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Liebe Leserinnen und Leser,

Nach mehr als einem Jahr Pandemie ist die Herausforderung nach wie
vor grof3, aber: Wir diirfen wieder zuversichtlich sein, die Impfquote
steigt rasant. Das ist natiirlich auch fiir uns als Corona-Zentrum der
Metropolregion Ruhr wichtig. Die vergangenen Monate bedeuteten
eine enorme Anstrengung — sowohl in der Versorgung der Covid- als
auch der Non-Covid-Patienten. Die Beschaftigten im medizinischen,
vor allem aber im pflegerischen Bereich — und dort insbesondere auf
den Intensivstationen — sind liber sich hinausgewachsen, um jeder-
zeit Versorgung auf hochstem Niveau zu gewahrleisten. Es ist ihrem
Engagement zu verdanken, dass alle Patientinnen und Patienten bes-
tens versorgt waren —und sind! Nun ist es an der Zeit, dass die Politik
fir die pflegerischen Berufe Rahmenbedingungen schafft, die dem
Berufsbild auch gerecht werden. Aber, es gibt auch viele andere Be-
rufsgruppen, deren Rahmenbedingungen zu optimieren sind. Das gilt
auch fiir Arzte, iiber die im Kontext der Pandemie kaum gesprochen
wurde. Von Sonderpramien wurden sie sogar explizit ausgenommen.
Das ist ebenso falsch wie die Vorstellung mancher lber das Gehalt
von Arzten in der Weiterbildung.

Danken méchte ich an dieser Stelle nicht nur unseren Beschaftigten,
sondern auch den Patientinnen und Patienten sowie allen Angehori-
gen, die in Zeiten der Pandemie die notwendigen Einschrankungen,
etwa beim Besuchsverbot, mit groBem Verstandnis akzeptieren.Es ist
schon zu sehen, wie alle ihren Beitrag leisten, jeder in seinem Bereich.

Covid-19 beschaftigt uns natiirlich nicht nur im Klinikalltag. Wir sind

auch in der Forschung aktiv und gehen dem Virus auf den Grund

(Seite 18). Und natiirlich beschaftigen uns auch die Patienten, die

zwar genesen sind, aber immer noch unter den Auswirkungen der

Krankheit leiden. Fiir sie haben wir eigens eine Sprechstunde zu
Long-Covid eingerichtet (Seite 20).

Im Laufe der Pandemie habe ich oft dariiber gelesen, dass der Kampf
gegen den Klimawandel unter Corona gelitten hat — es fehle die
Aufmerksamkeit, heift es. Unser Klimamanager Tobias Emler wird
das nicht bestatigen. Uns ist bewusst: Auch Kliniken sind klimarele-
vant, und wir miissen dringend etwas tun. Unser ,, Team Green* will
gemeinsam mit allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern dafiir sor-
gen, dass unser Smart Hospital auch ein Green Hospital wird (Seite
8). Dahinter steht die Uberzeugung: Klimaschutz ist auch Gesund-
heitsschutz!

Bleiben Sie gesund!

lhr Prof. Dr. Jochen A. Werner
ARZTLICHER DIREKTOR UND VORSTANDSVORSITZENDER
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30, GESUNDHEITS- UND KRANKEN-
PFLEGERIN

KUNST GEHORT
ZUM LEBEN

< —

NEUE HEIMAT
GEFUNDEN

,»Ohne die Mitwirkung der Kunst sind die wichtigsten Fragen
des Lebens unlésbar“: Die Uberzeugung unseres Museums-
griinders Karl Ernst Osthaus teile ich voll und ganz. Ich ver-

misse die Begegnung mit Menschen und ein kulturelles Leben

ohne Einschrinkungen. So schaue ich voller Hoffnung auf
dessen baldiges Wiedererwachen und mit Vorfreude

auf den 100. Geburtstag des Museum Folkwang in Essen
niichstes Jahr. Osthaus und den Folkwang-Gedanken -
die Einheit von Kunst und Leben - werden wir dann mit

zweli grofien Ausstellungen zum Impressionismus und

Expressionismus feiern.“ r

4

»Ich kann aus vollem Herzen sagen: Essen ist meine neue
Heimat. Auch mein Deutsch wird immer fliissiger. Und wenn
ich doch mal etwas nachfragen muss, sind alle geduldig.
Vor gut anderthalb Jahren bin ich aus Nordmazedonien nach
Essen gekommen, um an der Universititsmedizin Essen (UME)
zu arbeiten. Ermoglicht hat das ein Programm, bei dem die
UME Pflegefachpersonal aus Lindern anwirbt, in denen ein
Wie is? Diecsaite e Uberschuss an quali‘ﬁziertem Pc‘zrsonal herrscht. Der Start lief
- Story im ’ e super und nun ist auch mein Mann nachgekommen.
ORUIRE Vi Magazin Wir freuen uns auf Entdeckungstouren durch die Stadt -

nach der Pandemie.“

FOTOS: JAN LADWIG (L.), TANJA LAMERS (R.)
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W w i&? Von Forschern

Pref. Dr. Siefaun
Maltheis
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53, STELLV. DIREKTOR DER KLINIK FUR
HALS-NASEN-OHRENHEILKUNDE

WOHLFUHLEN

R
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HIGHTECH ZUM

»Wenn ich derzeit nach meiner Arbeit gefragt werde, komme
ich ins Schwirmen. Mein neuer Arbeitsplatz begeistert
mich einfach. Das kiinstliche Licht passt sich dem menschli-
chen Biorhythmus an, sogar im OP gibt es Tageslicht.
Wir arbeiten vollvernetzt und mit kiinstlicher Intelligenz.
Wiihrend Operationen wird genau registriert, wann welches
Instrument wie lange genutzt wird - um spiiter alles analysie-
ren zu kénnen. Wir kénnen uns sogar per virtueller
Realitit Tumore in 3D ansehen. Es fasziniert mich, wie sich

unsere Moglichkeiten immer weiter entwickeln.”

FOTOS: JENS PUSSEL (L), UME (R.)

Dr. Katharina Liickerath
Professorin fur Praklinische
Nuklearmedizinische Theranostik

Angriffspunkl Zelle”

Bei Knochenmetastasen, Schilddriisen- oder
Prostatakrebs wird meist die Radionuklidtherapie (RNT)
angewendet. Wie funktioniert die?

Die RNT wird vor allem bei Patienten mit metasta-
sierendem Krebs angewendet. Dabei gelangt eine
radioaktive Substanz liber das Blut zu der Tumorzelle,
schadigt ihre DNA und fiihrt damit zum Zelltod. Leider
sind Tumore sehr heterogen und bei manchen schlagt
die RNT bisher noch gar nicht oder nicht ausreichend
an.Zum Beispiel weil der Tumor nicht erkannt wird oder
das Immunsystem unterdriickt.

Wie kénnte man die Therapie verbessern?

Ein erster Angriffspunkt liegt in der Zelle selbst. Wenn
die DNA einer Zelle zu sehr beschadigt wird, stirbt die
Zelle. Tumorzellen versuchen nach der RNT daher, Scha-
den zu beheben und den Zelltod zu stoppen. Kénnen
wir das verhindern, drosseln wir das Tumorwachstum.

Und auch das Immunsystem konnte helfen...
Genau, es gibt Tumore, die vom Immunsystem unent-
deckt bleiben. Was das Immunsystem aber sehr wohl
wahrnimmt, sind die toten Tumorzellen, die sich nach
der RNT an manchen Korperstellen stark haufen. Das

Immunsystem wird durch das ungewohnlich hohe
Vorkommen dieser toten Zellen auf die Krebszellen auf-
merksam, die es vorher Uibersehen hat. Bisher konnten
wir diesen Effekt aber nur in Tierversuchen beobachten.

GEFAHRLICHER
SCHIMMELPILZ

Klein, aber gefihrlich: Der Schimmelpilz Aspergillus,
der unter anderem in Blumenerde vorkommt, kann
bei Menschen mit geschwdichtem Immunsystem eine
Pilzinfektion in der Lunge auslosen. Diese sogenannte
pulmonale Aspergillose endet fiir mehr als 60 Prozent
aller Betroffenen todlich. Besonders fiir Covid-19-
Patienten ist die Infektion riskant: Rund 30 Prozent
aller intensivmedizinisch behandelten Patienten
entwickeln eine pulmonale Aspergillose. Forschende
des Instituts fiir Experimentelle Immunologie und
Bildgebung unter Leitung von Direktor Prof. Mathias
Gunzer am Universitdtsklinikum Essen haben daher
gemeinsam mit Wissenschaftlern des Universitdits-
klinikums Tiibingen und der University of Exeter ein
neues bildgebendes Verfahren untersucht, mit dem
die pulmonale Aspergillose besser diagnostiziert wer-
den konnte. Aktuell arbeitet das Team an der Umset-
zung ihrer Erkenntnisse fiir den klinischen Alltag.

N

STUDIEN- &
TEILNEHMER
GESUCHT 4 0

Die Klinik ftir Neurologie erforscht, wie Lern- und
Geddchtnisprozesse bei Patienten mit chronischen
Schmerzen verdndert sein kénnten, und sucht fiir zwei
Studien noch Teilnehmer. Wer Lust hat, mitzumachen,
kann sich unter dem Kennwort ,,Chronischer Schmerz“
unter schmerzstudie@uk-essen.de anmelden.

WIE IS?
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TEXT: CAROLIN DIEL
ILLUSTRATION: KATHARINA GSCHWENDTNER

Ein mittelgrofies Kranken-
haus verbraucht so viel
Energie wie eine deutsche
Kleinstadt. Auch Kliniken
sind klimarelevant - und
die Universitatsmedizin
Essen ist keine Ausnahme.
Das soll sich jetzt andern.

ie Universititsmedizin Essen schlift
nicht. 24 Stunden, 365 Tage im Jahr
werden hier Patienten versorgt. Sie
sind angeschlossen an elektrische Me-
dikamentenpumpen, Monitoring-Bild-
schirme, Beatmungs- oder EKG-Gerite, werden in
hochtechnisierte Kernspintomographen geschoben,
in vollklimatisierten Operationssilen mithilfe von
Robotik operiert und per Ultraschall untersucht.
All das braucht Energie - viel davon, rund um die
Uhr. , Allein die Universitiatsklinik Essen verbraucht
jahrlich so viel Energie wie 10.000 Einfamilienhdu-
ser, erkldrt Tobias Emler. Runtergerechnet bedeutet
das bei den 1.300 Betten des Universitdtsklinikums:
Ein Patientenbett bendtigt in einem Jahr die gleiche
Menge an Energie wie acht deutsche Durchschnitts-
familien. Dazu kommen 8,5 Tonnen Abfall téglich.
Umweltbelastungen, die zum Handeln zwingen. Die
Universitdtsmedizin Essen soll daher griiner werden
- unter der Leitung von Tobias Emler, mithilfe einer
neuen, interdisziplindren Arbeitsgruppe und mit
dem Einsatz aller Mitarbeiter und Mitarbeiterinnen.
Tobias Emler sieht nicht aus wie ein Oko, eher
wie ein klassischer Betriebswirt: ordentlich kurz
rasierte Haare, dunkle Vollrandbrille, iber dem
Hemd ein Pullover in gedeckter Farbe. In seinem
privaten Zahnputzbecher allerdings steht eine Holz-
zahnbiirste, er verzichtet soweit es geht auf Plastik
und das Fortbewegungsmittel seiner Wahl ist das
Fahrrad. Seit September 2020 ist er Klimamanager
der Universititsmedizin Essen - aus Uberzeugung.
sunsere natiirliche Lebensgrundlage lasst sich nur
sichern, wenn wir nachhaltig denken und handeln.
Da reicht es nicht, wenn wir alle zu Hause Miill tren-
nen, wir miissen auch bei den groflen Institutionen
ansetzen”, so der 32-Jahrige. Doch er weif}, ein ein-
zelner Klimamanager reicht nicht, um etwas zu be-
wegen. Eine interdisziplinire Arbeitsgruppe soll da-
her kiinftig das Thema Nachhaltigkeit an der UME

()

managen: Team Green. Neben Tobias Emler umfasst
es dreizehn weitere Kolleginnen und Kollegen - Ent-
scheidungstriger aus wichtigen Schnittstellenabtei-
lungen, vom Dezernat Bau und Technik bis zur Kon-
zernkommunikation.

