarten.

Wie jedes Jahr ist leider festzustellen, dass die Offent-
lichkeitsarbeit auf allen Ebenen der DVMB meist nicht so opti-
mal lauft, wie wir uns das wiinschen wiirden. Da ein hauptamt-
licher ,Referent fiir Offentlichkeitsarbeit* an den finanziellen
Méoglichkeiten des BVes scheitert, wird sich zumindest auf
Bundesebene daran wohl kaum etwas andern.

Um zumindest die innerverbandlichen Informationen abzu-
decken, kimmert sich Vorstandschaftsmitglied Peter Koncer
ehrenamtlich um die Offentlichkeitsarbeit in diesem Bereich.

Nach Rdilcksprache mit dem Bundesvorstand hat sich
Vorstandschaftsmitglied Barbara TecHentin dazu entschlos-
sen, sich fur die Fernsehwerbung des Verbandes forschender
Arzneimittelhersteller (VfA) als Patientin zur Verfligung zu
stellen. In dieser vollig firmenneutralen Werbung wurde
Morbus Bechterew als Krankheit genannt. Damit wurde un-
sere Krankheit einem breiten Publikum als solche bekannt.
Sicherlich nahm der Eine oder Andere dies zum Anlass, sich
naher dariber kundig zu machen.

Einen ahnlichen Effekt hatte sicherlich auch die
Fernsehsendung des NWR, die in drei Folgen uber die
Aufrichtungsoperation unseres Geschéaftsfuhrers Ludwig
HaMMEL berichtete.

Die stellvertretende Vorsitzende Britta HATTEBUHR stellte sich
fur die Zeitschrift ,Okotest Spezial* als Interviewpartnerin fiir
eine Fallgeschichte ,Rucken” zur Verfligung. Daraus wurde
ein interessanter Artikel Uber Morbus Bechterew und dessen
Folgen am Beispiel von Britta Hattebuhr.

Das Internet ist fir uns als Informationstrager nicht mehr
wegzudenken. Viele Interessierte besuchen die Seiten des
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Bundesverbandes und der Landesverbande. Die meisten neu
diagnostizierten Morbus-Bechterew-Patienten holen sich ihre
ersten ausfihrlichen Informationen Uber die Krankheit aus
dem Internet. Viele unserer Neumitglieder geben an, dass sie
Uber das Internet zur DVMB gefunden haben.

Verantwortlich fiir den Internetauftritt der DVMB zeichnet
Vorstandschaftsmitglied Karl Stutzki, der die gesamte Arbeit
koordiniert, die Arbeitskreise (AK) leitet und nicht zuletzt viel
Wissen und Arbeit hierflr investiert.

Zum Ende des Berichtsjahres wurde der Internetauftritt
des BVes in neuem Design und neuer Technik freigeschaltet.
Auch eine Reihe von LVen hat ihren Auftritt bereits umgestellt.
Vorangegangen waren viele Monate intensivster Arbeit des AK
,CMS Internet”. Hierzu zahlten auch zwei Treffen des AK ,CMS
Typo3“, auf denen u.a. die Dokumentation des Systems und
die Schulungsunterlagen fur die Webmaster und Redakteure
erarbeitet wurden.

Beim Treffen des AK ,Qualitat im Internet” ging es um die
Erstellung eines Qualitatshandbuches fir die Darstellung
der DVMB im Internet und die Qualitatssicherung unserer
Webseiten.

Die Webmaster der DVMB kamen zwei Mal zusammen, um
anstehende Probleme zu besprechen und sich in Typo3 zu
schulen.

Als AufRenstehender und mit dieser Problematik nicht ver-
trauter ,Internetkonsumierer kann man sich kaum vorstellen,
welches Arbeitsvolumen hier rein ehrenamtlich in relativ kurzer
Zeit geleistet worden ist.

Das DVMB-Forum erfreut sich nach wie vor grofder
Beliebtheit. Es wurde von Rainer KLuTe als Administrator be-
treut.

Im Berichtsjahr erschien unser ,Newsletter* in finf
Aussendungen und wurde an Uber 500 registrierte Bezieher
versandt. Die Herausgabe liegt bei der Geschéftsstelle.

