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Die Teufelsbad Fachklinik befindet sich
am nordwestlichen Stadtrand von
Blankenburg im Ortsteil Michaelstein
in einem parkéhnlichen Areal von ca.
10 ha GrofBe und ist von grofien Waldbe-
stinden umgeben. Es bestehen Busver-
bindungen zur Stadt, nach Quedlinburg,
Wernigerode und Thale. Die Klinik
verfiigt iiber 280 Betten. Sie wurde
1997 eroffnet.

Die Klinik ist geeignet fiir Patienten,
die rollstuhlversorgt sind.

Indikationen:

> Entziindlich-rheumatische Erkran-
kungen (auch AHB), degenerativ-
rheumatische Krankheiten und Zustin-
de nach Operationen und Unfallfolgen
an den Bewegungsorganen (auch AHB
und BGSW),
neurologische Erkrankungen als
Begleitindikation

> Solide Tumoren und maligne System-
erkrankungen (AHB und Ca-Nachbe-
handlungen)
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Teufelsbad Fachklinik Blankenburg GmbH, Michaelstein 18, 38889 Blankenburg

Bei allen Inidkationen sind auch
teilstationdre Behandlungen
moglich.

Besondere Schwerpunkte/

Spezialisierungen:

> Rheumatoidarthritis

> Spondylitis ankylosans

> Reaktive Arthritiden

> Systemische Bindegewebskrankheiten

> Zustidnde nach operativen Eingriffen am
Bewegungsapparat

> Kombinierte internistisch-rheumatolo-
gische und orthopédische Betreuung

> Interdisziplindre onkologische
Betreuung

> Fortfiihrung antitumoraler Therapien
(Chemotherapie, Immuntherapie etc.)

> Supportive onkologische Therapie
(Schmerzbehandlung, Transfusionen etc.)

> Psychosoziale Betreuung durch Psycho-
logen, Sozialarbeiter und Rehaberater

> Problemorientierte Physiotherapie

> Chronische dialysepflichtige Nieren-
insuffizienz
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TEUFELSBAD FACHKLINIK

BLANKENBURG

Reha-Klinik fiir Orthopédie, Rheumatologie und Onkologie

Kostentréger:

Rentenversicherungstriager BfA, LVA, Bundes-
knappschaft, gesetzliche Krankenkassen,
Berufsgenossenschaften, private Krankenver-
sicherungen, freie Heilfiirsorge, Selbstzahler.

Therapieangebot:

> Balneotherapie mit Frischmoor aus eigenem
Abbau-Moorbider/Moorpackungen/Moor-
kneten/Moortreten

> Hydrotherapie-Kneippsche Anwendungen,
medizinische Bider, Bewegungsbecken mit
Stromungskanal (Schwimmtherapie), Sauna,
Dampfbad

> Kryotherapie — mit Kaltluft, Kéltekompressen,
Ganzkorperkiltetherapie (Kéltekammer mit
-110 °C)

> Elektrotherapie-Kurzwellentherapie, Reiz-
stromtherapie, Saugwellentherapie, Mikrowelle,
Ultraschall, Phonophorese, Iontophorese,
Ultraschall-Inhalationen

> Krankengymnastik-Schlingentisch, Riicken-
schule, Terraintraining, Haltungs- und Gang-
schulung, Manuelle Therapie, Ergometer-
training, Einzelgymnastik, krankheitsspezifische
Gruppenbehandlung, Krankengymnastik im
Bewegungsbad, gldsernes Therapiebecken,
Bewegungstherapie, Extensionstherapie,
Schienentherapie (Hiifte, Knie, Fufl und Schulter)

> Individuelle psychosoziale Betreuung
(Psychologische Einzel- und Gruppengespriche,
Entspannungsverfahren, Kunsttherapie, medi-
tatives Tanzen, Sozialberatung etc.)

> Andere supportive Therapien — einschlielich
Bluttransfusion

> Antitumorale Therapie (Chemotherapie)

> Schmerztherapie-Akupunktur, Neuraltherapie,
Facetteninfiltration, CO,-Quellgas-Insufflation,
intraartikulédre Injektionen, Chirotherapie

> Ergotherapie, Musterkiiche

> Diitberatung, Lehrkiiche

Angebote:
> Privatkuren > Ambulante Kuren
> Ambulante Physiotherapie > Gesundheitswochen

Sport- und Rehabilitationszentrum

Harz GmbH - Ambulante Rehabilitation

Integriert in die Teufelsbad Fachklinik Blankenburg
— eine der modernsten Rehabilitationseinrichtungen
in den Fachrichtungen Orthopédie, Rheumatologie
und Onkologie — ist das ambulante Sport- und
Rehabilitationszentrum Harz GmbH.

Fragen beantwortet gern Frau Parth unter der
Telefon-Nr. 0 39 44 / 9 44-0

Telefon: 0 39 44 / 944-0 * Telefax: 0 39 44 / 944:'1_‘5-1_ . Internet: www.marseille-kliniken.de * eMail: teufelsbad @marseille-kliniken.com

Hotline: 0800 47 47 204




Erafinung der , brainWEEK 2007°
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Lroftnung der , brainWEEK 2001° in Magdeburg
DAS ANDERE LEBEN NACH DEM UNFALL

.Das rehabilitierte Gehirn — Leben
nach Trauma, Schlaganfall und Co.”,
so lautete das Thema der Auftaktver-
anstaltung zur diesjéhrigen ,brain-
WEEK" (Woche des Gehirns). Mehr
als 200 interessierte Zuhorer, darun-
ter viele Betroffene und ihre An-
gehorigen sowie Therapeuten und
Studenten, hatten sich am 11. Marz
im Zentralen Horsaal des Univer-
sitatsklinikums Magdeburg einge-
funden, um den Ausfiihrungen von
Arzten und Wissenschaftlern aus For-
schung, Klinik und Rehabilitation zu
folgen. Die Wahl des Veranstaltungs-
ortes hatte seinen guten Grund. Seit
Jahren engagiert sich die Medizini-
sche Fakultat der Magdeburger Otto-

Grol8 war das Besucherinteresse an der

Auftaktveranstaltung.
(Fotos: Sylvia Pommert/Thomas Joncyk-
Weber/FME)

von-Guericke-Universitat erfolgreich
in der neurowissenschaftlichen For-
schung. So vermittelte Dekan Prof.
Dr. Albert Roessner in seinem GrulR-
wort einen kurzen Einblick in aktuelle
Erkenntnisse auf dem Gebiet der
Neurodegeneration  (Selbstzersto-
rung von Hirngewebe nach dem
Unfallereignis). Seine enge Ver-
bundenheit mit der Universitat hob
Magdeburgs Oberbiirgermeister Dr.
Lutz Trimper, der Schirmherr der Ver-
anstaltung, hervor. Rund 16 Jahre
hatte er selbst an der
Medizinischen Fakultat
gewirkt und sich sehr fiir
die Forschungsforderung
eingesetzt.

Wenn ein Angehdriger ein
Akutereignis, wie Scha-
del-Hirn-Trauma  oder

Schlaganfall, erlebt, dann wird nach
der Entlassung aus der Klinik einer
der ersten Wege zu einer Selbsthilfe-
gruppe fiihren, sagte Lothar Ludwig.
Als Vorsitzender des Bundesverban-
des FORUM GEHIRN e.V. — Mitveran-
stalter der ,brainWEEK" — setzt er
sich seit Jahren bundesweit fiir die
Selbsthilfearbeit ein. ,Wir wollen
vermitteln, welche Chancen und
Mdglichkeiten es gibt, den Betroffe-
nen zu helfen”, sagte er. Wie Ludwig
hatte auch Karl-Eugen Siegel, Initia-
tor der ,brainWEEK" und Leiter der
,Gabriele-Siegel-Stiftung”, personli-
che Erlebnisse zu einem Wegbereiter
fir Menschen mit Schadel-Hirn-Ver-
letzungen und ihre Angehdrigen wer-
den lassen. In berlihrenden Worten
schilderte er das Schicksal seiner
Frau. Gabriele Siegel war hoch-
schwanger, als sie an einem hei3en
Sommertag im Jahre 1991 plétzlich
zusammengebrochen und ins Koma
gefallen ist. Zehn Tage spater starb
sie. Siegel schilderte den aufreiben-
den Kampf um das Leben seines
ungeborenen Kindes. Einen Kampf,
bei dem er zwischen Kosten, Geset-
zen und ethischen Problemen fast
zerrieben worden ware. Doch er
schaffte es. Sohn Max erblickte das
Licht der Welt und ist mittlerweile 15
Jahre alt. Léngst ist der einstige
Kaufmann Siegel zu einem Fachmann
in Sachen Gehirn und dessen Thera-
piemdglichkeiten geworden. 1998
griindet er im Gedenken an seine
Frau die Gabriele-Siegel-Stiftung. Ein
Jahr spéater hob er den Selbsthilfe-
verband fir neurologisch Erkrankte
und Unfallopfer aus der Taufe. Beide
Organisationen initiierten schlieBlich
die ,brainWEEK". Seit sieben Jahren
findet sie in Deutschland statt.
Jeweils im Mérz geht es hier um die
Themenbereiche Medizin, Pddagogik
und Ethik.

Der Akutbehandlung nach einer
Schédel-Hirn-Verletzung  widmete
sich im Anschluss Prof. Dr. Raimund
Firsching von der Klinik fir Neuro-
chirurgie in Magdeburg. An Beispie-
len aus Forschung und Praxis schil-
derte er die Behandlungsschritte und
widmete sich dann dem hoch wichti-
gen Thema der Prognosen bei Koma-

patienten. ,Aussichten
zum Uberleben hangen
davon ab, in welchem
Grad das Gehirn ge-
schadigt ist”, so Prof.
Firsching. Dabei bedient
er sich einer Skala von |
bis IV. Aussagen zu kon-
kreten Verletzungen des
Gehirns  kdnne  man
dabei eher durch Kern-
spintomographie, denn
durch Computertomogra-
phie treffen, so der Neu-

Prof.  Dr.
Wolf, Direktor des
Institutes fiir Medi-
zinische Neurobio-

rochirurg. Die Universitat
Magdeburg sei mit die-
ser Technik gut aus-
gestattet. Routinemalig
setze man die Kernspin-
tomographie hier seit
etwa 15 Jahren ein. Uber
die Arbeit auf der Stroke Unit
(Schlaganfallspezialstation) sprach
Stationsarzt Dr. Andreas Oldag. Vor
zehn Jahren war diese Station
gegriindet worden. Etwa 190 zertifi-
zierte Stroke Units gabe es mittler-
weile bundesweit. Dort wiirden zirka
65 000 Schlaganfall-Patienten pro
Jahr behandelt, so der Mediziner.
Doch waren da weit mehr Betroffe-
ne. Etwa 200 000 Menschen erleiden
pro Jahr einen Schlaganfall. Je
schneller der Betroffene behandelt
werde, desto besser seien seine Hei-
lungsaussichten. ,Time is Brain”
(,Zeit ist Hin"), so die Formel Dr.
Oldags, der von einem Drei-Stunden-
Zeitfenster sprach. Er appellierte
zudem an die Zuhdrer, Risikofaktoren,
wie Dickleibigkeit, Bluthochdruck
oder Rauchen, zu minimieren und bei
ersten Schlaganfall-Symptomen so-

logie, moderierte
die Veranstaltung.

Ubungen am Computer




fort einen Arzt aufzusuchen. Halb-
seitenlahmung oder- schwache,

Sensibilitatsstorungen oder Seh-
stérungen seien Alarmzeichen.

Lothar Ludwig (re.), Vorsitzender des Bun-
desverbandes FORUM GEHIRN e.V., und
Karl-Eugen Siegel, Initiator der , brainWEEK "

Mit dem Thema ,Stereotaktische
Neuromodulation” er6ffnete Dr. Imke
Galazky von der Klinik fir Neurologie Il
einen den meisten Anwesenden
wohl bislang unbekannten Blick auf
die Maoglichkeiten von Hirnschritt-
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machern. Die Beeinflussung von
Fehlfunktionen oder Uberaktivitat
bestimmter Hirnbereiche durch elek-
trische Impulse mit hoher Frequenz
komme aber erst dann zur Anwen-
dung, wenn Medikamente nicht oder
nur ungeniigend helfen. Anwen-
dungsbereiche seien unter anderem
Bewegungsstorungen, wie Parkinson
oder Dystonie. Doch es sei auch
denkbar, Erkrankungen, wie Epilep-
sie, Schmerz und schwere psychiatri-
sche Storungen, mit dieser Methode
zu behandeln, so Dr. Galazky.

