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Forschungsbericht Epilepsie 2005/2006 
 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
 
mit dem Forschungsbericht 2005/2006 möchten wir einen möglichst kompakten und 
aktuellen Überblick über die Forschungsaktivitäten der Epilepsiekliniken, der 
Gesellschaft für Epilepsieforschung (GfE) und des An-Instituts für Interdisziplinäre 
Epilepsieforschung (InIEF) in den beiden vergangenen Jahren geben. 
 
Außerdem sollen die bestehenden Forschungseinrichtungen, deren Forschungs-
schwerpunkte und Kooperationspartner kurz vorgestellt werden. 
 
Wir sind daran interessiert, wie Sie den „Forschungsbericht 2005/2006“ - den wir in 
dieser Form das erste Mal vorstellen - aufnehmen.  
  
Für kritische Rückmeldungen (am einfachsten per E-Mail) wären wir Ihnen dankbar. 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 

 

 

 
Prof. Dr. Bernd Pohlmann-Eden    PD Dr. Theodor May 
 
Wissenschaftlicher Leiter der GfE    Wissenschaftlicher Leiter des KSE 
Direktor des InIEF     Privatdozent an der Fakultät für 
Ärztlicher Leiter des KSE    Psychologie und Sportwissenschaften, 
Prof. für Gesundheitswissenschaften  Universität Bielefeld  
der Universität Bielefeld    E-Mail: Theodor.May@evkb.de  
E-Mail: Bernd.Pohlmann-Eden@evkb.de  
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Vorwort 
 
Forschung an den Epilepsiekliniken findet unter dem Dach der Gesellschaft für Epilepsie-
forschung (GfE) und in Kooperation mit dem An-Institut für Interdisziplinäre Epilepsie-
forschung (InIEF) an der Universität Bielefeld statt. Das Koordinierungszentrum für Stu-
dien in der Epileptologie (KSE) wurde 2004 als neue Abteilung der GfE gegründet und 
nimmt eine zentrale operationale Rolle in der internen Forschungskoordination ein, der Be-
wertung von Studienanfragen, der Organisation und Durchführung von Forschungsprojekten. 
Es hat sich fest als Servicecenter etabliert. 
 
Forschung am Epilepsie-Zentrum Bethel zeichnet sich durch folgende Merkmale aus: 

- Der Mensch, der an Epilepsie erkrankt ist, steht im Mittelpunkt. Es handelt sich um 
unmittelbar klinisch relevante Forschung. 

- Inhaltliche Forschungsschwerpunkte sind psychosoziale Aspekte der Epilepsieer-
krankung und Beratung, Behandlungsprognose durch medikamentöse und epilepsie-
chirurgische Therapie, Pharmakoresistenz, Beginn von Epilepsien und erster Anfall, 
Methodenentwicklung (MRT, EEG, Synkopenalgorithmus, Linguistische Analyse per 
Anamneseerhebung). 

- Die Forschung ist eingebunden in ein nationales und internationales Netzwerk, das 
ständig gepflegt und durch Austausch von Mitarbeitern belebt wird. 

- Forschung ist essentieller Bestandteil von Qualitätsmanagement der Epilepsie-
versorgung und zum Erhalt der derzeitigen Spitzenposition unbedingt notwendig. 

 
Im Folgenden werden zunächst die GfE, ihre Abteilungen und das InIEF in Kürze dargestellt, 
dann die Kooperationspartner, die Forschungsprojekte und die weiteren wissenschaftlichen 
Aktivitäten vorgestellt. 

 
1. Gesellschaft für Epilepsieforschung e.V. (GfE) 

 
Die GfE wurde 1955 mit dem Ziel gegründet „... die Ursachen und verschiedenen Erschei-
nungsformen der Epilepsie wissenschaftlich zu erforschen, die jeweils zweckmäßige 
Therapie sowie die psychosozialen und pädagogischen Maßnahmen zu fördern und Ein-
richtungen für die Forschungszwecke im Einvernehmen mit der Anstalt Bethel zu schaffen, 
auszubauen und zu unterhalten."1  
 
Die Gesellschaft für Epilepsieforschung ist als gemeinnützig und wissenschaftlichen Zwecken 
dienend anerkannt. 
 
