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Dr. Thomas Schmitt behandelt an der ASKLEPIOS
= g Nordseeklinik Westerland mit der multimodalen

Jlch lerne

Schmerztherapie Patienten mit chronischen Schmerzen

HIGHTECH-LOGISTIK ZAHNGESUNDHEIT VITAL MIT KOHL IM ALTER GUT BETREUT

Hinter den Kulissen Wie Mundhygiene den Das Wintergemiise ist eine Neurogeriatrische

der ASKLEPIOS Korper vor Krankheiten wahre Wunderwaffe fiir das Konzepte an der ASKLEPI0S
Zentralapotheke Nord bewahren kann Immunsystem Klinik Wandsbek
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Editorial

Sehr geehrte Patientinnen und Patienten,
liebe ASKLEPIOS Besucher,

lassen Sie uns iiber Aufbriiche reden. Die Momente, in denen man erkennt, dass etwas Neues
beginnt. In denen man sich aufmacht, neue Wege zu beschreiten — im Groflen wie im Kleinen.
Wir bei ASKLEPIOS sehen es als eine wichtige Aufgabe an, neue Behandlungsansitze zu
entwickeln, um unseren Patienten dadurch bestmogliche Heilungschancen zu erdffnen.

Nur ein aktuelles Beispiel dafiir ist Dr. Thomas Schmitt, der gerade an der ASKLEPIOS
Nordseeklinik Westerland die multimodale Schmerztherapie etabliert. Diese ist ein ganzheit-
licher Ansatz, chronischen Schmerzen zu begegnen und bietet Menschen, die darunter leiden,
neue Perspektiven. Ab Seite 26 berichtet Dr. Schmitt iiber seine Vision — und erzihlt, warum
Sylt der optimale Ort fiir eine solche Therapie ist.

Ein weiterer Aufbruch in unser aller Leben ist der ins neue Jahr. Vor uns liegen viele Monate,
in denen wir alle noch mehr Gutes fiir unsere Gesundheit tun konnen. Sei es, indem wir uns
ausreichend bewegen und ausgewogen ernihren oder indem wir die richtigen Entscheidungen
fiir unser seelisches Wohlbefinden treffen. Auf dem Weg dahin unterstiitzen wir Sie gern.

Auf die Gesundheit!

L [ ~da
‘Ti;f’/{:fh W |\ Lldllus

Dr. Thomas Wolfram
Konzerngeschiiftsfiihrung

Kai Hankeln
Konzerngeschiftsfiihrung
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Einladend: Das

Gelande der ASKLEPIOS
Stadtklinik Bad Tolz.
Unten: Oberérztin

Dr. Dérte Melchers-
Schwarz beim Fitness-
check mit Eishockey-
Torwart Andreas Mechel

Fiir Top-Leistungen und Gesundheit:
Eishockey-Profis vertrauen ASKLEPIOS

Die ASKLEPIOS Stadtklinik Bad Tdlz ist
neuer medizinischer Partner des Eisho-
ckey-Spitzenteams Tolzer Lowen flur die
Saison 2017/2018. Die Tolzer Léwen ge-
hen in dieser Saison in der zweithoch-
sten deutschen Spielklasse im Eishockey
,DEL2’, an den Start. Die fur alle Spieler

vorgeschriebenen sportmedizinischen
Untersuchungen wurden von den Exper-
ten der ASKLEPIOS Stadtklinik Bad Toélz
durchgefiihrt — ein ausfihrlicher Test, im
Rahmen dessen die Funktionsfahigkeit
und Stabilitat der groBen Gelenke (Schul-
ter, Ellenbogen, Hifte, Knie und Sprung-

gelenk) sowie der Wirbelsdule gepruft
werden. Des Weiteren stehen Belas-
tungstests im Bereich der Inneren Medi-
zin, etwa die sogenannte Spiroergome-
trie, auf dem Pflichtprogramm. Alle Tests
kdnnen von den ASKLEPIOS Experten
direkt vor Ort durchgefiihrt und ausge-
wertet werden. Die gute Vorbereitung hat
sich gelohnt: Bis Redaktionschluss ha-
ben die Tolzer Lowen schon mehrere
Siege eingefahren.
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Hilfe, die ankommt

Weihnachtspackchen fur Kinder in Not“ heiBt die Spendenaktion der Stiftung
Kinderzukunft, die nachhaltige Hilfe fur notleidende Kinder in Osteuropa organisiert.
Daran haben sich die ASKLEPIOS Kliniken Harburg, Altona, Barmbek, Nord und
St Georg in diesem Jahr erneut aktiv beteiligt. So wurden offizielle Sammelstellen
eingerichtet, an denen Mitarbeiter und Nachbarn weihnachtlich verpackte Kartons
mit Spielsachen, Bekleidung & Co. abgeben konnten, die von der Stiftung Kinderzu-
kunft ptnktlich zum Fest an ihre Empfanger verteilt werden.

LAuch in diesem Jahr wollten wir Kindern in &rmeren Gebieten Momente der Freude
schenken. Soziale Verantwortung ist uns ein groBes Anliegen und deswegen freuen
wir uns, die Stiftung Kinderzukunft auch in Zukunft wieder zu unterstitzen®, erlautert
Philipp Noack, Geschéftsfihrender Direktor des ASKLEPIOS Klinikums Harburg.

Fotos: ASKLEPIOS, Stiftung Kinderzukunft

Leben retten — und dariiber reden

Beherztes Eingreifen durch Herzdruckmassage kann Leben retten: Allein in
Deutschland werden dadurch jahrlich rund 5.000 Personen vor dem Herztod
bewahrt. Zu verdanken haben die Betroffenen dies meist zuféllig anwesenden
Passanten, die keine Scheu haben, Hand anzulegen. Um dieses Engagement

zu wirdigen und uns alle dazu zu ermutigen, im Notfall einzugreifen, hat
ASKLEPIOS gerade in
Zusammenarbeit mit dem
,Hamburger Abendblatt*
den ASKLEPIOS
Lebensretterpreis 2017
vergeben. Die drei
geehrten Damen

(v.l.: Susanne Kopetz,
Hannah Dietrich und
Gaby Bull) sind mit gutem
Beispiel voran gegangen.
Bravo!

i ASKLEPIOS

Mit Humor
wird vieles leichter

Eine humorvolle Haltung macht es einfacher, mit schwierigen
Themen und Situationen umzugehen. ,,Humor in der Pflege”
lautete deshalb das Leitthema des 3. Ausbildungssymposiums
der ASKLEPIOS Psychiatrie Niedersachsen. Die Idee dahinter:
interessierten Mitarbeitern aufzeigen, wie Humor helfen
kann, Herausforderungen im Arbeitsalltag zu meistern — und
wie am Ende auch Sie, liebe Patienten, davon profitieren.

Aufnahme

Was macht
eigentlich eine
Stroke Nurse (w/m)?

~Wenn jemand einen
Schlaganfall erlitten hat, zihlt
jede Sekunde. Da bleibt wenig
Zeit, die Lage einzuschitzen
und Entscheidungen
zu treffen. Deswegen gibt es
fiir Pflegende eine entsprechen-
de Fortbildung mit dem
Zertifikat ,Qualifizierte Stroke
Unit Pflegekraft’.

Stroke Nurses sorgen dafiir,
dass der eingelieferte Patient
sofort in eine bestmogliche
Behandlung iibergeleitet wer-
den kann, etwa indem sie sofort
die notwendigen Basismafs-
nahmen wie etwa Blutdruck-,
Blutzucker- und Korpertempe-
raturregulierung iibernehmen.
Des Weiteren geht es um die
sachgerechte Bedienung und
Uberwachung der eingesetzten
Geriite, der Mitwirkung an
WiederbelebungsmafSnahmen
und dem fachlichen Austausch
auf Augenhdhe mit den Arzten.

Sie sind also bestens ausgebildete
Schlaganfall-Experten, die
bei ASKLEPIOS mafigeblich
an den Behandlungserfolgen der
Stroke Units beteiligt sind.”

Renate Bruhn
s ist Lehrerin fiir Gesund-
1 heits- und Krankenpflege

¥
P, und hat bis zu ihrer
. \:T? 'L' Pensionierung 2017 die
~ v Stroke Nurse-Fortbildungen
6 1) beiasuepios geleitet
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OP-Bericht

»,Ich muss jetzt
viel iilben“

Mitten in der Nacht spiirte Edith Kalkowski, dass sie ihre Beine nicht mehr
bewegen konnte: Schlaganfall. In der ASKLEPIOS Klinik Wandsbek kiimmert sich nun
die Spezialistin fiir Neurogeriatrie, Dr. Janina Forster, um die 82-]ihrige

dith Kalkowski ist 82 Jahre alt
und lebt mit ihrem Hund al-
leine in einem Haus mit Gar-
ten. Das klappte bislang sehr
gut. Die ehemalige Sachbear-
beiterin ist fit, geht jeden Tag mit dem
Hund raus und kiimmert sich auch mal
um die Nachbarin. Taglich kommt ihre
Tochter vorbei, um zu schauen, ob alles
in Ordnung ist. Doch als diese vor
14 Tagen die Haustiir aufschloss, war gar
nichts in Ordnung. Edith Kalkowski saf3
auf dem Boden im ersten Stock und
konnte nicht mehr aufstehen. Seit
nachts um 2.30 Uhr saf§ die 82-Jdhrige
da. Sie wollte auf die Toilette gehen, als
ihre Beine den Dienst versagten. Ein
Schlaganfall. Gliicklicherweise reagierte
ihre Tochter prompt und rief den Not-
arztwagen an. Dieser brachte die Pati-
entin auf dem schnellsten Wege in die
ASKLEPIOS Klinik Wandsbek.

Dr. Janina Forster (34) ist Neurologin
und seit Juli 2017 Leiterin der Sektion
Neurogeriatrie im Interdisziplindren Ge-
riatrischen Zentrum an der ASKLEPIOS
Klinik Wandsbek (IGZW). Solch eine
spezialisierte Station ist bislang einmalig
in Hamburg. Das interdisziplindre Team
von Dr. Forster ist auf die Behandlung
neurologischer Erkrankungen bei élteren
Menschen spezialisiert und hat zusatz-
lich auch deren weitere medizinische
und soziale Bediirfnisse fest im Blick.
Gerade bei dlteren Patienten ist es fiir die
Genesung extrem wichtig, dass die Arzte
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neben dem akuten Krankheitsgeschehen
auch andere, meist chronische, Erkran-
kungen im Blick haben. Aufierdem stel-
len sich nach einem Klinikaufenthalt fast
immer viele Fragen: Wie komme ich wie-
der alleine zu Hause zurecht? Werde ich
das tberhaupt schaffen? Brauche ich
eine Pflegekraft? Ein Pflegebett? Andere
Hilfsmittel?

