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Liebe Leserinnen und Leser,

das Jahr 2010 hat uns weiter voran-
gebracht. Die Gesundheitseinrichtun-
gen der GLG bieten eine zuverlassige,
moderne und wohnortnahe medizi-
nische Versorgung und tragen damit
ganzentscheidend zur Lebensqualitat
in der Region bei. Wir freuen uns, dass
nun alle Krankenhauser der GLG uber
das begehrte KTQ-Zertifikat verfuigen.
Diese hohe Qualitdtsauszeichnung
wird nicht verschenkt, sondern muss
ineinemumfassenden Zertifizierungs-
prozess erworben werden. Darum bin
ich besonders stolzund bedanke mich
bei allen Mitarbeiterinnen und Mitar-
beitern, dass uns dieser grof3e Schritt
gelungen ist. Nun kommt es darauf
an, den hoch gesteckten Zielen und
Ansprichenimmerwiederneugerecht

“immermann

Geschaftsfuhrer
GLG Gesellschaft fir Leben und Gesundheit mbH

zuwerden.UnserGLG-Verhaltenskodex
gibt uns dabei hilfreiche Orientierung.
Wir haben ihn im zuriickliegenden
Jahr beschlossen, um unsere Quali-
tatsabsicht fur jedermann transparent
zu machen. Im Internet und im Foyer
unserer Krankenhauser ist der Kodex
offentlich einsehbar und nimmtunsin
diePflicht,denbeschriebenen Anspri-
chentdglichgerechtzuwerden.Gleich-
zeitig verbindet er Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter an den verschiedenen
Standorten als gemeinsamer Nenner
furalle.EinenbesonderenSchwerpunkt
werden wir auch im Jahr 2011 in der
Gesundheits- und Familienférderung
setzen. Mit den ,Partnern fiir Gesund-
heit’, mit Sportvereinen, Selbsthilfe-
gruppen,denNetzwerkenfiirgesunde

Kinder und vielen anderen sehen wir
unsengverbunden.Undauchdastragt
zurArbeitinunserenEinrichtungenbei:
Anden GLG-Standorten Angermiinde,
Prenzlau und Eberswalde rollen seit
kurzem die ,GLG-Bikes” auf den Stra-
Ben. 60 sollten es urspriinglich sein. 85
sind es bereits geworden, nachzulesen
auf Seite 8 in diesem Heft. An diesem
Beispiel zeigt sich, welches Potenzial
in Ideen liegt - wenn man sie mit dem
notigen Mut zum Neuen umsetzt.

Ich wiinsche Ihnen allen ein ideenrei-
chesJahr2011undviel Spal3 beim Blat-
tern und beim Lesen.
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KTQ flir das Krankenhaus Prenzlau

Alle GLG-Krankenhauser haben jetzt das Qualitatszertifikat

,Diese Leistung verdient hohen
Respekt. Darauf kdnnen Sie
wirklich stolz sein.”

Gesine Dannenmaier,
Geschdftsfiihrerin der KTQ GmbH

Im November wurde dem Kranken-
haus Prenzlau das KTQ-Zertifikat
verliehen - die hochste Qualitdits-
auszeichnung fiir Krankenhduser in
Deutschland. Damit konnen nun alle
GLG-Krankenhduser auf das begehr-
te Zertifikat verweisen.

Es ist geschafft! Stolz, aber auch
Erleichterung war zu spiiren, als KTQ-
Geschéftsfiihrerin  Gesine Dannen-
maier im Krankenhaus Prenzlau die
KTQ-Urkunde Uberreichte. Sie sagte:
,DiegezeigteLeistungverdienthohen
Respekt.NichtjederAnsatzeinesKran-
kenhauses,dasKTQ-Zertifikatzuerlan-
gen, ist so positiv verlaufen wie hier.”
Die 211 Beschéftigten des Kranken-
hauses haben sicham Zertifizierungs-
prozess Uber das gewohnliche Mal3
hinaus beteiligt. Als ,Nebeneffekt”

erfolgteparallelzurKTQ-Zertifizierung
eineTeilsanierungdesHauses,verbun-
den unter anderem mit der Neueroff-
nung der Endoskopie und der Ausge-
staltung des Eingangsambientes mit
groB3flichigen Fotos sowie der Ein-

richtung eines Cafés. ,Wir haben hier

Verwaltungsleiter Detlef Lischka und das Team des GLG-Qualitdtsmanagements nahmen die
Urkunde entgegen. Fotos oben: Parallel zur KTQ-Zertifizierung wurde das Krankenhaus in vielen
Teilbereichen erneuert - gro3formatiige Fotos pragen das Eingangsambiente. Foto unten links:
Oberarzt Dr. Helmut Wendland aus der Notfallaufnahme sorgte fiir die musikalische Unterma-
lung.

GroBesbewirktundvieldabeigelernt”,
sagte GLG-Geschéftsflihrer Harald
Kothe-Zimmermann.,Ich danke allen
MitarbeiterinnenundMitarbeiternfir
dashohe Engagement. Die Qualitatin
diesem Krankenhaus ist sichtbar und
splrbar und wurde mitdem KTQ-Zer-
tifikat weiter gestarkt und bestatigt.”

,Das KTQ-Zertifikat zu erwerben,
bedeutetharteArbeit" erlauterteChri-
stiane Reinefeldt, Leiterin des Zentra-
len Qualitatsmanagements der GLG.
An KTQ sind bedeutende Institutio-
nendesGesundheitswesensbeteiligt,
wie die Deutsche Krankenhausgesell-
schaft, die Bundesarztekammer, die

AKTUELL

Krankenkassen, der Deutsche Pflege-
rat und viele mehr. KTQ ist die Kurz-
formvon,KooperationfiirTransparenz
und Qualitat im Gesundheitswesen”.
Das Verfahren der KTQ-Zertifizierung
basiert auf einer Kombination aus
Selbst- und Fremdbewertung. Pri-
fungsgrundlage ist ein umfassender
Fragenkatalog, der weit Giber medizi-
nische und pflegerische Aspekte hin-
ausreicht. Eine wichtige Rolle spielen
beispielsweise der Umgang mit den
Patienten und mit Angehdorigen, die
Arbeitsorganisation, die Weiterbil-
dung,Hygiene,Sicherheitsvorkehrun-
gen, das Informationswesen und die
Krankenhausfiihrung. Von der KTQ
GmbH beauftragte Visitoren nahmen
alle Gegebenheiten vor Ort genaue-
stens ,unter die Lupe”.

,Bereits im Verlauf der Selbstbewer-
tungwurdedeutlich, wo Qualitatsver-
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besserungenmaoglichsind”,erklarteChristianeReinefeldt, SomitistKTQauch
ein wichtiger Schritt zur Weiterentwicklung. Wir haben von dem Priifungs-
prozess viel profitiert. Sowurden beispielsweise Regeln und Arbeitsabldufe
GLG-weit vereinheitlicht und einheitliche Vorgaben etabliert

Mit dem Krankenhaus Prenzlau haben nun alle GLG-Krankenhduser das
KTQ-Ziel erreicht. Das Werner ForBmann Krankenhaus und das Martin Gro-
pius Krankenhaus kdnnen seit einem Jahr auf das KTQ-Zertifikat verweisen.
DasKrankenhaus Angermiinde hat sein KTQ-Zertifikat schon einmal erfolg-
reichverteidigt.Nach jeweils drei Jahren muss die Qualitdat neu unter Beweis
gestellt werden.

,Die Qualitat in diesem Krankenhaus
ist sichtbar und spiirbar.”

Der Verwaltungsleiter des Krankenhauses, Detlef Lischka, verband den
besonderen Momentmiteinem personlichen Dankanalle Beschaftigtenfiir
die gemeinsam zuriickgelegte Wegstrecke. , Ich habe mich an diesem Platz
sehrwohlgefiihlt’ versicherteerdenGasten.Dererreichte Erfolgseiauchfir
ihneinH6hepunktseinerTatigkeitalsVerwaltungsleiter.Mit67 Jahrenwolle
er nun in den Ruhestand gehen.

Seine Nachfolgerin ist die GLG-Pflegedirektorin und Leiterin des Zentralen
Qualitatsmanagements, Christiane Reinefeldt. Auf sie warten bereits neue
Herausforderungen. Sie sagte: Ich freue mich auf diese Aufgabe, auf die
Zusammenarbeitmitlhnenallen,denMitarbeiterinnenundMitarbeiterndes
Krankenhauses Prenzlau. Ich rechne mit Ihnen und hoffe auf IhrVertrauen.”

Interview

Gut vorbereitet
auf die neuen
Aufgaben

Sympathisch, optimistisch, liberzeu-
gend - so wird Peggy Kurth von ihren
Kolleginnen in der Kardiologie des
Werner ForBmann Krankenhauses in
Eberswalde beschrieben. Die 37-jih-
rige Stationsschwester wird hier ver-
misst werden, wenn sie ab Januar die
Pflegedienstleitung im Krankenhaus
Prenzlau iibernimmt. Kiinftig hat sie
damit noch mehr Fiihrungsverant-
wortung als bisher - fiir mehr als 80
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter.

Leben & Gesundbheit: Wie bereitet man
sich auf eine solche Aufgabe vor?

Peggy Kurth: Verantwortung zu tber-
nehmen habeichim Stationsalltag ge-

Detlef Lischka

... hat als Verwaltungsleiter

des Krankenhauses Prenzlau

in wechselvollen Zeiten viel
Positives bewirken konnen und
geht nun in den Ruhestand.
An die Stelle der beruflichen
Anforderungen tritt nun mehr
Zeit fur die Enkeltochter und
personliche Interessen, worauf
er sich sehr freut.

Christiane Reinefeldt

... lbernimmt die Verwaltungs-
leitung des Krankenhauses
Prenzlau und sieht viele neue
Herausforderungen auf sich
zukommen. Als Leiterin des
zentralen GLG-Qualitdtsma-
nagements hat sie in besonde-
rer Weise zu der erfolgreichen
KTQ-Zertifizierung des
Krankenhauses beigetragen.

Annerose Prager

... hat in Doppelfunktion den
Pflegedienst der Krankenhauser
in Prenzlau und in Angermiin-
de gefiihrt und wird kiinftig
den Schwerpunkt wieder ganz
in Angermiinde setzen. In
einer Zeit, in der viel bewegt
wurde, war sie in Prenzlau an
allen positiven Entwicklungen
mafBgeblich beteiligt.

lernt. Flir mich personlich sind meine
Erfahrungen als Fachschwester im In-
tensivbereich und als Stationsschwes-
terinderKardiologiesehrwertvoll.Zwei
Jahre lang habe ich nebenberuflich
eine Weiterbildung im Pflegemanage-
mentabsolviert.Ich fiihle mich gut ge-
rUstet, bin gespannt auf die Aufgaben
in Prenzlau und freue mich auf meine
neuen Kolleginnen und Kollegen.

