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Liebe Leserinnen und Leser,

wenn Sie diese Ausgabe in den
Hénden halten, befinden wir
uns schon wieder im Herbst des
Jahres.

Ein Jahr, das gefuhlt unglaub-
lich schnell vergangen ist, von
vielen Turbulenzen, Wirren und
unfassbaren Ereignissen gepragt
ist. Hoffen wir gemeinsam, dass
der Herbst eine etwas ruhigere
Zeit wird mit weniger Aufregern
und der Méglichkeit, schéne
Waldspaoziergénge unternehmen
zu kénnen, denn in der Ruhe
liegt die Kraft.

Kraft, die man benétigt, Krank-

64 Seiten finden Sie wieder eine
unglaubliche Fille von Anre-
gungen, Tipps und Informatio-
nen zum Thema rund um die
Gesundheit, die unsere Autoren
for Sie zusammengestellt haben.

Ich wiinsche Ihnen von ganzem
Herzen, auch im Namen der
Redaktion des Gesundheitskom-
pass, dass Sie gesund bleiben,
und denen, die krank sind, eine
gute Genesung.

heiten zu Gberwinden oder
besser gar nicht erst krank zu
werden, wobei dies nicht immer
in den eigenen Hénden liegt.
Man kann aber préventiv tétig
werden. In dieser Ausgabe mit
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TEIL 1 | Chirurgischer Ratgeber: ,,Der akute Bauch”

...bei plétzlichem Bauchschmerz rasch handeln!

Der Begriff ,akuter Bauch”
oder lateinisch ,,akutes Abdo-
men” wird in der Chirurgie
gleichgesetzt als eine ,vor-
léufige Bezeichnung fur einen
unklaren, plétzlich einsetzen-
den oder wiederholten Bauch-
schmerz, bei dem meist eine
Bauchfellreizung mit Abwehr-
spannung der Bauchdecke
vorliegt und auf grund der
grundsdtzlichen Gefahr
lebensbedrohlicher Ursachen
eine sofortige Diagnose und
Therapie erfolgen muss”.

Erkennen von
Warnsignalen

In der Alltagspraxis bestdtigt
sich immer wieder, dass die
Anfangserscheinungen der
hé&ufigsten akuten Baucherkran-
kungen unterschétzt werden
(siehe Bild Ursachen).

Die Kardinalsymptome sind
die ,Warnsignale”: Schmerz,
Erbrechen und Kreislaufstérun-
gen, Weiterhin Eintribung und
Bewusstseinsstérungen, Vor-

PARKEN

Kraisiaut-

LY
Schmerz ©  Erwechen  yarfall

operationen am Bauch, héheres
Alter und Patienten, die einer
sogenannten Immunsuppresison
unterzogen sind (z.B. bei Krebs-
erkrankungen). Wenn zwei der
drei Kriterien erfillt sind, besteht
ein deutlich erhdhtes Risiko,
dann kommt es nicht mehr
darauf an eine abgesicherte,
Jrichtige” Krankheitsdiagnose
zu stellen, sondern das Richtige
moglichst schnell zu veranlassen.

SofortmaBnahmen
in der Klinik

Meist erfolgt die Einweisung
in die Klinik Ober den Not-

IN ALTSTADTNAHE:

([P)] Neues Rathaus
[P) Avignon-Anlage

(P) Haarplatz
(P) Lahninsel

(P Zwack’sche Lahninsel
/Hausertor

arzt in die Rettungsstelle. Das
Management des Handels
wird standardisiert (medizini-
sche Leitlinien) vollzogen, wie
nachfolgend dargestellt.

Sofortdiagnostik:
gezielte Anamnese
Untersuchung
schnelles Labor

gezielte Bildgebung:
CT mit Kontrastmittel
Gleichzeitige
Stabilisierung der
Vitalfunktionen
(Atmung, Kreislauf)

Beginn der Sepsistherapie

Indikation far
Notfalloperation

Mit der schnellen Aufnahme auf
der Rettungsstelle beginnen Dia-
gnostik und Behandlungen par-
allel. Das Legen eines vendsen

Dr. med.
Klaus-Dieter Schiebold

Facharzt fir Chirurgie/
Visceralchirurgie/MIC
Wetzlar

Zuganges am Arm erméglicht
die sofortige Blutentnahme und
die Behandlung mit Infusion.
Danach folgt die gezielte medi-
kamentdse Einflussnahme, je
nach Diagnosestellung (z.B. Anti-
biotika, Kreislaufstabilisierung).
Bei eingeschrdnktem Bewusst-
sein erfolgt die unmittelbare Ein-
beziehung der Angehérigen in
den Informationsprozess.




Befragung des Kranken
und/oder der Angehérigen
(Anamnese)

Die Beschreibung des empfun-
denen Schmerzes mit genauem
Beginn und Lokalisation am
Bauch, ob rechts oder links,
oben, in der Mitte oder unten.
Ein kolikartiger Schmerz spricht
for eine Organdurchbruch
(Magen, Darm, Gallen- oder
Nierenkolik, ein wellenférmiger
Schmerz mit an- und abflau-
enden Schmerzattacken). Ein
4Erschitterungsschmerz” (beim
Transport im Rettungswagen)
spricht fir eine Bauchfellreizung
bzw. Bauchfellentzindung.

Die weiteren Fragen betreffen
Ubelkeit, Erbrechen, Appetit-
losigkeit, letztem Stuhlgang,
Anderung der Stuhlgewohn-
heiten und Stuhlbeschaffenheit.

Besonders aufmerksam sollte die
Befragung von Frauen im gebdr-
fahigen Alter erfolgen, es muss
nach der RegelmaBigkeit der
Menstruation (Monatsblutung),
méglicher Schwangerschaft und
eventueller intrauteriner Spirale
gefragt werden.

Klinische Untersuchung

Ein hoher Risikofaktor stellt
die erhebliche Ubergewichtig-
keit mit sehr ,dickem Bauch
und Bauchdecken” dar, da
die Schmerzlokalisation beim
Untersuchen deutlich erschwert
ist. Das sofortige Erfassen der
Vitalzeichen (Temperatur, Blut-
druck und Herzfrequenz, der
Sauerstoffséttigung des Blutes
und Atemfrequenz) ist Standard.

Der schmerzgequdlte Kranke
zeigt haufig eine entsprechende

Kérperhaltung (im Liegen ,ange-
zogene” Beine und Seitenlage).

Die Inspektion der Zunge,
die Farbe des Gesichtes und
der Augen (Gelbférbung) die
Beurteilung der gesamten
Bauchdecke durch Betasten
ohne Kleidung, das Abhéren
der Bauchgeréusche mit dem
Stethoskop, das Ertasten von
Vorwslbungen (eingeklemmte
Briiche) ergeben gezielt einen
Hinweis auf den maximalen
Schmerzpunkt (Abwehrspan-
nung) mit ,Loslass”-Schmerz
und/oder ,bretthartem” Bauch
bei Bauchfellentzindung.

Laboruntersuchungen und
diagnostische Bildgebung

Die Bewertung der krankhaften
Verdnderungen im Blut ergén-
zen die Bewertung der Differen-

SEHEN
BEDEU

W
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tialdiagnose und erhérten bei
besonders ,schlechten Werten”
die erforderliche Schnelligkeit zu
Handeln...

Ultraschall wird zeitgleich mit
der klinischen Untersuchung vor-
genommen. So werden schnell
Symptome wie ,freie” Flussigkeit,
mangelnde Darmtétigkeit, Gal-
lensteine (Kolik) und ,verdickter
Blinddarm” (Appendizitis) sicht-
bar. Goldstandard des akuten
Abdomens ist die Bildgebung mit
der Computertomografie (CT),
regelmdafig mit Kontrastmittel-
verstérkung vorgenommen.

In Teil 2 zum Thema
werden Beispiele aus
dem Alltag beschrieben,
die zum , akuten
Abdomen” fihren.

=]
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[] =
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Prof. Dr. med. Thomas Bertelmann, FEBO & Team

Praxds fir Augenhelliunde
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Der Schulterschmerz - Entstehung, Diagnostik
und Behandlungsstrategien

Der Schulterschmerz gehért zu
den héaufigsten Beschwerden
des Bewegungsapparates des
Menschen. Dessen Ursache ist
vielféltig und reicht von einer
voriibergehenden Uberlas-
tung bis hin zu Verletzungen
oder VerschleiBerscheinungen
(Arthrose). Da das Schulterge-
lenk einen sehr grof3en Bewe-
gungsumfang besitzt, ist es
besonders auf das Zusammen-
spiel von Muskeln, Sehnen,
Bédndern und Gelenkstruktu-
ren angewiesen.

Wie entsteht der
Schulterschmerz?

Eine hé&ufige Ursache sind
Erkrankungen oder Reizungen
der Rotatorenmanschette (Seh-
nen-/Muskelmanschette der
Schulter). Durch Uberlastung,
degenerative Verénderungen
(Verschleifl) oder Verletzungen
kénnen die Sehnen entzindet
oder geschadigt sein (Abb.1).
Typisch sind Schmerzen beim

1) AbriB/Defekt der Rotatorenmanschette / 2) Inverse Schulterprothese

Anheben oder Abspreizen des
Armes sowie hdufig néchtliche
Ruhe-Beschwerden. Auch eine
Bursitis, somit eine Entzindung
eines Schleimbeutels, oder ein
Impingement, Verengung zwi-
schen Schulterdach und Mus-
kelmanschette, kann zu starken
Schulterschmerzen fihren. Bei
einer Kalkschulter (Tendinosis
calcarea) lagern sich Kalzium-
kristalle in einer Sehne ab und
kénnen insbesondere bei akuten
Entzindungsphasen erhebliche
Schmerzen verursachen.

Eine weitere Ursache ist die Fro-
zen Shoulder (Schultersteife). Hier
kommt es zu einer schmerzhaf-
ten Einsteifung der Schulter mit
zunehmend eingeschréankter
Beweglichkeit. Daneben kénnen
Arthrose des Schultergelenks oder
des Schultereckgelenks, Instabili-
téten und Folgen von Verletzun-
gen fur die Beschwerden u.a.
verantwortlich sein. Nicht jeder
Schulterschmerz entsteht jedoch
unmittelbar im Schultergelenk.
Auch bei Erkrankungen der Hals-
wirbelséule oder Reizungen von

Wir bringen Leben
in die Bude!

Und das nicht zu knapp. Uber 7000 Biirgerinnen und Biirger fiihlen sich schon heimisch mit uns.
Egal ob Miet- oder Eigentumswohnung: Wir sind Ihr kompetenter Partner fiir Wetzlar und Umgebung.
Mehr Informationen zu uns und unseren Angeboten unter: Telefon 06441 / 90120 oder per Internet

wwg-wetzlar.de

Univ.-Prof. Dr. med.
Dr. h.c. Christian Heif3

Direktor Klinik und Poliklinik
fir Unfall-, Hand- und
Wiederherstellungschirurgie
UKGM Giefien

Nerven kédnnen Schmerzen in die
Schulter ausstrahlen.

Wie wird der Schulter-
schmerz diagnostiziert?

Am Anfang steht eine genaue
Anamnese (Befund-Erhebung)

WG

Wetzlarer Wohnungsgesellschaft mbH




mit Untersuchung der Beweg-
lichkeit, Kraft und Schmerz-
provokation. Je nach Befund
kénnen Ultraschall, Réntgen
oder eine Magnetresonanzto-
mografie (MRT) sinnvoll sein.
Entscheidend ist, die Ursache
des Schmerzes zu erkennen, und
nicht lediglich das Symptom zu
behandeln.

Wie kann der Schulter-
schmerz therapiert werden?

Die Behandlung richtet sich nach
der jeweiligen Ursache und Dia-
gnose. Bei vielen Erkrankungen
ist zundchst eine konservative
Therapie erfolgreich.

Dazu gehéren eine voriberge-
hende Anpassung belastender
Aktivitdten, Schmerz- und ent-
zindungshemmende Medika-

mente sowie vor allem eine
gezielte Physiotherapie oder
Infiltrationen.

Im Mittelpunkt der Physiothera-
pie stehen die Wiederherstellung
der Beweglichkeit, die Krafti-
gung der Rotatorenmanschette
und der Schulterblattmuskula-
tur sowie die Verbesserung der
Schulterfunktion. Bei bestimmten
Erkrankungen kénnen zusdtz-
lich Infiltrationen mit Schmerz-
bzw. Kortison-Medikation oder
andere interventionelle Verfah-
ren eingesetzt werden.

Eine Operation ist insbesondere
bei ausgeprégten strukturellen
Schéden, bestimmten Verlet-
zungen, oder bei anhaltenden
Beschwerden trotz konsequenter
konservativer Behandlung zu
erwdgen. Bei einer Rotatoren-

manschettenruptur (Abb. 1) kann
beispielsweise eine minimal-
invasive operative Rekonstruk-
tion sinnvoll sein.

Bei fortgeschrittener Arthrose
mit Rotatorenmanschettende-
fekt kann in geeigneten Féllen
ein kinstlicher Gelenkersatz die
Schmerzen deutlich reduzieren
und die Funktion verbessern

(Abb.2).
Fazit

Der Schulterschmerz ist kein
einheitliches Krankheitsbild.

GESUNDHEITS
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Entscheidend fir eine erfolg-
reiche Behandlung ist deshalb
eine ursachenorientierte Diag-
nostik und Therapie. Wéhrend
viele Beschwerden mit gezielter
konservativer Behandlung gut
beherrschbar sind, benétigen
bestimmte Verletzungen oder
fortgeschrittene Verschleif3-
erkrankungen eine operative
Therapie.

Eine frihzeitige und differen-
zierte Abklérung kann helfen
chronische Beschwerden und
daverhafte Bewegungsein-
schrénkungen zu vermeiden.

Schultersprechstunde der Unfallchirurgie am Uniklinikum
GieBen: Dienstag 08.30 Uhr bis 14.00 Uhr,
Terminvereinbarungen erfolgen Uber die Leitstelle
der unfallchirurgischen Poliklinik

TAGEN FEIERN

Schione Aussicht

UBERNACHTEN GENIESSEN

Mit dem Hotel Restaurant ,Schéne
Aussicht” hat Anja Miiller ginen Ort
geschaffen, der professionelle Veran-
staltungen und persénliche Feierlich

keiten auf besondere Weise verbindet.

Ob Tagung, Meeting, Workshop, Firmen-
veranstaltung, Hochzeit oder private
Feier - die Riumlichkeiten bieten den
passenden Rahmen fir kleine und grofie
Gruppen: Dabei geht es nicht nur um
den Raum selbst, sondern um ein stim-
miges Gesamtkonzept aus Gastlichkeit,
Crganisation und individuellem Service,

Die ruhige Lage mitten im Griinen
schafft ideale Voraussetzungen fiir
konzentriertes Arbeiten, gute Gespra-
che und unvergessliche Momente.
Maderne Technik, eine angenehme
Atmosphare und die kulinarische Be-
gleitung aus dem hauseigenen Res
taurant runden das Angebot ab,

Ein weiterer Vorteil sind die Hotelzim-
mer direkt am Haus. So kénnen Ver-
anstaltungen bequem mit einer Uber-
nachtung verbunden werden - ideal fir
mehrtagige Tagungen, Firmen-Events
oder Hochzeitsgesellschaften. Auch fir
Gaste, die von weiter anreisen, bietet
die Schone Aussicht” eine entspannte
Ubernachtungsmaglichkeit. GroBziigi-
ge Parkplatze stehen direkt am Hotel zur
Verfigung und erleichtern die Anreise
fur alle Teilnehmer und Gaste.

Mit viel Engagement und einem si-
cheren Blick fiir die Bedirfnisse ihrer
Gaste sorgt Anja Miiller dafir, dass
jede Veranstaltung - ob geschaftlich
oder privat - professionell geplant und
personlich begleitet wird.

Die Schone Aussicht ist damit ein Ort
fur erfolgreiche Tagungen, unvergessli
che Feiern und erholsame Aufenthalte.

Hotel Restaurant
Schone Aussicht
GieBener StraBe 3.
35435 Wettenberg/Launsbach

Telefon: 0641/982 37-0
info@schoene-aussicht-hotel.de
www.schoene-aussicht-hotel.de
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Spielt das Alter eine Rolle fur die Behandlung
von Bandscheibenvorfdllen?

Altersabhdngige Aspekte der konservativen und operativen Therapie

Der Bandscheibenvorfall stellt
eine der hdufigsten Ursachen
fir ausstrahlende Schmerzen
und neurologische Ausfdlle an
der Wirbelsédule dar. Obwohl
die Mechanismen unabhdngig
vom Lebensalter dhnlich sind,
beeinflusst das Alter sowohl
die Entstehung als auch die
klinische Prasentation und
die therapeutischen Optionen
erheblich.

Die Frage, ob das Alter eine
Rolle bei der Behandlung von
Bandscheibenvorféllen spielt,
kann daher eindeutig bejaht wer-
den. Allerdings zeigt die aktu-
elle wissenschaftliche Lage, dass
weniger das kalendarische Alter
als vielmehr die biologischen
Veréinderungen der Wirbelsaule,
das Vorliegen von Begleiterkran-
kungen sowie die individuelle
funktionelle Leistungsfahigkeit
fior die Therapieentscheidung
maBgeblich sind.

Bereits ab dem dritten Lebens-
jahrzehnt beginnt die Band-
scheibe altersbedingte dege-

Dafiir stehen wir!

« Angebote fir
alle Pflegegrade

« Selbstbestimmtes

Leben im Alter

nerative Verdnderungen zu
entwickeln. Diese umfassen
einen fortschreitenden Verlust
des Wassergehalts des Kerns
im Inneren der Bandscheibe,
eine verminderte Elastizitét des
Ringes um den Kern, sowie eine
reduzierte Fahigkeit zur Gewe-
beregeneration. Als Folge steigt
die Anfélligkeit for strukturelle
Schaden und Bandscheiben-
vorwslbungen.

Wéhrend bei jingeren Patien-
ten haufig weiche, elastische
Bandscheibenvorfalle auftreten,
finden sich bei dlteren Patienten
haufiger degenerative Verén-
derungen (Verschleifl) mit kno-
chernen Anbauten, verengte
Ausgénge for Nerven und auch
Verengung im Spinalkanal (Spi-
nalkanalstenose), die teilweise
dhnliche Symptome verursachen
kénnen.

Bei jingeren Erwachsenen
zwischen dem dritten und finf-
ten Lebensjahrzehnt entstehen
Bandscheibenvorfélle oftmals
im Zusammenhang mit mecha-

nischer Belastung, beruflicher
Tatigkeit, sportlicher Beanspru-
chung und/oder genetischen
Risikofaktoren. Gleichzeitig
besitzen jingere Patienten ein
héheres biologisches Regene-
rationspotenzial. Zahlreiche
Untersuchungen konnten zei-
gen, dass sich selbst grofiere
Bandscheibenvorfélle im Verlauf
spontan zuriickbilden kénnen.

Dementsprechend steht bei
jungen Patienten in der Regel
zundchst die konservative The-
rapie im Vordergrund. Diese
umfasst eine ausreichende
Schmerztherapie, Physiothera-
pie, Bewegungsprogramme und
gegebenenfalls interventionelle
Verfahren wie Infiltrationen. Eine
operative Behandlung wird vor
allem bei persistierenden aus-
strahlenden Schmerzen, rele-
vanten neurologischen Defiziten
wie Lahmungen oder Notfall-
situationen wie akute Inkonti-
nenz empfohlen. Die Ergebnisse
mikrochirurgischer Entfernung
des Bandscheibenvorfalles sind
in dieser Altersgruppe ausge-

PD Dr. med. Matti Scholz

Chefarzt
ATOS Klinik Braunfels

zeichnet und gehen héufig mit
einer raschen Wiederherstellung
der Arbeits- und Sportfihigkeit
einher.

Im mittleren Lebensalter verdn-
dert sich die klinische Situation
zunehmend. Bandscheibenvor-
félle treten héufig gemeinsam
mit weiteren degenerativen
Veranderungen auf, darunter
Facettengelenksarthrosen, seg-
mentale Instabilitédten, Band-
scheibenhshenminderungen
und foraminale Einengungen.

+ Pflege 4 la carte bei
minimalem Eigenanteil

+ Maximaler Komfort
mit sicherer Versorgung

Keine halben Sachen
beim Leben im Alter

Baumeisterweg 1 | 35576 Wetzlar
Telefon 064 41/ 87 085-0
www.seniorenzentrum-wetzlar.de

Pflege a la carte
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Seniorenzentrum
Alte Lahnbriicke




Die Herausforderung besteht
darin, die tatsdchlich symp-
tomverursachende Struktur zu
identifizieren, da MRT-Befunde
héufig nicht mit der klinischen
Symptomatik korrelieren. Meh-
rere Studien konnten zeigen,
dass degenerative Verdnde-
rungen der Wirbelséule auch
bei beschwerdefreien Personen
haufig nachweisbar sind. Die
Therapieentscheidung muss
daher stets auf einer sorgfal-
tigen klinisch-radiologischen
Korrelation beruhen.

Im hoheren Lebensalter treten
klassische weiche Bandscheiben-
vorfélle deutlich seltener auf.
Stattdessen dominieren degene-
rative Erkrankungen wie die lum-
bale Spinalkanalstenose oder
degeneratives Wirbelgleiten.
Dennoch kénnen auch éltere
Patienten von einer operativen
Behandlung profitieren, wenn
ein eindeutiger Druck auf Ner-

ven vorliegt. Frihere Bedenken
gegeniber operativen Eingrif-
fen im hohen Alter haben sich
durch moderne mikrochirurgi-
sche Techniken und verbesserte
Anésthesieverfahren relativiert.
Mehrere Untersuchungen konn-
ten zeigen, dass Patienten Gber
70 oder sogar Uber 80 Jahre
nach wirbelséulenchirurgischen
Eingriffen relevante Verbesserun-
gen von Schmerz, Mobilitét und
Lebensqualitéit erzielen kénnen,
sofern eine sorgfdltige Indika-
tionsstellung erfolgt.

Gleichwohl steigt mit zunehmen-
dem Alter das Risiko periope-
rativer Komplikationen. Hierzu
zdhlen insbesondere kardiovas-
kulére Ereignisse, pulmonale
Komplikationen, Wundheilungs-
stérungen und thromboemboli-
sche Ereignisse. Die Beurteilung,
ob man einen operativen Ein-
griff durchfuhrt, sollte deshalb
weniger das kalendarische

Alter als vielmehr die biologi-
sche Vulnerabilitét des Patienten
beriicksichtigen. Aktuelle Studien
zeigen, dass der Gesundheits-
zustand des Patienten deutlich
ausschlaggebender ist fir Kom-
plikationen nach der Operation,
als das Lebensalter alleine.

Auch die postoperative Rehabili-
tation wird durch das Alter beein-
flusst. Wahrend jingere Patien-
ten hédufig innerhalb weniger
Wochen ihre normale kérperliche
Aktivitat wieder aufnehmen kén-
nen, bendtigen dltere Patienten
oftmals deutlich léngere Reha-
bilitationsphasen. Dabei stehen
neben der Wiederherstellung der
Mobilitét insbesondere die Ver-

besserung von Gleichgewicht,
Muskelkraft und Selbststéindigkeit
im Alltag im Vordergrund.

Zusammenfassend lasst sich fest-
stellen, dass das Alter zweifellos
einen Einfluss auf die Entstehung,
Morphologie und Behandlung
von Bandscheibenvorfallen
besitzt. Allerdings stellt das
kalendarische Alter allein heute
keinen entscheidenden Faktor
for die Wahl der Therapie dar.
MafBigeblich sind vielmehr die
klinische Symptomatik, das Vor-
liegen neurologischer Defizite,
die radiologischen Befunde, die
biologischen Reserven des Pati-
enten sowie dessen individuelle
Erwartungen und Lebensziele.

Die moderne Wirbelsdulenchirurgie verfolgt daher einen
individualisierten Ansatz, bei dem nicht das Alter, sondern

die funktionelle Beeintréchtigung und der potenzielle
Nutzen der Behandlung im Mittelpunkt stehen.
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Aktuelle Entwicklung in der Sprunggelenksprothetik

Die Zeit steht nicht still und so
haben sich auch in den letzten
10 Jahren die Méglichkeiten
und Grenzen nicht nur fur die
Therapie der Sprunggelenks-
arthrose verschoben. Auch die
Erfahrung und das Verstdndnis
der Funktionen von Fuf3 und
Sprunggelenk haben sich in
den letzten Jahren deutlich
verbessert.

Dadurch werden jetzt auch
diejenigen Mechanismen, die
zum Scheitern einer Sprungge-
lenksversorgung fuhren, immer
besser verstanden. Das fohrt zu
einer préziseren Einschdtzung
der Gesamtsituation, um ent-
sprechende MafBnahmen zu
ergreifen. Durch ein verbesser-
tes Desing, Computer-Planung
vor der Operation und moderne
Implantationsverfahren konnte
die Indikation zur Prothese stetig
erweitert werden.

War man friher bei vorge-
schadigten Gelenken mit der
Prothese zuriickhaltend und ten-
dierte eher zur Versteifung, wer-
den heute Begleiterkrankungen
im gleichen Eingriff mit versorgt.
Dazu z&hlt man

* Bandplastiken am Innen-
oder AuBenband des
Sprunggelenks

*  Weichteileingriffe mit
Lésung, Versetzung, Ver-
léngerung oder Verkirzung
der Sehnen

*  Stellungskorrektur (Osteo-
tomie) am Schienenbein,
am Fersenbein oder am
Mittelful3

* Korrigierende Versteifung
benachbarter Gelenke je
nach Ausmaf3 der Schédi-

gung

Dies spart den Patienten in vielen
Féllen eine weitere Operation
und verléingert die Lebensdauer
der Endoprothese. Vorrangiges
Ziel ist eine gleichméBige Belas-
tung der Implantate beim Ste-
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hen und Gehen. Nur so verteilt
sich die hohe Gewichtsbelastung
auf der Sprunggelenksprothese
gleichméBig.

Eine operative Therapie kann
immer dann in Erwégung gezo-
gen werden, wenn trotz aller
konservativen Mafinahmen
weiterhin Beschwerden bleiben.
Dabei gibt es prinzipiell zwei
Méglichkeiten: Die Arthrodese,
also Versteifung im Sprungge-
lenk und die Endoprothese. Die
meisten Patienten wiinschen sich
eine bewegliche Lésung. Doch
nicht bei jedem Patienten ist eine
Sprunggelenksendoprothese
moglich oder sinnvoll.

Fir eine unverbindliche
Beratung stehen wir
lhnen gerne zur
Verfigung. Terminverein-
barungen erfolgen Gber
die Leitstelle der unfall-
chirurgischen Poliklinik.

Gegeniber der Arthrodese
schitzt und entlastet das beweg-
liche Sprunggelenk mit Prothese
neben Kniegelenk und Hifte
auch die anderen Gelenke des
FuBes. In diesen angrenzenden
Gelenken sinkt dadurch das
Risiko fir Anschlussarthrosen.
Auch die Schuhversorgung ist
einfacher, weil keine Anpassun-
gen wie Abrollhilfen vorgenom-
men werden missen.

Der Eingriff ist besonders
anspruchsvoll und sollte deshalb
am besten in einem Zentrum
for Spezielle FuB3- und Sprung-
gelenkschirurgie durchgefihrt
werden. An der Klinik und Poli-
klinik for Unfall-, Hand- und
Wiederherstellungschirurgie der
Justus-Liebig-Universitét GieBen
am Universitatsklinikum Gie-
en fihrt die Sektion FuB3- und
Sprunggelenkschirurgie unter
der Leitung von Univ.-Prof. Dr.
med. Dr. h.c. Christian Heif} als

Klinikdirektor und Privat-Dozent
Dr. med. Christoph Biehl als
leitender Oberarzt die endopro-
thetische Versorgung am oberen
Sprunggelenk regelméBig durch.
Nach der Operation erfolgt
die Nachbehandlung in einem
Therapieschuh (Vacoped®) fir
rund 6 Wochen, wobei in der
Anfangszeit das Gelenk bis zur
sicheren Wundheilung ruhig
gestellt wird. Erst danach kann
der Therapieschuh (Vacoped®)
zur Bewegung freigegeben wer-
den; wéhrend der gesamten Zeit
kann der Fufl schmerzangepasst
belastet werden.

Die Arbeitsunféhigkeit betréigt je
nach Arbeitsplatz etwa zwei bis
sechs Wochen; sitzende Tétig-
keiten sind oft schon nach zwei
Wochen méglich. In Studien wird
die Erfolgsrate mit Gber 90%
guten Ergebnissen angegeben.

Gute Ergebnisse beruhen auch
auf der anschlieBenden Betbung
durch den betroffenen Patienten.

Ist eine Folgeoperation erforder-
lich kann durch spezielle Wech-
selsysteme mit Austausch ein-
zelner Prothesenkomponenten
oder der gesamten Prothese die
Beweglichkeit erhalten werden.
Bleiben trotz optimal sitzender

W

Abbildung 1: Sprunggelenk seitlich,
Verschleif3 und Zysten nach Unfall
vor Uber 15 Jahren. Ein schmerzfrei-
es Leben war nicht mehr méglich.

£

PD Dr. med.
Christoph Biehl

Ltd. Oberarzt, SP Rheuma-
tologie, FA Orthopédie und
Unfallchirurgie, Spezielle
orthopddische Chirurgie,
Spezielle Unfallchirurgie,
Handchirurgie, ortho-
pddische Rheumatologie,
Chirotherapie, Sportmedi-
zin, Physikalische Therapie
und Balneologie,

UKGM GieBien

Sprunggelenksprothese weiter-
hin Schmerzen, kann schliellich
immer noch eine Versteifungs-
operation durchgefihrt werden.
Wenn Patienten berichten, dass
sie wieder ohne Schmerzen mit
den Enkeln Ballspielen, joggen
oder tanzen kénnen, dann ist die
Operation ein voller Erfolg.

Abbildung 2: Sprunggelenk seitlich
mit Ersatz der Gelenkfléchen und
Entfernen von Knochenanbauten an
Schienen- und Sprungbein, vorne
und hinten.



Die Infizierte Endoprothese — Warnzeichen erkennen,
Diagnose sichern und Behandlung einleiten

Abbildung 1: Sezernierende Fistel im Bereich einer Operationsnarbe. Bild: [Unfallchirurgie/UKGM Giefien].
Abbildung 2: PET/CT bei Hiftprothese mit erhéhter Stoffwechselaktivitét im Bereich der rechten Hufte. Bild:
[Nuklearmedizin/UKGM Giefien].

Kinstliche Hift-, Knie- oder
Schultergelenke schenken vie-
len Menschen Beweglichkeit
und Lebensqualitdt. In selte-
nen Fdllen kénnen sich jedoch
Bakterien an der Prothese
ansiedeln. Eine solche peri-
prothetische Gelenkinfektion
ist ernst, aber behandelbar -
entscheidend sind eine frihe
Abkldrung und ein individuell
abgestimmtes Vorgehen.

Was bedeutet
ninfizierte Prothese”?

Bei einer periprothetischen
Gelenkinfektion befinden sich
Krankheitserreger im Gewebe
rund um das kinstliche Gelenk
oder direkt an dessen Ober-
flache. Dort kénnen sie einen
Biofilm bilden: eine schiitzende
Schicht, in der Bakterien fir das
Immunsystem und fir Antibiotika
schwerer erreichbar sind. Des-
halb lasst sich eine tiefsitzende
Protheseninfektion meist nicht
allein mit Tabletten oder Infu-
sionen beseitigen.

Welche Warnzeichen
gibt es?

Mégliche Hinweise sind neu auf-
tretende Schmerzen, Schwel-
lung, Uberwdrmung, Rétung,
eingeschrankte Beweglichkeit
oder anhaltende Wundsekretion
(Abb.1). Fieber kann vorkom-
men, fehlt bei schleichenden

Verldufen aber héufig. Beson-
ders eindeutig ist eine Fistel -
also ein kleiner Gang von der
Tiefe bis zur Haut - die mit dem
Gelenk oder der Prothese in Ver-
bindung steht (Abb.1).

Wichtig: Eine kleine
ndssende Stelle auf einer
dlteren Operationsnarbe
sollte nicht ausgedrickt

oder nur oberfléchlich

behandelt werden. Sie
gehért zeitnah in die

orthopddisch-unfallchir-
urgische Abklérung.

Wie wird die
Diagnose gestellt?

Die Diagnose entsteht aus mehre-
ren Bausteinen. Zunéchst werden
Beschwerden, Operationsverlauf
und Wunde beurteilt. Blutunter-
suchungen wie das C-reaktive
Protein (CRP) kénnen einen Hin-
weis liefern, eine normale Blut-
probe schliefit eine chronische
Infektion jedoch nicht sicher aus.
Haufig muss das Gelenk unter
sterilen Bedingungen punktiert
werden. Die GelenkflUssigkeit
kann auf Zellzahl und Erreger
untersucht werden.

Réntgenaufnahmen zeigen
die Stellung der Prothese und
moégliche Lockerungszeichen.
Computertomografie (CT) oder
Magnetresonanztomografie

(MRT) kénnen Knochen und
Weichteile genauer darstellen.
Nuklearmedizinische Untersu-
chungen wie Leukozytenszinti-
grafie oder PET/CT kommen bei
ausgewdhlten Fragestellungen
hinzu (Abb.2). Ein auffalliges Bild
allein beweist die Infektion nicht;
es muss gemeinsam mit Klinik,
Labor, Punktion und Gewebe-
proben bewertet werden.

Warum sind Gewebe-
proben so wichtig?

Wenn operiert wird, werden
mehrere tiefe Gewebeproben

Dr. med.
Goran Georgievski

Facharzt fir Orthopédie und
Unfallchirurgie, Sprechstun-
de fir Knochen-, Gelenk-
und Implantatinfektionen
Klinik und Poliklinik for
Unfallchirurgie

Uniklinikum GieBen

entnommen. Oberflachliche
Abstriche aus einer Fistel sind
hé&ufig durch Hautkeime verun-
reinigt. Bei medizinisch stabilen
Patientinnen und Patienten soll-
ten die Antibiotikagaben mag-

weiter lesen auf néchster Seite

Dr. med. Sebastian Beck

Facharzt fir Allgemeinmedizin
Facharzt fir Innere Medizin

WallenfelsstralBe 1+ 35649 Bischoffen

2 06444/9 2400

Zweitpraxis

Kreuseweqg 22 * 35080 Bad Endbach-Glnterod

TO27T76/792400

sonnenweg 9 « 35768 Siegbach-Eisemroth
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info@vitalpraxis-beck.de
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lichst erst nach der Probenent-
nahme und -analyse begonnen
werden. Bei Blutvergiftung oder
schwerem Allgemeinzustand hat
die sofortige Behandlung auf
der unfallchirurgisch-septischen
Station am UKGM selbstver-
sténdlich Vorrang.

Wie wird eine Prothesen-
infektion behandelt?

Die Therapie richtet sich unter
anderem danach, wie lange die
Beschwerden bestehen, wie fest
die Prothese sitzt, welcher/e Erre-
ger vorliegt/en und wie Knochen
sowie Weichteile beschaffen
sind. Meist planen Operateu-
rinnen und Operateure, Mikro-
biologie und Infektiologie die
Behandlung gemeinsam.