Gemeinsam plant das Team - mit den iiber 130
zusitzlich in allen Bereichen der UME benannten
Nachhaltigkeitsbeauftragten - Projekte und sammelt
Ideen, wie man die UME nachhaltiger machen kann.
Es ist eine Mammutaufgabe, denn Baustellen gibt es
genug: von der Miilltrennung bis zu Mehrwegbehil-
tern in der Kantine. Doch wo anfangen? Das gilt es
erstmal herauszuarbeiten: Strukturen schaffen, Zie-
le definieren und dann Schritt fiir Schritt konkrete
Mafinahmen umsetzen. Emler: ,,Ein Anfang ist dank
der maximalen Unterstiitzung des Vorstands schon
gemacht. Aber wir werden nicht in einem Jahr zum
,griinen Krankenhaus'. Das braucht Zeit.”

Andrea Raida kennt dieses Problem. Die gelern-
te Betriebswirtin forscht am Fraunhofer-Institut
fiir Materialfluss und Logistik in Dortmund zum
Thema griine Krankenhauslogistik und hat schon
einige Kliniken auf ihrem Weg zu mehr Nachhaltig-
keit begleitet. Die grofite Baustelle, sagt Raida, sei
die Infrastruktur und alles, was damit zusammen-
hingt: das Gebidude, die Energieversorgung, die
Wirmeddmmung. ,Aber man kann natiirlich ein
Krankenhaus nicht mal eben komplett umbauen®,
so die Forscherin. Zudem stieflen viele dieser gro-
8en, infrastrukturellen Verdnderungen bei Kran-
kenhiusern an Grenzen. Raida: ,Kliniken miissen
einen 24-Stunden-Betrieb gewihrleisten. Es konnen
immer Notfille passieren. Daher muss einfach vie-
les auf Standby laufen, um direkt einsatzbereit zu
sein. Da schlégt Patientenversorgung am Ende im-
mer Nachhaltigkeit.“ Deswegen seien in Kranken-
hiusern besonders die vermeintlich kleinen griinen
Mafinahmen relevant: auffiillbare Glasflaschen nut-
zen, weniger drucken oder eben Mehrwegbehilter
in der Kantine verwenden. Alles Mafinahmen, die
vor allem eines fordern: das Umdenken jedes einzel-
nen Mitarbeiters.

Kleine Schritte, grofier Effekt

An der UME will dieses Umdenken besonders die
Gleichstellungsbeauftragte und Leitung vom Mitar-
beiterServiceBiiro Sandra Warren fordern. Auch sie
sitzt im Team Green und ist hier fiir Aktionstage und
Mitarbeiterprojekte verantwortlich. ,Nachhaltigkeit
ist genauso ein Querschnittthema wie Chancen-
gleichheit. Hier kénnen wir viele Synergieeffekte
schaffen und im Jahresverlauf immer wieder &

WIE IS?
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das Thema in unterschiedlichen Facetten aufgreifen,
beispielsweise beim Tag der Vielfalt, sagt Warren.
Diese Kkleineren, kurzfristigen Mafinahmen sollen das
Bewusstsein auf das Thema Nachhaltigkeit lenken
und dazu animieren, selbst aktiv zu werden. Mit-
arbeiter konnen und sollen auflerdem eigene Ideen
einbringen und austauschen. Dabei soll besonders
die neu eingerichtete Nachhaltigkeits-Homepage
helfen: www.nachhaltigkeit.ume.de. Sie gibt einen
Uberblick iiber alle Nachhaltigkeitsmafinahmen und
-projekte, die an der UME bereits umgesetzt wurden
- und zwar nicht nur den Mitarbeitern, sondern auch
Patienten. Warren: ,Wenn jeder im Rahmen seiner
Moglichkeiten einen kleinen Beitrag leistet, haben
wir schon einen gewaltigen Effekt.“ Viele Kollegen,
stellt Warren fest, ,,brennen“ geradezu fiir das Thema.
Aber es gibt auch andere, bei denen man auf Vorbe-
halte stofle, erzdhlt Klimamanager Tobias Emler. Zum
Beispiel, da man ungern an altbewéhrten Strukturen
riitteln wolle. ,Hier miissen wir transparent und im
Dialog die Vorteile und den Nutzen fiir das Klima und
die Nachhaltigkeitsinitiative kommunizieren, um alle
mitzunehmen. Das ist mein Job als Klimamanager®,
so Emler.

Stefan Neuhaus ist Teil von Team Green, aber er
versteht diese Vorbehalte. ,Man kann Nachhaltig-
keitsprojekte nicht zum Selbstzweck betreiben, sie
miissen fiir das Unternehmen auch finanziell ver-
tretbar sein”, so der stellvertretende Leiter vom De-
zernat Bau und Technik. Selbstverstindlich werden
alle an das Baudezernat herangetragenen Projekt-
ideen durch Experten des Dezernates auf ihre Um-
setzbarkeit gepriift - auch die nachhaltigen. Photo-
voltaikanlagen auf den Dichern? Gute Idee, aber
leider unrentabel. Ladestationen fiir E-Autos? Miiss-
ten sich aus der Netzkapazitit der UME speisen -

,Die Entwicklungen

der UME zum ,Smart

Hospital‘ und zum
,Green Hospital*

gehen Hand in Hand.”

Tobias Emler

WIE IS?

und die ist schon am Limit. ,Wir miissen genau ab-
wégen, wenn es um grofde, kostenintensive Projekte
geht”, erklart Neuhaus. Was nicht heifdt, dass nicht
auch solche Projekte umgesetzt werden. Seit Anfang
des Jahres zum Beispiel bezieht die Uniklinik Oko-
strom. Neuhaus: ,Da war klar, das kostet uns mehr,
aber das wollen wir investieren.”

Um zu priifen, ob sich Mafinahmen rechnen,
bietet es sich an, sie erst in begrenztem Rahmen
zu erproben - zum Beispiel am St. Josef Kranken-
haus (SJK) in Werden. ,Es ist so gedacht, dass wir
an unserem kleineren Haus das ein oder andere
Pilotprojekt aufsetzen, und wenn etwas gut liuft,
wird es ans Universitidtsklinikum und die weiteren
Standorte weitergereicht®, erkldrt Paul Grossmann,
Projektmanager in der Stabstelle Organisation vom
SJK und ebenfalls im Team Green. Gerade wird in
diesem Sinne eine automatisierte, energiesparende
Steuerung der Heizsysteme am SJK getestet. Gross-
mann sieht im Team Green vor allem die Chance,
Nachhaltigkeitsprojekte besser vorantreiben zu
konnen, weil sich Bereiche der UME besser vernet-
zen und Kklare Zustidndigkeiten verteilt sind.

Synergien schaffen

Ein wichtiger Aspekt, sagt auch Nachhaltigkeits-
expertin Raida. Denn damit griine Maflnahmen
greifen, miisse es Verantwortliche geben, die den
Uberblick haben. ,Sonst hat man am Ende paralle-
le Insellosungen und kann die Synergieeffekte zwi-
schen einzelnen Bereichen nicht nutzen®, so Raida.
Synergien sei der Schliisselbegriff fiir mehr Nach-
haltigkeit. Denn sie sorgen fiir mehr Effizienz und
so letztlich auch fiir weniger Ressourcenverschwen-
dung. Aus diesem Grund sei, laut Raida, auch die
Digitalisierung ein wichtiges ,Werkzeug im Nach-
haltigkeitsbaukasten“. Denn obwohl mehr digitale
Losungen auch mehr Energieverbrauch bedeuten,
wiirden sie vor allem Prozesse verschlanken. So
konnen software-gestiitzte Systeme zum Beispiel
dafiir sorgen, dass sich Materialbestellungen oder
die Speiseversorgung der Patienten stirker am tat-
sichlichen Bedarf orientieren.

»,Die Entwicklungen der UME zum ,Smart Hospi-
tal‘ und zum ,Green Hospital‘ gehen Hand in Hand",
sagt auch Klimamanager Tobias Emler. Am Ende
steht fiir ihn die Vision eines Krankenhauses, das
neue Mafdstibe setzt - in der Patientenversorgung,
in der Digitalisierung und eben auch in der Nach-
haltigkeit: , Ich wiirde mir wiinschen, dass das The-
ma Klima- und Umweltschutz in wenigen Monaten
bei all meinen Kollegen in die ,DNA’ iibergegangen
ist und immer mitgedacht wird. Wir wollen Vorbild

- i,
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» KLIMASCHUTZ IST

GESUNDHEITSSCHUTZ*

UME-Klimamanager Tobias Emler uiber
den Weg der Universitdtsmedizin zum
,Green Hospital®

&

Warum soll die UME griiner werden?

Wir haben in unseren Kliniken einen hohen Techni-
sierungsgrad und sind 24/7 am Netz, um fiir unsere
Patienten die beste Medizin sicherzustellen. Das
heiRt, wir verbrauchen extrem viel Energie und Res-
sourcen —so viel wie eine Kleinstadt. Dadurch haben
wir eine besondere Verantwortung, zu handeln.
Hinzu kommt noch ein weiterer Aspekt: Wir wollen
Menschen heilen. Das heif3t, wir miissen uns auch
fiir eine gesunde Umwelt einsetzen. Denn nur in
einer gesunden Umgebung leben gesunde Men-
schen. Klimaschutz ist letztlich also auch Gesund-
heitsschutz.

Wie wollen Sie und lhr Team die UME zum ,,Green
Hospital“ machen?

Zum einen will ich die Mitarbeiter in ihren tag-
lichen Gewohnheiten ansprechen und dabei

mit kleinen Projekten schrittweise nachhaltiger
werden, zum Beispiel das Fahrrad als Verkehrsmit-
tel fordern. Zum anderen will ich an den bereichs-
Ubergreifenden Strukturen etwas andern: Energie-
management, Beschaffung, Ressourcenverbrauch,
Speisenversorgung, Abfallwirtschaft, Mobilitat und
Logistik. Wir haben zum Beispiel das Universitats-
klinikum schon komplett auf Okostrom umgestellt
und klaren gerade, wie man ein besseres Mull-Re-
cycling-System aufbauen kann.

Tobias Emler,
Klimamanager in der UME

Welche Herausforderungen sehen Sie auf diesem
Weg?

Wir miissen das Nachhaltigkeitsmanagement

an der UME von der Pike auf neu aufbauen, das
braucht Zeit und Einsatz. Es gilt ja erstmal, Grund-
strukturen zu schaffen. Neben den Mitarbeitern,
die wir mitnehmen miuissen, miissen wir auflerdem
die Fiihrungskrafte noch mehr dazu bekommen, als
gutes Beispiel voranzugehen: E-Auto fahren, selbst
das Thema gezielt ansprechen und pushen. Da sind
manche noch zu zogerlich. Momentan ist unsere
groBte Herausforderung aber klar Corona. Da ha-
ben die Kollegen anderes im Kopf als Klimaschutz.

Haben Sie sich konkrete Ziele gesetzt, zum Beispiel
CO2-Neutralitat bis 2030?

An dem Punkt sind wir noch nicht. Ich halte zum
aktuellen Zeitpunkt auch nichts davon, Ziele von
oben zu diktieren und den Leuten abstrakte Zahlen
vorzugeben. Zunachst ist das Ziel, Mitstreiter zu
gewinnen und zu sensibilisieren. Momentan loten
wir auch erstmal aus, was wir tiberhaupt alles fiir
Méoglichkeiten haben, um nachhaltiger zu werden.
Woussten Sie zum Beispiel, dass man Narkosegase
recyceln kann?

WIE IS?




Medizin | Die UME baul

SMARTE

Die Universitatsmedizin baut

so viel wie nie zuvor. Die Pro-
jekte sollen Spitzenmedizin und
Menschlichkeit - fiir Patienten
und Mitarbeiter - kombinieren.

Lounge-Atmosphdre und
Hightech in der neuen HNO-
Klinik, vechts ein OP.