Welche Ziele haben Sie sich gesetzt?

Ich weil3, dass die Erwartungen hoch
sind. Zundchst muss ich ein Gefiihl fir
das Team bekommen. Wichtig ist mir,
innovativ zu sein, offen flir Neues, flr
neue Konzepte, neue Mdglichkeiten
und Angebote.Wie meineVorgangerin,
Annerose Prager, mochteich zur erfolg-
reichenEntwicklungdesKrankenhauses
Prenzlau beitragen. Dazu werden auch
in Zukunft Veranderungen gehoren.

Welche widiren das beispielsweise?

Zumeinendenkeich, bleiben Struktur-
veranderungen nicht aus. Die Alters-
entwicklung der Bevélkerung und die
Vorgaben der Gesundheitspolitik wir-
ken auf die Krankenhauser. Wir stehen
vor der Aufgabe, die Leistungen und
Angeboteentsprechendkontinuierlich
auszugestalten.Zumanderenerscheint
esmirwichtig, iberAbldaufeund Aufga-
benverteilungenimKrankenhausnach-
zudenken. Das geschieht derzeit nicht
nurinPrenzlau,sonderniiberall.Esgeht

Peggy Kurth

Stationen ihres Berufsweges:

® Ausbildung zur Krankenschwester im Krankenhaus Angermiinde
® Wechsel auf die Intensivstation im Werner ForBmann Krankenhaus in
Eberswalde und Weiterbildung zur Fachschwester fiir Anasthesie und

Intensivmedizin

e Weiterbildung zur Pflegemanagerin an der Wannsee Akademie in Berlin

e Stationsschwester in der Kardiologie des Werner ForBmann Krankenhauses

zum Beispiel darum, wie man arztliche
und pflegerische Tatigkeiten kiinftig
abgrenzt und wo sich Schnittmengen
ergeben. Zugleich konnen Pflegefach-
krafte noch starker als bisher durch
Servicemitarbeiter entlastet werden.
Der Ausbau des Servicebereichs ist zu-
gleich ein Gewinn fiir die Patienten. Sie
wiinschensichmehrServiceangebote.
Gute Erfahrungen haben wir in Ebers-
walde auch mit dem ehrenamtlichen
Besuchsdienst gemacht. Patienten be-
gleiten, zuhoren, Mut machen - hier
kdonnen die ehrenamtlichen Helferin-
nen und Helfer Vieles leisten, was Gber
die Moglichkeiten der Pflege- und Ser-
vicekrafte hinausgeht.

Wie entlasten Sie sich selbst?

Meine Familie ist mir sehr wichtig. Ich
binverheiratetundhabeeinen10-jahri-
genSohn.Wirwohnenin Angermiinde
undunternehmeninderFreizeit soviel
wie moglich gemeinsam. Mein Sohn
spieltFul3ballbeim FCAngermiinde,so
dass ich viel Zeit auf dem Ful3ballplatz
verbringe. Darliber hinaus achte ich

darauf,regelméaBigetwasfirdieeigene
Gesundheitzu tun.lch besuche die Ri-
ckenschuleund einmal proWocheden
Fitnesskurs. Ich finde es gut, dass die
GLGAngebotezurGesundheitspraven-
tion unterstutzt.

Sie haben sich oft auch auf Messen
und dhnlichen Veranstaltungen fiir
das Krankenhaus engagiert. Wird das
kiinftig noch méglich sein?

Das ist mir sehr wichtig. Trotz meiner
veranderten Aufgabe werde ich jede
Méoglichkeit nutzen, direkten Kontakt
zu Patienten zu haben. Zum Beispiel
durch Pflegevisiten im Krankenhaus,
aber auch durch 6ffentliche Veranstal-
tungen.InPrenzlaugibtesdas,Birger-
forum” oderauchTage der offenenTir.
Das sind Moglichkeiten, unserer Leis-
tungen und Angebote fiir die Gesund-
heit der Region vorzustellen und tiber
Neues zuinformieren.Daran werdeich
mich selbstverstandlich beteiligen.

Leben & Gesundheit: Vielen Dank fiir
das Gesprdch und viel Erfolg!
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GLG-Bikes rollen jetzt auch
in Prenzlau und Angermiinde
Fahrrad-Fuhrpark wurde auf 85 Rader erweitert

Nach dem Start im September in
Eberswalde rollen die GLG-Bikes nun
auch in Prenzlau und in Angermiinde.
Wegen der grof3en Nachfrage wurde
der Fahrrad-Fuhrpark der GLG von 60
auf 85 Rdder erweitert.

DasAngebotgiltspeziellfiirBerufspend-
ler, die mit der Bahn zur Arbeit anreisen.
Sie kdnnen an den Bahnhofen in Ebers-
walde, Prenzlau und Angermiinde auf
ihr personliches GLG-Bike umsteigen.

,Wir wollen unseren Beschéftigten da-
mit ein Stlick entgegenkommen’, sag-
te GLG-Geschéftsfuihrer Harald Kothe-

A

Zimmermann.,Die Nutzer sparen Zeit
und Geld und tun zugleich etwas fiir
die Gesundheit.”

Zu den Interessenten in Prenzlau ge-
hdrenErgotherapeutinBirgitRogowski
und Stationsarzt Daniel Marten.

»Das Rad erspart mir einen 20-minti-
gen FulBweg’, sagt Birgit Rogowski, die
taglichmitderBahnzuihrerArbeitsstel-
le in der Tagesklinik Prenzlau kommt.
,Die Idee ist einfach Spitze’, erganzt
Daniel Marten, derzur Arbeitaus Berlin
anreist.

Zur offiziellen Ubergabe der ersten
GLG-BikesimKrankenhausAngermiin-

Fotos: Birgit Rogowski und Daniel Marten (Bild oben) gehéren zu den Nutzern der GLG-Bikes in
Prenzlau. Im Krankenhaus Angermiinde nahmen Simon Treudler und Dr. EImar Grimm als erste
ihr GLG-Bike entgegen. Biirgermeister Wolfgang Krakow bekam ein GLG-Bike als Dienstfahrrad

Uiberreicht und probierte es gleich aus.

de kam auch Biirgermeister Wolfgang
Krakow.,Das Angebot passt hervorra-
gend zu unserer naturverbundenen
Stadt’,sagteer.ZuseinerUberraschung
konnte sich der Blrgermeister selbst
einGLG-BikealskinftigesDienstfahrrad
aussuchen. Es wurde ihm von Harald
Kothe-Zimmermann lberreicht.
Dr.ElmarGrimm,leitenderOberarztder
KlinikfirInnere Medizin, hatsich sofort
einGLG-Bikereserviert.Erkommtjeden
Tag aus Berlin nach Angerminde.,Die
Fahrt zur Arbeit und nach Hause ver-
kirzt sich fir mich zeitlich gesehen um
10 Minuten pro Tag", sagt er.

Auch Simon Treudler, der im Hol- und
Bringedienst des Krankenhauses be-
schéftigt ist und tdglich zwischen
EberswaldeundAngermiindependelt,
istbegeistert:,Ichnehme das GLG-Bike
immer mit und nutze es an beiden
Standorten.”

Eine besondere Uberraschung hielt
KrankenhausverwaltungsleiterinMarita
Schonemann bereit. Sie lberbrachte
Fahrradklingeln mit eingraviertem
Christophorus-Bildnis,Schutzpatronder
Reisenden. 16 solcher Fahrradklingeln
hat das in Angermiinde beheimatete
Ehepaar Albert und Ursula Eichhorn
fur die berufsbedingten Fahrradfahrer
gespendet.DiebeidenSeniorenfiihlen
sichdemKrankenhausseitlangemver-
bunden und hattenvon den GLG-Bikes
aus der Zeitung erfahren. ,Wir dan-
ken dem Ehepaar Eichhorn fiir diese
freundliche Geste der Wertschatzung’,
sagte Marita Schénemann. ,Es macht
unsFreude, wenn unsere Arbeiteine so
personliche Anerkennung findet”

Bilder aus der Speiserohre
Moderne Endoskopie liefert digitale Einblicke in den Korper

Die Endoskopie-Abteilung des Kran-
kenhauses Prenzlau hat neue Rdu-
me bezogen. Gleichzeitig wurde die
Abteilung um einen Behandlungs-
platz erweitert. Zur Eréffnung kamen
neben vielen Gdsten auch der Land-
rat des Kreises Uckermark, Dietmar
Schulze, und der Prenzlauer Biirger-
meister Hendrik Sommer.

Endoskope sind schlauchférmige fle-
xible Gerate, die durch natirliche Kor-
peréffnungeneingefiihrtwerden.Der
Arzt mandvriert sie vom Instrumen-
tenkopfausmitHilfevonSteuerradern

Die Endoskopie hat eine
Schliisselfunktion in der

und kann auf dem Bildschirm jedes
Detailim betreffenden Kérperbereich
erkennen. Das Endoskop liefert hoch-
aufgeldstedigitaleBildervomInneren
derSpeiserohre biszumEnddarm.Der
Arzt kann auf diesem Weg auch Ge-
websprobenentnehmenundzumBei-
spiel Darmpolypen entfernen. Zu den
haufigsten Anwendungen der Endos-
kopieim Krankenhaus Prenzlau geho-
ren die Magen- und die Darmspiege-
lung und die Untersuchung der Galle.
FiinfKrankenschwesternund dreiArz-
te sind in der Endoskopie-Abteilung
beschaftigt. Die Untersuchungenund
Behandlungen
werdenstationdr
und auchambu-
lant, das heil3t
ohne notwen-
dige Aufnahme
des Patienten
insKrankenhaus,
durchgefihrt.
Das ist zum Bei-

Diagnostik und bietet viele
Behandlungsméglichkeiten.”
Chefarzt Dr. Uwe Knitter

Rundgang in der neu eréffneten Endoskopie-
Abteilung

spielbeiVorsorgeuntersuchungender
Fall. Jahrlich werden mehr als 2.000
endoskopische Untersuchungen im
Krankenhaus Prenzlau durchgefiihrt.
.Die Endoskopie bildet gewisserma-
BendasRuckgratfirvieleBereicheder
Inneren Medizin” erlauterte Dr. Uwe
Knitter. Zur Abteilung gehoren neben
denzweiEndoskopie-Platzenauchein
RaumfiirdieEchokardiographie,einer
flir die Ergometrie sowie ein Raum fur
die Schrittmacherfunktionsprifung
und einer fir die Abdomensonogra-
phie.
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Mehr als 200 Teilnehmer besuchten
Ende Oktober das diesjéhrige Werner
ForBmann Symposium im Paul Wun-
derlich Haus in Eberswalde. Unter
dem Motto ,,Medizin trifft Geschich-
te” war das Themenangebot weit
gefdchert. Es reichte von der Grund-
steinlegung der Krankenhduser bis
zu den Zukunftsperspektiven der

modernen Medizin.

