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EDITORIAL/INHALT

Liebe Leserinnen und Leser,

Sommerzeit, Ferienzeit, Reisezeit. Wohl die meisten Menschen mochten die
klassischen Urlaubsmonate nutzen, um an einem schonen Ort, in angenehmer
Atmosphire Luft zu holen, auszuspannen, Kraft zu tanken fiir die Zeit danach,
den Arbeitsalltag. Auch in unserem Klinikum arbeiten viele Miitter und Viter,
die jetzt gern eine Auszeit nehmen wirden. Doch die Patienten und deren allzeit
gute medizinische Versorgung gehen vor: In der Ferienzeit genauso wie an
Wochenenden oder Feiertagen. Daftir mochte ich den Mitarbeitern an dieser
Stelle ein ganz herzliches Dankeschon sagen. Sie sorgen daftir, dass moderne
Diagnostik und Therapie rund um die Uhr abgesichert werden konnen. Mit der
kiirzlich erfolgten Inbetriebnahme unseres neuen Funktionsgebaudes — Standort
fir den neuen Magnetresonanztomografen und das moderne Herzkatheter-
labor — konnten wir das Leistungsspektrum sogar noch erweitern. Wir sind das
Krankenhaus in der Region, fiir die Region. Das ist kein leerer Spruch. Wir leiten
daraus den hohen Anspruch an uns selbst ab, allen Patienten die bestmdogliche
Versorgung zu garantieren. Dazu gehort fiir uns die stetige Erweiterung unseres
Leistungsspektrums, wie jlingst mit der Etablierung der neuen Klinik fir
Plastische, Asthetische und Handchirurgie, der seit 1. Juli Priv.-Doz. Dr. Andreas
David Niederbichler als Chefarzt vorsteht.

Thr

Andreas Schultz,
Krankenhausdirektor des AMEOS Klinikums Haldensleben
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AKTUELL

Kinderarztpraxis am Waldring:
Zuwachs fur AMEOS Poliklinikum

Seit 25 Jahren ist die Kinderarztpraxis im Haldens-
lebener Waldring die Adresse Nummer 1 fiir alle Eltern
mit kleineren oder groBeren Kindern dieses Wohn-
gebiets. Jetzt gehort die Praxis zur AMEOS Gruppe.

Bis vor kurzem haben in der Kinder-
artztpraxis am Waldring 104 zwei
Pidiaterinnen gearbeitet. ,Meine
Kollegin ist unlingst mit 66 Jahren in
den Ruhestand gegangen®, sagt Petra
Jauch, die die Praxis, die nun zum
AMEOS Poliklinikum gehort, allein
weiter fuhrt. Die hohe Zahl der
Patienten ist im Prinzip gleich
geblieben. ,Ich hoffe sehr, dass es
recht bald gelingt, wieder einen
zweiten Kinderarzt fiir die Praxis zu
finden®, sagt die ebenso erfahrene
wie engagierte Kinderarztin, die
unterdessen viele Madchen und
Jungen behandelt, deren Eltern sie
bereits als Patienten aus ihren
Sprechstunden kennt. ,,Die meisten
der jungen Miitter oder Viter, die
nicht weggezogen sind aus der
Region, haben sich wieder an uns
erinnert und kommen mit dem
Nachwuchs in diese Praxis.“ Mehr
Wertschatzung fir die Arbeit kann
es wohl kaum geben. Doch das

Dipl.-Med. Petra Jauch hat sich mit
ihrem Beruf einen groBen Traum

erfullt: Ich wollte Kinderarztin wer-
den. Das stand von Anfang an fest.

Die Kinderarztpraxis ist gro3zigig
geschnitten und bietet selbst im
Vorbereitungsraum Platz fr Spiele. Im
August wird der FuBboden erneuert.

kommt nicht von ungefihr.

Die Padiaterin kiimmert sich um
weit mehr als die reine medizinische
Versorgung. ,,Mir ist der ganzheitli-
che Ansatz sehr wichtig. Es geht mir
um die Betreuung der Familien. Und
dabei merke ich tiglich, dass der
Gesprichsbedarf der Eltern sehr
hoch ist.“ Petra Jauch nimmt sich
Zeit fir Eltern und Kinder. Das ist
gut fur die Gesundheit und dient der
sozialen Entwicklung.

Firmenstaffel 2016

Super Wetter und mehr als 11000
gluckliche Menschen — das war die
Firmenstaffel 2016 in Magdeburg.
Mit dabei die Laufer der AMEOS
Gruppe, Region Ost, und damit auch
Arzte, Pflegende, Therapeuten aus
Haldensleben. Nach dem Startschuss
durch Magdeburgs Oberblrgermeis-
ter, Dr. Lutz Trimper, gingen aus
unserem Klinikum u.a. Urologie-
Chefarzt, PD Dr. Frank Reiher und
mobile-Pflege-Chefin Corinna Wohls-
dorf auf die funfmal drei Kilometer
lange Strecke im Elbauenpark.




REPORTAGE

Manfred Behrendt, der hier von
Oberarzt Johannes Stltmann,
Assistenzarztin Marlen Messerschmidt
und Ines Zeiseweil3 umsorgt wird,

ist trotz seiner Luftnot noch zu
Scherzen aufgelegt: , Ich werde hier
gut versorgt. Sonst ware ich schon
langst weggelaufen.”

