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Liebe Leserin, lieber Leser,

24 Stunden pralles Gesundheitswesen in 24 Bildern und Geschichten, nah dran,
voll dabei - so hatten wir uns das im Herbst des vergangenen Jahres vorgestellt.
Es kam anders. Mitten in der Produktion des Heftes zwang uns Coraona zur Voll-
bremsung. Als es wieder weiterging, langsam, da hatte sich etwas verandert.
In den neuen Bildern und Interviews kam pldtzlich eine nachdenkliche Distanz
zum Vorschein, die - das klingt paradox - eine grofde Nahe zulasst.

Herzliche Grufie, lhr

bh o

Martin Fensch

Alle Fotos Enno Kapitza
www.ennokapitza.de



»Freestyle” ruft der Coach gegen
den Bass von,,| am what | am“ von
Gloria Gaynor an. Man denkt an ein
Boxstudig, stlinden nicht drei Raolla-
toren an einer Wand. In diesem
Hinterraum in Hamburg-Billstedt
schwitzt die elfkopfige ,Diabetiker-
Turner“-Gruppe fur bessere Blutzu-
ckerwerte; man trifft sich jeden Don-
nerstag, hier im von Krankenkassen
finanzierten ,Gesundheitskiosk”.
LZieht ruber, das Standbein soll es
spuren!”, gibt der Coach vor. Billstedt
ist eine fruhere Arbeitersiedlung. Auf
1000 Menschen kammen statistisch
gesehen 1,25 Mediziner, im Hambur-
ger Schnitt sind es 2,59 pro 1000.
Doppelt so viele Menschen beziehen
hier Sozialhilfe als im restlichen
Hamburg, besonders viele Einwohner
leiden an chraonischen Erkrankungen.
Umso wichtiger ist das niedrig-
schwellige Angebot des Gesund-
heitskiosks: Vorne am Tresen werden
Arztbriefe erklart, Ernahrungsplane
durchgesprochen - wie Lotsen che-
cken die Mitarbeiter den Bedarf und
was nun zu tun ist. Die Musik dreht
auf, Endspurt bei den Diabetiker-
Turnern. Schweifd rinnt von den
Stirnen. ,Ein Sprichwart sagt”, achzt
eine Frau, ,alle Tauben kommen
aufs Dach.”

4 5 | zwei - ein Magazin von Pfizer Deutschland o

mburg-Billstedt

[
L, i

- 20. Februar 2020



Neun Rdume auf 97 Quadratmetern und
ein Schmerz, irgendwo beim neunten
Rippenpaar. Pawel Jahoda* steht in der
dicht bepackten Ambulanz der Caritas
am Berliner Bahnhof Zoo voller Medika-
menten- und Kleiderschranke. Var drei
Monaten sei er in einer Toilette gesturzt,
»alles war ok, aber seit vorgestern tut es
weh”. In einem Hotel reinigt er die Zim-
mer, selbst bewohnt Jahoda ein Zelt in
einem Obdachlosencamp. ,Das gefallt
mir nicht”, murmelt Inka Wislawska,
wahrend sie ihm beim Ausziehen des
Wallpullis zusieht. Diesen Satz hat die
Chirurgin heute ein paar Mal gesagt. 0b-
dachlose und Menschen ohne Kranken-
versicherung gehen oft nicht zu nieder-
gelassenen Arzten, weil sie sich nicht
trauen. Fur sie ist die Ambulanz lebens-
wichtig. 16 Arzte, vom Allgemeinmedi-
ziner bis zum Orthopaden, arbeiten hier
abwechselnd ehrenamtlich, unterstitzt
von funf Krankenschwestern, Pflegern
und Medizinstudenten. Im Zimmer tastet
Wislawska den méachtigen Oberkorper
ab, draufen stehen noch 15 Patienten
Schlange; eigentlich schlieft die Ambu-
lanz gleich. Eigentlich. Es riecht nach
kaltem Schweifd. Plotzlich bricht der Bar
von Mann zusammen, Wislawska hat den
wunden Punkt ertastet, der Schmerz
uberwaltigt, Pawel Jahoda weint still.
Wislawska umarmt ihn, halt ihn kurz fest.
Es dauert eine geflhlte Ewigkeit.

*Name geandert
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»Wennich den Schadel aufmache, betrachte ich das
Gehirn. Es ist wunderschon. Es ist hellgelb, pulsiert
mit dem Herzschlag. Es hebt und senkt sich mit der
Atmung des Patienten.

Wir arbeiten im Submillimeterbereich, manchmal
sechs, acht Stunden lang. Ich weifs: Liege ich mit
ginem Schnitt einen Millimeter daneben, kann das
bose enden.

Immer wieder fuhre ich mir den Patienten, seinen
Befund und seine Familie vor Augen. So bleibe ich
uber viele Stunden kanzentriert. Und dann ist die Ope-
ration zu Ende. Und man schaut sich das Gehirn an.
Und man hat ein winziges Lochlein von funf Millime-
tern hinterlassen, womit man sich in den letzten
Stunden beschaftigt hat.”

