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Krankenhauses der Barm-
herzigen Briider Trier hat
sich auf die Behandlung
von Darmkrebs speziali-
siert, der zu den haufigs-
ten Tumorerkrankungen

Dank modernster Technik
und neuer Verfahren sind
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Eine Erfolgsgeschichte
Albert Mandler, Fachleitung Psychia-
trische Dienste und Mitglied des
Direktoriums bei den Barmherzigen
Briidern Schonfelderhof sowie Leiter
Fachbereich Psychiatrische Dienste der
BBT-Gruppe, ging nach fast 40-jahriger
Tatigkeit in der BBT-Gruppe in den
Ruhestand.

Frih handeln

Das Darmzentrum des

in Deutschland gehort.

die Heilungschancen
deutlich gestiegen.

Sommer, Sonne ... Autsch!

,Walking on sunshine ...” - Sommer, das ist Son-
nenschein, kithles Wasser und jede Menge Spaf3.
Mit den Tipps von Klaus Striepeke, Arztlicher
Leiter am Medizinischen Versorgungszentrum
Westheim, vergeht bei kleinen Blessuren auch
die gute Laune nicht.
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BUhne frei
far Inklusion!

Menschen mit psychischen
Erkrankungen proben ein-
mal die Woche mit Jugend-
lichen und jungen Erwach-
senen in dem inklusiven
Theaterprojekt Soul LaLa.
Es bringt unterschiedliche
Menschen zusammen und
fordert das Verstandnis
flireinander.

Haben Sie Fragen

oder Anregungen?
Schreiben Sie uns

unter info@bk-trier.de oder
info@bb-schoenfelderhof.de

editorial

LIEBE LESERINNEN UND LESER,

unser Magazin heifdt ,Leben!”. Die Schwerpunktbei-
trdge der vorliegenden Ausgabe machen auf ganz
unterschiedliche Weise deutlich, was es heifden kann,
Leben zu ermoglichen: Es geht um medizinische Vor-
sorge und frithzeitiges drztliches Handeln, die Vorstel-
lung moderner Hilfsmittel, die die Lebensqualitat stei-
gern konnen, oder die Bereitschaft, im Tod Organe zu
spenden, um anderen Menschen Leben zu schenken,
aber auch um die Uberwindung von Ausgrenzung
aufgrund von Andersartigkeit.

Vor allem geht es aber um eines: Begegnungen zwi-
schen den Menschen zu ermdglichen. Wo Begegnung
nicht stattfindet, nutzen die besten Hilfsmittel, Thera-
pien und Konzepte nichts. Umgekehrt kdnnen unsere
medizinischen, pflegerischen, therapeutischen und
technischen Moglichkeiten wesentlich dazu beitra-
gen, Begegnung entstehen zu lassen. Mehr noch: Da-
rin finden sie erst ihre Legitimation und ihren Sinn.
,Alles wirkliche Leben ist Begegnung®, schreibt der jii-
dische Philosoph Martin Buber. Begegnungsfordernde
Mafinahmen sind daher auch immer lebensférdernd.
Als Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der BBT-Gruppe
werden wir daher nicht nachlassen, unsere Kompe-
tenzen in allen Bereichen weiterzuentwickeln, um
Begegnung zu fordern und Leben zu ermoglichen.
Thr

DI

Markus Leineweber
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SCHULUNGEN FUR STERBEBEGLEITER

,Letzte-Hilfe-Kurse”

Einem Thema, das fur viele auch heute noch ein Tabuthema ist,
widmen sich , Letzte-Hilfe-Kurse”: der Sterbebegleitung. Die Zahl
der Menschen, die in den eigenen vier Wanden sterben méchten,
wachst — laut einer Umfrage des Deutschen Hospiz- und Palliativ-
verbandes sind es 58 Prozent der Deutschen. Angehorige, die ihre
Lieben am Lebensende begleiten wollen, sind haufig tberfordert
mit Angsten und Unsicherheiten. Ein Grund fir die wachsende
Beliebtheit der Kurse, in denen es darum geht, sich mit dem Tod
auseinanderzusetzen, sowohl mit dem des Betroffenen als auch mit
dem eigenen. Themen dabei sind Patientenverfiigung sowie Mog-
lichkeiten ambulanter und stationdrer Versorgung.
Auch werden praktische Tipps mit auf den Weg
gegeben, mit denen jeder einem Sterbenden etwas
Gutes tun kann — zum Beispiel durch Vorlesen,
Bertihrungen oder Befeuchten der Zunge. Letzte-
Hilfe-Kurse geben Rat und machen Mut. Sie werden
bundesweit angeboten, meist kostenlos.

Foto: istockphoto

Mehr Infos unter www.letztehilfe.info

¢ DIGITALISIERUNG
Bessere Versorgung

Die Digitalisierung kann nach den Worten des Pfle-
gebevollméachtigten der Bundesregierung, Andreas
Westerfellhaus, viel zu einer besseren Versorgung
von pflegebedurftigen Menschen beitragen. Als
Beispiel nannte er die Vernetzung von Arzten und
Physiotherapeuten bis zum ambulanten Pflege-
- dienst. ,Digitalisierung in der Pflege zahlt sich fur
alle aus: durch mehr Patientenzufriedenheit, weniger
Krankenhauseinweisungen und nicht zuletzt weniger
Kosten”, so der Pflegebevollmachtigte. Beispiele aus der
Praxis zeigten, dass Einlieferungen ins Krankenhaus
erheblich verringert wiirden, wenn Hausarzt
und Pflegekrafte sich digital austausch-
ten. Digitale Hilfsmittel und Apps
sollten zuallererst den Patienten dienen
und zugleich die Fachkrafte entlasten,
damit diese mehr Zeit fur die Pflege
hatten, sagte Westerfellhaus. Die
elektronische Patientenakte sollte
nach seinen Worten ,Dreh- und
Angelpunkt fur die Kommunikation
der Gesundheitsberufe in der Akut-
und Langzeitpflege werden”.

©0000000000000000000000000000000000000000000
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LEBENSRETTER AN DER WAND
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Reanimation
mit Ansage

Ein weiBer Kasten an der Wand,

darin eine rote Tasche mit einem
Herzen und einem Blitz darauf. Ein
Anblick, der sich in vielen 6ffentlichen
Gebduden bietet. Es handelt sich um
Defibrillatoren, die im Notfall Leben
retten kdnnen. Bricht der Kreislauf
zusammen, versucht das Herz mit ei-
ner hohen Schlagfrequenz auszuglei-
chen. Der Defibrillator beendet dieses
Herzflimmern mit einem StromstoR.
Danach sind Herzdruckmassage und
Beatmung zur Reanimation notig.

Die potenziellen Lebensretter werden
jedoch nicht so oft eingesetzt wie
erhofft. Viele wissen im Notfall nicht,
wo die Gerate zu finden sind, oder
haben Angst, von ihnen Gebrauch

zu machen. Das Deutsche Rote Kreuz
setzt auf Information, zum Beispiel
mit der Notfall-App, die den néchsten
erfassten Defi abhangig vom eigenen
Standort anzeigt. Die Geréate sind fur
Laien konzipiert worden: Mit leicht
verstandlichem Display und akusti-
schen Direktiven wird die Reanimation
angeleitet.
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DAS GEHORT IN DIE REISEAPOTHEKE

Mattias Warmuth und Dr. Albert-Peter Rethmann (2. u. 4. v. li.)
mit Vertretern der Diakonissen Speyer: Karlheinz Burger,
Dr. Giinter Geisthardt, Wolfgang Walter (v. li.).

Wenn wir den Koffer packen, darf die
Reiseapotheke nicht fehlen — aber was
gehort da eigentlich rein? Wer unter
Reiselibelkeit leidet, sollte an ein entspre-
chendes Medikament denken. Pflaster,
Verbandsschere und Desinfektionsmittel
versorgen die Blasen an den FiBen. Nicht
jeder vertragt stark gewdrzte Speisen,
und an Chlor im Leitungswasser sind wir
nicht gewohnt — ein Medikament gegen
Durchfall hilft. Die Warme und Dufte
unseres Korpers locken Stechmticken

an, den juckenden Stichen beugt ein
wasserfestes Anti-Insekten-Mittel vor. In
klimatisierten Hotelzimmern erkalten wir
uns schnell, etwas gegen Schnupfen und
Halsschmerzen sollte daher ins Gepack
wie auch Schmerz- oder Fiebermittel. Es
lohnt sich, sich vor Reiseantritt mit dem
Urlaubsland vertraut zu machen und den
Impfpass checken zu lassen. Das Auswar-
tige Amt rat zu einem Masernschutz in
Frankreich. Ubrigens: Dem Jetlag kénnen
wir entgegenwirken; geht es in Richtung
Westen, ein bis zwei Stunden spater
schlafen gehen, beim Flug in den Osten
etwas friher. Gute Reise!
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NEUER STANDORT IN MANNHEIM

Gute gemeinsame
Versorgung

Die Diakonissen Speyer und die BBT-Gruppe planen eine Zu-
sammenfuhrung ihrer Krankenhauser in Mannheim. Im Rahmen
dieses Entwicklungsprozesses ist beabsichtigt, die Gesellschaf-
teranteile der Diakonissenkrankenhaus Mannheim GmbH
zum 1. Januar 2020 an die Barmherzige Bruder Trier gGmbH
vollstandig zu Gbertragen.

Das Theresienkrankenhaus und die St. Hedwig-Klinik,
beide seit Anfang des Jahres Teil der BBT-Gruppe, und das
Diakonissenkrankenhaus tragen seit Jahrzehnten mit einem
umfassenden Leistungsangebot zu einer professionellen Ge-
sundheitsversorgung in Mannheim bei. Um den christlichen
Auftrag der Hauser bei zunehmendem Wettbewerb auf dem
Krankenhausmarkt und steigenden Anforderungen durch Politik
und Kostentrager auch in Zukunft aktiv zu gestalten, seien in
den vergangenen Monaten Gesprache Gber Moglichkeiten einer
Zusammenfihrung der Hauser in Mannheim aufgenommen
worden, erklarten die beiden Trager.




medizin

DARMKREBS

FRUH
HANDEL

Das Darmzentrum des Krankenhauses der
Barmherzigen Brlider Trier hat sich auf die
Behandlung von Darmkrebs spezialisiert, der
zu den haufigsten Tumorerkrankungen in
Deutschland gehort. Dank modernster Technik
und neuer Verfahren sind die Heilungschancen
deutlich gestiegen. Die Experten konnen sogar
Vorstufen des Darmkrebses entdecken und ent-
fernen. Sie handeln, bevor der Krebs (iberhaupt
entsteht.

TEXT: JORIS HIELSCHER | FOTOS: ANDRE LOESSEL
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Zusammenspiel von Innerer i
Medizin und Chirurgie Ob
arzt Dr. Bernd Bretz
Oberarzt Dr. Ch
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Professor Dr. Christian Kélbel: ,,Hei-
lungschancen liegen bei 90 Prozent.”

aszinierend ist der Darm ohne
Frage. Jeden Tag verarbeitet
er drei Kilogramm Lebens-
mittel und Getrdanke und ver-
sorgt den Korper mit Energie
und Ndhrstoffen. Ein Geflecht
von mehr als 100 Millionen
Nervenzellen sorgt dafiir, dass der Nah-
rungsbrei verdaut und transportiert
wird. Noch viel mehr Bakterien, ndmlich
mehr als 100 Billionen, beheimatet der
Darm, nirgendwo sonst findet sich eine
so hohe Bakteriendichte. Zudem ist er
das grofite Organ im menschlichen Kor-
per: Seine Lange betrdgt acht Meter, sei-
ne Oberfldche - wiirde man sie ausbrei-
ten - ergdbe eine Flache von rund 300
Quadratmetern, so grofd wie ein Tennis-
platz. Doch diese grofie Flache birgt auch
die Gefahr fiir schwere Krankheiten.

