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,2lch bin voller
Optimismus”

TV-Moderator Hubertus
Meyer-Burckhardt im Gesprach

Liebe Leserin, lieber Leser,

im Jull hat uns die traurige Nachricht vom Tod von Gerhard
Stroh erreicht. Er hinterlasst eine schmerzliche Licke in der ne-
phrologischen Gemeinschaft, die er durch sein auRergewohn-
liches Engagement berthrt hat. Mit Diatra hat Gerhard Stroh
zudem ein Medium geschaffen, das Patientinnen und Patienten
breit iber Organspende, Dialyse und Nierentransplantation
informiert und ihnen zugleich vielfaltige Moglichkeiten fiir ein
Leben mit Nierenerkrankung aufzeigt.

Empathisch blickte Gerhard Stroh durch die Brille als Betroffe-
ner und setzte sich auf politischen Entscheidungsebenen fiir
die Belange der Patientinnen und Patienten ein. Gerhard Stroh
war eine aullergewohnliche Personlichkeit und ein leuchtendes
Beispiel dafr, nie aufzugeben. Sicherlich hatte ihm das Zitat
unseres Interviewpartners Hubertus Meyer-Burckhardt gefallen:
Es gibt keine verniinftige Alternative zum Optimismus.

Auch fiir uns im KfH gilt es, trotz schwieriger Rahmenbedin-
gungen wie Vergiitungsfragen, Fachkraftemangel, Energiekrise
—um nur einige wichtige zu nennen — positiv in die Zukunft

zu blicken. Seien Sie gewiss, dass wir in unseren KfH-Zentren
und auf Uibergeordneter, politischer Ebene alles dafiir tun, eine
qualitativ hochwertige Behandlung fiir unsere Patientinnen und
Patienten sicherzustellen. Wir stehen an Ihrer Seite.

Viel Informationsgewinn und gute Unterhaltung bei der Lektiire
der aspekte-Herbstausgabe wiinscht Ihnen verbunden mit herz-
lichen Griifien

O A

Professor Dr. med. Dieter Bach, Vorstandsvorsitzender
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Proust-Fragen” an ...

René Kremser,
KfH-Peritonealdialysepatient aus Freising

Wann sind Sie am gliicklichsten?
Wenn ich meinem Hobby als DJ nachgehe und Musik mache.

Thr wichtigster Charakterzug?
Ich kann schwere Dinge sehr gut aushalten.

Thre grolte Schwiche?
Die Ungeduld, wenn ich auf etwas warten muss. Wie gerade auf die Transplantation.

Welche Begabung mochten Sie gerne besitzen?
Ich wirde gerne ein Musikinstrument spielen konnen. Am liebsten Klavier,
das ist etwas fur die Seele.

Was ist IThnen bei Freundinnen und Freunden am wichtigsten?
Loyalitat. Man muss nicht meiner Meinung sein, kann mit mir Giber alles diskutieren,
sollte aber loyal sein.

Welche Fehler entschuldigen Sie am ehesten?
Diejenigen, die man sich selbst ehrlich eingesteht.

Thre Lieblingsbeschiftigung?
Musik horen, diese vorbereiten fiir den Auftritt und dann DJ sein.

Thr Lieblingsgericht?
Die ,H4" ohne Zwiebeln und Lauch bei meinem Lieblingschinesen. Ein Glasnudelgericht mit
Huhnchen und viel Gemise.

Thr Lieblingsbuch?
Ich habe seit der Schule kein Buch mehr gelesen. Meine Frau ist Fan von Sebastian Fitzek. Sie hat
mir von ihm ,Die Therapie” empfohlen. Das habe ich zwar nicht gelesen, aber gehort.

Thre Lieblingsmusik?
Techno, aber nicht den weichgesptilten Kommerz-Techno. Es darf schon ein wenig lauter sein.

“Vorbild fiir die 20 aspekte-Fragen ist der beriithmte Proust-Fragebogen, benannt
nach dem franzésischen Schriftsteller (1871-1922). Fragebdgen gelten als
Seelenspiegel — die Antworten verraten einiges iiber den Menschen.

4 MENSCHEN
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Ihr/e Held/in im wirklichen Leben?
Meine Mutter, ohne sie wiirde ich nicht mehr leben. Sie ist da, wenn ich sie brauche,
das macht eine Heldin aus.

Wie gehen Sie mit belastenden Situationen um?
Ich sitze Probleme aus. Irgendwann kommt der Tag, an dem es besser wird.

Was hassen Sie am meisten?
Warten.

Was bringt Sie zum Weinen?
Mich argert maRlos, wie die Menschen die Erde herunterwirtschaften. Wir nehmen nur und geben
nichts zurtick.

Die wichtigste Erfindung der vergangenen 100 Jahre?
Fir mich personlich sind es drei Dinge: der Blutzuckersensor, die Insulinpumpe
und die Dialysetechnik.

Welche drei Gegenstande nehmen Sie mit auf die einsame Insel?
Da gehe ich nicht hin. Ich wiirde dort ohne Dialyse und ohne Insulin nicht tiberleben.

Welche Person der Geschichte wiaren Sie gerne?

Ich bewundere Menschen, die aus wenig viel gemacht haben, wie Arnold Schwarzenegger: vom
Bauernliimmel aus Osterreich zum Mr. Universum, zum Multimillionar als Schauspieler, zum
Gouverneur von Kalifornien.

Wen mochten Sie gerne personlich kennenlernen?
Den Actionschauspieler Jean-Claude van Damme, er war mein Kindheitsheld. Ich habe frither
Taekwondo gemacht und seine grazile Art des Kampfsports bewundert.

Was wiirden Sie tun, wenn Sie Gesundheitsminister wiaren?
Alle Zahlen, Daten und Fakten offenlegen und den Lobbyismus in der Gesundheitsbranche verbieten.

Thr Motto?
Ich habe zwei. Auf meiner Kaffeetasse steht: ,Kacktage in Glitzer tunken und funkeln lassen”. Mein
zweites Motto: ,Es wird niemand kommen, um dich zu retten, du musst dein eigener Held sein.

Der Mensch hinter den Antworten:

René Kremser ist 41 Jahre alt und praktiziert die Perito-
nealdialyse seit Februar 2022 nachts an der Cycler-Ma-
schine. Tagsiiber arbeitet er fiir eine Krankenkasse. Er ist
seinen behandelnden Arztinnen im KfH-Nierenzentrum
in Freising, Dr. Lavinia-Cosima Lenhardt und Dr. Reka
Worner, ,sehr dankbar” daftir, dass sie ihm diese Moglich-
keit der Heimdialyse aufgezeigt haben. Kremser, frither
Taekwondokampfer und Leichtathlet, ist seit langem Dia-
betiker und wartet auf eine kombinierte Nieren- und Pan-
kreastransplantation. Sein Hobby ist die Technomusik. Er
tritt als ,DJ Neocoretex" auf sowie mit dem Kiinstlerkol-
lektiv ,Permanentton”.




’ E ‘\

Was dem Gertist des Korpers guttut: Fachleute
erklaren, welche Rolle die Niere fiir die Knochen-
gesundheit spielt und was wir abgesehen von der

medikamentosen Therapie selbst dafiir tun konnen.
Der sogenannten renalen Osteopathie lasst sich
vorbeugen. Zu deren Auswirkungen zahlt auch die

Osteoporose, die Abnahme der Knochendichte.




ie Hauptaufgabe der Nieren ist es,
Giftstoffe und Endprodukte des
Stoffwechsels aus unserem Blut
zu filtern und {iber die Harnaus-
scheidung den Salz- und Wasserhaushalt
des Korpers zu regulieren. Die Nieren sind
aber Multifunktionsorgane: Sie steuern
auch den Blutdruck und den Saure-Ba-
se-Haushalt, regeln die Bildung roter Blut-
korperchen und, was in der Offentlichkeit
nicht allzu bekannt ist, sie spielen auch eine
zentrale Rolle bei der Aufrechterhaltung des
Knochenstoffwechsels.

Prof. Dr. Markus Ketteler, Chefarzt der
Fachabteilung fir Allgemeine Innere Me-
dizin und Nephrologie am Robert-Bosch-
Krankenhaus Stuttgart, hat in den vergan-
genen 20 Jahren intensiv an der Diagnostik
und Behandlung von Stérungen des Mine-
ral- und Knochenstoffwechsels bei chro-
nischen Nierenkrankheiten geforscht. Wie
Nieren und Knochen (lat. Os) zusammen-
hangen, erklart Ketteler fir Laien verstand-
lich: ,Vitamin D wird in der Niere in die —
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Was ist Osteoporose?