Prof. Dr. med. Christian Schichor,
Hirnchirurg an der Klinik far Neurachirurgie des
LMU Klinikums Mtinchen




Berlin-Wedding
2/. Februar 2020

»Ich habe mir das Steif3bein gebro-
chen, so was macht einem mlt;,
Angst. Es leidet nicht nur mein Kor '
sondern auch meine Seele! Iqh I
wie wenig Zeit die Schweste-r
Arzte haben - und wie sie SICh hen

Schwatzchen, fur ein gemeiiﬁ a
Reden Uber meine Heilung. -,.'.

auf und lasst mich nach vorne sch

en. Sehe ich dieses Bemihen, f

ich eine groRe Wertschatzi.ln‘“

wie Medizin. Fraher arbeitet Jl]-
Lehrerin, da war es ahnhch ﬁ" ne ein-
gutes menschliches Mitei qan

nen die Schuler weniger.” .50 ein Klinikalltag braucht auch mal

Lockerheit und Lebensfreude. Manch-
al bringe ich meinen Patienten ein
ortchen H‘Lt oder komme mit einem
Wassereis ans Bett. Oder ich Uber-
bringe einen guten Befund als ,Rap”.
eine Patienten steigen oft darauf ein,
wir reimen dann gemeinsam, Free-
style. Ich brauche diese kleinen feinen
Momente im Alltag, die Scherze, das
Lachen. Und bekomme daflr viel zu-
rlick. Freude, Lebenserfahrung ..."

Gerda Neumann Y

Dr. med. Volkan Aykac,

Oberarzt am Evangelischen Geriatrie-
zentrum Berlin, Lehrkoordination
Geriatrie der Charité sowie professioneller
Rapper ,,Dr. Valkanikman™




Auch Gianna Sfb'lﬁs_ viertes Paar Latex-
handschuhe ist so schwarz wie draufRen

die Nacht. Sie studiert Internationale™
Katastrophenhilfe, heute aber ist Berlin™
ihr Einsatzort: Stolfi inspiziert die Tasche:

von Ben Kahlow™* auf Drogen. Dig miss-
ten weggeschlossen werden, [im einen
metallenen Spint, fur die Nachg|hier, in
der Notunterkunft fir obdachlosg Sucht-
erkrankte/des Berliner Drogennotdiens-
tes. ,Die kannste nicht mitnehmep[’, sagt
sie und halt lange Blattchen hach, wie
sie oft zum Drehen van Joints Benutzt
werden. ,Hab ich vergessen.”|, Kriegst
von mir normale.”
Die Matratzen hatte sie vorfier mit
Desinfektionsspray eingenebelt, als
Ben draufden noch eine kleine Ladung
Heroin kansumierte, fur die Nacht. An-
ders geht es nicht. Die Wande| tragen
eine alte Eierschalenfarbe. 16 Schlaf-
platze bieten sie fur die Nacht, und
Stolfi und Celina Weiermdller [hier auf
dem Foto]) wachen im Studenten-
job Gber den Schlaf von meist Mannern,
keiner ohne Gefangniserfahrung, den
Tag Uber draufsen, immer am ,Besargen”
fur die rund 100 Euro, die sie taglich fur
ihre Sucht brauchen, meist Heroin,
manchmal ein wenig Kokain ader THC.
,Bin mude”, murmelt Kahlow. Er ver-
kauft Zeitungen, stets unterwegs, in
Strafen und U-Bahnen. Jetzt be-
schmiert er im Aufenthaltsraum eine
Scheibe Weifsbrot mit drei Millimetern
Butter und darauf einen Fingerbreit
Schokocreme; seinen Becher fullt er je
zur Halfte mit Kakaopulver und Milch.
Zucker und Heroin wirken auf den glei-
chen Bereich des Gehirns: das Beloh-
nungssystem. Gianna Stalfi bringt Pizza-
stangen herein, eine Spende von der
Moschee nebenan. Dann setzt sie sich
dazu, hort zu, und Kahlow redet und
redet. Spater sagt sie: ,Man kann den
Menschen nur Bewusstsein geben. Das
braucht man, um gesund zu werden.”