Zusammen mit der Firma Essex Pharma startete die
DVMB eine groRe Offentlichkeitskampagne zum Thema AS
(Spondylitis ankylosans, Morbus Bechterew). Das Ziel ist die
Verkurzung der Diagnosezeit durch Sensibilisierung fir még-
liche AS-Symptome. Auf den Internetseiten ,www.ruecken-ex-
perte.de” befinden sich u.a. der Bechterew-Check der Charité
Berlin, Informationen zum Krankheitsbild und die Verlinkung
zu den Seiten der DVMB. Von Juni bis November 2009 wur-
den die Seiten bereits fast 50.000 Mal besucht und in diesem
Zusammenhang 252 Mal die Seiten der DVMB gedffnet.

Zusatzlich zum Internet wurde eine Aktion mit Postern
und Abgabekarten (sogenannte Edgar-Karten) gestartet.
3.000 Poster zum Aushang und 48.000 Karten zur Abgabe
an Kunden mit chronischem Rickenschmerz wurden an
Apotheken verteilt. In den groRen Stédten Deutschlands gin-
gen 370.000 Edgar-Karten in junge Szenelokale als sogenann-
te ,Freecards”, zur kostenlosen Mitnahme. Zusatzlich erhielten
ausgewahlte Universitaten 95.000 Karten. Insgesamt wurden
also 516.000 Werbetrager in Umlauf gebracht.

Noch nie seit Bestehen der DVMB konnte sie in einer sol-
chen GroRenordnung in Erscheinung treten, denn auf den
Postern ist die DVMB mit Namen und Internetadresse, auf den
Karten zusatzlich mit Logo, aufgefuhrt.

Offentlichkeitsarbeit und Interessenvertretung lassen
sich meist nicht trennen, wie die nachfolgend aufgefiihrten
Aktivitaten zeigen.

Dies trifft auch fur die Teilnahme an einschlagigen Messen
und Kongressen zu. Die Prasentation auf Messen wird meist
von den LVen organisiert und auch in deren Jahresbericht dar-
gestellt.

Der BV war beim 37. Rheumatologenkongress der Deut-
schen Gesellschaft fir Rheumatologie (DGRh) in K&ln mit
einem eigenen Infostand vertreten, den unser Geschéftsfiihrer
und Esther Prarr betreuten. AuRBerdem nahmen an dem
Kongress unser wissenschaftlicher Redakteur des MBJ Prof.
Dr. E. Feldtkeller und das Redaktionsmitglied Dr. Gudrun Linp-
ALBRECHT teil.

Beim mehrtagigen Deutschen Seniorentag in Leipzig

Morbus-Bechterew-Journal Nr. 121 (Juni 2010)

Ubernahmen Vorstandschaftsmitglied Reinhard DraLLe und
Mitglieder der Gruppe Leipzig die Betreuung des Standes der
DVMB.

Im Berichtsjahr fanden in Rostock und Minchen
Weiterbildungen fur Orthopaden zum Thema Morbus Bechte-
rew statt, in die Ludwig HammEL als Referent eingebunden war.
Auflerdem nahm er an den Bayerischen Rheumatologentagen
teil.

Da unser Geschéaftsfihrer im AK Beipackzettel der Firma
Pfizer als Patient mitarbeitet, wurde er wiederholt zu Vortradgen
hieriber eingeladen, so beim Euroforum der Zeitschrift
Handelsblatt, beim Kongress Gesundheitskommunikation,
beim Pfizer Patienten-Dialog und der LAWG (local area wor-
king group).

Auerdem konnte Ludwig Hammel einen gesundheitspoli-
tischen Vortrag beim Deutschen Arzte- und Juristentag halten
und zum Thema Morbus Bechterew beim TNFalpha-Forum
sprechen.

Als auf einer Pressekonferenz die ersten Ergebnisse der
Patientenbefragung mit Prof. Dr. Herbert KeLLner bekanntge-
geben wurden, war unser Geschéaftsflihrer ebenfalls dabei.