Geschäftsführer: Dipl.-Betriebswirt R. Eickholt  
Wissenschaftlicher Geschäftsführer: Prof. Dr. B. Pohlmann-Eden 
Vorstand: Pastor F. Schophaus (Vorsitzender), Prof. Dr. D. Dommasch, Dr. R. Engels, Herr 
H.J. Simm (Kanzler der Universität Bielefeld), Prof. Dr. J. Otte, Prof. Dr. F. Oppel, Prof. Dr. 
M. Driessen 
 
1.1. Abteilung für Magnetresonanztomographie 
Leitung: Dr. F.G. Wörmann [1,0]2 
 
Mitarbeiter/innen: Dipl.-Physiker M. Mertens [1,0], Medizinisch-technisch-radiologische 
Assistentin [1,0]; Dr. med. S. Kreisel [0,4] (im Rahmen einer Kooperation mit dem ZPPM)  
 
Dienstleistungen: Durchführung von MRT zur Lokalisationsdiagnostik des epileptogenen 
Areals, z.B. im Zusammenhang geplanter epilepsiechirurgischer Eingriffe 

                                                 
1 aus der Satzung der GfE 
2 In eckigen Klammern ist der Stellenanteil der Mitarbeiterin/des Mitarbeiters bei der GfE angegeben. 
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Methodenentwicklung: fMRT-EEG; voxel-basierte Morphometrie, Magnetresonanzspektro-
skopie 
 
Aktuelle Forschungsschwerpunkte:  

- fMRT und hochauflösende MRT-Strukturdiagnostik bei Patienten mit Epilepsie und 
anderen neuropsychiatrischen Erkrankungen im einzelnen als Kooperationsprojekte 

 
Spezielle Fragestellungen: 

- Validierung Gedächtnis-fMRT 
- cue-driven fMRT bei Angstauren und Panikstörungen 
- fMRT und emotionaler stroop bei Borderline 
- fMRT und Frontallappentest, Entscheidungsverhalten 
- nicht-/verbales Gedächtnis-fMRT 
- Morpholgie von FCD - Texturanalyse 

 
Perspektive:  Anschaffung eines feldstarken 3-Tesla-MRT zur Verbesserung der Lokalisa-
tionsdiagnostik (notwendig für Wettbewerb) 
 
 
1.2. Pharmakologisches Labor 
Leitung: Dr. B. Rambeck [1,0], Stellvertretung: Dr. U. Jürgens [1,0], PD Dr. T.W. May [0,2] 
 
Mitarbeiter/innen: Chemotechniker [1], Medizinisch-technische Assistentinnen [3,8], 
Sekretärin [0,6] 
 
Dienstleistungen: Bestimmung der Serumkonzentrationen von Antiepileptika und 
Psychopharmaka  
 
Methodenentwicklung: Entwicklung und Optimierung von Bestimmungsmethoden für 
Psychopharmaka und Antiepileptika (Massenspektrometrie, automatisierte Festphasen-
extraktionsmethode zur Probenaufarbeitung) 
 
Aktuelle Forschungsschwerpunkte: 

- Erfassung von pharmakologisch-pharmakokinetischen Daten 
- Wechselwirkungen und Nebenwirkungen von Antiepileptika  
- Medikamentenkonzentrationen im Extrazellulärraum durch Mikrodialyse 

 
Perspektive: Studien zur Pharmakogenomik 
 
 
1.3. Koordinierungszentrum für Studien in der Epileptologie (KSE) 
Leitung: Prof. Dr. B. Pohlmann-Eden (ärztlicher Leiter), PD Dr. T. May (wissenschaftlicher 
Leiter) [0,8], Stellvertretung: Dr. Ch. Brandt & Dr. E. Korn-Merker 
 
Mitarbeiter/innen:  Studienkoordinatorin [1,0], Prüfärztin [0,5], Study Nurse [0,6] (zuvor im 
Labor) 
 
Projektstellen: Diplom-Psychologin Frau Trentowska [0,25] für 2 Jahre im Projekt „Pregabalin 
und Angststörungen bei Epilepsie“; Frau Urban/Epilepsiefachassistentin [0,5] für 2 Jahre im 
„EFA-Projekt“   
 