*Name geandert

LOB UND TADEL
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Nicht nur das, die Schlafforscher beginnen auch gerade mit
der Aufzeichnung van Traumen, wahrend Sie traumen, also
live. Bilder und Themen werden vaon spezieller Software aus
dem Hirn ausgelesen und verschriftet. Wa das hinfuhrt? Ich
glaube, in zehn Jahren werden wir unsere Traume zum Friih-
stlick aufbereitet lesen kénnen wie die Fernsehnachrichten.”

| S D
. Mittlerweile haben wir den Schlaf gut durchforscht. *"ﬁik (
s e

£
-

Prof. Dr. med. Ingo Fietze,

Leiter Interdisziplindres Schlafmedizinisches
Zentrum der Charité, Berlin




»uUnsere Apotheke ist so wie der Stadtteil: eben multi-
kulti. In neun Sprachen tauschen wir uns mit unseren
Kunden aus, dabei sind wir ja eine wichtige Schnittstelle
zwischen ihnen und den Arzten. Vielen erklaren wir medi-
zinische Testergebnisse, gehen Befunde durch und erlau-
tern genau die Medikation; eine Verwechslung dort ist eben
folgenreicher als eine van Gouda mit Emmentaler. Zu uns
kammen Kunden aus aller Welt. Dabei gibt es eigent-
lich keine kulturellen Unterschiede: Schmerzen oder Viren
kennen keine Grenzen.”

Burcin Mauer, Apathekerin
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»~Einer meiner Sohne hat Diabetes. Insulin, Teststreifen
und Nadeln beziehe ich in der Apotheke - aber es gibt im-
mer viel zu besprechen, es ergeben sich ja Fragen. Da bin
ich froh, dass sie hier Arahisch sprechen: Zwar lebe ich seit
bald 20 Jahren in Deutschland und beherrsche gut Deutsch.
In meiner Muttersprache flihle ich mich aber leichter und
naher, bin sicher, jedes Detail verstanden zu haben. Es geht
doch um Gesundheit! Die Medikamente sind Uberall die
gleichen, die Hilfsbereitschaft in anderen Apotheken ist
nicht weniger - hier aber spure ich sie starker.”

Rania Mostapha, Kundin

Hamburg-Altona
5. Marz 2020




»Dies ist unser Kartenspiel zum deutschen Ge-
sundheitssystem. Wir konnten es nach jeder Bun-
destagswahl noch grofser machen. Denn unser
Gesundheitssystem wird immer kamplexer. Arzt
und Patient - die bilden nur die Keimzelle. An die-
sem Duo hangt ein riesiges System: Verbande,
Vereine, Korperschaften, Kammern, neue digitale
Akteure, Ressorts und Thinktanks ... Jeder Gesund-
heitsminister bringt mehr Gesetze durch den Bun-
destag als sein Vorganger. Die Logik des Systems
verlangt danach: nach immer mehr kleinteiligen
Regularien. Wahrend fruher die Gesundheits-
gesetze Namen hatten, an denen man ablesen
konnte, worum es ging, haben wir heute ,0mnibus-
gesetze' mit zig fachfremden Regelungen. Das
kénnen Journalisten, aber auch die Akteure des
Gesundheitssystems selbst kaum noch nach-
verfolgen. Arzte sind da oft heillos verloren. Die
Sprache des Sozialgesetzbuches ist veraltet.
,Heilmittelerbringer: Wer soll das sein? Oder die
JHilfsmittel’, das ist wieder so ein Universum
der Begriffe: Es gibt zum Beispiel ,aufsaugende
Inkantinenzhilfen® und ,ableitende Inkontinenz-
hilfen”. Allein fur die Wundversorgung sind im Hilfs-
mittelverzeichnis beim GKV-Spitzenverband 800
Produkte aufgelistet. Da werden Sie blind! Man
muss sich inzwischen leider fragen: Ist das System
fur den Patienten da oder der Patient furs System?“

Lisa Braun,
Geschéftsfihrerin der Presseagentur Gesundheit

19 | zwei - ein Magazin von Pfizer Deutschland

Berlin-Mitte
b. Marz 2020




~Wenn ich ein Neugeborenes im Arm halte, denke
ich jedes Mal: Krass, wie hat das in diesen Bauch
gepasst? Und wie hat es sich durch dieses enge Be-
cken durchgekampft? Wenn das Kind das erste Mal
seine Augen ¢ffnet, habe ich das Gefuhl, ich schaue
als einer der ersten Menschen in ein komplett neues
Leben. Und hatte die Ehre, dabei zu sein.”

Franziska Pfaller,
Hebamme an der Klinik fir Frauenheilkunde,
Mdnchen-GroShadern
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\,:E'men Raum zur Verfiigung zu stellen im
Rathaus und ein Waschbecken zu installieren
ist ja ein Klacks, wenn ich dadurch den Ein-
wohnern helfe. Da wir hier keinen Arzt aufs
Dorf bekommen, wollen wir hier eine Ohne-
Arzt-Praxis eroffnen — mit telemedizinischer
Versorgung.

Unsere Burgerschaft wird alter, wir haben
sieben Teilorte auf 32 Quadratkilometer verteilt,
da sind die Wege lang. Es bringt alteren Men-
schen nichts, wenn sie hier in den Bus einsteigen,

22
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in die groRe Kreisstadt Ohringen fahren und
dann dort auf dem Bahnhof stehen. Die Arzte
sind nicht auf dem Bahnhof. Die Patienten
mussen dann noch eine Viertelstunde und mehr
laufen bis zur Praxis. Meine 86-jahrige Mutter
konnte das nicht.