Dr. Férster setzt sich an der ASKLEPIOS
Klinik Wandsbek fiir eine interdisziplinare
Behandlung in der Geriatrie ein

In all diesen Fragen erhalten die Pati-
enten bereits im Rahmen des Klinikauf-
enthalts Beratung und praktische Unter-
stiitzung. Zu den Patienten der

Neurogeriatrie gehdren Schlaganfallpa-
tienten im Anschluss an die Akutbe-
handlung genauso wie Menschen mit
Parkinson-Krankheit oder jene, die eine
neurochirurgische Operation hinter sich
haben. Etwa ein Drittel der Patienten
werden aus den anderen Hamburger
ASKLEPIOS Kliniken in die Spezialab-
teilung tiberwiesen.

Am Puls: Frau Kalkowski, sie erlitten mit-
ten in der Nacht einen Schlaganfall. Das
muss ein fiirchterlicher Schreck gewesen
sein!

Edith Kalkowski: Es war grauenhaft. Man
merkt gar nicht, wann das anfangt. Und
dann ist man von jetzt auf gleich vollig
eingeschrankt. Ich bin die ganze Nacht
auf dem Boden herumgerutscht. Aber
zum Telefon habe ich es nicht geschafft.
Dr. Janina Forster: Zum Gliick hat Ihre
Tochter Sie rechtzeitig gefunden. Sie ka-
men dann direkt hier auf unsere Stroke-
Unit fiir Schlaganfallpatienten. Aber
schon vier Tage spater ging es Ihnen so
gut, dass sie zu uns in die Neurogeriatrie
verlegt werden konnten.

Edith Kalkowski: Jetzt muss ich wieder
laufen lernen ...

Dr. Janina Forster: Ich habe gesehen, dass
Sie heute bereits 20 Meter geschafft ha-
ben.

Edith Kalkowski: Naja. Ich musste schon
noch oft anhalten. Aber der junge Mann,
der mich begleitete, machte das sehr gut.
Ich habe mich nur gefragt, was der ei-
gentlich mit so einer alten Frau wie »

Fotos: Enver Hirsch; Text: Carola Kleinschmidt
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" il ~ deren Therap.ie. und Versorgun_g
~ nach dem Klinikaufenthalt B

Edith Kalkowski ist in besten
Handen: Dr. Janina Férster und
ihr Team kiimmern sich nich
nur um die Akutversorgung der
Patienten, sondern planen auch



OP-Bericht
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Gemeinsam lernen flir das Leben nach dem Klinikaufenthalt: An der ASKLEPIOS Klinik Wandsbek erhalt Schlaganfall-Patientin Edith

Kalkowski therapeutische Einheiten

mir will. Aber das Wichtigste ist: Ich
komme tiberhaupt dran mit Therapien.
Dr. Janina Forster: Natiirlich. Zweimal
pro Tag haben Sie therapeutische
Einheiten. Heute sind Sie am Rol-
lator gegangen und haben am
Handlauf Gleichgewichtsiibungen
gemacht.

Edith Kalkowski: Eigentlich bin
ich auch fit. Ich habe bis zu die-
ser Nacht zu Hause alles selbst
gemacht. Auch mit dem
Hund bin ich jeden Tag
rausgegangen. Dazu mein
grofier Garten. Da gibt es '
immer etwas zu tun. Aber mir

hilft ein Gartner, der kommt
einmal die Woche — und dann
sage ich ihm, was er tun soll. Ich habe
da klare Vorstellungen.

Dr. Janina Férster: Zum Gliick werden
Sie auch wieder nach Hause zuriick
konnen.

Edith Kalkowski: Ja. Am meisten freue
ich mich auf meinen Garten. Es geht
voran. Auch wenn es deprimierend ist,
wenn man plotzlich so eingeschrankt
ist. Ich werde nach der Zeit hier in der
Klinik auch auf jeden Fall noch drei
Wochen in die Tagesklinik gehen. Ich
will wieder beweglich sein und genug
Kraft haben.

Dr. Janina Fdrster: Und falls Sie nach der
Tagesklinik noch Schwierigkeiten ha-
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Am
Wasch-yng
£ AnziEhtra[ninE

ben, verschreibt Ihnen Ihr Hausarzt auch
weitere Krankengymnastik. So eine Phy-
siotherapeutin konnte auch zu Ihnen
nach Hause kommen. Wir haben ja
auch schon dariiber gesprochen,
dass Sie zu Hause einiges verdn-
dern werden, damit Sie sich dort
gut bewegen und wieder ei-
genstdndig leben konnen.
Edith Kalkowski: Ich werde
\ mein Wohnzimmer um-
rdumen. Ich habe einen
herrlichen, beheizten
Wintergarten. Da kommt
das Sofa aus dem Wohn-
zimmer rein. Dann richten
wir im Erdgeschoss das
Schlafzimmer ein. Im Mo-
ment ist es im ersten Stock.
Am Puls: Dass sich Thr Team gemeinsam
mit den Patienten auch um die Zeit nach
der Klinik so intensiv kiimmern, ist etwas
Besonderes, Frau Dr. Forster.
Dr. Janina Forster: Wir haben das Inter-
disziplindre Geriatrische Zentrum ge-
griindet, weil wir uns zum Ziel gesetzt
haben, die Lebensqualitdt auch im ho-
hen Alter zu férdern und zu erhalten.
Dazu reicht die Behandlung der akuten
Erkrankung nicht aus. Fiir meinen Be-
reich, die Neurologie, kann ich aufierdem
sagen: Viele neurologische Erkran-
kungen treten besonders haufig bei al-
teren Menschen auf. Diese Erkran-

kungen nehmen dramatisch zu. Sie
konnen leicht dazu fithren, dass es sehr
schwierig wird, den Alltag zu meistern.
Doch wenn die Patienten auf der einen
Seite gute medizinische und therapeu-
tische Unterstiitzung bekommen und auf
der anderen Seite notwendigen Dinge in
die Wege leiten, wie beispielsweise eine
Pflegestufe und Hilfsmittel zu beantra-
gen oder auch den Umbau der Wohnung,
dann ist vieles mdoglich.

Am Puls: Ich finde es erstaunlich, dass
Frau Kalkowski bereits 14 Tage nach ih-
rem Schlaganfall wieder einen Gang ent-
langlaufen kann. Ist das normal?

Dr. Janina Forster: Frau Kalkowski hat
gliicklicherweise nur einen mittelschwe-
ren Schlaganfall erlitten und sehr wenig
andere Erkrankungen. Das ist sehr gut.
Ihr Bluthochdruck ist das Problem. Den
miissen wir noch weiter in den Griff be-
kommen. Als sie bei uns eingeliefert
wurden, lag er bei 166 zu 57. Das ist viel
zu hoch. Bluthochdruck ist der Haupt-
risikofaktor fiir die Art von Schlaganfall,
den Sie erlitten haben. Die letzte Mes-
sung bei Ihnen lag bei 130. Das ist gut,
aber wir messen hier auch immer wieder
Ausreifler nach oben. Die Einstellung ist
also noch nicht optimal.

Edith Kalkowski: (lacht) Ich bin hier im
ganzen Haus bekannt wie ein bunter
Hund. Alles wurde bei mir untersucht —
und da kommt man {iberall rum. Alles in

Fotos: Enver Hirsch

Sie blickt optimistisch in die Zukunft: Edith Kalkowski freut sich schon, bald wieder daheim in ihrem Haus sein zu kénnen. Damit dies gelingt,
wird sie von Dr. Forster und ihrem Team bestens versorgt

Ordnung! Mit dem Bluthochdruck war
ich allerdings regelméfiig bei meiner
langjdhrigen Hauséarztin. Sie hat das
nicht in dem Ausmaf$ erkannt.

Dr. Janina Forster: Es ware sinnvoll, wenn
Sie sich selbst ein Blutdruckmessgerat
zulegen. Die Kosten {ibernimmt die Kran-
kenkasse. Dann konnen Sie zu Hause
mehrmals am Tag messen und dem Haus-
arzt die Werte vorlegen. So kann er Sie viel
besser mit den Medikamenten einstellen.
Die Einzelwerte beim Arztbesuch sind oft
nur wenig aussagefdhig.

Edith Kalkowski: Ach, wenn ich das Gerét
benutze, dann misst das den Stand der
Sonne, aber nicht den Blutdruck. Da
kommen nie korrekte Werte raus ...

Dr. Janina Férster: Zukiinftig wird doch
taglich eine Pflegekraft zu Ihnen kom-
men. Die kdnnte das auch machen.

Am Puls: Was raten Sie denn Frau Kal-
kowski aufserdem, um ihre Gesundheit
zu erhalten?

Dr. Janina Forster: Regelmaflige Bewe-
gung wire sehr gut fiir sie. Und vielleicht
ein paar Kilogramm Gewichtsreduktion.
Edith Kalkowski: Ich habe zu Hause sogar
so ein Trainingsfahrrad. Da bin ich
manchmal drauf gefahren. Da konnte ich
iiben. Aber das steht im ersten Stock.
Dr. Janina Férster: Das Trainingsrad
sollten Sie auf jeden Fall auch ins Erdge-
schoss holen. Ideal wére dreimal die Wo-
che 45 Minuten Radfahren bei mafiiger

Belastung. Ihr Puls sollte also nicht hoher
als 120 sein.

Am Puls: Und welche Erndhrungstipps
haben Sie fiir Frau Kalkowski?

Dr. Janina Farster: Pflanzliche Ole sind
gesiinder als tierische Fette. Und man

Dr. Janina Forster

ist Neurologin und leitet seit Juli 2017 die
Sektion Neurogeriatrie am IGZW

Interdisziplinadre Geriatrische
Zentrum an der ASKLEPIOS Klinik
Wandshek (1GZW)

Das Interdisziplinare Geriatrische Zentrum
an der ASKLEPIOS Klinik Wandsbek (IGZW)
wurde im Juli 2017 gegriindet und unterteilt
sich in drei Sektionen:

Die Sektion Neurogeriatrie (Leitung Dr.
Janina Férster), die Sektion Palliativ- und
Schmerzmedizin (Leitung Dr. Markus Faust)
und die Sektion spezielle Geriatrie (Leitung
Dip.-med. Ulrike Papcke). Chefarzt und
Zentrumsleiter ist PD Dr. Dr. Lars Marquardt.

sollte natiirlich generell auf die Kalorien-
zufuhr achten. Mehr Gemdise, weniger
Fleisch und fette SofSen. Sie sollte beim
Hausarzt auch regelméfig die Choleste-
rinwerte tiberpriifen lassen.

Edith Kalkowski: Mein Lieblingsessen ist
Buttermilch-Kartoffelsuppe. Das Re-
zept stammt aus meiner Familie. Dazu
Kréuter. Das ist eigentlich kein schwe-
res Essen.

Dr. Janina Férster: Auf jeden Fall sollten
Sie zukiinftig auch dafiir sorgen, dass Sie
schneller Hilfe bekommen, falls Sie ein-
mal wieder in eine Notsituation kom-
men. Haben Sie bereits einen Notruf-
knopf beantragt?

Edith Kalkowski: Nein. Was ist das?