Normaler
Knochenquerschnitt

Knochenquerschnitt
mit Osteoporose

Der Abbau von Knochensubstanz fithrt zu einer verminderten
Dichte — der Knochen wird pords und damit weniger stabil.

aktive Form Calcitriol umgewandelt. Dieses
Calcitriol ist im eigentlichen Sinne kein
Vitamin mehr, sondern ein Hormon, das =
vor allem die Kalziumaufnahme aus dem l §
Darm, die Nebenschilddriisenfunktion und ! A

I

|

O

die Mineralisation des Knochens steuert.
Bei chronischer und fortgeschrittener Nie-
renkrankheit kommt es so zu einem Calci- _
triol-Mangel, der zu erniedrigten Kalzium-
werten im Blut fihrt und zudem direkt eine 2 0 6
Mineralisationsstorung des Knochens ver-

— —J Il

ursacht Kurz gesagt: Funktioniert die Niere ;:::111:
nicht mehr richtig, wirkt sich das negativ hat der
auf den Kalziumhaushalt aus — Kalzium ist erwachsene
der Mineralstoff, der unsere Knochen und Mensch, die
Zahne stabil halt. Hinzu kommt: Geht der Halfte davon
Kalziumwert im Blut durch die fehlende in den Handen
Umwandlung von Vitamin D in Calcitriol und FiiRen.

zuriick, hat unser Korper darauf eine Ant-
wort: ,In der Folge wird vermehrt Parat-
hormon aus den Nebenschilddriisen frei-
gesetzt. Das bezeichnen wir als sekundaren
Hyperparathyreoidismus. Das erhohte
Parathormon wiederum verursacht einen
vermehrten Knochenabbau, um den Kal-
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ziumspiegel im Blut zu normalisieren. Das
Ganze schadet somit der Knochenstruktur,
es resultiert eine Knochenerkrankung, die
renale, also nierenbedingte, Osteopathie ge-
nannt wird."

Was die Knochen schwicht

Schlussendlich kann eine renale Osteopa-
thie das Gleiche bewirken wie die ,klassi-
sche", altersbedingte Osteoporose: Im Ske-
lett wird Knochensubstanz abgebaut und
die Struktur der Knochen verandert sich.
Sie werden por0s, sind damit weniger stabil
und konnen beil Belastung oder sogar ohne
erkennbare Ursache brechen.

Wie Ketteler bestatigt, konnen &ltere
nierenkranke Menschen auch an einer
typischen Osteoporose leiden, das dirfe
nicht ibersehen werden. Davon sind Frau-
en frither betroffen als Méanner. Im Laufe
der Wechseljahre produziert der Korper
immer weniger weibliche Geschlechtshor-
mone, die Ostrogene. Dies stellt letztlich
den Hauptgrund fiir eine postmenopau-
sale Osteoporose dar. Denn Ostrogene for-
dern unter anderem die Kalziumaufnahme
und steigern die Durchblutung des Kno-
chens. Ein Mangel fuhrt bei Frauen nach
der Menopause zum verstarkten Abbau
von Knochenmasse, nach Informationen
des Bundesselbsthilfeverbands fir Osteo-
porose um jahrlich bis zu vier Prozent. Bei
Mannern tritt eine altersbedingte Osteo-
porose meist erst rund zehn Jahre spater
auf und hangt auch zusammen mit einem
zunehmenden Mangel am mannlichen
Sexualhormon Testosteron.

Diagnose der renalen Osteopathie

Wie aber lasst sich eine renale Osteopathie
oder eine altersbedingte Osteoporose tiber-
haupt erkennen? ,Das Allerwichtigste ist,
dass nierenkranke Menschen wissen, dass
sie Risikokandidatinnen und -kandidaten
fiir eine Osteoporose sind"*, sagt die Osteo-
login Dr. Friederike Thomasius, Leiterin des
Bereichs Klinische Osteologie am Frank-

S. 6/7: MVProductions/AdobeStock, S. 8: iStock, Noun Project/Juan Pablo Bravo, S. 9: privat



Gruppentraining
und Gesprache

Drei Fragen an Gisela Klatt, Prasidentin
der Osteoporose-Selbsthilfe

Wie hilft Thre Organisation?
Als Bundesselbsthilfeverband
fir Osteoporose (BfO) sind wir
der Dachverband fiir rund 250
Selbsthilfegruppen in Deutsch-
land. Dort kénnen sich Men-
. schen informieren und austau-
'- > ; schen, die Gesprache sind sehr

\_ B wichtig. Die Gruppen bieten auch
ein Funktionstraining mit einer speziellen Osteoporo-
se-Gymnastik an. Haufig kann so der Knochenabbau
verlangsamt oder sogar gestoppt werden. Meine vor 25
Jahren festgestellte Osteopenie (Vorstufe der Osteoporo-
se, Anm.) hat sich nicht verschlechtert, seitdem ich auf
meine Ernahrung achte und regelmafig trainiere.

Was ist der Vorteil von Gruppentraining?

Unsere Erkenntnis ist: Wer in einer Selbsthilfegruppe
trainiert, bleibt l1anger am Ball als alleine. In unserem
Training geht es auch um Sturzprophylaxe, zum Bei-
spiel durch Gleichgewichtsschulung. Die Gruppen
leiten ausschliefllich von uns geschulte und zertifizierte
Physio- und Ergotherapeutinnen und -therapeuten,
Sportwissenschaftlerinnen und -wissenschaftler sowie
Gymnastiklehrerinnen und -lehrer.

Was sollten Patientinnen und Patienten wissen?
Osteoporose macht sich meistens erst dann bemerkbar,
wenn es zum Knochenbruch kommt. Bei einer schwe-
ren Form kann es fiir einen Wirbelbruch reichen, wenn
sich jemand biickt. Es muss noch nicht einmal zum
Sturz kommen. o

Auf der BfO-Webseite www.osteoporose-deutschland.de
konnen Ansprechpersonen und Gruppen vor Ort iiber eine
Postleitzahlensuche ermittelt werden. Auskiinfte gibt
auch die BfO-Geschaftsstelle unter Telefon 0211-301314-0.

furter Hormon- und Osteoporosezentrum
und Koordinatorin der Leitlinienkommis-
sion des Dachverbands Osteologie (DVO).
,Zu haufig wird viel zu spat darauf geachtet
und zu spat eine Knochendichtemessung
durchgeftihrt” Glicklicherweise seien in
diesem Jahr nun auch nierenkranke Men-
schen als Risikopatientinnen und -patien-
ten in die neue Arzteleitlinie des DVO zur
Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von
Osteoporose aufgenommen worden. Tho-
masius findet: ,Bei allen Patientinnen und
Patienten mit eingeschrankter Nierenfunk-
tion sollte einmal eine Knochendichtemes-
sung durchgefiihrt werden." Dabei wird mit
einer strahlenarmen Dual-Rontgen-Ab-
sorptiometrie an Wirbelsaule und am Ober-
schenkelhals die Knochendichte ermittelt.
Je mehr der abgeschwachten Strahlen
auf der Platte unter der Patientin oder dem
Patienten ankommen, desto weniger aus-
gepragt ist die Mineraldichte im Knochen’,
erklart Thomasius den Vorgang. Bei einer
arztlich diagnostizierten Osteoporose ha-
ben Patientinnen und Patienten alle funf
Jahre Anrecht auf eine von der Kranken-
kasse bezahlte Knochendichtemessung.

Vorsicht bei Frakturen

,Ein Bruch ist ein Zeichen, um nachzu-
schauen, wie der Knochen ausschaut." Laut
der Facharztin gibt es eine ,Knochenbruch-
karriere”. Die friiheste Fraktur ist meist die
Unterarmfraktur nach einem Sturz, sie
wird daher als Wachterfraktur bezeichnet.
Danach folge die Wirbelkorperfraktur — ein
klarer Hinweis, hier miisse dringend nach
dem Vorliegen einer Osteoporose geschaut
werden, anschliefend kamen Briiche am
Oberarm und Oberschenkelhals. ,Der Ober-
schenkelhalsbruch ist die Fraktur, deren
Haufigkeit ab dem Alter von 70 Jahren ex-
ponentiell ansteigt und fiir die Patientin-
nen und Patienten das Horrorszenario ist:
Ein Finftel verstirbt im Jahr danach und
viele konnen wegen der verschlechterten
Mobilitat nicht mehr in ihr hausliches —
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Umfeld zuriick Thomasius empfiehlt des-
halb Frauen nach der Menopause und al-
teren Mannern nach jeder Fraktur, ausge-
nommen sind Briiche an Finger, Zehen und
Kopf, eine Knochendichtemessung.