So betrifft jede achte Krebserkran-
kung in Deutschland den Darm, das
zeigen aktuelle Zahlen der Felix Burda
Stiftung. 170 Menschen erkranken hier-
zulande tdglich am sogenannten kolorek-

Bei einer Endoskopie sieht Oberarzt Dr. Bernd Bretz dank hochauflésender
Bilder Auffalligkeiten im Inneren des Darms.

talen Karzinom, also an Dickdarm- und
Mastdarmkrebs. Damit ist er derzeit bei
Frauen die zweithdufigste und bei Man-
nern die dritthdufigste Tumorneuerkran-
kung. Nach Prognosen sind knapp 60.000
Menschen im vergangenen Jahr neu an
Darmkrebs erkrankt. 71 Menschen ster-
ben pro Tag an dieser Krebserkrankung.

Aussicht auf Heilung

Auf den ersten Blick sind das deprimie-
rende Zahlen. Doch Professor Dr. Chris-
tian Kolbel, Chefarzt der Abteilung fiir
Innere Medizin I/Gastroenterologie im
Krankenhaus der Barmherzigen Briider
Trier, macht Hoffnung: ,Wenn Darmkrebs
friih erkannt wird, haben die Patienten
mittlerweile eine Heilungschance von
uiber 90 Prozent.” Denn die Therapiemog-
lichkeiten haben in den vergangenen
Jahren deutliche Fortschritte gemacht.
Das ist auch ein Verdienst des Darm-
zentrums am Krankenhaus der Barmher-
zigen Brider Trier, das vor elf Jahren ge-

griindet worden und Teil des zertifizierten
Onkologischen Zentrums ist. In dem Zen-
trum arbeiten hoch spezialisierte Experten
wie Internisten, Gastroenterologen, Chir-
urgen, Onkologen oder Psychologen eng
zusammen. Nur sehr erfahrene Arzte mit
vielen Jahren Berufserfahrung fithren Di-
agnose und Behandlung durch. Das Zen-
trum verfligt zudem tiber modernste Dia-
gnosemoglichkeiten wie hochauflésende
Endoskopietechnik zur Darmspiegelung.
Und die Arzte haben neue Behandlungs-
techniken entwickelt, die eine rasche Ge-
nesung der Patienten zum Ziel haben. Seit
zehn Jahren ist das Darmzentrum ent-
sprechend der hohen Anforderungen der
Deutschen Krebsgesellschaft zertifiziert.
Christian Kolbel erkldrt, was die
Besonderheiten bei der Diagnose sind:
,Der Darm ist ein komplexes Organ, und
viele Symptome bei Darmerkrankun-
gen sind sehr unspezifisch. Unsere Auf-
gabe ist es, aus diesen unspezifischen
Symptomen eine komplexe Diagnose
zu stellen.” Das gleiche manchmal einer
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Detektivarbeit, so Kélbel. Das wichtigste
Instrument ist dabei das Endoskop, das
bei der Darmspiegelung genutzt wird.

Kamera gibt Sicht frei

Ein Endoskop besteht aus einem diin-
nen, sehr biegsamen Schlauch, an des-
sen Spitze hochauflésende Kameras
und eine Lichtquelle angebracht sind.
Es wird iiber den After in den Darm ge-
schoben, der Patient erhdlt eine leichte
Narkose und verspiirt keine Schmerzen.
Im Vergleich zu fritheren Gerdten biete
die moderne Generation viele Vorteile,
erklart der Chefarzt: ,Heute verfligen
wir tiber moderne Gerate, die den Darm
gut ausleuchten und mikroskopische
Bilder liefern.” Und er fligt begeistert
hinzu: ,Wir kdnnen am Darm endosko-
pisch und therapeutisch tdtig werden,
wie das vor 20, 30 Jahren tiberhaupt
nicht vorstellbar war.”

Dank digitaler Technik konnen Medi-
ziner nun in einer Darmspiegelung rund
90 Prozent der Oberfldche des Dickdarms
unter die Lupe nehmen und Karzinome
identifizieren. ,Aber nicht nur den Krebs,
sondern auch sogenannte Polypen kann
ich entdecken’, sagt Kélbel. Polypen sind
Verdnderungen in der Darmschleim-
haut und treten als Wucherungen an der
Darmwand auf. Sie sind Vorstufen eines
moglichen Krebsgeschwiirs.

Krebs im Keim ersticken

,Zu Darmkrebs wird viel geforscht. Da-
her wissen wir, dass sich mehr als 90
Prozent des Darmkrebses aus Vorstufen
entwickeln”, erklart Professor Dr. Detlef
Ockert, Chefarzt der Abteilung fiir Allge-
mein-, Viszeral- und Gefédfichirurgie am
Krankenhaus der Barmherzigen Briider
Trier. Im Umkehrschluss bedeutet das:
Wenn Arzte in der Darmspiegelung Po-
lypen entdecken und im gleichen Schritt
entfernen, lasst sich der Krebs quasi im
Keim ersticken. ,Die Darmspiegelung ist

die beste Vorsorge beziiglich des Dick-
darmkrebses”, betont Kolbel.

Die meisten Polypen lassen sich di-
rekt wahrend der Darmspiegelung ent-
fernen, mit einer Schleife, die am Endo-
skop befestigt ist. Bei grofieren Polypen
setzen Mediziner die sogenannte endos-
kopische Vollwandresektion ein. In einer
zweiten Darmspiegelung — der Patient
wird vorher tiber das Verfahren infor-
miert - stanzt der behandelnde Arzt mit
dem Endoskop den Polypen aus der
Darmwand heraus und verschlief3t die-
se mittels eines Metallclips wieder ohne
eine Operation. Die endoskopische Voll-
wandresektion gilt als eine der wichtigs-
ten Neuerungen der vergangenen Jahre.

Rendezvous am Darm

,Doch gelegentlich finden wir Polypen,
die sehr grof sind und endoskopisch
nicht mehr oder nur mit grofem Risiko
entfernt werden konnen”, erzihlt Inter-
nist Kolbel. Bei solchen Vorstufen zieht

VIDEO

Erfahren Sie mehr iiber die Vermeidung
von Darmkrebs sowie iiber Therapien im
Video: www.bbtgruppe.de/leben

der behandelnde Internist einen Kolle-
gen aus der Chirurgie zurate, gemeinsam
erortern sie dann das weitere Vorgehen.
Eine Moglichkeit ist das Rendezvous-
Verfahren, bei dem sie im OP zusam-
menarbeiten. Dabei kommt der Internist
mit dem Endoskop tiber den Darm, der
Chirurg kommt durch die Bauchdecke
mit dem Laparoskop, mit der sogenann-
ten Schliisselloch-Technik. Der Chirurg
kann dann den Darm, der verwachsen
ist, so drehen, dass der Internist mit dem
Endoskop den Polypen abtragen kann.
Wenn das nicht moglich ist, entfernt
der Chirurg den Polypen, unterstiitzt
dabei von dem Internisten. ,Wir kdnnen
so Polypen, die eine gewisse Grof3e tiber-
schritten haben, auf schonende Art ent-
fernen, fiir die man sonst einen grofien
chirurgischen Eingriff gebraucht hatte”,
sagt Chirurgie-Chefarzt Ockert. Das Ren-
dezvous-Verfahren haben die Experten
des Darmzentrums mithilfe neuester
wissenschaftlicher Erkenntnisse selbst
entwickelt.

Dr. rer. nat. Birgit Albs ist Leiterin des Fachpsychologischen Zentrums im Briiderkranken-
haus. Als Psychoonkologin geht sie speziell auf die Bediirfnisse von Krebspatienten ein.
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Prof. Dr. Detlef Ockert, Chefarzt der
Abteilung fir Allgemein-, Viszeral-
und GefaBchirurgie.

Im Rendezvous-Verfahren muss
der Chirurg vielleicht drei kleine
Schnitte in der Bauchdecke machen an-
statt eines grof3en, erkldrt Ockert. Dieses
Schliisselloch-Verfahren hat zahlreiche
Vorteile, denn die kleinen Zugédnge be-
deuten eine sehr viel geringere Belas-
tung des Korpers. ,Die Patienten kom-
men schneller wieder auf die Beine und
haben weniger Schmerzen, so Ockert.
,Minimalinvasive Verfahren haben in
den vergangenen Jahren die Chirurgie

revolutioniert.” Das gelte auch bei der
Behandlung von Darmerkrankungen.

Ganzheitlich behandeln

Wie in dem Rendezvous-Verfahren ar-
beiten auch sonst Experten verschiede-
ner Fachrichtungen zusammen. Das gilt
umso mehr, wenn bei einem Patienten
Darmkrebs diagnostiziert wird. ,Um eine
individuelle Therapie zu entwerfen, brau-
che ich alle, die an der Behandlung mit-
wirken konnten, an einem Tisch”, betont
der Chefarzt. Diesem Zweck dient die wo-
chentliche interdisziplindre Tumorkonfe-
renz des Onkologischen Zentrums, in der
Spezialisten mehrerer Fachabteilungen
jeden einzelnen Patienten besprechen
und gemeinsam den weiteren Therapie-
pfad festlegen. Auch eine psychologische
oder seelsorgerische Begleitung zdhlen
zum Behandlungsangebot. ,Ein Krebspa-
tient muss erst einmal lernen, mit der
Diagnose zu leben”, erklart Dr. Birgit Albs,
Leiterin des Fachpsychologischen Zent-
rums im Briiderkrankenhaus. Das ganz-
heitliche Spektrum des Darmzentrums
umfasst dartiber hinaus die Physiothera-
pie und Erndhrungsberatung.

Durch die gesetzliche
Vorsorgeuntersuchung
konnten seit 2002
130.000 Todesfalle
und 270.000 Neuer-
krankungen verhindert
werden.

Felix Burda Stiftung

Diese Vielzahl von Mafinahmen
zeigt Wirkung. ,Die Therapieentwick-
lung hat sich in den vergangenen Jah-
ren enorm ausgebildet: in der Vorsorge,
in der Chirurgie, in der Onkologie. Da-
durch haben wir die Uberlebenschan-
cen von Patienten um mindestens zehn
bis 15 Prozent steigern konnen®, erklart
der Chefarzt der Chirurgie. Und sein
Kollege Kolbel fiigt hinzu: ,Darmkrebs
kann dann geheilt werden, wenn er
frith erkannt wird. Deshalb sollte wirk-
lich jeder ab einem gewissen Alter un-
bedingt zur Vorsorge gehen.” Auch die
beiden Professoren lassen regelmafiig
eine Darmspiegelung machen.

