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Innere Medizin erweitert Hilfe gegen Heuschnupfen

Die Chefarzte Prof. Dr. Ralph Naumann Vor 30 Jahren wird ein FuBball-Team des Heuschnupfen ist 1&stig und quélt viele Be-
(links) und Dr. Martin Klump leiten die neue LStilling” Deutscher Krankenhaus-Meister. troffene. Facharztin Dr. Claudia El Gammal
Medizinische Kilinik III. — 20 Einer der 93er-Helden blickt zuriick. — 8 erklart, was man dagegen tun kann. — 42
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Her mit
den Ideen

Stefan Nitz
Pressesprecher

ir aus dem Referat Presse,
Offentlichkeitsarbeit, Kom-
munikation und Marketing

sind es gewohnt, fiir Termine viel un-
terwegs zu sein. Das machen wir ger-
ne, denn wir mdgen den persénlichen
Kontakt. Etwa mit den Medizinern, die
uns dariiber aufkldren, was man gegen
Heuschnupfen oder Darmprobleme tun
kann. Wichtig sind uns auch die persén-
lichen Gesprache bei Festivitdaten in den
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Seniorenheimen. Und wir sind froh da-
riber, Teil der grofen Diakonie-Familie
zu sein, wie sich wieder beim Firmen-
lauf zeigte, den wir mit Stift, Block und
Kamera begleitet haben. Berichte {iber
all diese Dinge und vieles mehr finden
sie auch wieder in diesem Diskurs.

Uberall kénnen wir jedoch nicht dabei
sein — aber Sie schon. Schone Schnapp-
schiisse, interessante Neuigkeiten
oder ein kurzer Blick hinter die Kulis-
sen: Um Informationen wie diese pu-
blik zu machen, sind unsere sozialen
Netzwerke da. Privat nutzen sicherlich
viele von Thnen schon Insta, Facebook
und Co. Und genau da présentieren wir
auch unser Haus. Schauen Sie einfach
selbst nach: Die ,diakoniesw” finden

Sie bei Instagram, auf Facebook gibt es
dazu noch Auftritte der beiden Klinik-
standorte, die von uns betreut werden.
Jiingst hinzu gekommen sind der Auf-
tritt der Diakonie in Stdwestfalen im
beruflichen Netzwerk ,LinkedIn” sowie
ein Karriere-Portal bei Instagram (dia-
konieswkarriere). Haben Sie Fragen?
Mochten Sie etwas loswerden?

Kontakt
Social Media

Redakteurin Stefanie
Brendebach kimmert
sich DiS-weit um So-
cial Media und freut
sich Uber Zulieferun-
gen und Ideen.

Gerne. Unsere Social-Media-Redak-
teurin Stefanie Brendebach erreichen
Sie am ,Insta-Handy”, natiirlich aus-
gestattet mit WhatsApp. Die Nummer
0151/152 248 34 wird bereits rege ge-
nutzt, etwa von den ,Stilling”-Kardiolo-
gen, die die Premiere der Carillon-Me-
thode via Instagram bekannt gaben und
damit den Startschuss fiir den Artikel
in dieser Ausgabe absetzten. Auch der
Vorschulkinder-Abschied in unserer
Kita ,Kinder(t)rdume” wurde social-me-

Lob & Tadel

Fir Lob und Tadel, Ideen und Anregungen
erreichen Sie den DiSkurs unter:
diskurs@diakonie-sw.de

DiSKurs

dial begleitet — mit einem kurzen Clip,
den uns die Erzieherinnen aufs Mobil-
telefon schickten. Unterwegs sein wer-
den wir natiirlich auch in Zukunft. Die
ersten Termine fir den Herbst stehen
bereits im Kalender. Aber fiillen soll
sich auch unser Social-Media-Plan. Mit
Threr Hilfe. Egal ob Krankenhaus-All-
tag, Kaffeepause oder auch mal ein
Cat-Content (funktioniert schlieRlich
immer): Wir freuen uns auf ihre Bilder,
Videos und Ideen. Und wer weill: Je
nach Thema sehen wir uns dann auch
ganz schnell einmal personlich.

Thr

Stefan Nitz
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Kurz notiert

Sterbebegleiter schlieBen ihre Ausbildung ab

Ambulanter Ev. Hospizdienst Siegerland vergibt Zertifikate an Absolventen

Sie begleiten schwerstkranke und ster-
bende Menschen auf ihrem letzten
Weg, haben ein offenes Ohr und un-
terstiitzen sie und ihre Angehérigen in
dieser schwierigen Zeit: Neun Frauen
und Manner haben sich in den vergan-
genen acht Monaten als ehrenamtliche
Hospizbegleiter des Ambulanten Ev.
Hospizdienstes Siegerland ausbilden
lassen. Rund 100 Unterrichtsstunden
sowie ein Praktikum in vier verschiede-
nen Einsatzbereichen (Palliativstation
des Diakonie Klinikums Jung-Stilling,
Ev. Hospiz Siegerland, Pflegeheim oder
in einer Einrichtung fiir behinderte
Menschen und in hé&uslicher Umge-
bung) liegen hinter ihnen. In einer ge-
miitlich-feierlichen Runde im Siegener
Sophienheim wurden die Absolventen
geehrt und erhielten ihre Zertifikate.

Thea Rabenau, Koordinatorin des Ev.
Hospizdienstes Siegerland, und Pfar-
rer Armin Neuser-Moos, Seelsorger im
Ev. Hospiz Siegerland und auf der Pal-
liativstation des Jung-Stilling-Kran-
kenhauses, leiteten den Vorbereitungs-
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Neun Teilnehmer haben sich als ehrenamtliche Hospizbegleiter ausbilden lassen. Es gratulierten
(von links) Pfarrer Armin Neuser-Moos, Thea Rabenau und Heike Lobpreis (rechts).

kurs. Gemeinsam mit Heike Lobpreis,
Vorstandsmitglied des Diakonischen
Werks im Evangelischen Kirchenkreis
Siegen, begliickwiinschten sie die neu-
en Hospizbegleiter. ,Sie haben sich dar-
auf eingelassen, sind bereit, da zu sein,
zuzuhoOren, Zeit zu schenken, Familien
zu entlasten und etwas von ihrem Her-
zen zu geben. Das hat einen sehr hohen

Stellenwert”, sagte Thea Rabenau. Es
war der mittlerweile siebte Kurs. Zur-
zeit sind 47 Hospizbegleiter aktiv, um
Schwerstkranke und Sterbende sowie
ihre Angehérigen zu unterstiitzen. Der
Dienst kann von allen Menschen mit le-
bensverkiirzender, unheilbarer Erkran-
kung in Anspruch genommen werden
und ist kostenlos. (aba)

~
Sonnenschutz
far die Kleinsten
Dr. Kostic klart auf

Kappen, Creme oder Sonnensegel: Mog-
lichkeiten, sich vor der Sonne zu schiit-
zen, gibt es viele. Wie wichtig dieser
Schutz ist, lernten Méddchen und Jungen
aus dem Kindergarten ,Rappelkiste” in
Siegen-Weidenau und dem DRK-Famili-
enzentrum ,Weltenbummler” in Siegen.
Dort war Dermatologin Dr. Caterina
Kostic vom MVZ Jung-Stilling (Praxis
Kreuztal) zu Gast. Seit Jahren unter-
stlitzt sie die Aktion ,Gemeinsam gegen
Hautkrebs”, initiiert vom Berufsver-
band der Deutschen Dermatologen.

Jeder Sonnenbrand hinterldsst Spuren.
Die Folgen kénnen erheblich sein, denn
mit dem Alter steigt auch die Wahr-
scheinlichkeit, an Hautkrebs zu erkran-
ken. Damit es erst gar nicht so weit
kommt, gab Dr. Kostic den Kindern und
Erziehern Tipps mit auf den Weg. ,Bei
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Wie richtiger Sonnenschutz funktioniert, lernten die Kindergarten-Kinder von Dr. Caterina Kostic.

Sonnenschein kommt es besonders auf
die richtige Kleidung an”, so die Der-
matologin. Sie empfiehlt unter anderem
das Tragen eines Sonnenhutes mit Na-
ckenschutz, eines langarmigen, weiter
geschnittenen Shirts sowie Schuhe, die
auch Fufricken und Ferse bedecken.
Korperstellen, die sich nicht bedecken
lassen, sollten mit einer speziellen Kin-
der-Sonnencreme eingecremt werden.

Diese haben meist einen Lichtschutz-
faktor von 50. Tipp der Dermatologin:
,Je jinger das Kind ist, desto strenger
muss auf den Sonnenschutz geachtet
werden.” Gerade bei unter Zweijahrigen
sei der koérpereigene UV-Schutz noch
nicht ausgebildet. Die direkte Sonne
ist demnach fiir sie Tabu. Und auch im
Schatten sollte ihre Haut mit dinner,
luftiger Kleidung bedeckt sein. (stb)
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Café Patchwork
freut sich uber
4000-Euro-Spende

Filir wohnungslose und bediirftige Men-
schen in Siegen ist das Café Patchwork
in der Herrenwiese eine tédgliche An-
laufstelle. Hier, im Tagesaufenthalt der
Wohnungslosenhilfe der Diakonie in
Stidwestfalen, bekommen sie nicht nur
eine warme Mahlzeit und die Gelegen-
heit, sich zu duschen und ihre Wasche
zu waschen, sondern Hilfe in allen Le-
benslagen. Diese Arbeit hat der Lions
Club Siegen nun mit einer Spende von
4000 Euro unterstiitzt. Zur Scheckiiber-
gabe waren mit Ulf Richter und Harald
Peter der Prasident sowie der Vorsit-
zende des Fordervereins des Lions Club
Siegen ins Café Patchwork gekommen.
Die Spendensumme stammt aus der
Adventskalender-Aktion, den die Lions
aus Siegen und Freudenberg Jahr fir

Was macht eigentlich...? Bobby Miiller (66)

Ein Gespréch in der Pause, eine Plauderei
unter Kollegen. Und pldtzlich fallt ein Name
aus vergangener Zeit - verbunden mit aer
Frage: Was macht der oder die eigentlich?

Ein neues Zuhause in der Schwabi-
schen Alb, Touren mit dem Wohnmobil
und iiber allem die Familie samt Enkel.
Wolfgang Miiller griiit entspannt aus
der Ferne, geniet den Ruhestand und
sagt: ,Mir geht es richtig gut.”

Ob Mitarbeitende, Vorgesetzte, Patien-
ten, Kinder: Wolfgang ,Bobby” Miiller
ist einer, der mit jedem kann. Er spricht
die Sprache, die man versteht und die
bei den allermeisten ankommt: freund-
lich, respektvoll, klar, kompetent, hu-
morvoll, demiitig, dankbar. 43 Jahre
lang arbeitet er im Verbund der Diako-
nie in Stidwestfalen, zuerst in der Pfle-
ge im Ev. Jung-Stilling-Krankenhaus,
dann als Lehrer in der Krankenpflege-
schule und von 1995 an bis zu seinem
Abschied 2020 als Pflegedienstleiter
in der Klinik. 2019 entschlief8t er sich
zusammen mit seiner Frau Karin ein
Wohnmobil zu kaufen, ein Jahr spéter

DiSKurs

Einen Scheck Uber 4000 Euro fiir das Café Patchwork Uberreichten (von rechts) Harald Peter und

UIf Richter vom Lions Club Siegen.

Jahr gemeinsam auf die Beine stellen.
Ein groRer Teil davon flieft nun zum
wiederholten Mal an den Tagesaufent-
halt - ,weil”, so betonte UIf Richter,
,wir wissen, dass das Geld hier sehr
gut aufgehoben ist”. Auch Harald Pe-

in den Vorruhestand zu treten — und die
Heimat Neunkirchen zu verlassen. Denn
keines der drei erwachsenen Kinder (ein
Sohn, zwei Téchter) zeigt Interesse, das
Haus im Siegerland irgendwann einmal
tbernehmen zu wollen. Und fiir das
Paar, das viel mit dem Wohnmobil un-
terwegs sein wird, ist es schlicht viel zu
grof3. Die Miillers verkaufen das Haus
und nehmen das Angebot ihres Sohnes
an, zu ihm und seiner Familie zu zie-
hen. Dort bauen sie das Dachgeschoss
zu ihrer neuen Bleibe aus. Und so leben
die Miillers seit August 2022 unterhalb
einer Burg in Neuffen in der Schwébi-
schen Alb, an der sie das milde Klima
und die herrliche Landschaft schatzen.

Die ersten Fahrten mit dem Wohnmo-
bil vor ein paar Jahren sind pandemie-
bedingt auf Deutschland begrenzt. In
diesem Jahr jedoch hat sich der Radi-
us deutlich erweitert. So liegen Spani-
en und Dinemark bereits hinter ihnen,
Kroatien und Frankreich stehen bald
an. ,2Wo es schon ist, da fahren wir
hin“, sagt Bobby Miiller. ,Der August ist
aber unser Enkelkindermonat”, lacht
er durchs Telefon. ,Da fahren wir von

ter verdeutlichte, man miisse ,den Hut
ziehen vor der Arbeit, die hier geleistet
wird”. Im Café Patchwork kann man die
Spende natiirlich sehr gut gebrauchen.
Unter anderem sollen Tische und Stiihle
erneuert werden. (daw)

einem Kind zum
anderen und be-
spalen die Enkel.”
Doch warum eigentlich Bobby? Seinen
Spitznamen tragt Wolfgang Miiller seit
der fiinften Klasse. Als es damals in der
Schule einiges durch ihn zu regeln gilt
und im Englischunterricht gerade die
Vokabel Bobby als Synonym fiir den
Polizisten drankommt, ist es um seinen
Spitznamen geschehen. Einmal Bobby,
immer Bobby. Bis heute.

Mit einigen Kolleginnen und Kollegen
aus dem ,Stilling” steht er noch immer
in Kontakt und ist auch fachlich noch
aktiv. Gerade in den Wintermonaten lo-
cken ihn Seminar- und Schulungsauf-
tréage zu Themen wie Recht, Berufsbera-
tung oder Bewerbungstraining an den
Rechner. Der Kontakt mit jungen Men-
schen tut ihm gut und er hélt sich fach-
lich auf dem aktuellen Stand. Eines ist
ihm am Ende des Telefonats besonders
wichtig: ,Ich mdéchte meine ehemaligen
Kolleginnen und Kollegen ganz herzlich
griifen — und wiinsche ihnen allen, dass
sie ihren Ruhestand auch einmal so ge-
niefen kénnen wie ich.” (ts)
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Ausbildung

»1ag der Ausbildung*

zeigt Vielfalt der Pflege

Pflegebildungszentrum Wie
der Bee-Gees-Klassiker ,Stayin'
alive” Leben retten kann, erfuh-
ren Interessierte beim ,Tag der
Ausbildung“, veranstaltet vom
Pflegebildungszentrum (PBZ)
der Diakonie in Siidwestfalen.
Auszubildende, Lehrende und
Praxisanleiter standen bereit,
um die Fragen der Besucher

zu beantworten — und sie auch
selbst Hand anlegen zu lassen.

erschiedene Stationen waren
unter dem Motto ,Weil's so
viel mehr als nur ein Job ist”
im PBZ aufgebaut, ein Quiz
fithrte die Besucher durch die Flure und

Im Takt von ,,Stayin‘ alive” ist die
Herzdruckmassage perfekt. Dies
lernten Interessierte beim , Tag der
Ausbildung®.

in die Klassenzimmer, in denen Auszu-
bildende des Kurses 141 die Betreuung
ihrer Géste tibernahmen. An der ,Mess-
Bar” etwa drehte sich alles um die Vital-
werte. Blutdruck, Blutzucker, Puls und
Temperatur konnten hier kontrolliert
werden. Zur Starkung gab es danach Vi-
tamin-Shots in Spritzenform.

»Stayin’ alive”: An dieser Station stand
die Wiederbelebung im Mittelpunkt.
Zum Takt des Songs lésst sich die per-
fekte Herzdruckmassage durchfiihren.
An einer Ubungspuppe konnten die
Besucher die Technik trainieren. Einen
Blick in die Zukunft der Pflege gewéhrte
die Info-Station, die in Zusammenarbeit
mit der Universitdt Siegen aufgebaut
worden war. Hier wurden die Méglich-
keiten aufgezeigt, die die Robotik in
der Versorgung der Patienten bietet. Sie

kann die Arbeit erleichtern, etwa, um
Sprachbarrieren zu tberbriicken. Prak-
tische Einsdtze konnten Interessierte
an der Station ,Unter die Haut” iiben.
An einer Orange wurde das Einbringen
einer Spritze in die Haut geiibt. Und
unter dem Motto ,Die Macht der Wahr-
nehmung und Berithrung” wurden Tech-
niken vorgestellt, wie man einen Patien-
ten beispielsweise im Bett mit wenig
Kraft umlagern und mobilisieren kann.

+Es waren tolle Aktionen, ein toller Tag”,
restmierte PBZ-Leiter Frank Fehlauer.
Gemeinsam mit Julia Brduer, die mit an-
deren Lehrkraften die Organisation des
Ausbildungstages iibernommen hatte,
hob er den Einsatz der Auszubildenden
hervor: ,Es ist nicht selbstverstidndlich,
was hier geleistet wurde. Dafiir vielen,
herzlichen Dank.” Stefanie Brendebach

pfleged
zentrum

WATCH NOW!

Video iiber den
Tag der offenen Tiir
Dk A0

L

www.pbz-diakonie.de

142 neue Kampfer
gegen Blutkrebs

Typisierungsaktion ,Kleine Tat, groe Wirkung: Spende
Stammzellen, rette Leben”: Unter diesem Motto stand die
Typisierungsaktion, mit der der Kurs 140 des Pflegebil-
dungszentrums (PBZ) der Diakonie in Siidwestfalen die
DKMS gemeinniitzige GmbH (frither Deutsche Knochen-

markspenderdatei) unterstiitzte.

er Einsatz hat sich mehr als
gelohnt. ,Mit diesem Tag
konnen wir vollauf zufrieden
sein”, restimierte André Mues-
se, der die Aktion von Seiten der Lehrer-
schaft begleitete. Die Auszubildenden
des dritten Ausbildungsjahres hatten
eine Unterrichtseinheit zur Stammzell-
spende zum Anlass genommen, die grof
angelegte Typisierungsaktion in Eige-
ninitiative zu planen, zu organisieren
und durchzufiihren. ,Sie beweisen da-
mit eine tolle Haltung, Verantwortung
fur die Gesellschaft zu tbernehmen -
auch tber die direkte Pflege hinaus. Das
ist ein bemerkenswertes berufliches
Selbstverstdndnis”, so Muesse.

Alle 27 Sekunden erhalt irgendwo auf
der Welt ein Mensch die schockieren-
de Diagnose Blutkrebs. Die internatio-
nal tatige DKMS hat sich zum Ziel ge-
setzt, so vielen Blutkrebs-Patienten wie

DiSKurs

moglich eine zweite Lebenschance zu
ermoglichen. Daflir braucht es Stamm-
zellenspender. Thr genetisches ,Materi-
al” wird per Stdbchen-Abstrich in der
Wange gewonnen, an die DKMS weiter-
gegeben und dort im Labor untersucht.
Passt die Probe der Typisierung zu ei-
nem Patienten, kann ein Transplantati-
onsverfahren eingeleitet werden.

142 potentielle Spender konnten mit der
Typisierungsaktion im Foyer des Diako-
nie Klinikums Jung-Stilling gewonnen
werden. Die rund 20 Auszubildenden
nutzten die Aktion auch in Sachen Auf-
klarung, sprachen Patienten und Besu-
cher an, verteilten Infomaterial auf den
Stationen. Schon im Vorfeld hatten die
Nachwuchskréfte viel Zeit und Mihe
in ihre Aktion gesteckt. Sie waren unter
anderem in den Einrichtungen der Dia-
konie in Stidwestfalen mit Flyern unter-
wegs. Plakate wurden auch im Siegener

142 potentielle Spender
wurden bei der Typisie-

rungsaktion gewonnen. p -
*._ —

Kostenlose Waffeln

‘ot e Wicaree guir Tl

Starker Kurs 140: Die Nachwuchskréfte zeigten
Einsatz bei ihrer Kooperation mit der DKMS.

Stadtgebiet sowie den Wohnorten der
Kursteilnehmer ausgehéangt. ,Wir sind
stolz darauf, Teil dieses Kurses zu sein
und diesen Zusammenhalt prédsentie-
ren zu kénnen”, so zwei der Organisa-
toren, Amelia Will und Tobias Miiller.
Verschiedene Teams tibernahmen den
Empfang der Interessierten im Foyer,
andere Auszubildende erkldren die Vor-
gehensweise der Typisierung und hal-
fen bei der Durchfiihrung. Die Organi-
satoren hatten zudem an das leibliche
Wohl der Besucher gedacht und servier-
ten Waffeln auf Spendenbasis. Dabei
kamen rund 1200 Euro zusammen, die
ebenfalls an die DKMS gespendet wer-
den sollen.

Auch nach dem Aktionstag ging der Ein-
satz weiter: Die Auszubildenden sam-
melten weiter Abstriche im Bekannten-
und Familienkreis und leiteten diese an
die DKMS weiter. Stefanie Brendebach
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Als die ,,Katze vom Wicherntal“
den Meistertitel festhalt

FuB3ball 1993 wird
ein Team des
Ev. Jung-Stil-

ling-Krankenhau-

ses sensationell
Deutscher Kran-
kenhaus-Meister.
Frank Fehlauer,
einer der ,Helden
von Melsungen®, er-
innert sich an den
tollen sportlichen

by

Das Meisterteam von 1993 (hintere Reihe von links): Wilken Schulz, Dirk Schneider, Jose-Esteban

»Pepe”“ Bomhauer, Peter Glaamann, Frank Fehlauer, Matthias Klein, Joachim Rupp, Trainer Karl-Wil-

helm Mengel; (vorne von links) Christian Bomhauer, Gregor Schneider, Wolfgang Miller, Bernhard
Schuppener. Zum Team gehdrte ferner Torsten Kiel, der beim Endturnier indes nicht dabei sein konnte.

as Jahr 1993 ist in vielerlei

Hinsicht ein aufregendes:

Der Bundeskanzler heifst da-

mals Helmut Kohl, derweil in
den USA Bill Clinton als Prasident ins
Weile Haus einzieht. Die Postleitzahlen
werden fiinfstellig und die Schlagzei-
len bestimmt durch den fortwdhrenden
Krieg im fritheren Jugoslawien und den
Brandanschlag auf das Haus einer tiir-
kischen Familie in Solingen. ,Mr. Vain”
von Culture Beat ist im Sommer wo-
chenlang Nummer eins in den Charts,
und zum Verkaufs-Hit auf dem Auto-
markt wird der neue B-Corsa von Opel.

30 Jahre ist das nun her — und auch die
FuBball-Welt ist damals eine voéllig an-
dere. Was sich Jiingere heute kaum noch
vorstellen kénnen: Nicht der FC Bayern
Miinchen wird Deutscher Meister, son-
dern Werder Bremen unter Trainer Otto
Rehhagel. Bei den Frauen gilt seinerzeit

der TSV Siegen als Mafl aller Dinge —
trotzdem verpassen die Serienmeiste-
rinnen nach drei aufeinanderfolgenden
Titeln den erneuten Triumph. Was Silvia
Neid und Co. in jenem Sommer verwehrt
bleibt, gelingt dafiir einer Auswahl des
Ev. Jung-Stilling-Krankenhauses: Sen-
sationell holt sie erstmals den Titel des
Deutschen Krankenhaus-Fullballmeis-
ters in die Krénchenstadt.

Mit ,weiller Weste” ins Finalturnier

,Das war eine tolle Sache damals”,
blickt Frank Fehlauer =zuriick. Der
Schulleiter des Pflegebildungszentrums
war einer der ,Helden von Melsungen”.
Seit 1983 wird in der nordhessischen
Stadt, ausgerichtet durch das dort an-
sdssige Medizintechnik-Unternehmen
Braun, alljahrlich der Deutsche Kran-
kenhaus-Meister ermittelt. 1993 gehen
sage und schreibe 216 Mannschaften
aus dem gesamten Bundesgebiet ins

Erfolg, der sich in
diesem Sommer
zum 30. Mal jahrt.

Jung-Stilling:

FuBRballteam
Deutscher
Meister

|

Siegen. Was die FuBiball-Da-
men des TSV Siegen am Sonn-
tag in Niederkirchen erreichen
wollen, hat die Fufballmann-,
schaft des Jung-Stilling-Kran-
kenhauses bereits geschafft:
Das Team wurde jetzt in Mel-
sungen Deutscher Meister der
Krankenhausmannschaften.

Vor- und Zwischenrunde ge-
rieten praktisch zu einem
wDurchmarsch”: Ungeschla-
gen und sogar ohne Gegentor
wurde die Endrunde erreicht.
Dort ging es dann denkbar
knapp zu: Nachdem beide
Teams Bad Driburg besiegt hat-
ten, mubBte das Treffen zwi-
schen dem Jung-Stilling und
einer Krefelder Mannschaft die
Entscheidung bringen. Und
die Siegener Krankenhaus-Kik-
ker erreichten mit 1:1 genau
das Remis, das ihnen zum Ti-
telgewinn geniigte - das besse-
re Torverhiltnis entschied,

WR
16. Juni
1993

Rennen, die sich jedoch erst einmal fiir
das Finalturnier qualifizieren miissen.
Schon in der Vor- und Zwischenrunde,
die Wochen zuvor ausgespielt werden,
zeigt sich das von Karl-Wilhelm Mengel
betreute Stilling-Team in blendender
Verfassung, bleibt in allen Spielen un-
geschlagen und ohne Gegentor und er-
reicht damit souverdn das Endturnier.
»Vor- und Zwischenrunde gerieten prak-
tisch zu einem Durchmarsch”, heiSt es
damals in einem Zeitungsbericht der
+Westféalischen Rundschau”.

»Ein bisschen wie die Ddnen”

,Wir hatten in den Jahren zuvor schon
ein paar Mal teilgenommen und stets
auch recht ordentlich abgeschnitten”,
erinnert sich Frank Fehlauer. ,Fir das
93er-Turnier bekamen wir noch ein paar
richtig gute FuBballer hinzu. Dennoch
sind wir ohne grofe Ambitionen dort-
hin gefahren.” Fehlauer schmunzelt:
,Ein bisschen wie die Dé&nen, die im
Jahr zuvor als Nachriicker quasi vom
Strand weg zur EM fuhren und prompt
Europameister wurden.” Ebenso locker
wie ,Danish Dynamite” und mit breiter
Brust aus den starken Qualifikations-
spielen gehen die ,Griin-Weiflen” vom
Rosterberg in die Finalrunde, die An-
fang Juni in einer Dreiergruppe ausge-
spielt wird. Nach einem tiberzeugenden
3:0 gegen das Team aus Bad Driburg
kommt es schlieflich zum entscheiden-
den Duell mit Krefeld, das zuvor eben-
falls gegen die Bad Driburger gewinnen
konnte. ,Wenn auch der Modus damals
kein echtes Endspiel vorsah, hatte die
Begegnung echten Finalcharakter”, er-
innert sich Frank Fehlauer. ,Aufgrund
der Konstellation — wir hatten das bes-
sere Torverhéltnis — geniigte uns schon
ein Unentschieden zum Titelgewinn.”

Es entwickelt sich ein packendes Match,
bei dem sich beide Teams nichts schen-
ken — und die Stilling-EIf {iberraschend
in Fithrung geht. Doch der Top-Favorit
aus Krefeld gleicht aus und kann kurz
vor Schluss alles klarmachen, erinnert
sich Frank Fehlauer: ,Nach einem miss-
gliickten Dribbling unseres Stiirmers im
eigenen Sechzehner stand ein Krefelder
plotzlich frei vor unserem Tor.” Doch in
allerhdchster Not kann Stilling-Torwart
Bernhard Schuppener die ,Hundertpro-
zentige” per Glanzparade vereiteln. Mit

,Nach dem Abpfiff brachen
alle Damme.”

SZ Wl .
26. Juni
1993

3 des Ev. Jung-Stilling-Krankenhauses nahm als . Deut-
D-"! FuﬂbE"-MHﬂnthaft scher Kﬂu:]inhﬂuﬂ-%‘uﬂbﬂlmutﬂ“ an der Europital
'§3*, der europhischen Krankenhaus-Fubballmeisterschaft, in Villeneave (Frankreich) teil. ﬁh\’erlﬁl“iﬂr
Deutschlands bestritten die Sieﬁ:ﬂ das Ertfinungsspiel der Gruppe B und gewannen #ﬁm Ho aéa_d
mit 2:1 nach Siebenmeterschie In den weiteren Spielen gewannen die Siegener suc egen die
Vertreter aus Dinemark (3:0) und Italien 5:0), Niederlagen gab es gegen Portugal (0:2) 'l.'u'-:IJ Spml!n.-n
{0:3). Trn Spiel um den 5. Platz der Gruppendritten besiegien die Siegener Grofbritannien durch -.11?}:

chlnssene Mannschaftslelstung mit 3:0, Unser Bild zeigt in der hinteren Reihe (von links): Coac

Karl-Wilhelm Miller, Mostapha Ayani, Torsten Kiel, Erwin Weber und Siefan Nagel, Vorne knien (von

links): Dirk Schnelder, Wilken Schulz, Elmar Kach, Bernhard Schuppener und

Teamgeist und Leidenschaft, Geschick
und auch ein klein wenig Gliick retten
die Stilling-Kicker das 1:1 iiber die Zeit —
der Triumph ist perfekt. ,Nach dem Ab-
pfiff brachen alle Ddmme”, schmunzelt
Frank Fehlauer. Bis tief in die Morgen-
stunden wird der Meistertitel feucht-
frohlich gefeiert. Final-Held Bernhard
Schuppener bekommt an diesem Abend
spontan den Beinamen ,Katze aus dem
Wicherntal” verpasst — in Anlehnung an
Torwart-Legende Sepp Maier, der als
.Katze von Anzing” bekannt war.

Stilling-Team im ,,Europacup”

Damit ist die Erfolgsgeschichte aber
keineswegs vorbei, denn als amtieren-
der Deutscher Xrankenhaus-Meister
sind die Stilling-Kicker in der Folge
fir die ,Europital '98”, gewissermafen
fiir die Champions League der europa-
ischen XKrankenhaus-Teams, in Ville-
neuve in Frankreich qualifiziert. Dort
gewinnen die Siegener ihre Spiele ge-
gen die Teams aus den Niederlanden,
Déanemark und Italien, miissen jedoch
Niederlagen gegen die Vertreter aus
Portugal und Spanien verdauen. Unter
dem Strich steht letztlich ein sehr gu-
ter funfter Platz, nachdem man im Ent-
scheidungsspiel der Gruppendritten
das Team aus Grofbritannien mit 3:0
besiegen kann.

oligang Miiller.

Leider bleiben die Erfolge von damals
eine Eintagsfliege. Ein paar Mal noch
tritt eine Stilling-Elf in den Folgejahren
bei einem Fufball-Turnier an — zu ei-
ner Meisterschaft reicht es jedoch nicht
mehr. Was bleibt, sind die Erinnerungen
an eine, so Frank Fehlauer, ,schone Zeit
mit einer tollen Truppe”. Doch wer weil
—vielleicht findet sich ja in Zukunft mal
wieder ein Team zusammen, das an die
grofRen Tage der ,Helden von 1993" an-
kniipfen kann. Daniel Weber

Prestigetrachtiges Turnier
besteht seit 40 Jahren

Die Deutsche Krankenhaus-Meister-
schaft im Fuf3ball wird bereits seit 1983
im nordhessischen Melsungen ausge-
tragen. Gesponsert durch das ansidssige
Pharma- und Medizinbedarf-Unterneh-
men B. Braun, wurde der Wettbewerb bald
zu einem der bundesweit grofiten Ama-
teur-Fuf3ballturniere. Alljahrlich nehmen
zwischen 150 und 200 Klinik-Teams daran
teil; seit 2013 gibt es auch ein Frauen-Tur-
nier. Zur Auslosung kamen schon promi-
nente Gaste wie Kult-Trainer Peter Neu-
rurer oder die Ex-Nationalspieler Horst
Hrubesch, Klaus Allofs, Thomas Helmer,
Klaus Fischer und Pierre Littbarski.
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Rekord am ,,Stilling“: Mark ist das 1000. Baby

Klinik fiir Geburtshilfe und Pranatalmedizin: Vierstellige Zahl friih erreicht

Erst ein paar Minuten alt — und schon
ein Rekordhalter: Mark Reimikjan ist in
diesem Jahr das 1000. Baby, das in der
Klinik fiir Geburtshilfe und Pranatalme-
dizin am Diakonie Klinikum Jung-Stil-
ling in Siegen das Licht der Welt er-
blickte. Sein Geburtstag ist der 6. Juli
—so frith wurde im Ev. Krankenhaus am
Rosterberg die magische 1000er-Marke
noch nie iiberschritten.