Der Expertin ist zudem wichtig, dass bei
Patientinnen mit eingeschrankter Nieren-
funktion gerade nach der Menopause die
Gynakologin oder der Gynéakologe hinzu-

gezogen wird. Gegebenenfalls konne eine
Hormonersatztherapie den Knochenabbau 6
auffangen. Millionen
Menschen in
Risikofaktor Nierenerkrankung Deutschland sind

von Osteoporose
betroffen.

Auch der Nephrologe und Endokrinologe,
Internist und Geriater Prof. Dr. Peter Micha-
el Jehle weist darauf hin, wie wichtig die
Friherkennung ist: Eine Nierenkrankheit
erhohe das Risiko fiir einen Knochenbruch

Wie wirkt Vitamin D auf den Korper?

Die UV-B-Strahlung der
Sonne trifft auf die Haut

R P S |

Haut

Darm Knochen . .
S In der Haut wird durch einen
Vitamin D3

Stoffwechselprozess das Vitamin
‘ ( \‘ D3 gebildet.
’ Uber den Blutkreislauf gelangt
Vitamin D3 in die Leber und
wird dort weiter verstoffwechselt.
Leber

Vitamin D gelangt iber das

NGCrer Blut in Nieren und Darm, boostert
das Immunsystem. Es regt die
Einlagerung von u.a. Kalzium und
Phosphat in die Knochen an.

10 THEMA

um den Faktor 1,6. ,Durch die Aufnahme
einer abnormen Nierenfunktion (ab dem
Stadium der mafig bis stark verminderten
Filterleistung) als Risikofaktor in die neue
Osteoporose-Leitlinie miissen sich Haus-
arzte, Internisten und Nephrologen glei-
chermaflen Gedanken machen, ob bei der
grofRen Zahl der nierenkranken Menschen
in Deutschland eine Osteoporose vorliegt.
Fir die Patientinnen und Patienten ist
das eine sehr gute Botschaft" Jehle, der in
Wittenberg arztlicher Leiter des KfH-Nie-
renzentrums sowie Chefarzt der Klinik fur
Innere Medizin am Evangelischen Kran-
kenhaus Paul Gerhardt Stift ist, stellt he-
raus: ,Nephrologinnen und Nephrologen
haben durch ihre Tatigkeit mit der Dialyse
eine sehr hohe Kompetenz auf dem Gebiet
der Osteologie und viel Erfahrung mit dem
Knochenstoffwechsel”

Genug Kalzium in der Ernahrung?

Was ist nun zu tun, wenn das Problem er-
kannt ist? Die Osteologin Thomasius skiz-
ziert den fiktiven Fall einer 65-jahrigen
Patientin, die aufgrund ihres Alters ein an-
steigendes Frakturrisiko und zusatzlich
eine malig eingeschrankte Nierenfunktion
mit einer GFR von 55 ml/min hat. ,Diese
Patientin sollte zu einer Knochendichte-
messung Uberwiesen werden. Dabel wird
sie Uber basistherapeutische Malnahmen
aufgeklart, die sie selbst beeinflussen kann:
Dazu zéhlen Erndhrung, Kalziumaufnah-
me, Vitamin D und etwas fur die Muskula-
tur zu tun.” Neben moglichen medikamen-
tosen Therapien geht es vor allem darum,
die Ernahrung der Patientin unter die Lupe
zu nehmen und zu erheben, wie viel Kal-
zium sie zu sich nimmt. ,1.000 Milligramm
pro Tag lautet die Empfehlung der osteo-
logischen Gesellschaft, der endokrinolo-
gischen Gesellschaft und der Deutschen
Gesellschaft fir Ernahrung. Aber etwa 50
Prozent der Erwachsenen nehmen sie nicht
zu sich”, sagt Thomasius. Jehle empfiehlt
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fir die Emahrung ,eine pflanzenreiche,
alkalische, nicht saurebildende Kost, tiber-
wiegend salzarm und eiweif3bilanziert. Die
Patientin oder der Patient konne und musse
sehr viel Ausdauer in die Basistherapie in-
vestieren, also eine Therapie, die Uber eine
langere Zeit nach einem festgelegten Mus-
ter erfolgt.

Vitamin D im Blick

Fir gesunde und nierenkranke Menschen
gilt,dass ein Vitamin-D-Mangel zur Vorbeu-
gung knochenbedingter Komplikationen
ausgeglichen werden sollte. Die mensch-
liche Haut kann unter der Einwirkung von
Sonnenlicht Vitamin D herstellen. Tho-
masius sagt: ,Unter 70 Jahre reicht es aus,
von Mai bis September taglich in die Sonne
zu gehen und zehn Minuten Gesicht und
Arme bestrahlen zu lassen. Das ist unter-
halb der Gefahr eines Sonnenbrands. Von
Oktober bis Ostern mussen wir alle Vitamin
D einnehmen. Laut dem Robert-Koch-In-
stitut sind rund 30 Prozent der Deutschen
mangelhaft mit Vitamin D versorgt. Zur Be-
handlung des Kalziumdefizits nierenkran-
ker Menschen sind die Nephrologinnen
und Nephrologen die richtigen Ansprech-
personen. ,Um die Zielwerte zu erreichen,
ist zumindest wahrend der Wintermonate
in der Regel eine orale Vitamin-D3-Zufuhr
erforderlich’, erlautert Ketteler, der zu die-
sem Themenkomplex ausfiihrlich wissen-
schaftliche Beitrage verfasst hat.

Bewegung ist wichtig

Besonders wichtig ist die basistherapeu-
tische MaRnahme Sport und Bewegung.
Durch gezielte, regelmafRige Trainingsbe-
lastung bauen sich Knochen auf und ge-
winnen an Stabilitat. Hierbei geht es um
die Dichte der feinen Knochenbalkchen,
die ,tragenden Stiitzen" des Knochenge-
rusts. Wie viele davon existieren und wie
sie miteinander verbunden sind, entschei-
det mit Uber die Tragkraft des Knochens.

O
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Prozent der an
Osteoporose
leidenden

Menschen sind
Frauen. Besonders
haufig erkran-
ken sie nach den
Wechseljahren.

Die Knochen

Das Gewebe von Knochen besteht aus ei-
nem Netzwerk von Knochenzellen, die eine
schwammartige Substanz bilden. Darin la-
gern Mineralstoffe, vor allem viel Kalzium,
durch die der Knochen hart und stabil wird.
Wichtiger Bestandtelil ist das Kollagen, das
den Knochen elastisch macht. In ihrem In-
neren, dem Knochenmark, werden taglich
Millionen von Blutzellen gebildet. Umge-
ben sind die Knochen von der Knochen-
haut mit Blutgefaen und Nervenzellen. Die
Knochen bilden unser Skelett und sorgen
zusammen mit Muskeln, Sehnen und Ban-
dern daflr, dass wir uns bewegen konnen.
Gleichzeitig schitzen sie die inneren Or-
gane. Die meisten Knochen unserer Glied-
malkken sind Rohrenknochen, die unseren
Korper durch die Muskelkontraktion bewe-
gen. Daneben gibt eine Vielzahl von weite-
ren Knochenarten wie zum Beispiel platte
Knochen (etwa die Rippen) oder luftgeflllte
Knochen (Stirnbein am Schadel). Die unter-
schiedlichen Formen hangen mit der jewei-
ligen Funktion zusammen.

Dass sich Knochen abbaut, wenn keine
Belastung erfolgt, sieht man gut an As-
tronautinnen und Astronauten, die ohne
Schwerkraft rapide an Knochenmineral-
masse verlieren.