Dr. Janina Forster: Das ist ein Notruf, mit
dem man Hilfe holen kann. Der ist sehr
einfach zu bedienen und man kann ihn
sich einfach um den Hals hiangen. Das
sollten Sie sich unbedingt anschaffen.
Wenn Sie so einen Notrutknopf gehabt
hétten, wéren Sie noch frither in die Kli-
nik gekommen. Bis zu sechs Stunden
nach einem Schlaganfall kann man das
Blutgerinnsel haufig noch auflésen. Das
verhindert viele Ausfille.

Edith Kalkowski: Spater ist man leider
immer kliiger. Jetzt muss ich eben viel
itben. Ich muss ja wieder fit werden! In
meiner Familie sind alle um die 100
Jahre alt geworden. Ich habe also noch
was zu tun. A

AM PULS 1/2018



Unterm Mikroskop

Knie und Kniegelenk:
Trag mich! ViR

Das Knie ist das grofite Gelenk des menschlichen Korpers. Es sorgt dafiir, —
dass wir geschmeidig gehen, rennen und springen kinnen

Das Kniegelenk ist ein mechanisches Wunderwerk. Vier
Knochen treffen hier zusammen: Oberschenkel, Schien-
und Wadenbein sowie die Kniescheibe. Das Kniegelenk
kann sich wie ein Scharnier strecken und beugen, aber
auch leichte Drehbewegungen zur Seite durchfiihren.

Anatomisch hesteht das Kniegelenk aus zwei Einzel-

gelenken: dem Kniescheibengelenk und dem Kniekehlgelenk.

Das Kniescheibengelenk befindet sich zwischen dem
Oberschenkelknochen und der Kniescheibe.

Jéhrlich entscheiden sich etwa 150.000 Menschen

wegen Knieproblemen, meist aufgrund von Arthrose,
fiir ein kiinstliches Knie. Damit ist die Knieprothese

nach der Hiiftprothese die zweith4ufigste Prothese,

bei der ein Gelenk komplett ersetzt wird.

Beschwerden und Schmerzen kénnen durch
verschiedene Erkrankungen, Verletzungen
und Fehlstellungen des Knies ausgeldst
werden. Die haufigste Erkrankung ist die
Arthrose. Das heifit, die Knorpelschicht, die
den Knochen iiberzieht, nutzt ab, Gelenkver-
schleif tritt ein.

Auch eine Entziindung des Kniegelenks
(Arthritis) und Knie-Instabilitaten sind
haufige Ursache fiir schmerzhafte Be-
schwerden und Bewegungseinschrankungen.
Kreuzband- oder Miniskus-Riss sind die
haufigsten Verletzungen. Fehlbelastungen
am Knie treten inshesondere auf, wenn
Menschen exzessiv Sport betreiben oder
iibergewichtig sind.

lllustration: Birgit Lang; Text: Carola Kleinschmidt
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Bewegung ohne Last halt das Knie gesund.
Besonders gut eignen sich Radfahren, Schwim-
\ 11} . men und auch ziigiges Walken. Zum einen
“J /| baut die Bewegung die Muskeln auf, die
M die kndchernen Strukturen im Knie

entlasten. Zum anderen sorgt
sie dafiir, dass der wichtige Knie-

knorpel optimal mit Nahrstoffen
versorgt und befeuchtet wird.
Sogar bei leichten Gelenk-
schmerzen ist lockere Aktivitat
besser als Schonhaltung!

e \h ~‘1_‘
A

Knieschmerzen sind extrem
einschrankend. Leider sind
sie schwierig zu behandeln.
Physikalische Therapie und

Physiotherapie kdnnen helfen.
Orthopédische Schuhe und
Stiitzverbdnde kommen

zum Einsatz. Manchen
Patienten profitieren auch
von Akupunktur.

Ein Speiseplan mit wenig

Fleisch, Wurst und Eiern, aber viel
Gemiise und Fisch beugt entziindli-
chen Prozessen im Gelenk vor. Auch
manchen Krautern wird eine gewisse
—d ; : A P ! . Heilkraft fiir die Gelenke zuge-
W R ~_J] “ e _' T | = S : : : schrieben. Inshesondere Lowenzahn,
1 i \ ] . . Brennnessel und Weidenrinde sollen

dem Kérper als Teesud eingenommen
helfen, Giberschiissige Sauren loszu-
werden und entziindliche Prozesse zu
stoppen.

Im Gegensatz beispielsweise zum Hiiftgelenk, gibt es beim

Knie keine Knochenstruktur, die das Gelenk von aufen stabi- \ ‘Eﬁ— Die Kontaktflachen der Kniegelenksknochen sind mit einer mehrere Millimeter
lisiert. Dies muss der komplexe Kniehalteapparat leisten. Er dicken, sehr glatten und elastischen Knorpelschicht iberzogen, dem Kniegelenk-
besteht aus den Sehnen und Muskeln, der Kniegelenkkapsel, knorpel. Die Knorpelschicht wirkt wie ein StoBddmpfer und sorgt dafiir, dass wir
dem Kniegelenkknorpel und den Menisken. geschmeidig laufen und uns schmerzfrei bewegen kénnen.
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Sprechstunde

Wie soll

ich denken?

Man kann nicht mit einer Hand Beifall klatschen.
Die Therapeutin Beatrice Wagner ermutigt, Verstand und Intuition
zusammenzubringen, um zu klugen Losungen zu kommen

rau Wagner, das Buch, das
Sie gemeinsam mit dem
Hirnforscher Ernst Poppel
verfasst haben, heifst , Traut
Euch zu denken”. Denken
wir nicht automatisch stindig?
Ja, das stimmt. ,Es” denkt permanent in
uns! Wir sollten uns aber hiufiger trauen,
auch Ungewdhnliches und anders zu
denken. Wir stehen als Gesellschaft vor
grofsen Herausforderungen: Umweltzer-
storung, politische Konflikte, Fliichtende
auf der ganzen Welt. Mit der herkdmm-
lichen Denkungsart allein kommen wir
nicht weiter. Wir mochten mit unserem
Buch zwei Botschaften vermitteln: Zum
einen, dass in unserem Gehirn viel, viel

Wir denken besser,
vollstindiger und
lebensniher, wenn wir
das Intuitive
miteinbeziehen
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mehr ablduft als nur das bewusste, ratio-
nale Denken. Wir wollen inspirieren, das
komplette Denkvermdgen zu nutzen.
Und wir sollten uns dann auch trauen,
mit Mut das, was wir uns ausgedacht,
was wir analysiert oder die Losungen, zu
denen wir gefunden haben, in die Tat
umzusetzen. Der russische Oberst
Stanislav Petrow, von dem wir auch be-
richten, hat genau das getan.

Wer war dieser Mann? Und was zeich-
nete ihn aus?

Er hat sich getraut, intuitiv zu denken
und mutig dem Druck standgehalten,
den eigentlich vorgeschriebenen Weg zu
gehen. Es war am 26. September 1983.
Die USA und die Sowjetunion befanden
sich im kalten Krieg und hatten Hunder-
te von Atomraketen aufeinander gerich-
tet. Moskau rechnete jederzeit mit einem
Uberraschungsangriff der USA. Ein sa-
tellitengestiitztes Raketenwarnsystem
sollte einen bevorstehenden Nuklear-
schlag friihzeitig melden.

Dort arbeitete Petrow?
Als er an jenem Abend im Frithwarn-
zentrum Dienst hatte, heulten plétzlich

die Sirenen, und auf dem Uberwa-
chungsbildschirm blinkte alarmierend
das russische Wort fiir ,Start”. Ein
Spionage-satellit hatte den Abschuss
einer Atomrakete von einer US-Basis
registriert.

Was bedeutete das fiir den russischen
Oberst?

Gemafs den Vorschriften hitte Petrow
sofort die oberste sowjetische Fithrung
informieren miissen. Diese hitte binnen
Minuten einen Entschluss tiber einen nu-
klearen Gegenschlag fallen und den be-
rithmten ,roten Knopf” driicken miissen.

Aber Petrow tat nichts?

Nein. An all dies dachte Petrow nicht,
wie er spater berichtete. Vor seinem gei-
stigen Auge erschien das Bild eines Was-
sereimers, den jemand leeren mdochte
und nun langsam mit einem Teeloffel
ausloffelt. Das macht doch niemand, in-
terpretierte er dieses Bild. Niemals wiir-
den die USA nur eine einzelne Rakete
auf die UdSSR feuern. Ein nuklearer An-
griff wiirde mit Hunderten von Raketen
gleichzeitig erfolgen und vernichtend
sein, so war seine Erwartung.

lllustration: Birgit Lang

Die Situation war fiir ihn nicht stim-
mig ...

Genau. Aber dann meldet der Spionage-
satellit einen zweiten Raketenstart und
wenig spéter den Anflug von drei weite-
ren Raketen. Das sind immer noch Teelof-
fel, dachte Petrow. Es war eine enorme
Anspannung, unter der er da stand, als er
sich regelwidrig verhielt und nichts tat.
Die Entwarnung kam nach einigen Mi-
nuten, Fehlalarm. Vermutlich hatte ein
reflektierter Sonnenstrahl das sowjetische
Warnsystem getduscht. Petrows intuitive
Einschatzung war richtig gewesen.

Was ist Denken eigentlich?

Denken bedeutet, das Gehirn anzustren-
gen. Wenn ich an Punkt A bin und ir-
gendwo hin mochte, muss ich mir iiber-
legen, wie ich dahin komme. Das kann
ich mir rein geografisch vorstellen. Oder
ich verstehe es sinnbildlich. Wenn ich
zum Beispiel unzufrieden bin und wieder
zufrieden werden mochte, muss ich die
Situation analysieren und tiberlegen, wie
ich sie verrdandern kann, um mein Ziel zu
erreichen. Denken ist die Vorwegnahme
einer moglichen Handlung. Durch Den-
ken konnen wir verschiedene Konse-
quenzen abwégen — und uns entschei-
den. Denken ist eine Dienstleistung des
Gehirns, damit wir handeln und tiberle-
ben kénnen.

Wir halten Denken fiir einen bewussten
Vorgang. Ist es das?

Das, was wir bewusst denken, konnen
wir uns wie kleine Inseln auf dem grofien
Meer des Unbewussten vorstellen. Das
meiste, was an permanenter Aktivitdt in
unserem Gehirn stattfindet, ist uns nicht
bewusst, sondern findet in einem dunklen
und verborgenen Bereich statt. Wahrend
wir hier reden, konzentrieren wir uns bei-
de auf die Fragen und Antworten. Aber

deshalb ist alles andere nicht abgeschaltet.
Es dringt nur nicht in unser Bewusstsein.
Wir neigen aber dazu, allein das, womit
wir bewusst operieren kdnnen, fiir das
Wesentliche, fiir das Alleinige zu halten.
Das ist aber ein Trugschluss.

Denken ist
eine Dienstleistung
des Gehirns,
damit wir handeln
und iiberleben
konnen

Was bedeutet das im Alltag?