Wir haben jetzt einen friheren Besprechungs-
raum im Rathaus hergerichtet, das Waschbecken
eingebaut, die Behandlungsliege aufgestellt,
ein WLAN-fahiges Stethoskop besorgt, eine
Arzthelferin ware hier vor Ort, allein: Ich suche

seit Monaten nach einem Arzt. Doch selbst vir-
tuell kriegt man hier nur schwer jemanden her.
Ich kenne sie zum Teil personlich, Mediziner mit
Herzblut, es ist sicher auch Selbstschutz, wenn
noch keiner zusagt. Zu viel Arbeit. Neuland. Ich
will keinen Uberreden. Da muss der Funke schon
selbst Uberspringen.”

Klaus Gross ist Biirgermeister von Zweiflingen.
Fur die Ohne-Arzt-Praxis wird er van der Healthcare
Futurists GmbH Heidelberg und mit einem Bundes-
zuschuss unterstutzt.




Madelin: Arbeitest du neben den Vorlesungen wieder auf der Neu-
geborenen-Intensiv?

Carolin: Ja. Heute hat der kleine Leo zwei Milliliter aus eigener
Kraft getrunken, das war ein Fest!

Leon: Wie alt sind die JUngsten bei euch?

Carolin: 23 Wochen. Ihre Haut ist noch ganz durchscheinend,

die Ohrlappchen sind noch nicht da, die Brustwarzen nicht, aber
diese Menschlein haben schon alles Lebenswichtige, ein Mini-

Herz, ein Mini-Darm, eine Mini-Leber ... und irgendwie funktioniert
alles, und die Medizin kann stutzen und helfen. Wenn man erlebt,
wie das nach acht bis neun Wochen ein fertiger Mensch ist -

daflir gibt es kaum Waorte.

Leon: Das ist absolut faszinierend. In meiner Physiotherapieaus-
bildung vor dem Medizinstudium habe ich auch Frihchen behandelt,
ab der 33., 34. Woche. Es war stark zu sehen, welche Prozesse man
durch Handgriffe oder allein richtiges Wickeln auslésen kann.
Madelin: Warum hast du eigentlich beschlossen, Arzt zu werden?
Leon: Ich war als Kind oft in der Notaufnahme mit Knochenbrichen.
Ich fand die Routine im Krankenhaus beeindruckend und dass

man teilweise mit einfachen Mitteln den menschlichen Karper flicken
kann. Als Schuler und Student begann ich mich dann fur die Grund-
lagen zu interessieren. Die Medizin kann so unglaublich tief schauen.
Und jetzt mit Ktnstlicher Intelligenz und Robotik liegt noch so viel
VOr uns.

Madelin: K| und Robotik sind wertvoll als technische Unterstlitzung.
Das Zentrale in der Medizin sind allerdings Menschen. Ich meine
sowohl uns, die wird dort tatig sind, als auch die Hilfesuchenden,
alle mit ihren menschlichen Qualitaten und individuellen BedUrfnis-
sen. Auf das, was eben einen Menschen ausmacht, den Fokus zu
legen, ist enorm wichtig. Wir kennen doch alle die vielen Situationen
der Uberforderung im Krankenhaus ...

Carolin: ... klar. Verzweifelte Eltern ...

Madelin: ... oder Patient*innen mit Uberbordenden Geftihlen.

Und dann stehst du da und Uberlegst: ,Wie fang ich das jetzt auf?”
Leon: Wir werden emotional bertuhrt von ihren Schicksalen.
Madelin: Sehe ich auch so. Das Dasein als Patient*in ist eine
Ausnahmesituation. Und wir sind das Gegentber. Die Medizin

kann heute so unglaublich viel. Aber das Zwischenmenschliche
muss gestarkt werden, und zwar professionell. Patient*innen
profitieren enorm, wenn sie Arzt*innen vor sich haben, die sie auf
der seelischen Ebene abholen konnen. Medizin bedeutet doch:
Menschen behandeln Menschen.

An der Uni Witten-Herdecke bewerben sich 1000 junge Menschen auf einen
Studienplatz in Medizin. Fur die Aufnahme zdhlen nicht die Abiturnoten -
stattdessen Lebenslauf, Persdnlichkeit und Motivation.
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~Wennich abends zur Nachtschichtin die Klinik
laufe, hore ich den Applaus. Die Leute stehen
an den Fenstern.und klatschen fir uns Pflege*
krafte. Alte Bekannte rufen mich zurzeit an und
fragen, wie es mir geht. Diese Wertschatzung
berthrt mich sehr.