Dass immer wieder Referenten aus den Reihen der DVMB
angefordert werden, zeigt, welches Ansehen die DVMB ge-
nief3t und welches Wissen sich die Referenten erarbeitet ha-
ben. Gerade wenn Patienten auf Kongressen oder Schulungen
vor Arzten zu Wort kommen, dient dies hervorragend zum bes-
seren gegenseitigen Verstandnis.

Interessenvertretung

Zu den herausragenden Aufgaben der DVMB auf Bundes-
und Landesebene gehort es, die Interessen der Morbus-
Bechterew-Patienten im vorpolitischen und politischen Raum
sowie in den Dachverbanden der Selbsthilfe, in denen wir
Mitglied sind, zu vertreten. Allein oder zusammen mit anderen
Verbanden nehmen wir zu den Vorhaben der Politik Stellung.

Im ,Gemeinsamen Bundesausschuss® (G-BA) war die DVMB
im Berichtsjahr mit zwei Vertretern prasent, namlich mit Karl
Erich ReuTeR, welcher an nicht weniger als 19 Unterausschuss-
bzw. Arbeitsgruppensitzungen, und Reinhard DRraLLE, der
an sieben Unterausschusssitzungen teilnahm. Zwei weitere
Vertreter sind vom Koordinierungsausschuss benannt, wurden
aber noch nicht angefordert.

Neben den Sitzungsterminen sollen die Patientenvertreter
auch noch an diversen Schulungen des G-BA sowie am
Erfahrungsaustausch und der Koordination dienenden Informa-
tionsveranstaltung der BAG SeLBSTHILFE teilnehmen.

Zur Interessenvertretung der DVMB gehdrt es auch, in den
Verbanden, bei denen wir Mitglied sind, prasent zu sein.

Ludwig Hamver nahm an den Treffen der Geschéftsfihrer
der Deutschen Rheumaliga (DRL) teil und vertrat dieselben
in den Vorstandssitzungen und den ,Prasidentenkonferenzen®
der DRL. Der Vorsitzende nahm ebenfalls an den
Prasidentenkonferenzen teil.

Unser Geschéaftsfuhrer vertritt die DVMB im Arbeitskreis
LStrukturreform®, der Vorsitzende ist Mitglied im ,,Ausschuss fiir
Gesundheits- und Sozialpolitik* der DRL. In dieser Funktion ar-
beitete er an den umfangreichen Stellungnahmen der DRL zu
den Anderungen im Gesundheitswesen mit.

Auch auf der Delegiertenversammlung der DRL war die
DVMB entsprechend ihrer Delegiertenzahl vertreten.

Vorstandschaftsmitglieder, meist Barbara TecHenTIN, aber
auch Karl Erich Reuter als Beauftragter des Vorstands
oder unser Geschéftsfuhrer, nahmen an den Sitzungen,
Veranstaltungen oder Seminaren der BAG SELBSTHILFE,
des ,Deutscher PARITATISCHER Wohlfahrtsverband,
Gesamtverband“ (DER PARITATISCHE, Gesamtverband)
und der Gesellschaft fiir medizinische Assistenzberufe fiir
Rheumatologie (GmAR) teil. Auch auf Veranstaltungen des
LZentralverband der Krankengymnasten (ZVK) und des
,Deutschen Behindertenrat® (DBR) vertraten sie unsere
Interessen.

Unser Geschéftsflhrer ist stellvertretender Vorsitzender der



Monitoringgruppe des DER PARITATISCHE, Gesamtverband,
die fallweise gemeinsam mit der Monitoringgruppe der BAG
SeLesTHILFE tagt. Ludwig Hammel nahm an drei Sitzungen
teil.

Das ,Arztliches Zentrum fiir Qualitat in der Medizin“ (4zq)
ist eine gemeinsame, paritatisch besetzte Einrichtung der
Bundesarztekammer und der Kassenarztlichen Bundes-
vereinigung. Es erstellt eine nationale Versorgungsleitlinie zum
Thema Kreuzschmerz. Als Vertreter der Patienten war Ludwig
Hammel 2006 in den Expertenkreis gewahlt worden und nahm
2009 an funf Sitzungen in Berlin teil.