Freilich: Ein wenig Zukunftsmusik
schwang hier noch mit. Ebenso wie
in Prof. Dr. Klaus G. Reymanns Vor-
tragzu  Stammzellen als Ersatz fiir
abgestorbene Nervenzellen. ,Wir
reden von dem, was unseren Kindern
zugute kommt”, sagte der Vertreter
des Leibniz-Instituts fir Neurabiolo-
gie. ,Das Gehirn hat eine enorme
Plastizitat, um Schaden auszuglei-
chen”. Mit diesen Worten gab Prof.
Dr. Bernhard Sabel vom Institut fiir
Medizinische Psychologie der Hoff-
nung vieler Anwesender Nahrung. In
der Zeit nach dem Akutfall sei das

Gehirn durchaus sehr lernbereit.
Intensives Training stehe daher im
Vordergrund. Prof. Sabel geht es spe-
ziell um die Erweiterung eines durch
Unfall oder Erkrankung eingeengten
Gesichtsfeldes. Prof. Dr. Michael
Sailer, Chefarzt und Arztlicher Direk-
tor am Neurologischen Rehabilita-
tionszentrum Magdeburg, stellte die
neurologische Rehabilitation nach
erworbenen Hirnschadigungen in
den Mittelpunkt seines Vortrages.
Richard Breuer, der Leiter des Bio-
technologischen Forschungszentrums
Blankenheim schlieBlich, schilderte
die positiven Erfahrungen mit der von
ihm begriindeten Manuellen Biofeed-
backtherapie. Ausstellungen und Ge-
sprache rundeten den Erdffnungstag
der ,brain-WEEK" an der Magdebur-
ger Universitat ab. Und der hielt nicht
nur eine Menge Wissen bereit, son-
dern machte den allermeisten Besu-
chern auch wieder Mut und gab
ihnen Kraft fiir die Rehabilitation von
schwerst Schadel-Hirn-Verletzten.

SYLVIA POMMER
FORUM GEHIRN e.V.

An der Einweihung von ZENIT Il nahmen

Oberbiirgermeister Dr. Lutz Trimper, Minis-
terprésident Prof. Wolfgang Bohmer, Rektor
Prof. Klaus Erich Pollmann und zahlreiche
weitere Géste teil. (Foto: ZENIT GmbH)
Am 11. April 2007 fand der offizielle
Festakt fir den Forschungskomplex
ZENIT Il statt. Mit der Inbetriebnah-
me des neuen neurowissenschaftli-
chen Innovationszentrums verfiigt die
Betreibergesellschaft, die ZENIT
GmbH, ab sofort tiber weitere 3 260
Quadratmeter Forschungsflache. In
nur 18 Monaten wurde der Erweite-
rungsbau des einzigen neurowissen-

schaftlichen Griinderzentrums in
Sachsen-Anhalt fertig gestellt. Seine
Bedeutung betonte Ministerprasi-
dent Prof. Wolfgang Béhmer: "Der
Forschungskomplex ZENIT Il ist ein
Meilenstein auf dem Weg zur Moder-
nisierung Magdeburgs. Hieran zeigt
sich, die Landeshauptstadt profiliert
sich als Wissenschaftsstandort mit
innovativer Infrastruktur und interna-
tionaler Ausstrahlung. Der Erweite-
rungshau des Zentrums fiir Neuro-
wissenschaftliche Innovation und
Technologie bietet ausgezeichnete
Bedingungen fiir eine umfassendere
Grundlagenforschung und fir den
direkten Wissenschaftstransfer in
die Wirtschaft." Fiir rund 12,9 Millio-
nen Euro entstand eines der moderns-
ten Zentren fir die neurowissen-
schaftliche Forschung. Dass es sich
beim ZENIT um eine Zukunftsinvesti-
tion handelt, unterstrich noch einmal
Universitatsrektor Prof. Klaus Erich
Pollmann: "Das ZENIT reprdsentiert
auf (berzeugende Weise die enge
Verkniipfung zwischen Grundlagen-

forschung, anwendungsnaher For-
schung sowie der Entwicklung von
marktreifen Produkten im Bereich der
neurowissenschaftlich arientierten
Medizintechnik." Finanziert wurde
der Erweiterungsbau durch einen
Zuschuss in Héhe von 90 Prozent und
einen Eigenanteil in Hohe von zehn
Prozent. Gewdéhrt wurde der Zu-
schuss durch das Land Sachsen-
Anhalt, die Bun-
desrepublik
Deutschland so-
wie den Europai-
schen Fond fir
Regionalentwick-
lung (EFRE). ,Von
der Gesamtflache
sind bereits 60
Prozent vermietet.
Fir die noch ver-
bleibende Flache
waurden bereits aussichtsreiche Inve-
storengesprache fiir eine zukiinftige
Nutzung gefiihrt”, informiert Joachim
von Kenne, Geschaftsfiihrer der
ZENIT GmbH. (PM)

= =0 £ A0

Der neue Forschungs-
komplex ZENIT I
(Foto: Elke Lindner)
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Haus 2: Aus einzdgi” wrde , Zweizugig
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EIN ALTES, NEUES HAUS FUR FORSCHUNG UND LEHRE

Mit der Ubergabe des Hauses 2
konnte Mitte Marz ein weiteres Bau-
vorhaben im Uniklinikum nach umfas-
sender Rekonstruktion und Moderni-
sierung erfolgreich abgeschlossen
werden.

Bevor jedoch mit dem aufwandigen
Umbau dieses 1904 errichteten Ge-
baudes gestartet werden konnte,
mussten nach und nach die einzelnen
Etagen des Hauses freigezogen wer-
den. Zum groRBen Teil waren hier
zuletzt Bereiche der Psychiatrie, Psy-
chotherapie, der Psychosomatischen
Medizin und der Infektiologie und
Gastroenterologie  untergebracht.

Der Beratungsraum des Institutes fiir
Biometrie und Medizinische Informatik:
Daniela Kose, Dr. Friedrich-Wilhelm Réhl,
Silke Ribal (auf der Leiter) und Renate
Niehring (v.1.) (Fotos: Elke Lindner)

,Dies ging jedoch immer nur Zug um
Zug, wenn andere Baumalnahmen
fertig gestellt wurden, wie Haus 4,
Haus 39/40 und sich so neue Unter-
bringungsmdglichkeiten ergaben”,
berichtet Katrin Jurke vom Ge-
schaftsbereich Technik und Bau, die
mit der Bauleitung beauftragt war.
Als letztes zog dann im Frihjahr 2005
die Station 8 — Infektiologie und
Gastroenterologie — aus. ,Nach Pla-
nungsphase und Ausschreibungsver-
fahren konnte dann vor fast genau
einem Jahr mit der Bau-
malnahme  begonnen
werden. Insgesamt stan-
den fir dieses Projekt Mit-
tel von ca. 950 T Euro zur
Verfiigung”, informiert der
zustandige  Geschéftsbe-
reichsleiter Hartmut Muchin.

Im Inneren des Gebaudes hat es im
Zuge des Umbaus eine Neugestal-
tung der Raum- und Fluraufteilung
gegeben. ,Als grundlegende Malk-
nahme ist zu nennen, dass wir aus
einer Einzligigkeit eine Zweizligigkeit
hergestellt haben, das heift, vorher
waren nur an der Ostseite des Mit-
teltraktes Zimmer angeordnet, die
komplette Westseite war dem Flur-
bereich vorbehalten. Durch eine Neu-
ordnung der Rdumlichkeiten war es
mdglich, die Flurflache zu reduzieren
und Rdume nunmehr auch an der
Westseite des Mitteltraktes anzuord-
nen, so dass eine so genannte Zwei-
ziigigkeit entstand, also Réaume
sowohl an der Ost- als auch an der
Westseite und dazwischen ein Flur”,
erklart Katrin Jurke.

Um der sehr grollen Raumhdhe ent-
gegenzuwirken, wurden alle Rdume
und Flure mit einer abgehdngten
Gipskartondecke versehen. Neue
Wande wurden generell in Leicht-
bauweise hergestellt. Alle Biirordu-
me erhielten Rauhfasertapete mit
hellem Anstrich, die Innentiiren wur-
den passend zum verlegten FuRbo-
denbelag in Bauschattierungen her-
gestellt. Aber auch unliebsame
,Uberraschungen” traten wahrend
der Bauphase zutage, vor allem im
Bereich der FuRbodenflachen. Bau-
leiterin Katrin Jurke erinnert sich:
.50 mussten wir feststellen, dass
gerade in den grofen Stationsbadern
viele Fulbodenfliesen nur in Sand
gelegt waren. Da aus diesen Raumen
nun aber Biiroflachen zu schaffen
waren, mussten die Fliesen entfernt,
Estrich eingebaut und FuRbodenbe-
lag verlegt werden.”

Schreibtische und Mobiliar der neuen
Nutzer haben mittlerweile ihren Platz
gefunden, Kisten und Kartons sind
ausgepackt, die Computer ange-
schlossen und der ganze Umzugs-
stress ist bereits ein wenig in Ver-
gessenheit geraten. Allmahlich zieht
Normalitat ein, und die neuen ,Be-
wohner” haben sich gréBtenteils an
ihr neues Domizil gewohnt. Vereint
sind hier unter einem Dach For-
schungsinstitute sowie Verwaltungs-
und Lehreinrichtungen. So haben die

Ein haufiger Anblick im Mérz: Mdbelwagen
vor dem Haus 2
(Foto: Thomas Joncyk-\Weber)

Mitarbeiterinnen des Studiendeka-
nats jetzt sicher eine dauerhafte
Bleibe gefunden. Im Vergleich zu
ihren friiheren Raumlichkeiten im
Haus 31 a und Haus 17 gibt es einige
Vorteile. ,Die Zimmer im Haus 2 sind
hell und freundlich, und den Studie-
renden steht ein extra Informations-
raum zur Verfligung, in dem auch die
Validierungsstation fiir die Unicard
ihren Platz gefunden hat”, freut sich
die Leiterin des Studiendekanats, Dr.
Kirstin Winkler-Stuck. In unmittelba-
rer Nachbarschaft sind hier noch das
Akademische Auslandsamt, der Fach-

Christine Loy vom Akademischen Auslands-

amt im neuen Informationsraum fiir Stu-
denten

schaftsrat Medizin und das Tumor-
zentrum untergebracht. AuRerdem
stehen einige Seminarrdume fir
Lehrveranstaltungen zur Verfligung.

Im Stdfliigel des Gebaudes ist vom
friheren Standort im Haus 1 das



Institut fiir Biometrie und Medizini-
sche Informatik nun vis-a-vis ins
Haus 2 eingezogen. Eine Etage dar-
unter findet man jetzt das Institut fir
Sozialmedizin und Gesundheitsoko-
nomie. Damit ist diese vormals
extern in der Sternstralle unterge-
brachte Einrichtung nunmehr auch
auf dem Campus der Medizinischen
Fakultdt ansassig.

.Mit der Sanierung dieses Hauses ist
ein weiteres umfangreiches Vorha-
ben der baulichen Konzeption auf
unserem Campus mit einem funktio-

nell und optisch sehr schénen Ergeb-
nis abgeschlossen worden”, freut
sich Hartmut Muchin. ,Der jetzt in
Planung befindliche Umbau des Hau-
ses 1 zu einem Institutsgebdude mit
einer groBen Anzahl an Laborflachen,
bei dem Anfang kommenden Jahres
die Umbau- und Sanierungsarbeiten
beginnen sollen, ist die nachste
groBe Herausforderung. Nach jetzi-
ger Planung werden dann 2010 alle
in diesem Bereich des Alleenkreuzes
befindlichen alten Gebaude das Auge
des Betrachters erfreuen.”

(K.S.)

dymbolische Schlusselubergabe

M
NEUER ARZTLICH

Dr. Kirstin Winkler-Stuck (sitzend) und die
Mitarbeiterinnen des Studiendekanates,
Andrea Semm, Beate Selder und Regina
Bauerschéfer (v.1i.)

i DIREKTOR IM AMT

,Schlisseliibergabe” von Professor Hans
Lippert (re.) an den neuen Arztlichen Direk-
tor des Universitétsklinikums, Dr. Jan L.
Hiilsemann, MBA

(Foto: Monika Mengert-Ulrich)

Dr. Jan L. Hiillsemann, MBA, ist neuer
Arztlicher Direktor des Universitats-
klinikums Magdeburg. Er trat am
1. April 2007 die Nachfolge von Prof.
Dr. Hans Lippert an. Der Direktor der
Klinik fir Allgemein-, Viszeral- und
GefaRchirurgie hatte diese Funktion
neben seiner drztlichen Tatigkeit
tber fiinf Jahre lang ausgeibt.

Professor Lippert wird sich als Chi-
rurg nun wieder ganz seinen Patien-
ten und der wissenschaftlichen
Arbeit sowie verstarkt seinen Funk-
tionen in nationalen Fachgesellschaf-
ten widmen. In seine Amtszeit als
Arztlicher Direktor fiel nicht nur die
Phase der Errichtung des neuen Kli-
nikkomplexes Chirurgie/Innere Medi-
zin und Neuromedizin, sondern auch
die Uberfiihrung des Universitats-
klinikums in eine neue Rechtsform,
die Anstalt offentlichen Rechts. In
besonderer Erinnerung wird Prof.

Lippert jedoch das vergangene Jahr
bleiben mit den vielen Verhandlungs-
gesprachen zur Neugestaltung der
Haustarifvertrdge, die auch von
Streiks begleitet wurden. Besonders
erfreut ist Prof. Lippert dartiber, ,dass
es trotz der angespannten finanziel-
len Situation im gesamten Gesund-
heitswesen gelungen ist, im Zuge der
neuen Tarifabschliisse die Arbeits-
platzsicherung fiir die Klinikumsmit-
arbeiter zu organisieren.” Auch die
Einfiihrung neuer Abrechnungssyste-
me und die Umsetzung zahlreicher
neuer Gesetze pragten seine Amts-
zeit. Hervorzuheben sei auch, dass
das Magdeburger Universitatsklini-
kum zu den wenigen Unikliniken in
Deutschland gehort, die bisher
schwarze Zahlen schreiben.