Zusammengefasst: Stérungen des Mi-
neral- und Knochenhaushalts gehoren
zu den zentralen stoffwechselbedingten
Komplikationen einer chronischen Nieren-
erkrankung. Doch die Entstehung und den
Verlauf einer renalen Osteopathie kénnen
Patientinnen und Patienten durch basis-
therapeutisches Gegensteuern positiv be-
einflussen. Kranke Nieren schwachen die
Knochen, aber es muss nicht zum Bruch
kommen.o

THEMA 11
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GESUNDHEIT

Teil 3: Die Beweglichkeit erhalten

zunehmendem Alter bewe-

gen wir uns immer weniger,
die Folge ist auch ein Riickgang
der Beweglichkeit. Dr. Thomas
Stehr, Arztlicher Leiter des KfH-
Nierenzentrums in Bautzen, er-
klart: ,Je weniger wir uns bewe-
gen und je alter wir werden, desto
schwacher werden unsere Mus-
keln, desto steifer unsere Gelenke
Ab einem gewissen Grad konnen
selbst gewohnliche Bewegungs-
ablaufe wie das Binden der Schu-
he daher schwerfallen.

Hinzu kommt bei Dialyse-
patientinnen und -patienten das
lange Liegen wahrend der Dia-
lysezeit, die Belastung durch die
Behandlung mit notwendiger
Ruhezeit im Anschluss. Manch-
mal fuhrt auch die Furcht vor
Uberlastung zum Riickgang der
Bewegung — was den Korper zu-
satzlich schwacht. ,Ein gezieltes
Bewegungstraining kann viele
Komplikationen der chronischen
Niereninsuffizienz gunstig be-
einflussen oder sogar vermei-
den’, sagt Stehr. Das ,Einrosten” —
der Riickgang der Beweglichkeit
— muss nicht sein.

“ I n der heutigen Zeit und mit

Mobilisieren und Dehnen
Beweglichkeitstraining um-
fasst zwel Formen von Ubun-

gen. Bel Dehniibungen, auch
,Stretching” genannt, werden
die Muskeln ohne Bewegung
unter Spannung gesetzt. Mobi-
lisationsiibungen umfassen die
aktive Bewegung unter musku-
larer Kontrolle, etwa Arm- oder
Hiiftkreisen. Leichte Ubungen
In elnem regelmaflig durchge-
fihrten Gymnastikprogramm
verbessern die Beweglichkeit
in den Gelenken und fithren zur

Beweglichkeit

Unser Korper verflgt
Uber funf Grundfa-
higkeiten fur Haltung
und Bewegung, vier
sind besonders gesund-
heitsrelevant: Ausdauer,
Kraft, Beweglichkeit, Ko-
ordination (die funfte Fahigkeit ist
Schnelligkeit). Die Beweglichkeit
beschreibt den Bewegungsum-
fang in einem Gelenk und vereint
zwei Teilkomponenten: die Gelen-
kigkeit und die Dehnfahigkeit. Be-
weglichkeit gibt die Grundlage fir
die anderen Fahigkeiten vor. Je
geschmeidiger man sich bewedgt,
umso besser lassen sich Kraft,
Koordination und Ausdauer um-
setzen. Entsprechende Ubungen
sind besonders im hoheren Alter
wichtig, da mit dem Alter viel Be-
weglichkeit verloren geht.

iStock
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Lockerung und Entspannung
der gelenkumgebenden Mus-
kulatur. Die Kraft der Muskeln
kann sich dann besser entfal-
ten, auch die Korperhaltung
lasst sich durch Ubungen ge-
zielt optimieren. Stehr weist
darauf hin, dass gymnastische
Ubungen zur Steigerung der Ge-
lenkigkeit und Verbesserung
der Dehnfahigkeit der Muskeln
dialysebedingte Schadigungen
von Muskulatur (Myopathie)
und Nervensystem (Neuropa-
thie) positiv beeinflussen kon-
nen. Auch passende, altersge-
malle Yoga-Angebote konnen
den Zweck erfillen.

Die Belastung bei den Ubun-
gen sollte nicht als schwer emp-

Bewegungstipps

Angebote flr leichte sportliche
Aktivitat und Gymnastik gibt es
in Sportvereinen. Deren Reha-
oder Herzsportgruppen eignen
sich auch fur nierenkranke Men-
schen. Einige Landessportbiinde
bieten Datenbanken mit Such-
funktionen (bspw. www.gesund
heitssport-in-hessen.de) an. Die
ReNi (www.reni-online.de) infor-
miert umfassend Uber das Trai-
ning fur nierenkranke Menschen.
Der Verein TransDia eV. (www.
transdiaev.de) regt Menschen an
der Dialyse oder mit Nierentrans-
plantation zu Bewegung an und
veranstaltet Sportfeste.

Leichte Ubungen fiir die Bewe-
gung samt Anleitung finden Sie
in unserer Bewegungsserie des
Jahres 2022, die es auch als
Poster gibt. Es kann tber KfH Ku-
ratorium fUr Dialyse und Nieren-
transplantation e. V. Redaktion
aspekte,  Martin-Behaim-Stralke
20, 63263 Neu-Isenburg oder per
E-Mail an aspekte@kfh.de be-
stellt werden.

funden werden, empfiehlt die
Deutsche Gesellschaft Rehabili-
tationssport fiir chronisch Nie-
renkranke (ReNi). Patientinnen
und Patienten mit Peritoneal-
dialyse sollten den Katheter gut
mit einem Pflaster fixieren und
direkten Druck oder Zug darauf
vermeiden. Starke Rumpfvorbeu-
gen, Ubungen in Bauch- oder Sei-
tenlage oder solche, die zu star-
ken Verdrehungen des Rumpfs
fihren, sollten nicht durchge-
filhrt werden. Nach dem Sport
sollte der Schweilt abgeduscht
und die Kathetereintrittsstel-
le abgetrocknet und frisch ver-
bunden werden. Hamodialyse-
patientinnen und -patienten soll-
ten ihren Shunt mit einer spezi-
ellen Manschette vor Verletzun-
gen schitzen und eine schwere
Belastung des Shuntarms bei
Dehniibungen vermeiden.

Immer mit Ruhe!
Dariiber hinaus gilt: Immer mit
Ruhe! Nicht zu schnell von einer
Ubung zur nachsten wechseln,
denn rasche Lagewechsel oder
ein schnelles Hin- und Herbewe-
gen des Kopfs kénnen Schwin-
del auslosen. Ubungen fiir die Be-
weglichkeit bieten sich auch als
Teil eines Aufwarmprogramms
vor Ausdauer- und Krafttraining
an und konnen sowohl organi-
siertin der Gruppe als auch allein
zu Hause durchgefiihrt werden.
Wichtig ist es zudem, alters-
und krankheitsangemessen zu
trainieren. ,Ein 80-jahriger, lan-
ge Zelt inaktiver Patient benotigt
ein anderes Training als eine fitte
35-jahrige Patientin, die immer
Sport gemacht hat", sagt Stehr. Vor
der Aufnahme eines Trainings
sollte daher stets eine arztliche
Riicksprache erfolgen. o
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Denken
Sie an Ihre
Grippeimpfung!

Es ist Herbst, das Grippevirus
zirkuliert von neuem. Dass die
Menschen in der Pandemie vie-
le notwendige Impfungen hin-
ter sich gebracht haben, birgt
die Gefahr einer Impfmiidigkeit;
Doch die Grippe besteht wei-
terhin. Chronisch nierenkran-
ke Patientinnen und Patienten
sollten sich wegen des erhoh-
ten Risikos flir einen schweren
Verlauf bald gegen Influenza
impfen lassen. Am besten ab
November/Dezember, rat Prof.
Dr. Matthias Girndt, Mitglied
im Erweiterten Vorstand der
Deutschen Gesellschaft fiir Ne-
phrologie (DGfN) und arztlicher
Leiter des KfH-Nierenzentrums
Halle (Saale). Die Impfung gegen
Grippe kann in einer Haus- oder
Facharztpraxis erfolgen, die
Kosten dafiir iibernehmen die
Krankenkassen. Studien zei-
gen, dass Erkrankungen nach
einer Impfung milder verlaufen.
Die Standige Impfkommission
beim Robert Koch-Institut (STI-
KO) empfiehlt die jahrliche Imp-
fung im Herbst mit der aktuel-
len, von der WHO empfohlenen
Antigenkombination fiir Per-
sonen iiber 60 Jahre sowie mit
Grunderkrankung, zum Beispiel
Nierenerkrankung. Die Influen-
za ist eine akute Krankheit der
Atemwege und kann mitunter
lebensbedrohlich sein.
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Auf der

¢

sicheren Seite

Ein ,Gemeinschaftsprojekt":

Was KfH und Patientinnen und Patienten
fir die Behandlungssicherheit tun konnen

nerwiinschte medizini-
sche Ereignisse konnen
Uberall dort auftreten,

wo Menschen behandelt wer-
den. Damit sich diese nicht wie-
derholen und die Auswirkungen
minimiert werden konnen, mus-
sen die Ursachen analysiert und