In seiner Funktion als Mitglied im Wissenschaftlichen Beirat
der Zeitschrift ,Der Kassenarzt* nahm Ludwig Hammel an ei-
ner Sitzung teil.

Indervon der DRLzusammen mitder Deutschen Gesellschaft
fur Rheumatologie (DGRh) gegriindeten ,Rheuma-Stiftung* ist
unser Geschéaftsfuhrer Mitglied des Stiftungsvorstandes und
war bei vier Sitzungen dabei.

Die Bundesvorstandschaft halt die ,Lobbyarbeit” fir aus
gesprochen wichtig und modchte sie noch verstar-
ken. Voraussetzung ist allerdings, dass es gelingt, die
,Personaldecke"” hierflr zu verbreitern.

Forschungsforderung, Preise

Die 2008 in Zusammenarbeit mit dem Arztlichen Berater
des LV Bayern, Prof. Dr. med. Herbert KeLLNER, durchgefiihrte
Patientenbefragung wurde im Berichtsjahr im Rahmen ei-
ner Doktorarbeit ausgewertet. Erste Ergebnisse konnten im
November auf einer Pressekonferenz prasentiert werden.

Die vom Bundesministerium fir Gesundheit (BMG) ge-
forderte und von einem renommierten Institut durchgefiihrte
Patientenbefragung musste wegen des vom BMG gestellten
engen Zeitfensters in aller Eile abgewickelt werden. Befragt
wurden nicht nur Mitglieder sondern auch Nichtmitglieder.
Derzeit lauft die Auswertung im Rahmen einer Doktorarbeit an
der Charité in Berlin. Erste Auswertungen (MB] 119 S. 4-7) las-
sen interessante Ergebnisse erwarten.

Die Ergebnisse der beiden Befragungen werden ein ge-
naues Bild Uber die Situation der Morbus-Bechterew-Patienten
liefern. Es wird sicher interessant sein, welche Erkenntnisse
die Befragungen bringen, wie weit sie sich decken und ob ein
Unterschied zwischen DVMB-Mitgliedern und Nichtmitgliedern
besteht.

Im Berichtsjahr wurde der DVMB-Forschungspreis fiir 2010
ausgeschrieben. Zwischenzeitlich ist er zur festen Einrichtung
geworden und pramiert herausragende Arbeiten Uber Morbus
Bechterew.

Internationale Zusammenarbeit

Die Ankylosing Spondylitis International Federation (ASIF)
ist der weltweite Zusammenschluss von Morbus-Bechterew-
Patientenvereinigungen. Im Berichtsjahr fand im Oktober das
alle zwei Jahre stattfindende Treffen, das ASIF Council mee-
ting, im Osterreichischen Bad Hofgastein statt (MBJ 120 S. 36-
39).

Seit langem vertritt Prof. Dr. E. FELDTKELLER die DVMB in die-
sem Gremium und war viele Jahre Vizeprasident der ASIF.
AuRerdem fungierte er als Webmaster der ASIF.

Bei den auf dem Treffen stattgefundenen Neuwahlen hat
Prof. Feldtkeller nicht mehr kandidiert. Auch die Aufgabe des
Webmasters hat er abgegeben. In Zukunft fungiert er als
»Scientific Advisor® (wissenschaftlicher Berater).

Sicherlich werden auch weiterhin in den ,ASIF News*, die
von der ASIF zweimal im Jahr herausgegeben werden, einige
Berichte oder Aufsatze von ihm zu finden sein, da er weiterhin
in der Redaktion mitarbeitet.

Im Rahmen des Treffens fanden auch eine Stadtbesichtigung
von Salzburg und der Besuch einer Veranstaltung im legen-
daren ,Peterskeller” statt. Da der Bundesvorsitzende nur etwa
zehn Kilometer vom Zentrum von Salzburg entfernt wohnt,
nahm er ebenfalls an diesen Aktivitaten teil.