Der neue Arztliche Direktor, Dr. Jan L.
Hiilsemann, MBA, wurde vom Auf-
sichtsrat des Universitdtsklinikums
Magdeburg A.6.R. in dieses Amt
berufen und wird die Funktion kiinftig
hauptamtlich wahrnehmen.

Dr. Jan L. Hilsemann, Jahrgang
1959, ist Facharzt fiir Innere Medizin
sowie Facharzt fiir Rheumatologie.
Seit 1996 war er an der Medizini-
schen Hochschule Hannover als
Oberarzt in der Abteilung Rheumato-
logie tatig, seit 2003 als leitender
Oberarzt und Vertreter des Direktors
der Abteilung. Berufsbegleitend hat
er auf dem Gebiet des Kranken-
hausmanagements zusatzliche Stu-
diengange zum Medical Hospital
Manager und zum Executive Master
of Business Administration absol-
viert. Sein wissenschaftliches Inte-

resse richtete sich neben der Arthri-
tisforschung in den vergangenen
Jahren zunehmend auf Fragen des
Qualitatsmanagements und der Ver-
sorgungsforschung. So initiierte Dr.
Hiilsemann in Hannover zundchst als
Koordinator und spater als Vorsitzen-
der das Regionale Kooperative Rheu-
mazentrum und war auch mafgeblich
am Aufbau eines interdisziplindren
Kompetenzzentrums ~ Bewegungs-
system an der MHH beteiligt. Uber
viele Jahre hinweg hat er die Versor-
gungsforschung im Kompetenznetz
Rheuma und die Vernetzung mit der
Arbeitsgemeinschaft Regionaler Ko-
operativer Rheumazentren wesent-
lich mitgestaltet und Modellvorha-
ben sowie Vertrdge zur integrierten
Patientenversorgung in Niedersachsen
initiiert und tatkraftig unterstiitzt.
Auf die neue verantwortungsvolle
Aufgabe als Arztlicher Direktor hat
sich Dr. Hiilsemann gefreut. Trotz der
vielen Probleme, vor denen die Uni-
klinika derzeit in der Bundesrepublik
gestellt sind, wertet er dies auch als
Chance fir die Gestaltung und Ent-
wicklung der Hochschulmedizin in
Sachsen-Anhalt. Sich diesem An-
spruch zu stellen, sieht er als Anlie-
gen aller Mitarbeiter. Dr. Hiilsemann:
,Gemeinsam sollte es uns bei der
sehr positiven Ausgangslage des
Universitatsklinikums Magdeburg
gelingen, einen guten Weg in die
Zukunft zu finden.”

(Ein ausftihrliches Interview mit dem
Arztlichen Direktor knnen Sie in der
Mitarbeiterausgabe ,Universitats-
klinikum intern” lesen.)
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Plotprojekt an Magdeburger Uniklmk tir Parkinson-Patiente
TAGLICRE ARZT-VISITE PER VIDED

Die Universitatsklinik ftir Neurologie
Il hat als erste Einrichtung in
Sachsen-Anhalt ein integriertes Ver-
sorgungsprojekt zur Parkinsonthera-
pie gestartet. Die neue videogestiitz-
te Behandlungsmethode ermdglicht
den standigen Kontakt zu Parkinson-
Patienten, die aufgrund ihres Krank-
heitsbildes intensiv betreut werden
mussen.

Die Parkinson-Krankheit, auch unter
dem Begriff ,Schiittellahmung” be-
kannt, ist eine neurologische Erkran-
kung, die sich zundchst fast unbe-
merkt (ber Jahre entwickelt. Beim
Fortschreiten der Krankheit fallt es
Patienten zunehmend schwer, ihre
Motorik zu steuern, also eine Bewe-
gung zu beginnen oder zu stoppen.
Hinzu kommt bei vielen eine Veran-
derung der Kérperhaltung und ein
unkontrolliertes Schiitteln der Hande
oder des Kopfes.

Zwar ist Morbus Parkinson nicht heil-
bar, aber mit modernen Medikamen-
ten kann den Betroffenen der
Umgang mit der Krankheit erheblich
erleichtert werden. , Schwierig ist die
Behandlung vor allem bei Betroffe-
nen, die unter unregelmafig ausge-
pragten oder unvorhersehbaren
Bewegungseinschrankungen leiden.
In diesen Fallen bedarf es einer mag-
lichst intensiven Betreuung”, berich-

tudium schnupperale’

tet Privatdozent Dr. Ludwig Niehaus,
Oberarzt der Universitatsklinik fr
Neurologie II.

Eine tdgliche Arzt-Visite kann fiir
diese Patienten nun mit der videoge-
stlitzten Parkinsontherapie angebo-
ten werden. ,Die Patienten haben
die Moglichkeit, zu Hause vor einer
Kamera zu zeigen, wie beweglich sie
sind. Grundlage dafiir ist ein standar-
disiertes Protokoll, bei dem die
Beweglichkeit getestet wird und
diese Videoaufnahmen werden dann
per Telefon an uns weitergeleitet”,
erklart PD Dr. Niehaus, der das Pro-
jekt in Sachsen-Anhalt initiiert hat
,Wir haben bereits jetzt die Erfah-
rung gemacht, dass der standige
Kontakt mit dem Arzt die Thera-
pieumstellung wesentlich erleichtert
und durch die regelmaRige Beobach-
tung kdnnen wir auch den Behand-
lungserfolg sofort kontrollieren.”

Die Behandlung erfolgt tiber 30 Tage
gemeinsam durch den betreuenden
Nervenarzt und die Universitatsklinik.
.In Frage hierfiir kommen Patienten,
deren Beweglichkeit sehr schwankt
und bei denen wir dann die medika-
mentdse Behandlung gezielt anpas-
sen kénnen”, nennt Dr. Niehaus den
wesentlichen Vorteil. So kénnen
auch Bewegungsstoérungen, die z.B.
frihmorgens oder nachts auftreten

LU ALT FUR DIE KINDER-UNI?

PD Dr. Ludwig Niehaus wertet im Telefon-
gesprdch mit der Patientin die Videoauf-
nahmen aus. (Foto: Elke Lindner)
erstmals dem Arzt gezeigt werden.
Die tdgliche ,Arzt-Visite” per Video
erspart den Patienten den haufigen
Besuch in der Praxis bzw. unter
Umstdnden auch einen léngeren
Krankenhausaufenthalt.

Die Magdeburger Uniklinik fir Neu-
rologie Il ist die erste Einrichtung in
Sachsen-Anhalt, die diese ambulante
videogestiitzte Parkinsontherapie an-
bietet. ,Zusammen mit unseren nie-
dergelassenen Fachkollegen kénnen
wir so die Parkinson-Patienten zu-
kiinftig noch besser betreuen”,
erklart Dr. Niehaus. Mdglich wurde
dieses Projekt durch den Abschluss
eines Vertrages zur integrierten Ver-
sorgung durch das Universitatsklini-
kum Magdeburg. (K.S.)

Zahlreiche Magdeburger Kinder
waren in den vergangenen Jahren
treue Besucher der ,Kinder-Uni* und
sind mittlerweile aber aus dem Kin-
der-Uni-Alter herausgewachsen. Das
Interesse an der seit fast vier Jahren
stattfindenden Kinder-Uni ist bei den
8- bis 12-Jahrigen unge-
brochen, aber wie geht es
dann weiter? Jetzt gibt es
auch fiir ,altere” Schiiler
die Moglichkeit, weiter-
hin Veranstaltungen an
ihrer Hochschule zu be-
suchen. Das ,Studium

schnupperale” findet wahrend der
Vorlesungszeit von April bis Juni und
von Oktober bis Januar im Monats-
rhythmus ausschliellich fiir Schiiler
ab 13 Jahren statt. Aber auch die-
jenigen, die noch nie in einer Uni
waren und neugierig sind, mal bei
einer Vorlesung dabei zu sein, sind
herzlich eingeladen. Unter dem
Motto ,Vor dem Abi in die Uni” wer-
den in einem Schilerportal unter
www.schueler.uni-magdeburg.de
alle Veranstaltungen vorgestellt, die
die Otto-von-Guericke-Universitat fiir
Schiller anbietet. Auftakt war am

30. April 2007 mit Prof. Dr. Herbert
Henning von der Fakultét fir Mathe-
matik mit einer Vorlesung zum
Thema: Das Lacheln der MONA LISA
oder "Ist Schonheit messbar?"

Fiir die Uni ist das neue Bildungsan-
gebot ein weiterer Baustein, um sich
in der Region und Sachsen-Anhalt
dem Nachwuchs als Hochschul-
einrichtung vorzustellen und auch
Interesse an den Studienangeboten
zu wecken, um vielleicht spater
nach dem Schulabschluss an der
Magdeburger Alma mater zu stu-
dieren. (PM)
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KINDERWUNSCH NACH KREBSLEIDEN

Mehr als 150 Frauendrzte aus
Sachsen-Anhalt und den benachbar-
ten Bundeslandern konnte Professor
Jirgen Kleinstein, Direktor der Uni-
versitatsklinik fir Reproduktionsme-
dizin und Gyndkalogische Endo-
krinologie, am 17. Mdrz 2007 zur
"Magdeburger Arbeitstagung Repro-
duktionsmedizin, Interdisziplindre
Andrologie, Endokrinologie (MARIE)"
im Herrenkrug-Hotel begriiRen. Es
war das zehnte Mal, dass die Uni-
klinik alljahrlich im Friihjahr Fachkol-
legen zur Fortbildung und zum Erfah-
rungsaustausch eingeladen hatte.

Die Magdeburger Uni-Klinik ist seit vielen
Jahren Anlaufstelle fir Patientenpaare mit
Kinderwunsch — auch aus dem (iberregio-
nalen Bereich. An der Jubildumstagung
nahmen einige der in der Klinik betreuten
Familien mit ihrem Nachwuchs teil.

(Fotos: Mechthild Gold)

Bei der 10. MARIE ging es schwer-
punktmalig um das Thema Kinder-
wunsch nach Krebsleiden. Fortschrit-
te in der Behandlung von Krebsleiden
bei Jugendlichen und jungen Er-
wachsenen haben zu erstaunlichen
Erfolgen gefiihrt. Lag die Uberlebens-
rate von bestimmten Formen von
Blutkrebs (Leukémie) im Jahre 1970
bei nur rund 25 bis 30 Prozent, so
sind aktuell Erfolgsraten von 70 bis
90 Prozent zu verzeichnen. Ahnliche
Erfolge werden bei der Behandlung
von Lymphknotenkrebs (Hodgkin
Erkrankung), Brustdriisen- und Ho-
denkrebs berichtet. ,Bisweilen treten
diese bdsartigen Erkrankungen derart
frih im Leben auf, zum Beispiel im

Alter von 15 bis 35 Jahren, so dass
Kinder noch nicht gezeugt wurden
bzw. Kinderwunsch nach sicher iiber-
standenen Krebsleiden gedulert
wird”, berichtete Professor Klein-
stein. Die Kehrseite der Medaille bei
den Therapieerfolgen von Krebs-
erkrankungen sei, dass die Fortpflan-
zungsorgane in Mitleidenschaft ge-
zogen werden. Mitunter miissen die
fir Fortpflanzung wichtigen Organe
wie Gebarmutter, Eileiter und Eier-
stéicken zur Sicherung des Therapie-
erfolges entfernt oder bestrahlt wer-
den, oder sie sind einer aggressiven
Chemotherapie (Antikrebsmittel) aus-
gesetzt. Es ist bekannt, dass eine
Strahlendosis einer Fraktion von
zwanzig Bestrahlungen in der Lage
ist, die Halfte aller Eizellen in den
Eierstécken zu vernichten. Die Be-
handlung mit Antikrebsmitteln hin-
terlasst bei 50 Prozent aller Frauen
mit Brustkrebs vorzeitige Wechsel-
jahre mit Verlust der Fortpflanzungs-
funktion.

Prof. Kleinstein: ,Es sind aber nicht
nur Krebsleiden in jungen Jahren,
auch gutartige Erkrankungen bei
denen korpereigenes Gewebe zer-
stort werden kann, stellen eine
Herausforderung zum Erhalt der Fort-
pflanzungsfunktion dar.” Angeregt
durch Erfolge im Ausland hat sich in
Deutschland ein Netzwerk mit dem
Namen FertiProtekt gebildet, das
betroffenen Frauen Uber die mit
neuen Techniken informieren und im
Bedarfsfall behandeln will. Im Einzel-
nen konnen Eierstécke aus dem
Bestrahlungsfeld ohne Funktionsver-
lust verlagert werden. Wenn vor
Beginn einer Chemotherapie wenig-
stens noch ein Zeitfenster von zwei
Wochen vorhanden ist, kann die
kiinstliche Befruchtung durchgeftihrt
und befruchtete Eizellen fiir die spa-
tere Nutzung tiefgefroren werden.
Falls das Zeitfenster nur wenige Tage
betrdgt, kénnen gewonnene Eizellen
auRerhalb des Kérpers gereift und
befruchtet werden. Ganz neu ist die
Gewinnung von Eierstocksgewebe in
Streifenform und deren Konservie-
rung im tiefgefrorenen Zustand
wahrend der aktuellen Krebstherapie
und Erholungsphase danach sowie

.