Um genau 23.02 Uhr konnten Mama
Marine Nasibyan und Papa Edgar Rei-
mikjan ihren Sohn in den Armen halten.
Und mit ihnen freute sich das Team
um Cheférztin Dr. Flutura Dede: ,Dass
uns so viele Eltern ihr Vertrauen schen-
ken, zeigt uns, dass unser Konzept der
familienorientierten Geburtshilfe mit
hochster Sicherheit fir Mutter und
Kind aufgeht — und auch weit iiber die
Siegener Grenzen hinaus bekannt ist.”
Gemeinsam mit der pflegerischen Sta-
tionsleiterin Steffi Panz und der stell-
vertretenden Kreiflsaal-Leiterin Sarah
Lange gratulierte sie der Familie aus
Haiger mit Prédsenten, lieben Worten
und einem Blumenstraufl. Die Geburt
des 3270 Gramm schweren und 48 Zen-
timeter grofen Jungen verlief auf na-
tiirlichem Weg — und vo6llig unkompli-
ziert. Schon bald darauf konnte es fiir
den Neugeborenen und seine Mama
nach Hause gehen, wo sich die beiden
»grofen” Geschwister schon sehnsiich-

In den Armen von Mama Marine und Papa Edgar prasentiert sich Mark Reimikjan bei seinem
ersten Fototermin. Er ist das 1000. Baby, das in diesem Jahr in der Klinik fiir Geburtshilfe und
Prénatalmedizin am Diakonie Klinikum Jung-Stilling in Siegen das Licht der Welt erblickte.

tig darauf freuten, den Familienzugang
endlich in den Armen halten zu kénnen.
Seit Anfang des Jahres profitiert die Ab-
teilung fir Geburtshilfe und Pranatal-
medizin vom neuen Anbau. 1000 Qua-
dratmeter mehr Platz stehen nun fir
die jungen Familien bereit. Im vergan-
genen Jahr erblickten im Siegener Di-
akonie Klinikum 1921 Babys das Licht
der Welt. Zudem wurden 107 Zwillings-
paare und zwei Mal Drillinge geboren.
L.Jmmer mehr werdende Eltern nehmen
weite Wege auf sich, um bei uns zu
entbinden”, beobachtet die Chefarztin.

Viel Arbeit, die ihr Team hochmotiviert
angeht: ,Deshalb méchte ich mich fir
den groRBen Einsatz meiner Mitarbei-
ter ganz herzlich bedanken”, fiihrte Dr.
Dede weiter aus. Stetig stehen die Zei-
chen im Team auf Wachstum, wie Ver-
waltungsdirektor Jan Meyer ergénzt:
,In allen Bereichen wiirden wir uns
tiber Bewerbungen zur Ergdnzung und
Unterstlitzung unserer bestehenden
Teams freuen. Durch die immer weiter
steigende Nachfrage in der Geburtshil-
fe ist natiirlich auch eine Vergréferung
der Teams notwendig.” (stb)

i

Jungpolitiker informieren sich im Pflegebildungszentrum
Jusos tauschen sich mit Lehrkraften und Azubis iiber Ausbildung und Chancen aus

Siegerldnder Jungsozialisten haben sich
im Pflegebildungszentrum der Diakonie
in Stidwestfalen tiber den Pflegeberuf
informiert. Schulleiter Frank Fehlauer
fihrte die Juso-Gruppe, die von Lisa
Kapteinat (stellvertretende Vorsitzende
der SPD-Fraktion im NRW-Landtag) be-
gleitet wurde, durch die Rdumlichkeiten
des PBZ. Im neu gestalteten Skills Lab
testeten die Géste ihre Fihigkeiten in
puncto Wiederbelebung an einer Rea-
nimationspuppe. In einer Diskussions-
runde tauschten sich die Besucher mit
Lehrkraften und Azubis iiber die gene-
ralistische Pflegeausbildung aus. Dabei

\
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zog Anna Hannuschke, Auszubildende
im dritten Lehrjahr, eine positive Bilanz.
Sie habe eine solide Grundausbildung
erworben, auf der sie mit weiteren Qua-
lifizierungen aufbauen und sich weiter
spezialisieren kénne. Durch die Genera-
listik erhielten die Schiiler einen umfas-
senden Einblick in die vielfaltigen Mo6g-
lichkeiten des Pflegeberufs. Die stiarkere
Verzahnung von Theorie und Praxis er-
hohe die Attraktivitdt der Ausbildung.
Die Jusos zeigten sich vom PBZ beein-
druckt und wollen die Erfahrungen in
die gesundheitspolitische Diskussion
einflieBen lassen. (ts)

Schulleiter Frank Fehlauer (rechts) empfing mit
seinen Schilern eine Juso-Gruppe im PBZ.
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Stationdres Wohnen

Altenhilfe Eigentiimerwech-
sel bei der Senioreneinrich-
tung ,Haus am Deichwald"” in
Kreuztal-Buschhiitten: Die Dia-
konische Altenhilfe Siegerland
hat das erst 2022 eréffnete Haus
von Alloheim iibernommen.

uwachs fiir die Diakonische Al-
tenhilfe Siegerland: Seit Anfang
Mai betreibt die Tochtergesell-
schaft der Diakonie in Stidwest-
falen eine weitere Einrichtung — das Di-
akonische Seniorenzentrum ,Haus am
Deichwald” in Kreuztal-Buschhiitten.

Das moderne Haus am Johan-
nes-Rau-Weg verfiigt iiber 51 Einzel-
zimmer fiir die stationdre Pflege und
29 Einheiten fiir Betreutes Wohnen
und wurde erst im Méarz 2022 von den
Alloheim Senioren-Residenzen mit Sitz
in Diisseldorf er6ffnet. Den Neubau
in Kreuztal hatte Alloheim seinerzeit
als laufendes Projekt und Teil eines

DiSKurs

lhr Kontakt zu uns:

Bl

. 02732 7980 0
= haus-am-deichwald@
diakonie-sw.de

Betreutes Wohnen

51 Einzelzimmer flr die stationare Pflege, 29 Einheiten fir Betreutes Wohnen: Die Diakonische
Altenhilfe Siegerland ist neuer Eigentiimer des modernen Neubaus in Kreuztal-Buschhitten.

Zukaufs tiibernommen, entsprechend
fertiggestellt und die Einrichtung
schliefSlich auch als ,Senioren-Residenz
Kreuztal” in Betrieb gestellt. Sie weicht
jedoch konzeptionell von den zahlrei-
chen Neubauten ab, die Alloheim selbst
jedes Jahr eroffnet.

Daher entschied man sich, das Haus
nach der erfolgreichen Inbetriebnah-
me an einen vor Ort sehr prasenten und
starken Partner, die Diakonische Alten-
hilfe Siegerland, abzugeben. Die hun-
dertprozentige Tochtergesellschaft der
Diakonie in Stidwestfalen ist seit Jahr-
zehnten in der stationdren Altenhilfe in
der Region fest verankert, genie3t dabei
einen sehr guten Ruf und betreibt in
Siegen, Freudenberg, Wilnsdorf, Hagen,
Bad Laasphe und Kreuztal bereits acht
Einrichtungen fiir rund 650 Bewohne-
rinnen und Bewohner. Die Gesprache
verliefen vertrauensvoll und gut, bei-
de Seiten wurden sich rasch einig. So
wurden alle bisherigen Mitarbeiten-
den tibernommen. Auch fiir die Bewoh-
ner der Pflegeeinrichtung sowie fiir die

Mieter im Betreuten Wohnen &nder-
te sich durch den Eigentlimerwechsel
nichts. Ariana Lindner ist die Leiterin
der Einrichtung, die nun den Namen Di-
akonisches Seniorenzentrum Buschhiit-
ten ,Haus am Deichwald” trégt.

Fir die Diakonische Altenhilfe Sieger-
land ergab sich mit der Ubernahme
des Hauses die Moglichkeit, Ersatz zu
schaffen fiir den Seniorenwohnpark
,Dicke Buche” in Kreuztal-Krombach.
Letzterer entsprach nicht mehr den An-
forderungen an eine moderne Pflegeein-
richtung und wurde daher zwischen-
zeitlich aufgegeben. Stefan Nitz

Helle Farben fiir ein
ruhiges Ambiente.
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Neue Frauenarztin furs MVZ Kredenbach

Elke Blimel hat zum 1. Juli die gyndkologische Praxis iibernommen

Das MVZ Kreuztal-Kredenbach freut
sich iiber eine neue Arztin: Elke Bliimel
hat zum 1. Juli ihren Dienst in der gyné-
kologischen Praxis aufgenommen. Die
Facharztin fiir Frauenheilkunde und
Geburtshilfe kommt aus dem Ruhrge-
biet. Thren beruflichen Werdegang star-
tete sie als Hebamme und studierte
parallel Humanmedizin an der Univer-
sitdt Witten-Herdecke. Nach langjahri-
ger Kliniktatigkeit entschloss sie sich
2019 als Fachérztin in den ambulanten
Bereich zu wechseln. Viele Patientinnen
kennen sie bereits als tétige Frauendrz-
tin im Siegerland. In Kredenbach tritt
Elke Bliimel die Nachfolge von Gudrun
Schemel an, die vor einem Jahr aus
dem MVZ ausgeschieden war. In der
Zwischenzeit tibernahm Dr. Claudius
Schongart die Vertretung, sodass eine
Vakanz vermieden werden konnte. ,Un-
ser ausdriicklicher Dank gilt Dr. Schoén-

Geschéftsfuhrerin Jessica Pfeifer (links) heiBt
Elke Blimel, die neue Frauenéarztin im MVZ
Kreuztal-Kredenbach herzlich willkommen.

gart fir seine geleistete Arbeit”, sagt
MVZ-Geschéftsfiithrerin Jessica Pfeifer.
Dass man mit Elke Bliimel nun eine
erfahrene Arztin in Vollzeit gefunden
habe, sei angesichts der schwierigen Si-
tuation bei der gyndkologischen Versor-

gung in der Region eine ,gute Nachricht
fiir sehr viele Patientinnen”.

Neben den bisherigen Leistungen der
Vor- und Nachsorge, Verhiitungsbera-
tung und Schwangerenvorsorge bietet
Elke Bliimel eine zertifizierte Dyspla-
sie-Sprechstunde an. Ab September
koénnen Termine zur Abklarungskol-
poskopie bei auffilligen Vorsorgeab-
strichen vergeben werden. Dazu steht
ein modernes Vidan-2-Videokolposkop
zur Verfligung, auf dem die Patientin
auf Wunsch die Untersuchung auf dem
Bildschirm mitverfolgen kann. Frauen
in all ihren Lebensphasen medizinisch
kompetent in angenehmer Atmosphdére
zu betreuen, liegt der Arztin besonders
am Herzen. Um dies zu gewahrleisten,
werden die Riume der Gynikologie
komplett neu ausgestattet, so MVZ-Ge-
schéftsfithrerin Jessica Pfeifer.  (daw)

ka Stenske, Cane Schieritz, Jessica Ruch, Daria Lillpopp, Sylvia Jeziorowski) fiir die Spende.

Basar-Erlos ermoglicht Spielespai3

Uber eine 480-Euro-Spende freut sich
das Familienzentrum Kita ,Kinder-
(t)rdume” in Siegen. Der Betrag war
beim ,Basar rund ums Kind” zusam-
mengekommen, den der Elternbeirat
erstmals in der Kita an der Hengsbach-
strale ausgerichtet hatte. In beiden
Turnhallen, im Gruppenraum ,Him-
melszelt”, auf den Fluren — grof3 war
der Andrang der Schnéppchenjiger
am Basar-Vormittag. Von Jacken iiber
Hosen, Leggings und Co. gab es eine
bunte Vielfalt gut erhaltener Sachen
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aus zweiter Hand fir Kinder und wer-
dende Miitter. ,Vor allem Spielwaren
jeglicher Art wurden sehr gut ange-
nommen”, so Jessica Ruch vom Eltern-
beirat. Zur Starkung boten Eltern und
Erzieher selbstgemachte Leckereien
an. Aus Sicht von Kita-Leiterin Mari-
na Wiele war es ein ,rundum gelunge-
ner Tag, den wir dem Elternbeirat und
den mithelfenden Miittern und Vatern
zu verdanken haben”. Mit dem Geld
mochte die Kita neue Spielgerédte fir

den AuRRenbereich anschaffen. (sok)

Tagestreff auf
dem Wochenmarkt

Premiere beim Tagestreff ,Haus Em-
maus”: Die Einrichtung der Ambulanten
Diakonischen Dienste an der Ypernstra-
e war mit einem Stand auf dem Sie-
gener Wochenmarkt vertreten. Initiiert
wurde die Idee von Tagestreff-Gésten,
die das Projekt gemeinsam mit Mitar-
beitenden umsetzten. So wurden im
Vorfeld Wollsocken, Nadelkissen, Kérbe
und weitere Artikel hergestellt, die am
Markttag verkauft wurden. Mit dem
Erlés sollen Utensilien angeschafft
werden, die das Betreuungsangebot im
Tagestreff bereichern. Daneben beant-
worteten Mitarbeitende und Géste auch
viele Fragen der Standbesucher.  (stb)

=R d

Der Stand auf dem Siegener Wochenmarkt.
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Titelthema

Testen, trennen, transfundieren:

Wie gespendetes Blut
seinen Empfanger

findet

Bluttransfusion Blut
erfiillt lebenswichtige
Aufgaben. Es versorgt
die Organe mit Sau-
erstoff, transportiert
Nahrstoffe zu den
Zellen. Verliert ein
Mensch unfall- oder
operationsbedingt
grofere Blutmengen,
ist er auf eine Zufuhr
des Lebenssaftes an-
gewiesen. Blutspen-
den retten deshalb
Leben und sind in der
Medizin unverzicht-
bar. Bis Spenderblut
seinen Empfanger
findet, durchlauft es
ein umfangreiches
Prozedere.




Titelthema

Wussten Sie
schon, dass...

.. unser Blut die rote Farbe aufgrund
des Hamoglobins hat? Das ist eine
Eiweiflverbindung im Blut, die etwa 90
Prozent unserer roten Blutkorperchen
(Erythrozyten) ausmacht und dem
Blut die entsprechende Farbe gibt.

... ein erwachsener Mensch zwischen
fiinf und sieben Liter Blut im Korper
hat?

... der menschliche Korper Blut
braucht, damit Sauerstoff von der
Lunge zu den Organen transportiert
wird und Nahrstoffe an die Stellen im
Korper gelangen, an denen sie beno-
tigt werden? Zudem reguliert Blut den
Saure-Basen-, Elektrolyt- und Wasser-
haushalt.

... man die eigene Blutgruppe heraus-
finden kann, indem man Blut spenden
geht?

... das Blut nach einem Schnitt —
beispielsweise in den Finger — nicht
mehr lauft, weil die Blutgerinnung in
Gang kommt? Die verletzten Blutge-
faRe ziehen sich dabei zusammen,
wodurch sich der Blutfluss an der
betroffenen Stelle immer mehr verrin-
gert. Gleichzeitig kleben sich die Blut-
plattchen aneinander, und es entsteht
eine erste, diinne Schicht (Kruste) auf
der verletzten Stelle.

... Blut einen metallischen Geschmack
hat, weil Eisen im Blut enthalten ist?
Auch hier ist das Protein Hamoglobin
ursachlich, in dem sich Eisen-Ionen
befinden.

... sich Blut nicht ersetzen lasst?
Blutzellen werden vor allem im
Knochenmark gebildet. Immer wieder
ist die Rede von kiinstlichem Blut.
Tatsachlich wird weltweit geforscht,
den Lebenssaft nachzubilden. Mit ei-
nem Durchbruch ist in absehbarer Zeit
nicht zu rechnen. Deshalb sind Blut-
spenden so wichtig. Und jeder Mensch
kann auf eine angewiesen sein.
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er selbst schon mal Blut
gespendet hat, kennt das:
Zu einem Blutspende-Zen-
trum gehen, Fragebogen
ausfiillen, 4rztlichen Check durchfiih-
ren, bequem auf eine Liege legen, Armel
hochkrempeln. Die Blutentnahme dau-
ert etwa zehn Minuten. Um eventuellen
Kreislaufproblemen vorzubeugen, wird
Spendern anschlieBend eine Ruhepause
empfohlen. Ist die Blutspende an sich
noch eher entspannter Natur, beginnt
fir den Lebenssaft anschliefend ein
turbulenter Weg mit verschiedenen Sta-
tionen. Fiir das Diakonie Klinikum in
Siegen (Jung-Stilling) und Freudenberg
(Bethesda) ist Bernd Zimmerschied der
Transfusionsverantwortliche. Er tragt
die Verantwortung, dass die Blutpro-
dukte nach festgelegten Maflnahmen
eingesetzt und iiberwacht sowie ent-
sprechende Gesetze, Verordnungen und
Leitlinien zur Blutiibertragung einge-
halten werden. Die Laborleitung hat
an beiden Klinikum-Standorten Mir-
jam Klein inne. Beide wissen um den
Hergang nach der Blutspende - vom
Transport iiber verschiedene Tests und
die Auftrennung des Blutes bis hin zur
Patienten-Versorgung.

Einmal spenden, dreimal retten

Jeder erwachsene Mensch kann Blut
spenden, sofern er nicht unter allzu
ernsten Vorerkrankungen leidet, er zwi-
schen 18 und 68 Jahren alt ist und die
Waage mindestens 50 Kilogramm Kor-
pergewicht anzeigt. Die haufigste Form
ist die Vollblut-Spende. Davon ist die
Rede, wenn eine bestimmte Menge an
Blut mit all seinen Bestandteilen ent-
nommen wird. Eine andere Méglichkeit
ist die Plasmaspende. Dabei gelangt
das Blut in ein sogenanntes Plasma-
pherese-Gerit, das den Lebenssaft auf-
trennt. Die flissigen Blut-Bestandteile
(das Plasma) werden gesammelt, die
restlichen Komponenten werden zuriick
in den Korper geleitet. Aus Blutplasma
werden beispielsweise lebensrettende
Arzneimittel hergestellt — unter ande-
rem fiir Menschen mit Blutgerinnungs-
storungen oder lebensgefdhrlichen Im-
munschwichen. Wer Plasma spendet,
kann dies im Abstand von zwei spen-
denfreien Tagen bis zu 60 Mal im Jahr
tun. Vollblut hingegen diirfen Frauen
nur vier und Ménner sechs Mal im Jahr
spenden — ein Unterschied, der unter
anderem auf die Menstruationsblu-
tung der Frau zuriickzufiihren ist. Wa-
rum eine Vollblutspende so wichtig ist:

»Eine Vollblut-Spende kann bis zu drei
Menschen helfen, da dabei die Prapa-
rate rote Blutkorperchen, Blutpldttchen
und Plasma gewonnen werden”, erklart
Bernd Zimmerschied. So erhalten Emp-
fanger von Spenderblut ganz gezielt die
Komponenten, die je nach Situation und
Krankheitsfall fiir sie n6tig sind. Die
zentrale Verantwortung fir die Blut-
versorgung in Deutschland liegt beim
Deutschen Roten Kreuz (DRK). Blut-
spende-Termine in der Region sind un-
ter anderem online auf der Homepage
des DRK-Blutspendedienstes einsehbar.

10 Minuten, 500 Milliliter

Bei einer Vollblut-Spende werden ei-
nem Menschen in rund zehn Minuten
etwa 500 Milliliter Blut abgenommen
— meist aus der Armvene in der Ellen-
beuge. Zuséatzlich werden Testréhrchen
gefiillt, um das Blut im spéteren Ver-
lauf auf Krankheitserreger hin zu un-
tersuchen. ,Den Blutverlust kann der
Korper in der Regel in wenigen Tagen
unproblematisch wieder ausgleichen”,
sagt Bernd Zimmerschied. Von der Arm-
vene Uber die Venenkaniile und einen
dinnen Schlauch flieBt der Lebenssaft
bei der Blutspende in ein geschlosse-
nes Vierfach-Beutelsystem aus Kunst-
stoff. Ein Beutel dient dabei fiir die
Vollblutspende. In diesem vorab schon
enthalten: ein spezielles Mittel, damit
das Blut nicht gerinnt. Die anderen drei
Beutel sind fir die spétere Aufteilung
des gespendeten Blutes in Erythrozy-
tenkonzentrat (rote Blutkérperchen),
Thrombozytenkonzentrat  (Blutplatt-
chen) und Blutplasma vorgesehen. Mit
im Beutelsystem integriert ist zudem
ein kleiner Filter fiir die Leukozyten
(weiBe Blutkérperchen). Letztere sind
fiir eine Bluttransfusion nicht von Be-
lang. Bernd Zimmerschied: ,Sie finden
in der Transfusionsmedizin keinen Ein-
satz, da sie bei einer Blutiibertragung
unerwiinschte Nebenwirkungen auslé-
sen konnen.” Bis gespendetes Blut sei-
nen Empfanger findet, macht es Halt an
verschiedenen Zwischenstationen.

gy Eine Vollblutspende kann bis
2u drei Menschen helfen, 5%

Bernd Zimmerschied
Transfusionsverantwortlicher
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Station 1: Die Kiithlbox im
Blutspende-Zentrum

Ist der Beutel mit dem Spenderblut ge-
fullt, wird der Lebenssaft bei 20 Grad
gelagert. In entsprechend temperierten
Boxen verpackt und in einem klimati-
sierten Transporter verladen, beliefert
das Team noch am gleichen Tag das
Zentrallabor des Blutspendedienstes
in der Region. Denn: Das Blut muss in-
nerhalb von 24 Stunden nach der Spen-
de weiterverarbeitet werden. Bernd
Zimmerschied: ,In der Regel trifft das
Vollblut zwei bis sechs Stunden nach
der Spende im Zentrallabor des Blut-
spendedienstes ein.”

Station 2: Die Zentrifuge im
Zentrallabor des Blutspendedienstes
In Hagen befindet sich das Zentrallabor
des Blutspendedienstes fiir Stidwestfa-
len. Von dort aus wird auch das Diako-
nie Klinikum an den beiden Standorten
Siegen und Freudenberg mit Blutpro-
dukten versorgt. Ist das Spenderblut
in Hagen eingetroffen, wird die Blut-
gruppe des Spenders ermittelt. Das ist
wichtig, um einem Patienten in der Fol-
ge jenes Blut zu tibertragen, das mit sei-
ner eigenen Blutgruppe iibereinstimmt.
Anderweitig kann es zu einer lebens-
bedrohlichen Reaktion auf das fremde
Blut kommen. Dariiber hinaus wird das
Spenderblut im Zentrallabor auf iiber-
tragbare Krankheiten wie Hepatitis, Sy-
philis und HIV hin untersucht. Gibt es
auffillige Ergebnisse, wird der Spender
schriftlich dartiber informiert und sein
Blut fir eine Transfusion nicht freige-
geben. Ist alles in Ordnung, wird das
Blut in seine Bestandteile aufgetrennt.
Und das passiert so: Medizinisch-Tech-
nische Laborassistenten stellen die
Beutelsysteme mit den Blutspenden in
eine spezielle Zentrifuge. Diese schleu-
dert mit etwa 3500 Umdrehungen pro
Minute, wodurch sich das Vollblut auf-
trennt — in die drei Bestandteile rote
Blutkorperchen (Erythrozytenkonzent-
rat, rote Farbe, Lagerung bei 4 Grad, 50
Tage haltbar), Blutplasma (gelbe Farbe,
wird tiefgefroren oder gefriergetrock-
net gelagert, 15 Monate haltbar) und
Blutplattchen (Thrombozytenkonzen-
trat, Lagerung bei Raumtemperatur in
speziellen Schiittelschrénken, finf Tage
haltbar). Der Schwere nach trennen sich
die Blutprodukte in die einzelnen ,Kam-
mern” des Beutelsystems auf. Dann
werden sie in unterschiedliche Konser-
venbeutel aufgeteilt, weiterverarbeitet
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Ein Teil des 25-kopfigen Zentralla-
bor-Teams um Leiterin Mirjam Klein
(8. von rechts), das mitverantwortlich
ist fUr die transfusionsmedizinische
Versorgung im Diakonie Klinikum.

Der Medizinisch-Technische Labor-
assistent Eric Ostermann prift am
Blutkonservenkuhlschrank im ,,Stil-
ling“ den Bestand an Erythrozyten-
konzentraten.

und gelagert. Per Transporter werden die Beutel mit den Blutprodukten je nach
Bestellung und Anforderung anschliefend an Krankenhduser geliefert.

Station 3: Die Lagerpldatze im Krankenhaus

Dreimal pro Woche sowie nach Bedarf erhélt das Diakonie Klinikum Spenderblut
vom Hagener Blutspendedienst. Die Blutkonserven lagern am Standort Siegen im
Labor im Untergeschoss des Hauses und im Freudenberger Bethesda auf der In-
tensivstation. Die Erythrozytenkonzentrate (rote Blutkérperchen) haben sortiert
nach Blutgruppen ihren Platz in speziellen Kiihlschranken. Im Diakonie Klinikum
Jung-Stilling sind es drei an der Zahl — ein Lager-Kiihlschrank mit ,ungekreuz-
ten” Konserven und zwei weitere mit ,bereitgestellten” / ,gekreuzten” Konserven,
angeordnet nach Fachabteilungen und vermerkt mit den Patientendaten. ,Da das
Blutplasma gefriergetrocknet bei uns ankommt, muss es nicht gekiihlt werden,
und wir lagern es in Schrénken”, so die Zentrallabor-Leiterin Mirjam Klein. Vor
einer Transfusion wird das Plasma mit sterilem Wasser aufgelost, um es dann in
verflissigter Form zu tbertragen. Fiir Thrombozytenkonzentrate (Blutplattchen)
gibt es aufgrund der kurzen Haltbarkeit keine Lagerplatze. Sie werden je nach Be-
darf von den Medizinisch-Technischen Laborassistenten des Diakonie Klinikums
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bestellt und auf schnellstem Wege dem Patienten transfundiert. ,Im Hinblick auf
die Blutprodukt-Mengen gibt es fiir den Eigenbedarf im Krankenhaus keine Vor-
haltepflichten”, so Zimmerschied. Wie viel Spenderblut auf Lager ist, hdngt zum

einen von der Grofle des Krankenhauses ab.

Zum anderen orientiert sich die Menge daran,
Laborproben

ob es sich um eine Schwerpunktklinik han-
delt, in der haufig Operationen durchfiithrt
werden, bei denen hohe zu erwartende Blut-
verluste eintreten. ,Im Diakonie Klinkum la-
gern wir insgesamt bis zu 150 Konserven mit
Erythrozytenkonzentraten und rund 90 Plas-
ma-Konserven”, so Zimmerschied. Fiur eine
noch bessere Einschitzung geben vor jeder
grofleren planbaren Operation durchschnitt-
liche Blutanalysen Hinweise darauf, wie viele
Blutkonserven pro Patient ,auf Halde” sein
miissen. Beispielhaft macht Bernd Zim-
merschied deutlich: ,Fiir einen gefaR-
chirurgischen Eingriff werden zwi-
schen zwei und vier Konserven pro
Patient reserviert. Stehen grofRere
Operationen an, so wird dement-
sprechend mehr gesichert.”

... werden vom Zentrallabor-Team im
Diakonie Klinikum téglich
untersucht.

Im Diakonie Klinikum haben
Medizinisch-Technische Labo-
rassistenten von der Bestellung
der Konserven Uber die Vertrag-
lichkeit von Spender- und Emp-
fangerblut bis hin zur korrekten
Weitergabe der Konserven den
Lebenssaft im Blick. Dabei sind
verschiedene Anforderungen zu be-
achten. Denn: Die Patientensicherheit
steht an erster Stelle. Kommen beim
25-kopfigen Laborteam um Mirjam Klein
Testrohrchen mit Patientenblut von einer
Krankenhausstation an (korrekt beschrif-
tet mit Name, Vorname und Geburtsdatum),
wird das Blut zunéchst in seine Bestand-
teile aufgetrennt. Es folgt die Blutgruppen-
bestimmung. Dafiir wird das Testréhrchen
in einen ,Blutgruppen-Automaten” gestellt.
Dort wird dann eine spezielle Test-Kassette mit ein paar Bluttropfen gefillt, die
entsprechende Blutgruppe ermittelt und diese am Bildschirm angezeigt. Mirjam
Klein: ,Im néchsten Schritt konnen wir an dem gleichen Gerat auch die Kreuzprobe
durchfithren.” Gemeint ist die Vertraglichkeit zwischen Spender- und Empfénger-
blut. Dabei wird das Spenderblut mit einer kleinen Blutprobe des Empféangers ver-
mischt. Fiir die Kreuzprobe kommen die Blutkonserven aus den Kiihlschranken ins
Spiel. An den Beuteln sind zwei bis drei Zentimeter kleine Schlduche (sogenann-
te Segmente) angebracht, die mit dem
Blut aus der jeweiligen Konserve gefiillt
sind. Mirjam Klein erldutert, wie prak-
tisch das fiir die Analysen ist: ,Jedes
Mal, wenn ein Erythrozytenkonzentrat
fiir einen Patienten bereitgestellt wer-
den muss, machen wir vorab die Ver-
tréglichkeitsprobe und brauchen dafiir
natiirlich das Blut aus dem Beutel. Diesen miissen wir nicht 6ffnen, sondern ein-
fach ein Segment abtrennen.” Verklumpt bei der Kreuzprobe das Blut, so liegt eine
Unvertraglichkeit zwischen Spender- und Empfangerblut vor. Folglich darf dem
Patienten das Blut nicht zugefiihrt werden.

N\
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Mohsen Ghorbanzadeh bedient im
Zentrallabor des Diakonie Klinikums

Jung-Stilling die Zentrifuge, um die Blut-
probe eines Patienten in seine Bestand-
teile aufzutrennen.

Bei aer Kreuzprobe wird
festgestellt, ob der Patient das
Spenderblut vertragt

Etwa 1500 Laborproben - darunter
Blutbild-Analysen, Gerinnungs- und
Urindiagnostik sowie Tests zur Hor-
monbildung — werden vom Zentralla-
bor-Team im Diakonie Klinikum tég-
lich untersucht. Rund 30 Proben davon
durchlaufen den Analyseautomaten fir
die Blutgruppenbestimmung inklusive
der Kreuzprobe.

Station 4: Der Infusionsstander
am Patientenbett
Seit 1998 ist in Deutschland die Uber-
tragung von Blut im Transfusions-
gesetz geregelt — mit einer Reihe von
rechtlichen Regelungen sowie umfas-
senden Kontroll- und Dokumenta-
tionspflichten. Dies passierte als
eine Folge auf den so genannten
Blutskandal im Jahre 1993. Zu
dieser Zeit wurde bekannt,
dass sich in den 1980er-Jah-
ren zahlreiche Menschen
durch Bluttransfusionen
mit HIV infiziert hatten.
Einem Patienten Spender-
blut zuzufiihren, ist die
Aufgabe des Arztes. Bevor
dieser ein Blutprodukt ver-
abreicht, wird der Patient
iber den Vorgang aufgeklért
und er muss der Transfusi-
on zustimmen. Notfille, wie
schwere Unfélle, bilden dabei eine
Ausnahme. ,So schnell wie moglich
Leben zu retten, steht dann im Fo-
kus. Dabei kénnen wir Blut mit der
Blutgruppe Null Rhesus negativ
tUbertragen. Denn die ist universell
einsetzbar”, so Bernd Zimmerschied.
In Fillen, in denen — wie nach einer
Operation — Vorlaufzeit vorhanden
ist, wird vor der Bluttransfusion
die Blutgruppe des Patienten bestimmt
und die Kreuzprobe durchgefiihrt. ,Die-
se Tests sind enorm wichtig, vor allem
auch, um Verwechslungen zu vermei-
den”, sagt Zimmerschied. Wird nédmlich
nicht das passende Blut verabreicht,
kann es lebensgeféhrlich fiir den Pa-
tienten werden. ,Es reichen schon we-
nige Milliliter der falschen Blutgruppe
aus und es kann zu schwerwiegenden
Folgen wie Fieber, Nierenversagen und
letztlich zum Tod kommen”, betont der
Transfusionsbeauftragte.

