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Editorial

Zum Jahresauftakt

Liebe Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter,

wir hoffen, dass Sie gut im Neuen Jahr angekommen und mit
neuer Kraft und Zuversicht gestartet sind. Der Klinikumsvorstand
wird zukUnftig regelmaRig an dieser Stelle im neu gestalteten
LUniversitatsklinikum Magdeburg (UKMD) aktuell* Gber neue
Entwicklungen der vergangenen Wochen informieren.

Um auch das Jahr 2008 fiir das Klinikum erfolgreich gestalten zu
konnen, werden wir ab Ende Januar mit allen Kliniken und Insti-
tuten mit Aufgaben in der Krankenversorgung Strategiege-
sprache fuhren, die auf die Strategie des Gesamtklinikums ausge-
richtet sind.

Wir streben an, auch in diesem Jahr frithzeitig und erfolgreich die
Budgetverhandlungen mit den Krankenkassen zu fihren, um
dadurch eine zuverlassige Planung fiir Leistungen des Klinikums
zu ermoglichen.

Zum Haustarifvertrag liegen Erfahrungen des ersten Jahres vor.
Nun wird es darum gehen, in Dienstvereinbarungen zwischen
Personalrat und Dienststelle die tariflichen Regelungen beispiels-
weise zur Dienstplangestaltung, zur Leistungsvergiitung sowie
zu einer moglichen Jahreszusatzzahlung auszugestalten.
Herausragend flir das Klinikum und die Medizinische Fakultat
war im Dezember die Bewilligung des Sonderforschungs-
bereiches ,Neurobiologie motivierten Verhaltens® durch die
Deutsche Forschungsgemeinschaft. Allen Beteiligten sei an die-
ser Stelle nochmals herzlich gratuliert und viel Erfolg gewiinscht.
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Im laufenden Jahr sind eine Reihe von Lehrstihlen und Klinik-
direktorenpositionen wieder zu besetzen. Klinikums- und Fakul-
tatsvorstand hoffen gemeinsam, die Verfahren rasch abzuschlieRen.

Die guten Ergebnisse des vergangenen Jahres bei der weiteren
baulichen Gestaltung unseres Campus, wie z. B.der Umbau Haus 2
flr theoretische Institute und Studienverwaltung oder die Ge-
staltung der Griinflache zwischen Apotheke und Haus 23 wollen
wir fortsetzen. So wird unter vielen anderen Vorhaben der Umbau
des Hauses 1 zum Forschungsgebaude begonnen.

Das bisher an mehreren Standorten dezentral betriebene Aus-
bildungszentrum flir Gesundheitsfachberufe wird in den ehema-
ligen Kinderklinik-Container im Emanuel-Larisch-Weg umziehen.
Auch in die alte Villa am Standort der Universitatsfrauenklinik
wird nach Sanierung neues Leben einziehen, hier soll der
Forschungsbereich der Klinik tatig werden.

Erfreulicherweise konnte fur die Studierenden im Haus 22 ein
Stillraum eingerichtet werden, allen Beteiligten sei fur die Unter-
stltzung bei der Umsetzung gedankt.

Die Lehre weiter verbessernd werden in Kiirze Ubungsraume
(Skills-Lab) eingerichtet, wodurch das Erlernen der klinisch-prak-
tischen Fahigkeiten zur korperlichen Untersuchung und der
Anamneseerhebung unterstitzt wird.

lhr Klinikumsvorstand
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Im Gesprach

| vy .,.i- i_:m ‘i‘

-f'--rn.u.-br-'-—.p_—- v -

,

ﬁ

v

1 Hartmut Muchin vor der neu gestalteten AufSenanlage
zwischen Haus 8 und Haus 60 b (Foto: Elke Lindner)

2 Der MRT ,,schwebt“ein (Foto: Monika Mengert-Ulrich)
3 Impressionen vom Campus (Foto: Ulrich Ahrendt, AVZM)

Es geht kontinuierlich weiter

*u‘ ‘r#*

Baugeschehen 2007 — Ausblick 2008

Der Medizin-Campus hat sich in den vergangenen Jahren ganz
entscheidend verandert, Neubauten sind errichtet worden, der
alte Gebaudebestand wurde umfassend saniert, weitere griine
Oasen bieten die Moglichkeit zur Entspannung, und durch die
Schaffung eines Alleenkreuzes ist das Gelande ubersichtlicher
geworden. Und das Baugeschehen geht auch 2008 weiter. Der
Beginn des neues Jahres war flr uns Anlass, Hartmut Muchin,
Geschaftsbereichsleiter Technik und Bau des Uni-Klinikums, um
Auskunft zum Baugeschehen zu bitten, einerseits um Bilanz fir
das Jahr 2007 zu ziehen und zugleich einen Ausblick auf die kom-
menden Monate zu geben.

Herr Muchin, beginnen wir mit einem Rlickblick auf 2007. Nennen
Sie uns doch bitte einige Projekte des vergangenen Jahres.

Herr Muchin: Es gibt viele Griinde, stolz auf das Erreichte im ver-
gangenen Jahr zurtickzublicken. In den einzelnen Budgets konn-
ten ausreichende Mittel zur Verfiigung gestellt werden, um
Verbesserungen an der Bausubstanz, der technischen Infrastruk-
tur und eine Verschonerung des gesamten Erscheinungsbildes
unseres Universitatsklinikums zu erreichen. Im Frihjahr wurde
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die Sanierung des Hauses 2 fertiggestellt, die Institute Biometrie
und Medizinische Informatik, Sozialmedizin und Gesundheits-
okonomie, das Studiendekanat, Tumorzentrum und das -register
fanden damit ein neues Domizil.

Rege Bautdtigkeit ist auch schon seit langerem in den unteren
beiden Ebenen des Hauses 19 zu bemerken. Hier erfolgt die Her-
richtung der Raumlichkeiten fur Bereiche der Klinik fir Psychiatrie
und der Abteilung Psychsomatik, im Wesentlichen fiir die beiden
Tageskliniken und fiir den Bereich Professor Frommers.
Umfangreiche Arbeiten waren insbesondere am Fundament der
Herz- und Thoraxchirurgie notwendig, um das Gebdude soweit
statisch zu ertlichtigen, damit die Auflagen der Behorden zur Ge-
nehmigung des unbefristeten Weiterbetriebs erfullt wurden.
Uberlegungen zur sinnvollen Nachnutzung des ,Containers”
unserer ehemaligen Kinderklinik fihrten Anfang des Jahres 2007
zu der Entscheidung, dort das Ausbildungszentrum fiir Gesund-
heitsfachberufe zusammenzuziehen. Nach der Planung began-
nen die Um- und Ausbauarbeiten, in den Winterferien dieses
Jahres werden die Umziige aus der Lennestralie, der HellestraBe
und aus Haus 38 erfolgen.



Im Gesprach

Auch hinsichtlich der AufSenanlagen und Strafsen hat sich einiges
verdndert.

Herr Muchin: Als erstes mochte ich an dieser Stelle die Anlagen
zwischen Haus 6 und Haus 23 sowie zwischen Haus 8 und 60 b
nennen, die meiner Ansicht nach gartenachitektonisch hervor-
ragend gelungen und ansprechend gestaltet sind. Aber auch der neu
hergerichtete Eingang zum Haus 39 an der Brenneckestralle tragt
wesentlich zur Verbesserung unseres dufSeren Erscheinungsbildes bei.
Die finanziellen Moglichkeiten gestatteten im vergangenen Jahr
den grundhaften Ausbau der Kreuzung zwischen Mensa und
Haus 28, in den vorangegangenen Jahren wurden Uberwiegend
Strallenabschnitte zwischen den Kreuzungsbereichen saniert.
Weitere Stralenbereiche wurden mit einer modernisierten
Strallenbeleuchtung ausgestattet und damit weitere Teilab-
schnitte des bestehenden Beleuchtungskonzepts realisiert.

Und wie sah es mit der Anschaffung neuer Gerdte und Anlagen aus?
Herr Muchin: Im Institut fir Anatomie wurde im September die
neue, hochmoderne Konservierungsanlage in Betrieb genom-
men. Ein innovativer Hohepunkt war im Sommer der Einbau des
offenen MRT im Bereich der diagnostischen Radiologie. Ende des
Jahres konnte auch noch der verschlissene alte CT im Haus 60 a
ersetzt werden.

Welche Projekte werden demndchst abgeschlossen?

Herr Muchin: Im September 2007 konnte endlich mit der schon
seit mehreren Jahren beabsichtigten Sanierung des Tierstalls im
Haus 21 a begonnen werden. Die Fertigstellung ist im Frihjahr
2008 geplant. Im Zuge des Berufungsverfahrens mit Frau Prof.
Zenclussen, die u. a. auf dem Gebiet der Schwangerschafts-
immunologie an der UFK forschen wird, konnte ein tragfahiges
Konzept erstellt werden, das es ermdglicht, die recht verfallene
und unter Denkmalschutz stehende Villa auf dem Gelande der
UFK zu sanieren und zum entsprechenden Forschungsbereich
umzubauen. Bis zum Ende des Jahres 2007 konnten das Dach
erneuert und Arbeiten an der Fassade soweit erledigt werden,
dass jetzt im Winter zligig die Innenausbauarbeiten weitergefiihrt
werden konnen. Die Fertigstellung erfolgt im Juni dieses Jahres.

Und was ist aufSerdem fiir 2008 geplant?

Herr Muchin: Als groBte MalRnahme steht in diesem Jahr der
Umbaubeginn des Hauses 1 an. Mit diesem von Bund und Land
finanzierten Vorhaben soll in den kommenden drei Jahren das
Haus zu einem Uberwiegend mit Laborbereichen ausgestatteten
Institutsgebaude umgebaut werden. Dieses Gebaude ist das letz-
te im Ensemble des Alleenkreuzes, das nach der Errichtung des
Hauses 60, der Sanierung der Hauser 2 und 6 neben den inneren
Ausbauten auch eine dulerliche Verschonerungskur erhalten
wird. Im April beginnen die Arbeiten, bis dahin werden auch die
bis jetzt noch in diesem Gebadude arbeitenden Bereiche aus- und
umgezogen sein.