Dienstleistungen:  

- Beratung, Organisation, Auswertung und Koordination wissenschaftlicher bzw. 
klinischer Studien zu epileptologischen Fragestellungen 
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Aktuelle Forschungsschwerpunkte im Bereich der klinischen Pharmakotherapie und 
Epileptologie: 
 

- Verträglichkeits- und Wirkprofil neuer (und alter) Antiepileptika (z.B. Levetiracetam, 
Pregabalin, Zonisamid) 

- Mechanismen der Pharmakoresistenz 
- psychosoziale, (neuro-)psychologische und gesundheitswissenschaftliche Aspekte 

der Epilepsie (z.B. geschlechterspezifische Aspekte, Lebensqualität, Beratung und 
Beratungsbedarf)  

- Anxiolyse durch neue Antiepileptika 
 
 
2. Institut für Interdisziplinäre Epilepsieforschung (InIEF) 
 
Direktor: Prof. Dr. B. Pohlmann-Eden  
Wissenschaftliche Leitung: Dr. R. Engels (Vorstand), Prof. Dr. D. Dommasch, Prof. Dr. F. 
Oppel, Prof. Dr. H. Markowitsch (Fakultät für Psychologie und Sportwissenschaften der 
Universität Bielefeld), Prof. Dr. A. Krämer (Fakultät für Gesundheitswissenschaften der 
Universität Bielefeld)  
 
Aktuelles Profil: Vorrangiges Ziel des InIEF ist es, aufgrund der Anbindung an die Universität 
Bielefeld gemeinsame Forschungsressourcen zu erschließen und interdisziplinäre 
Forschungsanträge (siehe auch unter 3 und 4) zu stellen (DFG, BMBF, Landesmittel). 
 
Ferner soll das Interesse an der wissenschaftlichen Bearbeitung von Themen aus der 
Epilepsieforschung, sowohl im Rahmen von Praktikums- und Semesterarbeiten als auch von 
Diplom- und Masterarbeiten, und Dissertationen an der Universität Bielefeld geweckt 
werden. Die Themen und die Ergebnisse von Studien, die in diesem Zusammenhang am 
Epilepsie-Zentrum Bethel durchgeführt werden (Praxisnähe), sollen regelmäßig auf den 
InIEF-Foren präsentiert werden. 
 
Die Wissenschaftliche Leitung macht einmal jährlich Vorschläge zu neuen Forschungs-
schwerpunkten, die bezüglich „feasibility“ und Beantragungsmöglichkeiten evaluiert werden. 
 
Aktuelle Forschungsschwerpunkte: 
 

- Erster epileptischer Anfall und beginnende Epilepsien: Einrichtung einer „First 
Seizure Clinic“, Antrag zur Integrierten Versorgung nach §114, §116; BMBF-Antrag: 
Prävention von Chronifizierung nach erstem Anfall und beginnender Epilepsie 

 
- Tumorepilepsien: Prüfung eines prospektiven Datenregisters (zur Zeit nicht 

durchführbar), Methodenentwicklung (MRS, fMRI, EEG); zur Zeit in der Evaluation 
 

- Altersepilepsien (in Planung): Gemeinsamer DFG-Antrag „Versorgungsforschung“ mit 
der Fak. für Gesundheitswissenschaft 

 
- Parahippocampus und Gedächtnis (in Planung): prospektiv volumetrische Analyse 

von Resektionsgewebe und Gedächtnisfunktion 
 

Zukünftige Ausrichtung: Zunehmende Vernetzung mit KSE-Inhalten und allgemeine 
Forschungs- und Diskussionsplattform für Forschungsbetrieb an den Epilepsiekliniken 
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3. Forschungs- und Arbeitsgruppen an der Epilepsiefachklinik Mara  
 
In der Klinik Mara ist eine Reihe von Ärzten, Psychologen, Medizinsoziologen und Vertretern 
anderer Berufsgruppen im Zusammenhang mit ihren Arbeitsschwerpunkten aktiv an der 
wissenschaftlichen Erforschung epileptologischer Fragestellungen beteiligt. Dies betrifft 
folgende Schwerpunkte bzw. Arbeitsgruppen:  
 