14 GESUNDHEIT

kommuniziert werden. Im KfH-
Geschaftsbereich Medizin & Pfle-
ge wurde deshalb das ,Zentrale
Ereignis- und MaRnahmenma-
nagement” zur Auswertung und
Analyse aller Ereignisse, die in
einem KfH-Zentrum geschehen,
eingerichtet. Dort werden die

Mitarbeitenden in den Zentren
von Katrin Juttner aus der Ab-
teilung Qualitdtsmanagement
unterstitzt. Eingegangene Mel-
dungen werden fallbezogen von
ihr bearbeitet und ausgewertet.
Juttner erlautert: ,Alle Mitarbei-
tenden konnen Ereignisse mel-
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den, diese werden anonym und
sanktionsfrei behandelt und
daraus systematisch Verbesse-
rungen abgeleitet” Hierzu fihrt
das KfH viermal im Jahr fir alle
Mitarbeitenden Qualitatskonfe-
renzen durch. Auch wenn in den
Zentren schon viele MaRnahmen
umgesetzt werden, ist Sicherheit
ein Gemeinschaftsprojekt, wie
Juttner herausstellt. ,Die Mitar-
beitenden im KfH sind bestrebt,
alles fiir die Patientensicherheit
zu leisten, und sie wiinschen sich
dabei auch die Unterstiitzung
der Patientinnen und Patienten.”
Im Fokus stehen zwel Ereignisse:
der sichere Dialysezugang wah-
rend der Behandlung und die
Vermeidung von Stirzen.

Der sichere Dialysezugang

,Die Hamodialyse ist eine medi-
zintechnisch anspruchsvolle Be-
handlung. Hieraus ergeben sich
Risiken, zum Beispiel der unbe-
merkte Blutverlust durch Verrut-
schen der Nadel. Dies kann mit
bedrohlichen Blutverlusten und/
oder Verletzungen des Shunts
einhergehen”, erklart Prof. Dr.
Joachim Beige, Geschéftsleiter
Medizin und Pflege im KfH und
leitender Arzt des Nierenzent-
rums in Leipzig. Eine adaquate
Nadelfixierung und eine konti-
nuierliche Uberwachung mini-
mieren diese Gefahr. Die Patien-
tinnen und Patienten konnen
dabei unterstiitzen. Beige skiz-
zlert daher eine wichtige Grund-
regel: ,Der Dialysezugang muss
wahrend der gesamten Behand-
lung sichtbar und niemals ver-
deckt sein.” Dies gelte fiir Dialyse-
kantilen am Shunt genauso wie
fiir den Dialysekatheter.

Nur wenn der Dialysezugang fiir
die Mitarbeitenden frei einseh-
bar ist, kann ein moglicher Blut-
verlust sofort bemerkt werden.
Wenn die Hand des Shuntarms
zum Beispiel kalteempfindlich
ist, konne ein Handschuh hel-
fen, rat Jittner. Dartiber hinaus
sollte ein Shuntarm wahrend
der Dialyse besonders vorsich-
tig bewegt werden. Dafiir ist es
hilfreich, bendotigte Dinge vor der
Behandlung bereitzulegen oder
sich von den Mitarbeitenden
helfen zu lassen.

Bei einem Katheterzugang
sollte die Bekleidung locker sein
und nicht einengen. ,Bitte so-
fort das Pflegepersonal alarmie-
ren, wenn Kaniilen verrutschen
oder Pflaster sich lockern, wenn
im Punktionsgebiet plotzlich
Schmerzen, eine Schwellung
oder ein Druckgefiihl auftreten
oder im seltenen Extremfall
sogar Blut aus dem Stichkanal
oder aus Schlauchverbindungen
austritt’, erganzt Juttner.

Das Vermeiden von Stiirzen

Eine weitere Gefahr sind Stiirze
in der Behandlungseinrichtung,
auf dem Weg dorthin oder auf
dem Heimweg. Sie lassen sich
nicht komplett verhindern, aber
vorbeugende Manahmen kon-
nen die Sturz- und Verletzungs-
gefahr erheblich verringern.
,Die Dialyse ist eine anstrengen-
de Behandlung. Angebotene Hil-
feund Unterstiitzung sollte man
annehmen’, sagt Jittner. Wer
sich auf dem Weg zum Taxi,
zur Waage oder zur Toilette un-
sicher fiihlt, sollte sich melden.
Auch Beeintrachtigungen von
Seh- und Horvermogen kon-

nen die Korperkontrolle beein-
flussen. ,Brillen und Horgeréate
sollten getragen werden. Eigene
Hilfsmittel sollten nicht zu Hau-
se vergessen werden.”

Nur keine falsche Eitelkeit!
,Wer zu Hause einen Rollator
oder eine Gehstlitze benutzt,
sollte diese auch zur Behand-
lung mitnehmen, genauso soll-
ten Handlaufe genutzt wer-
den” Auch auf das Schuhwerk
kommt es an. ,Nicht barfuf
oder auf Socken gehen, sondern
am besten geschlossene Schu-
he tragen. Die Mitarbeitenden
sind gerne beim Anziehen be-
hilflich", sagt Jittner.

Gemeinsam sicherer

Fir Beige wie Jittner ist es
wichtig, mit Hilfe von Aufkla-
rung ,das Problembewusstsein
bei den Patientinnen und Pati-
enten weiterzuentwickeln” und
ihnen mitzuteilen: ,Mit Threr
Unterstlitzung konnen wir Sie
gemeinsam sicherer behan-
deln!"o

Patienteninformationen
zur Sicherheit

Verschiedene KfH-Infoblatter
klaren iiber das richtige Verhalten
wiahrend der Behandlung auf.
Fragen Sie bei Ihrem KfH-Behand-
lungsteam danach. KfH-Patient-
innen und -Patienten konnen die
Blatter im KfH-Zentrum im WLAN
unter start.kfh.de abrufen.
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Mit Hut und Stiel

Pilze sind gesund, lecker und vielseitig

ft werden sie als ,Gemi-
O se" eingeordnet, doch

Pilze sind eine eigene bo-
tanische Gattung. Die essbaren
Fruchtkorper von Speisepilzen,
Hut und Stiel, gelten als ,kleine
Ernahrungswunder”. Sie sind vi-
taminreich und enthalten viel Ei-
weill und Ballaststoffe — was sie
fiir Dialysepatientinnen und -pa-
tienten interessant macht. Zwar
bringen sie roh nicht wenig Ka-
lium und Phosphat mit, auf das
nierenkranke Menschen aufpas-
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sen miussen, doch Dr. Susi Knoller,
Nephrologin im KfH-Zentrum in
Bremen und Expertin fiir vegeta-
rische Ernahrung, relativiert: ,Es
geht bei Gemiuse, Obst und Pilzen
um das Verhéaltnis von Kalium
und Phosphat zu den Ballaststof-
fen. Je faserreicher der Speise-
brei ist, desto schneller erfolgt die
Darmpassage und desto weniger
Phosphat, Harnsaure und auch
Kalium werden resorbiert.
Werden Pilze langer gekocht,
reduziert das den Kaliumanteil

deutlich. Fiir die Expertin macht
es Sinn, Pilze in den Speiseplan
einzubauen. Vor allem der hohe
EiweiRanteil punktet. Zudem
enthalt Pilzeiweil im Gegen-
satz zu Fleisch keine Purine, die
Menschen mit Gichterkrankung
meiden sollten. ,Lediglich bei ge-
trockneten Pilzen und Hamodia-
lysebehandlung muss man etwas
genauer hinschauen — hier ist der
Kaliumanteil pro Gramm deutlich
hoher als bei frischen oder ge-
garten Pilzen. Peritonealdialyse-
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patientinnen und -patienten wei-
sen hingegen haufig eher nor-
male Kaliumspiegel auf und sind
somit freier in der Auswahl ihrer
Nahrung.