Alle weiteren neuen Malknahmen mussen im Rahmen der in die-
sem Jahr zur Verfligung stehenden finanziellen Mittel eingeord-
net werden. Fest steht schon, dass diese in geringerem Mal3e als
noch im Vorjahr bereitstehen werden. In Kiirze erfolgen hierzu
letzte Abstimmungen. Meiner Einschatzung nach werden zwin-
gende Malnahmen, z. B. bestimmte Auflagen von Behorden,
unzweifelhaft realisiert werden, der Anteil sinnvoller MaRnah-
men wird jedoch nicht mehr so hoch wie in den vergangenen
Jahren sein konnen. Insofern wird mancher Antragsteller Einsicht
flr in diese Notwendigkeiten aufbringen mussen.

Angedacht ist auch die Schaffung einer Liegendkrankenzufahrt
hinter dem Haus 60 b, um die Verkehrssituation zwischen den
Hausern 60 a und 60 b zu entscharfen. Im Moment ist die
Finanzierung aber noch nicht gesichert. Leider ist es nicht zu ver-
meiden, dass es durch das Baugeschehen zu Beeintrachtigungen,
wie Larm und Staubentwicklung, kommen kann. Patienten und
Mitarbeiter im vergangenen Jahr zeigten allerdings ein sehr gro-
Res Verstandnis fir diese Mallnahmen, woftr ich mich an dieser
Stelle ausdriicklich bedanken mochte. Wir werden alles tun, diese
Einschrankungen — auch damit verbundene zeitweise Verkehrs-
umleitungen — so gering wie moéglich zu halten.

Herr Muchin, wir danken lhnen
recht herzlich fiir dieses Gesprdch.
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Die moderne Arbeitsphysiologie

Beanspruchungen in der neuen Arbeitswelt

Die mit der Sport- und Leistungsphysiologie eng verwandte
Arbeitsphysiologie ist bis vor einigen Jahren vor allem als
Untersuchungsdisziplin der ,Kraftmaschine” Mensch hervorge-
treten und hat damit viel Anerkennung erfahren. Die Energetik
des arbeitenden Menschen ist aber durch den gegenwartigen
Wandel der Arbeitswelt (simplifiziert vom Muskel- zum Nerven-
zeitalter) in den Hintergrund getreten, so dass uns die moderne
Arbeitsphysiologie als Physiologie bei mehr geistig-nervlichen
bzw. psycho-mentalen Belastungen und den daraus resultieren-
den Beanspruchungsfolgen entgegentritt. So wird wie an mehre-
ren Universitatsstandorten in Deutschland auch bei uns das
Arbeitsphysiologische Labor des Instituts fir Arbeitsmedizin nun-
mehr als Psychophysiologisches Labor bezeichnet, was unserem
veranderten Forschungsprofil entspricht. Beispielsweise wird
gegenwartig zusammen mit dem Fraunhofer Institut Magdeburg
(IFF) ein Projekt bearbeitet, das die Beanspruchungswirkung beim
Tragen von Head Mounted Displays betrifft (s. Abbildung).

Diese Systeme der Augmented Reality (leider gibt es keine deut-
schen Begriffe fir diese Technologie und fiir das System HMD)
sollen in den kommenden Jahren an vielen Arbeitsplatzen bei der
Montage und Wartung von Maschinen und Anlagen eingesetzt
werden und versprechen eine deutliche Effizienzssteigerung
durch das Verschmelzen realer Arbeitssituationen mit direkt durch
Laser auf die Netzhaut projizierten Informationen. Die Arbeits-
bzw. Psychophysiologie kann hier dazu beitragen, dass durch eine
humanzentrierte Gestaltung dieser Technik die vegetative
Beanspruchung der Nutzer so gering wie moglich gehalten wird.

Mit solchen und ahnlichen Fragestellungen befasste sich vom
23. bis 25. November 2007 ein Arbeitsphysiologisches Symposium
fir Nachwuchswissenschaftler in Magdeburg, das von unserem
Institut ausgerichtet wurde. Im Jugendbildungshaus Magdeburg-
Ottersleben kamen etwa 75 Wissenschaftler aus Deutschland und
dem benachbarten Ausland zusammen, um sich wissenschaftlich
auszutauschen. Unser Institut fir Arbeitsmedizin war mit sechs
Promovenden und Diplomanden vertreten (Marianna Ackermann,
Beatrice Bose, Daniela Friedrichs, Erik Dietze, Anja Schlossmacher
und Christiane Seik). Die Veranstaltung wurde durch die Deutsche
Gesellschaft fur Arbeitsmedizin und Umweltmedizin e. V.
(DGAUM) und die Dr. Karl Otto Winkler-Stiftung flr Arbeits-
medizin finanziell geférdert, so dass fiir die Nachwuchswissen-
schaftler keinerlei Kosten entstanden. Von den angenommenen
22 Vortragen und 12 Postern wurden jeweils die drei besten mit
einer Geldpramie und Urkunde ausgezeichnet. Diese Beitrage
werden auf den Jahreskongressen 2008 der Deutschen Gesell-
schaft fur Arbeits- und Umweltmedizin in Hamburg und der
Gesellschaft fur Arbeitswissenschaft in Minchen prasentiert.
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1 Proband mit Head Mounted Display (HMD), Beanspruchungs-

wirkungen bei einer Idngeren Arbeit mit HMDs sind bisher ungekldrt
und eine Aufgabenstellung der modernen Arbeitsphysiologie

2 Ein Teil der Teilnehmer des Arbeitsphysiologischen Symposiums

im Jugendbildungshaus Magdeburg-Ottersleben

Unsere Freude war besonders grof3, dass unter den Ausgezeich-
neten auch eine Doktorandin des Instituts fiir Arbeitsmedizin
war, Frau Anja Schlossmacher.

Bei dem in Magdeburg durchgeflihrten Arbeitsphysiologischen
Nachwuchssymposium handelte es sich um das insgesamt elfte,
wobei wir bereits schon 1999 bei dem 3. Symposium Gastgeber
sein durften. Die jahrlichen Symposien sind eine Aktivitat des zen-
traleuropaischen Forums fir Arbeitsphysiologie, das sich bei sei-
ner Griindung 1996 die Aufgabe gestellt hat, die in Deutschland
partiell vernachldssigte ganzheitliche wissenschaftliche Be-
trachtung des arbeitenden Menschen starker in den Brennpunkt
zu riicken, um damit einen Gegenpol zur forcierten substrukturel-
len Physiologie zu setzen. Die Griinder, zu denen wir auch geho-
ren, sind davon Uberzeugt, dass nur mit einer ganzheitlichen
physiologischen Betrachtung des Menschen im Arbeitsprozess
geeignete Antworten auf drangende arbeitsmedizinische und
arbeitswissenschaftliche Zukunftsfragen gegeben werden kénnen.
Neben dem wissenschaftlichen Programm konnte den Sympo-
siumsteilnehmern ein Rahmenprogramm mit einem Gastvortrag
zu Belastungen und Beanspruchungen bei Berufsmusikern mit
anschlieBendem Klavierkonzert, ein Gesellschaftsabend mit
Showeinlagen sowie eine kleine Exkursion zum Dom und zum
Hundertwasserhaus Magdeburg geboten werden.

Prof. Dr. Eberhard A. Pfister



DFG-Graduiertenkolleg 1167
Zehn Forscher aus sieben Nationen waren zu Gast

Am 29.und 30. November 2007 fand im ZENIT I-Gebaude das wis-
senschaftliche Symposium ,Regulation and Dysregulation of Cell-
Cell Communication in Immune and Nervous Systems" statt.
Organisiert wurde die Veranstaltung von den Stipendiaten des
Magdeburger DFG-Graduiertenkollegs 1167, welches 2005 von
Wissenschaftlern der Otto-von-Guericke-Universitat und des
Leibniz-Instituts fiir Neurobiologie ins Leben gerufen wurde.

Zu dem Symposium waren zehn flihrende Forscher aus sieben
Nationen geladen, die ihre Forschungsergebnisse auf dem Gebiet
der Zellkommunikation im Immun- und Nervensystem prasentier-
ten. Als Beispiel fir einen immunologischen Beitrag sei Prof. Gary
Koretzky (Philadelphia, USA) genannt, der lber die Regulations-
mechanismen der Immunantwort berichtete. Der Neurowissen-
schaftler Prof. Andrew Matus (Basel, Schweiz), der hier den letzten
Vortrag seiner wissenschaftlichen Karriere hielt, referierte tber
den Einfluss des Zytoskeletts auf die synaptische Plastizitat. Des
Weiteren sprachen Guus Smit (Amsterdam, Niederlande), Isabelle
Mansuy (Zirich, Schweiz), Robert Harvey (London, Grobritannien),
Masanori Hatakeyama (Sapporo, Japan), Masaru Katoh, (Tokyo,
Japan), Alexander Fligel (Miinchen), Raphael Lamprecht (Haifa,
Israel) und Johannes Hell (lowa City, USA). Das Symposium zog ein
bunt gemischtes Publikum aus uber 100 interessierten Wissen-
schaftlern, Medizinern und Studenten an.

3

1 Flihrung durch das Otto-von-
Guericke-Museum in der Lukasklause
2 Mitglieder und Sprecher des
DFG-Graduiertenkollegs 1167

3 Prof. Michael Naumann, einer der
beiden Sprecher des DFG-Graduierten-
kollegs 1167 (Fotos: GRK)

Nach den jeweils 35-minttigen Vortragen nahmen die Zuhorer
die Moglichkeit wahr, zahlreiche Fragen zu stellen und mit den
Sprechern zu diskutieren.

Neben den Gastrednern nutzten auch die Stipendiaten des DFG-
Graduiertenkollegs 1167 das Symposium, um ihre eigenen For-
schungsergebnisse in Form von Postern zu prasentieren. Dies stief3
besonders bei den internationalen Gasten auf groRes Interesse.
Zusatzlich zu dem rein wissenschaftlichen Teil des Symposiums
wurde fir die Gaste ein kleines kulturelles Rahmenprogramm
organisiert. Eine Flihrung durch den Magdeburger Dom in eng-
lischer Sprache sowie der Besuch des Otto-von-Guericke-Museums
in der Lukasklause mit zahlreichen Nachbauten von Experimentier-
geraten des berihmten Magdeburger Wissenschaftlers boten den
Gasten einen Einblick in die Geschichte der Stadt Magdeburg.