- Prächirurgische Diagnostik, Evaluation und neuropsychologische Aspekte der 
Epilepsiechirurgie bei Erwachsenen und Kindern: Dr. A. Ebner (ltd. Arzt), Dr. M. 
Hoppe (OA), Dr. R. Schulz (OA), Dipl.-Psych. J. Aengenendt ; Frau Dr. I. Tuxhorn (ltd. 
Ärztin), Frau Dipl.-Psych. H. Freitag u.a.; in Kooperation mit Dr. F. Wörmann 

 
- Medikamentöse Epilepsietherapie und andere nicht-chirurgische Therapieverfahren 

bei Kindern und Erwachsenen, Wirkungen und Nebenwirkungen von Antiepileptika, 
Aspekte der Pharmakoresistenz: Dr. Ch. Brandt (ltd. Arzt), Frau Dr. E. Korn-Merker 
u.a., in enger Kooperation mit den Ambulanzen (Frau Dr. B. Müffelmann, Frau Dr. N. 
Füratsch u.a.) 

 
- Comprehensive Care, Rehabilitation, Beratung, Schulungsprogramme und 

psychologische und psychosoziale Aspekte der Epilepsien: Dr. U. Specht (ltd. Arzt), 
Medizinsoziologe R. Thorbecke, Frau Dr. Dipl.-Psych. Lahr, Frau Dipl.-Psych. M. 
Pfäfflin u.a., in Kooperation mit PD Dr. T. May 

 
- Dissoziative Störungen/Psychiatrische Komorbidität bei Epilepsie: Dr. M. Schöndienst 

(ltd. Arzt), Dr. Ch. Brandt u.a. 
 

- Status epilepticus: Prof. Dr. B. Pohlmann-Eden, Dr. U. Specht 
 

- Erster Anfall: Prof. Dr. B. Pohlmann-Eden, Medizinsoziologe  R. Thorbecke, Frau Dr. 
N. Füratsch, Dr. M. Schöndienst u.a. 

 
 
4. Forschung im Verbund des EvKB und der vBA  

 
Eine Reihe von Forschungsprojekten wird in Kooperation mit anderen Abteilungen bzw. 
Kliniken innerhalb des Epilepsiezentrums Bethel und des EvKB, bzw. der vBA durchgeführt, 
im Einzelnen:    
 

- mit dem Stiftungsbereich Behindertenhilfe (Prof. Dr. M. Seidel, Dr. B. Huber, Dr. Dipl.-
Psych. M. Endermann), dem BBW (Frau Dr. H. Elsner), dem BSD (Dr. L. Worms) u.a.    

 
- innerhalb des EvKB, z.B. mit der Neurologie (Prof. Dr. D. Dommasch), Neurochirurgie 

(Prof. Dr. F. Oppel), der Gynäkologie (PD Dr. A. Luttkus) in Gilead und der Neuro-
logie am Johanneskrankenhaus (Prof. Dr. P. Clarenbach) und insbesondere mit der 
Psychiatrie/Gilead IV (Prof. Dr. M. Driessen, PD Dr. T. Beblo) 

 
- dem Neuropathologischen Institut (PD Dr. V. Hans) 
 
- dem Ev. Krankenhaus Königin Elisabeth Herzberge und dem Institut für Diagnostik 

der Epilepsien (Prof. Dr. H.J. Meencke u.a.) 
 

- und vielen anderen   
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5. Forschungsprojekte  
 
5.1.  Projekte zu klinisch-medizinischen Aspekten der Epilepsien und zu neuen (und 
 alten) Antiepileptika  

 
Aktuelle Projekte 
Die Epilepsieklinik beteiligt sich an einer Reihe von Studien bzw. hat diese initiiert, die die 
Wirksamkeit und Verträglichkeit von neuen Antiepileptika bei verschiedenen Patienten-
gruppen unter verschiedenen klinischen Bedingungen (z.B. Mono- vs. Kombinationstherapie) 
untersuchen. Diese betreffen insbesondere die neuen Antiepileptika Levetiracetam, 
Pregabalin und Zonisamid, wobei auch die Pharmakokinetik und Interaktionen dieser 
Substanzen untersucht werden sollen. 
   