Champignon & Co.
Pilze werden gerne als ,Super-
food" bezeichnet, da sie kaum
Kohlenhydrate und fast kein
Salz enthalten, cholesterinarm
sind, aber reich an Vitaminen
der B-Gruppe. Und sie haben
geschmacklich viel zu bieten.
Wichtigster Speisepilz ist der
mild-aromatische Champignon
(weiB, hellbraun oder braun).
Etwas kraftiger schmeckt die
grofere und gut fillbare Porto-
bello-Variante. Austernpilze erin-
nern an Kalbfleisch. Shiitakepilze
schmecken wiirzig-aromatisch,
Pfifferlinge pfefferartig, Steinpil-
ze nach Nissen, ahnlich wie der
Lieblingspilz von Kndller, der gut
fir den Grill geeignete Krauter-
seitling. Durch ihre feste Konsis-
tenz bieten Pilze ein Bisserlebnis
ahnlich wie Fleisch.
Kulturspeisepilze wie Cham-
pignons haben immer Saison.
Wildpilze wie Steinpilze oder
Maronenrohrlinge wachsen nur
im Wald zu bestimmten Zeiten,
Hauptsaison sind September und
Oktober. Wer sie sammelt, sollte
sie zweifelsfrel bestimmen kon-
nen. Beim Kauf sollten Pilze prall
und saftig aussehen und keine
trockenen Stielenden haben, rat
das Bundeszentrum fiir Ernah-
rung. Vor der Verarbeitung Pil-
ze am besten mit einem leicht
feuchten Lappen oder Papiertuch
saubern, zu viel Wasser entzieht
ihnen den Geschmack. o

Champignons
mit Zucchini

Zutaten fiir 4 Portionen:

2 Zucchini (ca. 600 g) | 300 g Champignons | 2 EL Olivendl
1 Stlick Ingwer (ca. 1,5 cm) | 2 EL Zitronensaft | 2 EL frische
Minze | 4 schwarze Oliven | Pfeffer, Salz

Zucchini waschen, putzen und in diinne Scheiben schneiden. Cham-
pignons mit weicher Biirste oder Kiichenpapier abreiben und halbie-
ren. Ol in Pfanne erhitzen und die Champignons ca. 5 min andiinsten.
Zucchini in zweiter Pfanne andiinsten, jedoch nur bissfest. Oliven
und Minze fein hacken und mit geriebenem Ingwer, Pfeffer, Salz und
Zitronensaft zur Marinade rithren. Das Gemiise ca. 10 min darin zie-
hen lassen (alternativ sind Petersilie statt Minze und Pfifferlinge statt
Champignons mdoglich).

Als Beilage eignet sich frisch gebackenes Naan-Brot (4 Portionen):
2 EL lauwarmes Wasser | 1 TL Zucker | 1/4 Wiirfel Hefe

300 g Weizen- oder Dinkelmehl | 1 TL Salz | 4 EL Joghurt

1 EL Olivendl | 80 ml Milch

Hefe mit Wasser und Zucker verrithren und ca. 5 min stehen
lassen. Mehl, Salz und weitere Zutaten hinzugeben und gut
kneten, den Teig ca. 30 min gehen lassen. Dann kleine Teigkugeln
formen und zu diinnen Fladen flachdriicken. Nach Wunsch mit
frischen oder getrockneten Krautern bestreuen. Auf Backpapier
ca. 4-5 min bei 250° Ober- und Unterhitze backen, wenden und
nochmals 4-5 min fertig backen.

Inhaltsstoffe pro Portion (Pilzgericht und Naan-Brot):

Energie Eiweill Fett Kohlenhydrate Kalium Phosphat
845 23 30 50 778 206
keal Gramm Gramm Gramm Milligramm  Milligramm

Rezept: Ruth Kauer, Erndhrungsmedizinische Beraterin DDG (Deutsche
Diabetes Gesellschaft). Ndhrwerte sind ungefahre Angaben, sie variieren
je nach verwendeten Produkten.
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Ich bin voller
Optimismus”

Der TV-Produzent, Autor und Gastgeber
der NDR Talk Show Hubertus Meyer-Burckhardt
tiber seine Arbeit, Lebensfreude und die Metropolen

Herr Meyer-Burckhardt, Sie
sind bekannt als langjahriger
Gastgeber der NDR Talk Show,
genauso als erfolgreicher TV-
Produzent, haben als Professor
unterrichtet und schreiben Ro-
mane und Sachbiicher. Woher
kommt dieses Multitalent?
Es ist wahrscheinlich eher
ein Nicht-Talent, was dem
zugrunde liegt: das Nicht-
Vermogen zur Faulheit, zum
MiuRiggang. Ich nutze gerne
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jede zeitliche Licke sofort, um
etwas Kreatives zu tun — sei
es, einen Film oder eine Talk-
show vorzubereiten, ein Buch
zu schreiben oder auf Leserei-
se zu gehen.

Ist das ein Segen oder ein Fluch?
Beides. Es ist ein Segen, weil
es mir viel Freude bereitet,
was ich tue. Doch in gewisser
Weise ist es auch ein Fluch,
weil die Menschen, die mich

umgeben, darunter mitunter
auch ein wenig leiden.

Was machen Sie am liebsten:
Menschen befragen, TV-Pro-
duktionen managen oder Bii-
cher schreiben?
Am liebsten mache ich alles.
Eine treffende Allegorie ist: Ich
komme mir vor wie ein Maler,
der eine Palette in der Hand halt.
In diesem Sinnbild stehen die
vielen Farben auf der Palette fiir
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all die Tatigkeiten, die ich jetzt,
im Spatsommer meines beruf-
lichen Lebens, machen darf. Im
Grunde ist gerade die Vielfalt
das, was ich so schatze.

,Jch nutze
gerne jede
zeltliche Licke

Mehr als 400-mal moderierten
Sie die NDR Talk Show. Haben
Sie als Gastgeber der Sendung
eine bestimmte Frage-Strategie?
Ich stelle gerne kurze Fragen
und ich versuche am Anfang
eine Frage zu stellen, die den
Gast ein wenig o6ffnet. Das We-
sen einer Strategie ist ja, dass
man sie nicht zwingend verrat.
Mit anderen Worten: Ich iiber-
lege mir schon jedes Mal sehr
individuell, wie ich den Gast
prasentiere oder portratiere.

Welcher Gesprachsgast hat Sie

besonders beeindruckt?
Die Frage wird mir oft gestellt,
und ich sage immer wieder:
die Schauspielerin Lotti Hu-
ber, gleich zu Beginn meiner
Gastgeberschaft. Eine Frau,
die ein tragisches Leben hat-
te, die als Jidin Hitler knapp
Uberlebt hat, die, als sie zu uns
kam, schon schwer erkrankt
war, und die dennoch von ei-
ner Lebensfreude und einem
Optimismus beseelt war, der
mich beeindruckt hat.

Was schiatzen Sie speziell an

Threr Arbeit als TV-Produzent?
Ich mache gerne Filme zu
sperrigen Themen, die trotz-

dem flr ein groRes Publikum
unterhaltsam aufbereitet sind.
Das waren beispielsweise die
Filme mit Oliver Hirschbiegel
als Regisseur, dann spater die
Filme mit Rainer Kaufmann
als Regisseur, etwa 2011 der
Fernsehfilm ,Blaubeerblau’,
der in einem Hospiz spielt. Ich
habe schon gerne, dass die
Leute etwas mitarbeiten miis-
sen, ob ich nun eine Talkshow
mache oder ein Buch schreibe.

In Threr Radiosendung ,Frauenge-
schichten” stellen Sie bemerkens-

werte Frauen vor. Reden Sie lieber
mit Frauen als mit Mannem?

Ich rede aus zwei Grinden lie-
ber mit Frauen. Der erste: Ich
habe bel Frauen das Gefiihl,
sie definieren sich mehr Uiber
die Person. Manner definieren
sich mehr Uiber die Funktion.
Der zweite Grund: Kommen die
Menschen in ein gewisses Alter,
werden Frauen eher anarchisch
und Manner eher bedeutungs-
schwanger, was mich iiber die
Malen langweilt.

Wie erklidren Sie sich Ihren so lange

anhaltenden beruflichen Erfolg?

Was kann Hubertus Meyer-Burck-
hardt besonders gut?