Wenn wir nur einen kleinen Teil von
dem, was wir tatsdchlich denken kénnen,
nutzen, entfalten wir nicht unser Poten-
zial. Nehmen wir einmal das Beispiel
Partnerwahl, da ist es gut erkennbar. Ra-
tionale Griinde sprechen vielleicht klar
fiir oder gegen einen Partner. Das Innere
weifd aber nochmal etwas ganz anderes.
Dort sind die Erlebnisse und Erfahrungen
unseres ganzen Lebens abgespeichert.
Das gibt uns noch mal einen ganz ande-
ren Zustandsbericht. Dieses Innere zeigt
sich eher als eine Ahnung;, als Bild oder
auch als Kérpersignal, der Klofs im Hals,
das plétzliche Schwitzen. Und plétzlich
weifd ich es, plotzlich sehe ich die Antwort.
Ohne dass mir die Vorginge, die dazu ge-
fiihrt haben, bewusst sind.

In der Liebe sind wir also fiir die Intu-
ition offen?

Ja, aber sonst oft nicht. Es gibt in unserer
Welt diese Idee, den Menschen als eine

Maschine zu verstehen, deren rationale
Gedanken funktionierend ineinander-
greifen. Tatsdchlich denken wir besser,
vollstindiger und auch lebensnédher,
wenn wir das Intuitive in allen Lebens-
bereichen miteinbeziehen.

Wir sollten héiufiger aufs Bauchgefiihl
setzen?

Ich kann natiirlich nicht einfach darauf
warten, dass meine Intuition sich zu Wort
meldet. Ich muss mich erstmal mit dem
Problem, das mich bewegt, befassen. Ich
muss es geistig durchdringen. Nur dann
kann ich den Gedanken einfach mal
weglegen und weiter in mir arbeiten las-
sen. Das Gehirn hat dann einen Arbeits-
auftrag: Es soll die Verbindung von
A nach B herstellen. Ohne, dass ich mich
bewusst einschalte.

Noch einmal das Beispiel Partnerwahl:
Das rationale Denken, die Vernunft
sagt nein, aber Kérper und Gefiihl
sagen ja. Ihr Tipp wiire dann, diese Bot-
schaften nicht als dummes Zeug abzu-
tun, sondern sie als wichtige Information
ernst zu nehmen?

Das ist eine Situation, mit der ich als
Paar- und Sexualtherapeutin haufig zu
tun habe. Die Botschaften aus dem Un-
bewussten, die Bilder, die in uns hoch-
kommen, sollten wir unbedingt ernst
nehmen — eben so, wie es jener rus-
sische Oberst tat, der uns vor dem drit-
ten Weltkrieg bewahrte. Das heifit aller-
dings nicht, dass wir fiir denjenigen
Menschen, der uns da so in Unruhe
versetzt, sofort alles stehen und liegen
lassen sollten. Denn nicht nur das Un-
bewusste ist richtungsweisend. Man
muss lernen, die Fakten in Wissen zu
iiberfithren und grofiere Zusammen-
hange zu bilden. Genau dabei hilft uns
die Intuition. >
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Sprechstunde

Wie finden wir neue
Losungsstrategien und
zu mehr Kreativitat?

Intuitiv denken:

Wir konnen sowohl etwas in uns denken lassen
als auch bewusst iiber etwas nachdenken. Zu den
besten Ergebnissen kommen wir, wenn wir beide
Facetten nutzen.

Vorurteile zulassen:

Gut zu denken bedeutet einerseits, unseren unbe-
wussten Vorurteilen zu vertrauen — denn diese sind
Ausdruck unserer Sozialisation, geben uns innere
Stabilitit und sorgen dafiir, dass wir gegebenenfalls
schnell handeln konnen —, anderseits sich aber
dariiber im Klaren zu sein, dass es sich um Pau-
schalisierungen handelt, die im Einzelfall vollig
falsch sein konnen.

Mehr als einen Grund vermuten:

Ob im Beruflichen oder Privaten: Wir neigen dazu,
Dinge auf eine einzige Ursache zuriickzufiihren.
Das beruhigt und ist einfacher. Diese Reduzierung
fiihrt nicht unbedingt zu klugem Handeln. Denn
fast immer spielen mehrere Faktoren eine Rolle.

Den Zufall ausbeuten:

Manchmal stolpert man unvorhergesehen iiber
Losungsmaoglichkeiten — wenn man mit Zufalls-
sensivitit ausgestattet ist und auf das zufillig
Gegebene nicht sofort mit Misstrauen reagiert,
sondern Gedanken zulisst, die zunichst unge-
wohnlich erscheinen mogen.

Vergessen konnen:

Wenn man nicht hart und verbittert werden mochte,
muss man vergessen konnen. Das gehort zum
Prozess des Weisewerdens — auf eine kreative Art
zu vergessen, was uns verletzt und bedriickt.

Der Intuition zu folgen, heifit also
nicht gegen die Vernunft zu handeln,
sondern Fakten ganzheitlicher zu be-
werten?

Ja. Wenn es mich zum Beispiel bei dem
Gedanken an einen Menschen, mit dem
ich nicht zusammensein kann oder will,
zerreift, dann muss ich das nicht mora-
lisch verwerflich finden.

Was wir bewusst
denken, konnen wir uns
wie kleine Inseln auf dem

grofien Meer des
Unbewussten vorstellen

Ich kann es als Hinweis verstehen, dass
da etwas Ungekldrtes in mir ist, dass ich
in die Losung noch hineinleben muss.
Das ist eine reife, eigenverantwortliche
Sichtweise. Rilke hat dies in seinen
,Briefen an einen jungen Dichter” wun-
derbar beschrieben: ,Und es handelt sich
darum, alles zu leben. Leben Sie jetzt die
Fragen.Vielleicht leben Sie dann allmah-
lich, ohne es zu merken, eines fernen
Tages in die Antworten hinein.” A

DENKEN!

Foto: iStock, Text: Almut Siegert

Pravention im Alltag

Skifahren ist es etwas Wunderbares — besonders mit der richtigen
Vorbereitung. Mit etwas Training verringern Sie das Risiko, sich
beim Sport im Schnee zu verletzen

Friihzeitig beginnen

Vom Biirostuhl auf die Piste, das bedeutet
eine groBe Umstellung fiir den Organismus.
Stimmen Sie Ihren Kérper auf die
anstehende Belastung ein. Optimal: Zwei
Monate vorher mit dem Konditionsaufbau
starten. Aber selbst zwei Wochen vorher aktiv
zu werden, ist besser als nichts! Gut
geeignet sind Sportarten, die dem Skifahren
dhnlich sind, etwa Nordic Walking oder
Inlineskating. Wem Joggen oder Radfahren
mehr SpaB macht — auch gut. Hauptsache,
die Grundlagenausdauer ist da, wenn Sie
das erste Mal in den Skilift steigen.

Gezielt trainieren

Viele Sportvereine, Fitnesscenter und die
Volkshochschulen bieten im Herbst
Skigymnastik-Kurse an. Dort werden unter
Anleitung der Riicken gestérkt, typische
Bewegunsabldufe eingeiibt und jene
Muskelpartien und Gelenke belastet, die
beim Skifahren besonders gefordert sind.

Vor Ort richtig in den Tag starten
Es dauert nur fiinf bis acht Minuten — und
lohnt sich richtig. Eine Studie der
Universitat Innsbruck ergab, dass
Wintersportler, die sich aufwarmen, weniger
als halb so oft von Verletzungen betroffen
sind, wie jene, die das nicht tun.
Aufwérmiibungen sollten deshalb zur
selbstverstandlichen Routine vor der
Abfahrt gehdren. Auf der Seite des
Osterreichischen Skiverbandes wird das
richtige Aufwarmen in sechs Bildern
anschaulich erklart: www.oesv.at

Signale der Korpers beachten
Horchen Sie im Laufe des Tages immer
wieder in sich hinein: Habe ich noch Kraft?
In der frischen Luft nehmen wir Miidigkeit
und Erschdpfung mitunter nicht
ausreichend wahr und iiberschatzen unsere
Leistungsfahigkeit. Alkohol auf der Hiitte?
Besser erst zum Aprés-Ski! Schon ein Glas
verringert die Reaktionsfahigkeit.Wir sind

dann schlechter in der Lage, Situationen
auf der Piste schnell und prazise zu
erfassen.

Gefahr realistisch einschatzen
Rund 42.000 Skifahrer und Skifahrerinnen
mussten sich in der vergangenen Saison
arztlich behandeln lassen, so die
Auswertungsstelle fiir Skiunfalle der ARAG
Versicherung. Positiv: Die Zahl der
Skiverletzungen ist seit den 80er Jahren um
iiber 50 Prozent gesunken. Andererseits
verleiten immer bessere Skier und
Snowboards Anfanger zum zu schnellen
Fahren. Kunstschnee sorgt ebenfalls fiir
neue Risiken. Die Verhaltensregeln des
Internationalen Skiverbandes fiir Skifahrer
und Snowboarder werden unter
www.ski-online.de erldutert. Und es gibt
noch eine potenzielle Gefahr: Lawinen. Auf
der Seite des Deutschen Alpenvereins
finden Sie ausfiihrliche Informationen zu
diesem Thema: www.alpenverein.de. A
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Gesund im Mund

Zahnstarke Tipps fiir ein strahlendes Liicheln

1 . Lahneputzen schiitzt das Herz Einfach nur Karies vorbeugen? Zahneputzen ist viel mehr als das, denn im Mundraum
sammeln sich mehr als 700 verschiedene Arten von Bakterien. Durch ungepflegte Zahne, entziindetes Zahnfleisch und Para-
dontitis konnen diese in den Blutkreislauf gelangen. Und das erhdht sowohl das Risiko fiir einen Herzinfarkt oder Schlaganfall,

als auch fiir Fehlgeburten.

2 . Technik ist alles Kreisende
Bewegung oder doch schrubben — wie
geht’s denn nun richtig? Die meisten
Zahnarzte empfehlen heute die soge-
nannte Vibrationsmethode: Dafiir die
Zahnbiirste am Zahnfleisch in einem
leichten Winkel ansetzen, einige Male
hin und her bewegen und dann vom
Zahnfleisch nach unten weg biirsten.
Doch Vorsicht: Viel hilft nicht immer
viel. Durch zu viel Druck kénnen nicht
nur die Zahne dauerhaft Schaden neh-
men, auch das Zahnfleisch geht zu-
rick. Empfohlen werden daher vor
allem weiche bis mittelharte Biirsten.
Elektrische Zahnbiirsten mit speziellen
Drucksensoren geben zusétzlich Alarm,
wenn wir es etwas zu ,,gut” meinen.

6. Essen gegen den hohlen
Zahn So wie Zucker den Zahnen scha-
det, gibt es auch Lebensmittel, iiber
die sich Zahne und Zahnfleisch freuen.
Dazu zahlen: Zwiebeln und Sellerie. Sie
sind in der Lage, das Kariesbakterium
Streptococcus mutans zu neutralisie-
ren. Kase stoppt die Entmineralisierung
des Zahnschmelzes und verhindert die
Séaureproduktion karieserzeugender
Bakterien. Und auch rote Weintrauben
lohnen sich: Die darin enthaltenen Po-
lyphenole kdnnen den Stoffwechsel der
Karieshakterien verlangsamen.