Die Gaste waren begeistert von der Stimmung, der Organisation
und dem Ablauf des Symposiums. Daher waren wir Kollegiaten
froh und zufrieden, dass alles reibungslos abgelaufen ist. Auch
Prof. Naumann, einer der beiden Sprecher des DFG-Graduierten-
kollegs 1167, bewertete abschliefend dieses erste internationale
Symposium als groRen Erfolg und wiirdigte das Engagement der
Stipendiaten.

Thorsten Gnad, Svantje Tauber
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MARSEILLE-KLINIKEN AG

Die Teufelsbad Fachklinik befindet sich Bei allen Inidkationen sind auch
am nordwestlichen Stadtrand von teilstationdre Behandlungen
Blankenburg im Ortsteil Michaelstein moglich.

in einem parkihnlichen Areal von ca.

10 ha GroBe und ist von groen Waldbe- Besondere Schwerpunkte/

stinden umgeben. Es bestehen Busver- Spezialisierungen:

bindungen zur Stadt, nach Quedlinburg, > Rheumatoidarthritis

Wernigerode und Thale. Die Klinik > Spondylitis ankylosans

verfiigt iiber 280 Betten. Sie wurde > Reaktive Arthritiden r—

1997 eroffnet. > Systemische Bindegewebskrankheiten “--..._’_'..-’

Die Klinik ist geeignet fiir Patienten, > Zustinde nach operativen Eingriffen am

die rollstuhlvefsorggt sind. Bewegungsapparat TEU FE]—/SBAD FACHK LINIK

> Kombinierte internistisch-rheumatolo- BLANKENBURG

Indikationen: gische und orthopédische Betreuung 6 S (En o419 : .

> Entziindlich-rheumatische Erkran- > Interdisziplindre onkologische Lieelien LA 10 Cintampaile, [Niermaiclozgs s Dasloge
kungen (auch AHB), degenerativ- Betreuung
rheumatische Krankheiten und > Fortfiihrung antitumoraler Therapien Kostentriiger:
Zusténde nach Operationen und (Chemotherapie, Immuntherapie etc.) Rentenversicherungstriiger BfA, LVA, Bundes-
Unfallfolgen an den Bewegungs- > Supportive onkologische Therapie knappschaft, gesetzliche Krankenkassen,
organen (auch AHB und BGSW), (Schmerzbehandlung, Transfusionen etc.) Berufsgenossenschaften, private Krankenver-
neurologische Erkrankungen als > Psychosoziale Betreuung durch Psycho- sicherungen, freie Heilfiirsorge, Selbstzahler.
Begleitindikation logen, Sozialarbeiter und Rehaberater

> Solide Tumoren und maligne System- > Problemorientierte Physiotherapie Therapieangebot:
erkrankungen (AHB und Ca-Nachbe- > Chronische dialysepflichtige Nieren- > Balneotherapie mit Frischmoor aus eigenem
handlungen) insuffizienz Abbau-Moorbdder/Moorpackungen/Moor-

kneten/Moortreten
S mn > Hydrotherapie-Kneippsche Anwendungen,
ks q i\ 4 medizinische Bider, Bewegungsbecken mit
" ;' = 'r-? ) ] | Stromungskanal (Schwimmtherapie), Sauna,
= "h;'j |I i Dampfbad

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

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

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

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

> Andere supportive Therapien — einschlieBlich
Bluttransfusion

> Antitumorale Therapie (Chemotherapie)

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

> Ergotherapie, Musterkiiche

> Diitberatung, Lehrkiiche

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

Sport- und Rehabilitationszentrum

Harz GmbH - Ambulante Rehabilitation

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

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

Teufelsbad Fachklinik Blankenburg GmbH, Michaelstein 18, 38889 Blariknburg

% Ve Y, ~
Telefon: 0 39 44 / 944-0 * Telefax: 0 39 44 / 944-151 * Internet: www.marseille-kliniken.de * eMail: teufelshad @marseille-kliniken.com
Hotline: 0800 47 47 204 - '



1 Prof. Dr. Hans-Jochen Heinze 2 Prof. Dr. Jiirgen Voges (Fotos: Monika Lange)
3 Stereotaktisch-neurochirurgische Operation (Foto: Monika Mengert-Ulrich)
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Moderne Neuroonkologie — Therapie zerebraler Gliome

Eine besondere Herausforderung

Im Zentralen Horsaal des Universitatsklinikums fand am
7. November 2007 eine Veranstaltung zu dem Thema ,Moderne
Neuroonkologie — Therapie zerebraler Gliome* statt. Eingeladen
zu der Veranstaltung hatte die Klinik fir Neurologie Il und die
Klinik fur Stereotaktische Neurochirurgie. Prof. Dr. H.-J. Heinze,
Direktor der Klinik fir Neurologie Il, stellte in seiner BegriiRungs-
rede die Klinik flr Stereotaktische Neurochirurgie und die
Therapiemoglichkeiten dieser neuen Klinik vor. Aufgrund der
Entwicklungen in der modernen Neuroonkologie, beispielsweise
die 7 Tesla Bildgebung, erweisen sich wissenschaftspolitische
Verflechtungen als sehr wichtig. Die Behandlung von Hirn-
tumoren, insbesondere von Gliomen stellt nach wie vor eine
besondere Herausforderung dar. Die Entwicklungen der diagno-
stischen Moglichkeiten und das Wissen um die molekularbiologi-
schen Besonderheiten der Gliome befinden sich in einer stetigen
Entwicklung. Einen wirklichen ,Durchbruch® erhoffen sich
Wissenschaftler in Zukunft durch die Verflechtung von Zentren,
aus denen sich multidisziplindre Ansatze entwickeln konnen und
sich so neue Vorgehensweisen formulieren lassen. Es ist anzustre-
ben, durch eine kombinierte und multimodale Vorgehensweise
fir jeden Patienten ein individuelles Therapiekonzept zu entwickeln.
Die bereits bestehenden wissenschaftlichen Verflechtungen spie-
gelten die Referenten, die Prof. Voges, Direktor der Klinik fur
Stereotaktische Neurochirurgie, eingeladen hatte, wider. Diese
waren Frau Prof. Dr. G. Schackert, Direktorin der Klinik fiir Neuro-
chirurgie, Universitatsklinikum Carl Gustav Carus der TU Dresden,
Prof. Dr. C. Mawrin, Leiter der Abteilung fir Neuropathologie,
Klinikum der Friedrich-Schiller Universitat Jena, und Prof. Dr. W.
Wick, Direktor der Abteilung fiir Neuroonkologie, Ruprecht-Karls-
Universitat Heidelberg.

Prof. Dr. Voges stellte in seinem Vortrag die Brachytherapie, die er
zuvor in der Klinik flr Stereotaxie und Funktionelle Neuro-
chirurgie, Universitatsklinik Koln, angewendet hat, vor. Wahrend
einer stereotaktisch-neurochirurgischen Operation werden bis zu
drei diinne Teflonkatheter (AuRendurchmesser 1.6 mm) an zuvor
genau berechnete Zielpunkte prazise in den Hirntumor implantiert.
Diese Katheter enthalten eine bestimmte, ebenfalls vorab berech-
nete Anzahl von radioaktiven Strahlenquellen (Jod-125 Seeds).
Nach Fixierung der Katheter unter der Haut wird der Tumor fir
Wochen bis Monate kontinuierlich von innen heraus zerstrahlt.
Aufgrund der extremen Konzentration der Strahlung im Innern

des Tumors konnen wesentlich hohere Strahlendosen auf das
Tumorgewebe gegeben werden als dies mit konventioneller Be-
strahlungstechnik von aulRen moglich ist. Andererseits ist dieses
Verfahren aufgrund seines schnellen Strahlungsabfalls nach
aufBen fir das umliegende gesunde Gewebe als besonders scho-
nend anzusehen.

Prof. Dr. Voges konnte anhand seiner Studien aufzeigen, dass
diese Therapie durch die fokussierte Bestrahlung bei kleinen
Tumoren sehr effektiv und gut vertraglich ist sowie die Uberle-
benswahrscheinlichkeit erheblich steigern kann.

Frau Prof. Dr. Schackert betonte zu Beginn lhrer Ausfiihrung, dass
die Zusammenkunft von Zentren, wie der Gliomverbund, der zu
den sechs Zentren in Deutschland gehort, sehr wichtig fir die
gegenseitige Starkung und die bestmogliche Behandlung von
Tumorpatienten ist.In Ihrer Falldarstellung anhand einer 43-jahri-
gen Hirntumorpatientin stellte sie dar, wie schwierig die chirurgi-
schen Eingriffe sind bei vorrangiger Zielsetzung einer vollstandigen
oder zumindest weitest gehenden Reduktion der Tumormasse
mit Erhalt der Funktionalitat des Patienten. Neue Verfahren in der
Bildgebung, wie z.B. die Darstellung der Fasersysteme (Diffusion
Tensor Imaging), stellen zur OP-Planung deutliche Verbesserun-
gen dar und helfen den OP-Ablauf zu optimieren.

Prof. Dr. C. Mawrin sprach tber ,Neuropathologische Diagnostik
und Bedeutung molekulargenetische Befunde®. Zuerst informier-
te Prof. Dr. C. Mawrin uber hirneigene Tumoren und deren
Einteilung in Malignitdtsgrade (I bis V), wobei eine maligne
Progression bis Grad IV Uber Jahre moglich ist. Aufgrund ihrer
molekulargenetischen Eigenschaften kénnten die Tumorarten
teilweise schon genauer klassifiziert werden, es zeigte sich, dass
sie auch den Verlauf unterschiedlich beeinflussen.

Prof. Dr. Wolfgang Wick berichtete tber die ,Rolle der Chemo-
therapie — Standards und Ausblick” und stellte Studien dazu vor.
Ein wichtiger Aspekt der derzeit laufenden Studien sei die Frage,
wie Chemo- und Strahlentherapie miteinander kombiniert wer-
den sollten. Als Ausblick gab Prof. Dr. Wick ferner die molekularge-
netische Untersuchung an, aufgrund derer sich eine gezieltere
Therapieindikation ergeben wiirde.