Bei einer sehr frihen Infektion
oder einer plétzlich Gber das Blut

entstandenen Infektion kann die
Prothese unter bestimmten Vor-
aussetzungen erhalten werden.
Dabei wird das Gelenk grindlich
erdffnet und gereinigt, erkranktes
Gewebe entfernt und austausch-
bare Prothesenteile werden
gewechselt. AnschlieBend folgt
eine gezielte Antibiotikatherapie.

Bei léinger bestehenden Infek-
tionen, einer lockeren Prothese,
problematischen Erregern oder
unginstigen Weichteilverhdlt-
nissen ist oft ein Wechsel der
Prothese notwendig. Der Pro-
thesenwechsel kann in einer
Operation oder in zwei zeitlich
getrennten Schritten erfolgen.

Was konnen Betroffene
selbst tun?

Nach einer Gelenkersatzope-
ration sollten Verdnderungen

der Wunde und neu auftretende
Schmerzen ernst genommen
werden. Hilfreich ist es, den
Prothesenpass und Arztbriefe
zum Arzitermin in unsere Spezial-
sprechstunde mitzubringen. Anti-
biotika sollten nicht auf eigene
Faust eingenommen werden,
weil dadurch die Erregernach-
weise erschwert werden kénnen.

Sofort medizinische
Hilfe: Bei Fieber,
Schittelfrost, Kreis-
laufproblemen, rasch
zunehmenden Schmer-
zen oder deutlicher
Verschlechterung des All-
gemeinzustands ist eine
umgehende drztliche
Vorstellung am UKGM
Gieflen - Unfallchirurgie,
erforderlich.

Fazit: Eine Protheseninfektion
ist eine komplexe Erkrankung
und keine einfache oberfléch-
liche Wundentzindung. Je friher
sie erkannt und in einem erfah-
renen interdisziplingren Team
behandelt wird, desto besser
lassen sich Infektion, Funktion
und Lebensqualitat in Einklang
bringen.

Sprechstunde fir
Gelenk- und Implantat-
infektionen der
Unfallchirurgie am
Uniklinikum Gieflen,
UKGM: Dienstag
12.00 bis 14.00 Uhr.

Terminvereinbarungen

erfolgen Gber die Leit-

stelle der unfallchirur-
gischen Poliklinik.
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TEIL 2 | Endometriose — eine Volkskrankheit

Im ersten Teil zur Endome-
triose, in der Juli-Ausgabe,
haben wir die Erscheinungs-
formen der Endometriose, ihr
méglichen Entstehungsformen
und ihre Diagnostik bespro-
chen. Aber welche Méglich-
keiten der Behandlung bietet
die moderne Gyndkologie fur
betroffene Frauen?

Therapie der Endometriose

Da die Ursache der Endo-
metriose bislang weitgehend
ungeklart ist, gibt es leider
keine kausale Therapie, also
eine Behandlungsmethode, die
die Ursache beseitigt. Wesent-
liches Kriterium der Behandlung
einer Endometriose ist daher die
Behandlung der Beschwerden.
Prinzipiell gibt es drei Sdulen der
Behandlung: die medikamen-
t6se Behandlung, die Operation
und ergénzende (komplemen-
tére) Behandlungsmethoden.

Medikamentése Behand-
lung der Endometriose

Der medikamentdsen Behand-
lung wird heute der Vorzug gege-
ben, sowohl bei der priméren
Behandlung, aber auch wenn der
Verdacht auf ein erneutes Auf-
treten einer Endometriose nach
medikamentéser Behandlung
oder Operation besteht (Rezidiv).
Neu ist, dass diese Behandlung
jetzt auch ohne vorherige Bauch-
spiegelung durchgefihrt werden
kann. Friher durfte man die -
zum Teil recht teuren Medika-
mente - erst nach feingeweblicher
Sicherung (durch eine Operation)
der Endometriose verordnen. Das
machte bei der Bauchfellendo-
metriose vielleicht noch Sinn, bei
der haufigen und sehr schmerz-
haften Adenomyosis uteri, bei der
Endometrioseherde in der Mus-
kelwand der Gebarmutter sitzen,
war der feingewebliche Nachweis
aber anatomisch gar nicht még-
lich, aufler durch eine Gebér-
mutterentfernung! Daher ist es

ein absoluter Fortschritt, dass die
unten aufgefihrten Medikamente
nun auch ohne Operation zu
Lasten der Krankenversicherung
rezeptiert werden kénnen. Dies
hatte zuerst die europdischen
Endometriosegesellschaft gefor-
dert und wurde jetzt auch in der
deutschen Leitlinie umgesetzt ist.
So kommen betroffene Frauen
heute friher und einfacher zu
einer medikamentésen Behand-
lung. Die eingesetzten Medika-
mente haben den Vorteil, dass
sie auf alle Endometrioseherde
einwirken, auch diejenigen, die
einer Operation nicht oder nur
schwer zugéinglich sind.

Gelbkérperhormon

Eine sehr effektive und gut ver-
trigliche Behandlung stellt die
Therapie mit Gelbkérperhormo-
nen dar. In der Regel wird das
Gelbkérperhormon Dienogest
verordnet. Es ist auch zur Endo-
metriosetherapie zugelassen und
kann daher auf einem Kran-
kenkassenrezept verschrieben

Dr. Axel Valet

Facharzt fir Frauenheil-
kunde und Geburtshilfe,
Herborn

werden. Dienogest wirkt sehr
effektiv auf Endometrioseherde,
so daf} die Regelschmerzen, aber
auch allgemeine Bauchschmer-
zen gebessert werden. Gleich-
zeitig wirken sie verhitend (wie
eine Minipille), so dass nicht
for eine zusétzliche Verhitung
einer Schwangerschaft gesorgt

GESUNDHEITS

KOMPASS

Annemarie
Zschoéck-Manus

Fachérztin fir Frauenheil-
kunde und Geburtshilfe,
Herborn

werden muf3. Die Gelbkérper-
behandlung stellt seit Jahren die
Therapie der ersten Wahl dar.
Als Nebenwirkungen kénnen in
der Anfangszeit der Einnahme
Zwischenblutungen auftreten.

weiter lesen auf néchster Seite
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GnRH-Anadloga

Diese Medikamente stellen
zumeist die second-line-The-
rapie dar, werden also nach
einer vorherigen Behandlung
eingesetzt. Dies kann entweder
eine Hormonbehandlung (Gelb-
kérperhormon, Pille) oder auch
eine Operation sein.

GnRH-Analoga reduzieren
sowohl die Endometriose-assozi-
ierten Schmerzen, als auch die
Blutungsstdrke, nach wenigen
Wochen tritt - fir die Zeit der
Behandlung - keine Menstrua-
tionsblutung mehr auf. Es gibt
Medikamente, die gespritzt wer-
den, andere kann man auch in
Tablettenform aufnehmen.

Diese Praparate stellen die Eier-
stécke vollkommen ruhig, so
dass dort - wéhrend der Medika-
mentenwirkzeit - kein Ostrogen
gebildet wird. Dadurch werden
auch die Endometriosezellen
Jruhiggestellt” und trocknen im
Idealfall aus. Das ist sehr effektiv.
Da die Ostrogenproduktion
aber komplett ausféllt besteht
ein erhohtes Risiko fir eine Kno-

chenentkalkung (Osteoporose).
Daher empfiehlt man immer eine
zusdtzliche, niedrig dosierte Ost-
rogentherapie (genannt ,add
back-Therapie”) die wegen der
geringen Dosis keinen negativen
Einfluss auf die Endometriose-
zellen hat. Aulerdem wird diese
Behandlungsform auf drei bis
besser sechs Monate befristet.
Wir wissen mittlerweile, dass
diese Behandlung effektiver ist,
wenn sie direkt nach einer Ope-
ration eingesetzt wird. Damit
wird das Rezidivrisiko deutlich
gesenkt.

Seit Oktober 2023 und Novem-
ber 2024 sind zwei véllig neve
Praparate dieser Substanz-
gruppe in Deutschland zur Endo-
metriosebehandlung zugelas-
sen. Ein Préparat hat sogar die
add-back-Therapie mit einem
niedrig dosierten Ostrogen und
Gelbkérperhormon schon in die
Tablette eingefugt.

Unter dieser Therapie zeigte sich
eine signifikante Schmerzreduk-
tion - sowohl der Regelschmer-
zen als auch der auflerhalb
der Menstruation auftretenden

wad

wetzlare, V.

Tel. 06441/42333
E-Mail info@waed.de
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Dies umfasst notwendige
- arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen
- Beratungen in Fragen zum Arbeitsschutz
- regelmafiige Arbeitsplatzbesichtigungen
- und Fragen zur Gesundheit

werksarztlicher dienst

Der Werksérztliche Dienst Wetzlar e V.

betreut arbeitsmedizinisch Firmen und Unternehmen.
Zur Zeit werden mehr als 100 Firmen mit mehr als
10.000 Arbeitnehmern betreut.

Werksarztlicher Dienst Wetzlar e V.
Leitender Arzt: Dr. med. Timm Tristan Berg

bergeordnetes
ZNS

long loop feedback

Y

\Hy\pmhm mus
¥ -

P
L :x : |
short loop feedback

Uterus

Abb. 3: Durch GnRH-Analoga wird die Hypophysenfunktion einge-
stellt, so dass die Hypophyse (Hirnanhangdrise) keine Hormone zur
Stimulation des Eierstocks mehr aussendet. Somit wird der Eierstock
ruhiggestellt, es werden keine Ostrogene mehr gebildet und die
Endometrioseherde nicht mehr stimuliert.

Unterbauchschmerzen - eine
Verbesserung bei Schmerzen
wahrend des Geschlechtsver-
kehrs oder beim Stuhlgang, so
dass die behandelten Patientin-
nen eine wesentliche Verbesse-
rung ihrer Alltagsbewdltigung
beschrieben. Leider kénnen
diese Medikamente bei Patien-
tinnen mit bestimmten Formen
einer Migréne nicht eingesetzt
werden.

Da diese Therapie aber auf
max. sechs Monate begrenzt ist,
setzen wir danach eine weitere
Hormontherapie ein, z.B. einen
bestimmten Ovulationshemmer
(Pille) oder ein levonorgestrelhal-
tiges Intrauterinsystem.

Levonorgestrelhaltiges
Intrauterinsystem

Hinter diesem, etwas sperrigen
Namen, verbirgt sich nichts
anders als eine Hormonspi-
rale. Diese ist besonders bei

der Adenomyosis uteri (Endo-
metriosezellnester in der musku-
laren Gebérmutterwand) hoch
effektiv. Leider ist das Préparat
for die Endometriosetherapie
nicht zugelassen (sog. ,off label
use”), so dass die Patientin dies
selbst bezahlen muf3. Der Vor-
teil besteht in einer lokalen
Therapie, ohne dass ein Medi-
kament durch den gesamten
Kérper geschickt werden muf3
und gewdhrleistet gleichzeitig
eine sichere Verhitung.

Haufig haben Frauen unter
einer Hormonspirale nach einer
gewissen Zeit keine Blutungen
mehr, auf jeden Fall werden
diese aber stark reduziert, so
dass nur noch eine minimale
Regelblutung besteht. Sowohl
die Schmerzsituation als auch
die Rezidivanfalligkeit werden
mit einer Hormonspirale deutlich
verbessert. Dies gilt allerdings
nur fir die Hormonspirale mit
52 mg Levonorgestrel.



Kombiniertes orales
Kontrazeptivum (KOK)

Auch mit einer normalen Ost-
rogen-Gelbkérperhormon-
pille kann eine effektive Ver-
besserung der Dysmenorrhoe
erreicht werden. Wir sefzen diese
Behandlung haufig nach den
oben genannten Gelbkérper-
therapie oder GnRH-Analoga-
Therapie ein - idealerweise bis
Kinderwunsch besteht, wobei wir
eine Pille mit dem Gelbkérper-
hormon Dienogest bevorzugen.
Allerdings kénnen auch diese
Préparate nur auf Privatrezept
verordnet werden.

Am besten hat sich eine Lang-
zeitanwendung, im sog. Langzy-
klus (ohne Pillenpause) bewdihrt.
Hierunter treten nach einigen
Monaten keinerlei Regelblutun-
gen mehr auf. Die Einnahme der
Pille im Langzyklus hat keinen

negativen EinfluB auf einen spé-
teren Kinderwunsch. Auch ein
Vaginalring zur Verhitung kann
als individueller Therapieversuch
eingesetzt, werden hier ist die
Ostrogendosis noch niedriger.
Ein positiver Effekt auf chroni-
sche Unterbauchschmerzen und
die rektovaginale Endometriose
ist in Studien gesichert worden.

Als Nebenwirkungen kénnen
sowohl bei der Pille als auch
beim Vaginalring, Ubelkeit (ver-
schwindet meist nach dem ersten
Zyklus), Brustspannen und Zwi-
schenblutungen auftreten. Bei
ladngerfristiger Einnahme ist der
Zyklus aber zumeist sehr stabil,
mit schwacheren Regelblutun-
gen als vor der Einnahme des
Préparates. Es gibt noch weitere
hormonelle Therapieverfahren,
diese werden aber nur im Rah-
men von Studien an spezialisier-
ten Zentren eingesetzt.

Sollten nach zwei unterschied-
lichen medikamentdsen Thera-
pien weiterhin oder erneut endo-
metriosetypische Beschwerden
auftreten, sollte sich die Patientin
an eine auf Endometriose spezi-
alisierte Arztin oder Arzt wenden.

Schmerztherapie

Die Schmerztherapie spielt bei
endometriosetypischen Beschwer-
den eine zentrale Rolle. Insbeson-
dere, wenn unter der Hormon-
therapie keine Schmerzfreiheit
eintritt oder eine Hormontherapie
oder eine Operation nicht még-
lich sind, muB eine erfolgverspre-
chende Schmerztherapie mit der
Patientin besprochen werden. Die
Schmerztherapie sollte individuell
an die Intensitét, die Lokalisation
und den Charakter der Beschwer-
den angepasst werden. Meta-
mizol oder Paracetamol haben
in Studien keine grofie Wirkung

gezeigt, einzelnen Patientinnen
hilft Paracetamol aber ganz gut
und sie sollten das dann auch
weiter einsetzen.

Effektiver sind sog. ,nicht steroi-
dale Antirheumatika” wie Diclo-
fenac. Bei mehr als der Halfte
der Patientinnen zeigt sich eine
gute Wirksamkeit auf die Menst-
ruationsbeschwerden. Auch eine
Kombination von Ibuprofen und
Paracetamol kann hilfreich sein.
Bisweilen wurden auch Antide-
pressiva erfolgreich eingesetzt.
In speziellen Schmerzambulan-
zen wird auch mit opiodhaltigen
Medikamenten oder mit Canna-

bis behandelt.

In der néchsten Ausgabe

erfahren Sie néheres zur
operativen Behandlung
und komplementdren
Therapiemaf3nahmen.

KAI E.
HETZER
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Zertifizierte gyndkologische Dysplasie-Sprechstunde
an der Asklepios Klinik Lich

In der Licher Klinik besteht eine
spezielle zertifizierte Sprech-
stunde zur FrGherkennung von
Krebs und Krebsvorstufen in
der Klinik fir Gynégkologie und
Geburtshilfe.

Die Behandlung von Dysplasie-
patientinnen erfolgt in der Askle-
pios Klinik Lich nach definierten
fachlichen Anforderungen, die
von der Zertifizierungsstelle der
Deutschen Krebsgesellschafte.V.
OnkoZert bescheinigt worden
sind. Das Zertifizierungssystem
verfolgt dabei das Ziel, die

Professionell

Qualitét der Friherkennung und
Pravention von Gebdrmutter-
halskrebs zu verbessern, dazu

Lahnstrage 3.

und gut betreut ™ osa, 5

B Voll- und Kurzzeitpflege

B Betreuung dementiell veranderter Menschen
® Uber vier Jahrzehnte Erfahrung

B Offenes Haus mit freundlicher Atmosphare

B preiswerter Mittagstisch flr Gaste u. Besucher

AAltenzentrum

WETZLAR-PARISER GASSE

Pariser Gasse 3 | 35578 Wetzlar
Tel. 06441 /9954 00 | www.altenzentrum-wetzlar.de
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kooperieren gynékologische
Arbeitsgemeinschaften mit der
Deutschen Krebsgesellschaft,
um Standards zu definieren und
die Einhaltung dieser Vorgaben
zu Uberwachen.

In der Klinik leitet Dr. med. Samer
El-Safadi, Leitender Oberarzt,
die Dysplasie-Sprechstunde und
gewdhrleistet eine bestmégliche
Behandlung mit dem Fokus auf
die jeweilige Patientin.

Der Facharzt fir Gynédkologie
und Geburtshilfe weist eine
umfangreiche Erfahrung in der
kolposkopischen Differential-
diagnostik von Dysplasien des
Gebdrmutterhalses, der Scheide
und der Vulva auf.

Unter der Bezeichnung Dys-
plasie werden Fehlbildungen
des Gewebes am Gebdrmutter-
hals, in der Scheide und an den
Schamlippen gekennzeichnet.
Eine Dysplasie wird auch als
Krebsvorstufe bezeichnet, die
durch die Humanen Papillom-
viren (HPV) verursacht wird und
zu Gebdrmutterhalskrebs, dem
dritthaufigsten bésartigen Tumor

Dr. med. Samer El-Safadi

Leitender Oberarzt
Gyndgkologie

und Geburtshilfe
Asklepios Klinik Lich

der Frau fohren kann. Jedoch
geht man davon aus, dass bis
zu 70% aller Frauen im Laufe
ihres Lebens eine Infektion mit
HPV durchmachen und nureine
geringe Zahl erkrankt an einer
bésartigen Zellverénderung von
Gebdarmutterhals, Scheide oder
Schamlippen.

Weil Dysplasien normalerweise
keine Beschwerden verursachen,
werden sie meist bei gyndkologi-
schen Vorsorgeuntersuchungen
entdeckt. Notwendig dazu ist
der sogenannte ,Krebsvorsor-
geabstrich” (PAP-Abstrich), der
Erkenntnisse Uber das Stadium
einer moéglichen Dysplasie
bringt.

In Deutschland konnte aufgrund
u.a. dieser Vorsorgemafinahme
die Sterblichkeit durch den
Gebarmutterhalskrebs deutlich
gesenkt werden.

In der Asklepios Klinik Lich dient die spezielle
Sprechstunde zur Abklérung unklarer Befunde
an Gebdrmutterhals, Scheide und Schamlippen.
Die Erstellung eines individuellen Therapie-
konzeptes nach der Diagnose wird gemeinsam
mit der Patientin abgestimmt.
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Schwerbehindertenausweis bei Parkinson

TEIL 4 | Nachteilsausgleich - GebUhren/Steuer/Sozialleistungen

Rundfunkbeitrag (froher
GEZ-Gebihr) - ErméaBigung
oder Befreiung

Voraussetzung: Sie zahlen noch
GEZ-Beitrag. Jeder Parkinson-
Betroffene mit einem Schwer-
behindertenausweis kann sich
unter bestimmten Bedingungen
von der GEZ-Gebihr befreien
lassen oder eine ErméaBigung
beantragen.

Rundfunkbeitragspflicht

Jeder Haushalt muss in Deutsch-
land fur den &ffentlich-recht-
lichen Rundfunk einen Rundfunk-
beitrag in Héhe von 18,36 Euro
im Monat zahlen. Die Bundes-
léinder haben eine Erhéhung auf
18,94 Euro fir 2025 abgelehnt.
Dagegen klagen ARD und ZDF.
Der Beitrag fallt pro Haushalt
an, egal wie viele Menschen
in der Wohnung leben und ob
sie tatséchlich Programme von
dffentlich-rechtlichen Sendern
sehen und héren oder nicht. Es
ist kein Abo wie bei den Strea-
ming-Diensten, das Sie kindigen
kédnnten.

ErmdBigung des
Rundfunkbeitrags

Einen Antrag auf ErméBigung
des Rundfunkbeitrages kénnen
Parkinson-Betroffene stellen,
deren Grad der Behinderung
nicht nur voriibergehend wenigs-
tens 80% betrégt und die wegen
ihrer Einschrénkungen nicht an
dffentlichen Veranstaltungen
teilnehmen k&nnen und/oder
denen das Merkzeichen RF
zuerkannt wurde.

Allerdings erfolgt dies nicht auto-
matisch, sondern muss beantragt
werden. Dies ist online méglich,
alternativ kann man sich den
Antrag ausdrucken und zusam-
men mit den natigen Nachwei-
sen schriftlich einreichen.

Diesen Antrag kann man unter
folgendem Link downloaden:
www.rundfunkbeitrag.de/
buergerinnen_und_buerger/
formulare/befreiung_oder_
ermaessigung_beantragen/
index_ger.html

Falls Sie bereits GEZ-Gebihren
zahlen, benstigen Sie fir diesen
Antrag lhre Beitragsnummer.
Diese finden Sie auf dem Abbu-
chungsnachweis auf lhrem Kon-
toauszug oder Sie haben sich
diese Nummer in lhren Unter-
lagen notiert. Zudem ist eine
Kopie lhres Schwerbehinderten-
ausweises mit dem Merkzeichen

RF erforderlich.

Befreiung vom
Rundfunkbeitrag

Wenn eine Betreuung im hdus-
lichen Umfeld nicht mehr méglich
ist, und Sie dauerhaft in ein Pfle-
geheim umziehen missen, kon-
nen Sie sich vom Rundfunkbeitrag
befreien lassen. Dies gilt jedoch
nur, wenn der Hauptwohnsitz in
dieser Einrichtung liegt.

Einen Antrag kénnen Sie unter
folgendem Link ausfillen oder
ausdrucken:
www.rundfunkbeitrag.de/
buergerinnen_und_buerger/
formulare/abmelden/index_
ger.html

Sozialleistungen
Kindigungsschutz

Sind Parkinson-Betroffene noch
berufstéitig und verfigen Uber
einen GdB (Grad der Behin-
derung) von = 50 %, besteht
ein besonderer Kiindigungs-
schutz. Eine Kindigung ist nur
nach Antrag beim Integrations-
amt méglich, ob diese geneh-
migt wird, entscheidet nicht
der Arbeitgeber, sondern die
Behorde.

Zusatzurlaub

Mit einem Schwerbehinderten-
ausweis erhalten berufstétige Par-
kinson-Betroffene in Deutschland
nach § 208 SGB IX funf Arbeits-
tage Zusatzurlaub pro Jahr,
wenn sie eine Finf-Tage-Woche
haben. Der Anspruch muss dem
Arbeitgeber nachgewiesen wer-
den, z. B. durch Vorlage des
Schwerbehindertenausweises.
Hier muss ein GdB von mindes-
tens 50 % anerkannt sein. Die
Anzahl der Urlaubstage richtet
sich nach der Dauer der Arbeits-
zeit pro Woche. Wer weniger oder
mehr als finf Tage pro Woche
arbeitet, bekommt den Zusatz-
urlaub entsprechend angepasst.

Dr. med. llona Csoti

Cheférztin d. Klinikambulanz
FA f. Neurologie & Psychiatrie
Gertrudisklinik Biskirchen

weiter lesen auf néchster Seite

Kathasing Fiparnick
Orthepidiesch .. T
Geschaftsfuhserin

Meebart Lebmann
OrthepldistsFuhmachemmsister

Unsere Leistungen:

Orthopadische MaBschuhe » Haushesuche

Einlagen s Schuhreparaturen

Diabetiker Versorgungen  » Kompressionsversorgungen fur
Bandagen und Orthesen Lip/ ~Lymphodem und Venenleiden

.@ EuropastraBe 20, 35614 Asslar
W@ 064414493790
Termine auch Online buchbar: lehmann-massgenau.de
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Aktivitaten

Mit einem Schwerbehinderten-
ausweis erhalten Sie oft ermd-
Bigte Eintrittspreise im Kino,
Schwimmbad, Museum oder
Theater. Ob und in welchem
Umfang Sie Verginstigungen
erhalten, erfahren Sie in der
Regel vor Ort oder im Internet.

Praktische Beispiele:
Komische Oper Berlin

Schwerbehinderte erhalten
Tickets zu den reguléren Karten-
preisen. In der Spielplanibersicht
stehen die Preise direkt an den
jeweiligen Vorstellungen. Beglei-
ter*innen von Schwerbehinder-
ten, deren Behindertenausweis
mit einem »B« gekennzeichnet
ist, erhalten eine Freikarte.

Begleiterfreikarten gibt es
auch zu allen regulér ermé-
Bigten Karten. Regulére Tickets
kénnen online gekauft werden.
Die Begleiterfreikarten missen
reserviert oder telefonisch an der
Opernkasse bestellt werden. Die
Opernkasse Unter den Linden ist
barrierefrei zugénglich.

Deutsche Bahn, Fernverkehr

Personen mit einem Grad der
Behinderung (GdB) von mind.
70 oder einer Rente wegen voller
Erwerbsminderung kénnen eine
ermdBigte BahnCard kaufen.

Steuererleichterungen

Auch wenn Parkinson-Betrof-
fene einen GdB von unter 50 %
haben, gibt es steuerlich absetz-
bare Pauschbetrdge.

Erleichterungen bei Einkom-
mens- und Lohnsteuver

Leiden Sie an einer Behinderung,
raumt lhnen der Gesetzgeber
steuerliche Freibetréige, soge-
nannte Pauschbetrége, bei der
Einkommens- und Lohnsteuer
ein — insbesondere bei einer
Schwerbehinderung. Der steuer-
lich absetzbare Pauschbetrag
muss beim Finanzamt beantragt
werden und féllt je nach Grad
der Behinderung héher oder
niedriger aus. Der GdB muss
dem Finanzamt nachgewiesen
werden. Die Betrdge wurden
seit 2021 nicht mehr verdndert.
Sie missen lediglich lhre Behin-
derung und den jeweiligen GdB
beim Finanzamt nachweisen.

AuBergewdhnliche
Belastungen

Auflerordentliche Krankheits-
kosten, z.B. Aufwendungen fir
Umristungskosten fir das Auto
oder Umbauten am Haus oder
in der Wohnung kénnen unter
Umstanden neben den Pausch-
betréigen gesondert steuerlich
geltend gemacht werden.

Beispiele:
Grunes Rezept

Ein ,grines Rezept” ist ein drzt-
liches Empfehlungsschreiben fur
nicht verschreibungspflichtige
Medikamente, wie z. B. Vita-
minpréparate oder pflanzliche
Heilmittel, bei denen der Patient
die Kosten selbst tragt. Es ist
unbegrenzt giltig und dient als
Empfehlung fir Medikamente,
deren Kosten nicht von der Kran-
kenkasse Gbernommen werden.

DIE NACHSTE AUSGABE DES
GESUNDHEITSKOMPASSES

ERSCHEINT AM
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Héhe des Pauschbetrages nach GdB gestaffelt

Grad der
Behinderung

20

30

40

50

60

70

80

90
100
100 + Merkzeichen:

Bl, TBIl oder H

Es kann steuerlich abgesetzt
werden, wenn man sich beim
Kauf den Betrag in der Apotheke
abstempeln I@sst.

Sonderausgaben

Nicht erstattete Rechnungen
Uber Behandlungen beim Arzt
oder Heilpraktiker, z.B. fir eine
professionelle Zahnreinigung,
werden grundsatzlich akzep-
tiert. Nur in manchen Féllen,
wie z.B. einem Kuraufenthalt
oder einer wissenschaftlich nicht
anerkannten Behandlungsme-
thode wird eine Bescheinigung
des Medizinischen Dienstes der
Krankenkassen oder ein amts-
grztliches Attest vom Gesund-
heitsamt benstigt.

Auch weitreichende Ausgaben
zur Linderung oder Heilung einer
Krankheit zéhlen zu den auBer-
gewdhnlichen Belastungen.
Kurz ausgedrickt, alle Kosten
oder Zuzahlungen fir Medika-
mente, Heil- und Hilfsmittel, wie
Schienen oder Kricken, sowie
Therapien, medizinische oder
physiotherapeutische Behand-
lungen, Honorare fir Arzte
und Heilpraktiker, Gber Fahrt-
kosten bis zum Kuraufenthalt.
Auch Treppenlifte, Badewannen
oder Umbauten in der Wohnung
kénnen bei bestimmten Gege-
benheiten abgesetzt werden.
Brillen, Kontakitlinsen, Augen-
Laser-Behandlungen, Hérgeréte,

Hohe des Pauschal-
betrags/Jahr

384 EUR

620 EUR

860 EUR
1.140 EUR
1.440 EUR
1.780 EUR
2.120 EUR
2.460 EUR
2.840 EUR
7.400 EUR

zahnmedizinische Behandlun-
gen, Implantate, orthopddischen
Einlagen und Rollatoren zéhlen
ebenfalls. Bei Kuraufenthalten
kommen héufig eine Kurtaxe,
Unterbringungskosten und Kos-
ten fur die Verpflegung dazu.

Die eigenen Fahrtkosten zu
Praxen, Kliniken, Apotheken,
Sanitétshéusern oder Therapie-
einrichtungen werden bei der
Nutzung des eigenen PKWs mit
30 Cent je gefahrenem Kilo-
meter bericksichtigt. Hierfior
sind jedoch Aufzeichnungen
Uber die Termine und Fahriziele
notwendig.

Fir die Fahrten mit éffentlichen
Verkehrsmitteln oder dem Taxi
sind Quittungen und Tickets
aufzuheben. Auch Parkkosten
kénnen abgesetzt werden, wenn
die Parktickets samt Quittungen
noch vorhanden sind.

Rezeptgebihren

Wenn lhnen ein Kassen-Rezept
vorliegt, kénnen Sie hre Kosten
fur Medikamente und Rezept-
gebUhr als auBergewshnliche
Belastungen ansetzen. Von den
Kosten wird eine zumutbare
Belastung abgezogen. Die soge-
nannten Zuzahlungen jedoch
kénnen am Jahresende bei den
gesetzlichen Krankenkassen ein-
gereicht werden, um eine Zuzah-
lungsbefreiung zu erlangen.



Frauenherzen schlagen anders

Warum Frauen ihre Herzgesundheit frher in den Blick nehmen sollten

Wenn Frauen an Vorsorge
denken, denken viele ganz
selbstverstdndlich an den regel-
mdéBigen Termin bei der Frau-
endrztin. Aber wann haben Sie
zuletzt an Ihr Herz gedacht?

Noch immer gelten Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen eher als Mén-
nerproblem. Dabei sind sie auch
bei Frauen die héufigsten Erkran-
kungen und Todesursache. Und
viele der wichtigsten Risikofak-
toren machen lange Gberhaupt
keine Beschwerden. Einen erhéh-
ten Blutdruck spirt man meistens
nicht, ein hohes LDL-Cholesterin
ebenfalls nicht. Trotzdem kénnen
beide Gber viele Jahre unsere
GeféBe schadigen.

Dazu kommen einige Risikofakto-
ren, die speziell Frauen betreffen.
Schwangerschaften sind dafir ein
gutes Beispiel. Eine Préeklampsie
oder ein Schwangerschaftsdia-
betes sind mit der Geburt nicht
einfach vergessen. Sie kénnen
ein Hinweis darauf sein, dass das
spéitere Risiko fir Herz-Kreislauf-
Erkrankungen erhéht ist. Deshalb
frage ich meine Patientinnen auch
viele Jahre spater noch danach.

Ein weiteres wichtiges Zeitfenster
sind die Wechseljahre. Mit der
hormonellen Umstellung ver-
dndert sich nicht nur der Zyklus.
Bei vielen Frauen steigen in die-
ser Lebensphase Blutdruck und
Cholesterin, der Stoffwechsel ver-

v gy

dndert sich und Fett wird héufiger
am Bauch eingelagert und die
Muskelmasse schwindet, wenn
man nicht dagegen antrainert.
Fur mich sind die Jahre rund um
die Menopause deshalb ein ide-
aler Zeitpunkt, einmal genauer
auf die eigene Herzgesundheit
zu schauen.Dabei muss es gar
nicht kompliziert sein. Kennen Sie
Ihren Blutdruck? Ihr LDL-Choles-
terin? lhren Blutzucker? Gibt es
in lhrer Familie frihe Herzinfarkte
oder Schlaganfélle?

Ein Wert, den viele noch gar nicht
kennen, ist das Lipoprotein(a),
kurz Lp(a). Seine Héhe ist zu
mehr als 90% genetisch bestimmt
und lésst sich durch Erndhrung
oder Sport kaum beeinflussen. Ein
deutlich erhéhtes Lp(a) kann das
Risiko fur Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen erhdhen. Die aktuellen
europdischen Empfehlungen
raten deshalb dazu, diesen Wert
bei Erwachsenen mindestens ein-
mal zu bestimmen. Ist er erhéht,
sollten wir umso konsequenter
auf die Risikofaktoren achten, die
wir beeinflussen kénnen.

Und davon gibt es zum Glick
viele. RegelméfBige Bewegung ist
eine der besten Investitionen in
die eigene Gesundheit. Neben
Ausdauertraining sollten gerade
Frauen auch Krafttraining nicht
vergessen. Eine Uberwiegend
pflanzenbetonte Emdhrung mit
viel Gemise, Hilsenfrichten,

Vollkornprodukten, Nissen und
guten Pflanzenslen schitzt Herz
und Gefafe. Nicht zu rauchen,
ausreichend zu schlafen und den
Blutdruck im Blick zu behalten
klingt vielleicht wenig spektaku-
|&r — macht langfristig aber einen
groBen Unferschied.

Mir geht es dabei ausdriicklich
nicht darum, gesunde Frauen zu
Patientinnen zu machen. Ganz
im Gegenteil. Als Kardiologin
mochte ich Frauen am liebsten
zehn oder zwanzig Jahre vor
einem moglichen Herzinfarkt
kennenlernen — namlich dann,
wenn wir noch sehr viel dafir
tun kénnen, dass es gar nicht
erst so weit kommt.

GESUNDHEITS
KOMPASS

Dr. med.

Catharina Hamm
Fachérztin fir Innere
Medizin und Kardiologie
Schwerpunkt Prévention

und Frauvenherzgesundheit
Cardio.Hamm, Bad Nauheim

= direkte Hotelanbindung

+«  harrlerefred

STADTHALLEN
& . WETZLAR

KDMGRESS- UMD KULTURZENTRUM

ERLEBEN.
TAGEN.
FEIERN.

OB EMPFANG, TAGUMG, MESSE ODER ABIBALL...
... FUR JEDES EVEMT DER RICHTIGE AMSPRECHPARTNER

« verkehrsglnstig mit elgenem Parkhaus
+ Restaurant mit regionalem Catering

«  moderni Vieranstaltungstechnik

= flexible wnd helle Raumaufteilung
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Die trockene Nase

~Herr Doktor, ich habe ein
grofBes Problem! Seit etwa
vier Monaten habe ich mor-
gens das Gefihl, dass Schleim
im Hals hdngt, manchmal
bekomme ich auch schlecht
Luft beim Schlafen und wache
auf. Jetzt bin ich doch so fit mit
meinen 72 Jahren und gehe
regelmdBig Sport treiben. Ich
habe das Gefihl, dass ich mir
oft die Nase putzen muss,
aber es kommt nichts heraus.

