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Liebe Leserinnen und Leser,

das Leben besteht in der Bewegung,
das wussten schon die Griechen vor
uber 2.000 Jahren. Dass korperliche
und geistige Gesundheit Hand in
Hand mit ausreichend Bewegung ge-
hen, ist heute hinlanglich bekannt.
So beugt regelmatfiige korperliche
Aktivitat einer Vielzahl von Er-
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krankungen vor. Das vorliegende
Magazin beleuchtet deshalb das
Thema Bewegung aus verschiedenen
Blickwinkeln.

Auch auf dem Winterberg bewegt
sich einiges. Allen voran die Mit-
arbeitenden, die die zweitstarkste
Gruppe beim letztjahrigen Saar-
briicker Firmenlauf stellten. Bei

den Auszubildenden war man sogar
die grofdite Laufgruppe. Das Klini-
kum war auch durch den Impf- und
Bewerberbus immer ,on tour®. Das
~Team Winterberg"“ verabreichte
Erst-, Zweit- und Booster-Impfungen
oder informierte tUber das Ausbil-
dungsangebot im Klinikum Saarbri-
cken.

Keinen Stillstand gibt es auch bei
der Hilfe fur die Geflichteten aus
der Ukraine oder dem Thema Ener-
giesparen, bei dem sprichwortlich
jeder Stein im Klinikum umgedreht
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wird, um durch vorausschauendes
Handeln mogliche Einsparpotenziale
zu identifizieren.

Dem gesamten Team Winterberg
danke ich fur seinen unermudlichen
Einsatz fur die Menschen unserer
Stadt und Region. Die Patientinnen
und Patienten befinden sich hier in
den besten medizinischen Handen.

Ich wiinsche lhnen viel Spafs bei der
Lektire dieses Magazins und Freude
bei der Bewegung.

lhr

Ue

Uwe Conradt
Oberblrgermeister
Landeshauptstadt Saarbriicken
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Ein Hinweis der Redaktion: Der Druck der aktuellen ,Akut®Ausgabe hat sich um ein paar Monate verzdgert. Grund hier-
fur sind diverse Unwagbarkeiten, die wir vorher leider nicht abschatzen und einplanen konnten. Deshalb bitten wir um
Verstandnis dafir, dass einige neuere Themen darin keine Erwahnung finden konnten. An der Aktualitat, Brisanz und

Richtigkeit der vorliegenden Artikel und Inhalte andert das naturlich nichts.

Wir wiinschen lhnen viel Spaf bei der Lekture!
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Liebe Leserinnen, liebe Leser,

.Das Leben ist wie Fahrradfahren.
Um die Balance zu halten, musst du
in Bewegung bleiben’, sagte Albert

Einstein. Gut also, dass sich diese
Ausgabe der ,Akut” mit dem Thema
.Bewegung" befasst. Egal, ob man
Sport treibt, 6fter mal die Treppe
nimmt oder spazieren geht - Bewe-
gung tut gut und ist wichtig. Vielen ist
dies besonders wahrend der Pande-
mie aufgefallen, als zu viel Bewegung
plotzlich als gefahrlich angesehen
wurde und unterlassen werden sollte.
Und auch unsere Gesellschaft ist mo-
mentan in Bewegung. Unser Klinikum
leistet bei allen aktuellen Herausfor-
derungen erstklassige Arbeit. Auf dem
Winterberg werden schwerstverletzte
Menschen aus der Ukraine behandelt,
mit der Impfluencer-Tour boten wir
wieder Impfungen an, bei der Versor-
gung der Gefluchteten half das Team
Winterberg mit Speisen, die Versor-

gung der Corona-Patienten erfolgte
auf hochstem Stand und das Klinikum
hat ein eigenes Energiesparkonzept
erarbeitet. Also auch viel Bewegung
auf dem Winterberg!

Den Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
tern mochte ich fir ihren vorbildli-
chen Einsatz danken und allen Patien-
tinnen und Patienten fur ihr Vertrauen
ins Team Winterberg.

So, und nun wunsche ich Ihnen viel
Spaf? mit dieser Ausgabe.

Herzlichst Ihr

e

Tobias Raab
Aufsichtsratsvorsitzender
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Schwerpunkt Bewegung

Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie:
Zwischen Mimik und Kauapparat

)

~

Beim Thema Bewegung richtet sich
der Blick zundchst einmal auf die
grofden Teile des Bewegungsappara-
tes wie Arme und Beine, bei ndaherer
Betrachtung stellt man jedoch fest,
dass sehr viele Bewegungsablaufe
im Kiefer- und Gesichtsbereich statt-
finden - oft ohne dass sie bewusst
wahrgenommen werden, etwa beim
Kauen und Schlucken.

Die Motoren von Bewegung sind
unsere Muskeln, und von diesen gibt
es zahlreiche in der Kiefer-Gesichts-
region. So sind allein 26 Muskeln an
unserer Mimik beteiligt. Das Beson-
dere an dieser ,mimischen Muskula-
tur” ist, dass sie keine Skelettteile,
sondern Weichteile wie Lippen,
Augenlider oder Haut (z.B. der Stirn)
bewegt und damit fur unseren Ge-
sichtsausdruck verantwortlich ist.
Ob wir lachen, weinen, wiitend oder
traurig sind - immer sind die mimi-
schen Muskeln im Spiel.



Verletzungen, Narben oder auch
angeborene Fehlbildungen wie eine
Lippenspalte kénnen neben dem
aufderen Erscheinungsbild auch die
Funktion der mimischen Muskulatur
empfindlich storen. So kommt es bei
der Operation einer Lippenspalte
nicht nur auf eine moglichst unauf-
fallige Narbenbildung an, sondern
auch auf die sorgfaltige Vereinigung
der unter der Haut liegenden Mus-
keln, damit eine normale Lippen-
funktion erreicht werden kann.

Ein weiteres bedeutendes Bewe-
gungsorgan im Mundbereich ist die
Zunge. Acht Muskeln sorgen dafir,
dass wir sprechen und schlucken
kénnen, aufierdem ist die Zunge ein
wichtiges Tastorgan in der Mund-
hohle. Chirurgische Eingriffe an der
Zunge sind in den meisten Fallen
dann notwendig, wenn es um die
Entfernung bdsartiger Tumore geht.
Um solche Geschwiilste sicher im
Gesunden resezieren zu konnen,
mussen oft grofiere Anteile des Zun-

gengewebes weggenommen werden.

Zahnarzte oft mit Erkrankungen des
Kauapparates konfrontiert

Damit auch nach solchen schwer-
wiegenden Eingriffen die Funktion
der Zunge und insbesondere ihre
Beweglichkeit weitgehend erhalten
bleibt, sind oft umfangreiche Maf3-
nahmen zur Wiederherstellung der
Zunge notwendig. Dabei setzen wir
die mikrochirurgische Technik ein,
mithilfe derer man unter Erhalt der
Durchblutung Gewebe aus anderen
Korperteilen, etwa dem Unterarm,
zur Rekonstruktion der Zunge in die
Mundhdhle verlagern kann.

Am haufigsten werden Zahnarzte
und Mund-Kiefer-Gesichtschirurgen
mit Krankheiten des Kauorganes
konfrontiert. Eine ungestorte Funk-
tion dieses komplexen Organes ist
nur dann moglich, wenn das Zusam-
menspiel der Kiefergelenke, der Kau-
muskeln und der Zahne reibungslos
ablauft.

Viele Patienten leiden heutzutage
an einer Funktionsstorung, die in der
Fachsprache als Cranio mandibulare
Dysfunktion (kurz CMD) bezeichnet
wird. Im Vordergrund stehen ein-
oder beidseitige Schmerzen, die
meist Uber dem seitlichen Unter-
kiefer beginnen und in den Schlafen
und Wangenbereich ausstrahlen kon-
nen, oftmals begleitet von Knack-
gerauschen bei der Mundo6ffnung.
Die Schmerzen werden in der Regel
durch eine schmerzhafte Verspan-
nung und Verhartung der Kau-
muskulatur hervorgerufen. Neben
sogenannten oft stressbedingten
Parafunktionen wie Zahneknirschen
oder Aufeinanderpressen der Zahn-
reihen kénnen gelegentlich auch
Zahn- oder Kieferfehlstellungen die
Ursache sein.

Die Behandlung erfolgt meist kon-
servativ mit der Eingliederung von
Aufbissschienen und der Lockerung
der verspannten Muskulatur durch
Warmeanwendung oder Physiothe-
rapie. Chirurgische Maf3nahmen sind
nur in Ausnahmefallen notwendig,

Schwerpunkt Bewegung
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Schwerpunkt Bewegung

insbesondere aber dann, wenn eine
schwerwiegende Kieferfehlstellung
vorliegt. In Zusammenarbeit mit der
Kieferorthopadie konnen in diesen
Fallen Operationen zur Verlagerung
der Kiefer geplant und durchgefiihrt
werden.

Erkrankungen der Kiefergelenke
selbst sind im Gegensatz zu den
muskularen Beschwerden eher selten
und machen sich meist durch eine
Einschrankung der Mundoffnung
bemerkbar.

Im schlimmsten Fall kann wie bei
einer Kiefergelenkankylose der
Mund Uberhaupt nicht mehr geoff-
net werden. Ursache sind meistens
Mittelohrentziindungen, die auf das
Kiefergelenk ibergegriffen haben,
oder unbehandelte Frakturen der
Kiefergelenkkopfchen. Diese Erkran-
kungen treten oft bereits im Kindes-
alter auf und fuhren neben einer
Versteifung der Kiefergelenke auch
zu Wachstumsstdrungen des Unter-
kiefers. In Mitteleuropa sehen wir
nur aufierst selten eine Ankylose der
Kiefergelenke, da die ursachlichen
Erkrankungen in der Regel friihzeitig
und ausreichend behandelt werden.

Uber die Organisation ,Friedens-
dorf international” werden in unse-
rer Klinik immer wieder Kinder aus
Entwicklungslandern mit teilweise
schwerwiegenden Kiefergelenksan-
kylosen zur Behandlung vorgestellt.
Sie werden dann unentgeltlich bei
uns operiert und nach Abschluss der
Behandlung wieder in ihre Heimat-
lander zurtickgebracht.

8  Schwerpunkt Bewegung

Beispielsweise wurde ein junger
Mann mit einer rechtsseitigen
Kiefergelenksankylose und einer
dadurch bedingten Verformung des
Unterkiefers auf dem Winterberg
behandelt. In mehreren Operationen
wurden die Ankylose und die Kiefer-
fehlstellung beseitigt, zusatzlich
wurde eine kieferorthopadische Be-
handlung zur Korrektur der Zahn-
fehlstellung durchgefuhrt.
Restmierend kann man festhalten,
dass MKG-Chirurgie durchaus etwas

mit Bewegung zu tun hat - und
dass mit der mimischen Muskulatur,
der Zunge und dem Kausystem sehr
elementare und sensible Funktionen
betroffen sind.

Dr. Dr. Herbert Rodemer

Chefarzt der Mund-, Kiefer-, Ge-
sichtschirurgie und Plastische Opera-
tionen



Geschafft! Seit einigen Monaten erklimmt

Markus Dollwet zu Fufs den Winterberg und

verzichtet aufs Auto.

Uberlegungen gab es schon viele, aber
manche Informationen und Moglichkei-
ten haben mich immer davon abgehalten,
mehr Bewegung in den Buroalltag zu
bringen. Erst die verschiedenen Krisen
und die kurzfristig geschaffene Moglich-
keit des 9-Euro-Tickets haben den Blick
fur das bisher nicht fur moglich gehaltene
LAutofastenfreigemacht.

Wenn die A620 fur mich auch manch
negative Highlights in den vergangenen
13 Jahren, die ich im Klinikum tatig bin,
bereitgehalten hatte, so war es doch der
vermeintlich bequemere Weg, um die
taglich insgesamt 98 Kilometer zurlickzu-
legen. Verschiedene Nachfragen sowohl
im personlichen Umfeld als auch Uber
die modernen Apps hatten jetzt nicht
unbedingt das Auto gedanklich wegfallen
lassen. Trotzdem wollte ich es wissen

und habe sonntags einen alternativen

Schwerpunkt Bewegung
Bewegung top - statt Bewegungsstopp

Wie ware es denn, morgens einfach mal das Auto stehen zu lassen und einen Teil des
Wegs zur Arbeit zu Fuf’ zu bewailtigen. Auch, wenn es unter Umsténden vielleicht
doppelt so lang dauert? Keine Chance? Markus Dollwet, Mitarbeiter der Abteilung
Finanzen und Controlling des Klinikums Saarbriicken, hat den Versuch gewagt - und
festgestellt: Es macht Spaf3 und tut noch richtig gut. In unserer aktuellen Ausgabe
erzahlt er, wie er vom Auto auf Zug und Fufdmarsch umstieg.

Arbeitsweg gesucht und,um es vorweg-
zunehmen, auch gefunden.

Zu Fuf? auf den Winterberg

Die ersten beiden Kilometer waren noch
Schritte auf bekanntem Terrain zwi-
schen meiner Haustir und dem Bahnhof
Fremersdorf. Dass ich dafiir knapp 15
Minuten bendtigte, hatte ich vorher nie
gemessen. Dann in 34 Minuten mit dem
Zug von Fremersdorf zum Hauptbahnhof
Saarbriicken. Insgesamt war das dann die
Zeit, die ich bei sogenanntem Normalver-
kehr mit dem Auto von zu Hause bis zum
Winterberg brauche.

Was in dem Versuchslauf jetzt noch ge-
fehlt hat, war der Weg vom Bahnhof Saar-
briicken hoch auf den Winterberg. Man-
gels E-Bike und E-Scooter blieb hier nur
die Wahl zwischen Bus oder ,per pedes”.
Die Busverbindung ,Bahnhof-Winterberg"
kannte ich aus der Vergangenheit schon.
Sie hatte mich nie begeistert, da flr die
Strecke zwischen 25 und 35 Minuten
bendtigt werden. Also startete ich die App,
um den vermeintlich kirzesten Weg zum
Winterberg zu finden. Die vorgeschlagene
Zeit war 57 Minuten, die ich aber zu kna-
cken versuchte. Da ich an einigen Stellen
ortsunkundig war, brauchte ich letztend-
lich 40 Minuten bis nach oben. Der Weg
zurlick ging dann schon schneller.

Sogar vor dem Bus angekommen

Das war dann fiir mich das ,Startsignal’,
um vom Auto auf die Fu3-Bahn-Fuf3-Ver-
bindung umzusteigen. Die ersten Monate
liegen hinter mir.Zwischenzeitlich be-
nétige ich 35 Minuten auf dem Fufdweg
vom Hauptbahnhof Saarbriicken bis zum
Klinikum und habe dann mit Hin-und
Ruickweg insgesamt manch sitzende
Stunde im Buro wieder mit Bewegung
ausgeglichen.

Auch zukunftig werde ich diesen Weg ge-
hen und somit jeden Tag gut eineinhalb
Stunden Bewegung an der frischen Luft
haben. Eine Zeit, die ich mir sonst abends
vermutlich nicht mehr nehmen wiirde.
Und das Schone ist, es tut richtig gut und
macht richtig Laune.

Und ein ,Erfolgserlebnis’, das ich kiirzlich
hatte, stachelt dann noch mehr an: Wenn
man vor dem Bus, mit dem man eigent-
lich vom Bahnhof zum Klinikum gefahren
ware, auf dem Berg ist,dann hat man ein
breites Grinsen im Gesicht und denkt,
dass es so richtig ist, wie man es macht.

Markus Dollwet

Abteilung Finanzen und Controlling
Klinikum Saarbrucken

Schwerpunkt Bewegung
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Schwerpunkt Bewegung
Eine bewegende Karriere - Dr. Michael Steffen

Dr. Michael Steffen ist ein Chefarzt,
der 100 Prozent ,,made by Winterberg"
ist — seinen Weg zum Klinikum Saar-
briicken hat er bereits 2004 das erste
Mal gefunden, damals als Pflegeprak-
tikant auf der Station 36 im Rahmen
seines Medizinstudiums. Vor elf Jahren
startete er sein Praktisches Jahr auf
dem Berg und blieb an der Gefaf3chi-
rurgie ,hdngen®. Sein ,alter” Chef, PD
Dr. Thomas Petzold, der sich zum 30.
September 2021 in seiner Funktion
als Chefarzt in den Ruhestand verab-
schiedete, hat gro3en Anteil an seiner
Karriere. Er hat den heute 36-Jahrigen
im Klinikum gefordert und gefordert
und Entwicklung zugelassen.

Die Chefarztnachfolge war lange vor-
bereitet und der Ubergang reibungs-
los. Der ehemalige leitende Oberarzt
Michael Steffen kennt das Klinikum
seit mehr als zehn Jahren. Seine
Karriere auf dem Winterberg begann
bereits 2010 mit dem Praktischen Jahr.
Damals wollte der heute 37-Jahrige

in die FuBstapfen seines Vaters treten
und Psychiater werden. ,Aber der erste
Einsatz in der Gefafichirurgie hat mich
fasziniert. Eine filigrane Disziplin, die

10 Schwerpunkt Bewegung

mich begeistert’, sagt der Saarbriicker.
,Daneben hat mir der Winterberg die
Chance auf meine personliche Ent-
wicklung gegeben und mich in mei-
nem Weg unterstitzt. Mein ehemaliger
Chef PD. Dr. Petzold hat mich gefordert
und gefordert, mir Freiraum gegeben.”

,Made by Winterberg", freuen sich
auch Dr. Christian Braun, Arztlicher
Direktor und Geschaftsfiihrer, und
Personaldirektor Thomas Hesse. Wir
freuen uns sehr fur Michael
Steffen, der sich neben der
fachlichen Qualifikation
ebenfalls als Mensch flr
die Position des Chefarztes
der Klinik fur GefaR- und
endovaskulare Chirurgie
auszeichnet.”

In der Behandlung von Ge-
fakerkrankungen arbeiten
die Gefamediziner mit
vielen Spezialisten (Kardio-
logen, Angiologen, Radio-
logen, Neurologen) des
Klinikums eng zusammen.
Dank einer guten techni-
schen Infrastruktur und

4

einer intensiven Zusammenarbeit mit
dem Institut fir Radiologie im Klini-
kum Saarbriicken kdnnen heute zahl-
reiche Eingriffe minimalinvasiv mittels
Kathetern angeboten werden.

Weitere Informationen zur Klinik fur
Gefafs- und endovaskulare Chirurgie
finden Sie hier

https://www.klinikum-saarbruecken.
de/fachabteilungen/gefaesschirurgie

—

Vom Pflegepraktikanten zum Chefarzt — das
hat Dr. Michael Steffen geschafft.



Schwerpunkt Bewegung
Bewegung und Durchblutung

Bewegung bedeutet Lebensqualitit und Selbststandigkeit. Dies gilt liber alle Lebensdekaden. Was wir an Mobilitat in der
Kindheit erlernen, droht im Alter durch degenerative Erkrankungen verloren zu gehen. Fiir die Betroffenen bedeutet dies
nicht selten - neben den Beschwerden der Beine - einen Verlust der Selbststdandigkeit und Mobilitat.

Die Arteriosklerose ist eine haufige
Ursache und fuhrt durch die Bildung
von Ablagerungen in unseren arte-
riellen Blutgefafien zu Engstellen

oder Verschlussen mit der Folge einer
Mangeldurchblutung der versorgten
Korperregion. Neben den Herzkranz-
gefafden und den hirnversorgenden
GefaRen sind die Arterien des Bauch-
raumes und der Beine haufig betroffen.
Es resultiert dann die sogenannte
Schaufensterkrankheit oder periphere
arterielle Verschlusskrankheit (pAVK),
bei der Betroffene beim Gehen zu-
nehmende Schmerzen der Muskulatur
erleben, die nur durch eine Ruhephase
wieder aufhdren.