Steht die Blutgruppe fest und war die
Vertrédglichkeitsprobe erfolgreich, kann
die fiir den Patienten passende Blut-
konserve auf den Weg gebracht werden.
Hat sie die Krankenhaus-Station er-
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Der elektronische Blutgruppenautomat kann sowohl die Blutgruppe eines Patienten als auch die
Vertraglichkeit zwischen Spender- und Empfangerblut ermitteln. MTLA Kirsten Poppe befillt das
clevere Gerat im ,,Stilling“-Zentrallabor mit den Blutprobe-Kassetten.

reicht, fihrt der transfundierende Arzt
kurz vor der Blutiibertragung eine letzte
Kontrolle durch - in Form einer weite-
ren Blutgruppenbestimmung in unmit-
telbarer Patientenndhe. In der Medizin
ist dabei vom ,Bedside-Test" (englisch:
Test am Bett) die Rede. AuBerdem wer-
den die Patientenidentitdt und die Kon-
servendaten kontrolliert. Erst nach
grindlicher Priifung geht es mit der
Transfusion los, sagt Zimmerschied. Ist
bei dem Patienten bereits eine Operati-
on erfolgt, so ist ein vendser Zugang am
Arm in der Regel schon gelegt. Uber die-
sen wird der an einem Infusionssténder
angebrachte Blutprodukt-Beutel mit
einem dinnen Schlauch angeschlos-
sen und die Infusion aufgedreht. Zim-
merschied: ,Vor allem in den ersten 15
Minuten ist die &rztliche Uberwachung
wichtig, um eventuelle Komplikationen
direkt zu erkennen.” Ferner werden da-
bei Korpertemperatur, Blutdruck, Puls
und Atemfrequenz laufend erfasst und
damit iberpriift, ob die Blutspende ver-
tragen wird. In einer Blutkonserve mit
Erythrozytenkonzentrat sind zwischen
250 und 300 Milliliter des Blutprodukts
enthalten, das innerhalb einer Stunde
an den Patienten tibertragen wird.

Der Einsatz der Blut-Bestandteile

Wie bereits erldutert, kann eine Voll-
blutspende auf verschiedene Weise hel-
fen. Die nach der Blutspende herausge-
trennten Erythrozytenkonzentrate (rote
Blutkdrperchen) kommen vor allem bei

DiSKurs

Blutarmut sowie in der Tumor-, Krebs-
und chirurgischen Medizin zum Ein-
satz. Die Zufuhr von Thrombozytenkon-
zentraten (Blutplattchen) wird ebenso
bei Krebserkrankungen benétigt, da
betroffene Patienten diese Bestandtei-
le meist nicht mehr selbst nachbilden
koénnen. Auch bei groen Blutungen wie
nach einem Unfall oder bei einer Au-
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toimmunerkrankung werden
Thrombozyten gebraucht. Blutplas-
ma-Spenden sind neben der Herstellung
von Medikamenten auch fiir Menschen
mit einer geschwichten Immunabwehr
sowie mit einer gestorten Blutgerin-
nung wichtig.

Die Blutgruppe & der Rhesusfaktor
,Mit der Blutgruppe ist es wie mit der
Augenfarbe. Sie ist genetisch bedingt
und bleibt das ganze Leben iiber be-
stehen”, zieht Bernd Zimmerschied ei-
nen Vergleich. Jedes Kind bekommt die
Blutgruppeneigenschaften der Eltern
vererbt. Die zwei wichtigsten Systeme
zur Definition der menschlichen Blut-
gruppe sind das A-B-Null-System und
der Rhesusfaktor. Ersteres ermoglicht
die Klassifikation in die Blutgruppen
A, B, Null und AB. Die Einteilung wird
durch Antigene bestimmt. Das sind
Oberflachenglykoproteine (EiweiRstof-
fe mit Kohlenhydratmolekiilen), die
sich auf den roten Blutkorperchen be-
finden. Menschen mit Antigen A haben
Blutgruppe A. Jene mit Antigen B haben
Blutgruppe B. Wer Antigen A und B hat,
besitzt die Blutgruppe AB. Befindet sich
kein Antigen auf den roten Blutkorper-
chen, hat ein Mensch Blutgruppe Null.

Ebenso wie das A-B-Null-System ist der
Rhesusfaktor (Rh) ein wichtiges Merk-

Blutgruppen-Vertraglichkeit am Beispiel
von Erythrozyten (rote Blutkorperchen)

Ich kann fiir Patienten mit Meine
Blutgruppe

folgenden Blutgruppen spenden

0- 0+ B- B+ A- A+ AB- AB+

0+ B+ A+ AB+

B- B+ AB- AB+

B+ AB+

A- A+ AB- AB+

A+ AB+

AB- AB+

AB+

Quelle: DRK-Blutspendedienst West

Ich kann Spenden folgender
Blutgruppen erhalten

0- 0+ A- A+
0- B- A- AB-

0- 0+ B- B+ A- A+ AB- AB+
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mal fiir die Klassifikation. Er gibt an,
ob sich ein bestimmtes Eiweifl auf der
Oberflache der roten Blutkérperchen be-
findet. Ist das der Fall, spricht man von
Rhesus positivem Blut, auch ,Antigen
D” (RhD+) genannt. Fehlen die Proteine,
so ist das Blut Rhesus negativ (RhD-).
,Die meisten Menschen in Deutschland
haben die Blutgruppe A oder Null und
sind Rhesusfaktor positiv”, sagt Bernd
Zimmerschied. Menschen mit der Blut-
gruppe Null und dem Rhesusfaktor ne-
gativ gelten als Universalspender von
Erythrozytenkonzentrat. Umgekehrt
hingegen darf einer ,Null RhD negativen
Person” selbst ausschlieflich Null RhD
negatives Blut zugefiihrt werden. Als
Universalempfinger gelten Menschen
mit der Blutgruppe AB+. Sie kdnnen
also rote Blutkoérperchen aller Gruppen
erhalten, selbst aber nur an Personen
mit der Blutgruppe AB+ spenden. Bei
der Transfusion von Blutplasma wird
ebenfalls blutgruppengleich vorgegan-
gen. In diesem Fall sind Konserven mit
Blutplasma der Blutgruppe AB univer-
sell tiibertragbar. Universalempfdnger
fiir Blutplasma sind Menschen mit der
Blutgruppe Null.

Blutspenden werden weniger

Seit 20 Jahren beobachten Experten
wie Bernd Zimmerschied und Mirjam
Klein, dass die Zahl der Blutspender
riicklaufig ist. Eine Ursache ist laut
Zimmerschied der demografische Wan-
del: ,Die Bevolkerung wird immer alter,
und zeitgleich riicken immer weniger
Menschen im spendenfdhigen Alter
nach, um das Defizit auszugleichen.”
Vor allem im Sommer gehen aufgrund
der Hauptferienzeit weniger Menschen
Blut spenden. Laborleiterin Mirjam
Klein stellt auch einen Zusammenhang
mit GrofRveranstaltungen fest: ,Bei
Europa- oder Weltmeisterschaften im
FuBball beobachten wir ebenso einen
Riickgang.” Krankenh&user sind in der
Folge bemiiht, in Fillen, die es erlauben,
so wenig Blut wie moéglich zu verbrau-
chen. Dazu dient in der Medizin das so-
genannte Patient-Blood-Management
(PBM), zu Deutsch: patientenorientier-
tes Blut-Management. Das ist ein klini-
sches und wissenschaftlich fundiertes
Konzept, um korpereigene Blutreserven
zu starken. Das Ziel: bereits im Vorfeld
praventiv vorgehen, um Blutverluste
und Blutarmut zu reduzieren. In der
Praxis sieht das laut Bernd Zimmer-
schied so aus: ,Ist vor einer Operation
zeitlicher Vorlauf da, sollte der Pati-
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Blutkonserven mit Erythrozytenkonzentraten inklusive der
Schlauch-Segmente fiir den Vertraglichkeitstest bei der Kreuzprobe.

ent auf eine Blutarmut hin untersucht
werden. Bestétigt sie sich, so muss sie
im allerersten Schritt behandelt wer-
den.” Zu weiteren fremdblutsparenden
MafBnahmen zahlt der Fachmann den
Einsatz von Blutsperren und die Wie-
deraufbereitung von Wund-Blut wahrend

chirurgischer Eingriffe sowie moderne * [/#i%!
OP-Verfahren, die Blutverluste minimieren.
Neben dem sparsamen Umgang mit Blutkon-
serven liegt der Vorteil der PBM-Vorkehrungen

auch darin, die Patientensicherheit zu erhohen.
+Nichtsdestotrotz sind Blutspenden enorm wichtig in

der Medizin. Vor allem bei ungeplanten Ereignissen wie bei
schweren Unféllen und Krebserkrankungen sind sie maRgebend fiir
unsere Arbeit und fir das Retten von Menschenleben.” Blazenka Sokolova

® Blutspender werden und Leben retten

Blutspenden sind enorm wichtig. Sie werden fortlaufend benétigt und sind ein

mafBgebender Bestandteil in der Medizin. Ob Krebspatienten, chronisch kranke
Menschen oder Personen nach schweren Unfillen und Operationen: Die Uber-
tragung von Blut ist fiir viele Menschen die einzige Uberlebenschance. Wer Blut
spenden und damit Leben retten mochte, findet im Internet unter www.drk-blut-
spende.de nach Eingabe der Postleitzahl entsprechende Termine in der Nihe.

Die Spende in vier Schritten

Tut eine Blutspende weh? Und wie lauft sie ab? Wer zum ersten Mal Blut spenden méchte,
den beschaftigen oft Fragen wie diese. Damit ,Neuspender” wissen, was auf sie zukommt,
gibt es hier ein paar Infos zum Ablauf.

1. Der ,,Check-in“

Wer noch nie Blut gespendet hat, gilt als Neuspender und wird wahrend des Termins in
einem Blutspende-Zentrum im DRK-Spendensystem erfasst. Deshalb ist es wichtig, den
Personalausweis mitzubringen. Vorab flllen Spender einen Fragebogen aus, in dem unter
anderem nachgefragt wird, ob regelméBig Medikamente eingenommen werden und wie
hoch das Korpergewicht ist.

2. Der kurze Test

Ist der Fragebogen ausgeflllt, wird die Kérpertemperatur gemessen. Ebenso wird mit ei-
nem kleinen Pieks in die Fingerkuppe gepruft, ob die Konzentration des roten Blutfarbstoffs
(H&moglobin) im Blut ausreicht. Ist dieser Wert zu niedrig, konnte dies ein Hinweis auf
einen Eisenmangel sein und es darf kein Blut gespendet werden. Bei Frauen sollte der
Wert nicht unter 12 Gramm pro Deziliter (9/dL) liegen, bei Ma&nnern gilt ein Hb-Wert unter
13 g/dL als zu niedrig. Ein Arzt klart Gber eventuell noch offene Fragen auf, prift zudem
Blutdruck und Puls.

3. Los geht’s

Ist aus arztlicher Sicht alles in Ordnung, kann es losgehen. Blutspender durfen es sich
auf einer Liege gemdutlich machen. Nach einem kurzen Pieks in die Armvene werden 500
Milliliter Vollblut abgenommen. In der Regel dauert die Blutspende an sich nicht langer als
zehn Minuten.

4. Die Ruhephase

Wurde die Nadel gezogen und ein Pflaster auf die Einstichstelle geklebt, wird Spendern
eine Ruhepause empfohlen und ihnen angeboten, sich bei einem kleinen Imbiss zu star-
ken. Insgesamt ist flr den kompletten Ablauf nicht mehr als eine Stunde Zeit nétig.

DiSKurs
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Kurz notiert

Immer weniger Menschen Spenden Blut. Manchmal sind schon heute die Be-

stédnde knapp. Schén, wenn man dann nicht selbst darauf angewiesen ist.
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Gemeinsam die Pflege zu Hause meistern

Ab Oktober: Angebote am Fortbildungszentrum der Diakonie in Sidwestfalen

Wenn ein naher Verwandter plétzlich
pflegebediirftig wird, stellt dies Ange-
hoérige vor grofe Herausforderungen.
Um das nétige Riistzeug fiir die Pflege
zu Hause zu erlangen, werden entspre-
chende Kurse am Fortbildungszentrum
der Diakonie in Siidwestfalen in Siegen
angeboten. Die Angebote richten sich

DiSKurs

auch an ehrenamtliche Helfer sowie
Interessierte. Geplant sind zwei Initi-
al-Pflegekurse, beginnend am Dienstag,
10. Oktober, oder ab Dienstag, 7. Novem-
ber. Treffpunkt ist an drei aufeinander-
folgenden Dienstagen von 16 bis 19.30
Uhr. Zudem moglich ist die Teilnahme
am Initial-Pflegekurs Demenz. Dieses

Angebot richtet sich an Angehérige und
Interessierte, die einen an Demenz Er-
krankten betreuen und pflegen. Dieser
Kurs findet von Donnerstag bis Samstag,
19. bis 21. Oktober, statt. Die Teilnahme
ist kostenlos. Anmeldungen unter Te-
lefon 0271-3336481 oder per Email an
fortbildung@diakonie-sw.de. (sth)

/
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Aktuelles
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Medizin Das Diakonie Klinikum Jung-Stilling in Siegen hat den
Bereich der ,Inneren” um eine zusétzliche Fachabteilung erwei-
tert. Die neue Medizinische Klinik III fiir Medizinische Onkologie,
Hamatologie und Palliativmedizin wird geleitet von zwei Chef-
arzten: Prof. Dr. Ralph Naumann (60) und Dr. Martin Klump (55).

snnere‘“ im Diakonie

www.jung-stilling.de

Klinikum stellt sich neu auf

ie Innere Medizin am Siegener
Diakonie Klinikum Jung-Stil-
ling verfigt seit Kurzem iiber
eine weitere Fachabteilung.
An der Spitze der neuen Medizinischen
Klinik III fiir Medizinische Onkologie,
Hamatologie und Palliativmedizin ste-
hen zwei Cheféarzte: Dr. Martin Klump
(55) und Prof. Dr. Ralph Naumann (60).

Dr. Martin Klump wirkt bereits seit
mehr als 23 Jahren als Mediziner am
Ev. Jung-Stilling-Krankenhaus in Sie-
gen, lediglich unterbrochen durch ein
einjdhriges Intermezzo im Kath. St.-Ma-
rien-Hospital in Hagen, wo er die Wei-
terbildung in der Hdmatologie und On-
kologie komplettierte. Am ,Stilling” war
er ab 2006 als Oberarzt, Leitender Ober-
arzt und seit 2016 als Sektionsleiter
der Hamatologie/Onkologie tatig. Seit

\
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2022 ist er Chefarzt — gemeinsam mit
Dr. Ali Kartal hatte er die kommissari-
sche Leitung der Medizinischen Klinik
I iibernommen. Im Anschluss an sein
Medizinstudium an der Philipps-Uni-

55 Wir freuen uns sefr,
aass wir mit Prof. Dr. Naumann
einen kompetenten Mediziner
hinzugewinnen kénnen. €

Dr. Josef Rosenbauer
Geschaftsfuhrer Diakonie Klinikum

versitdt Marburg war seine erste Sta-
tion als Arzt im Kreisklinikum Siegen,
wo er in der Urologie und in der Ab-
teilung der Inneren Medizin arbeitete.

Mit Prof. Dr. Naumann, zuletzt Chefarzt
im Siegener St. Marien-Krankenhaus,
hat das Diakonie Klinikum einen weite-
ren renommierten Internisten hinzuge-
wonnen. Als Onkologe und Hamatologe
ist er Experte fiir Blut- und Krebser-
krankungen. Nach dem Medizinstudi-
um an der Eberhard-Karls-Universitéat
Tiibingen begann Naumann seine drzt-
liche Tatigkeit am Stadtischen Kranken-
haus in Sindelfingen. 1995 folgte der ge-
biirtige Karlsruher seinem Doktorvater
an das Universitatsklinikum Dresden,
wo er sich nach seiner Facharztpriifung
weiter spezialisierte, 2004 zum Hod-
gkin-Lymphom habilitierte und 2008
zum Professor ernannt wurde. 2009
wechselte Naumann nach Koblenz, wo
er Uber acht Jahre als Klinikdirektor
im Stiftungsklinikum Mittelrhein (heu-
te Gemeinschaftsklinikum Mittelrhein)
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die Abteilung Hématologie, Onkologie
und Palliativmedizin aufbaute. Dort
etablierte er unter anderem die autolo-
ge Stammzelltransplantation. Seit 2017
arbeitet er in Siegen, zuletzt als Chef-
arzt im St. Marien-Krankenhaus. Den
Wechsel ans ,Stilling” ist Prof. Dr. Nau-
mann mit Freude angegangen und sieht
seine dortige Aufgabe als né&chsten
Schritt in seiner beruflichen Entwick-
lung. Sein Fokus richtet sich dabei ins-
besondere auf die Weiterentwicklung
komplexer Chemo- und Immunthera-
pien bei bésartigen Bluterkrankungen,
einschlieBlich autologer Blutstammzel-
lentransplantationen. Auch sollen kli-
nische Studien bei Leukdmien, Lympho-
men und soliden Tumoren ausgeweitet
werden. Im Diakonie Klinikum sieht
Naumann ,hierfiir beste Voraussetzun-
gen — vor allem aufgrund der Vielzahl
onkologisch-chirurgischer Disziplinen”.

Mehr als

8500

Therapien

... werden jahrlich im Onkologischen
Therapiezentrum durchgefiihrt.

Mit der neuen Medizinischen Klinik III
wolle man auch den Bereich der Ha-
matologie weiter voranbringen, ergénzt
Dr. Klump. Er ist iiberzeugt: ,In die-
ser Konstellation konnen wir zeitnah
eine Zertifizierung als Onkologisches
Zentrum durch die Deutsche Krebsge-
sellschaft erreichen.” Ziel sei auch, am
,Stilling” ein Zentrum fiir Hdmatologi-
sche Neoplasien zu etablieren und zu
zertifizieren. Bereits seit 2015 besteht
dort das Onkologische Therapiezent-
rum, das eine facheriibergreifende Be-
handlung von Krebspatienten ermdg-
licht. ,Mit der Neustrukturierung der
Fachabteilungen tragen wir der Ange-
botserweiterung in unserem Klinikum
Rechnung”, erldutert abschliefend Ge-
schaftsfihrer Dr. Josef Rosenbauer und
fihrt weiter aus: ,Wir freuen uns sehr,
dass wir mit Prof. Dr. Ralph Naumann
einen kompetenten Mediziner hinzuge-
winnen und unser Leistungsspektrum
am Jung-Stilling-Krankenhaus ausbau-
en konnen — dies alles mit dem Ziel, fiir
unsere Patienten eine umfassende Be-
handlung zu ermdéglichen.”  Daniel Weber

DiSKurs

Die Innere Medizin +
am Diakonie Klinikum Jung-Stilling

Mit der Neustrukturierung verfiigt das Diakonie Klinikum Jung-Stilling
kiinftig Giber drei statt bisher zwei eigene Fachabteilungen der ,Inneren”.

Medizinische Klinik I

Gastroenterologie und Hepatologie (Erkrankungen von Magen-Darm,
Leber, Bauchspeicheldriise und Gallenblase): Chefarzt Dr. Ali Kartal, Sekti-
onsleiterin Allgemeine Innere Medizin Dr. Daniela-Patricia Borkenstein.

Herzspezialisten der Kardiologie/Angiologie und Rhythmologie mit den
Chefarzten Prof. Dr. Dursun Giindiiz (Kardiologie und Angiologie) und
Privatdozent Dr. Damir Erkapic (Kardiologie und Rhythmologie).

Onkologie, Himatologie und Palliativmedizin: Chefarzte sind Prof. Dr.
Ralph Naumann und Dr. Martin Klump. Die Sektion Palliativmedizin wird
weiterhin durch Leiterin Dr. Julia Hartmann verantwortet.
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. Undlchte Herzklappe
_eue Methoden am..,,

Medizin
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Kardiologie Bis vor wenigen Jahren
mussten sich Patienten, bei denen ein
Herzklappenfehler diagnostiziert wur-
de, einer aufwendigen Operation unter-
ziehen. Die Risiken waren hoch, leiden
doch insbesondere adltere Menschen
unter dem Defekt. In der Medizini-
schen Klinik II am Diakonie Klinikum
Jung-Stilling kommen nun moderne
interventionelle Verfahren zum Ein-
satz, um Herzklappen zu reparieren.
Professor Dr. Dursun Guindiiz, Chefarzt
fiir Kardiologie und Angiologie, erlau-
tert die Vorteile, die die minimalinvasi-
ven Methoden mit sich bringen.

\22
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Dem Team um Prof. Dr. Dursun Giindiiz (3. von rechts) steht mit dem
Carillon-Eingriff nun eine weitere minimalinvasive Methode zur Verfligung,
um die Undichtigkeit der Mitralklappe zu beheben.

as Herz ist mit vier Herzklappen ausgestat-
tet. Jede Herzhalfte weist eine Segel- und eine
Taschenklappe vor. Die Taschenklappen liegen
zwischen Herzkammer und dem jeweiligen Aus-
stromgefédf3, links die Aortenklappe, rechts die Pulmo-
nalklappe. Die Segelklappen liegen zwischen Vorhof und

Herzkammer, die Mitralklappe (links) und die Trikuspidal-
klappe (rechts). Giindiiz: ,Die Herzklappen fungieren als
Ventile. Bei jedem Herzschlag 6ffnen und schliefen sie
sich. So wird die Menge an Blut reguliert, die in das Herz
hinein beziehungsweise herausflielt. Zudem verhindern
die Klappen, dass Blut in die falsche Richtung flie3t.”

DiSKurs

Herzklappenfehler und die Ursachen

Mit steigendem Alter steigt die Wahrscheinlichkeit, an
einem Herzklappenfehler zu erkranken. Studien zufolge
sind etwa finf Prozent der iiber 75-Jdhrigen Menschen
in Deutschland davon betroffen. Schliet die betroffe-
ne Klappe nicht mehr richtig und wird undicht, kann es
vorkommen, dass das Blut in die falsche Richtung flief3t.
Mediziner sprechen hier von einer Klappeninsuffizienz.
Moglich ist jedoch auch eine Verengung der Klappe, eine
sogenannte Stenose. Liegt sie vor, gelangt nur noch eine
verminderte Menge an Blut durch die Klappe. Neben dem
hoheren Alter gibt es noch weitere Ursachen, die einen
Herzklappenfehler begiinstigen. Dazu zdhlen etwa Ent-
ziindungen der Herzklappen, angeborene Verdnderungen
des Herzens oder Herzinfarkte.

Herzklappenfehler und ihre Folgen

Arbeiten die Klappen nicht richtig, wird das Herz schwa-
cher. ,Patienten klagen insbesondere iiber Abgeschla-
genheit, Luftnot, Wassereinlagerungen, speziell an den
Beinen, sowie einen Abfall der Leistungsfahigkeit”, so Pro-
fessor Dr. Glindiiz. Der Gesundheitszustand verschlechtert
sich fortschreitend, Krankenhausaufenthalte h&ufen sich.

Hilfreiche TEER-Verfahren

Unter dem TEER-Verfahren (transcatheter edge-to-eg-
de-repair), werden verschiedene Systeme zusammenge-
fasst, eine Mitral- oder Trikuspidalklappen-Undichtigkeit
mittels eines Katheterverfahrens zu behandeln. Am ,Stil-
ling” kommt etwa das Pascal-System zum Einsatz. Dabei
erfolgt eine Reparatur der Herzklappe durch Einsetzen
einer oder mehrerer Klammern im Bereich der Klappense-
gel. Auch beim ,MitraClip“-System ist lediglich ein kleiner

Stich in der Leiste notwendig, iber den ein Katheter
bis zum Herzen gefiithrt wird. Dartiber ,klippen” die
Arzte die undichte Mitralklappe zusammen, fan-
gen die Klappensegel ein, um die Schlussfdhigkeit
wiederherzustellen. Beide Verfahren stellen sicher,
dass die Klappe wieder besser schliet und eine
gleichbleibende Stromungsrichtung gesichert ist.

Neu im ,Stilling”: Die Carillon-Methode

Wurde eine defekte Mitralklappe diagnostiziert, be-
deutete dies bislang fiir den Patienten, dass er sich
einer Operation am offenen Herzen unterziehen
musste — bis hin zum Ersatz der Klappe. Doch ge-
rade fir dltere Menschen, die oft vorerkrankt sind,

4

Herzklappen

...besitzt ein Mensch. Gemeinsam mit dem
Herzmuskel sind sie die wichtigsten
Bauelemente des Organs.

stellt dies eine uniiberwindbare Hiirde dar. Die Ca-
rillon-Methode bietet eine Alternative. Mit ihr wird
die Klappe nicht ,geklippt”, sondern mittels eines
Ringes weiter zusammengefiihrt. Diese Methode
kommt bei Patienten zum Einsatz, wenn die oben
genannten Verfahren technisch nicht méglich sind.

Portfolio der Medizinischen Klinik IT

2016 ging die Medizinische Klinik II am Diakonie
Klinikum Jung-Stilling an den Start. Sie wird gelei-
tet von Prof. Dr. Dursun Gilindiiz und Privatdozent
Dr. Damir Erkapic, Chefarzt fiir Kardiologie und
Rhythmologie. Abgedeckt wird das gesamte Spekt-
rum der modernen Herz-Kreislauf-Medizin.

Stefanie Brendebach

Die winzige Metallspange rafft den
hinteren Teil der Mitralklappe, um
diese zu verschlieBen.

DiSKurs
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Frisch aussehen
dank moderner
Faltentherapie

Plastische Chirurgie Das Alter macht vor niemandem
Halt. Schon ab Mitte 20 zeigen sich haufig erste Falt-
chen im Gesicht. Die einen stort dies weniger, andere
mehr. Wie Menschen sich optisch selbst wahrnehmen,
tragt dazu bei, wie wohl sie sich im eigenen Korper
fithlen und wie sie auf andere zugehen. Kleinere oder
grofRere Makel konnen professionell in der Fachab-
teilung fiir Plastische, Asthetische und Rekonstruk-
tive Chirurgie am Diakonie Klinikum Jung-Stilling in
Siegen behandelt werden. Chefarzt Dr. Thomas C. Pech
wendet dabei moderne Methoden in Sachen Faltenthe-
rapie und Gesichtsverjiingungen an.

ie Griinde fiir den Wunsch nach einem plastischen Eingriff

sind vielféaltig. Oft sind psychische Ursachen die Auslo-

ser, in einigen Féllen 16sen Krankheiten ein veradndertes

Erscheinungsbild aus. Und manchmal, da steht ,nur” die
Asthetik im Vordergrund. Die Fachabteilung fiir Plastische, Asthe-
tische und Rekonstruktive Chirurgie am ,Stilling” nimmt sich aller
Anliegen an - auch in enger Kooperation mit dem Zentrum fiir plas-
tisch-rekonstruktive und &sthetische Gesichtschirurgie der Mund-,
Kiefer- und Gesichtschirurgie.

Mimische Falten

Im oberen Gesichtsbereich ist die Muskulatur haufig stark bean-
sprucht. Stirnrunzeln oder das Zusammenziehen der Augenbrauen
fithren dazu, dass sich in diesen Bereichen schnell Falten bilden.
Weiterhin zdhlen Mediziner die sogenannten Bunny Lines (Fal-

A1
(]
|
1

\
S
A S
~
~

ten im Bereich des Nasenriickens), die
Zornesfalte (Glabella) zwischen den
Augenbrauen oder die im Volksmund
bekannten KréhenfiiRe (auffallende
Auspragung der seitlichen Lachfalten
im Bereich des Auges) zu den mimi-
schen Falten.

Behandlung

In der Behandlung von mimischen Fal-
ten geht es darum, die beanspruchten
Muskeln zu entspannen. Zum Einsatz
kommt die ,Botulinumtoxintherapie”,
sprich: Botox. Dabei handelt es sich
um ein von Bakterien (Clostridium bo-
tulinum) produziertes Nervengift. In
der Schonheitschirurgie kommt es zum
Einsatz, um die Ausschiittung von Ac-
etylcholin zu verhindern, dem Trans-
mitterstoff, der dafiir sorgt, dass sich
Muskeln zusammenziehen. Ohne das
Acetylcholin kontrahiert der Muskel
nicht mehr — und er wird fiir einige Zeit
(etwa vier bis sechs Monate) gelahmt.

Nach der Behandlung mit Botox kann
es zu leichten Blutergilissen an der be-
troffenen Stelle kommen. Kopfschmer-
zen oder Ubelkeit sind weitere, seltene
Nebenwirkungen. Worauf die Patienten
achten missen ist, drei bis vier Tage
nach der Behandlung Sauna- und Sola-
riumgange sowie korperliche Anstren-
gungen zu vermeiden.

Qhefarzt der Abteilung fur Plastische,
Asthetische und Rekonstruktive Chirurgie

Vielféltig sind die Méglichkeiten der Faltentherapie und Gesichtsver-
jungung am Diakonie Klinikum Jung-Stilling in Siegen.
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Statische Falten

Wenn der Haut Spannkraft und Feuch-
tigkeit im Laufe des Alters verloren ge-
hen, entstehen statische Falten. Diese
verlaufen etwa entlang der Mundwin-
kel Richtung Kinn (Marionettenfalten),
im Bereich der Nase oder im Dekolleté
sowie Hals- und Wangenbereich.

Behandlung
Um statische Falten verschwinden zu
lassen, kommt die Unterspritzung mit
Hyaluronsdure zum Einsatz. Diese
wirkt gleich zweifach. Zum einen gleicht
sie die Falten durch einen auffiillenden
Effekt aus, zum anderen liefert sie der
Haut mehr Feuchtigkeit. Mit Hilfe win-
ziger Kaniilen wird die S&ure in die
Haut eingebracht. Der Effekt ist sofort
sichtbar und halt bis zu einem halben
Jahr an. Die Therapie gilt als neben-
wirkungsarm: Im Bereich der Einstiche
kann es zu lokalen Blutergilissen oder
einer leichten Schwellung kommen, die
innerhalb weniger Tage von alleine ver-
schwinden.

DiSKurs

Alternative: Fadenlifting
Langerfristige Ergebnisse liefert das
Fadenlifting. Der Erfolg dieser Fal-
tenbehandlung hé&lt bis zu zwei Jahre
lang an. Minimalinvasiv werden bei
dieser Methode unter Lokalanédsthesie
selbstauflosende Faden mittels einer
feinen Hohlnadel in das Hautgewebe
eingebracht. Erschlaffte Partien werden
so geglattet und teilweise angehoben.

Eingesetzt wird das Fadenlifting bei
Hauterschlaffungen im Gesichtswan-
genbereich oder des Kinns, als Augen-
brauenlift oder zur Stirnbehandlung,
zur Straffung des Hals- oder Dekol-
leté-Bereichs sowie an anderen Berei-
chen des Korpers, etwa an Oberarmen,
Brust oder Oberschenkeln. Das Faden-
lifting bringt im Wesentlichen zweierlei
Vorteile mit sich: Zum einen wird die
Neubildung von koérpereigenem Binde-
gewebe angeregt, zum anderen heben
die Fdden das erschlaffte Gewebe an
der behandelten Stelle an.

Stefanie Brendebach
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Gastroenterologie Eine Darm-
spiegelung ist harmlos und
gilt als effektive Form der
Krebsvorsorge. Trotzdem ist
sie vielen Menschen unange-
nehm. Doch es gibt Verbes-
serungen. Ein gutes Beispiel
hierfiir ist die Verwendung
von CO,, also Kohlendioxid,
bei der Untersuchung.