Aktueller Anlass war ein doppeltes Ju-
bildum. Das Werner ForBmann Kran-
kenhaus feiert in diesem Jahr sein
115-jahriges Bestehen, das Martin
Gropius Krankenhaus blickt auf 145
Jahre zuriick. Die Gebaude tragen die
Handschriften bedeutender Architek-
ten und,berichten” von der enormen
Entwicklung der Medizin innerhalb

Medizin trifft Geschichte

Werner ForBmann Symposium 2010

weniger Generationen. Der erste
Symposiumstag verband Bau- und
Medizingeschichte miteinander. Am
zweitenTag ging esum,Ethikim Klini-
kalltag”.

Bauen fiir die Gesundheit

Die Brandenburger Ministerin fur
Umwelt, Gesundheit und Verbrau-
cherschutz, Anita Tack, lief3 in ihren
Er6ffnungsworten besonders die Ent-
wicklungsschritteseit 1990Revuepas-
sieren. Sie beschrieb die Eberswalder
Krankenhduser als beeindruckende
Zeugnisse der Baukultur und als mo-
derne und leistungsféhige Bestand-

teile der Gesundheitsversorgung in
Brandenburg.

Moderne Medizin in historisch bedeutender
Architektur — bei den Eberswalder Kranken-
hausern verbindet sich Tradition und Fort-
schritt auf sichtbare Weise..

DerEberswalderBiirgermeister,Fried-
helmBoginski,hobdieBedeutungder
Gesundheitswirtschaft fiir die Region
hervor.,Eberswalde hat sichzu einem
wichtigen Gesundheitsstandort ent-
wickelt”, erklarte er. ,Die hier leben-
den undim Durchschnittimmer alter
werdendenMenschenkdnnenaufein
zuverldssiges medizinisches Angebot
vertrauen. AuBBerdem sorgt die Ge-
sundheitsbranche fiir Beschéftigung
und Investitionen und eréffnet Men-
schen Perspektiven.” 17 % der Berufs-
tatigen in Stadt und Kreis sind heute
fur die Gesundheit tatig.

Aufgaben des Ethikkomitees

»Mit den wachsenden Méglichkeiten
der modernen Medizin steigen auch
dieErwartungenderPatienten’, sagte
GLG-Geschéftsfiihrer Harald Kothe-
Zimmermann. ,Die Verantwortung
fur die Gesundheit kann jedoch nicht
komplett an die Arzte abgegeben
werden.”

Mit welchen oft schwerwiegenden

Fragestellungen Arzte konfrontiert
werden, machte der zweite Symposi-
umstag deutlich. Nicht jeder denkba-

re Fall, nicht jede Situation in der Behandlung von Patienten
istvorhersehbarund in Leitlinien fest geregelt. Orientierung
und Hilfestellung bietet das Klinische Ethikkomitee, das sich
mit komplizierten Entscheidungsfindungen in der Medizin
befasst. Es wurde von Oberédrztin Verena Kauther aus dem
Werner ForBmann Krankenhaus vorgestellt. Seit 2008 gibtes
dasKlinischeEthikkomiteebeiderGLG.Eshandeltsichumein
interdisziplindres Team.,Arzte und alle an derTherapie Betei-
ligten kdnnen hier Ratim konkreten Fall finden, sich vertrau-
ensvollaustauschen,Meinungenhdren.Sosollsichergestellt
werden,dassdemWillendesPatientenbestmoglichentspro-
chen wird*, sagte Dr. Detlev Hoffmeister, Arztlicher Direktor
derGLGundSprecherdesEthikkomitees.SeinThemaaufdem
Symposium lautete: ,Ethik und Unternehmensstrategie”

Zum Schutz der Betroffenen handeln

»Schwere psychische Krankheiten
kénnen ZwangsmaBnahmen
erforderlich machen. Dabei miissen
RechtmdBigkeit und Verhdltnismd-
Bigkeit gewdhrleistet sein.”

Dr. Angelika Grimmberger,
Leitende Chefdrztin im Martin Gropius
Krankenhaus

,Fiir die prinatale Beratung

muss genligend Zeit zur

Verfligung stehen. Patienten, Eltern
und Angehdrige brauchen Informa-
- tionen. Der Arzt sollte die Rolle eines
Moderators iibernehmen.”

Dr. Steffi Miroslau,
Leitende Chefdrztin am
Werner ForBmann Krankenhaus

Mehr Zeit fiir Gesprache

Eine gute Kommunikation ist Voraussetzung zur Ver-
meidungethischerKonfliktsituationen.Dr.SteffiMiros-
lau,CheférztinderKlinikfurKinderundJugendmedizin
am Werner ForBmann Krankenhaus, beschrieb in ih-
rem Vortrag, wie wichtig es ist, dass fir die prénatale
Beratung von Eltern gentigend Gesprachszeit zur Ver-
fiigung steht. Sie verglich die Rolle des Arztes mit der
eines Moderators und einer kompetenten Informati-
onsquelle fiir den Patienten.,Der Arzt muss Patienten
undAngehdrigenhelfen,folgenreicheEntscheidungen
besser einschatzen zu kdnnen’, sagte sie.

Fortsetzung auf der ndchsten Seite



. 12 | TITELTHEMA

TITELTHEMA | 13 -

Der Wille des Patienten

Ethische Fragen ergeben sich auch,
wennPatientennichtmehrinderLage
sind, sich selbst zu duBern und ihren
Willen kund zu tun oder wenn abseh-

Die Medizin wird
immer technischer

bar ist, dass eine Heilung nicht mehr
erreicht werden kann. Darauf machte
Dr.Ralph Schrader, Facharzt fiir Strah-
lentherapie und Intensivmedizin aus
dem Werner ForBmann
Krankenhaus,aufmerksam.
Ersagte:,Auch Arzten fllt
es trotz ihrer Berufserfah-
rung schwer zu akzeptie-
ren, wenn Patienten ster-
ben. Sie sehen denTod als
Scheitern derBehandlung
und als Niederlage an und
therapieren oft ohne Aus-
sicht auf Heilung weiter,
statt den Fokus auf die
Wahrung einer hochst-
moglichenLebensqualitat
am Lebensende zu rich-
ten. Auch Lebensqualitat
sei nicht fir jeden dassel-
be. ,Entscheidend bleibt
auch hier der Wille des
Patienten.” Dass die Praxis
diesem Grundsatz nicht

immerentspricht,zeigtbeispielsweise
einevomBundesgesundheitsministe-
rium in Auftrag gegebene Befragung.
Demnach mochte die Mehrheit un-
heilbar kranker Patienten (75 %) zu
Hause sterben.Nur 15 % gabenals ge-
wuinschtenSterbeortdasKrankenhaus
an.Tatsachlichstirbtaberdie Mehrheit
derErkrankten (59%)imKrankenhaus,
8 % in Heimen und nur 33 % in der ei-
genen Wohnung.,Ein Grund dafir ist
dasFehleneinerflachendeckendfunk-
tionierenden ambulanten Begleitung
sterbenskranker Menschen’, sagte Dr.
Ralph Schrader.

Zwang und Ethik

Eine weitere Perspektive auf das The-
ma eroffnete Dr. Angelika Grimmber-
ger, Cheférztin der . Psychiatrischen
Klinikim Martin GropiusKrankenhaus.
Sie sprach Giber ZwangsmafBnahmen
in der Psychiatrie. Diese kdnnen no-
tig werden, um die Betroffenen selbst
oder andere Menschen zu schiitzen,
wie bei Suizidgefahr oder wahnhaf-

ten Realitatsverkennungen, z.B. bei
Psychosen, Depressionen oder Alko-
hol-undDrogensucht.,WievielZwang
braucht die Psychiatrie? Die win-
schenswerte Antwort lautet: Gar kei-

Ethik ist keine
Einbahnstrale

nen’ sagte Dr.Angelika Grimmberger.
Jeder Zwang ist ein drastischer Ein-
griff in die Personlichkeitsrechte von
Patienten. Die Cheférztin wies auf die
BedeutungvonKontrollmechanismen
hin, die zur Uberwachung der Recht-
maBigkeit und VerhaltnismaBigkeit
von ZwangsmaBnahmen dienen und
wichtigeGrundlagenfiirethischesVer-
halten im Klinikalltag sind.

Es geht nicht nur um Kosten

4Ethik ist keine Einbahnstra3e”, sagte
HaraldKothe-Zimmermannaufderab-
schlieBenden Podiumsdiskussion.
Jeder kann selbst einen Beitrag
leisten.” So sollten das Vorliegen ei-

Welche
Mé&glichkeiten
haben Arzte?

»Es gibt Situationen,

die uns vor die Frage stellen:
Wann endet unser Versorgungsauf-
trag, ist das genau definiert oder
betreten wir eine Grauzone?
Welche Méglichkeiten haben Arzte
im Umgang mit und in der

Bewidiltigung von ethischen
Problemen? Aus meiner Sicht gibt es
flinf Moglichkeiten: die Orientierung
an Richtlinien, die Arbeit der
Ethikkomission, kollegiale
Diskussionen, das Patientengesprdch
und die Wahrnehmung der
Eigenverantwortung.

Dies sind ftir mich die wesentlichen
Kriterien, auf die ich mich als Arzt
bei ethischen Fragestellungen
stiitzen kann.”

Dr. J6rg Seemann, Chefarzt der Klinik
fiir Radiologie und Neuroradiologie am
Werner ForBmann Krankenhaus

ner Patientenverfligung oder — bei
entsprechender Bereitschaft — auch
ein Organspendeausweis eigentlich

selbstverstandlich sein.

Dr. Jorg Seemann, Chefarzt der Klinik
fiir Radiologie und ebenfalls Teilneh-
mer des Podiums, erklarte: ,Unsere
medizinischen Madglichkeiten sind
heute riesig, aber wir miissen sie sinn-
voll einsetzen.”