Zum zehnten Mal ,,MARIE”

der Riicksetzung (Transplantation) der
Streifen an den urspriinglichen Sitz
der Eierstdcke bzw. in eine kleine
Tasche unter der Haut der Bauch-
decke oder des Unterarms. Verein-
zelte Erfolge mit ausgetragenen
Schwangerschaften sind sehr viel-
versprechend.

Neben diesem Schwerpunktthema
diskutierten die teilnehmenden
Frauenarzte tber die Uberwachung
der Schwangerschaft nach erfolgrei-
cher kiinstlicher Befruchtung per

Tagungsprésident Prof. Jiirgen Kleinstein

Ultraschall, die Bedeutung der
Schilddriise fir die Schwangerschaft
und ber Probleme mit dem “Haar-
kleid". Auch die Frage nach dem Sinn
und Unsinn von Didten kam in dem
Referat "Die Diktatur des Idealge-
wichts" zur Sprache. (J.K)
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0. Meduinisther Sonntay
MAGEN- UND DARMBESCHWERDEN- WAS NUN?

Um Magen- und Darmbeschwerden
ging es beim 56. Medizinischen
Sonntag- einer Gemeinschaftsveran-
staltung von ,Volksstimme”, Urania
und Uniklinikum —am 18. Marz 2007
mit Oberarzt Dr. Klaus E. Ménkemdiller
und Dr. Ulrike von Arnim von der Kli-
nik fiir Gastroenterologie, Hepato-
logie und Infektiologie. Wie aktuell
dieses Thema ist, zeigte die groRe
Besucherschar. Zwar gehoren Proble-
me mit dem Magen oder Darm neben
den Erkdltungskrankheiten zu den
Beschwerden, bei denen sich viele
Menschen am liebsten selbst behan-
deln, aber wenn ungewdhnliche
Symptome ohne erklarbare Ursachen
auftreten oder diese tiber Tage hin-
weg anhalten, sollte ein Arzt konsul-
tiert werden. Es gibt ein breites
Spektrum unterschiedlichster Symp-
tome und vielfaltiger Ursachen. Hau-
fig liegen neben organischen Erkran-

Madeburger Krebsligg

kungen auch Erndhrungsfehler oder
funktionelle Stérungen vor, die durch
Stressfaktoren, wie Spannungen,
Angste und Probleme, ausgeldst wer-
den. Nur ein Arzt kann diese Ursa-
chen abklaren und feststellen, ob es
sich z. B. um eine Darminfektion, ein
Magengeschwir oder eine andere
Erkrankung handelt. ,Erst wenn die
genaue Diagnose gestellt ist, kann
eine gezielte Behandlung erfolgen”,
betonte OA Dr. Mankemiiller. Zu den
haufigsten Leiden gehdren Ober-
bauchbeschwerden und Sodbrennen.
Die Refluxkrankheit entsteht durch
den Riickfluss von Magenséure in die
Speiserthre. Tritt dies regelmaRig
auf, sollte das Sodbrennen nach ent-
sprechenden Untersuchungen mit
den richtigen Medikamenten gezielt
behandelt werden. Uber verschiede-
ne Formen chronisch-entzindlicher
Darmerkrankungen wie Morbus Crohn

OA Dr. Klaus E. Mdnkemdiller und Dr. Ulrike
von Arnim (Foto: K.S.)
und Colitis ulcerosa, die in ihrer Hau-
figkeit in den vergangenen Jahren
erheblich zugenommen haben, und
mdgliche Behandlungsstrategien be-
richtete Dr. Ulrike von Arnim. Einen
breiten Raum nahm in ihrem Vortrag
auch das Thema Darmkrebs und hier
speziell die Wichtigkeit der Vorsorge-
untersuchungen ein.

NEUE RAUME UND VIELE NEUE PROJEKTE

Die Freude war groR, als die Selbst-
hilfegruppen und Mitglieder der
Magdeburger Krebsliga am 28. Marz
2007 ihr neues Domizil in Anspruch
nehmen konnten. Viele interessierte
Besucher, liebe Gaste und vor allem
unsere Kooperationspartner haben
uns an dem fiir uns so wichtigen Tag
begleitet.

Bisher wurden die Betroffenen in der
alten Villa auf dem Gelande der
Frauenklinik in der Gerhart-Haupt-
mann-Strale betreut und beraten.
Jetzt stehen uns grofRe, helle und
freundliche Arbeits- und Beratungs-
raume direkt in der Klinik neben dem
Brustzentrum fiir die Rat- und Hilfe-
suchenden zur Verfiigung. Der Ver-
bleib der Kontakt- und Beratungs-
stelle auf dem Geldnde
der Universitatsfrauenkli-
nik ist uns deshalb so
wichtig, da sie durch die
zentrale Lage und den
giinstigen Verkehrsanbin-
dungen fiir die Betroffe-
nen und ihren Angehtri-

gen gut erreichbar ist und die Betrof-
fenen noch wéhrend der Behandlung
in der Frauenklinik Kontakt mit uns
aufnehmen konnen. In diesem
Zusammenhang mochten wir uns
ganz herzlich bei der Kaufmanni-
schen Direktorin Frau Rétzel und
Herrn Prof. Costa, Direktor der
Frauenklinik, fiir die Unterstiitzung
bei der Bereitstellung der Réume
bedanken.

Der Verein war mit seiner Weiterent-
wicklung durch den steigenden Be-
darf an Beratung, Begleitung und
gesundheitsbezogener Selbsthilfe-
arbeit schon l&nger an rdumliche
Grenzen gestofen. Jetzt kénnen wir
unser Leistungsspektrum ausbauen
und eine Vielzahl von Neuerungen in
Angriff nehmen. Neben den bereits
bestehenden 11 Selbsthilfegruppen
gibt es seit dem 1. April 2007 eine
Selbsthilfegruppe fiir operierte Frau-
en an der Universitdtsfrauenklinik.
Ab Herbst 2007 wird es eine Selbst-
hilfegruppe fiir Leukdmie- und
Lymphompatienten geben, ein Fach-

arzt wird uns dabei unterstiitzen. Ein
Angehdrigentelefon und ein Arzt-
Ratgebertelefon werden Ende des
Jahres eingerichtet. ,Krebs und
Sport” wird ein weiterer wichtiger
Baustein sein. Seminare im Zeichen
des ,Sich — Wohlftihlens” durch
gutes Aussehen sollen die Lebens-
qualitdat und das Selbstwertgefihl
der Betroffenen unterstiitzen.

Es ist unser Anliegen, Leistungen
anzubieten, die nicht nur unsere Mit-
glieder, sondern grundsatzlich Krebs-
kranke erreichen. Mit den verander-
ten rdumlichen Bedingungen haben
wir die Mdglichkeit, Betroffene,
Angehdrige und Interessierte nach
umfangreicher auf individuelle Weise
zu informieren. Unsere Arbeit hat
nichts Spektakuldres, aber sie tragt
wesentlich zur psychosozialen Reha-
bilitation krebsbetroffener Menschen
bei.

MONIKA ANTKOWIAK
Leiterin der Kontakt- und
Beratungsstelle



] Medizinischer onntag
,DAS KREUZ MIT DEM KREUZ

Riickenleiden zahlen zu den Erkran-
kungen, von denen die meisten Men-
schen im Laufe ihres Lebens — wenn
auch auf unterschiedliche Weise
— betroffen sind. Die Ursachen dieser
Schmerzen konnen sehr vielfaltig
sein. Die Wirbelsaule und insbeson-
dere die Bandscheiben verandern
sich, das heif3t, sie unterliegen einem
altersabhdngigen Umbau, der mit
steigendem Alter fortschreitend auf-
tritt. ,Dass sich die Wirbelsaule,
bestehend aus 24 Wirbeln, Kreuz-
und Steillbein mit dazwischen lie-
genden Bandscheiben und einem
starken Bandapparat zunehmend
abnutzt und auch die Bandscheiben
allmahlich ihre Elastizitat verlieren,
ist ganz natirlich”, so Professor Hen-
ning GraBhoff am 22. April 2007 beim
57. Medizinischen Sonntag zum
Thema Kreuzschmerzen. Dieser Ab-
nutzungsprozess muss nicht automa-
tisch bei jedem zu Schmerzen fiihren,

kann aber bei Betroffenen die
Lebensqualitdt entscheidend beein-
trachtigen, so dass sich dann die
Frage nach einer geeigneten Behand-
lung stellt, beispielsweise mit kran-
kengymnastischen Ubungen, Injektio-
nen bis hin zu einem operativen
Eingriff. Viele der hierbei angewand-
ten operativen Verfahren werden
heutzutage schon minimal invasiv
durchgefiihrt. ,Diese schonendere
Methode wird zum Beispiel ange-
wendet bei der Behandlung von
Bandscheibenvorfallen und der Ver-
steifung der Wirbelsdule oder bei der
Behandlung von Wirbelbriichen®,
berichtete OA Dr. Jorg Franke von der
Orthopadischen Uniklinik. Zuséatzlich
sind inzwischen innovative dyna-
mische Implantate wie z. B. Band-
scheibenprothesen oder sogenannte
Spacer neuerer Generation verfiig-
bar. Aber auch das eigene Bewe-
gungsverhalten sei wichtig. Zur Star-

S erprojekttag aut der Station b
EINE NEUE ERFAHRUNG

Umfassend Auskunft zum Thema Kreuz-
schmerzen gaben die beiden Orthopéden
Professor Henning GralShoff und OA Dr.
Jarg Franke (Foto: Uwe Seidenfaden)
kung des Riickens seien einige Sport-
arten besonders geeignet, so Prof.
GraRhoff. Dazu gehdren insbesonde-
re Schwimmen und Nordic Walking,
dagegen seien andere, die ruckartige
Bewegungen erfordern, wie FuRball
oder Tennis, fiir untrainierte Men-
schen mit Rickenproblemen nicht
empfehlenswert. (K.S.)

Beim Schiilerprojekttag: Christian Stasch, Jenny Kalt, Irina Salnikowa, Annika Wehling,
Schwester Heidi Egeler (1. Reihe v.li.) und dahinter Schwester Katrin Ludwig, Schwester Heike
Grobe, Schwester Bianca Drischmann, Juliane Brauer und Stationschwester Karin Neum (v.li.)

Am 30. April fihrte die Hamatologie
Station 6 einen Schillerprojekttag
durch. Lange vorher hatten sich die
Mentoren der Station mit dem
Schwestern- und Arzteteam darauf
vorbereitet. Der Projekttag konzen-

(Foto: Monika Mengert-Ulrich)

trierte sich darauf, den teilnehmen-
den Schiilern Selbstsicherheit und
eigenstandiges Handeln zu vermit-
teln. Dabei leitete die Schiilerin des
3. Ausbildungsjahres ihre Mitschiler
des 1. und 2. Aushildungsjahres des

Ausbildungszentrums fiir Gesund-
heitsfachberufe des Uniklinikums an.
Sie koordinierte den Stationsablauf
und verteilte die Aufgaben. Jeder
Schiler bekam eine fiir ihn verant-
wortliche Schwester zur Seite, die
bei Problemen sofort helfen und ein-
greifen konnte. Nach der Dienstiiber-
gabe an den darauf folgenden
Dienst, erfolgte die Auswertung.
Jeder Schiller schétzte seine ge-
leistete Arbeit ein, und bekam ein
Feedback von der fiir ihn verantwort-
lichen Schwester. Die Schiiler nah-
men den Projekttag an und schatzten
ein, dass dieser Tag fiir den weiteren
Aushildungsverlauf sehr forderlich
war. Jeder einzelne weil%, wo er in
seiner Ausbildung steht und wo noch
Defizite vorhanden sind. Fiir die Men-
toren der Station war der Projekttag
eine neue Erfahrung, in der sie
erkannt haben, dass sie mit ihrem
Ausbildungskonzept auf dem richti-
gen Weg sind.

HEIDI EGELER
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A edizmvortrage for Jugendliche
WAS EUCH BETRIFFT
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Gesundheitsthemen sind ein belieb-
tes Gesprachsthema und dies vor
allem, wenn é&ltere Menschen sich
unterhalten. Man kommt dariiber
schnell miteinander ins Gesprdch,
wenn es um Bluthochdruck, Diabe-
tes, Kreuzschmerzen oder andere
weit verbreitete Krankheiten geht,
kann die eigenen Erfahrungen aus-
tauschen oder kennt jemanden aus
dem Familien- oder Bekanntenkreis,
der davon betroffen ist.