Jetzt hat mir sogar mein Enkel
gesagt: Oma, warum bohrst Du
Dir in der Nase? Das war mir
sehr peinlich. Also, Herr Doktor,
Sie missen etwas tunl” So eine
kleine Leidensgeschichte hért
der Hals-Nasen-Ohren-Arzt sehr

hé&ufig und kann daraus schon
fast eine klare Diagnose stellen:
trockene Nasenschleimhaut!

Wenn ein Hund eine trockene
Nase hat, ist er krank; so &hnlich
gilt es auch fir uns Menschen
und daraus ergeben sich die
Fragen:

¢ Welche Funktionen hat die
Nase?

e Und warum muss die
Nasenschleimhaut feucht
sein?

*  Was passiert, wenn die
Nase nicht mehr feucht ist2

*  Welche Therapien sind
sinnvoll, um eine normale
Schleimhaut wieder herzu-
stellen?

Volkst hschule

Lahn-Dill

VHS macht gesiinder.

www. vhs-lahn-dill.de

VHS Lahn-Dil
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Welche Funktionen
hat die Nase?

Betrachten wir uns einmal unsere
eigene Nase im Spiegel. Wir
sehen die duBere Nase, diese
kann groB, klein, schief, hécke-
rigund .... sein. Also jede Nase
istanders, jeder Mensch hat eine
eigene Nase ...also ein Unikat.
Die normale Nase sollte gerade
sein und optimal in der Gréfe,
sie hat zwei Nasenlécher, die
etwa gleich grof3 und frei sind.

Dann missen wir genauer hin-
sehen, vielleicht die Brille auf-
setzen, und sehen uns diese
Nasenlécher, bzw. das dahinter
liegende ,Unbekannte” an. Es
handelt sich um die Nasenhaupt-
héhle, die man ohne Instrumente
nur etwa 3 cm einsehen kann,
die durch die Nasenscheide-
wand getrennt wird.

Fir den Hals-Nasen-Ohren-
arzt stehen eine Vielzahl von
verschiedenen Untersuchungs-
moglichkeiten zur Verfigung:
Endoskope starr und flexibel
mit verschiedenen Blickwin-
keln, Mikroskope, Ultraschall,
Réntgen (normales Réntgen und
die sogenannte Computertomo-
graphie), Kernspintomographie,
Geruchstests, Szintigrafien und
sogenannte Durchflumessun-
gen (Rhinomanometrie).

Fir den Hals-Nasen-Ohren-Arzt
ist die Nasehaupthéhle auch
nur ein Teil eines Systems: denn
Nasenhaupt- und nebenh&h-
len gehdren fest zusammen.
Ja sogar das Bronchialsystem
ist hinsichtlich der Schleimhaut
und Funktion mit dem nasalen
System verbunden.

Beim Saugling ist die Nase
&uBerst wichtig, damit er gleich-
zeitig trinken und atmen kann;
das winschen sich manchmal
auch ein paar Altere ...wére
doch wirklich nicht schlecht? In
spéteren Jahren wird die Nase

Dr. Jorg Silberzahn
Hals-Nasen-Ohren-Arzt

ausschlieBlich zum besseren
Atmen und Riechen (Schmecken)
benstigt. Die Nase reguliert den
Luftstrom in das Bronchialsystem
(also auch die Lunge), dazu hat
sie die sogenannten Nasenmu-
scheln. Dies sind sehr gut durch-
blutete Schwellkérper (etwa so
wie Schwémme, die gréfier und
kleiner werden kénnen), diese
haben eine eigene ,Uhr” firs
An- und Abschwellen. Man merkt
dieses ganze System erst dann,
wenn es nicht mehr optimal
funktioniert.

Warum muB die Nasen-
schleimhaut feucht sein?

Damit die Luft, welche in das
Bronchialsystem gelangt, kei-
nen Schaden anrichtet, sollte
sie eine Luftfeuchtigkeit und
Temperatur haben, die etwa
der des Bronchialsystems ent-
spricht. Um das zu erreichen,
muf3 die Schleimhaut feucht sein
und damit auch die eintretende
Luft anfeuchten. Jeder kann tes-
ten, daf3 er bis zu einem gewis-
sen Atemvolumen nur durch
die Nase atmen kann, dann
mufl man den Mund 6ffnen,
um noch ausreichend Luft zu
bekommen. D.h. im Normalfall,
ohne gréBere Belastung, atmet
Frau und Mann ausschlief3lich
durch die Nase.



Was passiert, wenn die
Nase nicht mehr feucht ist?

Jetzt kann sich schon jede Leserin
und jeder Leser, gleich welcher
Altersgruppe, denken, was pas-
siert, wenn die Nase nicht mehr
feucht ist:

* Die Schleimhaut in der
Nase, im Hals und im Bron-
chialsystem trocknet aus

* Die Schleimhaut in Nase,
Hals und Bronchialsystem
wird anfélliger fir Infekte
(sowohl fir Viren als auch
fir Bakterien)

* Das Geruchs- und
Geschmacksvermdgen wird
eingeschrankt

* Es bilden sich sogenannte
Borken (also eingetrocknete
Schleimhaut), diese sind
stérend (Bsp. Nasebohren)
oder machen Gerdusche
(Bsp. Schnarchen)

¢ Die Nase féngt héufiger an
zu bluten

* Die Nase schmerzt

¢ Die Beliiftung der Nasenne-
benhshlen wird gestért und
es entstehen Kopfschmerzen

* Die Eustach’sche Réhre
funktioniert nicht mehr
normal und man bekommt
eine Horstérung, ggf. einen
Erguss (= Flussigkeit im Mit-
telohr), manchmal sogar
eine Mittelohrentzindung

e Man fuhltsich einfach nicht
mehr wohl

Welche Therapien
sind sinnvoll, um eine
normale Schleimhaut
wieder herzustellen?

Bevor diese Frage beantwortet
werden kann, sollte man die
Ursachen auflisten:

e zunehmendes Alter trocknet
Haut und Schleimhdaute aus
* gerade bei Frauen sind
zuséitzlich hormonelle Verén-
derungen schuld an trocke-
ner Haut und Schleimhaut
*  Medikamente (besonders
solche gegen Bluthochdruck,

Diabetes, Nierenstérungen,
Herzerkrankungen, Depres-
sionen, ...) kédnnen die
Schleimhdute austrocknen
zu wenig Flussigkeit = zu
wenig Trinken am Tag kén-
nen austrocknen

falsche Eméhrung, unaus-
gewogene Erndhrung, zu
wenig Vitamine

Uberhitzte Wohnungen, die
zu wenig geliftet werden
Klimaanlagen in Auto und
Wohnung

zu trockene Arbeitsplétze
mit viel Staub

héusliche Staubbelastung,
durch Teppichboden oder
Gardinen

zu haufige Auslandsauf-
enthalte, Bsp. in Kenia,
Spanien, Agypten, ...

Daraus ergeben sich zwei
Therapieprinzipien:

1.

Optimierung der endoge-
nen Faktoren bedeutet:

gerade bei Frauen, die ein
klein wenig dlter geworden
sind, regelmdBige Besuche
bei ihrer Gyngkologin oder
Gynékologen, mit Hormon-
statuserhebung und —opti-
mierung; Hormontherapie ist
nicht grundsatzlich schlecht!
gesunder Lebenswandel
und Ernéhrung zu Stabili-
sierung der Haut, Schleim-
haut und Immunaktivierung
sinnvolle medikamentése
Therapie von bestehenden
Erkrankungen

Optimierung der exoge-
nen Faktoren bedeutet:

gesundes Raumluftklima:
haufiges Liften, Messung
der Raumluftfeuchtigkeit
mit Hygrometer (mit MAX
und MIN-Funktionen), kein
Teppichboden, méglichst
keine anderen Staubfan-
ger (Gardinen, Stofftiere,
Stoffmébel, offene Regale,
“viel Schnick-Schnack” in

der Wohnung)

héufige Spaziergéinge nicht
nur bei schénem Wetter,
sondern gerade auch
bei Regen (Es gibt kein
schlechtes Wetter, es gibt
nur schlechte Kleidung !11)
im Sommer die Klimaan-
lage mit Sinn benutzen

im Winter die Wohnung
nicht zu einer ,Trocken-
Sauna” machen
Urlaubsaufenthalte an der
Nord- und Ostsee planen,
nicht in Wistenregionen
mit langen Fligen (in den
Flugzeugen ist die Luft sehr
trockenl)

und Nasenpflege betreiben

Wie sieht die gute
Nasenpflege aus:

1.

Salzwasser durch die Nase
spilen. Alteste und beste
Methode zur Befeuchtung!
Entweder mit einem Nasen-
spilkdnnchen, einer Nasen-
dusche oder einfach aus der
hohlen Hand. Salz (- egal
welches, ob mit oder ohne
Fluor, ob aus der Nordsee
oder aus Bad Ems oder ...
= aber kein Streusalz und
kein Spilmaschinensalz
verwenden) in der Menge

von einem gehduften Tee-
loffel auf ein Glas lau-
warmes Wasser (100 ml)
aufldsen und dann durch
die Nase durchziehen.

Nasendle verwenden. Es
gibt mehrere fertige Ole
in der Apotheke (Bsp.
Gelositin Nasensl ®, Col-
dastop Nasensl ®) oder
auch weiche Nasensalbe
(Bsp. Weiche Nasensalbe
ABlar) oder auch Bepanthen
Nasen-und Augensalbe ®.

Oder ganz alter Trick in
stdlichen Mittelmeerlan-
dern: Man nehme kaltge-
presstes Olivendl aus der
ersten Pressung (= sehr
gute Qualitat), follt sich dies
in ein Pipettenfldschen ab
und nutzt dieses Ol als slige
Nasenpflegetropfen. (Den
Rest kann man sogar fir
den Salat nutzen, ist dann in
zweierlei Hinsicht gesund.)

Falls méglich Solebéder
aufsuchen und die Schén-
heit des Meeres (am bes-
ten der Atlantik-Kiste oder
Nordseeinseln) zur Nasen-
pflege benutzen.

Qualifizierter
Sachverstandiger BDB

Zertifizierter Sachverstandiger

fiir Gebdudeschadstoffe AGOF

Baubiologe IBN

Bauwerksdiagnostiker
TUV-Sid

BuildControl Eco Health UG

Bauwerksdiagnostik - Gutachten
Sanierungsplanung - Projektmanagement
Dienstleistungsvermittiung - Beratung

Martin Kéhler

BuildControl Eco Health UG (haftungsbeschrankt)

Grabenstr.1

+ 35614 ARlar-Kernstadt

Tel. 08441-380500 - info@buildcontrol.eu
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Karpaltunnelsyndrom - wenn die Hand nachts kribbelt

Die Hand schlaft nachts ein,
Daumen, Zeige- oder Mittel-
finger kribbeln oder fihlen
sich taub an - manchmal kom-
men Schmerzen hinzu, die bis
in den Unterarm ausstrahlen.
Solche Beschwerden kénnen
auf ein Karpaltunnelsyndrom
hinweisen.

Dabei wird der Medianusnerv
im Bereich des Handgelenks
eingeengt. Besonders nachts
kénnen sich die Beschwerden
bemerkbar machen, da das
Handgelenk im Schlaf léngere
Zeit stark gebeugt oder abge-
knickt sein kann. Dadurch kann
der Druck auf den Nerv zuséitz-
lich steigen.

qakenschme,,

e -

,-"j-_____cen ade £

[(.L Rehatechnik J [ Pflegewelt

j(l'-gwr%ﬁ Mobile Welt ]

Problemloser!

Das ERGOFIT air Schlafsystem. Exklusiv bei SANTEC.

Rickenschmerzen konnen oft ver-
mieden werden. Wir bieten lhnen
einen Problemléser der Exiraklasse.
Am besten einfach mal in unserer

SANTEC

Gesundheit - Pflege - Mobilitdt
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Ausstellung testen und probeliegen.
Vereinbaren Sie noch heute lhren
individuellen Beratungstermin. Wir
freuen uns auf Sie!

L
Ernst-Leitz-StraBe 71-73 » Wetzlar
Telefon 06441 /2 10 03-0 * www.santec-hessen.de

Der Karpaltunnel

Kleiner Raum - wichtiger Nerv

Quserschnitt durch das Handgelenk

Was passiert beim Karpaliunnelsyndrom?
Wird der Medi v ien engen Karpaltumnel
einpeengt = sum Beispiel durch Schwellungen oder

erfwihben Dyuck = kidnnen Kribbeln, TaubheigpefThie
und Schmerpen entiiehen

Bandage oder Orthese -
was ist der Unterschied?

Beide kénnen das Handgelenk
unterstitzen, erfillen jedoch
unterschiedliche Aufgaben.
Eine Bandage besteht meist aus
elastischen oder teilelastischen
Materialien. Sie gibt Halt und
unterstitzt das Gelenk, ohne die
Beweglichkeit stark einzuschrén-
ken. Das kann beispielsweise
im Alltag sinnvoll sein, wenn
Unterstitzung und Entlastung
gewinscht sind, die Hand aber
beweglich bleiben soll.

Eine Orthese stabilisiert das
Handgelenk dagegen gezielter.
Durch Schienen oder andere
feste Elemente wird der Bewe-
gungsumfang stérker begrenzt.
Beim Karpaltunnelsyndrom kann
das besonders nachts hilfreich
sein: Eine geeignete Nacht-
orthese unterstitzt dabei, das
Handgelenk in einer giinstigen
Position zu halten und starkes
Abknicken wéhrend des Schla-
fens zu vermeiden.

Welche Versorgung geeignet ist,
hangt von den Beschwerden,
dem Einsatz am Tag oder in der
Nacht und den individuellen
Anforderungen ab. Entscheidend

Katharina Zapernick
Orthopédie-
schumachermeisterin
Lehmann-MafBgenau, ABlar

ist auBerdem die richtige Pass-
form: Die Bandage oder Orthese
sollte zuverldssig stabilisieren,
ohne unangenehm zu dricken
oder unnétig einzuengen.

Beschwerden ernst nehmen

Kribbeln und Taubheitsgefihle
kénnen auch andere Ursachen
haben. Bei wiederkehrenden
oder zunehmenden Beschwer-
den sollte deshalb eine arztli-
che Abklérung erfolgen. Das
gilt besonders bei anhalten-
der Taubheit, zunehmenden
Schmerzen oder nachlassender
Kraft in Hand und Fingern.

Personliche Beratung
bei Lehmann-MaBgenau
in ABlar

Wir beraten Sie persénlich bei
der Auswahl geeigneter Ban-
dagen und Orthesen, ermitteln
die passende Gréfe und achten
auf einen korrekten, angeneh-
men Sitz. AuBerdem zeigen wir
lhnen, wie das Hilfsmittel richtig
angelegt und eingestellt wird.
Denn eine gute Versorgung
bedeutet nicht nur das passende
Hilfsmittel, sondern auch fach-
gerechte Anpassung und persén-
liche Beratung.



Masterplan Gesundheit

Warum man nie zu jung ist, um an spdater zu denken

Der Siden des Ostallgéus steht
far: Stress aus. Erholung an.
Mittendrin liegt das Hotel Res-
taurant Baren in Zell. Seit funf
Generationen ist der Béren ein
Ort, an dem Menschen zusam-
menkommen — fir genussvolle
Stunden, erholsame Auszeiten
und besondere Feste.

Gastgeber Georg (,Schorsch”)
Ké&ssel beschaftigt sich in seinem
Barengarten seit mehr als 20
Jahren mit Kréutern, Gemise,
alten Sorten und dem Wissen,
das dahintersteckt. Wer ihm
zuhért, merkt schnell: Hier geht
es nicht um Trends, sondern um
Erfahrungen, die Uber viele Jahre
gewachsen sind. Was einst als
Garten begann, ist heute ein
beeindruckender Kreislauf aus
Streuobstwiesen, Tierhaltung
und eigener Erzeugung.

Die Frage ist nicht, ob wir
dlter werden - sondern wie

Familie Késsel ist Gberzeugt: Zu
einer gelungenen Auszeit gehért
mehr als Erholung. Genau aus
diesem Gedanken entstand
der ,Masterplan Gesundheit —

Gesund alt werden”. Die Ver-
bindung aus Genuss, Bewegung
und Wissen macht daraus ein
Erlebnis, das inspiriert und lange
nachwirkt.

Keine Sorge: Im Restaurant
Baren geht es nicht darum, auf
etwas zu verzichten. Genuss
steht vielmehr an erster Stelle.
Gemeinsam mit Kichenchef
Thomas Kleber bringt Joschua
K&ssel die Erzeugnisse aus dem
Barengarten auf die Teller.
Der mehrfach ausgezeichnete
Koch zeigt eindrucksvoll, dass
hochwertige Kiiche, regionale
Zutaten und bewusste Ernéhrung
wunderbar zusammenpassen.

Bei dem ,Masterplan
Gesundheit” handelt es sich
um ein Angebot fir Gaste der
,GenieBerpension” mit Frih-
stick, Mittagssnack, Kaffee und
Kuchen sowie einem kalt-war-
men Abend-Buffet inklusive.

Den Auftakt macht die Frau von
Seniorchef Georg Késsel, Dr.
Marion Késsel. Die Medizinerin
erklart verstandlich und lebens-
nah, was in unserem Kérper im

Laufe der Jahre passiert und
warum Bewegung, Erndhrung
und ein bewusster Umgang mit
Stress mehr bewirken kénnen, als
viele denken. Praktisch wird es
beim Kré&uterkochen mit Joschua
Kossel und dem Kichenchef.
Selbstversténdlich mit Zutaten
aus dem Bdrengarten. Die
Gaste erhalten Tipps, Ideen und
Rezepte, die sich ganz einfach
in den Alltag integrieren lassen.

Genussurlaub mit
Aha-Effekten

Ein besonderes Erlebnis ist die
,Mission Grin” mit Schorsch
Késsel. Auf mitreilende Art
erzéhlt er von Naturwissen,
das sich Uber viele Jahrhunderte
erhalten hat— von den Kelten bis

GESUNDHEITS
KOMPASS

zur Zeit Hildegard von Bingens.
Dabei geht es nicht nur um Pflan-
zen, sondern auch um Uberra-
schende Zusammenhénge rund
um Gesundheit, Wohlbefinden
und die Kraft der Natur. Ganz im
Sinne Sebastian Kneipps geho-
ren dazu Auszeiten, Bewegung
und kleine Rituale. Wie aktuell
seine Gedanken noch immer
sind, erleben die Gdéste in einer
eigenen Session.

Der ,Masterplan Gesund-
heit” méchte Lust machen
auf neue Perspektiven und die
Erkenntnis, dass Genuss und
Gesundheit wunderbar zusam-
menpassen. Was bleibt, sind
viele Aha-Momente — und die
Vorfreude auf ein Wiedersehen
im Baren.
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KAVK

Kaiserin-Auguste-Victoria- Krankenhaus

... naher am Menschen!

Als regionales Krankenhaus sind wir
ein fester Bestandteil der regionalen
Grundversorgung im idyllischen
Lahn-Dill-Kreis, mitten im Herzen
Deutschlands.

Wir verfiigen insgesamt (iber eine Kapazitit
von 97 Betten und sind im Krankenhausplan
des Landes Hessen verankert. Im kollegialen
Belegarztsystem versorgt unsere Klinik damit
jahrlich ca. 4.000 stationdre Patienten.

Wir nehmen bei der Anzahl der Pflegekrifte ﬂ
im Krankenhausatlas einen Spitzenplatz ein.

Wir sind stolz darauf, dass wir im Anasthesie E If'."

weiten Umkreis die besten Werte in der S
Patientenzufriedenheit erreichen, aktuell |I'I nere MEd IZIn

bestétigt von der Techniker Krankenkasse. Chiru I"giE
In den letzten Jahren haben wir uns eine Reihe Orthopﬁd ie E

von Spezialisierungen erarbeitet.

Kaiserin-Auguste-Victoria-Krankenhaus Allgemeine Innere Medizin
Stegwiese 27 » 35630 Ehringshausen . .
eMail: info@kav-krankenhaus.de Kardiologie

Internet: www.kav-krankenhaus.de .
Gastroenterologie

Ein offenes Wort zur aktuellen Situation: Diabetulugie

Sie haben vielleicht von unserer »Iinsolvenz in « mit diabet. Pnlyneuropathie
Eigenverwaltung« gehort, Dies ist ein rein rechtlicher

Vorgang - die Klinik ist wirtschaftlich tragfahig, sonst A“gE"‘IEiI’I- und Viszeralchi I'I.ull'gi'E
ware das Verfahren gar nicht zuldssig. . {Dt‘ Sch i |dd rusenzentru m‘m}

Die Versorgung unserer Patientinnen und Patienten . .

ist hiervon in keiner Weise betroffen. Auch fir (Hernienzentrum)
Mitarbeitende, Belegarztinnen und Belegdrzte sowie die Unfal |:hirurgie
weiteren Partner des Hauses lauft der Klinikbetrieb wie i
gewohnt weiter; alle Bereiche und Abteilungen arbeiten o l"thﬂpﬂd e

Termine, Behandlungen und die medizinische
Versorgung finden wie gewohnt in hoher Qualitat statt. Peri pthE MNervenchi rurgie

Weitere Informationen auf unserer Homepage: GefialRchiru rgie
https://www.kav-krankenhaus.de

Wirbelsaulenoperationen

* Venenkompetenzzentrum




Migréne verstehen heiBBt Migréne besser behandeln

Warum wir heute mehr Gber
Migrdne wissen als je zuvor
und warum dieses Wissen
Hoffnung gibt.

Migréine beginnt oft lange, bevor
die ersten Kopfschmerzen ein-
setzen. Viele Betroffene fuhlen
sich zunéchst ungewshnlich
mide, gdhnen haufiger oder
haben Schwierigkeiten, sich zu
konzentrieren. Einige verspi-
ren HeiBhunger auf Sifes oder
ziehen sich zuriick, ohne den
Grund zu kennen. Erst Stunden
spdater treten die eigentlichen
Kopfschmerzen auf. Was viele
Uberrascht: Die Migréne hat
zu diesem Zeitpunkt oft schon
begonnen.

Dieses neue Versténdnis hat die
Migréneforschung in den ver-
gangenen Jahren grundlegend
veréindert und verbessert unsere
Méglichkeiten, Migréine gezielter
und erfolgreicher zu behandeln.

Wenn Sie unter Migrdne leiden,
sind Sie nicht allein. Millionen
Menschen in Deutschland sind
betroffen, Frauen deutlich haufi-
ger als Ménner. Dennoch fihlen
sich viele unverstanden. Wer nie
eine Migrane erlebt hat, halt sie
oft fir ,starke Kopfschmerzen”.
Tatséchlich handelt es sich um
eine komplexe neurologische
Erkrankung, die Beruf, Familie,
Freizeit und das gesamte Leben
beeinflussen kann.

Im Laufe der Jahre erhalten
viele Betroffene unzéhlige Rat-
schlége: mehr schlafen, Stress
vermeiden, genug trinken, ein
Kopfschmerztagebuch fihren.
Manches hilft, manches nicht.
Kein Wunder, dass viele irgend-
wann das Gefihl haben, ihrer
Migrdane hilflos ausgeliefert zu
sein.

Die gute Nachricht: Noch nie
wussten wir so viel Gber Migréine
wie heute. Dieses Wissen hat
nicht nur zur Entwicklung neuer

Medikamente gefihrt, sondern
hilft uns auch zu verstehen,
warum vieles, was wir selbst
beeinflussen kénnen, tatséch-
lich einen Unterschied macht.

Ein empfindliches Gehirn -
kein krankes Gehirn

Lange Zeit galt Migréne als
Erkrankung der Blutgefafle.
Heute wissen wir, dass dieses
Bild zu kurz greift. Migréne
entsteht im Gehirn. Bestimmte
Nervennetzwerke reagieren
besonders empfindlich auf
innere und &uBBere Reize. Ein
Migrénegehirn ist kein krankes,
sondern ein besonders empfind-

liches Gehirn.

Diese erhdhte Sensibilitat ist
nicht mit Schwéache oder Fehl-
funktion gleichzusetzen. Das
Nervensystem von Menschen mit
Migréine reagiert besonders sen-
sibel auf Verénderungen. Reize
und Schwankungen — wie Licht,
Gerdusche, Stress, Schlafver-
anderungen oder hormonelle
Einflisse — werden friher wahr-
genommen und intensiver ver-
arbeitet.

Diese besondere Reizver-
arbeitung erklért viele typi-
sche Begleiterscheinungen der
Migréne: ausgepragte Licht-,
Gerdusch- oder Geruchsemp-
findlichkeit, Konzentrationsstd-
rungen, Midigkeit oder Stim-
mungsschwankungen. Solche
Verdnderungen kénnen bereits
Stunden vor Beginn der Kopf-
schmerzphase auftreten und sind
Teil des Migraneanfalls.

Eine spannende Erkenntnis der
letzten Jahre ist, dass ein Migrd-
neanfall oft schon Stunden vor
dem eigentlichen Kopfschmerz
beginnt — mit messbaren Ver-
dnderungen in bestimmten Hirn-
regionen. Besonders der Hypo-
thalamus, der grundlegende
K&rperfunktionen wie Schlaf,
Appetit, Hormonregulation

und den Tag-Nacht-Rhythmus
steuert, scheint hierbei eine Rolle
zu spielen.

Dies kénnte erkldren, warum
viele Betroffene schon lange
vor den Kopfschmerzen typi-
sche Vorboten bemerken, wie
ungewdhnliche Muidigkeit,
haufiges Gahnen, HeiBhun-
ger, Konzenfro’rionssférungen
oder Stimmungsschwankungen.
Diese Symptome sind nicht nur
Reaktionen auf die spdteren
Schmerzen, sondern Teil des
beginnenden Migrdneanfalls.

Viele Patientinnen und Patienten
sagen nach dieser Erklarung:
JJetzt verstehe ich endlich,
warum ich schon Stunden vorher
merke, dass etwas nicht stimmt.”
Fir mich ist das der erste Schritt
zu einer erfolgreichen Behand-
lung. Wer seine Erkrankung ver-
steht, erlebt sie hdufig nicht mehr
als unberechenbar.

Warum entstehen
die Schmerzen?

Im weiteren Verlauf der Migréine
wird ein Netzwerk schmerzleiten-
der Nerven — das sogenannte tri-
geminovaskuldre System — akti-
viert. Dabei wird der Botenstoff
CGRP (Calcitonin Gene-Related
Peptide) freigesetzt, der Entzin-
dungsreaktionen an den Hirn-
héuten verstarkt und Schmerz-
fasern sensibilisiert. Dadurch
entstehen die typischen pulsie-
renden Kopfschmerzen.

Die Entdeckung dieser Mecha-
nismen z&hlt zu den gréBten
Fortschritten der modernen Mig-
réineforschung. Sie hat den Weg
fir neue Medikamente geebnet,
die heute gezielt in diese biolo-
gischen Signalwege eingreifen.

Ein empfindliches Gehirn
braucht Stabilitat!

Viele Menschen suchen nach
dem Ausléser ihrer Migrdne:

Dr. med. Thorsten Fritz

Facharzt for Anésthesiologie
Leiter des Zentrums fir inter-
disziplingre Schmerztherapie
Butzbach

War es das Glas Rotwein? Das
Wetter? Schokolade? Oder
doch der Stress2 Oft ist die

Realitét komplexer.

Ich erklére meinen Patienten
gerne die Migréne mit dem Bild
einer Waage. Jede Belastung
legt ein kleines Gewicht auf die
Waage: eine kurze Nacht, beruf-
licher Stress, eine ausgelassene
Mahlzeit, zu wenig Flussigkeit,
hormonelle Verénderungen oder
ein Infekt. Eine einzelne Belas-
tung wdre vielleicht unproble-
matisch. Treffen jedoch mehrere
Faktoren gleichzeitig zusammen,
gerat das empfindliche Gehirn
aus dem Gleichgewicht — die
Waage kippt und eine Migréne-
aftacke entsteht.

Eine wichtige Erkenntnis der
modernen Migréneforschung
ist: Oft entscheidet nicht ein ein-
zelner Ausléser Gber einen Mig-
réneanfall, sondern die Summe
verschiedener Belastungen. Eine
gute Migréneprophylaxe besteht
nicht darin, das Leben immer
weiter einzuschrénken und ver-
meintliche Trigger zu vermeiden.
Viel wichtiger ist es, das Gehirn
insgesamt stabil zu halten.

weiter lesen auf néchster Seite
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Das empfindliche Gehirn
braucht eine stabile
Energieversorgung

Unser Gehirn macht etwa zwei
Prozent unseres Kérpergewichts
aus, verbraucht aber rund zwan-
zig Prozent unserer Energie. Es
gehért damit zu den energie-
hungrigsten Organen unseres
Kérpers.

Wissenschaftliche Untersu-
chungen legen nahe, dass das
Migrénegehirn unter Belastung
schneller an die Grenzen seiner
energetischen Leistungsféhig-
keit gelangt. Diese Energiehypo-
these der Migrdne bietet einen
Ansatz, um Beobachtungen und
Erfahrungen von Menschen mit
Migréne besser zu verstehen.
Nach einer kurzen Nacht, einer
ausgelassenen Mahlzeit oder
einem anstrengenden Tag steigt
das Risiko fur eine Migréineatta-
cke. Genau solche Situationen
bedeuten fir das Gehirn zuséitz-
lichen Energiebedar.

Viele Empfehlungen werden vor
diesem Hintergrund nachvoll-
ziehbar. RegelmaBiger Schlaf,
regelméBige Mahlzeiten, aus-
reichendes Trinken und kérper-
liche Bewegung sind keine all-
gemeinen Gesundheitstipps. Sie
schaffen stabile Bedingungen fir
ein Gehirn, das auf Schwankun-
gen empfindlich reagiert. Ein

empfindliches Gehirn braucht
Stabilitét. Dieser Satz beschreibt
aus meiner Sicht die moderne
Migrénetherapie treffend.

Wie kann ich mein
Gehirn unterstutzen?

Damit Nervenzellen zuverldssig
arbeiten kénnen, bendtigen sie
Bausteine wie Magnesium, Vit-
amin Bz (Riboflavin), Coenzym
Q10 und Eisen. Sie spielen eine
Rolle bei der Energiegewinnung
in den Mitochondrien und for
die normale Funktion des Ner-
vensystems. Forschung zeigt,
dass Magnesium, Riboflavin
und Coenzym Q10 bei eini-
gen Betroffenen die Haufigkeit
von Migréneattacken verringern
kénnen.

Auch Omega-3-Fettsduren,
insbesondere EPA und DHA,
sind wichtig fur die Funktion
von Nervenzellen und beein-
flussen Entziindungsprozesse
und Schmerzverarbeitung. Eine
omega-3-reiche Erndhrung
kann bei Migréne Haufigkeit
und Dauer der Kopfschmerzen
reduzieren.

Besondere Aufmerksamkeit
verdient der Eisenstoffwechsel.
Eisen wird fur die Bildung roter
Blutkérperchen, die Energiege-
winnung in den Mitochondrien
und zahlreiche Botenstoffe des

Gehirns benétigt. Frauen im
gebéarféhigen Alter haben oft
leere Eisenspeicher. Midigkeit
und Konzentrationsstérungen
werden dann oft der Migréne
zugeschrieben. Bei haufigen
Migréneattacken kann die
Bestimmung des Ferritinwertes
sinnvoll sein. Ziel ist nicht, Mig-
réne mit Eisen zu behandeln,
sondern einen behandelbaren
Begleitfaktor nicht zu Gbersehen.

Wichtig ist: Kein Nahrungser-
géinzungsmittel kann Migréne
heilen. Werden nachgewiesene
Mangelzusténde ausgeglichen
oder gut untersuchte Mikro-
néhrstoffe eingesetzt, kénnen sie
ein Baustein eines individuellen
Behandlungskonzeptes sein.

Aber auch moderne Medika-
mente erdffnen uns neue Még-
lichkeiten. Neben den bewdhrten
Triptanen gibt es heute Medika-
mente, die gezielt in die Mecha-
nismen der Migréne eingrei-
fen, wie CGRP-Antikérper und
Gepante. Diese Medikamente
konnten dank eines besseren
Versténdnisses der biologischen
Ablaufe entwickelt werden.

Fiur viele Menschen mit hau-
figen Migrdaneattacken haben
diese Therapien die Lebens-
qualitat erheblich verbessert.
Welche Behandlung sinnvoll
ist, sollte mit einer Neurologin,

einem Neurologen oder einem
Schmerzmediziner besprochen
werden.

Trotz aller Fortschritte gilt: Medi-
kamente sind nur ein Baustein
einer erfolgreichen Behandlung.
Ebenso wichtig sind regelmafi-
ger Schlaf, Bewegung, Stress-
bewdltigung, ausgewogene
Ernghrung und das Erkennen
behandelbarer Faktoren wie z.B.
Eisenmangel.

Migréine verstehen
bedeutet, sie besser
zu behandeln!

Vielleicht ist dies die wichtigste
Botschaft dieses Artikels: Sie sind
lhrer Migréine nicht hilflos ausge-
liefert. Moderne Forschung zeigf,
dass Migréne kein unabwend-
bares Schicksal ist. Je besser wir
verstehen, warum das Gehirn
so empfindlich reagiert, desto
gezielter kénnen wir es unterstit-
zen — durch moderne Medika-
mente und einen Lebensstil, der
dem Gehirn stabile Bedingungen
bietet.

Migrane wird vielleicht nicht
vollsténdig verschwinden, aber
sie muss |hr Leben nicht bestim-
men. Eine gute Migrénetherapie
beginnt nicht mit dem ersten
Medikament, sondern mit dem
Verstandnis fir das eigene

Gehirn.

Hand in Hand zuruck zur

Gesundheit

thr Allround-Versorger in Wetzlar

Sanitatshaus Frohn
Medzentrum Spilburg
Sportparksiraie 2
35578 Wetzlar

Saauerremo www. frohn-gesundheit.de
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Der eingewachsene FuBBnagel

Der eingewachsene Fuf3nagel
(Unguis incarnatus) zGhlt mit
zu den hdufigsten Beschwer-
den, mit denen Patienten eine
podologische Praxis aufsuchen.
Dabei wdchst der seitliche
Nagelrand in das umliegende
Gewebe ein und verursacht
Schmerzen, Druckempfindlich-
keit sowie héaufig Entzindun-
gen mit Bildung von ,wildem
Fleisch” (iberschieflendes Gra-
nulationsgewebe). Besonders
betroffen ist die Grof3zehe. Fir
viele Betroffene bedeutet dies
eine erhebliche Einschrénkung
im Alltag, beim Gehen und
beim Tragen von Schuhen.

Viele Menschen schneiden
ihre Fulinagel nach optischen
Gesichtspunkten oder nach dem
Vorbild der Fingerndgel. Dabei
werden die Nagel haufig zu kurz
geschnitten oder die seitlichen
Ecken tief herausgeschnitten.
Genau dies kann die Entstehung
eines eingewachsenen Nagels
beginstigen, insbesondere wenn
zusétzlich eine genetische Ver-
anlagung vorliegt. Wird die Ecke
entfernt, entsteht zundchst der
Eindruck einer Erleichterung.
Tatséichlich fehlt dem nachwach-
senden Nagel jedoch die natir-
liche Fuhrung. Der Nagelrand
wéchst dann héufig unsichtbar
unter der Haut weiter und dringt
mit zunehmendem Wachstum in
das Gewebe ein.