Ogelin Diizel-Candan
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1 Der DAAD-Preis 2007 wurde Susan Aweh fiir ihre hervorra-
genden Studienleistungen sowie ihr gesellschaftliches und
interkulturelles Engagement verliehen (Foto: Elke Lindner)

2 Susan Aweh beim Kinderfest der Kinderklinik im
Johanniter Krankenhaus Stendal (Foto: privat)

Verleihung des DAAD-Preises 2007

,Ich wollte schon immer Dr. Aweh werden!“

Die DAAD-Preistragerin 2007, Susan Aweh aus Kamerun, wusste
schon von Kindheit an, was sie spater einmal werden mochte. Ein
anderer Beruf als Arztin kam fUr sie nie in Frage. Beeindruckend
war fir sie immer, wenn sie ihre Mutter besuchte, die als Kranken-
schwester in einer Klinik arbeitete. Aber bis heute ist sie die einzi-
ge in ihrer groBen Familie, die Medizin studiert hat und dies im
Ausland. Auch dies hatte sie schon friihzeitig flr sich entschieden.
lhre Eltern konnten sich nur sehr schwer mit diesem Wunsch
anfreunden. Die Entscheidung fir Deutschland wurde letztlich
auch unter finanziellen Gesichtspunkte getroffen, da die Familie
die Kosten selbst tragen musste. Dies brachte allerdings eine
besondere Erschwernis fiir die 19-Jahrige, als sie 1998 ihre Heimat
verlieR und nach Wuppertal kam. Sie sprach bei ihrer Ankunft kein
Wort Deutsch. Im englischsprachigen Teil Kameruns, wo sie auf-
gewachsen war, wird — im Unterschied zum franzdsischspra-
chigen Teil — in der Schulausbildung Deutsch als fakultative
Fremdsprache nicht angeboten.

Der Aufenthalt in Wuppertal zur Sprachausbildung sollte eigent-
lich eineinhalb Jahre dauern. Bereits nach sechs Monaten begann
sie, mit Gelegenheitsjobs ihren Aufenthalt selbst zu finanzieren
und sich um ein Medizinstudium zu bewerben. Von der Uni
Magdeburg erhielt sie eine Zulassung. Von fremdenfeindlichen
Ubergriffen hatte sie zwar in den Medien gehort, aber sie wollte
sich selbst ein Bild von der Wirklichkeit machen. Direkte Angriffe
hat sie hier in den Jahren ihres Studiums nicht erlebt, erzahlt sie,
aber Vorbehalte habe sie durchaus kennengelernt. Dies war
jedoch fur die energische junge Frau eher ein Grund, in die
Offensive zu gehen. ,Als ich zum Wintersemester 1999 hierher
kam, war ich die einzige Afrikanerin auf dem Mediziner-Campus
und ich hatte erhebliche Probleme, mich erst einmal zurecht zu
finden und allmahlich auch soziale Kontakte zu knipfen. Man
kommt in eine ganz andere Kultur, vieles ist vollig ungewohnt
und fremd.“ Aber die Freizeit war in der Vorklinik sowieso sehr
knapp. Dann lernte sie Studenten aus Kamerun kennen, die in
Magdeburg englischsprachige BWL-Studiengange absolvierten.
Mit denen organisierte sie gemeinsame Uni-Veranstaltungen.
Auch darlber hinaus wollte sie sich starker engagieren und
besuchte beispielsweise Seminare der STUBE-OST der Okumeni-
schen Diakonie, ein Studienbegleitprogramm fiir auslandische
Studierende, die u. a. Gesprachsrunden zu gesellschaftspoliti-
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schen Themen anbieten. Gemeinsam mit Christine Loy vom
Akademischen Auslandsamt suchte sie nach Wegen, neuen aus-
landischen Kommilitonen starker behilflich sein zu konnen, sich
in Magdeburg einzuleben. In den Folgejahren kamen mehrere
Afrikaner, meist ebenfalls aus Kamerun in die Elbestadt, denen
Susan Aweh vor allem in der ersten Zeit mit ihren Erfahrungen
hilfreich zur Seite stand.

Die couragierte junge Frau hat aber nie gewartet, dass jemand
auf sie zukam, sondern es gehort zu ihrer Wesensart, einfach von
sich aus auf andere Menschen zuzugehen. Sie wartet auch nicht
auf Angebote, irgendwo mitzumachen, sondern lbernimmt
selbst die Initiative fur Projekte, die ihr am Herzen liegen. So griin-
dete Susan Aweh zum Beispiel den Hilfsverein ,Baumhaus e. V.“
flir benachteiligte Kinder, dessen Einnahmen einem Waisenhaus
in Kamerun zugute kommen. Daflr tritt sie auch selbst bei
Veranstaltungen mit Tanzen aus ihrer Heimat auf, mit der sie
nach wie vor trotz der seltenen Besuche sehr eng verbunden ist
und ihren Laptop mit einer eigenen Vortragsprasentation tber ihr
Heimatland hat sie immer dabei. Sie nennt es ihre Lieblings-
beschaftigung, tiber Kamerun zu sprechen. Offen fiir Neues ist sie
immer und so hat es Freunde und Bekannte auch nicht sonderlich
uberrascht, sie als Schauspielerin bei der Inszenierung des
Stiickes ,Kriegerinnen IV* von Lukas Langhoff in den Freien
Kammerspielen zu erleben. Und welche Rolle hat man ihr tber-
tragen? ,Ich habe einfach Susan Aweh gespielt!“ Uber die Uni
hinaus aktiv zu sein, ist ihr wichtig und das empfindet sie fir die
Stadt als leider noch zu wenig genutzte Chance: ,Die ganze Welt
kommt hierher, aber wir geniellen diese Nationalitatenvielfalt
nicht. Selbst die Afrikaner sind haufig unter sich.” Darum legt sie
grollen Wert darauf, zum Beispiel bei ihren Feiern Gaste aus ver-
schiedenen Landern einzuladen.

lhr Staatsexamen hat die 29-Jahrige im Oktober erfolgreich
bestanden und Susan Aweh hat eigentlich noch vieles in
Magdeburg zu tun, aber schon ist wieder die Neugier auf
Unbekanntes da. Mit ihrem Freund, einem deutschen Kinderarzt,
will sie sich nun in einer anderen Stadt eine Wohnung suchen und
mochte mit der Facharztausbildung in der Kardiologie beginnen.
Aber sie ist Giberzeugt, dass sie — irgendwann — als Arztin, die ihren
Kindheitstraum erfillt hat, nach Kamerun zurlckkehren wird. (K.S.)



Keine Angst vor neuen Medien

E-Learning auf dem Campus bald auf hoherem Niveau?

Zu Thema ,Moderne multimediale Prasentation von Lehrver-
anstaltungen” hatten am 14. Dezember das Audiovisuelle
Medienzentrum und das Medizinische Rechenzentrum in das
Haus 28 eingeladen. Vorgestellt wurde ein neuartiges System, mit
dem es moglich ist, Lehrveranstaltungen, Kongresse u. a. m. in
ihrer Gesamtheit digital aufzuzeichnen und lber Datennetze zu
Ubertragen. Herr Schiedl von der Firma COMM-TEC prasentierte
dazu die ,Mediasite”, ein handliches Gerat im Kofferformat, das
den mobilen Einsatz ermoglicht. Im Rahmen einer regularen Vor-
lesungsveranstaltung im Demonstrationshorsaal: ,Klinische
Chemie“, Dozentin Frau Dr. Borucki, wurden die Moglichkeiten des
Systems in der Praxis getestet und dem interessierten Publikum
vorgestellt.

Die Gaste konnten die Vorlesung im Senatssaal verfolgen. Dabei
wurde die Dozentin in Bild und Ton, sowie die gezeigte
Powerpoint-Prasentation synchron aufgezeichnet. Auch die Ein-
bindung weiterer Quellen, die der Dozent zum Einsatz bringt z. B.
Dokumentenkamera oder ein Videoclip sind moglich. Es wurden
die interaktiven Nutzungsmoglichkeiten dargestellt, wie sie den
Studenten auf einem in das Lehrnetz integrierten Videoserver zur
Verfuigung stehen kdnnen. Demnach ist es moglich, Vorlesungs-
veranstaltungen z. B. zu einem beliebigen Zeitpunkt tber einen
normalen Internet-Browser erneut aufzurufen und abzuspielen.
Dabei kann der Betrachter innerhalb der Prasentation navigieren,
z. B. vor- oder zuriickspulen, direkt zu bestimmten Powerpoint-
Folien springen usw. PC-, Audio- und Videoinhalte laufen dabei
immer synchron ab. Darlber hinaus kann das Mediasite-System
eingesetzt werden, um z. B. Kongressveranstaltungen in hoher
Qualitat live im Internet zu prasentieren.

Keine Angst vor neuen Medien, und dies geht an die Adresse
unserer Hochschullehrer: Selbstverstandlich lieen sich bei
Bedarf kleine Patzer oder Versprecher aus der Aufzeichnung
herausschneiden oder auch im Nachhinein Folien aktualisieren.
Auch eine gezielte Offline-Vorproduktion neuer multimedialer
Lehrinhalte ohne Publikum ist denkbar.

-y
L.

Haben Sie Fragen zu den Moglichkeiten eines solchen Systems?
Dann wenden Sie sich vertrauensvoll an das Audiovisuelle
Medienzentrum (Herrn Jonczyk-Weber) oder das Medizinische
Rechenzentrum (Herrn Dr. Kunert).

Thomas Jonczyk-Weber

1 Dozentin Dr. Kathrin Borucki
2 Die Gdiste konnten die Vor-
lesung im Senatssaal verfolgen
(Fotos: Thomas Jonczyk-Weber)

Arbeiter-Samariter-Bund
Regionalverband Magdeburg e.V.