In den fortgeschrittenen Krankheits-
stadien treten diese Schmerzen in Ruhe
auf oder es kommt zum Absterben von
Gewebe, sodass eine Amputation droht.
Die Zahl der Betroffenen ist dabei sehr
grofs. 5 Prozent der uber 65-Jahrigen
haben eine pAVK und ca. 80.000 Be-
troffene mussen in Deutschland jahrlich
wegen einer kritischen Durchblutungs-
storung eines Beines notfallmafiig
versorgt werden.

Enges Verhdltnis zum Hausarzt oder
Internisten ist essenziell

Die Erkrankungen aus der Familie

der Arteriosklerose sind in den wohl-
habenden Landern haufiger als in den
armeren. Dies liegt neben der hoheren
Lebenserwartung vor allem am Lebens-
stil der Bevolkerung. Die wesentlichen
Risikofaktoren sind das Rauchen, eine
Zuckererkrankung, eine Fettstoffwech-

selstorung, der Bluthochdruck und eine
familiare Belastung.

Die Kenntnis dieser Faktoren gibt uns
die Maglichkeit, den eigenen Lebensstil
kritisch zu betrachten und anzupassen.
AuBRerdem ist die konsequente Behand-
lung der Risikoerkrankungen ein we-
sentlicher Bestandteil, um langfristige
Schadigungen am GefaRsystem zu ver-
meiden. Ein enger Kontakt mit einem
stabilen Vertrauensverhaltnis zu dem
betreuenden Hausarzt oder Internisten
ist daher ein zentraler Bestandteil der
Versorgung.

Betroffene berichten immer wieder von
einem langeren Leidensweg bis zur Kla-
rung der Beschwerdeursache und Be-
handlung einer pAVK. Zur Basisuntersu-
chung gehort neben der Erhebung der
Krankengeschichte das gezielte Tasten
der Pulse und die Erhebung eines Kno6-
chel-Arm-Index. Dabei wird mit einer
Doppleruntersuchung gemessen, bei
welchem Druck die Durchblutung einer
Arterie am Arm und am Knochel zum
Erliegen kommt. In den meisten Fallen
kann danach schon gesagt werden, ob
eine pAVK als Beschwerdeursache in
Frage kommt.

Individuelle Therapiekonzepte werden
erarbeitet

Sollten Auffalligkeiten gefunden wer-
den, wird zunachst eine komplexe Ultra-
schalldiagnostik gemacht und danach
gegebenenfalls um eine Computerto-
mographie oder Kernspintomographie
ergdnzt. Dadurch kann das gesamte

Gefafdsystem vom Bauchraum bis zu
den Zehenspitzen dargestellt und auch
funktionell beurteilt werden.

Die Befunde kénnen danach gemein-
sam mit dem Betroffenen betrachtet
und eine individuelle Therapieplanung
vorgenommen werden. Dabei gilt
jedoch, dass in der Behandlung der
pAVK die Indikation allein durch die
Beschwerden des Betroffenen bestimmt
wird. Die Einteilung der Schwere der
Erkrankung leitet sich aus der schmerz-
freien Gehstrecke sowie den Fragen
nach Schmerzen in Ruhe oder dem Vor-
liegen einer Gewebeschadigung ab.

Die Behandlung der Betroffenen
umfasst verschiedene Bausteine, aus
denen fur jeden Einzelnen individuelle
Therapiekonzepte abgeleitet werden.
Falls nicht schon erfolgt, so ist der erste
Bestandteil die Aufklarung Uber die
Risikoerkrankungen und die Unter-
stitzung in Nikotinabstinenz. Die bisher
erfolgte medikamentdse Therapie der
Erkrankungen wird Uberprift und bei
Bedarf durch das interdisziplinare Team
modifiziert. Damit kann ein weiteres Vo-
ranschreiten der Erkrankung gehemmt
und der Behandlungserfolg langfristig
gesichert werden.

Gezielte Belastung der Muskulatur kann
helfen

In den friihen Stadien der pAVK kann es
haufig ausreichen, dem Korper bei der
Selbstheilung zu helfen. Dazu erfolgt
ein medizinisch Uberwachtes Geh-
training. Die Betroffenen treffen sich
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entweder in Gruppen oder absolvieren
ein individuelles Training, bei dem jeder
sich bis zur individuellen Belastungs-
grenze bewegt und danach bis zur
Beruhigung der Beschwerden innehalt.
Dies erfolgt in mehreren Zyklen pro
Trainingseinheit.

Durch diese gezielte Belastung der
Muskulatur wird die Ausbildung von
Umgehungskreislaufen um eine Eng-
stelle oder einen Arterienverschluss
gefordert. Der Trainingseffekt flihrt
haufig zu einer deutlichen Verbesserung
der schmerzfreien Gehstrecke und viele
Betroffene erreichen eine ausreichende
Mobilitat. Der Erfolg dieser Therapie-
option hangt jedoch auch vom betrof-
fenen Gefafabschnitt ab. So kdnnen
Erkrankungen der Beinarterie wesent-
lich besser trainiert werden als Erkran-
kungen der Beckenarterie.

Bei den fortgeschrittenen Stadien der
pAVK kommen aktive MaRnahmen zum
Einsatz. Daflir sind minimalinvasive,
kathetergestutzte Therapieverfahren
und Schnittoperationen geeignet. Die
primdre Behandlungsstrategie wird im-

mer so schonend wie mdglich gewahlt.
Die Katheterbehandlungen erfolgen
meist in lokaler Betaubung und unter
Rontgenkontrolle. Ziel der Behandlung
ist es, den Verschluss oder die Engstelle
einer Arterie mit einem Katheter zu pas-
sieren und das GefaRl danach mit einem
Ballon zu dehnen.

Erhalt der Lebensqualitdt und Beweg-
lichkeit ist ein wesentliches Ziel

Haufig muss zur Sicherung des langer-
fristigen Erfolges eine GefaRstitze, ein
sogenannter Stent, eingebracht werden.
Dies sind filigrane Metallgeflechte, die
eine Réhrenform haben. Alternativ kom-
men heutzutage immer mehr Verfahren
zum Einsatz, bei denen die Ablagerun-
gen aus dem Gefafl abgetragen werden
konnen.

Die letzte Therapielinie besteht im klas-
sischen Handwerk der Chirurgie. Dieses
umfasst Erweiterungs- und Bypass-
operationen im gesamten Korper zur
Wiederherstellung des ungehinderten
Blutflusses. Neben diesen Operationen
werden selbstverstandlich auch alle

Formen der modernen konservativen
und operativen Wundtherapie umge-
setzt. Bei besonders schweren Schadi-
gungen des Gewebes ohne die Hoff-
nung auf eine Abheilung haben auch
Amputationen einen Platz im Therapie-
spektrum.

Aus dem Spektrum der Therapie und
Diagnostik resultiert die Organisa-
tionseinheit des Gefafdzentrums. Darin
werden alle Betroffenen von einem
interdisziplindren Team aus Gefaf-
chirurgie, Angiologie, Radiologie und
vielen weiteren Abteilungen behandelt,
um alle notwendigen Kompetenzen
zur Behandlung ohne organisatorische
Hirden zu bundeln. Dazu erfolgt eine
komplexe Zertifizierung der Fachge-
sellschaften. Unser Ziel liegt in einem
Erhalt der Lebensqualitat und Beweg-
lichkeit der Betroffenen unter Einsatz
individueller Betreuung und Therapie-
planung.

Dr. Michael Steffen, Chefarzt der
Klinik fir Gefafdchirurgie
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_ Den Blutfluss umgelenkt:
Winterberg-Arzte behandeln Aneurysma-
Patientin mit neuartiger Methode

Es flief3t und flief3t und flief3t: Kaum etwas ist in unserem Korper so stark in Bewegung wie das Blut, das vom Herzen durch
unsere Adern gepumpt wird. Doch manchmal kann es zu Problemen kommen - wie im Fall von Elke Senz.
Auf dem Winterberg war sie in den besten Handen.

Arzte des Klinikums Saarbriicken haben
Elke Senz mit einer neuartigen Tech-
nik, die deutschlandweit zum ersten
Mal nach der offiziellen Zulassung
eingesetzt wurde, minimalinvasiv be-
handelt: Die 65-Jahrige hatte ein sehr
grof3es Aneurysma in der Leber. Das
interdisziplindre Zusammenspiel aus
drei Fachbereichen machte die inno-
vative Losung moglich: Ein Verfahren,
das bislang auf Gefaftaussackungen im
Kopf beschrankt war (,Flowdiverter®),
hat das Team Winterberg erstmals im
Bauchraum angewandt.

Elke Senz liegt in ihrem Bett im achten
Stock des Klinikums Saarbriicken und
blickt auf ihren Leidensweg zurlick.
Mittlerweile fuhlt sie sich wieder ganz
gut, doch das sah vor ein paar Tagen
noch anders aus. ,Ich hatte einen un-
heimlichen Druck im Bauch. Gehen,
sitzen, liegen - nichts davon war mehr
schon, sagt die 65-jahrige Piittlingerin.
Eigentlich sollte sie auf dem Winter-
berg wegen ihrer Gallensteine behan-
delt werden. Doch es kam anders.

Aneurysma in der Leber war Zufalls-
befund

,Die Patientin hat sich bei mir mit
Oberbauchschmerzen vorgestellt’,
berichtet Dr. Dr. habil Gregor Stavrou,
Chefarzt der Klinik fur Allgemein- und
Viszeralchirurgie, Chirurgische Onko-
logie. ,Sie hat Gallensteine und musste
operiert werden. Da die Befunde nicht

ganz schlissig waren, haben wir die
Diagnostik erweitert.” Dieser eigentlich
unerfreuliche Umstand sollte sich fur
Elke Senz als gliicklich erweisen: Denn
bei der Bildgebung der Computertomo-
graphie (CT) wurde zufallig ein sehr
grofRes Aneurysma der Leberarterie
entdeckt, wie Stavrou erklart.

Ganz neu war das fur die Patientin
nicht. Vor einigen Jahren erfuhr sie
bereits, dass sie ein Aneurysma hatte.
Damals stellte es sich noch relativ klein
dar. Allerdings schrumpfte das Problem
Uber die Jahre nicht, im Gegenteil - es
wuchs. lhr Gliick: In Sachen Gesundheit
ist man auf dem Winterberg bestens
aufgehoben.

»In der Leberchirurgie gabe es zu-
nachst die erste Option einer Resektion
des Aneurysmas mit entsprechender
Rekonstruktion - zusammen mit dem
Kollegen der GefaRchirurgie®, sagt
Stavrou. Da am Winterberg Teamarbeit
grofdgeschrieben wird, stellte er sich
mit seiner Patientin bei Dr. Michael
Steffen, Chefarzt der Klinik fir Ge-
fafs- und endovaskulare Chirurgie, und
Prof Dr. Elmar Spuntrup, Chefarzt des
Instituts fur Radiologie, vor, um die
Optionen zu diskutieren.

Flowdiverter-Verfahren war bislang auf
Kopfbereich beschrankt

Wir wollten nicht offen operieren®,
sagt Dr. Michael Steffen. Also habe
man sich dafur entschieden, das An-
eurysma radiologisch-interventionell
mit einem sogenannten Flowdiverter
zu ersorgen. Dabei handelt es sich um
einen Stent (Gittergerust aus Metall)
in mehreren Schichten, der bei einem
Aneurysma, also einer krankhaften
Ausweitung einer Schlagader, in das
eigentliche Gefaf eingesetzt wird, den
Blutfluss manipuliert und das Blut am
Aneurysma vorbeilenkt. Bildlich kann
man es sich wie einen Strumpf vor-
stellen, der das Blutgefaf auskleidet
und an der krankenhaften Ausweitung
vorbeifiihrt. Der Stent wird Uber die
Leistenarterie durch einen kleinen Mik-
rokatheter vorgebracht und passgenau
platziert. Eine offene Operation wird
damit vermieden.
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Bislang war dieses Verfahren mithilfe
des Flowdiverters lediglich im Kopf-
bereich angewandt worden. So folgte
eine Deutschlandpremiere am Winter-
berg. Zusatzlich wurden im Fall von
Elke Senz sogenannte Coils verwendet
- Platinspiralen, die im Aneurysma
abgesetzt werden, um die Aussackung
zu verschliefden.

Der Vorteil dieser minimalinvasiven
Methode liegt darin, dass die ,Offen-
heitsrate” eine bessere ist als bei einer
eher klassischen Behandlung, wie

Dr. Michael Steffen erklart. Das bedeu-
tet: Die Wahrscheinlichkeit, dass die
Blutgefafie offenbleiben und sich nicht
verschlieRen, ist grofier. ,Aufderdem ist
das Verfahren gefa®- und funktions-
erhaltend. Die Patientin kann unter
guten Bedingungen schnell wieder fit
werden.”

Zigw
(U

L&R - lIhr Lésungsanbieter fur
Wundbettvorbereitung

Wundversorgung
Unterdrucktherapie

Kompression
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OP-Set-Systeme und OP-Bekleidung

www.Lohmann-Rauscher.com

People.Health.Care.

Elke Senz geht es nach ihrem Eingriff auf dem Winterberg deutlich besser.

Elke Senz wird keine Einschrankungen
zuriickbehalten

Dass der Fall der 65-Jahrigen auferst
kritisch war, daran lasst Dr. Michael
Steffen keinen Zweifel. ,Aneurysmen
in den Bauchschlagadern sind beson-
ders gefahrlich, weil das Blut bei einer

14 Schwerpunkt Bewegung

Ruptur in den freien Bauchraum Lauft.
Wenn so etwas beispielsweise zu Hau-
se passiert, stirbt der Betroffene.” Bei
der Patientin hatte das Aneurysma die
zehnfache Dimension des urspring-
lichen GefaRes angenommen - bereits
bei einer Vergréfierung um das 2,5- bis
5-Fache musse normalerweise inter-
veniert werden.

Den Eingriff geleitet hat Prof. Dr. Elmar
Splintrup. ,Bei einem solch anspruchs-
vollen Vorhaben muss man gut vorbe-
reitet sein®, erklart er. ,Aber weil wir als
Team bestens zusammenarbeiten und
bereits viel Erfahrungen mit Flowdiver-
tern im Kopf haben, hat alles reibungs-
los funktioniert.” Auch Elke Senz ist mit
der Behandlung am Winterberg mehr
als zufrieden. ,Ich hatte nach der Diag-
nose solche Angst und bin so froh, dass
man mir geholfen hat", sagt sie. Beson-
ders begeistert habe sie, mit wie viel
Vorbereitung, Sorgfalt und Prazision in
ihrem Fall gearbeitet wurde. ,Es war
schon beeindruckend, zu sehen, wie
viele Gedanken man sich hier macht.”
Und wie geht es nun weiter? Dank der
minimalinvasiven und innovativen
Behandlungsmethode wird Elke Senz
voraussichtlich keine Einschrankung
zuruckbehalten - sodass sie schon
bald ihr normales Leben wieder-
aufnehmen kann. Laufen, sitzen und
liegen sollten dann wieder problemlos
moglich sein. Und die Gallenblase kann
im Nachgang ebenfalls minimalinvasiv
entfernt werden.



Schwerpunkt Bewegung

Bewegung im Arbeitsalltag -
einfach mal aufstehen

Arbeiten und gleichzeitig in Bewe-
gung bleiben? Das ist leichter ge-
sagt als getan. Zugegeben: Gerade
Krankenpflegerinnen und -pfleger
konnen sich liber zu wenige Schritte
sicher nicht beschweren. Aber auch
im Klinikum Saarbriicken gibt es viele
Abteilungen, in denen das Sitzen an
der Tagesordnung ist. Nicola Lalla,
seines Zeichens betrieblicher Gesund-
heitsmanager auf dem Winterberg,
hat einige Tipps parat, wie man auch
wahrend der Arbeitszeit etwas fiir sei-
ne Fitness tun und Riickenschmerzen
entgegenwirken kann.

Wenn Nicola Lalla Giber Bewegung
spricht, dann weif’ er, wovon er redet.
»lch gehe leidenschaftlich gerne lau-
fen und achte auf meine korperliche
Fitness’, erzahlt der 45-Jahrige.
»Zusatzlich bin ich Fufiballtrainer und
trainiere aktuell eine Herren-Saarland-
ligamannschaft.

Ich habe selbst mehr als 25 Jahre
leistungsorientiert und ambitioniert
Fufdball - in der dritten Liga und

in der Oberliga - gespielt. Mir ist

es immer wichtig, beruflich und
privat als Vorbild voranzugehen,
Menschen zu begeistern und zu
motivieren, etwas Gutes flr ihre
Gesundheit zu tun.”

So fallt es ihm auch
nicht schwer, ein
paar nutzliche Rat-
schldge in punkto
~Bewegung am
Arbeitsplatz” weiterzugeben.
»,Man sollte so oft wie mdg-
lich Treppen nutzen und
auf Fahrstuhle ver-
zichten’, empfiehlt
er.,Das ist eine

einfache Form, aktiv zu bleiben und
den Kreislauf anzukurbeln.” Falls mog-
lich, konne man die Pause fir einen
kleinen Spaziergang nutzen.,Frische
Luft und Ablenkung machen den Kopf
frei und helfen beim Auftanken.” Dabei
biete es sich an, sich mit Gleichgesinn-
ten zu verabreden, um so die psycho-
logische Hurde der Motivation zu
Uberwinden.

Bei Telefonaten oder Kreativarbeit
ofter mal aufstehen

Doch auch im Biro selbst ist man
keinesfalls permanent an den Schreib-
tischstuhl gefesselt: Bei Telefonaten
aufstehen und sich bewegen, emp-
fiehlt Nicola Lalla.,Das regt auch die
Kreativitat an.” AuBerdem sollte man
im Sitzen immer wieder die Haltung
variieren, sich bewusst recken und
strecken, auch mal dehnen oder einzel-
ne Muskelgruppen aktivieren.

Bei Phasen der Gedankenarbeit -
wenn man beispielsweise nach
Formulierungen sucht, Kon-
zepte erarbeitet oder Ideen
sortiert - sei es ebenfalls
hilfreich, ein paar Meter zu-
riicklegen.,Der Schritt weg vom
Schreibtisch 6ffnet nicht
selten neue Perspektiven
und wirkt sich somit
forderlich aus.” Des
Weiteren sollte
man nicht nur
einmal am Tag zum
Postfach, Kopierer oder Fax-
gerat laufen, sondern lieber
zwei- bis dreimal Mal uUber
den Tag verteilt.

Nicola Lalla weif3, wovon er spricht: Er ist

selbst sehr aktiv und achtet auf seine kérper-

liche Fitness.

Schon kurze Einheiten regen den
Kreislauf an

,Bei Nachfragen und Kommunikations-
bedarf kann man, sofern der Weg nicht
zu lang ist, auch mal zu Fuf3 zu seinen
Arbeitskollegen gehen und muss nicht
immer anrufen’, sagt Nicola Lalla.
+AuBerdem kann man den Drucker
oder andere Gerate so aufstellen, dass
ein kurzes Aufstehen vom Schreibtisch
notwendig ist.

Naturlich geht auch noch ein bisschen
mehr. Nicola Lallas Vorschlag: Gezielte
Bewegungsubungen.,Schon kurze
Einheiten von wenigen Minuten regen
den Kreislauf an und durchbluten
wichtige Muskelpartien. Entscheidend
ist die kontinuierliche Bewegung®, sagt
er.Wer ab und zu eine Gedachtnis-
stiitze braucht, kann Outlook-Erinne-
rungen oder Timer an der Armbanduhr
einstellen, die einen stlindlich daran
erinnern, sich kurz zu bewegen.