Ein weiterer Fehler besteht darin,
die Néagel stark abzurunden.
FuBnédgel sollten grundsétzlich
gerade geschnitten werden. Die
seitlichen Nagelkanten sollten

sichtbar bleiben und nicht ,aus-
gegraben” werden. Viele Patien-
ten versuchen auflerdem, bei
ersten Beschwerden selbst mit
Scheren, Zangen oder spitzen
Instrumenten die eingewach-
sene Ecke zu entfernen. Dabei
entstehen haufig kleine Verlet-
zungen, die Entzindungen und
Infektionen zuséatzlich férdern.

Durch eine frihzeitige Versor-
gung durch den Podologen kann
verhindert werden, dass sich die
Beschwerden verschlimmern oder
sogar ein chirurgischer Eingriff
notwendig wird. Zu Beginn erfolgt
eine sorgfdltige Befunderhebung,
bei der die Ursache des einge-
wachsenen Nagels ermittelt wird.
Haufige Ausléser sind falsches
Nagelschneiden, ungeeignetes
Schuhwerk, Fehlstellungen der
Zehen, vermehrtes Schwitzen oder
eine individuelle Veranlagung.
Dann folgt die fachgerechte
Behandlung des betroffenen
Nagels und des umliegenden
Gewebes. Durch gezielte Druck-
entlastung und die schonende
Bearbeitung der Nagelrénder
kénnen Schmerzen oft unmittelbar
reduziert werden. Dariber hinaus
berat der Podologe die Patien-
ten ausfihrlich Gber die richtige
Nagelpflege und geeignete Maf-
nahmen zur Vorbeugung.

Eine Méglichkeit der Behandlung
ist die Anwendung von Nagelkor-
rekturspangen. Diese moderne
und schonende Behandlungs-
methode erméglicht es, das
Nagelwachstum langfristig zu
beeinflussen. Die Spange hebt
die eingewachsenen Nagelrdn-

der sanft an und unterstitzt den
Nagel dabei, wieder in seine
natirliche Form zuriickzuwach-
sen. Dadurch kénnen Schmerzen
gelindert und erneute Entzindun-
gen vermieden werden.

Ein grofier Vorteil der podologi-
schen Behandlung besteht darin,
dass die meisten Patienten nach
erfolgreicher Therapie ihre FuB-
négel wieder selbststéindig und
beschwerdefrei pflegen kénnen.
Durch die Anleitung zum richti-
gen Nagelschnitt und die Kor-
rektur des Nagelwachstums wird
die Ursache des Problems meist
langfristig beseitigt. Regelméfige
podologische Behandlungen
sind dann meist nicht mehr erfor-
derlich. In vielen Féllen geniigen
gelegentliche Kontrolltermine,
um den Heilungsverlauf zu Gber-
prifen, Rickidlle frihzeitig zu
erkennen und bei Bedarf recht-
zeitig gegenzusteuern.

Wichtig ist auch die Aufklérung
Uber ungeeignete Selbstbehand-
lungen. Im Internet kursieren viele
zahlreiche, meistens kontrapro-
duktive Behandlungsméglich-
keiten. Héufig werden FuBlbader
oder Wundsalben als Hausmittel
empfohlen. Durch das Aufquellen
der Haut wird das Gewebe wei-
cher und der Nagel kann noch
leichter eindringen. Zudem kann
sich entzindetes Gewebe weiter

GESUNDHEITS

KOMPASS

Andrea Kraus

Heilpraktikerin, Podologin
ABlar

reizen. Daher setzt die moderne
Behandlung eher auf gezielte
Druckentlastung, fachgerechte
Versorgung und eine méglichst
trockene Wundumgebung.

Zusammenfassend ist der Podo-
loge ein wichtiger Ansprechpart-
ner bei eingewachsenen FuB3-
négeln. Durch sein Fachwissen,
moderne Behandlungsmethoden
und individuelle Beratung tréigt er
entscheidend dazu bei, Schmer-
zen zu lindern, Entzindungen
vorzubeugen und die Lebensqua-
litéit der Patienten nachhaltig zu
verbessern. Gleichzeitig hilft er
dabei die Gesundheit der Fiie
langfristig zu erhalten.

heinemann

E;-:I.uv. Tia El‘f-.i"h_ -ﬂ;u‘ =19 1|l.1'rvtr..

27



GesundheitsKompass Nr. 4 ¢ Oktober 2026

Diabetes und die FUBe: Vorsorge, FuBpflege
und die richtige Schuhversorgung

Diabetes betrifft nicht nur
den Blutzucker. Ein dauerhaft
erhéhter Blutzuckerspiegel
kann auch die Nerven und
BlutgefdBe schadigen. Beson-
ders hdufig zeigen sich die
Folgen an den FuB3en.

Durch eine diabetische Poly-
neuropathie kénnen Schmerz-,
Druck- und Temperaturemp-
finden nachlassen. Eine kleine
Blase, ein Stein im Schuh oder
eine Druckstelle wird dann
méglicherweise nicht bemerkt.
Durchblutungsstérungen kénnen
zuséitzlich dazu fohren, dass Ver-
letzungen schlechter heilen. So
kann sich aus einer scheinbar
harmlosen Stelle eine schwer
heilende Wunde entwickeln.

Warum ist die FuBkontrolle
im DMP so wichtig?

Das Disease-Management-Pro-
gramm, kurz DMP, unterstitzt
Menschen mit Diabetes durch
eine strukturierte und regelmd-
fige Betreuung. Dazu gehdrt
auch die rztliche Untersuchung
der Fifle.

Dabei werden unter anderem
Haut, Négel, FuBform, Druckstel-
len, Durchblutung und Empfin-
dungsvermégen kontrolliert. Ziel
ist es, Nervenschédden, Durchblu-
tungsstérungen und andere Risi-
ken frihzeitig zu erkennen, bevor
eine offene Wunde entsteht. Die
Untersuchung ist besonders wich-
tig, weil Betroffene gefdhrliche

Verdnderungen aufgrund des ver-
minderten Schmerzempfindens
selbst nicht immer wahrmehmen.

Warum ist die richtige
FuBpflege so wichtig?

Trockene oder rissige Haut,
Uberméflige Hornhaut und
falsch gekirzte Négel kénnen
kleine Verletzungen beginsti-
gen. Deshalb sollten Menschen
mit Diabetes ihre Fie téglich
ansehen, vorsichtig reinigen, gut
abtrocknen und trockene Haut
eincremen. Die Zehenzwischen-
rdume sollten trocken bleiben.

Scharfe Instrumente, Hornhaut-
hobel und Hihneraugenpflaster
konnen die Haut verletzen und
sind fir geféhrdete Fifie unge-
eignet. Wer schlecht sieht, seine
Fif3e nicht sicher erreicht oder
bereits Nervenschaden bezie-
hungsweise aufféllige FuBbe-
funde hat, sollte die FuBBpflege
nicht eigensténdig durchfthren.
Eine medizinisch notwendige
podologische Behandlung kann
unter bestimmten medizinischen
Voraussetzungen arztlich ver-
ordnet werden.

Was macht ein Orthopédie-
schuhmachermeister?

Orthopédieschuhmachermeister
untersuchen, wie der Fu3 beim
Stehen und Gehen belastet wird.
Sie beurteilen FuBform, Fehl-
stellungen, Beweglichkeit und
besonders gefdhrdete Bereiche.

Die
BERATUNGS-PRAXIS

Stressmanagement, Krisenbewaltigung, Coaching

Ulrike Seiler: Ausgebildete Stress- und Burn-out Beraterin
seminarleiterin Muskelentspannung nach Jacobson
Info / Termine

Mail: ulrike seiler-beratungspraxis@outlook.de
Telefon: 0151 1491 4377
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Je nach éarztlicher Verordnung
fertigen oder veréindern sie Hilfs-
mittel, beispielsweise:

* individuelle orthopédische

Einlagen

* diabetesadaptierte FuBbet-
fungen

*  orthopddische Schuhzurich-
fungen

*  Spezialschuhe bei Diabetes
*  Therapieschuhe oder ortho-
pédische Mafischuhe

Ziel ist es, Druck besser zu ver-
teilen, geféhrdete Stellen zu ent-
lasten und den Fuf3 im Schuh
zu schitzen. Zur Versorgung
gehdéren eine sorgfaltige Pass-
formkontrolle sowie regelméfige
Nachkontrollen. Bei Bedarf kén-
nen Druckmessungen im Schuh
eingesetzt werden, um die Ent-
lastung zu Uberprifen.

Woas bedeutet Orthopédie-
schuhmacher DDG?

Die Bezeichnung steht fur eine
zusdtzliche Fortbildungsqualifi-
kation der Deutschen Diabe-
tes Gesellschaft (DDG). Sie
ersetzt nicht die regulére Quali-
fikation im Orthopédieschuhma-
cherhandwerk, sondern ergénzt
sie um vertiefte Kenntnisse zur
Versorgung von Menschen mit
Diabetischem Fuf3syndrom.

Die Fortbildung behandelt medi-
zinische, technische, psychoso-
ziale und rechtliche Aspekte,
praxisorientierte Fallarbeit sowie
die Zusammenarbeit mit Arzten,
Wundfachkraften und Podo-
logen. Die DDG weist darauf
hin, dass die Komplexitét des
Diabetischen Fufisyndroms und
die Wahl geeigneter Hilfsmittel
besondere Expertise erfordern.

Fir Patienten bietet die Bezeich-
nung insbesondere Orientie-
rung bei der Suche nach
einer auf den diabetischen

Christian Petry
Geschéftstohrer Fuffit Petry

FuB spezialisierten Fachkraft.
Sie ist jedoch keine Garantie
dafir, dass jede Person mit
Diabetes spezielle Einlagen oder
Schuhe bendtigt. Entscheidend
sind immer der individuelle FuB3-
befund, das persénliche Risiko
und die drztliche Verordnung.

Wie finde ich eine
spezialisierte Fachkraft?

Die DDG verdffentlicht auf ihrer
Internetseite eine nach Postleit-
zahlen sortierte Liste der Fach-
krafte, die die Fortbildung erfolg-
reich abgeschlossen haben.
Alternativ kénnen Patienten ihre
diabetologische oder hauséarzt-
liche Praxis, eine FuBambulanz
oder ein zertifiziertes Diabe-
teszentrum nach geeigneten
Ansprechpartnerinnen fragen.

Wichtig: Rétungen, Blasen,
Schwellungen, offene Stellen
oder ein ungewdhnlich warmer
Fuf3 sollten zeitnah &rztlich unter-
sucht werden. Eine offene Wunde
gehért nicht in die alleinige
Behandlung durch FuBpflege
oder Orthopédieschuhtechnik.

Denn bei Diabetes gilt:
Taglich hinschauen, Ver-
dnderungen ernst nehmen
und frohzeitig handeln.



Warum Bewegung im Alter so wichtig ist

Aktiv bleiben, Lebensfreude erhalten und Stirzen vorbeugen

Bewegung ist ein Schlissel
zu Gesundheit, Lebensfreude
und Selbststdndigkeit — in
jedem Alter. Gerade im héhe-
ren Lebensalter kann regel-
mdaBige kérperliche Aktivitdt
dazu beitragen, kérperliche
und geistige Fahigkeiten zu
erhalten, das Wohlbefinden zu
steigern und den Alltag sicher
und selbstbestimmt zu gestal-
ten. Dabei geht es nicht um
sportliche Héchstleistungen,
sondern um die Freude an
der Bewegung und darum,
aktivam Leben teilzunehmen.

Besonders das Konzept im Buch
~,Bewegung und Balance bei

Demenz” von Dorothea Beigel
zeigt eindrucksvoll, wie Bewe-
gung Menschen stérkt, motiviert
und ihre vorhandenen Féhig-
keiten férdern kann.

Bewegung schenkt
Lebensqualitdt

Jede Bewegung ist ein Gewinn
for Kérper und Geist. Wer sich
regelmaBig bewegt, férdert seine
Muskelkraft, Beweglichkeit und
Ausdaver. Gleichzeitig werden
Konzentration, Aufmerksamkeit
und Gedéchtnis angeregt. Bewe-
gung kann die Stimmung verbes-
sern, das Selbstvertrauen stérken
und soziale Kontakte férdern.

Viele dltere Menschen erleben
durch Bewegung:

e mebhr Sicherheit im Alltag

* mehr Energie und Vitalitat

o grofBere Selbststéindigkeit

* mehrFreude an gemeinsa-
men Aktivitéten

* ein gesteigertes Wohlbe-
finden

* mehrVertrauen in die eige-
nen Féhigkeiten

Dabei zghlt nicht die Intensi-
tat, sondern die Regelméfig-
keit. Das ist ein entscheidender
Punkt. Schon kleine Bewegungs-
einheiten kénnen einen grofien
Unterschied machen.

GESUNDHEITS
KOMPASS

Helena Rinn
von HAUS28, Braunfels

weiter lesen auf néchster Seite

Lrnaes Sasaridhal

BetterDoc-'

EORFOdacL WELLTH

-~

T

Dein tiptop

Job?

Werde Teil der tiptop GROUP
und glanze mit uns in der Reinigung!

Ewiges Warten auf
einen Facharzttermin?

Unser GesundheitsService erledigt fiir Sie:
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Bewegung als Ressource
bei Demenz

Menschen mit Demenz verfi-
gen oft Gber viele Féhigkeiten,
die durch gerzielte Aktivierung
erhalten und geférdert werden
kénnen. Bewegung bietet hier
einen besonders wertvollen
Zugang, da sie nicht nur den
K&rper, sondern auch die Wahr-
nehmung, die Aufmerksamkeit
und das emotionale Erleben
anspricht.

Das Programm ,Bewegung
und Balance bei Demenz”
von Dorothea Beigel verfolgt
einen ressourcenorientierten
Ansatz. Im Mittelpunkt stehen
nicht die Einschrédnkungen,
sondern die F&higkeiten und
Méglichkeiten jedes einzelnen
Menschen. Durch abwechs-
lungsreiche Bewegungsange-
bote werden Erfolgserlebnisse
geschaffen, die Freude machen
und das Selbstwertgefihl starken.

Die Teilnehmenden erleben:

* Bewegung als positive
Erfahrung

*  Gemeinschaft und soziale
Verbundenheit

*  Aktivierung von Erinnerun-
gen und Ressourcen

»  Erfolgserlebnisse ohne Leis-
tungsdruck

spcndnnkgg::i oV,

Schwatitzer-
Albart! i

BAMN: DEBE 702 0500 noo7 Baih 00
BIC: BFSWREIIKHX
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e mehr Sicherheit und Ver-
trauen in die eigene Bewe-
gungsfahigkeit

Besonders wichtig ist dabei die
Verbindung von Bewegung,
Wahrnehmung und geistiger
Aktivierung. Dadurch werden
K&rper und Gehirn gleichzeitig
angesprochen und geférdert.

Bewegung als wirksame
Sturzprévention

Sturzprévention bedeutet nicht
nur, Stirze zu vermeiden. Viel-
mehr geht es darum, Menschen
zu befahigen, sich sicher und
selbstbewusst zu bewegen.
Aulerdem gilt es hierbei auch
die Beweglichkeit nach einem
Sturz zu aktivieren, um gege-
benenfalls wieder selbststéndig
aufstehen zu kénnen.

Regelmdafige Bewegung tréigt
dazu bei,

* die Muskulatur zu kréftigen

* das Gleichgewicht zu ver-
bessern

* die Reaktionsféhigkeit zu
fordern

* die Koordination zu schulen

* die Kérperwahrnehmung
zu stdrken

Wer sich bewegt, trainiert tég-
lich wichtige Fahigkeiten, die fur

einen sicheren Gang und eine
gute Balance notwendig sind.
Dadurch steigt die Sicherheit im
Alltag und das Risiko for Stirze
kann deutlich reduziert werden.
Ein weiterer wichtiger Aspekt ist
die Verringerung von Sturzangst.
Viele dltere Menschen schréinken
ihre Aktivitédten aus Sorge vor
einem Sturz ein. Dies fihrt haufig
zu weniger Bewegung und lang-
fristig zu einem Abbau von Kraft
und Beweglichkeit. Bewegung
durchbricht diesen Kreislauf.
Positive Bewegungserfahrungen
stérken das Vertrauen in den
eigenen Kérper und férdern den
Mut, aktiv zu bleiben.

Der Ansatz von Dorothea
Beigel: Freude statt Defizite

Das Besondere am Konzept
~Bewegung und Balance bei
Demenz” ist die positive Grund-
haltung. Die Ubungen orientie-
ren sich an den Méglichkeiten
der Teilnehmenden und schaffen
Erfolgserlebnisse. Es geht nicht
darum, was nicht mehr gelingt,
sondern darum, was noch még-
lich ist. Spielerische Bewegungs-
formen, Gemeinschaft und wert-
schétzende Anleitung motivieren
dazu, aktiv zu werden und Freude
an der Bewegung zu erleben.
So entsteht eine Atmosphére, in
der Bewegung als Bereicherung
wahrgenommen wird.

Kinderlachen
ist kostbar!

Helfen Sie mit, es zu erhalten.

Dios Albert-Schweiteer-Kinderdor! Wetzlar
ist wine pidegogivch-therapeutische
Eirmichtung der Jugendhilfe,

B DR PARITATECHI

Gerade Menschen mit Demenz
profitieren davon, wenn Bewe-
gung mit positiven Emotionen
verbunden wird. Freude, Lachen
und gemeinsames Erleben for-
dern die Motivation und stérken
das Gefiihl, Teil einer Gemein-
schaft zu sein.

Fazit: Bewegung ist eine der
wirksamsten Méglichkeiten,
Gesundheit, Selbststandigkeit und
Lebensfreude im Alter zu erhalten.
Sie stéirkt den Kérper, aktiviert den
Geist und férdert soziale Teilhabe.
Gleichzeitig leistet sie einen wich-
tigen Beitrag zur Sturzprévention,
indem sie Gleichgewicht, Kraft
und Sicherheit verbessert.

Das Konzept ,Bewegung
und Balance bei Demenz”
von Dorothea Beigel zeigt, wie
Bewegung Menschen ermutigen
kann, ihre Fahigkeiten zu nutzen,
aktiv zu bleiben und Lebensquali-
téit zu erleben. Es macht deutlich:
Bewegung bedeutet nicht nur
Training — Bewegung bedeutet
Teilhabe, Begegnung, Freude
und die Méglichkeit, jeden Tag
aktiv zu gestalten.

Jeder Schritt zéhlt. Jede
Bewegung ist ein Beitrag zu
mehr Gesundheit, Sicher-
heit und Lebensfreude.

Urmere Komtaktdaten:
= wiiEmr-Kindendorf Messen e\
ety =]

www.ask-hessen.de




Knieschmerzen: Tolle Entlastung bei Gonarthrose

Kniearthrose ist eine Volks-
krankheit, die im Alter sichi-
barer wird und durchaus auch
bei jungen und sportlich akti-
ven Menschen vorkommt.

Altersbedingter Knorpelab-
bau, angeborene Fehlstellun-
gen wie O-Beine oder X-Beine
oder Verletzungen sind haufige
Ursachen fur Gelenkverschleif3.
Ubergewicht, Bewegungsman-

gel, Uberlastung oder Verletzun-
gen im Beruf und beim Sport.

Bei Gonarthrose soll das
Gelenk entlastet und stabili-
siert sowie bei gleichzeitiger
Fehlstellung der Beinachse,
wie X- und O-Beine (Valgus- /
Varus-Fehlstellung) unterstitzt
werden. Ausschlaggebend fur
die Therapie sind Schmerz-
grad, Alter und das Ausmaf
der Arthrose.

Neben orthopédischen Einlagen
sind Knieorthesen und Banda-
gen eine sinnvolle Therapie-
ergénzung. Sie unterstitzen in
Kombination mit medizinischen
und physiotherapeutischen
Mafinahmen einen ganzheit-
lichen Behandlungsansatz, der
die Ursachen der Gonarthrose
bericksichtigt.

Bewegungsmangel ist einer der
Grinde fur Gonarthrose. Von
gezieltem, medizinisch abge-
stimmten Training profitieren

Muskeln, Kraft und Koordina-
tion. Durch Bewegung wird mehr
Gelenkschmiere produziert, das
fordert die Néhrstoffversorgung
des Gelenkknorpels und mindert
den Abrieb. Abgestimmte Ubun-
gen mit Therabéndern, Schwim-
men, Radfahren, Walking, sind
bei Gonarthrose-Beschwerden
unter anderem geeignet.

Um Bewegungsabléufe még-
lichst schmerzfrei zu ermégli-
chen, bieten Hilfsmittel in der
Gonarthrose-Therapie, ein
breites, Generationen Uber-
greifendes, Einsatzspektrum in
der konservativen Therapie.

Wir bieten individuelle Ver-
sorgungen fir jeden Patienten,
von gestrickten Bandagen wie
die GENU-HIT® Uber Softorthe-
sen wie die neue GENU-TEX®
OA bis hin zu Hartrahmenorthe-

Alexa Gerster

Dipl.-Betriebswirtin,
Orthopddietechnikermeisterin
Orthopddie Gerster, Wetzlar
zertifizierter Meisterbetrieb

sen wie der GENUDYN® OA.
Bei medizinischer Notwendigkeit
kénnen die Hilfsmittel vom Arzt
verordnet werden.

Weitere Infos gibt es im Sanitétshaus Gerster in Wetzlar.

Aktiv bleiben statt schonen — warum Bewegung
mehr Lebensqualitat ist

der SchlUssel zu

Rickenschmerzen, Arthrose
oder Unsicherheiten beim
Gehen gehéren fir viele zum
Alltag. Aus Angst vor Schmer-
zen wird Bewegung héufig
vermieden. Dabei ist gerade
gezielte Aktivitét oft ein ent-
scheidender Bestandteil der
Therapie — und ein wichtiger
Schritt zu mehr Sicherheit,
Selbststdandigkeit und Lebens-
qualitdt.

Warum brauchen wir
Bewegung? Wir fragten
Roman Prdg...

+Unser Kérper ist dafir gemacht,
sich zu bewegen”, erklért Roman

Prag, Geschaftsfihrer von
KORPEO. ,Wer sich dauerhaft
schont, verliert Muskelkraft,
Beweglichkeit und Stabilitat.

Gerade die Muskulatur spielt
jedoch eine wichtige Rolle,
um Gelenke zu entlasten, den
Stoffwechsel zu unterstiitzen und

méglichst lange selbststéndig zu
bleiben.”

Genau hier sefzt das Gesund-
heitskonzept von KORPEO
an. Die physiotherapeutische
Behandlung endet nicht nach
einer Therapieeinheit auf der
Behandlungsliege. Patien-
ten haben die Méglichkeit,

im Anschluss unter fachlicher
Anleitung weiter zu trainieren.
Denn nachhaltige Verbesserun-
gen entstehen nicht allein durch
manuelle Techniken, sondern
vor allem dann, wenn der Kér-
per wieder lernt, sich sicher und
belastbar zu bewegen.

Dafir arbeiten bei KORPEO
Physiotherapeuten, Trainer
und Sportwissenschaftler eng
zusammen. Individuell abge-
stimmte Ubungen, verstandliche
Aufklarung Uber die Ursachen
der Beschwerden und ein schritt-
weiser Trainingsaufbau ergéinzen

weiter lesen auf néchster Seite

P

Roman Prég

Physiotherapeut
und Geschéftsfihrer
Korpeo Wetzlar
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die Therapie. Ziel ist es, Schmer-
zen langfristig zu reduzieren, die
kérperliche Belastbarkeit zu ver-
bessern und erneuten Beschwer-
den vorzubeugen.

Ob Riickenschmerzen, Arthrose,
Osteoporose oder Diabetes Typ
2 —jedes Krankheitsbild erfordert
eine passende Herangehens-
weise. Durch gezielte Ubungen,

personliche Betreuung und eine
kontinuierliche Anpassung des
Trainings werden Kraft, Beweg-
lichkeit und Sicherheit im Alltag
nachhaltig geférdert.

Wie sich dieses Konzept in
der Praxis auswirken kann,
beschreibt auch ein Patient:
,Froher dachte ich, ich musste
mich wegen meiner Schmerzen

Gemeinsam aktiv fur die Gesundheit

Wer gesundheitsorientiertes Training langfristig in

den Alltag integrieren méchte, findet wéhrend der

KORPEQO Black Week eine passende Gelegenheit
fir den Einstieg.

An den KORPEO Standorten Wetzlar und Werdorf
sowie an weiteren teilnehmenden Standorten erhalten
Interessierte 20 % Rabatt auf alle Mitgliedschaften.
Zusétzlich entféllt die Startgebihr vollsténdig.

Weitere Infos und alle teilnehmenden Standorte unter:
htips://korpeo.de/black-friday-aktion/

schonen. Bei KORPEO habe ich
gelernt, welche Bewegungen
mir wirklich helfen. Heute weif3
ich, wie ich selbst aktiv etwas
for meine Gesundheit tun kann
— und schéatze besonders die
persdnliche Betreuung.”

Gerade im héheren Alter kann
regelméBige Bewegung einen
wichtigen Beitrag dazu leis-

ten, Stirzen vorzubeugen, die
Mobilitét zu erhalten und all-
tédgliche Aufgaben sicherer zu
bewdiltigen.

Oft sind es bereits kleine Ver-
anderungen und ein individuell
angepasstes Bewegungspro-
gramm, die langfristig einen gro-
f3en Unterschied fir Gesundheit
und Lebensqualitét machen.
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Gesundheitsreform, Apothekenreform -
Die wichtigsten Neuerungen im Uberblick

Dass die Bundesregierung
im Juli eine Gesundheitsre-
form beschlossen hat, diirften
die meisten Leser registriert
haben. Fast zeitgleich wurde
eine Apothekenreform ver-
abschiedet, was von vielen
unbemerkt geblieben ist. Die
wichtigsten Verdnderungen im
Apothekenbereich sollen hier
kurz dargestellt werden, damit
Sie wissen, was in der Zukunft
auf Sie zukommt.

Apothekenreform

Pharmazeutische
Dienstleistungen

Mit der Apothekenreform iber-
tragt die Bundesregierung den
Apotheken mehr Verantwortung
und mehr Kompetenzen. Die
Apotheke soll sich zu einer noch
wichtigeren und noch umfassen-
deren Anlaufstelle fir Gesund-
heitsfragen entwickeln. Ein
erster Schritt in diese Richtung
wurde vor einigen Jahren mit der
Einfohrung pharmazeutischer
Dienstleistungen (pDL) gemacht,
die sich allerdings — aus ver-
schiedenen Grinden — noch
nicht durchgesetzt haben.

Vielleicht hat aber der eine oder
andere von lhnen schon mal eine
Medikationsanalyse durchfihren
lassen, eine Blutdruckmessung
oder eine Schulung zur Hand-
habung von Dosieraerosolen
erhalten. Auch eine spezielle
Betreuung bei der Einnahme
von oralen Antitumormitteln im
Rahmen einer Chemotherapie
oder die Medikationsbegleitung
nach Organtransplantation gibt
es schon langer. Diese Mag-
lichkeiten bleiben erhalten,
das Leistungsspektrum wird
aber erweitert. Hinzukommen
sollen weitere Praventions- und
Versorgungsleistungen, z.B. zur
Raucherentwshnung, bei Herz-
Kreislauf-Erkrankungen oder

Diabetes. Auch die Einweisung
in den Gebrauch von Autoinjek-
toren und das Management von
umfangreichen Dauermedikatio-
nen wird neu etabliert werden.

Impfungen

Die Coronapandemie band die
Apotheken erstmals in eine Impf-
kampagne ein. Impfungen gegen
das Coronavirus und Grippeimp-
fungen werden seither von vie-
len Apotheken angeboten. Das
Impfspektrum soll nun erweitert
werden: Zukinftig sollen Auf-
frischimpfungen mit anderen
Totimpfstoffen hinzukommen,
z.B. gegen Tetanus, Hepatitis,
Keuchhusten oder Diphtherie.
Damit soll keine Konkurrenz
zu Arzten geschaffen werden,
sondern eine héhere Durchimp-
fungsrate erreicht werden.

Blutuntersuchungen

Weiterhin wird Apotheken die
vendse Blutentnahme erlaubt.
Somit werden Blutuntersuchung
und Blutanalyse méglich, die
entweder durch Auswertung
direkt vor Ort oder durch Unter-
suchung im Labor erfolgen kann.
Dies kénnte z.B. die Bestimmung
von Vitamin-D-, Cholesterin-,
Blutzucker- oder HbA1c-Werten
sein. Es geht dabei nicht um
Diagnosestellungen, sondern
um das Entdecken von Auffél-
ligkeiten und ggf. die Einleitung
drztlicher Weiterbehandlung.

Schnelltests

Wahrend der Corona-Pandemie
haben viele Apotheken Testzent-
ren eingerichtet und Coronatests
durchgefihrt. Nun soll in der
Apotheke auch die Durchfihrung
von anderen Schnelltest, z.B. auf
Influenza oder Noroviren még-
lich werden. Man hofft, Infek-
tionsketten so schneller und frih-
zeitiger unterbrechen zu kénnen.

Medikamentenabgabe
im Notfall

AuBerdem wird in eng begrenz-
ten, dringenden Féllen die
Abgabe bestimmter verschrei-
bungspflichtiger Medikamente
ohne Rezept méglich sein. Vor-
aussetzung ist das Vorliegen
einer chronischen Erkrankung mit
etablierter Medikation, die Gber
mindestens drei Quartale nach-
gewiesen sein muss, z.B. Uber
die elektronische Patientenakte,
die Kundenkarte der Apotheke,
einen Arztbrief etc. Die Abgabe ist
durch die Apotheke zu dokumen-
tieren. Es darf dann im Noftfall
die kleinste vorrétige Packung als
reine Selbstzahlerleistung abge-
geben werden. Eine Kosteniber-
nahme durch die Krankenkasse ist

Ihre Vorteile im Uberblick:

Aufrirge oder Liftanlagen

oder Geathermieanlagen

gewobau
wetzlar

Seit vielen Jahren investiert die GEWOBAL nachhaltig in den
barrierearmen Wohnungsbauw. Dies zeigt sich eindrucksvoll an
unseren Aufstockungsobjekien in Dalheim, Westend und am
meuesten Sanierungsprojekt in der Nauborner Str. 118

® Begehbare Duschen mit minimaler Einstiegskante

-

= Jenlrale Lage mit kurzen Wegen

® Geraumige Balkonanlagen oder Dachterrassen

s Energieeffizient durch Sanierung der Gebdudehiille
und moderne Heizsysteme wie Luftwarmepumpen

Mit 2iner dber 100-jahrigen Erfahrung und einem Bestand von
rd. 4.000 Wohnungen sind wir f0r Sie ein verlasslicher Partner,
wenn &5 urn Ihr neves Zuhause geht. Wir beraten Sie gern!

Bawmeisleiwey 17 - 35576 Weldlar - www.gewobawr-weldacde - wwwesply-wetdade

GESUNDHEITS
KOMPASS

Dr. Karl Heinrich Horz

Apotheker
Herborn-Seelbach

ausgeschlossen, auch bei Nach-
reichung eines Rezeptes. Aus-

weiter lesen auf néchster Seite

Spar- und Bauverein

Welzlar-Weilbuig oG
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genommen von dieser ,Notfall-
regelung” sind selbstverstandlich
starke Schmerzmittel, systemisch
wirkende Antibiotika etc.

Mehr Handlungsfreiheit
bei Lieferengpdssen

Auch bei der Versorgung der
Patienten mit Medikamenten,
die von Lieferengpdssen betrof-
fen sind, erhalten die Apotheke
etwas mehr Handlungsspiel-
raum. Zukinftig wird es leich-
ter, auf andere wirkstoffgleiche
Arzneimittel auszuweichen.

Telemedizin

Die Telemedizin soll zukinftig
in den Apotheken Einzug hal-
ten, indem die Technik dafir
bereitgestellt wird. Was bei uns
derzeit noch schwer vorstellbar
ist, IGuft in manchen Nachbar-
lédndern léingst. Wie die genaue

Ausgestaltung in Deutschland
sein wird, bleibt abzuwarten.
Jedenfalls bleibt das Recht auf
freie Arztwahl unberihrt, Daten-
schutz und Patientensicherheit
missen gewdhrleistet sein.

Gesundheitsreform
Héhere Zuzahlungen

AbschlieBend soll der Teil der
Gesundheitsreform kurz ange-
sprochen werden, der in den
Apotheken fir die meisten Dis-
kussionen sorgen wird. Zum
neuen Jahr werden die Zuzah-
lungen fir Medikamente steigen.
Statt einer Spanne von 5 € bis
10 € gilt dann eine Spanne vom
7,50 € bis 15,- € pro Packung.
Die Zuzahlungen flieBen — wie
schon immer —im vollen Umfang
an die Krankenkassen. Die Apo-
theken Ubernehmen gezwunge-
nermaflen kostenlos das Inkasso

Prophylaxe Zahnerhalt

lhre Zadhne in besten Handen!

Von der Kinderzahnheilkunde bis zur Implantologie.

Implantate

LAHNARITETENTRLUS
MU TITN RO WY T

Kinderzahnarzt

Neupatienten herzlich willkommen!
Jetzt ganz einfach Termin online buchen.

Ilhr Zahnarzteteam:

Dr. Volker Krauhausen
Catherine Hillig - Dr, Christan Rathe - Candido Vazquez Lopesz

Zahnarrterentrum Hittenberg MVE
Langgdnsersir. 29 | 35625 Huttenberg
Tel 06403 4055 | Web: zahnaerztezentrum-huettenbergz.de
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der Zuzahlungsbetrége fir die
Krankenkassen. Die Zuzahlun-
gen fur Physiotherapie und héus-
liche Krankenpflege steigen auf
15,- € pro Verordnung und die
Eigenleistung bei stationdrem
Krankenhausaufenthalt steigt
ebenfalls auf 15,- € pro Tag.

Alle diese Zuzahlungen sind seit
dem Jahr 2004, also Gber mehr
als 22 Jahre hinweg, nicht erhéht
worden. Da auch die j@hrlichen
Belastungsgrenzen unveréndert
bleiben (maximal 2 % des Brut-
toeinkommens, bei chronisch
Kranken 1 % des Bruttoeinkom-
mens), wird sich fir Menschen
mit niedrigen Einkommen kaum
etwas verdéndern. Sie erreichen
die Belastungsgrenze einfach
froher, zahlen also aufs Jahr
betrachtet nicht mehr als bisher,
da bei Uberschreiten der Belas-
tungsgrenze eine Zuzahlungsbe-
freiung beantragt werden kann
— wie auch bisher schon.

Horrorszenarien, nach denen
Kranke mit 1000,- € Monats-
einkommen nun monatlich
50,- € mehr fir Medikamente
oder Behandlungen aufwenden
missen, entbehren also jeder
Grundlage und dirften billigem
Wahlkampf oder politischer Stim-
mungsmache geschuldet sein.

