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NORDDEUTSCHE KLINIKEN IM PORTRAT

Klinik Ahrensburg

Die Ahrens- |
burger Klinik,
1952 von dem |-
Chirurgen Dr. [

Zielke gegriin- [
det, ist bis =
heute in privater
Tragerschaft.
FOTO: LAIBLE

Tragerschaft: Das Krankenhaus
in Ahrensburg ist eine Klinik
der Grund- und Regelversor-
gung und befindet sich seit der
Griindung im Jahr 1952 in pri-
vater Tragerschaft.

Fachbereiche: Die Klinik gilt als
einziges Krankenhaus mit
Schwerpunkt auf Rheuma-
erkrankungen im Kreis Stor-
marn und den angrenzenden
Landkreisen. Es gibt sowohl
Belegirzte als auch angeglie-
derte Fachpraxen. Dariiber
hinaus erfolgen Leistungen
aus den Gebieten der Osteolo-
gie, Allgemeinmedizin,
Schmerztherapie sowie der
Rehabilitation und Physiothe-
rapie. Schwerpunkte der sta-

tiondren Versorgung sind die
Chirurgie/Unfallchirurgie,
FuB- und Handchirurgie, die

und Ge-
Orthopédie,

Frauenheilkunde
burtshilfe, die
Urologie, Hals-Nasen-Ohren-
heilkunde, Plastische und
Asthetische Chirurgie sowie
die Zahn-, Mund-, Kiefer-
chirurgie.

Personal: Im Ahrensburger
Krankenhaus arbeiten 48
Menschen, davon vier Arzte
und 14 Pflegekrifte.

Kontakt: Manhagener Allee 56,
22926 Ahrensburg; Telefon:
04102/515 30; Internet:
www.klinikahrensburg.de,
E-Mail: info@klinikahrens
burg.de (hpst)

Altonaer
Kinderkrankenhaus

Tragerschaft: Das Altonaer Kin-
derkrankenhaus ist eine Klinik
fir Kinder- und Jugendmedi-
zin. Seit Januar 2004 koope-

riert das Krankenhaus mit
dem UKE. An der AKK Altona-
er Kinderkrankenhaus gGmbH
ist das Universitdtsklinikum
Hamburg-Eppendorf zu 94 %
und der Verein Altonaer Kin-
derkrankenhaus von 1859 e. V.
zu 6 % beteiligt.

Fachbereiche: Pidiatrie, Kin-
derorthopédie, Kinderneuro-
chirurgie,  Kinderchirurgie,
Kinderunfallchirurgie, Neona-
tologie und pédiatrische Inten-
sivmedizin, piddiatrische Anés-
thesiologie und Radiologie so-
wie Kinder- und Jugendpsy-

Das Altonaer
Kinderkranken-
haus wurde
1 1859 gegriindet
und befindet
sich seit 1914
am heutigen
Standort.
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chosomatik. Im AKK arbeiten
auBerdem vier Lehrerinnen
und Lehrer des Haus- und
Krankenhausunterrichts
Hamburg, um lang erkrankte
Schiiler/innen zu unterrichten.
Der Unterricht findet in der
Klinikschule statt, kann aber
bei Bedarf auch am Bett ange-
boten werden.

Personal: Das Altonaer Kinder-
krankenhaus beschiftigt 453
Arbeitskrifte, davon sind 70
Arzte, und 230 gehoren zum
Pflegepersonal.

Kontakt: Bleickenallee 38,
22763 Hamburg; Tel.: 040/
88 90 80; Internet: www.kin-
derkrankenhaus.net, E-Mail:
info@kinderkrankenhaus.net

FORSCHUNG NEBENWIRKUNGEN VERMEIDEN

Neue Wege in der
Therapie

Patienten mit erst kiirzlich diag-
nostiziertem Morbus Crohn profi-
tieren, wenn statt einer Kortison-
Behandlung gleich mit einer
kombinierten Immunsuppressi-
onstherapie begonnen wird. Eine
Studie belgischer Forscher kénn-
te Einfluss auf die bisherige The-
rapiestrategie haben. In einer
akuten Schubphase soll nach
Empfehlung der aktuellen Richt-
linien zunéchst mit Kortikoste-
roiden behandelt werden. Dieser
Ansatz erlaubt zwar in der Regel
eine wirksame Kontrolle der
Symptome, zeigt aber haufig un-
erwiinschte =~ Nebenwirkungen.
Dr. Geert D’Haens vom Imelda
General Hospital in Bonheiden in
Belgien und sein Team haben
zwei Jahre lang 133 Patienten in
13 Zentren in Belgien, Holland
und Deutschland untersucht. Die
Halfte erhielt die Kortikosteroid-
therapie, die andere eine Kombi-
nationstherapie mit Infliximab
und Azathioprin. Ziel war es, den
Heilungsverlauf ohne Kortikoste-
roide und ohne Darmoperation
nach der 26. und der 52. Woche
zu dokumentieren. Bei 60 Pro-
zent dieser Patienten zeigte sich