Dazu gehdrt nicht zuletzt der 6kono-
mische Umgang mit vorhandenen
Ressourcen.ArminWolframCandidus,
Prasident der Deutschen Gesellschaft
flrVersicherte und Patientene.V., und
Henry Kotek als Vertreter der AOK

setzten sich mit dem Stichwort der
LPriorisierung” auseinander. Gemeint
ist die Abstufung medizinisch mdg-
licher und medizinisch notwendiger
MafBnahmen nach Dringlichkeit oder
Vorrangigkeit. Ohne eine Staffelung
nach Prioritditen wdre Medizin gar
nicht organisierbar. Das beginnt bei
unterschiedlichen Wartezeiten in der
Arztpraxis und der Zeitplanung von
Operationenundreichtletztlichbiszur
Verteilung von Leistungen und Ange-
boten an den Patienten als ,Kunden”.
Dass Ethik jedoch mehr ist als eine
Frage des Geldes, hat das Symposium
eindrucksvoll gezeigt.
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Was tun, wenn das Herz plétzlich galop-

piert? Die Deutsche Herzstiftung hatte
fiir die diesjdhrigen ,,Herzwochen” im
November das Thema ,Herzrhythmus-
storungen” gewdhlt. Spezialisten aus
GLG-Krankenhdusern beteiligten sich in
Eberswalde, Angermiinde und Prenzlau.

Husten, Schnupfen, Heiserkeit — wer
kann es sich schon leisten, deswegen
zu Hause zu bleiben? Die wenigsten
sind sich bewusst, dass sie mit dem
Verschleppen” eines Infekts ein Risiko
eingehen.BakterienoderViren, diesich
imKorperverbreiten, kénnenzum Her-
zen vordringen und eine Entziindung
desHerzmuskelsauslosen—diemedizi-
nische Bezeichnung ist Myokarditis.

,Zum Glick kommt das sehr selten
vor’, sagt Christian Scheer, Leitender
Oberarzt der Klinik fiir Innere Medizin
amKrankenhausPrenzlau.,Oftverlauft
eine Myokarditis auch unbemerkt. Die

»Eine hdufige Form der
Rhythmusstérung ist
das Vorhofflimmern.”

Dr. Elmar Grimm

Auf die

Herzgesundheit achten

Von verschleppten Infekten
und anderen Gefahren

Folgen kdnnen sich noch Jahre spater
zeigen, wenn Probleme mit dem Her-
zen auftreten. In seltenen Fallen flihrt
dieEntziindungbiszumHerzversagen
DieDiagnoseeinerMyokarditisistnicht
einfach. Ultraschall, EKG und Blutun-
tersuchung geben wichtige Hinweise.
Besteht der Verdacht, ist korperliche
Schonung das oberste
Gebot.,Deshalb sollte
man bei einem Infekt
niemals Sporttreiben’,
rat Christian Scheer.
Splirbare  Anzeichen
einer Herzmuskelentziindung kdnnen
Abgeschlagenheit, Fieber oder Atem-
not bei einfacher Anstrengung sein.
Auch Herzstolpern oder Herzrasen ge-
hoéren dazu. Das heif3t aber nicht, dass
jedeStoérungdesHerzrhythmusgefahr-
lich ist.

+JederMenschfiihlthinundwiederUn-
regelmaBigkeiten beim Schlagen des
Herzens’, erklart Herz-
spezialist Priv. Doz. Dr.
med. habil. Hartmut
Goos, Chefarzt der
Medizinischen Klinik
Il im Werner ForB-
mann Krankenhaus.
+Ein  beschleunigter
Puls ist beispielsweise
einenatirlicheReakti-

Bei einem Infekt
. sollte man niemals
Sport treiben

on bei Gefahr. Vor Angst und Anspan-
nung kann einem das Herz bis zum
Halsschlagen.TretenExtraschlageoder
Herzrasen ofterauf, solltemandieUrsa-
chekldren.MeistenskannderArztdem
Patienten mit Medikamenten helfen
und ihn von unnétiger Sorge befreien.
Dabei ist es wichtig herauszufinden,
ob sich hinter der
Rhythmusstérung
eine  Herzerkran-
kung, ein Herzfehler
oder zum Beispiel
aucheine Schilddru-
seniberfunktion verbirgt.”

DieseVielzahlanMoglichkeitenunddie
weite Verbreitung von Herzrhythmus-
stérungen in der Bevolkerung waren
fur die Deutsche Herzstiftung Anlass,
das Thema ins Gesprach zu bringen.
Priv. Doz. Dr.med. habil. Hartmut Goos
luddazuindasPaulWunderlichHausin
Eberswalde ein. In Prenzlau gestaltete
Christian Scheer in der Medizinischen
Schule Uckermark ein ,Blrgerforum”
Im Krankenhaus Angermiinde war es
derLeitendeOberarztDr.EImarGrimm,
derinteressierten Zuhdrernvonseinen
Klinikerfahrungen mit Herzrhythmus-
stérungen berichtete. Dabei spielten
auchFragenzurHerzschrittmacherthe-
rapie, zu Medikamenten gegen Rhyth-
musstérungen und zur chirurgischen

Therapie eine Rolle. Alle GLG-Kranken-
hauserarbeitenbeiderDiagnostikund
BehandlungvonHerz-Kreislauf-Krank-
heiten eng zusammen.

+Eine haufige Form der Herzrhythmus-
storungistdasVorhofflimmern’,sagtDr.
ElmarGrimm.,DabeiwerdendieVorho-
fe des Herzens ungeordnet elektrisch
aktiviert. Es kommt zu vielen kleinen
Impulsen,unddieHerzkammernerhal-

Eine haufige Form
der Rhythmusstorung
ist das Vorhofflimmern

ten unregelmaBig elektrische Signale.
Das ist nicht akut lebensbedrohlich,
bringtabereinerhohtesRisikofiireinen
Schlaganfall mit sich”

Der Ubergang zwischen normal und
krankhaft ist bei Herzrhythmussto-

,Jeder Mensch kennt
Unregelmdfigkeiten beim
Schlagen des Herzens.”

Priv. Doz. Dr. med. habil.
Hartmut Goos

rungen flieend.
Krankhaft bedeutet
nicht immer gleich
lebensgefdhrlich.
Die Unterscheidung
kann nur ein Inter-
nist oderKardiologe
treffen. Der normale
Herzrhythmus liegt -
zwischen 60 und
100SchlagenproMinute.Beiseelischer
oder korperlicher Belastung kann der
Puls auf 160 bis 180 Schldge steigen.
Behandlungsbedarf besteht bei Ge-
fahr eines plotzlichen Herztodes oder
Schlaganfalls, bei Auswirkungen auf
diekorperlicheLeistungsfahigkeitoder
auch Schwindelanfallen und dauern-
dem Unwohlsein.

Die Besucher der Informationsveran-
staltungen, darunter auch Mitglieder
derSelbsthilfegruppe,HerzUckermark’,

Priv. Doz. Dr. med.
habil. Hartmut Goos
bedankte sich ins-
. besondere bei sei-
nem Ko-Referenten,
Hausarzt Dieter Gal-
ke, sowie beim Bar-
nimer Landrat Bodo
lhrke fiir dessen Un-
terstlitzung bei der
Bereitstellung  des
Vortragssaales.

,Bei einem Infekt
sollte man keinesfalls
Sport treiben.”

Christian Scheer

nahmendielnformationenmitInteres-
se auf. Jeder kann selbst etwas gegen
Herzrhythmusstdrungen tun. So sollte
man besonders auf Normwerte beim
Blutdruck achten, sich regelmafig be-
wegen und Stress abbauen. Auch die
Vermeidung von Infektionen tragt zur
Vorbeugung bei. Die Arzte sind sich
einig: ,Wen es in der kalten Jahreszeit
erwischt, der sollte sich auf jeden Fall
die notige Zeit zum Gesundwerden
nehmen.”




Neue GLG-Stipendien vergeben

»50 sichern wir heute den Fachkraftenachwuchs von morgen”

,Ich freue mich schon auf
die Arbeit bei der GLG und
wiirde am liebsten in der
Gyndkologie und
Geburtshilfe einsteigen.”

Andrea Bachnick,
Medizinstudentin im 10. Semester

,Mich interessiert besonders
die Innere Medizin. Das
Stipendium finde ich toll.”

Andy Dobberstein,
Medizinstudent im 3. Semester

JIch finde die Andisthesie
interessant, aber auch eine
spdtere Niederlassung.
Das wird sich noch zeigen.”

Sabrina Kriiger,
Medizinstudentin im 8. Semester

Sechs junge Nachwuchsdrztinnen
und -drzte kénnen sich liber ein GLG-
Stipendium freuen. Mitte November
unterzeichneten sie in der GLG-Zent-
rale in Eberswalde die Vertrdge.

Jch freue mich, Sie in wenigen Jahren
als Mitarbeiter willkommen heif3en zu
kénnen!” Mit diesen Worten empfing
GLG-Geschéftsfihrer Harald Kothe-
Zimmermann die Nachwuchsmedizi-
ner. Zugleich begliickwiinschte er sie:
LWir hatten in diesem Jahr sehr viele
Bewerbungen fiir das Stipendium, die
Auswahl war nicht einfach.”

Kiinftig unterstiitzt die GLG die Stu-
denten bis zum Ende der Arztausbil-
dung mit bis zu 500 Euro monatlich.
Bedingung dafiiristes, nach dem Me-
dizinstudium mindestens drei Jahre
langin Gesundheitsunternehmender
GLG zu arbeiten.
VorvierJahrenwurde das GLG-Stipen-
dium eingefihrt. Seitdem konnte es
insgesamt 30 mal vergeben werden.
Sechs ehemalige Stipendiaten arbei-
ten schon in GLG-Unternehmen. Ziel
des Stipendiums istes, langfristig den
Fachkraftenachwuchs zu sichern. Um
Medizin studieren zu kdnnen, mus-
sen die jungen Menschen die Region
verlassen, weil esin Brandenburg kein

Medizinstudiumgibt, Wirwollen,dass
sie anschlieBend wiederkommen’,
sagte Harald Kothe-Zimmermann.
Die sechs neuen Stipendiaten studie-
ren derzeit in Gottingen, Halle und
Berlin. Auch tiber das Stipendium hin-
ausbleibensiemitdem Unternehmen
in Verbindung. Personalentwicklerin
Sabine Hellwig ist mitverantwortlich,
dass der Kontakt nicht abreif3t. Selbst-
verstandlich kdnnen die Stipendiaten
ihre Berufspraktika in GLG-Gesund-
heitseinrichtungen absolvieren.