Schwerpunkt Bewegung 15
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Bewegung gegen das Vergessen

Dass sich Sport giinstig auf unser Gehirn, genauer gesagt auf kognitive Fahigkeiten auswirkt, ist bereits seit Lingerem

bekannt. Interessant dabei: Sport kann auch einer Demenz vorbeugen. Korperliche Inaktivitdt auf der anderen Seite
ist ein bedeutsamer Risikofaktor fiir die Alzheimer-Erkrankung. Eine aktuelle Studie im renommierten Journal ,Nature
Medicine” deckt einen Mechanismus auf, der erkldren kdnnte, wie regelméafiiger Sport dem kognitiven Abbau bei Alzhei-

mer-Patienten entgegenwirkt.

In Deutschland leiden etwa 1,6
Millionen Menschen an einer
Demenz. Bei der Mehrzahl der Be-
troffenen handelt es sich um eine
Demenz in Folge einer Alzheimer-
Erkrankung. Der Anteil der Be-
volkerung, der im Alter zwischen
56 und 70 Jahren an Alzheimer
erkrankt (= Pravalenz), wird mit

1 bis 5 Prozent angegeben. Die
Pravalenz verdoppelt sich dann
mit jedem weiteren Finf-Jahres-
Schritt, liegt also bei den 70 bis
75-Jahrigen bei bis zu 10 Prozent,
bei den 75 bis 80-Jahrigen bereits
bei bis zu 20 Prozent.

Die Demenz ist ein Syndrom, das
die Lebensqualitat stark beein-

trachtigt: Es kommt zu Gedachtnis-

storungen und zusatzlich auch
zum Abbau anderer Hirnleis-
tungen (z.B. Bewegungs-
stdrungen, Sprach-

stdérungen oder
Sinneswahr-
nehmungs-
stdérungen).

Far viele

-,
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Betroffene ist eine selbststandige
Lebensfuhrung nicht mehr maog-
lich.

Mangelnde Bewegung kann Alzhei-
mer begiinstigen

Als Risikofaktoren der Alzheimer-
Erkrankung gelten neben dem
Alter Rauchen, Bluthochdruck,
Diabetes mellitus, Fettleibigkeit,
erhohte Blutfettwerte (Hyperli-
pidamie) und Bewegungsmangel.
Aber auch Faktoren wie Depression
oder soziale Isolation (Einsamkeit)
spielen eine wichtige Rolle. Allein
ein Drittel aller Erkrankungsfalle
geht auf das Konto dieser beein-
flussbaren
Faktoren.
Eine deut-
sche Unter-
suchung aus
dem Jahr
2016
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zeigte, dass eine mangelnde
korperliche Aktivitat der bedeut-
samste Risikofaktor ist und mit 21
Prozent den hochsten Einfluss auf
die Alzheimer-Pravalenz hat.

Doch wie kann Sport einer Alzhei-
mer-Erkrankung entgegenwirken
und moglicherweise auch die
Progression der Demenz verlang-
samen? Eine Forschergruppe, die
Anfang des Jahres im renommier-
ten Journal ,Nature Medicine® ihre
Daten publiziert hat, deckte einen
Mechanismus auf, der eine plau-
sible Erklarung bieten konnte: Bei
korperlicher Aktivitat wird ein be-
stimmter Botenstoff, Irisin, durch
die Spaltung des Transmembran-
proteins FNDC5 aus dem Muskel
freigesetzt und gelangt Uber den
Blutkreislauf in das Gehirn.

Sportliche Aktivitaten konnen
Fortschreiten verlangsamen

Die Forschergruppe konnte zeigen,
dass Alzheimer-Patienten er-
niedrigte FNDC5/Irisin-Spiegel im
Hippocampus, unserer ,,Gedacht-
niszentrale® im Gehirn, und in der
Ruckenmarksflissigkeit (Liquor)
aufweisen. Eine Steigerung der
FNDC5/Irisin-Konzentration fiihrte
in den tierexperimentellen Arbei-



ten der Forschungsgruppe zu einer
Verbesserung der sogenannten
synaptischen Plastizitat. Darunter
versteht man bestimmte Umbau-
prozesse, die zur Vernetzung von
Hirnarealen und Nervenzellen fih-
ren und u.a. wichtig fur das Lernen
und Erinnern sind.

Viele Studien haben bereits ge-
zeigt, dass Sport die Gedacht-
nisleistung positiv beeinflusst,
und korperliche Aktivitat wird
daher zur Alzheimer-Pravention
empfohlen. Der dahinterliegende
Mechanismus war bislang aber
unbekannt. Dass Sport die kogniti-
ve Leistung bei dlteren Menschen
verbessert, zeigte erneut eine
Ende Januar publizierte Interven-
tionsstudie an 18 Menschen ohne

-

kognitive Einschrankung und an
17 Menschen mit milder kogniti-
ver Einschrankung (alle waren im
Alter zwischen 61 und 88 Jahren).
Die Studienteilnehmer trainierten
uber zwolf Wochen regelmafiig im
aeroben Bereich. Zu Beginn und
am Ende der Studie wurden unter
anderem neuropsychologische
Untersuchungen durchgefihrt.

Das Ergebnis: Der Sport hatte Ge-
dachtnisleistung und Sprachkom-
petenz verbessert. In einer EU-ge-
forderten Studie wurden bislang
ca. 250 zuvor nicht aktive altere
Menschen, die sich im Fruhsta-

dium der Erkrankung befanden, fur

einen Zeitraum von zwolf Mona-
ten einem definierten moderaten

Bewegungsprogramm unterzogen.

3

Erste Ergebnisse belegen auch
hier, dass regelmafdige sportliche
Aktivitaten das Fortschreiten der
Erkrankung verlangsamen kdénnen
- aber nicht nur das: innerhalb
eines Jahres verbesserten sich auch
hier die kognitiven Leistungen der
Teilnehmenden.

Quelle: https://dgn.org/presse/
pressemitteilungen/warum-sport-
das-fortschreiten-einer-alzheimer-
demenz-verlangsamen-kann/

+ Ingenieurburo fur die Erstellung von Brandschutznachweisen nach Bauvorlagenverordnung

sowie baubegleitende Uberwachung und Beratung mit baurechtlich

geforderter Konformitatsbestatigung

+ Ingenieurburo fur die Erstellung von Flucht- und Rettungspl&nen nach DIN ISO 23601 und
Feuerwehrplé&nen nach DIN 14095

« Prufsachversténdigenburo fur die Prifung nach TPrufVO von Luftungs-, CO-Warn-, RWA-
und Feuerléschanlagen
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Bewegung tut allen gut...

... und ist fiir alle Beschaftigten im Krankenhaus sehr wichtig, also auch fiir diejenigen, die wahrend ihrer Arbeit schon

viel korperlich tatig sind. Warum?

Bewegung tragt aus arbeitspsycho-
logischer Sicht zum Erreichen und
zum Erhalten der Work-Life-Balan-
ce bei, d.h. zu einem ausgewoge-
nen Zusammenspiel von Arbeits-
und Privatleben. Denn Bewegung
hat viele Facetten und erzielt
glnstige Effekte. Aufder der Akti-
vierung der Gliedmafienmuskulatur
oder einem gezielten Aufbau ande-
rer Muskeln kann Bewegung auch
alle anderen Koérperfunktionen
anregen, z.B. Verdauung, Atmung,
Hirntatigkeit, Sinneswahrnehmung,
Herz-Kreislauf-System.

Daruiber kann sie die Ausdauer for-
dern, die Konzentrationsfahigkeit
erhodhen, die personliche Leis-
tungsfahigkeit steigern, kann das
Korpergefuhl und die Eigenwahr-
nehmung unterstitzen und ver-
bessern, kann aber vor allem auch
zur Entspannung beitragen und auf
vielfaltige Weise dabei helfen, mit
den eigenen Emotionen besser um-
zugehen und Ausgeglichenheit und
Wohlbefinden zu erlangen.

Mit Bewegung Emotionen besser
verarbeiten

Diese Effekte sind gerade in einem
so emotionsgeladenen Betrieb wie
dem Krankenhaus fur alle Beschaf-
tigten von grofder Bedeutung. Denn
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dort dreht sich alles um Menschen:
sowohl um die Menschen, die zu
versorgen sind, als auch um die
Menschen, die direkt oder indirekt
fur das Erbringen der Versorgungs-
leistungen verantwortlich sind.
Menschen arbeiten fir Menschen.
Und weil sich dort alles um die
Menschen dreht, ist ein Kranken-
haus auch ein Schmelztiegel fur
Emotionen jeder Art, positive wie
negative.

Gerade durch Bewegung lassen
sich negative Emotionen besser
verarbeiten, wobei jeder Mensch
fur sich selbst herausfinden muss,
welche Bewegung ihm in welcher
emotionalen Befindlichkeit guttut
und wieviel Zeit er dafur aufwen-
den muss, um sich wohlzuflihlen
und ausgeglichener zu werden. In
einem sehr muden
und erschopften
Zustand kann sich
ein Mensch trotz-
dem wieder sehr gut
erholen, wenn er z.B. ca.
30 Minuten an frischer Luft spazie-
ren geht oder einige Runden im
Schwimmbad dreht. In einem

sehr aggressiven und span-
nungsgeladenen Zustand

kann sich ein Mensch z.B.

durch Boxen auf einen Sandsack
abreagieren und ist danach wieder

ruhig und ausgeglichen oder er
fahrt vielleicht einige Kilometer
mit dem Fahrrad oder joggt eine
Weile.

Palette der Bewegungsmoglichkei-
ten ist riesengrof}

Viele Beschaftigte im Kranken-
haus, auch Mitarbeitende mit Er-
krankungen oder Behinderungen,
konnen vielleicht keine sportlichen
Hochstleistungen vollbringen, aber
das ist nicht notwendig und darum
geht es auch nicht. Wir leisten ge-
meinsam in unserem Krankenhaus
an 365 Tagen im Jahr rund um die
Uhr far unsere Mitmenschen eine
sehr wertvolle Arbeit. Da sollten
wir uns zumindest selbst so viel
wert sein, dass wir bestmaoglich
auf unsere eigene Gesundheit
und auf unser eigenes
Wohlbefinden ach-
ten. Das kdnnen wir
auch mit




geringem Aufwand durch leichte
Bewegungen in kurzen Zeiteinhei-
ten erreichen.

Dabei ist die Vielfalt der Mdglich-
keiten, sich zu bewegen, einfach
riesengrofd: mit gezielten An- und
Entspannungsubungen, mit ein-
fachen gymnastischen Ubungen,
mit Trainingsgeraten oder eher
spielerisch z.B. bei einem Ballspiel
oder beim Tanzen. Viele Menschen
gehen gern taglich mit ihrem Hund
spazieren. Egal, wie man sich be-
wegt, wichtig ist, dass man Uber-
haupt damit anfangt, sich regelma-
RBig zu bewegen.

Wir arbeiten alle fur die Gesund-
heit anderer Menschen. Das
konnen wir nur, wenn wir fir unser
eigenes Wohlergehen sorgen. Re-
gelmafige Bewegung ist dabei ein
wichtiger Faktor, auch fur Beschaf-
tigte mit Einschrankungen. Einfach
mal ausprobieren, der Erfolg ist
spurbar! Mit fast 60 Jahren und
auch teilweise eingeschrankt spre-
che ich aus eigener Erfahrung.

Bewegung in den Arbeitsalltag
integrieren?

Die Frage, ob Bewegung gesund
ist, stellt sich eigentlich nicht, das

Birgit Ehrenfels kennt einige Tipps und Tricks, wie man Bewegung

in seinen Alltag integrieren kann.

ist wohl unbestritten. Aber interes-
sant ist die Uberlegung, ob wir bei
uns zur Entspannung und zur Ge-
sundheitsforderung Bewegung vol-
lig in die Freizeit verlagern oder ob
und, wenn ja, wie wir Bewegung

in unseren eigenen Arbeitsalltag
integrieren kdnnen, um dadurch zu
unserer Work-Life-Balance beizu-
tragen.

In anderen Landern gibt es dazu
jedenfalls Konzepte, so bieten z.B.
in Japan viele Unternehmen in den
Pausen flr ihre Mitarbeitenden
Qigong an. Dabei machen alle mit,
von der Unternehmensleitung bis

—ZeWA-

66557 lllingen

Tel.: 06825/800 88 - 0

Wasserschadenservice

Bautrocknung
Norbert Zewe GmbH

Leckageortung
Zeppelinstral3e 31 Thermografie

Video-, Endoskopie

Fax: 06825/800 88 -44  blower Door
Feuchtemessung

info@zewe-gmbh.de

www.zewe-gmbh.de Gebaudediagnostik

zur Hilfskraft. Und das ist ein An-
satz, der durchaus Uberlegungen
wert ist. Denn dieses Angebot soll
wahrend der Arbeit zu Stressabbau,
Entspannung und Ausgeglichen-
heit fihren, was selbstverstandlich
auch fir unsere Mitarbeitenden ein
wichtiger Gesundheitsfaktor sein
kann.

Birgit Ehrenfels
Qualitats- und Projektmanagement
Klinikum Saarbrucken
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Parkinson:

Das beste Training ist das, das Spafd macht

Wie bleibe ich fit und beweglich? Das ist eine der wichtigsten Fragen, die sich
Parkinson-Patientinnen und -patienten stellen. Die gute Nachricht: Auch bei
der Parkinson-Erkrankung wirkt sich Sport positiv auf die korperliche und
geistige Leistungsfahigkeit aus. Deshalb lohnt sich nicht nur die klassische
Physiotherapie, wichtig ist auch, im Alltag aktiv zu bleiben. Neben einem kon-
tinuierlichen Training der Beweglichkeit vermittelt jede sportliche Aktivitat
auch Erfolgserlebnisse und ist damit Balsam fiir Korper und Seele. Die Palette
ist sehr breit - sie reicht von Walking bis Tanzen.

Das beste Training ist das, das Freude
bereitet — ganz egal, ob Wandern, Rad-
fahren oder Yoga. Gerade zu Beginn
der Erkrankung gibt es keine Ein-
schrankungen, und die Betroffenen
konnen nach Herzenslust aktiv sein.
Selbst, wenn einige Bewegungen
schwerer fallen als friher, wirkt sich
Sport - je nach Trainingsart - positiv
auf verschiedene korperliche Aspekte
aus. Wichtig ist nur, dass die Bewe-
gung die Patientinnen und Patienten
nicht Gberfordert.

LAufierdem sollte man natrlich
darauf achten, die Verletzungsge-
fahr zu minimieren® erklart Prof. Dr.
Andreas Binder, Chefarzt der Neuro-
logie im Klinikum Saarbrtcken. Vor
allem im fortgeschrittenen Stadium
kann gute Vorbereitung dabei helfen,
das Training sicher zu gestalten.” Falls
das Radfahren den Betroffenen nicht
mehr moglich ist, bietet ein Heimtrai-
ner eine Alternative. Welche Sportart
eine erkrankte Person wahlen sollte,
hangt entscheidend vom Krankheits-
stadium und den korperlichen Beein-
trachtigungen ab.

20 Schwerpunkt Bewegung

Nordic Walking besonders gut ge-
eignet

LPrinzipiell sind Ubungen im Stehen
anspruchsvoller im Hinblick auf das
Gleichgewicht’, so Binder. ,Daher
empfiehlt es sich, Gymnastikiibungen
im Stand zu absolvieren, wenn eine
andere Person Hilfestellung leisten
kann.“Weniger risikoreich seien Ubun-
gen im Liegen oder Sitzen. Praktisch
sind beispielsweise groRe Gymnastik-
balle. Sie liefern durch leichtes Hip-
fen im Sitzen Impulse und schulen so
das Gleichgewicht. Wichtig zu wissen:
Gerade fiir sturzgefahrdete Patien-
tinnen und Patienten gibt es eine
Sitzschale fiir den Ball, die verhindert,
dass er wegrollt.

Nordic Walking gehort zu den Sport-
arten, die fur Parkinson-Patientinnen
und Patienten besonders gut geeignet
sind. Das Training verbessert nicht nur
das Wohlbefinden, sondern wirkt sich
zudem positiv auf das Gleichgewicht,
die Haltungsstabilitat und die Lauf-
geschwindigkeit der Erkrankten aus.
Auch die Muskelkraft und das Herz-
Kreislauf-System werden beim Nordic
Walking verbessert.

LAuch beim Nordic Walking ist ein
sanfter Einstieg wichtig’, betont And-
reas Binder. ,,Das Training sollte erst

Prof. Dr. Andreas Binder ist Chefarzt der Kli-

nik fur Neurologie im Klinikum Saarbrticken.

nach und nach gesteigert werden.’

Dabei mache das Training in Gesell-
schaft haufig mehr Spaf}, und Lauf-

partner konnten helfen, ,am Ball“zu
bleiben.

Auch Tanzen kommt bei vielen gut an

Fur Parkinson-Patientinnen und -pa-
tienten, die noch gut laufen kdnnen

und sich sicher fuhlen, ist auch Wan-
dern zu empfehlen - beim Wandern

trainiert man, groe Schritte zu ma-

chen, und Ubt den Armschwung. Alle
sportlichen Aktivitaten sollten aber

vorher in einem arztlichen Gesprach
abgeklart werden.

Eine besondere Form der Bewegung,
fur die sich viele begeistern kdnnen,
ist das Tanzen. Tanzen ermaglicht
Menschen mit Parkinson und auch
ihren Angehdrigen eine ganz neue
Art der Bewegungserfahrung. So regt
Musik zum Aktivsein, zur Kreativitat
und zur Geselligkeit an. Untersuchun-



gen zeigen zudem, dass Tanzen das
Gleichgewicht und das Gehen ver-
bessert.

Besonders geeignet sind dabei klas-
sische Tanze wie Tango, Walzer oder
Foxtrott. Neben den positiven Aus-
wirkungen auf die Beweglichkeit kann

Tanzen auch die Partnerschaft starken.

Das gemeinsame Erleben und die
Bewegung zur Musik verbinden und
schaffen ein positives, motivierendes
Erlebnis. Die Betroffenen empfinden
mehr Freude an den Tanzstunden und
setzen das Training gerne fort.

Tai Chi und Qi Gong: Sanfte Bewegun-
gen als schonendes Training

Sanfte Bewegungsformen wie Tai Chi
und Qi Gong konnen fir Parkinson-
Betroffene ein schonendes Training
sein. Tai Chi ist charakterisiert durch
Einbeziehung des gesamten Korpers
in die Bewegungsausfihrung mit fest-
gesetzten Schrittfolgen, Richtungs-
anderungen, Kicks und Korperdrehun-
gen. Intensives Uben fordert Haltung,
Gleichgewicht und Beweglichkeit und
ist daher bei Parkinson eine beson-
ders sinnvolle Trainingsform. Eine
Verbesserung der Gleichgewichtsleis-
tungen ist fur Parkinson-Patientinnen
und -patienten nachgewiesen.

'S NET 4

Sind Ihre Server
schon aus dem Haus?

Wir haben mit unserem Rechenzentrum SAAR1

das beste Platzchen.
@ maximal sicher
@ hoch performant

Sprechen Sie mit uns!

@ mehrfach redundant
@ 6kologisch nachhaltig

@ www.ysenet.de

Bei Qi Gong handelt es sich um eine
chinesische Meditations- Konzentra-
tions- und Bewegungsform, die den
meditativen Aspekt von Bewegung
betont. Im Gegensatz zu Tai Chi lasst
sich Qi Gong im Sitzen durchfiihren
und ist daher auch fir Betroffene
geeignet, die weniger sicher stehen
und bei denen Sturzgefahr besteht.
Die sanften Bewegungen konnen bei
Morbus Parkinson nachweislich zu
einer Verbesserung der Lebensqualitat
fuhren.

https://ucbcares.de/patienten/parkin-

son/de/content/1854699025/sport-
bewegung

Teil der

y VSE 4
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Was bewegt Sie in lhrem Job auf

dem Winterberg?