Ich denke, es ist eine Mischung
aus vielem. Einmal war es For-
tune, ich habe auch Glick ge-
habt. Das andere ist: Wenn mir
das Glick begegnet ist, habe ich
es auch erkannt. Ich habe in der
ersten Halfte meines berufli-
chen Lebens achtmal die Stadt
gewechselt, ich bin nie sehr
verwurzelt gewesen und nicht
angstlich. Hatte ich ein Angebot
aus einer anderen Stadt, habe

ZUR PERSON

Hubertus
Meyer-Burckhardt

Bekannt ist Hubertus Meyer-Burck-
hardt (67) vielen Menschen als
langjahriger Gastgeber der NDR
Talk Show, die er seit 2008 zu-
sammen mit Barbara Schoneber-
ger moderiert. Dieses Talkformat
ist, wie er selbst sagt, ,ein kleiner
Teil meines Tuns®. Meyer-Burck-
hardt wuchs in Kassel auf, studierte
zunachst Geschichte und Philoso-
phie und begann seine berufliche
Laufbahn am Theater. Spater be-
suchte er die Hochschule fur Fern-
sehen und Film in Munchen, arbei-
tete als Kreativdirektor flr eine
Werbeagentur und grindete eine
Film- und Fernsehproduktionsge-
sellschaft. Als TV-Produzent ge-
wann er zahlreiche Preise und sal%
in den Vorstanden der Medien-
konzerne Axel Springer und Pro-
SiebenSat.l. Neben drei Romanen
schrieb er 2019 auch das biografi-
sche Werk ,,Diese ganze Scheie
mit der Zeit“ (als Taschenbuch bei
Goldmann erhaltlich), in dem er
seine Krebserkrankung verarbei-
tet. Seit 2014 hat er mit ,Meyer-
Burckhardts Frauengeschichten*
im Sender NDR Info eine eigene
Radiosendung, in der er am ers-
ten Sonntag eines Monats bemer-
kenswerte Frauen vorstellt. Meyer-
Burckhardt ist Vater zweier Kinder
und verheiratet.

ich es auch angenommen und
nicht lange tiberlegt. Ich habe in
Berlin gelebt, zweimal in Diis-
seldorf, zweimal in Miinchen
und lebe jetzt zum zweiten Mal
in Hamburg. Ich bin dahin ge-
gangen, wo die Musik spielt,
und habe nicht darauf gewartet,
dass die Musik zu mir kommt.
Und der letzte Punkt ist eine
gewisse Demut. In unserem
Gewerbe, ob man Filme produ-
ziert, Talkshows macht oder
Bluicher schreibt, ist man —
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immer nur so gut wie der letz-
te Erfolg. Ist das letzte Projekt
wiederum kein Erfolg, interes-
siert sich kein Mensch fiir ihre
Vergangenheit, dann sind sie
sehr schnell, wie die Amerika-
ner sagen, ein ,Has-been", einer,
der gewesen ist. Man darf sich
nie etwas darauf einbilden, dass
man so lange erfolgreich ist —
das geht ganz schnell vorbei.

,Jch finde
Pessimismus

intellektuell
armselig.”

JSVertrauen Sie sich bitte meiner
Lebensfreude an“, raten Sie den
Leserinnen und Lesern im Vor-
wort Ihres Buchs ,Diese ganze
Scheifle mit der Zeit", in dem Sie
iiber Thre Krebserkrankung ge-
schrieben haben. Dabei nennen
Sie auch Ihr Motto: ,Es gibt kei-
ne verniinftige Alternative zum
Optimismus.” Warum ist der so
wichtig?
Ich finde Pessimismus intel-
lektuell armselig. Das ist das
eine. Egal, in welcher Lebens-
situation man ist oder wel-
che Herausforderung man zu
meistern hat: Wenn man selbst
nicht daran glaubt, dass etwas
losbar ist, warum soll es dann
ein anderer in meiner Umge-
bung glauben? Ob man nun
ein Partnerschaftsproblem, ein
gesundheitliches oder ein fi-
nanzielles Problem hat — man
muss selbst davon uberzeugt
sein, dass es zu l6sen ist, bevor
man andere davon Uberzeugt.

20 INTERVIEW

Wie immer im Leben liegt der
erste Schritt bel einem selbst.

In dem Buch haben Sie Ihren Kar-
zinomen die Namen der Schrift-
steller Kafka und Shaw gegeben
und sich so dem Kampf gegen
den Krebs gestellt. Nicht alle ge-
hen mit so viel Humor und Op-
timismus damit um. Haben Sie
einen Tipp fiir erkrankte Men-
schen?
Wenn man nicht selbst die
Kraft zum Optimismus auf-
bringt, kann nur eine thera-
peutische Beratung helfen,
glaube ich. Auch eine Ehe-
partnerin oder ein Ehepartner
ist immer eine schlechte The-
rapeutin oder ein schlechter
Therapeut, weil man zu dicht
beieinander ist. Mehr kann
ich dazu leider nicht sagen.

Sie leben in Hamburg, sind in
Kassel geboren. Kassel taucht
in besagtem Buch oft auf. Was
zieht Sie immer wieder dorthin
zuriick?
Kassel ist die Stadt, in der ich
alles zum ersten Mal erlebt
habe: der erste Kuss, die erste
groRe Liebe, der erste Sex, die
ersten Freunde, das erste Frei-
bad, der Fiihrerschein. In Kassel
fand meine Kindheit und meine
Jugend statt. Das pragt natur-
lich. Ich bin dann mit 19 bereits
weg nach Berlin gegangen. Bei
aller Liebe zu Kassel, die ich da-
mals gesplrt habe, wollte ich
schon immer in einer Stadt le-
ben, die Uber eine Million Ein-
wohner hat. Ich hatte schon
immer eine Sehnsucht nach
Metropolen. Kassel war die Kin-
derstube, die Startrampe. Damit

verbinde ich allerdings sehr
gute Erinnerungen.

Was wiinschen Sie sich fiir die

Zukunft?
Ich wiinsche mir, dass ich ge-
sund bleibe. Oder auf den Kern
gebracht: dass ich irgendwann
mit dem Krebs sterbe und nicht
am Krebs. Das 1st mein grof3er
Wunsch, aber da bin ich voller
Optimismus. Ansonsten kom-
me 1ch Uber Plattitiden nicht
hinaus: Ich wiinsche mir natir-
lich Frieden in Europa und dass
wir uns einander gegeniiber lie-
bevoller verhalten. Mir scheint,
dass der Ton in der Gesellschaft
in der Bundesrepublik und auch
in Europa sehr rau geworden ist.
Das finde ich traurig.o
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in wirtschaftlicher Not
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Im Notfall gut vertreten

Das neue Notvertretungsrecht in Ehe und
Lebenspartnerschaft ersetzt nicht die Vorsorgevollmacht

lemand denkt gerne da-
ran, aber es kann jeden
treffen: dass sich der ge-

sundheitliche Zustand so schnell
verschlechtert, etwa nach einem
Unfall oder Schlaganfall, dass
man nicht mehr selbst Giber die
notwendige medizinische Be-
handlung, etwa eine Operation,
entscheiden kann. ,Auf der siche-
ren Seite ist, wer eine Vorsorge-
vollmacht getroffen hat’, erklart
KfH-Sozialberaterin Birgit Richter
aus Berlin. ,Darin wird festgelegt,
dass in einem solchen Fall ein
anderer bevollmachtigt ist, nach
dem eigenen Willen zu entschei-
den Es sei wichtig, sich frithzei-
tig damit zu beschéftigen und zu
kiimmern. ,Im Extremfall kann
es sonst so weit kommen, dass
das Gericht eine entscheidungs-
befugte Person bestimmen muss.
Ich frage bei einer Erstberatung
Immer nach einer Vorsorgevoll-
macht’, sagt Richter.

Nun hat der Gesetzgeber eine
Ausnahme 1m Bereich der Ge-
sundheitssorge geschaffen: Seit
Jahresbeginn gibt der neue Para-
graf 1358 im Biirgerlichen Gesetz-
buch Ehegattinnen und Ehegatten
oder eingetragenen Lebenspartne-
rinnen und -partnern fiir den Not-
fall ein gegenseitiges Vertretungs-
recht. Es greift dann, ,wenn einer
der beiden aufgrund von Bewusst-

Vorsorgevollmacht:
bevollmdchtigt eine andere
Person, in einer Notsituation

alle oder bestimmte Aufgaben
zu erledigen.

Patientenverfiigung:
trifft Vorsorge, falls man
nicht mehr in der Lage ist, fUr
medizinische Mafnahmen
seinen Willen mitzuteilen.

Notvertretungsrecht (neu):
ermoglicht Ehe- oder
Lebenspartnerinnen oder
-partnern ohne Vorsorgevoll-
macht bei Bewusstlosigkeit oder
Krankheit in Gesundheitsfragen
zu entscheiden.

losigkeit oder Krankheit seine An-
gelegenheiten der Gesundheits-
sorge rechtlich nicht besorgen
kann". Dieses Notvertretungsrecht
muss durch einen Arzt oder eine
Arztin festgestellt und schriftlich
bescheinigt werden. Arztinnen
und Arzte sind gegeniiber der
Partnerin oder dem Partner von
der Schweigepflicht entbunden.