Schiiler konnten am Tag nach dem Vortrag

in der Uni-Klinik anrufen und ihre Fragen zu
Depressionen, Angste und Drogen an Prof.
Dr. Dr. Gerhard Northoff und Priv.-Doz. Dr.
Axel Genz stellen.  (Fotos: Viktoria Kiihne)
Aber auch Jugendliche haben Fragen
zu ihrer Gesundheit, aber es wird viel
seltener dariiber — auch nicht unter-
einander — gesprochen. Doch gerade
in dem Alter zwischen 14-18 Jahren
sind junge Menschen mit vielen Fra-
gen zur Gesundheit, insbesondere zur
Wahrnehmung des eigenen Kérpers
bewusst oder unbewusst konfron-
tiert. Pickel im Gesicht, Ess-Stérun-
gen, Angste und Depressionen oder
andere Probleme sind auch heute
trotz aller Aufklarung meist ein Tabu-
Thema. Fiir die Betroffenen stellen
sie jedoch ein groRes Problem dar.
Selbst der Weg zum Arzt wird haufig
gescheut. Das Angebot, sich zu infor-
mieren, sei es im Internet oder den
zahlreichen Zeitschriften, die gern
Gesundheitsthemen auf-
greifen, ist zwar grol,
aber es kann und sollte
auch nicht den direkten
Kontakt zu Experten erset-
zen. Das Uniklinikum ver-
anstaltet zahlreiche und
sehr vielfaltige Veranstal-

tungen, zum Beispiel im Rahmen von
bundesweiten Aktionstagen oder es
werden Vortrage flir bestimmte Pati-
entengruppen durchgefihrt. Auch die
Medizinischen Sonntage, die regel-
malig stattfinden, werden sehr gut
besucht, aber nur wenig von jungen
Leuten. Daher entstand — auch nach
Gesprachen mit der P16-Jugendre-
daktion der ,Magdeburger Volksstim-
me” — die Idee, Schiiler der hoheren
Klassenstufen zu Vortrdgen ins Klini-
kum einzuladen. Nach einer Umfrage
kamen aus den Uni-Kliniken sehr
interessante Vorschldge fiir Vortrage,
mit einem breiten Themenspektrum
zum Beispiel Erndhrung, Asthetik,
Sportverletzungen, Sexualitat, Haut-
probleme oder psychische Belastun-
gen.

Dabei nicht zu unterschatzen ist
jedoch die Schwierigkeit, einen
geeigneten Zeitpunkt fir diese Vor-
trage zu finden, denn Nachmittage
und Abende sind mit Hausaufgaben
und Lernen fiir die ndchsten Tests
oder Klausuren schon sehr gut aus-
gefillt. Daher wurden Schulen der
Stadt Magdeburg angeschrieben mit
der Bitte, zu helfen, den Kontakt zu
Schilern herzustellen. Vielleicht las-
sen sich trotz straffem Lehrplan auch
einzelne Vortrdge in Unterrichtsstun-
den, an Projekttagen oder bei fakul-
tativen Veranstaltungen integrieren.
Die erste Veranstaltung im Uniklini-
kum konnte mit Unterstiitzung des
Hegel-Gymnasiums am 10. April
2007 gestartet werden. Die P 16-
Redaktion der ,Volksstimme” beglei-
tete die Schiler und berichtete darti-
ber ausfhrlich auf der Jugendseite.
Um das Thema Depressionen, Angste

Danke, Uni Mandebury!”
IN ZWEI KULTUREN

Viel Pink in der Kleidung hatten die Abitu-
rienten bei ihrem Besuch am 10. April in der

Uni-Klinik. Anlass war die letzte Schulwo-
che vor den Priifungen, bei der die Schiiler
sich fiir jeden Tag ein spezielles Motto aus-
gewahlt hatten, darunter auch die schine
Farbe Pink.

und Drogen ging es in dem Vortrag
von Prof. Bernhard Bogerts, Direktor
der Klinik fiir Psychiatrie, Psychothe-
rapie und Psychosomatische Medi-
zin, vor Abiturienten. Wann st
jemand psychisch krank und welche
Ursachen kommen dafiir infrage?
Welche Rolle spielen Erbanlagen,
Erziehung und das gesellschaftliche
Umfeld? Wie unterschiedlich dies
sein kann, machte Prof. Bogerts an
einzelnen Beispielen fir seelische
Stérungen deutlich. Uber die Haufig-
keit dieser Erkrankungen und die
unterschiedlichen Behandlungsmég-
lichkeiten gab der Experte Auskunft.
Auch die Frage Stress spielte eine
Rolle. Stress ist wichtig und normal,
Dauerstress kann dagegen zu De-
pressionen fiihren. Welche Anzei-
chen gibt es dafiir und kann man
etwas dagegen tun? Was spielt sich
bei diesen Vorgdngen im menschli-
chen Gehirn ab? Uber diese und viele
weitere Fragen und Probleme sprach
Prof. Bogerts an diesem Nachmittag
mit seinen Besuchern und wertete
das Treffen mit den Schiilern auch als
interessante Begegnung fiir sich
selbst. (K.S.)

LU HAUSE

Mein Name ist Wenjie Li. Ich komme
aus der VR China und habe mein
Medizinstudium im November 2006
in Magdeburg beendet. Ich arbeite
als Assistenzarztin an der Klinik fir
Neurologie II. Frau Loy vom Akademi-
schen Auslandsamt hat mich gefragt,

ob ich etwas tiber meine Erfahrungen
in Deutschland schreiben méchte.
Gerne. Eine Frage wurde mir immer
gestellt: Warum habe ich mich ent-
schieden, in Deutschland zu studie-
ren? Ehrlich gesagt, habe ich nie
geplant, nach Deutschland zu gehen,




weil ich kein Deutsch konnte. Die
einzigen deutschen Worter, die ich
damals kannte, waren Siemens, VW
und Bosch. Die Mutter von einer
guten Freundin hat sowohl in den
USA als auch in Deutschland wissen-
schaftlich gearbeitet. |hr gefiel die
Ausbildung an deutschen Universita-
ten sehr gut und sie hat mich von
einem Medizinstudium in Deutsch-
land (berzeugt. AuBerdem gibt es
auch in Peking zahlreiche Informa-
tionsveranstaltungen von auslandi-
schen Universitaten. 0.k., dachte ich,
gehe ich mal hin. Bevor ich nach
Magdeburg kam, habe ich in Berlin
Deutsch ge-
lernt.  Berlin
ist fir mich
irgendwie wie
Peking: groB,
laut und viel
los. Ich habe
bei einer deut-
schen Gast-
familie  ge-
wohnt, die
zwei  Kinder
hatte. Meine
Vermieterin hat
mir viel (ber
das Leben in
Deutschland
erzahlt  und
sie  konnte
sehr gut kochen. Nach Magdeburg
bin ich gekommen, weil ich im Inter-
net dber die sehr guten Ergebnisse
bei den Staatsexamen an der Medizi-
nischen Fakultdt gelesen habe und
Magdeburg von Studierenden als ein

Weltblutspendetag

Andrea

Wentjie Li,

Brejova und Dr. Daniel
Bittner auf der Station
der Klinik fir Neuro-
logie Il (v.1i.)

(Foto: Elke Lindner)

guter Studienort bewertet wird. Ich
habe mich dann hier beworben. Die
Stadt hat mir im ersten Augenblick
nicht so gut gefallen. Aber es hat sich
in den zurtickliegenden Jahren viel
verandert und Magdeburg ist an vie-
len Stellen schéner geworden. Heute
schicke ich gerne Postkarten mit
Moativen der Landeshauptstadt nach
Hause zu meinen Eltern und Freun-
den: Hey, hier wohne ich.

Wie ist das Studium? Wie soll ich die
erste Woche und das erste Semester
beschreiben? Man wurde pldtzlich in
eiskaltes Wasser geworfen. Im
Gegensatz zu meinen Kommilitonen
konnte ich die Professoren am
Anfang nicht verstehen. Jeden Tag
dachte ich: Ich mochte nach Hause!
Ich habe sogar nachts davon ge-
trdumt, dass ich gerade eine Klausur
schreibe. Ein Alptraum! Obwohl es
am Anfang schwierig war, habe ich
alle Staatsexamen bestanden. Meine
Erfahrung ist: Die meisten Professo-
ren waren sehr nett und haben mir
tiber meine sprachlichen Schwierig-
keiten hinweggeholfen, wenn ich gut
vorbereitet und viel gelernt hatte.
Der fiir mich wesentliche Unter-
schied zwischen einer chinesischen
und einer deutschen Universitat
betrifft den Umgang mit ihren Studie-
renden: Das Studium in Deutschland
bietet wesentlich mehr Freirdume fiir
eigene Entscheidungen. So muss
man z. T. selbst entscheiden, wie
man sein Studium organisieren
mdchte (z. B. ein PJ-Tertial, das man
nach seinen Interessen auswahlt).
Dadurch werden die Studenten

PHANTASIE WAR GEFRAGT

Haben Sie schon mal vom WELT-
BLUTSPENDETAG gehort oder gele-
sen? Im Kalender ist er noch nicht
vermerkt, aber bereits vor mehreren
Jahren haben verschiedene Interna-
tionale Organisationen, darunter die
Weltgesundheitsorganisation (WHO)
und die Internationale Férderation
der Rotkreuz- und Rothalbmondge-
sellschaften (IFRK) den 14. Juni zum
Ehrentag der Blutspenderinnen und
Blutspender erkoren. Nicht ohne
Grund, denn der 14. Juni ist auch der
Geburtstag Karl Landsteiners, der im
Jahr 1901 die Blutgruppen entdeckte

und dessen Forschungsergebnisse
noch heute die Grundlagen der
modernen Transfusionsmedizin bil-
den.

In diesem Jahr nutzt das Team der
Uni-Blutbank den Weltblutspendetag
zu einer Blutspendeaktion in der Frei-
en Schule Magdeburg. Die Schiiler
der Grundschule haben sich in einem
umfangreichen Projekt mit dem
menschlichen Kérper befasst und
dabei auch sehr viel tber das Blut
gelernt. Héhepunkt war ein Besuch in
der Uni-Blutbank, wo die jugendli-
chen Mitglieder der ,Herz-Kreislauf-

selbstandiger und haben mehr Ver-
antwortung. Das finde ich beein-
druckend. Vor allem fiir auslandische
Studenten ist die Sprache ein groRes
Problem. Dadurch miissen manche
langer studieren. In China dagegen
konnen die Studierenden weniger
selbstandig entscheiden. Vieles im
Studium ist schon vorgegeben. Die
Professoren passen auf alles auf: Zu
spat in der Vorlesung, vorzeitiges
Verlassen oder sogar abwesend
sein? Stinde. Viele chinesische Stu-
denten haben zudem das Gefiihl,
dass sie fiir ihre Eltern oder Lehrer
lernen miissen.

In Deutschland gilt das Medizinstudi-
um als schwierig. Fir mich dagegen
ist die Sprache schwieriger als das
Studium und die Kultur schwieriger
als die Sprache. Die Regeln fiir was
.gut” und was ,schlecht” ist, was
man ,darf” und was man ,nicht
darf”, sind manchmal zwischen der
ferndstlichen und der westlichen Kul-
tur sehr unterschiedlich. In solchen
Situationen suche ich dann Rat bei
meiner deutschen Freundin.

Zum Schluss méchte ich hier sagen:
Danke, Uni Magdeburg! Ich méchte
auch herzlich meinen Eltern danken,
obwohl sie das hier nicht lesen kon-
nen. Sie geben mir riickhaltlos ihre
Liebe, die auch iiber eine Entfernung
von 8 000 Kilometer nicht ein Grad
kalter geworden ist. Danke schon!
Das Tier fiir 2007 in China ist tbri-
gens das Schwein. Es bringt einem
Geld. Na, schon , Schwein gehabt”?

WENJIE LI
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Schiiler-Plakate (Foto: Silke Schulze)
Gruppe” und der ,Blut-Gruppe” bei
einem Rundgang durch das Institut
auch vom dringenden Bedarf an
Blutspenden horten. Die Schiiler fer-
tigten Plakate mit dem Aufruf zur
Blutspende und am Weltblutspende-
tag haben die Eltern und Lehrer der
Schule die Mdglichkeit, unter den
aufmerksamen Augen der Kinder
einen Aderlass zu probieren.

SILKE SCHULZE
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Austauschprogramm mit Ankarg
EIN LAND MIT VIELEN GESICRTERN

Etwa eineinhalb Jahre vor Beginn
meines Praktischen Jahres habe ich
mich zum Thema ,PJ im Ausland”
informiert. Mir war vorher klar, dass
ich in ein ,besonderes” Land gehen
und die Chance nutzen méchte, eine
neue Sprache zu lernen. Nattirlich
informierte ich mich auch bei Frau
Loy im Akademischen Auslandsamt.
Hier fiel mir sehr schnell die Tirkei
ins Auge. Frau Loy erkldrte mir, dass
es ein neues Austauschprogramm
zwischen Magdeburg und Ankara,
der Hauptstadt der Tirkei, geben
wird. Das fand ich interessant. Uber
die Tirkei hatte ich bis dahin noch
nicht konkret nachgedacht, aber es
klang spannend. Um so mehr ich diber
das Land erfuhr, umso sicherer wurde
ich mir, mich fiir das Programm zu
bewerben. Es ist méglich an einem
dort existierenden englischen Studi-
engang Medizin teilzunehmen und
das an der im Fach Medizin renom-
miertesten Universitat der Tirkei:
Hacettepe. (Reichlich Informationen
findet man auf der Internetseite der
Uni.) Da das Programm gerade erst
anlief und meine Bewerbung zu den
ersten fir diesen Austausch gehdrte,
gestaltete sich dies relativ unkompli-

Die Uniklinik in Ankara

ziert. Dann folgte das Auswahlge-
sprach. Dies fand in sehr netter
Atmosphére statt. Bei allen Forma-
litditen konnte ich mich immer auf
Hilfe und Unterstiitzung von Frau Loy
verlassen.