Nachdem Prof. Feldtkeller 2005 in die ,Assessment of

SpondyloArthitis international Society” (ASAS), dem internati-
onalen Zusammenschluss fihrender Forscher auf dem Gebiet
der Spondyloarthritiden, berufen worden war, nahm er am
ASAS-Workshop in Rom teil (MB] 117 S. 39-41).

Uber die Aktivitaten in ASIF und ASAS hat Prof. Feldtkeller
auf der Beiratssitzung in Nirnberg berichtet.

Fir seine langjahrige Tatigkeit in der ASIF, wodurch die
DVMB weltweit nicht nur als gréRter, sondern auch als sehr
aktiver Mitgliedsverband wahrgenommen wurde, méchte ich
ihm besonders danken. Auch seine Aktivitaten in der ASAS for-
dern das Ansehen der DVMB.

Seit Bestehen der Vereinigungen verbinden uns freund-
schaftliche Beziehungen mit unseren Schwesterorganisationen
in Osterreich (OVMB) und der Schweiz (SVMB).

In der Regel findet einmal im Jahr ein Erfahrungsaustausch
der drei Verbande statt. Im Berichtsjahr traf man sich in Zurich.
Von Seiten der DVMB nahmen der Bundesverbandsvor-
sitzende, seine Stellvertreterin und der Geschaftsfuhrer teil.

Besonderes aus dem Verband

Die im Jahre 2008 ins Auge gefasste Griindung einer
Stiftung konnte im Berichtsjahr, nach nicht ganz einfachen
Beratungen mit den LVen, verwirklicht werden. Die im Vorfeld
von Vorstandschaftsmitglied Reinhard DRraLLE erarbeitete
Satzung der Stiftung wurde von der Delegiertenversammlung
mit Uberwaltigender Mehrheit beschlossen und im August
von der Aufsichtsbehdrde genehmigt. Die Stiftung tragt den
Namen ,Deutsche Morbus-Bechterew-Stiftung”. Sie wurde
mit einem Stiftungskapital von 50.000 € ausgestattet, das zu
gleichen Teilen vom BV und den LVen, entsprechend ihrer
Mitgliederzahl, eingebracht wurde.

Gemal der Satzung fungiert der Vorstand nach § 26
BGB der DVMB als Vorstand der Stiftung. Der von der
Delegiertenversammlung gewahlte funfkdpfige Beirat der
Stiftung bestimmte Hans-Dieter Wiecers aus Niedersachsen
zu seinem Vorsitzenden und Karl Erich Reuter aus Nordrhein-
Westfalen zu dessen Stellvertreter. Weitere Mitglieder des
Beirates sind Karl-Heinz CicHutek aus Rheinland-Pfalz,
Wolfgang KuimscH aus Bayern und Klaus SIEBENBRODT aus
Sachsen-Anhalt.

Mit der Stiftung wurde die Moglichkeit geschaffen, dass sich
Spender engagieren kdnnen und die Gewissheit haben, dass
ihre Spende nicht zweckentfremdet wird. Zwischenzeitlich sind
bereits die ersten Spenden bei der Stiftung eingegangen.

Die im Konsenspapier ,DVMB 2020“ empfohlene Bildung
eines ,Referenten-Pools” wurde 2008 begonnen. Etwa 80
Interessierte absolvierten in vier Seminaren einen Grundkurs.
Im Berichtsjahr wurde drei Mal Teil Il der Ausbildung angeboten.
In diesem Jahr werden zwei Seminare mit Teil Il der Ausbildung
folgen. Damit werden in der DVMB etwa 40 Personen in die
Lage versetzt, in Ortsndhe Referate Uber Morbus Bechterew
und die DVMB zu halten. Bereits im Berichtsjahr wurden unse-
re ,Referenten” in Anspruch genommen und haben mit gutem
Erfolg Vortrage gehalten.

Die aus den ,Referenten” besonders flr das Projekt ,Patient
Partners® geschulten 16 Personen kamen im Berichtsjahr
wiederholt zum Einsatz. Sie nehmen als Morbus-Bechterew-
Patienten an Arztefortbildungen teil. In Arbeitsgruppen iiber-
nehmen sie die Leitung und bringen dabei den Arzten den
Morbus Bechterew aus Sicht des Patienten nahe. Die bei
.Patient Partners” eingesetzten Personen nehmen jahrlich an
einem Erfahrungsaustausch mit Auffrischungsschulung teil.