Lymphbahnen
und Blutgefifie

Darmwand —=

Darmschlgimhaut

gutartiger Darmpolyp

Vom Darmpolypen zum Darmkrebs

im Inneren bilden sich

Uber die Lymphbahnen Tumorzellen kinnen Ober
haben Krebszellen in Blutgefife in andere
den Darm umgebende Organe gelangen und
Lymphknoten gestreut Metastasen bilden

Der Polyp entartet,

Krebszellen

Tumor wachst dber die
Schleimhaut hinaus und dringt
in die Darmwand ein

Tumor durchdringt
die Darmwand und wachst in
umliegendes Gewebe ein

10
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Leben mit
einem Stoma

Mehr als 100.000 Menschen
sind hierzulande auf einen
kinstlichen Darmausgang
angewiesen. Nach wie vor ist
das Thema angstbesetzt, haben
viele der Betroffenen Sorge vor
erheblichen Beeintrachtigun-
gen ihrer Lebensqualitat. Doch
dank moderner Hilfsmittel und

kompetenter Beratung und
Anleitung, wie sie die Stoma-
Sprechstunde des Briiderkran-
kenhauses Trier bietet, lassen
sich die Einschrankungen im
Alltag in Grenzen halten.

BBT-Magazin 3/2019

Werde ich ein Stoma brauchen oder kom-
me ich ohne aus? Diese Frage beschaftigt
nicht wenige Menschen, bei denen ein
Dickdarmkrebs diagnostiziert wurde. Ob-
schon nur ein kleiner Teil der Patienten ein
Stoma bendtigen wird, fuhrt fur viele an
einem dauerhaften kunstlichen Darmaus-
gang kein Weg vorbei. Fur die Betroffe-
nen und deren Angehdrige stellt dies eine
groBe Herausforderung dar; schlieBlich
sind weite Bereiche des alltaglichen Le-
bens betroffen und es stellen sich Fragen
wie etwa die, ob man mit einem Stoma
weiter beruflich tatig sein kann.

Selbststandig im Alltag

Gegen eine weitere Berufstatigkeit spricht
nichts, doch mussen bestimmte Voraus-
setzungen gegeben sein. Welche das

sind und was bei Anlage und Pflege eines
kinstlichen Darmausgangs zu beachten ist,
dartber klaren Stefanie Koster, Jessica Thiel
und Elena Greger auf. Die drei Pflegeexper-
tinnen fUr Stoma, Kontinenz und Wunde
bilden das Team einer Stoma-Sprechstunde,
die das Krankenhaus der Barmherzigen
Bruider Trier regelmaBig anbietet. Als profes-
sionelles Bindeglied zwischen dem inner-
klinischen und dem ambulanten Bereich
fungiert das Sanitatshaus Trier.

205-2U4
250-255 A&

. Die Betreuung von Menschen, die ein
Stoma oder Schwierigkeiten im Umgang
mit dem Stoma haben, setzt viel Wissen
und Erfahrung voraus. Dabei ist der Anteil
pflegerischer Beratung sehr hoch. Gerade
diese Patienten sind wissbegierig und haben
ein groBes Bedurfnis, in ihrer individuellen
Situation schnell selbststandig zu wer-
den. Pflegerische Beratung, im Bedarfsfall
mit arztlicher Unterstitzung, kann dazu
beitragen, dass Betroffene ihren Alltag
maoglichst souveran und ohne erhebliche
Einschrankungen gestalten kénnen”, erklart
Elena Greger. Die Pflegeexpertin betont in
diesem Zusammenhang auch die intensive
Zusammenarbeit mit der Selbsthilfegruppe
Deutsche ILCO. Auf diesem Wege kénnten
Kontakte ermdglicht werden, bei denen
sich Betroffene wertvolle Tipps gaben.
Umfassend Rat bietet auch eine kosten-
freie Broschiire, die das Patienten-Infor-
mationszentrum (PIZ) des Brtiderkran-
kenhauses herausgegeben hat. In einem
Punkt sind sich die Expertinnen einig: Ein
,Leben mit Stoma” setzt Geduld und Zeit
voraus, doch er6ffnet eine selbststandige
Versorgung die Mdéglichkeit, ein selbst-
bestimmtes Leben mit hoher Qualitat zu
fuhren.

Stoma-Sprechstunde
Tel.: 0651/462778-0

lhr Kontakt

Krankenhaus der Barmherzigen Briider Trier
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gesund&fit

SOMMER, SONNE ...
AUTSCH!

,Walking on sunshine ..." — Sommer, das ist
Sonnenschein, kihles Wasser und jede Menge
Spal3. Mit den Tipps von Klaus Striepeke,
Arztlicher Leiter am Medizinischen Versor-
gungszentrum Westheim, vergeht bei kleinen
Blessuren auch die gute Laune nicht.

Blutsauger
Ich rate Thnen zu einer Schutzimpfung

gegen die von Zecken tibertragene
Frithsommer-Meningoenzephalitis
(FSME), die eine Hirnhautentziindung
auslosen kann. Einmal gebissen, sollten
Sie die Zecke schnell entfernen: Finger-
ndgel oder Werkzeug hautnah an die
Zecke heranfiihren, dabei den Hinter- ‘
leib der Zecke nicht quetschen. Zecke
senkrecht zur Haut herausziehen und
Einstichstelle beobachten, bei auswei-
tender Rotung Arzt aufsuchen.

BBT-Magazin 3/2019
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Autsch, verbrannt!

Laut der Deutschen Gesellschaft fiir
Verbrennungsmedizin ereignen sich in
Deutschland rund 4.000 Grillunfélle pro
Jahr, die meisten gehen gliicklicherweise
glimpflich aus. Bewahren Sie Ruhe,
kiihlen Sie die Verbrennung mit Wasser,
das lindert den Schmerz. Anschlief}end
mit sterilen Tiichern oder dem Brand-
wundenverbandstuch aus dem Auto-
verbandskasten abdecken.

Rot geworden?

Eine Soforthilfe bei Sonnenbrand ist das
Kiihlen mit lauwarmem Wasser. Umschla-
ge mit kaltem Tee und Quark lindern die
Schmerzen, auf dem Gesicht helfen auch
Gurkenscheiben und Teebeutel. Danach
die Haut mit ndhrstoffreichen Cremes

pflegen. Damit es gar nicht so weit kommt:

Sonnencreme nicht vergessen und regel-
maflig nachcremen. Der Lichtschutzfaktor
gibt tibrigens an, wie viel ldnger Sie in der
Sonne bleiben konnen. Bei einer sehr hel-
len Haut betrdgt die Eigenschutzzeit zehn
Minuten. Mit LSF 20 kdnnen Sie 20 Mal
langer in die Sonne, also 200 Minuten.

lllustrationen: istockphoto

Mist, gestochen!

Der Stachel der Biene verbleibt samt Gift-
blase in der Haut, nicht so bei der Wespe.
Nicht mit den Fingern packen, entweder
mit der Pinzette ziehen oder mit den Fin-
gern wegschnippen. Ob Wespe oder Biene,
durch das Kiihlen des Stiches ziehen sich
die Blutgefafie zusammen und es schwillt
nicht an. Der Saft einer Zwiebel wirkt anti-
bakteriell und lindert den Juckreiz.

Hingefallen!

Schiirfwunden sind grofiflachig und schmerzhaft,
was auf die freigelegten Nervenenden zurtickzu-
fiihren ist. Bei Schmutz in der Wunde griindlich
ausspiilen und desinfizieren. Kleine Wunden mit
einem Pflaster versorgen, grof3ere mit einer Kom-
presse. Viele Menschen gehen im Sommer barfuf3,
da kommt es schnell zu einer Schnittwunde. Erst
mal bluten lassen, das spiilt den Schmutz aus, da-
nach mit einem Wundschnellverband abkleben.

Klaus Striepeke

Avrztlicher Leiter MVZ Westheim
Facharzt fiir Innere Medizin,
Gastroenterologie

Praxis fiir Allgemeinmedizin
Tel.: 02994/96660

k.striepeke@
mvz-westheim.de

Ihr Ansprechpartner
MVZ Westheim
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TEXT: JORIS HIELSCHER | FOTOS: ANDRE LOESSEL

Anne Kotulla leitet den Ambulanten Pflegedienst Briider
Mobil der Barmherzigen Briider Saffig. In Koblenz und
zukiinftig auch in Saffig und Umgebung sorgen sie und
ihr Team dafUr, dass viele Menschen, die Pflege und Be-
treuung brauchen, weiterhin zu Hause wohnen konnen.
Eine von ihnen ist die 94-jahrige Anneliese Steinbeck.

elche darf es heute sein?’,

fragt Anne Kotulla, wahrend

sie zwei Wolljacken hochhalt.

Auf dem Bett sitzend zeigt
Anneliese Steinbeck auf die linke: ,Die-
se, bitte!” Behutsam zieht Anne Kotulla
ihr die Jacke an. Die 94-Jahrige kann sich
nicht mehr bticken und nicht mehr ohne
Hilfe anziehen. Sie hat Arthrose, Proble-
me mit der Wirbelsdule sowie kiinstliche
Hiifte und Kniegelenke - ,aber mein Kopf
ist noch klar, ist ihr wichtig zu betonen.
Trotz dieser Einschrankungen lebt die
Rentnerin allein in einer Wohnung. Mog-
lich machen das Anne Kotulla und ihre
Mitarbeitenden des Ambulanten Pflege-
dienstes, die ihr taglich beim Waschen
und Anziehen helfen. Sie entlasten da-
mit Tochter und Schwiegersohn von An-
neliese Steinbeck, die sich sonst um die
94-Jdhrige kimmern.

,Wir sorgen dafiir, dass viele Men-
schen, die pflegebedtirftig sind, weiter
zu Hause leben kénnen und nicht in ein
Seniorenheim miissen”, erkldart Anne
Kotulla. Die 39-Jdhrige leitet seit elf Jah-
ren den Ambulanten Pflegedienst am
Marienhof des Katholischen Klinikums
Koblenz - Montabaur. Die 16 Pfleger und

Pflegerinnen versorgen rund 80 Patien-
ten in Koblenz: Sie helfen bei Korper-
pflege, Erndhrung und der Gestaltung
des Alltags, kimmern sich um Medi-
kamenteneinnahme, Verbandswechsel
oder Injektionen und beraten bei allen
Fragen rund um die Pflege. Zukiinftig
werden die Mitarbeitenden sich auch
um Pflegebediirftige in den Landkreisen
Mayen-Koblenz und Ahrweiler im haus-
wirtschaftlichen Bereich kiitmmern und
diese betreuen - als Ambulanter Pflege-
dienst Briider Mobil der Barmherzigen
Briider Saffig.

Familientradition

Sich um Menschen kimmern, woll-
te Anne Kotulla schon von klein auf.
,Mein Vater ist OP-Pfleger. Da bin ich
schon frith mit dem Beruf in Kontakt
gekommen und wollte das auch ma-
chen”, erzdhlt sie. Aus ihrer Familie
kenne sie es, dass man fiireinander da
sei und sich gerade um die Alteren sor-
ge. Nach der Schule machte sie deshalb
eine Ausbildung zur Krankenschwester
am Marienhof und arbeitete mehrere
Jahre auf Station.

15



pflegedienst

Mit 94 Jahren lebt
Anneliese Stein-
beck immer noch
zu Hause. Mit der
Unterstiitzung

des Ambulanten
Pflegedienstes und
der Familie fiihlt
sie sich hier ein-
fach am wohlsten.