3 . Das Beste on top Der effektivste Schutz fiir gesunde Z&hne sind die in
Zahnpasta enthaltenen Fluoridverbindungen. Sie helfen dabei, den Zahnschmelz
zu remineralisieren und gegen Saureattacken zu starken. Zustatzlich bringt das
Mineral den Stoffwechsel der Karieshakterien durcheinander und verringert so das

Risiko fiir Locher.

4. AuBen hui, dazwischen pfui?
Da Karies meist in den Zahnzwischenrdu-
men beginnt, ist die tagliche Reinigung
mit Zahnseide bei eng stehenden Zahnen
und mit Interdentalbiirsten bei gréBeren
Abstanden besonders wichtig. Wichtig ist
hier jedoch: Die Interdentalbiirsten sollten
nicht zu schmal sein, sondern gerade so
zwischen die Zahne passen, um griindlich
zu reinigen. Wer auf Nummer sicher gehen
mdochte, geht zusatzlich einmal pro Jahr
zur professionellen Zahnreinigung. Hier
werden Beldge, Zahnstein und Verfér-
bungen entfernt, die Zahne poliert und
fluoridiert. So rutschen lastige Bakterien
schneller ab und die Zahne strahlen wieder.

5. Bitte Abstand halten
Nach jedem Essen Zahneputzen?
Das muss nicht sein, sagen Exper-
ten. Morgens und abends reicht
véllig aus. Hier gilt allerdings:
Mindestens eine halbe Stunde,
besser eine Stunde Abstand zum
Essen wahren. Denn die in Lebens-
mitteln und Getranken wie Saften
oder Kaffee enthaltenen Séuren
[6sen Mineralien wie Kalzium und
Phosphat aus dem Zahnschmelz
heraus — und schwéchen so die
wertvolle Schutzschicht. Wer jetzt
putzt, schrubbt sich den Zahn-
schmelz formlich weg.

7. Keine Chance dem Mundgeruch Huch, was ist das? Wenn es aus der
Mundhéhle riecht, wird oft der Magen zum Ubeltater erklart. In 90 Prozent der
Falle liegt die Ursache aber im Mund selbst. Bakterien in den Zahnzwischenrdumen
oder unter schlecht sitzenden Kronen kdnnen sich unangenehm bemerkbar machen.
Und auch auf der Zunge tummeln sich unzahlige Mikroorganismen, die aus abge-
storbenen Hautzellen oder Nahrungsresten schweflige Gase bilden kdnnen. Darum:
Um die Zunge von unangenehmem Belag zu befreien, taglich vorsichtig mit einer
Zahnbiirste oder einem Zungenschaber reinigen. Bleibt der Geruch trotz Zahn- und
Zungenpflege hartnackig bestehen, empfiehlt sich ein Arztbesuch.
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ASKLEPIOS Hinter den Kulissen

Hightech vermeidet
Fehler: Ein hoch kom-

plexer Abfllroboter

organisiert das ,, Unit N
Dose System* l

Seltene Tabletten und spe-
zielle Dosierungen werden
von Hand vorbereitet und
anschlieBend in die Weiter-
bearbeitung gegeben

i

Fotos: Enver Hirsch; Text: Sarah Ehrich

Wie kommt die Pille
zum Patienten?

Am Ende steht die Tablette, die Sie als Patient vom Pflegepersonal erhalten —
doch wie wird eigentlich sichergestellt, dass das richtige Medikament beim
richtigen Empfinger landet? Und dass es stets verfiigbar ist, wenn es bendtigt wird?
Ein Besuch in der ASKLEPIOS Zentralapotheke Nord

uf den ersten Blick ist es

nur eine Rolle aus klei-

nen bedruckten Pla-

stiktiitchen — auf den

zweiten ist es die viel-
leicht wichtigste Entwicklung im Bereich
der Krankenhauspharmazie der vergan-
genen Jahre. ,Unit Dose System” ist das
Schliisselwort zur groitmoglichen Pati-
entensicherheit, wenn es um die statio-
nare Medikamentengabe geht. ASKLE-
PIOS ist eines der ersten Unternehmen,
welches auf diese Technik setzt.

,Unit Dose System”, das bedeutet zu
deutsch etwa soviel wie ,Einzeldosis-
System”. Soll heifsen: In jedem der klei-
nen Titchen befindet sich eine Dosis
eines Medikaments fiir einen Patienten.
Jedes Tiitchen ist mit einem Barcode und
den Daten des jeweiligen Empfangers
versehen. Jeder Patient, der mindestens
ein Medikament einnimmt, bekommt so
eine Rolle mit allen ihm verschriebenen
Tabletten fiir die ndchsten 24 Stunden.

Das Gerat, welches dies moéglich macht,
steht in der ASKLEPIOS Zentralapothe-
ke Nord auf dem Geldnde der Klinik
Nord — Heidberg. Von hier aus werden
seit 2007 die Medikamentenbestellungen
der Hamburger ASKLEPIOS Kliniken
koordiniert und versandt. Das bedeutet,
dass taglich rund 2.500 Patienten mit ins-
gesamt rund 35.000 Einzeldosen versorgt
werden. Abgefiillt werden diese im soge-
nannten Kommissionierungsapparat,

Birthe Lohnhard und Michael Paschke
leiten die ASKLEPIOS Zentralapotheke Nord

dem Herzstiick des Systems. Dieser kann
mit 420 individuell beftillbaren Kanistern
bestiickt werden. Sehr spezielle Medika-
mente oder Teildosen werden zusétzlich
iiber ein per Hand bestiickbares Tablett
in den Apparat gegeben.

,Jede Kanisterreihe hat ein individu-
elles Fallrohr. Von hier fallt die jeweilige
Tablette in einen Trichter. Wenn dieser
sich offnet, fillt die Tablette in die Folie
und wird verschweifst “, erklart Birthe
Lohnhard, Abteilungsleiterin Logistik.
Lohnhard ist, gemeinsam mit dem Lei-

tenden Apotheker Michael Paschke, der
Kopf der Zentralapotheke. JederVorgang,
jeder Handgriff hier wurde von ihr ent-
wickelt und genau unter die Lupe ge-
nommen.

Das erklérte Ziel: die Patientensicher-
heit beziiglich der Medikamentengabe
soweit wie irgend moglich zu optimie-
ren. Patientensicherheit, das heifst in
diesem Kontext, dass jeder Patient auch
wirklich die ihm verschriebene Arznei
in der angedachten Dosis bekommt.
Héandisches Abfiillen und Sortieren auf
den Stationen entfallen. Somit werden
durch Ablenkung verursachte Fehler bei
der Medikamentengabe vermieden und
das Pflegepersonal hat wertvolle Zeit
gewonnen, sich um die Patienten zu
kiimmern. ,Dank dieses Systems liegt
unsere Auslieferungsverlasslichkeit bei
99,7 Prozent”, fasst Birthe Lohnhard
zusammen. Das heiffit, dass so gut wie
alle Bestellungen aus den Kliniken ter-
mingerecht und in der richtigen Dosie-
rung beim Patienten ankommen. Ein
Wert, der weit iiber dem liegt, was mit
einer hdndischen Abwicklung, wie sie
noch vor wenigen Jahren iiblich war
und in vielen Krankenh&dusern immer
noch ist, zu schaffen ware. Nicht in die-
ser kurzen Zeit und in dieser Menge
und mit diesem engmaschigen Kon-
trollmechanismus. Jede Unit-Dose-Rol-
le wird, bevor sie der jeweiligen Klinik
zugestellt wird, noch einmal von W
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ASKLEPIOS Hinter den Kulissen

Jede Pille, die die Apotheke verlasst,
ist mit einem Strichcode versehen, der
verrat, worum es sich handelt

einem Kontrollgerdt gescannt, welches
ebenfalls von den Daten des Bestellsy-
stems gespeist wird und per Fototech-
nik mit an Sicherheit grenzender Wahr-
scheinlichkeit erkennt, ob in einer Tiite
auch wirklich das Medikament ist, was
drin sein soll.

Um diesen enormen Output zu schaf-
fen, lauft die Medikamentenlogistik in
der Zentralapotheke an sechs Tagen pro
Woche. Sonntags gibt es eine Rufbereit-
schaft, fiir den Fall, dass in einer der be-
lieferten Kliniken ein Medikament wider
Erwarten nicht vorratig ist. Mehrmals
taglich werden die angeforderten Medi-
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kamente von der Zentralapotheke aus in
die verschiedenen ASKLEPIOS Kliniken
gebracht, auflerdem werden verschie-
dene Rettungsdienste und die Feuer-
wehr Hamburg mitversorgt. Wenn man
das weifs, versteht man auch, warum ein
ganzes Hochregallager benétigt wird,
um den enormen Umsatz an Arzneien zu
bewdltigen. ,Aufierdem”, so erklart Bir-
the Lohnhard, , miissen wir per Apothe-
kengesetz immer einen Ubervorrat fiir 14
Tage vorhalten, um auch in Notféllen wie
einer ausbleibenden Lieferung weiterhin
unsere Hauser versorgen zu konnen.”
Doch nicht nur vorgefertige Medika-
mente werden in der ASKLEPIOS Zen-

tralapotheke Nord bearbeitet. Rund
330 Arzneimittel wie Salben und Loti-
onen, Kapseln und Infusionen werden
in den angeschlossenen Reinrdumen,
Kesseln und Abfiillanlagen gefertigt
und bereit gestellt. ,Wir konnen hier
dank einer speziellen Vorrichtungen
ganze Chargen sterilisieren. AufSerdem
kénnen wir im Reinraumbereich asep-
tische Arzneien wie etwa Augentropfen
herstellen”, berichtet Michael Paschke.
Ein Standard, der weit tiber dem Durch-
schnitt liegt und fiir ASKLEPIOS die
Moglichkeit bedeutet, die Patienten weit
schneller und zuverldssiger mit individu-
alisierten Medikamenten zu versorgen
als viele andere Kliniken.

Die Zentralapotheke als zuverldssiger
Logistikpartner der Kliniken — dank per-
fekter Strukturen und modernster Tech-
nik funktioniert das bei ASKLEPIOS
hervorragend. Damit Sie sich bei Threm
Klinikaufenthalt rundum sicher versorgt
fithlen konnen. A

Die ASKLEPIOS
Zentralapotheke Nord

wird von der Logistikexpertin Birthe
Lohnhard und dem Krankenhausapotheker
Michael Plaschke geleitet. Beide haben
die Planung und den Aufbau des Apothe-
kengebdudes von Anfang mitgestaltet
und noch viele Ideen, wie man die Ablaufe
in Zukunft weiter verbessern kann. Insge-
samt gehoren rund 130 Mitarbeiter zum
Team der Zentralapotheke.