Im Konsenspapier DVMB 2020 wurde als sehr wich-
tige und vordringliche Aufgabe eine qualifizierte Aus- und
Fortbildung der Verantwortlichen in der DVMB, insbe-
sondere der Gruppensprecher, festgestellt. Der unter der
Leitung von Vorstandschaftsmitglied Karl Stutzki unter tat-
kraftiger Mithilfe von Peter Koncer arbeitende Arbeitskreis
,Gruppensprecherfortbildung“ hat im Berichtsjahr drei Mal
getagt. Er erarbeitet, unter Einbindung auch von externem
Fachverstand, ein Ausbildungscurriculum in sechs Modulen.
Die Arbeiten kommen gut voran.
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Wenn die Arbeiten abgeschlossen sind, besteht die
Méglichkeit in allen LVen, unsere Gruppensprecher/innen nach
den gleichen Grundsatzen aus- und fortzubilden. Damit erhal-
ten die Gruppensprecher/innen die Chance, ihre Qualifikation
zu steigern.

Die Qualitatssicherung in der Selbsthilfe bekommt eine im-
mer gréRere Bedeutung, da erwartet wird, dass die finanzielle
Forderung der Selbsthilfe zu einer noch qualitadtsbetonteren
Arbeit flhrt.

Angedacht ist, nicht nur flir Gruppensprecher/innen sondern
fur alle Verantwortlichen in der DVMB die Mdglichkeit einer
einheitlichen Fortbildung zu schaffen.

Im Berichtsjahr konnte die endgiiltige Fassung des neuen
Erscheinungsbildes an die LVe und Gruppen ausgeliefert wer-
den. Vorangegangen war eine Uberarbeitung durch den AK
.Neues Design“ und die Fertigstellung durch einige Mitglieder
dieses AK.

Im Rahmen des Treffens der Bundesvorstandschaft mit den
Landesvorsitzenden im November des Berichtsjahres fand un-
ter Leitung eines externen Moderators eine Klausurtagung un-
ter dem Motto: ,Gemeinsam sind wir stark” statt, an der aus
den LVen je zwei Verantwortliche teilnahmen. Die Klausur
sollte dem besseren gegenseitigen Verstehen dienen.

Im MBJ Nr. 120 S. 40-41 wurde darUber berichtet.

Vorstand, Geschaftsfiihrer und Geschafts-

stelle

Zur Bearbeitung der laufenden Aufgaben traf sich die
Vorstandschaft im Berichtsjahr zu flinf Sitzungen.

Die in der Vorstandschaft vorgenommene Aufgabenteilung,
wonach fir verschiedene Themenbereiche bestimmte
Vorstandschaftsmitglieder als Ansprechpartner zur Verfligung
stehen, bewahrt sich weiterhin.

Der ,Beauftragte des Vorstandes®, der ehemalige stell-
vertretende Vorsitzende Karl Erich Reuter aus NRW, nimmt
eine Reihe von Terminen war und entlastet dadurch die
Vorstandschaft. Oftmals muss er ,Feuerwehr” spielen, wenn
die Vorstandsmitglieder schon voll ausgebucht sind.

Um den Umfang der Arbeit der Vorstandschaftsmitglieder ein-
schlieBlich des kooptierten Mitglieds Peter Koncet und von Karl
Erich Reuter beurteilen zu kénnen, seien hier einige Zahlen ge-
nannt. Sie nahmen neben den obligatorischen Sitzungen, wie
Vorstand, Beirat, Treffen BV/LV und Delegiertenversammliung
an diversen Sitzungen und Treffen teil: 19 Sitzungen und
Tagungen bei Verbanden, 25 DVMB-Arbeitskreissitzungen,
Webmastertreffen und sonstige Termine, 5 Fachtagungen, 10
Seminare, 7 PatientPartners, 10 Besuche beiLandesverbanden
und 26 Sitzungen des G-BA. Neben den laufenden Arbeiten
haben die oben genannten Personen also einschlieRlich der
obligatorischen Verpflichtungen 165 Termine wahrgenommen,
die in der Anzahl allerdings unterschiedlich innerhalb dieses
Personenkreises verteilt sind. Zu berlcksichtigen ist, dass eine
Reihe von Veranstaltungen sich Uber zwei oder mehr Tage er-
streckten und viele an Wochenenden stattfanden. Auflerdem
nehmen die meisten Vorstandschaftsmitglieder auch noch
Aufgaben in den Landesverbanden oder Gruppen wahr.