MIT
HELFEN IST UNSERE AUFGABE! < e >

Florian-Geyer-Str. 55 - 39116 Magdeburg
Tel. 0391/6024 03-04 - Tel. 0391 /60 74 43 30 - www.asb-magdeburg.de

e VolIstationare Pflege / Schwerstpflege
¢ Kurzzeitpflege

e Hausliche Krankenpflege

¢ Hauswirtschaftshilfe

¢ Essen auf Radern

¢ Betreutes Wohnen

¢ Behindertenfahrdienst

¢ Rettungsdienst - Krankentransport
¢ Erste-Hilfe-Ausbildung

e Katastrophenschutz/Rettungshundezug
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1 Nachdem der Stress vorbei ist, schmeckt es besonders gut! (Foto: privat)

2 Dr. Jan Bornschein (re.) bei der Verteidigung seiner Promotionsarbeit
3 Dr. Lucia Fry, Dr. Jan Bornschein, und die leitende Endoskopieschwester
Jutta Blumrich, v. li. (Fotos: Elke Lindner)

Der akademische Weg zum ,,Dr. med.“ — Gedanken eines promovierten Universitidtsmediziners —

,Es tut mir leid, ich bin kein Doktor, ich bin Arzt.“

In einigen Landern dieser Welt erhalt man mit Abschluss seines
Medizinstudiums zum Examen auch gleich den Doktortitel. Nicht
so in Deutschland, was oft zu Verwirrung bei Bekannten und
Verwandten, aber auch vor allem bei Patienten flihrt. So wird man
als approbierter Arzt (zundchst ohne Doktortitel) haufig mit
Einwdnden konfrontiert wie dem, den eine Patientin neulich vor
ihrer Magenspiegelung anbrachte: ,Ich moéchte aber von einem
richtigen Doktor gespiegelt werden, nicht von irgend so einem
Assistenzarzt!“ Der zu Untersuchenden zu erklaren, dass der
Doktortitel als solches nicht unbedingt etwas mit der klinischen
Qualifikation eines Arztes zu tun hat, hatte wesentlich langer
gedauert, als letztendlich den Kollegen von nebenan mit hinzuzu-
ziehen, der ein ordentliches ,Dr. med“ auf seinem Kittel stehen
hatte.

Um derartige Erlebnisse zu vermeiden aber natirlich auch, um
den ,Ausweis der akademischen Qualifikation und Profilierung”
zu haben, erscheint es also nach wie vor nicht verkehrt, sich um
diesen akademischen Grad zu bemihen, auch wenn man nicht
vor haben sollte, eine forschungsorientierte Laufbahn einzuschla-
gen — es gehort halt dazu. Hat man allerdings auch nach Ab-
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schluss des Studiums die Absicht, weiterhin wissenschaftlich zu
arbeiten, so sollte man schon friihzeitig im Studium und konse-
quent die Chance nutzen und sich mit ungebremstem Enthusias-
mus in die Forschungsarbeit zu stiirzen, um seine erste wissen-
schaftliche Auszeichnung zu erwerben.

Ich hatte mich fir eine Arbeit in der Klinik fiir Gastroenterologie,
Hepatologie und Infektiologie entschieden — die Untersuchung
bestimmter Faktoren, die bei Entziindung im Magen und in der
Speiserohre gebildet werden und bei der Entwicklung von Krebs
eine Rolle spielen konnten. Das klang vielversprechend und
»Magen-Darm*“ fand ich schon immer faszinierend. Zwei Um-
stande haben dieses Projekt von vornherein unter einen guten
Stern gestellt: erstens wurde mir ein kompetenter und mit mir
extrem geduldiger Betreuer zur Seite gestellt — mein ,Doktor-
vater” Priv.-Doz. Dr. Thomas Wex. Und zweitens hatte ich das
Gliick, mehr oder weniger zeitgleich mit einigen guten Freunden
meine Laborarbeit zu beginnen. So konnte man sich gegenseitig
Arbeit abnehmen und auch mal ,lastern®, falls man ein Experi-
ment in den Sand gesetzt hatte und die Arbeit mehrerer Tage



wiederholen musste. Hinterher wurde sich immer wieder schnell
vertragen, was diese kleinen Rangeleien haufig sehr produktiv
werden lie oder ihnen zumindest einen betrachtlichen
Unterhaltungswert fiir die Laborassistentinnen verlieh.

Nach einem halben Jahr war es dann soweit, dass die ersten halb-
wegs verwertbaren Ergebnisse vor einem lagen — super! Also erst
mal auswerten. Die Erkenntnis, dass eine simple Datentabelle
nicht als Auswertung reicht, hat manchen schon den kalten
Schweil? auf die Stirn getrieben, insbesondere, wenn man vorher
noch im Biomathematik- und Statistikkurs den Dozenten bela-
chelt hat, der versuchte, einem mit den Worten ,Sie alle werden
das noch mal brauchen!” seine Zahlenakrobatik schmackhaft zu
machen.

Uns betraf das zum Gliick nicht, so dass sie irgendwann in Zahlen
schwarz auf weild vor einem auf dem Tisch lagen: die Ergebnisse
dessen, was einmal dazu flihren sollte, dass auch ich bei der oben
genannten Patientin den Magen wirde spiegeln dirfen.
Ausschnittsweise waren sie auch sogar schon hier und da auf
Kongressen vorgestellt worden. Jetzt ging es nur darum, noch das
grofle Ganze daraus dazu basteln — das ,Zusammenschreiben®,
der entscheidende und auch anfangs in der Betrachtung der
lastigste Teil einer jeden Promotionsarbeit.

Die Ergebnisse aufzulisten und die Methodik zu erlautern, ist in
Grundziigen an einem Wochenende zu schaffen —auch wenn die-
sem Teil dann noch eine gewisse optische Attraktivitat fehlt. Das
Entscheidende sind aber die beiden anderen Abschnitte. Zum
einen die Einleitung, in der man anhand der aktuellen For-
schungslage und relevanter, bereits veroffentlichter Studien
anderer Arbeitsgruppen darlegt, warum gerade diese Arbeit
wesentliche Erkenntnisse verspricht und fur Patienten sinnvoll
ist. Und letztendlich die Diskussion, bei der man auf dem Hinter-
grund der in der Einleitung dargelegten Sachlage die eigenen
Ergebnisse kritisch betrachtet und dabei auch nicht Halt davor
macht, ehrlich die Schwachstellen der Studie zu erlautern, was
man ,Limitierung der Untersuchung/Studie” nennt.

Die mafgebliche Literatur zusammenzutragen, kann Monate in
Anspruch nehmen und dann hat man selber noch nicht mal was
geschrieben. Wenn dann der erste Entwurf fir die Einleitung
steht, ist man ganz schon erleichtert und die Sorgen um die
Diskussion schwinden drastisch. Erstens ist das Ende des Tunnels
in Sicht und zweitens ist man ja spatestens jetzt endgiiltig ,im
Thema drin“ und kann sich auch aus dem Stegreif ohne weitere
Vorbereitung direkt mit den einzelnen Fragestellungen ausein-
andersetzen.

Korrekturen vom Doktorvater, statistische Liicken, die gestopft
werden miissen und zu guter letzt die Feinarbeit am Layout nimmt
man dann gerne als weitere Verzégerung in Kauf. Schlieflich soll
das Werk ja eine Form erhalten, bei der es selbst dem Autor noch
beim 30. Mal Spaf macht, durch die Seiten zu blattern.
Irgendwann macht man dann die Augen zu und reicht die Arbeit
zur Begutachtung ein, selbst wenn man immer noch Kleinig-
keiten entdeckt, an denen man feilen konnte. Danach heif3t es
warten: Eine Kommission berat Uber die Er6ffnung des Promo-
tionsverfahrens, Gutachter bekommen die Arbeit, irgendwann
bewerten sie die Dissertation, die Promotionskommission nimmt
die Gutachten zur Kenntnis, der Fakultatsrat entscheidet tber die
Annahme der Arbeit, eine Prifungskommission schlagt einen
Termin fir die Verteidigung vor, Kommissionsmitglieder werden
eingeladen und wenn ausreichend Zusagen eingegangen sind,

kann verteidigt werden — etwa fuinf bis sechs Monate nach Ein-
reichen der Arbeit.

Die Verteidigung ist die ,Kur“ zum Abschluss, in der man in einem
offentlichen Vortrag von etwa zwanzig Minuten seine Ergebnisse
zusammengefasst darstellen muss. Ziel ist es, die aus Professoren
und Dozenten bestehende Kommission aber auch die Zuhorer
und Gaste der offentlichen Veranstaltung zu tberzeugen, dass es
etwas taugt, was man da geforscht hat, Praxisrelevanz aufweist
und vor allem, dass man selbst es auch verstanden hat.

Kam in den Gutachten Kritik,dann kann man sich darauf vorberei-
ten,dass im Anschluss an den Vortrag genau diese diskutiert wer-
den wiuirde. Kam keine Ersichtliche, steht man etwas hilflos da
und kann sich héchstens tberlegen, wie man selbst seine eigene
Studie auseinander nehmen konnte —was ja hoffentlich gar nicht
moglich ist. So oder so — man kommt ganz schon ins Schwitzen.
Und zu guter letzt sind dann ja auch noch Kollegen, Freunde und
Bekannte und auch noch die Eltern bei diesem Ereignis dabei, so
dass man doch eine halbwegs gute Figur abgeben mochte.

Hat man den Vortrag vorher schon mal gehalten und fir sich sel-
ber ein bisschen gelibt, dann kann an diesem Punkt eigentlich
nicht viel schief gehen. Kritisch ist eben dann die Fragerunde
danach. Hier war besonders der Hinweis eines Beteiligten hilf-
reich, dem ich groBen Dank schulde:, Denk immer dran, dass sich
keiner mit dem Thema so gut auskennt wie Du. Sei einfach tber-
zeugend.” Und in der Tat, selbst wenn mal in den Antworten eine
Studie nicht ganz korrekt zitiert wurde (ich hatte mir am Liebsten
auf die Zunge gebissen), so wurde einem das nicht tibel genom-
men, wenn man das wenigstens schliissig und mit Uberzeugung
vorbringen konnte.

Erstaunlich und gleichzeitig erfreulich aber doch das Interesse
nicht nur von Fachkollegen der eigenen Klinik, sondern auch von
unseren klinischen Partnern wie z. B.aus der Chirurgie, die sich ins
,Frage-Antwort-Geschehen® dieser Promotionsverteidigung aktiv
einbrachten, mich aber doch, glicklicherweise, nicht wirklich
ernsthaft in Verlegenheit bringen konnten.