nach der 26. Woche ein Riickgang
der Entziindung, im Vergleich zu
35,9 Prozent in der Gruppe mit
der konventionellen Behandlung.
In der 52. Woche lagen die Werte
bei 61,5 Prozent und 42,2 Pro-
zent. ,Noch in diesem Jahr wer-
den Ergebnisse aus einer ande-
ren, dhnlich konzipierten Studie
erwartet”, sagt Dr. Bernd Boke-
meyer vom Berufsverband der
niedergelassenen Gastroentero-
logen. ,Dann wird sich zeigen, ob
die bisher giiltige Strategie fiir
Patienten mit Morbus Crohn an-
gepasst werden muss. “
Erndhrungsforscher des Wis-
senschaftszentrums Weihenste-
phan der Technischen Universi-
tdt Minchen erhalten in den
néichsten drei Jahren EU-For-
schungsgelder von insgesamt
650 000 Euro. Damit werden sie
mit Kollegen aus England, Irland
und Belgien neue Strategien zur
Behandlung chronisch entziindli-
cher Darmerkrankungen erfor-
schen. Thr Ziel: herauszufinden,
wie bakterielle Verdauungsenzy-
me auf das Nerven- und Immun-
system wirken und so neue Medi-
kamente entwickeln. (cri)

DIE BESTEN KLINIKEN
DES NORDENS

—
NACH EINSTUFUNG NORDDEUTSCHER ARZTE

Die Rangliste der besten Darm-Kliniken

SERIE
TEIL 27

Rang Klinikum Stimmen

1. Israelitisches KH HH 18,80% (47,76%)
2. Uni-Klinikum Eppendorf (UKE) 11,75% (25,42%)

3.  Asklepios-Klinik Barmbek 10,97%  (29,31%) )
4. Asklepios Westklinikum HH 8,09% (37,50%)
5. Asklepios-Klinik Altona 7,83%  (19,51%)
6. KH Reinbek St.-Adolf-Stift 3,66% (57,14%)
7. Klinikum ltzehoe 3,39% (35,71%)
8. Albertinen-KH 3,13% (8,11%)
9. Diakonie-Klinikum HH 3,13% (5,13%)
10. Asklepios-Klinik Harburg 2,87% (9,52%)
11. Regio-Kliniken 2,61%  (10,00%)
12. Asklepios Klinik Nord 2,35% (5,56%)
18. Kath. Marien-KH 2,35% (10,00%)
14. Elbe-Kliniken Stade 2,09% (100,00%)
15. KH Buchholz 1,57% (33,33%)
16. Asklepios-Klinik St. Georg 1,31%  (<0,50%)
17. Ev. Amalie-Sieveking-KH 1,04% (8,70%)
Welche Arzte 18. Segebergel‘ Kllnlken 1 ,04°/O (25,00%)
wurden befragt? 19. Stadtisches Klinikum Lineburg 1,04%  (25,00%)
Angeschrieben wurden 20. Asklepios-Klinik Bad Oldesloe 0,78%  (37,50%)
insgesamt 5200 Fach- 21. Bethesda-Allg. KH Bergedorf 0,78%  (22,22%)
a?gl‘;eﬁgg%" ?etg‘zp‘;lrfé 22. Klinikum Eilbek, Schon-Kliniken 078%  (3,57%)
B i von Thnen hatel. 23. Paracelsus-Klinik Henstedt-Ulzbg. ~ 0,78%  (66,67%)
ligten sich an der Um- 24. KH Mariahilf 0,52%  (4,76%)
frage des Hamburger 25. Johanniter-KH Geesthacht <0,50%  (<0,50%)
Abendblatts. Um fiir je- 26. KH Salzhausen <0,50%  (<0,50%)
de Erkrankung ein re- 27. KH Winsen <0,50%  (<0,50%)
Praslfnlﬁaﬂves Efgeb‘gs 28. Klinik Dr. Guth <0,50%  (5,00%)
gogebenentalls. Zusiitz. 29. Wilhelmsburger KH GroB Sand ~ <0,50%  (2,50%)
lich per Telefon befragt. 30. Bundeswehr-KH Hamburg <0,50%  (<0,50%)
31. DRK-KH MélIn-Ratzeburg <0,50% (<0,50%)
Wer hat die Umfrage 32. Elbe-Kliniken Buxtehude <0,50% (<0,50%)
durchgefiihrt? ) 33. Evang. KH Alsterdorf <0,50%  (<0,50%)
Die  wissenschaftliche 34. Praxisklinik Mimmelmannsberg ~ <0,50%  (<0,50%)

Leitung lag bei Prof. Dr.
Jens Bothe vom Institut
fiir Outcome-Messung,
Informations- und Qua-
lititsmanagement der
Fachhochschule Flens-
burg.

naheren Umgebung der Klinik tatig sind.

die Fachérzte gebeten,
fiir bestimmte Erkran-
kungen anzugeben, in
welcher Klinik sie einen
nahen Verwandten be-

Wie sind die Ergebnisse
zu bewerten?