Ebenso die Kallegen: Ich arbeite auf der Intensiv-
station der Herzchirurgie. Viele Pflegekrafte, die
friher mal ,auf Intensiv waren” und langst in an-
deren Berufen stecken, haben sich bei uns gemel-
det. Sie wallen helfen. Jetzt arbeiten wir sie ein,
auch auf unserer Station. Sollte unser Gesund-
heitssystem tatsachlich ans Limit kammen, geht
es ja nicht nur um die Zahl der Intensivbetten:
Wir brauchen auch das dazugehorige Personal.

Ich arbeite fast immer nur nachts. Dakann ich
mich.ganz anders auf die Patienten einlassen.
Manchmal wasche ich einem die Haare, das
schafft man am Tag nicht. Ich versuche, ein biss-
chen Menschlichkeit in diesen Ausnahmezu-
stand der Intensivstation zu bringen. Manchmal
fuhren wir nachts um halb vier lustige Gespra-
che. Die Menschen sind froh, wenn sie gedanklich
raus aus dem Intensivsetting kammen, viele er-
zahlen auch ganz viel. Ich mag die grofse Nahe
zu den Patienten. Wenn ich margens um sechs
nach Hause gehe, weifs ich, was ich getan habe.”

Uta Beifdwenger, Intensivnachtschwester
Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf




»von einem Tag auf den anderlpn leben wir in ei-
nem Crescendo an taglich neuen Informationen
und umzusetzenden MaBnahmen. ir haben
alle nicht dringlichen Patientinnen ausbestellt. Be-
sucher werden nur noch handvfrlesen in die Klinik
gelassen. Ein Ort, den jahrlich Zehntausende Pa-

tientinnen aufsuchen, ist plotzlich auffallend
ruhig. Auch unsere taglichen Frthesplrechungen
mussten erst einmal schrumpfen, wir'haben sie
zunachst von 30 Arzten auf nur noch eine Handvoll
reduziert. Doch seit ein paar Tagen machen wir
Videokonferenzen, jetzt konnen wieder alle dabei
sein. Man kann sich daran gewohnen, inleinen Mo-
nitor hineinzureden, auch da es so viele Vorteile
bringt; Standortubergreifende Besprechungen
waren ohnehin mein Ziel. Ich empfinde das jetzt
als Gelegenheit, Dinge in hoherem Tempo um-
zusetzen, und bin beeindruckt, wie schnell man
unverrtickbar Geglaubtes andern kann. Und wie
schnell das eine neue Normalitat darstellt.”

Prof. Dr. med. Sven Mahner [eitet die Klinik
und Poliklinik far Frauenheilkunde und Geburtshilfe
des Klinikums der Universitat Munchen [LMU] mit
zwei Standarten, einem in der Miinchner Innenstadt
sowie einem auf dem Campus Grof3hadern.




»lch verson:ge meinen MS-kranken Mann seit 26 Jahren.
Als seine-Krankheit ausbrach, war unser Jungster ein
halbes Jahr-Mein Mann-hatte viel gearbeitet, wir hatten
gerade unser Haus ausgebaut,'da kannte er plétzlich nicht
mehr richtig stehen. Inzwischen ist die Krankheit so fort-
geschritten, dass wir jeden Tag aufs Neue schauen mussen,
wie wir es.schaffen. Wir stehen es zusammen durch, und
doch fuhle ich mich immer wieder so allein.

Mit Carona wurde das.schlimmer: Als die Krise ausbrach,
schienen wir; die pflegenden-Angehorigen, nicht zu existie-
ren. Wir warteten auf ein'Wort des Zuspruchs, eine Ermu-
tigung aus der Palitik, doch es kam nichts. Eltern im Home-
office wurden erwahnt. Kinder, die kranke oder demente
Eltern pflegen, nicht. Auch alle anderen pflegenden Ange-
horigen nicht. Als waren wir nicht da. Ich bin schockiert.

Durch die COVIB-19-Schutzmafinahmen brach unser
ganzes Netzwerk weg: die Tagespflege geschlossen, die
Nachbarschaftshilfe eingestellt, die Ergotherapie abgesagt.
Selbst unsere eigenen Kinder, die uns manchmal stunden-
weise entlasten, konnten nicht mehr kammen. Das:heifst
fur uns pflegende Angeharige: keine Verschnaufpause
mehr und rund um die Uhr mit dem zu pflegenden Men-
schen allein.

Ich traute mich kaum noch raus, raste mit'unserem
Hund nur kurz ums Eck, zog die Einkaufe durch;, Blieb nicht
einmal mehr fur ein kurzes Gesprach mit der-Naghbarin
stehen. Alles ging husch-husch, und tiber allem schwebte
das Gefuhl: Ich darf jetzt nicht krank werden.’

Vor ein paar Tagen hat der Bund eine Akuthilfe fur uns

pflegende Angehorige verabschiedet. Es ist ein Tropfen.
auf den heifSen Stein. Aber immerhin-wurden wir benannt:
als grofiter Pflegedienst unseres Landes.”