Fotos: ASKLEPIOS, Bildagentur Hamburg

Portugiesisches Flair

: ; erade erlebe ich eine aufregende
Zeit, weil ich den Aufbau des
ASKLEPIOS Tumorzentrums in

Hamburg mitverantworte. Die Nachmit-

tage sind deshalb oft sehr lang, weil viele

Aufbausitzungen stattfinden. Mein Tag

beginnt um kurz nach acht. Dann stehen

Besprechungen mit Mitarbeitern und die

Patientenversorgung an. Anschlieffend

finden Tumorboards statt — das sind Kon-

ferenzen, in denen ich mit meinen Mit-
arbeitern bespreche, welche Behand-
lungsmoglichkeiten es bei welchen

Patienten gibt. Danach habe ich Visite,

ambulante Termine und spreche mit Pa-

tienten, die eine Zweitmeinung von mir
einholen mochten.

Nach Feierabend gehe ich gerne mit
Freunden in meinem Heimatviertel
Ottensen aus. Ich bin {iberzeugter Stad-
ter und finde es toll, dass es in meiner
direkten Nachbarschaft so viele tolle Re-
staurants gibt. Selbst zu kochen schaffe
ich leider nur selten, weil man dafir so-
viel vorbereiten muss. Besonders gerne
gehe ich iibrigens Portugiesisch essen,

MEIN
I\USG\_E\C\-\

So entspannen
ASKLEP\DS-N\'\\arhe\ter -

Prof Dr. Dirk Arnold kehrte
im Sommer aus
Lissabon zuriick nach
Hamburg. Nach Feierabend
geniefSt er gern portugiesisches
Essen in seinem Heimat-
stadtteil Ottensen

weil ich als Griindungsdirektor eines
Cancer Centers zwei Jahre lang in Lissa-
bon gelebt habe. Erst im vergangenen
Sommer bin ich nach Deutschland
zuriickgekehrt, um den Aufbau des
ASKLEPIOS Tumorzentrums Hamburg
mitzugestalten.

In Portugal habe ich viel Zeit in der
Natur verbracht. Vor allem jetzt, in den
kalten Wintermonaten, sehne ich mich
nach dem herrlichen Klima zurfick. Das
wiirde wohl jeder! Aber das quirlige
Stadtleben in Ottensen geféllt mir eben-
so gut. Gliicklicherweise wohne ich di-
rekt gegeniiber eines portugiesischen
Cafés und geniefie den Austausch mit
der portugiesischen Community.

Ich habe tiber die Jahre in vielen ver-
schiedenen Stddten gearbeitet. Ulm,

Freiburg, Berlin, Halle-Wittenberg ...
Aber meine Familie lebt nach wie vor in
Berlin. Nun pendele ich zwischen Ham-
burg und Berlin, was dank des ICE-
Bahnhofs in Altona, der blof fiinf Minu-
ten von meiner Wohnung entfernt liegt,
super klappt. Auch unter der Woche ver-
suche ich immer einen Abend in Berlin
zu verbringen. Mein grofier Vorteil ist
wohl, dass ich mich an vielen Orten zu
Hause fiihle. A

Prof. Dr. Dirk Arnold

leitet die Abteilung fiir Onkologie mit
Sektion Hamatologie in der Asklepios
Klinik Altona. Der Krebsexperte ist auch
Medizinischer Vorstand des ASKLEPIOS
Tumorzentrums Hamburg
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Wirsing
Aromatischer Stresskiller
Der Wirsing ist nicht nur ein kostlicher All-
rounder in der Kiiche, sondern auch die per-
fekte Beilage fiir stressige Zeiten. Dafiir sorgt
sein besonderer Mix aus Vitaminen, Mineral-
stoffen und Spurenelementen: Das enthaltene
Vitamin B6 stdrkt die Nerven, Magnesium
wirkt entspannend und Eisen fordert die
Blutbildung und den Sauerstofftransport zu
den Zellen — fiir mehr Energie und Leistungs-
fahigkeit im Alltag.
Kiichentipp: Wirsing schmeckt kdstlich als Roulade,

zu Pasta und in Hackgerichten. Beim Einkauf darauf
achten, dass er keine gelblichen Verfarbungen oder

welke Blatter aufweist.

Rosenkohl

BittersiifSes Detox-Wunder

Am Rosenkohl scheiden sich die Geister. Allerdings
sind gerade die Bitterstoffe einer der Griinde, die den
Kohl so gesund machen. Sie kurbeln die Entgiftung
der Leber und die Fettverdauung an — so ist er die
perfekte Beilage zum deftigen Festtagsbraten. Zu-
sdtzlich enthilt Rosenkohl Sulforaphan und Diin-
dolylmethan, zwei wertvolle Antioxidantien, die der

Entstehung von Tumoren vorbeugen konnen.

Kiichentipp: Damit die zarten Réschen nicht
so bitter schmecken, kreuzformig ein-
schneiden. So kdnnen die Bitterstoffe

beim Kochen austreten und der
Kohl gart gleichmaBiger.

Griinkohl

Deftiger Vitaminprotz
Auch wenn die meisten
bei Griinkohl eher an Fett
und Kalorien denken:

Er enthiilt reichlich Vita-
mine. Als Kohl mit dem
hochsten Vitamin C-
Gehalt stirkt er das
Immunsystem gerade zur
kalten Jahreszeit gegen Krankheitserreger. Gleichzeitig liefern
schon 100 g doppelt so viel Kalzium wie ein Glas Milch — ideal
fiir gesunde Zihne und zum Schutz vor Osteoporose.

Kiichentipp: Es muss nicht immer fettig sein. Griinkohl schmeckt
auch als Suppe oder in Asiagerichten. Um die volle Vitaminpower
auszukosten, nicht langer als fiinf Tage lagern.

Pak-Choi

Asiatisches Leichtgewicht

Der macht den Kohl auf keinen Fall fett: Der
absolute Schlankmacher in Wok-Gerichten
ist der Pak-Choi. Er schligt mit nur 12 kcal
je 100 g und knapp 0,5 g Fett zu Buche
und schmeckt dabei herrlich aromatisch.
Durch eine Extra-Portion Beta-Carotin, das
der Korper in Vitamin A umwandeln kann,
unterstiitzt der leichte Kohl zusdtzlich

die Gesundheit von Augen und Haut.

Kiichentipp: Pak-Choi ist im Handumdrehen fertig
gegart und daher ideal fiir alle Wok- und Pfannen-
gerichte. Dabei schmecken die Blattstiele etwas
wiirziger, die griinen Blatter sehr mild.

durch die Kkalte Zeit: mit Kohl

Im Winter haben viele Kohlsorten Hochsaison, und das freut vor allem die Gesundheit.
Schliefilich bringt das Gemiise reichlich wertvolle Inhaltstoffe mit, die das Immunsystem

stirken und die Verdauung trotz schwerer Festtagskiiche auf Trab bringen

Rotkohl

Purpurner Zellschiitzer
Volle Power gegen Krebs und Falten? Die gibt es mit Rotkohl!
Der aromatische Kohl, den wir gerade in der kalten Jahreszeit
zu Ente & Co. lieben, liefert reichlich Selen zur Stirkung des
Immunsystems und den natiirliche Farbstoff Anthozyan, der
nachweislich die Zellen vor
schidlichen Umwelt- und
Stoffwechselgiften schiitzt.
Damit ist Rotkohl nicht
nur ein echtes Anti-
Aging-Wunder, sondern
beugt auch der Entstehung
von Krebs vor.

Kiichentipp: Im Kiihlschrank
ist Rotkohl zwar bis zu drei
Wochen haltbar, er sollte aber
nicht neben Tomaten oder
Apfeln lagern. Sie stromen das
Reifegas Ethylen aus - der
Kohl wird welk.

Fotos: iStock

Kohlrabi

Milde Powerknolle

Ob als knackige Rohkost oder gegart — was dem
Kohlrabi seine milde Schirfe verleiht, ist auch fiir die
Gesundheit ein Gewinn. Die enthaltenen Senfole,
sogenannte Glucosinolate, hemmen nicht nur das
Wachstum von Bakterien z. B. bei Harnwegsinfekten,
sondern wirken sich auch positiv auf Magen und
Darm aus. Im Vergleich zu ande-
ren Kohlsorten ist die Knolle
leicht bekommlich — und daher
eine milde Alternative

fiir Menschen mit einer

empfindlichen Verdauung.

Kiichentipp: Gerade die

zarten Herzblatter des

Kohlrabi enthalten gleich

” dreifach so viele Vitamine
wie die Knolle selbst. Des-

halb unbedingt mitessen.

Weifkoh!
Knackiger Bodyguard
Der knackige WeifSkohl enthilt

nicht nur jede Menge Ballaststoffe,

die den Cholesterinspiegel senken, sondern pro Portion
auch das Vierfache des tiglichen Bedarfs an Vitamin K.
Der Vitalstoff ist ein echter Gefdfsschiitzer, requliert die
Blutgerinnung und hilft Arteriosklerose und Infarkten
vorzubeugen. Ubrigens: Auferlich angewandt, hilft er

als Kohlwickel auch effektiv gegen Gelenkschmerzen.

Kiichentipp: WeiBkohl schmeckt késtlich in Salaten, Eintépfen und
als Roulade. Da durch stundenlanges Schmoren Vitamine verloren
gehen, die Garzeit so kurz wie moglich halten.
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Rotkohl knackfrisch

Rotkohl kann viel mehr sein als nur Beilage zu deftigen Fleischgerichten.
Als Rohkostsalat in Kombination mit Apfel, Kichererbsen und Granatapfelkernen
wird er zum leckeren Energiebooster in der kalten Jahreszeit

Bunter Rotkohlsalat

Zutaten fiir vier Portionen

1 kleiner Rotkohl (ca. 500 g)

1 fester, sauerlicher Apfel (z. B. Braeburn)
1 kleine Dose Kichererbsen

(ca. 222 g Abtropfgewicht)

1 Granatapfel

1 Handvoll Basilikumblatter

4 EL Rotweinessig

5 EL Rapsol

1 EL Agavendicksaft (oder Honig)
1/2 TL Kreuzkiimmel

Salz, Pfeffer
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Rotkohl als Rohkost?
Fein gehobelt ist er
bekommlich und liefert
jede Menge Vitalstoffe

1. Aus Essig, Ol, Agavendicksaft und Kreuzkiimmel ein Dressing anrihren.
Mit Salz und Pfeffer abschmecken.

2. Rotkohl vierteln, den Strunk entfernen und mit einem Gemusehobel in
feine Streifen hobeln oder mit einem scharfen Messer schneiden. Mit dem
Dressing vermischen und mindesten eine halbe Stunde ziehen lassen.

3. Granatapfel halbieren und die Kerne auslosen. Apfel vom Kerngehause
befreien und in schmale Spalten schneiden. Die Kichererbsen abgieBen.

4. Alles unter den marinierten Rotkohl heben und zum Anrichten mit
einigen Basilikumblattern garnieren.

Tipp: Mit etwas gewdrfeltem Feta und einer Scheibe Bauernbrot wird eine
schmackhafte Hfuptmahlzeit daraus.