Homéopathie nicht mehr
im Leistungskatalog

Ab dem 1.1. 2027 dirfen
gesetzliche Krankenkassen die
Kosten fir homdopathische
und anthroposophische Arznei-
mittel weder Ubernehmen noch
als freiwillige Satzungsleitungen
erstatten. Damit wird dem Fak-
tum Rechnung getragen, dass
es fur Arzneimittel dieser Thera-
pierichtungen keinerlei heutigen
wissenschaftlichen Ansprichen
genigende Wirknachweise gibt.
Wer dennoch mit solchen Heil-
methoden gute Erfahrungen hat,
darf sie auf eigenen Kosten fort-
fihren oder eine private Zusatz-
versicherung abschliefien, die
eine Erstattung ermaglicht.

Fazit

Die Kosten im Gesundheitswe-
sen sfeigen seit vielen Jahren
stérker als die Einnahmen. Die
Grinde dafir sind mannig-
faltig. Fakt ist, dass Gesund-
heitssystem, Rentensystem,
Pflegeversicherungssystem bei
Fortschreibung der bisherigen
Zustande nicht mehr bezahlbar
sind. Verénderungen sind also
allein wegen der demographi-
schen Entwicklung zwingend.
Entweder steigen die Beitrdge fur
diese Systeme oder die Leistun-
gen missen beschrénkt werden.

Leider ist auch die jetzt vor-
liegende Gesundheitsreform —
wie manche Vorgéngerreform
— Uberwiegend ein Kostenddmp-
fungsgesetz: Alle leisten einen
finanziellen Beitrag, Versicherte,
Krankhauser, Arzte, Apotheken,
Pharmaindustrie etc.

Die Strukturen, die zu Fehlanrei-
zen, Fehlsteuerungen, Abhén-
gigkeiten und zum Ausnutzen
des Systems fuhren, bleiben
auch diesmal oft unangetas-
tet. Eine Strukturreform, die
allen mehr Eigenverantwortung
abverlangen muss, um wirklich
for den Einzelnen unbezahlbare
Risiken abfangen zu kénnen,
bleibt eine grofie Aufgabe fir
die Zukunft.

Auf Dauer kann niemand mehr
ausgeben, als reinkommt. Das
Geld vom Nachbarn zu holen
oder sich immer wieder neu
auf der Bank zu verschulden,
hat noch nie zu tragféhigen,
dauerhaften Lésungen gefihrt.
Diese banale Erkenntnis haben
Sie alle fur sich privat langst
gewonnen. Und fir verfasste
Staaten gelten ganz éhnliche
Jwirtschaftliche Grundgesetze”.
Die ,,grofie Wurf” steht also noch
aus. Und beim Blick auf die vor-
liegende Reform sollten wir nicht
vergessen, dass die Zusténde
hier - verglichen mit dem ,Rest
der Welt” - immer noch recht
paradiesisch sind.



TEIL 1 | GKV-Beitragssatzstabilisierungsgesetz:
Beitragsstabilitét auf Kosten der Versorgung?

Ein neues Finanzierungsgesetz mit weitreichenden Folgen
for die ambulante Medizin

Mit dem Gesetz zur Stabili-
sierung der Beitragssdtze in
der gesetzlichen Krankenver-
sicherung, kurz GKV-Beitrags-
satzstabilisierungsgesetz (GKV-
BStabG), hat der Gesetzgeber
innerhalb weniger Monate
einen tiefgreifenden Eingriff
in die Finanzierung des deut-
schen Gesundheitswesens
beschlossen.

Was zundchst wie ein finanzpoli-
tisches Gesetz zur Begrenzung
steigender Krankenkassenbei-
trage klingt, dirfte erhebliche
Auswirkungen auf die medizini-
sche Versorgung der Patienten
und auf die wirtschaftlichen Rah-
menbedingungen niedergelasse-
ner Arztinnen und Arzte haben.

Das Bundeskabinett hatte den
Gesetzentwurf am 29. April
2026 beschlossen. Die Bundes-
regierung brachte ihn anschlie-
3end als Bundestagsdrucksache
21/6130 in den Deutschen Bun-
destag ein. Nach Anderungen
im parlamentarischen Verfahren
verabschiedete der Bundestag
das Gesetzam 10. Juli 2026 mit
318 Ja-Stimmen bei 284 Gegen-
stimmen und vier Enthaltungen.
Noch am selben Tag verzichtete
der Bundesrat auf die Anrufung
des Vermittlungsausschusses.
Das Gesetz wurde am 24. Juli
2026 ausgefertigt und am 29.
Juli 2026 im Bundesgesetzblatt
verdffentlicht. Wesentliche Teile

GKV-
BStabG

traten am 30. Juli 2026 in Kraft;
ein groBer Teil der fir die Ver-
sorgung relevanten Regelungen
gilt ab dem 1. Januar 2027.

Warum war das Gesetz
aus Sicht der Bundes-
regierung notwendig?

Ausgangspunkt ist die zunehmend
schwierige Finanzlage der gesetz-
lichen Krankenversicherung. Seit
Jahren wachsen die Leistungs-
ausgaben der Krankenkassen
schneller als ihre Einnahmen.
Steigende Arzneimittelausgaben,
hohere Krankenhauskosten,
wachsende Personalkosten, eine
alternde Bevélkerung und der
medizinisch-technische Fortschritt
treffen auf eine Einnahmenent-
wicklung, die mit den Ausgaben
nicht Schritt hélt.

Die Bundesregierung spricht
for das Jahr 2027 von einem
notwendigen Konsolidierungs-
volumen von nahezu 19 Milliar-
den Euro. Ziel des Gesetzes ist
deshalb, die durchschnittlichen
Zusatzbeitrége der gesetzlichen
Krankenkassen moglichst zu
stabilisieren und eine weitere
Belastung von Arbeitnehmern
und Arbeitgebern zu begrenzen.
Das zentrale politische Leitmotiv
lautet: Die Ausgaben der GKV
sollen sich stdrker an der Ent-
wicklung ihrer Einnahmen orien-
tieren. Dieser zundchst plausibel
klingende Ansatz bedeutet im

Gesundheitswesen jedoch einen
Paradigmenwechsel. Denn Kosten
von Arztpraxen und Krankenhdu-
sern entwickeln sich nicht zwangs-
l&ufig parallel zur beitragspflich-
tigen Lohnsumme. Tarifgehdlter,
Energie, Mieten, Medizintechnik,
Versicherungen, IT und regula-
torische Anforderungen kénnen
deutlich starker steigen.

Fir Patienten ist dieser Paradig-
menwechsel von unmittelbarer
Bedeutung. Denn eine Begren-
zung der Ausgaben begrenzt
zundchst nur die zur Verfigung
stehenden finanziellen Mittel —
nicht jedoch den medizinischen
Versorgungsbedarf. Eine alternde
Bevslkerung und ein stetiger Fort-
schrittin modernen Behandlungs-
methoden benétigen tendenziell
mehr &rztliche Leistungen, nicht
weniger. Wenn gleichzeitig
die Vergitung dieser Leistun-
gen begrenzt wird, entsteht ein
Spannungsfeld zwischen medizi-
nischem Bedarf und wirtschaftlich
finanzierbarer Versorgung.

Die Grundlohnrate
wird zum Deckel

Kern des Gesetzes ist eine umfas-
sende Begrenzung zukinftiger
VergUtungssteigerungen. Uber
verschiedene Leistungsbereiche
hinweg werden Vergitungs-
zuwdchse an die sogenannte
Grundlohnrate, also vereinfacht
an die Entwicklung der beitrags-
pflichtigen Einnahmen der GKV-
Mitglieder, gekoppelt.

Fir die Jahre 2027 bis 2029
wird diese Grenze zusdtzlich
verscharft: Die zuldssige Stei-
gerung wird grundsétzlich um
einen Prozentpunkt unterhalb der
Grundlohnrate angesetzt. Fir
Leistungserbringer bedeutet dies:
Selbst wenn Personal-, Gerdte-

Prof. Dr. med.
Thomas Bertelmann

FEBO & Team
Praxis for Augenheilkunde
Wetzlar

oder Sachkosten stérker steigen,
kann die Vergitung diesen Kos-
tenanstieg nicht nachvollziehen.
Die finanzielle Logik wird damit
umgedreht. Nicht mehr primér
der medizinische Bedarf und die
tatséichlich erbrachte Leistungs-
menge bestimmen die Ausga-
ben, sondern das zur Verfigung
stehende Einnahmenvolumen.

Besonders betroffen:
die ambulante Versorgung

Fir Vertragsérztinnen und Ver-
tragsdrzte enthdlt das Gesetz
einschneidende Anderungen.
Nach Berechnungen der Kassen-
drztlichen Bundesvereinigung
sollen allein 2027 rund drei
Milliarden Euro im ambulanten
Bereich eingespart werden. Ab
2030 berziffert die KBV die jéhr-
liche Gréflenordnung auf etwa
fonf Milliarden Euro. Diese Zah-
len sind als Berechnungen der
arztlichen Selbstverwaltung und
damit nicht als neutrale Folgen-
abschatzung des Gesetzgebers
einzuordnen; sie verdeutlichen
aber die Dimension des Kon-
flikts. Besonders bedeutsam ist
dabei eine Entwicklung, die die
ambulante Medizin Uber viele

weiter lesen auf néchster Seite
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Jahre eigentlich Gberwinden
wollte: die erneute Ausweitung
der Budgetierung.

Extrabudgetéare Vergiutung
wird weitgehend zurick-
gedréngt

Bislang wurden verschiedene
Leistungen auBerhalb der mor-
biditatsbedingten Gesamtver-
gitung und damit grundséitzlich
ohne klassische Mengenbegren-
zung vergitet. Dazu gehéren
unter anderem bestimmte ambu-
lante Operationen, Préventions-
und Friherkennungsleistungen
sowie weitere Leistungen, deren
Foérderung politisch ausdriicklich
gewollt war. Ab 2027 werden
zahlreiche dieser Leistungen in
begrenzte Gesamtvergitungen
Uberfihrt. Damit entsteht erneut
ein grundsdtzliches Problem der
vertragsdrztlichen Versorgung:
Eine medizinisch indizierte und
ordnungsgemdf erbrachte Leis-
tung bedeutet nicht, dass sie
vergitet wird.

Fir Patienten ist dieser Mecha-
nismus schwer erkennbar, seine
Auswirkungen kénnen jedoch
sehr konkret sein. Eine Praxis,
die ihr verfigbares Budget aus-
geschopft hat, kann zusétzliche
Leistungen zwar medizinisch wei-
terhin fir erforderlich halten, sie
wirtschaftlich aber méglicher-
weise nicht mehr in gleichem
Umfang anbieten. Das kann sich
in einer restriktiveren Termin-

UNUTZER
WAGNER
WERDING

ANWALTE - NOTARE
STEUERBERATER

vergabe, einer geringeren Zahl
kurzfristig verfigbarer Termine
oder ladngeren Wartezeiten nie-
derschlagen. Besonders prob-
lematisch ist dies bei chronisch
kranken und dlteren Patienten,
die Uberdurchschnittlich héufig
drztliche Leistungen bendtigen.
Die Budgetierung trifft somit nicht
zwangsléufig alle Versicherten
gleichermaBen. Sie kann ins-
besondere diejenigen betreffen,
die aufgrund ihrer Erkrankung
héufiger auf das Gesundheits-
system angewiesen sind.

Das Ende der besonderen
Vergitung fir zusdtzliche
Termine

Besonders relevant fir fachérzt-
liche Praxen sind die Verénde-
rungen bei den Regelungen des
Terminservice- und Versorgungs-
gesetzes, kurz TSVG. Mit dem
TSVG hatte der Gesetzgeber
in den vergangenen Jahren
finanzielle Anreize geschaffen,
damit Praxen zusétzliche und
kurzfristige Termine fir gesetz-
lich Versicherte anbieten. Hierzu
zéhlten insbesondere die offene
Sprechstunde, Gber die Termin-
servicestellen beziehungsweise
die 116117 vermittelten Pati-
enten und der Hausarztvermitt-
lungstall. Diese Behandlungen
wurden unter bestimmten Vor-
aussetzungen extrabudgetér ver-
gutet. Das GKV-Beitragssatzsta-
bilisierungsgesetz beendet diesen
Mechanismus weitgehend. Die
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GUTE VERTEIDIGUNG
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Behandlungen bleiben selbstver-
stéindlich méglich — ihre bisherige
besondere Finanzierung entféllt
jedoch ab dem 1. Januar 2027.
Die Bundesregierung begriindet
dies damit, dass ein belegbarer
zusétzlicher Versorgungsnut-
zen dieser Sondervergitungen
nicht ausreichend nachgewie-
sen worden sei. Die drztliche
Selbstverwaltung und zahlreiche
Berufsverbénde widersprechen
dieser Bewertung teils vehement.
Gerade hierin liegt eines der
grofiten gesundheitspolitischen
Risiken des Gesetzes: Ein Anreiz,
zusdtzliche Termine anzubieten,
wird gestrichen, obwohl gleich-
zeitig Gber lange Wartezeiten auf
Facharzttermine diskutiert wird.

Fir Patienten kénnte dies eine
der unmittelbarsten Folgen des
Gesetzes darstellen. Die politi-
sche Zielsetzung der vergange-
nen Jahre lautete, den Zugang
zu Fachérzten zu beschleunigen.
Praxen erhielten deshalb einen
finanziellen Anreiz, zusétzliche
Patienten kurzfristig aufzuneh-
men. Wird dieser Anreiz besei-
tigt, ist zumindest fraglich, ob
das bisherige Angebot an offe-
nen und kurzfristigen Sprech-
stundenterminen Uberall auf-
rechterhalten werden kann. Aus
Patientensicht entsteht damit ein
paradoxes Signal: Einerseits wird
weiterhin ein schneller Zugang
zur ambulanten Versorgung
erwartet, andererseits wird
gerade die zusdtzliche Vergi-
tung abgeschafft, mit der dieser
Zugang geférdert werden sollte.

Was bedeutet dies fur
Facharztpraxen?

Die Konsequenzen werden sich
zwischen den Fachgruppen
erheblich unterscheiden. Praxen
mit einem hohen Anteil bislang
extrabudgetar vergiteter Leis-
tungen kénnen stérker betroffen
sein als andere. Die KBV beziffert
allein den Wegfall der TSVG-
Vergitungen auf ein jdhrliches
Honorarvolumen von rund 1,64
Milliarden Euro. Sie geht davon

aus, dass Vertragsdrzte ihr Leis-
tungsangebot der verfigbaren
Vergitung anpassen kénnten.
Nach ihren Modellrechnungen
kénnten je nach Fachgruppe sie-
ben bis tber zehn Prozent weni-
ger planbare Félle wirtschaftlich
abbildbar sein. Ob und in wel-
chem Umfang dies tatséchlich
eintritt, wird von der konkreten
regionalen Honorarverteilung
abhéangen. Die politische Frage
lautet daher nicht nur, wie viel
Geld eingespart wird, sondern
welches Verhalten die neue Ver-
gUtungssystematik auslést. Wird
zusétzliche arztliche Tatigkeit
finanziell nicht mehr honoriert,
entsteht zwangslaufig ein Anreiz,
die Zahl nicht kostendeckend ver-
guteter Leistungen zu begrenzen.

Augenheilkunde:
besonders aufmerksam
hinschauven

Fur Augendrztinnen und Augen-
drzte verdient das Gesetz beson-
dere Aufmerksamkeit. Zum einen
gehért die Augenheilkunde zu
den Fachgruppen mit hoher
Patientenzahl und erheblichem
Anteil kurzfristiger beziehungs-
weise offener Sprechstunden.
Der Wegfall der besonderen
TSVG-Vergitung kann deshalb
unmittelbar relevant werden.
Zum anderen betrifft die Neu-
ordnung der extrabudgetdren
Vergitung auch ambulante
Operationen. Damit greift der
Gesetzgeber ausgerechnet in
einen Bereich ein, dessen Aus-
bau unter dem Stichwort Ambu-
lantisierung seit Jahren gesund-
heitspolitisch gefordert wird.

Zusétzlich sieht das Gesetz
beziehungsweise der daraus
folgende Auftrag an den Bewer-
tungsausschuss ausdricklich
eine Absenkung der Bewertung
der Kataraktoperation ab dem
1. Juli 2027 vor. Auch der tech-
nische Leistungsanteil bestimm-
ter Fachgruppen soll zu diesem
Zeitpunkt abgesenkt werden.
Damit entsteht ein bemerkens-
werter Widerspruch: Einerseits



sollen mehr Leistungen ambulant
statt stationér erbracht werden.
Andererseits werden die wirt-
schaftlichen Rahmenbedingun-
gen genau dieser ambulanten
Leistungen verschlechtert.

Der Berufsverband der Augen-
drztinnen und Augendrzte
Deutschlands hatte deshalb
bereits wihrend des Gesetzge-
bungsverfahrens vor Kirzungen
im ambulanten fachérztlichen
Bereich gewarnt. Der Verband
befurchtet weniger verfig-
bare Facharzttermine, léngere
Wartezeiten und Einschrén-
kungen der Versorgung. Ob
diese Befirchtungen in vollem
Umfang eintreten werden, bleibt
abzuwarten. Dass gerade die
Augenheilkunde von den Ver-
anderungen Gberdurchschnittlich
berihrt werden kann, erscheint
jedoch angesichts der Struktur
der Versorgung sehr plausibel.

Fur Patienten in der Augenheil-
kunde ist dies angesichts der
demografischen Entwicklung
besonders relevant. Die Zahl
dlterer Menschen und damit
auch die Zahl altersassoziierter
Augenerkrankungen wie Kata-
rakt, altersabhéngige Maku-
ladegeneration und Glaukom
nimmt zu. Der Versorgungsbe-
darf steigt also gerade in einem
Fachgebiet, in dem gleichzeitig
wirtschaftliche Begrenzungen
vorgesehen sind. Sollten augen-
arztliche Praxen und operative
Zentren auf die geringere Ver-
gUtung mit einer Begrenzung
ihrer Kapazitéten reagieren,
kénnten sich Wartezeiten auf
Untersuchungen oder operative
Eingriffe verléingern. Dies muss
nicht zwangsl@ufig eintreten, ist
aber eine plausible Folge, die
bei der Evaluation des Gesetzes
bericksichtigt werden sollte.

Zweitmeinung wird bei
ausgewdéhlten Operatio-
nen faktisch verpflichtend

Eine bislang vergleichsweise
wenig beachtete Anderung

betrifft das gesetzliche Zweitmei-
nungsverfahren nach § 27b SGB
V. Schon bisher hatten gesetzlich
Versicherte bei bestimmten plan-
baren Eingriffen einen Anspruch
darauf, vor einer Operation eine
unabhéngige érztliche Zweitmei-
nung einzuholen. Neu ist nun,
dass dieses Instrument schritt-
weise von einem Patientenrecht
zu einer Voraussetzung fir die
Vergitung bestimmter Opera-
tionen weiterentwickelt wird.
Fir ausgewdhlte planbare und
sogenannte mengenanféllige
Eingriffe muss kinftig vor der
Operation nachgewiesen wer-
den, dass eine Zweitmeinung
eingeholt wurde. Fehlt dieser
Nachweis, verliert der Arzt bezie-
hungsweise die Einrichtung, die
den Eingriff durchfihrt, den Ver-
gUtungsanspruch fir die Ope-
ration. Fir den Operateur wird
die Zweitmeinung damit faktisch
obligatorisch.

Welche Eingriffe hiervon konkret
erfasst werden, bestimmt der
Gemeinsame Bundesausschuss
(G-BA). Nach der im parlamen-
tarischen Verfahren verscharf-
ten Regelung sollen ab 2028
ighrlich zwei weitere planbare
Eingriffe festgelegt werden. Als
besonders geeignete Eingriffe
werden unter anderem HUft-
gelenkersatz und Eingriffe an
der Wirbelséaule ab 2028, die
operative Entfernung der Gal-
lenblase oder Gebédrmutter ab
2029 sowie die teilweise oder
vollsténdige Entfernung der
Gaumenmandeln und arthro-
skopische Schulteroperationen
ab 2030 genannt.

Die Zielsetzung ist nachvollzieh-
bar: Medizinisch nicht notwen-
dige Operationen sollen vermie-
den und Patienten stérker in die
Entscheidung einbezogen wer-
den. Eine unabhdngige zweite
fachérztliche Einschétzung kann
die Indikationsqualitét verbes-
sern, Behandlungsalternativen
aufzeigen und Patienten mehr
Sicherheit bei einer weitreichen-
den Entscheidung geben.

Gerade aus Patientensicht besitzt
das Verfahren deshalb durchaus
Vorteile. Ein Patient erhélt vor
einem elektiven Eingriff die Mog-
lichkeit, nochmals unabhéngig
prifen zu lassen: Ist die Ope-
ration tatséchlich erforderlich?
Gibt es konservative Alternati-
ven? Muss jetzt operiert werden
oder kann zunéchst abgewartet
werden? Und entspricht die vor-
geschlagene Therapie dem aktu-
ellen medizinischen Standard?
Allerdings hat die Regelung auch
eine zweite Seite. Eine verpflich-
tende Zweitmeinung bendtigt
zusétzliche fachérztliche Kapazi-
téten. Gerade in Regionen mit
ohnehin langen Wartezeiten und
die beschlossenen Anderungen
durch das GKV-BStabG kann
es schwierig werden, zeitnah
einen entsprechend qualifizier-
ten Zweitmeiner zu finden. Aus
einem Instrument zur Stérkung
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der Patientensicherheit kénnte
dann ein zusatzliches Nadelshr
auf dem Weg zur notwendigen
Operation werden.

Auf genau dieses Risiko hatte
auch der Bundesrat im Gesetz-
gebungsverfahren hingewiesen:
Bei knappen fachérztlichen
Kapazitdten kénnten verpflich-
tende Zweitmeinungen zusdtz-
liche Wartezeiten verursachen
und dadurch medizinisch erfor-
derliche Behandlungen verzs-
gern. Entscheidend wird deshalb
sein, dass zwischen tatséchlich
elektiven, mengenanfalligen
Eingriffen und zeitkritischen
medizinischen Situationen klar
unterschieden wird. Patienten-
sicherheit bedeutet schlief3lich
nicht nur, unnétige Operationen
zu verhindern — sondern ebenso,
notwendige Operationen nicht
unnotig zu verzégern.
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Bildung beginnt schon auf dem Wickeltisch

Technisierung und Digitalisie-
rung — auch der Bereich der
digitalen Bildung — gewinnen
immer mehr an Bedeutung.
Medien pridgen heute von
Anfang an die Welt unserer
Kinder.

Digitale Gerdte ersetzen jedoch
keine biologischen Reifungspro-
zesse, sie ersetzen auch nicht die
Erfollung menschlicher Grund-
bedirfnisse. Bereits in den ersten
Lebensmonaten und Lebens-
jahren wird das Fundament
fur erfolgreiches Lernen eines
Menschen gelegt. Lernerfolg
und gute Schulnoten sind kein
Zufalll Bildungsprozesse bauen
auf frihkindlichen Wurzeln auf.

Lernféhigkeit, Lernmotivation,
Sprach- und Wissenserwerb,
Wahrnehmungs- und Bewe-
gungsméglichkeiten profitieren
maf3geblich vom frihen Zeitpunkt
der regelméBigen Zuwendung
zum Kind (Kérper- und Blick-
kontakt, liebevolle Berihrung
...) sowie von der Intensitét und
den Inhalten der angebotenen
Lernerfahrungen (miteinander
spielen, singen, reimen, fein und
grobmotorisches Tun...).

Kindheitsforschung betont, dass
Babys fr ihre Entwicklung vom
ersten Lebenstag an liebevolle
Zuwendung und sichere Bin-

o o= |
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Kreuz

dung in anregender Umgebung
benstigen . Oft nehmen Men-
schen mit groBem Erstaunen
zur Kenntnis, welche hoch-
wertigen Bildungsgrundlagen
sich in scheinbar ,unspektaku-
laren” Spielen und Aktivitéten
verborgen halten. Unbemerkt
beinhalten die Beschaftigungen
wichtige frihe Lernerfahrungen
und Bildungsbausteine, die for
einen lebenslangen Lernprozess
grofie Bedeutung haben.

Diese im Alltag umsetzbaren Akti-
vitdten, an denen Kinder Freude
haben und die seit Generationen
oft intuitiv genutzt werden, stehen
in enger Verbindung mit Bildungs-
und Gesundheitszielen wie Bin-
dung, Resilienz, Reflexintegration,
Bewegungs- Emotional- Sozial-
und Sprachentwicklung, Kompe-
tenzerwerb, Férderung exekutiver
Funktionen, Schulerfolg ...

Kinder benétigen ein
gesundes Entwicklungs-
fundament, damit sie
Technisierung und
Digitalisierung nutzen
kénnen und nicht von
ihnen benutzt werden.

In Hessen finden sich Angebote
for Fach- und Lehrkréfte sowie
Kindertagespflegepersonen zu
diesem Themenbereich in BEP-

DRK-Kraisverband
Dhlikorets &\,

Weine Mo

bratcht,

Hausnotruf. Bunter, sicherer, unbeschwerter,

DRE-Kmeisverband Dillkreis eV, - Berdiner Str. 42 - 35683 Dillenburg
Frau Armold: Tel: 02771 /303 731 - angelika.arnold@drk-dillenburg.de
Frau Miller: Tel.: 02771 / 303 732 - andrea.mueller@drk-dillenburg.de
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Fortbildungen (Bildungs- und
Erziehungsplan 0-10 Hessen).
Siehe dazu:

,Friohkindliche Férderung —
beginnend auf dem Wickeltisch
bis hin zur Zusammenarbeit von
Kita und Schule.” (Altersbereich
0-8 Jahre). Kontakt fir Inter-
essierte: schluck@t-online.de
(Miriam Schluck, BEP-Referentin).

Anbei ein kleiner Praxiseinblick:
Unbemerkt haben Eltern-Kind
-Spiele bereits auf dem Wickel-
tisch Einfluss auf die Bildungs-
bausteine, die fir einen lebens-
langen Lernprozess von grofier
Bedeutung sind.

/Armchen, Beinchen, Hénd-
chen, FGBchen”, das Kind liegt
auf dem Ricken.

Armchen auf und Armchen zu
Die Bezugsperson umfasst liebe-
voll die Arme des Kindes und
bewegt sie sanft nach auflen
und zum Kérper zuriick.

Beinchen strampeln immerzu
Die Bezugsperson umfasst lie-
bevoll die Beinchen des Kindes
und ahmt sanft ein Strampeln
der Beine nach.

Héndchen winken hin und her
Die Bezugsperson umfasst liebe-
voll die Handgelenke des Kindes
und bewegt sie sanft nach auflen
und innen.

FiBchen tanzen kreuz und quer
Die Bezugsperson umfasst liebe-
voll die Fifle des Kindes und
bewegt sie sanft hin und her.

Dorothea Beigel
Fachbuchautorin

~Hopp, hopp, Héschen”
Kniereiterspiel, das Kind sitzt auf
den Knien der Bezugsperson. Es
wird gut festgehalten.

Hopp, hopp Héschen

Das Kind wird im Rhythmus des
Verses auf den Knien sanft auf
und ab gewippt.

Ich kitzle Dich am Néschen
Die Bewegung wird gestoppt
und das Kind wird leicht an der
Nase gekitzelt.

Hoppeln auf und nieder,
immer, immer wieder

Das Kind wird im Rhythmus des
Verses auf den Knien sanft auf
und ab gewippt.

Eltern, Grofleltern und Fachleute
mochten Kinder in der Entwick-
lung unterstitzen, sie mdchten
Schulanfang und lebenslanges
Lernen erleichtern.

Kleiner Tipp: ,Packen Sie die Schultite lhrer Kinder
frihzeitig, liebevoll und entwicklungsunterstitzend
mit bildungs- und gesundheitsfreundlichen
zwischenmenschlichen Zutaten.”

Spiele auf dem Wickeltisch, Klatsch- und Fingerspiele,
FuBspiele, Pustespiele, Kriech- und Krabbelspiele, Bewe-
gungsspiele, Entspannungsspiele, Massagen, Basteln.
Malen, Singen, Backen...



Vorlesen macht SpaB
... wenn man die richtigen Bicher kennt!

Sich unter all den Bilder-
bichern zurechtzufinden,
die jedes Jahr so zahlreich
auf den Markt kommen, ist
eine echte Herausforderung.
7.000 bis 8.000 Kinderbicher
erscheinen jdhrlich, rund ein
Drittel davon sind Bilderbu-
cher, also gut 2.500 bis 3.000.
Wer da keine gezielten Tipps
bekommt, ist beim Blattern
in der Buchhandlung schnell
verloren.

Zum Gluck gibt es Abhilfe: In
Wetzlar beraten die Stadtbib-
liothek (BahnhofstraBe 6) und
die Phantastische Bibliothek
Wetzlar (TurmstraBBe 20) gern.
Gemeinsam stellen sie zwei-
mal im Jahr die Bilderbicher
vor, die sich zwar primdr an ein
paddagogisches Fachpublikum
richten, aber auch den Vorlesern
zu Hause grofien SpaBd machen.
Unter dem Stichwort ,Bilder-
buchschétze” sind diese Tipps
auf den Homepages der beiden
Bibliotheken abrufbar.

Eine kleine Auswahl soll Lust
darauf machen, sich dort noch
mehr Anregungen zu holen.

Eine Pappe fur die kleinsten

Grofien Spafl macht da der-
zeit etwa das Pappbilderbuch
»Der kleine rote Stall” von Kim
Crumrine (Moritz Verlag 2026,
14,-€,ab 2).

Wenn es Abend wird und es
Zeitist, schlafen zu gehen, zieht
es alle Tiere zum kleinen roten
Stall: eine Maus, zwei Katzen
und drei Hunde ... da staunt
man schon! Als sich noch vier
Huhner, finf Schweine und
sechs Ziegen dazugesellen,
staunt man noch etwas mehr.
Passen die etwa alle dort hinein2
Gar zu klein erscheint der Stall,
von dem wir nur wissen, dass
rechts und links neben dem Tor

kaum Platz ist. Und dann sollen
noch sieben, acht, neun, zehn (1)
weitere Vertreter verschiedener
Tierarten dazu?! Das geht doch
im Leben nichtl

,Geht doch!” verrat das Bild auf
der letzten Seite und l@sst uns
den kleinen roten Stall direkt mit
anderen Augen sehen. Grofler
Lesespaf} schon fir Zweijéhrige
und alle, die gerne zéhlen, stau-
nen — und laut lachen!

Wenig Text und groBer
SpaB

Jlch HASSE alles!!!” schreit das
weifle Gespenst auf knallrotem
Grund des gleichnamigen Bil-
derbuchs von Sophy Henn (EMF
2025, 15,- €, ab 3) und reifit
dabei seinen Mund so weif3
auf, dass von seinen zusam-
mengekniffenen Augen und den
zornroten Wangen kaum mehr
etwas zu sehen ist.

Alles2 Wirklich? Das kleinere
Gespenst daneben mag es kaum
glauben. ,ALLES!” schreit das
Gespenst. Doch auf das leise
~Mich auch?2” seines kleinen
Gefdhrten wird es nachdenk-
lich. Nein, das kleine Gespenst
hasst es natirlich nicht. ,ABER
SONST ALLES!” brillt es weiter
herum. Das kann das kleine
nicht verstehen und fragt nun
immer wieder nach: Auch SiBig-
keiten? Verkleiden? Spielen ...2

Nach und nach wird das Gbel-
launige Gebrill (das sich Gbri-
gens herrlich vorlesen lasst!ll)
leiser, das Rot ist nicht mehr so
zornig wie am Anfang, sondern
weicht einem hellen Orange,
dann einem zarten Lila und
wird schlieBlich ein entspann-
tes Blau. Eigentlich gibt es viel
mehr Sachen, die es liebt, freut
sich das Gespenst. Naija, bis zu
dem Moment, als es Schluckauf
bekommt und der Hintergrund

wieder dunkelrot wird ... Wie
mag es da nun wohl weiter-
gehen?

Bilderbuch zum Warten

In Kathrin Schérers querfor-
matigem Bilderbuch ,lange
Schlange stehen” (atlantis 2026,
19,- €, ab 3) geht es mehr
ums Schauen als ums Lesen.
Lauter Tiere stehen Schlange,
und man muss drei Seiten lang
blattern, um herauszufinden,
worauf sie eigentlich warten:
auf Eisl Oder auf die Rutsche
im Schwimmbad. Oder spater
dann aufs Klo ...Sind es immer
dieselben Tiere? Und stehen
sie immer ordentlich in einer
Reihe? Und stehen sie immer
nur IN einer Schlange? Oder
auch mal AUF einer? Kathrin
Schérer zeichnet Tiere zum

GESUNDHEITS

KOMPASS

Maren Bonacker

Lese- u. Literaturpddagogin
Phantastische Bibliothek
Wetzlar

Verlieben: naturgetreu, dafir
aber mit menschlicher Mimik
und Gestik, die einem immer
wieder ein Schmunzeln aufs
Gesicht zaubert.

Bei der Veranstaltung , Lauter neue Lieblingsbicher” am
22. Oktober 2026 in der Phantastischen Bibliothek
Wetzlar werden nicht nur Bilder-, sondern auch Kinder-,
Jugend- und Sachbicher mit Lust und Freude vorgestellt.
Da die Buchhandlung Alte Lahnbricke die Veranstaltung
begleitet, kénnen die meisten Titel direkt mitgenommen
werden. Anmelden kann man sich Gber die Homepage:
www.phantastik.eu

£ 51.'” ard
Pllegehalden® Oberhessen
W 0641 - 45 B8 BT 37

@ pfiagehaiden.de
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Persanlicher
Ansprechpartner
vor Ort mis 98%
Welterampfehlung

Sofortige Entlostung
als Alternotive zum
Pflegeheim

Jaderzeit

kimdbar & valla
Kastentransparanz

pflegehelden €
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Kann Arbeit die Gesundheit fordern?

Bei Arbeit und Gesund-
heit denken viele zuerst an
Ruckenschmerzen, Stress oder
Unfdlle. Doch Arbeit ist nicht
grundsdizlich ein Gesund-
heitsrisiko. Unter den richti-
gen Bedingungen kann sie
sogar dazu beitragen, dass
Menschen kérperlich und see-
lisch stabil bleiben. Entschei-
dend ist allerdings nicht nur,
ob jemand arbeitet, sondern
vor allem, wie.

Arbeit sichert zundchst den
Lebensunterhalt. Ein verléss-
liches Einkommen erméglicht
eine angemessene Wohnung,
ausgewogene Ernéhrung und
gesellschaftliche Teilhabe. Min-
destens ebenso wichtig sind die
weniger sichtbaren Wirkungen:
Arbeit gibt dem Tag Struktur,
schafft soziale Kontakte und ver-
mittelt im besten Fall das Gefihl,
gebraucht zu werden. Wer Auf-
gaben bewiltigt und Anerken-
nung erféhrt, kann Selbstver-
trauen und Sinn erleben.

Auch die Weltgesundheitsorga-
nisation (WHO) benennt Exis-
tenzsicherung, Gemeinschaft,
geregelte Tagesablaufe, sowie
das Erleben von Sinn und Leis-
tung als mégliche positive Wir-
kungen guter Arbeit.