Darmspiegelung mit

der CO_-Methode

er medizinische Fortschritt

hat in den vergangenen Jah-

ren sowohl beim Ablauf ei-

ner Darmspiegelung selbst
als auch bei der Vorbereitung einige
Verbesserungen mit sich gebracht, die
das Prozedere fiir den Patienten noch
ein Stick weit ,verdaulicher” machen
— unter anderem mit der Verwendung
von GO,, also Kohlendioxid, bei der
Darmspiegelung. Welche Vorteile diese
Methode mit sich bringt, erldutert Dr.
Ali Kartal, Chefarzt der Gastroentero-
logie und Hepatologie im Diakonie Kli-
nikum Jung-Stilling. Gemeinsam mit
seiner Kollegin Thi Ngoc Bich Nguyen
behandelt er im Medizinischen Versor-
gungszentrum (MVZ) am ,Stilling” Pa-
tienten mit Erkrankungen von Magen,
Darm, Diinndarm, Leber, Gallenwegen
und Bauchspeicheldriise.

Wann ist eine Darmspiegelung notig
und welche Mdglichkeiten bietet sie?
Eine Darmspiegelung kommt sowohl
als Vorsorgeuntersuchung, als auch zur
Diagnose bei abdominellen (den Bauch
betreffenden) Beschwerden sowie im
Verlauf einer Therapie bei bestehenden
Erkrankungen zur Anwendung. Symp-
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tome wie immer wiederkehrende oder
langanhaltende Bauchkrampfe, chroni-
scher Durchfall, verdnderter Stuhlgang,
Blut im Stuhl, eine plétzliche, unklare
Gewichtsabnahme oder Appetitlosig-
keit sollten dringend durch einen Arzt
abgeklart werden. Eine Koloskopie gibt
dabei verlassliche Riickschliisse auf
Darmpolypen oder auf Erkrankungen
wie Morbus Crohn (eine chronische
Entziindung des Verdauungstrakts)
oder Colitis ulcerosa (eine chronische
Entzlindung des Dickdarms). Insbe-
sondere bei der Fritherkennung von
Darmkrebs spielt die Koloskopie eine
wichtige Rolle, ist sie doch die zurzeit
erfolgreichste Methode, um Tumoren
in einem moglichst frithen Stadium zu
diagnostizieren und den Krebs schon
in den Vorstufen zu behandeln. So kann
der Arzt Wucherungen (Polypen), aus

Wann zur Darmkrebsvorsorge?

© ag visuell / Adobe Stock

Thi Ngoc Bich Nguyen &
Dr. Ali Kartal

www.magendarmzentrum-siegen.de

denen spater Darmkrebs entstehen
kann, im Zuge einer Darmspiegelung
direkt entfernen. Eine Koloskopie kann
dariiber hinaus auch zur Entnahme
von Gewebeproben aus dem Dickdarm
durchgefiithrt werden.

Wie lauft eine
ublicherweise ab?
Eine Darmspiegelung wird in der Re-
gel ambulant durchgefiithrt und dauert
im Durchschnitt etwa 20 bis 30 Minu-
ten. Fir die Untersuchung muss der
Darm vollstdndig entleert sein, damit
die Schleimhaut gut einsehbar ist. Zur
Vorbereitung gehéren ein mehrstiindi-
ges Fasten und eine spezielle, abfiih-
rende Trinklésung. Auf Wunsch erhélt
der Patient eine Schlafspritze. Bei der
Darmspiegelung untersucht der Arzt
den gesamten Dickdarm mithilfe eines

Darmspiegelung

Im Rahmen der Krebsfriiherkennung der gesetzlichen Krankenversicherungen haben
Frauen und Méanner im Alter zwischen 50 und 54 Jahren Anspruch auf einen jahrlichen
Stuhltest. Dabei wird untersucht, ob sich nicht sichtbares (,,okkultes®) Blut im Stuhl befindet.
Die Darmspiegelung wird Mannern ab 50 und Frauen ab 55 Jahren empfohlen. Besteht
erblich bedingt ein erhdhtes Risiko einer Darmkrebserkrankung, kann auch eine frilhere
Untersuchung ratsam sein. Der Vorteil der Darmspiegelung gegenliber dem Stuhltest:
Polypen (die moglichen Krebsvorstufen) kénnen sofort in der Sitzung entfernt werden.
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sogenannten Koloskops. Dabei handelt
es sich um einen etwa fingerdicken,
biegsamen Schlauch mit Lichtquelle
und Kamera am Ende. Dieser wird in
den After eingefiihrt und schrittweise
bis zum Diinndarm vorgeschoben. Beim
Zuriickziehen des Instruments werden
Dick- und Enddarm auf verdéchtige
Schleimhautverdnderungen untersucht.
Damit der Arzt den Darm besser begut-
achten kann, muss das Organ wahrend
einer Koloskopie entfaltet werden. Die
bislang verbreitete Methode war, den
Dickdarm dazu mit Luft zu dehnen, um
eine bessere Ubersicht mit dem Endos-
kop zu bekommen. Der Nachteil: Durch
die sogenannte Luftinsufflation kann es
nach der Untersuchung zu schmerzhaf-
ten Blahungen und Krdmpfen kommen.
Obwohl immer versucht wird, die Luft
wieder abzusaugen, verbleibt mehr oder
weniger davon im Darm. Dies ist haufig
nach verldngerter Untersuchungsdauer,
etwa im Zuge einer Polypenabtragung
oder einer gleichzeitigen Magen- und
Darmspiegelung, der Fall. Bis die Luft
den Darm auf natiirlichem Wege verlas-
sen hat, kann es so zu krampfartigen
Bauchschmerzen kommen.

Welche Vorteile bietet nun eine Darm-
spiegelung mit CO,?

Demgegeniiber ist eine Dehnung des
Dickdarms mithilfe von Kohlendioxid
fiir den Patienten weitaus angenehmer.
Vor allem kann das Befinden nach der
Darmspiegelung durch den Einsatz von
CO, deutlich verbessert werden, denn:
Kohlendioxid wird 100-mal schneller
als Luft tber die Darmwand aufge-
nommen und dann unbemerkt {iber die
Lunge abgeatmet. Auf diese Weise ist
der Darm rasch nach der Untersuchung
entbldht, wieder entspannt und bereitet
deshalb keine Beschwerden mehr. Das
Einblasen von CO, ist zwar eine noch
recht neue Methode, als solche aber
langst durch zahlreiche Studien wis-
senschaftlich fundiert.

In der gastroenterologischen Praxis im
MVZ Jung-Stilling in Siegen machen in-
zwischen acht von zehn Patienten von
dem schonenden Verfahren Gebrauch.
Zwar werden die zuséatzlichen Kosten
dafiir aktuell nicht von den gesetzlichen
Krankenkassen getragen, allerdings
wird die Verwendung von Kohlendioxid
auf Wunsch als Selbstzahler-Leistung
in Hoéhe von 20 Euro angeboten. Priva-
te Krankenversicherungen tibernehmen
die Kosten in aller Regel. Daniel Weber
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Wenn der Darm keine Ruhe gibt
Dr. Ali Kartal referierte zum Reizdarmsyndrom

Die einen leiden unter Durchfall, an-
dere unter Verstopfung oder einem
Wechsel aus beidem. Auch Bauch-
krampfe, Schmerzen, Blahungen, Ubel-
keit, Druck- und Vollegefiihl sind typi-
sche Begleiter des Reizdarmsyndroms
(RDS). Langst gilt der ,nervéose Darm”
als Volksleiden — in Deutschland ist
laut Schéatzungen etwa jeder Siebte
betroffen. Beim Siegener Forum Ge-
sundheit informierte Dr. Ali Kartal vor
zahlreichen Zuhorern in der Cafeteria
des Diakonie Klinikums Jung-Stilling
iber das Reizdarmsyndrom und wie
es behandelt werden kann. Organi-
siert wurde die Veranstaltung von der
Selbsthilfekontaktstelle der Diakonie
in Stidwestfalen.

Das Wichtigste vorweg: Das Reiz-
darmsyndrom ist ungefahrlich, kann
fir Betroffene im Alltag jedoch sehr
belastend sein. Zudem erfordert es
oft einiges an Geduld, bis eine gesi-
cherte Diagnose und ein individuell
hilfreicher Therapieansatz vorliegen.
Das Problem: Mit den konventionellen
Untersuchungstechniken lassen sich
zumeist keine Ursachen fir die Be-
schwerden finden, die sich von Patient
zu Patient zudem sehr unterschied-
lich &uBern, erldutert Dr. Kartal. Bei
manchen verschwinden die Probleme
spontan wieder, bei den meisten je-
doch verlduft die Krankheit chronisch.

Beim RDS handelt es sich nach der-
zeitigem Verstdndnis um eine Stérung
der Darm-Hirn-Achse, also um eine

Verdnderung im Zusammenspiel des
Darmnervensystems (,Bauchhirn”)
mit dem zentralen und vegetativen
Nervensystem. Als wesentliches Kri-
terium gelten seit mehr als drei Mo-
nate bestehende oder wiederkehrende
Darmbeschwerden, die die Betroffe-
nen in ihrer Lebensqualitit stark be-
eintrdchtigen. Um andere Ursachen
auszuschliefen (z.B. Darmkrebs oder
chronisch-entziindliche Darmerkran-
kungen), braucht es eine gesicherte
Diagnose — und die ist aufgrund des
komplexen Beschwerdebilds ziemlich
aufwendig, erldutert Dr. Kartal: ,Die
Anamnese, das Gesprach mit dem Pa-
tienten, ist daher sehr wichtig.”

Fordern weder Labordiagnostik, noch
Ultraschall oder eine Darmspiegelung
etwas zu Tage, ist die Wahrscheinlich-
keit hoch, dass es sich um ein RDS
handelt. Als Risikofaktoren, die sich
wechselseitig negativ beglinstigen
koénnen, gelten frithere Darminfek-
te, Antibiotikatherapien, akuter oder
chronischer Stress sowie eine gestor-
te Darmflora oder Darmbarriere. Als
Folge daraus zeigen sich die typischen
Symptome. ,Sofern die Psyche der we-
sentliche Ausloser ist, geniigt manch-
mal schon arztliche Aufkldrung, damit
eine Besserung eintritt”, so Kartal. Bei
Stress konnen Entspannungsmetho-
den und Yoga hilfreich sein, bei man-
chen Patienten wirkt sich der Verzicht
auf glutenhaltiges Getreide, Hiilsen-
friichte, Milchprodukte sowie Light-
und Didtprodukte positivaus. (daw)

Dr. Ali Kartal stellte beim Siegener Forum Gesundheit in der ,,Stilling“-Cafeteria Therapiemdg-

lichkeiten des Reizdarmsyndroms vor.
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Schlafstorungen Erlebt haben es wohl schon die meisten
Menschen — einfach nicht einschlafen konnen, sich in der
Nacht hin und her walzen. Am Morgen ist von Erholung keine
Spur, vielmehr fiihlt sich der Korper an, als ware ein LKW iiber
ihn gefahren. Es gibt zahlreiche Gesichter von Schlafproble-
men. Wann schlechter Schlaf eine Gefahr fiir die Gesundheit
werden kann und sich ein Gang zum Arzt lohnt, weill Chefarzt

Dr. Rainer Griibener

ieder ist eine schlaflose

Nacht vorbei. Einschlaf-

schwierigkeiten, stan-

dige Wachphasen oder
Unruhe - Schlafprobleme sind viel-
faltig. Geniigend und gesunder Schlaf
sind enorm wichtig fiir die korperei-
gene Abwehr und das Abspeichern
von Informationen im Gehirn. In
Deutschland klagt jedoch die H&alfte
der Bevolkerung dariiber, nicht genug
zu schlafen — 43 Prozent haben sogar
Schlafprobleme.

Dr. Rainer Griibener ist Chefarzt der
Inneren Medizin im Diakonie Xlini-
kum Bethesda in Freudenberg und
neben der Lungen- und Bronchialheil-
kunde auf Schlafmedizin spezialisiert.
Im klinikeigenen Schlaflabor unter-
suchen der Mediziner und sein Team
tdglich Menschen mit verschiedens-
ten Schlafstérungen. ,Hin und wieder
schlecht schlafen ist kein Problem.
Standig nicht gut schlafen wird auf
Dauer zur groflen Belastung”, sagt der

\28

Dr. Rainer Griibener.

Experte. Solche Patienten sind tags-
iiber sehr miide, schldfrig und haben
Konzentrationsprobleme.

Das Gehirn verarbeitet im Schlaf die

Eindriicke vom Tag. Organe und Stoff-
wechsel kéonnen besser arbeiten und

43

Prozent

...der Bevolkerung haben
Schlafprobleme

Schlaf stadrkt das Immunsystem. Die
Menge Schlaf, die ein Mensch braucht,
ist dabei unterschiedlich. Die meisten
benétigen etwa sieben bis acht Stun-
den. Doch einige Menschen schlafen
einfach nicht genug. Es gibt verschie-
denste Arten von Schlafstérungen. So
unterscheiden Arzte zum Beispiel zwi-

schen Ein- und Durchschlafstérungen,
Schlafstérungen bei korperlichen und
psychischen Erkrankungen oder Sto-
rungen, die den Schlaf unterbrechen.
Schlafstérungen kénnen Anzeichen fir
eine Erkrankung sein, sie kdnnen eine
vorhandene Erkrankung aber auch ne-
gativ beeinflussen. So kann Schlafman-
gel zum Beispiel eine Depression oder
Bluthochdruck verschlimmern.

Griibener erkldrt, woran man eine
Schlafstérung erkennen kann: ,Jeder
Mensch schlaft manchmal schlecht.
Personen mit einer Schlafstérung ha-
ben keinen erholsamen Schlaf.” Diese
Menschen schlafen dann zu wenig, weil
sie zum Beispiel schlecht einschlafen
konnen, sie wachen nachts immer wie-
der auf oder wachen zu frih auf und
konnen nicht wieder einschlafen. Allen
gemeinsam ist, dass sie sich am Morgen
nicht erholt fiihlen. Hinzu kommt dann
noch Tagesmiidigkeit, schlechte Laune,
Reizbarkeit, sie haben keinen Antrieb
oder fithlen sich kraftlos.
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Gefdhrliche Atemstillstande

Das Schlafapnoe-Syndrom gehort zu
den haufigsten und folgenschwersten
Schlafstérungen. Dabei haben die Be-
troffenen nachts Atemstillstdnde, die
langer als 10 und manchmal mehr als
120 Sekunden andauern — ohne es be-
wusst zu merken. Bei manchen kénnen
Atemaussetzer sogar bis zu 80 Mal pro
Stunde auftreten. Hauptsymptom von
Schlafapnoe in der Fremdbeobachtung
ist lautes, unregelméfRiges Schnarchen.
,Eine wichtige Rolle fiir die Diagno-
se der Schlafkrankheit spielen vor al-
lem die Schlafpartner, denn ihnen fallt
das unregelméafige Schnarchen oft
zuerst auf”, betont der Chefarzt. Lau-
tes unregelméfBiges Schnarchen, Ta-
gesmiidigkeit, Kopfschmerzen, Konzen-
trationsschwéchen, eine verminderte
Leistungsfahigkeit oder auch eine ver-
anderte Persénlichkeit, die sich sogar in
depressiven Stimmungen duflern kann,
sind mdgliche Symptome. Die Atemstill-
stdnde lassen wéahrend des Schlafens
den Sauerstoffgehalt im Blut absinken.
In der Folge werden das Gehirn und die
anderen Organe nicht ausreichend mit
Sauerstoff versorgt. Das verursacht
Stress, der Blutdruck steigt und das
Herz versucht den Mangel durch stérke-
res Pumpen auszugleichen. Gleichzeitig
kommt es zu wiederholten Weckreakti-
onen, um ein Ersticken zu verhindern.
,Die Weckreaktionen verhindern ein
Eintreten in die Tiefschlafphasen, die
gerade fir die psychische und korper-
liche Erholung wichtig sind”, so Grii-
bener. Auch das Risiko fiir Herz-Kreis-
lauf-Krankheiten wie Bluthochdruck,
Herzrhythmusstérungen, Herzinfarkt
und Schlaganfall steige.

Auf Spurensuche im Schlaflabor

Mediziner unterscheiden zwischen ob-
struktiver und zentraler Schlafapnoe.
Erstere ist die hdufigste Form und auf
verengte Atemwege zurickzufiihren.
Wéhrend des Schlafens erschlafft die
Rachen- und Gaumenmuskulatur, die
Zunge fallt zurilick. Dadurch flattern die
weichen Gaumenteile im Luftzug des
Atems und verengen die Atemwege — es
kommt zu Schnarchgerduschen - teil-
weise verschliefen die Atemwege sogar
ganz. Ubergewicht, Rauchen, Alkohol
und Medikamente wie Beta-Blocker
und Schlafmittel kénnen eine Schlafap-
noe begiinstigen. Bei der =zentralen
Schlafapnoe sind die Atemstillstédn-
de auf eine Fehlfunktion im Zentralen
Nervensystem zuriickzufiihren. Die Ab-
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teilung fiir Innere Medizin untersucht
im Schlaflabor des Diakonie Klinikums
Bethesda sdmtliche Formen schlafbezo-
gener Atemregulationsstérungen sowie
weitere schlafmedizinische Krankhei-
ten. ,Der Patient bleibt fiir ein bis zwei
Nachte. Wir messen und analysieren

5 Eine wichtige Rolle fiir
die Diagnose der Schiaf-
krankheit spielen vor allem die
Schiafpartner, denn ihnen fillt
das unregelméflige Schnar-
chen oft zuerst auf %

Dr. Rainer Griibener
Chefarzt der Inneren Medizin

das Schlafverhalten, die Atem- und
Pulsfrequenz, Bewegung des Brust-
korbs und weitere Faktoren”, erklart
der Chefarzt. Bei mittel- bis schwer-
gradiger obstruktiver Schlafapnoe ist
die CPAP-Beatmung eine géngige The-
rapiemafnahme. ,Dabei handelt es sich
um eine Nasenmaske, die der Patient

.I
nachts anlegt und an ein Ge-

rit angeschlossen ist. Durch Uberdruck
auf die Atemwege wird verhindert, dass
diese zusammenfallen und die Luftzu-
fuhr unterbrochen ist.” Einigen Patien-
ten helfen Bissschienen fiir Ober- und
Unterkiefer, die die Zunge vom Zuriick-
fallen in den Rachen abhalten. Durch
die Therapie einer Schlafapnoe kénnten
Patienten von Vorhofflimmern - eine
der haufigsten Rhythmusstérung, die
durch Schlafapnoe hervorgerufen wer-
de — befreit werden.

Tipps fiir einen gesunden Schlaf

Laut Chefarzt gibt es MaBnahmen, die
bei einigen Schlafstérungen unterstiit-
zen konnen. Ein wichtiger Faktor sei,
das Korpergewicht zu normalisieren,
beziehungsweise zu reduzieren. Abend-
licher Alkoholkonsum und schlaffor-
dernde Medikamente sollten Betroffene
meiden und auf eine gute Schlafhygiene
achten. Damit gemeint ist ein abgedun-
keltes und gerduschisoliertes Schlaf-
zimmer mit einer Raumtemperatur von
etwa 18 Grad. Auf technische Geréate
wie Fernseher, Computer und Smart-
phone sollte ebenfalls im Schlafzimmer
verzichtet werden. Anne Bach

Schlafstérungen sind nicht nur ldstig, sondern kon-
nen Korper. und Psyche enorm belasten. Manchmal
lohnt sich die Untersuchung in einem Schlaflabor.
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Kurz notiert

»Alle Neune®“ mal anders in Freudenberg

Forderverein spendet Altenzentrum mobile Kegelbahn im Wert von 1000 Euro

Fﬂru J

Ansetzen, zielen und die Kugel rollen lassen: Das erste ,Kegeln-im-Sitzen-Turnier” sorgte bei
Bewohnern und Mitarbeitenden des Altenzentrums Freudenberg gleichermaBen fiir SpaB.

Schwungvoll und spannend ging es im
Altenzentrum Freudenberg beim ers-
ten Turnier an der neuen, mobilen Ke-
gelbahn in Sitzhéhe zu. 1000 Euro hat
der Forderverein der Einrichtung der
Diakonischen Altenhilfe Siegerland in
die Hand genommen, um den Senio-
ren den FreizeitspaB zu ermdglichen.
Statt herkémmlich {iber den Boden,
werden die Kugeln stehend oder sit-
zend tber die Bahn gerollt, ohne sich

runterbeugen zu miissen. Die Anlage
l4asst sich mit einzelnen Elemente ein-
fach aufbauen - in verschiedenen Lé&n-
gen bis maximal dreieinhalb Meter. Zur
Bahn-Einweihung gab es nun einen ers-
ten Wettbewerb. 15 Bewohner kamen im
Multifunktionsraum zusammen, um ihr
Koénnen unter Beweis zu stellen. Schon
kurz nach dem Start hief3 es ,Alle Neu-
ne!”, nachdem Ilse Schwanz als erste
die Kegel mit einem Wurf abrdumte.

v

Gemeinsam
statt einsam

Ambulant Betreutes Wohnen
mit neuen Gruppenangeboten

Das Ambulant Betreute Wohnen hilft
Erwachsenen mit geistiger Behinde-
rung, einer psychischen oder Sucht-
erkrankung dabei, ihr Leben selbst-
stdndig in den eigenen vier Wéanden zu
meistern. Aktuell betreut die Einrich-
tung der Diakonie Soziale Dienste rund
80 Klienten im Alter zwischen 20 und 64
Jahren. Fir die Betroffenen ist die Hiir-
de, soziale Beziehungen zu pflegen oder
Freizeitaktivitdten zu planen, oft sehr
hoch. Nach coronabedingter Pause gibt
es daher fir sie nun wieder zwei neue
Gruppenangebote: Beim ,Mittwochs-
treff”, der am ersten und dritten Mitt-
woch im Monat von 14 bis 16 Uhr in
der Sandstralle 26 in Siegen stattfindet,
geht es vor allem darum, soziale Kon-
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Im Rahmen des ,Mittwochtreffs“ machten Mitarbeiter des Ambulant Betreuten Wohnens der Dia-

Die Idee fiir die Anschaffung hatte das
Team des Sozialen Dienstes. ,0b Men-
schen mit Bewegungseinschrankungen
oder Rollstuhlfahrer — wir sind begeis-
tert, dass nahezu jeder unserer Bewoh-
ner mitspielen kann”, erldutert Ergo-
therapeutin Ulrike Marquardt. ,Neben
dem gemeinschaftlichen Erlebnis for-
dern wir damit gleichzeitig Geist und
Motorik der Senioren.” Mit zum Equip-
ment zdhlen ein abgeschréagtes Brett als
Abrollhilfe fiir jene, die nicht mehr so
viel Kraft in den Armen haben, sowie
ein Aufsatz fiir ein Zahlenkugelspiel.

Auch Einrichtungsleiter Erhard Bender
ist begeistert von der mobilen Anlage,
die bei schonem Wetter auch drauflen
eingesetzt werden kann. Im Namen des
Fordervereins wiinschte Vorsitzende
Ulrike Steinseifer ,viele tolle Kegeltage”
und erntete von Bewohnern und Mit-
arbeitenden dankenden Applaus. Zum
Abschluss des ersten Turniers gab es
gleich eine Siegerehrung. Uber die Ein-
zel-Goldmedaille freute sich Bewohne-
rin Gisela Pachnicke, den Gruppen-Po-
kal holte sich Wohnbereich eins.  (sok)

§ g } -

konie in Stidwestfalen mit einer Gruppe Klienten einen Ausflug in den Wildpark Bad Marienberg.

takte zu kniipfen, sagt Einrichtungslei-
ter Johannes Hegel: ,Wir m&chten unse-
re Klienten dabei unterstiitzen, aus der
Isolation herauszukommen, am Leben
teilzunehmen und mit anderen Men-
schen ins Gespriach zu kommen.” Dazu
zdhlen Ausfliige, Film-, Koch- oder Ke-
gelnachmittage. Bei Fragen und Proble-
men stehen regelméfRig Mitarbeiter der
Schuldner-, Sucht- oder Erwerbslosen-
beratung zur Verfiigung. Auch der ,Frei-

tagstreff”, der wochentlich von 9 bis 12
Uhr stattfindet, bietet Moglichkeit zur
Begegnung und zur Beratung. Zum ge-
meinsamen Friihstiick sind nicht nur
Klienten des Ambulant Betreuten Woh-
nens willkommen, sondern auch Woh-
nungslose oder Menschen mit psychi-
schen Problemen, so Hegel: ,Die Tir ist
offen fiir jeden, der Interesse hat.” Mehr
Infos: Tel. 0171/55555 36 oder E-Mail an
johannes.hegel@diakonie-sw.de. (aba)
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N6tkaiserscH

Bei einem Notkaiserschnitt und einer mutterlichen Reanimation muss jeder Handgriff
sitzen. Deshalb werden in der Klinik fir Geburtshilfe und Pranatalmedizin am Siegener

e

,Stilling“ mehrmals jéhrlich Simulationstibungen fiir das Fachpersonal angeboten.

Training Ein Notkaiserschnitt
kommt selten vor. Doch wird
sich im Kreifsaal dafiir ent-
schieden, muss jeder Handgriff
sicher sitzen. Um dann routi-
niert zu handeln, wurde in der
Klinik fiir Geburtshilfe und Pra-
natalmedizin am Siegener ,Stil-
ling“ ein Simulationstraining
absolviert. Mit dabei: Hebam-
men und Arzte der Geburtshilfe,
Anidsthesisten, Andsthesiepfle-
ger, OP-Fachkrafte, Kinderarzte
und Kinderkrankenschwestern.

m Diakonie Klinikum Jung-Stil-
ling streben die Geburtshelfer
stets den natiirlichen Weg der
Geburt an. ,Doch Notfélle gibt
es, und wenn sie kommen, muss alles
schnell gehen”, so die Chefarztin Dr.
Flutura Dede im theoretischen Teil
des Trainings. Sie stellte dabei die
Kommunikation in den Fokus: ,Nur
wenn im Team effektiv kommuniziert
wird, erreichen wir ein gemeinsames
Ziel — und das ist das Wohl der Pati-
entinnen und Kinder.” Ruhig, kurz
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und knapp sollte ein erster Notruf am
Telefon abgesetzt werden. Intern lau-
fe der Weg {iber eine spezielle Num-
mer, die in der Zentrale landet. So
werden alle benétigten Helfer infor-
miert. Und das muss schnell gehen:
,Ein Notkaiserschnitt muss inner-
halb von zehn Minuten ablaufen”, so
Dr. Dede. Dies ist die sogenannte EE-
Zeit, gemessen von der Entscheidung
zur Notsectio bis zur Entbindung.

Am ,Stilling” zeigte sich: Im Notfall
sind Patientinnen bestens aufgehoben.
Bei der Ubung, die mehrmals jahrlich
auf dem Programm steht, kam die ab-
teilungseigene Simulationspuppe zum
Einsatz. Die EE-Zeit lag bei 6 Minuten
und 38 Sekunden. Das Szenario: Un-
ter der Geburt treten Probleme auf,
die Hebamme ruft Ober- und Assis-
tenzarzt in den Kreilsaal, gemeinsam
wird sich fiir eine Notsectio entschie-
den. Alle ndtigen weiteren Fachleute
werden in den nahegelegenen OP-Saal
gerufen. Zeitgleich wird auch die Pa-
tientin dorthin gebracht. Gemeinsam
gelingt es, die notigen weiteren Schrit-
te einzuleiten — und Mutter und Kind
zu retten. Neben Experten aus der Ge-

burtshilfe und Ané&sthesie sowie dem
OP-Team zé&hlen in solchen Notfédllen
auch Kinderarzte und Kinderkranken-
schwestern des Perinatalzentrums Le-
vel 1 dazu. Das ist die h6chste Versor-

55 Notfélle gibt es, und
wenn sie kommen, muss alles
schnell gehen. €

Dr. Flutura Dede
Chefarztin Geburtshilfe & Pranatalmedizin

gungsstufe, mit der das Krankenhaus
in Kooperation mit der DRK-Kinder-
klinik Siegen Mutter und Kind fachge-
recht versorgt. Zusammenhalt sei auch
entscheidend, wenn der Fall einer Re-
animation bei einer Schwangeren ein-
treten solle, fihrte Dr. Jérg Conzen,
Leitender Oberarzt Anésthesiologie,
Intensiv- und Notfallmedizin, aus:
+Wichtig ist, dass jeder gehért wird,
der etwas Entscheidendes beobachtet.”

Das Fazit von Dr. Dede fiel positiv aus:
»Kliniken, die diese Trainings anbie-
ten, arbeiten im Ernstfall effektiver
und schneller.” Stefanie Brendebach

/
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Jubilarehrung am ,,Jung-Stilling*

Blumen und Dankesworte fiir Marion Mielke, Malgorzata Ningel und Anika Lenz

Geschenke und Dankesworte fiir ver-
diente Mitarbeiter des Diakonie Klini-
kums Jung-Stilling in Siegen: Seit 40
Jahren ist Marion Mielke im Kranken-
haus am Rosterberg tétig, je ein Viertel-
jahrhundert halten Malgorzata Ningel
und Anika Lenz dem Unternehmen die
Treue. Zu diesem freudigen Anlass nah-
men sich Verwaltungsdirektor Fred-Jo-
sef Pfeiffer, Pflegedienstleiter Frank
Griimbel und OP-Koordinatorin Brigitte
Reber Zeit fiir einen Riickblick auf 90
Jahre vereinte Klinikums-Geschichte.