FOTOS: THILO SCHMULGEN

Die neue Kinderhklinik soll bis Mitte 2023
fertiggestellt werden.

ie 112-jihrige Geschichte der Universitits-

medizin Essen ist auch eine Geschichte von

Baustellen. Was 1909 mit der Medizinischen
Klinik, einer Hautklinik, einem Pavillon fiir Augen-
kranke und dem Wochnerinnenasyl begann, ist
heute ein ausgewachsener Campus, dessen Einrich-
tungen regelmiflig modernisiert oder komplett er-
neuert werden. Derzeit wieder in historischem Aus-
mafd: Nie zuvor ist an der Hufelandstrafle parallel
so viel gebaut worden. Mehrere hundert Millionen
Euro werden investiert, zum grofden Teil mit Mitteln
des Medizinischen Modernisierungsprogramms des
Landes NRW.

»,Smart Hospital“ und ,Healing Architecture”
sind die Leitmotive der Modernisierungen und
Neubauten. Auf deutsch: Die Einrichtungen sollen
mithilfe digitaler Technologie medizinisch noch
leistungsfihiger werden. Einerseits. Anderseits soll
die Medizin der Zukunft menschlicher und empa-
thischer werden, die Gebdude entsprechend fiir
Patienten wie Mitarbeiter eine Wohlfiihlatmospha-
re schaffen. Die neue HNO- und Augenklinik steht
fiir beides beispielhaft: Lounge-Atmosphire statt
Wartesaal-Charme im Empfangsbereich und High-

Ein ungewdhnlicher Aufwand wird auch im Baufeld
gleich hinter dem Parkhaus an der Hufelandstrafie
betrieben. Bis voraussichtlich Mitte 2023 entsteht
hier die neue Nuklearmedizin und Radiopharmazie.
Unter anderem werden zwei Teilchenbeschleuni-
ger errichtet, auflerdem auch vierzehn gesondert
geschirmte Patientenplitze zur radiologischen Be-
handlung. Da auf dem Gelidnde auch die Nachbe-
handlung von Luft und Abwasser durch Abkling-
prozesse in gekapselten Zonen stattfindet, muss das
Gebdude besonders abgeschirmt sein. Etwa 1.800
Tonnen Stahl in 9.000 Kubikmetern Beton werden
dazu allein in den beiden Untergeschossen verbaut.
1.200 Lkw-Ladungen macht allein der Beton aus.

Grof3e Pline fiir die Kleinen

Nur einen Steinwurf entfernt entsteht die neue
Kinderklinik, geplant und gestaltet unter anderem
nach den Wiinschen von Eltern und Kindern. Es
wird die wohl modernste Kinderklinik, die man
derzeit in Europa findet. Bis etwa Mai 2023 entste-
hen Zimmer fiir 112 kleine Patienten, alle Diszipli-
nen der Kinderheilkunde und der Kinderchirurgie
sind dann unter einem Dach und Spezialisten aller
Fachrichtungen eng miteinander vernetzt. Fiir die

2 tech-Operationssile mit ultra-kurz gepulsten La-

g sersystemen, OP-Robotern sowie 3D 4K-Visualisie- Kinder werden mehr Spiel- und Freiflichen als bis-
2 rungstechniken. Per Datenanalyse kann jetzt jede lang entstehen, neben Spielzimmern auf jeder Eta-
; Operation dokumentiert und analysiert werden. ge sind ein Spielplatz und ein barrierefreier Spiel-
5 Prof. Dr. Stefan Mattheis, der stellvertretende Kli- und Aufenthaltsbereich im Innenhof geplant.
E nikdirektor, zdhlt die neuen OPs zu , den moderns- Auflerdem Riaume, in die sich Eltern zuriickziehen
e ten in Europa“ konnen. (L2) &
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Medizin | Epilepsie

AUSSER KONTROLLE

In Nordrhein-Westfalen leben schatzungsweise 126.000
Epilepsiepatienten. Immer wieder und ohne vorherige Signale
werden sie von Anfillen uberwaltigt. Gerd Bronneberg ist dank
einer Gehirnoperation im Epilepsiezentrum Essen nach 30 Jahren
endlich anfallsfrei.

or 30 Jahren verdnderte sich das Leben von
VGerd Bronneberg auf einen Schlag. Als der

gebiirtige Grevenbroicher nach einer bruta-
len Schligerei im Krankenhaus erwacht, lautet die
Diagnose schweres Schidelhirntrauma. Eine Woche
spiter erlebt er zu Hause seinen ersten epileptischen
Anfall: ,Mein ganzer Korper hat sich verkrampft und
ich habe mir auf die Zunge gebissen und geschmatzt,
ohne es zu wollen. Ich hatte keine Kontrolle mehr
iiber mich*, erinnert sich der heute 56-Jihrige. ,Da-
nach war alles anders.”

Ein Gefiihl, dass viele Epilepsiepatienten kennen.
Epileptische Anfille entstehen durch plotzliche ab-
normale Entladungen einer Gruppe von Nervenzel-
len und gehen haufig mit Storung des Bewusstseins
einher. Das Leben mit solchen Anfillen, welche ohne
Vorankiindigung immer wieder auftreten, ist fiir die
Betroffenen meist unvorhersehbar und gefihrlich.
Egal ob im Auto, im Schwimmbad oder wihrend des
Mittagsessens - ein Anfall kann immer und iiberall
passieren und verheerenden Folgen haben.

Die EEG-Assistentinnen werten die Evgebnisse der neuen
Video-Uberwachung aus.

WIE IS?

Noch schwerer aber lastet das gesellschaftliche Stig-
ma auf vielen Erkrankten. ,Epilepsie ist leider immer
noch eine Tabuerkrankung iiber die viel Unwissenheit
herrscht®, bedauert Dr. Carlos Quesada. Der Leiter des
Epilepsiezentrums Essen (EZE) behandelt jedes Jahr
rund 600 Patienten und weif3, dass sie nicht nur unter
der Erkrankung an sich leiden. ,Vielen Menschen ist
gar nicht klar, dass die Epilepsie keine einzelne, klar
umrissene Krankheit ist. Tatsdchlich hat nicht jeder
Epileptiker zwangsldufig sogenannte Grand-Mal-An-
falle, bei denen die Patienten zu Boden stiirzen und
stark verkrampfen. Die Ursachen und die Art der An-
falle variieren stark, weswegen die Patienten eine in-
dividuelle Behandlung benétigen.”

Auch Gerd Bronneberg versucht die Krimpfe an-
fangs herunterzuspielen, fiahrt bei der Arbeit weiter
Gabelstapler, will nicht wahrhaben, dass da vielleicht
etwas nicht stimmt. ,Aber irgendwann hat mich mei-
ne Frau dann doch iiberredet, mich im EZE vorzu-
stellen®, so der Lagerfacharbeiter. Was folgt, ist eine
umfangreiche Anfallsanamnese, sowie ein EEG zur
Messung der Hirnstrome und eine Bildgebung im
MRT. Doch die Medikamente, die Bronneberg ver-
schrieben bekam, schlagen nicht an, die Anfille ge-
hen weiter. ,Dies ist nicht ungewohnlich. Leider spre-
chen nur etwa zwei Drittel aller Patienten auf eine
medikamentose Therapie an. Ein Drittel wird durch
Medikamente nicht anfallsfrei oder leidet so stark
unter den Nebenwirkungen, dass wir andere Behand-
lungsmoglichkeiten in Betracht ziehen miissen®, er-
klart Quesada.

Chirurgische Losung

Neben bestimmten Hirnstimulationsverfahren bie-
tet das EZE, das eng an die Klinik fiir Neurochirurgie
unter Leitung von Prof. Dr. Ulrich Sure angebunden
ist, daher eine umfangreiche Palette an chirurgischen
Behandlungsmafinahmen fiir sogenannte pharma-
koresistente Epilepsien. Hierbei wird beim Patienten

FOTOS: UME
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Experten fiir das menschliche Gehirn: Dr. Carlos Quesada und sein Team.

exakt das Hirnareal chirurgisch entfernt, in dem die
Anfille entstehen.

Bevor eine solche Losung in Betracht gezogen
wird, erfolgt durch das Expertenteam um Carlos Que-
sada zunichst eine umfangreiche epilepsiechirurgi-
sche Abkldrung. ,Erst wenn wir das betroffene Hirn-
areal gefunden haben, und sicher sein kénnen, dass
wir es entfernen kénnen, ohne zum Beispiel Sprach-
oder Gedichtnisstdrungen hervorzurufen, empfehlen
wir unseren Patienten eine entsprechende Behand-
lung”, betont der Leiter des EZE. Ein unverzichtba-
rer Bestandteil dieser Abkliarung ist ein sogenanntes
Video-EEG, bei welchem fiir mehrere Tage ein Enze-
phalogramm geschrieben wird und parallel dazu eine
Video-Aufzeichnung per Kamera erfolgt.

Das aufwendige Verfahren, das seit 2020 am Uni-
versititsklinikum Essen angeboten wird, half auch
Gerd Bronneberg nach fast 30 Jahren Epilepsie wie-
der anfallsfrei zu werden.

»Ich weifd noch, wie ich letztes Jahr auf Station lag,
tiberall verkabelt und mal wieder einen Anfall hatte.
Kurz danach kam Dr. Quesada rein und meinte: ,Herr
Bronneberg, ich glaube, wir haben endlich die Ursa-
che fiir ihre Erkrankung. Da ist ein kleiner Bluttrop-
fen in ihrem Gehirn, der da nicht hingehort!“ Fiir den
Wahl-Gladbecker eine riesen Erleichterung: , Ich habe
gesagt, sofort raus damit’. Ich wollte einfach wieder
ein normales Leben haben, das Risiko der Hirnope-
ration habe ich dafiir gerne in Kauf genommen. Viel

Erste Hilfe bei einem Epileptischen Anfall
Einen Anfall mitzuerleben, kann schnell Gber-
fordern. Der Leiter des Epilepsiezentrums Essen
Dr. Carlos Quesada rat:

1. Bewahren Sie Ruhe

2. Es besteht keine Erstickungsgefahr, daher
bitte keine Gegenstande in den Mund des
Patienten stecken.

3. Sorgen Sie dafur, dass der Patient sich nicht
verletzen kann und entfernen Sie mogliche
gefahrliche Gegenstande.

4.Bringen Sie den Patienten in die stabile
Seitenlage

5. Stellen Sie sicher, dass der Atemweg frei ist.

6. Vergewissern Sie sich nach dem Anfall, dass
der Patient wieder atmet und der Puls tast-
barist.

7. Sollte sich der Patient nicht rasch erholen,
rufen Sie einen Notarzt.

gefiahrlicher als ein Leben mit Epilepsie konnte es ja
auch nicht sein. Heute, rund ein Jahr nach seiner
OP, ist Bronneberg komplett anfallsfrei. ,Und auch
die Medikamente kann ich endlich ausschleichen.”
Demnéichst muss Bronneberg nochmal nach Essen
zur Nachuntersuchung in die Rohre. ,Danach bin ich
hoffentlich alle Einschrankungen endlich los!“ &

WIE IS?
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Nedizin | Joggen

LAUFT!

JJust do it" - warb mal ein Sportschuhhersteller.
Wer auf der Suche nach einem unkomplizierten
Sport ist, sollte Laufen mal ausprobieren. Wie is?
hat zehn Tipps fiir (Wieder-)Einsteiger gesammelt.

ILLUSTRATIONEN: ANNA GUSELLA

’

WARMMACHER

Um die Gelenkbeweglichkeit zu
verbessern und geschmeidiger
zu laufen, hilft moderates Dehnen
vor den Laufeinheiten - auch als
Verletzungsprophylaxe. Lockeres
Auslaufen und Stretching runden
das Training ab. Fiir rundum
mehr Fitness passen Schwimmen
und Radfahven als zusdtzliche
Sportarten.

RUDELBILDUNG

Damit die Motiva-
tion nicht schwin-
det, lohnt es sich,
mit Freunden zu lau
oder sich einer Laufgruppe anzuschlieflen. Gemeinsam
machen Erfolge mehr Spaf und wer sich wihrend des
Laufens noch unterhalten kann, hat das richtige Tempo.
Hilfreich sind Lauftraining-Apps - damit konnen auch
Einzelkimpfer ihre Streckenerfolge dokumentieren.