regionale

Niedergelassene Arzte handelt wissen moch-  zuerfassen.
haben tiber die Kliniken ten. Die Prozentwerte
ihrer Umgebung meist geben die Nennungen Wasbedeutet

einen guten Uberblick
und konnen deren Leis-
tungen beurteilen. In
der Befragung wurden

der Arzte der Metropol-
region wieder, dazu sind
in Klammern die Ant-
worten derjenigen Arzte

ein hoher Wert?

aufgefiihrt, die in der
nahen Umgebung der
Klinik tétig sind, um die
Bedeutung
der Kliniken ebenfalls

So viele Arzte haben
dieses Krankenhaus fiir
die Behandlung der Er-

Die Werte in den Klammern geben das Votum derjenigen Arzte wieder, die in der

krankung jeweils emp-
fohlen. Dies ist ein indi-
rekter Hinweis auf die
Qualitdt der Behand-
lung. Die Angaben spie-
geln aber auch die Be-
ziehungen der Klinik zu
den Arzten wider (bei-
spielsweise personliche

Kontakte oder wirt-
schaftliche Zusammen-
arbeit).

Darmentzundung

An Morbus Crohn
und Colitis ulcerosa
konnen Menschen in
jedem Alter erkran-
ken. Medikamente
sollen die chronische
Entziindung
unterdriicken.

Max Conradt

ie haben vieles gemeinsam

und unterscheiden sich

doch sehr voneinander. Sie

sind schwierig zu diagnos-
tizieren und noch viel schwieri-
ger zu therapieren. S&uglinge
und Kinder, Jugendliche und Er-
wachsene werden gleicherma-
Ben wie Angehorige und Arzte
auf eine harte Probe gestellt — von
den beiden chronisch-entziindli-
chen Darmerkrankungen Mor-
bus Crohn und Colitis ulcerosa. In
Deutschland leiden etwa 300 000
bis 400 000 Menschen unter die-
sen quilenden und - wenn iiber-
haupt - nur selten heilbaren Er-
krankungen. Die genauen Ursa-
chen fiir ihre Entstehung sind im-
mer noch unbekannt,
Spekulationen dariiber gibt es
viele.

Erst in den Jahren nach 1930
tauchten beide Erkrankungen in
der Medizin das erste Mal auf.
Das Datum néhrt die Vermutung,
dass — neben einer genetischen
Disposition - die damals einset-
zende vermehrte Verwendung
von Zucker in der Nahrung und
das wachsende Angebot an Sii-
Bigkeiten sowie die enorme Zu-
nahme neuer chemischer Sub-
stanzen als potente Mitverursa-
cher gelten konnten. Der Direk-
tor der Medizinischen Klinik am
Israelitischen Krankenhaus,
Prof. Dr. Peter Layer: ,,Beim Mor-
bus Crohn spielt der Zuckerkon-
sum in jedem Falle eine Rolle,
ebenso das Rauchen.
Wird das Zigaretten-
rauchen unterlassen,
ist das nachgewiese-
nermallen vergleich-
bar mit der Wirkung

Patient und Arzt
miissen mit
Geduld ausloten,

SERIE

Von Schmerzen und Durchféallen gequalt

Colitis ulcerosa

Chronische, schubweise verlaufende
Dickdarmentzundung mit alimahlicher
Zerstorung der Darmwand.

Die Colitis ulcerosa beginnt entweder
schleichend, mit diffusen Schmerzen,
oder akut mit bis zu 20 Stuhlentleerungen
am Tag, die von krampfartigen Schmerzen

begleitet sind.
o )

A

Die chronische Entziindung Morbus Crohn kann den gesamten sieben Meter langen Darm-Trakt vom Magen bis zum After befallen. Bei der Colitis ulcerosa sind dagegen nur der Dickdarm und der

Mastdarm von der Entziindung betroffen.

manchmal auch Fieber und
Darmkrdmpfe, miissen Ge-
wichtsverluste und Leistungsein-
buBen hinnehmen, sind miide
und lustlos und werden schnell
auch depressiv. Jahre und Jahr-
zehnte belastet sie diese Krank-
heit, sowohl korperlich und see-
lisch als auch finanziell.

Die Krankheit
Morbus Crohn kann
den gesamten Ver-
dauungstrakt befal-
len. Am héufigsten
betroffen sind

der b(?‘sten Medika-  pelche Medika- Dinn- und Dick-
mente. . darm, meistens

Die Fachwelt ver- mente inwelcher —yiche' in einem
mutet, dass eine Dosierung wann Stiick, sondern be-
iibersteigerte Im- i vorzugt in einzelnen
munreaktion der u.nd wie lange Abschgnitten und
Darmschleimhaut ge-  €ltgesetzt dort dann die obere
geniiber dem Darm- werden und wie Schleimhautschicht

inhalt die Krankheits-
schiibe auslost, dass
Bakterien eine Rolle

sie am wirksams-
ten sind. Einige

und auch die tiefer
liegenden Schichten
der Darmwand. Die

dabei spielen konnten  der vielen Entziindung bildet
und eben auch Schad- i sich am héufigsten
stoffe aus der Um- Arzr;fu]?\r/t Zaben an der Stelle, wo der
welt. Stf’r e iveben- Diinndarm in den