Notaufnahme: Gleichbleibend ist
hier nur der tagliche Ansturm

Zwischen 1400 und 1500 Patienten stellen sich jeden
Monat in der Notaufnahme unseres Klinikums vor.
Die meisten von ihnen kommen allein oder in Beglei-
tung eines Angehorigen, weniger mit dem Rettungs-
wagen oder dem Hubschrauber.

Vor ein paar Jahren wurde bei
Manfred Behrendt eine COPD
(Chronisch obstruktive Lungener-
krankung) diagnostiziert. Eigentlich
kann der Mann, der kaum geraucht,
aber immer viel Sport getrieben hat,
damit ganz gut leben. Doch Mitte
Juni machte ihm die Luftnot plotz-
lich arg zu schaffen. ,Mein Hausarzt
hat mich sofort ins Krankenhaus
eingewiesen.” In der Notaufnahme
kiimmern sich Arzte und Pflegende
sofort um den Mann aus Haldensle-
ben. ,Da eine erste Diagnose keine
Anzeichen auf akute Verschlechte-
rung erkennen lief}, haben wir uns
entschlossen, Herrn Behrendt einige
Tage stationdr zu beobachten®, sagt
Assistenzirztin Marlen Messer-
schmidt, die an diesem Dienstag
unter Leitung von Annette Hillmer,
Oberirztin Innere Medizin, in der

Notaufnahme arbeitet. Seit den
frithen Morgenstunden geht es hier
hoch her. , Eigentlich wie an jedem
Tag. Stof$zeiten sind immer von 9 bis
17 Uhr, werktags genau wie an Sonn-
und Feiertagen®, sagt Ines Zeiseweifs.
Die Teamleiterin der Notaufnahme
kann oft schon morgens beim Blick
aus dem Fenster vorhersehen, wie ihr
Dienst aussehen wird. Schones
Wetter gehe meist mit Fahrradunfal-
len einher. Wind belaste Bluthoch-
druckpatienten und konne starke
Kopfschmerzen auslosen. ,,Wir sind .
eine interdisziplindre Notaufnahme, 5,
wobei Unfallchirurgen und Internis- ﬂ
ten die meisten Patienten haben®,

L

sagt Ines Zeiseweifl, zu deren Team Oberarztin Annette Hillmer gehért
16 ausgebildete Schwestern bzw. zur Klinik fir Innere Medizin. Die
Gesundheits- und Krankenpfleger Schwestern in der Notaufnahme
gehoren. Aufgaben und Verantwor- sagen allerdings: , Die Oberérztin

tung haben sich vervielfacht. ,wohnt' bei uns.”



Doris Knochenmuf3 in der Anmeldung. Wer von der Teamchefin hier eingesetzt
wird, muss mindestens ein Jahr Erfahrungen in der Notaufnahme gesammelt haben.

Mit ,,wahnsinnigen” Bauchschmerzen
hat der Hausarzt Heinz Knabe ins
Krankenhaus geschickt. Der sieht der
Diagnose besorgt entgegen.

Das weif} besonders der Arztliche
Leiter der Notaufnahme, Oberarzt
Johannes Siiltmann zu schitzen.
»Die Frauen sind bestens qualifiziert
und sehr engagiert®, lobt der Unfall-
chirurg. ,Sie erkennen oft bereits auf
den ersten Blick, ob und wann
Gefahr im Verzuge ist.“ Dann gehe
es Schlag auf Schlag. Der zustindige
Facharzt wird alarmiert, Behand-
lungsraume bereitgestellt, CT oder
MRT geblockt, die entsprechende
Diagnostik eingeleitet.

Bei Schwerverletzten oder auch
Herzinfarkt- bzw. Schlaganfall-
patienten wird die Notaufnahme in
den meisten Fillen bereits von der

Rettungsleitstelle informiert, so dass
Zeitverzug im Kampf um das Leben
ausgeschlossen werden kann.

So weit Ines Zeiseweifd — sie kam vor
23 Jahren von Schwerin nach Hal-
densleben und ist seit zehn Jahren
Teamleitung — zurtickdenken kann,
ist die Zahl der ,Notpatienten® stetig
gestiegen. Waren es 1997 noch 4473,
so wurden 2015 nahezu 17000
erfasst. Da drgert es Arzte wie
Schwestern verstandlicherweise
gleichermaflen, dass etwa ein Viertel
aller angeforderten Behandlungen
gar keine Notfille sind. Insbesondere
mittwochs, freitags oder an Wochen-
enden, wenn Hausirzte verkiirzte
oder gar keine Sprechstunden haben,
wird die Notfallambulanz fir viele
zum Ersatz der Hausarztpraxis.

Eine Zecke soll entfernt, eine kleine
Hautabschiirfung versorgt, eine
Erkiltung behandelt werden. Johan-
nes Stultmann: , Wir schicken nie-
manden weg, weil sich selbst hinter
einem zunachst harmlos erscheinen-
den Fall eine ernsthafte Erkrankung
verbergen kann.“ Dennoch appelliert
er an die Verantwortung der Patien-
ten, Notfallkapazititen nur im
Ernstfall in Anspruch zu nehmen
und nicht fiir Wehwehchen zu
blockieren. Bezogen auf sein Fachge-
biet — die Unfallchirurgie — schitzt
Oberarzt Stltmann: ,Zwischen 70
bis 80 Prozent aller Fille gehoren
nicht in die Notaufnahme.“

REPORTAGE

Seit zehn Jahren leitet Ines Zeiseweil3
die Geschicke in der Notaufnahme,
wo sie bereits seit mehr als zwei
Jahrzehnten arbeitet.