Nun konnten die eigentlichen Reise-
vorbereitungen beginnen. Ich belegte
einen Sprachkurs ,Tir-
kisch fiir die Reise” an der
Volkshochschule. Auler-
dem arbeitete ich mit
einem ,Selbstlernkurs
Tirkisch”. So konnte ich
vor Reiseantritt wenig-
stens  Grundkenntnisse

des Tirkischen erwerben. Dies war
dann auch sehr hilfreich. Nétig fir
den Aufenthalt ist ein Studienvisum.
Dies erhdlt man relativ unkompliziert
bei der tiirkischen Botschaft, Kosten
ca. 50 FEuro). Bei der Wohnungs-
suche, wie auch bei allen mdglichen
anderen Problemen erhdlt man reich-
lich Unterstiitzung aus dem Eras-
mus/EU-Office der Universitat in
Ankara. Der Kontakt und die ndtigen
Absprachen funktionieren ganz gut
per e-Mail. Ich habe mich fir ein
Doppelzimmer in dem kliniknahesten
Wohnheim entschieden. Dies ist
zwar nur teilsaniert, aber direkt
neben der Klinik und relativ giinstig
(ca.100 Euro pro Monat).

Dann war es soweit. Die Reise konn-
te beginnen. Ankara verfiigt tber
einen kleinen Flughafen, der von ver-
schiedenen Fluglinien aus Deutsch-
land teils sogar ohne Zwischenstop
angeflogen wird. Das EU-Office ver-
sucht, einen ,Abholdienst” vom Flug-
hafen zur Uni bzw. zum Wohnheim zu
organisieren. Klappt das nicht,
bekommt man eine Beschreibung,
iber die verschiedenen Mdglichkei-
ten vom Flughafen in die Stadt zu
gelangen. Zusétzlich vermittelt das
EU-Office eine Art Ansprechpartner,
dabei handelt es sich meist um einen
Studenten, der einem helfen soll,
sich in den ersten Tagen in Ankara
zurecht zu finden.

Hacettepe gehdrt im medizinischen
Bereich zu den besten Universitaten
der Tirkei. Dementsprechend ist die
Organisation der Lehre und Ausbil-
dung sehr gut und anspruchsvoll.
Grundsatzlich trifft man in der Turkei
auf eine sehr respektvolle Einstellung
zum Thema Bildung und Studium. Ihr
Stellenwert ist sehr hoch. Man stu-
diert, um sich eine mdglichst sichere
und erfolgreiche Zukunft aufzubauen.
Entsprechend ernst werden Studi-
energebnisse und -zeiten im Allge-
meinen genommen. Die Organisation
des Studiums und der Universitaten
unterscheidet sich teilweise vom
deutschen System. Sehr positiv emp-
fand ich den engen Kontakt zu den
Hochschullehrern.  Die fiir meine
Abteilung zusténdigen Professoren
zeigten grolRes Interesse an meiner

Annika Miihlhause am Bosporos. Auf bei-
den Seiten der Meerenge befindet sich die
Stadt Istanbul. (Fotos: privat)

Ausbildung und kannten ganz selbst-
verstandlich nach kiirzester Zeit mei-
nen Namen. Dies bedeutete nattirlich
auch, dass eine regelmaRige Vorbe-
reitung, sowie das Halten von Vortra-
gen etc. von mir erwartet wurde.

Ich absolvierte in Ankara mein chirur-
gisches Tertial in der Allgemein- und

Der Universitétscampus

Visceralchirurgie. Hier hatte ich die
Madglichkeit, im Stationsalltag Unter-
suchungs- und Wundversorgungs-
techniken zu erlernen. Ich konnte an
vielen verschiedenen Operationen
aktiv teilnehmen und auch die
Betreuung der Patienten auf der chir-
urgischen Intensivstation kennen ler-
nen. Selbststandiges Arbeiten war
mit Riicksicht auf sprachliche Barrie-
ren maglich.

Der Umgang mit den Kollegen der
Station war iberwiegend freundlich
und hilfsbereit. Schnell und selbst-
verstandlich wird man herzlich in das
Stationsteam aufgenommen. Auch
die Reaktionen der Patienten auf
eine deutsche Studentin mit groRen
Schwierigkeiten in der tiirkischen
Sprache war meist freundlich und
aufgeschlossen. Da ich in der Zeit der
Semesterferien mein  Praktikum
absolvierte, fanden leider nur wenige



Lehrveranstaltungen in englischer
Sprache statt. Fiir die meisten arztli-
chen Kollegen, war es jedoch selbst-
verstandlich, mir wenn méglich zu
ibersetzen bzw. sich in englischer
Sprache mit mir zu unterhalten. Trotz-
dem sind Kenntnisse der tiirkischen
Sprache sehr von Vorteil, vor allem
im Umgang mit den Patienten.

Die Arbeitstage in der Klinik sind
auch im Vergleich zu deutschen Ver-
haltnissen recht lang. Hinzu kam,
dass im Sommer Urlaubszeit ist und
mit halber Besetzung gearbeitet
wird. Nach einiger Zeit wurde ich mit
in die Nachtdienste eingebunden.
Diese Zeit war teils sehr anstren-
gend. Ich war einen Monat lang jede
vierte Nacht zum Dienst eingeteilt.
Nachtdienste bedeuteten, einfach
zusatzlich die Nacht zu arbeiten.
Etwas wie dienstfrei gab es nicht. In
der restlichen Zeit wurde ich gele-

_rmioae R g o oo W

Besuch der bekanntesten Festung in Ankara

Hochzeiten, Ausfligen oder Essen
eingeladen wird. Eine gesunde Acht-
samkeit bei den vielen Angeboten ist
ratsam, um schlechten Erfahrungen
vorzubeugen. Der so entstehende
gute Kontakt bietet die Mdglichkeit,
die Gesellschaft mit all ihren Konflik-
ten und Gegensétzen in der Tiirkei

Die Touristenattraktion Ephesos

gentlich gefragt, ob ich z.B. im Falle
von Notoperationen oder Ahnlichem
tiber Nacht helfen konnte.

Neben dem teils stressigen Klinikall-
tag blieb jedoch auch geniigend Zeit,
Land und Leute kennen zu lernen. In
der Semesterzeit bietet die Uni auch
Sprachkurse an und das EU-Office
organisiert z.B. Treffen und Ausfliige
mit den Erasmus Studenten. Da ich
nun aber in der Zeit der Semesterfe-
rien in Ankara war, blieb ich etwas
mehr auf mich gestellt. Trotzdem ist
es in der Tirkei nicht schwierig, mit
anderen Studenten und Kollegen etc.
in Kontakt zu kommen. Es ist fast
unmdglich, einsam oder gelangweilt
zu sein. Man wird sehr schnell einge-
bunden und alle sind hilfsbereit. So
kann es z.B. passieren, dass man
bereits nach kurzem Kennenlernen zu

ein wenig naher kennen zu lernen.
Dies bringt interessante und manch-
mal unerwartete DenkanstoRRe.

Die Rolle der Frau in der Tiirkei ist ein
besonderes Thema und steht wie so
vieles zwischen Moderne und Traditi-
on. In der modernen Tiirkei sind
emanzipierte Frauen an der Tages-
ordnung. Man trifft hier also auf kei-
nerlei Probleme als westeuropdische
Frau. In der traditionsbewussten Tir-
kei ist ein konservatives Frauenbild
vorherrschend. Hier sollte man sich
auf seine Rolle als Gast besinnen und
sich mit Feingefiihl bewegen. Dann
begegnet man auch in traditioneller
Umgebung freundlichem Interesse
und selten Anfeindungen.

Ankara und Umgebung selbst bieten
einige Sehenswiirdigkeiten und auch
das studentische Leben, sowie die
Mbglichkeiten der Abendgestaltung

sind reichhaltiger als vielleicht von
den meisten erwartet. Ankara ist
allerdings nicht gerade eine touristi-
sche Hochburg. Das birgt den Vorteil,
eine wirklich ttirkische GroRstadt zu
erleben. Allerdings heil3t dies, dass
es relativ wenige Ausldnder gibt.
Man féllt oft ungewollt auf und es
beschleicht einen gelegentlich das
Geftihl ,von einem anderen Stern zu
kommen”. In einigen Stadtteilen
Ankaras sind Auslander noch wirklich
etwas Besonderes. Dies aber nicht
im auslanderfeindlichen Sinn.

Man sollte unbedingt die Gelegen-
heit nutzen, auch andere Gegenden
dieses vielgesichtigen Landes zu
erkunden, wie z.B. interessante Orte
Zentralanatoliens, Kappadokien, Ist-
anbul und die Kiistengebiete. Dies ist
auch auf eigene Faust, dank des
guten Bussystems, leicht mdglich.

In der Nachbetrachtung meiner Zeit
in der Tiirkei kann ich sagen, es war
eine Reise in ,1001 Welt”, nicht
immer einfach, aber mit der Maglich-
keit der persdnlichen Weiterentwick-

Kappadokien — eine Landschaft mit beein-
druckenden Ansichten

lung auf wissenschaftlicher, medizi-
nischer, sprachlicher und geistiger
bzw. gesellschaftlich politischer
Ebene.

ANNIKA MUHLHAUSE
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Forderveren fur truhgeborens Magdeburg e
FAMILIEN HELFEN WOLLEN

Am 17. Mérz 2007 fand im Horsaal
der Universitatsfrauenklinik Magde-
burg die 1. Jahresveranstaltung des
Fordervereins  fiir  Frithgeborene
Magdeburg e.V. statt. Der Verein
nutzte diese Veranstaltung, um sich
mit seinen Zielen und Vorhaben der
Offentlichkeit vorzustellen. Zu den
Gasten der Veranstaltung zéhlten
u.a. Wulf Gallert, Vorsitzender der
Linkspartei. PDS-Fraktion im Landtag
Sachsen-Anhalt, der leitende Arzt
des Gesundheitsamtes, Dr. Eike
Hennig, Eva von Angern, Mitglied der
Fraktion der Linkspartei. PDS und dort
zustandig fir Kinder-, Jugend- und
Familienpolitik, Mitarbeiter des Lan-
desbildungszentrums Tangerhiitte,
Arzte und Schwestern der Uni-Kin-
derklinik und zahlreiche betroffene
Friihcheneltern.

Claudia Strauch berat Eltern von Friihge-
borenen an der Frauenklinik und ist stellver-
tretende Vorsitzende de Vereins

Leider findet die Thematik ,Friihge-
burt” mit all ihren zum Teil schwer-
wiegenden und vor allem langwie-
rigen Begleiterscheinungen in der
Bevolkerung nach zu wenig Aufmerk-
samkeit. Dabei ist die Zahl der Friih-
geburten in Deutschland pro Jahr
betrachtlich - Tendenz steigend. Frau
Strauch, stellvertretende Vorsitzende
des Vereins, hat deutlich gemacht,
welche Belastungen auf
die betroffenen Familien
zukommen, wenn ein Kind
zu friih geboren wurde.
Dazu zéhlen natirlich die
Angste und Sorgen der
Eltern um das Leben ihres
Babys; die taglichen Kran-

kenhausbesuche; die immer neuen
Diagnosen, die nicht selten auch eine
normale Entwicklung des Kindes in
Frage stellen; die Frage, wie geht es
nach dem Krankenhausaufenthalt zu

Herr Schmidt, Vorsitzender des For-
dervereins und selbst Frithchenvati,
berichtete von den familidren Belas-
tungen seiner Familie, die begannen,
als seine Tochter Sara in der 24.

Erfahrungsaustausch

Hause in volliger Eigenverantwort-
lichkeit weiter; tagliche Therapien;
Arztbesuche; Bewaltigungsstrategi-
en der Geschwisterkinder, die den
Eltern oft zusatzliche Sorgen berei-
ten; das soziale Umfeld; Umgang mit
Behorden. Professor Jorch, der Direk-
tor der Universitatskinderklinik, hat
die Notwendigkeit des Aufbaus einer
Friihgeborenennachsorgeeinrichtung
unterstrichen. Denn die Frilhgeburt-
lichkeit begleiten Kind und Familie
noch viele Jahre, manchmal sogar
ein Leben lang. Die Betreuung der
Familien endet somit nicht mit der
Entlassung aus der Klinik, sondern
muss kontinuierlich und engmaschig
weitergeflhrt werden.

Der Verein méchte durch Beratung und Be-
treuung, Projekte fiir Kinder und Eltern, Optimie-
rung der medizinischen Versorgung — sowohl

(Fotos: privat)

Schwangerschaftswoche (also 16
Wochen zu friih) geboren wurde.
Sehr eindrucksvoll schilderte er die
ersten beiden Lebensjahre seiner
kleinen Tochter.

Seit fiinf Jahren finden Frithchentref-
fen in der Kinderklinik statt, ein gute
Maglichkeit fiir betroffene Familien
zum Erfahrungsaustausch. Diese
schdne Tradition werden wir aufrecht
erhalten. Der Férderverein sucht Part-
ner, die ihm bei der Umsetzung der
Vorhaben hilfreich zur Seite stehen
— entweder durch Spenden auf das
angegebene Konto oder praktische
Unterstiitzung. Herzlichen Dank.