+Was Sie an Erfahrung mitbringen und
weitergeben, kann man nicht mit Geld
aufwiegen”, so Griimbel. Neben der lan-
gen Betriebszugehorigkeit eint die Ju-
bilare noch etwas: Sie alle absolvierten
bereits ihre Ausbildung am Diakonie
Klinikum. Marion Mielke verschlug es
danach zunéchst zur Mund-, Kiefer- und
Gesichtschirurgie, spater auf die HNO
und ins Wachzimmer, bevor sie 1995
ihre berufliche Heimat in der Klinik fiir
Geburtshilfe und Préanatalmedizin fand.
Viel erlebt hat auch Malgorzata Ningel

Seit 40 Jahren ist Marion Mielke (4. von links) Teil der Diakonie-Familie, seit 25 Jahren gehdren
Malgorzata Ningel und Anika Lenz (2. und 5. von links) dazu. Ihnen gratulierten Verwaltungsdirektor
Fred-Josef Pfeiffer (rechts), Pflegedienstleiter Frank Griimbel und OP-Koordinatorin Brigitte Reber.

in 25 Dienstjahren. 17 Jahre lang arbei-
tete sie in der Sucht-Abteilung der In-
neren am ,Bethesda”, bevor sie vor vier
Jahren einen Neustart wagte und nun
das OP-Team am ,Stilling” unterstiitzt.
Anika Lenz geho6rt zum festen Inventar
der GefdRchirurgie, hat dort die stell-
vertretende Leitung der Station 5A inne.
Die Feierstunde bot Gelegenheit, ein

wenig in Erinnerungen zu schwelgen.
Einig waren sich alle darin, dass ihr Be-
ruf eine Berufung ist, eine Leidenschaft:
»,Ohne diese Liebe zu dem, was wir tun,
héatten wir niemals so lange an einem
Ort und in einer Branche gearbeitet”, so
Marion Mielke. ,Es ist hier einfach ein
tolles Miteinander, auch wenn die Ar-
beit noch so herausfordernd ist.” (stb)

%

Starke Stimmen fiir das Hospiz
Gemeindechor spendet Kollekte aus Benefizkonzert

1300 Euro hat der Ev. Gemeindechor
Niederschelden ans Ev. Hospiz Sieger-
land gespendet. Es handelt sich um den
Erlés einer Tiirkollekte beim Konzert
zum 40-jahrigen Chorbestehen, das die
Séngerinnen und Singer unter Leitung
von Daniel Lorsbach Ende April gege-
ben hatten. Stiicke wie ,Cherubinischer
Lobgesang” oder ,The Lord's Prayer”
machten den Abend fir rund 300 Zu-
hoérer in der Ev. Kirche Niederschelden
zum geistlichen Musikerlebnis. Un-
terstiitzt wurden die 30 festen und 10
Projektsdnger von den Ménnerchdren
.Liedertafel” Freudenberg und ,Freude”
Grissenbach sowie von Solo-Sopranis-
tin Manuela Meyer und Natalia Nazare-
nus am Klavier. Hospizleiter Burkhard
Ko6lsch war selbst Konzertgast und sehr
begeistert: ,Es war beeindruckend, so
viele gute Sadnger gemeinsam zu erle-
ben, die fiir eine ganz tolle Atmosphéare
gesorgt haben.” Im Namen des Trégers,
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Mitglieder des Ev. Gemeindechores Nieder-
schelden Uberreichten die Spende im Hospiz
an Einrichtungsleiter Burkhard Koélsch (Mitte).

der Hospizgédste und der Mitarbeiten-
den bedankte er sich beim Chor. Das
Geld werde gut benétigt, da sich auf-
grund gestiegener Kosten auch der Ei-
genanteil des Hospizes an den taglichen
Ausgaben deutlich erhéht hat. (stb)

Wenn das Kind
zum Pflegefall wird

Einen geliebten Menschen zu pflegen,
erfordert von Angehorigen viel Kraft.
Das gilt umso mehr, wenn es sich um
das eigene Kind handelt. Bei einem
Ehepaar aus der Region hat sich die-
se Situation vom einen auf den ande-
ren Tag eingestellt. Seit zweieinhalb
Jahren kiimmern sich die Mutter
und der Vater zusammen mit ihrer
Tochter zu Hause um ihren 23-jahri-
gen Sohn bzw. Bruder, der bei einem
tragischen Freizeitunfall ein schwe-
res Schéddel-Hirn-Trauma erlitt und
seitdem in hohem MaRe pflegebe-
diirftig ist. Nun méchte das Ehepaar
einen Gespréachskreis fiir Eltern von
Kindern, Jugendlichen oder jungen
Erwachsenen mit erworbenen Hirn-
schiadigungen griinden. Interessierte
wenden sich an die Selbsthilfe-Kon-
taktstelle der Diakonie in Stidwest-
falen: Tel. 0271/5003131, E-Mail
selbsthilfe@diakonie-sw.de.  (daw)
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Spal, Sport, Teamgeist
Diakonie prasentiert sich
von ihrer besten Seite

Firmenlauf Die Stimmung héatte beim 20. Siegerlander AOK-Firmenlauf nicht bes-
ser sein konnen. Rund 160 Mitarbeitende der Diakonie in Stidwestfalen tauschten

Kasack, Biiro-Dress und Co. gegen Laufshirt und Turnschuhe. Zum Laufevent-Jubi-

laum stellte die Diakonie erneut eine der grof3ten teilnehmenden Gruppen.




enn Pflegefachkréfte,
Sachbearbeiter, Physio-
therapeuten, Erzieher
und Arzte gemeinsam
laufen, dann steht fiir die Diakonie in
Stidwestfalen (DiS) wieder der Sieger-
lander AOK-Firmenlauf an. Bei Son-
nenstrahlen und angenehm leichten
Windbrisen machten sich die Starter
der DiS nebst Tochtergesellschaften
auf den Weg nach Siegen-Weidenau,

um vom Bismarckplatz aus die 5,5 Ki-
lometer durch Siegens Innenstadt zu
laufen oder zu walken. Mit rund 160
Teilnehmenden stellte die Diakonie in
Stidwestfalen erneut eine der gréften
Laufergruppen.

Blickfang der Starter, die fiir die Dia-
konie vollen Einsatz zeigten: ihre lila-
farbenen Lauf-Shirts. Zum sportlichen
Outfit ,on top” hatte das Team der Di-

Das Ziel mit einem Lacheln vor Augen, die Motivation ganz groB: Die lila Power der Diakonie in
Sudwestfalen kam auf der 5,5-Kilometer langen Strecke durch Siegens Innenstadt nicht zu kurz.
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akonie-Station Siegen-West unter dem
Motto ,Wilder Westen"” zwar kein star-
kes Pferd, jedoch ein niedlich schauen-
des Einhorn am Ziigel. Pflegefachkraft
Julia Schmidt schliipfte dafiir in ein
aufblasbares Kostim und wurde als
buntes Fabelwesen zu einem besonde-
ren Hingucker.

Bevor es fiir die Laufer an den Start
ging, kamen sie am Diakonie-Stand
auf der Wiese neben dem Weidenauer
Hallenband zusammen. Genauso stark
wie das Wir-Gefiihl war dort auch das
Buffet, an dem sich die lila Truppe mit
Obst und kiihlen Getrdanken stédrkte. Er-
neut hatte das Team um Timo Sommer
von der Diakonie Stidwestfalen Service
GmbH passende Snacks fiir die Zeit vor
und nach dem Lauf vorbereitet.

Nach einem musikalisch begleiteten
Aufwirmprogramm fiel piinktlich um
19.30 Uhr der Startschuss mit buntem
Konfetti-Regen — und motiviert ging es
los durch die Krénchenstadt. Bestens
gelaunt waren auch die Besucher am
Streckenrand, die die L&ufer kréftig
anfeuerten. Als erster fiir die Diakonie
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in Stdwestfalen ins Ziel schaffte es
Physiotherapeut Alexander Bach vom
Ambulanten Rehazentrum Siegerland —
nach 22 Minuten und 26 Sekunden.

Zuriick am Diakonie-Stand warteten zur
Belohnung Butterbrezeln, Spinat- und

DiSKurs

roBe, gut gélaunté'GemeinSQaf_t:thf 160 Mitarbeitende der
-~ Diakonie in Stidwestalen nebst Tochtergesellschaften gingen mit

- Energie und Teamgeist beim Firmenlauf an den Start. - = .
i -

Fleisch-Pita sowie leckere Donuts auf
die lila Laufer. Versorgt von Mitarbei-
tenden der DiS-Zentralverwaltung, lie-
Ben die Laufer den sportlichen Abend
gemiitlich ausklingen. Im kommenden
Jahr ist das Laufevent fiir Mittwoch,
den 3. Juli 2024 geplant. Blazenka Sokolova

Der schnellste Laufer im Dia-
konie-Team: Nach 22 Minuten
und 26 Sekunden schaffte

es Physiotherapeut Alexander
Bach vom Ambulanten Reha-
zentrum Siegerland ins Ziel.

/
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Gemeinschaft

Von A wie Ambulante Diakonische Dienste bis Z wie Zentralverwaltung: Wah-
rend die Unternehmensbereiche der Starter bunt gemischt waren, einten die
starke Diakonie-Truppe das lila Outfit, die gute Laune und das Wir-Gefuhl.




ut angelaufen ist das Okume-
nische Hospiz Kloster Bruche
in Betzdorf, das — unter Obhut
der Diakonie in Stidwestfalen
— im April als erste stationdre Einrich-
tung dieser Art im Kreis Altenkirchen
seine Arbeit aufgenommen hat. Acht
Gastezimmer stehen im Haupthaus des
ehemaligen Klosters zur Verfiigung, in
denen sich die Mitarbeitenden in wiir-
devoller Hingabe um schwerstkranke
und bald sterbende Menschen sorgen.

.Der Anfang war nicht immer leicht”,
berichtet Einrichtungsleiterin Yasmin
Brost von den Erfahrungen der ersten
Monate. Teilweise adulBerst kurze Auf-
enthalte von Gasten hétten das neu
geformte Team auch in psychischer
Hinsicht gefordert. Inzwischen seien
die Belegungszahlen stabil, die Gés-
te kommen hauptsédchlich aus den
Landkreisen Altenkirchen und Wester-
wald, aber auch dariiber hinaus. Die
Nachfrage von Menschen, ihren aller-
letzten Lebensabschnitt in flrsorgli-
cher Obhut verbringen zu diirfen, sei
grof3, sagt Yasmin Brost. ,Insgesamt
sehen wir uns auf einem guten Weg."
Dazu zdhlt auch die Etablierung ei-
nes Fordervereins, der zeitnah nach
der Eréffnung des Hospizes aus der
Taufe gehoben wurde. Zum Vorsitzen-
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Der Vorstand des Fordervereing‘Okumenisches Hospiz Kloster Brliche (von links): Dr. Andreas
Reingen (Schatzmeister), Michael Lieber (Vorsitzender), Ursula Gobel (Beisitzerin), Pater Michael
Baumbach (Stellvertretender Vorsitzender), Rudolf Starosta (Beisitzer).

den gewdhlt wurde der ehemalige Al-
tenkirchener Landrat und Betzdorfer
Biirgermeister Michael Lieber. Sein
Stellvertreter ist Provinzokonom Pater
Michael Baumbach — was die Ndhe der
Ordensgemeinschaft Missionare von
der Heiligen Familie zu ihrer alten Wir-
kungsstatte unterstreicht. Komplettiert
wird der geschiftsfiithrende Vorstand
durch Schatzmeister Dr. Andreas Rein-
gen (Vorstandsvorsitzender Sparkasse
Westerwald-Sieg), = Hospiz-Koordina-
torin Ursula Go6bel (Ruppichteroth)
sowie Steuerberater Rudolf Staros-
ta (Betzdorf), im Ehrenamt auch Auf-
sichtsratsvorsitzender der Okumeni-
schen Sozialstation Betzdorf-Kirchen.
Aufgabe des Fordervereins ist es, die

neue Einrichtung durch Rat und Tat,
Beitrdge sowie Mitglieder- und Spen-
denakquise zu unterstiitzen. ,Wir sind
dabei auf das Engagement der Bevolke-
rung angewiesen”, sagt Lieber. Denn ein
Hospiz muss einen stattlichen Teil sei-
ner laufenden Kosten aus Spendengel-
dern selbst finanzieren. Um seinerseits
die Offentlichkeit ins Geschehen des
ehemaligen Klosters einzubinden, wol-
len Hospiz-Team und Foérderverein per-
spektivisch eine Reihe von Veranstal-
tungen etablieren, etwa ein Apfelfest,
Vortrage oder Konzerte in der ehemali-
gen Klosterkapelle. Stefan Nitz

www.hospiz-kloster-bruche.de
www.fv-hospiz-kloster-bruche.de

Im Okumenischen Hospiz Kloster Bruche méchten Férderverein und Einrichtung eine Reihe von
Veranstaltungen etablieren.
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Seit einer

Herzen dabel

Sozialstation Zehn Jahre ,Ta-
gespflege Giebelwald“: Dieses
Ereignis wurde am Kirchener
Buschert gefeiert. Zum Gottes-
dienst unter freiem Himmel
empfingen Mitarbeitende und
Ehrenamtliche die Tagesgaste
und ihre Angehorigen. Im An-
schluss blieb Zeit fiir ein gesel-
liges Zusammensein bei Kaffee
und selbstgebackenem Kuchen
sowie fiir Fiihrungen durch die
Einrichtung der Okumenischen
Sozialstation Betzdorf-Kirchen.

en geistlichen Teil zelebrier-
te Pfarrerin i.R. Almuth Ger-
mann. Sie begleitet die Ta-
gespflege seit zehn Jahren
und verglich die Einrichtung mit einem
Kind, das langsam laufen gelernt hat.
»Am Anfang galt es, viele Vorarbeiten zu
erledigen, das Kind also an die Hand zu
nehmen”, so die Pfarrerin. Zwei Jahre
lang waren Harry Feige, der Geschafts-

lageipllege
Giebebwald
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Ein Tagespflege-Besucher der ersten Stunde ist
Rainer Weidmann. Gemeinsam mit Ehefrau Monika 7

(links) wurde er als Ehrengast begriiBt.

fihrer der Ambulanten Diakonischen
Dienste (ADD) der Diakonie in Stidwest-
falen, die die Okumenische Sozialsta-
tion gemeinsam mit dem Forderverein
betreibt, und sein Team mit den Vor-
planungen beschéftigt. Ab 2013 fillten
sich die Platze schnell.

16 Menschen finden hier téglich einen
Platz, wo sie sich wohlfiihlen. Gemein-
sam wird gesungen und musiziert, es
stehen Gedéchtnis- und Bewegungs-
trainings oder auch Spaziergédnge auf
der Tagesordnung. Haufig sind es Se-
nioren, die Gesellschaft suchen ,und
diese hier wie in einer Familie finden”,
so Almuth Germann. ,Aber ohne ein gu-
tes Team kann man keine gute Arbeit
machen. Und genau dieses tolle Team
haben wir hier”, nutzte die Tagespfle-
ge-Leiterin Helga Ricke-Haberland den
Tag, um Danke zu sagen. Auch an den
Forderverein der Okumenischen Sozi-
alstation Betzdorf-Kirchen: ,Ohne Ihre
Unterstlitzung héatten wir die Tagespfle-
ge nicht realisieren kénnen.” Gerade in
den vergangenen zwei Jahren sei ihrer
Mannschaft viel abverlangt worden.

Kurt Schneider (Mitte) war
zehn Jahre als Fahrer der
Tagespflege Giebelwald im
Einsatz.

A I .

Die Corona-bedingten Schliefungen
sorgten flir Unsicherheit. ,Eine Zeit,
die nun glicklicherweise voriiber ist”,
so Ricke-Haberland, die sich sichtlich
freute, ihre rund 60 Géste begriien zu
konnen. Zwei Besucher standen dabei
als Ehrengiste besonders im Fokus:
Rainer Weidmann etwa, einen ,Gast
der ersten Stunde”. Seit 2013 besucht
er die Tagespflege, bei der Feier kam er
gemeinsam mit seiner Ehefrau Moni-
ka, um die Gemeinschaft zu genief3en.
Zweiter Ehrengast war Kurt Schneider.
Zehn Jahre lang war er als Fahrer fiir
die Tagespflege aktiv. ,Am Buschert”
wurde er nun von seinen Kollegen, die
zahlreich erschienen waren, in den Ru-
hestand verabschiedet.

Abgerundet wurde die Feier mit ei-
nem kurzen GruBwort des Forderver-
eins-Vorstandes Dieter Lenz sowie mit
gemeinsamen Liedern, die von Sabine
Striegl und Steffi Stein musikalisch be-
gleitet wurden. Und wer von den An-
gehorigen Interesse hatte, konnte sich
bei einer Fiihrung in dem Gebaude um-
schauen. Stefanie Brendebach

Unter freiem Himmel feierte
I die ,Tagespflege Giebel-

wald“ das zehnjahrige

Bestehen der Einrichtung.
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Aus nachster Nahe: In einer goldenen Kutsche passierte nicht nur Prinzessin Kate den Stand-
ort von Stephen Milller. Der war bei der Kronungszeremonie von King Charles in London dabei.
Eine Andenkentasse steht zentral in der heimischen Vitrine (Bild links).
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Post—nach Musen sendet
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Grund ist einleuchtend: ,Die sind ein-
fach immer zu kurzfristig, um alles zu
organisieren.”

te ans Kénigshaus. Und vor ein paar Ta-
gen gab es die Reaktion. ,Das Konigs-
haus bedankt sich immer”, so Stephen
Miiller. Und erstmalig war der Brief
nun mit ,King Charles” unterschrieben.

Hobby Post vom Konig. Die erhalt bei weitem nicht jeder. Stephen Miiller schon. Gemeinsam mit
seinem Freund teilt der Qualitadtsbeauftragte des Diakonie Klinikums ein ganz spezielles Hobby: Die
beiden lieben die Monarchie — und besonders die britische. Zu groen Anldssen geht es daher immer

Stefanie Brendebach

direkt hin zum Buckingham Palace. So auch kiirzlich wieder zur Kronung von Charles und Camilla.

er Wecker klingelt um 3 Uhr

in der Friih. Es gief3t wie aus

Eimern. Und der Gang zur

Toilette dauert 45 Minuten.
Strapazen wie diese nimmt Stephen
Miller gerne auf sich. Zumindest im
Urlaub. Fiir royale Anldsse nimmt er
sich gerne frei — und reist zum Beispiel
nach Grofbritannien. Als Zaungast
wurden so schon viele geschichtstréach-
tige Zeremonien verfolgt.

,Zum ersten Mal war ich bei der Hoch-
zeit von William und Kate dabei”, erin-
nert sich der 52-Jahrige. Das war 2011.
Das Schaulaufen der prominenten Gas-
te, das mit Spitzen besetzte seidene
Kleid der Braut und der fast schiichter-
ne Kuss auf dem Balkon: Millionen von

Menschen verfolgten all das am Fern- schen Hauptstadt, auf der sich der k6- Tee. Stephen Miiller schmunzelt: ,Da er- es eigentlich Miiller
seh-Bildschirm. Anders Stephen Miiller, nigliche Pulk zu hohen Anléssen von der fillten sich viele Klischees.” Kekse, et- Miide, erschopft aber zufrieden ging auch Anlésse, die Name: Stephen
der war mittendrin im fahnenschwen- Menge feiern ldsst. Um einen Standort was zu trinken und ein Regencape hatte es nach dem offiziellen Treiben zurtick Stephen Miiller Alter: 52 uftragter
kenden Trubel der royalen Metropole. zu bekommen, an dem man auch etwas er selbst fiir den grofen Tag im Gepéck. zum Hotel, um die Koffer zu packen, bei den Monar- Beruf: OuahtatSbea
sieht, ist frithes Aufstehen erforderlich. Letzteres wurde auch dringend bené- denn am néchsten Tag stand der Riick- chen noch nicht Abteilung: Refer'ag managemem
Lange Jahre schon ist Stephen Miil- ,Unser Wecker klingelte um 3 Uhr”, so tigt: ,Denn es goss am Vormittag wie aus flug auf dem Plan. Das Thema Krénung aus der ersten Q“ahtatsch
lers Freund mit dem Blaublut-Fieber Stephen Miller. Zum Gliick war der Weg  Strémen.” Doch das Warten lohnte sich. war zuriick daheim aber noch nicht er- Reihe verfolgt hat? Wohnort: Hilchenl()i’;l
infiziert. ,Immer, wenn ein Mitglied nicht weit. Gebucht hatte er im West- Kurz vor Mittag passierten die ersten ledigt. Wie bei allen offiziellen Anlads- Ja, die gibt es: ,Bei Fammenstand“l;kige' Auto‘begeistel‘ter

des Konigshauses nach Deutschland
kommt, ist er eigentlich vor Ort”, er-
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zdhlt Stephen Miiller. Am liebsten na-
tirlich, wenn es die Engldnder sind.
Doch auch die Besuche anderer Majes-
taten sind gerne gesehen, etwa wenn
die Niederldnder ihre engen Kontakte
zur Oranienstadt Dillenburg pflegen.
Seine koniglichen Besuche bescherten
dem Freund auch schon einen Gastauf-
tritt in der ARD. Als Fan stand er fiir In-
terview-Fragen zur Verfligung.

Mit ihrer Leidenschaft stehen die bei-
den Misener nicht alleine da. Dies zeig-
te sich im Mai wieder, bei der jingsten
Royal-Reise nach London. Gemeinsam
mit Briten, Australiern, Niederldndern
und vielen Monarchie-Fans aus weite-
ren Nationen bezogen sie da ihren Platz
an der Mall, der Prachtstrafle der briti-

minster Bridge Hotel. Und das schon im
November 2022, sobald das Krénungs-

datum fest stand. Aus gutem Grund. ,Je
naher der Kréonungstermin riickte, des-
to teurer wurden die Zimmer. Am Ende
zahlte man 800 Pfund, also gut 900
Euro, mehr, als noch im Herbst vergan-
genen Jahres”, so Stephen Miiller.

GeneralstabsméaRig geplant war
Charles’ Kroénungszeremonie. Aber
auch bei Stephen Miiller ist gute Vor-
bereitung alles. Am Vorabend des gro-
Ben Tages ging er den Weg ab, um den
passenden Standort fiir den néchsten
Tag zu wéahlen. ,Und dann war es um 4
Uhr morgens doch schon iiberall voll”,
erzahlt er. Viele Menschen hatten die
Nacht schon auf der Mall verbracht,
mit dem Zelt, auf Campingstiihlen. Im
Gepéck den obligatorischen englischen

Kutschen des Konigshauses den Stand-
ort der beiden Miisener. Das Handy ge-
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ziickt, gelangen Aufnahmen aus dem
Inneren. Camilla, Kate und Charles: Sie
und viele andere Blaubliiter wurden
mit der Kamera eingefangen.

Stunden des Wartens, wie vertreibt
man sich da die Zeit? ,Das ging wirk-
lich schnell rum, wir haben die Men-
schen beobachtet, sind ins Gesprach
gekommen”, so Stephen Miller. Und
wenn es langweilig werden sollte, geht
man einfach auf die Toilette: 45 Minu-
ten Zeit musste man dafiir einplanen,
sagt Stephen Miiller. Obwohl nur weni-
ge Meter von seinem Standort entfernt
ein stilles Ortchen zu finden war.

sen, so schrieb Stephen Miillers Freund
auch dieses Mal eine Gliickwunschkar-
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Diese kostbaren Karten werden in ei-
nem Buch aufgehoben. Zudem gibt es
aber noch weitere konigliche Anden-
ken, die die Miisener sammeln. Herz-
stiick sind die koniglichen Kaffee-
tassen, die die Monarchen zu allen
offiziellen Anldssen anfertigen lassen.
45 Pfund (52 Euro) kostet so ein Trink-
gefdR dann: ,Doch inklusive Steuern
und Zoll kommen schnell 100 Euro
pro Tasse zusammen.” Ein Preis, den
Fans gerne zahlen. Statistiken zufol-
ge wurden in den Geschenkeldden
der kéniglichen Sammlung im Jahr
vor der Pandemie knapp 20 Millio-
nen Pfund (23 Millionen Euro) um-
gesetzt.

Kronung, Hoch-
zeiten, hohe Ge-
burtstage: Gibt

Sleckbrid

Beerdigungen sind
wir nie dabei.” Der

Hobbys: Serienj
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Gesundheit Wahrend sich die
meisten am Sommer erfreuen,
hat fiir viele Pollenallergiker
oftmals schon im Frithjahr eine
lastige Leidenszeit begonnen.
Wo Heuschnupfen herkommt
und was man dagegen tun
kann, erlautert Dr. Claudia El
Gammal, Facharztin fiir Der-
matologie mit Zusatzbezeich-
nung Allergologie im MVZ
Jung-Stilling in Siegen. Die Ex-
pertin behandelt in ihrer Praxis
regelmafRig Patienten, denen
laufende Nasen und tranende
Augen zu schaffen machen.

ei Heuschnupfen handelt es

sich um eine Atemwegser-

krankung, die durch Pollen

ausgelost wird. Wenn kleinste
Bliitenstaubteilchen von Bdumen und
Strauchern eingeatmet werden und sich
auf den Schleimhduten in Mund, Nase
und Augen absetzen, geschieht dies
bei gesunden Menschen zumeist vol-
lig unbemerkt. Bei Allergikern jedoch
reagiert das Immunsystem mit einer
ibersteigerten Abwehrreaktion: Harm-
lose Pflanzenpollen gelten plétzlich als
Feind. Die Folge: Der Korper stellt An-
tikdrper gegen das sogenannte Antigen
auf. Diese Reaktion wird von Arzten als
Sensibilisierung bezeichnet. Erst wenn
sich Krankheitssymptome bemerkbar
machen, ist von einer Allergie die Rede.

Was sind typische Symptome einer
Pollenallergie?

.Die typischen Merkmale von Heu-
schnupfen stecken bereits im Namen”,
sagt Dr. Claudia El Gammal. Niesat-
tacken, Dauerschnupfen, verstopfte
Nase, juckende, brennende und trénen-
de Augen sind haufig. Manche Betrof-
fene verspliren Brennen und Juckreiz
im Hals. Sind die Schleimh&ute gereizt

\
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und geschwollen, kann sich auch der
Hals-Nasen-Ohrenbereich entziinden.
Die Symptome koénnen leicht mit ei-
ner Erkaltung verwechselt werden. In
schlimmeren Féllen kénnen Pollen auch
in den unteren Atemwegen allergische
Reaktionen auslosen — von Husten und
Atembeschwerden bis hin zu asthma-
tischen Anféllen. ,Wer solche Sympto-
me beobachtet, sollte sich unbedingt
arztlich untersuchen lassen”, rat Dr. E1
Gammal. ,Dabei geht es nicht nur da-
rum, Beschwerden zu lindern, sondern
auch allergischem Asthma vorzubeugen
und ein Ausweiten der Allergie zu ver-
hindern.”

Denn: Pollenallergiker kénnen unter
Umstédnden eine Kreuzallergie entwi-
ckeln. Bestimmte Nahrungsmittel ent-

Dr. Claudia El Gammal
I

Facharztin fUr Haut- und Geschlechts-
krankheiten mit Zusatzbezeichnung
Allergologie und Naturheilverfahren

MVZ Jung-Sitilling

Die acht wichtigsten Pollen,
die in Deutschland Allergien ver-
ursachen, sind Hasel, Erle, Birke,
Esche, Stibgréser, Roggen, Beiful3

und Ambrosia.

halten Substanzen, die mit den allergie-
auslésenden Pollen nah verwandt sind.
So kann es passieren, dass Betroffene
beim Schélen von Karotten Hautaus-
schlag bekommen oder nach dem Ver-
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zehr der Gaumen juckt, sich die Zunge
entziindet und die Lippen anschwellen.
Auch Apfel, Birnen, Kiwis, Tomaten oder
Sellerie zdhlen zu den Lebensmitteln,
die dann hiufig nicht vertragen werden.
Zudem konnen Allergene auch iiber die
Haut einwirken, weshalb sich in der
Heuschnupfenzeit Hautkrankheiten wie
eine atopische Dermatitis oder Nessel-
sucht verschlimmern kénnen.

Pollensaison zieht sich

mittlerweile linger hin

Die acht wichtigsten Pollen, die in
Deutschland Allergien verursachen,
sind Hasel, Erle, Birke, Esche, StiRgra-
ser, Roggen, Beifu und Ambrosia. ,Bei
uns sind es vorrangig die Pollen von
Hasel und in geringerem Mafe der Erle,
die Allergikern zu schaffen machen”,
sagt Dr. El Gammal. Sie blithen héufig
bereits im Januar oder Februar, gefolgt
von der Birke ab April. Ab Juni beginnt
dann der Gréser-, Roggen- und Bei-
fuBpollenflug, dessen Hauptbliitezeit
im Sommer ist.

Allergien sind heute, vor allem in den
westlichen Industrieldandern, weit ver-
breitet. Eine Hypothese ist, dass das
menschliche Immunsystem unterbe-
schaftigt und somit empfindlicher ist,
weil es kaum noch Infektions- und pa-
rasitdre Krankheiten gibt. Als Reaktion
bildet das Immunsystem Antikérper auf
Stoffe, die eigentlich ungefahrlich sind.
Heuschnupfen tritt dabei am hiufigsten
auf — etwa 15 Prozent der Erwachsenen
leiden darunter. Eine Rolle spielt dabei
auch ein durch die Klimaerwadrmung
bedingter fritherer Bliithbeginn der
Vegetation und ein ldnger anhaltender
Pollenflug fast iiber das ganze Jahr hin-
weg, worunter besonders Menschen mit
mehreren Sensibilisierungen leiden.

Aufgrund der Klimaverdnderungen
gilt es als wahrscheinlich, dass kiinf-
tig andere allergene Pflanzen bei uns
eine grofere Bedeutung erlangen. Fol-
gen konnte dies fiir Menschen haben,
die sich gegeniiber den Pollen solcher
Pflanzen sensibilisieren oder bereits
eine — etwa durch Kreuzallergien oder
im Urlaub erworbene - Sensibilisie-
rung vorweisen. Ein Beispiel fiir eine
olche gebietsfremde Pflanze ist das
aus Nordamerika stammende beifuf3-
bléattrige Traubenkraut (Ambrosia), das
sich durch Samen in importiertem Vo-
gelfutter hierzulande ausbreiten konn-
te. Es bliht im Spatsommer, nachdem

Kurs

die Bliitezeit des gemeinen Beifulles
weitgehend abgeschlossen ist. Wer ge-
gen BeifuBpollen allergisch ist, fiir den
kann sich die Beschwerdedauer ent-
sprechend verldngern.

Diagnose mittels Pricktest

oder Bluttest

Zunidchst einmal sollte eine Allergie
diagnostisch abgekldart werden. Hier-
zu fiithrt der Arzt ein ausfiihrliches Pa-
tientengespriach, um etwas f{iber Art,
Dauer und Zeitpunkt der Symptome
zu erfahren. Beim HNO-Arzt erfolgen
dann Untersuchungen der Nase mit-
tels Endoskopie oder Ultraschall der
Nasennebenhohlen. Das am haufigsten
angewandte Verfahren, um eine Allergie
zu diagnostizieren, ist der sogenann-

Pollen meiden und verbannen

Um die Heuschnupfen-Beschwerden
einzuddammen, ist es fiir Betroffene
ratsam, gewisse Verhaltensstrategien
zu beachten:

Fenster nachts geschlossen
halten, stoBweise liften. In 1and-
lichen Gegenden ist die Pollenbe-
lastung in den frithen Morgen-
stunden am hochsten — im Stadt-
gebiet in den Abendstunden

Spaziergange und Sport im
Freien wahrend der Pollenflug-
zeit vermeiden

Wasche nicht im Freien trocknen

Pollenschutzgitter an Fenstern
anbringen

Abends tdglich Haare waschen
und griindlich ausbiirsten

Mobel und Fensterbanke regel-
maRig feucht abwischen

Kleidung beim Betreten der Woh-
nung wechseln und auf keinen
Fall im Schlafzimmer lagern

Urlaub im Hochgebirge oder
am Meer machen

Fenster im Auto geschlossen
halten, gegebenenfalls Pollenfil-
ter nachriisten

Auf einen ausgewogenen Fullbo-
denbelag mit Teppichen achten.
Auf glatten Boden werden Pollen
leichter aufgewirbelt. Fiir Staub-
sauger gibt es Pollenfilter
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te Pricktest. Er wird bei Ver- .

dacht auf eine Allergie vom Typ I (So-
forttyp) angewendet. Dazu zéhlen etwa
Uberempfindlichkeiten gegen Gréser,
Pollen, Tierhaare, Hausstaubmilben,
Nahrungsmittel oder Insektengift. Ver-
schiedene Allergene werden in Lésun-
gen an gekennzeichneten Stellen auf
die Haut des Unterarms getropft und
danach mit einer Prick-Lanzette oder
Prick-Nadel oberflachlich in die Haut
eingestochen. Bei einer Allergie (Sensi-
bilisierung) errdtet die Haut und bil-
det kleine Schwellungen (Quaddeln).
Ergénzend oder alternativ dazu kann
auch ein Bluttest zur Diagnose einge-
setzt werden. Er gibt Aufschluss lber
allergenspezifische Antikérper im Blut.

Was hilft gegen Heuschnupfen?
Medikamente konnen Heuschnup-
fensymptome sehr gut lindern und
in Schach halten. Dazu gehoéren soge-
nannte Antihistaminika in Form von
Tabletten. Aber auch Nasensprays und
Augentropfen helfen gegen léstige Be-
schwerden. Sind die Schleimhdute vom
vielen Naseputzen besonders angegrif-
fen und empfindlich, kénnen pflegende
Sprays mit Hyaluronsidure und Dex-
panthenol die Schleimhé&ute entlasten.