Zur Person

Johannes Sultmann ist Oberarzt in
der Klinik far Unfall- und orthopadi-
sche Chirurgie, der die Notfallambu-
lanz angegliedert ist, die er seit
einem Jahr leitet. ,An einem Tag in
der Woche arbeite ich ausschlieBlich
hier, ansonsten gilt fir mich, wie fur
andere Facharzte unseres Klinikums
auch, die Dienstbereitschaft. In der
Haldenslebener Notaufnahme
werden Patienten an 365 Tagen im
Jahr rund um die Uhr versorgt.

Das Klinikum ist zertifiziertes lokales
Traumazentrum.




NEWS & RATSEL

Zuruck in mein Leben:
Beruflicher Wiedereinstieg nach Krebs

In Kooperation mit der Sachsen-An-
haltischen Krebsgesellschaft will das
AMEOS Klinikum Haldensleben
Tumorpatienten den Wiedereinstieg
ins Berufsleben erleichtern. Dazu
startet am 9. August um 16 Uhr die
Veranstaltungsreihe ,,Zurtick in mein

Leben — Beruflicher Wiedereinstieg
nach Krebs“. Insgesamt werden sechs
Seminare angeboten. Themen sind
u.a.: Nebenwirkungen nach Krebs-
therapien, Umgang mit dem Erschop-
fungssyndrom Fatigue, Stressmanage-
ment, Personliche Ressourcen

Ratsel-SpaB — Raten Sie mit!

mobilisieren oder Kommunikation,
Motivation und berufliche
Gesprichsfihrung. Einige Work-
shops werden nur geschlossenen
Gruppen angeboten. In jedem Fall
wird um Anmeldung gebeten:

Tel. 0345 4788110 oder info@sakg.de
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EINWEIHUNG

Chefarztin Dr. Marina Zivcec umrahmt
von den Herren Patrick Hillbrenner,
Regionalgeschéaftsfuhrer, Chefarzt

Dr. Wieland K. Schulze, Kranken-
hausdirektor Andreas Schultz und
AMEOS Vorstand Dr. Axel Paeger (v.li.).

Ein guter Tag fur Haldensleben

und die gesamte Region

Bereits vor der offiziellen Ubergabe von Herzkatheter-
labor und dem Magnetresonanztomografen (MRT)
konnten zahlreiche Patienten von der hochmodernen
Medizintechnik in Haldensleben profitieren.

»Ein ziemlich perfektes Ergebnis
und eine Investition in die Zukunft®,
nannte AMEOS Vorstand Dr. Axel
Paeger die neueste Errungenschaft
fur das Klinikum Haldensleben.
Eigens dafiir war ein Funktionsge-
baude errichtet worden. Die Investi-
tionskosten beliefen sich auf rund
drei Millionen Euro. AMEOS bleibt
damit seinem versprochenen Kurs
treu, die medizinische Versorgung
in der Region nicht nur aufrecht zu

erhalten, sondern stetig zu verbes-
sern. Das Herzkatheterlabor in
Haldensleben ist das nunmehr vierte
der AMEOS Gruppe in Sachsen-
Anbhalt.

Wahrend einer knapp neunmonatigen
Bauzeit war das Funktionsgebiude
errichtet und der moderne Linksherz-
kathetermessplatz sowie der hochleis-
tungsfahige MRT installiert worden.
Zum offiziellen Einweihungstermin

im Juni stellten die beiden Chefirzte
der Kliniken fiir Innere Medizin und
Radiologie, Dr. Wieland K. Schulze,
zugleich Arztlicher Direktor, und
Dr. Marina Zivcec ihre neuesten
Errungenschaften und die damit
verbundene Erweiterung des Leis-
tungsspektrums vor. Im Herzkathe-
terlabor, das zuvor fiir eine Interims-
zeit an einem anderen Standort
platziert war, wurden 2016 bereits fast
500 Patienten untersucht.

Dr. Marina Zivcec, Chefarztin Radiologie, erlauterte den
Gasten aus Nah und Fern die Funktionsweise des MRT und
welche Untersuchungen damit méglich sind.

Kardiologe und Chefarzt Innere Medizin, Dr. Wieland K.
Schulze: ,,Das Herzkatheterlabor bietet uns exzellente
Maoglichkeiten far sichere Diagnosen und Therapien.”




PANORAMA

Tickende Zeitbombe Aneurysma:
Screening kann Gefahr bannen

Bereits zum vierten Mal beteiligte
sich das AMEOS Klinikum
Haldensleben am bundesweiten
Aktionstag der Deutschen Gesell-
schaft fiir Gefaflchirurgie. Die freien
Termine fiir die kostenlose Ultra-
schall-Untersuchung der Bauch-
schlagader waren schnell vergeben.
Dr. Bogdan Mircea, Chefarzt der
Gefafichirurgie, eroffnete den
Aktionstag mit einem Vortrag zum
Thema ,Erweiterung der Bauch-
schlagader®.