Bettina Stipek,
Praxisanleitung,
Schule fiir Ge-
sundheitsfach-
berufe

,Mich bewegt, andere Menschen bei ihrer
Selbstverwirklichung zu unterstiitzen.”

Ute Born-Hort,
Servicestelle
»~Familie und

Beruf*

,Nichts bewegt mehr als ein freundliches Wort,
ein Dank oder ein Ldcheln.”

Corinne Weis,
Leitung Haus-

wirtschafts-
dienst/Hol- und
Bringdienst

,Mich personlich bewegt das Team-Gefiihl.
Man gehort einfach dazu, unabhdngig von der
Berufsgruppe oder Herkunft.”
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Emily Munz,

Apothekerin

,Mich bewegt, dass ich mich hier persénlich
und beruflich weiterentwickeln kann - mein
Arbeitgeber bietet mir viele Moglichkeiten.

Dazu herrscht ein tolles Arbeitsklima (iber alle

Bereiche und Ebenen.”

Kristina Denne,
Stationsleitung
52

,Mich bewegen in meinem Job die Menschen,
die mich begleiten - also die Patienten und
mein Team! Mir ist wichtig, als Stationsleitung
ein gutes Vorbild zu sein und es trotz aller
Umstdnde fiir meine Leute so angenehm wie
méglich zu machen. Ich versuche, vieles zu be-
wegen und mich fiir sie einzusetzen. Ich stehe
hinter ihnen, versuche transparent zu sein und
erfiille méglichst viele Dienstplanwiinsche,
wenn es geht.”

Anette Pauly,
Mitarbeiterin

Service-Desk,
EDV Abteilung

LMit einem IT-Team, das immer zusammensteht,
die spannenden Aufgaben an abwechslungsrei-
chen Tagen zu bewiltigen - das bewegt mich”



Stefan Breitbach,
Bereichsleitung
11, Pflegedirek-

tion

,Mich bewegt in meiner Arbeit der Mensch: als
Patient, als Kollege, als Freund, als Zukunft*

Giulia Palermo,
Studierende,
Verwaltung

,Mich bewegen der Mix aus Freundlichkeit und
Hilfsbereitschaft im Team sowie die Vielfdltig-
keit der Arbeit.”

Markus
Meisenzahl,
Stationsleiter,
Station 81

,Was bewegt mich in meinem Job? Es ist die
tagliche Herausforderung, dem Wandel in
unserem Beruf zu begegnen, und ich verfolge
mit Spannung, wo die Reise hingeht. Ich er-
hoffe mir von der Politik, dass wir endlich die
Rahmenbedingungen und finanzielle Unter-
sttitzung erhalten, um unseren Auftrag - die
Patientenversorgung auf hohem Niveau - er-
flillen zu kénnen. Das starke Signal fehlt leider
bis jetzt. Klatschen vom Balkon reicht eben
doch nicht.”

Karoline Hahn,
Krankenschwester

in der Zentralen
Notaufnahme

Mich bewegt vieles hier auf dem Winterberg:

Mein tolles Team vor allem und dass jeder sich

hier entfalten kann, dass wir keine Nummern
sind, sondern wirklich ,gesehen‘werden. Be-

sonders bewegend ist immer wieder aufs Neue,

wenn sich Patienten bei uns bedanken. Fiir

mich ist der Beruf nicht blofs ein Job, sondern

eine Leidenschaft.”

e "
% Carolin Haegele,
Pflegerische
Leitung Zentrale
Notaufnahme

,Mich bewegt immer wieder die berufsgruppen-
libergreifende Teamarbeit - vor allem, dass wir
auch herzlich miteinander lachen kénnen. Das
hilft in stressigen Situationen ungemein.”

Christine Danzer,
Bildungszentrum,

Praxisanleitung
Projekt Mexiko

,Mich bewegt die Motivation unserer mexikani-
schen Pflegekrdfte, die den Mut gefasst haben,
sich ein neues Leben in Deutschland aufzu-
bauen. Mich bewegt der Einsatz unserer Kolle-
ginnen und Kollegen auf Station, die die neuen
Kollegen mit Herzblut einarbeiten und in ihr
Team integrieren. Ohne die zweiseitige Zusam-
menarbeit widre die faszinierende personliche
und berufliche Entwicklung der internationalen
Pflegekrifte nicht maglich.”

Schwerpunkt Bewegung
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Team Winterberg setzte sich
beim Firmenlauf in Bewegung

Dass Bewegung besonders in der Gruppe Spaf® machen und motivieren kann, konnte man beim vergangenen Firmenlauf

sehen. Das Team Winterberg prasentierte sich laufstark und machte eine blendende Figur.

So viele Lauferinnen und Laufer
stellte der Winterberg noch nie:

Mit 181 Teilnehmenden aus allen
Berufsgruppen war das Klinikum
Saarbriicken bei dem dritten Saar-
bricker Firmenlauf die zweitgrofite
Laufgruppe. Mit 34 Auszubildenden
hatte der Winterberg zudem die
grofdite Azubi-Laufgruppe. Dafur gab
es zwei Pokale. Es ,lauft” eben im
Team Winterberg - so wie es auf
den neuen T-Shirts der Servicestelle
,Gesunder Winterberg” steht.

Bei optimalem Laufwetter waren
auch der Geschaftsfihrer Dr. Chris-
tian Braun, der Prokurist Matthias
Mudra sowie die beiden Chefarzte
Prof. Dr. Christof Meyer und Prof. Dr.
Florian Custodis mit von der Partie.
Besonders gut lief es fiir Jonas Bu-
mann; er ist Assistenzarzt aus dem
Zentrum fur Kinder- und Jugend-
medizin und erreichte das Ziel nach
19:12 Minuten und war somit der
schnellste Laufer im Team Winter-
berg, gefolgt von Oberarzt André
Gettmann aus dem Zentrum fur
Orthopadie und Unfallchirurgie
(OUCH), der nach 19:15 Minuten das
Ziel erreichte. Als Dritter kam Jonas
Heller, Assistenzarzt in der Klinik
fur Herz-, Lungen- & Gefafikrank-
heiten (Innere Medizin Il), nach
19:16 Minuten ins Ziel.

Team Winterberg auch beim Silves-
terlauf dabei

Bei den Frauen im Team Winter-
berg hatte die Andsthesiologin
Maria Jacques mit 21:39 Minuten im
Team Winterberg die Nase vorn. Als
Zweite und Dritte kamen die OUCH-
Assistenzarztinnen Carolin Peifer
(22:36 Minuten) und Hannah Pye
(22:41 Minuten) ins Ziel. Wir sagen
Klasse! Und auch beim nachsten
Firmenlauf im Sommer 2023 wird
das Team Winterberg an den Start
gehen.

Dass ein Ereignis wie der Firmenlauf

durchaus einen nachhaltigen Effekt

haben kann, dafiir ist Daniel Stroher

das beste Beispiel. Der Leiter der
Abteilung Finanzen und Controlling

" '

i

im Klinikum Saarbriicken hat durch
das Gemeinschaftsevent zum Sport
zurlickgefunden.

»In der Jugend war ich eigent-

lich sehr aktiv, habe viel Fufiball
gespielt®, erzahlt der 37-Jahrige

im Gesprach. ,Auch Radfahren
stand regelmafig auf dem Pro-
gramm.” Doch mit dem Studium sei
das Thema Bewegung von seiner
Agenda weitestgehend verschwun-
den - fast zwolf Jahre lang habe er
Uberhaupt keinen Sport gemacht.
~,Hochstens mal mit den Kumpels
auf dem Bolzplatz gekickt.”

Mit 181 Lduferinnen und Ldufern stellte das Team Winterberg
beim Firmenlauf die stérkste Gruppe.
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Daniel Stroher fand durch den
Firmenlauf zum Sport zuriick

Auch fur den Firmenlauf habe er
sich nie wirklich interessiert, erklart
Stroher, der seit zwolf Jahren auf
dem Winterberg arbeitet. ,Dies-
mal bin ich von zwei Kolleginnen
Uberredet worden®, fligt er lachend
hinzu. ,Allerdings konnte ich nicht
einschatzen, wie gut ich die finf
Kilometer bewaltigen wirde. Ich
hatte noch nicht mal richtige Lauf-
schuhe.” Ohne vorheriges Training
sei er schliefdlich im Shirt des Team
Winterbergs an den Start gegangen.

»Ich habe die funf Kilometer ge-
schafft und war mit meiner Zeit
recht zufrieden®, sagt er. ,Aller-
dings war ich danach richtig im
Eimer, was mich sehr erschrocken
hat. Am nachsten Tag hatte ich
dann auch machtig Muskel-
kater.“ Durch diese Er-
fahrung beim Firmen-
lauf habe es bei ihm
.Klick“ gemacht

- ein Schlusselmo-
ment, wenn man so
will.

~Mittlerweile laufe ich wieder zwei-
bis dreimal die Woche, die zehn
Kilometer schaffe ich locker®, sagt
Daniel Stréher. ,Letztens bin ich
beim ,Cross against cancer-Lauf im
Homburger Waldstadion angetre-
ten. Es hat SpaR gemacht und war
flr einen guten Zweck.” Er fiihle
sich insgesamt fitter und splre das
auch in seinem Alltag. ,Ich blei-

be jetzt auf jeden Fall dabei.” Fir
das laufende Jahr hat er schon ein
grofies Ziel auf seinem Zettel: einen
Halbmarathon zu absolvieren.

Hat das Laufen wieder fiir sich ent-
deckt: Daniel Stréher. In diesem Jahr
soll es sogar ein Halbmarathon sein.
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Hande und Finger sind die Meister
filigraner Bewegungen - ob nun in der
Handwerkskunst oder beim Spielen ei-
nes Instruments. Unsere Hande sind fast
standig im Einsatz. Deshalb ist es umso
gravierender, wenn ihre Beweglichkeit
durch Erkrankungen wie Arthrose ein-
geschrankt ist. Doch auch hier kann die
Medizin helfen: Im Bereich der Handchi-
rurgie gab es in den vergangenen Jahren
deutliche Fortschritte.

Wahrend der Einsatz von Endoprothesen
an Huft- und Kniegelenk sowie auch
Schultergelenken seit vielen Jahren den
goldenen Standard in der Arthrose-
behandlung darstellt, konnte sich die
prothetische Versorgung im Bereich der
Handchirurgie Uber viele Jahre nicht
durchsetzen. Griinde daflir sind zum
einen, dass aufgrund der hohen Be-
anspruchung der filigranen Gelenke die
sehr kleinen Prothesen nicht die Dauer-
haltbarkeit wie an den groRen Gelenken
haben.

Zum anderen gibt es im Bereich der
Hand alternative Operationsverfahren
wie die einfache Entfernung des Ge-
lenkes und dessen Ersatz durch Weich-
teilgewebe oder aber die Versteifung in
gunstiger Stellung, was durch die hohe
Beweglichkeit im Bereich der Hand gut
kompensiert werden kann. Auch wenn

Chefarzt Prof. Dr. Christof Meyer,
Oberarzt Christian Mitiller und
Oberdrztin Dr. Kathrin Schall im OP.

Schwerpunkt Bewegung

Fortschritte in der Handchirurgie - Moderne
Gelenkprothesen bringen neue Moglichkeiten

diese Verfahren bereits eine Behandlung
auf sehr hohem Niveau darstellen und
fur viele Patienten eine gute Therapieop-
tion sind, ist je nach Methode entweder
ein Verlust an Kraft oder an Beweglich-
keit in Kauf zu nehmen.

Endoprothetik gewinnt in der Hand-
chirurgie an Bedeutung

Aus diesem Grund sind Forschung und
Wissenschaft auf dem Gebiet der Prothe-
senversorgung von Finger- und Hand-
gelenken weiter aktiv, sodass sich in

der Mdglichkeit zur endoprothetischen
Versorgung gerade in den vergange-

nen Jahren viel getan hat und sowohl
Beweglichkeit als auch Kraft erhalten
bleiben kdnnen. Erkenntnisse aus der
Endoprothetik der groRen Gelenke sowie
der Einsatz neuer Materialien und Ver-
fahrenstechniken haben erhebliche und
entscheidende Fortschritte gebracht.

Mittlerweile liegen auch neue sehr
positive Langzeitstudien vor, die auf Be-
handlungsergebnisse nach funf und zum

Teil sogar zehn Jahren blicken kdnnen.
Diese Ergebnisse stammen zum grofRen
Teil auch aus unseren Nachbarlandern,
etwa Frankreich, wo Handchirurgen im
Gegensatz zur begriindeten Zurlick-
haltung in Deutschland diese Gelenk-
prothesen bereits friher bzw. hdufiger
einsetzen.

Beruhend auf diesen Erkenntnissen halt
die Endoprothetik nun auch zunehmend
in der Handchirurgie in Deutschland Ein-
zug.Auch das Zentrum fur Handchirurgie
im Klinikum Saarbriicken bietet diese
Erweiterung der Behandlungsmadglich-
keiten an. Besonders Patienten, die unter
der weit verbreiteten Daumensattelge-
lenkarthrose leiden, profitieren davon.

Prof. Dr. med. Christof Meyer
Chefarzt der Unfall-, Hand- und Wie-
derherstellungschirurgie

Zentrum fur Orthopadie und
Unfallchirurgie

Klinikum Saarbrucken
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Tierische Hilfe bei Bewegung

Nicht fiir jeden ist es selbstverstandlich, sich problemlos von A nach B bewegen zu konnen. Manche Menschen haben
Einschrankungen, wodurch sie auf Unterstiitzung angewiesen sind - etwa durch sogenannte Assistenzhunde. Um auch
diesen Menschen den Alltag leichter zu machen, hat sich das Klinikum Saarbriicken als erstes Krankenhaus im Saarland
der Kampagne , Assistenzhund willkommen® angeschlossen.

~Assistenzhunde haben im Klinikum
Saarbricken ab sofort Zutritt -
auRer in medizinisch heiklen Berei-
chen®, sagte Pflegedirektor Hagen
Kern bei einem Zusammentreffen
mit Vertreterinnen der gemeinnutzi-
gen Organisation Pfotenpiloten e.V.
Ein gut gepflegter Assistenzhund
sei Uberall dort kein Problem, wo
Menschen in Straf’enkleidung er-
laubt sind. Zudem seien anerkannte
Assistenzhunde sehr gut ausgebil-
det und stets diszipliniert.

Assistenzhunde im Dienst sind mit
Kenndecke oder Fuhrgeschirr, in
seltenen Fallen auch mit Halstuch,
gekennzeichnet. Viele Menschen
kennen den Blindenfiihrhund, auch
das Team Winterberg hat einen:

i |

Selt 1923 ein Begriff im
I " Gesundheitswesen! |

Treppenlifte

ab 3.490,-

lhr Spezialist fiir Lifte.
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Er gehort zu Manuela Veith, die seit
2015 im Klinikum Saarbricken in
der Telefonzentrale arbeitet und
immer im Doppelpack mit ihrer
Schweizer Schaferhindin Safija

zur Arbeit kommt. Assistenzhunde
unterstlitzen nicht nur blinde Men-
schen, sondern auch Menschen im
Rollstuhl, mit Horbehinderung, Au-
tismus, Epilepsie, Diabetes, lebens-
bedrohlichen Allergien oder einem
posttraumatischen Belastungssyn-
drom (PTBS).

Gerade in medizinischen Fillen ist
Barrierefreiheit wichtig

Sie brauchen diese ,tierische Hilfe",
um am taglichen Leben teilzu-
nehmen - wie zum Beispiel die 16
Jahre alte Franzi aus dem Saarland,
die an Epilepsie leidet und die jetzt
hofft, mit Hund auf dem Winterberg
behandelt zu werden. Denn Mo-
ses spurt friher als sein Frauchen,
wenn ein Anfall naht. ,Er stupst
mich dann und im Gehen blockiert
er, erzahlt Franzi.

Der Austausch vor dem Hauptein-
gang des Winterbergs forderte auch
Klarungsbedarf hinsichtlich der
praktischen Umsetzung zu Tage.

So fragten zum Beispiel Personal-
direktor Thomas Hesse und Carolin
Hagele, pflegerische Leitung der
Zentralen Notaufnahme: ,Wie sollen
sich Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter denn verhalten, wenn der Hun-
dehalter hilflos und nicht ansprech-
bar ins Krankenhaus kommt? Gibt es
eine kurze Checkliste, wie man sich
im Umgang mit dem Assistenzhund
richtig verhalt? Wo sind Notfallkon-
takte hinterlegt?®

Geschaftsfiihrer und Arztlicher
Direktor sowie Leiter der Zent-
ralen Notaufnahme Dr. Christian
Braun sagte: ,Ich freue mich, dass
das Team Winterberg gemeinsam
mit der Landeshauptstadt diesen
wichtigen Schritt gehen durfte. Ge-
rade in medizinischen Notfdllen ist
Barrierefreiheit besonders wichtig.”
Die Vertreterinnen der gemeinnutzi-
gen Organisation Pfotenpiloten e.V.
Hannah Reuter und Manja Maserati
fanden diese Anregungen nitzlich
und wichtig. Sie versprachen, eine
kurze Checkliste zusammenzustel-
len. Die Behindertenbeauftragte
der Stadt Saarbrticken, Katrin Kihn,
dankte fur den guten Austausch und
die wertvollen Anregungen.
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Pflegedirektor Hagen Kern, Carolin Haegele (Pflegerische Leitung der Zentralen Notaufnahme), Katrin Kiihn (Behinderten-
beauftragte der Stadt Saarbriicken), Manuela Veith, Personaldirektor Thomas Hesse, Hannah Reuter (Pfotenpiloten e.V.),

Wolfgang Rau, Manja Maserati (Pfotenpiloten) und Franzi Weller (von links).
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Schwerpunkt Bewegung
Migrane: Kann Bewegung wirklich helfen?

Sie haben ofter starke Kopfschmerzattacken? Dann gehen Sie doch ein bisschen joggen. Oder Radfahren. Klingt ko-

misch? Dass moderater Ausdauersport gemeinhin als dufderst gesund gilt und Menschen mit bestimmten Erkrankungen
wie Bluthochdruck, Diabetes oder Depressionen empfohlen wird, ist kein Geheimnis. Doch ist Sport tatsachlich auch bei
Migrane hilfreich? Eine schwedische Studie sagt: Moglich ist es.

Firr die Studie wurden drei Test-
gruppen miteinander verglichen

- die eine wurde medikamentos
behandelt, die andere absolvierte
ein Entspannungstraining und die
dritte machte Ausdauersport. Das
Sportprogramm bestand aus einem
40-minutigen Training, dreimal wo-
chentlich, mit 15 Minuten Aufwar-
men, 20 Minuten Ergometertraining
und funf Minuten Abkuhlen.

Das Ergebnis: Nach drei Monaten
war in allen drei Gruppen die Atta-
ckenhaufigkeit um durchschnittlich
eine Attacke pro Monat (minus 25
Prozent) zurickgegangen. Diese
kleine, aber sorgfaltig durchgefihr-
te Studie zeigt also, dass mit zwei
nichtmedikamentdsen Therapiever-
fahren ein ahnlicher Erfolg erzielt
werden kann wie mit einem poten-
ten, aber auch nebenwirkungstrach-
tigen Medikament.

~Vieles spricht daflir, dass Ausdauer-
sport Migraneattacken vorbeugen
kann®, sagt Prof. Dr. Andreas Binder,
Chefarzt der Neurologie im Klini-
kum Saarbriicken. Der Effekt sei

in vielen Studien medikamentdsen
Standardprophylaktika ebenbirtig.
~Bei der Auswahl des Sports soll-

te man aber auf jeden Fall daran
denken, dass besonders intensiver
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Sport auch den gegenteiligen Effekt
haben und die Migrane verschlim-
mern kann®.