,Flr mich ist das Stipendium ein Rie-
sengewinn’, sagt Andy Dobberstein
aus Templin, der im dritten Semester
Medizin studiert. ,Es schafft mir zeitli-
chen Freiraum, macht mich unabhan-
giger. Erfahren hat er von dem GLG-
Stipendium durch einen Bekannten.
Auch Andrea Bachnick aus Zepernick
ist durch eine Studienfreundin darauf
aufmerksam gemacht worden. Sie
hat gerade ihr zweites Kind entbun-
den und empfindet das Stipendium
als willkommene Unterstitzung. ,Flr
mich wie auch fir viele andere ist es
durchaus nicht einfach, immer die
GratwanderungzwischenUniversitat,
Arbeit und Familie im Griff zu haben.
DasGLG-Stipendiumistmirdabeieine
wichtige Hilfe

Hilfen fur Kinder mit
psychischen Problemen
BAG-Tagung in Eberswalde

Anfang Oktober trafen sich Leitende
Klinikdrzte und Chefirzte fiir Kinder-
und Jugendpsychiatrie und Psycho-
therapie aus ganz Deutschland zur
BAG-Mitgliederversammlung  und
Herbsttagung im Martin Gropius
Krankenhaus in Eberswalde. Dabei
ging es um Kinder, Jugendliche und
Familien mit psychischen Problemen.

Die Bundesarbeitsgemeinschaft der
Leitenden Klinikarzte fir Kinder- und
Jugendpsychiatrie (BAG) setzt sich da-
fur ein, die seelische Gesundheit von
Kindern und Jugendlichen und Famili-
en zu fordern. In der BAG sind 151 Kili-
nikenundTagesklinikenfiirKinder-und
JugendpsychiatrieausallenBundeslan-
dern organisiert.

»Nurdie Halfte derKinderund Jugend-
lichen, die psychische Auffalligkeiten
aufweisen, werden derzeit behandelt”,
sagte Priv. Doz. Dr. Hubertus Adam,
Chefarzt im Martin Gropius Kranken-
haus und Gastgeber der Tagung. Um
diese Situation zu verandern, missten

Versorgungswege fir Kinder, Jugend-
liche und Familien mit psychischen

Prof. Dr. Renate Schepker (links), Chefarzt Priv. Doz. Dr. Hu-
bertus Adam (rechts) und weitere Teilnehmer derTagung im

Gesprach.

Problemen tberpriift und
gegebenenfallsausgebaut
werden, so dass sie quan-
titativ ausreichend und
qualitativ  hervorragend
sind. Dabei muss auch da-
raufgeachtetwerden,dass
bei der Einflihrung neuer
Abrechnungssysteme in
der Psychiatrie eine aus-
reichende Finanzierung
der sehraufwendigenVersorgung von
psychisch kranken Kindern und Ju-
gendlichen gewabhrleistet ist, betonte
dieBundesvorsitzendederBAG,Prof.Dr.
Renate Schepker,aus derKlinik Weisse-
nau in Ravensburg.

EinweitererwichtigerPunktderTagung
bestanddarin, spezifische neueVersor-
gungswege aufzuzeigen. Tanja Besier
aus Ulm berichtete, dass vielfaltige Be-
lastungen von Familien dazu fiihren,
dass Kinder psychische Auffalligkeiten
entwickeln. Beispielsweise wenn ein
Geschwisterkind korperlich chronisch
krank ist, die Eltern an einer dauerhaf-
tenchronischenErkrankung(z.B.Krebs)
leiden oder Eltern selbst psychisch er-
kranktsind.PraventiveAnge-
bote, ein niederschwelliger
Zugang wie zum Beispiel
fachlich begleitete Internet-
portale und insbesondere
eine aufsuchende Diagnos-
tik und Behandlung kénnen
eineChronifizierungderSto-
rungverhindernundfrihzei-
tighelfen.AuBerdemberich-
tete Dr.Tanja Besier dar(iber,
dassKinderundJugendliche,
die in Einrichtungen der Ju-
gendhilfe stationarunterge-

brachtsind, gehauft psychische Auffal-
ligkeitenaufweisen, die bisheroftnicht
versorgt werden und zu chronischen

Problemen fiihren kdnnen. Eine aufsu-
chendediagnostische und therapeuti-
scheTatigkeit vonKinder-und Jugend-
psychiatern kann dazu fihren, ldngere
Krankenhausaufenthaltezuverhindern.
Insbesondere letztgenannter Ansatz
wird vom Martin Gropius Krankenhaus
verstarkt umgesetzt, seitdem die Klinik
furPsychiatrie,PsychotherapieundPsy-
chosomatik desKindes-undJugendal-
tersfederfiihrendeinModellprojektdes
Landes Brandenburg betreibt. Dabei
werden in Kooperation mit anderen
Kliniken in Brandenburg Kinder und
Jugendliche in Einrichtungen der Ju-
gendhilfevorOrtbehandelt, dieTeams
vorOrtsupervidiertunddieMitarbeiter
in der Jugendhilfe qualifiziert. Das Pro-
jekt wurde im Sommer 2010 bewilligt.
Aus diesem Anlass kam Staatssekretar
Dr. Daniel Riihmkorf zur Tagung nach
Eberswalde und machte hier deutlich,
dass er diese Anstrengungen weiter
unterstitzen wird und auch in seiner
Funktion als Politiker Anregungen an
andere Bundeslander weitergeben
mochte.
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,Es geht nicht um
Verzicht sondern

darum, clever zu essen.”
Dr. Angelika Schéidler sche Erndhrung

Tipps zur gesunden Ernahrung
3. Medizinischer Samstag von WHG und GLG

Wo liegt das richtige Ma# fiir gesunde
Erndhrung? Dr. Angelika Schddler gab
den Zuhérern des 3. Medizinischen
Samstags in Eberswalde wertvolle
Tipps. Zu der Veranstaltung Anfang
Dezember hatte die GLG zusammen
mit der Wohnungsgesellschaft WHG
eingeladen.

Viele Jahre war Dr.
Angelika Schad-
ler Arztin in der
Klinikum Barnim
GmbH,  Werner
ForBmann Kran-
kenhaus. ,Immer
wieder traf ich
dabei auf Patien-

ten, die mitbe-
dingt durch fal-

und ungesunde
Lebensweiseunterschwerwiegenden
Krankheiten litten und deren Gene-
sungsprozess durch Risikofaktoren,
wie Ubergewicht, Diabetesund hoher
Blutdruck deutlich verzégert wurde”,

berichtet sie. ,Das Problem Uberge-
wicht ist heute weltweit das grof3te
Gesundheitsproblem und leider ste-
hendie DeutscheninEuropaan erster
Stelledamit.Mehrals50%derErwach-
senensindiibergewichtig,jederfiinfte
Erwachsene ist adip6s. Im hoheren
Alterfindensich 70%, beiKindernund
Jugendlichen 16 % Ubergewichtige.
6 % der Kinder sind tbererndhrt. Die
AuswirkungenaufdieGesundheitsind
katastrophal!

Nach dem aktuellsten DKV-Report
,Wie gesund lebt Deutschland?” vom
August 2010 fallen jéhrlich zwischen
8 und 20 Milliarden Euro pro Jahr an
Gesundheitskosten durch Uberge-
wichtan.Weristdaflrverantwortlich?
Waskannmandagegentun?Aufdiese
undvieleweitere Fragenhattedie Arz-
tin sachkompetente Antworten.
,Grundsatzlich gilt immer, dass die
Trias Erndhrung, Bewegung und der
Wille zur Verdanderung eine Einheit
bilden.Wird eine der drei Komponen-
ten nichtbedient, dann lassen Erfolge
aufsich warten, und Riickschlage sind

vorprogrammiert’, sagte die Expertin.
LJeder von uns kann selbst sehr viel
flr die eigene Gesundheit tun, denn
dieGesundheitsrisikofaktoren,wiefal-
sche Essgewohnheiten, libermaBiger
Alkohol-undNikotingenussundman-
gelnde Bewegung, kdnnen nur wir
selbst zum Positiven verandern.”
Natlirlich muss man klar bekennen,
dass viele weitere Faktoren Einfluss
aufunser Essverhalten haben, wie z.B.
Stressituationen (,Frustesser”). Aber
auch hier gibt es inzwischen gute
Losungsansatze, Stress mental zu
verarbeiten.

Last but not least haben auch Werbe-
aktionenderNahrungsmittelindustrie
einen groBen Anteil daran, dass viele
Menschen beim Einkauf von Lebens-
mittelnstarkverunsichertsind,,Gerade
Kinderlebensmittel werden zum Teil
falsch beworben, sind zu stiss und zu
fett”, sagte Dr. Angelika Schadler.,,Das
alles darf uns nicht entmutigen. Denn
Abnehmen kann jeder!”

Verzicht steht dabei nicht an erster
Stelle, sondern vor allem muss man
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lernen, ,clever” zu Essen. ,Achten Sie
darauf, den Zuckeranteil in der Nah-
rung gering zu halten, gesundes
Eiweil3(mageresFleisch,Fisch,Hulsen-
friichte)und maBigFettezuessenund
bewegen Siesich reichlich’, empfiehlt
D. Angelika Schadler.,Denken Sie ein-
fach daran, dass alles, was Sie essen,
Energie produziert, die bei Bewegung
im Muskel verbrannt wird und bei
InaktivitataufderHifteansetzt.Genie-
BenSieleckere Gerichteund Stigkei-
teninMaBen-QualitatstattQuantitat!
—und unternehmen Sie ausgedehnte
Spaziergdnge. Stellen Sie sich eine
Medizin vor, die so machtig ist, dass
siedie Gehirnchemieverandernkann,
so vielseitig, dass sie eine Reihe von
psychischen Problemen verhindern
kann, dass sie, in Mal3en eingenom-
men, fast ohne Nebenwirkungen ist
und so billig, dass sie sich jeder leisten
kann.DieseWunderdrogeistkorperli-
che Aktivitat.”

Wer den Willen hat, sein Gewicht zu
reduzieren,solltediesunbedingtunter
fachlich-qualifizierter Beratung tun.
Nur so lassen sich frustrierende Riick-
schlage vermeiden.

Termine und Themen der nachsten
»+Medizinischen Samstage”

finden Sie im Internet unter
www.glg-mbh.de.

Leben & Gesundheit: Patienten mit
Diabetes werden im Werner ForB-
mann Krankenhaus nicht mehr mit
Didt- und Diabeteslebensmitteln ver-
sorgt. Warum?

Dagmar Otto: Wir orientieren uns
an den Erndhrungsempfehlungen
der Deutschen Diabetesgesellschaft
und der Deutschen Gesellschaft fiir
Erndhrung. Beide positionieren sich
eindeutig und sagen, dass spezielle
Nahrungsmittel fir Diabetiker nicht
erforderlich sind. Bei der Versorgung
unsererDiabetespatientenverzichten
wir aber auf mit Haushaltszucker ge-
stfSte Getranke.Diesogenannten Dia-
betiker-/Diatlebensmittel werden in
den nédchsten zwei Jahren vom Markt
verschwinden.