Kornelia Schmid,
Vorstand des Vereins ,,Pflegende Angehérige”
facebook > Gruppen > Pflegende Angehdrige
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»Es lauft mir ein Schauer den Riicken
runter, wenn ich daran denke, dass in 30
Jahren ein Mensch ein Organin sich tragen
konnte, das ich hergestellt habe. Das
ist verruckt.

Vor drei Jahren haben wir ein Verfahren
entwickelt, mit dem man menschliche Or-
gane transparent machen kann. Wir haben
uns gefragt: Was machen wir jetzt damit?
Dann begann ich, tber 30-Drucker zu lesen.
Da wurde mir klar: Wir haben die Techno-
logie, um jedes Organ in dreidimensionalen
Bildern so hochauflosend und detailliert
darzustellen, dass es als Blaupause fur die
Herstellung von Nieren oder Herzen im
30-Drucker dienen kann.

Wenn wir das schaffen, wird in der Medi-
zin nichts mehr so sein wie zuvor. Millionen
Menschen warten auf Organe, weil sie
schwer krank sind. Aber es geht noch weiter:
Jeder kannte theoretisch ein Back-up sei-
ner Organe im Kuhlschrank lagern, um sie
zu ersetzen, wenn sie alter werden und nicht
mehr richtig funktionieren. Damit konnten
die Menschen 150 Jahre alt werden.

Ich bin sicher, wir schaffen es. Ich habe
noch 30 Jahre Zeit.”

Ali Ertiirk, Spitzenforscher und Direktor des
Helmhaltz-Instituts fur Tissue Engineering und
Regenerative Medizin in Minchen
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" ,,Als Posthotin komrhg ich j'a; schon ganz gut rum,
doch auch die Arbeit auf unserem Hof halt mich fit und
gesund. Als ich den Brief erhielt, in dem mir angeboten
wurde, bei einer Gesundheitsstudie teilzunehmen, dach-
te ich gleich: Da mach ich mit! Wann kriegt man schon
mal eine Komplettuntersuchung von Kopf bis Fufs? Die
haben meine Augen, Ohren, Urin und Blut untersucht, es
gab einen Atemtest, einen Reaktionstest, ein EKG und
ein MRT. Aufserdem Fragen zur Ernahrung und zum Alltag.
Spannend finde ich auch, dass geschaut wird, wie wir
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Teilnehmer uns Uber die dahre gesundheitlich entwickeln.
Die wissen ja nicht, ob wir Lehrer, Maurer, Studienrate
ader Bauern sind. Da mach ich gern'mit. Als mein Mann
ein paar Wochen nach mir den gleichen Brief bekam,
war er auch gleich dabei.”

¥
-

Petra und Rupert Forg sind zwei von etwa 200000
Teilnehmern der bundesweiten NAKO-Gesundheitsstudie,
die herausfinden will, warum Menschen Erkrankungen

wie Krebs, Diabetes ader Herzinfarkt entwickeln ader nicht.




»Kunst erschliefdt sich nicht auf den ersten Blick. Viele
Werke haben etwas Verborgenes. Und manchmal sehen
die Betrachter auch Dinge, die gar nicht da sind. So ist es
auch mit den Seltenen Erkrankungen. Man muss hellwach
sein und darf sich nicht mit den einfachen Antwarten
zufriedengeben. Uber Jahre hatte ich erhohte Entziin-
dungswerte - eine Ursache fand sich trotz zahlreicher
Arzthesuche nicht. Spater entwickelte ich Durchfalle, die
sich nicht kontrollieren lief3en. Eine Biopsie verwies auf
eine AA-Amyloidose - eine seltene Krankheit. Doch all ihre
typischen Ursachen konnten ausgeschlossen werden, die
Arzte winkten ab. Meine Nierenfunktion verschlechterte
sich im Verlauf dramatisch - die Ursache blieh unklar.

Dann kam ein graofder Zufall - mein grofdes Gluck in Farm
einer jungen Arztin, die sich auf diese Erkrankung spezia-
lisiert hatte. ,Das ist die AA-Amyloidose!’, sagte sie und
veranlasste eine Nierenhiopsie. Der Befund wurde bestatigt,
die Ursache konnte auf eine seit Langem bestehende
Tumorerkrankung zurtickgefuhrt werden. Doch es gab kein
zugelassenes Medikament fur genau diese Indikation.
Schlussendlich fand sie doch eine Moglichkeit, mir zu
helfen, mit einem Medikament, das die Entzdndung
blockt und somit zu einer Rickhbildung der Erkrankung
fuhren kann. Nichtsdestotrotz musste das Mittel erst
durch die Krankenkasse genehmigt werden - ein Prozess,
der oft Wochen beansprucht. Dabei ging es bei mir um
Tage, da ich unmittelbar vor der Dialyse stand. Ich bin
ehemalige Richterin am Sozialgericht, mein Gehiet:
Krankenversicherungsrecht. Dank meiner Kenntnisse um
die Strukturen und Prozesse war es moglich, gerade noch
rechtzeitig die Genehmigung zu erhalten. Sonst hinge ich
heute an der Dialyse.”