Empfehlung fiir Ausdauersport wird
nicht von allen akzeptiert

In Studien wurden in der Regel un-
trainierte Patienten untersucht, da
man bei ihnen am ehesten positive
Effekte nachzuweisen hoffte. Das
Training wurde am hdufigsten als

Fahrradergometertraining durchge-
fuhrt. Moglicherweise ist Fahrrad-
fahren tatsachlich auch im Alltag
der ideale Kompromiss aus ausrei-
chendem, aber nicht zu intensivem,
uberall verfugbarem Ausdauersport
bei Neusportlern.

Die Empfehlung fiir Ausdauersport
wird nicht von allen Patientinnen
und Patienten widerspruchslos hin-
genommen. Haufig hort man das



Argument, Sport ware im Gegenteil
gerade ein zu meidender Ausloser
von Migrdneattacken. Eine nieder-
landische Arbeitsgruppe ging im
Jahr 2013 diesem Argument nach
und befragte 103 Patienten einer
Kopfschmerzambulanz retrospektiv
hinsichtlich ihrer Erfahrungen mit
Sport als Trigger von Migraneatta-
cken.

Nicht weniger als 38 Prozent der
Patienten kannten Migraneattacken,

die innerhalb von 48 Stunden nach
einer sportlichen Aktivitat begon-
nen hatten; bei mehr als der Halfte
der Betroffenen lag der Kopf-
schmerzbeginn noch wahrend des
Sports. Als problematische Sport-
arten wurden vor allem Laufen und
Tennis genannt. Jedoch berichtete
die Mehrzahl der Patienten, dass
eine sportliche Aktivitat geringerer
Intensivitat unproblematisch sei.

HAARHAUS
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Fithlen wie eigenes Faar

HAARSYSTEME
ZWEITHAAR & HAARERSATZ
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Was konnen wir bewegen? Nachhaltiger
Snackautomat im Klinikum aufgestellt

Das Start-Up ,,hubu® aus Saarbriicken
hat im ersten Untergeschoss des Kli-
nikums Saarbriicken einen ,gesunden
Snackautomaten® aufgestellt. Damit
macht der Winterberg einen weiteren
Schritt in Richtung Nachhaltigkeit.
Diese Alternative erganzt das beste-
hende Essensangebot fiir Mitarbei-
tende, Patienten und Besucher.

Dass in heutigen Zeiten Snackauto-
maten beinahe ausschliefilich mit
Schokoriegeln und anderem SuRkram
befillt sind, war Benedikt Zastrau
und Adrien Becker ein Dorn im Auge:
,ES gibt keine vegane, gesunde und
auch nachhaltige Alternative. Wir
wollen etwas Besseres fur uns und
fur die Welt", entschieden sie vor fast
vier Jahren und kauften sich vom
Ferienjob-Geld einen gebrauchten
defekten Snackautomaten im Internet.
Repariert in der heimischen Garage
und beflllt mit veganen, regionalen
und nachhaltigen Produkten stand
sie plotzlich vor den beiden jungen
Herren: ihre Unternehmensidee.

In der Produkteauswahl sind sich

die Vegetarier schnell einig:,Die
Snacks sollen gesund und aus fair
gehandelten Zutaten hergestellt sein,
keine kunstlichen Zusatze enthalten,
wenn moglich regionaler Herkunft
sein und einen sozialen Hintergrund
haben.” Aus einer Fille von Angeboten
haben die beiden die fiir sie passende
Produktpalette zusammengestellt:
Heute verfligen sie iber ein Sortiment
von 30 bis 50 Produkten - von Kicher-
erbsen-Chips uber gesunde Riegel

und Cookies bis hin zu Smoothies und
Mineralwasser des Saarbriicker Blue-
Future-Projects.

Wirtschaftsabteilung von Projekt
liberzeugt

Den beiden Gymnasiasten war von
Beginn an aber klar: ,Wir mochten
nicht nur gute Produkte verkaufen,
sondern auch selbst sozial agieren.”
Durch die Partnerschaft mit der Orga-
nisation ,Eden Reforestation Projects”
bindet jedes verkaufte Produkt aus
einem Automaten 30 kg CO, aus der
Atmosphare und schafft so Arbeitsta-
ge fur die ansassigen Bauern.

Ein weiterer Meilenstein: Die beiden
jungen Unternehmer stellten ihren
vierten Snackautomaten im Klini-
kum Saarbriicken auf. Die Vorganger
stehen in der Stadtbibliothek Saar-

briicken (2020), an der Universitat des
Saarlandes und im Kaufmdnnischen
Berufsbildungszentrum ,Friedrich
List-Schule® (2021).

Der stellvertretende Leiter der Wirt-
schaftsabteilung, Andreas Richter, hat
mit seiner Zusage flr einen solchen
Automaten nicht lange gezogert: ,Fur
uns ist dies eine Maglichkeit, ein jun-
ges Start-Up und gleichzeitig soziale
Projekte zu unterstutzen. Beschaftigte,
Patientinnen und Patienten sowie Be-
sucherinnen und Besucher profitieren
aufserdem davon, weil sie sich rund
um die Uhr einen gesunden Snack aus
dem Automaten ziehen kdnnen.’

Benedikt Zastrau neben dem nachhaltigen
Snackautomaten
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Schwerpunkt Bewegung
Nicht bewegen! Unsere Radiologie

Nicht bewegen - nicht atmen! Das sind Sdtze, die wohl die meisten mit Rontgen, Computertomographie und Magnetreso-
nanztomographie in Verbindung bringen. Doch das ist so nicht mehr ganz richtig. Richtig ist: Die Radiologie bewegt, ist in
Bewegung und bildet Bewegung ab. Sie stellt sie wieder her und manchmal rettet sie sie sogar.

Das Abbilden bewegter Strukturen des
Korpers, insbesondere des Herzens,
stellt eine Herausforderung dar. Auf
dem Winterberg bewaltigt diese Auf-
gabe unser modernster Computertomo-
graph, das FLASH-CT, mit erstaunlicher
Detailgenauigkeit und geringer Strah-
lenbelastung. Dabei dauert die Untersu-
chung zum Teil nur eine halbe Sekunde,
das sind zwei Wimpernschlage. Kleinste
Herzkranzgefafde, nur weniger Milli-
meter grof3, werden innerhalb eines
einzigen Herzschlages abgebildet und
lassen sich so aussagekraftig beurteilen,
dass eine invasive Katheteruntersu-
chung sehr oft nicht mehr notwendig
ist.

Mit den ultra-schnellen CT-Geraten
werden kleine Kinder untersucht, die
die Luft wahrend eines Scans nicht
anhalten konnen — mit einer extrem
niedrigen Strahlenexposition. Das ist
weit weg von den friiheren Einschran-
kungen, die eine solche Untersuchung
mit sich gebracht hat.

Dank Radiologie viel gezieltere Eingrif-
fe moglich

Nicht nur Herz und Lunge konnen in
Bewegung abgebildet werden. Auch die
Bewegung von fliefiendem Blut kdnnen
wir sichtbar machen. Mit 4D MRT-Unter-
suchungen (also eine Darstellung in 3D,
erweitert um die zeitliche Dimension)
kann Blut abgebildet werden, wahrend
es durch den Korper fliefst, wenn es
zuvor mit Kontrastmittel angereichert
wurde. Sichtbar wird dadurch ein ge-
naues Bild der Durchblutung von Armen
und Beinen, aber auch des Gehirns und
von stark durchbluteten Tumoren. Das

hilft uns und anderen Fachabteilungen
bei der therapeutischen Arbeit, denn die
Radiologie bietet nicht nur Diagnostik.
Operation und Kathetereingriffe konnen
so gezielter, sicherer und weniger inva-
siv erfolgen, zum Teil auch ohne Schnitt
unter Steuerung mit dem CT oder der
Rontgen-Durchleuchtung.

Die interventionelle Radiologie kiim-
mert sich unter anderem um die
Wiederherstellung der Mobilitat unserer
Patienten. Zusammen mit Gefafdchir-
urgie und Angiologie beseitigen wir
Engstellen in Schlagadern mit Ballons
und Stents (Gefafdstlitzen), teilweise
konnen Engstellen in den Gefaf3en auch
mit bohrerartigen Systemen abgetragen
werden, sodass auf Stents verzichtet
werden kann.

MTRs und Radiologen stehen rund um
die Uhr bereit

Wenn das venose Blut aus den Beinen
nicht mehr richtig abflief3en kann, weil
der Abfluss zum Herzen nach einer
friheren Thrombose gestort ist, konnen
die verschlossenen Venen wiedereroff-
net werden. Das geschieht wahrend
eines manchmal mehrstltindigen Kathe-
tereingriffes — mit dem erhofften Ergeb-
nis, die Lebensqualitat der Betroffenen
entscheidend zu verbessern.

Mobilitat kann auch akut in Gefahr ge-
raten - von jetzt auf gleich: ein Schlag-
anfall zum Beispiel ist eine lebens-und
lebensqualitatsgefahrdende Situation,
in der jede Minute zahlt. Auf dem
Winterberg stehen rund um die Uhr,

an jedem Tag und in jeder Nacht des
Jahres Medizinische Technologinnen

und Technologen fur Radiologie (MTRs)
und Arzte der Radiologie zur Verfiigung,
um das Leben und die Lebensqualitat
dieser Patienten zu retten. Gemeinsam
mit Anasthesie und Neurologie geben
wir 24/7 alles, um zu retten, was mog-
lich ist.

Wir bewegen gerne etwas und bewe-
gen auch uns”

Von der statischen Réntgenaufnahme
ausgehend hat sich das heutige Spek-
trum radiologischer Leistungen entwi-
ckelt. Allem voraus geht immer die Fra-
ge nach dem WARUM?“und ,WOHER
KOMMT DAS?“ - wir wollen aus einem
Verdacht“ oder einer ,Ahnung"“konkre-
tes und verlassliches Wissen machen,
medizinische Eingriffe weniger invasiv
durchfiihren und jede technische Inno-
vation fir die Versorgung der Patienten
nutzen. Das treibt uns an.

Wir sind stolz auf die groRe Bandbreite
radiologischer Diagnostik und Therapie,
die wir auf dem Winterberg anbieten.
Praktisch in keinem Bereich ist die me-
dizinische Innovation so prasent wie in
der Radiologie. Wir gehen auch hier mit
voran und nutzen computerassistierte
Analyseverfahren sowie die kiinstliche
Intelligenz unter menschlicher Kont-
rolle und mit fachlicher Expertise. Wir
bewegen gerne etwas und bewegen
auch uns.

Eure Radiologie auf dem Winterberg
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Mobilisierungsstiihle bringen schwerkranke
Patienten auf die Beine

Dass Patienten nach einer iiberstan-
denen schweren Erkrankung wieder
zuriick ins Leben finden, ist fiir Arzte,
Pflegepersonal, Angehorige - und
natiirlich die Patienten selbst - eine
Herausforderung. Mangelnde Be-
weglichkeit nach langer Liegezeit ist
ein Problem. Durch eine grof3ziigige
Spende der Saarbriicker Lord-Stif-
tung hat das Klinikum Saarbriicken
nun einen erweiterten Handlungs-
spielraum: Mit drei zusatzlichen
sogenannten Mobilisierungsstiihlen
konnen jetzt sogar stark bewegungs-
eingeschrankte Menschen sitzend
oder stehend das Bett verlassen und
auf Augenhohe ihr Umfeld erleben.
~Frilhmobilisierung ist zum Beispiel
bei Schlaganfallpatienten entschei-

dend®, sagt Neurologie-Chefarzt Prof.

Dr. Andreas Binder.

Kirzlich erreichte eine hilfreiche
Spende das Klinikum Saarbriicken:
Nicole Strasser, Sprecherin der
Lord-Stiftung und Vorsitzende des
Stiftungsbeirats, besuchte die zerti-
fizierte Uberregionale Stroke Unit der
Klinik fur Neurologie und Ubergab
den ersten sogenannten ,Mobilizer”.
Zwei weitere Stlhle fur die Pneumo-
logie sowie Neuro- und Unfallchir-
urgie folgen innerhalb der nachsten
beiden Jahre. Diese ermdglichen
unter anderem die Frihmobilisierung
von stark bewegungseingeschrank-
ten Menschen. Denn besonders die
fehlende Mobilitat von Patientinnen
und Patienten in einem langen Ge-
nesungsprozess stellt sie selbst, aber
auch Pflegepersonal und Arzte vor
grofde Herausforderungen.
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Prof. Dr. Andreas Binder, Chefarzt

der Klinik fur Neurologie, und Beate
Altpeter, pflegerische Leitung der
neurologischen Station, zeigen sich
dankbar fur die Spende und betonen
die zahlreichen Vorteile: ,Bei schwer
erkrankten Menschen, die lange Zeit
ans Bett oder die Intensivstation ge-
bunden sind, ist fehlende Beweglich-
keit ein groRRes Problem. Der Mobilizer
erleichtert uns auf Station, die Men-
schen friih zu mobilisieren, auch wenn
sie selbst nicht mithelfen kdnnen.
Ohne solche Hilfsmittel ist dies aus
medizinischer, aber auch aus perso-
neller Sicht schwer umsetzbar.“ Denn
eine Mobilisierung Schwerstkranker
sei sehr zeitaufwandig und brauche
ausreichend Personalkapazitaten.

Was kann der Mobilisierungsstuhl?

Um zu zeigen, wie der Stuhl in der
Praxis funktioniert und welche Vor-
teile er hat, schliipfte Pflegedirektor

it

Hagen Kern in die Rolle eines Patien-
ten und wechselte so die Perspekti-
ve: Physiotherapeut Rudolf Schopp,
stellvertretende Leitung der Abteilung
Physikalische Therapie, und Ergo-
therapeutin Céline Jung, beide vom
Klinikum Saarbriicken, transferierten
ihn beispielhaft vom Krankenbett

in den Mobilisierungsstuhl. Fur die
Teilnehmenden der Stiftung war dies
ein beeindruckender Moment. ,Es

ist wunderbar zu sehen, dass unsere
Spende wirkliche Entlastung bringt’,
sagte Nicole Strasser.

Ergotherapeutin Céline Jung zeigte
den Anwesenden ganz konkret die
verschiedenen Maglichkeiten, wie der
Mobilisierungsstuhl in der Therapie
angewendet werden kann. ,Nicht

nur aus medizinscher, sondern auch
aus psychologischer Sicht ist der
Stuhl eine grof3e Hilfe im Alltag mit
den Patientinnen und Patienten. Wir
kdnnen ihnen so zeigen, dass es - im

Physiotherapeut Rudolf Schopp zeigt Pflegedirektor Hagen

Kern, wie es geht.



wahrsten Sinne des Wortes - aufwarts
geht, dass Bewegung nach und nach
wieder moglich wird und sich der
Wirkungskreis wieder erweitern kann.
So schopfen sie neuen Mut, Hoffnung
und Motivation.*

Matthias Mudra, Verwaltungsdirektor
des Klinikums, ist von der Spende
begeistert. ,Fur das Team Winterberg
ist dies ein groRer Gewinn. Es ist toll,
dass sich die Lord-Stiftung so fir das
Patientenwohl und unsere Beschaftig-
ten einsetzt.”

Gutes tun: Wieso auch wir als Kran-
kenhaus auf Spenden angewiesen
sind

Aus Uberzeugung und fiir unsere
Patienten und Patientinnen bieten
wir auch Mafinahmen an, die Uber
medizinische Notwendigkeiten hin-
ausgehen. Diese werden jedoch nicht
durch Krankenkassen oder andere
Trager gedeckt, weshalb alternative
Finanzierungswege nétig sind. Der

Mit der Liebe von Mama

und dem Babyzimmer
von MOBEL MARTIN

ENSORF | KONZ | KAISERSLAUTERN | MAINZ | MEISENHEIM
NEUNKIRCHEN | SAARBRUCKEN | ZWEIBRUCKEN

.Mobilizer®ist hier ein Beispiel dafiir,
denn er wurde durch die Lord-Stiftung
in Saarbrucken gefordert.

Die Lord-Stiftung hat zum Ziel, best-
moglich zum Wohle der Patientinnen
und Patienten sowie ihrer Angeho-
rigen beizutragen. Die Stifterfamilie
setzt sich hierfir schon seit mehreren
Jahren ein. Eigene Erfahrungen bilden
hierbei den Antrieb und die Motiva-
tion.

In einer engen Verkettung des
Gesundheitswesens mit medizinisch-
technischem Fortschritt und quali-
tativen, medizinischen Ausbildungs-
moglichkeiten sehen sie Potenzial
fur Verbesserungsmaglichkeiten fir
alle Beteiligten — von Patientin oder
Patient uber Angehorige zu Pflege-
kraften und Arztpersonal.

Das Team Winterberg ist dankbar fir
die nitzliche Spende und freut sich
auf eine weitere Zusammenarbeit mit
der Lord-Stiftung.

-

You www.moebel-martin.de
o @ -g 24H ONLINE SHOPPING

Fiihrung durch Simulationszentrum
auf dem Winterberg

Aus diesem Grund freuten sich Vor-
stand und Beirat der Lord-Stiftung
Uber den Rundgang durch das Simula-
tionszentrum auf dem Winterberg, um
zu sehen, wie und wo medizinische
Fachkrafte im Klinikum Saarbriicken
weitergeschult werden. PD Dr. Konrad
Schwarzkopf, Chefarzt der Klinik fur
Andsthesiologie und Intensivmedizin,
flhrte die Besucher von der Lord-Stif-
tung durch das Simulationszentrum,
das innerhalb der letzten zehn Jahre
unter seiner Leitung entstanden ist.
Hier konnen verschiedene medizini-
sche Eingriffe unter professioneller
Aufsicht an Simulationspuppen und
-modellen geubt werden, wie zum
Beispiel Reanimation oder das Legen
einer Periduralanasthesie (PDA). Dr.
Schwarzkopf zeigte auBBerdem, wie
eine Bronchoskopie durchgefiihrt
wird.

| y 4
MOBEL MARTIN

. besser leben!
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Adipositaschirurgie:
Warum Bewegung manchmal nicht ausreicht

Wer Gewicht verlieren will, muss nur Ursachen konnen eine Rolle spielen Eben jene Menschen, die allein aus
ein bisschen auf seine Ernahrung ebenso wie genetische Voraussetzun- diesem ,Teufelskreis“ nicht mehr
achten und Sport treiben - richtig? gen.’ herausfinden, kommen zu Barbara
So einfach ist es leider nicht immer Jacobi ins Adopistaszentrum auf dem
und langst nicht fiir alle. Im Adipo- Ein weiterer Faktor sei natirlich feh- Winterberg.,Die meisten Patienten,
sitaszentrum auf dem Winterberg lerhafte bzw. ungesunde Ernahrung die wir hier behandeln, wiegen um
stellen sich Menschen vor, die sich - wobei man vielen Lebensmitteln die 140 Kilogramm?®, berichtet sie. Am
aufgrund ihres starken Ubergewichts,  die hohe Kalorienzahl auf den ersten Anfang stehe ein drei- bis sechsmona-
wenn uberhaupt, dann nur sehr ein- Blick nicht ansehe. Irgendwann gerate  tiges Programm, das Ernahrungs- und
geschrankt bewegen konnen. Dr. Bar-  man dann in eine Art Teufelskreis, Trainingsplane sowie Untersuchungen
bara Jacobi, Leiterin des Zentrums, so Jacobi.,Wenn man eine gewisse beij verschiedenen Arzten - etwa im
berichtet aus ihrem Berufsalltag Grenze Uberschritten hat, achtet man Hinblick auf eine mdgliche Hormon-
und erklart, warum Bewegung allein immer weniger auf die Ernahrung und  stérung - beinhalte. Wir arbeiten mit
manchmal nicht ausreicht. auf sich. Man kann sich ja mittlerweile  einem Fitnessstudio zusammen, das
Kleider in vierfach XL kaufen - die speziellen Rehasport anbietet, den
LAuch wenn man Sport macht und Hemmschwelle sinkt.* stark Ubergewichtige ausiiben kdn-
seine Ernahrung umstellt, verliert nen’, erklart Barbara Jacobi.

man im Monat normalerweise nur
ungefahr ein Kilogramm?®, sagt Barbara
Jacobi.,Da kann man sich vorstellen,
wie schwierig es bei 50 Kilo Uberge-
wicht ist, genug abzunehmen.” Davon
abgesehen sei es flr adipose Men-
schen gar nicht so einfach, effektiv
Sport zu treiben. Im Fitnessstudio ha-
ben die Gerate oft eine Beschrankung
von 110 Kilo. Aufierdem besteht bei
hohem Gewicht immer eine erhohte
Verletzungsgefahr. Hinzu kommt fur
viele das Schamgefihl - sie werden
oft angestarrt.*

Viele Faktoren spielen eine Rolle

Man kénne stark libergewichtige Men-
schen Ubrigens nicht grundsatzlich
selbst fir ihre Situation verantwort-
lich machen. ,Adipositas ist immer ein °
Puzzle, das aus vielen Teilen besteht,

erklart Barbara Jacobi.,Psychische
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Magenverkleinerung als letzter
Ausweg

Sollten all diese Mafinahmen keinen
Erfolg zeigen, bleibt als Ultima Ratio
noch die Operation, genauer gesagt
die Magenverkleinerung. Vereinfacht
gesagt wird dabei das Volumen des
Magens reduziert, sodass der Patient
bzw. die Patientin weniger essen kann
und so mittel- und langfristig ab-
nimmt.