Im Anschluss begannen die fiinf- bis
zehnminttigen Untersuchungen, die
vollig schmerzfrei sind und Auf-
schluss Uber ein sogenanntes Aneu-
rysma (Erweiterung einer Schlag-
ader) geben sollen. Betroffen sind
knapp 2,6 Prozent der Manner und
gut 0,5 Prozent der Frauen tiber 60
Jahre. Ein Aneurysma kann in allen
Korperregionen auftreten, betrifft
aber am hiufigsten die Bauchschlag-
ader. Lange Zeit bleibt die Kranheit
unbemerkt. Nur eine Ultraschallun-
tersuchung kann Klarheit bringen.
Platzt ein Aneurysma, ist das Leben

in Gefahr.

Mit der Beteiligung am bundesweiten
Aktionstag der Gefafichirurgen
wollte das AMEOS Klinikum
Haldensleben nicht nur einen Beitrag
zur Friherkennung leisten,. ,.Es geht

<,
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uns vor allem darum®, so Chefarzt
Dr. Bogdan Mircea, ,,die Bevolke-
rung — ganz im Sinne der DGG - fir
das Thema ,Gefaflkrankheiten‘ zu

sensibilisieren.

Seit 1. Juli mehr Leistungen durch neue Klinik

- 4

Neu an unserem Haus ist die Klinik
fiir Plastische, Asthetische und
Handchirurgie, deren Chefarzt seit
1. Juli Priv.-Doz. Dr. Andreas David
Niederbichler (Foto) ist. Der Fach-
arzt fiir Plastische und Asthetische
Chirurgie, Handchirurgie und
Notfallmedizin hat in Aachen,
Bochum und Houston (USA)
studiert und war zuletzt Chefarzt
am Stadtischen Klinikum Dessau.

Seine Behandlungsschwerpunkte in
Haldensleben sind Wiederherstel-
lungs- und Handchirurgie.

Das betrifft nicht heilende Problem-
wunden genauso wie schwere Weich-
teilverletzungen nach Unfallen. Bei
der Handchirurgie setzt Dr. Nieder-
bichler auch auf Gelenkprothesen.
»Bevor wir versteifende Operationen
durchfihren, ziehen wir alle anderen
Register, denn die Beweglichkeit der
Hand ist im Alltag und Beruf absolut
wichtig.“ Zum Leistungsspektrum
gehoren genauso die Brustchirurgie,
z.B. nach Brustkrebs sowie Entfer-
nung und Defektabdeckung bei
Hauttumoren, aber auch die soge-
nannte Schonheitschirurgie.



VORGESTELLT

Abschied nach 47 Jahren: Ganz leicht
fiel dieser Eveline Berger nicht

Nach 47 Arbeitsjahren verabschiedet sich Eveline Berger
aus dem Berufsleben. Fast ein halbes Jahrhundert hat
sie in Haldensleben psychiatrische Patienten umsorgt,
wurde mit 25 Lenzen bereits Stationsleiterin — damals
ubrigens die jiingste weit und breit.

Als Schwesternschtilerin der Psychia-
trie musste Eveline Berger einen Teil
threr Ausbildung im somatischen
Krankenhaus absolvieren. ,Heute
gehoren beide Kliniken zusammen.
Irgendwie schliefit sich der Kreis®, sagt
die heute 63-Jahrige, die seit Anfang
Juli ihren (Un-)Ruhestand geniefit.
Bang war ihr davor nicht. ,,Ich wollte
es so. Ich habe eine grofle, schone
Familie und will mit meinem Mann
noch mehr verreisen.“ Doch ganz lasst
sich die mit dem Abschied verbundene
Wehmut nicht verdringen. Zu sehr ist
die 63-Jahrige mit ,,threm“ Kranken-
haus verbunden, hier hat sie ihre
Spuren hinterlassen, hier war sie
Patienten und Mitarbeitern gleicher-
mafien eine gute, eine wichtige Stiitze.
Als besonders pragend fiir ihr Leben,
fur die berufliche Entwicklung ist

Fsychntharaple

Eveline Berger das Jahr 1976 in Erinne-
rung. ,,Ich war schwanger mit meiner
zweiten Tochter, habe einen Stations-
schwesternlehrgang und gleichzeitig
auch eine Ausbildung zur Fachkran-
kenschwester fiir Neurologie und
Psychiatrie absolviert. Auf der Fahrt
zum Seminar traf ich zufillig unseren
Dr. Wachter im Zug. Als der horte, dass
ich mich qualifiziere, fragte er spontan:
,Wollen Sie nicht zu mir kommen?‘
Der Chefarzt sollte in Haldensleben
die erste Abteilung Psychotherapie
aufbauen und ich sagte: Warum nicht!“