- Konversion zur Monotherapie mit Levetiracetam bei Kindern mit Epilepsie (+)3 
- Konversion zur Monotherapie mit Levetiracetam bei erwachsenen Patienten mit 

Epilepsie (+) 
- HEAD-Studie – Wirksamkeit von Levetiracetam bei Kindern mit BECTS (+) 
- Multizentrische, doppelblinde, randomisierte, placebokontrollierte, in 4 Parallel-

gruppen durchgeführte Dosisfindungsstudie zur Bewertung der Wirksamkeit und 
Sicherheit von ucb 34714 als Zusatzbehandlung in Dosen von 50, 150 und 400 mg/d 
(UCB N0114) (+) 

- KOMET-Studie / N01175 (+) 
 
- Zonisamid bei fokaler Epilepsie (internationale Studie) (+) 
- Zonisamid-Nachbeobachtung bei erwachsenen Patienten mit medikamenten-

refraktärer Epilepsie (+) 
 

- Pregabalin-Nachbeobachtung bei erwachsenen Patienten mit medikamenten-
refraktärer Epilepsie (+) 

- Wirksamkeit und Verträglichkeit von Pregabalin bei Patienten mit Epilepsie und 
Angststörungen (+) 

 
- Wirksamkeit und Verträglichkeit von Topamax bei Patienten, die mit einer 

Kombination aus Lamotrigin und Valproinsäure ohne hinreichenden Therapieerfolg 
vorbehandelt sind (AWB/TOPMAT-EPY-4006) (+) 

 
- Generika – Fallberichte / Befragung von Ärzten aus deutschsprachigen Ländern (+) 
 
- Pharmakokinetik und Interaktionen von Oxcarbazepin  
- Pharmakokinetik und Interaktionen von Pregabalin  
- Pharmakokinetik und Interaktionen von Psychopharmaka  
 
- ABC-Transporter-Gen-Polymorphismen bei Patienten mit Epilepsie – Erfassung der 

Frequenz von Gen-Polymorphismen (in Kooperation mit PD Dr. A. Chan (Institut für 
Multiple Sklerose-Forschung, Uni Göttingen) (+) 

 
Abgeschlossene Projekte in 2005/2006 
 

- Pregabalin BID Add-on Titrationsstudie (+) 
- Influence of Levetiracetam on the sleep behaviour and sleep architecture  (+) 
- Postoperative Pharmakotherapie nach epilepsiechirurgischer Behandlung  (+) 
- Erfahrungen mit Generika – Befragung von Ärzten aus deutschsprachigen Ländern  (+) 
- Pharmakoresistenz und intraoperative Mikrodialyse (+) 
- „ELB138 – Wirksamkeit bei Hunden mit Epilepsie“ (+) 

                                                 
3 (+) = Diese Studien wurden/werden durch Drittmittel finanziert oder teilfinanziert. 
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5.2.  Projekte zu psychologischen, psychosozialen, epidemiologischen und 
 gesundheitswissenschaftlichen Aspekten der Epilepsien  
 
Zur Zeit laufende Projekte 

 
- Risikofaktoren bei Kindern mit Epilepsie (Spendenprojekt/Kidron) 
 
- Impact of Epilepsy on Life Style (+) 
 
- Prä-Post-Evaluation von Patienten der Reha-Abteilung (mehrere Teilprojekte) 
 
- Ängstlichkeit und Depressivität bei Frauen mit Epilepsie – Nachfolgeprojekt (+) 

 
- Beratungsbedarf und epilepsiespezifisches Wissen bei Frauen mit Epilepsie in 

stationärer und ambulanter Behandlung – Nachfolgeprojekt (+) 
 
- Epilepsie-Fachassistenz (EFA) – Evaluation des EFA-Projektes (in Kooperation mit 

Frau Prof. Dr. B. Schmitz, Charité, Berlin und  Dr. D. Dennig, Stuttgart) (+) 
 