Nach mehr als zehn Jahren im Kran-
kenhaus wechselte sie dann zum Ambu-
lanten Pflegedienst, der auf dem Geldnde
des Marienhofes seinen Sitz hat. Von dort
aus fahren die Mitarbeiter morgens und
abends zu den Patienten nach Hause. Der
intensive Kontakt zu den Menschen ma-
che den Reiz der Arbeit aus, erzdhlt Kotul-
la, und er war einer der Griinde, dass sie
wechselte. ,Anders als im Krankenhaus
pflegen wir Patienten tiber Jahre, die per-
sonliche Beziehung ist sehr eng”, erklart
die Mutter von zwei Tochtern.

Pflegedienste werden wichtiger

2007 baute sie den neu entstehenden Pfle-
gedienst mit auf. ,Ein Jahr spater habe ich
schon die Leitung tibernommen”, erzahlt
sie mit einem Lachen. Thre sympathische
und zupackende Art kommt bei den Pa-
tienten sowie bei Mitarbeitenden gut an.
Kontinuierlich wdchst der Ambulante
Pflegedienst, der zukiinftig noch deutlich
mehr Menschen versorgen wird.

Nicht nur in der Koblenzer Regi-
on, sondern in ganz Deutschland wer-

den ambulante Pflegedienste immer
wichtiger, das zeigen Zahlen des Sta-
tistischen Bundesamtes. Von den bun-
desweit rund 3,4 Millionen Menschen,
die Ende 2017 pflegebediirftig waren,
lebten mehr als drei Viertel zu Hause.
Ambulante Pflege entlastet die Ange-
horigen oder tbernimmt die Versor-
gung bei Patienten, die ansonsten keine
Hilfe bekommen. Rund 14.000 Dienste
betreuten zum Jahresende 2017 mehr
als 830.000 Menschen in Deutschland -
Tendenz stark steigend. Dass die Nach-
frage nach ambulanter Pflege zunimmt,
erlebt auch Leiterin Anne Kotulla: ,Wir
bemerken einen Trend, dass Menschen
auch im hohen Alter zu Hause woh-
nen bleiben.” Denn die Menschen in
Deutschland leben nicht nur ldnger, sie
bleiben auch dank des medizinischen
Fortschritts langer fit. ,Solange es eben
geht, wollen sie in ihrer vertrauten Um-
gebung leben”, erkldrt sie. Erschwert
wird dieser Wunsch, wenn keine An-
gehorigen in der Ndhe wohnen - wenn
beispielsweise die Kinder fiir den Job
weggezogen sind. Dann kénnen Pflege-
dienste ein Leben in den eigenen vier
Waénden ermoglichen.

Ort der Erinnerung

Bei Anneliese Steinbeck ist das nicht
der Fall. Thre Tochter, auch Rentne-
rin, und ihr Schwiegersohn wohnen
nebenan und kiimmern sich um die
94-Jdhrige. Sie selbst wohnt in einer
Wohnung unweit des Moselufers. ,In
dem Haus ist schon meine Mutter auf-
gewachsen’, erzahlt die 94-Jahrige. Sie
hat hier die meiste Zeit ihres Lebens
gewohnt. Das spiegelt sich im Wohn-
zimmer wider, in dem nun das spezi-
elle Pflegebett steht. An einer Wand
hédngen ein Stammbaum der Familie,
der weit bis ins vorletzte Jahrhundert
zurtickreicht, sowie eine Vielzahl von
Bildern. Auf Schwarz-Weif3-Fotografien
sind Grof3familien in strenger Sonn-
tagstracht sowie sie selbst als frohliche
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junge Frau zu sehen. Andere Bilder zei-
gen die Hochzeit ihrer Enkelin und die
Urenkelinnen. ,Das sind Theresa und
Franziska“, sagt sie mit dem sichtlichen
Stolz einer Urgrofmutter.

Auf der angrenzenden Terrasse, von
der die Mosel zu sehen ist, geht sie tag-
lich mehrere Runden mit dem Rollator.
,Mein Sportprogramm*, erklart sie mit
einem Ldcheln. Wegen einer schweren
Embolie war sie vor ein paar Jahren
lange im Krankenhaus. ,Danach war ich
richtig platt und konnte nicht mehr auf-
stehen. Aber ich habe mich aufgerappelt
und jeden Tag laufen getibt’, erzdhlt die
94-Jahrige, die Pflegestufe IT hat. Mit der
Unterstiitzung des Ambulanten Pflege-
dienstes ist sie sehr zufrieden: ,Ich bin
gliicklich hier zu Hause. Und ich werde
gut versorgt.”

Enger Kontakt

,Das ist wahrscheinlich das Schons-
te an unserem Beruf: In der tdglichen
Arbeit spiiren wir die Dankbarkeit der
Patienten”, sagt Anne Kotulla. Denn
nur mit ihrer Hilfe konnen viele Men-
schen noch wie gewiinscht leben. Als
Leiterin - sie fiihrt den Pflegedienst
zusammen mit einer Kollegin — kiim-
mert sie sich nur in Einzelfdllen um
die tagliche Pflege, diese wird von den
Mitarbeitenden {ibernommen. Den-
noch hat sie weiterhin viel Kontakt zu
Patienten. So fihrt sie Aufnahmege-
sprache und berdt Betroffene und An-
gehorige zu allen moglichen Fragen.
Dazu gehort auch die gesetzlich vorge-
schriebene Beratung, die jeder mit ei-
ner Pflegestufe einmal im halben Jahr
erhdlt. ,Wir schauen gemeinsam, wie
die Pflegesituation verbessert werden
kann. Und ich gebe Tipps, beispiels-
weise zu Hilfsmitteln wie Rollatoren®,
erzdhlt sie. ,Der Kontakt zu den Pa-
tienten ist mir ganz wichtig”, fiigt sie
hinzu.

Anne Kotulla beschaftigt sich zu-
dem mit der Frage, wie die Pflege in
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Zukunft aussehen konnte. Von der Digi-
talisierung erhofft sie sich weniger Auf-
wand bei der Dokumentation. Ein erster
Schritt ist getan: Seit wenigen Wochen
setzt der Pflegedienst mobile Daten-
erfassungsgerdte ein. Auf speziell aus-
gestatteten Smartphones konnen die
Mitarbeitenden alle relevanten Infor-
mationen zur Pflege der Patienten ein-
sehen sowie Fahrten und ihre erbrach-
te Leistung sofort eintragen - davor
musste alles handschriftlich auf Zetteln
vermerkt werden. ,Nach einer Einarbei-
tungsphase versprechen wir uns davon
eine deutliche Zeitersparnis®, erklart sie.

Denn bei zehn bis 15 Patienten, die
eine Pflegekraft pro Tag versorgt, ist Zeit
ein knappes Gut. Die Pfleger und Pflege-
rinnen wiirden sich tiber mehr Zeit fiir
den einzelnen Patienten freuen. Dann
wiére mehr Raum fiir Gespréache, eine
Handmassage, oder um in Ruhe mit An-
neliese Steinbeck die Wolljacke fiir den
Tag auszuwdhlen.

VIDEO

Sehen Sie mehr von Anne Kotullas
Einsatz fiir ihre Patienten auf
www.bbtgruppe.de/leben

4
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‘ 200 Jahre Peter Friedhofen

JUBILAUMSJAHR 2019

2019 steht im Zeichen des 200. Geburts-
tags des Ordensgrtinders, des seligen Bru-
ders Peter Friedhofen. Er setzte sich , Ent-
schieden fur Menschen” ein und das ist
auch heute noch Leitidee fur die Mitarbei-
tenden der BBT-Gruppe. ,,Leben!” stellt in
einer Reihe stellvertretend Mitarbeitende
vor, die sich taglich fur ihre Patienten ein-
setzen.

Mehr Informationen zum
Peter-Friedhofen-Jahr finden Sie unter
www.jubilaeumsjahr.bbtgruppe.de

|2

Wie kann die Situation der Patienten noch verbessert werden? Dariiber tauscht
sich Anne Kotulla regelmaBig mit ihrem Team aus.



standpunkt

ORGANSPENDE

Ein Ringen um
den richtigen Weg

20 Prozent mehr Organspender gegeniiber dem Vorjahr,
18 Prozent mehr Transplantationen — die Entwicklung im
vergangenen Jahr ist nach einem Tiefstand an Spender-
organen erfreulich. Allerdings reicht das noch nicht aus.
Daher will der Bundestag noch in diesem Jahr tber

zwei Vorschlage abstimmen, die sehr unterschiedliche
Strategien vorsehen. Eine Einschatzung von Oberarzt

Michael Kiefer.

FURS LEBEN

FUR ORGANSPFMPE
HABEN SIE
NOCH FRAGEN?

KANN MAN
DIE ORGANSPENDE
STEUERLICH

Illustration: Markus Grolik/toonpool.com

Herr Kiefer, Bundesgesundheitsmi-
nister Jens Spahn und SPD-Gesund-
heitsexperte Karl Lauterbach haben
einen Gesetzentwurf zur sogenann-
ten Widerspruchslésung vorgestellt.
Demnach wiirde jeder, der einer Or-
ganspende nicht widersprochen hat,
potenziell fiir eine Spende infrage
kommen. Was halten Sie davon?
Bislang gilt in Deutschland die sogenannte
erweiterte Zustimmungsregelung. Idealer-
weise formuliert man seinen Willen schon
zu Lebzeiten. Dazu dient am besten der
Organspendeausweis, mit dem man sich
fur, aber auch gegen eine Organspende
entscheiden kann. Zudem sollte jede
gute Patientenverfigung einen entspre-
chenden Passus beinhalten. 2018 lag der
Anteil der Patienten, die sich zu Lebzeiten
schriftlich fur eine Organspende bereit er-
klarten, bei lediglich 17,6 Prozent; weitere
25,4 Prozent hatten sich mundlich daftr
ausgesprochen. Das entsprache quasi der
Zustimmungslésung. Von der erweiterten
Zustimmungslésung spricht man, wenn
ein Stellvertreter — in der Regel sind das
die Angehdrigen — entscheiden muss, weil
der Wille des Betroffenen zu Lebzeiten
nicht schriftlich oder verbal festgehalten
wurde. 2018 wurden 45,5 Prozent aller
Zustimmungen zur Organspende so er-
mittelt. In unserem Krankenhaus war die
Bereitschaft zur Organspende im gleichen
Zeitraum in keinem einzigen Fall schrift-
lich durch die Betroffenen dokumentiert.
Es erschUttert mich immer wieder, in
wie vielen Féllen die jeweiligen Familien-
angehdrigen nicht Gber den Willen des
jeweils betroffenen Patienten Bescheid
wissen. Aus diesem Grunde war ich tUber
Jahre hinweg ein Freund der Wider-
spruchsregelung — in der Hoffnung,
dass sich mehr Menschen aktiv mit der
Thematik auseinandersetzen. Ahnlich
wie bei der Anschnallpflicht im PKW
stort es mich nicht, dass ein gewisser
Zwang aufgebaut wird. In der méglichen
Verletzung der Personlichkeitsrechte liegt
der groBte Kritikpunkt dieser Losung. Um
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das zu entscharfen, plant der Bundes-
gesundheitsminister eine , erweiterte
Widerspruchslésung”. Das bedeutet,
dass die Angehérigen einer Organspen-
de widersprechen kénnen, sollte der
betroffene Patient dies zu Lebzeiten nicht
selbst vorgenommen haben. Aufgrund
der Erfahrungen glaube ich, dass ein Nein
in Stellvertretung durch die Angehérigen
wahrscheinlich leichter und schneller
ausgesprochen wird als ein wohluberleg-
tes Ja in der aktuell geltenden erweiterten
Zustimmungslésung. Deshalb bin ich von
dieser Losung nicht Uberzeugt.