Bevor die aber 1978 endgiiltig ,,ans
Netz“ gehen konnte, hat Eveline
Berger die Handwerker hier unter-
stiitzt, wo immer es ging, und sogar
die Fliesen mit der Rasierklinge sauber
gemacht. Die Etablierung der Psycho-

therapie (Station 106) war fur die sehr
junge Krankenschwester, die noch die
riesigen Krankensile in der damaligen
psychiatrischen Landesanstalt kennen-
gelernt hatte, ein Meilenstein. Gemein-
sam mit Arzten und ihrem Team hat sie
in den Folgejahren bis heute um immer
bessere Angebote flir die Patienten
gerungen. ,Uns war immer wichtig,
dass sie wieder zuriick in ein moglichst
unbeschwertes Leben finden.” Dafir
lohne jede Miihe. Vielleicht freut sich
Eveline Berger auch deshalb so sehr
tiber die Baufortschritte im psychiatri-
schen Bereich ihres Klinikums. ,,Ich
liebe die schonen alten Hiuser, die
ganze Anlage hier. Der Umbau der
chemaligen Wischerei und der Station
105 fiir die Patienten, begeistert mich
einfach.“ Die Baufortschritte will sie
kiinftig bei Spaziergingen verfolgen.

Das Haus 106 war fur Eveline Berger
jahrzehntelang wie ein zweites
Zuhause. Die Blumenschale am
Eingang muss nun jemand anders
versorgen.




10 BLICKPUNKT

Gut , behitet” waren die Teilnehmer
des Ehemaligentreffens, die dem
plotzlich einsetzenden Regen unter
dem Vordach der Tagesklinik trotzten.

Wiedersehensfreude beim
Ehemaligentreffen in Oschersleben

Seit anderthalb Jahren werden in der Tagesklinik - i T

Oschersleben auch Kinder und Jugendliche mit i ' v 'ﬂ'}
psychischen Problemen behandelt. Erstmals haben V]}.S SJND uipa lff:r :_",.-'
Arzte und Therapeuten einstige Patienten und c- .
deren Eltern zum Ehemaligentreffen eingeladen. A\ 4

Die Wiedersehensfreude war genauso
grofl wie die Neugierde aufeinander.
»Lauft alles gut? Was macht ihr?
Kommt ihr klar in der Schule, mit den
Freunden?“ Anfangliche ,Ladehem-
mungen® gab es auf keiner Seite und
so herrschte im liebevoll hergerichte-
ten Foyer der Tagesklinik von Anfang
an eine richtig gute Stimmung.
So hatten es sich Diana Trautmann,
die arztliche Leiterin dieses Bereiches,
Verhaltenstherapeutin Andrea
Briinsch (i. A.) und mit ihnen auch
alle anderen Mitstreiter der Tageskli-
nik fiir Kinder- und Jugendpsychia-
trie erhofft. , Wir haben bewusst kein
grofles Programm organisiert, son-
dern wollten, dass alle miteinander ins
Gesprach kommen, einen ausgelasse-

nen Nachmittag mit uns verbringen®,
sagt Andrea Briinsch, die nicht nur
von Anfang an in der Tagesklinik fiir
Kinder und Jugendliche arbeitet,
sondern auch mafigeblich an deren
Etablierung beteiligt war.

In Oschersleben stehen 7- bis

18- Jahrigen insgesamt zehn Thera-
pieplitze zur Verfugung. Das
Behandlungsangebot umfasst die
gesamte Bandbreite kinderpsychiatri-
scher Storungen. Dazu gehdren unter
anderem: Aufmerksamkeits- und
Akuvitatsstorungen, Probleme im
Sozialverhalten, Angste, Phobien,
Depressionen und Zwinge. Die Idee,
in Oschersleben eine ,, Auflenstelle®
der Kinder- und Jugendpsychiatrie

| 5’:." Sy E

am AMEOS Klinikum Haldensleben
zu etablieren, war der Tatsache
geschuldet, dass es in der Harzregion
trotz steigenden Bedarfs kein ver-
gleichbares Angebot gab. Von Anfang
an waren die Plitze folglich sehr
begehrt. Junge Patienten, die zuvor
aufgrund der Entfernung stationar
behandelt werden mussten, hatten
nun die Chance, die tagsiiber gesam-
melten Erfahrungen im Alltag
auszuprobieren.

Ob und wie der Alltag nach der
Therapie besser lauft, auch dartiber
wurde bei dem ersten Ehemaligen-
treffen viel erzahlt. Andrea Briinsch
lud schon mal vorsorglich zur Neu-
auflage im nichsten Jahr ein.

!
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Makuladegeneration: Die Krankheit

CHEFARZT RAT 11

raubt die Fahigkeit zum Lesen

Wochentlich knapp 100 Patienten werden in der Klinik
fir Augenheilkunde aufgrund einer sogenannten
Makuladegeneration behandelt. Was ist das?

Was hilft? Kann die Krankheit verhindert werden?
Fragen an Chefarzt Dr. Markus Motschmann.

Die hohe Zahl Threr Patienten lasst
darauf schlieffen, dass die Makula-
degeneration weit verbreitet ist...

Die Makuladegeneration gehort
hierzulande durchaus zu den Volks-
krankheiten. Ab dem 75. Lebensjahr
ist etwa jeder Vierte betroffen.

Welche Symptome lassen auf die
Krankheit schlieffen?