Centers of Exellence

Fotos: ASKLEPIOS

ASKLEPIOS Fachklinikum
Tiefenbrunn, Psychotherapie

In diesem Heft stellt Prof. Dr. Carsten Spitzer das ASKLEPIOS
Fachklinikum Tiefenbrunn bei Gottingen vor, wo er als Chefarzt ein medizinisches
Hochleistungszentrum im Bereich Psychotherapie leitet

Was macht lhr Haus zum Center of
Excellence?

Es hat eine iber 60-jdhrige Tradition in
der stationdren psychodynamischen Psy-
chotherapie von komplexen psychischen
Erkrankungen. Unsere profunde Experti-
se basiert dabei nicht nur auf langjéhriger
klinischer Erfahrung, sondern auf der ste-
tigen Weiterentwicklung unserer Behand-
lungskonzepte durch wissenschaftliche
Uberpriifung unserer Therapieergebnisse
und im Austausch mit Universitdten und
anderen Psychotherapie-Experten.

Wie gestaltet sich dieser Wissentransfer?
Wir sind seit vielen Jahren akademische
Lehrklinik der Universitatsmedizin Got-
tingen. Zudem bin ich als aufSerplanma-
figer Professor Mitglied der Medizi-
nischen Fakultdt der Universitat
Gottingen. Aktuell engagieren wir uns in
ganz unterschiedlichen Kooperations-
und Forschungsprojekten, z.B. mit dem
Institut fir Psychologie der Universitat

Prof. Dr. Carsten Spitzer (49)

ist Facharzt fiir Psychiatrie, Psychosomatische Me-
dizin und Psychotherapie. Seit 2012 ist er Arztlicher
Direktor und Chefarzt am ASKLEPIOS Fachklinikum

Tiefenbrunn bei Géttingen. Das Klinikum verfiigt

iiber 211 stationare Platze, davon 38 in der Kinder-

und Jugendpsychiatrie.

Kassel, mit der Charité-Universi-
tatsmedizin Berlin oder dem Uni-
versitdtsklinikum Hamburg-Ep-
pendorf. Zudem bin ich Mit-
herausgeber zweier Fachzeitschrif-
ten, sodass der Transfer von neues-
ten Entwicklungen in den kli-
nischen Alltag gut funktioniert.

Bieten Sie Therapieformen an,
die speziell sind oder sogar von
lhnen entwickelt wurden?

Die sogenannte psychoanalytisch-
interaktionelle Methode als eine Form
der psychodynamischen Psychotherapie
wurde in Tiefenbrunn entwickelt und hier
in der Einzel- und Gruppenpsychothera-
pie angewandt. Auch das sogenannte
Gottinger Modell der Gruppenpsycho-
therapie wurde in Tiefenbrunn entwi-
ckelt. Dieses Modell gehort in Deutsch-
land zu den fithrenden Gruppen-
psychotherapiemodellen. Viele Kollegen
sind in Tiefenbrunn in psychodyna-

ASKLEPIOS
Centers of Excellence

Um den Patienten die bestmdgliche
Ergebnisqualitat anbieten zu kdnnen,
wurden bundesweit medizinische
Hochleistungszentren (sogenannte
Centers of Excellence) definiert.

Die medizinische Behandlung erfolgt
nach neuesten Leitlinien, die von den
jeweiligen Fachgesellschaften verab-
schiedet und stets auf dem aktuellsten
Wissensstand gehalten werden.

mischer Gruppenpsychotherapie ausge-
bildet worden. Dariiber hinaus bieten wir
verschiedene andere Ansadtze und Ver-
fahren an, die in einer individuell auf den
Patienten zugeschnittenen Kombination
zu guten Behandlungserfolgen fithren.

Gibt es ein Krankheitsbild, fiir dessen
Behandlungserfolg Sie bekannt sind?
Die Klinik in Tiefenbrunn ist bundesweit
bekannt fiir die Psychotherapie von Per-
sonlichkeits- und anderen strukturellen
Stoérungen sowie komplexen psychischen
Erkrankungen, die in anderen Behand-
lungssettings bisher nicht ausreichend
profitieren konnten. Wir sind also auch
gewissermaflen Spezialisten fiir therapie-
resistente Patienten, denen wir aber auch
leider nicht immer helfen kénnen.

Die griine Lage lhres Hauses - ein Vorteil?
Absolut und unbedingt! Wir sprechen
héufig vom ,stillen Therapeuten”, denn
die Umgebung trdgt ja sehr viel zur At-
mosphdre einer Klinik bei und diese wie-
derum spielt in der Genesung eine zen-
trale Rolle. A
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Mit Chi Gong das
innere Gleichgewicht
wieder herstellen:

Dr. Schmitt zeigt am
Strand von Wester-
land, wie das geht

Fotos: Enver Hirsch; Text: Carola Kleinschmidt

Gut leben

Besuchszeit

trotz Schmerzen

Dr. med. Thomas Schmitt, Leitender Arzt der Abteilung fiir
spezielle Schmerztherapie an der ASKLEPIOS Nordseeklinik Westerland hilft
Schmerz-Patienten zuriick in ein aktives und selbstbestimmtes Leben

lIs Dr. Thomas Schmitt

vor knapp einem Jahr

die Insel Sylt das erste

Mal betrat, kam er mit

gemischten Gefiihlen.
Die Aufgabe, als leitender Arzt die
neue Abteilung fiir spezielle Schmerz-
therapie an der ASKLEPIOS Nordsee-
klinik aufzubauen, klang fiir den Anés-
thesisten und Schmerztherapeuten
verlockend. Aber Sylt? Als sonnenver-
wohnter Saarldnder hatte er doch
reichlich Respekt vor einem Leben an
der rauen Nordseekiiste.

Heute kann Dr. Schmitt {iber seine
erste Scheu nur noch schmunzeln. Seit
dem 1. September 2017 arbeitet er auf
auf der Insel. Die Bauarbeiten fiir die
neue Abteilung fiir Schmerzmedizin mit
zwoOlf nagelneuen Patientenzimmern
sind nahezu abgeschlossen. Das inter-
disziplindre Team aus Arzten, Psycholo-
gen, Physio- und Sporttherapeuten so-
wie spezialisierten Schmerz-Kranken-
schwestern (,,Pain Nurses”) steht bereit.
Der erste Patient kann bald kommen.

»Wir rechnen mit einer relativ groBen
Nachfrage", erklart Schmerz-Mediziner
Dr.Thomas Schmitt. Schmerzen sind ein
Volksleiden. Fast jede zehnte Krank-
schreibung geht auf das Konto von Rii-
ckenschmerzen. Nicht selten wird aus
dem akuten Schmerz ein chronisches
Schmerzleiden, das zu monatelanger Ar-

Dr. Thomas Schmitt ist sich tber die Heilkraft der Natur bewusst: Zum Gelande der

Klinik gehort eine eigene ,, Therapie Diine"

beitsunfahigkeit und sogar bis zur Friih-
berentung fithren kann. Mit dem
Schwerpunkt ,Spezielle Schmerzmedi-
zin” entsteht in der ASKLEPIOS Nord-
seeklinik auf Sylt nun ein Ort, an dem
Betroffene im Rahmen eines zwei- bis
vierwochigen Therapieaufenthaltes fun-
dierte und vielseitige Hilfe zur Selbsthil-
fe finden.

Man weiff heute, dass chronische
Schmerzen nicht allein kérperliche Ursa-
chen haben. Auch die Psyche spielt eine
grofse Rolle im Schmerzgeschehen. So-
gar im Gehirn kann man Veranderungen
feststellen, wenn ein Mensch ldngerfri-
stig an Schmerz leidet. Am Anfang der
Krankengeschichte steht dabei meist
tatsdchlich ein akutes Leiden — beispiels-
weise eine Verletzung oder eine Erkran-
kung. Doch es kann passieren, dass sich
aus diesem akuten Schmerz eine chro-
nische Pein entwickelt, die auch nach
Heilung der ursdachlichen Gewebescha-
digung bestehen bleibt. Manchmal wer-
den die Schmerzen sogar immer schlim-
mer. Medikamente helfen nur bedingt
oder auch gar nicht. Der Schmerz wird
zur eigenstdndigen Krankheit. Betroffene
leiden enorm.

»Chronische Schmerzen entstehen in
einem sehr komplexen Wechselspiel“,

erklart Dr. Schmitt. Zur Hlustration er-
zahlt er gerne eine typische Fallgeschich-
te: Ein 30-Jéhriger, korperlich fit und ge-
sund — Bauarbeiter, Landschaftsgartner,
Altenpfleger oder auch Manager — P
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Besuchszeit

macht eine ungewohnliche Bewegung,
verhebt sich auf der Baustelle, am Pati-
enten oder auch bei einer unachtsamen
Bewegung im Biiro. Nichts Ungewo6hn-
liches in diesen korperlich und geistig
fordernden Berufen. Der Mann geht zu
seinem Hausarzt und ldsst sich wegen
der Riickenschmerzen fiir einige Tage
krankschreiben. Bettruhe und Schmerz-
mittel sollen Linderung bringen. Aller-
dings sind die Schmerzen auch nach ei-
nigen Tagen nicht besser — und der
Teufelskreis beginnt. Der Patient geht
nochmals zu seinem Arzt. Inzwischen
flirchtet er, dass die Schmerzen auf eine
ernstliche Verletzung hinweisen — und
der Arzt diese schlicht iibersehen hat.
Der Arzt beruhigt, schreibt weiter krank
und empfiehlt Physiotherapie. Doch be-
reits einfache Ubungen sind derart
schmerzhaft, dass der Patient die Be-
handlung abbricht. Der Patient vertraut
seinem Hausarzt nicht mehr und konsul-

tiert einen Orthopédden. Bis zum Termin
einige Wochen spéter schont er sich wei-
ter, ist krankgeschrieben und voller Sor-
ge. Die radiologische Untersuchung
beim Orthopdden zeigt keine grofSe Auf-
falligkeit, jedoch gewisse Abnutzungen
im Facettengelenk. Kénnte das die Ursa-
che fiir die Schmerzen sein? Zu diesem
Zeitpunkt ist der junge Mann bereits seit
tiber drei Monaten krankgeschrieben.
Seine ehemalige Fitness ist dahin. Nach
vielen weiteren Untersuchungen und
krankenden amtsérztlichen und gutach-
terlichen Terminen, hat er sich sozial zu-
riickgezogen, griibelt viel und fiirchtet
um seine Arbeitsfdhigkeit. Der chro-
nische Schmerz bestimmt seinen Alltag.