CLAUDIA STRAUCH
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préventiv, stationér, als auch in der Nachsorge — den

betroffenen Familien helfen und ihnen diese schwere Lebens-
situation erleichtern. Zu den geplanten Projekten, fiir die sich
der Farderverein einsetzen wird, zéhlen: Musiktherapie fiir Friih-
geborene und Eltern in der Klinik; Friihgeborenennachsorge;
Reittherapie fiir ehemalige Friihgeborene unter professioneller

Anleitung; Projekt fiir Schattenkinder — ein Angebot fiir Ge-
schwisterkinder zur Konflikthewiiltigung; Veranstaltungsreihe
mit Vortrdgen verschiedener Professionen zu thematisierten Pro-
blembereichen — ein Angebot fiir Eltern friihgeborener Kinder.
Im Internet: www.fruehchen-magdeburg.de
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Kostentrager:

EHA GmbH

Zentrum fiir ambulante Rehabilitation,
Physiotherapie und Ergotherapie

MD REHA GmbH

Friedrich-Ebert-Str. 68 - Ernst-Grube-Stadion
39114 Magdeburg
Tel. 0391 /8 11 00 68 - Fax: 0391 / 8 11 00 69

e-Mail: info@md-reha.de

Gesetzliche Krankenkassen, Private Krankenkassen

und Beihilfe, Rententréger, Berufsgenossenschaften

REHABILITATION

Spezialisiert auf die Wiederherstellung des
Stiitz- und Bewegungsapparates nach
Sport- und Unfallverletzungen und Ver-
schleiBerscheinungen. Auf arztliche Ver-
ordnung wird eine Komplextherapie (am-
bulante Rehabilitation, AHB, EAP) durch-
gefiihrt.

MEDIZINISCHE
TRAININGSTHERAPIE

Die medizinische Trainingstherapie reali-
siert funktionelles Krafttraining und Bewe-
gungsschulung mit Hilfe von Sequenz-Trai-
ningsgerdten und funktionellen Seilzug-
geraten. Hochentwickelte computerge-
steuerte Trainingselemente (Cybex-Norm)
ermdglichen jede Bewegungsbehinderung
zu erkennen und zu behandeln sowie Mus-
kelfunktionstests durchzufiihren.

ERGOTHERAPIE

Es werden Patienten aller Altersgruppen
mit korperlichen und seelischen Erkran-
kungen behandelt. Ziel der Ergotherapie
ist die groRtmaogliche Selbsthilfefahigkeit
des Patienten im Alltag.

Folgende MaRnahmen bietet die
Ergotherapie an:

motorisch-funktionelle Ubungsbehandlung,
sensomotorisch-perzeptive  Behandlung,
neurophysiologische/neuropsychologische
Ganzbehandlung (nach Bobath, PNF,
Affolter, Basaler Stimulation)

WASSERTHERAPIE

Praventive Riickenschule, Wirbelsaulen-
gymnastik. Wassergymnastik. Betreuung
von Rheumapatienten.

PHYSIOTHERAPIE

Klassische therapeutische Leistungen, wie
alle medizinischen Massagen. Kranken-
gymnastik, manuelle Therapie.

Lasertherapie und Sportphysiotherapie
werden in Verbindung mit physikalischen
MaRnahmen nach é&rztlicher Verordnung
abgegeben.

FREQUENZTHERAPIE

Nutzung von computergesteuerten Fre-
quenzmustern zur schnelleren Heilung
bei Knochenbriichen, Wundheilungen,
Wirbelsaulenschaden, Muskel-, Sehnen-,
Bénderverletzungen und  Ermidungs-
erscheinungen.

N

Im Hochleistungssport vielfach bewdhrt. ‘L

www.md-reha.de

Sprechzeiten: Montag bis Donnerstag 07.00 bis 19.30 Uhr, Freitag 07.00 bis 15.00 Uhr und nach Vereinbarung
PARTNER DES SPORTS IN SACHSEN-ANHALT

Wohnen im Sonnenhof

W andere Urlaub
machen, sind Sie zu Hause,

cpnfmm‘i\.t ,m*t-up
Fiir die Sedle
im asthetischen und

W\ediziy\iscl/\ey\ Bev‘eiclf\ Wir schicleen |hnen gerne

Informationsmaterial.
Bervice
* nach krankhaftem
Eicherheit
Haarausfadll
Fkomfort

* bei Lippen- und
Femeinsamkeit

Gaumenspalte

* Narbenretuschierung

N wme
«*«

Unsar Konzept heilit Service-Wohnen — nicht allein fiir altere Menschen, die
ihren Ruhestand genieffien, oder fiir Berufststige, die unabhdngig bleiben
waollen und wenig Zeit haben. 2

¢ Brustwarzen-

Plgmenherung Botspiel Grundriss elnes i

Doarding house™wahnung !

nach Brustaufbau

Bbie Residenz Sonnenhof

bietet jetzt auch | WOHNEN:
Mobilservice modernes Wohnen als AN
in zahlreichen namhaften Kosmetikstudios «boarding house”-Kanzept. N | | |

Permanentdesignerin Gabriela Baril
Telefon: 03 91 / 5 61 08 69
Funk: 01 60 / 2 27 25 11
www.people.freenet.de/permanent-make-up

Drel valleingerichtere 1- und 2-Raumappartemants von 2B bis 48 m® sind ideal 2, B, flr
Firmen, deren Mitarbeiter fur elnige Wochen oder Monate glinstige Hotel-Alternativen
suchen, Mutzen Sie die exzellente Infrastruktur der Residenz — mit hervorragender

Verkehrsanbindung, awch an die Autobahn !
Genielen Sie die Rube und den Komplettservice nach lhren Wiinschen — wom Einkaut
dber Reinigung bis zur Vollverptlegung!

Residenz Sonnenhof  Tel, o3gao3 - 73112
Breiteweg 123 Fax 039203 - 73155
39179 Barleben wiww.residenz-sonnenhof.de




m=m)ErAd

Und plotlich kam Klein-Log
AUFREGUNG IN DER UNI-BLUTBANK

Ein Nachtdienst in der Uni-Blutbank
verlauft wahrlich nicht immer ruhig.
Schwerverletzte Patienten, dringen-
de Notoperationen u. &. sorgen daflr,
dass die beiden MTAs, die ab 22 Uhr
im Nachtdienst arbeiten, reichlich zu
tun haben. In Notfallen kann der
diensthabende Arzt per Telefon infor-
miert werden, doch in der ereignis-
reichen Nacht zum 8. Marz war dazu
keine Zeit. Durch Zufall entdeckte die
diensthabende MTA Christiane Voigt
in den friihen Morgenstunden vor
dem benachbarten Elternhaus krebs-
kranker Kinder, die sich vor Schmer-
zen krimmende Janine Strube. Sie
war Gast im Elternhaus (Sohn Nando
wird derzeit in der Kinderklinik
wegen einer Leukamie behandelt)
und wartete auf den Rettungswagen,

den sie wegen der einsetzenden
Wehen gerufen hatte. Schnelles
Handeln war gefragt. Christiane
Voigt und ihre Kollegin Karin Krause
halfen der werdenden Mutter in das
Blutbank-Gebaude und dann ging
alles ganz schnell. Keine Zeit zu den
Liegen in der oberen Etage zu kom-
men, sondern sofortige Geburtshilfe
war jetzt gefragt. Auch wenn Labo-
rantinnen eine medizinische Ausbil-
dung haben, so stand Geburtshilfe
nicht im Stundenplan. Doch Zoé woll-
te auf die Welt und der kurz darauf
eintreffende Notarzt konnte iiber den
ungewdhnlichen Geburtsort nur stau-
nen. Eine aufregende Nacht und ein
gllickliches Ende. Mutter und Kind
waren wohlauf und den beiden ,ret-
tenden Engeln” wurde erst spater

Karin Krause, Christiane Voigt, Janine Strube

mit Z0é (v.li.) (Foto: Ariane Steinbart)
bewusst, was da eigentlich gesche-
hen war und was sie geleistet hat-
ten. Selbstverstandlich lie es sich
Frau Strube nicht nehmen, gemein-
sam mit Klein-Zoé den beiden Helfe-
rinnen zu danken. Diese ereignisrei-
che Nacht und die kleine Zoé werden
Christine Voigt und Karin Krause
wohl so schnell nicht vergessen.

Nees von der Aktion Knochenmarkspende dachsen-Anhalt
SCHON MEHR ALS 30 000 SPENDER REGISTRIERT

Scheckiibergabe von Prof. Rolf Schulze (Ii.)
an Prof. Marcell U. Heim (Foto: Elke Lindner)

Viele Besuchern des Instituts fir
Transfusionsmedizin bleiben stau-
nend vor der grofen Wand im Trep-
penhaus stehen, auf der viele
Scheckformulare zu sehen sind. Die
GroRen der Schecks variieren, wie
auch die darauf verzeichneten Sum-
men, die auf kleinere und gréRere
Geldspenden hinweisen. Wir finden
Betrége in D-Mark und in
Euro, doch alle Schecks
an dieser Wand haben
gemeinsam, dass sie fiir
die Aktion Knochenmark-
spende Sachsen-Anhalt
e.V. ausgestellt wurden.
Die Erinnerungsfotos auf

den Schecks deuten auf den Anlass
der jeweiligen Spende hin. Klein und
fast ein wenig unscheinbar wirkt ein
Scheck in der Mitte, doch er tragt das
Datum vom 3. Juni 1996 und beinhal-
tet die eindrucksvolle Summe von
250 000 DM.

Auf dem dazugehérendem Fato sind
Institutsdirektor Professor Heim und
der Operntenor José Carreras zu
sehen. Der Scheck erinnert an die
schwierige Zeit nach der Griindung
von Datei und Verein, als mehr als
2 Millionen DM fiir die Kosten der Typi-
sierungen der Nico-Aktion mit Spen-
den finanziert werden mussten. Die
enorme Summe half und motivierte
alle Beteiligten sehr, so dass die feh-
lende Summe in wenigen Monaten
durch weitere Spenden zusammen-
kam. Mehrmals ist der Name des
Kochclubs ,LES FINS BECS" als
Spendeniiberbringer zu lesen, der
seit Jahren regelmaRig Spenden fiir
die Aktion Knochenmarkspende sam-
melt. Neben den kleineren Geldspen-
den, die beinahe taglich auf dem Ver-
einskonto eingehen, kommen auch
hin und wieder groRere Spenden
dazu und ein weiterer Scheck kann

an der Wand angebracht werden. So
2. B. der Scheck der Firma Geo Content
GmbH aus Magdeburg, die 1 820
Euro auf der CEBIT sammelte oder
von Prof. Rolf Schulze, der auf einem
Festkolloguium zum Thema ,Deponie
und Umwelt” anldsslich seines
70. Geburtstages die beachtliche Sum-
me von 2 360 Euro zusammen trug.

Die vielen grolsen und kleinen Geld-
spenden bilden die Grundlage fir die
bereits seit mehr als 10 Jahren
erfolgreiche Arbeit der Magdeburger
Spenderdatei und des Vereins ,Ak-
tion Knochenmarkspende Sachsen-

Scheckwand in der Uni-Blutbank  (Foto: Silke Schulze)

Anhalt e.V* und ermdglichen den
Erhalt und weiteren Ausbau der
Datei, in der mittlerweile mehr als
30 000 potentielle Spender registriert
sind. Texte: SILKE SCHULZE



Alle Phasen der
neurologischen Rehabilitation
unter einem Dach

(®y mepian Klinik NRZ Magdeburg

Y

Neurologisches Zentrum

fiir stationdire, ambulante und
medizinisch=berufliche Rehabilitation
Gustav-Ricker-5tralie 4

39120 Magdeburg

Telefon 03 91 [ 610-0
Telefax 03 91 [ 610-12 22

rehaklinik.magdeburg@median-kliniken.de
www,median-kliniken.de

ﬂrrtligthcr Dircktor und Chefarzt:
Praf. Dr. med. Michael Sailer

Patientenanmeldung:
Telefon 03 91 / 610-12 50

Mo - Do von 7:00 - 16:30 Uhr
Fr von 7:00 - 14:30 Uhr

Wir fiihren durch:

# |ntensivmedizinische Behandlung (Beatmung)

* Meurologische Frithrehabilitation und postprimiire
Rehabilitation (Phasen B und C laut Definition
der Bundesarbeitsgemeinschaft fiir Rehabilitation)

= Anschlussheilbehandlungen (zugelassen fiir die
AHB-Indikationsgruppen 9, 10g)

# Stationire Heilverfahren

* Ambulante Rehabilitationsmalinahmen

= Malinahmen zur medizinisch-beruflichen Rehabilitation

In der MEDIAN Klinik NRZ Magdeburg werden Patienten
mit Erkrankungen aus dem gesamten Spektrum der
Newrologie nach dem aktuellen Wissensstand der
Rehabilitationsmedizin behandelt. Fiir alle Krankheits-
stadien — und damit fiir alle Phasen der neurologischen
Rehabilitation - bieten wir spezielle Therapieformen.
Entsprechend vielfiltig und anspruchsvoll sind die
personelle Besetzung sowie die riumliche und
apparative Ausstattung.