Patienten mit den wirkungen. Dickdarm iibergeht.
schubweise auftre- Dagegen be-

tenden entziindlichen

Darmerkrankungen sind in ho-
hem MaBe leidgepriift. Sie haben
Schmerzen, werden von blutigen
wie unblutigen Durchfillen und
Blidhungen  gequilt, haben

PATIENTIN KARIN WIRTZ, HEUTE SELBST PROMOVIERTE ARZTIN

,Mich hat es damals eiskalt im Medizinstudium erwischt”

Seit elf Jahren ldsst sie eine un-
angenehme Krankheit nicht los:
der Morbus Crohn, eine chro-
nisch-entziindliche Darmerkran-
kung. ,Die ersten Symptome wa-
ren Bauschschmerzen und Ver-
dauungsprobleme. Hinzu kam
ein deutlicher Leistungsabfall
wihrend meines Medizinstudi-
ums”, erklart Karin Wirtz (32). Es
folgten Erbrechen und Krampfe.
Heute sieht sie die Krankheit
niichterner, sie spricht als Medi-
zinerin mit Doktortitel. Damals
als 21-Jédhrige gerade am Anfang
ihres Studiums in Koéln, musste
sie auf vieles verzichten. Thr Va-
ter hatte bereits eine Vorahnung,
sagt sie. Er ist selbst Mediziner
und riet ihr zu Untersuchungen

und einer Darmspiegelung. Aus-
gerechnet im USA-Urlaub kam es
zur Darmperforation, einem
Durchbruch des Darms. ,,Die fol-
genden vier Jahre waren ein dau-
erndes Auf und Ab“, sagt sie.
Trotzdem beendete sie das Medi-
zinstudium und zog mit ihrem
Freund nach Hamburg. In einer
Drogenberatungsstelle in St. Ge-
org berit, untersucht und behan-
delt sie Jugendliche. ,Gerade
weil ich selbst Arztin bin, kann
ich sagen: Es ist absolut notwen-
dig, den richtigen Spezialisten
aufzusuchen.” In Ko6ln habe sie
anfangs schlechte Erfahrungen
mit Arzten gemacht. ,Aber hier
im Israelitischen Krankenhaus
fiihl ich mich wohl. Ich kann den

Leuten vertrauen.“ Seit drei Jah-
ren ist Wirtz hier héufig Patien-
tin. Zur Geburt ihrer Tochter vor
zweieinhalb Jahren setzte sie alle
Medikamente ab. Nach wie vor
sind oft Darmspiegelungen not-
wendig, bei denen Engstellen im
Darm aufgeweitet werden. Jetzt
ist Wirtz erneut schwanger. Ver-
gangenen Freitag musste sie wie-
der ins Krankenhaus. ,In der
Nacht musste ich mich iiberge-
ben und hatte Krdampfe.“ Doch sie
hatte Gliick: Eine OP war nicht
notig. ,Morgen werde ich entlas-
sen, da freue ich mich schon auf
meine kleine Julia. Und wenn al-
les gut lduft, fliege ich am Don-
nerstagin den Urlaub.

(Leon Scherfig)

schriankt sich die
Entziindung bei der Colitis ulce-
rosa auf Dickdarm und Mast-
darm. ,In beiden Féllen®, das be-
tont Prof. Layer, ,konnen Stress
und psychische Belastungen die

Entziindungsschiibe  auslosen.
Sie halten dann mitunter iiber
mehrere Wochen und Monate an,
besonders bei der Colitis ulcero-
sa, die oft mit starken Schiiben
einhergeht.“ Sie konnen dann so-
gar zu Herzrhythmusstérungen
und wegen der anhaltenden Blu-
tungen zu Andmien fithren.
Herauszufinden, um welche
der beiden Darm-Entziindungen
es sich handelt, ist aus der Sicht
von Prof. Layer enorm schwierig,
und in zehn Prozent der Félle las-
sen sich die Erkrankungen sogar
iiberhaupt nicht voneinander un-
terscheiden. ,Die Diagnostik ist
insgesamt ein zeitraubendes und
sehr aufwendiges Puzzle“, sagt
der Magen-Darm-Spezialist. Er-
schwerend kommen oft auch
noch gravierende Begleiterkran-
kungen hinzu, Dbeispielsweise
Entziindungen der Gallenwege
und der Bauchspeicheldriise.
Ahnlich schwierig wie die Diag-
nostik ist auch die Behandlung,
die anfangs die konservativen
Mbglichkeiten auslotet, und da-
bei steht das Cortison als Entziin-
dungshemmer an erster Stelle.
Seit einiger Zeit gibt es ein soge-
nanntes topisches Cortison, das
nur am Herd der Erkrankung an-
greift und daher weniger Neben-
wirkungen hat. Dariiber hinaus
stehen Arzneimittel zur Verfii-
gung, die bei akuten Schiiben

Prof. Dr. Peter
Layer, Direktor
der Medizi-
nischen Klinik
| am Israeli-
tischen Kran-
kenhaus.
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wirken, und andere, die die Zeit-
rdume zwischen den Schiiben
verlingern oder einen neuen
Schub sogar génzlich verhindern
sollen. Patient und Arzt miissen
mit Geduld ausloten, welche Me-
dikamente in welcher Dosierung
wann und wie lange eingesetzt
werden sollten und am wirk-
samsten sind. Einige der vielen
Medikamente haben enorme Ne-
benwirkungen.