Als besonders wirksame Therapie ge-
gen Allergien vom Soforttyp gilt die
Hyposensibilisierung, auch spezifische
Immuntherapie genannt — eine Art Al-
lergieimpfung, die dazu fiihrt, dass
der Korper die allergieauslosenden
Stoffe wieder vertrdgt. Damit wird die
Krankheit sozusagen an der Wurzel be-
kampft. Allerdings muss diese Behand-
lung tber mehrere Jahre durchgefiihrt
werden. Dabei wird das Allergen in
regelmédfRigen Abstdnden und langsam
aufsteigender Dosierung unter die Haut
gespritzt. In manchen Féllen kann der
Impfstoff auch in Form von Tabletten
oder Tropfen iiber die Mundschleim-
haut aufgenommen werden. Das Im-
munsystem gewdhnt sich an das Aller-
gen, und Beschwerden lassen nach oder
verschwinden sogar ganz. Die Hyposen-
sibilisierung ist besonders bei schwe-
ren Allergien sinnvoll oder, wenn eine
medikamenttse Therapie nicht aus-
reicht. ,Je friher die Hyposensibilisie-
rung im Krankheitsverlauf eingesetzt
wird, desto hoher die Erfolgschancen”,
betont Dr. E1 Gammal. Sinnvoll ist die
Therapiemethode zudem, wenn Betrof-
fene den Kontakt mit den Allergenen
schwer meiden kénnen. Daniel Weber
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Gesundheit

Blepharitis

Bei der Blepharitis handelt es sich um
eine Entziindung der Augenlider. Sie
duBert sich durch stark verklebte Wim-
pern, brennende und ger6tete Augenli-
der oder auch ein Fremdkorpergefiihl
im Auge. Urséchlich ist haufig ein ge-
storter Talgabfluss aus den Driisen der
Augenlider. Hiufig leiden auch Rosa-
zea- oder Aknepatienten unter dieser
Form der Entziindung. Dariiber hinaus
konnen auch &Aullere Reize, wie etwa
Staub oder Rauch, Milben oder das Tra-
gen von Kontaktlinsen eine Blepharitis
verursachen. Zur Behandlung werden
Antibiotika eingesetzt. Zudem k&énnen
Tranenersatzmittel oder warme Kom-
pressen zum Einsatz kommen.

SpreizfuB

Der Spreizfu ist eine hdufig auftretende
FuBfehlstellung, zumeist verursacht durch
Ubergewicht, eine Bindegewebsschwiche
oder das Tragen von ,falschem” Schuhwerk,
insbesondere Absatzschuhen. Die Deformitét
ist charakterisiert durch eine Absenkung des Vor-
fuBgewolbes. Von aullen erkennt man, dass der Ful3-
ballen breiter wird und dass die Zehen auseinanderdriften.

Ein Spreizfuff kann Schmerzen, Druckstellen, Schwielen
und auch Taubheitsgefiihle verursachen. Die Behandlung
der Fehlstellung erfolgt meist konservativ, also mittels
Schuhanpassungen, Einlagen oder auch FufSiibungen.

Gesundheil kompakl

Miinchhausen-Syndrom

Beim Miinchhausen-Syndrom, benannt nach dem be-
kannten Liigenbaron, handelt es sich um eine schwere
psychische Storung. Betroffene fallen durch zwanghaft
selbstschidigendes Verhalten, das Erfinden spektaku-
larer Krankengeschichten und héufige Arztewechsel
auf. Im Zentrum des Denkens der Patienten steht das
Ziel, Aufmerksamkeit zu bekommen. Dabei wird oft-
mals zu radikalen Mitteln der Selbstverletzung gegrif-
fen, bis hin zur Einnahme von Giften.

Die Behandlung mittels Psychotherapie ist schwierig.
Werden Patienten darauf angesprochen, ergreifen sie
héufig die Flucht und wechseln den Arzt. Das Miinch-
hausen-Syndrom hat iibrigens nichts mit dem Simu-
lieren von Krankheiten zu tun. Simulanten sind in der
Regel psychisch gesund. Aus dem Vortduschen von
Krankheiten erhoffen sie sich nicht Aufmerksamkeit,
sondern andere Vorteile, etwa finanzieller Natur.

Scharlach

Eine klassische Kinderkrankheit ist Scharlach.
Verursacht wird diese durch sogenannte A-Strep-
tokokken. Typischerweise treten Fieber, Hals-
schmerzen und ein Hautausschlag auf. Zudem
charakteristisch ist die ,Himbeerzunge”: Zu-
néichst ist die Zunge weif8 belegt, nach einigen
Tagen rotet sie sich himbeerfarben.

Die Kinderkrankheit ist hochansteckend und
wird fast immer mittels Trépfcheninfektion
iibertragen. Demnach infizieren sich haufig gan-
ze Schulklassen oder Kindergartengruppen mit
Scharlach. Als wirksame Therapie gilt eine Be-
handlung mit Penicillin oder einem anderen Anti-
biotikum. Nach erfolgreicher Therapie ist die Ge-
fahr einer Ubertragung nach 24 Stunden gebannt.
Gegen die Symptome helfen Lutschtabletten, bei
kleineren Kindern auch gekiihlte Nahrungsmittel
und Getrénke.

Engelskuss

Niitzliche Tipps fiir den Alltag

Varize

Als Varizen oder umgangssprachlich als Krampfadern (von althochdeutsch ,krimpfan®, also ,krim-
men”) werden erweiterte und geschléngelte, oberflachliche Venen des Beines bezeichnet. Erst ein-
mal stéren sie nur optisch. Im Laufe der Zeit kénnen allerdings auch Beschwerden auftreten. Dazu
zdhlen Schwellungen im Knochelbereich oder auch ein Schweregefiihl. Als Ursachen gelten geneti-
sche Veranlagung, Ubergewicht oder auch hormonelle Einfliisse.

Therapieansétze gibt es viele. Erstes Mittel der Wahl sind Stiitz- oder medizinische Kompressions-
striimpfe. Diese tiben Druck auf die Vene aus und férdern den Blutfluss. Zur Verfiigung stehen auch
operative Methoden, angefangen von einer Ver6dung bis hin zur Entfernung der Vene.

Bei einem Storchenbiss — oder auch En-

gelskuss genannt — handelt es sich um eine
Sonderform des Feuermals, mit der etwa je-
des zweite Neugeborene zur Welt kommt. Der
Storchenbiss erscheint als roter, unregelmafiger

Hautfleck, vorwiegend im Nacken oder dem Gesicht

des Kindes. Charakteristisch ist, dass die rote Far-

bung unter Druck verschwindet. Die gutartige Verédn-
derung verschwindet meist in den ersten Lebensjahren
von selbst.

Warum es zu Storchenbissen kommt, ist unklar. Fakt ist
jedoch, dass die Verdnderungen keine Beschwerden ver-
ursachen und wenn, dann nur ein kosmetisches Problem
darstellen. Verschwindet der ,Biss” nicht von alleine, ist es
moglich, ihn mithilfe von Lasermethoden entfernen zu lassen.




Ein Tag mit

Mit Empathie
und Herz fur
thre Anrufer da =

iGuS Melanie Kolsch ist mehr als eine freundliche Stimme am Telefon. Sie hilft, wenn andere nicht
mehr weiter wissen. Sie hort zu, nimmt sich Zeit und versucht fiir jedes Problem eine schnelle und vor
allem gute Losung zu finden. Als Team- und Fachleiterin der Gesundheits- und Sozialhotline der Diako-
nie in Siidwestfalen kiimmert sie sich um die Sorgen und Note von Mitarbeitern und Angehérigen.

orgens um halb acht be-
tritt Melanie Ko6lsch den
Flur zu ihrem Biiro im
IHW-Park in Eiserfeld.
Sie stoppt an der Tir ihres Vorgesetz-
ten Sebastian Schreiber. Nach einem
freundlichen ,Guten Morgen” bespre-
chen sie kurz die Aufgaben, die anste-
hen und Anrufe, die noch beantwortet
werden miissen — bevor sie schlief8lich
nebenan ihre Blrotir aufschlieft. Ge-
geniiber von ihrem Schreibtisch hangt
eine riesige Waldfotografie. Sonnen-
strahlen scheinen durch die Blatter.
Ein Bild, das eine besondere Ruhe
ausstrahlt. Diese Ruhe hat auch Me-
lanie inne, wenn sie mit ihren Anru-
fern telefoniert. Denn sicher ist: Der
Mensch am Ende der Leitung hat ein
Problem. Vielleicht plagen den Anru-
fer harmlose Riickenschmerzen und er
benotigt einen Termin beim Facharzt.
Vielleicht weill er aber auch nicht, wie
er seine nichste Miete bezahlen oder
mit seiner Alkoholsucht umgehen soll.
Egal, um welches Problem es sich auch
handelt, Melanie und ihre Kolleginnen
hoéren zu und versuchen zu helfen.

Seit 2014 ist die 51-Jdhrige Mitarbeite-
rin der Gesundheits- und Sozialhotline.
Dabei handelt es sich um einen Fachser-
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vice der iGuS-Gesund im Beruf GmbH,
eine Tochtergesellschaft der Diakonie in
Stidwestfalen. ,iGuS" ist die Abkiirzung
fiir integriertes Gesundheits- und Sozi-
almanagement. Beschéftigte und ihre
Angehorigen erhalten iiber die Hotline

yy Wir kdnnen nie abschétzen,
was uns am Telefon erwartet 6§

Melanie Kélsch

schnelle und einfache Unterstiitzungen
in samtlichen medizinischen, sozialen
und psychosozialen Belastungssitu-
ationen wie zum Beispiel Kontakt zu
Arzten, Praxen fiir Heilberufe und Be-
ratungsstellen. Und das anonym und
vertraulich. Die erfahrenen und ausge-
bildeten Sozialfachkrédfte der Hotline
kénnen dabei auf ein breites Netzwerk
an Dienstleistern im Gesundheits- und
Sozialwesen zuriickgreifen, suchen fir
jeden Fall die passende Unterstiitzung
—und das deutschlandweit.

Melanie Kolsch nimmt gerade an ih-
rem Schreibtisch Platz, da klingelt
auch schon das Telefon. ,Diakonie Ge-
sundheits- und Sozialhotline, Melanie
Kolsch?” Die Anruferin braucht drin-

gend einen MRT-Termin. ,Wie grof3
und wie schwer sind Sie? Haben Sie
Tattoos? — Ah ok, Sie haben Platzangst.”
Wéhrend sie der Dame zuhért, notiert
Melanie alle Daten zu Person und Kran-
kengeschichte auf einem Fragebogen.
»Ich mache mich gleich auf die Suche
und melde mich im Laufe des Tages”,
verspricht sie der Dame und legt auf.
Mit den Infos in der Hand kontaktiert
sie spéater finf Radiologie-Praxen und
kann der Dame schlieBlich einen Ter-
min in zwei Wochen anbieten. Dabei
hilft ihr unter anderem das Netzwerk
der Diakonie in Stidwestfalen mit ihren
mehr als 120 Einrichtungen, darunter
zahlreiche Facharztpraxen, Kranken-
hduser, ambulante und stationére Pfle-
geeinrichtungen fiir Senioren und Men-
schen mit Behinderung sowie Sozialen
Diensten. ,Wir sind mit den meisten
Arztpraxen im Raum Betzdorf und Sie-
gen sehr gut vernetzt. Die Mitarbeiter
sind uns dankbar, dass wir bei der Ter-
minvereinbarung die fiir sie wichtigen
Informationen schon alle parat haben”,
erklart Melanie. Anfragen erreichen sie
iber Telefon, via E-Mail oder iber ein
Online-Portal. Nachdem sie ihre Mails
gecheckt hat, wirft sie einen Blick in die
Online-Maske. Von Freitag sind noch
sechs offene Anfragen zu bearbeiten.

DiSKurs

Melanie teilt sich die reinkommen-
den Anliegen mit vier Kolleginnen. Die
Frauen haben ganz unterschiedliche be-
rufliche Hintergrinde. Melanie ist bei-
spielsweise gelernte Krankenschwes-
ter. Bis zum Jahr 2000 arbeitete sie im
Diakonie Klinikum Jung-Stilling in der
Neurochirurgie und zeitweise in der
Urologie, wechselte dann fiir 14 Jahre
ins Haus Klotzbach nach Neunkirchen,
eine Einrichtung fiir Menschen mit
Behinderung. Seit 2014 betreut sie die
Gesundheits- und Sozialhotline und ist
Team- und Fachleiterin. Melanie trinkt
einen Schluck Wasser. Wieder klingelt
der Apparat. ,Gesundheits- und Sozi-
alhotline, Melanie K6lsch.” Ein Mann
erkundigt sich fiir seine Mutter nach
einem Platz in einem stationdren Pfle-
geheim im Raum Freudenberg. Mela-
nie stellt Fragen zu ihrem Pflegegrad,
ihrer Mobilitdt und eventuellen Vorer-
krankungen der Mutter. ,Ich mache
mich gleich auf die Suche”, beendet sie
schlieBlich das Gesprach. Um zehn Uhr
hat sie bereits acht neue Anfragen per
Telefon auf dem Tisch liegen, die sie im
Laufe des Tages bearbeiten muss.

Melden koénnen sich bei der Hotline
nicht nur Beschéftigte und Angeho-
rige der Diakonie. Mittlerweile geho-
ren 40 Firmen zum Kundenstamm der
iGuS-Gesund im Beruf GmbH, die den
Service flir ihre eigenen Mitarbeiter und
deren Angehorige anbieten. Da kommen
rund 15 000 Beschéftigte zusammen
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Melanie Kolsch ist eine von finf Mitarbeiterinnen der Ge-
sundheits- und Sozialhotline. Sie hilft Arbeithnehmern und
Angehdrigen bei Sorgen und gesundheitlichen Fragen.

DiSKurs

— die direkten Angehérigen hinzuge-
rechnet kdme die Zahl der potentiellen
Nutzer auf 60 000 Menschen. Dabei
erhélt jeder Angestellte eine Karte mit
der Rufnummer und der Webadresse
fiir das Online-Portal. Jede Firma hat
einen eigenen Zugang. Egal, um wel-
ches Problem es sich auch handelt, die
Menschen konnen sich melden, ohne
dass ihr Chef etwas von ihren Schwie-
rigkeiten erfahrt. Die Hilfsbereitschaft

15 000

Beschiftigte ...

...aus 40 Firmen sind aktuell an dem
Hotline-Service angebunden.

der Hotline-Mitarbeiter geht weit {iber
die Grenzen des Siegerlandes hinaus.
.Ich habe schon einen Kurzzeitpflege-
platz fir eine Dame in Rostock orga-
nisiert. Das bedeutet natiirlich einen
enormen Rechercheaufwand, aber auch
das haben wir hinbekommen”, freut
sich Melanie. ,Ich probiere eben noch
einmal beim Neurologen durchzukom-
men”, unterbricht sie das Gespréach und
greift wieder zum Horer. Spater erklart
sie: ,Da ist seit heute Morgen immer
besetzt.” Die Zeit, die sie und ihre Kol-
leginnen in den Warteschleifen verbrin-
gen, wiirden sich die Leute sparen. Ein
grofler Vorteil — denn es ist nicht immer
leicht bei einem gesundheitlichen Pro-
blem einen Facharzt telefo-
nisch zu erreichen. ,Wir neh-
men den Leuten die Arbeit ab.
Wenn es dir psychisch nicht
gut geht und du immer wie-
der deine Krankengeschichte
erkldren musst, ist das sehr
kraftezehrend. Manchmal
hat man aber auch einfach
nicht die Moglichkeit immer
wieder beim Arzt anzurufen.”

Jeder Anruf ist eine Uberra-
schung, auf die sich Melanie
immer wieder neu einstellen
muss. Manchmal melden sich
Angehorige, die bei einem Fa-
milienmitglied eine Alkohol-
sucht vermuten. Im Gespréich
kann sich dann herausstel-
len, dass sie nicht fiir den
Angehorigen eine Suchtbera-
tung suchen, sondern selbst
so sehr darunter leiden, dass
sie Hilfe benétigen. ,Wir kon-

nen nie abschitzen, was uns ..
am Telefon erwartet”, erzdhlt Melanie,
.manchmal weint jemand, manchmal
herrscht Stille am anderen Ende. Dann
muss ich einen guten Einstieg ins Ge-
sprach finden.”

Seit 33 Jahren arbeitet sie nun schon
bei der Diakonie. In der Zeit als Kran-
kenschwester und auch bei der Hotline
hat sie schon viele Schicksale erlebt
und gelernt damit umzugehen. Schwere
Krankheiten, Frauen, die ihre Méanner
verlassen wollen oder Menschen mit
Selbstgefdhrdungspotential, die drin-
gend psychiatrische Hilfe bendtigen.
+Wenn es einmal viel wird, fangen mei-
ne Kolleginnen mich auf. Wir sind ein
unglaublich gutes Team. Sprechen mit-
einander und unterstiitzen uns, wenn
es mal schwierig ist”, sagt sie dankbar.
Leider erfahren wir nur selten, wie eine
Geschichte ausgegangen ist. Manch-
mal meldet sich auch jemand und sagt:
L,Erinnern Sie sich an mich? Sie haben
mir so toll geholfen — so ein Feedback
freut mich nattrlich richtig.” Zuge-
wandt sein und Freude an der Arbeit
mit Menschen, das ist das, worauf es
bei ihrer Arbeit ankomme. Melanie ist
glicklich in ihrem Job. ,Ich bin zwar
nicht mehr aktiv am Bett wie ich es da-
mals gewesen bin, aber trotzdem freut
sich mein Krankenschwester-Herz,
weil ich immer noch Menschen helfen
kann.” Neben der Hotline plant und or-
ganisiert sie MaBnahmen im Bereich
der betrieblichen Gesundheitsférde-
rung fiir Diakonie-Mitarbeiter wie
zum Beispiel Riickenfit-Kurse oder Ge-
sundheits-Wandertage. Aber auch der
Kontakt mit den Kundenfirmen fallt in
ihren Aufgabenbereich — Anfragen zu
Gesundheitstagen beispielsweise oder
externe Termine, um den Hotline-Ser-
vice vorzustellen.

Heute hat Melanie insgesamt 65 Tele-
fonate gefiihrt. Dabei hat sie unter an-
derem einen MRT-Termin in Hamburg
organisiert, Kontakt zu einer Selbst-
hilfegruppe in Hagen und einen Bera-
tungstermin in einem Siegener Senio-
renheim vermittelt. Kurz vor Feierabend
um 14 Uhr endlich auch ein Freizeichen
in der Neurologischen Praxis. Melanie
gibt der Mitarbeiterin die Daten der
Patientin durch. In einer Woche ist tat-
séchlich ein Termin frei geworden. Mit
dieser positiven Nachricht ruft Melanie
die Dame zuriick und verlédsst zufrieden
ihren Arbeitsplatz. Anne Bach
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Mammographie-Screening:

Fruherkennung kann

Leben retten

Vorsorge Jede achte Frau erkrankt im Leben an Brustkrebs. Dieser ist damit

WACH
!

haufigste Krebsart bei Frauen. Im Gebiet der Mammographie-Screening-Einheit
Siegen-Olpe-Hochsauerland erhalten Frauen im Alter zwischen 50 und 69 Jahren alle zwei Jahre
die Moglichkeit, am bundesweiten, qualitdtsgesicherten Brustkrebs-Fritherkennungsprogramm
teilzunehmen. Doch aktuell kommen nur gut 45 Prozent von ihnen dieser Einladung auch nach.

m Kampf gegen Brustkrebs ist

Friherkennung die maéchtigs-

te Waffe. Warum der Termin im

Screening-Programm so wichtig
ist, wissen die programmverantwort-
lichen Arzte Dr. Michael Blazek und
Dr. Volker Brandenbusch.

Die Aufgabe der Screening-Einheit
Bei der Mammographie handelt es sich
um eine Rontgenuntersuchung der
weiblichen Brust. Das deutschland-
weite Mammographie-Screening-Pro-
gramm hat das Ziel, Brustkrebs in ei-
nem so frihen Stadium zu entdecken,
in dem der Tumor noch sehr klein ist —
und so die Wahrscheinlichkeit hoch ist,
dass er noch nicht in die Lymphknoten
oder andere Organe gestreut hat. Wie
wichtig die Fritherkennung ist, belegen
die Zahlen: Deutschlandweit erkranken
jahrlich rund 70 000 Frauen an Brust-
krebs. Die Screening-Einheiten kénnen
Leben retten.

Wer eingeladen wird

Frauen zwischen 50 und 69 Jahren er-
halten alle zwei Jahre eine Einladung in
einen der Standorte, die sich in Siegen
(MVZ Diakonie Klinikum Jung-Stilling),
Arnsberg (am Karolinen-Hospital), Olpe
und Bad Berleburg befinden. Zudem ist
fiir die wohnungsnahe Fritherkennung
auch das Mammamobil — eine Ront-
genpraxis auf Réddern — unterwegs. Es
besucht regelméafig Stddte von Brilon
bis Olsberg im Hochsauerlandkreis.
Die Einladung wird iiber die Zentra-
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le Stelle in Miinster versendet, die die
Daten iiber die Einwohnermeldedmter
abrufen kann. Uber diese Schnittstelle
erfolgt auch die Terminvergabe. Sollte
eine Frau mal keine Einladung erhalten
haben, so kann sie sich dort jederzeit
selbst einen Termin online oder telefo-
nisch geben lassen.

www.
mein-mammo-screening.de

Uber das Screening-Programm

Das Mammographie-Screening-Pro-
gramm ist das erste seiner Art nach
einheitlich-europdischem Qualitéats-
standard. Es wird von Arzten sowie
radiologischen Fachkraften in ins-
gesamt 95 Screening-Einheiten in
Deutschland umgesetzt. Die Mammo-
graphie-Screening-Einheit Siegen-Ol-
pe-Hochsauerland ist eine davon.
Hier wird die hochwertige und streng
qualitatskontrollierte = Brustkrebsfrii-
herkennung angeboten. Programm-
verantwortliche Arzte sind Dr. Volker
Brandenbusch und Dr. Michael Bla-
zek sowie deren Stellvertretende Pro-
grammverantwortliche Arztin Stavrou-
la Tsiomalou. Hinzu kommen aktuell
sieben so genannte Befunder (langjéh-
rige Facharzte fir Radiologie), die die
Aufnahmen des Screenings auswerten.

Dabei kommt das ,Doppelblindverfah-
ren” zu Einsatz. Das bedeutet, dass je-
weils zwei Mediziner die Aufnahmen ei-
ner Teilnehmerin auswerten (befunden).
Zudem sind mehr als 40 nichtarztliche
Angestellte beschéftigt, die die Daten
der Teilnehmerinnen erfassen und die
Rontgenaufnahmen anfertigen. Im Jahr
2022 wurden in der Screening-Ein-
heit Siegen-Olpe-Hochsauerland rund
30.000 Frauen untersucht.

Keine Angst vor der Untersuchung
Natlrlich greift das Wort Krebs auf
eine Urangst des Menschen vor dem
Tod zuriick. Doch auch hier kénnen die
Arzte beruhigen: ,Von 1000 untersuch-
ten Frauen wird bei rund 990 Frauen
nichts gefunden. Und selbst wenn das
Screening Brustkrebs zum Vorschein
bringt, sind die Heilungschancen in
diesen frithzeitigen Stadien sehr viel
hoher, als wenn der Tumor in einem
Tastbefund — also zu einem spéteren
Zeitpunkt — entdeckt wird”, erklart Dr.
Blazek. Kleine Tumoren lassen sich mit
einer Operation behandeln und benéti-
gen oftmals keine Chemotherapie.

Die Mammographie ist eine spezielle
Rontgenuntersuchung der Brust. Sie
ermoglicht das frithzeitige Erkennen
von Knoten oder kleinsten Verkalkun-
gen (Mikroverkalkungen) in der Brust.
Diese Verdnderungen sind héufig Friih-
zeichen von Krebs. Mit den Ergebnissen
der Mammographie-Untersuchung ist
es moglich, gutartige von bdsartigen
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Tumoren zu unterscheiden. Auerdem
lasst sich auf diese Weise der Verlauf
einer behandelten Erkrankung beob-
achten und kontrollieren. Um die Un-
tersuchung durchzufiihren, wird die
Brust kurz zwischen zwei Platten des
Mammographie-Gerdtes  zusammen-
gedriickt. Teilnehmerinnen berichten,
dass das unangenehm ist. Wissen die
Teilnehmerinnen aber, dass der Druck
fiir ein aussagekraftiges Bild notwen-
dig ist und die Strahlendosis méglichst
gering hélt, dann ist es meistens nicht
mehr ganz so schlimm. Insgesamt wer-
den pro Brust zwei Aufnahmen in un-
terschiedlichen Positionen erstellt. In-
nerhalb von sieben Werktagen kommt
das Ergebnis der Untersuchung per
Post bei den Frauen an. Zeigen die Ront-
genbilder eine verdachtige oder unklare
Verdnderung, werden die Patientinnen
zu einer weiteren Untersuchung einge-
laden. Das abschlieRBende Ergebnis liegt
dann in der Regel eine Woche nach der
Einladung zur ersten Abklarungsunter-
suchung vor.

Immer wieder diskutiert wird das The-
ma Rontgenstrahlung und, dass die
Untersuchung aufgrund der vermeint-
lichen Strahlenbelastung geféhrlich sei.
Aber Dr. Brandenbusch kann beruhigen:
»Die Dosis der Rontgenstrahlung, die
benoétigt wird, ist sehr gering und die
modernen, digitalen Gerate erfiillen die
hochsten Standards. Sie werden téglich
kontrolliert und vom Referenzzentrum
taglich neu freigegeben.” Dariiber hi-
naus sind die Mitarbeiter speziell im
Umgang mit den Maschinen geschult.
Sie beantworten den Frauen auch gerne

Dr. Michael Blazek

alle Fragen zu der Thematik — auch
waéhrend der Untersuchung.

Die Kosten

Frauen, die zum

Screening  eingela- kontrolliert und g

den werden, zahlen benatigen ful ——

nichts. Die Kos- die Brustunter g
suchung nu \

ten tragen die
Krankenkassen.
Bei anderen Al-
tersklassen wer-
den die Kosten
Ubernommen,
wenn die Mam-
mographie me-
dizinisch in-
diziert ist, der
behandelnde Arzt
es also fiur erfor-
derlich erachtet.
Eine Erweiterung der
aktuellen Altersspanne
der Teilnehmerinnen von
69 Jahren auf dann 74 Jah-
ren wird voraussichtlich ab Mit-
te 2024 kommen. Aber auch eine Aus-
weitung fiir Frauen zwischen 45 und 50
Jahre wird bereits diskutiert.

Brustkrebs — Ursachen und Risiken

Brustkrebs kann sich langsam entwi-
ckeln, aber auch schnell wachsen und
sich im Kdrper ausbreiten. Eine gesun-
de Lebensweise allein schiitzt nicht. Die
Krankheit tritt weiterhin spontan und
ohne erkennbaren Grund auf. Es gibt
einige Faktoren, bei denen bekannt ist,
dass sie Einfluss auf das Brustkrebsri-
siko haben. Dazu zdhlt unter anderem
das Alter. Frauen zwischen 45 und 74

. f.l-m \Fh'.“_ '
: -"";_!'

Dr. Volker Brandenbusch

Als Programmverantwortliche Arzte der Mammographie-Screening-Einheit Siegen-Olpe-Hoch-
sauerland kiimmern sich Dr. Michael Blazek und Dr. Volker Brandenbusch um eine fldchende-
ckende Brustkrebsfriiherkennung. Dr. Blazek insbesondere im Bereich Siegen-Wittgenstein und
Olpe und Dr. Brandenbusch insbesondere im Gebiet des Hochsauerlandkreises.
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geringe Mengen '
an Rontgen

Jahren erkran-
ken am haufigsten.
Nur 18 Prozent der Fille treten vor dem
50. Lebensjahr auf. Ein weiterer Risi-
kofaktor ist die familidre Vorbelastung.
Weniger als zehn Prozent aller Brust-
krebserkrankungen sind genetisch be-
dingt. Sind in einer Familie nahe Ver-
wandte an Brust- oder Eierstockkrebs
erkrankt, kann dies auf genetischen
Brustkrebs hinweisen. Weitere bekann-
te Risikofaktoren sind Rauchen, Al-
kohol und Bewegungsmangel. Das im
Alkohol enthaltene Ethanol und das
Abbauprodukt Azetaldehyd schédigen
das Erbgut, stéren Reparaturmechanis-
men und kénnen Krebs auslésen. Ein
gesunder Lebensstil ist wichtig, um das
Brustkrebsrisiko zu minimieren.

Symptome
Zu Beginn verursacht der Krebs meist
keine Beschwerden, doch es gibt mog-
liche Anzeichen. Knoten, Verhartungen
in der Brust oder der Achselhohle, ein-
gezogene Brustwarzen oder Schmerzen
in der Brust kénnen ein Hinweis sein.
Frauen sollten sich regelméfRig selbst
zu Hause abtasten. Auch das Austreten
klarer oder blutiger Fliissigkeit aus der
Brustwarze sollten von einem Facharzt
abgeklart werden. Verédndert sich eine
Brust in Form und Gréfe und die an-
dere nicht, sollten Betroffene ebenfalls
mit ihrem Frauenarzt sprechen.

Stefanie Brendebach und Anne Bach

/
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Daniel Weber

Presse und Kommunikation,
Diakonie in Stdwestfalen

B! Herr Miiller befindet sich am

9. Marz um 09.54 Uhr auf den Frank-
furter Flughafen. Sein Flug nach Hong-
kong startet um 11.46 Uhr Ortszeit. Die
Zeitverschiebung betragt plus sieben
Stunden. Die Flugzeit betrédgt elf Stun-
den. Um wie viel Uhr Ortszeit landet
Herr Miiller in Hongkong?

Der Optimist sagt: ,Das Glas ist halb voll.” Der Pessimist
sagt: ,Das Glasiist halb leer.” Und was sagt Mama — immer?
»Wieso ist da kein Untersetzer?”

Stefanie Schneider

Dezentrales Teilstationares Wohnen der
Wohnungslosenhilfe, Diakonie Soziale Dienste

P! Eine junge Frau leiht sich

fiir circa eine Stunde einen Wagen Es ist Freitagabend. ,Schatz, sollen wir uns ein
aus. AnschlieBend moéchte Sie diesen schones Wochenende machen?” — ,Klar!” —
ordnungsgemdf zuriickbringen. Doch ,Klasse, dann bis Montag!*

kurz vor dem Ziel stiirmt ein Mann

auf sie zu und tiberreicht ihr Geld. Die

Frau nimmt dankend an und tbergibt

dem wildfremden Mann den Wagen,

ohne sich noch einmal umzuschauen. v
Dennoch hat sie nichts Verbotenes Kate Gonzales Brito

ht. Wi icht? it ) : o,
gemac resome Kita Kinder(t)raume, Diakonie Klinikum

»1ch weill gar nicht, was du beruflich machst?”
»1ch auch nicht, ich gehe da einfach hin.”