Das EU-Parlament hat sich liber eine
einheitliche Ndhrwertkennzeichnung
geeinigt. Was ist der Hintergrund?

Dazu ist zu bemerken, dass bereits

Macht Schokolade gesund?

Senkt Schokolade das Risiko von
Herz-Kreislauf-Erkrankungen?  Prof.
Dr. Helmut Gohlke vom Vorstand
der Deutschen Herzstiftung sagt:
Vermutlich ja! Neue Erkenntnisse
aus einer seit acht Jahren laufenden
Studie des Deutschen Instituts fiir
Erndhrungsforschung in Potsdam
weisen darauf hin, dass bestimmte
Schokoladesorten das Risiko fiir
Herzinfarkte und Schlaganfalle um

fast 40 % senken konnten. Das ware
eine Wirksamkeit, die andere Praven-
tionsmaBnahmen weit Ubertrifft. Fla-
vanole, die vor allem in Bitterschoko-
lade mit einem hohen Kakao-Anteil
zu finden sind, sollen dafiir verant-
wortlich sein. Allerdings fihrt ein
tagliches Stiick Schokolade mit 40
kcal in einem Jahr zu einer Gewichts-
zunahme von 1,5 kg - wenn man sich
nicht ausreichend bewegt! Zur Ver-

Was andert sich
bei Lebensmitteln?

Fragen an Expertin
Dagmar Otto

Dagmar Otto ist Diabetesberaterin
in der Klinikum Barnim GmbH,
Werner ForBmann Krankenhaus.

jetzt auf etwa 80 % der verpackten
Lebensmittel eine Nahrwertanalyse
zu finden ist, in der die wichtigsten
Angaben zum Gehaltan Energie, Fett,
Kohlenhydraten, EiweiB3, Salz und an-
deren Inhaltsstoffen je 100g Lebens-
mittel bilanziertist. Um die Lesbarkeit
dieser Angaben zuverbessern, soll die
aktuelle Mindestschriftgrof3e vondrei
Millimetern vergroert werden. Viele
Lebensmittel sind durchaus diabetes-
tauglich, auch wenn es auf den Pak-
kungen nicht extra vermerkt ist. Ein
Diabetespatient kann anhand des
jeweiligen Kohlenhydratgehalts pro
100g oder pro Portion die BE-Berech-
nung selbst vornehmen

Was ist mit der diskutierten Ampel-
kennzeichnung auf Lebensmitteln?
EineKennzeichnungnach Ampelprin-
zip wird es nicht geben, eine Bewer-
tung nachrot, gelb, griin basiert nicht
auf wissenschaftlichen Grundlagen.

brennung dieses Schokoladestiicks
wadre zum Beispiel ein zehnminutiger
Spaziergang noétig. Deshalb Vorsicht:
Schokolade macht dick! AuBerdem
sollten Schokolade-Esser besonders
auf ihre Zdhne achten. Apotheken
bieten spezielle ,Gesundheitsscho-
kolade” an. Schon zu Beginn des 19.
Jahrhunderts gab es Schokolade in
der Apotheke, bevor sie zu einem
Massenprodukt wurde.
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69 Spender beteiligten sich im Oktober an der Blutspendeaktion im Rathaus Angermiinde. Die GLG-Gluicksfee ermittelte hier die 21-jéhrige Peggy
Stegemann aus Pinnow als Reise-Gewinnerin. Sie durfte sich auf erholsame Tage im Baltik Hotel Zinnowitz auf Usedom freuen.

Sie gaben lhr Bestes — Danke!
Mehr als 1.000 zusatzliche Blutspenden durch GLG-Aktionen

Mit einer Vampirparty im Januar
2010 ging es los. Sie gab den Auf-
takt fiir eine lange Reihe besonderer
Blutspendeaktionen, zu denen die
GLG vor allem in das Paul Wunder-
lich Haus am Eberswalder Markt
einlud. Immer gab es dabei etwas zu
gewinnen.

An jedem letzten Dienstag im Monat
verwandelte sich der Kreistagssaal im
Paul Wunderlich Haus in eine Blut-

spendestation. Zwischen 60 und 100
Spenderbeteiligtensichjeweilsander
Aktion. Die GLG arbeitete dabei mit
derBlutspendezentralevomAsklepios
KlinikumUckermarkzusammen.Auch
auf der Erlebnismesse ,Mensch &
Gesundheit”, die im Mai im Eberswal-
derFamiliengartenstattfand,wurdean
beiden Tagen reichlich Blut,gezapft”.
Im Oktober erganzte das Kranken-
haus Angermiinde die Aktionsreihe,
indem es einen Blutspendetag im

Was geschieht mit lhrem Blut?

DerliberwiegendeTeilder
Blutkonserven wird nach
Angaben des DRK-Blut-
spendedienstes zur Be-
handlung von Patienten
mit chronischen Krank-
heiten eingesetzt. Nur 12
% des Blutes — weniger
als oft vermutet — werden
infolge von Unféllen be-
naotigt.

Krebserkrankungen

Herzerkrankungen -

Blutarmut und
Blutkrankheiten

Komplikationen bei Géburten

Leber-und ...
Nierenkrankheiten

Rathaus der Stadt veranstaltete.,Alles
in allem kamen so liber 1.000 zusatz-
liche Blutspenden zusammen’, zog
GLG-Geschéftsfiihrer Harald Kothe-
Zimmermann am Jahresende Bilanz.
,Wir danken allen, die bereit gewesen
sind, uns ihr Bestes zu geben.”

Die GLG hat sich dafir auf originelle
Weise erkenntlich gezeigt. An jedem
BlutspendetaggabeseineErholungs-
reise flir zwei Personen zu gewinnen.
AuBerdem konnten Schiiler, die sich

.......... weitere Einsatzgebiete
Darmkrankheiten

P’ Verletzungen aus
" StraBen-, Sport-, Berufs-
und Haushaltsunfallen

Knochen- und
Gelenkkrankheiten

mit 18 Jahren zumeist als Erstspender
beteiligten, fiir jede Spende eine Pra-
mie von 20 Euro fiir das Klassenkonto
verbuchen.

Generell stand den Spendern immer
ein reichhaltiges appetitliches Bufett
zur Starkung bereit.

.Obwohl heute bei Operationen viel
wenigerBlutgebrauchtwird, steigtder
Bedarf’, sagte Harald Kothe-Zimmer-
mann.,Das liegt daran, dass die medi-

Urlaubsgrii3e
vom Blutspender

Horst Meyer aus Golzow war einer der
Gewinner, derfirseine Blutspende ei-
nen ReisegutscheinfurzweiPersonen
inderGLG-Zentraleentgegennehmen
konnte.Insgesamtverlostedie GLGim
Laufe des Jahres 15 Erholungsreisen
fur Blutspender. ,Ich wul3te gar nicht,
dass es eine Reise zu gewinnen gibt*,
sagteder57-jahrigeLeitereinesAgrar-
unternehmens erfreut.

Von seiner Reise schickte er eine Ur-
laubskarte: ,Die GLG hat uns eine er-
lebnisreiches Wochenende ermdg-
licht, wofur wiruns herzlich bedanken
mochten”

zinischen Moglichkeiten sich immer
mehrerweitern und viel mehr Eingriffe
als friiher moglich sind. AuBerdem
benodtigen auch Menschen mit chroni-
schen Krankheiten das Blut. Nach wie
vorgibtesfliirmenschlichesBlutkeinen
kinstlichen Ersatz

Auchim Jahr2011 sollen die Blutspen-
detagefortgesetztwerden-jedenletz-
ten Dienstag im Monat im Paul Wun-
derlich Haus in Eberswalde.

Weshalb bekommt man nach
der Blutspende einen Imbiss und
etwas zu trinken?

Eine medizinische Begriindung gibt
es dafiir nicht. Das Blutspenden senkt
weder den Blutzuckerspiegel, noch
verliert man dabei so viel Flissigkeit,
dass man den Verlust dringend aus-
gleichen misste. Imbiss und Getran-
ke haben vielmehr die Funktion, dem
Spender eine angenehme Ruhe- und
Erholungspausezuschenken,bevorer
sich wieder dem Alltag zuwendet.

Worum geht es bei
der Typisierung?

~t ol

j;'

Der Leitende Oberazt der Klinik fiir Innere
Medizin des Krankenhauses Prenzlau, Chris-
tian Scheer, und Chefarzt Dr. Uwe Knitter
lassen sich typisieren.

ImJulihattedielnitiative,Uckermark-
gegen-Leukamie“zurTypisierungim
Plenarsaal des Landkreises aufgeru-
fen.Zum Jahresende bedankten sich
die Organisatoren bei den Mitarbei-
terinnen und Mitarbeitern des Kran-
kenhausesPrenzlaufiirdieUnterstiit-
zung. Insbesondere danken wir Dr.
UweKnitterundSchwesterMarianne
Pallokat, die durch ihr Engagement
freiwilligeHelfergewinnenkonnten”,
teilten die Initiatoren mit.

Was war der Anlass der Aktion?
Rund 11.000 Menschen erkranken
in Deutschland jahrlich an Leuka-
mie. Fiir viele Patienten besteht in
der Stammzellspende die einzige
Chance auf Heilung. In der eigenen
Familie liegt die Wahrscheinlichkeit,
einen passenden Spender zu finden,
nurbei30%.BeieinemTypisierungs-
test wird anhand einer Blutprobe
ein moglicher Spender ermittelt. In
Deutschland gibt es mehr als drei
Millionenregistrierte Spendewillige.
Um sich registrieren zu lassen, kann
man sich an einen der rund 40 regi-
onalenKnochenmarkspendevereine
wenden.
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Zauber des Musicals

Im September erstrahlte die Anger-
munder Klosterkirche in ungewdhn-
lichem Licht. Eine faszinierende
Laser-llluminationbegleitetedasBran-
denburgischeKonzertorchesterbeider
Darbietung bekannter Musical-Melo-
dien. Die GLG hatte ihre Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter in die gotische
Hallenkirchezudiesembeeindrucken-

denErlebniseingeladen,dasvonVeran-
stalterMichaelOttoorganisiertworden
war. Das klinstliche Licht erlaubte dem
Publikum, Details der Bauwerkskunst
einmal ganz anders zu sehen und das
Konzert des Orchesters in aullerge-
wohnlichem Ambiente zu genief3en.
Auch an kulinarische Freuden war an
demAbendgedacht.AlsGastbegriifite

GLG-Geschéftsfuhrer Harald Kothe-
Zimmermann den Angermuinder Bir-
germeister Wolfgang Krakow. Beson-
ders die gesanglichen Einlagen der
Sopranistin Anna Guttner, die Stlicke
aus ,Cats” ,Evita” und ,Phantom der
Oper” zu Gehor brachte, begeisterte
das Publikum bei dieser restlos ausge-

buchten GLG-Kulturveranstaltung.