Da bei der Makuladegeneration

die Sinneszellen an der Stelle des
schirfsten Sehens zugrunde gehen,
verschwimmen anfangs beim Lesen
bestimmte Stellen, graue Schatten
werden wahrgenommen. Im weite-
ren Verlauf verschlechtern sich
Lesefahigkeit und das zentrale
Sehen. Ich mach’s mal plastisch:
Die Menschen sehen einen Bus,
konnen aber nicht erkennen,
welche Linie es ist. Im schlimmsten
Fall fihrt die Makuladegeneration
zum Erblinden. Der Amsler-Test
(siehe rechts) kann ersten Aufschluss
bringen.

Sie behandeln in Threr Klinik betrof-
fene Patienten. Es gibt also Heilungs-
chancen?

Wir unterscheiden zwischen der
trockenen und der feuchten Makula-
degeneration. Erstere schreitet sehr
langsam voran. Die Behandlungs-
moglichkeiten sind sehr einge-
schrankt. Helfen konnen im Prinzip
nur spezielle optische Hilfsmittel.
Die feuchte Form kann sich manch-
mal schon innerhalb weniger Wo-
chen herausbilden. Heilbar ist auch
sie nicht. Wir konnen den Krank-
heitsverlauf aber stoppen, zumindest
verlangsamen und teilweise sogar

Chefarzt Dr. Markus Motschmann:
Seine Klinik gehért zu den Vorreitern
bei der Makulatherapie.

eine Sehverbesserung erzielen. Dazu
werden ein Vierteljahr lang monat-
lich Medikamente (VEGF-Hemmer)
mit einer diitnnen Nadel in das Auge
gespritzt. Je frither die Therapie
ansetzt, desto besser. Ab dem 50.
Lebensjahr sollten regelmifiige
Kontrollen beim Augenarzt angesagt
sein.

Ist die Krankheit zu verhindern?

Bekannte Risikofaktoren sind
Nikotin und Diabetes. Ich rate, die
Augen vor starkem Lichteinfall zu
schiitzen.

Machen Sie den Amsler-Test!

Wenn Sie eine Brille oder Kontaktlin-
sen tragen, verwenden Sie diese auch
beim Test. Der Amsler-Gitter-Test muss
fur beide Augen getrennt durchge-
fuhrt werden. Decken Sie ein Auge mit
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der Hand ab, ohne das Auge dabei

zuzukneifen. Schauen Sie mit dem

offenen Auge auf den schwarzen

Punkt in der Mitte des Gitters.

Wiederholen Sie den Sehtest mit dem

anderen Auge.

Was fallt Ihnen auf?

e Dem Gitter fehlt scheinbar eine Ecke.

eEinige Quadrate des Gitters kommen
mir gréBer oder kleiner vor als die
anderen.

eIch sehe leere Stellen im Gitter.

eIm Gitter verschwimmen bestimmte
Bereiche.

eEinige Linien wirken verzerrt oder
gewellt.

eIch sehe einen grauen Schatten im
Gitter.

eDas Gitter sieht unverandert aus.
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Zwei Jahrzehnte Gerontopsychiatrie:
Erfrischend jung und dynamisch

~Altwerden ist nichts fiir Feiglinge” heiBt ein Buch von
Joachim Fuchsberger. Krankheiten schleichen sich ein
und mit ihnen oft auch Unzufriedenheit, depressive
Stimmungen. Dem Leben trotzdem gute Seiten abge-
winnen, dabei kann die Gerontopsychiatrie helfen.

Als vor zwei Jahrzehnten die ersten
alteren Patienten in der Haldens-
lebener Gerontopsychatrie behan-
delt worden sind, ahnte sicher noch
niemand, wie sehr Bedarf und
Anforderungen in der Folgezeit
ansteigen werden. ,, Wir mochten
unseren Patienten helfen, trotz
zunehmender Probleme durch
Krankheiten, Verluste oder auch
Vergesslichkeit zu einem moglichst
selbstbestimmten, guten Leben
zurlickzufinden®, sagt Martina
Otte. Die Heilprakterin fiir Psycho-
therapie hat sich mit der Arbeit in
der Gerontopsychiatrie einen
groflen Wunsch erfiillt. Zu erleben,
wie sich die Patienten Stiick fur
Stiick mehr zutrauen, aufwachen
aus der Lethargie, agiler werden, sei
einfach schon.

Auf den beiden gerontopsychiatri-
schen Stationen sorgt neben den drei
Arzten ein Team aus Therapeuten
verschiedener Professionen, Sozial-
arbeitern, Psychologen und nattir-
lich Pflegenden fiir jeweils 30
Patienten, die hier zeitgleich statio-
nir behandelt werden. Von Anfang

an mit dabeli ist Stationsleitung

Gabi Knittel, ,,die Seele des Hau-
ses“, sagt Martina Otte. ,,Sie ist
immer ausgleichend und managt alle
Abliufe. Dazu gehore auch die
Organisation der Fortbildung, die
gerade hier sehr grof} geschrieben
wird. So haben etliche der Kranken-
schwestern eine Zusatzweiterbil-
dung zu Gerontofachpflegern
absolviert. Thre Berufung zum Beruf
hat auch Kathrin Siebert gemacht,
die auf der ,,109“ nur die Kati ist.
Ursprunglich Verkauferin, hat sie
nach der Geburt ihres Kindes in
einem Kinderheim gearbeitet und
festgestellt: Sie braucht diese Arbeit
mit Menschen. Der zweiten Berufs-
ausbildung zur Altenpflegerin folgte
der Weg in die Gerontopsychiatrie
Haldensleben, fir Kati die beruf-
liche Erfillung.