Dass Beschéftigung und
Gesundheit zusammenhdngen,
zeigt sich besonders deutlich
beim Verlust des Arbeitsplatzes.
Arbeitslosigkeit kann nicht nur
finanzielle Sorgen auslésen.
Haufig gehen auch Tages-
struktur, Kontakte und soziale
Anerkennung verloren. Meh-
rere Studien kommen zu dem
Ergebnis, dass Arbeitslosigkeit
die psychische Gesundheit im
Durchschnitt verschlechtert und
eine erneute Beschéftigung sie
verbessern kann. Der Nutzen
scheint jedoch vor allem dann
erkennbar, wenn die neue Arbeit
gute Bedingungen und eine
gewisse Sicherheit bietet.

Damit ist auch die Grenze der
gesundheitsférdernden Wirkung
einer Beschaftigung beschrie-
ben: Nicht jede Arbeit ist besser
als keine Arbeit. Davernde Uber-
forderung, fehlende Wertschdit-
zung, Mobbing, geringe Ent-
scheidungsspielrdume oder die
stéindige Angst vor dem Verlust
des Arbeitsplatzes kénnen krank
machen. Australische Wissen-
schaftler konnten zeigen, dass
eine Tdtigkeit von sehr schlechter
psychosozialer Qualitét sogar
mit einer ungUnstigeren psychi-
schen Entwicklung verbunden
sein kann, als Arbeitslosigkeit.

ot

o

£ 22))

& %

W

S /

=4 Kraus

2 L/

5

=8 Heilpraktikerin

= Podologin

|| Erwm-Debus-Stralle 33

35614 Al

Tel:06441-981330[8)

P
b
o =
Y I:I

-

oMed. FuBpllege
e« Diabetische FuBpflege
o Behandlung von

eingewachsenen Nigeln
{Spangentherapic)
Hithneraugen
Hormhaut

o Pllezeprodukie

e Beratung rund um den

Fufy

LETIne n
Selbstzahl

40

Dr. med.
Benjamin U. Loftner

Facharzt fir Arbeitsmedizin
Facharzt fir Innere Medizin,
Notfallmedizin, Werksérzt-
licher Dienst Wetzlar e.V.

Was zeichnet also gesunde Arbeit
aus? Grundsétzlich sollten die
Anforderungen am Arbeitsplatz zu
den Fahigkeiten und Kraften des
Menschen passen; Einfluss auf
die Tétigkeit, nachvollziehbare
Entscheidungen und verlassliche
Erholungszeiten kénnen zudem
zu einem gesunden Arbeitsklima
beitragen. Ebenso wichtig sind ein
respektvoller Umgang, Unterstit-
zung im Team und Anerkennung
fur geleistete Arbeit. Gesundheit
entsteht eben nicht allein durch
Obstkorbe, Rickenkurse oder
gute Vorsdtze. Solche Angebote
ersetzen keine gut gestalteten
Arbeitsbedingungen, kénnen
aber sinnvolle Angebote sein, die
Gesundheit individuell zu férdern.

Ob Arbeit gesund macht, l&sst
sich daher nicht mit einem

Dr. med.

Timm Tristan Berg
Arztlicher Leiter
Werksarztlicher Dienst
Wetzlar e.V., Facharzt for
Innere Medizin, Infektiologie
Facharzt fir Arbeitsmedizin

einfachen ,Ja” oder ,Nein”
beantworten. ,Gute Arbeit”
kann Gesundheit starken: Sie
bietet Sicherheit, Zugehérigkeit,
Struktur, Anerkennung und Sinn.
»Schlechte Arbeit” kann dage-
gen Kérper und Seele belasten.
Betriebliche Gesundheitsférde-
rung beginnt deshalb nicht erst
beim Verhalten des Einzelnen.
Sie beginnt bei der Frage, ob
Menschen ihre Arbeit auf Dauer
sicher, fair und mit angemes-
senen Handlungsspielrdumen
ausiben kénnen.

Viele Betriebe setzen hier bereits
schon mit MaBnahmen an, z.B.
im Rahmen eines ,betrieblichen
Gesundheitsmanagements” um
gesundere Arbeitsbedingungen
zu férdern.

Sollen Sie weitere Fragen zum Thema haben,
kontaktieren Sie gerne ihren zusténdigen
Betriebsarzt oder Ihre Betriebsdrztin.

Interessante Links zum Thema:
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/
mental-health-at-work
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12505101/
https://oem.bmj.com/content/68/11/806



Auswirkung von Kunst auf die Psyche

Sigmund Freud wird gern
damit zitiert, dass Kinstler
ihre Neurosen selbst heilen
kénnen - durch ihre Arbeit.
Wie kénnte das gemeint sein?
Was kann Kunst2

Kunst wird oft als Luxus betrachtet
und als unnétig abgetan.Natir-
lich liegt Kunst im Auge des
Betrachters. Ich persénlich halte
Kunst fir ein starkes Ausdrucks-
mittel und als Ergénzung um den
eigenen Horizont zu erweitern.

Denn Kunst hat immer eine Bot-
schaft. Diese Botschaft findet sich
zum Beispiel in Musik, Malen,
Schaffen, Kochen, Gesang... Bei
Kunst geht es um freies Gestalten,

es geht um den kreativen Prozess
als Entlastung ohne Wertung.

Man fand heraus:

Die starkste Wirkung, so eine
Analyse, hat das Betrachten
oder auch die Wahrmehmung,
Erschaffung von Kunst auf das
sogenannte endomdnische (=
Entfaltung der eigenen Poten-
ziale) Wohlbefinden.

Kunst bedingt kognitive
Effekte durch:

Stressabbau

Die Kreativitét in der Kunst,
bei Erschaffung oder durch
anschauen steigert die Aus-

Kryotherapie — Gesundheit
durch gezielte Kdlte

Kdlte wird bereits seit vielen
Jahren therapeutisch ein-
gesetzt. Bei der Ganzkér-
per-Kryotherapie wird der
Kérper fur wenige Minuten
einem intensiven Kdltereiz
ausgesetzt.

Dieser kann unter anderem
die Regeneration unterstitzen
und sich positiv auf Schmerzen,
Entzindungsprozesse und das
allgemeine Wohlbefinden aus-
wirken. Auch bei Stress, kérper-
licher Erschépfung und hoher

Belastung kann die bewusste
Kalteanwendung eine unterstit-
zende Rolle spielen.

cooldown.me macht diese
Form der Kélteanwendung
unkompliziert zugénglich und
verbindet moderne Kryotherapie
mit einem angenehmen Bou-
tique-Erlebnis. So lésst sich die
kurze Auszeit bei bis zu —85
°C einfach in den Alltag infeg-
rieren — fur alle, die ihrem Kér-
per bewusst etwas Gutes tun
méchten.

schittung von Botenstoffen der
Glickshormone Serotonin und
Dopamin. Das Stresshormon
Cortisol sinkt.

Lésung von Blockaden
Anregung der Sinne durch
Ausdruck von Gefihlen, durch
Formen, Farben, Geruch,
Geschmack, musizieren,
erschaffen oder allein durch
Betrachtung von Kunst.

Kunst férdert Aufmerksam-
keit, das Lernen und stérkt
das Geddchtnis

Die Betrachtung durch Kunst
regt zum Nachdenken an und
weckt die Neugier. Es ergeben
sich neue Denkanstéfle, Sicht-
weisen und Perspektiven. Emo-
tionen werden geweckt. Kunst
kann auch Missstéinde aufzeigen
und sie darstellen.

Weiter, ist die soziale Kompo-
nente von Kunst zu erwéhnen,
denn durch das gemeinsame
Erleben von Kunst wird die Ver-
bindung geférdert, das Gefihl
von ggf. Isolation kann verringert
werden. Mit Glick, kommen Sie
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Ulrike Seiler-Puchmelter

Coaching — Stress- und
Burnout Beraterin — Muskel-
entspannung nach Jacobson

bei der Ausibung, oder Betrach-
tung von Kunst in den Flow —
Zustand. Bedeutet, man vergisst
Zeit und Raum, der ,Geist”
kommt zur Ruhe. Ein herrliches
Gefuhl der Leichtigkeit.

Mein néchster Museumsbesuch
steht schon an.

Mit den besten Grifien

U. Seiler-Puchmelter

WIE EISBADEN.

NUR TROCKEN.

-85°C KALTEKAMMER IN
WETZLAR BESUCHEN -
FUR EINE VERBESSERTE
GESUNDHEIT

rnnldmam &2
WWLIAUJIGALYVYIL

COOLDOWN.ME WETZLAR - KARL-KELLNER-RING 23 - 35576 WETZLAR
TELEFON: 0151614 299 44 - EMAIL: INFO@COOLDOWN.ME

@
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Intensiv
Hartmann
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dielUhi

NEU IN WETZLAR

Wohngemeinschaft fiir
Intensivpatienten

Sechs Intensivpflegeappartements
fiir auBerklinische Intensivpflege

In unserer Wohngemeinschaft bieten wir 6 moderne
Intensivpflegeappartements fir intensivpflegebedarftige
Patientinnen und Patienten mit 24-stindigem Pllege- und
Uberwachungsbedarf an. Ziel unseres Konzeptes ist gine
hochqualifizierte intensivpflegerische Versorgung in einer
waohnlichen, familiaren Umgebung.

Standort der Wohngemeinschaft;
Linter der Linde 3, 35578 Wetzla

Die Intensivpflege 24 Hartmann GmbH ist ein von den
Kranken- und Pflegekassen zugelassener ambulanter
Pllegedienst mit bestehenden Versorgungsvertragen mit
den Spitzenverbanden der Kranken- und Plegekassen,
Die Abrechnung kann direkt mit den jeweiligen Kosten-
fragern erfolgen.

Fiir jeden Patienten erstellen wir einen individuell abge-
stimmten Pflegeplan, der gemelnsam mit den Patientinnen
und Patienten sowie deren Angehorigen oder gesetzlichen
Betreuern entwickelt wird. Personliche Winsche und
Bedurfnisse werden selbstverstdndlich bertcksichtigt.
Mach emem Erstgesprach erstellen wir einen individuellen
Kostenvoranschiag.

Unser Leistungsspektrum umfasst:

Behandlungspflege (SGB V) nach aretiicher Vérordnung
Grundpfiege (SGE XI)

Hauswirtschaftliche Versorgung

Beratung und Betreuung

yYYVYY

Uber uns

Unsere Geschiftsfohrerin und Pflegedianstieitung Frau
Galia Hartmannverfigt uber mehr als 40 Jahre Erfabhrung
dls examinierte Krankenschwester sowie Gber 15 Jahre
Erfabirung in der Intensivpflege, insbesondere in der in-
vasiven und nicht-invasiven Beatmung.

Intensivpflege
Grundpflege
Behandlungspflege

Die stellvertretende Pllegedienstieitung Herr Manuel
Campuzano-Blasco verfugt Uber mehr als 10 |Jahre Er-
fahrung In der Intensivpflege sowle in der Altenpflege.

Wir arbeiten ausschiieBlich mit hechgualifizierten, &x-
aminmerten Pllegefachkraften, die aufl auBerklinische
Beatmung und Intensivpflege spezialisiert sind. Eine
fachgerechte Dokumentation, eine individuelle Pilege-
planung sowie die enge Zusammenarbeit mit Arzten,
Therapeuten, Sanitatshausern und Versorgern sind for
uns selbstverstandlich.

Unser Team ist 365 Tage im Jahr rund um die Uhr er-
reichbar.

Aufnahme und Besichtigung

Patientenanfragen nebmenwir gerne jederzeit entgegen,
damit eine frihzeitige Planung erfolgen kann.

Gerne vereinbaren wir personliche Beratungsgesprache
mit Angehdrigen und gesetzlichen Betreuern, in denen
wir unsere Versorgungsform vorstellen und unsere Miet-
und Pflegevertrage ausfithrlich erfautern. Einevorherige
Begehung unserer intensivpflege-Wohngemeinschaft ist
nach Terminvereinbarung maglich.

Fur Ruckfragen oder Terminvereinbarungen stehen lhnen
Fr. Galia Hartrmann (Geschaftsfihrerin/Pllegedienstleitung)
Hr. Manuel Campuzano-Blasco (stellv, Fllegedienstleitung)
jederzeit gerne zur Verfigung.

Intensivpflege 24 Hartmann GmbH - Christian-Ribsamen-5tr. 12 - 35578 Wetzlar

Telefon: 06441-9746414 - Telefax: 06441-9746417 - intensivpflege24hartmann@gm.de - intensivpfiege-hartmann.de

Melden Sie sich an
06441 /97 464 14




Der innere Arzt

Der Spétsommer hat so seine
eigene Stimmung: immer
noch hdngen die hochsom-
merlichen Temperaturen in
der Luft, die Abende werden
frher dunkel und bei vielen
kehrt nach den Ferien wieder
Struktur in den Tag ein. Der
langsame Wechsel der Jah-
reszeiten bringt bei dem ein
oder anderen neue Pldne mit
sich und es widchst die Lust,
sich selbst wieder etwas mehr
Aufmerksamkeit zu schenken.

Fur einige von lhnen ist genau
das der Moment, in dem die
guten Vorsétze aus dem Jah-
resanfang wieder auf den Tisch
kommen. Hiermit méchte ich
Ilhnen ein bisschen Inspiration
for Kérper, Geist und den ganz
normalen Alltag geben. Denn
kein Arzt kann fir Sie schlafen,
essen oder sich bewegen - das
missen Sie selbst tun. Wir kén-
nen dazu mit unserem ,inneren
Arzt” in Verbindung treten. Er
spricht mit uns durch kérperliche
Empfindungen, Schmerzen oder
andere Symptomatiken.

Haufig beeinflusst unser Lebens-
stil, welche genetischen Pro-
gramme aktiv werden. Diese
sogenannte Epigenetik besagt,
dass unsere Gene kein festge-
schriebenes Schicksal sind und
dass der Kérper zuerst flistert,
bevor er losschreit. Mudigkeit,
Verspannungen, Infektanféllig-
keit und Brain Fog kénnen erste
Signale dafir sein. Unser Kérper
meint es gut mit uns, will uns
warnen und ist ein Meister im
Kompensieren. Aber irgendwann
kostet das zu viel Kraft und Igno-
rieren |6st das Problem ganz und
gar nicht.

Das Fass lauft Gber

Ein Hexenschuss, Bandscheiben-
probleme, Arthrose oder gar ein
Herzinfarkt kommen gefuhlt plétz-
lich. Tatsdchlich hat das Ganze
meist eine lange Vorgeschichte

und lguftim Hintergrund ab. Stel-
len Sie sich ein Fass vor, welches
sich im Laufe lhres Lebens durch
die Summe kleiner Belastungen
(wie z.B. Stress, Schlaf- und
Bewegungsmangel, ein gestértes
Darmmikrobiom sowie ungins-
tige Erndhrung) immer mehr fillt.
Zum Glick hat das Fass diverse
Hahne zur Entlastung. Damit
es nicht Uberlauft helfen z.B.
Bewegung, Sonnenlicht, Schlaf,
viele Néahrstoffe, Wasser, Ent-
spannung, Lesen, neue Dinge
Erlernen und soziale Kontakte.

Impulse der ganzheitlichen
L&B Therapie

Mein Ziel in der L&B Schmerz-
therapiepraxis ist nicht nur die
Symptome zu behandeln, sondern
die Ursachen zu verstehen und
Patienten in die Selbstverantwor-
tung zu bringen. So kénnen sie
eigensténdig erkennen, wie ihr
Schmerz beeinflusst werden kann.
Als Ausnahme hierbei z&hlen
traumatische- oder krankheitsbe-
dingte Schmerzzusténde. Schmerz
ist ein Alarmsignal - keine Strafe,
der wir hilflos ausgeliefert sind. Es
geht nicht darum, das Symptom
zu unterdriicken und schnell los-
zuwerden, sondern zu verstehen,
warum es entstanden ist.

Wir kénnen jeden Tag aufs Neue
ein paar Belastungen mindern
und das System entlasten. Nicht
durch eine spektakulére MaB-
nahme, sondern durch viele
kleine Impulse (Héhne am Fass
6ffnen). Unser Kérper arbeitet

ununterbrochen fir uns. Er pro-
duziert neue und recycelt alte
Zellen. Durch den Wechsel von
Be- und Entlastung werden Knor-
pel, Muskulatur und Knochen gut
versorgt und stetig repariert. Jeder
Spaziergang, jede Dehnung, jede
Kraftigung, jede Faszienrollmas-
sage bringt den Lebensraum
unserer Billionen Zellen in Bewe-
gung und baut diese um. Positiv
wie negativ- ,use it or loose it”
—das ist lhre Chance. Denn der
Kérper erneuert sich sténdig. Bei-
spielsweise: die Darmschleimhaut
alle 3-5 Tage, unsere Haut alle
4 Wochen, das Skelett alle 7-10
Jahre. Super und so hoffe ich,
dass Sie verstehen, dass nichts
so bleiben muss, wie es ist und
wir eigenverantwortlich handeln
und veréindern kénnen.

Mein Tipp: Die tdgliche Rou-
tineUbung, investieren Sie ins-
gesamt 3 Minuten:

1.Stellen Sie die Beine hiftbreit
auseinander. Beugen Sie sich mit
durchgestreckten Beinen nach
vorne unten, kommen wieder
hoch, schieben die Leiste nach
vorne und Uberstrecken den
Oberkérper nach hinten; wieder-
holen Sie das Ganze flieflend,
sooft Sie das in einer Minute
kédnnen.

2.Neigen/Kippen Sie den Ober-
kérper nach links, kommen wie-
der hoch und machen dasselbe
nach rechts; wiederholen Sie das
Ganze flieBend, sooft Sie das in
einer Minute kénnen.
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Petra Muller

Liebscher & Bracht Praxis
Wetzlar

3. Strecken Sie lhre Arme seitlich
auf lhrer Schulterhéhe aus und
ziehen diese dort so weit wie es
geht nach hinten. Nun rotieren
Sie den gesamten Kérper nach
links- lediglich die Fif3e bleiben
feste stehen. So rotiert, ziehen
Sie die Arme erneut weit zuriick,
dann drehen Sie den gesamten
Kérper nach rechts und ziehen
dort erneut die Arme weit nach
hinten; wiederholen Sie das
Ganze flieBend, sooft Sie das
in einer Minute kénnen.

Jeder gute Reiz ist eine Investition
in das Gewebe von morgen. Sie
haben taglich die Méglichkeit,
es in die positive Richtung zu
lenken.

Viel Freude an der téglichen
Routine,
lhre Petra Miller
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Die Strafbarkeit drztlicher Behandlungsfehler
aus Sicht des Patienten

Hinweis: Dieser Beitrag vermit-
telt allgemeine Informationen
und ersetzt keine Beratung im
Einzelfall. Ob ein drztliches Ver-
halten strafbar ist, hédngt stets
vom konkreten Behandlungs-
geschehen, dem im Zeitpunkt
der Behandlung verfigbaren
Wissen und der Beweislage ab.

A. Ausgangspunkt
und zentrale These

Ein unginstiger Behandlungs-
ausgang, eine Komplikation oder
eine spdter als falsch erkannte
Diagnose begrindet fur sich
genommen keine Strafbarkeit.
Strafrechtlich relevant wird ein
Behandlungsfehler regelmafig
erst, wenn sich eine nachweis-
bare Sorgfaltspflichtverletzung
in einem tatbestandlichen Erfolg
niedergeschlogen hat, dieser
Erfolg dem Verhalten kausal/
ursachlich und obijektiv zurechen-
bar ist und der behandelnden
Person Vorsatz oder Fahrléssig-
keit vorgeworfen werden kann.
Die strafrechtliche Bewertung
bleibt damit strenger individua-
lisiert als eine blofBe rickschau-
ende Qualitatskontrolle.

Aus Patientensicht ist diese Dif-
ferenzierung wesentlich: Das
Strafverfahren untersucht nicht,
ob das Ergebnis enttduschend

war, sondern ob eine konkrete
Pflichtverletzung unter den
beweisbaren Umsténden einen
strafrechtlich zurechenbaren
Gesundheitsschaden oder Tod
verursacht hat. Es darf weder
eine Komplikation pauschal mit
einem Fehler noch ein Fehler
ohne Weiteres mit einer Straftat
gleichgesetzt werden.

B. Strafrechtliche
Anknipfungspunkte

I. Kérperverletzungsdelikte
und Todesfolge

Der drztliche Heileingriff erfollt
nach der im Strafrecht mafBgeb-
lichen Ausgangsbetrachtung
grundsétzlich den Tatbestand
der Kérperverletzung nach §
223 Abs. 1 StGB; seine Recht-
maBigkeit folgt regelméBig erst
aus wirksamer Einwilligung und
lege-artis-Behandlung (ist eine
medizinische Behandlung, die
nach den allgemein anerkannten
Regeln und Standards der érzt-
lichen Kunst durchgefuhrt wird).

Bei einer Behandlung, die wegen
ihrer Art als das Leben gefdhr-
dende Behandlung einzuordnen
ist, kann § 224 Abs. 1 Nr. 5
StGB in Betracht kommen; ent-
scheidend bleiben die Umsténde
des einzelnen Eingriffs.

Fehlt ein vorsatzlicher Verlet-
zungsvorwurf, ist § 229 StGB
(fahrl. Kérperverletzung) der
typische Anknipfungspunkt.
Verstirbt der Patient infolge
einer sorgfaltswidrigen Behand-
lung, kommt § 222 StGB (fahrl.
Tétung) in Betracht. § 227 StGB
(Karperverletzung mit Todes-
folge) setzt demgegeniber eine
vorsatzliche Kérperverletzungs-
handlung und eine wenigstens
fahrlassig verursachte Todes-
folge voraus; die Norm darf
nicht mit jedem t&dlichen
Behandlungsverlauf gleichge-
setzt werden.

Il. Unterlassen sowie Vor-
satz und Fabhrldssigkeit

Strafbarkeit kann auch durch
Unterlassen nach § 13 StGB
entstehen. Eine Garantenstel-
lung trifft insbesondere den-
jenigen, der eine Behandlung
Ubernommen hat oder eine
konkrete Sicherungs- und
Uberwachungspflicht innehat.
Ilhr Umfang folgt jedoch aus
Aufgabe, Zustéindigkeit und tat-
séichlicher Ubernahmesituation;
sie darf nicht ohne Prifung auf
jede im Umfeld t&tige Person
ausgedehnt werden.

Die Abgrenzung zwischen
bedingtem Vorsatz und bewuss-

Alles neu, alles unter einem Dach in 35641 khnﬁangmnd Schwalbach, Steinstrofle 7A
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Dirk Hardt
Rechtsanwalt
Fachanwalt for Strafrecht
Herborn

ter Fahrlassigkeit ist besonders
bedeutsam. Bedingter Vor-
satz verlangt, dass der Téter
den Erfolgseintritt als maglich
erkennt und ihn billigend in Kauf
nimmt; bewusste Fahrldssig-
keit liegt naher, wenn er trotz
erkannter Gefahr ernsthaft und
nicht nur vage auf den Nicht-
eintritt vertraut. Medizinische
Risiken, Zeitdruck oder ein
ungewdhnlicher Verlauf erset-
zen diese Feststellungen nicht.

C. Einwilligung
und Aufklérung

Die Einwilligung des Patien-
ten ist regelméaBig der zen-
trale Rechtfertigungsgrund
des Heileingriffs. Sie setzt eine
Entscheidung auf ausreichen-
der Informationsgrundlage
voraus. Die Aufklérung muss
sich insbesondere auf Art, Ver-
lauf und Erfolgsaussichten der
MaBnahme, wesentliche Risiken
sowie ernsthaft in Betracht kom-
mende Behandlungsalternativen
beziehen.

Besondere Relevanz hat die
Aufklarung, wenn bewusst vom
medizinischen Standard abge-
wichen werden soll. Fehlt die
Einwilligung oder beruht sie auf



einer unzureichenden Aufklé-
rung Uber einen solchen Stan-
dardabweichungsplan, kann die
Rechtfertigung entfallen. Nicht
jede nachtréglich diskutierte
Detailinformation macht eine
Einwilligung unwirksam; maB-
geblich sind Eingriffscharakter,
Risiko und Entscheidungserheb-
lichkeit.

In Notfallen kann eine mut-
mafliche Einwilligung eine
Behandlung tragen, wenn eine
rechtzeitige Entscheidung nicht
erreichbar ist und die MaB-
nahme dem erkennbaren Pati-
entenwillen entspricht. Das ist
keine pauschale Notfallformel,
sondern eine zurickhaltend,
einzelfallbezogen zu prifende
Ausnahme.

D. MaBstab des
Behandlungsfehlers

Ob ein Behandlungsfehler vor-
liegt, beurteilt sich ex ante, also
im Nachhinein: Mafigeblich
sind der im Behandlungszeit-
punkt geltende Facharztstan-
dard und die damals verfig-
baren Informationen, nicht das
spatere Wissen Uber den Aus-
gang. Ein Diagnoseirrtum ist
daher nicht automatisch pflicht-
widrig; anders kann es liegen,
wenn gebotene Befunde nicht
erhoben, erkennbare Hinweise
nicht ausgewertet oder nahe-
liegende Differenzialdiagnosen
ohne tragfdhigen Grund iber-
gangen werden.

Praktisch sind Diagnoseirrtum,
Befunderhebungsfehler und
Therapiefehler von Organi-
sations- und Uberwachungs-
fehlern zu unterscheiden. Die
Einordnung schérft die Ermitt-
lungsfrage: Welche Mafinahme,
welcher Befund, welche Zustén-
digkeit oder welche Kontrolle
war konkret geschuldet? Regel-
méBig entscheidet medizinischer
Sachversténdigenbeweis dari-
ber, ob der fachliche Standard
unterschritten wurde und welche
Folgen sich daraus ergeben.

Der ,grobe Behandlungsfehler”
ist vor allem ein zivilrechtlicher
Begriff. Er kann ein wichtiges
Indiz fur die Schwere einer
Pflichtverletzung sein, fohrt im
Strafverfahren aber nicht auto-
matisch zu einer Beweislastum-
kehr. Dort gelten die strafpro-
zessualen Anforderungen an
die Uberzeugungsbildung fort.

E. Kausalitét, objektive
Zurechnung und Schuld

Der Patient muss den Sach-
verhalt im Strafverfahren nicht
selbst beweisen. Fir Ermitt-
lungen sollte er jedoch einen
konkreten Anfangsverdacht
nachvollziehbar schildern
und vorhandene Unterlagen
benennen. Bei zureichenden
tatséchlichen Anhaltspunkten
ermittelt die Staatsanwalt-
schaft von Amts wegen; eine
bloBe zeitliche Néhe zwischen
Behandlung und Schaden
genigt nicht.

Kausalitét und objektive Zurech-
nung missen nach strafpro-
zessualem Maflstab festgestellt
werden. Der schlechte Ausgang
allein ersetzt nicht den Nach-
weis, dass gerade die Pflicht-
verletzung den tatbestandlichen
Erfolg herbeigefuhrt hat. Treffen
mehrere Ursachen zusammen
oder folgt eine weitere Behand-
lung, unterbricht ein weiterer
Fehler die Zurechnung nicht
ohne Weiteres; entscheidend
sind Risikozusammenhang,
Eigenstandigkeit der spate-
ren Ursache und die konkrete
Beweislage.

Schuld setzt schlief3lich voraus,
dass der konkrete Erfolg bei
Anwendung der erforderlichen
Sorgfalt vorhersehbar und ver-
meidbar war; bei Vorsatz ist
die tatséchliche Kenntnis des
Risikos aufzuklaren. Diese
individualisierte Betrachtung
schitzt Patienten vor einer vor-
schnellen Entlastung ebenso
wie Behandelnde vor einer
Rickschauhaftung.

F. Vorgehen des Patienten

I. Dokumentation
und Anzeige

Der erste praktische Schritt ist
regelmdfig die unverzigliche
Anforderung der vollsténdigen
Behandlungsakte nach § 630g
BGB. Sie sollte einschlieBlich
elektronischer Unterlagen, Bild-
daten, Aufklarungsdokumen-
tation und Medikationsdaten
gesichert werden. Ergdnzend
empfiehlt sich eine zeitnahe
Chronologie: Beschwerden,
Gesprache, Zeitpunkte, Namen
maéglicher Zeugen und Folgebe-
funde sollten getrennt von Bewer-
tungen festgehalten werden.

Eine Strafanzeige kann bei Poli-
zei, Staatsanwaltschaft oder
Amtsgericht erstattet werden.
Soweit ein Strafantrag erfor-
derlich sein kann, sollte des-
sen Erforderlichkeit ausdrick-
lich gepruft und er vorsorglich
fristgerecht gestellt werden.
Anwaltliche Begleitung ist bei
der Strukturierung des Vorwurfs
und bei der Prifung einer Akten-
einsicht nach den einschlagigen
Vorschriften der StPO sinnvoll.

Il. Parallel laufende
Anspriche und Todesfdlle

Zivilrechtliche Anspriche auf
Schadensersatz und Schmer-

GES|
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zensgeld sollten parallel gesi-
chert werden. Die regelméBige
Verjéhrung nach § 195 BGB
und der Beginn nach § 199 BGB
sind ebenso zu prifen wie die
beweisrechtlichen Regelungen
des § 630h BGB. Dessen zivil-
rechtliche Beweiserleichterungen
sind jedoch nicht schematisch in
das Strafverfahren Gbertragbar.

Bei Todesfdllen kénnen Ange-
hérige eigene Rechte und ein
besonderes Interesse an der
Sachautklérung haben. Fragen
der érztlichen Schweigepflicht
und einer mutmafBlichen Ent-
bindung sind sensibel und ein-
zelfallbezogen zu behandeln;
sie ersetzen keine gesicherte
gesetzliche oder verfahrensrecht-
liche Grundlage firr die begehrte
Information.

G. Grenzen und
realistische Erwartungen

Das Strafverfahren dient primér
der Aufklérung eines méglichen
Strafvorwurfs, nicht der Durch-
setzung von Schmerzensgeld
oder Schadensersatz. Eine Ein-
stellung mangels hinreichenden
Tatverdachts ist méglich, auch
wenn zivilrechtlich Beweiserleich-
terungen diskutiert werden oder
ein zivilrechtlicher Anspruch wei-
terverfolgt werden kann.

weiter lesen auf néchster Seite
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Die Strafanzeige ist deshalb
kein Ersatz fur die zivilrechtliche
Anspruchssicherung.

Umgekehrt gilt: Eine Anzeige
rechtfertigt keine Vorverurtei-
lung. Gerade in der Medizin
sind Komplikationen, vertretbare
Behandlungsméglichkeiten und
schwierige Kausalverléufe ernst
zu nehmen.

Eine sachliche, dokumentenge-
stitzte Darstellung des konkreten
Verdachts ist fir Patienten und
Behandelnde gleichermafien der
angemessene Ausgangspunkt.

Sie haben Kal

H. Schluss: Patientenorien-
tierte Checkliste

Wer einen strafrechtlich relevan-
ten Behandlungsfehler erwdgt,
sollte besonnen vorgehen und
die folgenden Schritte zeitnah
prifen:

* Vollstandige Behandlungs-
akte nach § 630g BGB
anfordern und elektronisch
sichern.

*  Eine belastbare Chronologie
mit Beschwerden, Terminen,
Gesprdachen, Zeugen und
Folgebefunden erstellen.

W| ﬁ!dle Losung
Flltersysteme

oernd

Seelhamerw.eg 22 Slnn
Telefon (02772) 957641

IhrJean-PlerreArn ﬁlq
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*  Medizinische Einordnung
und die Notwendigkeit
eines Sachverstandigen-
gutachtens prifen lassen.

*  Strafanzeige erstatten und
einen gegebenfalls erfor-
derlichen Strafantrag aus-
dricklich sowie fristgerecht
prifen.

* Zivilrechtliche Verjéh-
rung und die Sicherung
von Schadensersatz- und
Schmerzensgeldanspriichen
im Blick behalten.

* Frihzeitig unabhdngige
anwaliliche Beratung mit
medizin- und strafrechtli-
cher Edfahrung einholen.

Fazit: Fur Patienten liegt der Schlussel nicht in der Gleichset-

zung eines schlechten Ergebnisses mit einer Straftat, sondern

in der prazisen Rekonstruktion von Standard, Pflichtverletzung,

Ursache und Beweisbarkeit. Nur eine solche Prifung erméglicht
eine faire und rechtlich tragfdhige Bewertung.

Warum Kalk auch for die Heizung
ein Problem werden kann

Firma Arnold bietet Chemie
freie Kalkschutzsysteme fir die
gesamte Wasserinstallation

,Kalk ist wie ein Eisberg - man
sieht nur die Spitze als Flecken
auf Glasfléchen. Das Haupt-
problem sind aber die Kalkab-
lagerungen in Leitungen und auf
den Warmetauschern.”

So erklart Jean-Pierre Arnold
meist Kundinnen, die sich bei
lhm wegen stérender Kalkfle-
cken melden, und eine Lésung
anfragen. ,Kalkflecken stéren
optisch, geféhrden aber nicht die
Funktion mit Wasser beriihrten
Gerdten” so Arnold. Bei Wasch-
maschinen, Spilmaschinen, dem
Boiler und insbesondere auch
die Funktion der Heizung kénn-
ten durch Kalkablagerungen an
meist unsichtbaren Stellen zu Sté-
rungen oder Totalausfall fihren.

Wasserprofi Arnold empfiehlt
Hausbesitzern eine Chemiefreie
Kalkbehandlung. ,Wir arbeiten
ohne schadliches Salz, sondern
wandeln den Kalk physikalisch
so um, dass er nicht anhaftet”,
so Arnold. Bei neuen Heizungen
sollte dies als Standard immer
mit dazu genommen. Dies wird
auch von der BAFA geférdert.

Vor Einbau wird durch das
Unternehmen eine Wasserana-
lyse gemacht, der Haupffilter
(nach der Wasseruhr) Gberprift
und dann ein entsprechendes
Angebot unterbreitet.

,In vielen Gebdauden sind die Fil-
ter so alt wie das Gebdude. Die
Kundin oder der Kunde wurden
teilweise auch noch nie darauf
hingewiesen, dass der Filter mall
getauscht oder gereinigt werden
muss”, beméngelt Arnold.

Interessenten l&dt Jean-Pierre Arnold
zu einem Erstberatungsgesprdch ein.

Anmeldungen werden unter Telefon 02772 957 641 oder per
E-Mail unter info@arnold-heizung.de gerne angenommen.



Das Superverméchtnis — die clevere Ergéinzung
zum Berliner Testament

Das Berliner Testament ist fur
viele Ehepaare der klassische
Weg, den Gberlebenden Part-
ner abzusichern. Beide setzen
sich darin zundchst gegen-
seitig zu Alleinerben ein; die
gemeinsamen Kinder werden
erst nach dem Tod des zweiten
Elternteils zu Schlusserben.

Das schafft Klarheit und ver-
hindert oft, dass der Nachlass
beim ersten Todesfall aufgeteilt
werden muss. Zugleich hat die-
ses Modell eine steuerliche und
praktische Kehrseite: Die Kin-
der erben zundchst regelméafBig
nichts. Damit bleiben ihre per-
sénlichen erbschaftsteuerlichen
Freibetrdge aus dem Vermégen
des zuerst Versterbenden haufig
ungenutzt.