Wichtig: Das Notvertretungsrecht
gilt nur, wenn keine anderslau-
tende Vorsorgevollmacht besteht,
keine Betreuung von einem Ge-
richt bestellt worden ist und das
Paar nicht getrennt lebt. Ist in
einer Vollmacht eine andere Per-

son, etwa ein Kind, zur Vertretung
bevollmachtigt, vertritt sie den er-
krankten Menschen.

Begrenzt giiltig

Auch im Vertretungsrecht sind
die Wiinsche der Patientin oder
des Patienten maRgebend. ,Idea-
lerweise sind sie in einer Pa-
tientenverfiigung niedergelegt,
empfiehlt Richter. Das Notver-
tretungsrecht deckt nur den me-
dizinischen Bereich ab, nicht
Bankgeschafte oder Versiche-
rungsangelegenheiten, und ist auf
sechs Monate beschrankt. Ist die
erkrankte Person danach noch
nicht in der Lage, selbst Entschei-
dungen zu treffen, bestellt ein Ge-
richt eine Betreuerin oder einen
Betreuer — sofern keine Vorsorge-
vollmacht vorliegt. Richter sagt:
,Wir wollen die Botschaft vermei-
den, dass das Notvertretungsrecht
als Mittel der Wahl gesehen wird.
Wichtig ist vor allem, eine Vorsor-
gevollmacht und Patientenverfii-
gung zu treffen o

Bei Fragen steht die KfH-Sozial-
beratung (Telefon 06102-359 700,
sozialberatung@kfh-dialyse.de)
genauso zur Verfiigung wie zum
Beispiel Beratungsstellen von
Diakonie, Caritas oder der Unabhin-
gigen Patientenberatung Deutsch-
land (www.patientenberatung.de).
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Den Dialysestart meistern

Neue KfH-Broschiire gibt hilfreiche Tipps

le meisten Menschen
mit chronischer Nie-
renerkrankung mis-

sen sich frilher oder spater mit
einer Dialysebehandlung ausei-
nandersetzen, sofern eine Organ-
transplantation nicht moglich
oder nicht gewunscht ist. Die
Dialyse ersetzt die Funktion der
Nieren und ist Uberlebenswich-
tig. Bereits nach der ersten Be-
handlung sind mégliche positive
Effekte zu spiiren: ein gesteiger-
ter Appetit, weniger Ubelkeit, eine

Dialysestart meistern.
Lebensqualitat
gewinnen.

Die neue KfH-Patientenbroschiire ent-
hilt wertvolle Tipps fiir alle, die am An-
fang einer Dialysebehandlung stehen.
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hohere Leistungsfahigkeit sowie
eine deutliche Entlastung durch
die Entwasserung. Trotzdem
ist die Aussicht, nun lebenslang
darauf angewiesen zu sein, oft
schwierig fiir die Betroffenen.

,Mit der Dialyse fangt ein neu-
es, anderes Leben an’, sagt Prof.
Dr. Joachim Beige, Geschafts-
leiter Medizin und Pflege im
KfH und leitender Arzt des Nie-
renzentrums in Leipzig. ,Neben
denjenigen Patientinnen und
Patienten, die jahrelang in unse-
ren Sprechstunden vorbereitet
werden, gibt es die sogenannten
Crash-Landers, die ins Kranken-
haus kommen und auf einmal
dialysepflichtig sind, ohne vorher
etwas geahnt zu haben." Hier gelte
es, eln Patientenbewusstsein her-
zustellen. Denn Zuverlassigkeit
in puncto Therapietreue, Medika-
menteneinnahme oder Ernah-
rung entscheidet mit Uber den
Behandlungserfolg.

Patientinnen und Patienten
und deren Angehorige werden
durch die Dialysepflichtigkeit
erstmals mit vielen, fr sie frem-
den Dingen konfrontiert. Die neue
KfH-Patientenbroschiire ,Dialyse-
start meistern. Lebensqualitat ge-
winnen." verschafft ihnen einen
guten Uberblick iber alle Kern-
themen, die im Laufe der Dia-

lysebehandlung immer wieder
auftauchen. Wer dartiber mehr
wissen mochte, wird Uiber scan-
bare QR-Codes zu thematisch
tiefer gehenden Informationen
des KfH und von Fachverbanden
gefiihrt.

Verfahren und Laborwerte

Eine wichtige Frage beim Dialy-
sestart ist die Auswahl des per-
sonlich passenden Verfahrens. In
der Regel kann auch wahrend der
Behandlung das Verfahren noch
gewechselt werden. Wie in der
Broschiire gut erklart, kann nach
der erstmaligen (Hamo-)Dialyse —
die oft im Krankenhaus zunachst
mit Hilfe eines Katheters durch-
geftihrt wird — spater auf die Pe-
ritoneal- oder Heimhamodialyse
umgestellt werden. Genau erlau-
tert werden auch die Kontrolle der
Trinkmenge sowie die wichtigs-
ten Laborwerte von Harnstoff, Ka-
lium, Phosphat. Denn auch hierbel
gilt: Je besser Patientinnen und
Patienten sich mit den Blutwerten
auskennen, desto leichter konnen
sie selbst zum Erfolg der Dialyse-
behandlung beitragen.o

Download: www.kfh.de/infomaterial
Bestellung: info@kfh.de
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Leserbrief zum Patienteninterview in aspekte 2/23

,Mit Vergnigen habe ich im Fragebogen die Antworten von
Herrn Rockenbach gelesen. Auch ich fahre gerne Rad und
bin jedes Jahr etliche Tausende Kilometer unterwegs, zuletzt
allerdings mit elektrischer Unterstitzung. Und das nach rund 23
Jahren Dialyse, die letzten fiinf als Heimdialysepatient. Mit der tag-
lichen Behandlung geht es mir einfach gut.

Der in wiederholten Berichten zum Thema Heimhamodialyse
in Ihrer Zeitschrift betonte Aspekt der ,griinen® Dialyse relativiert
sich fur mich beim Blick auf Stromzahler und Wasseruhr allerdings.
Der Weg zum Zentrum entfallt in der Tat, aber wenn man zu Hau-
se den anfallenden Strom- und Wasserverbrauch sieht, wird einem
erst klar, welche Umweltbelastung so eine Dialysebehandlung dar-
stellt. Insbesondere der gewaltige Wasserverbrauch hat mich er-
schreckt. Die Kleinosmose bendtigt allein fur ihre eigene Spilung,
also nicht fur die Behandlung, circa 85 Liter Wasser pro Stunde.
Angesichts zunehmender Wasserknappheit ist da wohl dringender
Optimierungsbedarf. Wenigstens habe ich es zusammen mit dem
Techniker geschafft, im Sommer das Wasser fur den Garten zu sam-
meln. Vielen Dank fur die immer wieder interessanten Berichte in
aspekte!”

Thomas L. aus W.
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Sie haben Wiinsche,
Anregungen und Fragen
zu Themen? Wir freuen
uns iiber jede Zuschrift
und antworten auf alle
Thre Anfragen!
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3 ANGEL
4 LEISTE
5 FUNKE

6 DELTA

7 ABEND

8 ATLAS

Bitte nicht sofort nach der Lésung (Seite 23)
schauen, wenn Sie ein Wort nicht gleich finden.
Probieren Sie es spéater noch einmal. Manchmal
sind auch mehrere Losungen maoglich!

Mit etwas Training kann man viel fiir

die geistige Fitness tun. Obendrein macht
»,Gehirnjogging“ Spafl! ,aspekte” stellt

in jeder Ausgabe eine Ubung vor. Bei
dieser werden geistige Flexibilitdat und
Wortfindung trainiert.

Bilden Sie mit den Buchstaben eines jeden
Wortes einen neuen Begriff. Sie miissen
dazu von jedem Wort alle Buchstaben einmal
verwenden, und es darf kein Buchstabe {ibrig
bleiben! Beispiel: Aus HALM wird MAHL.

Die Ubung stammt aus der ,Geistig fit —
Aufgabensammlung 2022 mit erprobten
Aufgaben aus der von der Gesellschaft fiir
Gehirntraining e.V. herausgegeben Zeitschrift
,Geistig fit". ISBN: 978-3-88562-125-6,

Vless Verlag, 21,95 Euro zzgl. Versand,
bestellung@vless.de.
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