Rosemarie Hebekerl gehort mit
thren 46 Arbeitsjahren fast schon
zum Inventar in der Psychiatrie
Haldensleben. Dass sie immer noch
gern hier ist, freut besonders die
Patienten, die Rosi oft zum Spielen
animiert.

-

Projekt der Ergotherapie: Die vier Jahreszeiten fur das neue Gebaude der
Gerontopsychiatrie, das gegenwartig umfassend saniert und umgebaut wird.

Martina Otte, Heilprakterin fur
Psychotherapie (li.), und Schwester
Linda Scheider.

v.li.n.re.: Schwester Kathrin Siebert,
Schwester Rosemarie Hebekerl und
Psychologin Kristin Kunze.

Physiotherapeutin Kathrin Bode (li.)
und Sozialarbeiterin Isabell Wobig.
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Einer von wenigen HNO-Arzten o Sl P
mit der Befugnis fur die i,

Zusatzweiterbildung Allergologie:
Chefarzt PD Dr. Boris Haxel,

der auch fir Insektenallergien
sensibilisieren will.
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HNO-Klinikchef will und darf Arzte
zu Allergologen ausbilden

Fast jeder dritte Deutsche ist Allergiker. Allein unter
Insektengiftallergien leiden bundesweit rund 3,2 Millio-
nen Menschen. Und es werden immer mehr, die auf
eine gute Diagnose und Therapie angewiesen sind.

Nicht nur die Anzahl der Allergiker
steigt, es gibt zunehmend mehr
Ausloser, Arten und Formen spezifi-
scher Uberempfindlichkeiten. Die
Einteilung in Pollen-, Hausstaubmil-
ben- oder Lebensmittelallergien reicht
bei der deutschlandweit haufigsten
chronischen Erkrankung lingst nicht
mehr.

»Erginzend zur Facharztkompetenz
brauchen wir auch kiinftig gute
Spezialisten fiir die Vorbeugung,
Erkennung und Behandlung von
Allergien, um damit zugleich schwere
Folgeerkrankungen zu verhindern®,
begriindet PD Dr. Boris Haxel sein
Engagement fir die Zusatzweiterbil-
dung seiner Kollegen. Den Chefarzt
beschiftigt diese Thematik bereits seit
seiner Studienzeit an der Uni Mainz,

wiahrend der er ,Hiwi“ (Hilfskraft)
bei seinem spiteren Doktorvater,
Prof. Dr. Ludger Klimek war, einem
anerkannten Vorreiter der modernen
Allergologie. ,,Abgesehen davon, dass
ein allergischer Schock durchaus
lebensgefahrlich ist, missen Betroffe-
ne dariiber hinaus eine Reihe von
Benachteiligungen in Kauf nehmen®,
so Haxel. Nachgewiesen sei, dass sie
in der Schule schlechter abschneiden,
nicht so leistungsfahig und zudem
weniger gute Autofahrer sind.

Warum sich auch HNO-Arzte der
vornehmlich von Dermatologen
besetzten Spezialisierung annechmen
sollten, bringt der Chefarzt, der
zunachst vornehmlich die Facharzt-
kollegen seiner Klinik weiterbilden
will, schnell auf einen Nenner:

»Allergiker haben vielfach Atemwegs-
probleme, die frither oder spiter
Asthma auslosen konnen. Wir spre-
chen hier von einem sogenannten
Etagenwechsel.“ Nur eine rechtzeitige
und gute Diagnose mit anschliefender
wirkungsvoller Therapie konne
helfen. Betroffene Patienten brauchten
dazu allerdings etwas Geduld, denn
die sogenannte Hyposensibilisierung,
eine spezifische Immuntherapie, muss
uber einen Zeitraum von drei Jahren
erfolgen. ,,Ansonsten macht die
Therapie keinen Sinn®, sagt Dr. Haxel,
der gleichzeitig rit, moglichst frihzei-
tig einen Arzt zu konsultieren. Also:
Bei wiederholt brennenden, trinenden
Augen, juckender Nase, Atemnot,
Abgeschlagenheit, geschwollenen
Schleimhiuten schnell die Ursache
abklaren lassen.
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Endlich wieder schmerzfrei laufen -
FuBBspezialistin macht’s moglich

Sie tragen uns ein Leben lang und werden doch oft
mehr als stiefmutterlich behandelt. Und irgendwann
wehren sie sich — unsere Fii3e. Die Folgen sind
Deformitaten und/oder Schmerzen.