&
[ 4
t
u
e
[
[

L Besueh in der Kindertagesstate
KINDER SOLLEN FRUH SELBSTANDIG WERDEN

Es ist Donnerstagvormittag in der
Kindertagesstatte des Universitats-
klinikums. Im Gebaude herrscht Stil-
le, denn die 73 Madchen und Jungen,
die in der Kita des Uniklinikums tag-
lich ihren Tag verbringen, haben
bereits gefriihstiickt. Jetzt sind sie
mit ihren tdglichen Aktivitdten be-
schaftigt. Aus einem Raum dringt
Geklapper und Gerassel. Die Stimme
einer Erwachsenen hebt sich aus der
Gerduschkulisse ab: ,Wie hort sich
Pferdegetrappel an”, fragt sie. Mun-
ter und noch lauter erklingen wieder
Schlaginstrumente. Ein Blick hinter
die Tir verrat, dass hier eine Kinder-
krippen-Gruppe voller Elan Musik-
instrumente entdeckt. Der Raum ist
in warme Farben getaucht und ladt
zum wohl fiihlen ein. Die leuchten-
den Augen der jingsten Kita-Besu-
cher verraten, wie viel Freude ihnen
das musikalische Spielen macht.

gelernt. Angefan-
gen bei der Zahn-
pflege bis hin zur
gesunden Erndh-
rung wird kein
Bereich ausge-
lassen. Beim ge-
meinsamen
Essen lernen die
Kinder praktisch,
was fiir sie gut
ist. Abgesehen
davon werden sie
schnell zu selb-
standigen Men-
schen erzogen,
denn die Kinder
dirfen so friih wie
maoglich  allein
entscheiden, was auf ihrem Teller
landet, lernen, mit Messer, Gabel und
Loffel umzugehen, damit nichts dane-
ben kleckert. Die GroReren schmie-
ren sogar ihre Friihstiicksstullen
schon selber. ,Wir haben eine Ganz-
tagsversorgung, was fiir die Eltern
eine grofe Erleichterung ist”, erzahlt
die Leiterin der Kindertagesstatte,
Marita Nicolai. Friihstiick, Mittag,
Vesper werden tdglich serviert. Zwi-
schen den Mahlzeiten stehen span-
nende Projekte und Ausfliige auf dem
Plan. ,Wir waren schon auf der Friih-

Pl6tzlich herrscht laute Aufruhr
auf dem Flur. Die Kindergarten-
gruppe von Heike Schontaube,
sie ist Erzieherin, ist auf dem
Weg zum grolen Spielplatz
hinter dem griin gestrichenen

Neubau. Auf dem Spielplatz

erwarten die Kinder neben Buddelka-
sten und Klettergerdten auch Balle,
Roller und Autos, mit denen die
Méadchen und Jungen wenig spater
spielen. Es ist den 10 Erzieherinnen,
die in der Kita arbeiten wichtig, dass
die Kinder sich viel bewe-
gen, denn das halt den
Korper fit. Das Thema Ge-
sundheit ist den Madchen
und Jungen ohnehin nicht
mehr fremd, denn in zahl-
reichen Projekten haben
sie schon viel dariiber

chenstation, in der GroRkiiche, bei
der Post, der Polizei und der Feuer-

wehr”, berichtet Heike Schéntaube.
Aber auch im Haus gibt es immer
wieder Neues. Ein Weltraumprojekt
haben die Erzieher auf die Beine
gestellt. Daran kénnen sich auch die
Kinder noch gut erinnern, denn im
Rahmen dieses Projektes haben sie
gemeinsam ein riesiges Raumschiff
gebaut.

Die 33 Krippenkinder und 40 Kinder-
gartenkinder werden heute zwischen
6 und 17 Uhr betreut. Friiher war der

In der Kindertagesstatte des Uniklinikums

(Fotos: Elke Lindner)

Kindergarten eine Wochenkrippe, in
der die Kinder der Angestellten des
Uniklinikums auch tibernachten konn-
ten. Seit 1974 gibt es diesen Service
nicht mehr. Doch eines ist geblieben:
Die Kindertagesstdtte gehdrt nach
wie vor zum Uniklinikum, die als
Trager fiir die Einrichtung fungiert.
Kinder von Angestellten werden
bevorzugt. Doch wenn noch freie
Kapazitdten vorhanden sind, werden
auch Kinder angenommen, deren
Eltern nicht im Uniklinikum arbeiten.
Die Platze sind, wie auch in anderen
Tagesstatten, begehrt. ,Ich habe
immer 20 Kinder in der Warteschlei-
fe”, sagt Marita Nicolai. Auch sonst
unterscheidet die Tagesstdtte nichts
von anderen Einrichtungen. Zu 95
Prozent wird sie vom Jugendamt
finanziert, 5 Prozent tragt das Uni-
versitatsklinikum und genau wie
jedes andere Elternpaar, missen
auch die Eltern der in der Kita des
Uniklinikums betreuten Kinder Bei-
trége zahlen.

Die Kinder kiimmert es nicht, wie ihr
Platz finanziert wird. Wichtig ist
ihnen, dass sie taglich Neues ent-
decken kénnen. Sei es auf dem Spiel-
platz, im spielerischen Englischunter-
richt, wahrend eines Tagesausflugs
oder wahrend eines anderen Projek-
tes. Die Betreuer jedenfalls sind
bemiht, die Bedirfnisse der Kinder
optimal zu erfiillen.

CHRISTINA BENDIGS



P I 1 = 06509 Bad Suderode
PAMCE I_ S U S T:;":F;nﬁf}?::s BES} 99-0 = TeI:Fax:J({?S 94 85) 99-802
Service-Telefon: 0800) 1001 783
H A RZ = K I.] N I K A‘ﬁrgr;m;-;“:l:lfm: {(03 94] 85) 9;-8{14 oder -805
Aufnahme-Telefax: (03 94 85) 99-806

BAD SUDERODE Internet: www.paracelsus-kliniken.de/bad_suderode
Email: bad suderode@pk-mx.de

. manuelle Therapie

. Inhalation

. medizinische Bider
. Unterwassermassage

. Kryotherapie

. Thermotherapie
. Elektrotherapie
. Hydrotherapie
. Chemotherapie
. Psychotherapie

- Ergotherapie
2 Sozialberatung
Indikationen . Patientenschulung
*  Bosartige Geschwulsterkrankungen und = Ernithrungs- und Difitberatung
Systemerkrankungen » Lehrkiiche

+  Herz-Kreislauf-Erkrankungen
= Atemwegserkrankungen
= Diabetes mellitus

. Schulung zur Gerinmumngswertsel bstbestimmung
. Schulung zur Blutdruckmessung

Leistungen Y mrrfe;tl'jnfru';ﬂl:nfgﬂl':ad
+  Vorsorge- und Rehabilitationsmafinahmen (ambulant und stationfr) : S:u:;ﬂﬁ e
+  Anschlussheilbehandlungén . Cafeteria
. Friseur

e By e s i . Bibliothek
M'.edr.,rm.':dw Einrichtungen . Hibrchisabsmolaiteit
Diagnostik . medizinische Fulipflege / Podologie

phicge Zl

* EKG . Seminar- und Aufenthaltsriume

*  Belastungs-EKG

»  Echokardiographie (einschlieflich Farbdoppler+
TEE + Duplex-Sonographie)

»  Stressechokardiographie einmalige Calcium-Sole-Quelle

= Spirogergometrie

*  Langzeit-ERG und Langzeit-Blutdruck Bettenzahl

. E“"f“’““mﬁ““"aﬁi‘é‘:’ peiipherei olies 230 komfortable Einbett- und 15 Zweibettzimmer mit
o LR Bad/Dusche + WC, Fernseher, Weckradio, Telefon und Balkon.
SRS Versorgungsvertrag nach § 111 SGB V.

= Klinisch-chemisches und himatologisehes Labor = TR
« Nidoooodonkionie: oo castin:Paodenaakiin: Von der DDG anerkannte Klinik fiir Typ-2-Diabetiker.

Koloskopie, Sigmoidoskopie, Rektoskopie und Proktoskopie)
*  Bodyplethysmographie
*  Schlafapnoe-Diagnostik
= Herzschrittmacherkontrollen

Bad Suderode besitzt eine in Deutschland

Kostentriiger: Deutsche Rentenversicherungen, Krankenkassen,
Berufsgenossenschaften, private Rehabilitationsmafinahmen und
Aufnahme von Begleitpersonen méglich,

Die Klinik ist beihilfefihig!

lheraple‘ . - Bitte fordern Sie unser Info-Material an!
+  Herz-Kreislauf-Funktionstraining

+  Terrain- und Ergometertraining -

+  Medizinische Trainingstherapie Arztliche Veramtwortung

*  Belastungsadapdierte Bewegungstherapie Leitender Chefarzt und Chefarzt Onkologie:

+  Krankengymnastik Dr. med. Jirgen Schwamborn

»  klassische Massage Chefarzt Kardiologie Preumologie/Diabetes:

Segment-, Bindegewehbs-, Marnitz- und Colonmassage Dr. Andreas Miiller
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HOV Medmn ._
NEU- UND WIEDERGEWAHLT

Ende Marz 2007 wahlte der HSV Medizin allen Angehdrigen des Uni-
Medizin Magdeburg e.V. seinen Vor-  versitdtsklinikums verschiedene Kur-
stand flr vier Jahre. Der neue (alte) se zu belegen.

Vorsitzende Siegfried Steinert wurde MARGRIT WENDEL

in seinem Amt wiedergewahlt, eben- Abteilung Rehasport

so sein Stellvertreter Hubert Som-
merfeld (Geschéftsfiihrer). Die Finan- Der HSV Medizin bietet zahl-
zen unterliegen dem Sportfreund reiche Zusatzangebote an:
Gernot Frank. Der HSV Medizin hat - Schwimmen .

olf Abteilungen mitca. 1800 Mitglie-  [RAMRGREL

dern. Seit 1.4.2007 erméglicht ein

- Bowling
; o - Wandern und Radwandern
Vertrag zwischen der Medizinischen - Nordic Walking

Fakultat der Universitat und dem HSV

Der Vorstand des HSV Medizin (v.Ii.): Gernot
Frank, Siegfried Steinert, Hubert Sommer-
feld (Foto: Jakob Eggebrecht)

Herzlich willkommen
In guten Handen.

Die Waldburg-Zeil Kliniken stehen seit iiber 40 Jahren fiir praktische und
wissenschaftliche Kompetenz in der medizinischen Rehabilitation,

Die Rehabilitationskiinik Bad Salzelmen ist cine Fachklinik fiir Orthopédie,
Onkologie und Pneumologie,
Im Mittelpunkt steht Thre Anschlussheilbehandlung, die ein qualifiziertes

und motiviertes Team aus rehabilitationserfahrenen Fachdrzten dbernimmt,

Mit der Medizinischen Fakultéit der Otto-von-Guericke-Universitit in
Magdeburg verbindet uns eine enge Kooperation in Bezug auf spezielle
Diagnostik- und Therapiemafnahmen bei Akuterkrankungen,

Vertrauen Sie auf unsere Stdrken! Gerne beantwortet unser kompetentes
Rehabilitationsteam lhre persdnlichen Fragen.

2% | Waldburg-Zeil
Kliniken

ﬁ

Rehabilitationsklinik Bad Salzelmen
Badepark 5

39218 Schiinebeck | Elbe
Service-Nr, 01 80 3 39 21 BO
Telefon 03928 718-0
Fax 03928 7 18-599
www.rehaklinik-bad-salzelmen.de
info@ rehaklinik-had-salzelmen.de

www.wz=portal.de

Rehabilitationsklinik Bad Salzelmen
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Tel. 0391/6024 03 -04 - Tel. 0391 /60 74 43 30 - www.asb-magdeburg.de %

¢ Volistationare Pflege / Schwerstpflege e Betreutes Wohnen )

e Kurzzeitpflege ¢ Behindertenfahrdienst =
e Hausliche Krankenpflege ¢ Rettungsdienst - Krankentransport

¢ Hauswirtschaftshilfe ¢ Erste-Hilfe-Ausbildung

e Essen auf Radern e Katastrophenschutz/Rettungshundezug




SENIOREN-WOHNPARK

Im Alter bestens umsorgt

Im Alter und bei Krankheit sind personliche
Zuwendung und Geborgenheit oberstes
Gebot. Im Mittelpunkt des bewdhrten
Pflegekonzeptes unserer Einrichtungen in
Aschersleben stehen die Bediirfnisse und das
Wohlbefinden jedes einzelnen Bewohners.
Unsere Hauser zeichnet besonders die aktivie-
rende Pflege durch fachkompetentes Pflege-
personal aus. Wir fordern, begleiten und
pflegen mit dem Ziel, die Selbstandigkeit der
Bewohner zu erhalten.

Physio- und Ergotherapeuten unterstiitzen
die MaBnahmen. Die behindertenfreundliche
Ausstattung der groBziigigen Wohnraume
und eine optimale Betreuung garantieren den
Senioren Ruhe und Sicherheit. Vielfaltige
Veranstaltungen und Ausfliige sorgen fir
Abwechslung.

Zur Gewdhrleistung der erforderlichen Pflege
bieten unter anderem die Sozialdmter die
notwendige Unterstiitzung. So wird jedem
Bewohner ein angenehmer Lebensabend
sichergestellt.

Wir bieten lhnen:

B Vollzeitpflege

B Tages- und Nachtpflege

M Kurzzeit- und Urlaubspflege

B Spezielle Alzheimer-Pflege

B Multiple-Sklerose-Pflege

B Pflege bei Apallischem Syndrom,
Beatmungspatienten

Senioren-Wohnpark Aschersleben
Askanierstrafie 40 « 06449 Aschersleben
Tel. 0 34 73 [ 9 61-800 « Fax 9 61-811
www.senioren-wohnpark.com

M Spezielle Konzeption fiir Demenz

Kassenzugelassene Praxen fiir:

B Ergotherapie
B Physiotherapie

Senioren-Wohnpark Sankt Elisabeth
Vor dem Wassertor 39 « 06449 Aschersleben
Tel.0 34 73 [ 87 43-00 » Fax 87 43-64
www.senioren-wohnpark.com

Unternehmen der Marseille-Kliniken AG

Besser, wir sind da.