- Multizentrische Studie zu Altersepilepsien (in Kooperation mit Prof. Dr. Stefan, 
Universität Erlangen u.a.)  (+) 

 
- Untersuchung der Nährstoffversorgung von Kindern und Jugendlichen mit Epilepsie 

(in Kooperation mit Prof. Dr. A. Hahn, Frau Dr. M. Wolters, Medizinische Hochschule 
Hannover)  

 
Abgeschlossene Projekte 

 
- Projekt „Erster Anfall“ – Befragung der Teilnehmer (+) 
 
- „Frauen und Epilepsie“ (in Kooperation mit Frau Prof. Dr. B. Schmitz, Charité, Berlin) 

(+) 
 
- Evaluation eines Patientenschulungsprogramms für Kinder mit Epilepsie und deren 

Eltern (FAMOSES) (in Kooperation mit Prof. Dr. F. Petermann, Universität Bremen 
u.a.) 

 
- Evaluation of the EUREPA pilot project “Distance learning course - Module Genetics 

of epilepsy” (in Kooperation mit Frau V. Hézser-v. Wehrs, EUREPA) (+) 
 

Ein großer Teil dieser Studien wird bzw. wurde mit Drittmitteln aus der pharmazeutischen 
Industrie unterstützt. 
 
 

6. Forschungsprojekte in Kooperation mit der Universität Bielefeld (inkl. DFG, 
BMBF)4 
 
- Epilepsie und Angst: Epidemiologie von Angststörungen bei Epilepsien (Kooperation 

mit der Fakultät für Psychologie der Universität Bielefeld, Arbeitsgruppe Frau Prof. 
Dr. Tuschen-Caffier). 

   
- Linguistik und Epilepsie: Entwicklung einer integrierten, psychopathologische, 

kommunikative und neurobiologische Aspekte zusammenfassenden 

                                                 
4 Hier und im Folgenden werden nur die Kooperationspartner von universitärer Seite genannt. 
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Differentialtypologie von Angst-, dissoziativen und epileptischen Störungen 
(Kooperation mit den Fakultäten für Linguistik und  Psychologie der Universität 
Bielefeld; Kooperation mit der epileptologischen Arbeitsgruppe an der Universität 
Sheffield/Leiter PD Dr. M. Reuber) 

 
- fMRT und Traumaverarbeitung bei Borderline-Patienten: Neuronale Aktivierung 

traumaspezifischer Erinnerungen bei Borderline-Persönlichkeitsstörung vor und nach 
Therapie: eine fMRI-Studie (in Kooperation mit Prof. Dr. H. Markowitsch und Prof. Dr. 
M. Driessen, PD Dr. T. Beblo), DFG-Folgeprojekt („Stropp“) in Vorbereitung/Planung 

 
- Anfallsprovokation und kardiale Hyperexzitabilität bei Mobilfunkgebrauch (Pilotstudie 

in Kooperation mit Frau Junior-Prof. G. Berg) 
 

- Emotion und Gedächtnis: DFG-Klinische Forschergruppe (in Kooperation mit Prof. 
Dr. Markowitsch, Prof. Dr. Driessen, Dr. Wingenbach) (in Vorbereitung)  
(siehe auch unter 3) 

 
- Epilepsie, Sport, und Gedächtnis (in Zusammenarbeit mit der Universität Bielefeld, 

Fakultät für Psychologie und Sportwissenschaft, Arbeitsgruppe von Prof. Dr. H. 
Markowitsch und Frau Prof. Dr. E. Zimmermann, BSD Dr. L. Worms) 

 
 
7. Forschungsprojekte mit internationalen Kooperationspartnern  

 
University of Toronto / Canada:  
- Predictive value of WADA for outcome with special focus on MRI (in Kooperation mit 

Prof. M.P. McAndrews, Toronto) 
 

- Magnetresonanzspektroskopie, PET und SPECT im Entscheidungsalgorithmus der  
prächirurgischen Epilepsiediagnostik - eine Meta-Analyse (in Kooperation mit Prof. 
Dr. R. Wennberg, Toronto) 
 