Swing Fever mit dem Polizei-Orchester

Zum Abschluss der diesjahrigen GLG-Kultursaison trat
EndeNovemberdieJazz-CombodesLandespolizeiorches-
ters Brandenburg im EBU-Zent in Eberswalde auf.,Swing
Fever”nannten die sechs Musiker ihr,schwungvolles” Pro-
gramm. Das Publikum konnte in entspannter Atmosphare
Evergreens aus dem Jazz- und Dixielandbereich geniel3en.
Fur das leibliche Wohl war reichlich gesorgt. Der Erl6s des
Abends kam dem Netzwerk Gesunde Kinder Westucker-

mark zugute.

Tipps und Tricks

von Mirja Boes

Vorhang auf fiir Mirja Boes: Die
Kiinstlerin kam exklusiv fiir die Mit-
arbeiterinnen und Mitarbeiter der
GLG nach Eberswalde. Im voll besetz-
ten Saal der Hufeisenfabrik wurde
sie von GLG-Geschidiftsfiihrer Harald
Kothe-Zimmermann und einem krif-
tigen Vorschuss-Applaus des Publi-
kums begriif3t.

DiequirligeUnterhalterinstrapazierte
dieLachmuskelnderZuschauerdurch

ihren spitzfindigen Humor, den sie
trotz Schwangerschaft in vollem Maf3
zurGeltungbrachte.Sicherheitshalber

erkundigtesie
sichzuBeginn
der  Veran-
staltung, ob
ihr durch die
Anwesenden
geholfenwer-
den  konne,
falls sie ihr
Kind  schon
jetzt und hier
entbinde. Schlielich hatte sie es an
diesem Abend miteinem groBtenteils
medizinisch gebildeten Publikum zu
tun. Sie hatte fiir den Abend ihr neues
Programm ,Erwachsen werde ich

Mirja Boes war trotz Schwangerschaft nicht
zu bremsen. Im voll besetzten Saal unterhielt
sie das GLG-Publikum mit ihrem besonderen
Humor.

14

nachste Woche!” mitgebracht. Es han-
delteunteranderemvonGeschenken,
die vonden Beschenkten nichtimmer
gewlinscht werden, gab Anleitungen
zum Verhalten in peinlichen Situatio-
nen und ging immer wieder speziell
aufZwischenmenschlichesein, wobei
die Manner ,ihr Fett” weg bekamen,
was die Damen umso mehr erfreute.
AuchPraktisches hattesieim Gepack-
wiemanbeispielsweisemiteinemRot-
weinglasalsWasserwaageeinRegalan
die Wand dubelt. Zum Schluss gab'’s
Autogramme und wer wollte, konnte
einmal mit der Kiinstlerin ganz indivi-
duell ins Gesprach kommen.
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Hilfen flir Angehorige psychisch Kranker

Anfang Oktober war das Martin Gro-
pius Krankenhaus Gastgeber der 16.
Landestagung des Verbandes der An-
gehorigen psychisch Kranker in Bran-
denburg.Unterdem Motto,Selbst be-
troffen?”wurden Probleme undHilfen
furFamilienangehdrigevonpsychisch
Erkrankten thematisiert. Zu den 80
Teilnehmern gehorten jedoch nicht
nurAngehorigevonKranken,sondern
auch professionelle Helfer. Als beson-
dere Wertschatzung der Arbeit des
Verbandes wurde die Anwesenheit
von zwei Mitarbeitern des Ministeri-
ums fir Umwelt, Gesundheit und Ver-
braucherschutz angesehen.

Prof.Dr.phil.habil. JohannesJungbau-
erausAachenstellteinseinemVortrag

Erkenntnisse der Angehorigenfor-
schung vor und erlauterte auch Mog-
lichkeiten und die Notwendigkeit der
EntlastungvonFamilienangehdrigen,
wobei auch praktische Beispiele — z.B.
Entspannungsverfahren und eigene
Aktivitaten zum Ausgleich der Belas-
tungen - nicht zu kurz kamen. Die
Oberérztin der Klinik fiir Kinder- und
Jugendpsychiatrie und-psychothera-
piedesMartinGropiusKrankenhauses,
ChristineKeller,widmeteihrenBeitrag
denBedirfnisseneinerbishereherwe-
nig beachteten Angehdrigengruppe:
denKindernpsychischKranker.AuB3er-
demwurdenspezielleFragestellungen
inArbeitsgruppenerlautertunddisku-
tiert.ImErgebnisdieserTagungwaren

sichalleeinig,dassauchin Zukunftdie
Angehdrigen eine wichtige Aufgabe
in der Versorgung psychisch Kranker
zu leisten haben werden, dabei aber
ihreeigenenBedirfnissenichtausden
Augenverlierendiirfen.DasEinfordern
vonnotwendigerHilfe,dasregelmafi-
geRegeneriereneigenerKraftreserven
und nicht zuletzt auch gegenseitige
Unterstlitzung sind hierbei wichtige
Faktoren.Der Landesverband und die
Regionalgruppen der Angehdrigen
psychisch Kranker (im Landkreis Bar-
nim die Selbsthilfegruppe ,Mimose”
e.V.) bieten Beratung und praktische
Unterstlitzung an und wiinschen sich
noch mehr aktive Mitglieder.

Gemeinsam flir die Gesundheit der Region

Zur Starkung der Gesundheitsforde-
rung im GLG-Unternehmensverbund
sowie in der Region haben die GLG
und die AOK Berlin-Brandenburg eine
Kooperation geschlossen. Im Mittel-
punkt der kirzlich unterzeichneten
VereinbarungstehenMaBRnahmenzur

Gesundheitsforderung der mehr als
2.300 GLG-Mitarbeiter.

4WirwollendieGesundheitsférderung
fur unsere Beschdftigten weiter aus-

bauen”, sagte GLG-Geschéftsfiihrer
Matthias Lauterbach. ,Wer in einem
Gesundheitsunternehmen arbeitet,
muss auch auf die eigene Gesund-
heit achten.” Die Anforderungen fiir
Beschéftigte im Gesundheitsbereich
seien hoch. Zugleich steige auch hier
der Altersdurchschnitt der Berufstati-
gen.,Nur wer selbst fit und motiviert
ist, kann sich fur das Wohlbefinden
anderer in vollem Umfang einsetzen.
Zusammen mit der AOK wollen wir
unserenWeg als gesundheitsfordern-

SN E S
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des und familienfreundliches Unter-
nehmen konsequent fortsetzen. In
den AOK-Servicecentern in Eberswal-
deundPrenzlauwirddieGesundheits-
kasse kunftig Kursraume fir die GLG
zurVerfligung stellen, in denenfiir die
KlinikbeschaftigtenverschiedenePra-
ventions-undGesundheitskurseorga-
nisiert werden sollen.

4Wir wissen, wie anstrengend der Kli-
nikalltag sein kann’, sagte der fiir die
Region zustandige AOK-Unterneh-
mensbereichsleiter Marek Rydzewski.
JWir wollen die GLG-Mitarbeiter mit
unserenPraventionskursenunterstuit-
zen. Naturlich stehen wirauchinallen
Fragen zum Thema Krankenversiche-
rung zur Seite.”

Ein weiteres Ziel der Kooperation soll
essein,dieArbeitvonregionalenNetz-
werken und Vereinen im Bereich Ge-
sundheitzustarken.Zusammensollen
zudem Ideen fiir innovative Gesund-
heitsangebote entwickelt werden.

Bewerberstammtisch

Wie man sich bewirbt und wie die Arbeit im Kranken-
haus ablduft, was mit dem GLG-Verhaltenskodex ge-
meintistundvielesmehrerfuhrendieSchilerinnenund
Schiiler im November beim ,Bewerberstammtisch” im
KrankenhausPrenzlau.WertvolleTippszumWunschbe-
rufschriebendieBesucherausderPhilippHackertOber-
schule gleich mit. Robert Schindler, Pflegeschiilerim 3.
Ausbildungsjahr, konnte ihnen Eindrlicke aus eigener
Erfahrung vermitteln.,Jedes Jahr bilden wir zwolf neue
Bewerber in der Krankenpflege aus”, sagte Praxisanlei-
terin Marianne Pallokat.,Wir stellenfest,dass derNoten-

»Soziale Kompetenz
zdhlt mehr als eine Eins
in Mathe.”

Mariannne Pallokat,

Praxisanleiterin im

durchschnittderSchulabgangerallgemeinsinkt.Pflegeverlangt
ein gutes Allgemeinwissen. Wobei der menschliche Faktor, die
soziale Kompetenz, hier starker zahlt als die Eins in Mathe

Wer sich fiir eine Ausbildung bei der GLG interessiert, erhdilt
Informationen in der GLG-Personalabteilung, Rudolf-Breit-
scheid-StralBe 36, in 16225 Eberswalde.