»2 bis 3 Prozent der Patienten schaf- l
fen es tatsachlich, mit Ernahrung

und Sport dauerhaft abzunehmen®,
sagt Barbara Jacobi.,Die Betonung
liegt auf ,dauerhaft, da Patientinnen
und Patienten in der Vergangenheit
gezeigt haben, dass sie 10 bis 20 Kilo
abnehmen konnen, der Jojo-Effekt sie
dann aber wieder zu neuem Hochst-
gewicht treibt.” Fiir alle jene, die sich

L

Dr. Barbara Jacobi, Leiterin des Saarbrticker Adipositaszen-
trums auf dem Winterberg, weifs, dass es fiir Ubergewicht
viele Ursachen geben kann.

einer Magenverkleinerung unterzie- nach einer Operation das Gewicht
hen missen, seien die Erfolgsaussich-  reduziert und gehalten wurde - im
ten sehr gut. ,Eine schwedische Studie  Gegensatz zur konservativen Thera-
hat gezeigt, dass sogar zehn Jahre pie.

Die Adipositas (krankhaftes Ubergewicht) betrifft immer mehr Menschen in allen Alters- und Gesellschaftsgruppen. In
Deutschland sind mittlerweile fast 50 Prozent der Bevolkerung lbergewichtig.

Viele gesundheitliche Risiken sind bekanntermafien eng mit dem krankhaften Ubergewicht verbunden, z.B. der Bluthoch-
druck, die Zuckerkrankheit (Typ-2-Diabetes), Depressionen, Fettstoffwechselstorungen, Gelenkbeschwerden und die Un-
fruchtbarkeit bei Frauen, um nur einige zu nennen. Viele dieser Erkrankungen konnen die Lebenserwartung um mehrere
Jahre verkurzen.

Die Vorbeugung und Therapie des krankhaften Ubergewichts ist mittlerweile zu einer zentralen medizinischen Aufgabe
geworden. Im sowie um das Klinikum Saarbriicken herum steht ein interdisziplinares Spezialistenteam zur Verfligung.

Seit Juli 2020 ist auch eine direkte Uberweisung in das Adipositaszentrum mdglich: Die Arztliche Leiterin Dr. Barbara
Jacobi erhielt von der Kassenarztlichen Vereinigung (KV) als erste im Saarland die Ermdchtigung, dass Hausarzte und
Internisten Patienten mit Adipositas-Krankheitsbildern direkt auf den Winterberg uberweisen kénnen.

Kontakt: azsaarbruecken@Xklinikum-saarbruecken.de
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Schwerpunkt Bewegung
Vorbeugen ist besser...

Prof. Dr. Jorg Loth setzt sich fiir eine der
wirksamsten préaventiven Mafinahmen
tiberhaupt ein: Bewegung!
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Lebensstilbedingte Erkrankungen wie Adipositas, Bluthochdruck und Diabetes
stellen die Todesursache Nummer eins in Deutschland dar - und sie nehmen
immer weiter zu. Der beunruhigende Trend zeichnet sich auch in den Daten der
IKK Suidwest ab: Immer mehr Versicherte erhalten beim Arzt die entsprechenden
Diagnosen und miissen behandelt werden. Jorg Loth, Vorstand der IKK Siidwest
und Professor fiir Gesundheitsokonomie, setzt sich dafiir ein, diese Entwicklung
durch Aufklarung und andere praventive Mafnahmen zu stoppen. Eines der

wirksamsten Mittel: mehr Bewegung!

Sie sagen, die Entwicklung der Krank-
heitsbilder wie Adipositas oder Diabe-
tes, die sich aus den Versichertenzah-
len der IKK Siidwest ablesen lassen,
sei dramatisch - inwiefern?

Eine Auswertung unter unseren IKK-
Versicherten in Hessen, Rheinland-
Pfalz und dem Saarland zeigt: Jedes
Jahr erkranken rund 1.000 Menschen in
der Region neu an Diabetes. Das zeigt
der Blick auf die arztlichen Diagnosen
der vergangenen Jahre. Die grofite
Steigerung liegt in der Generation

60 plus. Hier sind seit 2016 etwa 30
Prozent mehr Versicherte neu an Typ-
2-Diabetes erkrankt. Aber auch immer
mehr junge Menschen leiden an dieser
Krankheit: Die Zahl der neuerkrankten
Diabetikerinnen und Diabetiker im
Alter von 20 bis 34 Jahren ist um 10
Prozent gestiegen.

Ahnlich verlduft die Entwicklung beim
Krankheitsbild Adipositas. Auch hier
verzeichnen wir enorme Steigerungen,
die uns Sorgen machen, insbesondere
bei Kindern und Jugendlichen: Eine
aktuelle Analyse der IKK Stidwest zeigt,
dass im Saarland, in Rheinland-Pfalz
und in Hessen im Jahr 2020 gegenuber
2013 bis zu funf Prozent mehr Heran-
wachsende die Diagnose krankhaftes
Ubergewicht erhalten haben - ein
wichtiger Risikofaktor bei der Entste-
hung von Herz-Kreislauf-Erkrankungen
und Krebs. Bemerkenswert stark verlief

der Anstieg innerhalb dieses Zeitraums
bei den adipdsen Jungen: in Rhein-
land-Pfalz lag dieser bei rund sieben
Prozent, im Saarland sogar bei rund 14
Prozent.

Was uns als Krankenkasse beschaf-
tigt, sind nicht nur die 6konomischen
Folgen fiir unser Sozialsystem, sondern
viel mehr ist es die Einschrankung an
Lebensqualitat, die wir beobachten
konnen: Viele Menschen leiden nicht
einfach nur an, sondern wirklich ganz
erheblich unter ihrer Erkrankung. Des-
wegen mochten wir hier entschieden
gegensteuern und setzen uns dafur
ein, diese Entwicklung mit ihren teils
schwerwiegenden Folgeerkrankungen
auszubremsen.

Wie geschieht das?

Das Prinzip Pravention ist fur uns
zentral: Vorbeugen ist besser als hei-
len! Viele dieser Krankheiten konnten
durch einen gesunden Lebensstil
abgemildert oder ganz verhindert
werden. Doch zu oft stimmt das
Gleichgewicht zwischen Erndhrung
und Bewegung nicht, kérperliche
Aktivitat ist zu selten Teil des Alltags.
Dabei geht es gar nicht darum, ex-
zessiv Sport zu treiben, um sich etwas
Gutes zu tun, sondern vielmehr darum,
den Korper auch in Alltagssituationen
zu fordern.



Es ist eine schleichende Entwicklung,
die den Nahrboden fir lebensstil-
bedingte Erkrankungen bereitet.
Deswegen versuchen wir in allen
Lebensbereichen Maglichkeiten fur
unsere Versicherten zu schaffen,
gesundheitsfordernde Gewohnhei-
ten auszubilden: Wir bieten kosten-
freie Kurse zu Bewegung, Ernahrung,
Entspannung, Sucht. In Schulen und
Kindertageseinrichtungen fordern wir
Bewegungs- und Ernahrungsprojekte,
in Unternehmen fiihren wir das so-
genannte Betriebliche Gesundheits-
management durch, bei dem es darum
geht, auch am Arbeitsplatz fit zu blei-
ben. Auch in Kliniken und Senioren-
heimen unterstiitzen wir Beschaftigte,
Patienten und Bewohner bei einem
gesunderen Lebensstil. Wir beraten
unsere Versicherten und schaffen in
ihrem tdglichen Umfeld Anreize fir
mehr Bewegung, wie zum Beispiel
den IKK-Erlebnisweg am Finkenrech
in Dirmingen. Dort kommen Wanderer
jedes Alters und jeder Fitnessstufe auf
ihre Kosten. Und dass ein Aufenthalt
in der Natur sich positiv auf das all-
gemeine Wohlbefinden auswirkt, ist ja
hinlanglich bekannt.

Aus Perspektive der Krankenkasse:
Was wiinschen Sie sich fiir die Zu-
kunft?

Dass sich der Trend endlich umkehrt
und die Zahl dieser Erkrankungen
riickldufig wird. So ware unser Ge-
sundheitssystem entlastet und mehr
Menschen konnten ihr Leben genief3en.
Ich weif3, dass es insbesondere im
Zusammenhang mit der Pandemie fur
viele schwierig war, Bewegung in ihren
Alltag zu integrieren oder den Fokus
auf gesunde Ernahrung zu richten. Doch
es ist ein entscheidender Faktor bei der
Bekampfung dieser Krankheitsbilder -
und letztlich fur jeden Einzelnen eine
Investition in eine gesunde Zukunft.




Schwerpunkt Bewegung

Fit und gesund im Arbeitsalltag-
Wie Bewegung helfen kann

Langes Stehen, schweres Heben,
stundenlanges Sitzen: In den meisten
Berufen ist der Arbeitsalltag ge-
pragt von einseitigen korperlichen
Belastungen. Damit dadurch keine
dauerhaften Schaden entstehen, ist
es wichtig, fiir einen Ausgleich zu
sorgen. Schon kleine Bewegungsein-
heiten, eingestreut in die taglichen
Ablaufe, konnen viel bewirken.

Die positiven Effekte solcher Gesund-
heitsinseln im Arbeitsalltag erkennen
auch immer mehr Arbeitgeber und ho-
len sich Rat bei den Profis. Experten
fur Betriebliches Gesundheitsmanage-
ment (BGM) unterstutzen Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter dabei, gesund
zu bleiben. Sie analysieren, beraten
und zeigen ganz konkret, wie’s geht:
Wie muss mein Arbeitsplatz gestaltet
sein? Was esse ich in meiner Pause?
Wie schaffe ich es ohne Zigarette
durch den Tag? Und: Welche Ubungen
sind gut fir mich, und wie kann ich
sie integrieren?

Bei langem Stehen werden beispiels-
weise die Gelenke, die Muskeln und
die Wirbelsaule beansprucht. Insbe-
sondere diese ist flr so eine statische
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Dauerbelastung nicht geschaffen.
Deswegen kommt es oft zu Verkramp-
fungen der Muskulatur. Auch beim
Sitzen konnen Fehlhaltungen und ein-
seitige Belastungen zu verkirzten und
abgeschwdchten Muskeln in Brust
und Riicken sowie eingeschrankter
Gelenkbeweglichkeit fiihren. Die Fol-
ge sind meist Schmerzen in Riicken,
Hufte und Kniegelenk. Doch bereits
einige gezielte Dehn- oder Kraftiibun-
gen oder eine aktiv gestaltete Pause
wirken dem entschieden entgegen.
Dirk Mlller ist BGM-Experte bei der
IKK Siidwest und betreut seit Jah-

ren Unternehmen im Saarland und
Umgebung, die die Gesundheit ihrer
Mitarbeitenden in den Mittelpunkt
stellen. Er weif3: Je regelmafiiger aus-
gleichende Bewegung in den Alltag
eingebunden ist, desto grofier ist der
Effekt. Die meisten Menschen fuhlen
sich dadurch besser gewappnet fir
Herausforderungen aller Art, sind
gelassener und erleben ihren Alltag
als weniger anstrengend. Die Statistik
zeigt, dass diese Gruppe tatsachlich
auch seltener krank ist als Menschen,
die keinen Ausgleich finden.”

Im Falle gezielter Bewegungsiibun-

gen, die zu Hause, aber auch am
Arbeitsplatz gemacht werden, ist
deren korrekte Ausfiihrung fiir den
Erfolg mitentscheidend: Was muss ich
beachten, stimmt meine Haltung, wie
oft sollte ich das Ganze wiederholen?
Fragen, bei denen der BGM-Experte
vor Ort Hilfestellung geben kann.
Doch weil nicht jedes Unternehmen
BGM-Mafinahmen anbietet und der
Experte nicht immer zur Hand ist,
stellt die IKK Stidwest allen Bewe-
gungswilligen unter www.jobaktiv.
ikk-suedwest.de verschiedene Videos
zur Verfuigung. Dort finden sich unter
anderem ein kurzes Kraftworkout,
Rickenfit-Ubungen oder eine kleine
Tai-Chi-Einheit, allesamt angeleitet
von den Bewegungsprofis der IKK.
Regelmatig finden Uber diesen Kanal
auch Live-Workouts statt - die Termi-
ne werden auf der Webseite bekannt-
gegeben. Und unter www.lifeaktiv.
ikk-suedwest.de prasentiert die IKK
alles Wissenswerte zum Thema indi-
viduelle Gesundheitsforderung und
Pravention, sodass jede und jeder sich
passend zu den eigenen Bedurfnissen
informieren kann.

Bei Fragen konnen Sie sich an Dirk Muller wenden.

Er ist Projektleiter Gesundheitsforderung bei der IKK Stidwest
und Experte fir BGM.
Dirk Muller
Europaallee 3-4

66113 Saarbriicken

Tel.: 06 81/38 76-2127

Fax: 06 81/38 76-2799

E-Mail: dirk.mueller@ikk-sw.de




IKK Jobaktiv CI?(K Sudwest

Fit und locker am Arbeitsplatz
ol

Machen Sie einen grof3en Ausfall- Aufrecht auf dem Stuhl sitzen. Den

schritt nach vorne, der hintere FuR
steht auf dem FuRRballen, Ihre Zehen
sollten nach vorne zeigen. Achten Sie
auf einen geraden Rucken.

Senken Sie nun Ihren Oberkorper, bis
das hintere Knie fast den Boden be-
ruhrt. Ihr ganzes Gewicht liegt dabei
auf dem Ballen des hinteren und auf
der Ferse des vorderen FulRes. Achten
Sie darauf, dass das Knie des vorde-
ren Beines hinter der Fuf3spitze bleibt.

Die Ubung 10- bis 15-mal durchfihren.
AnschlieSend das Bein wechseln.

Oberkorper so weit zur Seite drehen,
bis eine deutliche Spannung im seit-
lichen Rumpf entsteht.

Diese Position 10 bis 15 Sekunden
halten. AnschlieRend in die andere
Richtung wiederholen.

Brust- und Schulterdehnung

Auf der Kante des BUrostuhls sitzend
die Hande schulterbreit auf dem
Tisch ablegen. Den Stuhl jetzt so weit
nach hinten schieben, bis die Arme
und der Rucken gestreckt sind.

Das Korpergewicht auf ein Bein verlagern, ein
Bein anheben und circa 10 bis 15 Sekunden
die Balance halten. Den Oberkérper dabei auf-
recht und das Standbein leicht gebeugt halten.

AnschliefSend das Bein wechseln.

Den Oberkorper leicht nach unten
drucken.

Diese Position 10 bis 15 Sekunden
halten und anschlielend wieder
langsam aufrichten.

Beide Hande schulterbreit auf den
Schreibtisch stutzen, die FURe so
weit vom Tisch entfernt auf die Ze-
henspitzen stellen, dass sich der ge-
samte Korper in einer geraden, vor-
geneigten Position befindet.

Die Arme beugen, bis die Brust fast
die Tischkante berUhrt, und wieder
hochdrucken.

Die Ubung 10- bis 15-mal wiederholen.

) Bei allen Ubungen gleichmaRig atmen.

Weitere Infos zum Betrieblichen
Gesundheitsmanagement finden
Sie unter: www.bgm.ikk-suedwest.de

IKK SUdwest
Berliner Promenade 1
66111 Saarbrlicken

Aufrecht auf der Stuhlkante sitzen,
ein Bein angewinkelt auf dem ande-
ren Oberschenkel ablegen.

Mit geradem Oberkérper nach vorne
neigen, bis eine Spannung im Gesal’
entsteht.

Diese Position 10 bis 15 Sekunden
halten, anschlieRend wieder langsam
aufrichten und die Ubung mit der
anderen Seite wiederholen.

Tel. 06 81936960
E-Mail: infoikk-suedwest.de
Internet: www.ikk-suedwest.de



Was bewegt sich auf dem Winterberg?

Team Winterberg spart Energie:

,Wir drehen jeden Stein um.”

Ein Maf3nahmen-Mix aus kurzfristigen und langfristigen Planen und ein vorausschauendes Handeln in den vergangenen
Jahren hilft schon jetzt, die Energiebilanz des Klinikums zu verschlanken. Unter dem Motto #wirsparenwatt geht es lang-
fristig um reduzierten Dampf-, Strom-, Fernwarmeverbrauch - mit Einfamilienhausern als Rechengrofie.

Kurzfristig wird konkret in der Kiche,
bei der Kalteerzeugung, beim Warm-
wasser - und bei den Bettpfannen
Energie gespart. Wichtig ist aber auch
jeder einzelne Mitarbeiter, der seinen
Beitrag zum Energiesparen leisten
soll. Noch seien die MaRnahmen ,Ein-
schrankungen der Behaglichkeit’, sagt
das Klinikum. Wenn sich die weltweite
Situation verscharft, kann sich das
schnell andern.

Auch wenn langst Uberfallige Inves-
titionen in die bauliche Infrastruktur
die Energie flrs Sparen deutlich aus-
bremsen: Das Klinikum Saarbriicken
setzt sich dennoch im Rahmen seiner
Mdglichkeiten aktiv mit den Energie-
fressern im Haus auseinander: Auf
dem Winterberg wird unter dem Mot-
to #wirsparenwatt jetzt schon gespart,
wo es geht:,,Um Strom zu sparen,
drehen wir sprichwortlich jeden Stein
um®, sagt Dr. Ingo Friedrich, Leiter der
Technischen Abteilung.

Energiefresser Krankenhaus: 4000 be-
heizte Raume

Das Motto: Alle fur alle. Jeder Mit-
arbeitende kann und muss an vie-
len Stellen die Behaglichkeitszone
verlassen - selbstverstandlich unter
Einhaltung hygienetechnischer Vor-

schriften und mit prioritarem Blick auf
die Patientensicherheit. Das schaf-
fen wir nur gemeinsam®, bekraftigt

Dr. Christian Braun, Geschaftsfuhrer
und Arztlicher Direktor. Das Klini-
kum hat eine umfangreiche interne
Informationskampagne gestartet, um
die Beschaftigten zu sensibilisieren
und zum verstarkten Energiesparen
im Arbeitsalltag zu bewegen. Dazu
wurden Aufkleber mit der Aufschrift
,Gehst du raus? - Licht aus!“im ge-
samten Klinikum verteilt. Zudem ist
das Klinikum Saarbriicken als bisher
einziges Krankenhaus im Saarland bei
dem bundesweiten Projekt ,Klima-
retter-Lebensretter” engagiert, um das
Thema zusatzlich beim Personal zu
platzieren.