Die Erleichterung, als sich die Kommission zur Beurteilung
zuriickzog, war grenzenlos. Man hatte es geschafft, der ganze
Berg der letzten Jahre lag hinter Einem und man konnte nichts
mehr tun auer warten (zundchst auf das Resultat der Beratung
und spater dann noch etwa sechs Wochen auf die offizielle
Urkunde, bis das ,Urteil“ durch den Fakultatsrat bestatigt wurde).
Wenn man dann noch eine gute Benotung bekommt, ist das noch
mal wie Sahne auf dem Kuchen, aber eigentlich freut man sich
schon gewaltig Uber den Kuchen, den man da die letzten Jahre
gebacken hat. Womit ich auch die letzte entscheidende Prifung
nicht vergessen moéchte, der man sich auch mit einer gewissen
Hingabe widmen sollte: das kleine Buffet im Anschluss an die
Verteidigung, mit dem man sich bei allen bedanken mochte, die sich
nicht nur den Vortrag angehort haben, sondern die einen die Jahre
davor begleitet und einem diesen Tag ermoglicht haben — lecker!

P S.: Mein Dank gilt nochmals allen Beteiligten am Gelingen des
,Unternehmens Promotion“: Meinem Chef, Herrn Prof. Dr.
Malfertheiner, meinem Betreuer, Herrn PD Dr. Wex, dem Vor-
sitzenden der Priifungskommission, Herrn PD Dr. Meyer, sowie den
Mitgliedern der Promotionskommission, meiner Familie und natdir-
lich Freunden und Kollegen fiir die Unterstiitzung.

Dr. Jan Bornschein
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Alle Phasen der
neurologischen Rehabilitation
unter einem Dach
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Neurologisches Zentrum

fiir stationiire, ambulante und
medizinisch-berufliche Rehabilitation
Gustav-Ricker-Strafe 4

39120 Maagdeburg

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

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

Arztlicher Direktor und Chefarzt:
Fraf. Dr. med. Michael Sailer

Patientenanmeldung:

Telefon 03 91 [ 610-12 50
Mo - Do von 7:00 - 16:30 Uhr
- Frvon 7:00 - 14:30 Uhr

Wir Hihren durch:

* |ntensivmedizinische Behandlung (Beatmung)

* Neurologische Frithrehabilitation und postprimére
Rehahilitation (Phasen B und C laut Definition
der Bundesarbeitsgemeinschaft fiir Rehabilitation)

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

= Stationiire Heilverfahren

* Ambulante Rehabilitationsmafinahmen

* Malinahmen zur medizinisch-beruflichen Rehabilitation

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




62. Medizinischer Sonntag

Psychotherapie heute

Wer von seelischen Problemen geplagt wird, sollte sich nicht
scheuen, Hilfe in Anspruch zu nehmen. In allen Lebensphasen —
vom Kindesalter, Uber die Zeit der Pubertat bis hin zum Er-
wachsenenalter — konnen psychische Storungen wie Angste,
Depressionen, Essstérungen, Verhaltensstérungen, Siuchte und
Zwange auftreten. Nach Schatzungen erkranken rund 4o Prozent
der Deutschen im Laufe ihres Lebens mindestens einmal an einer
psychischen Stérung. Um Anwendungsgebiete und Methoden
der Psychotherapie, die sich auf die Behandlung derartiger
Storungen und Probleme richtet, ging es beim 62. Medizinischen
Sonntag am 25. November 2007. Die eingeladenen Experten, Prof.
Dr. Jorg Frommer, Leiter der Psychosomatischen Medizin und
Psychotherapie am Uniklinikum, und Privatdozent Dr. Hans-
Henning Flechtner, Chefarzt der Klinik fir Kinder- und Jugend-
psychiatrie und -psychotherapie der Medizinischen Fakultdt am
Stadtischen Klinikum, informierten lber den heutigen Erkennt-
nisstand in der Psychotherapie und machten anhand von Fall-
beispielen bei Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen sehr
anschaulich deutlich, wie Behandlungskonzepte aufgestellt und
umgesetzt werden. Ziel ist es, den Betroffenen ein verstandliches
Modell ihrer Erkrankung zu vermitteln und eine sinnvolle Ver-

Vortragsreihe

Prof. Dr. J6rg Frommer (re.) und PD Dr. Hans-
Henning Flechtner (Fotos: Uwe Seidenfaden)

bindung zwischen kompetenter Psychotherapie und gegebenen-
falls der Einnahme von Medikamenten zu schaffen, so Professor
Frommer. Nicht selten dauern diese Behandlungen viele Wochen
oder gar Monate. Mehr noch als bei den Erwachsenen, die eine
Psychotherapie bekommen, sei fir die Behandlung von Kindern
und Jugendlichen die Einbeziehung der Eltern und Angehdrigen
wichtig, betonte PD Dr. Flechtner.

Erfolgreiche Veranstaltungsreihe wird fortgesetzt

Medizinische Sonntage 2008

Auch im neuen Jahr wird der Medizinische Sonntag — eine ge-
meinsame Veranstaltungsreihe von Volksstimme, Urania und
Universitatsklinikum — fortgesetzt und startete am 20. Januar
2008 mit dem Thema ,Wenn die Luft knapp wird oder der Schlaf
gestort ist“. Eine Veranderung hat es allerdings gegeben. Neuer
Veranstaltungsort ist ab 2008 der Uni-Horsaal 1, Gebaude 26
(Nahe Uni-Bibliothek) in der Pfalzer StraRRe. Diese Raumanderung
wurde notig, da es aufgrund der zahlreichen Besucher bei den
Veranstaltungen haufig zu Problemen mit der Bereitstellung von
Sitzplatzen kam. Im groBeren Uni-Horsaal 1 in der Pfalzer StraRe
stehen kiinftig ausreichend Platzkapazitaten zur Verfligung. Der
Eintritt ist frei.

Ubersicht der nichsten ,,Medizinischen Sonntage*

2. Marz 2008

,Herzrhythmusstérungen und Herzschrittmacher”

6. April 2008

,Hormone im Klimakterium? — Leben in den Wechseljahren
4. Mai 2008

,Eine neue staatliche Hautkrebsvorsorge ab 2008"

1.Juni 2008

,Moderne Behandlungsmoglichkeiten des Grauen Stars”
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Wundforum in der Chirurgie

Wenn Wunden schwer heilen

Zur Thematik ,Pathophysiologie und Therapieoptionen schwer
heilender Wunden“ fand am 12. Dezember das 4. Wundforum der
Klinik fir Allgemein-, Viszeral- und Gefal3chirurgie statt. Das
grolle Interesse an dieser schon traditionellen Veranstaltung
driickt sich darin aus, dass Uber 200 Teilnehmer registriert wur-
den und dabei nicht einmal alle Teilnahmewdnsche Beriicksich-
tigung finden konnten. Im Auditorium war das Pflegepersonal
ebenso vertreten wie arztliche Mitarbeiter, und diese Teilnehmer
kamen aus dem klinischen und ambulanten Bereich der Region.
Neben dem Vortragsprogramm hatten die Besucher die Gelegen-
heit, eine breite Produktpalette der Firmen, die Wundver-
sorgungsmaterialien anbieten, kennen zu lernen. Die Veran-
staltung wurde von Prof. H. Lippert, Direktor der Klinik, Frau
Dipl.-Kr. D. Halangk, Pflegedienstleiterin, und Herrn Dr. J.
Tautenhahn organisiert und moderiert.

Einen Schwerpunkt der diesjahrigen Veranstaltung bildete die
Problematik der Wundinfektionen. Frau Prof. B. Kénig, Institut fir
Medizinische Mikrobiologie, behandelte in ihrem Ubersichtsbei-
trag das mogliche Erregerspektrum und die heute zur Verfiigung
stehenden Moglichkeiten der Vermeidung und Bekampfung von
Wundinfektionen. Besonderes Augenmerk galt der Problematik
der Resistenzentwicklung der Erreger. Dem Umgang mit infizier-
ten Wunden waren auch die Beitrage von Dr. O. Jannasch und
Herrn S. Dalicho aus der gastgebenden Klinik gewidmet, in denen
sie Uber Vor- und Nachteile der Wundspiilung bzw. der Ozon-
therapie referierten. Prof. Dr. B. Bonnekoh, Klinik fiir Dermatologie
und Venerologie, gab zunachst einen Uberblick zur Physiologie
und Pathophysiologie der Wundheilung, um dann die gesamte
Vielfalt von Hautulzerationen, mit der der Dermatologe konfron-
tiert wird, darzustellen. Er konnte Beispiele nennen, bei denen mit
neu entwickelten Pharmaka immunpathologisch verursachte
Hautulcera erfolgreich therapiert wurden.

Der Beitrag von PD Dr. T. Biirger, Diakonissenkrankenhaus Kassel,
war der Gangran der oberen Extremitat gewidmet. Dieses
Krankheitsbild ist Folge von Durchblutungsstérungen unter-
schiedlicher Atiologien, ist jedoch seltener als an den Beinen zu
beobachten. Dem GefaRchirurgen steht eine Reihe von operati-
ven Verfahren zur Behebung solcher Angiopathien zur Verfligung.
PD Dr. R. Lobmann, Klinik fur Endokrinologie, stellte das Krank-
heitsbild des Charcot-FulRes als eine Spatfolge des Diabetes mel-
litus vor. Diese nicht seltene Osteopathie wird heute orthopa-
disch behandelt, um die Knochenfehlstellungen zu korrigieren.
Zunehmend kommt auch eine medikamentose Therapie zum
Einsatz, um die Knochenum- und abbauvorgange aufzuhalten.
Frau OA Dr. S. Altmann, Klinik fir Plastische, Wiederherstellungs-
und Handchirurgie, demonstrierte am Beispiel von hochgradigen
Dekubitalulcera, dass nach Ausschopfung der Moglichkeiten
einer konventionellen Wundbehandlung der plastische Chirurg
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Wundforum 2007 (Foto: Monika Mengert-Ulrich)

durchaus in der Lage ist, in vielen Fallen eine Defektdeckung zu
erreichen. Herr C. Burkert, mamedis Magdeburg, stellte das kiirz-
lich etablierte Zentrum fiir zeitgemaRe Behandlung chronischer
Wunden vor, welches es sich zur Aufgabe gemacht hat, Patienten
mit chronischen Wunden im ambulanten Bereich nach den neue-
sten Erkenntnissen und mit den heute zur Verfligung stehenden
modernen Wundversorgungsmaterialien zu behandeln.