AUND O <

Gute Laufschuhe sind ein Muss! Erster
Stopp fitr Anfiinger sollte deshalb ein
Lauffachgeschiift sein, um den passenden

M

< E—
huh - it ei
Schuh zu finden - am besten mit einer WENIGER IST (MANCHMAL) MEHR
< E— Analyse auf dem Laufband. Denn jeder , . . ,
STARTSCHUSS Fuf und Bewegungsstil ist individuell. Auch wenn einem bisweilen Liufer begegnen, die

wie Lastenkamele bepackt sind: Auf Wasserflasche
und Energieriegel kann man bei kurzen Distanzen
(bis ca. 10 Kilometer) in der Regel verzichten.

Wichtig ist auch der Laufuntergrund: Wer
vorwiegend auf Asphalt lduft, benotigt
moglicherweise einen anderen Schuh als

Schuhe an und los - Joggen ist unkompliziert und (fast)
iitberall machbay. Damit die erste Laufrunde aber nicht mit
schmerzenden Knien, einem dicken Kndchel oder Kreislauf- Waldléiufer - also unbedingt den Experten
beschwerden endet, empfiehlt sich vorab ein Gesundheits- fragen STICHFRAGE g
Checlk beim Arzt. Viele Hausdirzte und Chirurgen sind zugleich ' Manchmal taucht beim Laufen plotzlich
Sportmediziner. Auf Grundlage der Untersuchungsergebnisse ein unerwiinschter Begleiter auf: Seitenste-
ldsst sich ein individuelles Leistungsprofil festlegen und 5 chen. Das fiese Ziehen in der Seite kann
Riicksicht auf eventuelle Vorerkrankungen nehmen. ~ Zeichen fiir zu schnelles Laufen und hek-
‘ tisches Atmen ein. Lieber eine kurze Geh-
b |

1 s A R R

pause einlegen und bewusst und regelmdi-
fig ein- und ausatmen, dann verabschie-
det sich der Plagegeist in der Regel wieder.

CE— o
& o Unser Experte:
TAKTGEBER N g / Dr. Bastian
Musik motiviert! Wichtig DRANBLEIBE Mester “‘)’ Fach- )
. - . ) . L . . arzt fur Orthopddie,
dabei: Lauf- und ngdewhy th Damit auch wirklich Fortschritte erzielt wer- Unfallchirurgie
mus sollten tqktglelch Setn. den, sollte idealerweise zwei- bis dreimal pro und Sp ortmedizin,
Daher unbeo!mgt aZf die BPM - Woche eine Laufeinheit auf dem Plan stehen Seit 2019 arbeitet er
(Beats per Minute) der Songs SCHRITT FUR SCHRITT
achten. Fiir den Trainings- . ) o
beginn empfehlen sich zwi- Gerade Anfinger sollten sich nicht tiber-
schen 135 bis 160 BPM, je nach fordern oder gar bis zur volligen Evschopfung

laufen. Zu Beginn macht ein Trainingsplan

individueller Schrittlinge und X ) Ry
Sinn, bei dem sich ziigiges Gehen und Lauf-

-frequenz. Eine Ubersicht der

(und absolviert werden). Ob morgens, mittags als Oberarzt in der

oder abends ist iibrigens egal - Hauptsache Klinik fiir Unfall-

das Training erfolgt regelmdifig. Hand- und Wieder-
herstellungschirurgie
am Universitdtskli
nikum Essen.

besten Lauf-Hits finden Sie in abschnitte abwechseln, die sich in der Dauer KEINE AUSREDE mmmm—=

unserem Web-Magazin. langsam steigern. Nach sechs Wochen 30 Schlechte Nachrichten fiir den Schweinehund: Es gibt kein schlechtes Laufwetter! Bei Regen hilft
Wie is? . Minuten sicher am Stiick laufen zu kinnen, wasserabweisende Oberbekleidung, bei Sonne unbedingt an Sonnencreme und Kopfbedeclkung
online b e 4 ist ein realistisches Ziel. denken. Nur in der prallen Mittagshitze und bei Glatteis haben die Laufschuhe besser Pause.
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| Ferschung

DEM VIRUS

AUF DER SPUR

Seit einem Jahr beschaftigt die Forschung weltweit vor allem
ein Thema: SARS-CoV-2. Vier Wissenschaftler der Universitats-
medizin Essen schildern in unserer Forschungs-Serie, wie sie
dem neuartigen Virus in ihrem Fach auf den Grund gehen.
Folge 3: Corona-Forschung

on Kopfschmerzen bis zum Schlag-
v anfall - schon wenige Monate nach

der Entdeckung des neuen Coro-
navirus ist klar, Covid ist nicht nur eine Lun-
genkrankheit, viele Patienten leiden auch an
neurologischen Beschwerden, dem sogenann-
ten NeuroCovid. ,Doch die Studien dazu haben
nicht zwischen den Beschwerden differen-
ziert®, so Priv.-Doz. Dr. Dr. Mark Stettner. Er und

PD Dr. Dr. Mark

= Stettner, Neurologe

F
L

i

Prof. Dv. Christoph - i
Kleinschnitz, Direletor V
|

Klinik fiir Neurologie

18 wiers

Neurologie

Prof. Dr. Kleinschnitz wollten es genauer
wissen: Welche neurologischen Erkran-
kungen treten in welcher Hiufigkeit und
Schwere auf? Das Team untersuchte iiber 100
Covid-Patienten. ,Die Meisten hatten Riech-
storungen und unspezifische neurologische St6-
rungen wie Kopfschmerzen oder Schwindel®, so
Stettner. Das sei nicht ungewdhnlich: ,Bei an-
deren viralen Infekten konnen diese Symptome
ebenso auftreten. Die Hiufung an neurologi-
schen Beschwerden bei Covid-Patienten jedoch,
vor allem die der schwerwiegenden, tiberrasch-
te die Forscher: circa ein Viertel der Probanden
mit akuten neurologischen Symptomen erlitt
Schlaganfille oder Hirnblutungen. Eine weite-
re Beobachtung: Je schwerer der Covid-Verlauf,
desto schwerer auch die Ausprigung von Neu-
roCovid und desto todlicher die Krankheit. Dass
SARS-CoV-2 das Gehirn direkt angreift, halten
die Forscher aufgrund der vorliegenden Daten
fiir unwahrscheinlich. Thre Vermutung: Eine zu
grofde Menge an entziindlichen Botenstoffen, die
bei der Abwehrreaktion des Korpers auf das Vi-
rus freigesetzt werden, verursacht die Schiden
im Gehirn - ein gefihrlicher Nebeneffekt also.
Verifizieren konnen sie diese These noch nicht,
doch sie wollen weiterforschen.

FOTOS: UME
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lich herstellen - und ihre Energie sinnvoll
nutzen. Zum Beispiel, um Coronaviren zu
inaktivieren. Dieses Potenzial haben PD Dr.
Adalbert Krawczyk und sein Team aus der Kli-
nik fiir Infektiologie nachgewiesen. Nur neun
Minuten brauchte das UVC-Licht in ihrem Labor,
um Millionen von Viren auszuschalten. Nun er-
forschen die Infektiologen in einer Folgestudie,
ob man diesen Effekt auch zu Hause nutzen
kann: ,Wir schauen uns gerade UVC-LED-Bo-
xen fiir den Haushalt an. Sie sollen Handys,
Kreditkarten oder andere Alltagsgegenstinde
dekontaminieren konnen.” Die Ergebnisse sind
vielversprechend. Krawczyk ist es wichtig, mit
seiner Forschung Wege zu finden, wie jeder im
Alltag mit einfachen Mitteln Corona bekdmpfen

er schon einmal einen Sonnen-
brand hatte, weifd um die zer-
storerische Kraft von UV-Licht.

Es kann Zellen und Erbgut nachhaltig beschai-
digen. Dabei kommt man beim Sonnenbaden
nicht einmal mit der energiereichsten Strahlung
in Kontakt. Diese heifst UVC-Strahlung, ist fiir
Menschen hochgefihrlich und wird von der Erd-
atmosphire gefiltert. Sie lisst sich jedoch kiinst-

PD Dv. Adalbert

Krawczyh, kann. Gegenstand seiner Forschung ist daher
Laborleiter in der zum Beispiel neben UV-Licht auch Lakritz. Die
Infeletiologie Studien werden durch die Stiftung Universi-

tatsmedizin Essen und durch die Rudolf-Acker-
mann-Stiftung unterstiitzt.
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helfen, Covid-19 als Krankheit besser zu
verstehen und Hinweise darauf geben, wie
man das Immunsystem im Kampf dagegen
sinnvoll unterstiitzt - also Therapieansitze lie-
fern. Zudem liee sich mit diesem Wissen die
Immunitit bei geimpften Personen besser kon-
trollieren. (CD)

Is eine Art korpereigene Schutzpo-
A lizei spiiren die T-Zellen von Viren

infizierte Zellen auf und vernichten
sie. Wie sie diese Zellen erkennen und wie ge-
nau sie diese bekdmpfen, ist von Krankheitser-
reger zu Krankheitserreger unterschiedlich. Dr.
Gennadiy Zelinskyy und seine Kollegen wollen
wissen, wie die T-Zellen auf SARS-CoV-2 reagie-
ren. Dazu analysieren die Virologen seit einem
Jahr hunderttausende Blutproben von Corona-
Patienten. ,Normalerweise vermehren sich die
T-Zellen bei akuten Infekten rapide und gehen
sehr aktiv gegen infizierte Zellen vor®, so Dr. Ze-
linskyy. Bei Covid-Patienten beobachten die Vi-

N

Dr. Gennadiy

rologen das Gegenteil: ,Die Anzahl an T-Zellen Zelinshyy,
sinkt und sie sind triger - besonders bei dlteren Virologe am Institut
Menschen.“ Warum, ist noch unklar. Auch wel- fiir Viirologie

che ,Waffen“ die T-Zellen gegen Corona-infizier-
te Zellen einsetzen, will das Team noch genau-
er untersuchen. Erkenntnisse dariiber konnen

@ Virologie

Aktuelle Forschungsergebnisse
veroffentlichen wir hier: www.uni-due.de/med/news

WIE IS?

19



Medizine | Post-Covid

 GESUND* IST RELATIV

S

Etwa zehn Prozent der an Covid-19 Erkrankten kimpfen mit
Langzeitfolgen. Die Universititsmedizin Essen hat eigens flir sie
eine Sprechstunde eingerichtet.

20

ost-Covid oder Long-Covid - auf einen Begriff

haben sich die Experten noch nicht geeinigt.

Aber dass auch nach einer iiberstandenen
Covid-19-Erkrankung Beschwerden bleiben kon-
nen, ist langst klar. Etwa 2,5 Millionen Menschen
sind mittlerweile von der Viruserkrankung gene-
sen, aber ungefihr zehn Prozent leiden noch immer.
Als Hauptbeschwerden gelten mangelnde Belast-
barkeit, Miidigkeit und Luftnot, aber auch Herzbe-
schwerden.

Dass es auch nach iiberstandener Erkrankung
noch Probleme mit dem Virus geben wiirde, ahnte
man in der Universitatsmedizin Essen (UME) schon
im Frithjahr letzten Jahres. ,Wir hatten es mit einem
Krankheitsbild zu tun, das wir nicht kannten. Wir
wussten, dass viele Menschen schwer erkranken,
aber die Nachwirkungen kannten wir nicht*, berich-
tet Dr. Margarethe Konik aus der Klinik fiir Infek-
tiologie. ,Insofern war uns klar, da kommt was auf
uns zu.”

Nur, was? Das wusste man nicht. Die Entschei-
dung, eine Sprechstunde eigens fiir Genesene einzu-
richten, traf man trotzdem. Die Stadt Essen brachte
dann den Stein ins Rollen, als sie wieder gesunde

WIE IS?