Viele Jahre kann sich so die
medikamentése Behandlung hin-
ziehen, und dann muss schlie3-
lich doch noch operiert werden.
»,Bei Morbus Crohn machen wir
das seltener®, erklért Prof. Layer,
,und wenn, dann sehr zuriickhal-
tend.“ Bei dem Eingriff werden
die von héufigen Entziindungen
vollig zerstorten Abschnitte ent-
fernt, bei Kindern und Jugendli-

chen meistens der Ubergangsteil
vom Diinndarm zum Dickdarm.
Ziel ist dabei immer, so viel
Darmschleimhaut wie méglich zu
erhalten.

Bei der Colitis ulcerosa wird
dagegen hiufiger operiert, und
zwar werden der befallene Dick-
darm und Mastdarm entfernt und
durch einen Teil vom Diinndarm
ersetzt. ,Dieser Eingriff hat meis-
tens sehr gute Ergebnisse. Die
Patienten bliithen hinterher re-
gelrecht auf, verlieren die Miidig-
keit und das niederdriickende
Krankheitsgefiihl“, sagt Prof.
Layer. Wie lange diese Euphorie
anhilt, ist unterschiedlich. Tritt
eine Darmstenose auf als Folge
vieler Entziindungen und Nar-
benbildungen, kann die Veren-
gung mithilfe eines Endoskops
aufgedehnt und ein Stent, ein
rohrenformiges Metallgitterge-
riist, als Stiitzgeriist eingefiigt
werden.

Mit einer Psychotherapie ge-
lingt es oft, bei vielen Patienten
den hohen Leidensdruck zu redu-
zieren. Und auch die Naturheil-
kunde hat gegen diese Krankhei-
ten einiges anzubieten, chinesi-
schen Weihrauch zum Beispiel,
Bachbliiten, Myrrhe, Wurmeier,
vieles aus der Homdopathie und
die Hypnotherapie, der Prof. Lay-
er am ehesten noch eine spiirba-
re Wirkung beimisst.

GRAFIK: RIEDIGER/FH

Abendblatt

Link

www.abendblatt.de/klinikserie

SCHREIBEN SIE UNS
IHRE ERFAHRUNGEN

Wie finden Sie unsere Serie? Haben
Sie Ideen und Anregungen? Welche
Erfahrungen haben Sie in Ihrer Klinik
gemacht? Waren Sie mit Behandlung,
Pflege und Unterbringung zufrieden?
Wie haben sich Arzte

und Pflegekrafte ver-

halten? Wurden Sie ' *
Uber mdgliche Risiken
des Eingriffs von den
Medizinern griindlich
aufgeklart? Schildern \\.

Sie uns Ihre Erfahrun-

gen, die guten und die

weniger guten! Das

Hamburger Abendblatt

veroffentlicht im Rah-

men der Medizinserie

regelméBig Leserbriefe

zu diesem Thema.

Fur Ihre Eindriicke gibt es eine eigene
Internetadresse. Dort kdnnen Sie
auch die bereits erschienenen Serien-
teile online nachlesen:

@ www.abendblatt.de/klinikserie

MITARBEITERIN BETRIEBSWIRTIN SANDRA LULLAU

,Einmal im Jahr geht’s ums Ganze”

=

Karin Wirtz (32) liegt auf dem Bet ihres Einzelzimmers im Israelitischen
Krankenhaus. Sie leidet an Morbus Crohn.
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MEDIZIN-LEXIKON

Kolonografie

Untersuchungsverfahren mit ei-
ner Computer- oder Magnetreso-
nanztomografie, die dazu dient,
den Dickdarm und die umgeben-
den Organe zu untersuchen. Da-
bei werden vom Dickdarm dreidi-
mensionale Bilder aufgenommen
und dann am Computer so ver-
rechnet, dass daraus ein Bild wie

bei einer Darmspiegelung ent-
steht.

Endorektal

Medizinische Bezeichnung ,in-
nerhalb des Darms®. Der Begriff
wird zum Beispiel verwandt fiir
den endorektalen Ultraschall, ei-
ne Untersuchung, bei der eine
Ultraschallsonde in den Enddarm

vorgeschoben wird. Diese Unter-
suchung wird eingesetzt, um zum
Beispiel Entziindungen genauer
zu beurteilen.

Enteroklysma

ein Verfahren, bei dem Arznei-
mittel, Kontrastmittel oder Néhr-
lé6sungen in den Diinndarm ver-
abreicht werden.

Ileocoloskopie

Medizinische Bezeichnung fiir
die endoskopische Untersuchung
des Ileums und des Dickdarms.

[leum

Medizinische Bezeichnung fiir
den letzten Abschnitt des Diinn-
darms.