I Ein Archaologe behauptet, ein
sehr altes Schriftstiick aus der Rémer-

zeit gefunden zu haben. Darin wird
eine grofRe Hungersnot beschrieben,

die das rémische Volk erlitten haben S oS
soll. Viele tausende Frauen und Kinder Normal chwierig

sollen verhungert sein oder an Krank-
OENCEOEEN EENOOE
7 | s]o 4] 87 ||

romische Volk muss Hunger und Qua-
len erleiden.” Warum kann das nicht
sein? Wieso ist das Schriftstiick eine
Falschung?

der Schriftsteller: ,Wir befinden uns
zurzeit 52 vor Christus und das stolze

- SUDOKU
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Kurz notiert

33 Jahre Hingabe fur den Pflege-Nachwuchs

Stellvertretender Leiter Bernhard Schuppener am PBZ feierlich verabschiedet

Generationen von Pflegekréften vermit-

g‘:_"e Rausch. | ¥ |eng- | GLTV- west iBenedik-! aitromi- med.: v Kinder- Dele. telte er das Riistzeug fir ihren Beruf.
polsterte | gift lisch: torin, ... |Dom- orden 5"'_13' chenab- klug trom- voll Birke |gationen Nun wurde Bernhard Schuppener nach
Stiefel Flasche | schifer |stadt (Abk,) | Kaiser nutzung peten .
Y Y 4 p— \ 4 33 Jahren als Lehrer am Pflegebildungs-
L sichtiger P~ zentrum der Diakonie in Stidwestfalen
Anstrich in den Ruhestand verabschiedet. Unter
e aut ver- O span. g:":f;a” den Gésten der Feierstunde in der Vir-
. o Maler o s :
direkt kiinden .. Wan- chowstralle waren neben langjéhrigen
12 11828 d .
Y = Wegbegleitern auch Dr. Josef Rosen-
L O :Ef'r‘:r"z) Ziererei P s:;:e bauer, Geschiftsfithrer der Diakonie in
8 ) P Stidwestfalen, die Verwaltungsdirekto-
austral. Jeutsche Erd- M Szenen- Drei- M ren Fred Josef Pfeiffer und Jan Meyer
Berg spisleri, o I;'é‘:ne) finger. P sowie Pflegedirektor Sascha Frank.
ina...
. A\ . . gedou- \
- Heil- H - . . . . "
r n cioses g:}lﬁlfe - O zeichan pelte ), ,Fiir mich ist heute ein schwerer Tag":
im MA. 6 (Mz.) szene Schulleiter Frank Fehlauer gab unum-
franzg- | Balkan- gﬁ,’,‘:u M mit kleines L v wunden zu, dass er sich einen Arbeits-  Bernhard Schuppener (Mitte) wurde als stellvertretender Schulleiter am PBZ verabschiedet.
sl Bt spleler, progen prinig tag ohne Bernhard Schuppener kaum Beste Wiinsche gaben ihm mit auf den Weg (von links): Geschiéftsfiihrer Dr. Josef Rosenbauer,
Trinkc Y —— Komiker T ¥ -~ “hoitate vorstellen kann —immerhin waren beide  Pflegedirektor Sascha Frank, PBZ-Leiter Frank Fehlauer und dessen Vorgénger Hans Gunter Irle.
. a el atel- " . . PRl
;ﬁ:ﬂ_'" - von Fanf;;k - nisch: P w;;*r‘jng seit 1991 gemeinsam am PBZ titig, ab
navien Essen und ... Luft (Mz.) 1997 in der Schulleitung. Zu Ehren sei- damaligen Schiiler zédhlen tibrigens bis &nderungen in Pflege und Ausbildung zu
grsig:."na; asphal- Herum- Y sche” Ruien- v nes Stellvertreters und Freundes nahm heute zur ,Diakonie-Familie”. Als Leh- meistern. Bester Beweis: Aus Schuppen-
fecrr:(;ift- tieren treiber 10 ;2;';59 IJerusa- o Fehlauer die Zuho6rer mit auf eine lau- rer mit Flei§, Disziplin, Humor und viel ers ,Abschiedskurs” — es war der erste
em . . . . . o . . . . .
Y Kie- N Nach: \ — nige Zeitreise durch 33 Jahre, in denen Passion fiir die Pflege war der Mann, mit generalistischer Pflegeausbildung
in best. imagi- . . . . . .
L Abgas- Anzahl folger nies sich vieles verdndert hat. 1990 wurde dessen Markenzeichen lange Jahre der - blieben alle 20 Absolventen der Dia-
entgifter Moham- g
(Kw.) (zu ) meds 9 Land Schuppener Lehrer an der Krankenpfle- prédgnante Schniuzer war, bei Schiillern konie erhalten. Schuppener zeigte sich
Holz j:";i'n_ Fusball- |V o o Amts- M gezentralschule der Ev. Krankenhduser und Kollegen gleichermafen geschétzt von Dankeworten und Geschenken sehr
farben [ aniae (sx,f)s g 1846 isnpr:g‘se im Siegerland, wie das PBZ damals noch  und beliebt. Sein Credo: ,Die Leute sol-  gerthrt. Den Kollegen wie auch ehema-
Wortioll Y \ hieR. Sein erster Kurs, der Kurs 81, war len sich bei uns wohlfiihlen und Freu- ligen und kiinftigen Schiilern wiinschte
Land- f;:zke ::‘”ebe‘ :‘::e' zur Feierstunde fast komplett erschie- de am Beruf erleben.” Gemeinsam, so er ,Ideen, Kraft, Ausdauer, dass ihr eu-
r schaft nen, und so weckte eine Bilderschau Fehlauer, habe man im PBZ Strukturen ren Beruf in Ehren haltet und dabei das
Jugend- | Hand- Balkon, M Lehr- Christus- M Fremd- viele schéne Erinnerungen. Einige der geschaffen, um die fortwdhrenden Ver- Wohl der Patienten nie vergesst”. (daw)
I
- v arat- \ \ .
iiber- gelber liches
angst- O Berg- Instru- - - - = =
4 | 1 ._ Chemotherapie: Mit Pinsel und Lidschatten frischer aussehen
Keine suadtbol | M o war | fion. arom. o .

r d::ku:;; p:sta' (ua:s'_) (C\'Ieefu:r’) fr?sh Man nehme einen flachen, rechtecki- | ten und Pudern bis hin zu Pinseln und
" getrock |V Stadtim Speise- \ gen Pinsel mit abgerundeten Bors- Biirsten gibt es jedoch vielfédltige Pro-
en- e . . . .
.,e':g. 3\7:;1 \?:;e“ ;?:L:: tenkanten, der so breit sein sollte wie dukte, um etwas dagegen zu tun. Nicht
massiv beere Brasilien ten die natiirlichen Augenbrauen. Dazu wenige Chemotherapie-Patienten miis-
Geburts- griachi- Kapitéin Monitor- |V in Ord- ein efek- einen Lidschatten in etwa der eigenen . sen indes besonders auf Inhaltsstoffe
‘s’:::t;eus > Ut > 7 In Moby sﬂ:'kt o ;‘;;-‘;' Bautell Haarfarbe. ,Das ist die halbe Miete. von Kosmetika achten, da die Therapie

Hoch: Y Y Dann geht es nur noch um die Maltech- die Haut empfindlicher macht. Aber

Il;j:ftlijgger gebirge O 3‘:‘:;:7)’: ::‘ngs"“’" - nik, um die Augenbrauen nachzuzeich- auch fur diejenigen, die noch nie mit

r fend 1 nen.” So lautete einer der vielen Tipps Augenbrauenstift und Co. hantiert
dicker Fischen volks TV nitialen weizem | | von Kosmetikerin Britta Klingbeil im g haben, hat Britta Klingbeil passende
Wollstoff maf schulter- 5 Armanis art d Onkologischen Therapiezentrum (OTZ) ¥ Tipps. Neben Fragen zu alltdglichen

ucl . . . . . . . . . .
N Y fang- \ Vorname am Diakonie Klinikum Jung-Stillingin & v # Schminktechniken fiir zu Hause und
schwar- : . . o, . . . .

N O haarige |, dos Siegen, wo - initiiert durch die Pflege-  Britta Klingbeil und Sabine Arndgen (von links) ~ zu Pflegeprodukten, die bei typischen
Pferde 2 sorte London rische Leiterin Sabine Arndgen — seit beraten eine Patientin am Hautpflege-Tag. Hautverdnderungen infolge einer Che-
Vornarme geringer Vélker- 2019 regelmdfBig Hautpflegetage fiir mo helfen, waren die Géste auch an
ballers > l::‘[;l;ff- d e d Chemotherapie-Patienten stattfinden.  neben den Kopfhaaren auch die Augen- Permanent-Make-Up interessiert -
— brauen mit der Zeit ausdiinnen oder eine kosmetische Pigmentierung, die

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 Wer sich aufgrund einer Krebserkran- gar ausfallen. Beim Blick in den Spie- mehrjahrig haltbar ist. Weitere Infos
kung einer Chemotherapie unterziehen gel wéachst folglich oft vor allem bei zum Hautpflege-Tag gibt es unter Tel.

muss, ist dem Risiko ausgesetzt, dass Frauen die Unzufriedenheit. Von Stif- 0271/3334396. (sok)

/
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Eingliederungshilfe Grofle
Freude und einen Grund
zum Feiern gab es fiir das
Haus Hohler Weg, denn die
diakonische Einrichtung
feierte 25. Geburtstag. Im
ehemaligen Pfarrhaus der
Nikolai-Kirchengemeinde
inmitten der Siegener In-

nenstadt wohnen fiinf er-
wachsene Frauen und Man-
ner mit einer psychischen
Erkrankung und lernen in
familidrer und geschiitzter
Atmosphare ihr Leben mit
ihrer Krankheit zu meistern.

\54

eit 25 Jahren bietet das Haus

Hohler Weg, eine Einrichtung

der Eingliederungshilfe der

Diakonie Soziale Dienste, Men-
schen, die aufgrund ihrer psychischen
Erkrankung nicht mehr ambulant be-
treut werden kénnen, beziehungswei-
se nicht mehr alleine leben koénnen,
ein Zuhause. Zur gemiitlichen Garten-
party im ehemaligen Pfarrhaus der
Nikolai-Kirchengemeinde kamen rund
80 Géste, um mit Bewohnern und Mit-
arbeitern das 25-jdhrige Bestehen zu
feiern. Einrichtungsleiter Johannes
Schmidt begriifSte die Gaste, darunter
Vertreter der Diakonie in Stidwestfa-
len und des Kreises Siegen-Wittgen-
stein sowie Mitarbeiter der Eingliede-
rungshilfe, Wohnungslosenhilfe und
der Sozialen Dienste der Diakonie so-
wie Familie und Freunde der Bewoh-
ner. ,Ich begleite das Haus Hohler Weg
bereits seit 25 Jahren und freue mich,
heute diesen besonderen Tag mitfeiern
zu dirfen. Die Menschen, die hier le-
ben finden hier ein warmes und famili-
dres Zuhause fiirs Leben”, sagte Achim
Krugmann, Geschéftsbereichsleiter
der Sozialen Dienste der Diakonie. Als

Bewohnerin der ersten Stunde erhielt
Sabine Klose (55 Jahre) von Johannes
Schmidt einen bunten Blumenstrauf3.
Er fiihrte im Anschluss interessierte
Besucher durch das Haus. Im Garten
konnten die Gaste bei Getrdnken und
einem vielfdltigen Fingerfood-Buffet
ins Gesprach kommen.

Im Jahr 1998 startete die Einrichtung
im Hohlen Weg als Aullenwohngruppe
des August-Hermann-Francke-Hauses,
ein Wohnheim fiir psychisch erkrankte
Menschen in Bad Laasphe, mit sechs
Bewohnern. Zwei Jahre spater wurde
das Angebot durch sechs Platze im Rah-
men des Stationdren Einzelwohnens
erweitert. Die Leitung tibernahm zu-
néchst Ulrich Schiilbe, der auch das Au-
gust-Hermann-Francke-Haus leitete. Im
Jahr 2000 Gibernahm Achim Krugmann,
der dann 2010 von Margit Haars abge-
16st wurde, die bis heute Einrichtungs-
leiterin im  August-Hermann-Fran-
cke-Haus ist. Weil einige Jahre spater
der Wunsch nach einer eigenen Einrich-
tungsleitung fiir das Haus Hohler Weg
aufkam, tibernahm Johannes Schmidt
das Amt 2015 und leitet die Einrichtung
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bis heute. In dem freistehenden Einfa-
milienhaus leben aktuell 5 Frauen und
Ménner im Alter zwischen 25 und 60
Jahren. Zur Einrichtung gehoéren neben
dem ehemaligen Pfarrhaus auch mehre-
re Wohnungen, die im Rahmen des Sta-
tiondren Einzelwohnens fiir Menschen
mit psychischen Erkrankungen ange-
mietet werden. Darunter drei Wohnge-
meinschaften sowie ein Einzelappar-
tement. Alle Wohnungen befinden sich
in unmittelbarer Ndhe zum Haus Hoh-
ler Weg in der Siegener Innenstadt. Im
Haus Hohler Weg werden Erwachsene
betreut, die aufgrund ihrer psychischen

in Gicesa

Sabine Klose lebt seit 25 Jahren im Haus Hoh-
ler Weg. Bei der Jubildumsfeier Uberreichte
Einrichtungsleiter Johannes Schmidt Blumen.
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Inmitten der Siegener Innen-
stadt finden Menschen mit

% | psychischer Erkrankung ein fa-
milidres, geschitztes Zuhause.

Erkrankung nicht mehr alleine leben
kénnen oder Stabilitét in Form einer in-
tensiven Unterstiitzung bendtigen, um
zum Beispiel einer Klinikeinweisung
vorzubeugen. Geschiitzt und nicht auf
sich allein gestellt lernen sie hier, ihr
Leben mit ihrer Krankheit zu meistern.

Jeder Bewohner hat ein eigenes Zimmer
— eingerichtet mit seinen persénlichen
Gegenstdnden, Mdbeln und einer Wa-
schgelegenheit. Zudem gibt es zur ge-
meinsamen Nutzung zwei Bédder, einen
Wohn- und Essbereich, eine Kiiche und
den grofen Garten. Aullerdem befindet
sich im Haus ein Biliro und ein Schlaf-
zimmer fur Mitarbeiter. Die Bewohner
kénnen sich in ihren privaten Bereich
zurickziehen, wenn sie moéchten, aber
auch Zeit gemeinsam verbringen. In der
Kiiche bereitet eine Hauswirtschafts-
kraft tédglich Essen fiir die Bewohner
zu. Auch die Bewohner des Stationdren
Einzelwohnens haben die Moglichkeit,
hier taglich zu essen. Im Keller gibt es
dartiber hinaus einen Kreativraum und
ein Géasteschlafzimmer.

Hier k6nnen Bewohner des Station&ren
Einzelwohnens tibernachten, wenn sie
mal nicht alleine sein wollen”, erklart
Johannes Schmidt. Der Alltag der Be-
wohner wird von einem vielfédltig spezi-
alisierten Team, zu dem unter anderem
Krankenpfleger, Sozialpddagogen und
Erzieher zdhlen, gestaltet. Dabei ist ein
Mitarbeiter immer vor Ort und fir die
Frauen und Méanner im Haus Hohler
Weg sowie fiir die Bewohner der Ap-
partements als Ansprechpartner rund
um die Uhr erreichbar. ,Eine familidre
Atmosphére ist uns sehr wichtig. Die

Bewohner sollen so selbst-
stdndig wie moglich leben, aber nicht
auf sich alleine gestellt sein”, erklart
Schmidt. Eine Bezugsperson erarbeitet
mit jedem Bewohner individuelle Ziele.
Berlicksichtigt werden hier unter ande-
rem biographische Aspekte. Dabei wird
geschaut, welche Vorlieben der Bewoh-
ner hat, welche Tétigkeiten ihm Spaf3
machen oder was er nicht mag. Tags-
iber besuchen die meisten von ihnen
umliegende Werkstétten fiir Menschen
mit psychischen Beeintrachtigungen.
Das Leben im Haus Hohler Weg soll die
Lebenssituation der Bewohner stabili-
sieren. ,Wir begegnen ihnen auf Augen-
hohe und verstehen sie als Experten in
eigener Sache. Uns ist es wichtig, allen
Bewohnern einen Raum zum Leben zu
geben, durch den sie eigene Interessen
und Vorlieben in die Hausgemeinschaft
einbringen kénnen”, so Schmidt. Frei-
zeitaktivitdten wie eine wochentliche
Sportgruppe oder regelméfige Wo-
chenend-Ausfliige zdhlen ebenso zum

5y Wir begegnen ihnen auf
Augenhdhe und verstehen sie als
Experten in eigener Sache. 5€

Johannes Schmidt
Einrichtungsleiter

Angebot wie Kontaktpflege zu Vereinen
und umliegenden Kirchengemeinden.
Einmal im Jahr bieten die Mitarbeiter
fiir alle Bewohner einen gemeinsamen
Urlaub an.

Das Stationdre Einzelwohnen ermog-
licht psychisch kranken Menschen
auch selbststidndig in einer Wohnung
zu leben. Alleine, zu zweit oder zu dritt
meistern sie ihren Alltag. Johannes
Schmidt erklart: ,Die Wohnungen be-
finden sich alle in Siegen und werden
von uns angemietet.” Die Frauen und
Maéanner konnen die Gemeinschaftsrau-
me und den Garten im Haus Hohler Weg
mitbenutzen und ebenso die Freizeitan-
gebote wahrnehmen. ,Mit den Woh-
nungen mochten wir ihnen trotz ihrer
Beeintrachtigung ein gleichsam selbst-
standiges und inklusives Leben ermog-
lichen. Wichtig ist uns dabei, dass ih-
nen zu jeder Zeit ein Ansprechpartner
zur Verfigung steht. Wir sind rund um
die Uhr erreichbar. So sind sie auch in
den eigenen vier Wanden nicht auf sich
alleine gestellt.” Anne Bach
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Altenhilfe

Schlager, Schmankerl und
das ,,schonste Hutgesicht*

Sommerfeste Was wahrend Corona nicht moglich war, wurde nun
umso frohlicher nachgeholt: In den Seniorenheimen der Diakoni-
schen Altenhilfe Siegerland konnten endlich wieder die beliebten
Sommerfeste ohne Einschrankungen iiber die Biithne gehen.

chlagerparade, Gartenparty oder
Bayerischer Nachmittag: Fir die
Sommerfeste in den Seniorenhei-
men der Diakonischen Altenhilfe
Siegerland hatten sich die Mitarbeiter
wieder einiges einfallen lassen, um den
Bewohnern schéne Stunden zu bereiten.
Hier eine Rundreise nach Freudenberg,
Wilnsdorf, Siegen und Weidenau:

Altenzentrum Freudenberg

Im Altenzentrum Freudenberg muss-
te das Sommerfest witterungsbedingt
drinnen stattfinden. Der Stimmung tat
dies keinen Abbruch — im Gegenteil: Zur
»,Gute-Laune-Schlager-Oldies-Show”,

Bayerischen
Nachmittag feierten

die das Musik-Duo Ian Bishop und Ma-
rina Kersten aus Bergisch Gladbach im
Gepiack hatte, wurde im Saal gesungen
und getanzt. ,An der Nordseekiiste”
startete die Schunkelreise und fihrte
per Polonaise tiber K6ln bis zum Min-
chener Hofbrduhaus. Unterwegs traf

Wir haben gemeinsam einen
schdnen Nachmittag erlebt.

Ulrike Marquardt
Leitung Sozialer Dienst
Altenzentrum Freudenberg

man auf ,Marina”, ,Rosamunde” und
L,Anneliese”, bevor es von ,Amarillo”
tiber ,Country Roads” nach ,Mendoci-
no” weiterging. Erfrischung zwischen-
durch boten die kostlichen Eisbecher,
die das Kiichenteam um Ezia Quitada-
mo gezaubert hatte. Gegen Abend gab's
Grillwiirstchen und Salate. Ulrike Mar-
quardt vom Sozialen Dienst, war zufrie-
den: ,Wenn auch das Wetter leider nicht
mitgespielt hat, haben wir gemeinsam
einen schénen Nachmittag erlebt.”

Haus Hohwéaldchen
Zunftig-bayerisch ging es
derweil im Haus Hohwald-

die Bewohner im Haus

Hoéhwaéldchen in Wilnsdorf bei
ihrem Sommerfest. Passend
dazu waren nicht nur die Ti-

sche blau-weiB dekoriert — es

gab auch ziunftige Musik
und dazu leckeren
Leberkase.

chen zu - und passend
dazu erstrahlte auch der
Himmel tiber Wilnsdorf in
Blau und WeiS. Bewohner,
Angehorige und Mitarbeiter
genossen schone Stunden,

bei denen das als ,Schneeweifschen und
Rosenrot” bekannte Schwesternduo Do-
ris Krenzer und Ute Basar mit Quetsch-
kommode und Gesang fiir Stimmung
sorgte. Mitarbeiterinnen aus Service,
Betreuung und Sozialem Dienst zeigten
einen Dindltanz, und auch das Abend-
essen — Fleischkdse und Kartoffelsalat
—traf das Bayern-Thema. Einrichtungs-
leiter Karl-Heinz Trapp ist froh, dass
wieder ohne Einschrédnkungen gefeiert
werden kann: ,Unsere Bewohner freuen
sich schon auf das nédchste Fest."

Fliedner-Heim

»+Weine nicht, wenn der Regen kommt":
Unter diesem Motto stand das Som-
merfest im Fliedner-Heim in Weidenau.
Auch dort liefen Bewohner und Mitar-
beiter sich die Stimmung vom Regen-
wetter nicht vermiesen. Los ging es — an
bunt geschmiickten Tischen — mit einem
Gottesdienst, zelebriert von Pfarrerin
Barbara Pliimer. Mittags wurden Grill-
spezialitdten serviert. Dazu spielte Ke-
vin Brachth&duser-Weirich mit seinem
Akkordeon auf. Als erste Tropfen fielen,
zog es die Feiernden ins Haus, wo die

Lebensfreude pur: Im Altenzentrum Freudenberg wurde zum Auftritt des Duos ,Schatzi und die Schlagerpiratin® (lan Bishop und Marina Kersten) ein
wenig Karneval im August gefeiert. Dabei ging sogar eine Polonése durch den Saal. Witterungsbedingt musste das Sommerfest drinnen stattfinden.

Ehrenamtlichen leckere Waffeln vorbe-
reitet hatten. Beim Wettbewerb ,Wer
hat das schonste Hutgesicht?” ging es
darum, sich mdéglichst fotogen zu pré-
sentieren. Die Ergebnisse sind derzeit
in einer Ausstellung im Foyer zu sehen.
,Alles in allem war es ein wundervoller
Tag, trotz der wetterbedingten Impro-
visationen - oder gerade deswegen”, so
Einrichtungsleiterin Christina Berg.

Sommerfest
im Fliedner-Heim in

Weidenau

besonderer Wettbewerb auf
dem Programm: Gesucht wur-
de das ,,schdnste Hutgesicht*®.
Die kreative Auswahl der

Kopfbedeckung sorgte
dabei fiir eine Men-
ge SpaB.

Haus Obere Hengsbach
Auch im Haus Obere Hengsbach in Sie-
gen war die Freude auf das Sommerfest
nach der Corona-bedingten Pause rie-
sig. Mitarbeiter des Sozialen Dienstes
hatten dafiir ein eigenes Lied kompo-
niert — und ernteten viel Applaus. Ge-
nauso, wie die Maddchen und Jungen
aus dem benachbarten Kindergarten
,Kinder(t)raume”, die TAnze und Lieder
fiir die Senioren einstudiert hatten. In
ihrem GruBwort wirdigte Einrich-
tungsleiterin Martina Schlemper das
Engagement des hauseigenen Forder-
vereins. Dank dessen Einsatz wurde die
Gartenanlage neu gestaltet — inklusi-
ve Moblierung. Abgerundet wurde der
Tag mit einigen Attraktionen, darunter
einem Glicksrad. Fir den guten Ton
sorgte die Band ,Neighbours”,
die bereitwillig auch Mu-
Beim sikwiinsche erfiillte. Und
was wére ein Fest ohne
gutes Essen? Reibe-
kuchen, siifle Back-
waren und Gegrilltes
standen bereit, um
jeden Geschmack zu
treffen. Daniel Weber und
Stefanie Brendebach

stand ein ganz

Turmbau mit Urenkel: Das Haus Obere Hengs-
bach hatte zum Sommerfest das passende
Wetter erwischt. Und so gab es drauBen nicht
nur Musik, sondern eine Vielzahl an Spielen.

/
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Aktuelles

Hinweisgeberschutz: Konzern
richtet eine Meldestelle ein

Unternehmen Ob mit Absicht
oder aus Versehen, ob Mitar-
beitende oder Vorgesetzte: Wo
Menschen arbeiten, kommen
leider auch Fehlverhalten und
Regelverstofle vor. Nicht so
einfach ist es indes fiir man-
chen Mitarbeitenden, diese zu
melden. Dafiir bietet die Umset-
zung des Hinweisgeberschutz-
gesetzes in der Diakonie in
Siidwestfalen ab Oktober einen
neuen Kanal an.

itarbeitende der Diako-
nie in Stidwestfalen (DiS)
nebst Tochtergesellschaf-
ten haben ab Oktober die
Moglichkeit, Regelverstdfe und Fehl-
verhalten innerhalb des Konzerns auf
einem weiteren, extra dafiir eingerich-
teten digitalen Pfad gezielt, vertraulich
und ohne Sorge vor eigenen Nachteilen
zu melden. Damit setzt der Konzern das
sogenannte Hinweisgeberschutzgesetz
um, das nach Vorgabe der Européischen
Union im Sommer auch in deutsches
Recht iibergegangen ist. Danach kénnen
Mitarbeitende jederzeit den Verdacht
auf Regelverstoffe und Fehlverhalten
vorbringen. Hierzu zdhlen Verletzun-
gen geltenden Rechts wie Gesetze oder
Verordnungen, menschenrechtliche und
umweltbezogene Verst6e sowie auch
schwere Verstof3e gegen Richtlinien und
Verhaltensgrundsétze der DiS.

Interne Meldestelle

Geschaftsfihrung und Gesamt-Mitar-
beitervertretung haben sich auf eine
interne Meldestelle unter Federfithrung
von Karsten Schmidt, Volljurist und Lei-
ter des Referates Recht & Soziales der
Diakonie in Stidwestfalen, verstédndigt.
Schmidt fungiert damit kiinftig zusatz-
lich zu seinen bisherigen Aufgaben als
Hinweisgeberschutzgesetz-Beauftrag-
ter des Unternehmens. Das heif3t: Bei
ihm gehen ab Oktober in der Regel iiber

\
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Im Oktober setzt die Diakonie in Stidwestfalen das Hinweisgeberschutzgesetz um.

einen im Intranet (Disweb) hinterlegten
digitalen Meldebogen eines externen
Dienstleisters oder per Telefon die Hin-
weise ein — auf Wunsch offen, vertrau-
lich oder anonym. Der Kanal befindet
sich aktuell noch im Aufbau. Wie sie ihn
erreichen und bedienen kénnen, erfah-
ren die Mitarbeitenden frithzeitig im
Disweb. Der Justitiar nimmt in der Fol-
ge jede eingehende Meldung auf, prift
und dokumentiert sie und behandelt sie
vertraulich. Er ist zudem verpflichtet,
die Identitdt eines Hinweisgebenden
auch im laufenden Verfahren nur mit

dessen ausdriicklicher Zustimmung of-
fenzulegen. Auf digitalem Weg haben
Mitarbeitende zudem stets die Mog-
lichkeit, ihre Meldungen génzlich ano-
nym kundzutun. Die Angabe personen-
bezogener Informationen erfolgt auf
dem Kanal auf freiwilliger Basis.

Das Prozedere

Der Hinweisgebende gelangt tibers Dis-
web auf den Meldebogen. Wenn er an-
onym bleiben mochte, vergibt er sich
selbst ein fiktives Passwort, iiber das er
in der Folge mit dem Beauftragten kom-
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munizieren kann. Die eingehenden Mel-
dungen werden von dem Beauftragten
dokumentiert und auf Relevanz gepriift.
Verdachtsfille werden vertraulich be-
handelt und in der Folge auch nur die-
jenigen Personen einbezogen, die erfor-
derlich sind, um die Sache angemessen
zu untersuchen, Fehlverhalten abzustel-
len oder weitere MaRnahmen einzulei-
ten. Der Hinweisgebende erhélt binnen
einer Woche eine Eingangsbestédtigung
und innerhalb von drei Monaten eine
Information zu den Ergebnissen der
Priifung bzw. einen Zwischenbericht.
Kommt der Beauftragte nach Priifung
der Meldung zu der Erkenntnis, dass
ein gemeldeter Sachverhalt tieferge-
hend zu untersuchen ist, informiert er
je nach Relevanz, Verdachtsgrad und
Schwere des VerstoBes auch die Ge-
schaftsfiihrungen. Ferner unterbreitet
er Vorschldge zum weiteren Vorgehen.
FolgemafBnahmen kénnen beispielswei-
se Prozess- und Kontrollanpassungen
sein, aber auch arbeitsrechtliche MafR-
nahmen beinhalten.

Der Leitfaden

In einem begleiteten Leitfaden hebt die
Diakonie in Stidwestfalen die Bedeu-
tung von rechtskonformem und ethisch
verantwortlichem Handeln, von Men-
schenrechten und von Nachhaltigkeit
hervor. Der Konzern stehe fiir eine Kul-
tur des Dialogs und der Offenheit, in
der jeder Fehlverhalten offen oder auch
geschiitzt ansprechen koénne. Deshalb
werde man keinerlei Benachteiligung
von Personen tolerieren, die in redlicher
Absicht gutgldubig Hinweise abgeben.

Nattrlich hat auch jeder eines Fehl-
verhaltens beschuldigte Mitarbeitende
das Recht, die gegen ihn vorgebrach-
ten Informationen einzusehen und sei-
ne Ansichten darzulegen. Und Kklar ist
selbstverstdndlich auch: Wer bewusst
falsche und in béser Absicht gemachte
Verdéchtigungen &uflert und Kollegin-
nen und Kollegen einfach nur denun-
zieren moéchte, muss auch mit diszip-
linarischen oder anderen geeigneten
Mafinahmen rechnen. Stefan Nitz
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[ Die Diakonie in Siidwestfalen ist
entschieden gegen sexualisierte Gewalt

‘ Die Diakonie in Siidwestfalen ist Teil der Kampagne ,Aktiv gegen sexualisierte

Gewalt" der Evangelischen Kirche Deutschland (EKD) und der Diakonie Rhein-
land, Westfalen, Lippe (RWL). Unter dem Motto ,hinschauen, helfen, handeln”
rufen Kirche und Diakonie gegen sexualisierte Gewalt am Arbeitsplatz auf und

bieten Betroffenen umfassende Hilfe an.

Der Schutz vor Vorkommnissen sexualisierter
Gewalt umfasst alle Personengruppen (Schutz-
befohlene, Patientinnen und Patienten, Besu-
cherinnen und Besucher, Mitarbeitende und
Lernende). Das Allgemeine Gleichbehandlungs-
gesetz (AGG) verbietet jede Form der sexuellen
Belastigung und gibt Beschiftigten Rechte,
um sich gegen sexuelle Beldstigung zur Wehr
zu setzen. Gleichzeitig bestimmt das AGG eine
deutliche Schutzpflicht fiir Arbeitgebende.
Nach dem Kirchengesetz zum Schutz vor sexu-
alisierter Gewalt besteht fiir Mitarbeitende in
entsprechenden Fillen Meldepflicht. Die Mel-
destelle berit, nimmt den Sachverhalt auf, lei-
tet diesen bei Verdacht an die Leitungsverant-

Meldestelle fiir
Verdachtsfille

Birgit Pfeifer, Diakonie RWL
Fachstelle Umgang mit
Verletzungen der sexuellen
Selbstbestimmung

¢ (0211) 63 98-342
€, 0151/ 113 44 290

b.pfeifer@diakonie-rwl.de

wortlichen und bietet umfassende Unterstiitzung an. Diese beinhaltet unter anderem
Mafnahmen zur Intervention und Pravention. Ansprechpartnerin dafiir bei der Dia-
konie RWL ist Birgit Pfeifer, Referentin der Fachstelle Umgang mit Verletzungen der
sexuellen Selbstbestimmung, die unter den Telefonnummern 0211/6398-342 oder
0151/113 44 290 sowie per E-Mail unter b.pfeifer@diakonie-rwl.de zu erreichen ist.

Dariiber hinaus hat die Diakonie in Siidwestfa-
len eine eigene interne Beschwerdestelle einge-
richtet. Diese ist angesiedelt bei ihrer Tochterge-
sellschaft iGuS (integriertes Gesundheits- und
Sozialmanagement). Mitarbeitende, die mut-
malfliches Fehlverhalten von Kollegen im Hin-
blick auf sexualisierte Gewalt erfahren oder ge-
sehen haben und vertraulich melden mochten,
konnen dies ab sofort iiber einen neuen Pfad tun
- entweder per E-Mail unter hilfe@diakonie-sw.
de oder telefonisch unter der 0271/22 19 01 115.

Uberdies konnen sich Betroffene auch an die
zentrale Anlaufstelle ,help — unabhangige Infor-
mationen fiir Betroffene von sexualisierter Ge-
walt” in der evangelischen Kirche und der Dia-
konie unter der Telefonnummer 0800/5040 112
oder per E-Mail an zentrale@anlaufstelle.help
wenden. Umfangreiche Informationen gibt es
zudem im Internet unter www.anlaufstelle.help.

Die Initiative ,hinschauen, helfen, handeln“
bietet Interessierten zudem Fortbildungen zur
Multiplikatorin bzw. zum Multiplikatoren an.
Voraussetzung fiir die Teilnahme ist neben per-
sonlichem Interesse eine Beauftragung durch
eine kirchliche oder diakonische Stelle. Die Dia-
konie in Siidwestfalen unterstiitzt auch dieses
Angebot. Wer Interesse hat, Multiplikator zu
werden und an der Fortbildung teilzunehmen,
kann sich ebenfalls an die 0271/22 19 01 115 oder
per E-Mail an hilfe@diakonie-sw.de wenden.