Dann gibt es ja noch einen Gegenent-
wurf mehrerer Bundestagsabgeord-
neter um Annalena Baerbock (Griine)
und Katja Kipping (Die Linke), der an
der aktuell strikten Zustimmungslo-
sung festhalt. Doch der bessere Weg?

sich mit dem Thema Tod und insbeson-
dere dem eigenen Tod auseinanderzuset-
zen. Zudem hat der Hirntod noch etwas
Unheimliches, weil der Kérper ja zunachst
noch warm und rosig mit schlagendem
Herzen und funktionierenden Organen
vorhanden ist. Und schlieBlich ist be-
stimmt auch die Angst vor Missbrauch ein
Grund. Deshalb versuchen wir, uns mit
hohem Respekt dem Thema Hirntod zu
nahern und bieten ein moéglichst hohes
MaB an Angehorigenbegleitung.

Um welche Fragen geht es, wenn
Angehorige liber die Organspende
entscheiden miissen?

In der Regel entschuldige ich mich dafur,
dass ich den Angehorigen die Verantwor-
tung fur die anstehende Entscheidung
nicht abnehmen kann, sondern dass sie
nun dem Druck ausgesetzt sind, eine

Die personliche Einstellung am besten
schriftlich dokumentieren und auch mit
seinen Nichsten besprechen. |

Richtig, dieser Gegenvorschlag behalt

die Zustimmungsregelung im Grunde bei
und sieht ein bundesweites Onlineregister
vor, das die Mdglichkeit zur schriftlichen
Zustimmung erweitern wirde. Gleich-
zeitig soll eine regelmaBige Aufklarung
Uber das Thema Organspende etwa durch
Hausarzte, aber auch durch Behorden
erfolgen — sodass die Menschen, so die
Hoffnung, zu einer positiven Registrierung
»geschubst” werden. Um ehrlich zu sein,
bin ich pessimistisch. Ich glaube, dass sich
die Organspendezahlen egal mit welcher
Regelung in unserem Land nicht wesent-
lich steigern lassen.

Warum tun sich die meisten Menschen
so schwer mit einer Entscheidung?
Wahrscheinlich sind daftr mehrere Grin-
de verantwortlich. Zum einen die Scheu,
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richtige Lésung zu finden. Dabei betone
ich immer, dass die Entscheidung im Sinne
des Patienten getroffen werden soll, dass
man sich also in seine Lage oder vielmehr
in sein Wesen hineinversetzen und nach
einer Antwort suchen mége. Unter-
stutzende Fragen, etwa ob der Mensch
hilfsbereit war, konnen dabei helfen. Es
gibt Situationen, in denen innerhalb von
ein oder zwei Tagen ein Zugang zu den
Angehérigen gefunden und diese mit
diesem sensiblen Thema konfrontiert
werden mussen. Jede Familie funktioniert
anders. Was sich aber sagen lasst: Dort,
wo Uber das Thema bereits zu Lebzeiten
gesprochen wurde und die Angehori-
gen wissen oder zumindest ein Gefuhl
dafur haben, was sich ihr Verstorbener
gewdinscht hatte, ist die Bereitschaft zur
Zustimmung hoch. Daher kann ich nur

INFO

Ausfiihrliche Informationen zum Procedere

der Organspende und Antworten auf haufig
gestellte Fragen hat die Bundeszentrale

fiir gesundheitliche Aufklarung zusammen-

gestellt auf www.organspende-info.de

appellieren, dass man die Verantwortung
von den Schultern seiner Familie nimmt
und seine personliche Einstellung am
besten schriftlich dokumentiert und auch
mit seinen Nachsten bespricht.

Lesen Sie das vollstandige Interview auf
www.bbtgruppe.de/leben

Vom Spender zum Empfanger

Eine Organentnahme nach dem Tod ist
in jedem der mehr als 1.300 Kranken-
hauser mit Intensivstation durchfiihrbar.
Die Krankenhauser sind verpflichtet,
einen Transplantationsbeauftragten zu
benennen. Er informiert die Deutsche
Stiftung Organtransplantation (DSO),
die unabhéngige Facharzte, die die
Hirntoddiagnostik durchfiihren, vermit-
telt. Zudem veranlasst der Koordinator
Untersuchungen der Organe auf Erkran-
kungen und Infektionen. Die Transplan-
tationszentren, von denen es rund 50

in Deutschland gibt, verstandigen den
Empfanger und fiihren die Transplanta-
tion durch.

Quelle:
Deutsche Stiftung Organtransplantation (DSO)

Oberarzt
Michael Kiefer

ist stellvertretender
Arztlicher Transplan-
tationsbeauftragter
am Krankenhaus der
Barmherzigen Briider
Trier.




kurz&knapp

KRANKENHAUS DER BARMHERZIGEN BRUDER TRIER

25 Jahre Kunst und Kultur

AUSTAUSCH im Marz fand im Krankenhaus der Barm-
herzigen Bruder Trier das Fachsymposium ,, Logopadie in

der Neurologie” statt. Es war das erste Symposium des
Fachbereiches Logopadie in Trier. Rund 160 Logopaden und
Sprachtherapeuten kamen zusammen, um Neues Uber Tech-
nologien in der Sprachtherapie, Auswirkungen von Demenz
auf die Sprache, das Fachgebiet der Neurologie, die palliative
logopéadische Arbeit sowie das Aphasie-Regionalzentrum in
Trier zu erfahren.

Seit einem Vierteljahrhundert sorgen kulturaffine und engagier-

te Menschen dafur, dass das Briderkrankenhaus Trier sich auch

als Ort fur Kunstausstellungen und Bihne fur Konzertveranstal-

tungen einen Namen machen konnte. 1993 auf maf3gebliche

Initiative vom damaligen Bruder Superior Athanasius gegriindet,

wurde der Verein 1994 ins Vereinsregister eingetragen. , Kunst

und Kultur bereichern unser Haus, und das ist ganz wesentlich

Ihr Verdienst”, wirdigte Hausoberer Markus Leineweber das

Engagement des Vereins. Michael Molitor, der in seinem Amt

als Vorsitzender bestatigt wurde, vermeldete bei der Jahres-

versammlung eine positive Mitgliederentwicklung: 177 Frauen

und Mdanner unterstitzen den Verein, ein weiterer Zuwachs

gegenUber dem Vorjahr. Fir das 25. Jahr seines Bestehens hat
e der Kunst- und Kulturverein ein Programm mit besonderen

BOYS DAY Die Barmherzigen Briider Akzenten zusammengestellt.

Schonfelderhof beteiligten sich an dem bun-

desweiten Aktionstag zur Berufsorientierung

und ermdglichten Jungen aus der Region

einen Einblick in den Berufsalltag der Heil-

erziehungspflege. Die beiden zwolfjdhrigen

Schiler Lorenz Bares und Tim Kettenhofen

begleiteten die Auszubildende Barbara Mark

fur einen Tag und lernten das Wohndorf, die

Ergotherapie und die St. Bernhards-Werk-

statten kennen.
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KRANKENHAUS DER BARMHERZIGEN BRUDER TRIER

NEUER CHEFARZT FUR
DIE KARDIOLOGIE

Nach drei Jahrzehnten am Briiderkrankenhaus
Trier und fast einem Vierteljahrhundert als
Chefarzt der Abteilung fiir Innere Medizin Ill/
Kardiologie ist Dr. Karl Eugen Hauptmann

in den Ruhestand getreten. Seine Nachfolge
trat im April Privatdozent Dr. Nikos Werner,
bislang stellvertretender Direktor der Medi-
zinischen Klinik und Poliklinik Il des Universi-
tatsklinikums Bonn, an.

Dr. Karl Eugen Hauptmann hatte entscheidenden
Anteil am Auf- und Ausbau der Trierer Kardiologie.
Mit der Inbetriebnahme des ersten Herzkatheter-
Messplatzes vor 30 Jahren nahm deren erfolgreiche
Entwicklung ihren Lauf. Unter Dr. Hauptmann wur-
de 1989 die erste Linksherzkatheter-Untersuchung
Triers durchgefuhrt. , Als Briderkrankenhaus sind
wir Herrn Dr. Hauptmann zu gro3em Dank ver-
pflichtet. Das, was er mit seinem Team in der Kar-
diologie aufgebaut hat, war und ist fir unser Haus,
aber auch fur die Region von groBer Bedeutung”,
erklarte der Hausobere Markus Leineweber.

.Herr Dr. Hauptmann ist ein hoch kompetenter
Arzt und Kardiologe, der die Kardiologie in Trier
malBgeblich gepragt hat”, wirdigte auch Andreas
Latz, Geschaftsfuhrer der BBT-Gruppe, das Wirken
des langjahrigen Chefarztes. ,Sie waren als
Mediziner unangefochten und Ihr Arbeitseinsatz
war mehr als Uberdurchschnittlich”, attestierte
Christian Weiskopf, Regionalleiter der BBT-Gruppe
in der Region Trier, Dr. Hauptmann.
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Seit April dieses Jahres leitet Privatdozent
Dr. Nikos Werner die Abteilung, zu deren Team
13 Oberarztinnen und -arzte zéhlen. Der neue
Chefarzt studierte Humanmedizin in Frankfurt
am Main. Nach seiner Habilitation wurde der
heute 45-Jahrige 2011 auf eine W-2-Professur
der Universitat Bonn berufen. Im selben Jahr
zum stellvertretenden Direktor der Medizi-
nischen Klinik und Poliklinik Il der Uni Bonn
ernannt, griindete er gemeinsam mit Professor
Dr. Georg Nickenig das International Center
for Cardiovascular Interventions (ICCI). Trager
zahlreicher Forschungspreise und Mitglied einer
Vielzahl renommierter Fachgesellschaften wie
der European Society of Cardiology und der
American Heart Association, ist er national und
international bestens vernetzt.

. Wir freuen uns, in der Nachfolge von Herrn
Dr. Hauptmann die Stelle des Chefarztes der Kar-
diologie am Briiderkrankenhaus wiederum mit ei-
ner Personlichkeit zu besetzen, bei der die Herzen
der sich uns anvertrauenden Menschen in guten
Handen ist”, so Bruder Peter Berg, Regionalleiter
der BBT-Gruppe in der Region Trier. Privatdozent
Dr. Werner kiindigte an, das Ende 2018 etablierte
Herzzentrum Trier weiter ausbauen zu wollen,
,um gemeinsam mit Herzchirurgen und Rhythmo-
logen die interdisziplindre Versorgung kardiovas-
kular erkrankter Patienten voranzubringen™.