Kapselendoskopie

Untersuchung des Diinndarms
mit einer Videokapsel. Der Pati-
ent schluckt diese Kapsel, die
dann selbststindig Bilder vom
Diinndarm aufnimmt und an ei-
nen Empfianger auBerhalb des
Korpers sendet. Dann kann der
Arzt die Bilder auf dem Monitor
eines Computers beurteilen.

Mukosa

Medizinische Bezeichnung fiir
die Schleimhaut.

Remission

Bezeichnung fiir das Nachlassen
von Krankheitszeichen. Bei einer
Vollremission sind keine Krank-
heitszeichen mehr nachweisbar.

Steroide

Andere Bezeichnung fiir eine
Gruppe von Medikamenten, die
Cortison enthalten.

Zokum

Medizinische Bezeichnung fiir
den ersten Teil des Dickdarms,
den Blinddarm. (cw)

Wenn es im Israelitischen Kran-
kenhaus um Zahlen geht, ist
Sandra Liillau (34) zur Stelle.
Operationen, die durchgefiihrt
werden, medizinische Gerite,
Patienten, die kommen und ge-
hen - all das verwandelt sie in
Zahlen. Sie ist fiir das ,kauf-
ménnische Controlling® zustin-
dig, sagt Liillau. Frither nannte
man das Verwaltung oder Be-
richtswesen. Modernitét strahlt
auch ihr Biiro aus. Hier sitzt sie,
fasst Operationen, Patienten,
Einnahmen und Ausgaben im
Detail zusammen und erstellt
dazu akkurate Statistiken. Im
Regal hinter ihrem Schreibtisch
stapeln sich schwarze Akten-
ordner. Gewissenhafte Arbeit

der letzten dreieinhalb Jahre,
die die gebiirtige Rottenburge-
rin hier geleistet hat. ,Einmal
im Jahr geht’s ums Ganze. Dann
finden die Budgetverhandlun-
gen mit den Wirtschaftspriifern
der Krankenkassen statt.“ Und
das sind keine Pauschalver-
handlungen, betont sie. ,Der
Ausgang ist am Anfang ndmlich
ungewiss.” Fiir den Jahresab-
schluss-Bericht eilt sie durchs
Krankenhaus, spricht mit Arz-
ten und Mitarbeitern. ,Wir
iiberlegen dann, wo investiert
werden soll und was von der
Kostenseite her realistisch ist.”
Momentan wird der Bau eines
Arztehauses geplant, um das
Spektrum der medizinischen

Sandra Liillau (34) in ihrem hellen,
modernen Biiro. FOTO: BRINCKMANN

Leistungen abzurunden.
,Grundsétzlich miissen wir sehr
eng zusammenarbeiten. Und je-
der kennt jeden. Das ist sehr an-

genehm!“ Wie unpersonlich die
Arbeit in einem groBeren Kran-
kenhaus sein kann, weil3 sie.
Nach ihrem BWL- und Gesund-
heitswesen-Studium in Osna-
briick arbeitete sie in einer Kli-
nik in Bern. ,,Es war ein riesen-
grofes Krankenhaus, in dem
die Atmosphédre sehr anonym
war. Da kam der Wunsch auf, in
einer kleineren Klinik zu arbei-
ten.” Das tut sie jetzt. Wie man
sieht, mit sehr viel Freude. Und
wenn ihr doch mal zu viele Sta-
tistiken und Zahlen im Kopf her-
umschwirren? ,Ich wohne in
Winterhude. Wenn ich abschal-
ten will, gehe ich um die Alster.
Wunderbar, jetzt im Friihling.“

(Leon Scherfig)

MORBUS CROHN UND COLITIS ULCEROSA
Die vier
wichtigsten Fragen

B WAS SIND DIE HAUPTSYMPTOME?

Die wichtigsten Symptome der beiden entziindlichen Darm-
erkrankungen sind h&ufige Durchfélle, krampfartige Bauch-

schmerzen und Gewichtsverlust.

B WIE WIRD DIE DIAGNOSE GESTELLT?

Bei Verdacht auf eine solche Erkrankung wird die Diagnose durch
endoskopische Untersuchung des Dickdarms mit Gewebeentnah-
me und feingeweblicher Untersuchung gestellt. Beim Morbus
Crohn wird zudem durch eine Rontgenuntersuchung geklért, ob
der untere Teil des Diinndarms mit betroffen ist, und durch eine
Endoskopie eine Beteiligung von Speisershre, Magen und oberem
Anteil des Diinndarms ausgeschlossen.

B WAS MUSS ICH BEI DER ERNAHRUNG BEACHTEN?

Eine spezielle Diit bei diesen Erkrankungen gibt es nicht. Im aku-
ten Schub kann eine kiinstliche Erndhrung erforderlich sein. Sind
die akuten Phasen abgeklungen, sodass die Patienten weitgehend
beschwerdefrei sind, wird empfohlen, die Erndhrung auf leichte

Vollkost umzustellen.

B WIE IST DIE PROGNOSE DIESER ERKRANKUNGEN?