Clayton D/peopleimages.com / Adobe Stock :‘ !

Interne
Beschwerdestelle

(0271) 22 19 01 115
hilfe@diakonie-sw.de

Zentrale Anlaufstelle

help - unabhangige Informati-
onen fUr Betroffene von sexuali-
sierter Gewalt

. 0800 / 50 40 112
zentrale@anlaufstelle.help
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Knobelfragen

B! Herr Miiller landet um 05.46 Uhr in Hongkong
(11.46 Uhr + 7 Stunden = 18.46 Ortszeit in Hong-
kong + 11 Stunden Flug = 05.46 Uhr Landung in
Hongkong).

! Es war ein Einkaufswagen, den sich die Frau
vor einem Supermarkt ausgeliehen hat.

I Der Schreiber des Schriftstiicks hitte zum
Zeitpunkt der Niederschrift nicht wissen kénnen,
wann Jesus Christus geboren wird. Er konnte ja
nicht in die Zukunft blicken und folglich auch keine
Aussage ,,52 vor Christus“ machen.

Kreuzwortratsel
EENEEEEEEENEUVUECEETHIVMENR
MOONBOOTSHELASURLACK
HEPTHAUSRUFENNBTHELILO
MITTELBARBMVEGETUENM
BULURUNJEDEVONENSHEAII
AMEENBEBADEREBYBSTUNT
EEEDELONBNGHEPARZELLE
BESKALETEHDOOFEMAERMAE
HEEBRESTREUNERENELUS
URTEXTHKATHIENKALIFH
BMBEIZENNLEELFERENREU
TEENBMENSE I LENLEBELT
EEREALTANBNFEECCENAO
BFEIGEBNMLESTETHOSKOP
KRNEREZ I RCEHAENSONI
BEEBKORINTHEEMEMENSA
H I DANATENUNP I XELNEN
TWEEDHEREALP I NEREONE
BUBPEFICHUNCHEDINKEL
BRAPPENEBANGORANMJACK
BFRITZEHABGASARMEYAO
SPAGHETTIEIS

RegelmaBig tierischen
Besuch bekommt das
Seniorenstift Elim in Bad
Laasphe-Oberndorf.
Einmal pro Vierteljahr
schauen dort die Hunde-
trainerinnen Karin Noll
und Bente Benfer mit
ihren Schitzlingen
vorbei — sehr zur Freude
der Bewohner, die

¥ nicht selten Uber die
Tricks und Talente der
Vierbeiner staunen und
im Gegenzug gerne ein

. paar Streicheleinheiten
verteilen.
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Mit Stipendium
ans ,,Bethesda“

it Dong Ba Vu Phan und
Kien The Pham begriifSte
das Team der Unfall- und
orthopédischen Chirurgie
am Dikonie Klinikum Bethesda nun
zum dritten Mal in Folge Gastarzte,
die das internationale Hospitationssti-
pendium der Deutschen Gesellschaft
fiir Schulter- und Ellenbogenchirurgie
(DVSE) bekommen haben. Die Freude
bei Dr. Schulz war grof: ,Das ist ein
Gewinn fiir unser kleines und auch pe-
ripheres Krankenhaus — und eine enor-
me Wertschétzung unserer Arbeit.”

In ihrem Heimatland Vietnam verdie-
nen die Nachwuchsmediziner nur ei-
nen Bruchteil dessen, was angehende
Mediziner in Deutschland als Gehalt
bekommen. Zwar werden Gastaufent-
halte in anderen Landern unterstiitzt.
Die Reisekosten sind allerdings nur
schwer aufzubringen. So initiierte
die DVSE im Jahr 2017 das erste Sti-
pendium - auf Initiative von Dr. Birgit
Schulz. Anonym kénnen sich Interes-
sierte darauf bewerben, zum dritten
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Sehr gut aufgehoben im Team von
Cheférztin Dr. Birgit Schulz fiihlen
sich die Mediziner aus Vietnam Dong
Ba Vu Phan (3. von rechts) und Kien
The Pham (links).

Schulterzentrum Auf dem Gebiet der

Schulterchirurgie zahlt Dr. Birgit Schulz,
Chefarztin der Unfall- und orthopa-
dischen Chirurgie am ,Bethesda“
deutschlandweit zu den Besten ihres
Fachs. Doch neben der Medizin hat sie
sich auch der Ausbildung verschrieben.

Kiirzlich empfing sie in Freudenberg
zwel Hospitanten aus Vietnam.

Mal ging das Hospitationsstipendium
in diesem Jahr ans ,Bethesda”. Nicht
nur zuschauen sondern auch mitma-
chen: Dong Ba Vu Phan und Kien The

Dong Ba Vu Phan & Kien The Pham

Pham waren voll und ganz in den Ar-
beitsalltag des Krankenhauses ein-
gebunden. Die tdgliche Routine be-
gann schon mit einem Meeting am
Morgen. Dann standen Visiten und
Operationen auf dem Plan, bei denen
die Nachwuchsmediziner dabei sein
durften. Egal ob Kalkschulter, Impin-
gement-Syndrom oder Arthrose: Bei
Dr. Schulz lernten die Vietnamesen
das komplette Spektrum der Schul-
terchirurgie kennen. Zudem werden

am Diakonie Klinikum Bethesda auch
Eingriffe an Hiifte und Knie durchge-
fihrt. An der Nachwuchs-Forderung
sind somit auch alle anderen Team-
mitglieder rund um die Oberéarzte Gui-
do Harig, Dr. Markus Boller und Nazer
Maatug beteiligt.

4Wir sind froh, die Moglichkeit bekom-
men zu haben, hier zu lernen”, sagen
Dong Ba Vu Phan und Kien The Pham.
Die Arbeit hat ihnen Spaf gemacht,
und auch der Freizeitwert war hoch:
,Das Team unternimmt viel mit uns,
wir waren zusammen auf einem inter-
nationalen Schulterkongress in Ber-
lin, sie zeigen uns die Umgebung und
das gute Essen”, so die Mediziner, die
wahrend ihres Aufenthaltes in einer
Wohnung direkt am ,Bethesda” un-
tergebracht sind. Nur mit einer Sache
konnten sich die Vietnamesen bei ih-
rem Aufenthalt nicht anfreunden: ,In
Deutschland ist es doch sehr kalt.” In
ihrer Heimatstadt Ho-Chi-Minh-Stadt
(friher Saigon) fallt das Thermometer
selten unter 25 Grad.  Stefanie Brendebach

/
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Ehrenamt

Das ,, Team der ersten Stunde“ im
Jahr 1988: Sigrid Stolz (rechts) und
Ingeborg Wunderlich (4. von links)
sind bis heute als ,,Griine Damen® im
Siegener Sophienheim aktiv.
Ebenfalls im Bild: der damalige
Gemeindepfarrer Dr. Reinhard Lieske
(links) und Pastor Heinrich Kottschlag
(8. von links), seinerzeit Kranken-
haus-Seelsorger im ,,Stilling“.

Altenhilfe Einen Nachmit-

tag voller Dankbarkeit gab es
im Siegener Sophienheim zu
feiern: Seit 35 Jahren sind dort
die ,Griinen Damen und Herren
aktiv. Ganz im Sinne gelebter
Nachstenliebe schenken die
Ehrenamtlichen den Bewoh-
nern der Senioreneinrichtung
seit jeher Zeit, Aufmerksam-
keit und Zuwendung. Auf diese
Weise sind iiber die Jahrzehnte
viele tiefe Beziehungen und
Freundschaften entstanden.

"

www.seniorenheime-diakonie.de
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Grune Damen und
Herren machen
das Leben leichter

m Sophienheim z#hlen sie gewis-
sermalden schon zum Inventar: Seit
1988 sind die ,Griinen Damen und
Herren" fester Bestandteil der Sie-
gener Senioreneinrichtung, die zur Dia-
konischen Altenhilfe Siegerland gehért.
Als ehrenamtliche Helfer leisten sie den
Bewohnern Gesellschaft und Beistand,
schenken ihnen Zeit, Aufmerksamkeit
und Zuwendung. Zu einer Feierstunde
anlasslich des 35-jahrigen Bestehens
kam unlédngst die derzeitige Gruppe
zusammen, die aus sieben Frauen und
einem Mann besteht — und damit aus
exakt so vielen Helfern wie in den An-
fangstagen, berichtet Sigrid Stolz.

Sie war es, die seinerzeit mafgeblichen
Anteil an der Griindung des Besuchs-
dienstes hatte. Bereits seit 1986 war
Sigrid Stolz bei den Griinen Damen im
Ev. Jung-Stilling-Krankenhaus aktiv.
Seinerzeit absolvierte sie bei der ehe-
maligen ,Inneren Mission” eine Ausbil-
dung zur Alten- und Familienhelferin.
Es folgte ein Praktikum im Sophien-

heim. ,Die Schwestern dort sprachen
mich auf meinen griinen Kittel an und
fragten mich, ob man nicht auch hier
so etwas ins Leben rufen kénnte“, er-
innert sie sich. Gesagt, getan: Mit dem
damaligen Heimleiter Giinther Schmidyt,
Gemeindepfarrer Dr. Reinhard Lieske
und Pastor Heinrich Kottschlag, damals
Krankenhaus-Seelsorger im ,Stilling”,
gewann Sigrid Stolz sogleich wichtige
Unterstiitzer. Und so fanden sich bald
darauf acht Griinen Damen, die im Mai
1988 ihr Ehrenamt im Stammhaus am
Biirbacher Weg antraten.

Neben Sigrid Stolz ist Ingeborg Wun-
derlich seit den Anfangstagen mit da-
bei. Einziger ,Griner Herr” in der Grup-
pe ist zurzeit Jirgen Ritter — und das
immerhin auch schon seit 25 Jahren.
Damals, 1998, wechselte er aus dem Be-
rufsleben in den Ruhestand. ,Schon ei-
nen Tag spéater habe ich meinen Dienst
im Sophienheim begonnen, mit dem
Rollwagen Obst, Getrdnke und Zeit-
schriften an die Bewohner verteilt.”

DiSKurs

=

":-;f‘;-',f::

Verstdrkung gesucht!

Griine Kittel tragen die Helferinnen
und Helfer iibrigens schon lange nicht
mehr. An ihrem segensreichen Wirken
hingegen hat sich iiber die Jahrzehnte
kaum etwas gedndert: Sie erfiillen den
Senioren kleine Alltagswiinsche, lesen
ihnen vor, trésten bei Kummer, laden
zu Spaziergdngen oder Spielen ein, sind
einfach fiur sie da. Besonders wichtig
ist der Kontakt fiir jene Bewohner, die
kaum oder gar keine Angehorigen ha-
ben, sagt der heutige Einrichtungsleiter
Pasquale Sting, der wie seine Vorgénger
Gunther Schmidt, Gerhard Ziel und Hei-
drun Weinell auf die Unterstiitzung der
Griinen Damen und Herren bauen kann.
Er dankte ihnen ,fiir die lange Zeit, in
der sie mit den Bewohnern viel Schones
erlebt, ihnen aber auch in schweren Ta-
gen mit viel Engagement und Herzblut
beigestanden haben”. Bis heute seien
die Ehrenamtlichen eine wichtige Stiit-
ze im Alltag der Einrichtung, indem sie
vieles leisteten, zu dem die hauptamt-
lich Mitarbeitenden kaum die notige
Zeit und Ruhe finden.
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Wer Interesse hat, als Griine Dame oder Griiner Herr
im Sophienheim tatig zu werden, dem stehen folgende Ansprechpartner zur Verfiigung:

Sigrid Stolz (Telefon 0271/ 6 33 83)
Heimleiter Pasquale Sting (Telefon 0271 /66 03 14 57)
Pastorin Annegret Mayr (Telefon 0271/ 511 21)

Angereichert wurde die Feierstunde
von Lobgesang und Dankesgebeten.
Als geistliche Begleitung der Griinen
Damen und Herren nahm Pastorin An-
negret Mayr von der Ev. Lukas-Kirchen-
gemeinde ein Bibelwort aus dem Buch
Daniel (,Wie grof8 sind Gottes Zeichen
und wie méchtig seine Wunder!”) zum
Anlass, um an viele tiefe Beziehungen
und Freundschaften zu erinnern, die
tiber die Jahre zu den Bewohnern, aber
auch untereinander entstanden sind.

yy Fur Menschen da zu sein,
ihnen Zeit zu schenken, das ist
etwas, das personlich unheimlich
bereichernd sein kann. §€

Sigrid Stolz
»Erste Griine Dame" im Sophienheim

Mit ihrer Bereitschaft, sich Menschen
gegeniiber zu 6ffnen, leisteten die Hel-

Feierstunde zum 35-jédhrigen Bestehen
der Griinen Damen und Herren im Sie-
gener Sophienheim. Im Bild (von links):
Pastorin Annegret Mayr, Marianne
Solbach (Sozialer Dienst), Sigrid Stolz,
Heimleiter Pasquale Sting, Uschi
Feldmann, Juirgen Ritter, Iris Kusche,
Marlene Heinz, Ingeborg Wunderlich,
Margret Mdiller, Helga Stepping.

fer ,Wohltaten in einem Leben, das im-
mer mehr auf Hilfe angewiesen ist”, so
die Pastorin. Mit einem kleinen Buffet
und einer Fotoschau, die Erinnerungen
an gemeinsame Ausfliige, Sommerfeste
und Adventsfeiern weckte, klang der
Nachmittag im Sophienheim aus. Da
zuletzt einige Griine Damen und Her-
ren aus Alters- oder Gesundheitsgriin-
den ausgeschieden sind, wiirde sich die
Gruppe liber neue Helfer freuen, die be-
reit sind, mindestens einmal pro Woche
die Senioren im Heim zu besuchen. Eine
formelle Ausbildung brauche es dafiir
nicht, betont Sigrid Stolz, jedoch Ein-
fiihlsamkeit, eine positive Ausstrahlung
und eine gewisse emotionale Belastbar-
keit: ,Man muss sich den Umgang mit
dlteren Menschen zutrauen.” Wichtig
sei zudem Verlasslichkeit, um die Be-
wohner, die den Besuch meist mit Vor-
freude erwarten, nicht zu enttauschen.
Im Gegenzug ernte man ein hohes Maf
an Dankbarkeit und menschlicher Er-
fahrungen - ,etwas, das persoénlich un-
heimlich bereichernd ist”. Daniel Weber
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Aktuelles

Schieflage bei
Krankenhausern

nimmt Fahrt auf

Gesundheitspolitik Inmer mehr Kliniken in Deutschland sind
nicht mehr in der Lage, ihre laufenden Ausgaben durch ihre
Einnahmen zu decken und geraten in finanzielle Schieflage.
Die Krankenhausgesellschaft (DKG) schlagt Alarm. Sie appel-
liert an Politik von Bund und Landern und ruft zum Protest.

uer durch die Republik schrei-
ben immer mehr Xranken-
hduser tiefrote Zahlen. Die
Insolvenz der DRK-Kranken-
hausgesellschaft mit vier Kliniken im
nordlichen Rheinland-Pfalz — darunter
die Hauser in Kirchen, Altenkirchen und
Hachenburg - schreckt nicht nur im
Westerwald auf. Die Verunsicherung in
der Bevolkerung und bei Mitarbeiten-
den um die Versorgung vor Ort wéchst.

m Die Krankenhausgesellschaft

Als Dachorganisation ist die Deut-
sche Krankenhausgesellschaft (DKG)
das Sprachrohr der rund 1800 Kliniken
in Deutschland. Sie spricht von einer

\64

dramatischen Situation. Die Kranken-
hduser seien so gefdhrdet wie nie zu-
vor. Kaum eine Klinik kénne noch ihre
Ausgaben aus den laufenden Einnah-
men begleichen. Die extrem gestiege-
nen Preise wiirden viele Hduser in die
Knie zwingen. In der Folge miissten
Kliniken mehr Kredite aufnehmen, sich
tiberschulden und gingen insolvent. Da-
durch sieht die DKG die medizinische
Versorgung gefdhrdet. Fiir den 20. Sep-
tember ruft sie zu einer Demonstration
gegen das Krankenhaussterben auf.

Aus Sicht der DKG kénnen die Kliniken
die Nachwirkung der Pandemie, die
kriegsbedingten = Kostensteigerungen,
die Inflationsausgleichszahlungen und

die Tarifsteigerungen nicht auffangen.
Sie fordert fiir 2023 und 2024 einen den
Kosten angepassten Landesbasisfall-
wert, Energiepreishilfen, den Ausgleich
der Personal- und Sachkostensteige-
rungen sowie die Aufstockung von In-
vestitionsmitteln. Die Riicklagen der
Kliniken seien aufgebraucht, viele stiin-
den vor dem Aus. Eine Umfrage besage,
dass mehr als zwei Drittel der Kliniken
ihre Existenz kurz- bis mittelfristig ge-
fahrdet sehen. Die Kostentrager héitten
nur etwa die Halfte der Steigerungen
erstattet. Zudem sei systematisch ein
Investitionsstau aufgebaut worden.

m Die Politik

Die Politik stellt die gesundheitspo-
litischen Weichen, im Bund tber das
Gesundheitsministerium und den Ge-
meinsamen Bundesausschuss (GBA),
in den Landern ob ihrer Zustdndigkeit
fiir die Gesundheitsversorgung vor Ort.
Im Prinzip herrscht bei ihr weitgehend
Einigkeit darin, dass das Gesundheits-
system in Deutschland schon heute zu
teuer ist, dass die Zahl der Kliniken und
Krankenhausbetten deutlich verringert,
dass Leistungen lieber in wenigen gro-
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Reren als in vielen kleinen Einheiten
angeboten, dass mehr ambulante An-
gebote den stationdren vorgeschaltet
werden sollten. Wahrend sie in der Co-
rona-Pandemie den Kliniken finanziell
unter die Arme gegriffen hatte, zeigt sie
aktuell auf breiter Basis Hérte — trotz
immens gestiegener Personal-, Sach-
und Investitionskosten, trotz Inflation
und trotz des Wissens, dass viele Klini-
ken schuldlos vor dem Kollaps stehen.

m Die Krankenhduser

Im Gegensatz zur freien Wirtschaft,
konnen Krankenhduser ihre Mehrkos-
ten nicht an den Kunden, besser: Pa-
tienten, weitergeben. Sie verhandeln
jahrlich mit den Kostentrdgern (Kran-
kenkassen) ihr Budget. Durch das Sys-
tem der Fallpauschalen wissen die
Kliniken in etwa schon vorher, was sie
durch die Erbringung der vereinbarten
Leistungen maximal erwirtschaften
konnen. Aktuell macht vielen Kliniken
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der Mangel an Fachkrédften (Arzte,
Medizinisch Technische Assistenten,
Pflegefachkréafte) und ein hoher Kran-
kenstand zu schaffen. Das fiithrt auch
dazu, dass sie ihre moglichen Kapazi-
taten nicht ausschépfen konnen und
verstarkt die Misere, die durch die
gestiegenen und nicht refinanzierten
Lohn- und Sachkosten sowie Inflati-
onsausgleichszahlungen ohnehin &u-
Berst angespannt ist. Zudem mussten
die Krankenh&user auch schon in der
Vergangenheit ihre zusédtzlichen Kos-
ten zwei bis drei Jahre vorfinanzieren.

u Die Kostentrager

Die Krankenkassen erwarten einen
Verlust in Milliardenh6he. IThr Inter-
esse liegt darin, dass die Kosten nicht
weiter exorbitant steigen. Laut Spit-
zenverband der Gesetzlichen Kranken-
kassen (GKV) ist das heutige System
ineffizient. Seiner Ansicht nach reich-
ten rund 1200 Kliniken in Deutschland
mit einer hoheren Spezialisierung aus.

m Der Patient

Der Patient erwartet, dass ihm gehol-
fen wird — schnell, kompetent, wohn-
ortnah. Mehr als frither wiinscht er
sich, dass dabei die Soft Skills, also
die weichen Faktoren, stimmen: kurze
Wartezeiten, freundliche Pflegekrifte,

Arzte mit Zeit, gutes Essen, moderne
Zimmer mit WLAN. In der Regel be-
zahlt er dafiir einen Krankenversi-
cherungsbeitrag und glaubt, damit
auf die Leistungen einen Anspruch zu
haben. Mit der tatséchlichen Komple-
xitdt und den hohen Kosten kennt er
sich naturgemé&f nicht aus. Nicht sel-
ten geht er davon aus, dass sich Klini-
ken eine goldene Nase verdienen.

m Die Zukunft

Bund und Laénder haben sich auf Eck-
punkte einer Krankenhausreform ver-
standigt. Diese sieht vor, dass nicht
mehr Geld in das System fliet, die
Vergiitung mit Pauschalen fir Be-
handlungsfille zu &ndern und eine
Differenzierung der H&auser in Leis-
tungsgruppen fiir Fachbereiche und
Versorgungsstufen vorzunehmen.
Dafiir sollen Kliniken Vorhaltepau-
schalen erhalten. Was auf dem Papier
wohlmeinend klingt, 16st vielerorts
Skepsis aus. Denn noch ist vieles un-
klar. Wie wird die Reform umgesetzt?
Was soll welche Klinik kiinftig leisten
diirfen? Was bedeutet das fiir die Men-
schen vor Ort? Da fir die aktuelle Not
der Kliniken keine Losung in Sicht ist,
gehen Experten davon aus, dass viele
Hauser den Start der Reform erst gar
nicht mehr erleben werden. Stefan Nitz

Krisenjahre wirtschaftlich gut bewaltigt

Die Diakonie in Siidwestfalen hat die
vergangenen Jahre trotz Pandemie,
Krieg und Kostenexplosionen bei
Personal, Energie und Sachleistun-
gen gut bewiltigt. Alle Gesellschaf-
ten des Konzerns inklusive Hol-

ding erhielten nach unabhéngiger
Priifung der Geschéaftsergebnisse des
Jahres 2022 in ihrer Wirtschaftlich-
keit jeweils wieder uneingeschrank-
te Bestatigungsvermerke.

Die externen Wirtschaftspriifer lob-
ten den DiS-Verbund ausdriicklich
dafiir, auch im Benchmark, also im
Vergleich zu anderen Unternehmen

im Gesundheits- und Sozialwesen,
positiv im oberen Bereich zu liegen.

Fiir 2023 muss jedoch auch im
DiS-Verbund davon ausgegangen
werden, dass die Ergebnisse der
Vorjahre nicht mehr zu erreichen
sein werden. Insbesondere zu Buche
schlagen dabei der nicht refinanzier-
te Inflationsausgleich fiir die Mit-
arbeitenden, der abermalige Preis-
schock bei Sach- sowie die ohnehin
weiter gestiegenen Personalkosten.
Hinzu kommen Einnahmeausfille
durch hohe Krankenstande inner-
halb der Belegschaft. (niz)
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Kurz notiert

Hausarztpraxis am ,,Stilling“ eroffnet

Allgemeinmediziner Jochen Meyer heift Patienten im MVZ willkommen

Im Medizinischen Versorgungszentrum
(MVZ) am Diakonie Klinikum Jung-Stil-
ling gibt es seit Anfang Mai nun auch
eine allgemeinmedizinische Praxis. Ge-
leitet wird diese von Jochen Meyer (45).
Der gebiirtige Siegener ist gelernter In-
ternist, absolvierte seine fachérztliche
Ausbildung im ,Stilling” bei Prof. Dr.
Joachim Labenz. Anschliefend war er
bereits als Gastroenterologe im MVZ ta-
tig — seinerzeit noch in der Sandstrafle.
Nach einer zweijahrigen Weiterbildung
zum Allgemeinmediziner ist er nun zu-
rick auf dem Rosterberg und blickt,
wie er sagt, mit groBer Freude auf seine
neue Aufgabe: ,Mit einem motivierten
Praxisteam wollen wir alles dafir tun,
unsere Patienten optimal zu versorgen.”

Die Medizinischen Versorgungszentren
des Diakonie Klinikums leisten mit 24
Facharztpraxen aus 17 Disziplinen an

Jochen Meyer leitet die neue Hausarztpraxis
im MVZ Jung-Stilling. Uber den Zuwachs freut
sich Geschéftsfiihrerin Jessica Pfeifer.

den Standorten Siegen, Freudenberg,
Weidenau, Kreuztal, Betzdorf und Olpe
ein umfassendes, wohnortnahes Dia-
gnose- und Therapieangebot. ,Mit der

Einrichtung einer ersten allgemeinme-
dizinischen Praxis in unserem MVZ be-
treten wir ein Stiick weit Neuland”, sagt
Geschéaftsfuhrerin Jessica Pfeifer, die
sich ihrerseits sehr tiber die Riickkehr
von Jochen Meyer freut. ,Wir leisten
damit einen starken Beitrag, damit sich
die hausarztliche Unterversorgung in
der Region etwas entspannt.”

Terminabsprachen in der allemeinme-
dizinischen Praxis sind mdglich un-
ter der Telefonnummer 0271/33366 13
oder per E-Mail an mvz-termin@
diakonie-sw.de. Der Eingang zur Praxis
ist im hinteren Geb&udetrakt des MVZ
oberhalb des Ev. Jung-Stilling-Kran-
kenhauses in der WichernstrafBe 40.
Dort befinden sich auch die Facharzt-
praxen der Kardiologie und der Gast-
roenterologie sowie das Diagnostische
Brustzentrum. (daw)
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Kita-Kinder zeigen keinerlei Scheu vor dem Krankenhaus

Nein, ein Krankenhaus =zahlt sicher
nicht zu den Lieblingspldtzen von Kin-
dern. Wer als Patient dorthin muss, dem
geht's in der Regel nicht gut — das wis-
sen auch die Vorschulkids der Siegener
Kita ,Zauberwald”, einer Einrichtung
des Christofferwerks. Und dennoch —
oder gerade deshalb - sind die 16 Mad-
chen und Jungen gespannt, was es beim
Tagesausflug im Diakonie Xlinikum
Jung-Stilling so alles zu entdecken gibt.

Schon bei der BegriiBung durch Pflege-
dienstleiter Frank Griimbel zeigt sich:
Von Scheu oder gar Angst vor dem gro-
Ben Krankenhaus ist bei den Kindern
keine Spur — im Gegenteil. Ein Maddchen
strahlt: ,Ich bin hier geboren worden!”
— ,Ich auch!”, platzt es aus mehreren
Miindern heraus. Dann wartet auch
schon die erste Station: In der Zentralen
Notaufnahme staunen die Kinder tiber
die vielen Geratschaften. Was es damit
auf sich hat, erkldrt ihnen der Pflegeri-
sche Leiter Andree Hermann. Wer mutig
ist, darf als ,Patient” auf der Liege Platz
nehmen und am Monitor den eigenen
Pulsschlag beobachten. Auf dem weite-
ren Weg durch die langen Flure heif3t es
brav und leise zu sein — mit Riicksicht
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auf die Patienten. Und von denen gibt
es im ,Stilling” viele. Die Kinder machen
grofRe Augen, als Frank Griimbel erzahlt,
dass das Klinikum Betten fiir etwa 500
Menschen bereithélt — ,so viele wie fur
ein ganzes Dorf”. Und das Staunen setzt
sich in der Endoskopie nahtlos fort,
als Gesundheits- und Krankenpflegerin
Madlen Achenbach auf einem Moni-
tor zeigt, wie es drinnen in Magen und
Darm aussieht. Zur Erinnerung gibt es
lustige Portratfotos, aufgenommen mit
der Endoskop-Kamera. Zum Abschluss

oto bitte: Gesundheits- und
gerin Madlen Achenbach

geht's danach ganz hoch hinaus: Auf
dem Landedeck von Rettungshub-
schrauber ,Christoph 25" erleben die
Maédchen und Jungen hautnah, wie viel
Wind so ein Helikopter doch aufwirbelt.
Am Ende eines rundum spannenden
Ausflugs wartet auf jedes Kind als Ge-
schenk ein toller Trinkbecher vom Dia-
konie Klinikum, prall gefiillt mit niitzli-
chen Dingen. Und wer weif3: Womdglich
hat der eine oder andere der kleinen
Besucher an diesem Vormittag ja schon
seinen Traumberuf gefunden...  (daw)
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»Evau“ spendet an
das Café Patchwork

Siebtklassler des Evangelischen Gym-
nasiums Siegen-Weidenau (,Evau”) ha-
ben den Erlds eines Waffelverkaufs in
Hohe von 400 Euro ans Café Patchwork,
den Tagesaufenthalt der Diakonie in
Stidwestfalen gespendet. ,Euer Einsatz
freut uns riesig, einfach eine tolle Ak-
tion”, bedankte sich ,Patchwork”-Koor-
dinatorin Barbara Wied bei der Spen-
deniibergabe. Der Tagesaufenthalt in
der Siegener Herrenwiese war den Ju-
gendlichen seit einer praktischen Un-
terrichtseinheit ein Begriff. Zwei Klas-
sen sahen sich vor einigen Monaten
in der Einrichtung um, erhielten eine
Hausfiihrung und mischten sich unter

| Café
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Fir das Café Patchwork machten sich Schiiler des ,Evau” in Weidenau stark. Gemeinsam mit
ihrem Lehrer Patrick Wulfleff Uberreichten sie 400 Euro an Barbara Wied vom Tagesaufenthalt.

die Géste. ,Besonders beeindruckt hat
uns der grofe Zusammenhalt, der hier
herrscht”, so die Schiiler. Schnell kamen
sie auf die Idee, der Einrichtung zu hel-
fen. Verwendungszwecke fiir die Spende
gibt es einige. So ist das Patchwork-

Team bemiiht, das Mittagessen, das seit
vielen Jahren kostant 1,50 Euro kostet,
weiterhin ohne Preisanpassungen an-
zubieten. Zudem soll Ersatz her fiir eine
Hecke im Eingangsbereich, die einem
Schédling zum Opfer gefallen ist. (stb)

v

Ausflug der Ambulanten Erziehungshilfen
Rodel- und Rutschvergniigen im Panorama-Park

Gemeinschaft erleben und alle Sor-
gen vergessen: Der Jahresausflug der
Ambulanten Erziehungshilfen Olpe,
eine Einrichtung der Diakonie Soziale
Dienste in Siegen, fithrte auch in die-
sem Jahr wieder in den Panorama-Park
nach Kirchhundem. Das Wetter zeigte
sich von seiner besten Seite. Fahrten im
Fichtenflitzer oder auf der Wasserrut-
sche stand somit nichts im Wege. Egal

ob Luchs, Wolf, Ziege oder Erdmann-
chen: Auch den Tieren schenkten die
Kinder und Jugendlichen, die teilweise
mit ihren Familien unterwegs waren,
volle Aufmerksamkeit. Abgerundet wur-
de der Ausflug mit vielen netten Gespra-
chen und einem leckeren Eis. Teilneh-
mer wie auch Betreuer waren sich am
Ende einig, dass es ein toller Tag war,
der nach Wiederholung ruft. (stb)

Im Panorama Park genossen die Kinder, Jugendlichen und ihre Familien schéne Stunden — und
das bei bestem Sommerwetter.
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Dr. Ralf-Achim Griinther beim ISPO-Welt-
kongress in Guadalajara.

Knie-Experte zeigt
Studie in Mexiko

Vertreten bei einer internationalen
Fachtagung in Mexiko war Dr. Ralf-
Achim Griinther, Oberarzt der Un-
fallchirurgie am Diakonie Klinikum
Bethesda in Freudenberg. Beim Welt-
kongress der International Society
for Prosthetics and Orthotics (ISPO)
in Guadalajara présentierte Grin-
ther seine wissenschaftlichen Arbei-
ten zur Knie-Endoprothetik. Zudem
stellte er sich in seiner Funktion
als wissenschaftlicher Leiter des
Bundesverbandes fiir Menschen mit
Arm- oder Beinamputation (BMAB)
dem Austausch mit internationalen
Experten. Die ISPO gilt als die welt-
weit bedeutendste wissenschaftliche
Fortbildungsveranstaltung fir Arzte,
Therapeuten, Techniker, Ingenieure
und Fachhéindler im Bereich Ortho-

pédietechnik. (daw)
/
67 4




Immer mit Herzblut dabel.
Fiir Menschen wie Sie.

lhre Diakonie in Siidwestfalen.
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