Covid-Patienten anschrieb und auf den Service ei-
ner Post-Covid-Ambulanz an der UME aufmerksam
machte. Mittlerweile wurden mehrere hundert Pa-
tienten in der Ambulanz betreut, die Termine sind
auf Monate hinaus vergeben. Schon nach wenigen
Wochen zeichneten sich typische Beschwerden und
Probleme ab: ,Viele Patienten waren verunsichert,
weil sie keine Ansprechpartner hatten, einige fiihl-
ten sich stigmatisert und wollten einfach berichten,
was sie erleben,” berichtet Dr. Margarethe Konik.
Die Behandlung in der Post-Covid-Ambulanz wird
in der Regel durch die behandelnden Hausérzte ein-
geleitet, sie iiberweisen die Betroffenen je nach Be-
fund an die Ambulanz der Klinik fiir Infektiologie.
Hier findet dann eine strukturierte Nachsorgeunter-
suchung statt. In einem gesamtgesundheitlichen
Modell wird neben einer kérperlichen und einer Un-
tersuchung verschiedener Organsysteme auch eine
psychosomatische Untersuchung angeboten.
Mittlerweile ist klar, die Beschwerden dauern
bisweilen sechs Monate und linger. Dabei sind die
Symptome so vielschichtig, dass sich die Zusam-
menarbeit im Netzwerk auszahlt: einmal innerhalb
des Westdeutschen Zentrums fiir Infektiologie, das

FOTOS: UME
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alle infektionsmedizinischen Institute und Kliniken
der UME umfasst. Zum zweiten aber auch im Netz-
werk mit der Psychosomatischen Medizin und Psy-
chotherapie der LVR-Klinik, der Klinik fiir Anésthe-
siologie oder dem Institut fiir Transfusionsmedizin.
Vor allem die Patienten, die wegen posttraumati-
scher Storungen psychologische Anbindung anfra-
gen, mehren sich. Konik fragt jeden Patienten, der
den eigens entwickelten psychologischen Evalua-
tionsbogen ausfiillt, ob ein Gesprich mit Experten
gewiinscht ist.

Jede Woche neue Erkenntnisse

Was viele Patienten, die in der Ambulanz vorstellig
werden, gemeinsam haben: Sie sind aufgrund der
Unbekanntheit der Krankheit verunsichert. Zum
Beispiel, weil die Einschrinkung des Geruchs- und
Geschmackssinns weiter anhilt. ,Diese Menschen
wollen einfach nur wissen, ob und wann das weg-
geht. Nach einem Jahr Beobachtung wissen wir,
dass sich solche chronischen Beschwerden bes-
sern, es aber einfach dauern kann. Es braucht Ge-
duld®, sagt Prof. Oliver Witzke, Direktor der Klinik
fiir Infektiologie der UME. ,Fiir viele Patienten ist
es schon hilfreich zu horen, dass andere dieselben
Beschwerden hatten, sie aber nach einigen Wochen
abgeklungen sind.“ Ob solche Beschwerden bei allen
Patienten komplett verschwinden, weifd man aller-
dings noch nicht. Witzke: ,Wir sammeln jede Woche
neue Erkenntnisse und werten sie mit unseren Part-
nern, wie der LVR-Klinik, aus.“ Derzeit gehen die Ex-
perten zum Beispiel Hinweisen nach, dass sich das
Virus moglicherweise in Darmregionen noch linger
halt. Ein anderes wissenschaftliches Projekt widmet
sich einem erhohten Leptinspiegel, der bei einer
akuten Infektion eine Rolle spielen konnte (Leptin
ist ein Molekiil, das das Auftreten von Hungergefiih-
len hemmt und eine wichtige Rolle bei der Regulie-
rung des Fettstoffwechsels spielt). Zudem sammeln
Witzke und sein Team Erkenntnisse zum Immun-
schutz: ,Wir wollen wissen, wie lange er anhilt -
auch um definieren zu konnen, wie oft in Zukunft
geimpft werden muss, damit der Immunschutz be-
stehen bleibt.” Was man mittlerweile weifs: Der Im-
munschutz korreliert mit dem Lebensalter, Jiingere
bilden also in der Regel mehr Abwehrstoffe.

Auch erfreuliche Erkenntnisse gibt es nach einem
Jahr Post-Covid-Ambulanz. Zum Beispiel leiden
offenbar nur wenige Patienten langfristig an orga-
nischen Schiden. Diese konnen in Einzelfillen die
Blutgerinnung betreffen, manche Patienten leiden
unter Herzbeschwerden, einige unter einer dauerhaf-
ten Einschrinkung der Lungenfunktion (siehe Text-
kasten). Aber das sind Ausnahmen. Fiir die meisten
Post-Covid-Patienten gilt: Nur Geduld! (.2) \

=4

Dr. Mavgarethe Konik,
Klinik fiir Infektiologie

Prof. Oliver Witzke,
Direktor der Klinik fiir Infeletiologie

0 Lungenkontrolle in der Ruhrlandklinik
Die bisherigen Erfahrungen mit der Infek-
tion durch SARS-CoV2 zeigen: Auch nach
klinischer Heilung kann die Funktion ver-
schiedener Organe weiterhin beeintrach-
tigt sein. Das gilt vor allem fir die Lunge,
da das Virus in erster Linie die Atemwege

befallt. Einiges deutet darauf hin, dass

die Lungenfunktion auch ohne schwere
Schadigung in der Akutphase langfristig
eingeschrankt bleiben kann. Patientinnen
und Patienten berichten uber verminderte
Leistungsfahigkeit, Luftnot unter Belastung

oder ein Druckgefuhl im Brustkorb. Die
Ruhrlandklinik bietet fir Patienten, die

eine

Covid-19-Erkrankung lberstanden haben,
eine ambulante lungenarztliche Kontrolle
an—in Absprache mit dem behandelnden

Haus- oder Lungenarzt. Interessenten

konnen sich unter 0201-433-4002/4003

melden.
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Medizin | Leistungsspeort

SPORTLICH

Die Universitatsmedizin Essen ist
wichtiger Partner des Sports in der
Stadt. Viele Athletinnen und Athleten
lassen regelmafiig ihre Fitness an der
Uniklinik checken und Verletzungen
behandeln.
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er Vorstand ist schuld. In diesem Fall darf
Dman das so sagen. Jochen A. Werner, Vor-

standsvorsitzender und Arztlicher Direktor
der Universititsmedizin Essen, ist gebiirtiger Flens-
burger und damit praktisch qua Geburt Handball-
Fan. Eine Passion, die er auch mit seinem Umzug
nach Essen nicht vergessen und die ihn bestarkt hat,
sich nachhaltig fiir eine enge Zusammenarbeit der
Universitdtsmedizin mit den fithrenden Sportverei-
nen der Stadt einzusetzen. Mit Erfolg: Neun Vereine
und Verbinde setzen mittlerweile auf das medizini-
sche Know-how des Universitidtsklinikums Essen -
darunter die Handballer von TUSEM Essen und die
Frauenmannschaft der SG Schonebeck.

An vorderster Linie dabei ist Dr. Simone Mrotzek.
Die 30-Jdhrige war friither erfolgreiche Siebenkimp-
ferin und arbeitet nun als Assistenzérztin in der Kli-
nik fiir Kardiologie und Angiologie in Essen. Sie ist
Teil des Teams, zu dem neben der Kardiologie auch

Dr. Simone
Mrotzek - friiher
Siebenkdmp-
ferin, heute
Sportmedizinerin
- beim Gesund-
heitscheck eines
Handballers des
TUSEM Essen.

FOTOS: UME

SPORTKOOPERATIONEN DER UME

die Unfallchirurgie, Kinderkardiologie und Physio-
therapie gehoren. ,Als ehemalige Leistungssportle-
rin kenne ich die Bediirfnisse der Sportler sehr gut
und weif3, welche korperliche Belastung Training
und Wettkdmpfe bedeuten®, sagt die junge Arztin,
die zusétzlich eine Weiterbildung zur Sportmedizi-
nerin absolviert hat. Zum festen Programm gehort
beispielsweise das jahrliche Fitness-Screening der
TUSEM-Spieler, bei dem zu Saisonbeginn gepriift
wird, ob sie spieltauglich sind. Mrotzek: ,,Gut eine
Stunde werden die Spieler bei uns untersucht, ein
Herzultraschall und Belastungs-EKG gemacht - an-
schlieflend geht es dann zu den Kolleginnen und
Kollegen in der Unfallchirurgie, wo weitere Checks
erfolgen.” Aktuell musste sie zudem bei zwei Sport-
lern des Olympiastiitzpunkts Rhein-Ruhr untersu-
chen, ob diese nach ihrer Corona-Erkrankung wie-
der fit sind. ,Da fiebert man als ehemalige Athletin
natiirlich mit, dass keine Spéitfolgen bleiben®, sagt
Mrotzek.

Win-win-Situation

Neben den Gesundheits-Checks kommen die Sport-
ler der kooperierenden Vereine auch mit akuten
Verletzungen ins Universititsklinikum. Zudem
steht das Physiotherapie-Team den Athleten und
Athletinnen zur Seite - bei den Jugendmannschaf-
ten des Fuflballvereins Rot-Weiss Essen sogar direkt
vor Ort in einem speziell ausgestatteten Container
am Rande des Spielfelds.

Fiir die Universitidtsmedizin sind die Sportko-
operationen ein wichtiger Teil der Identifikation
mit der Stadt. ,Die Sportler profitieren von unserer
medizinischen Behandlung auf héchstem universi-
tirem Niveau. Auflerdem tragen wir als UME dazu

»Als ehemalige

Leistungssportlerin

kenne ich die
korperliche
Belastung, die
Training und
Wettkampfe
bedeuten.

Dr. Simone Mrotzek

bei, dass Essen ein starker Standort fiir Athleten
ist, der eine gute Rundum-Versorgung beinhaltet®,
sagt Tobias Emler von der Stabsstelle Medizinische
Planung und Strategische Unternehmensentwick-
lung der Universititsmedizin. Im Gegenzug darf die
Universitidtsmedizin sich Gesundheitspartner der
jeweiligen Vereine und Institutionen nennen und
damit werben. Emler: ,Nicht nur sportlich gesehen
sind die Kooperationen also eine echte Win-win-
Situation (kP) &

2009 Iy
Z

LANDESSPORTBUND NRWIRHEIN-RUHR

NORDRHEIN-WESTFALEN
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edes Jahr erkranken in Deutschland

rund 100 Kinder an der akuten mye-

loischen Leukidmie - kurz AML. Die
Krebsart gilt als eine der aggressivsten
Formen des Blutkrebses und fiihrt bei 30
Prozent aller Patienten unter 18 Jahren
zum Tod. Einer, der das dndern mochte,
ist Prof. Dr. Dirk Reinhardt.

Der Direktor der Kinderklinik III des
Universitatsklinikums Essen forscht seit
mehr als 20 Jahren zu dem Krankheits-
bild und hat an der Hufelandstrafie ein
nationales Referenzzentrum aufgebaut,
in dem jeder Verdachtsfall aus Deutsch-
land auf AML gepriift wird. ,Die Krank-
heit entsteht wie jede Leukdmieart durch
genetische Veridnderungen der Stamm-
zellen im Knochenmark. Die Mutanten
produzieren viele unreife weifle Blutzel-

Prof. Dr. Dirk
Reinhardt,
Direktor der
Kinderklinik III
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len und bringen so die Blutbildung aus
dem Gleichgewicht. Warum die Zellen
mutieren, ist aber in vielen Fillen noch
unklar®, so Reinhardt.

Verheerende Neben- und
Langzeitwirkungen
Ein grof3es Problem bei der Behandlung
entsteht durch die vielen Unterformen
der AML. Hinzu kommt, dass die aktuel-
len Therapieoptionen - Chemotherapie,
Medikamente, Stammzelltransplanta-
tion - mit starken akuten Nebenwirkun-
gen und Langzeitfolgen fiir die Kinder
verbunden sind. Das gilt auch fiir er-
wachsene Patienten, die von Prof. Dr.
Dirk Reinhardt behandelt werden: ,Seit
ich vor 20 Jahren meine erste Patientin
behandelt habe, haben die Nebenwir-
kungen zwar abgenommen. Aber wenn
wir uns vor Augen fiihren, dass leider
immer noch zwei bis drei Prozent der
Kinder an Nebenwirkungen der Thera-
pie sterben und viele bereits mit Anfang
40 an Herz-Kreislauf-Erkrankungen lei-
den, ist das kein Grund zum Jubeln.“
Neben der eigenen Forschung zur
Verbesserung der vorhandenen Thera-
pieoptionen, setzt Reinhardt deswegen
auch auf die Vernetzung mit anderen

ILLUSTRATION: MARIA MARTIN

OOTCAMP FUR
IMMUNZELLEN

Prof. Dr. Dirk Reinhardt forscht zur
akuten myeloischen Leukamie, an der
noch viele Kinder sterben.