Aufgrund moderner Behandlungsmoglichkeiten ist die Lebens-
erwartung von Patienten mit Morbus Crohn oder Colitis ulcerosa
kaum eingeschréinkt. (10-Jahres-Uberlebenswahrscheinlichkeit
von mehr als 90 Prozent gegeniiber der Normalbevdilkerung).

MORBUS CROHN UND COLITIS ULCEROSA

Wichtige Adressen

B SELBSTHILFE

Die CED-Hilfe Hamburg ist eine Selbsthilfegruppe fiir Menschen
mit den chronisch-entziindlichen Darmerkrankungen Morbus
Crohn und Colitis ulcerosa. Auf der Webseite www.ced-hilfe.de
finden sich Infos zu den Erkrankungen, zu Behandlungsmetho-
den, Erndhrung und dazu, was Patienten selbst tun konnen, um
mit den Erkrankungen besser zurechtzukommen. Zudem sind
Adressen von Selbsthilfegruppen im norddeutschen Raum aufge-
listet. Kontakt und Beratungsstelle: CED-Hilfe Hamburg, Fuhls-
biittler Str. 401, 22309 Hamburg, Tel.: 040/632 37 40, Fax: 040/

63708994, E-Mail:

ced-hilfe@t-online.de und telefonische

Sprechzeiten: Montag, Dienstag und Donnerstag, 10-13 Uhr. Per-
sonliche Gespréiche nach Vereinbarung.

B INFORMATIONEN IM INTERNET

B www.dccv.de: Auf der Webseite der Deutschen Morbus Crohn/
Colitis ulcerosa stehen Infos zu chronisch-entziindlichen Darmer-
krankungen, Adressen von Selbsthilfegruppen und Veranstal-
tungstermine. Zudem ist ein Chat eingerichtet.

B www.ernaehrung.de: Auf der Internetseite des Instituts fiir Er-
nihrungsinformation sind Erndhrungstipps fiir Patienten mit
chronisch-entziindlichen Darmerkrankungen abrufbar.

H TERMIN

Jahrestagung der Deutschen Morbus Crohn/Colitis ulcerosa Ver-
einigung, Veranstaltung fiir Betroffene, 7. Juni, 9-13 Uhr, Univer-
sitdtsklinikum Eppendorf, Martinistrae 52, Horsaal der Frauen-
klinik, Anmeldung erwiinscht unter info@dccv.de

—Leserbriefe—

Warten auf die Reha

Ich bin an einer Depression er-
krankt, bin in Gesprichstherapie
und nehme Antidepressiva. Da
ich nicht tatenlos zu Hause sitzen
mochte, lasse ich mich nicht
krankschreiben, sondern gehe
zur Arbeit, auch wenn es schwer-
fallt. Nach einer Krise im Februar
wollte mich meine Therapeutin
fiir eine stationdre Therapie
iiberweisen. In den Kliniken in
der Umgebung war kein Platz
frei. Also habe ich bei meinem
Rentenversicherer einen Antrag
auf Reha-MaBnahme gestellt. Die
Bewilligung kam Mitte Mérz mit
einem Aufnahmetermin fiir Juli.
Nach meinem Widerspruch mit
Hinweis auf die viel zu spéte Auf-
nahme habe ich mehrere Klini-
ken selbst angerufen und die
moglichen Aufnahmetermine er-
fragt. Vier Kliniken mit Wartezei-
ten von vier bis sechs Wochen
und eine, die mich sofort aufneh-
men konnte. Alles Kliniken, die
von meinem Versicherer belegt
werden. Diese Kliniken habe ich
dem Versicherer genannt, mit
der Bitte um einen neuen Be-
scheid. Anfang April kam der Be-
scheid: eine der besagten Klini-
ken mit Aufnahmetermin im Juli.
Wer da nicht schon am Boden ist,
der findet sich spétestens jetzt
dort wieder. Alexandra Reinthal

Beste Noten

Im Jahr 2003 wurde bei mir ein
Prostatakarzinom entdeckt. Im
November 2003 bin ich im UKE
operiert worden. Nach der OP bin
ich gleich zur Reha geschickt

An das Hamburger Abendblatt,
Brieffach 2110, 20350 Hamburg
E-Mail: briefe@abendblatt.de

worden. Ich kann nur die besten
Noten fiir die Arzte und das Pfle-
gepersonal vergeben. Ich bin
menschlich und seelisch sehr gut
behandelt worden. Nehme an ei-
ner Studie teil und werde auch
weiterhin gut betreut. Meine
Hochachtung und Dank gehen an
das UKE. Bernd Reinhard

Lebensqualitit zuriick

Ich habe zwei Hiift-Operationen
hinter mir. Ich bin 61 Jahre alt
und habe fiinf Jahre unter star-
ken Schmerzen gelitten, bis ich
den richtigen Orthopéden hatte,
der mir zu den Operationen gera-
ten hat. Ich wurde in der Endo-
Klinik 2001 (rechte Hiifte) und
2003 (linke Hiifte) operiert. Bei
beiden Operationen hatte ich kei-
ne Probleme. Das Personal war
klasse. Die Physiotherapeuten
waren sehr gut, die Versorgung
gut. Die Reha habe ich in Damp
gemacht. Ich wiirde jedem raten,
in diese Fachklinik zu gehen,
denn fiir mich ist die Lebensqua-
litdt zuriickgekehrt. Ich kann
wieder alles machen. Ute Petersen