Freibetréige nicht auto-
matisch verschenken

In der Regel hat jedes Kind
gegeniber jedem Elternteil
einen Freibetrag von 400.000
Euro. Bei zwei Kindern kénnen
beim ersten Erbfall somit ins-
gesamt 800.000 Euro steuer-
lich beginstigt auf die néchste
Generation Ubergehen. Beim
Berliner Testament féllt das Ver-
mégen jedoch zundchst beim
Uberlebenden Ehegatten zusam-
men. Erst spdter, beim zweiten
Erbfall, wird es an die Kinder
weitergegeben. Je nach Vermé-
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genshohe kann dies dazu fuhren,
dass Freibetrége des erstver-
sterbenden Elternteils ungenutzt
bleiben und beim zweiten Erbfall
eine erhdhte Erbschaftssteuer
anfallt.

Woas das Superverméchtnis
anders macht

Hier setzt das sogenannte Super-
vermdchtnis an. Der lénger
lebende Ehegatte bleibt weiter-
hin Alleinerbe und behalt damit
die wirtschaftliche Kontrolle. Das
Testament rdumt ihm aber die
Befugnis ein, nach dem ersten
Todesfall innerhalb eines vor-
gegebenen Personenkreises —
regelméfig den gemeinsamen
Kindern —flexibel zu bestimmen,
wer etwas erhalten soll. Er kann
festlegen, welcher Gegenstand
oder Geldbetrag zugewendet
wird, in welcher Héhe, zu wel-
chem Zeitpunkt und gegebe-
nenfalls unter welchen Bedin-
gungen.

Zivilrechtlich verbindet diese
Gestaltung Zweck- und Bestim-
mungsvermdchtnis. Vereinfacht
gesagt benennt das Testament
den Kreis und den Zweck der
méglichen Zuwendungen, wéh-
rend der Uberlebende Ehegatte
die konkrete Auswahl trifft. Das
kann sinnvoll sein, wenn sich
erst nach dem ersten Todesfall
beurteilen l&sst, wie viel Ver-
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wnd vieles mehs

veen Baby bis bns hoke Aller

magen der Uberlebende fur
Wohnen, Pflege, Lebensunter-
halt oder unerwartete Ausgaben
tatséichlich benstigt. Nicht bens-
tigtes Vermégen kann dagegen
bereits aus dem Nachlass des
Erstversterbenden an die Kinder
weitergegeben werden.

Steuerlich méglich,
aber nicht automatisch

Die Regelung kann eine steu-
erlich gunstigere Verteilung
ermdéglichen, weil Freibetrége
der Kinder beim ersten Erbfall
genutzt werden kénnen. Sie
spart jedoch nicht automatisch
Steuern. Entscheidend sind
unfer anderem Vermégensart
und -wert, bestehende Schulden,
frihere Schenkungen, Pflicht-
teilsanspriiche sowie die genaue
Ausgestaltung des Vermdchtnis-
ses. Steuerlich relevant ist auch,
ob und wann der Anspruch des
Kindes entsteht und erfillt wird.

Sorgféltige Gestaltung ist
unverzichtbar

Eine zentrale Grenze liegt im
Zeitpunkt der Leistung. Die Klau-
sel muss Falligkeit und Durchset-
zung des Verméichinisses préizise
regeln. Wird die Zuwendung erst
an den Tod des Uberlebenden
Ehegatten angeknipft, kann die
gewinschte steuerliche Wirkung
verfehlt werden. Dann droht,

WORKSHOPS | SEMINARE 3

Keontakt & Anmeldungen
Halena Rinn
Firt-Ferdinand-Stafle 28

35819 Braunfeh

. OIS 44 54 0377 ﬁ-

- L

inle@la
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Kai Hetzer

Rechtsanwalt und Notar
Dillenburg

dass die Ubertragung steuerlich
nicht mehr dem ersten, sondern
dem spéteren Erbfall zugeordnet
wird. Auch die Befugnisse des
Uberlebenden Ehegatten dirfen
nicht unklar oder grenzenlos for-
muliert sein.

Ein Superverméchtnis ist des-
halb technisch anspruchsvoll
und fir ein selbst geschriebenes
Testament regelmaBig unge-
eignet. Vor einer Entscheidung
sollten Vermégen, Versorgung
des Uberlebenden Partners,
Pflichtteilsrisiken und frihere
Schenkungen geprift werden.
Die Klausel sollte anschlieflend
notariell und steuerlich individu-
ell gestaltet werden — neutral,
passgenau und mit Blick auf die
familigre Situation.

adoell” zentrg
; .
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Plétzlich pflegebedirftig — was nun?

Ein Sturz, eine schwere
Erkrankung oder ein Kran-
kenhausaufenthalt kénnen
das Leben von einem Tag
auf den anderen verdndern.
Wenn ein Angehériger oder
man selbst pléizlich pflege-
bedurftig wird, stehen Betrof-
fene oft vor vielen Fragen:
Wer hilfte Welche Leistungen
gibt es2 Welche Antrdge mus-
sen gestellt werden? Und wie
lasst sich die neue Situation
organisatorisch und finanziell
bewdltigen?

Wir informieren in diesem Arti-
kel Uber die entscheidenden
Schritte, damit Sie zeitnah das
beantragen kénnen, was lhnen
zusteht, ohne Umwege.

Die wichtigsten Schritte
nach Eintritt der
Pflegebeduirftigkeit

1. Pflegekasse informieren

Leistungen werden grundséitzlich
erst ab dem Monat der Antrag-
stellung gewdhrt. Deshalb sollte
der Antrag so frih wie méglich
eingereicht werden — zundchst

reichen oft ein kurzer Anruf oder
eine formlose schriftliche Mit-
teilung.

2. Pflegegrad beantragen

Nach Antragstellung beauftragt
die Pflegekasse den Medizini-
schen Dienst (MD) mit einer
Begutachtung. Die Begutach-
tung erfolgt entweder vor Ort
oder telefonisch.

3. Unterlagen sammeln

Fir die Begutachtung sollten
folgende Dokumente vorbereitet
werden:

e Arztberichte

¢ Krankenhausentlassungs-
berichte

¢ Medikamentenpléne

¢ Befunde und Diagnosen

*  Aufzeichnungen Uber den
taglichen Unterstitzungs-

bedarf

Ein Pflegetagebuch kann dabei
helfen, den tatséchlichen Hilfe-
bedarf nachvollziehbar darzu-
stellen.

Die Beraterapatheke
am War der Dill

+ E-Razepte

v Online Shop

¢ Inkontinenz- und
Pllagahilfsmittelversorgung

v Mutter-Kind Apotheke

Beratung, Bestellung, fustellung 02771 /23230
Fax fiir Rezepte und Bestellungen 02771 / 26 19 20
Emal ir Bestellungen Liebig Apotheke @t-online.de

E Kundenparkplatze am Arztehaus

Ihr kompetenter Gesundheitsberater

_LIEB!G - APOTHEKE

Apotheker Rend Welgand
Hindenburgstrate 15 35683 Dillenburg

+ Homoopathie und Naturheilkunde
v Dunkeldfeldvitalblutbetrachtung
v Darmsanierung

v Tierarznaimittal
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4. Beratung in Anspruch
nehmen so bald
Pflegegrad besteht

Wir beraten Sie in jeglichen
Belangen zum Thema Pflege.
Ob Unterstitzung bei der Kér-
perpflege, An- und Ausziehen
von Kompressionsstrimpfen,
Hilfestellung beim Zubettgehen,
Unterstitzung bei Einkaufsfahr-
ten, Fahrten zur Physiotherapie
oder zum Arzt, Betreuungsleis-
tungen, Tagespflege u.v.m.

ACHTUNG: Mit der
Gesundheitsreform
dndert sich ab 2027
einiges — nutzen Sie
daher jetzt noch die
aktuellen Vorteile,
Budgets und Leistungen,
solange diese in ihrer
bisherigen Form
verfigbar sind.

3539 € jéhrlich fir Sie
zur Entlastung nutzen

Sie sind verhindert? Sie schaf-
fen es zeitlich gerade nicht? Sie
kénnen lhre Angehérigen nicht
in dem Maf3e Unterstiitzen, wie
Sie es sich aktuell wiinschen?

Nutzen Sie die Verhinde-
rungspflege fir alle oben
aufgefihrten Leistungen, mit
Ausnahme von Leistungen,
die verordnet werden, sog.
SGBV-Leistungen. Damit Sie,
als auch die pflegebedirftige
Person entlastet ist. Das Pflege-
geld bleibt hiervon unberihrt
und Sie profitieren dennoch in
vollem Umfang von allen Leis-

Timo Sattler
Geschéftsfihrer

apl, Leun

tungen, die wir lhnen anbieten
kénnen, damit lhre Versorgung
sichergestellt ist.

Good to know: Extrabudget
for Tagespflege

Losgelést von allen Budgets
stehen lhnen fir die Tages-
pflege folgende Betrdge zur
Verfigung, dieses Budget muss
lediglich bei der Pflegekasse
beantragt werden:

PG1: 131¢€
(Entlastungsbetrag kann fir die
Tagespflege genutzt werden)

PG2: 721 €
PG3: 1357 €
PG4: 1685 €
PG5: 2085 €

KURZUM: 1x wéchentlich
Tagespflege ist ab PG2
kostenfrei fir Sie.

Haben Sie noch Fragen oder méchten gerne persénlich
mit uns sprechen, wir freuen uns auf lhren Anruf!

Mit den besten Wiinschen
Timo Sattler



Mehr Sicherheit im Lahn-Dill-Kreis:
Johanniter erweitern Hausnotruf- und Mobilnotrufangebot -
jetzt vier Wochen kostenlos testen!

Die Johanniter im Regional-
verband Mittelhessen bauen
ihr Hausnotruf- und Mobilnot-
rufangebot im Lahn-Dill-Kreis
weiter aus. Seit Juni betrei-
ben sie von ihrem Standort in
Ehringshausen einen eigenen
Rausfahr-Einsatzdienst, der
365 Tage im Jahr, rund um
die Uhr einsatzbereit ist.

,Fur unsere Kundinnen und Kun-
den bedeutet das ein deutliches
Plus an Sicherheit: Bendtigen sie
Hilfe und I&sen ihren Hausnot-
ruf oder Mobilnotruf aus, sind
unsere medizinisch geschulten
Mitarbeitenden dank der &rt-
lichen Néhe schnell bei ihnen zu
Hause. Gerade in Situationen,
in denen schnelle Unterstit-
zung gefragt ist, ist diese kurze
Anfahrtszeit ein entscheidender
Vorteil”, erléutert Angelika Rihl,
Vertriebsspezialistin vom Haus-
notrufteam.

Mit dem neuen Einsatzdienst bie-
ten die Johanniter im Lahn-Dill-
Kreis einen besonderen Mehr-
wert gegeniber vielen anderen

Anbietern. ,Unser Ziel ist es,
Menschen dabei zu unterstit-
zen, moglichst lange sicher und
selbstbestimmt in ihrer vertrauten
Umgebung leben zu kénnen —
mit der Gewissheit, im Notfall
nicht allein zu sein.”

Einen weiteren Vorteil bietet
unser Komforttarif: Kundinnen
und Kunden k&énnen ihren
Wohnungsschlissel sicher
und anonymisiert in unserem
modernen Tresorsystem hinfer-
legen. So erhalten unsere Ein-
satzkréfte im Bedarfsfall schnell
Zugang zur Wohnung, ohne
dass Turen gewaltsam gedffnet
werden missen.

Unser aktuelles
Herbst-Angebot:
Jetzt den Hausnotruf
kostenlos testen!

Vom 14. September bis zum
02. November 2026 haben wir
wieder ein besonderes Angebot
for Sie und lhre Lieben:

In diesem Zeitraum kénnen
Sie den Johanniter-Hausnot-
ruf vier Wochen kostenlos und
unverbindlich testen. Sie sparen
die Anschlussgebihr i.H.v. 49
Euro sowie insgesamt bis zu
120 Euro (Gultig vom 14.09.
bis 02.11.2026 zu den Aktions-
bedingungen).

Johanniter/Marcus Brodt

Uberzeugen Sie sich selbst von
der Sicherheit und dem guten
Gefihl, im Ernstfall schnell
Hilfe zu erhalten. Wir beraten
Sie gerne persdnlich und unver-
bindlich. Vereinbaren Sie jetzt
lhren Beratungstermin unter Tel.
06408 9016-300 oder 0800-
7237377 (gebihrenfrei).

Das Angebot der Herbst-Sicherheitswochen finden Sie
unter: johanniter.de/hausnotruf-testen

Der Johanniter-Hausnotruf

Zuhavuse und unterwegs ein gutes Gefuhl.

Preisvorteil sichern!®

14109- - 021:1 1;2“26

Jetzt 4 Wochen gratis
testen und bis zu 120 Euro

Jetzt bestellen!

johanniter.de/hausnotruf-testen |
0800 32 33 800 (gebuhrenfrei) A&

) JOHANNITER

' Goltig vom 14.09. bi

besuchen Sie bitte  Hausnoteu!-test

oder schreiben eine Mall anal
L =

oK "'|;r!- -
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Mut zu Reformen: Der APPH zum Gesprdch
im Hessischen Landtag

Uwe Bérdner (1.Vorsitzender
der APPH) und Timo Sattler
waren zum pflegepolitischen
Gesprdch im Hessischen
Landtag geladen. Der APPH
(Arbeitsgemeinschaft privater
Pflege- und Hilfsdienste Mittel-
hessen e.V.) ist ein Zusammen-
schluss von privaten Anbietern
im mittelhessischen Raum.

Durch vorangegangene infensive
Gespréiche und Diskussionen mit
Vertretern der lokalen Politik war
es gelungen dank Herrn Frank
Steinraths (Landtagsabgeord-
neter der CDU) einen Termin in
Wiesbaden zu vereinbaren bei
Frau Stefanie Klee. Frau Klee
(Landtagsabgeordnete der CDU
und Sprecherin fir Pflegepolitik)
selbst kommt aus der direkten
Pflege. Als ehemalige Leite-
rin einer Senioreneinrichtung
hatte sie sémiliche Stationen als
ausgebildete Fachkraft bereits
durchlaufen und begrifite die
Teilnehmer freundlich und offen
mit dem direkten ,opener” zum
brisant aktuellen Thema der Bun-
desregierung und deren ange-
dachten Sparmafnahmen im
Gesundheitssystem.

Refinanzierung vom ersten Tag
an, als das GYWG (Gesetz zur
Weiterentwicklung der Gesund-
heitsversorgung) in Kraft getreten
ist, war auch seitens Frau Klee
der spannende Knackpunkt, an
dem sich viele Fragen stellten
und die kaum zu beantworten
sind- bis zum heutigen Tag. Wie
geht es weiter? Was missen
Pflegeeinrichtungen befirchten,
wenn ein Teil der stetig steigen-
den Léhne durch Budgetdecke-
lungen nicht refinanziert werden,
zumal bis heute die Refinanzie-
rung nicht abschlieBend geklart
und logisch nachvollziehbar ist?

Im Gesprach mit Frau Klee
und Herrn Steinraths war eine
Sache ganz entscheidend: Das
Versténdnis for die Komplexitat
in der Pflege ist da, die Pflege
bekommt mehr Aufmerksamkeit
durch die gezielte Aufklarung
unseres Systems, welche Budgets
stehen wem zu, bei welchem
Pflegegrad erhalte ich welche
Leistungen, wofir werden Gelder
genutzt —und wofir werden Gel-
der missbraucht? Auch dieses
Thema konnten wir offen dis-
kutieren. Anteilige Auszahlung

L UCK

&3

= -.*

DR JULI

HINDENBURGSTR. 158
58T DILLENBURG

TEL 02771 - 6242
| INFOELUECKENLOS MET
VAW TDESRENLOSEOM
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von Pflegegeld als Aufstockung
der Rente oder Mitfinanzierung
der Enkel sind keine Lésung des
Problems und gleichzeitig aber
ein nicht unerheblicher Teil, der
aktiv eingespart werden kann,
wenn man es richtig angeht.

Ob Pflegegrade, so wie sie jetzt
abgebildet sind bestehen blei-
ben, zusétzliche Geld- und Sach-
leistungen weiterhin im Bestand
bleiben, muss offen diskutiert
werden. Uber eine Abschaf-
fung verschiedener Leistungen
kénnen hohe Millionenbetrége
eingespart werden. Das System
Pflege gehdrt grundsatzlich
saniert, es ist zu komplex und
zu kompliziert und vielerorts nicht
verstéindlich fur die Betroffenen.
Das muss leichter gehen und
auch das entspricht dem, was
der mitgebrachte Fragenkatalog
der APPH beabsichtigte.

Eins stellte sich ganz klar her-
aus: AMBULANT vor stationdr
ist weiterhin der Leitspruch und
muss auch so stehen bleiben

im Versorgungssystem, bevor
Krankenhd&user und stationére
Einrichtungen aufgrund von
,Uberflutung” zusammenbre-
chen. In Wirde alt werden und
das am besten in den eigenen
vier Wanden sollte das Ziel eines
Jeden sein, der fir seine Familie
nur das Beste will.

Aufgabe der Politik und der
Pflegeanbieter muss es sein,
den Finger in die Wunde ,Pfle-
geversicherung” zu legen und
offen und zukunftsweisend Uber
das Thema Pflege von Morgen
zu reden. Ebenso missen die
Pflege- und Krankenkassen
verpflichtet werden, politischen
Willen umzusetzen und ihren
Verpflichtungen nachzukommen,
damit die Anbieter auch Morgen
noch qualifizierte Pflege anbie-
ten kénnen.

Weitere Infos unter:
apph@apl-leun.de
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60 Jahre Albert-Schweitzer-Kinderdorf Hessen e.V.
Ein Zuhause, das Zukunft schenkt

In diesem Jahr feiert der Verein
Albert-Schweitzer-Kinderdorf
Hessen e. V. sein 60-jGhriges
Bestehen. Sechs Jahrzehnte
Engagement fir Kinder und
Jugendliche in Not.

Als der Verein 1966 in Frank-
furt gegrindet wurde, stand
dahinter die Vision, einen Ort
zu schaffen, an dem Kinder in
stabilen familigren Beziehun-
gen aufwachsen kénnen — mit
Geborgenheit, Verlasslichkeit
und echten Zukunftschancen.
1972 erfolgte der erste Spaten-
stich for das heutige Hanauer
Kinderdorf.

Ein weiteres wichtiges Kapitel
begann Anfang der 1980er-
Jahre in Mittelhessen. 1980
wurde in Wetzlar der Grund-
stein fur ein zweites Kinderdorf
gelegt. Der Bedarf an Jugend-
hilfeplétzen in der Region war
grof3.

Auf dem Gelénde an der Stop-
pelberger Hohl entstanden sechs
Wohnhduser sowie ein Verwal-
tungs- und Therapiegebdude.
1981 erdfinete die erste Fami-
liengruppe, zwei Jahre spéter
wurde das gesamte Kinderdorf
offiziell eingeweiht.

Was einst mit einigen stationd-
ren Familiengruppen begann,
ist heute ein breit geféichertes
Hilfesystem. Neben Familien-
und Wohngruppen gibt es eine
Mé&dchenjugendwohngruppe,
eine Inobhutnahmestelle, zwei
Tagesgruppen, eine Wochen-
gruppe, eine p&dagogisch-the-
rapeutische Wohngruppe sowie
ambulante Angebote fir Fami-
lien. Ziel all dieser Angebote ist
es, Kindern und Jugendlichen
Halt zu geben und ihnen Per-
spektiven zu eréffnen — sei es
durch die Rickkehr in die Her-
kunftstamilie oder den Schritt in
ein eigenstandiges Leben.
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Allein im Kinderdorf Wetzlar
leben derzeit 134 Kinder und
Jugendliche. Die meisten von
ihnen sind traumatisiert — durch
Gewalt, Vernachléssigung oder
Missbrauch. Umso wichtiger ist
ein Umfeld, das Stabilitat, Ver-
traven und langfristige Bezie-
hungen bietet.

Gleichzeitig verandern sich die
Herausforderungen. Psychische
Belastungen und psychiatrische
Problemlagen nehmen bei vielen
Jugendlichen deutlich zu. Um
diesen jungen Menschen besser
helfen zu kénnen, hat der Ver-
ein im vergangenen Jahr eine
p&dagogisch-therapeutische
Wohngruppe in Hittenberg-
Reiskirchen eréffnet.

Doch gute Betreuung braucht
auch ausreichende Ressourcen.
Die Finanzierung der Kinder-
dérfer erfolgt vor allem Gber
Entgelte der Jugendédmter. Diese
decken heute jedoch meist nur
noch die grundlegende Ver-
sorgung ab. Die angespannte
Finanzlage, steigende Kos-
ten sowie wirtschaftliche und
gesellschaftliche Unsicherhei-
ten erschweren die Arbeit des
Vereins zusétzlich — und lassen
gleichzeitig die Spendenbereit-
schaft sinken. Das heifit: Viele
Angebote, die fir die persén-
liche Entwicklung der Kinder

entscheidend sind, werden nicht
finanziert. Hier sind Spenden
unverzichtbar.

Sie erméglichen Freizeitange-
bote im sportlichen, kreativen
und musikalischen Bereich, die
Kindern Selbstvertrauen und fir
die Entwicklung wichtige Erfah-
rungen schenken. Sie helfen
dabei, neue pédagogische Kon-
zepte zu entwickeln und zuséitz-
liche Platze fur Kinder in Not

zu schaffen. Auch die Instand-
haltung der Héuser und Aufen-
gelénde, digitale Ausstattung for
Schule und Ausbildung sowie
Fortbildungen fir die Mitarbei-
tenden werden durch Spenden
unferstitzt.

Kurz gesagt: Viele der Chancen,
die Kindern im Kinderdorf gebo-
ten werden kénnen, entstehen
erst durch das Engagement von
Forderern aus der Region.

Zum 60-jghrigen Jubildum
blickt der Verein deshalb nicht
nur zuriick, sondern auch nach
vorn. Die vergangenen Jahr-
zehnte zeigen, was méglich ist,
wenn Menschen Verantwortung
Ubernehmen und gemeinsam
handeln.

Mit Ihrer Unterstitzung kénnen
auch in Zukunft Kinder, die
schwere Wege hinter sich haben,
einen Ort finden, an dem sie
Sicherheit, Vertrauen und neue
Perspektiven finden.

Kontakt: Albert-Schweitzer-Kinderdorf Hessen e.V.
Kinderdorf Wetzlar / Stoppelberger Hohl 92-98
35578 Wetzlar / Tel.: 06441 7805-37
Mail: s.scharfe@ask-hessen.de / www.ask-hessen.de

DIRK
HARDT

Miihlgasse 3

35745 Herborn

Rechtsanwalt
Fachanwalt fiir Strafrecht
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Implantatprophylaxe — was ist zu tun?

Kann ein Implantat
,krank” werden?

Implantate kénnen, wie auch
die natirlichen Zéhne, bei
mangelnder Mundhygiene ver-
lorengehen. Eine saubere und
maéglichst bakterienfreie Umge-
bung ist for Implantate nétig, um
Entzindungen um das Implantat
herum im Knochen vorzubeugen
und den langfristigen Erhalt des
Implantates zu sichern.

Auch nach einer erfolgreichen
Einheilung von Implantaten kann
als Spatkomplikation eine soge-
nannte Periimplantitis auftreten
—eine Enfzindung des Gewebes
um das Implantat im Knochen.
Dies kann im schlimmsten Fall
zum Verlust eines Implantates
fohren.

Schitzen Sie ihre Implan-
tate durch Prévention

Nur préventive MaBBnahmen
(Vorbeugung), die sorgféltige
und regelmafBige Reinigung von
Ablagerungen an den Implanta-
ten, schitzen vor Enfzindungen.
Die Prévention beginnt schon

vor der Implantation, denn eine
gute Mundhygiene und eine
entsprechend gesunde Situa-
tion des Zahnfleisches und der
Zahne sind Voraussetzung fur
die Planung einer erfolgreichen
Implantatbehandlung. Um den
Behandlungserfolg von einge-
heilten Implantaten nachhaltig
zu sichern, muss ein individuelles
Mundhygienekonzept gemein-
sam mit der Zahnarztpraxis ent-
wickelt werden.

Die Instruktion von geeigneten
Mundhygieneartikeln sowie
Zahnpasten erfolgt durch eine
Prophylaxeassistentin in unserer
Zahnarztpraxis. Die alltagliche
Mundhygiene sollte allerdings
in regelméBigen und individu-
ell festgelegten Absténden in
der Zahnarztpraxis kontrolliert
und durch eine professionelle
Zahn- und Implantatreinigung
ergénzt werden. Im Rahmen die-
ser professionellen Implantatpro-
phylaxe in der Zahnarztpraxis
kénnen schwer zugdngliche
Stellen regelméBig Uberwacht
und bakterielle Besiedelung
und pathogene Biofilme ent-
fernt werden.

Implantate - eine Investition
in Lebensqualitat

Das Ziel von Implantatbehand-
lungen ist es, dass der Patient
keinen Unterschied zu seinen
natirlichen Zahnen spirt. Dies
ist nur mit einer erfolgreichen
Implantation und einem natir-
lichen, méglichst festsitzenden
Zahnersatz zu erreichen.

Gerade dltere oder pflegebe-
dirftige Menschen mit einge-
schréinkter Motorik und nach-
lassender Sehkraft brauchen bei
der Reinigung und Pflege ihres
Implantat-getragenen Zahnersat-
zes die Unterstitzung durch ihre
Betreuer und ihr soziales Umfeld.

Implantatprophylaxe entfaltet
ihre optimale Wirkung, wenn sie
den Implantat-Patienten lang-
fristig begleitet und in dessen
Alltagsabléufe integriert wird.
Nachlassende Motivation, unzu-

Dr.med. dent Julia Kihn

Praxis Lickenlos
Dillenburg

reichende Mundhygiene, biome-
chanische Probleme oder auch
gesamtgesundheitliche Einflisse
kénnen nur bei einem einge-
haltenen individuell erstellten
Prophylaxekonzept erkannt und
aufgefangen werden.

Gerne betreuen wir auch Sie in unserer Praxis, um lang-
fristig lhre Z&hne und Implantate gesund zu erhalten.

Internationale Fachkrdfte gewinnen.
Versorgung sichern. Zukunft gestalten.

Wenn eine Station vollstindig
besetzt ist, profitieren alle:
Patientinnen und Patien-
ten erhalten mehr Zeit und
Zuwendung, Mitarbeitende
erleben spurbare Entlastung
und Krankenhduser sowie
Pflegeeinrichtungen gewin-
nen Planungssicherheit.

Internationale Pflege- und
Gesundheitsfachkrafte leisten
bereits heute einen wichtigen
Beitrag, um die Gesundheits-
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versorgung in Deutschland lang-
fristig zu sichern. Entscheidend
ist dabei ein strukturierter und
verlasslicher Weg der Personal-
gewinnung und Integration.

Seit vielen Jahren begleitet die
Sprachportal GmbH Kranken-
hduser und Pflegeeinrichtun-
gen auf diesem Weg. Mit ihrem
Hauptsitz in Wetzlar sowie wei-
teren Standorten in Offenbach,
Istanbul und Ankara vermittelt sie
qualifizierte Pflege- und Gesund-

heitsfachkrafte aus dem Aus-
land. Die Bewerberinnen und
Bewerber stammen unter ande-
rem aus der Turkei, Albanien
und China und werden sorg-
faltig ausgewdhlt sowie gezielt
auf ihren Einsatz im deutschen
Gesundheitswesen vorbereitet.

Die Sprachportal GmbH beglei-
tet ihre Partner nicht nur bei der
Rekrutierung geeigneter Fach-
kréfte, sondern unterstitzt den
gesamten Vermittlungsprozess

Dennis Schneiderat

Leiter Vertrieb
Sprachportal GmbH



— von der Auswahl passender
Kandidatinnen und Kandidaten
Uber die Organisation der Ein-
reise inkl. Anféngliche Unter-
bringung in Wohnungen der
Sprachportal GmbH und die
Begleitung von Anerkennungs-
verfahren bis hin zur erfolgrei-
chen Integration in den Berufs-
alltag. Fur Krankenhé&user und
Pflegeeinrichtungen bedeutet
dies eine deutliche Entlastung,
transparente Abléufe und einen
verl@sslichen Partner, der die
besonderen Anforderungen des
Gesundheitswesens kennt. Die
Qualitat dieses Ansatzes wird
durch langjéhrige Erfahrung und
starke Referenzen unterstrichen.

Fir das Universitétsklinikum
GieBBen und Marburg (UKGM)
hat die Sprachportal GmbH
bereits rund 400 internationale
Fachkréfte erfolgreich vermittelt.
Diese erfolgreiche Zusammen-
arbeit zeigt, dass internationale

Personalgewinnung nachhaltig
gelingen kann, wenn sie pro-
fessionell geplant, individuell
begleitet und zuverldssig umge-
sefzt wird. Infegration beginnt mit
Kommunikation Eine erfolgrei-
che Integration endet nicht mit
der Ankunft in Deutschland. Als
zugelassener Tréger des Bundes-
amtes fir Migration und Flicht-
linge (BAMF) bietet die Sprach-
portal GmbH deshalb ergénzend
kostenlose, BAMF-geférderte
Sprachkurse speziell fur Kran-
kenpfleger, Physiotherapeuten
und Hebammen an.

Die Kurse bereiten internatio-
nale Fachkréfte gezielt auf die
sprachlichen Anforderungen des
Berufsalltags sowie auf Fach-
sprach- und Anerkennungs-
prifungen vor und schaffen
damit beste Voraussetzungen
for einen erfolgreichen Berufs-
einstieg. Davon profitieren alle
Beteiligten: Die neuen Mitarbei-

tenden gewinnen Sicherheit in
der Kommunikation mit Patien-
tinnen und Patienten sowie im
interprofessionellen Team.

Krankenhduser und Pflegeein-
richtungen erhalten Fachkréfte,
die sich schneller integrieren,
Arbeitsabléufe sicher beherr-
schen und ihre Kompetenzen

GESUNDHEITS
KOMPASS

frihzeitig einbringen kénnen.
Der Fachkréftemangel wird
das Gesundheitswesen auch in
Zukunft begleiten. Umso wich-
tiger sind Partner, die interna-
tionale Personalgewinnung nicht
als kurzfristige Lésung verstehen,
sondern als nachhaltigen Beitrag
zur Sicherung der medizinischen
und pflegerischen Versorgung.

Die Sprachportal GmbH vereint internationale Rekrutierung,
strukturierte Begleitung und gezielte sprachliche Qualifizie-
rung zu einem ganzheitlichen Konzept — damit aus qualifi-

zierten Bewerberinnen und Bewerbern langfristig engagierte
und wertvolle Mitglieder des Behandlungsteams werden.

SPRACHE
BILDUNG

~@
1.;:'] ) INTEGRATION
Sprachportal

Prozess.

Fluchtlinge [BAMF) an.

Sprachportal GrmbH

INTERNATIONALE
PFLEGEKRAFTE
GEWINNEN

& QUALIFIZIEREN

Von der Auswahl im Herkunftsland bis zur erfolgrelchen
Integration in Deutschiand - wir begleiten Sie und |hre
zukunftigen Mitarbeitenden durch den gesamten

1. BAMF-geférderte @ | S,
Pflegesprachkurse

Wir bieten speziell auf den Pflagebereich
ausgerichtete Pflegesprachkurse mit Férderung
durch das Bundesamt fir Migration und

Dennis Schneiderat | Leiter Vertrish

Sie suchen Pllegekrafre? Wir kimmenn uns um den gesamiten Prozess.

Wir unterstitzen Krankenhiuser, Pflegesinrichtungen und weiters
Arbeitgeber bei der Gewinnung internationaler Pllegekrafite und begleiten
den Prozess von der Auswahl geeigneter Kandidatinnen und Kandidaten

bis zur Einreise und Arbeitsaufnahme in Deutschiand,

) dschnelderatfzsprachportalde

2. Vermittlung internationaler Pflegekrafte

0000000

Rekrutierung

Deutschkurs
Anerkennung

Beschl. § 81a-Verfahren
Visum

Einreise

firmeneig. Unterkunft

Arbniunufnahmﬁ_
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Alternative Therapien im Hospiz Haus Emmaus

Die stationdre Hospizarbeit
verfolgt das Ziel, Menschen
mit einer unheilbaren und
fortschreitenden Erkrankung
bis zum Lebensende eine
méglichst hohe Lebensquali-
tat zu erméglichen.

Neben der klassischen medizi-
nischen und pflegerischen Ver-
sorgung kénnen alternative
bzw. komplementére The-
rapieverfahren dazu beitra-
gen, kérperliche Beschwerden zu
lindern und das psychische und
soziale Wohlbefinden zu férdern.
Dabei stehen nicht die Heilung
der Erkrankung, sondern die
individuellen Bedirfnisse und
Winsche der schwerkranken
Menschen im Mittelpunkt.

Méglichkeiten
komplementdrer Therapien

Im Hospiz kommen verschie-
dene ergénzende Methoden
zum Einsatz. Dazu gehéren
beispielsweise Aromapflege,
Musiktherapie, Entspan-
nungsverfahren, Massa-
gen und basale Stimula-
tion. Atherische Ole kénnen
im Rahmen der Aromapflege
zur Entspannung und zur Ver-
besserung des Wohlbefindens
eingesetzt werden. Musik kann
Erinnerungen und Emotionen
ansprechen und dadurch Trost
und Geborgenheit vermitteln.
Sanfte Massagen oder kérper-
bezogene Angebote kénnen hel-
fen, Anspannung zu reduzieren

IHRE SICHERHEIT

« Termingarantie
» Festpreis
» Sauberkeitsgarantie
- 3D Bad-Planung
- Alles aus einer Hand
» |hr Partner vor Ort seit 1995
« 400m2 groBe Ausstellung

Besuchen Sie unsere
digitale Ausstellung
www.pechanz.com

Schone Bider & Witme

MARKUS PECHANZ

_1 it 1993

Markus Pechanz — Schéne Bider & Wirme
Schiitzensirale 42 b'| 35398 Gieflan

Tel. 046 41 /98 01 70 | www.pachanz.com
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und Kérperwahrnehmung sowie
Wohlbefinden zu férdern. Auch
Atemibungen oder andere
Entspannungsverfahren kon-
nen eine sinnvolle Ergédnzung
darstellen. Sie kénnen insbe-
sondere bei Unruhe, Angst oder
Stress unterstitzend wirken.

Bedeutung fir die
Hospizarbeit

Ein wichtiger Grundsatz ist
die individuelle und ganz-
heitliche Betreuung. Nicht
jede Methode ist fur jeden
Menschen geeignet. Deshalb
sollten Winsche, Bedirfnisse,
kulturelle Vorstellungen und
mégliche Risiken bericksich-
tigt werden. Komplementére
Verfahren ersetzen dabei keine
notwendige medizinische oder
pflegerische Behandlung, son-
dern ergénzen diese.

Besonders im Hospiz kann die
persénliche Zuwendung, die mit
vielen dieser Angebote verbun-
den ist, eine grofie Bedeutung
haben. Berihrung, Musik, Difte

Sabine Burk

Geschéftsfihrung
und Hospizleitung
Hospiz Mittelhessen
Wetzlar

oder Ruhe kénnen Sicherheit
vermitteln und dazu beitra-
gen, Angste und Belastungen
zu reduzieren. Sie stellen eine
wertvolle Ergénzung zur pallia-
tiven Versorgung dar und leisten
einen wichtigen Beitrag zu einer
ganzheitlichen und wiirdevollen
Begleitung am Lebensende.