Kompetenzzentren und wirkte zuletzt
bei der Neugriindung der European Pe-
diatric Acute Leukemia Stiftung (Eu-
PAL) mit. Als erster Direktor der Initia-
tive wird er die Forschungsaktivititen
in Europa koordinieren und hofft, bald
auch Ergebnisse aus dem Bereich der
Immuntherapie teilen zu koénnen. ,Die
Leukdmiezellen im Knochenmark sind
fiir die Immunzellen unsichtbar. Wir
versuchen daher, die sogenannten Natu-
ral Killer Cells, korpereigene Immunzel-
len, wieder scharf zu machen, also so zu
modifizieren, dass sie die Leukdmiezel-
len erkennen und bekdmpfen konnen.”
Aktuell wird das Verfahren noch an
Maiusen erprobt. ,Wir hoffen aber, dass
wir unseren Patienten bereits im Herbst
die ersten Immuntherapien anbieten
konnen“, so Reinhardt. (1)

Q Aktuelle Forschungsergebnisse
veroffentlichen wir hier:
www.uni-due.de/med/news

FOTOS: UME

will Arbeiterkinder
ermutigen, ihren Traum vom Medizinstudium
zu verwirklichen — so wie sie selbst.

Angsl, wicd Fuf
fassern zw kisnnen

Nur 21 von 100 Arbeiterkindern studieren, gerade
mal eines promoviert. Sie gehoren zu diesem einen
Prozent, wie war Ilhr Weg hierher?

Eine emotionale Achterbahnfahrt. Seit der 8. Klasse,
will ich Arztin werden, hatte aber keine Ahnung, wie
Studieren Uberhaupt funktioniert und keiner in der
Familie konnte mir meine Fragen dazu beantwor-
ten. Ich war auf mich selbst gestellt. Kommilitonen
aus Akademikerfamilien — so schien es — hatten die-
se Fragen nicht. Und ich hatte weniger finanzielle
Ressourcen als andere. Daher habe ich zum Beispiel
wahrend des Studiums noch zu Hause gewohnt.

Sie beraten heute liber die Karrierestelle der Uni-
versitdt Duisburg-Essen Jugendliche, die iiberlegen,
Medizin zu studieren. Haben Sie da haufig mit
Arbeiterkindern zu tun?

Ich wiirde sagen, sie machen 9o Prozent der Schiiler
aus, die ich betreue. Da gibt es groRen Gesprachs-
bedarf. Viele haben Angst, im akademischen Umfeld
nicht Fuld fassen zu konnen.

Was geben Sie dann fiir Tipps?

Ist Arzt wirklich der Traumjob, bereit sein, viel dafiir
zu tun und sich nicht von finanziellen N6ten brem-
sen lassen. Zur Unterstiitzung gibt es BAf6G oder
Stipendien. Und ich mache klar: Ihr seid nicht allein.

Buch-Tipp: Es gibt 252 Arten
von Kopfschmerzen. Was sie
unterscheidet und wie man
sie lindern kann, erkldrt Prof.
Dr. Dagny Holle-Lee, Neurolo-
gin an der Universitdtsklinik
Essen, in ihrem neuen Buch.

Die
Kopfschmerz-

Ambulon-’-

herblg expEn=t Ein ausfihrliches Interview
mit der Kopfschmerz-
expertin finden Sie auf

Instagram

WAS HAT SIE BESONDERS
BERUHRT?

Aylin Aslan, Pflegeauszubildende am St. Josef Kranken-
haus, iiber den Schliisselmoment in ihrer Ausbildung.

,Besonders berithrt hat mich der erste Kontakt mit einer
dementen Patientin: Sie war iiberzeugt, vor ihrem Fenster
stiinden die Bremer Stadtmusikanten. Da war aber nichts.
Man denkt immer, demente Patienten vergessen nur Dinge,
aber sie leben in ihrer eigenen Welt. Zu merken, dass der
Mensch, der da vor einem sitzt, gar nicht wirklich da ist, hat
mich erschreckt und verunsichert. Ich habe dann aber ein-
fach mitgespielt: die Frau gefragt, was die Musikanten spie-
len und ob sie das Lied kenne. Jetzt weifd ich: Die Patienten
ernst nehmen ist der beste Weg, mit Demenz umzugehen.”



| Endemelriese

..« ENDOMETRIOSE

,0dyssee” beschreibt den
Leidensweg von Susanne
Giese nur unzureichend.
Jahrzehntelang litt die
Mulheimerin an Endo-
metriose - bis eine
Operation an der Univer-
sitatsklinik Essen alles
anderte.

FOTOS: BOZICA BABIC

atte ich keine Ohren, ich wiirde
H im Kreis lachen® strahlt Susan-

ne Giese. Gut ein Jahr ist seit
der Operation vergangen, die ihr Leben
verdndert hat. Die 43 Jahre davor waren
von Schmerzen bestimmt. Angefangen
hat alles, als Giese zehn Jahre alt war
und sie ihre erste Monatsblutung bekam
- um ein zigfaches starker und schmerz-
hafter als bei anderen Frauen. Fortan
bestimmten die Blutungen ihr Leben.
Schon Tage vor der Periode setzten die
Unterleibsschmerzen ein, sie blutete so
stark, dass weder Binden noch Tampons
ausreichten. Und die Schmerzen hielten
auch noch an, wenn die Periode vorbei
war. Giese verlor den Anschluss in der
Schule, wechselte vom Gymnasium auf
die Realschule und musste anschlie-
end mehrere Ausbildungen abbrechen.
»lch fiel ja immer wieder wochenlang
krank aus.“ Hinsetzen war eine Qual,
denn beim Aufstehen stellte sie oft fest,
dass die Sitzfliche unter ihr blutver-
schmiert war. Doch das war nicht das
Schlimmste: ,Niemand hat mich ernst
genommen. Unzidhlige Male habe ich
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auch von Medizinern zu horen bekom-
men, dass ich mich nicht so anstellen
soll. Menstruationsbeschwerden wéiren
halt Giblich.“ Kein Arzt erkannte, dass Gie-
se unter einer extrem starken Form von
Endometriose litt. Eine Krankheit, bei
der gebarmutterschleimhautihnliches

Gewebe den gesamten Bauchraum bis
hoch zu den Lungen zuwuchern kann.
Diese Diagnose bekam Giese erst 2004.

In letzter Minute
Die Beschwerden wurden immer schlim-
mer und es hief}, dass eine Entfernung

Susanne Giese

der Gebarmutter die einzige Losung fiir
Giese wire, um halbwegs schmerzfrei zu
leben. Allerdings mit dem Risiko, dass
anschlieflend ein kiinstlicher Darmaus-
gang und eine Blasenplastik notwendig
sind. ,,Damit wollte ich mich nicht ab-
finden und habe weiter recherchiert”
erzihlt die heute 55-Jdhrige. 2019 stief
Giese ,wie von Geisterhand“ auf einen
Bericht, dass in der Frauenklinik des
Universitatsklinikums Essen mithilfe
des OP-Roboters Da Vinci gynikologi-
sche Eingriffe durchgefiihrt werden.
Der OP-Roboter ermoglicht eine drei-
dimensionale Sicht und erlaubt die bei-
nahe uneingeschrinkte Beweglichkeit
der Instrumente - auch bei schwierigen
Operationsbedingungen wie starker En-
dometriose. Praktisch in letzter Minute
sagte Giese die OP in Bottrop ab und
setzte durch, dass sie nach Essen ge-
bracht wurde. Ein Wendepunkt: ,Denn
vom Team der Frauenklinik unter der
Leitung von Professor Rainer Kimmig
wurde ich das erste Mal wirklich an-
gehort und meine Beschwerden ernst
genommen®, erinnert sich Giese. Nach
einer ausfiihrlichen Beratung entschied
sich Giese fiir eine Operation in Essen.
Bei der neunstiindigen OP wurde die

()

Aus Angst vor Blutflecken trug Susanne Giese jahvzehntelang
nur dunkle Kleidung - die konnte sie jetzt aussortieren.

Gebarmutter und das iiber Jahre fest mit
Bauchdecke, Blase und Darm verwach-
sene Gewebe entfernt.

Endlich wieder weif} tragen
Nachdem die Operation gut iiberstan-
den war, ging es fiir Susanne Giese in
die Reha. ,Dort habe ich so viele Frau-
en kennengelernt, die dhnlich schlechte
Erfahrungen mit Arzten gemacht hat-
ten wie ich. Und die sich sogar fiir ihre
Krankheit schimten.“ Fiir Giese war
klar: Sie will Endometriose-Botschafte-
rin werden und vor allem Madchen und
junge Frauen aufkliren. ,Keine soll sich
wie ich jahrzehntelang quilen miissen!*
Sie nahm Kontakt zur Endometriose-
Vereinigung auf und will, sobald die
Corona-Pandemie es wieder zuldsst, an
Schulen und in Fuf3gingerzonen Aufkla-
rungsarbeit leisten. Bis dahin konzent-
riert sich die passionierte Hobbyniherin
auf ihr Upcycling-Projekt. Dabei schnei-
dert sie aus abgelegten Herrenhemden
Frauenkleidung, um auf das stille Lei-
den der Endometrioseerkrankten hinzu-
weisen. Auflerdem geniefdt sie, dass sie
wieder Weif3 und andere helle Farben
tragen kann - ohne Angst durchzublu-
ten. (RP)

o Minimalinvasiv

Die Frauenklinik verfligt tUber eine

besondere Expertise in Bezug

auf schonende Operationstech-
niken. So ist man unter anderem

Vorreiter beim Einsatz roboter-
assistierter Prazisionschirurgie,
der ,robotic surgery”.
frauenklinik.uk-essen.de
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In der Buschklinik in Jahaly sind die Betten und Wiinde gemauert und gefliest, so ldsst sich alles leicht reinigen.

NICHT

SONDERN
MACHEN

Im Gesundheitssystem in Gambia
fehlt es an vielem: Geld, Personal,
Medizintechnik. Ein Hattinger
Verein unterstutzt vor Ort - unter
anderem mithilfe der UME.
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OUASSELN,

s ist noch friih, aber die Wartehalle der ,,Buschklinik" ist be-

reits gut gefiillt. Viele Patienten sind von weither angereist.

Uber eine der zwei einzigen Fernstraflen Gambias, die sich
fast schnurgerade durch 480 Kilometer karge Landschaft ziehen,
eine nordlich des Gambia Flusses, die andere siidlich. Diese War-
tehalle ist es, die Matthias Ketteler immer wieder den Sinn sei-
ner Arbeit vor Augen fiihrt. ,Wenn ich am Ende des Tages sehe,
wie sich die Halle leert und wie wir den Menschen hier offenbar
helfen konnten, dann bin ich zufrieden®, erklart der Vorstand des
Vereins , Projekthilfe Gambia”.

Nur 22,16 Dollar pro Kopf investierte die Regierung in Gambia
2018 ins Gesundheitssystem. Damit belegt der westafrikanische
Staat im globalen Ranking der Weltbank gerade einmal Platz 181
- von 183. Um den Menschen dort zumindest eine gesundheit-
liche Grundversorgung zu gewihrleisten, betreiben viele Hilfs-
organisationen private Gesundheitszentren. So auch der Verein
»Projekthilfe Gambia” aus Hattingen. In dem 2.000-Seelen Dorf
Jahaly eroffnete er vor 30 Jahren die ,Buschklinik“, Weitere Pro-
jekte sind seither dazugekommen: ein zweites Gesundheitszent-
rum, ein Kindergarten, ein Gemeinschaftsgarten, ein Landwirt-
schaftsprojekt.