Unser Geschaftsfiihrer Ludwig HammEL ist fir die Geschafts-
stelle verantwortlich. Darlber hinaus vertritt er in vielen
Bereichen den Verband und ist erster Ansprechpartner. Zudem
ist er, wie oben dargestellt, oftmals ein gefragter Referent, um
die Probleme aus der Sicht einer Selbsthilfegemeinschaft und
eines Morbus-Bechterew-Patienten darzustellen. Hierbei darf
nicht vergessen werden, dass viele Termine an Wochenenden
wahrzunehmen sind.

Bei der Einwerbung von Spendengeldern und Sponsoren fur
verschiedene Aktionen war Ludwig Hammel wiederum sehr er-
folgreich.

Dies alles wurde von ihm bewerkstelligt, obwohl er sich im
Berichtsjahr einer Aufrichtungsoperation unterzogen hat.

Durch die vielen AuRentermine des Geschaftsfuhrers infol-
ge der verstarkten ,Lobbyarbeit* missen die Geschaftsstelle
und deren stellvertretende Leiterin, Elke BURKERT, zusétzliche
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Aufgaben Gibernehmen.

In zahlreichen Rundbriefen an die Vorstandschaft, die LVe,
die Justiziarin und die MBJ-Redaktion wurden die Empfanger
mit wichtigen Informationen und Unterlagen versorgt. Soweit
moglich erfolgt der Versand zwischenzeitlich per E-Mail.

Die Gruppen erhalten vier Mal im Jahr ein Gruppen-
sprecherrundschreiben mit den entsprechenden Informationen
und Unterlagen.

Der bisher als 1€-Kraft beschéaftigte Langzeitarbeitslose
konnte im Laufe des Berichtsjahrs durch einen Zuschuss der
Arbeitsagentur in ein regulares Arbeitsverhaltnis tGberfihrt wer-
den, allerdings nur fir die Zeit der ZuschuRgewahrung.

Die Geschéftsstelle ist stets bemiht, den Anforderungen
gerecht zu werden, bittet aber, wie jedes Jahr, auch um
Verstandnis, wenn manchmal nicht alles sofort klappt.

Dank

Auch im Berichtsjahr ist unsere Arbeit in der Selbsthilfe nicht
einfacher geworden. Unsere Gemeinschaft funktioniert nur
deshalb, weil Viele in ihr trotz manchmal widriger Umsténde
ehrenamtlich mitarbeiten.

Zu allererst mdchte ich unseren Gruppensprecherinnen
und —sprechern und ihren Teams fur ihren oft unermidlichen
Einsatz danken. Von ihnen muss ein Grofteil der Aufgaben
erledigt werden, die zur Bewaltigung der Veranderungen er-
forderlich sind, um die DVMB auch in Zukunft attraktiv und lei-
stungsstark zu erhalten.

Ich bitte die Verantwortlichen in den Gruppen, sich auch wei-
terhin zum Wohle der Betroffenen einzusetzen.

Die LVe miussen die administrativen Voraussetzungen fir eine
erfolgreiche und in die Zukunft gerichtete Arbeit der Gruppen
schaffen bzw. ausbauen. Daneben haben sie die Gbergeord-
neten Belange auf Landesebene wahrzunehmen. Es sind also
keine geringen Aufgaben, die von den Verantwortlichen in den
LVen bewaltigt werden mussen. Fur ihren Einsatz darf ich ih-
nen danken und sie gleichzeitig bitten, sich auch weiterhin
fur die DVMB zu engagieren. Gemeinsam sind wir stark und
koénnen im Interesse der Betroffenen die DVMB in eine erfolg-
reiche Zukunft fihren.