Bisher waren Mediziner bei Patienten
mit chronischen Schmerzen hiufig mit
ihrem Latein am Ende. Neue Ansitze
machen jedoch Hoffnung: ,Die multi-
modale Schmerztherapie hat zum Ziel,

Gemeinsam neue Wege beschreiten: Gruppentherapie ist fester Bestandteil im
Behandlungsprogramm der Abteilung flr spezielle Schmerzmedizin an der ASKLEPIOS
Nordseeklinik Westerland
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diesen Teufelskreis zu unterbrechen”,
erklart Dr. Schmitt. Multimodal bedeu-
tet dabei, dass die Therapie auf verschie-
denen Ebenen ansetzt: Auf der biolo-
gischen Ebene helfen Ergotherapie und
Physiotherapie, die Beweglichkeit und
Fitness zu erhdhen. Auf der psycholo-
gischen Ebene profitieren Patienten bei-
spielsweise von Stressreduktion oder
derVerdnderung von negativen Gedan-
kenmustern, die bisher das Schmerzge-
schehen verstdarkten. Auf der sozialen
Ebene helfen Anregungen fiir alternati-
ve Verhaltensweisen. Wahrend der Kli-
nikwochen arbeiten die Patienten inten-
siv auf allen drei Ebenen. Am Ende der
Therapie konnen sie sich im besten Falle
wieder gut bewegen und fiihlen sich
auch auf seelischer Ebene stark. In jedem
Fall haben Sie neue Handlungsoptionen
fiir ihren Alltag gewonnen. Sie haben
ihren Schmerz im Griff — und nicht mehr
der Schmerz sie.

Start in die Therapie ist dabei eine um-
fangreiche Diagnostik: ,Zuerst fiillen die
Patienten selbst einen Fragebogen aus, in
dem sie Auskunft tiber ihre Schmerzen
geben”, erkldrt Dr. Thomas Schmitt. Das
Arzteteam in der Klinik studiert dazu alle
Befunde, Arztbriefe und bisherigen The-
rapien, die der Patient durchlaufen hat. In
der Klinik selbst folgt eine umfassende
Untersuchung durch das interdisziplinére
Arzteteam. Der Orthopdde macht sich
ebenso ein Bild vom Patienten wie die
Psychologin und der Schmerzexperte.
,Aufgrund der Diagnose erhalten unsere
Patienten einen fein auf sie abgestimmten
Trainingsplan, der Kérper und Seele glei-
chermafien starkt”, erklart Dr. Schmitt.

Der Tagesablauf ist in der Regel straff,
von 9 bis 16 Uhr ist Programm. Abends
mochte Dr. Schmitt den Patienten aufier-
dem interessante Vortrdge, Meditationen,
Chi Gong und Moglichkeit zum Aus-
tausch in der Gruppe anbieten.

Fotos: Enver Hirsch; Text: Carola Kleinschmidt

Ganzheitlich gegen den Schmerz: Dr. Thomas Schmitt verfolgt mit der multimodalen
Schmerztherapie einen interdisziplindren Behandlungsansatz, arbeitet dabei u. a. mit
Physiotherapeuten und Osteopathen zusammen

Dass der multimodale Ansatz wirkt, zei-
gen Studien bereits. So nahmen in einer
Patientengruppe mit etwa 200 Teilneh-
mern nach einer mehrwdchigen multi-
modalen Schmerztherapie sowohl die
Einschrankungen als auch die Schmer-
zintensitdt und die depressive Stimmung
stark ab. Die Vitalitdt stieg dagegen stark
an. 63 Prozent der Patienten konnten
nach diesen Therapiewochen wieder an
ihren Arbeitsplatz zurtickkehren.

»Ich kann mir keine sinnvollere Tatig-
keit vorstellen als die Schmerzthera-
pie, sagt Dr. Schmitt und man hort die
echte Begeisterung. Schon sehr friih in
seiner Laufbahn interessierte sich der
Andsthesist fiir das komplexe Gesche-
hen bei Schmerzen. Direkt nach seinem
Studium fiir Humanmedizin an der
Universitit in Essen und seiner anéds-
thesiologischen Grundausbildung in
Kaiserslautern arbeitete er fiir einige

Jahre an renommierten Schmerzzentren
wie der heutigen Charité in Berlin, dem
DRK-Schmerzentrum in Mainz und
dem Schweizer Paraplegikerzentrum in
Nottwil bei Luzern an der Seite von
ausgewiesener Schmerzexperten, da-
nach an verschiedenen Kliniken als An-
asthesist und Schmerztherapeut. Mit
der eigenen Abteilung fiir spezielle
Schmerztherapie geht fiir den 51-Jah-
rigen nun ein beruflicher Traum in Er-
filllung: In seinem modernen, multimo-
dalen Therapiekonzept kann er all seine
Erfahrung aus iiber 25 Berufsjahren in
der Schmerztherapie einbringen — und
eine Behandlung anbieten, die er von A
bis Z optimal findet.

Dass der Neu-Sylter einen Hang zum
Perfektionismus hat, kommt der Sache
sehr zugute. Der Schmerzmediziner liest
sich durch Berge von Fachliteratur und
schreckt auch vor komplementaren Heil -
methoden nicht zurlick. ,Fiir mich ist

entscheidend, ob eine Behandlungsme-
thode dem Patienten hilft. Das heifst,
dass es die Schmerzintensitédt reduziert
und zugleich das Gefiihl von Selbstwirk-
samkeit erhoht”, erkldrt Dr. Schmitt.
»Scheuklappen helfen da nicht. Neugier
und Empathie dagegen schon.”

Bereits als Student der Humanmedi-
zin beschaftigte er sich als passionierter
Kampfsportler mit der asiatischen Kul-
tur. Die chinesische Heilgymnastik Chi
Gong praktiziert er bis heute. Neben
seinem Facharzt fiir Andsthesie machte
Dr. Schmitt Weiterbildungen in Notfall-,
Schmerz-, Intensiv- und Palliativmedizin
ebenso wie in manueller Medizin, Osteo-
pathie und TCM. Sein Wissensdurst ist
enorm. Die Fragen, auf die er Antworten
sucht, kommen dabei stets direkt aus der
Praxis: ,Ich lerne durch jeden Patienten
hinzu”, sagt Dr. Schmitt. Denn jeder
Schmerzgeplagte hat eine individuelle
Krankengeschichte — und ebenso indivi-
duell ist der Weg der Linderung und Hei-
lung, auf dem Dr. Schmitt und sein Team
die Patienten mit Empathie und Fach-
wissen begleiten. A

s
o &
Dr. Thomas Schmitt (51)

ist Leitender Arzt der Abteilung fiir spezielle
Schmerzmedizin an der ASKLEPIOS Nord-
seeklinik Westerland. Er ist Facharzt fiir
Anasthesie, auBerdem Notfall-, Schmerz-,
Intensiv- und Palliativmediziner sowie
Experte in manueller Medizin, Osteopathie
und TCM. Dr. Schmitt ist verheiratet und
hat vier Kinder.
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Fit und gesund

Farbloser Kaffee \\
Mit einem speziellen Verfahren,
das Kaffee die Farbstoffe entzieht,
haben zwei Unternehmer \
,Clear Coffee” entwickelt und

Crunning

... ist eine Wortschopfung
aus ,Crawling” (krabbeln)
und ,Running” (laufen) —
und wird von Fitnessfreaks
als das beste Ganzkirpertrai- preisen das Ergebnis als das
ning aller Zeiten gefeiert. neue Wundermitte fir

Kaffeegenuss ohne
o Zahnverférbungen an.
Liingere Strecken auf allen o
Vieren zuriickzulegen, trai-
niert Rumpf, Arme, Beine
und Po. Aber Vorsicht:

nichts fiir Leute mit Riicken-
und Kniegelenkproblemen!

Kalter, in Flaschen abgefiillter Kaffee, der
wie Wasser aussieht. Wo bleibt da die
Sinnlichkeit? Dann lieber in MaBen trinken,
aber dafiir schwarz und heiB.

Ganz schon gesund, oder ...?

News und Trends unter der Lupe

Kurkuma

Nach den ,, Superfoods” kommen jetzt
die Gewiirze mit den Superkriften.
Allen voran: Kurkuma, auch Gelbwurz
genannt. Neuerdings wird das far-
benfrohe Gewiirz nicht mehr nur fiir
Curry-Gerichte verwendet, sondern
auch Smoothies und Siif$speisen
zugegeben oder als Saft verkauft.

o

Gonnen Sie sich ruhig eine Extra-Prise!
Kurkuma wirkt nachweislich entziin-
dungshemmend und lindert Magen-

Darm-Beschwerden.

Kryotherapie
Die Behandlung mit Kalte ist in der Therapie u. a. von Rheuma oder Hauterkrankungen seit
Langem ein Mittel der Wahl — und wird nun auch von der Wellnessindustrie entdeckt.

Es gibt immer mehr ,Eissaunen®. Darin wird man iiber Minuten bis zu -160 °C kaltem
Stickstoff ausgesetzt. Das Versprechen: ein straffes
Bindegewebe, ein Energiebooster fiirs
Herz-Kreislauf-System und viele verbrannte Kalorien.

>

Tatséchlich fiihlt man sich nach dem Besuch extrem
! erfrischt. Allerdings ein sehr teures Vergniigen — Sauna und
danach eiskalt duschen ist preiswerter und auch gut.

L3
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Aquabiking
In vielen Schwimmbadern boomen
momentan die ,,Aquabiking“-Kurse. Dabei
stehen die Fitnessrader im Becken, man
strampelt gegen den Wasserwiderstand an.

A/

Tolles Ganzkdrpertraining auch fir
Untrainierte! Beim Aquabiking werden die
Muskeln trainiert und Kondition aufgebaut
bei maximaler Gelenkschonung. Das ideale

Training z. B. fiir Ubergewichtige

und Personen mit arthritischen oder

rheumatischen Beschwerden.

Fotos: Fotolia, iStock
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Testen Sie lhr Medizinwissen:

1. Welchen Teil gibt es nicht?

A) Nasenbein
B) NasenfuB
C) Nasenriicken

2. Wie nennt man die Schleimhaut,
in der die Geruchssinneszellen
liegen?

A) Omegawand

B) Schnupperdriise

C) Riechepithel

4. Wie lang ist die Nase eine
mannlichen Europaers im
Durchschnitt?

A) 40cm

B) 7,9cm

C) 58cm

3. Wenn die Nasennebhenhohlen
entziindet sind, dann hat

9. RegelmaBiges starkes Nasen-
bluten kann ein Zeichen sein
man eine ...? von ...

A) Minusitis
B) Sinusitis
C) Rhinositis

A) Kurzsichtigkeit
B) Vitamin C-Mangel
C) Nackenverspannungen

(8GO ‘(@€ (02 (@'T :uaomjuy-zing 93121y "asauay :JajNe S|asgILoMzNalY sap 3unsg] aig

AM PULS 1/2018 31



WENN
MEIN HERZ

AUS GUTEN
GRUNDEN
EINEN SALTQ
MACHT.

/// HE RZ\\\
Mit 100.000 Schlagen pro Tag halt das Herz unseren gesamten Organismus im Takt. / / \
i

Wenn der gesunde Rhythmus allerdings durch Herzerkrankungen ins Stocken
gerat, muss schnell etwas getan werden. Was dem Herzen wieder auf die
Springe hilft, wissen die Experten der sieben Kardiologie-Abteilungen an den
Hamburger Asklepios Kliniken.

Mehr unter: asklepios.com/herzmedizin @ ASKLE PIOS

Gesund werden. Gesund leben.
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