Kontakt:

Krankenhaus der
Barmherzigen Bruder Trier
Abteilung fur

Innere Medizin I/
Kardiologie

Tel.: 0651/208-2784
s.niesel@bk-trier.de

Stabwechsel in der
Kardiologie: Hausoberer
Markus Leineweber, der
neue Chefarzt Privat-
dozent Dr. Nikos Werner
und sein Vorganger

Dr. Karl Eugen Haupt-
mann, Kaufmannischer
Direktor Stefan Uhl,
Arztlicher Direktor

Prof. Dr. Winfried Willinek,
Regionalleiter

Christian Weiskopf,
Pflegedirektor Jorg
Mogendorf und
Regionalleiter Bruder
Peter Berg (v. li.).
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Vernissage
.Farbexplosive”
Bilder

Krankenhaus der

. Barmherzigen Briider Trier,
..... & : Ausstellungsflur,

19.30 Uhr

Weitere Infos und
Veranstaltungstipps

GRUNE DAMEN UND HERREN Auf reges Interesse siehe Seite 34
stieB eine Infoveranstaltung zum Ehrenamt im Krankenhaus
der Barmherzigen Bruder Trier und im Seniorenzentrum der
Barmherzigen Bruder Trier. Die Besucher erhielten Einblicke
in die Einrichtungen, die Einsatzmdglichkeiten sowie die
Rahmenbedingungen. Die Grinen Damen und Herren
machen kleinere Besorgungen, haben ein offenes Ohr, H H

leisten Gesellschaft beim Essen oder einem Spaziergang. Hllfe be' BlasenSChmerz
.. Sie schenken vor allem Zeit”, bringt es die Leiterin des
Dienstes, Annegret Kaltenborn-Reiter, auf den Punkt.

UROLOGIE UND KINDERUROLOGIE ZERTIFIZIERT

Die Abteilung fur Urologie und Kinderurologie des Kranken-
hauses der Barmherzigen Brider Trier ist kirzlich als Zentrum
fur Interstitielle Cystitis (IC) und Beckenschmerz zertifiziert
worden. IC ist eine chronische, nicht bakterielle Entziindung der
Harnblasenwand. Die Erkrankung betrifft Frauen circa neunmal
haufiger als Manner und kann in jedem Lebensalter auftreten.
Im Rahmen einer Feierstunde Uberreichte Jirgen Hensen,
Geschaftsfuhrer des Fordervereins fir Interstitielle Cystitis, die
Zertifikatsurkunde an die Zentrumskoordinatorin Dr. Silvia Salm.
Die Auszeichnung bescheinigt der Abteilung, dass sie sich inter-
disziplinar und mit groBer Sorgfalt den Problemen des chroni-
schen Blasen- und Harnréhrenschmerzes, des Beckenschmerzes
und insbesondere der seltenen Erkrankung Interstitielle Cystitis
widmet.

ONLINE-SHOP Der schonfelderhof
bietet seit Kurzem auf dem Online-Markt-
platz Etsy ausgewahlte Produkte aus den
St. Bernhards-Werkstatten an. Die Palette
reicht von Duftkerzen und Teelichtern aus
reinem Bienenwachs Uber dtherische Ole
bis hin zum Edelstahlschwenkgrill mit
passenden Grill- und Ofenanztndern.

Vorbeischauen lohnt sich unter
www.bb-schoenfelderhof.de
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HERZZENTRUM TRIER: NEUES VERFAHREN BEI SCHWER BEHANDELBAREN KORONARSTENOSEN

MIT STOSSWELLEN
DURCH DIE ENGSTELLE

Im Herzzentrum des Krankenhauses der
Barmherzigen Briider Trier kommt seit April
eine neuartige Therapie zum Einsatz, mit

der hartnackige Verkalkungen in Koronar-
gefaBen erfolgreich behandelt werden. Die
sogenannte Lithoplastie bringe eine deutliche
Verbesserung fiir Patienten, bei denen mit
den liblichen Verfahren bislang nur temporare
Erfolge hatten erzielt werden kdnnen, sagt
Privatdozent Dr. Nikos Werner, Chefarzt der
Kardiologie am Herzzentrum Trier des Brider-
krankenhauses.

Die Konsistenz der Ablagerungen in den GefaBen
ist bei jedem Menschen unterschiedlich; insbe-
sondere bei Patienten, die an Diabetes oder einer
Nierenerkrankung leiden, sind die Verkalkungen
oft sehr hartnackig, weil Privatdozent Dr. Nikos
Werner. Liegt die Verengung an einzelnen GefaBen
vor und ist das Operationsrisiko infolge von Begleiter-
krankungen erhoht, kommen meist interventionelle
Verfahren zum Einsatz, allen voran die Erweiterung
der betroffenen Koronararterie mit anschlieBender
Implantation eines Stents.

Bei starken Verkalkungen kann dieser manchmal
nicht vollstandig aufgedehnt werden; das fuhrt
haufig zur Wiederverengung des GefdBes. Dann
kommt die Ultrahochdruckdilatation zum Einsatz.
Mit einem Druck von bis zu 40 atl wird die Stenose
beseitigt. ,Das ist ein Druck, der mehr als dem
Zehnfachen dessen entspricht, der in einem Auto-
reifen herrscht”, erklart Privatdozent Dr. Werner.
.Dabei besteht aber die Gefahr, dass das Gefal
ein- oder aufreif3t.”

Mit der Lithoplastie, die der Chefarzt bereits
am Universitatsklinikum Bonn etablierte, setzt man
auf ein bei anderen Krankheitsbildern seit Jahren
bewahrtes Verfahren. Im Kern basiert dieses auf
der Zertrimmerung von Kalkbestandteilen durch
StoBwellen, wie sie bei der Behandlung von Nieren-
und Gallensteinen gangig ist. Bei der Koronarste-
nose wird ein Ballonkatheter mit integriertem
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StoBwellenemitter zur Engstelle gefuhrt. Mithilfe
von StoBwellenschocks wird die Verkalkung so
behandelt, dass sie Risse bekommt und sich die
Engstelle so erweitern lasst. AnschlieBend ist eine
konventionelle Stentimplantation mdglich.

Nach der erfolgreichen Behandlung von mehr
als 60 Patienten in Bonn und Trier ist der Kardiolo-
ge Uberzeugt, dass das Verfahren eine neue Per-
spektive bietet. Voraussetzung sind Erfahrung und
Expertise bei der Behandlung komplexer Gefaler-
krankungen. Privatdozent Dr. Werner kann hierbei
auf ein eingespieltes Team innerhalb des Herzzent-
rums Trier zurlickgreifen. So werden alle Patienten
in der Regel vorab im ,,Herz-Team" besprochen,
in dem der herzchirurgische Partner eine wichtige
Rolle spielt. Professor Dr. Ivar Friedrich, Chefarzt der
Herz- und Thoraxchirurgie, und sein Team stehen
im Herzzentrum Trier jederzeit bereit, auch mittels
Bypass-OP das Problem zu I6sen, wenn dies die
beste Option fir den Patienten darstellt. , Die enge
Abstimmung zwischen den verschiedenen Diszi-
plinen fuhrt am Ende zur bestmoglichen Therapie”,
betont Privatdozent Dr. Werner.

Chefarzt Privatdozent Dr. Nikos Werner hat die
Lithoplastie im Herzzentrum des Briiderkranken-
hauses Trier eingefiihrt.

Herzzentrum Trier

Das Uberregionale Herz-
zentrum Trier besteht

aus den Fachabteilungen
Kardiologie unter Leitung
von Chefarzt Privatdozent
Dr. Nikos Werner, der
Abteilung fur Herz- und
Thoraxchirurgie unter
Leitung von Chefarzt
Professor Dr. Ivar Friedrich
sowie der Rhythmologie
unter Leitung von Chefarzt
Privatdozent Dr. Frede-

rik Voss. Gemeinsam mit
internen und externen
Kooperationspartnern
fuhrt das Zentrum zu einer
verbesserten Patientenver-
sorgung. Fur die integrale
Behandlung von Herzer-
krankungen bietet das
Herzzentrum Trier beste
Voraussetzungen und
Rahmenbedingungen auf
dem neuesten Stand der
Medizintechnik.

Kontakt:

Herzzentrum Trier
Kardiologie, Herzchirurgie,
Rhythmologie

Tel.: 0651/208-2784
www.herzzentrum-trier.de



wechsel

Ubergabe: Albert Mandler (4. v. li.) und sein Nachfolger
auf dem Schonfelderhof, Wolfgang Michaely (7. v. re.).

BARMHERZIGE BRUDER SCHONFELDERHOF

| ERFOLGSGESCHICHTE f;

Albert Mandler, Fachleitung Psychiatrische Dienste und Mitglied
des Direktoriums bei den Barmherzigen Briidern Schonfelderhof
sowie Leiter Fachbereich Psychiatrische Dienste der BBT-Gruppe,
ging nach fast 40-jahriger Tatigkeit in den Ruhestand. Wolfgang
Michaely ist sein Nachfolger auf dem Schénfelderhof.
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ie lebens- und gesellschaft-

lichen Bedingungen fiir

Menschen mit psychischen
Beeintrachtigungen in der Region zu
verbessern, das habe ihn immer ange-
spornt, resiimiert Albert Mandler, wenn
er auf sein berufliches Leben zurtick-
blickt. Als der studierte Sozialarbeiter
1983 seine Tatigkeit bei den Barmher-
zigen Briidern Schonfelderhof begann,
galt es, Verbesserungen herbeizufiihren
und gemeindepsychiatrische Struktu-
ren aufzubauen. Eine neue Grundlage
war das 1996 in Kraft getretene Landes-
gesetz fur psychisch Kranke. Es besagt
unter anderem, dass die Kommunen in
Rheinland-Pfalz fiir den Aufbau und das
Vorhalten von Versorgungsstrukturen
fiir psychisch beeintrdachtigte Menschen
verantwortlich sind.

,Grundsdtzlich sollten stationdre
Angebote zugunsten von ambulanten
und teilstationdren Angeboten abgebaut
werden”, erinnert sich Albert Mandler.
+Aus Sicht der Betroffenen galt es, zwei
Prinzipien umzusetzen: Wohnen, wo ich
will' und Nur so viel Unterstiitzung, wie
ich méchte’” Es sei nicht immer einfach
gewesen, bestehende etablierte Struktu-
ren infrage zu stellen und zu verdndern.
Auch wirtschaftliche Folgen, etwa beim
Aufbau der ambulanten Strukturen, sei-
en nicht vollends absehbar gewesen, er-
innert sich Mandler. ,Trotzdem standen
die Barmherzigen Briider stets hinter
innovativen Ansdtzen und schufen die
Voraussetzungen fiir deren Realisierung’,
denkt er an die Zeit zurtick.

Betreuungsmix
Den Beitrag der Barmherzigen Bri-
der Schonfelderhof und insbesondere

von Albert Mandler bringt Bernhard
Scholten, ehemaliger Abteilungsleiter
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im Ministerium fiir Soziales, Arbeit, Ge-
sundheit und Demografie des Landes
Rheinland-Pfalz, auf den Punkt: ,Ende
der 1980er-Jahre haben wir in diako-
nischen und caritativen Einrichtungen
kiinstliche Lebenswelten in Rheinland-
Pfalz erschaffen. Erst 1998 wurde mit
der Umsetzung des ersten Gemein-
depsychiatrischen Betreuungszentrums
in Hermeskeil ein Betreuungsmix mit
einigen stationdren und ambulanten
Wohnpldtzen und tagesstrukturieren-
den Angeboten unter einem Dach ent-
wickelt.”