Neu im Team der

GLG Gesellschaft fiir

Leben und Gesundheit

Verwaltungsdienst: Mirko Pfeifer, Tillmann
Putlitz, Frank Schaphorst, Kersten Steiniger,
Anja Winkler

GLG Ambulante Pflege-& Service GmbH
Pflegedienst: Cindy Bachmann, Petra
Baumann, Irmtraut Bleck, Christian Hingst,
MichaelaHuwe, SilkeKriiger, WolfgangMller,
Ivonne Neumann, Christina Sittkus, Kathleen
Strehl, Anja Struwe

GZG, Klinisches Hauspersonal: Anika Bittner
Wirtschafts-u. Versorgungsdienst: Antonia
Kain, Heiko Meyer, Marion Selke

Klinikum Barnim GmbH

Arztlicher Dienst: Katharina Blinstein, Michael
Buischges, Oliver Heideprim, Samer Kharasa,
Franziska Kuntze, Susanne Lehmann, Maijana
Linhard, Thomas Michel, Helge Reichert,
Doreen Ringel, Kai Roske, Helga Schubart,
Andrea Schwarz, Arne Siedler
Pflegedienst: Paul Adler, Rene Bartsch, Jiirgen
Bethke, Sophia Bischoff, Anne Bottcher,
Nadine Brandenburg, Isabell Dehnert, Antje
Draeger, Tobias Dziedo, Franziska Elsholz,
Jessica Freitag, Lysann Gieseler, Tino Glaser,
Jessica Grosenick, Raik Glinterberg, Verena
Hansmann, Sabrina Hesse, Nicole Kirschke,
Stefanie Labitzki, Franceska Maerker, Celine

Krankenhaus Prenzlau

Mierig, Michael Mieseler, Aileen Mulemba,
Anne Netz, Jennifer Pietsche, Marvin Purkert,
Julienne Ratzer, Jessica Rothenstein, Alexan-
der Ruch, Susanne Schemorga, Tony Schulz,
Karina Schuster, Sina Seeger, Anne-Kathrin
Skor, Laura Thiemer, Anne Wei3haupt, Salia
Wuthe

Med.-techn. Dienst: Jenny Bahr, Brigitte
Heyer, Manuela Krebs, Georg Roske, Sabine
Wrébel

Funktionsdienst: Andrea Drager, Maria
Krause, Susan Muller, Christina Proft
Weiteres Personal: Saskia Brosel, Maik
Gronka,JensMielke, TheresaSchréder, Juliane
Woigsch

Martin Gropius Krankenhaus

Arztlicher Dienst: Milena Koch,

Johannes Miihlenkamp, Alina Sassenberg
Pflege- u. Erziehungsdienst: Mara Buchholz,
Jan Durchstecher, Matthias Kaske, Ulrike Kleis,
Iris Kérner, Anika Lemke, Luisa Pach, Julia
Peterl, Elisa Renne, Denise Spalek, Jasmin
Speer, Marcel Wilke, Stefanie Ziesak, Isabell
Zisper
Ergotherapeuten:KatjaBauermann,Franziska
Simon, Marie Sperling

Psychologen: Elisabeth Heukamp, Jan Jewor-
utzki, Mario Meyer

Sozialarb./Sozialpad.: Anika Jihlawez, Patrick

G: Einstellungen vom 01.09.2010 bis 15.11. 2010

Marischka, Astrid Schmidt

Kiche: Kathleen Huber, Andrea Malchow,
ReneMatthes, TobiasRaschke,KatrinSchréder
Zivildienst: Marvin Brabandt

MEG

Arztlicher Dienst: Anke Sommer
Med.-techn. Dienst: Siegfried Czieslik
Funktionsdienst: Lisa Kramer, Judith Sander,
Nadine Thiele

Krankenhaus Angermiinde

Arztlicher Dienst: Eick Fritzsche, Nadja Kaiser,
Maria Kokkou

Pflegedienst: Sandra GroBnick, Anne Lindner,
Julia Rohde, Anne Seiffert

Med.-techn. Dienst: Andrea Freitag, Katharina
Schindler, Janine Wiggert

Funktionsdienst: Antje Peplow

Krankenhaus Prenzlau

Med.-techn. Dienst: Claudia Kriiger
Pflegedienst: Sarah Albrecht,

Julia Blumenroth, Juliane Frank, Luise Haase,
Lisa Herklotz, Jessica Hinz, Benjamin Lemke,
Joe Noé, Richard Schulz, Raik Tiepke

MVZ Prenzlau GmbH, Funktionsdienst:
Jennifer Kuhreich, Carola Sommer
REHAZENT, Arztlicher Dienst:

Slawomir Czuchra
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Fernsehtipps

Samstag, 15. Januar

SWR. 12:20 Uhr: Nachtcafé
Medizin mit unbegrenzten
Méglichkeiten?

Was die moderne Medizin leistet,
war frilher undenkbar. Operations-
roboter (ibernehmen das Skalpell,
implantierte Chips unterstiitzen
SehenundHéren, Arzte behandeln
Querschnittgeldhmte mit Stamm-
zellen aus Embryonen. Welche
Fragen wirft der scheinbar unbe-
grenzte Fortschritt auf?

Donnerstag, 20. Januar

MDR. 21:00 Uhr:

Hauptsache gesund
Knochenschwund stoppen

Jede zweite Frau Uber 50 erkrankt
an Osteoporose. Mit der richtigen
Erndhrung und einem passenden
Training kann man dem
Substanzverlust der Knochen
entgegenwirken.

Freitag, 21. Januar

arte. 21:45 Uhr:

Therapie mit LSD

LSD ist als Droge bekannt. Aktuell
werden wissenschaftliche Studien
mit dem Halluzinogen durchge-
fuhrt: Hat LSD therapeutisches
Potenzial?

Donnerstag, 27. Januar
ZDF. 9:05 Uhr

Volle Kanne - Praxis tdglich
Schwerhdrigkeit bei Kindern

GLG-Spezial:

Jeden letzten Freitag im Monat
ODF . 18:00 Uhr: Nachrichten mit
dem Gesundheitstipp

Jeden Monat
TVAL - Fernsehen fir die Ucker-
mark. Das GLG-Studiogesprach

Flr Radiofreunde:

Freitags 11:00 bis 12:00 Uhr
OldieStar (UKW 104,9 MHz)
Service Club Gesundheit und
Wohlbefinden

Kurzfristige Programmanderungen sind méglich.

Die interessante Leserfrage

Schlafwandeln auf dem Dach -
gibt es das wirklich?
Kerstin Fritsche, 17291 Prenzlau

Die Frage beantwortet Dr. Ulrike
Meier-Lieberoth, Leiterin des Schlaf-
labors im Martin Gropius Kranken-
hauses in Eberswalde:

Jeder kennt die Geschichte vom
Schlafwandler auf dem Dach, der
abstiirzt, wennmanihnansprichtund
plotzlich weckt. Tatsachlich kann es
sein, dass Menschen, die schlafwan-
deln, in Gefahr geraten. Ob es nun das Dach ist oder ob sie den Balkon betreten
oder eine Treppe. Es gibt Berichte von Menschen, die im Schlafanzug gesehen
wurden, wie sie in einer Einkaufspassage umherirrten. Das sogenannte Schlaf-

Dr. Ulrike Meier-Lieberoth

wandeln, eigentlich Somnambulismus, gehort zur Gruppe der Parasomnien
- das heif3t, die Betroffenen vollfihren im Schlaf komplexe Handlungen bzw.
zeigeneigenartigeEntdauBerungen.EineErinnerungbezilglichdieserAktivitaten
besteht am nachsten Tag nicht.

Differentialdiagnostisch missen Parasomnien von dissoziativen Storungen
sowie Epilepsien durch eine Untersuchungim Schlaflaborabgegrenzt werden.
Parasomnien treten nicht nur isoliert auf, sondern werden auch durch andere
Erkrankungeninihrer Entstehungbeglinstigt. Diesistfiir die Behandlungskon-
zeptionentscheidend.ImAllgemeinenkannSchlafwandelnsowohldurchMedi-
kamente als auch durch kontrolliertes Wecken und Psychotherapie behandelt
werden, wenn es als isolierte Storung auftritt. Im anderen Fall wird die Grund-
erkrankung therapiert.

Es wird nicht hdufig vorkommen, dass man einen Schlafwandler auf dem Dach
entdeckt. Falls doch, kann es sich auch um eine jener gartenzwergahnlichen
Figuren handeln, die neuerdings als ,Dachschmuck” angeboten werden und
nach Behauptung der Hersteller stark im Trend liegen sollen.

BeiderUntersuchungimSchlaflaborwerdenAugenbewegungen,Hirnstréme, Muskelak-
tivitdten, EKG, Atmung und andere Parameter aufgezeichnet und ausgewertet. Fiir die
PatientenderGLGstehenwohnortnahandreiStandortenschlafmedizinische Fachabtei-
lungen zurVerfigung —im Krankenhaus Angermiinde, im Martin Gropius Krankenhaus
und in der Kinderklinik des Werner Formann Krankenhauses in Eberswalde.

Raten und gewinnen

SILBENRATSEL

Aus den folgenden 47 Silben sind 14 Begriffe zu bilden, deren Anfangsbuchstaben - fortlaufend
gelesen - eine Erkrankung des Herzens benennen:

Ber - bo - by - di — en - ex - fie - flu - frak - ge — gen - gen - gra - haut - he - in - ka - la - mam - macht
- me - ment — mi — mo - nach - 0 - ohn - on - pe - phie - ra - re - ri - rinth - r6 — schuss — sor - ta - teln
—ten - ti-tre —tur-va-xen -ze - za.

1.
Krampfader

2.
Kurze Bewusstlosigkeit

'TeiI des Auges, Iris

4,
Plotzlicher starker Riickenschmerz

5.

Chirurgischer Eingriff
6.

Knochenbruch

7.
Erhohte Kérpertemperatur

8.
Teil des Innenohres

9.
Virusgrippe

10.
Heilmittel, Arzneimittel

11.
Rontgenuntersuchung der weiblichen Brust zur Tumorfriiherkennung

12.
Gliedmalen

13.
Kinderkrankheit

14.
Diagnostische und therapeutische MaBnahmen nach abgeschlossener Therapie.

Ratsell6sung und Gewinner

Gesucht wurden in Ausgabe 3/2010 folgende Begriffe:
Appendix, Arterien, Katheter, Syphilis, Feuermal, Kehlkopf, Psychose, Epide-
mie. Das Lésungswort hief3: ARTHROSE

Verlost wurden zwei Gutscheine fiir die Natur-Therme Templin und ein Ricola-
Badetuch. Aus den eingesendeten Postkarten zog die GLG-GlUcksfee folgende
Gewinnerin: Brigitte GruBendorf aus 16244 Schorfheide. Herzlichen Gliick-
wunsch! Die Gutscheine und das Badetuch kommen mit der Post.
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Vorschau

Ein Auge
zum Anfassen

7. Erlebnismesse
»~Mensch & Gesundheit”

Es lohnt sich, diesen Termin jetzt
schon,im Auge” zu behalten —im
wahrsten Sinne des Wortes. Denn
das menschliche Auge wird auf
der 7. Erlebnismesse ,Mensch &
Gesundheit” im Familiengarten
Eberswalde eine besondere Rolle
spielen. Zwei volle Tage lauft ein
Non-Stop-Programmrundumdie
Gesundheit — zum Staunen und
Mitmachen fiir Jung und Alt. Zur
6.Erlebnismesseim Friihjahr2010
kamen mehrals 11.000 Besucher.
Zur7.Erlebnismesse werden min-
destens ebenso viele erwartet.
,Zu den besonderen Attraktio-
nen zahltdiesmal ein begehbares
Augenmodell”, verrat GLG-Event-
managerin Heidi Eckbrett vorab
und empfiehlt:,Das sollten Sie auf
keinen Fall verpassen!”
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