Der gelernte Gesundheits- und Krankenpfleger Matthias Ket-
teler ist Mitgriinder sowie Vorstandsmitglied des Vereins: ,Wir
waren eine Gruppe von sieben Leuten in meiner Ausbildung, die
immer wieder dariiber diskutiert hat, wie unfair das Leben in

FOTOS: PROJEKTHILFE GAMBIA EV./ ANGELIKA BERNDT

manchen Lindern ist.“ Irgendwann wollten sie nicht mehr nur
»quasseln®, sondern konkret etwas verdndern. Die Gruppe sam-
melte Geld: 1.070 Mark. Es sollte in das Projekt ,Die Bochumer
Kinderklinik in Gambia“ fliefen. Ketteler und ein Mitstreiter nah-
men ihren Jahresurlaub, reisten fiir vier Wochen nach Gambia
und blieben dort ,hingen“, wie Ketteler sagt. 1985 wurde aus
dem Projekt ein eingetragener Verein, 1991 die Buschklinik er6ff-
net. Inzwischen besucht er das Land entlang des Gambia Flusses
mehrmals im Jahr.

Einfach, aber effizient
Heute werden in der Buschklinik iiber 30.000 Patienten jihrlich
behandelt. 20 Mitarbeiter umfasst das Team, Arzte gibt es keine.
»Das Pflegefachpersonal ist hier sehr diagnostisch ausgebildet.
Was wir in Deutschland unter Pflege verstehen - Waschen, Essen
reichen, Anziehen - ibernehmen in Gambia die Angehorigen®,
erklirt Ketteler. Die hiufigsten Leiden - Malaria, Durchfall- und
Atemwegserkrankungen - konnen in der Klinik gut behandelt
werden, Schwerkranke und Notfall-Patienten werden mit dem
eigenen Krankenwagen in ein 40 Kilometer entferntes Kran-
kenhaus verlegt. Die Ausstattung ist einfach, aber ausreichend.
Viele medizinische Gerite aus Deutschland bekommen hier ein
zweites Leben. Was den europiischen Standards nicht mehr ent-
spricht, kann in Gambia oft noch sinnvoll verwendet werden. Re-
gelmaflig verschifft der Verein daher Sachspenden wie gebrauch-
te Krankenbetten oder Rollstiihle per Container nach Afrika.

Der Verein will nachhaltige Entwicklungshilfe leisten. Mit
Partnern vor Ort wird die gesundheitliche Infrastruktur gemein-
sam verbessert und Projekte langfristig begleitet. Doch das sei

Die Klinik umfasst drei Behandlungsriume,
eine Apotheke und ein Labor.

()

PROJECT AID THE GAMBIA

Der gambischen Regierung gilt die Buschklinik
inzwischen als Modellprojekt.

Q

JAHALY
GAMBIA BUSCHKLINIK

AFRIKA

nicht immer einfach, erklirt Ketteler. Gambia ist erst seit 2017
wirklich demokratisch. Bis dahin herrschte der Prisident Yahya
Jammeh 22 Jahre lang weitgehend autokratisch. Nach der fried-
lichen Machtiibernahme gelingt es dem Land nur langsam, sich
neu aufzubauen. Korruption, fehlende Infrastruktur und eine
marode Wirtschaft priagen es nach wie vor. ,,In unseren Projekten
haben wir fihige, engagierte Landsleute, aber insgesamt sind die
Organisationsstrukturen in Gambia sehr schlecht “ sagt Ketteler.

In der Pandemie zeige sich das besonders deutlich. Ketteler:
sNicht einmal in den staatlichen Kliniken gibt es Hygienekon-
zepte und erst Anfang April konnten wir nach langem Hin und
Her unser Klinikpersonal impfen.“ Bisher ist Jahaly von Corona
weitgehend verschont geblieben - andere Teile des Landes hat-
ten weniger Gliick. 34 Beatmungsgerite und 18 Krankenbetten
hat die ,Projekthilfe Gambia“ im August 2020 dem gambischen
Gesundheitsministerium iibergeben. Im September kamen noch
einmal 29 Betten und umfangreiches medizinisches Zubehor fiir
Beatmungsgerite dazu - eine Spende der Universititsmedizin
Essen. Der Hattinger Verein hat zusitzlich 23.000 Stoffmasken
zum Schutz vor Corona an Gesundheitseinrichtungen im Land
verteilt. In der Wartehalle der ,Buschklinik“ ist es durch die far-
benfrohen Masken noch ein wenig bunter geworden - und Ket-
teler hat wieder gelernt: auch kleine Schritte helfen. (cD)

0 Mehr Infos zum
Verein unter:
buschklinik.de

Die Buschklinik im
" Video-Portrat.
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| Selbsthilfe

HILFE AUS DER FERNE

Viele Aktive in der Selbsthilfe sind in der Pandemie besonders
gefahrdet. Doch der Beratungsbedarf ist so hoch wie nie zuvor.

ginn der Pandemie nichts mehr,

wie es einmal war. Grofle Veran-
staltungen, lokale Treffen - das alles ist
fiir den herztransplantierten Vorstand
der Selbsthilfe Organtransplantierter
NRW e. V. und seine knapp 800 Mitglie-
der seit einem Jahr nicht mehr méglich.
Statt personlicher Treffen setzen er und
viele andere Selbsthilfegruppen daher
seit einem Jahr vermehrt auf virtuel-
le Kontakte. ,Der Schwenk ins Digitale
hat bei uns sehr gut geklappt und ist ja
derzeit auch der einzige Weg, dass wir
uns weiterhin gemeinsam austauschen
konnen. Wir gehoren alle zur Hochri-
sikogruppe. Ich mochte mir nicht aus-
malen, was passieren wiirde, wenn sich
jemand bei uns im Verein in einem per-
sonlichen Treffen ansteckt®, sagt Breiten-
berger. Schoner Nebeneffekt: ,Durch den
digitalen Austausch haben sogar mehr

F iir Glinter Breitenberger ist seit Be-

Monja Gerigh,
Leiterin des Insti-

. tuts fiir Patienten-
&) Erleben

Menschen als bisher die Moglichkeit, an
den Treffen teilzunehmen. Denken wir
beispielsweise an Erkrankte, die noch
zu schwach fiir ein personliches Treffen
waren, oder Menschen, die weit entfernt
wohnen®, sagt Monja Gerigk. Die Leite-
rin des Instituts fiir PatientenErleben ist
mit ihrem Team seit April 2019 standort-
ubergreifend Ansprechpartnerin fiir das
Thema und setzt sich fiir die Starkung der
Selbsthilfe an der Universititsmedizin

Das Positive: digitale Selbsthilfetreffen ermdoglichen mehr Menschen die Teilnahme.
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Essen ein. Dazu gehort auch die Bereit-
stellung eines Selbsthilferaums, der je-
doch aktuell geschlossen ist. ,Sobald das
Infektionsgeschehen es zuldsst, mochten
wir den Raum wieder fiir die Selbsthilfe-
gruppen Offnen. Denn wir wissen, wie
essenziell die Gesprache vor Ort fiir viele
sind“, betont Gerigk.

Eine Erfahrung, die auch Giinter Brei-
tenberger zuletzt machen musste: ,In-
time Tischgespriche, wie sie gerade bei
unseren lokalen Treffen immer wieder
stattfinden, lassen sich online einfach
nicht umsetzen. Dafiir braucht man den
direkten Kontakt.“ Die digitalen Treffen
konnen die Zeit bis dahin aber gut tiber-
briicken, denn das Interesse am Aus-
tausch ist stiarker als je zuvor: ,Corona
hat natiirlich alle verunsichert. Wir ver-
suchen, die Menschen iiber unsere On-
linekanile zu beruhigen und mit zuver-
lassigen Informationen zu versorgen®,
erkliart Breitenberger, der zuletzt viel
Aufklarungsarbeit zum Impfen geleistet
hat. ,Leider ist es fiir chronisch Kranke
in NRW nicht ganz einfach, geimpft zu
werden. Wir helfen unseren Mitgliedern,
den nétigen Priorisierungsantrag auszu-
filllen und an der richtigen Stelle einzu-
reichen. Denn erst, wenn wir endlich die
Herdenimmunitit erreicht haben, kon-
nen wir mit der Selbsthilfe wieder richtig
durchstarten.” (1))

0 Institut fUr PatientenErleben
der Universitatsmedizin Essen,
Telefon: 0201/723-8188, Mail:
patientenerleben@uk-essen.de

Am Samstag, den 29. Mai von 10.45
Uhr bis 14.30 Uhr ist Selbsthilfetag.
Alle Informationen finden Sie unter
patientenerleben.de/
veranstaltungen
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Sebastian Saffenreuter (1.)
Street-Art-Kiinstler und Mitglied von betont.es

Muliger sein’

Museen hatten lange wegen Corona zu - eure Kunst
kann man immer sehen.
Das ist ein ganz wichtiger Aspekt von Street Art: Sie ist
jederzeit fiir alle zuganglich und jeder kann sich seine
Meinung dazu bilden. Wir sind im 6ffentlichen Raum -
und gestalten ihn gleichzeitig mit.

Ist das Ruhrgebiet ein gutes Umfeld fiir
Street-Art-Kiinstler?
Ja und nein - einerseits gibt es viele Flachen, die sich fir
Wandgestaltung anbdten. Andererseits fehlt es Verant-
wortlichen in den Stadten leider oft noch an Mut, Street
Art zu beauftragen. Berlin, K6In oder Diisseldorf sind da
schon weiter.

Wie arbeitet ihr und wo kann man was von euch sehen?
In der Regel werden wir beauftragt. Wir schauen uns
die Flache an und erstellen Skizzen, die wir mit dem

Auftraggeber besprechen. Uns ist wichtig, dass unsere
Werke den Betrachter nicht iberfordern, sondern im
Kontext zur Umgebung stehen und sich einfligen. So
auch bei unserem aktuellen Projekt in Krefeld, wo wir

die Wande rund um den Stadtmarkt gestalten durften.

Uber Stadtmenschen
und Heimatfreunde ‘ !

KORRIWUARST!

Zuhause kochen ist ja schon und gut. Gemiise und
Salat wahnsinnig gesund. Aber manchmal muss es
eben auch der Ruhrpott-Klassiker sein: Currywurst.
Wo es die beste im Pott gibt? Die Macherinnen und
Macher des Reiseblogs ,,Mein Ruhrgebiet“ haben sich
auf Tour begeben und knallhart recherchiert - und
sogar eine figurfreundliche ,,Low Carb“-Variante ent-
decht. Lecker!

mein-ruhrgebiet.blog

SCHILDKROTE AUF
ROLLEN

Helmuth kommt aus Gelsenkirchen und ist zu
dick. Die Folge: Arthritis. Um seine Gelenke und
Muskeln wieder zu trainieren, hat er Skateboard
fahren gelernt. Und damit er bald auch wieder al-
leine ins Auflengehege rollen kann, haben Ortho-
padietechniker angeboten, ihm eine Gehhilfe zu
bauen. Helmuth ist ndmlich eine Schildkréte und
wohnt in der Erlebniswelt Zoom in Gelsenkirchen.
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Mélropele | Feloprojeki

Musikstudent Manual G. (L) iibt mit
seinem Trompetenlehrer Ferrie im
Wald bei Essen Werden.

20 MAL LOCKDOWN

Der Essener Fotograf Andreas Teichmann hat wihrend des ersten
Lockdowns fotografische Sozialstudien betrieben. Jetzt geht sein
Projekt in die nachste Runde.

FOTOS: ANDREAS TEICHMANN

in Bischof im Lockdown. Eine allein-

erziehende Mutter im Lockdown. Ein

Altenheim. Ein Musikstudent. Eine
Hochzeit. Das Universitatsklinikum Essen.
Fur alle war es im letzten Jahr das erste
Mal. ,Und ich wollte unbedingt wissen,
ob der Mensch dabei Mensch bleibt“, er-
zahlt Fotograf Andreas Teichmann. 20 Be-
gegnungen in Essen und Umgebung wur-
den es. Teichmanns Fazit: ,Der Mensch
bleibt ein soziales Wesen.” Seine Bilder
fanden mittlerweile deutschlandweit Be-
achtung, er schaffte es auf die Shortlist
beim renommierten Vonovia Award fiir
Fotografie und bei den Wettbewerben
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sowohl fiir das politische als auch fiir das
kuinstlerische Foto des Jahres. Nach dem
Sprengel-Museum in Hannover sind eini-
ge der Fotos derzeit noch bis Mitte Juniim
Bochumer Kunstmuseum zu sehen.