An die Zukunft gedacht

Gemeinsam mit dem Land Rheinland-
Pfalz und den Kostentrdgern habe man
sich Anfang und Mitte der 1980er-Jahre
auf die Fahne geschrieben, den Schonfel-
derhof nicht nur zu erhalten, sondern als
eine moderne und zeitgemdf3e Einrich-
tung mit einem neuen, am Bedarf ori-
entierten Angebot weiterzuentwickeln,
erinnert Bruder Peter Berg, Regional-
leiter der BBT-Region Trier. ,Mit diesen,
fast alles verdndernden Entscheidungen
begann dann die Erfolgsgeschichte des
Schonfelderhofes von einer landwirt-
schaftlichen Versorgungseinrichtung zu
einer modernen Einrichtung fiir die Be-
treuung und Begleitung von Menschen
mit chronisch psychischen Erkrankun-
gen. Mit Albert Mandler verabschieden
wir einen der Entwickler und Gestalter
all dieser Verdnderungen und Neuaus-
richtungen - und: Der Blick auf den
Schonfelderhof heute macht deutlich,
dass sich all die Miithe und der Aufwand,
die Anstrengungen und mitunter auch
Riickschldge gelohnt haben.”

Wolfgang Michaely hat die Fachlei-
tung Psychiatrische Dienste von Albert
Mandler tibernommen und ist ebenfalls

Mitglied des Direktoriums des Schonfel-
derhofs. Auch er hat die Entwicklung in
den letzten Jahren wesentlich mitgestal-
tet. ,Der Schonfelderhof ist ein Ort der
Herausforderung und sehr intensiver Be-
gegnungen mit besonderen Menschen’,
sagt er. Die heutige Situation der Einrich-
tung fir psychisch kranke Menschen er-
fiille ihn mit Stolz.

GESTALTER

Am 1. Oktober 1983 nahm Mandler
seine Tatigkeit bei den Barmherzi-

gen Brudern Schonfelderhof auf. Von
Anfang an steuerte er die Entwicklung
des Schonfelderhofes in verschiedenen
Funktionen mit. Als Fachleitung Psychi-
atrische Dienste hat er groBBen Anteil an
zukunftsweisenden Veranderungen der
letzten Jahrzehnte — wie das Wohndorf
Zemmer, die Entwicklung der dezentra-
len Gemeindepsychiatrischen Angebote,
das Berufliche Bildungszentrum (BeBiz)
Schweich und das Regionale Betreuungs-
zentrum (RBZ) Bitburg.

Der Schonfelderhof bietet in seinem Ein-
zugsgebiet ein flachendeckendes Wohn-
und Betreuungsangebot fur Menschen
mit psychischen Erkrankungen an.

Von Fidei Uber Trier, Bitburg Hermeskeil,
Daun und Priim bis hin nach Schweich —
an allen acht Standorten bietet er Unter-
stitzung an.

54313 Zemmer
Tel.: 06580/912-0
www.bb-schoenfelderhof.de

lhr Kontakt

Barmherzige Briider Schonfelderhof
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DEN WAHNSINN AUF
DIE BUHNE BRINGEN
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Eine besondere Truppe: Die
Lust am Theaterspiel vereint
die Laienschauspieler.

nicye
or
leaye.
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TEXT: JORIS HIELSCHER | FOTOS: ANDRE LOESSEL

Menschen mit psychischen Erkrankungen proben einmal
die Woche mit Jugendlichen und jungen Erwachsenen

in dem inklusiven Theaterprojekt Soul Lala. Es bringt
unterschiedliche Menschen zusammen und férdert das
Verstandnis flreinander. Und manchmal gehen die
Schauspieler gemeinsam an ihre Grenzen.

ie an einer Perlenschnur
aufgereiht, stehen die zwolf
Schauspieler im Raum. Eine
junge Frau macht einen
Schritt nach vorne und ruft: ,Pfeift der
Sturm?“ Am anderen Ende der Reihe
erwidert eine andere: ,Keift ein Wurm?*
Abwechselnd treten die Schauspieler
nach vorne: ,Heulen®, ,Eulen’ ,hoch
vom Turm". Sie rezitieren ein sogenann-
tes Galgenlied des deutschen Dichters
Christian Morgenstern. Nicht immer
passen Einsatz und Betonung, aber bei
jedem Durchgang gewinnen sie an Si-
cherheit. Seit gut einem halben Jahr pro-
ben sie einmal die Woche zusammen.
Es ist die Probe einer aufiergewohn-
lichen Laienschauspieltruppe. Menschen
mit psychischen Erkrankungen spielen
zusammen mit Jugendlichen und jun-
gen Erwachsenen aus der Region Theater,
angeleitet von Regisseur Florian Burg.
Die Barmherzigen Briider Schonfelder-
hof und das Jugendbiiro Schweich or-
ganisieren das inklusive Theaterprojekt,
dabei werden sie vom Dachverband der
Gemeindepsychiatrie unterstiitzt und
von der Aktion Mensch finanziell gefor-
dert. Ziel ist es, psychisch Erkrankte mit
anderen Menschen zusammenzubrin-
gen — auferhalb der Einrichtung und der

tdglichen Arbeit. ,Wir wollen so Barrieren
abbauen und auf psychische Erkran-
kungen aufmerksam machen’, erkldrt
Sozialraummanagerin Judith Mark vom
Schonfelderhof. Thre Vorgangerin hatte
das Projekt ins Leben gerufen.

Alle sind willkommen

Zwischen elf und 13 Schauspieler ma-
chen bei den wochentlichen Proben
mit, sechs kommen vom Schonfelder-
hof. Die meisten arbeiten dort in der
Werkstatt oder in der Wascherei, sie
leben grofitenteils zu Hause oder in ge-
meindepsychiatrischer Betreuung. Die
Erkrankungen reichen von ADHS bis
hin zu Depression oder Angststorung.
,Als wir das Projekt geplant haben, ha-
ben wir unsere Klienten gefragt, was
sie gerne machen wiirden. So sind wir
aufs Theaterspielen gekommen®, erzéhlt
Judith Mark. Sie begleitet die Klienten
und macht zur Unterstiitzung auch bei
den Proben mit.

Zusammen mit dem Regisseur
haben der Schonfelderhof und das
Jugendbiiro Schweich die Idee eines
inklusiven Theaterprojektes vorange-
trieben. Denn gerade das gemeinsame
Spiel bringe Menschen zusammen, er-
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Katalysator: Beim Theaterspielen wachsen alle iiber sich hinaus — Menschen mit
und ohne psychische Erkrankungen.
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kldrt Florian Burg. ,Theater ist bestens
geeignet. Die Schauspieler kommen
miteinander ins Gesprach, weil sie auf-
einander reagieren und miteinander
agieren. Fiir dieses Projekt ist das eine
super Grundlage.” Und Judith Mark
erganzt: ,Im Theater finden Menschen
mit und ohne psychische Erkrankun-
gen eine gemeinsame Ebene.”

Jeder kann sich ausprobieren

In zwei offenen Workshops unter dem
Titel ,Tage des Wahnsinns“ im vergan-
genen Herbst konnten Interessierte das
Theaterspielen ausprobieren - aufler
Mut und Lust am Spiel gab es keine
Voraussetzungen. ,In der Forderschule
habe ich schon bei der Musical- und
Tanz-AG mitgemacht. Erst hatte ich
ein bisschen Angst. Aber jetzt freue
ich mich auf die Probe”, erzdhlt An-
gelina Hahn, die in der Wascherei des
Schonfelderhofs arbeitet. Und Ergo-
therapeutin Nina Clemens berichtet:
,Zufdlligerweise habe ich auf der Face-

i S

book-Seite des Schonfelderhofes von
dem Workshop erfahren. Ich hatte gar
keine Theatererfahrung und wollte es
ausprobieren.”

Auch mehrere Schiilerinnen aus
Schweich machen mit. Dirk Marmann
vom Jugendbiiro Schweich hatte den
Kontakt zu Schulen hergestellt. Die
meisten Teilnehmer sind im Alter zwi-
schen 16 und 27 Jahren - so war die ur-
spriingliche Zielgruppe definiert -, doch
auch zwei édltere Klienten des Schonfel-
derhofes sind mittlerweile regelmaflig
dabei.

Spielend in Kontakt

Noch befindet sich die Schauspieltruppe
in der Anfangsphase, das Projekt wird
fiir insgesamt fiinf Jahre gefordert. ,Wir
wollen zunéachst eine feste Gruppe ha-
ben, Menschen, die regelméflig kommen
und sich engagieren”, erzdhlt der Regis-
seur. Mit Erfolg: Seit die Proben regel-
mafdig stattfinden, wachst die Gruppe.
Die Probe beginnen die Schauspieler

-

zundchst mit Aufwarmtechniken, dann
iiben sie unter der Anleitung von Florian
Burg Szenen oder Sketche ein. Eine Auf-
fithrung ist bisher noch nicht geplant.
,Das Spielen und das Kennenlernen ste-
hen ganz klar im Vordergrund®, betont
Sozialraummanagerin Judith Mark.

Das hat einen gewichtigen Grund:
Menschen mit psychischen Erkrankun-
gen haben hdufig Probleme, mit Mit-
menschen in Kontakt zu treten, erzahlt
Mark. Griinde kénnen sein, dass sie sich
nicht trauen oder dass andere ihnen
mit Misstrauen begegnen. ,Menschen
mit psychischen Erkrankungen haben
in unserer Gesellschaft immer wieder
mit Vorurteilen zu kampfen”, so die So-
zialraummanagerin. Durch die Proben
lernen sie andere Menschen abseits der
Einrichtung kennen. ,Und sie zeigen,
dass auch Menschen mit psychischen
Beeintrachtigungen Theater spielen
koénnen, so bauen sie bei anderen Vor-
urteile ab.” Zudem sei es eine willkom-
mene Abwechslung vom Alltag auf dem
idyllisch gelegenen Hof — vor den Pro-
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ben gehen alle beispielsweise zusam-
men einkaufen.

Thema Wahnsinn

Immer wieder entwerfen die Teilneh-
mer im freien Spiel Szenen, die auch
psychische Erkrankungen thematisie-
ren. Der Titel der Workshops zu Beginn
lautete nicht ohne Grund ,Tage des
Wahnsinns“. ,Einerseits hat das Wort
ja eine positive Bedeutung wie ,wahn-
sinnig schon’, gleichzeitig beschreibt
es auch einen klinisch-pathologischen
Wahnsinn®, erklart Regisseur Burg. ,Als
Betroffene von Erkrankungen haben sie
einen Blick auf die Welt, den ich nicht
habe. Davon wollen wir profitieren.”
Sein Wunsch ist es, gemeinsam mit den
Schauspielern ein Stiick zu entwickeln.
,Wir machen den Wahnsinn auch zu
unserem Thema. Wir versuchen, die ge-
sellschaftliche Sicht darauf - von beiden
Seiten — auf die Bithne zu bringen.”
Dabei kommt der Spaf3 offensichtlich
nicht zu kurz. Wahrend der Proben und in
den Pausen wird viel gelacht, die Teilneh-
mer verstehen sich gut. ,Das Besondere
an der Gruppe ist, dass viele Menschen
hier zusammenkommen, die sich an-
sonsten nicht gefunden hatten und jetzt

gegliickt.

ein super Team bilden”, erzdhlt Studentin
Jana Weber. ,Wir mogen uns alle. Und wir
sind eine kleine Theaterfamilie geworden
in den letzten Proben”, sagt Schiilerin Lisa
Birkel. Angelina Hahn, die daneben steht,
erganzt lachend: ,Ich kann das auch nur
SO sagen.”