Diese Zuschriften geben die Meinung der Einsender wieder. Kiirzungen vorbehalten.
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Die besten Kliniken
des Nordens

L L

Wer bis zum 30. April
bestellt, spart 3,50 Euro
Versandkosten.

ie finde ich das richtige Kran-

kenhaus in Hamburg und in
der Metropolregion? Welche Kilinik
ist die beste? Wo liegen die Stér-
ken, wo die Schwéchen der Kran-
kenh&user im Norden? In 34 Fol-
gen informiert die Abendblatt-
Medizinserie ,Die besten Kliniken
des Nordens” (iber die haufigsten
Erkrankungen. 63 Kliniken werden
vorgestellt. AuBerdem gibt es
Daten Uber die Behandlungs-
qualitat sowie Expertenwissen lber
den Stand von Diagnose und
Therapie - all das reicht Tber den
Tag hinaus. Der Sonderdruck um-
fasst etwa 110 Seiten und er-
scheint Ende Mai. Wer bis zum 30.
April bestellt, spart die Versand-
kosten von 3,50 Euro (Ladenpreis
voraussichtlich 9,90 Euro).

Hier kdnnen Sie bestellen:

Per Mail: abendblatt-
center@abendblatt.de

Per Fax: 040/347-294 33

Per Post: Hamburger-Abendblatt-
Center, Brieffach 2175, 20350
Hamburg

HEUTE BEI NDR 90,3
Fragen und

Antworten zur Serie

Wie wird Qualitat im Krankenhaus
gemessen? Woran erkenne ich
eine gute Klinik? Wie kdnnen sich
Patienten informieren? Um diese
Fragen geht es in der Sendung
»Medizin aktuell* von NDR 90,3
und dem Abendblatt — heute von
19 bis 21 Uhr. Experten im Studio
sind Prof. Jens Bothe, Professor
fur Krankenhausmanagement in
Flensburg, der die Daten flir die
Abendblatt-Klinikserie zusammen-
gestellt hat; Frank-Ulrich Montgo-
mery, Président der Arztekammer
Hamburg, und Roland Streuf,
Leiter der Hamburger Geschafts-
stelle fir externe Qualitatssiche-
rung. Marion Forster (NDR) mode-
riert. Sie kénnen sich an der Sen-
dung beteiligen: Schicken Sie lhre
Fragen, berichten Sie von Ihren
Erfahrungen unter www.ndr903.de
im Net, oder rufen Sie an: 01805
-903 903 (14ct/Min. Festnetz). Uber
die wichtigsten Fragen und Ant-
worten berichtet das Abendblatt.

GENE

Wie natiirliche
Antibiotika

Ein Gen hilft, Krankheitserreger
abzuwehren, die den Darm befal-
len. Fehlt es oder ist es defekt,
steigt das Risiko, an der chro-
nischen Darmentziindung Morbus
Crohn zu erkranken. Das fanden
Forscher im Krebsforschungs-
zentrum in Heidelberg im Rahmen
einer europaischen Zusammen-
arbeit heraus. Eine Gruppe von
Genen, deren Defekte mit der
Entstehung von Morbus Crohn in
Verbindung stehen, sind die Defen-
sine. Sie wirken wie nattirliche
Antibiotika.

Eine &hnliche Rolle fanden die
Forscher fiir das Gen DMBT1. Es
spielt wahrscheinlich in der Darm-
schleimhaut bei der Abwehr von

Viren und Bakterien eine wichtige
Rolle. (HA)

]
Lesen Sie morgen in unserer
Abendblatt-Serie:

Teil 28: Krampfadern

WIRBELSAULENZENTRUM ALSTERDORF - bei uns ist Ihr Riicken in guten Handen

Die

Osteopathie

weiB schon seit Gber 100 Jahren,
dass unter anderem funktionelle

Darmerkrankungen zu Ricken-
schmerzen fuhren kénnen.

Alsterdorfer StraBe 226 - 22297 Hamburg - Tel. 040 / 50 09 96 00

Die chinesische
Medizin

weil schon seit 5000 Jahren, dass
ein ungestorter Qi-Fluss fur einen
freien und beweglichen Rucken

unabdingbar ist.

Die
Sportmedizin

Fir die moderne Sportmedizin

ohne Ruckenschmerzen.

ist eine starke Rlickenmuskulatur
die Voraussetzung fur ein Leben

Finden Sie sich nicht mit lhrem Schmerz ab! Finden Sie den Weg zu uns!

Die psychosoma-
tische Medizin

kennt die enge Verknipfung
zwischen Stress und
Ruckenschmerzen

Die Ernahrungs-
wissenschaft

weist auf die Beziehungen

zwischen Erndhrung und
Schmerz hin

Alle Aspekte lhrer
Riickenschmerzen

werden von unserem Team
grindlich untersucht und
kompetent behandelt

E-Mail: post@cayempain.de - www.cayempain.de