Die Redaktion des MBJ, bestehend aus vier Personen,
»,macht® unsere Mitgliederzeitschrift, das Morbus-Bechterew-
Journal. In aller Stille werden die Inhalte erarbeitet und der
Satz des Heftes durchgeflihrt. Die Redaktion leistet hierbei ein
erhebliches Mal} an Arbeit. Misste man die von der Redaktion
geleistete Arbeit von kommerziellen Firmen erledigen lassen,
waren hierflir erhebliche finanzielle Mittel erforderlich. Den
Mitgliedern der Redaktion gebihrt deshalb ein ganz beson-
derer Dank.

Im Berichtsjahr ist es dem Team um Karl Stutzki als dem
Verantwortlichen des BVes unter tatkraftiger Mitarbeit der
Webmaster gelungen, den Internetauftritt des BVes neu zu ge-
stalten, zu aktualisieren und auf ein neues System umzustellen.
Eine Reihe von LVen hat die Neugestaltung und Umstellung
ebenfalls bereits durchgefiihrt. Die im Hintergrund abgelaufe-
ne Arbeit hatte hohe finanzielle Mittel erfordert, wéare sie von
kommerziellen Firmen durchgefihrt worden. Karl Stutzki, sei-
nem Team und allen Webmastern mochte ich flr ihre groRRar-
tige Leistung ganz herzlich danken.

Dem Administrator des Forums gilt ebenfalls mein Dank.

Trotz der Aufrichtungsoperation unseres Geschaftsfuhrers,
Ludwig HammeL, sind die ,Geschafte® ungemindert fortge-
fuhrt worden. Es gab nicht weniger Seminare und auch keine
Minderung im Spendenaufkommen. Trotz seiner erheblichen
.Nachwehen hat er zeitnah seine Arbeit wieder aufgenommen
und in der von ihm gewohnten Weise fortgefiihrt.

Ludwig Hammel und seinen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
in der Geschaftsstelle darf ich fir ihre besonders in diesem
Berichtsjahr nicht leichte Arbeit herzlich danken.

Unsere arztlichen Berater unterstutzen uns immer wieder bei
medizinischen Fragen und stehen fur Vortrage zur Verfligung.
Fir ihren Einsatz fir die DVMB mdchte ich ihnen im Namen
aller Morbus-Bechterew-Patienten herzlich danken.



DVMB-Jahresbericht

Manches ware ohne die finanzielle Unterstlitzung unserer denen Arbeitskreise.

Forderer und Sponsoren im Berichtsjahr nicht machbar gewe- Es ist wichtig, dass die DVMB eine starke, auch mitglieder-

sen. Deshalb sind wir ihnen zu groRem Dank verpflichtet. starke, Selbsthilfegemeinschaft ist und bleibt. Deshalb méchte
Vorstandsarbeit ist eine Gemeinschaftsleistung. Bei den Vor- ich Ihnen, liebe Mitglieder, danken, dass Sie der DVMB ftreu

standschaftskolleginnen und -kollegen bedanke ich mich fir geblieben sind und Sie bitten, das auch weiterhin zu tun.

ihre geleistete Arbeit, den bewiesenen Einsatzwillen und ins- Starken wir unsere Selbsthilfegemeinschaft durch aktives

besondere fiir den kollegialen Umgang. Bei Karl Erich REuTER Mitwirken und Uberzeugen wir Mitpatienten, die noch nicht zur
als Beauftragtem des Vorstandes und allen, welche die DVMB DVMB gefunden haben, dieser beizutreten.

nach aul3en vertreten, mochte ich mich fir ihre Bereitschaft, Handeln wir nach dem Motto: ,Gemeinsam sind wir stark®.
fur die DVMB tatig zu sein, bedanken. Sehen wir zu, dass wir wieder mehr werden, damit wir auch
Ein ganz besonderer Dank gilt den Mitgliedern der verschie- weiterhin eine starke Gemeinschaft sein kdnnen. @
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