Angst liberwinden

Doch manchmal wird so viel gelacht,
dass Florian Burg eingreift. ,Konzen-
triert euch und versucht, in eurer Rolle
zu bleiben”, ermahnt er die Schauspie-
ler. Spéter erldutert er, dass durch das
Lachen die Anspannung verloren gehe
und hdufig auch unangenehme Situa-
tionen geldst wiirden. Das Spielen und
Agieren vor anderen ist namlich an-
strengend und fordernd. ,Am Anfang
hatte ich schon Probleme. Und ich war
unsicher, ob ich noch mal kommen soll-
te, erzdhlt Shavala Crane, die zusam-
men mit Angelina Hahn in der Wasche-
rei des Schonfelderhofes arbeitet. Hahn
ergdnzt: ,Es war wie ein Experiment: Ich
wusste nicht, was mich erwartet.” Auch
Jana Weber hatte Bedenken: ,Kann ich
vor anderen Menschen aus mir heraus-
kommen, auch wenn man mal Texte
sprechen muss?”

VIDEO

Mebhr iiber den auBergewohnlichen
Beruf von Judith Mark erfahren Sie auf
www.bbtgruppe.de/leben

Doch sie sind dabeigeblieben und
lernen. Die Szene vom Anfang proben
die Schauspieler erneut. Doch diesmal
reagieren sie aufeinander. Bei den Fragen
hort man Fragezeichen, deutliche Rufe
kommen als Antwort. Sie schauen sich
an, bewegen die Arme beim Sprechen
und verteilen sich im Raum. Sie haben
eine Beziehung zueinander entwickelt
und jetzt spielen sie auch zusammen. H

Was macht eine
Sozialraummanagerin?
Sozialraum ist eigentlich ein Begriff aus
der Geografie: Er beschreibt ein begrenz-
tes Gebiet wie einen Stadtteil, wo Men-
schen wohnen und arbeiten. Mittlerweile
werde der Begriff auch in der Sozialarbeit
eingesetzt, erklart Judith Mark. lhre Arbeit
beschaftigt sich mit der Frage: Wo und wie
findet das Leben ihrer Klienten, die auf
dem Schonfelderhof arbeiten, statt?

«Ich organisiere Freizeit- und Bildungs-
angebote”, erzéhlt die Sozialraumma-
nagerin. Neben der Arbeit auf dem Hof
konnen die Klienten bei verschiedenen
Aktivitaten mitmachen, beispielsweise bei
einem Kinobesuch in der nachstgelegenen
Stadt oder einem gemeinsamen Koch-
abend. ,Dabei geht es nicht nur um reine
Abwechslung, sondern auch um Inklusi-
on”, erklart sie. Sie sucht den Austausch
mit den umliegenden Gemeinden, stellt
Kontakt zu Vereinen und Initiativen aus
der Gegend her. Das Ziel: Menschen mit
psychischen Erkrankungen engagieren
sich in Vereinen in der Nahe, Interessierte
kommen zu den Angeboten der Barmher-
zigen Briider Schonfelderhof.
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Kochen muss nicht kompliziert sein! Mit diesem vegetarischen Kochbuch
nach dem Konzept der , Becherkiiche” wird das Kochen zum Kinderspiel.
Mit den unterschiedlich groBen Messbechern in verschiedenen Farben
sind alle Zutaten schnell abgemessen. Im dazugehdrigen Kochbuch finden
sich vegetarische Rezepte fiir warmende Suppen, leckere Aufstriche,
Pfannen- und Ofengerichte sowie Nachspeisen-Klassiker.
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~Leben!” verlost unter allen richtigen Einsendungen drei ,Becherkiichen”.

Datenschutzerklarung: Bei Ihrer Kontaktaufnahme mit uns per E-Mail oder auf dem Postweg werden die
von lhnen mitgeteilten Daten von uns zum Zweck der Auslosung und schriftlichen Benachrichtigung der
Gewinner gespeichert. Nach Beendigung des Gewinnspiels am 30.09.2019 werden Ihre Daten geléscht.
Bitte nehmen Sie Kenntnis von lhren Rechten, die im Impressum genannt werden. Veranstalter des
Gewinnspiels ist die Barmherzige Brider Trier gGmbH.
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und gewinnen

Senden Sie eine E-Mail an
leben@bbtgruppe.de oder
eine Postkarte an
Redaktion ,Leben!”,
Kardinal-Krementz-Str. 1-5,
56073 Koblenz.
Einsendeschluss ist der

30. September 2019.

Viel Gliick!



veranstaltungstipps

28. Juni 2019

Aquarelle im Fokus

Der Kunst- und Kulturverein am Kran-
kenhaus der Barmherzigen Briider Trier
veranstaltet am 28. Juni die Vernissage
zur Ausstellung von Bernd Frolich. Der
Kiinstler stellt rund 40 Aquarelle aus,
darunter Motive aus der Natur, anderen
Landern und diversen Stadten wie seiner
Wahlheimat Trier, wo Bernd Frolich seit
1948 lebt. An der Volkshochschule in
Trier und der Europdischen Kunstakade-
mie belegte der Kiinstler unter anderem
Kurse zur Aquarell- und Olmalerei sowie
zur Radierung. Mit seiner Kunst mochte
Bernd Frolich die ,Schénheit unserer
Welt” darstellen und den Betrachtern
seiner Werke ein angenehmes Gefiihl
vermitteln.

19.30 Uhr

Krankenhaus der Barmherzigen Briider Trier,
Ausstellungsflur

Kontakt: Kunst- und Kulturverein am
Krankenhaus der Barmherzigen Briider Trier,
Michael Molitor (1. Vorsitzender),

Tel.: 0651/208-1539,
kunstundkultur@bk-trier.de

Aktionstag
zum Thema Schlaganfall

Aufkldarung kann Leben retten — das
Krankenhaus der Barmherzigen Brii-

der Trier engagiert sich in diesem Jahr
wieder fiir die Kampagne ,Herzenssache
Lebenszeit”. Der rote Infobus der Aufkla-
rungsinitiative macht am 25. Juli 2019 auf
dem Trierer Kornmarkt halt. Am und im
Schlaganfall-Aktionsbus wird es ein brei-
tes Informations- und Beratungsangebot
geben. Unter anderem werden Experten
der Abteilung fiir Neurologie, Neurophy-
siologie und neurologische Frithrehabili-
tation des Briiderkrankenhauses Trier fiir
Fragen rund um das Thema Schlaganfall
zur Verfiigung stehen und tiber Gesund-
heitsrisiken und Symptome aufklaren.

14 bis 18 Uhr

Kornmarkt Trier

Kontakt: Abteilung fiir Neurologie, Neuro-
physiologie und neurologische Friihrehabili-
tation, Tel.: 0651/208-2741

34

23. August 2019

. Farbexplosive” Bilder

. )

Jedes Bild spiegelt einen besonderen Mo-
ment wider, der den Betrachter in seinen
Bann zieht", sagt Frederick Reifsteck, der
am 23. August seine Ausstellung mit circa
35 Kunstwerken erdffnet. Die Ausstel-
lung umfasst ,farbexplosive” Portrait-
aufnahmen, Objektdarstellungen sowie
Schwarz-Weif3-Bilder. ,Ich mdchte Motive
zum Leben erwecken und verschiedene
Stimmungen vermitteln, indem ich die
Hintergriinde mit dem Portrait oder dem
abgebildeten Gegenstand verschmelzen
lasse”, so der Kiinstler, der Acryl- und
Spriihfarben mit dem Pinsel und auch
mit Schwamm oder Spachtel auftrégt.
Besonders die Arbeit mit Schablonen, die
Frederick Reifsteck eigens anfertigt, sorgt
bei den zweidimensionalen Bildern fiir
mehr Plastizitdt und Tiefe.

19.30 Uhr

Krankenhaus der Barmherzigen Briider Trier,
Ausstellungsflur

Kontakt: Kunst- und Kulturverein am
Krankenhaus der Barmherzigen Briider Trier,
Michael Molitor (1. Vorsitzender),

Tel.: 0651/208-1539,
kunstundkultur@bk-trier.de

23. August 2019

Tag der offenen Tiir

Am Tag der offenen Tiir konnen Sie einen
Blick in St. Oranna werfen, die neue
Senioreneinrichtung der Barmherzigen
Briider Rilchingen. Pflegebediirftige Seni-
oren konnen hier ab Anfang September
einziehen.

10 bis 16 Uhr

Barmherzige Briider Rilchingen
Peter-Friedhofen-StraBe 1

66271 Kleinblittersdorf-Rilchingen

17. September 2019

Sicherheit der Patienten im Blick
Am 17. September 2019 ist internationa-
ler Tag der Patientensicherheit. In diesem
Jahr steht der Tag unter dem Motto
,Sicherheitskultur auf allen Ebenen‘. Das
Krankenhaus der Barmherzigen Briider
Trier beteiligt sich am Aktionstag, der
vom Aktionsbtindnis Patientensicherheit
(APS) ins Leben gerufen wurde. Experten
aus der Krankenhaushygiene, OP-Ab-
teilung, Zentralen Sterilgutaufbereitung,
Apotheke, Ethik sowie des Patienten-
Informationszentrums berichten in der
Eingangshalle, auf welchen Ebenen und
in welcher Weise Patientensicherheit im
Krankenhaus Berticksichtigung findet.
Das Angebot richtet sich an Patienten,
Besucher, Angehorige und alle Interes-
sierten.

11 bis 15 Uhr

Krankenhaus der Barmherzigen
Bruider Trier, Eingangshalle
Kontakt: Gabi Ostermann,
Qualitatsmanagement,

Tel.: 0651/208-981503

28. September 2019

4. Trierer Gesundheitstag

Am 28. September findet auf dem Trierer
Kornmarkt von 11 bis 15 Uhr zum vierten
Mal der Trierer Gesundheitstag statt.
Auch das Krankenhaus der Barmherzigen
Briider Trier beteiligt sich erneut an dem
Aktionstag. Arztliches und pflegerisches
Personal der Abteilungen fiir Innere
Medizin III/Kardiologie sowie Andsthesie
und Intensivmedizin des Briiderkranken-
hauses Trier sind mit ihrer Aktion ,Hand
aufs Herz” vor Ort und schulen in den
Erstmafinahmen der Wiederbelebung.
Dartiber hinaus halten Experten der Ab-
teilung fiir Neurologie, Neurophysiologie
und neurologische Friihrehabilitation des
Briiderkrankenhauses Trier ein Infor-
mationsangebot zu den Themen Schlag-
anfall, Parkinson, Epilepsie und Demenz
bereit.

11 bis 15 Uhr

Kornmarkt Trier

Veranstalter: Haus der Gesundheit Trier/
Trier-Saarburg e.V.
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§\ Wir sind dabei,

weil uns Teamarbeit
am Herzen liegt.

Das mdchtest Du auch? Dann sprich uns an.
Wir bieten Perspektiven fur Pflegefachpersonen. ‘

Alle Infos auf www.bk-trier.de/ichbindabei
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