Hospi:ﬁ Mittelhessen

Um diese Therapieangebote den Gdsten anzubieten
sind wir auch auf Spenden angewiesen.
www.hospiz-mittelhessen.de



Durchblick in Detailfragen

Der Teufel steckt oft im
Detail: Minimale Undichten
zwischen Fillung und Zahn
kénnen Karies erneut den
Weg bereiten, Bakterien in
den zehntelmillimeterbrei-
ten Wurzelkanalenden eine
Zahnrettung sabotieren.
Daher setzen wir auf opti-
sche Hilfsmittel, um kleine
Probleme zu erkennen bevor
sie grof3 werden.

Das menschliche Auge stéf3t in
manchen Zahnbehandlungen
schnell an seine Grenzen. Wenn
wir es mit winzigen Strukturen
zu tun haben, in denen grofie
Schéden entstehen kénnen,
nutzen wir unsere optischen
Hilfsmittel: die Lupenbrille und
das OP-Mikroskop.

Unter die Lupe genommen

Mit der Lupenbrille kénnen wir
das Geschehen in der Mund-
hohle bis zu zehnfach heran-
zoomen. Das ist nicht nur bei
Wourzelbehandlungen von Vor-
teil: Wann immer wir erkrank-
tes Gewebe entfernen missen,
gelingt es uns dank der Lupen-
brille, alle betroffenen Stellen zu
entfernen und dabei so wenig
gesundes Gewebe wie méglich
abzutragen. Dadurch halten wir

die Belastungen fir den Kérper
gering und beschleunigen die
Wundheilung deutlich. In der
Diagnostik leistet uns die Brille
ebenfalls gute Dienste. Karies
lgsst sich im Anfangsstadium
sehen und behandeln, bevor
grofBe Schéden entstanden sind.

OP-Mikroskop:
40 Mal sicherer

Insbesondere bei Zahnrettun-
gen setzen wir auf das OP-
Mikroskop. Denn ein winziger
letzter Geweberest, der sich in
einem nur zehntelmillimeter-
breiten Wurzelkanalende ver-
steckt, ist for das menschliche
Auge zwar leicht zu Ubersehen,
kann aber die Keimzelle fir die
néchste Infektion darstellen.

Unter dem OP-Mikroskop, das
vierzigfach vergréflern kann,
wird aus diesem Zehntelmilli-
meter ein gut sichtbarer halber
Zentimeter. Dadurch sind die
Aussichten auf einen Behand-
lungserfolg also deutlich besser.

Richtige Antworten
auf Detailfragen

In anderen Bereichen der
Zahnmedizin erméglicht uns
das OP-Mikroskop neue Wege:

Gewebeschonende Schlissel-
lochtechniken, zum Beispiel bei
Zahnfleischriickgang oder fir
Implantate, wéren ohne seine
VergroBerungskraft undenkbar.

GESUNDHEITS
KOMPASS

In der Zahnmedizin héngt der
Erfolg einer Behandlung oft
an Detailfragen — und dank
unserer Technik, kénnen wir die
richtigen Antworten geben. @

STICKEL + STICKEL — DIE 2 ZAHNARZTE

Frankfurter StraBe 73 - 35625 Hittenberg-Rechtenbach
Telefon (0 64 41) 44 72 06
praxis@stickel2.de - www.stickel2.de
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Hyperakusis — Krankheit oder Normvariante

Hyperakusis bedeutet Gber-
setzt ,Mehr”- oder , zu-viel”-
Héren. Eine Normalhérigkeit
bezeichnet man als Normaku-
sis und eine Schwerhérigkeit
(=vermindertes Héren) als
Hypakusis. Warum also kann
eine Hyperakusis ein Problem
des Betroffenen darstellen?

Das Ohr ist 24-Stunden am
Tag/Nacht in Funktion und
eines der wichtigsten Sinnes-
Organe des Menschen. Ohne
ein ausreichendes Gehor kénn-
ten wir weder miteinander kom-
munizieren noch ausreichend
lernen und keine Sicherheits-
téne/-gerdéusche wahrnehmen.
Ein normales Hérvermégen ist
damitfor das tégliche Uberleben
(nicht nur in unserer ,zivilisier-
ten” Gesellschaft) unerl@sslich.

Ist das Hérvermdgen reduziert
(=Hypakusis, =Schwerhérigkeit)
haben wir mehr oder weniger
Probleme mit unserer Umwelt
in Kontakt zu treten, bzw. kén-
nen Sicherheitssysteme (da fast
immer mit Ténen gestaltet) nicht
korrekt wahrnehmen.

Bei einer Hyperakusis besteht
das Problem in einer ,zu guten
Horleistung” bzw. viele Geréu-
sche/Téne sind schmerzhaft
laut. Jeder Mensch hat eine
sogenannte Unbehaglichkeits-
schwelle. Dies ist eine ,Hor-
kurve”, die von den Untersuch-
ten als gerade noch akzeptabel
angegeben wird.

Um lhnen diese Theorie in ,Bil-
dern” darstellen zu kénnen,
méchte ich lhnen kurz am Bei-

' THM
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spiel eines sogenannten norma-
len Tonaudiogramms (=einer
Aufzeichnung von Messkurven)
darstellen, wie sich das Hér-
vermdgen in ,Daten” darstellt.
Diese Tonaudiogramme (Abbil-
dung 1) sind wichtige Hilfsmittel
in der Diagnostik von Horsté-
rungen.

Aufgezeichnet ist die Horleistung
for das rechte Ohr. Waagrecht
ist die Tonhdhe (= Frequenz)
und senkrecht die Hérschwelle
(in Dezibel) aufgetragen. Die
fast gleiche Darstellung von Luft-
leitung und Knochenleitung ist
normal und bedeutet, dafi keine
Stérung des Mittelohres vorliegt.
Im gelb schraffierten Bereich
(250 — 4000 Hz) liegt der nor-
male Sprachbereich. (Fur die
Erklérung der Horschwelle von
— 10 bis — 20 dB bitte den Ver-
fasser kontaktieren.)

Die Linie 1 (=schwarz) zeigt die
Messkurve eines Normalhéri-
gen (=Normakusis). Die Linie 2
(=blau) zeigt die normale Unbe-
haglichkeitsschwelle, die bei
etwa 110 dB liegt. Die Schraf-
fierung in Abbildung 2 (=grin)
stellt das normale Horfeld dar. In
diesem Bereich kénnen Sie von
der ,fallenden Stecknadel” bis
zur ,lauten Musik in der Disco”
alles héren, ohne () dass es
lhnen schmerzhaft oder zu laut
erscheint. In diesem breiten Hor-
feld reguliert |hr Ohr sowohl
Mittel- wie auch Innenohr und
lhr Gehirn die Verarbeitung von
Ténen, Gerduschen, Musik und
Sprache. Und filtert heraus, wel-
che wichtigen und unwichtigen
akustischen Reize in der Umwelt
auf Sie einwirken.

Die Abbildung 3 zeigt Ihnen nun,
wie die Wahrnehmung verdndert
wird, wenn die Unbehaglichkeits-
schwelle ansteigt, Sie also an
einer Hyperakusis leiden. Wieder
stellt die Linie 1 (=schwarz) die
normale Hérkurve dar. Die Linie
3 (=rof) zeigt nun eine Unbe-

Dr. Jorg Silberzahn
Hals-Nasen-Ohren-Arzt

haglichkeitsschwelle von 70 dB.
Dies bedeutet, dass bereits laute
Gesprdche, tégliche Geréusche
auf der Strafle oder eine nor-
male Unterrichtsstunde in der
Schule als zu ,laut” und sehr
oft ,schmerzhaft” empfunden
werden. Die Schraffierung in
Abbildung 3 (=rosa) zeigt lhnen
das Horfeld eines Hyperakusis-
Erkrankten. Sie kénnen daraus
schon erkennen, dass die Wahr-
nehmung im tédglichen Leben
erheblich eingeschrankt ist. Neh-
men Sie bitte dazu auch noch
die Daten des ,LARMOMETER”
(Abbildung 4) zu Hilfe.

Die genaue Ursache dieser
Hyperakusis ist bis heute nicht
geklért. Man vermutet eine
zentrale Fehlsteverung der
Sinneswahrnehmung ,Héren”,
d.h. das Gehirn verarbeitet die
Informationen, die es vom Ohr
erhalt, nicht so, wie es eigentlich
sein sollte. Daraus ergibt sich
das verdnderte Lautheitsgefihl.
Dieser Umstand erklért auch,
dass gerade Patientinnen und
Patienten mit Tinnitus aurium
(,dem Ohrensausen”) oft an
einer Hyperakusis leiden. Ins-
gesamt bedeutet es aber fir den
Erkrankten eine erhebliche Ein-
schréinkung im téglichen Leben.
Erwachsene habe im Beruf zum
Teil erhebliche Probleme, wenn
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sie in einem lauten (=ldrmen-
den) Berufsfeld arbeiten. Damit
kann eine Hyperakusis zu einer
Berufsunfahigkeit fihren und
diese Falle von Hyperakusiser-
krankten, die berufsunfahig wer-
den, nehmen an Haufigkeit zu.
Wenn Kinder oder Jugendliche
von einer Hyperakusis betroffen
sind, ergeben sich daraus oft

sehr schwerwiegende Probleme.
Aufgrund des heutigen sehr
lauten schulischen Umfeldes
kénnen die betroffenen Kinder
und Jugendliche dem Unterricht
schlecht oder gar nicht folgen,
sie sind oft unkonzentriert und
werden von Lehrer(innen) als
,verhaltensgestért” eingestuft.
Die Eltern kénnen auch oft nicht

Das LARMOMETER
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Abbildung 3

die Symptome einordnen, wenn
Kinder nicht mehr zur Schule
gehen wollen ,weil es lhnen dort
zu laut ist”. Nicht selten werden
Kinder zur schulpsychologischen
Untersuchung ,geschickt”, weil
sie unter dem Tisch sitzen und
nicht dem Unterricht folgen wol-
len (=k&nnen).

Ein weiteres Problem der Hype-
rakusis ist die eingeschrénkte
Therapieméglichkeit. For
Erwachsene oder dltere Jugend-
liche kann eine sogenannte Noi-
ser-Applikation versucht werden.
Dies entspricht etwa einer Ver-
sorgung mit Hérgeréten, wobei
die Noiser keine Verstarkung
der Umgebungsgeréusche bzw.
—téne durchfuhren, sondern eine
besondere Form von Rauschen
in einer speziell eingemessenen
Lautstarke abgeben. Dies ent-

spricht einer sehr aufwendigen
und komplizierten Versorgung
durch den(die) dafir besonders
qualifizierte(n) Hérgerdteakus-
tiker(in).

Fir Kinder und jingere Jugend-
liche sind bisher nur verhaltens-
therapeutische MaBBnahmen
bekannt, die ebenfalls einer
dafir besonders qualifizier-
ten Gruppe von Therapeuten
bedirfen. &

Zusammenfassend
handelt es sich bei der
Hyperakusis um eine
Erkrankung und keine
Normvariante, die zum
Teil erhebliche Auswir-
kungen auf das tagliche
Leben haben kann.
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Ehrenamtliche fir Besuchs- und Begleitungsdienst gesucht -
neuer Kurs startet im Oktober

Die Malteser Lahn-Dill suchen
engagierte Menschen mit
Herz — mit oder ohne Hund
— die sich ehrenamtlich im
Besuchs- und Begleitungs-
dienst fur Senioren engagie-
ren méchten.

Durch regelméfiige Besuche
kénnen die Helfenden dlteren
Menschen neue Lebensfreude
schenken, Einsamkeit lindern
und zwischenmenschliche Néhe
schaffen. Besonders wirkungsvoll
sind dabei unsere vierbeinigen
Begleiter: Besuchshunde.

»Hunde wirken auf dltere Men-
schen oft wie ein Turéffner zum
Herzen. Sie wecken schéne Erin-
nerungen, regen Gesprdche an,
férdern Bewegung und sorgen
gleichzeitig fur Entspannung. Die
wohltuende Wirkung der Tiere ist
in der Praxis immer wieder spir-
bar”, erklart Christa Treiber, Lei-
terin des Malteser-Besuchsdienst.

Der grofie Vorteil einer ehren-
amtlichen Tétigkeit im Besuchs-
und Begleitungsdienst liegt in

der zeitlichen Flexibilitat. Die
Helfenden entscheiden selbst,
an welchem Tag der Woche
und wie lange sie ihre Besuche
durchfihren méchten.

Damit Mensch und Tier bes-
tens vorbereitet sind, bieten
die Malteser eine umfassende
und praxisnahe Schulung an
— durchgefihrt in Zusammen-
arbeit mit einer erfahrenen
Hundetrainerin. Voraussetzung
fur die Teilnahme ist, dass der
Hund mindestens 15 Monate
alt ist, ein freundliches Wesen
hat und die Néhe zu Menschen
genief3t.

Im Oktober startet ein neuer
Kurs for zukinftige Besuchs-
hunde-Teams. Die Ausbildung
umfasst einen achtstindigen
Theorieteil und mehrere prak-
tische Trainingseinheiten mit
dem Mensch-Hund-Team. Nach
ca. drei Monaten kénnen dann
eigenstdndig Besuche nach den
individuellen Vorstellungen der
Ehrenamtlichen durchgefihrt
werden.

Bild (Marjan Teskera): Fir den néchsten Kurs fir Besuchshunde der
Malteser Lahn-Dill im September 2025 sind noch Plétze frei. Auch Per-
sonen ohne vierbeinige Unterstitzung sind im Team des Besuchs- und
Begleitungsdienstes willkommen.

+Wirlegen grofien Wert auf die
Bericksichtigung der zeitlichen
Méglichkeiten unserer Besuchs-
team, sodass sich das Ehren-
amt in unserem Besuchs- und
Begleitungsdienst gut mit Familie

und Beruf vereinen l&sst”, so
Treiber. Auch engagierte Men-
schen ohne Hund sind herzlich
willkommen und werden in ihrer
Aufgabe sorgfdltig vorbereitet
und begleitet.

Wenn Sie Interesse haben, Teil dieses besonderen
Ehrenamts zu werden und élteren Menschen wertvolle
Momente zu schenken, freuen wir uns auf lhre Kontakt-
aufnahme via e-Mail an bbd-wetzlar@malteser.org

Hausnotruf des Deutschen Roten Kreuzes in Dillenburg
Selbstédndig leben — zu Hause wohnen

+Zu Hause sein”, das bedeu-
tet: sich wohlfiGhlen in der ver-
trauten, nach den eigenen
persénlichen Bedurfnissen
gestalteten Umgebung. Woh-
nen ist Privatsache. Hinter der
eigenen Wohnungstur eréffnet
sich ein wichtiger Freiraum:
Sicherheit, Unabhdngigkeit
und Ungezwungenheit.

Dieser Freiraum ist fur alle Alters-
gruppen ein wichtiger Faktor des
Lebensgefihls und der Lebens-
planung. Das gilt selbstver-
stdndlich auch fir Menschen,
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die dabei — altersbedingt, aber
auch auf Grund von chronischen
Erkrankungen, Behinderungen
oder anderen gesundheitlichen
oder persdnlichen Risiken —
besondere Voraussetzungen
bericksichtigen missen.

Es gibt immer mehr Menschen,
die sich dauerhaft ober Uber
langere Zeitrdume allein in ihrer
Wohnung aufhalten und es stellt
sich manchmal die Frage: ,Wer
hilft mir, wenn mir etwas passiert,
und wer bekommt es Gberhaupt
mit, dass ich Hilfe benstige2”.

Hier bietet das Deutsche Rote
Kreuz in Dillenburg eine gute
Lésung an:

Man erhalt vom DRK eine Teil-
nehmerstation und einen kleinen
tragbaren Funksender. Im Not-
fall braucht man dann nur die
Notruftaste an der Teilnehmer-
station oder am Funksender zu

dricken und sofort wird eine
Sprechverbindung zur Hausnot-
ruf-Zentrale hergestellt, diese ist
rund um die Uhr besetzt. Die
Mitarbeiter der Notrufzentrale
senden sofort die notwendige
Hilfe, sie informieren Angehd-
rige, Nachbarn oder den DRK-
Hintergrunddienst. Wir beraten
Sie gerne ausfhrlich!

lhre Ansprechpartnerinnen beim Deutschen Roten Kreuz,
Kreisverband Dillkreis, sind Angelika Arnold Tel.: 02771-
303 731 und Andrea Maller Tel.: 02771-303 732
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Ein weiterer Herzenswusch erfullt

Malteser begleiten Gast zum Musicalbesuch nach Stuttgart

Fir viele Menschen sind
besondere Ausflige und
Erlebnisse selbstverstdnd-
lich. Fir schwerstkranke
Menschen bleiben solche
Herzenswinsche jedoch
oft unerfillt. In diesem Fall
konnte jedoch ein besonderer
Wunsch realisiert werden: Ein
Gast duBerte den Wunsch,
noch einmal ein Musical
zu besuchen. Gemeinsam
mit ihm und seiner Ehefrau
organisierte das Team des
Herzenswunschkrankenwa-
gens (HWK) eine Fahrt zum
Musical , Die Eiskénigin” nach
Stuttgart.

Bereits am frihen Morgen war
die Vorfreude deutlich spirbar.
Der Gast und seine Ehefrau
blickten diesem besonderen Tag
mit grofler Freude entgegen
— eine willkommene Gelegen-
heit, fir einige Stunden den
belastenden Alltag rund um
die schwere Erkrankung in den
Hintergrund treten zu lassen.

Das ehrenamtliche Team sorgte
mit groBem Engagement und
EinfGhlungsvermégen fir einen
reibungslosen Ablauf und kiim-
merte sich sowohl um die orga-
nisatorischen als auch um die
medizinischen Bedirfnisse. So
konnte die rund zweieinhalbstiin-
dige Fahrt nach Stuttgart fir den
Gast so angenehm wie méglich
gestaltet werden. Wéhrend der
gesamten Fahrt herrschte eine
herzliche und entspannte Atmo-
sphdre, geprdgt von anregenden
Gespréchen und gemeinsamer
Vorfreude.

Nach der Ankunft in Stuttgart
ging es direkt zum Theater. Die
beeindruckende Inszenierung,
die aufwendigen Kostime und
die bekannten Lieder aus dem
Disneyfilm sorgten fur strahlende
Augen und einige unbeschwerte
Stunden.

Im Anschluss an die Vorstellung
kehrten der Gast und das Team
gemeinsam in ein nahegelege-

Bild (Malteser): Das Team des Malteser-Herzenswunschkrankenwagens
vor dem Stage Apollo Theater in Stuttgart.

nes Restaurant ein. In angeneh-
mer Atmosphdre entwickelte
sich ein lebhafter Austausch,
der zur entspannten Stimmung
beitrug und den Tag abrundete.
Trotz der kérperlichen Anstren-

gung Uberwog die Freude Gber
das Erlebte. Auch wahrend der
Rickfahrt entstanden viele wert-
volle Gesprache, die den Tag
fur alle Beteiligten besonders
machten.

Diese Fahrt mit dem Herzenswunschkrankenwagen
ermdglichte nicht nur den Besuch eines Musicals, son-
dern schenkte vor allem Hoffnung, Lebensfreude und
bleibende Erinnerungen — fir den Gast, seine Angehé-

rige und das ehrenamtliche Team.

Gesunde GefaBBe — gesundes Herz: Den Herzinfarkt vermeiden

Koronare Herzkrankheit und Herzinfarkt - Vorbeugung, Diagnose, Therapie

Atemnot, Brustenge oder
Brustschmerzen unter kér-
perlicher Anstrengung: Wenn
sich die koronare Herzkrank-
heit (KHK) so mit ihren typi-
schen Symptomen bemerkbar
macht, ist meist schon Gber
viele Jahre unbemerkt eine
Schéddigung der Herzkranz-
gefdBBe abgelaufen.

Damit das Herz seine lebens-
wichtige Arbeit rund um die Uhr
leisten kann, muss es ausreichend
mit ndhr- und sauerstoffreichem
Blut versorgt werden, was Gber
die Koronararterien (Herzkranz-

60

gefafie) geschieht. Kommt es dort
an den Innenwénden zu Ablage-
rungen —sogenannten Plaques —
kénnen diese Geféfie zunehmend
verengen (,verkalken®).

Plaques bestehen hauptséchlich
aus Fett, Cholesterin, entziind-
lichen Zellen, Bindegewebe
und Kalzium (,Kalk”). Dieser
Prozess einer zunehmenden Ver-
dickung der GeféBwand mit Ein-
engung des GefdBinnenraums
wird als koronare Herzkrank-
heit bezeichnet. Die KHK ist die
Grunderkrankung und Vorstufe
des Herzinfarkts. Sie ist zugleich

die héufigste Herzerkrankung in
Deutschland mit rund 540.000
Krankenhausaufnahmen und
die fihrende Todesursache mit
rund 120.000 Todesféllen pro
Jahr, davon 44.000 Herzinfarkt-
Sterbefdlle.

Die Deutsche Herzstiftung hat
sich zur Aufgabe gemacht, die
Sterblichkeitsrate von Herz-
Kreislaufkrankheiten durch

Aufklarung und Information zu
senken, sowie durch die Férde-
rung der Forschung beizutragen,
Herzkrankheiten frihzeitiger zu
erkennen, ihr Fortschreiten zu
verhindern und Lebensqualitét
zu erhalten. Dabei sind wir auf
die Unterstitzung der Mitglie-
der, Spender Verméchtnisse
angewiesen. Denn nur mithilfe
dieses Engagements ist die Auf-
klarungsarbeit méglich.

Unterstitzen auch Sie die Deutsche Herzstiftung e.V.



Die Wahrheit Gber verpasste Arzttermine

Terminausfdlle in Arztpra-
xen, hdufig als ,No-Shows”
bezeichnet, sind ein weit
verbreitetes und zugleich
unterschdtztes Problem im
Gesundheitswesen. Gemeint
sind damit Termine, die von
Patienten vereinbart, aber
ohne vorherige Absage nicht
wahrgenommen werden. Ver-
schiedene Studien und Erhe-
bungen zeigen, dass dieses
Phdnomen keineswegs selten
ist. In Deutschland berichten
rund 70 % der Arztpraxen
Uber Schwierigkeiten mit nicht
abgesagten Terminen, und in
vielen Praxen bleiben etwa 5
- 10 % der Termine ungenutzt.

In einigen Féllen steigt diese
Quote sogar auf bis zu 20 %.
Internationale Untersuchungen
bestdtigen dieses Bild: Welt-
weit liegt die durchschnittliche
No-Show-Rate bei etwa 20 bis
25 %, wobei die Spannbreite je
nach Fachrichtung und Patien-
tengruppe stark variieren kann.

Die Griinde fir solche Termin-
ausfalle sind vielfdltig. Haufig
spielen alltégliche Faktoren eine
Rolle, etwa dass Patienten den
Termin schlicht vergessen, beruf-
lich verhindert sind oder kurz-
fristig andere Verpflichtungen
haben. Auch lange Wartezeiten
zwischen Terminvereinbarung
und tatsdchlichem Arztbesuch
erhdéhen nachweislich die Wahr-
scheinlichkeit, dass Termine
nicht wahrgenommen werden.
Dariber hinaus zeigen Studien,
dass soziale und demografische
Faktoren — etwa Alter oder
Lebenssituation — einen Einfluss
haben kénnen. Wichtig ist dabei:
In vielen Féllen steckt keine bése
Absicht dahinter, sondern eher
mangelnde Organisation oder
fehlende Erinnerung.

Fir Arztpraxen sind diese Ausfélle
iedoch mit erheblichen Nachtei-
len verbunden. Jeder nicht wahr-
genommene Termin bedeutet

Terminausfalle in Arztpraxen

‘Wiesn Patlenten ihre Termime micht absagen..

Wit viele Bormine fallen aun?

VerlSngerte Wartereiten

Nicht abgesagte Termine schaden allen!

zundchst einen wirtschaftlichen
Verlust, da die eingeplante Leis-
tung nicht erbracht und somit
auch nicht abgerechnet werden
kann. Gleichzeitig laufen die
Kosten fir Personal, Rdume und
Infrastruktur unveréindert weiter.
Hinzu kommt ein organisatori-
sches Problem: Kurzfristig frei
gewordene Termine lassen sich
oft nicht mehr neu vergeben,
sodass wertvolle Behandlungs-
zeit ungenutzt bleibt. Dies fohrt
zu einer geringeren Effizienz im
Praxisablauf und erschwert die
Planung des Arbeitstages erheb-
lich. Wiederholte Ausfalle kén-
nen zudem zusétzlichen Stress
fur das Praxisteam verursachen,
da die Auslastung stark schwankt
und Abléufe immer wieder ange-
passt werden missen.

Noch gravierender sind die
indirekten Auswirkungen aber
auf andere Patienten. In vielen
Regionen und insbesondere bei
Fachérzten sind Termine knapp
und mit langen Wartezeiten ver-
bunden. Wenn ein vereinbarter
Termin nicht wahrgenommen
wird, hétte dieser Platz poten-
ziell von einem anderen Patien-
ten genutzt werden kénnen, der
mdglicherweise dringend auf eine
Untersuchung oder Behandlung
angewiesen ist. Terminausfélle
tragen somit dazu bei, dass sich
Wartezeiten verlédngern und medi-
zinische Versorgung verzégert
wird. Dies kann im Einzelfall sogar

gesundheitliche Folgen haben,
wenn Diagnosen oder Therapien
spdter erfolgen als notwendig.

weiter lesen auf néchster Seite
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Dariber hinaus entsteht eine
Form von Ungerechtigkeit inner-
halb des Systems. Das Gesund-
heitssystem basiert auf begrenz-
ten Ressourcen - Zeit, Personal
und medizinische Infrastruktur
sind nicht unbegrenzt verfig-
bar. Werden diese Ressourcen
durch ungenutzte Termine ver-
schwendet, leidet die Effizienz
des gesamten Systems. Studien
zeigen, dass No-Shows nicht
nur wirtschaftliche Schéden
verursachen, sondern auch die
Versorgungsqualitét beeintréich-
tigen kénnen, etwa durch unter-
brochene Behandlungsverléufe
oder schlechtere gesundheitliche
Ergebnisse.

Zusammenfassend ldsst sich
sagen, dass Terminausfélle weit
mehr sind als ein kleines Arger-
nis im Praxisalltag. Sie stellen
ein strukturelles Problem dar,
das sowohl Arztpraxen als auch
andere Patienten betrifft. Fir die

Praxen bedeuten sie finanzielle
EinbuBlen und organisatorische
Schwierigkeiten, wahrend sie
for andere Patienten langere
Wartezeiten und eine schlech-
tere Versorgung zur Folge haben
kénnen. Gerade weil die einzel-
nen Ausfélle oft harmlos erschei-
nen, wird die Tragweite des
Problems haufig unterschétzt.
In der Summe jedoch haben
sie spUrbare Auswirkungen auf
die Effizienz und Fairness des
gesamten Gesundheitssystems.

Vor diesem Hintergrund gewinnt
auch das sogenannte Ausfall-
honorar zunehmend an Bedeu-
tung. Dabei handelt es sich um
eine Gebihr, die Praxen unter
bestimmten Voraussetzungen
erheben kénnen, wenn Patien-
ten vereinbarte Termine ohne
rechizeitige Absage verséumen.
Rechtlich ist dies in Deutschland
grundsétzlich méglich, sofern
der Termin verbindlich verein-

500 Euro gingen nach Erda

Grof} war die Freude von Bér-
bel Platt aus dem Hohenahrer
Ortsteil Erda, als Sie erfuhr,
dass Sie als Gewinnerin des
Juli-Preisrétsels des Gesund-
heitskompass gezogen wurde,
was mit 500 Euro in bar ver-
bunden ist. Die richtige Lésung
lautete ,Sonnenhut”, die rund
98 % aller Einsender heraus-
gefunden hatten.
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: J’ihr

,Das ist mein erster Gewinn
Uberhaupt”, so Frau Platt. Umso
groBer die Freude. Wir gratulie-
ren ihr herzlich zu dem Gewinn.
Motivation fir die Teilnahme
auch am Preisrétsel dieser Aus-
gabe, das Sie auf der vorletzten
Seite finden. Wir wiinschen allen
Freunden des Rétsellésens viel
Erfolg. Leider kann immer nur
einer gewinnen.

bart wurde, die Praxis den Zeit-
raum exklusiv freigehalten hat
und der Patient im Vorfeld ent-
sprechend informiert wurde. Das
Ausfallhonorar ist dabei nicht als
LStrafe” gedacht, sondern als
Ausgleich fir den entstandenen
wirtschaftlichen Schaden und
die blockierte Behandlungs-
zeit. Dennoch wird es von vie-
len Patienten kritisch gesehen,
was haufig daran liegt, dass die
Hintergrinde und Auswirkungen
von Terminausfallen nicht aus-
reichend bewusst sind.

Umso wichtiger ist ein klarer
Appell an alle Patienten: Wer

einen Termin nicht wahrnehmen
kann, sollte ihn so frih wie még-
lich absagen. In den meisten
Praxen gentgt dafir ein kurzer
Anruf, eine E-Mail oder eine
Online-Stornierung. Bereits eine
Absage 24 Stunden im Voraus
kann entscheidend sein, damit
der Termin neu vergeben und
einem anderen Patienten zugu-
tekommen kann. Dieses ein-
fache Verhalten ist letztlich ein
Ausdruck von Ricksichtnahme
und Fairness — gegeniber dem
Praxisteam, das seine Abl&ufe
planen muss, und gegeniber
anderen Patienten, die dringend
auf einen Termin warten.

Termintreue ist daher nicht nur eine Frage der persén-
lichen Organisation, sondern auch ein Beitrag zu einem
funktionierenden Gesundheitssystem. Jeder rechtzeitig
abgesagte Termin hilft, Ressourcen sinnvoll zu nutzen,
Wartezeiten zu verkirzen und die medizinische Versor-
gung fir alle zu verbessern.
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Liebe Leserinnen

der Herbst ist da und mit ihm
die Vorfreude auf goldene und
milde Oktobertage, schmack-
haftes Obst sowie eine trotz
Hitze und Dirre in diesem Som-
mer noch ertragreiche Ernte.
Sportliche Aktivitdten im Freien,
Laufen, Radfahren — all das wird
im Herbst bei angenehmen Tem-
peraturen moglich sein.

Auch kulinarische Genisse halt
diese Jahreszeit fir uns bereit. Fir
alle, die nicht so begabte Kéche
sind, hier eine ganz einfache Idee
for ein schmackhaftes Gericht: Sie
nehmen das Lésungswort dieses
Kompassritsels (natirlich nicht
auf Papier, sondern die Frucht
aus dem Supermarkt :), halbie-
ren die Frucht, entfernen die
Kerne und schneiden die Frucht

und Leser,

in ca. 1 cm dicke Scheiben, die
ie nach Sorte geschélt werden.
Diese Scheiben auf ein mit Back-
papier ausgelegtes Backblech
legen und mit reichlich Olivensl
betrdufeln. Wer mag, mischt das
Ol zuvor mit etwas Zitronensaft
und getrocknetem Oregano. Fir
ca. 20 Minuten im auf 180°C
vorgeheizten Backofen braten.
Vor dem Servieren mit den in der
Pfanne in Olivendl kurz gerdste-
ten Kernen (gibt es auch fertig zu
kaufen) bestreuen. Die ganz Fau-
len wahlen Gbrigens die Variante
der Frucht, die man nicht schélen
muss und die nach einer Insel im
Norden Japans benannt ist. Dazu
passt, ganz nach lhren persén-
lichen Vorlieben, knuspriges Brot,
Tofu, Kréuterquark - oder auch
ein saftiges Steak.

Ubrigens betrachten wir diese
Frucht, die mit den Melonen
verwandt ist, oft als Gemdise.
Es ist aber eine echte Frucht, die
aus einer Blite hervorgeht und
deren Kerne ihre Samen sind.

So, jetzt aber genug der Tipps;
spitzen Sie doch schon mal die
Bleistifte und I6sen das Kom-
passréitsel.

Die Redaktion wiinscht lhnen viel
Spaf beim Rétseln und natirlich
Glick bei der Auslosung. Zu
gewinnen gibt es wieder 500
Euro in bar.

B

Das Lésungswort senden
Sie bitte zusammen mit
Name, Adresse und
Telefonnummer per Post-
karte, Fax oder E-Mail an:

Redaktion
GesundheitsKompass
Blankenfeld 47
35578 Wetzlar

Fax: 06441-76612

info@gesundheitskompass-
mittelhessen.de

Einsendeschluss ist der
15. November 2026,
es gilt das Datum des Post-
stempels, bzw. das Datum
des Eingangs Fax/E-Mail.
Mitarbeiter des Gesund-
heitskompass und deren An-
gehérige dirfen leider nicht
teilnehmen, der Rechtsweg
ist ausgeschlossen. (MBJ)
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www.dagrewa.de

:
:

Verschenken Sie
@in Stick Erholung

Gutscheine
auch online
erhaltlich!

ZEIT ZU
ENTSPANNEN.

Kennen Sie die faszinierende Wirkung einer Salzgrotte?
Eine Salzgrotte vereint in beeindruckender Atmosphére
das von Arzten empfohlene heilsame Klima von Meer

und Salzstollen. Die positiven Einfllisse von natUrlichen

Salzen auf den menschlichen Organismus sind seit DAGRWA® Wﬂh]fuhlprodukte

hunderten Jahren bekannt. " . .
Férdern Ruhe und Ausgeglichenheit

SINNVOLL BEI ... SALZGROTTE : i

* Anspannung, Erschdpfung  Einzelkarte 14,50 € Sinnvoll bes.

» Depression Ser Karte 55,- € Rickenschmerzen

* Schlafstérungen 10er Karte 110,- € Verspannungen .

* Herz-Kreislaufproblemen Kopfschmerzen " Wﬁ'ﬂ habe

» Atemwegserkrankungen ~ OFFNUNGSZEITEN Abgespanntheit ich die Decka unﬁ’

» Heuschnupfen Mo - Fr 9.45 - 18.00 Uhr Schiafstorungen das Kﬂﬁﬂfsﬁ‘éﬁ sﬁ-

* Hauterkrankungen letzter Einlass 17.00 Uhr Aufgewihitheit fort ﬁEﬂuf:f :

* Kopfschmerzen Sa 9.45 - 14,00 Uhr Lerstreutheit o e Hﬂn’

* Tinnitus letzter Einlass 13.00 Uhr Schwere Beine : L fach vielen
Geschwaollene Beine -_"Tf?f&ffasen Nach-
Huftschmerzen 1en endlich tichtia

Kalte FilRe tief schiafen. e
S a I y 4 g rotte Generelles Unwohisein fireine -&hg;ﬁ "
; Migedre .
Gie Be n D dorbssicien Wl

Restless Legs
Mg :&ﬂ u.v.m.
BETTEN
SCHMIDT Kosmische Energie

fur lhren Kérper

Mehr Infos & Bestellungen bei:

Henriette-Flrth-Str. 8 - 35398 GielRen - Tel. 0641/74007
www.salzgrotte-giessen.de