Was Teichmann auch gelernt hat: Es
gibt nicht die eine Art, wie die Menschen
auf die Pandemie reagieren. ,Jeder hat
seine eigene Geschichte, die natiirlich im-
mer eine Geschichte seiner spezifischen
Lebensumstande ist." Der Musikstudent,
der wegen der Aerosole im Wald Trompe-
te spielt. Die Opersangerin, die vor dem
Altenheim fiir die isolierten Bewohner
singt. Der Bischof, der jetzt schon zweimal

einen Ostergottesdienst ohne Gemeinde
zelebrierte. Oder eben die am Virus Er-
krankten, die um ihr Leben kampfen.

Ein Jahr nach seinem Projekt haben
Teichmann die Geschichten der Men-
schen wieder gepackt. Er wollte wissen,
was aus den Protagonisten seiner Repor-
tage geworden ist. Derzeit werden alle
nochmal interviewt, im Sommer entsteht
dann die Website www.DerMenschBleibt-
EinSozialesWesen.de. ,,Es soll als histo-
risches Dokument im Netz bleiben und
erinnern®, kiindigt Teichmann an. Auch
eine Ausstellung des Projektes ist geplant.
»,Nach dem Lockdown.” (12)

()

% Mehr Fotos aus
= der Serieim

Web-Magazin

Ruhrbischof Franz-Josef Overbeck
feiert seine erste digitale Messe am
Ostersonntag 2020.

T
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Jessica Soyk
versorgt Covid-
19-Patienten
auf der Iso-
lierstaion des
Universitcits-
klinikums.

Biirbel Wagner,
Leiterin der
evangelischen

Kita Vogelnest,
begrtifit Anton.

Fotograf Andreas
Teichmann im
Einsatz wdhrend
der Pandemie.

.u_l

Fiinf Tage nach seiner Geburt
sieht Carla (v.) ihr kleines
Briiderchen zum ersten Mal.
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Mélropole | Aus der Stflung

DURCH BEWEGUNG
LUNEUEM LEBENSMUT

Noah liebt Sport, ganz besonders Fuflball. Als der Siebenjéihrige die Diagnose
Blutkrebs erhilt, sind es die Begeisterung fiir den Sport und die Leidenschaft
an der Bewegung, die ihm Kraft und Lebensmut geben - mithilfe der Sportthe-
rapie an der Kinderklinik der Universititsmedizin Essen. Das iibergeordnete
Ziel der Therapie, die durch die Stiftung Universitidtsmedizin gefordert wird,
ist es, die Patienten trotz ihrer schweren Erkrankung fit zu halten. Denn es gibt
Forschungsergebnisse, die auf eine immunologische Wirkung von Sport hin-
deuten. Bei Noah ist klar: Der Sport hilft ihm durch die Chemotherapie.

Dreifach Gutes tun

Unter dem Motto ,Verschenken Sie ein Licheln“ hat
die Blutspende an der Universitidtsmedizin Essen in
Kooperation mit der Stiftung Universititsmedizin eine
Gruflkarten-Aktion gestartet. ,Wir mochten so mehr
Menschen zu einem Besuch im Blutspendedienst
motivieren und gleichzeitig ein Zeichen gegen Ein-
samkKkeit in Corona-Zeiten setzen®, sagt Dr. Christian

_

Thorsten Kaatze (r.), Vorstand der Stiftung
Universitdtsmedizin, tiberreichte im Juni 2018 das erste
Patientenbild an Stationsleitung Roswitha Haase.

Jetzt wird‘s bunt

Sonnenstrahlen, die durch eine Baumkrone scheinen
und ein Wassertropfen, der von einem Blatt perlt: Mit der
Bereitstellung von mittlerweile 500 Motivbildern macht
die Stiftung Universititsmedizin die Stationen und Am-
bulanzen der Universititsmedizin Essen bunter. Dank
einer Kooperation mit dem Institut fiir PatientenErleben
konnen Mitarbeitende auf3erdem ihre eigenen Bildmotive
gestalten lassen.

Temme vom Institut fiir Transfusionsmedizin. Spen-
der konnen dabei dreifach Gutes tun: Blut spenden
fiir Patienten, die auf eine Bluttransfusion angewiesen
sind, Krebspatienten eine Aufmunterung schenken
und die Kunsttherapie fiir Krebskranke unterstiitzen.
Partner der
Aktion ist die
Sparkasse
Essen, die fiir
jede Grufdkarte
zehn Euro fiir
die Kunstthera-
pie spendet.

SPENDER WERDEN!

Helfen auch Sie mit und fordern Sie Projekte, die {iber die medizinische Grundver-
sorgung hinausgehen. Ob grof3 oder klein — jeder Spendenbeitrag ist wichtig und
hilft, bedeutende Projekte fiir kranke und schwerstkranke Patienten zu erméglichen.

Spendenkonto:

IBAN: DE 0937 0205 0005 0005 0005 BIC: BFSWDE33 Bank fiir Sozialwirtschaft
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@ @ StiftungUniversitdtsmedizin

Alle Infos iiber die Stiftung finden Sie unter:
www.universitaetsmedizin.de

Oder kontaktieren Sie uns - wir informieren
Sie gerne in einem Gesprdch:

Telefon: 0201/723-4699

E-Mail: info@universitaetsmedizin.de

FOTOS: STIFTUNG UNIVERSITATSMEDIZIN/MIRKO RAATZ

FOTO: JAN LADWIG

Beschaftigte der Universitdtsmedi-
zin verraten, wo sie sich wohlfiih-
len. Diesmal: Jens Heckelei, 38,
Teamleiter der Gartnerei am Uni-
versitatsklinikum Essen.

,Rotwild, Schwarzwild, Rehwild - ich kann
sicherlich immer noch alle Wildarten, die es am
Heidesee in Bottrop Kirchhellen gibt, aus dem
Kopf aufzihlen. Ich habe hier vor gut 20 Jahren
meine Jagdausbildung gemacht. Damals bin ich
mit meinem Ausbilder stundenlang aufmerk-
sam durch den Wald und die Heide rund um
den See gelaufen, habe gelernt, was das Oko-
system hier ausmacht, wie man einen Hochsitz
richtig benutzt oder woran man krankes Wild
erkennt. Ich fithle mich durch diese intensive
Zeit - man nennt den Jagdschein nicht umsonst
das ,griine Abitur‘ - mit dem Ort besonders
verbunden. Heute komme ich allerdings nicht
mehr zum Jagen her, sondern um mit meinem
Hund Juna spazieren zu gehen oder Fahrrad zu
fahren. Am liebsten unter der Woche am spéiten
Nachmittag oder frithen Abend, wenn es ruhig
und nicht so iiberlaufen ist. Dann kann man die
Natur am besten genieflen.“ (CD)

A
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HEIDESEE

OBERHAUSEN

ESSEN Heidesee
( Alter Postweg 1102
—~. 46244 Bottrop

E.. I\Aehr Lieblings-
=y orteausdem
. Ruhrgebiet im
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ZELTLAGER

Tragen Sie waagerecht oder senkrecht neben jedem Baum ein Zelt ein, das zu diesem

Baum gehort. Die Zelte diirfen sich dabei nicht beriihren, auch nicht diagonal. Die Zahlen
am Rand geben an, wie viele Zelte sich in der entsprechenden Zeile oder Spalte befinden.

1 3 0

2 1 1 2 2 1

2 3 3

1
1 1 1 1 1
6 1 1 1
2 i '
1 1 1 1 1
1 1

PYRAMIDE

Welche Zahl gehort in

EMOJI-RATSEL

Welche medizinische Redensart ist das?

das blau eingefarbte
Feld?
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Aus den folgenden Silben sind 8
Worter mit den unten aufgefiihrten
Bedeutungen zu bilden:

AL - AM - BOSS - EIG - FUN -
Gl - NER - RE - REB - RI - RICHT
- STOCK - TAI-TAR -TO - TOE
-TREU - UN

Bei richtiger Losung ergeben die
ersten Buchstaben - von oben nach
unten gelesen - und die flinften
Buchstaben - von unten nach oben
gelesen - ein Sprichwort.

1

. Saiteninstrument

2.
illoyal, abtriinnig

. tropischer Wirbelsturm

‘Inhaber

.Weinpﬂanze

6

‘Briicke in Venedig

' Schmiedeeisen

8

.einféltig

Fiillen Sie jedes der neun Gitter mit den Ziffern 1 bis 9 so aus,
dass jede Ziffer in jeder Einheit genau einmal vorkommt.
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go erkennst

ae

einer gisdiele?

du gutes Eis . Eisbar in
quf den ersten "‘,\:a°sn‘|‘\:::|

‘ [ ]
Blick. e

Was passiert eigentlich beim
,brain freeze“?

Manchmal, wenn du Eis ein wenig
zu gierig isst, passiert es: Plotzlich
fiihlt es sich so an, als wiirde dein
Gehirn kurz einfrieren. Ganz schon

Davide und Simonetta de Toni gehort das Essener Eiscafé ,,Casal - die

Eismacher“ Die Eisprofis erkliren, woran du gutes Eis erkennst. unangenehm - aber nicht gefahr- Leckeres Vanilleeis lisst sich ganz einfach zu
lich. Denn mit diesem ,brain freeze" Hause zubereiten - mit dem Beutel-Trick.
Mit einem Blick entlarvt: So sieht gutes  So schmeckt’s am besten - Englisch fir , Hirnfrost” - schiitzt
Fis aus - _ . sich dein Korper. Wenn es im Mund
=20 S50 EI‘S lasst sich aus jeder Zutat dur<.:h Zugabe von kalt wird, ziehen sich die BlutgefiRe
Eis sollte frisch sein und wenig Zucker enthalten. Milch oder Wasser machen. Es gibt sogar_Krabben— dort zusammen und gleichzeitig wird
Langes Herumstehen und viel Zucker sorgen dafiir, und Algeneis. B'..esonderS le.clfer: Sorten, d..le gegen- viel Blut ins Gehirn gepumpt. Die-
dass das Eis gldnzt. Gutes Eis sieht also fest und te111ge Geschfnacker komblmerfen. Also siif3 unFl se Reaktionen verhindern, dass die
cremig aus. Kaufst du mehrere Sorten, sollte der salzig oder sufd und sauer. Probiere doch m.al eine Korpertemperatur im Kopf sinkt. Sie
Eisportionierer zwischendrin gesidubert werden - Kug_el ,,Salz‘lfaramell“ oder ,Saure Sahne mit Amare- erhéhen aber auch fiit einen Moment
sonst verteilen sich Bakterien. nakirschen. den Blutdruck in der Stirn. Diesen er-
. = [ hohten Druck nehmen wir als ,,brain
' fs“;\ \ 4 < freeze“ wahr.
e Wii?
. . Web-Magazin online
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(55) Universititsmedizin Essen

Jetzt
bewerben!
Gern auch
als kleines

Team!

Karriere bei der Universitatsmedizin Essen

Wir bieten attraktive
Perspektiven fur
Pflegefachpersonen.

Die Universitatsmedizin Essen mit ihren Standorten Universitatsklinikum, Ruhrlandklinik und St. Josef
Krankenhaus Werden verwirklicht das Krankenhaus der Zukunft. Im digitalisierten Smart Hospital profitie-
ren unsere Patientinnen und Patienten von der direkten Verknupfung zwischen Forschung und Kranken-
versorgung, modernsten Therapieverfahren in allen Fachdisziplinen und mehr Zeit und Zuwendung durch
unsere Pflegefachpersonen. Damit sind wir Vorbild fur eine optimale Krankenversorgung auf universitarem
Niveau. Wir gewahrleisten durch modernste Technik und 10.000 hochqualifizierte Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter die Sicherheit und den Behandlungserfolg unserer Patientinnen und Patienten.

Jetzt informieren: www.ume.de/karriere