Die Veranstaltung fand wie in den vergangenen Jahren eine aus-
gesprochen positive Resonanz. Die Teilnehmer begriften die
Ankuindigung der Organisatoren, die Fortbildungsreihe im nachs-
ten Jahr weiter zu fihren.

Dagmar Halangk

»Medizynische Nachlesung*

,Wenn der Pathologe kommt, ist es zu spat.“ Unter dieses spotti-
sche Motto hatte U. S. Levin alias Uwe Bauer seine Lesung Ende
November in der Medizinischen Zentralbibliothek gestellt. Im
Mittelpunkt der medizynischen Schmunzelgeschichten stand das
Verhaltnis ,Normalsterblicher” zu ihren ,Halbgottern in Weill",
wobei Patient und Arzt gleichermaRen ihr ,Fett” abbekamen. Mit
sarkastischen Spriichen wie ,Humor ist die einzigste Medizin, der
noch nicht die Zuzahlungspflicht des Gesundheitsministers auf-
gedriickt wurde.” hatte der Alltagssatiriker mit dem ,Blick fir
komische und aberwitzige Situationen“ die Lacher der ca. 60
Gaste auf seiner Seite. Begleitet wurde U. S. Levin vom lIllustrator
der Biicher Peter Dunsch, dem vermutlich einzigen Kriminalisten,
der im Rahmen seiner Tatigkeit beim Landeskriminalamt ,in sei-
ner Dienstzeit und mit dem Segen der Obrigkeit Strichmanner
zeichnen darfl“.

U. S. Levin: Ich bin niichtern, aber in Behandlung, dr. ziethen verlag,
ISBN 3-935358-69-5

U. S. Levin: Bis dass der Arzt uns schneidet, dr. ziethen verlag, ISBN
978-3-938380-17-8

Manuela Réhner



1 Institutsdirektor Prof. Gerald Wolf
auf der Suche nach Probanden

2 Julia Czerney und Dr. Peter Lorenz
(Hexe und Hexenmeister)

3 Weihnachtsvorlesung 2007

4 ...und viele weitere Mitwirkenden
(Fotos: Elke Lindner)

Weihnachtsvorlesung 2007 -, Klimakatastrophe und Gehirn“

Von der Gefahrlichkeit des Geistes

Sie haben durchaus schon Kult-Charakter, die jahrlichen Weih-
nachtsvorlesungen des Institutes fir Medizinische Neuro-
biologie. Seitdem Professor Gerald Wolf 1978 die Leitung der
Einrichtung lUbernahm, verabschieden er und seine Mitarbeiter
sich von den Studenten zum Ende jeden Jahres im Fach ,Biologie
fir Mediziner” mit einer Vorlesung der besonderen Art.
Anschaulicher Beweis fur die Beliebtheit dieser mittlerweile
fast legendaren Veranstaltungen war auch dieses Mal, am
17. Dezember, die Tatsache, dass nicht nur samtliche Sitzplatze,
sondern auch die Gange belegt waren und viele Besucher, darun-
ter Klinik- und Fakultdtsmitarbeiter, in mehreren Reihen hinter-
einander stehen mussten. Dies tat der Stimmung jedoch keinen
Abbruch. Ganz im Gegenteil. Schon zur BegriiBung gab es tosen-
den Applaus und in der folgenden Stunde war dieser noch haufig
zu horen.

Fir die Weihnachtsvorlesung 2007 hatten die Neurobiologen das
Thema , Klimakatastrophe und Gehirn“ gewahlt. In anschaulicher
Weise wurde deutlich gemacht, wie sich Magdeburger Wissen-
schaftler mit eigenen, aullerst eindrucksvollen, kreativen
Forschungsprojekten an dieser hochst aktuellen Problematik
beteiligen. Mittelpunkt ihrer Untersuchungen war die Fest-
stellung, dass die menschliche Gehirnaktivitat fir die Klima-
entwicklung ein wichtiger Faktor ist, ja der wichtigste tiberhaupt.
Die Ergebnisse der Magdeburger Forscher diirfen mit Fug und
Recht epochal genannt werden. So auch kam es bei den Testvor-

flhrungen mit Probanden in der Weihnachtsvorlesung im Audi-
torium zu gewaltigen emotionalen Reaktionen.

Dem Institut fur Medizinische Neurobiologie am Magdeburger
Uniklinikum ist es gelungen, ein dufBerst suspektes Gas dingfest
zu machen, das im Gehirn gebildet wird. Dieses Gas hat sich welt-
weit verbreitet und vergiftet mehr und mehr die Atmosphare. Der
allgemein beflrchtete Klimawandel geht in erster Linie darauf
zuriick. Daraus lasst sich die folgende These ableiten:,Je geistvol-
ler die Menschen sind, umso mehr produzieren sie von diesem
Hirn-Gas und desto gefahrlicher ist das fur unsere Umwelt.“ Ein
scheinbar unlésbares Dilemma. Ein Ausweg ist gliicklicherweise
nun doch in Sicht. Die Magdeburger Forscher haben mit Hilfe eso-
terischer Chemie eine Substanz zur Eindammung der Gehirn-
,Flatulenz” entwickeltet, den ,Neuro-Flatstopper®, der diesen Pro-
zess aufhalten kann. Die anwesenden Studenten stellten sich
gern als Testpersonen zur Verfligung, diese Mischung zu kosten,
die eine verbluffende Ahnlichkeit mit Glihwein zu haben schien.

Mit einer weihnachtlichen Tanzdarbietung der Institutsmit-
arbeiter einschlieRlich ihres Chefs und seiner Familie sowie dem
traditionellen gemeinsamen Schlusslied ,Gaudeamus igitur” ver-
abschiedete Prof. Wolf ein begeistertes Publikum in die wohlver-
dienten Weihnachtsferien. Und wenn sich spater Absolventen an
ihre Studienzeit in Magdeburg zuriickerinnern, werden die spek-
takularen Vorlesungen der Neurobiologen darin sicher einen fes-
ten Platz beanspruchen.
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EHA GmbH

Zentrum fiir ambulante Rehabilitation,
Physiotherapie und Ergotherapie

Kostentrager:

MD REHA GmbH

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

e-Mail: info@md-reha.de

www.md-reha.de

Gesetzliche Krankenkassen, Private Krankenkassen

und Beihilfe, Rententrager, Berufsgenossenschaften

REHABILITATION

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

MEDIZINISCHE
TRAININGSTHERAPIE

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

ERGOTHERAPIE

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

Folgende MaRRnahmen bietet die
Ergotherapie an:

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

WASSERTHERAPIE

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

PHYSIOTHERAPIE

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

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

FREQUENZTHERAPIE

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

Im Hochleistungssport vielfach bewahrt.

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

Permanent YHake-np
fiir die Seele

Im &sthetischem Bereich hat sich Perma-
nent Make-up léngst etabliert, weniger
bekannt sind die iberzeugenden medi-
zinischen Méglichkeiten, die die daver-
hafte Schminkmethode bietet. Die Per-
manentdesignerin Gabriela Bartl spezia-
lisierte sich in diesem Bereich, erlernte
Rekonstruktionstechniken und setzt die
Pigmentiernadel auch bei erkrankten
Menschen, so z.B. bei krankheitsbedingten totalem Haaraus-
fall, ein. Als Folge dieser Krankheit oder nach Chemothera-
pie kann auch ein Verlust der Augenbrauen und Wimpern
auftreten. Durch das Pigmentieren gelingt es Augenbrauen
optisch sehr befriedigend zu imitieren. Weite-
re Leistungen sind u.a. Brustwarzenzeich- vorher
nungen nach Brustaufbau, man kann aber

auch Makel kaschieren z.B.  *™ -
bei Lippen-Gaumenspalte.
Frau Bartl arbeitet ehrenamt-
lich in der RehaKlinik Bad
Salzelmen und fihrt dort mo-
natlich Wohlfihlnachmittage
fir onkologische Patientinnen

durch.

nachher

s

Mobilservice in namhafien Kosmetikstedios & in der Jukobstr. 7a

Tel.: 0391/ 561 08 69 oder Funl: 0160/2 27 25 11
wyww.people.freenet.def permanent-make-up

Terwianent ’m-k--up
For diea =—eele Gabriela Bartl

Wohnen im Sonnenhof

Wo andera Urlaub
machen, sind Sle zu Hause.

~LE A

wWir schicken thnen gerne
Informationsmaterial.

Bervice
Eicherheit
Meamfort

B emeinsamkeit

Unser kKonzept heilt Service-Wohnen — nicht allein fiir ditere Menschen, die
ihren Ruhestand geniefen, oder fir Berufstatige, die unabhangig bleiben

wallen und wenig Zelt haben. Betspicl Grundriss e 7

brarding hause™wWohnung.

Bbie Residenz Sonnenhof
bietet jetzt auch
modernes Wohnen als
.boarding house”-Kanzept. :

Drei volleingerichtete 1- und 2-Raumappartements von 28 bis 48 m* sind ideal z. B. fir
Flrmen, deren Mitarbeitar fir einige Wochen oder Monate glinstige Hotel-Alternativen
suchen. Mutzen Sie die exzellente Infrastruktur der Residenz < mit hervarragender
werkehrsanbindung, auch an die Autobahn!

Genielen Sie die Ruhe und den Komplettservice nach lhren Wiinschen = vom Einkauf
Uber Reinigung bis zur Vollverpflegung?