Dr. Renate Fiedler,

Richterin im Ruhestand und ehemalige Varsitzende des Farder-
vereins ,Freunde des Museums am Dam*“, Wirzburg. Sie
engagiert sich flr die Selbsthilfegruppe AmyS der Universitats-
klinik Warzburg und hat die Amyloidase-Stiftung Dr. Renate
und Rudolf Fiedler gegrtindet.
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Wurzburg
29. Mai 2020
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eine Katastrophe': Ich erinnere mich
gjahriger Patient mit Herzinsuffizienz
ie Nase hielt. Viel zu kleine Schrift.

and seine Vitaldaten eintrug.
s einer Hand?', fragte er mich.
ha-Klinik, heute entwickle
Potenzial: Dass wir

en, die Erfahrung
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,Wir haben zurzeit einen Patienten mit einer fort-
geschrittenen Tumorerkrankung, der sicher nicht
mebhr viel Zeit hat. Er hat sich vergangene Woche noch
seinen Traum erfullt und seine langjahrige Lebens-
gefahrtin geheiratet. Zu sehen, wie er mit Frack und
Zylinder superglicklich und stalz zur Trauung gegangen
ist, hat mich tief berthrt. Manchmal schaffen es Men-
schen, in ihrer Trauer Uber den letzten Abschied eine
Leichtigkeit zu entwickeln. Das ist unglaublich.”

Prof. Dr. Claudia Bausewein, - “""
Direktorin der Klinik und Poliklinik far N P
Palliativmedizin am LMU Klinikum Minchen
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Julian Ganter ist Medizinstudent und Ersthelfer:
,Als Rettungssanitater kann ich immer helfen,
egal, ob ich gerade im Dienst bin oder nicht.
Umso harterist es zu erfahren, dass in der Nach-
barschaft ein Mensch zusammengebrochen ist
und Hilfe zu spat kam - obwahl die Rettung kei-
ne 300 Meter entfernt gewesen ware.” Deswegen
hat Julian Ganter auf seinem Handy die App
,Region der Lebensretter” installiert. Das Smart-
phone lasst er meist an, im Wald, in der Stadt,
im Horsaal - auch nachts. Geht auf der Leitstelle
ein Notruf mit Verdacht auf Herz-Kreislauf-
Stillstand ein, schrillen im Umkreis des Notfalls
die Ersthelfer-Apps. .Ich tippe ein, ob ich bereit
bin, dann navigiert mich die App zum Einsatzort”,
erklart Julian Ganter. Vier Helfer werden so
gleichzeitig zum Ungllicksort gelotst, einer van
ihnen holt den Defibrillator. Arzte, Rettungs-
sanitater, Feuerwehrleute und auch die
Bergwacht machen bei diesem Projekt mit - die
Mindestgualifikation ist eine Aushildung als
Sanitatshelfer. ,Auf so einen Ortungsdienst
hatte ich gewartet”, sagt Julian Ganter.

In Zeiten von Corana hat er stets einen Ruck-
sack mit Schutzausristung bei sich: neben der
FFP2-Maske auch einen Mundschutz fur den
Patienten, auRerdem Schutzanzug, Gesichts-
schild und Beatmungsbeutel; er funktioniert mit
Handdruck statt mit Lippen. Als Doktorand eva-
luiert der junge Mann das Projekt und kann schan
sagen: ,Die Ersthelfer treffen in den meisten
Fallen vor dem Rettungsdienst ein.” Wirde die
Zeit bis zu Beginn der Wiederbelebungsschritte
halbiert, konnte das deutschlandweit bis zu

.» . 5000 Leben jahrlich retten.

www.regionderlebensretter.de
: <1 de von Arzten initiiert und mit Spendengeldern
% “noufgebaut 900 Ersthelfer machen heute in der
” Region Freiburg/Hochschwarzwald mit.. Das Projekt
!z’j_%n_z»fﬂ'_ﬂéhen auch in weiteren Stddten.
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Evangelisgche
Rirche

'-S_éi'nen br_ét_en Tag in Rente, am 1. April, verbrachte
~ erin Quaranténe. ,Eine meiner letzten Patientinnen
. hatte COVID-19°, sagt er. ,Die Erkrankung ging

~aber gut aus. Beiihm auch, das erwahnt Dr. med.
~Johannes Hannappel erst auf Nachfrage.