Krankenhduser trifft die Energiekrise
besonders hart, denn sie sind echte
~Energiefresser”. Auf dem Winterberg
gibt es mehr als 4000 beheizte Rau-
me, hinzu kommen Klima- und Luf-
tungsgerate, aufderdem der Zentral-OP
als ,Grofverbraucher®, die GroBkiiche,
die Zentralsterilisation mit eigener

Dampfzentrale, eine Vielzahl medizi-
nischer Grofgerate wie Computerto-
mograph (CT) oder Magnetresonanz-
tomograph (MRT) sowie Hunderte von
PCs und Servern.

Kiiche, Kaltererzeugung, Warmwasser
- und Bettpfannen

Konkret geht es bei den kurzfristigen
Mafinahmen zum Beispiel um Kiiche,
Kalteerzeugung, Warmwasser und
Bettpfannen. Das heifst fur die Kiche:
Im Portionierraum sowie in einer
Kuhlzelle werden in Abstimmung mit
dem Kichenchef sowie dem Hygiene-
team die Temperaturen aufierhalb der
Betriebszeiten um sechs Grad ange-
hoben - in einer Tiefkiihlzelle generell
um ein Grad. Die Vorlauftemperatur
der zentralen Kalteerzeugung wurde
signifikant angehoben (die zentrale
Kalte macht 10% unseres Stromver-
brauchs aus). Zudem wurden etwa

20 elektrische Warmwassererzeuger
komplett ausgeschaltet. Naturlich
werden samtliche Veranderungs-
prozesse kontinuierlich begleitet und

ETL|LITZ ADVISION

Steuerberatung im Gesundheitswesen

|lhr Erfolg ist unser Ziel
I -

- Branchenspezifisch laufende Beratung \39%

- Unterstltzung beim Praxiskauf und 6\0
Start in den Berufsalltag &

- Individuelle Finanzierungs- und &
Liquiditatsberatung (OQ*

ETL - LITZ ADVISION GmbH Steuerberatungsgesellschaft
Saarbriicker StraBe 13al 66564 Ottweiler

06824/9316-0 | info@litz-stb.de | www. litz-stb.de
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uberwacht und alle hygienetechni-
schen Voraussetzungen, die fur ein
Krankenhaus gelten, eingehalten.

Insgesamt seien die Mafinahmen als
,Behaglichkeitseinschrankungen®zu
sehen, sagt Dr. Braun: ,Das sind ja
keine wirklichen Opfer. Falls sich die
Energiekrise ausweitet, werden wir
Uber weitere Einsparpotenziale mit
dann auch weiteren Einschrankungen
sprechen miissen.’

Langfristige Energiesparmanahmen
auf dem Winterberg

In den vergangenen Jahren wurde
auf dem Winterberg schon einiges an
EnergiesparmaRnahmen im Rahmen
der Moglichkeiten auf den Weg ge-

Stephanie Priester Mascarenhas arbeitet im Funktionsbereich der Kardiologie
und achtet dort ganz besonders aufs Energiesparen.

bracht (Umstellung auf LED-Beleuch-
tung & Okostrom, Bau einer eigenen
Dampfzentrale). Aktuell lauft Stufe 1
des Mafsnahmenpakets mit den Be-
reichen, in denen Einsparpotenziale
identifiziert wurden:

-
¥

g™

Durch Einsparungen bei der Fernwar-
me, beispielsweise kein Heizen mehr
in den Sommermonaten und Reduk-
tion der Maximaltemperaturen in den
Raumen, kdnnen wir pro Jahr 1430
Megawattstunden (MWh) einsparen.
Das entspricht dem Verbrauch von 50
Einfamilienhdusern (aktueller Ver-
brauch: rd 9200 MWh = 310 Einfami-
lienhauser).

Durch Einsparungen beim Dampfver-
brauch, z.B. Verzicht auf die automati-
sche Befeuchtung der OP-Luft, bietet
sich ein Einsparpotenzial von rund
300 MWh Erdgas pro Jahr - was dem
Verbrauch von 10 Einfamilienhausern
entspricht (aktueller Verbrauch: 1830
MWh = 60 EFH).

Der Stromverbrauch soll durch diverse
Mafinahmen reduziert werden, bspw.
durch eine reduzierte Leistung unse-
rer Luftungsanlagen und die Sensibili-
sierung unserer Beschaftigten hin-
sichtlich der Einsparpotenziale jedes
Einzelnen. Insgesamt wurde hier ein
Einsparpotenzial von rund 450 MWh
im Jahr errechnet, dies entspricht dem
Verbrauch von 100 EFH (aktueller Ver-
brauch: 8425 MWh = 1870 EFH).
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Was bewegt sich auf dem Winterberg?
Team Winterberg auf dem Weg zum

CLIM A
L EBENS

RETTER

Nicht erst seit der Energiekrise engagiert sich der Winterberg mit seinen Mitarbeitenden fiir einen schonenden Umgang
mit Ressourcen und dadurch fiir die Erhaltung unserer Umwelt. Klimaschutz ist auch im Krankenhaus ein wichtiger Be-

standteil der Unternehmensphilosophie.

Seit

April 2022
beteiligt sich das

Klinikum Saarbriicken als erstes
saarlandisches Krankenhaus am
deutschlandweiten Projekt Klima-
retter-Lebensretter. Dieses Projekt
wird von der neutralen und gemein-
nutzigen Stiftung viamedica betreut,
Schirmherr ist Prof. Dr. Frank Ulrich
Montgomery, Vorsitzender des Welt-

arztebundes. Auch das Bundes-
gesundheitsministerium
und die Bundesarzte-
kammer unterstltzen
das deutschlandweite
Projekt.

Im Fokus des
Projektes stehen
unsere Mit-
arbeiterinnen
und Mitarbei-
ter. Regelmafig
werden sie uUber
den sorgsamen Um-
gang mit Energie und
Ressourcen informiert.
Unser Ziel ist es, ge-
meinsam durch einfache
Klimaschutzaktionen CO2
einzusparen. Uber ein Online-
Tool kénnen sich die Beschaftigten
dann an einfachen und umsetzbaren
Klimaschutzaktionen beteiligen - so-
wohl auf dem Winterberg als auch in
ihrem privaten Umfeld.

Ob Fahrrad statt Auto, weniger Fleisch
essen oder im Berufsalltag Strom und
Energie sparen: Schon kleinste Maf3-
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nahmen konnen sowohl die Gesund-
heit fordern als auch zur Entlastung
des Klimas beitragen. Gemeinsam
setzen wir ein Zeichen fir den Klima-
schutz, aus Lebensrettern werden
Klimaretter!

JWir wollen den Beschaftigten zeigen,
dass man sich auch im Berufsall-

tag fur den Klimaschutz engagieren
kann und dass das Ganze auch noch
Spaf? machen kann®, erklart Christina
Moskau, Stabstelle Arbeitssicherheit,
Brand- und Umweltschutz.

$age n

zu fleischarmer
Ernahrung



Wenn
der Alltag

zuhause
manchmal
schwerfallt.

Kosteniibernahme durch
alle Pflegekassen moglich.

Egal, wann Sie uns brauchen,
wir sind fur Sie da.

e Betreuung zuhause

e Betreuung aulier Haus

e UnterstUtzung bei der Grundpflege
e Demenzbetreuung

e Entlastung pflegender Angehdriger
e Hilfe im Haushalt

Den Zeitumfang bestimmen Sie.
Kostenfreie unverbindliche Beratung.
Rufen Sie uns an!

Home
Instead.

ZWW

www.homeinstead.de/saarbruecken

Seniorenbetreuung
Niedermeier GmbH

Tel. 0681 988497 -0

saarbruecken@homeinstead.de

Jeder Betrieb von Home Instead ist unabhéangig sowie selbststandig und wird eigenverantwortlich
betrieben. © 2021 Home Instead GmbH & Co. KG
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Hochwald-Kliniken
Weiskirchen
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Orthopddie, Sportmedizin Geriatrie
und verhaltensmedizinisch

orientierte Rehabilitation (VOR)

Innere Medizin - Kardiologie, = Neurologie
Stoffwechselerkrankungen
und Onkologie

PFLEGEDIENST e TAGESPFLEGE
BETREUTES WOHNEN ¢ SANITATSHAUS

Tel.: 06806 44 00 76
www.lana-pflege.de
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Was bewegt sich auf dem Winterberg?
Team Winterberg — mehr als nur Pflege

Fiir Einsteiger, Umsteiger, Aufsteiger: Der Winterberg ist die erste Adresse in Sachen Berufswahl. Das Klinikum Saarbrii-
cken bietet 2023 in 14 verschiedenen Ausbildungsberufen eine Perspektive.

2200 Beschaftigte aus 37 Nationen

in mehr als 110 Berufsgruppen: Alle
zusammen bilden das Team Winterberg
im Klinikum Saarbriicken. Kolleginnen
und Kollegen auf Augenhohe, die fir
die Patientinnen und Patienten im
Einsatz sind in 19 Fachabteilungen und
Uber 20 interdisziplinaren Zentren - in
einem der modernsten Krankenhduser
der Maximalversorgung im Sudwesten
Deutschlands sowie im angrenzenden
Frankreich und Luxemburg.

Der Winterberg ist die erste Adresse in
Sachen Ausbildung - nicht nur in der
Pflege, auch in den Bereichen OP, Radio-
logie, EDV, Verwaltung oder in Dualen
Studiengangen. Das krankenhauseigene
Bildungszentrum mit seiner Schule fir
Gesundheitsfachberufe arbeitet eng
verzahnt mit dem Praxisbetrieb. Die
Schule bietet rund 325 Auszubildenden
sowie Studierenden in Kooperation mit
Hochschulen einen Ausbildungsplatz.

aus dem Frei.

Unser Ausfallkonzept schafft Sicherheit.

* bistauf weni}e Ausnahmen
ey

L__ \ u"'

.

30 Lehrkrafte und 25 Praxisanleiter
sorgen fur ein ausgewogenes Verhaltnis
zwischen Wissensvermittlung und prak-
tischer Anwendung. Digitales Lernen ist
hier selbstverstandlich: Als Pilotschule
der Online-Schule Saar nutzt die Schule
im virtuellen Klassenzimmer interaktive
Ubungseinheiten, Foren und Web-Blogs.

Nach erfolgreicher Ausbildung bietet
der Winterberg weiterfuhrende Karrie-
reoptionen - etwa in der Pflege durch
Spezialisierungen oder im Bereich Pra-
xisanleitung, im Qualitatsmanagement
oder durch Flihrungsverantwortung.

Benefits im Team Winterberg

Ob zusatzliche Altersvorsorge, Wahl-
arbeitszeit, elektronische, transparente
Zeiterfassung, aktive Forderung der
Weiterbildung, kostenloses Parken oder
moderne Arbeitszeitmodelle fir die
individuell planbare Work-Life-Balance:

' 4

Klinikum Saarbriicken [—T=1

WINTERBERG IST BESSER. Bewirb Dich.
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Oder Jobraid_. Oder Jobticket. | =

WINTERBERG IST BESSER. Bewirb Dich.

Der Winterberg bietet seinem Team
nicht nur ein qualitativ hochwertiges
und anspruchsvolles Tatigkeitsfeld,
sondern auch zahlreiche Benefits als
familienfreundlicher Arbeitgeber.

Alle Infos rund um die Karriere auf dem
Winterberg online unter:
www.teamwinterberg.de

Fragen? Gerne auch per WhatsApp an:
0179 692 0873

Kostenloses Parken.

2t
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Starkes Zentrum fur Thoraxmedizin
auf dem Winterberg

Im Zentrum fiir Thoraxmedizin
kiimmert man sich auf dem Win-
terberg facheriibergreifend um
Diagnostik sowie konservative und
operative Therapie von Erkrankun-
gen der Lunge, des Brustkorbs und
der Atmungsorgane. Nicht nur in der
Thoraxmedizin ist der interdisziplina-
re Zentrumsgedanke Teil der Winter-
berg-DNA geworden.

Mit Beginn des Jahres 2022 wurden
flr das Klinikum Saarbriicken im
Landeskrankenhausplan die beiden
neuen Hauptfachabteilungen Pneu-
mologie und Thoraxchirurgie ausge-
wiesen. Diese Institutionalisierung ist
die Anerkennung der Expertise, die in
beiden Bereichen auf dem Winterberg
in den vergangenen Jahren aufgebaut
wurde.

Zentral ist auch hier — wie bei allen
Leuchtturmprojekten des Klinikums
Saarbriicken - der interdisziplinare
Zentrumsgedanke: die Vernetzung und
Zusammenarbeit aller an der Behand-
lung beteiligten Disziplinen.

Die Diagnostik und Therapie von
Lungenerkrankungen ist hdufig
komplex und bedarf eines facher-
Ubergreifenden Vorgehens. Um dies
zu gewabhrleisten, steht das Zentrum
unter gemeinsamer Leitung der Pneu-
mologie, Sektionsleiter Felix Stockle,
und der Thoraxchirurgie, Sektions-
leiter Alexander Gamrekeli.,Uns ist es
wichtig, dass die einzelnen Abteilun-

gen eng zusammenarbeiten®, sagt Ge-
schaftsfiihrer und Arztlicher Direktor
Dr. Christian Braun. ,Ein Denken in
starren Abteilungsgrenzen bringt uns
und vor allem unsere Patientinnen
und Patienten nicht weiter.*

Schnelle Entscheidungen, kiirzere
Wartezeiten

LEntscheidungen kénnen gemein-
sam schnell getroffen werden und
die Wartezeiten fir die Patienten
werden kirzer, erklart Sektionsleiter
Felix Stockle. Es werden samtliche
Erkrankungen der Lunge behandelt,
wobei neben Infektionen

der Lunge, obstruktiven
Lungenerkrankungen

wie Asthma und

COPD,

der Schwerpunkt auf der Diagnostik
und Therapie bosartiger Erkrankun-
gen der Lunge und des Rippenfells
liegt. Einen grof3en Stellenwert hat
die minimalinvasive Behandlung von
gutartigen und bosartigen Erkran-
kungen der Lunge und der weiteren
Thoraxorgane.

Um dies zu ermdglichen, besteht eine
enge Zusammenarbeit mit der Radio-
logie, der Onkologie, der Infektiologie
und dem Zentrum fur Intensiv- und
Notfallmedizin. Auch die Palliativme-
dizin wird in enger Abstimmung mit
den Patienten eingebunden.
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Nachster Meilenstein auf dem Weg zum
Onkologischen Zentrum

In der ersten Fortschreibung des
Landesbettenplans hat das Gesund-
heitsministerium dem Klinikum eine
eigenstandige Hauptfachabteilung
Onkologie zugesprochen. Im Fokus
wird auch hier die Behandlung des
Patienten iiber Fachgrenzen hinweg
stehen - weg vom Silo-Denken, hin
zu Medizin mit Weitblick und Um-
sicht.

Wir sehen dies als wichtigen Schritt,
die Onkologie auf dem Winterberg
auszubauen®, sagt Dr. Christian Braun
und freut sich, dass ein so kompeten-
ter Sektionsleiter gewonnen werden
konnte, der nun vor wenigen Wochen
gestartet ist. Der Wahlsaarbrucker
Gregg Frost bringt als Facharzt fur
Innere Medizin, Hamatologie und
Onkologie viel Erfahrung im Umgang
mit krebskranken Patientinnen und
Patienten mit. Und er ist kein Unbe-
kannter: Zuletzt war er als Leitender
Oberarzt in einem anderen Onko-
logischen Zentrum in Saarbruicken
tatig. Ehrenamtlich engagiert er sich
in mehreren Berufsverbanden, bspw.
als Vorsitzender des Landesverbands
Saar des Marburger Bunds, als Bei-
sitzer im Vorstand und Vorsitzender
des Ausschusses Weiterbildung der
Arztekammer Saar und im Beirat der
Saarlandischen Krebsgesellschaft.

Der gebirtige Saarlander kennt das
Krankenhauswesen von der Pike auf:
Neben der Ausbildung zum Gesund-
heits- und Krankenpfleger begann er
ein Medizinstudium und fokussierte
schnell die Onkologie:,lch war von
Anfang an von dieser Fachrichtung
fasziniert, denn sie ist so vielseitig.
Man arbeitet auf allen Ebenen inter-
disziplinar’, erklart er. Dass neben der
operativen und der Strahlentherapie

auch viele medikamentose Therapien
eingesetzt werden kdnnen, mache den
Beruf aus medizinischer Sicht sehr
spannend.

~Winterberg-DNA"wird gelebt

Besonders schatzt er den interdis-
ziplindren Ansatz in der Onkologie,
der im Klinikum Saarbrucken bereits
in vielen Kooperationen als ,Winter-
berg-DNA" gelebt wird: ,Eine gute
und adaquate Behandlung erfordert
eine enge interdisziplinare Zu-
sammenarbeit, aber auch eine gute
Kommunikation im Team unter allen
beteiligten Berufsgruppen. Das ist
hier definitiv so’, betont Gregg Frost.
In den vergangenen Monaten ist auf
dem Winterberg viel passiert,um den
Leuchtturm Onkologie weiterzuent-
wickeln.

Diverse Fachabteilungen arbeiten
verzahnt in interdisziplinaren Zentren.
Das 2019 gegrundete Onkovaskulare
Zentrum (OVZ) hat die Krebstherapie
auf ein neues Level gehoben. Hier
stehen interventionelle Therapiever-
fahren als Erganzung der klassischen
Saulen der Tumortherapie bei onko-
logischen Erkrankungen im Fokus.

Dr. Christian Braun, Geschaftsfuhrer
und Arztlicher Direktor des Klini-
kums, sagt: ,Therapien konnen besser
individualisiert und situationsabhan-
gig gestaltet werden. Die Verbindung
dieser Therapieansatze hat in dieser
Breite und fachlichen Tiefe bisher
gefehlt und hat somit Alleinstellungs-
charakter.”

Hoher fachlicher Anspruch

Im letzten Jahr wurde das Darmkrebs-
zentrum von der Deutschen Krebs-

gesellschaft (DKG) erfolgreich zerti-
fiziert, weitere Zentren sind bereits in
konkreter Planung und Umsetzung.

Gregg Frost sieht den fachlich hohen
Anspruch der Disziplin als zentralen
Motor: Die schnellen Fortschritte in
der Grundlagenforschung und neue
Erkenntnisse Uber bdsartige Erkran-
kungen und daraus resultierende
Behandlungsansatze machen es
erforderlich, sich stetig fortzubilden
und am Ball zu bleiben, um neue
Therapieansatze zeitnah umsetzen zu
kdnnen.

,Durch die modernen Behandlungsan-
satze sehen wir aber auch neue, bis-
her nicht bekannte Nebenwirkungen,
um die man wissen muss und die man
lernen muss, zu beherrschen, sagt
der Onkologe und Palliativmediziner.
Gregg Frost freut sich Uber die neue
berufliche Herausforderung auf dem
Winterberg. ,Hier darf ich etwas Neu-
es aufbauen und kann meine eigenen
Erfahrungen mitbringen.”

Gregg Frost ist Facharzt fiir Innere
Medizin, Himatologie und Onkologie
auf dem Winterberg.
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Start fur neue Abteilung:
Kevin Pelzer leitet den Patiententransport-

dienst im Klinikum Saarbriicken

Der Transport von Patientinnen und
Patienten auf dem Winterberg soll
optimiert werden - deswegen baut
die Pflegedirektion eine neue Abtei-
lung auf. Der Leiter dieser Abteilung
mit dem Namen ,Patiententrans-
port” hat zum 1. August seine Arbeit
aufgenommen. Er heif3t Kevin Pelzer
und kommt aus Saarbriicken. ,,Ich bin
gelernter Kaufmann fiir Spedition
und Logistikdienstleistung®, erzéhlt
er. ,Ich war jahrelang als Disponent
bei einer internationalen Spedition
titig.”