Erst, wenn kein Schuh mehr passen
will oder die Schmerzen unertraglich
werden, entschlieflen sich die meis-
ten Fufigeplagten arztliche Hilfe
anzunehmen. ,Der Leidensdruck ist
oft recht hoch®, weify Dr. Annett
Krohn, die im AMEOS Klinikum
Haldensleben in den ungeraden
Wochen jeweils mittwochs zwischen
9 und 12 Uhr Fufisprechstunden
abhilt. Vor etwa einem Jahr hat die
Orthopidin und Unfallchirurgin
von einer Kollegin den , Fulpart®
tibernommen und seither unzihligen
Patienten operativ oder auch konser-
vativ helfen konnen. Wie jeder gute
Operateur greift auch Annett Krohn
erst zum Skalpell, wenn alle anderen
Behandlungsoptionen ausgereizt
sind und nicht mehr helfen. Ham-
mer- und Krallenzehen, Hallux
valgus oder Hallux rigidus sind die
haufigsten Krankheitsbilder, mit
denen die Spezialistin hier konfron-
tiert wird. Typisch bei Frauen ist die
deformierte Grofizehe (Hallux),
Minner dagegen leiden eher unter

FuBgymnastik

Orthopadin und Unfallchirurgin

Dr. Annett Krohn sieht in ihrer
Sprechstunde viele Frauen, die friher
haufig hohe Absatzschuhe getragen
haben. Den eigenen Fif3en zuliebe
rat sie, ab und an mal auf flache
Treter ,,umzusteigen”.

Dr. Annett Krohn rat den FuBen zuliebe: , BarfuB3 laufen, wann immer es
geht. Mdéglichst auf weichem Untergrund: Gras, Waldboden, Teppich.”
Aber auch Gymnastik hilft, die FuBmuskulatur zu starken und Problemen

vorzubeugen. So geht’s: FuBe
huftweit auseinander stellen und
Zehen fest in den Boden krallen
(werden sie vorn weif3, haben Sie
alles richtig gemacht). Und so wird
Gymnastik zum Spiel: Wetteifern
Sie, wer in einer bestimmten Zeit
mit den Zehen die meisten Klam-
mern, Stifte, Schlussel aufnimmt.

Schmerzen, deren Ausloser eine
Arthrose im Gelenk ist (Hallux
rigidus). ,,Ob mit OP oder ohne,
Ziel ist immer, die Beschwerden auf
ein ertragliches Maf} zu bringen.“
Sowohl tiber konservative Behand-
lungsmoglichkeiten oder die OP-Art
entscheidet die Fachirztin in jedem
einzelnen Fall individuell. ,,Dabei
geht es nicht nur um das medizinisch
Machbare, sondern vor allem um
Anspruch und Bediirfnisse des
jeweiligen Patienten.” So konne
beispielsweise bei einer Arthrose
heute bereits das Grofizehengrund-
gelenk durch eine Miniprothese
ersetzt werden. Dadurch bleibt die
Beweglichkeit erhalten. Eine andere
Moglichkeit wire die Versteifungs-
operation. Fiir Bauarbeiter, die
haufig Schuhe mit Stahlkappen
tragen mussen, ware das unter
umstianden die bessere Alternative.
Doch auch andere Besonderheiten
sind vor einer OP, die bis zu zwei
Stunden dauert, zu beachten. Ubri-
gens hohe Absitze, zu enge Schuhe
oder Striimpfe konnen Ausloser fir
Fuflprobleme sein. Sie konnen aber
durchaus auch genetisch bedingt
sein.

Eine Hemiprothese (re.), kann eine
oder beide Gelenkflachen am GroB-
zehengrundgelenk ersetzen und die
Versteifung verhindern.



ANSPRECHPARTNER IM AMEOS KLINIKUM HALDENSLEBEN

Andreas Schultz, Uta Ranke, Dr. Wieland K. Schulze, Petra Wurzel,

Krankenhausdirektor Stellvertretende Arztlicher Direktor, Pflegedirektorin
Krankenhausdirektorin Chefarzt Innere Medizin

Dr. Ulrich Sandmann, Prof. Dr. Hans-Ulrich Schulz, Dr. Holger Polozek,
Chefarzt Akutpsychiatrie Chefarzt Allgemein- und Chefarzt Anasthesiologie
Viszeralchirurgie und Intensivmedizin

Dr. Markus Motschmann, Dr. Bogdan Mircea, Dr. Johannes Haseke,
Chefarzt Augenheilkunde Chefarzt GefaBchirurgie Chefarzt Gerontopsychiatrie
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Romy Kénig, PD Dr. Boris Haxel, Dr. Angela Néldge, komm. Dr. Zeljko Zivcec,
Chefarztin Gynakologie Chefarzt Hals-, Nasen- und Leitung Kinder- und Jugend- Chefarzt Neurologie
und Geburtshilfe Ohrenheilkunde psychiatrie, Psychotherapie
PD Dr. Andreas David Nieder- Dr. Marina Zivcec, Dr. Rudiger Léwenthal, PD Dr. Frank Reiher,
bichler, Chefarzt Plastische, Chefarztin Radiologie Chefarzt Unfall- und Chefarzt Urologie, Kinder-

Asthetische u. Handchirurgie orthopadische Chirurgie urologie, Uroonkologie



lhr Weg zu uns

AMEOS Klinikum Haldensleben

Somatik
Kiefholzstrafie 27
39340 Haldensleben
Telefon: 03904 474-0
Telefax: 03904 474-124

Psychiatrie
Kietholzstrafle 4

39340 Haldensleben

AMEOS Klinikum Haldensleben

Telefon: 03904 475-0
Telefax: 03904 475-218
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Schwester Vivien holt einen Patien-
ten von der Notaufnahme ab, der im
Klinikum weiter stationar versorgt
werden muss.