1988 hatfe er’irh'ESOD—Einwohr}er_—_U_rt Winningen
- die Praxis des einzigen Arztes tibernommen. Und er

wirde es genauso nocheinmal 'mach_er'f._\(\/_ie erdurch

- die von Reben (iberwachsenen Gassen fahrt und die -
“Menschen griBt, erkennt man in ihm sofort den Land-

arzt, derweifs, dass'di_e"Leuté hier die Weinberge auf-
und ablaufen; ein'-guie'sJTraining fir Herz und Kreis-
lauf, aber belastend fiir die Gelenke. Trotz Arthrase
kann man hier alt werden. Manch einen Patienten
hat er fast ein Leben lang begleitet, vam Aufwachsen
his zum Sterben, kennt die familiaren und-sozialen

Hintergrunde. Alles ist personlicher und-intensiver.
Man lebt ja mit ihnen in diesem Ort, wo die Hauser
eng beieinanderstehen, umgeben von den sich steil
atjf_tt'lrmend'en' Weinbergterrassen. ,Ein Landarzt ist

“ldealist, aber es macht auch zufrieden.”

Als sein:Schwager vor vier Jahren mit 69 plotzlich
an Krebs verstarb, dachte er Uber Veranderungen
nach. Doch ein Nachfolger flir die Praxis fand sich
nicht so leicht. Die Bereinde schaltete Anzeigen,
drehte ein Video - endlich mit Erfolg. ;,Das ist gine
grofe Erleichterung fur mich”, sagt er, ,ich hahe mich
immer als Arzt fir meine Patienten verantwartlich
gefuhlt, eine Verantwortung, die einen zuweilen auch
lange gribeln lasst. Das lasst jetzt nach.”

Nur-die Telefannummer von daheim fallt ihm auf
Anhieb noch nicht ein, die der Praxis'schon:




" Lehrerin Anna, Wehdesignerin Doreen und Blrochefin Steffi treffen .
sich erstmals-seit der Corana=Krise wieder. Sié.sind der harte Kern

desVogtland-Treffpunkts ,Junge'Erwachsene mit Krebs.
https://junge-erwachseng-mit-krebs.de
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“Doreen: Wie erklaren wir anderen, wie es ist, jung
zu sein und Krebs zu haben?
Anna: Schwer. Es fiel mir ja selbst.schwer, das zu
verstehen. Plotzlich steckt man als Mensch mitten
inveinem Thema, das fur die Leutedimmer noch
tabu'ist und das'sie mit Alten verbinden - vielleicht
noch mit Kindern.
Steffi: Das ging uns ja vorher auch nieht anders.
Darum war es ja so wichtig, andere zu treffen, mit
denen'man das gemeinsam begreifen konnte.

¢ Anna: |brhabt mir sehr gehalfen. Ich war am An-

. fang total depressiv: Bei der Diagnose war meine

i'Kleine elf Monate alt, und ich konnte, so ge-
schwacht, nicht mehr alles fur sie machen ...
Doreen: Das Schone an unserer Gruppe ist, dass
sie tiefgreifend privatist. Win reden Uber alles: Da
ist-man wenigstens nicht allein mit all.dem, was
ginem passiert. :

Steﬂi:_Zu_m_Beispiel, dass ich damals andauernd
auf-der Strafse abgescannt wurde. Aberkeiner
_sprachmich an. Das tat/weh. ] :

~~ " “Plauen
7-duli 2020

Doreen: Meine Eltern reagierten auch abweisend,
meinten, ich solle eine Pertcke tragen.

Anna: Hab ich.nicht. Ich hatte immer Angst, der
Wind kannte die fortwehen.

Doreen: Leute, es gab auch gute Momente.,
Anna: Ja, wahrend der Therapie bin ich auf alle
Weihnachtsmarkte, hatte jaZeit. Leckere Sachen!
Mal kurz in den Busch gebrochen, dann ging es
weiter.

Stefhi: Vor der Diagnose war mein Leben fast nur
durch Arbeit ausgefullt. Jetzt gehe ich-alles be-
wusster an. Verschiebe nicht, was mir gefallt.
Doreen: Negatives rucke ich allgemein weniger in
den Verdergrund.

Stefli: Corona zum Beispiel, das blende ich mental
aus.

Anna: Genau, der Krebs hat mich nicht getotet,
dann soll Carona das atch nicht gelingen. _
Steffi: Aber nerven tut das Virus schon: Beim Lock=
down musste ich mich plotzlich daflir.rechtferti-
gen,-dassjich mich nicht krankschreiben lasse.
Doreen: Ich hatte gerade die Wiedereingliede-
rungshilfe-in- meinem-Job-begennen - und dann
saf3 ich wieder zu Hausel!

Anna: Heute aber gehen wir aus-und stofsen mit-
einanderan: -/ -
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Die COVID-19-Pandemie hat Deutschland vor grof3e
Herausforderungen gestellt. Was lernen wir daraus
fur die Zukunft unseres Gesundheitssystems?

Interviews, Kommentare und Meinungen auf

www.landdergesundheit.de

Diskutieren Sie mit!
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