- Experimenteller Status epilepticus (low-magnesium model) (in Kooperation mit Prof. 
Dr. P. Carlen, Toronto) 
 

- Angiome und Epileptogenese (in Planung) (in Kooperation mit Prof. Dr. Ch. Wallace, 
Toronto) 
 
University of Dalhousie: 

- Predictive value of EEG, MRS and MRI in first seizure patients (in Kooperation mit  
Prof. Dr. Don Weaver, Prof. Dr. Mark Sadler, PhD D Árcry, alle Halifax, eingereicht 
als Grant „First Event“, Province Nova Scotia) 

 
8. Regelmäßige Forschungs- und Fortbildungsveranstaltungen  
 

- Werkstattgespräche Bethel-Münster-Hannover (seit 2005 zusammen mit Prof. 
Löscher/Hannover) 

- Wissenschaftstag (alle 2 Jahre; 1. Wissenschaftstag war im Dezember 2004; der 2. 
Wissenschaftstag ist voraussichtlich Ende 2006/Anfang 2007) im Wechsel mit 
Workshops zu ausgewählten Themen (2005: Therapeutic Drug Monitoring) 

- „Montagsfortbildungen“ in der Klinik Mara 
- InIEF-Treffen (2-3-mal pro Semester) 
- KSE-Treffen monatlich (R & D)  
- Seminar zu (neuro-)psychologischen, psychosozialen und klinischen Aspekten der 

Epilepsie (speziell für Psychologie-Diplomanden und -Doktoranden; seit Sommer-
semester 2005) 
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- Pharmakotherapeutisches Kolloquium (14-tägig) 
9. Dissertationen, Diplom-, Masterarbeiten 

 
Diplomarbeiten (Psychologie, Universität Bielefeld): 

- Frau B. Loer: Medizinische, soziale und neuropsychologische Prädiktoren des 
sozialen Outcomes nach epilepsiechirurgischem Eingriff (2005) 

- Herr R. Lohrber: Aufmerksamkeitsleistungen bei kryptogener fokaler Epilepsie (2005) 
 
Dissertationen (Medizin, Universität Münster): 

- Herr B. Landers: Besteht ein Zusammenhang zwischen den neurohistologischen 
Befunden und Phenobarbital und Primidon in temporalen Hirnresektaten bei 
Epilepsiepatienten (2006) 

- Frau Dr. Magalova: Der prädiktive Wert bilateraler hippokampaler T2-Wert-
Erhöhungen – Vergleich mit EEG und Neuropsychologie 

 
Dissertationen (Medizin, Heidelberg, von Prof. Pohlmann-Eden betreut): 

- Herr Olaf Willmann: Entscheidungsalgorithmus in der prächirurgischen 
Epilepsiediagnostik (2005) 

- Frau Niki Elshorst: Predicitve value of WADA-testing, MRI and neuropsychological 
assessment in temporal lobe epilepsy  

- Frau Vanessa Geib: Angioma as model for epileptogenesis 
- Frau Miroslawa Tokarzewski: Klinische, neuroradiologische und neurophysiologische 

Parameter der Rasmussen-Enzephalitis 
 
Masterarbeiten: 

- Frau V. Hézser-v. Wehrs: Voraussetzungen für eine nachhaltige Implementierung 
von E-Learning in internationalen non-profit Organisationen (Fernstudium „Medien & 
Bildung“, Universität Rostock) 

 
 
10.  Preise/Auszeichnungen 
 
2005:  Dr. J. Janszky: Michaelpreis 
 Dr. A. Ebner: Robert Wartenberg Lecture Preis 
 Dr. M. Sator: Promotionsstipendium der Österreichischen Akademie der 
 Wissenschaften5 
 Frau Dr. M. Schwabe: Promotionspreis der Universität Bielefeld5  
 
2006:  Dr. M. Schöndienst, Dr. F. Wörmann, Frau Prof. Dr. E. Gülich: 1. Posterpreis, 
 Ligatagung, Strasbourg, 2006  
 PD Dr. T. May, Frau M. Pfäfflin, Frau I. Coban, Frau Prof. Dr. B. Schmitz:  
 4. Posterpreis, Ligatagung, Strasbourg, 2006 
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