Dem Ruf des Winterbergs sei er ge-
folgt, weil ihn einerseits die ausge-
schriebene Stelle gereizt habe. Ande-
rerseits sei es ihm ein Bedurfnis, das
Gesundheitssystem zu unterstiitzen
und die Mitarbeitenden im Klinikum
Saarbriicken zu entlasten.,Meine Ein-
driicke sind bislang durchweg positiv",
sagt Kevin Pelzer. Es gibt viel Neues,
was ich dazulernen kann. Ich schaue
mir alle Stationen an, um zu sehen,
wie und wo der Patiententransport
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optimiert werden kann.* Im Oktober
haben dann 15 Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter — sowohl interne als auch
externe Bewerber - ihren Dienst in
der neuen Abteilung begonnen.

Die Basis fur den Patiententransport-
dienst bildet eine Logistiksoftware,
die Transportauftrage Uber Smart-
phones an die Transportmitarbeiter
vergibt. So kdnnen Patienten ohne
groRere Wartezeiten von A nach B
gebracht werden. Der Vorteil fur die
Stationen und Funktionsbereiche:
Nach der Eingabe des Transportauf-
trages erfolgt die weitere Bearbeitung
automatisch. Diese Auftrage lassen
sich sogar Tage im Voraus verplanen,
sodass ein OP-Transport schon heute
fur morgen geplant werden kann.

Die Auftrage werden von Montag bis
Freitag sowie an Wochenenden und
Feiertagen in mehreren Schichten
und unterschiedlichen Schichtstarken
zwischen 6.15 und 2 Uhr abgearbei-
tet. Der Patiententransportdienst

soll in erster Linie die Stationen

Zum 1. Oktober haben Kevin Pelzers Mitarbeiterinnen und Mit-

arbeiter ihre Tatigkeit aufgenommen.

50 Was bewegt sich auf dem Winterberg

Kevin Pelzer hat bislang durchweg
positive Erfahrungen auf dem Winter-
berg gesammelt und freut sich auf die
neuen Herausforderungen.

entlasten. Auf3er den Intensivtrans-
porten von akuten Notfallpatienten
kann der Patiententransportdienst
alle anderen Transporte Ubernehmen.
Die Mitarbeitenden erhalten regel-
mafige Schulungen zum Verhalten in
unvorhersehbaren Situationen und fur
Notfalle / Erste Hilfe, um fiir den Fall
der Falle gerustet zu sein.



Was bewegt sich auf dem Winterberg?
Starke Kooperation fur Krebspatienten auf

Anfang des vergangenen Jahres

hat das Klinikum Saarbriicken die
strahlentherapeutische Versorgung
in Eigenregie beendet. Ein strahlen-
therapeutisches Angebot bleibt aber
auf dem Winterberg durch die Xcare
Gruppe Radiologie, Nuklearmedizin
und Strahlentherapie BAG erhalten.
Im Zuge einer sektoreniibergreifen-
den Zusammenarbeit hat die Xcare
Gruppe mehrere Millionen Euro in
eine Generalsanierung und Moder-
nisierung aller Raumlichkeiten der
Strahlentherapie auf dem Winterberg
investiert.

Seit 4. April liefen umfangreiche Bau-
mafnahmen und lieen ca. 900 m?
komplett neu gestaltete Praxisflache
entstehen. Wieder steigenden CO-

VID19-Inzidenzen, dem Ukraine-Krieg,

verscharften Lieferketten-Problemen
und hohen Preissteigerungen zum

)

HEIZUNG

Trotz, schafften es jedoch alle techni-
schen Gewerke, Wiederaufnahme des
Patientenbetriebes wie geplant zu
ermoglichen.

Im Juli war es nach 105 Tagen an-
dauerndem Umbau so weit: Drei erste
Patienten erhielten auf dem Winter-
berg in der Xcare Praxis fiir Strahlen-
therapie eine Bestrahlung an einem
im Rahmen der Sanierung nagelneu
installierten Linearbeschleuniger neu-
ester Generation.

dem Winterberg

Die offizielle Eroffnung folgte dann
ein paar Monate spater, nachdem
auch die restlichen Bauarbeiten ab-
geschlossen waren: Am 22. Oktober
konnten die Raume offiziell ,eing-
weiht” werden.

Xcare ist ein Zusammenschluss von
niedergelassenen Facharzten, die

im Saarland und dem angrenzenden
Rheinland-Pfalz bereits an verschie-
denen Standorten radiologische,
nuklearmedizinische und strahlenthe-
rapeutische Leistungen erbringen.

Wir verstehen Gebaude
Intelligente Gebaudetechnik

Ob Heizung, Klima, Liiftung, Kalte und Sanitar - wir beherrschen alle Themen der Gebaudetechnik.
Wir planen, bauen und warten fiir Gewerbe und Privat.

EIN UNTERNEHMEN DER

Kauffer & Co. Saar GmbH

Otto-Hahn-Stralke 6
66793 Saarwellingen

Kauffer
GRUPPE

Tel. 06838 | 98070-10
www.kaeuffer.de

Kauffer
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Expertenzertifikat ,,Handchirurgie”
fur Winterberg-Chefarzt

Prof. Dr. Christof Meyer, Chefarzt der Klinik fiir Unfall-, Hand- und Wiederherstellungschirurgie, wurde von der Deutschen
Gesellschaft fiir Handchirurgie e.V. (DGH) mit dem Expertenzertifikat ,,Handchirurgie” ausgezeichnet. Diese Zertifizierung
erreichen nur besonders erfahrene Handchirurgen. Deutschlandweit wurde das Zertifikat erst 50-mal vergeben.

Vom schnellenden Finger, dem Karpal-
tunnelsyndrom oder Arthrosen bis hin
zu schweren Fehlstellungen bei der
Hohlhandvernarbung ,Morbus Dupuy-
tren® oder verschiedensten leichten
bis schwersten Verletzungen: Er-
krankungen in und an der Hand sind
vielfaltig. Sie haben jedoch alle etwas
gemeinsam: Eine Funktionsstorung an
der Hand ist immer eine erhebliche
Behinderung.

So umfasst das Gebiet der Hand-
chirurgie die Vorbeugung, Erkennung
sowie die operative und konservative
Behandlung von Erkrankungen, Verlet-
zungen, Fehlbildungen und Tumoren
der Hand und des Unterarms. Auch die
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Rekonstruktion nach Erkrankungen
oder Verletzungen stellt im Klini-
kum Saarbriicken einen besonderen
Schwerpunkt dar. Zudem ist die Klinik
von den Berufsgenossenschaften

fur die Behandlung von schweren
Handverletzungen bei Arbeitsunfallen
anerkannt.

L,immer am Puls der Zeit"“

Mit dem Zertifikat wird die besondere
handchirurgische Expertise hervor-
gehoben. So musste Prof. Dr. Meyer
nachweisen, dass er wissenschaftlich
arbeitet, regelmafiig an Fachfortbil-
dungen und Kongressen teilnimmt
sowie selbst Vortrage auf Kongressen

¥
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halt und wiederholt wissenschaftliche
Artikel in Fachpublikationen verof-
fentlicht sowie Weiterbildungskurse
selbst veranstaltet.

Der erfahrene Handchirurg sagt nicht
ohne Stolz: ,Wir wollen mit dieser
Auszeichnung zeigen, dass wir mit
unserer handchirurgischen Behand-
lung immer am Puls der Zeit sind und
uns weiterentwickeln, um die beste
Handchirurgie anbieten zu kdnnen.
Und: Gerade junge Arztinnen und
Arzte finden im Klinikum Saarbriicken
ein hoch qualifiziertes Umfeld fir die
Ausubung ihres Berufes und ihre fach-
liche Weiterentwicklung.”

Mit dem Expertenzertifikat
,Handchirurgie® wurde Chefarzt
Christof Meyer ausgezeichnet.
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Elternschule im Klinikum
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Saarbrucken —
Im 1. Untergeschoss des Haupthauses

Wir unterstutzen Sie in allem, was Sie zur Vorbereitung auf Geburt
und Elternschaft brauchen:

/ Kostenlose Informationsabende und Stillinfoabende

./ Umfangreiches Kursangebot vor und nach der Geburt,
z. B. Ruckbildungsgymnastik und Geburtsvorbereitungskurse

/ Kursangebote fiir Familienangehorige

Alle aktuellen Termine und die Anmeldedaten finden Sie auf unserer Homepage unter:
www.klinikum-saarbruecken.de/patienten-besucher/elternschule

Klinikum Saarbriicken [T
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Das Klinikum
Saarbrucken im Netz

Das Klinikum Saarbriicken informiert regelmafiig z.B.
bei Facebook iiber medizinische Erkenntnisse,
praktische Hinweise und schone Patientengeschichten.
Folgen Sie uns!
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instagram.com/klinikum_saarbruecken
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ETasm Winteibarg

Ein groBer Schritt fir unser #zentrum fir
#thoraxmedizin, ein kleiner Schnitt fiir die Patientin:
das @team_winterberg hatte #Thoraxchirurg
Edgonzalezrivas fir hochkomplexe Lungen-OP
#doublesleeve eingeladen: bit.ly/3P5uiZa

HuWATS #thoraxmedizin #schiissellochehirurgio

10:2 worm. - 9. Mai 2022
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== @Team_Winterberg

YES! #iteam winterberg ist #gold! Karsten Schmitt,
pflegerischer Leiter der Station 43 unseres Zentrums
fiir Intensiv- und Notfallmedizin, nahm den
#KlinikAward ("Goldenen Sonderpreis der Jury") flr
sein Corona-Tagebuch in #Berlin entgegen.
klinikum-saarbruecken.defcorona/corona-...

B:45 vorm, - 20, Okt 2022

1 Ratweet 1 Tweet zitieren B Gefill mir®-Angaben

Klinikum Saarbrilcken ’

== @ Team_Wimerberg

H#hurra: Unser #mexiko-Projekt geht in die 3. Runde:
200 Gesprache stehen jetzt in Hciudaddemexico &
#oaxaca an. Heute begriiBte Botschafter
@PacoQuiroga seine Landsleute in #saarbruecken.
Mehr zum Projekt: bit.ly/3tnEnBO
@ThomasHesseSB @DrChristianBral @CeciliaVB Mx
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Kliniken und Zentren des Klinkums
Saarbruckens im Uberblick

Kliniken

Allgemein-und Viszeralchirurgie,
Chirurgische Onkologie

Chefarzt Dr. Dr. habil Gregor A. Stavrou
0681 963 2441
gstavrou@klinikum-saarbruecken.de

Anasthesiologie und Intensivmedizin
Chefarzt PD Dr. Konrad Schwarzkopf
0681 963 2648
kschwarzkopf@klinikum-saarbruecken.de

Augenklinik

Chefarzt Dr. Markus Ladewig

0681 963 2744
mladewig@klinikum-saarbruecken.de

Gastroenterologie, Hepatologie, Diabeto-
logie, Endokrinologie, Infektiologie und
Psychosomatik (Innere Medizin I)
Chefarzt Prof. Dr. Daniel Grandt

0681 963 2531
dgrandt@klinikum-saarbruecken.de

Schwerpunkt Psychosomatik

Arztliche Leitung Prof. Dr. Winfried Hauser
0681 963 2021
whaeuser@Kklinikum-saarbruecken.de

GefaR- und endovaskulare Chirurgie mit
zertifiziertem Gefafdzentrum

Chefarzt Dr. Michael Steffen

0681963 2921
misteffen@klinikum-saarbruecken.de

Gynakologie & Geburtshilfe mit
Perinatalzentrum Level |

Chefarzt PD Dr.Ralph Sascha Baum
0681 963 2231
abohrer@klinikum-saarbruecken.de

Herz, Lungen- und Gefafskrankheiten,
Intensivmedizin und Angiologie mit

Funktionsbereich Nephrologie
(Innere Medizin 1)

Chefarzt Prof. Dr. Florian Custodis
0681 963 434
fcustodis@klinikum-saarbruecken.de
Kinder-und Jugendmedizin / Neonato-
logie /Perinatalzentrum Level |
Arztliche Leitung: Dr. Marie-Claire
Detemple und Dr. Donald Wurm
0681 963 2161
sruffing@klinikum-saarbruecken.de

Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie,
Plastische Operationen

Chefarzt Dr. Dr. Herbert Rodemer
0681 963 2331
hrodemer@klinikum-saarbruecken.de

Neurochirurgie

Chefarzt Prof. Dr.Jan Walter

0681 963 2941
jwalter@klinikum-saarbruecken.de

Neurologie mit zertifizierter Uberregio-
naler Stroke Unit

Chefarzt Prof. Dr. Andreas Binder

0681 963 2451
abinder@klinikum-saarbruecken.de

Onkologie

Sektionsleitung Gregg Frost

0681 963 2441
onkologie@klinikum-saarbruecken.de

Zentrum fur Orthopadie und
Unfallchirurgie

mit zertifiziertem, Uberregionalem
Traumazentrum

Bereich Orthopadie

Chefarzt Prof. Dr.

Konstantinos Anagnostakos

0681 963 2896
anagnostakos@klinikum-saarbruecken.de

Bereich Unfall; Hand- und
Wiederherstellungschirurgie,

BG- Durchgangsarzt

Chefarzt Prof. Dr. Christof Meyer
0681 963 2481
chmeyer@klinikum-saarbruecken.de

Pneumologie
Sektionsleiter Felix Stockle
0681 963 2612

Thoraxchirurgie
Sektionsleiter Alexander Gamrekeli
0681 963 2612

Urologie, Kinderurologie und
urologische Onkologie

Chefarzt Dr. Stephan Meessen

0681 963 2568
smeessen@klinikum-saarbruecken.de

Zentren

Untersuchungs-und
Behandlungszentrum
Leitung: Dr. Christian Braun
0681 963 2525

Zentrale Notaufnahme
Leitung: Dr. Christian Braun
0681 963 1919

Zentrum fur Intensiv- und Notfallmedizin
Chefarzt PD Dr.Konrad Schwarzkopf
0681 963 2648
kschwarzkopf@Aklinikum-saarbruecken.de

Saarbrucker Adipositaszentrum (AZ)
Leitung: Dr. Barbara Jacobi

0681 963 2447
adipositaszentrum@klinikum-saarbrue-
cken.de
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Zertifizierte Brustschmerzeinheit
Cardiac Arrest Center

Prof. Dr. Florian Custodis

0681 963 2434
fcustodis@klinikum-saarbruecken.de

Zertifiziertes GefafRzentrum
Dr.Michael Steffen

0681 963 2921
misteffen@klinikum-saarbruecken.de

Zentrum fir Handchirurgie
Traumazentrum

Prof. Dr. Christof Meyer

0681 963 2481
chmeyer@klinikum-saarbruecken.de

Zertifiziertes Darmkrebszentrum

Dr. Dr. habil Gregor A. Stavrou

0681 963 2441
gstavrou@klinikum-saarbruecken.de

Ophthalmovaskulares Zentrum
Orbitazentrum

Dr.Markus Ladewig

0681 963 2744
mladewig@klinikum-saarbruecken.de

Perinatalzentrum Level |
Dr.Marie-Claire Detemple,
Dr.Donald Wurm

0681 963 2161
sruffing@klinikum-saarbruecken.de

Prostatazentrum

Dr. Stephan Meessen

0681 963 2568
smeessen@klinikum-saarbruecken.de

Weitere Zentren

Neurovaskulares Zentrum,
Onkovaskulares Zentrum, Zertifiziertes
Wirbelsaulenspezialzentrum, Zentrum
fur Thoraxmedizin, Zertifiziertes Leber-
zentrum, zertifiziertes Pankreaszentrum,
zertifiziertes Endoprothetikzentrum

Uberblick unter

Institute und
Einrichtungen

Palliativmedizinischer Konsiliardienst
Arztliche Leiterin Claudia Bewermeier
0681 963 2802

Radiologie

Chefarzt Prof. Dr. Elmar Spuntrup

0681 963 2351
espuentrup@klinikum-saarbruecken.de

Pathologie

Chefarztin Dr. Rosemarie Weimann
0681 963 2527
rweimann@klinikum-saarbruecken.de

Beteiligungs- und
Tochtergesellschaften

Blutspendezentrale Saar-Pfalz
0681 963 2730
bsz-saarpfalz@klinikum-saarbruecken.de

Altenheim am Schlossberg
0681 963 1800
askorupa@klinikum-saarbruecken.de

Mobile Pflege
0681 963 1888
mobilepflege@klinikum-saarbruecken.de

Kooperationspartner

Bioscientia - Institut fir medizinische
Diagnostik

Labor Saarbruicken

0681 883791 40
labor-saarbruecken@bioscientia.de

Rechtsmedizin am Klinikum
0681 963 2913
info@rechtsmedizin-klinikum-
saarbruecken.de

Onkozentrum Saar
Dr. Georg Jacobs

Dr. Carsten Zwick

Dr. Barbara Schneider
0681 963 2836
praxis@onkosaar.de

Nephrologie

Dr.Wolfgang Bieser

0681 985470
info@dialysezentrum-saarbruecken.de

Xcare - Praxis fur Strahlentherapie im
Klinikum Saarbriicken

Facharztliches Team: PD Dr. Patrick
Naumann, Dr. Christoph GuRbacher, Dr.
Sara Amela-Neuschwander, Joachim Weis
0681 963 34242

Nach Schlaganfall, = =1

e ]

| MS oder Parkinson e = ]
wieder selbststindig ﬂ l

| & mobil werden mit ; ll

= unserer funktionellen

An der Romerbriicke 14 - 18 | 66121 Saarbriicken

Elektrostimulation, * ».
L-300 Go System |

)}

kostenlose und
individuelle Beratung

Physiotherapie mit
Terminvereinbarung

ORTHESEN NEURO-ORTHOPADIE
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Telefon 0681 - 30 989 - 0 | info@doppler-online.com
www.doppler.saarland
Moderne Orthopadie | groBe Anproberaume und Laufhalle
Zahlreiche kostenlose Parkplatze direkt vor der Tiir | barrierefreie Zufahrt tber die Rampe

Weitere Filialen in Dudweiler, Blieskastel und Homburg (Uniklinik)

e

Doppler Orthopédietechnik

. ORTHOPADIESCHUHTECHNIK

ORTHOPADIETECHNIK

doppler.saarbriicken

SANITATSFACHHANDEL
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Kooperationspartner des Klinikums Saarbriicken gGmbH

lhr Hilfsmittelversorger im Haus:

eMCare..

Sprechstunde 3x wochentlich vor or.

Sprechen Sie lhren Beratungsbedarf bei lhrem Arzt oder Ihrer Pflegekraft an.

Bedarfsgerechte
Hilfsmittelversorgung

Wir versorgen die Patienten zu House oder

in einer Pllegesinrichtung bedarfsgerecht - Kostenlose
mit medizinischen Hilfsmitteln. |ﬂkﬂﬂ|‘lﬂﬂnz' Beratu ng und
versorgung Anleitung

der Patienten

Wir beraten die Patienten
herstellerneutral zu
geeigneten Hilflsmitteln

SI'GII‘H'.I" Te und trainieren sie in
: deren Hondhabung.
versorgung

ﬁberleirungs- e ; Wund-
mﬂnﬂgemﬂnf ) i s " versurgung

Wir sorgen fir einen reibungslosen
Ubergang von der stationdren zur
ambulanten Versorgung

der Patienten.

Koordination

Das emCore-Netzwerk bringt von Anfang an
alle an der Yersorgung Beteiliglen zum Wohle der Patienten
zusammen: Patient, Angehorige, Arzt und Pllegepersonal.

€MCare.. 0 800 / 0 362 273

Wir leisten MEHR WendelstraBe 7a » 66787 Wadgassen
r:1|5 nur Hllfsmlﬂellleferung info@emcare.de ® www.emcare.de