Residenz Sonnenhof
Brelteweg 123
30179 Barleben

Tel, 039203 - 73112
Fax 039203 - 73155
www.residenz-sonnenhof.de




Verabschiedung in den Ruhestand

Langjahrig fiir das Klinikum im Einsatz

Die Mitarbeiter der Chirurgischen Kliniken méchten sich von Frau
Marianne Skrodzki und Frau Barbara Seitz herzlich verabschieden.
Schwester Marianne Skrodzki leitete vom 1. November 1989 bis
31.Januar 2008 eine Allgemeinchirurgische Station mit 30 Betten.
Die Spezifik dieser Station sind 15 Betten GefdRchirurgie und
15 Betten Allgemeinchirurgie. Alle ihr gestellten Aufgaben als
Stationsleitung hat Schwester Marianne vorbildlich geldst. Sie
zeichnete sich durch prazise Arbeitsweise, Einsatzbereitschaft
und Organisationsfahigkeit aus. Viele Mitarbeiter wurden von ihr
ausgebildet und angeleitet. Unter ihrer Leitung erhielt die Station
das Zertifikat der Ausbildungsstation. Schwester Marianne hat
ihre Ausbildung als Krankenschwester von 1961 bis 1963 in den
Pfeifferschen Stiftungen absolviert. Sie arbeitete dort bis Oktober
1966. Am 17. Oktober 1966 wechselte sie in die damalige
Medizinische Akademie Magdeburg. Von 1968 bis 1969 qualifi-
zierte sie sich zur Stationsleitung, danach wurde sie als stellver-
tretende Stationsleitung eingesetzt. Von dem Stationsteam wird
sie auf Grund ihrer sehr guten Fachkenntnisse und ihrem
Interesse an den Sorgen oder Noten der Mitarbeiter geschatzt. Bei
den Patienten, fir die sie immer ein offenes Ohr hatte, war sie
sehr beliebt. 2003 zog die Station in das Haus 60 a um, es war
eine besondere Herausforderung fiir sie und dem Team. Auch die-
ser Aufgabe stellte sie sich mit Bravour.

Liebe Schwester Marianne, die Mitarbeiter bedanken sich bei
lhnen fur das Engagement, lhre Freundlichkeit und fir das
Durchhaltevermogen. Fiir den neuen Lebensabschnitt alles Gute,
bleiben Sie gesund und nehmen Sie sich Zeit fur Ihre Hobbys.

Klinikum

1 Marianne Skrodzki 2 Barbara Seitz
3 Auf Wiedersehen! (Fotos: Monika Mengert-Ulrich)

Schwester Barbara Seitz war von 1980 bis 2003 Stationsleitung
der Notaufnahme, zunachst in der Klinik fir Innere Medizin. Sie
war mafgeblich beteiligt am Aufbau der Notaufnahme und an
der Einarbeitung der Mitarbeiter. lhre Ausbildung zur Sprech-
stundenschwester hat sie von 1965 bis 1967 absolviert. Sie arbei-
tete von 1967 bis 1977 als Sprechstundenschwester in der
Medizinischen Poliklinik. Weiterbildungen waren ihr stets wich-
tig, um die Aufgaben vorbildlich zu |6sen: 1977 Abschluss leitende
Schwester; 1980 Abschluss Fachkrankenschwester; 1993 Ab-
schluss Fachkrankenschwester fiir Anaesthesie und ITS.

Als 2003 die Innere Notaufnahme und die Chirurgische Notauf-
nahme zusammengelegt wurden, plante und organisierte sie mit
ihrem Team den Umzug und steuerte den Personaleinsatz.
Es musste eine raumliche und personelle Zusammenfihrung
erfolgen. Schwester Barbara bewaltigte die anfallende Arbeits-
menge in jeder Hinsicht. Sie war flexibel und behielt den Uber-
blick. Als der Umzug geschafft war, ibernahm sie die Funktion der
stellvertretenden Stationsleitung. Sie unterstiitzte die Stations-
leitung tatkraftig, und es entstand ein leitungsorientiertes Team.
Schwester Barbara beendete ihre Tatigkeit zum 31. Dezember 2007.

Alle Mitarbeiter sagen ,Danke” fir die geleistete Arbeit und wiin-
schen alles Gute fur die Zeit nach dem Arbeitsstress. Zeit fir

Reisen, Lesen, Gartenarbeit und fir die Enkelkinder.

Dagmar Halangk
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Nachrichten

Studenten organisieren Typisierungsaktion

WebUni hilft Leben retten!

Seit 2003 gibt es in Magdeburg das studentische Internetportal
WebUni und fast genauso so lange besteht auch schon die
Zusammenarbeit mit der Uni-Blutbank. Das Team von WebUni
startete im Dezember 2003 die Aktion ,WebUni will Dein Blut!“
und rief die Studenten zur regelmaRigen Blutspende auf. Als
Dankeschon fiir den Aderlass gibt es nicht nur das tolle Gefiihl,
eine gute Tat vollbracht zu haben, sondern man erhalt einige der
heiBbegehrten WebUni-Punkte. Der Aufruf des WebUni-Teams
kam sehr gut an und viele Studenten nutzen seither die
Moglichkeit, sich im Internet zur gemeinsamen Blutspende zu
verabreden.

Vor knapp einem Jahr organisierte das WebUni-Team erstmals
eine Knochenmark- bzw. Stammzellspender-Suchaktion. Die
Wiederholung fand am 15. Dezember im Cafe Lehmann auf dem
Breiten Weg statt. Dank der groRartigen Unterstiitzung der stu-
dentischen Helfer lieBen sich an diesem Samstag 197 Frei-
willige ein kleines Rohrchen Blut entnehmen und als potentielle
Spender in der Knochenmark- und Stammzellspenderdatei der
Magdeburger Uniklinik registrieren. Ein fantastisches Ergebnis,
das vor allem durch die vielen fleiBigen Studenten erreicht wer-
den konnte, die unermidlich Flyer verteilten und als Weihnachts-
mann und Engel verkleidet, trotz kiihler Witterung, die Passanten
und Weihnachtsmarkbesucher um Unterstltzung der Typi-
sierungaktion baten. Insgesamt wurden gemeinsam mit WebUni
fast 600 neue Spenderinnen und Spender gefunden, die bereit
sind, einem Leukdamiepatienten mit ihrer Stammzellspende zu
helfen. Ein herzliches Dankeschon fiir diese Initiativen an das
Team von WebUni und natdrlich allen Helfern!

Lesung mit Jessy Mehlfeldt

,Harte (Be)Wahrung* in der
Uni-Blutbank

Darf man sein Leben lang traumen? Kann man unter den derzei-
tigen gesellschaftlichen Verhaltnissen seinen Traum leben? Wo
vermischen sich beide Ansatze und wer bestimmt die Regeln?
Jessy Mehlfeldt war liber zehn Jahre verteilt unterwegs. Die Reize
des Alleinseins, des Unbekannten und der Ferne fiihrten die junge
Magdeburger Autorin bis Australien und Nepal. Ihre Begeg-
nungen und Erfahrungen hat sie in einem spannenden Erlebnis-
bericht zusammengefasst und veroffentlicht. Am Donnerstag,
dem 21. Februar 2008 um 19.00 Uhr liest Jessy Mehlfeldt in der
Uni-Blutbank aus ihrem Buch ,Harte (Be)Wahrung"“. Zuhorer sind
herzlich willkommen.

Texte: Silke Schulze
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Dr. Andreas Parkner (Uni-Blutbank) bei der Typisierungsaktion
(Foto: Kerstin Ringleb)

Neue Fotoausstellung in der Uni-Blutbank
Ost- und Fjordnorwegen -
mit Schiff und Bus erkundet

Unabhangig voneinander haben Margrit Reinert (per Bus) und
Edith Trostrum (per Schiff) im Juni 2006 die unbeschreibliche
Schonheit der norwegischen Landschaft erkundet, liebenswerte
Menschen kennen gelernt und versucht, ihre Begeisterung in
Fotos festzuhalten.

Mit ihrer Fotoreportage mochten Margrit Reinert und Edith
Tréstrum, beide begeisterte Hobby-Fotografinnen und Mitglieder
im Arbeitskreis Fotografie, interessierten Betrachtern einen winzi-
gen Teil der Schonheiten unserer Welt naher bringen.

Die Ausstellung ist noch bis Ende Marz jeweils am Montag und
Donnerstag von 7.00 bis 12.00 Uhr, am Dienstag und Mittwoch
von 11.00 bis 19.00 Uhr, am Freitag von 7.00 bis 15.00 Uhr sowie
jeden ersten Samstag im Monat von 9.00 bis 12.00 Uhr in der Uni-
Blutbank zu sehen.

(Foto: Margrit
Reinert)




Spendenaktion der Jungen Union

Eine schone Tradition!

Beim traditionellen Glihweinverkauf sammelten die Mitglieder
der Jungen Union Magdeburg in Zusammenarbeit mit der
Magdeburger Gastro Conzept GmbH auch 2007 wieder fleiRig
Spendengelder fur den guten Zweck. Glucklicher NutznieRer die-
ser Tradition war der Magdeburger Blutspendeférderverein.
Hocherfreut nahm Vereinsmitbegriinder Prof. Heim den Spenden-
scheck Uber 400 Euro entgegen. Das Geld wird dringend benétigt,
um verschiedene, auch schon zur guten Tradition gehorende,
Kampagnen des Blutspendeférdervereins zu unterstiitzen, wie
z. B. fur die Herstellung der begehrten roten Vampirtassen der
Aktion ,Spender werben Spender”. Die Mitglieder der Jungen
Union sind bereits seit mehreren Jahren regelmafig mit ihrer
Initiative ,Schwarze geben Rotes” in der Uni-Blutbank anzutref-
fen. Auch diesmal nutzte der JU Kreisvorsitzende Tobias Krull sei-
nen Termin zur Scheckiibergabe gleich zu einer weiteren guten
Tat und spendete noch schnell einen halben Liter Blut. Eine tolle
Aktion, die hoffentlich noch lange Tradition bleibt.

Silke Schulze

,Nichts ist, wie es einmal war!“

Helfen, nicht allein zu sein

Vor gut 12 Monaten haben wir es uns zur Aufgabe gemacht, fur
unsere kleinen und grofRen Patienten und ihre Familien einen
Verein zu griinden: den Verein der schwerstkranken Kinder und
ihrer Eltern e. V.

Wir, sind das pflegerische und arztliche Team der Kinderintensiv-
station der Universitatskinderklinik in Magdeburg. Unsere Kinder
sind nicht krebskrank und auch keine Frithgeburten, unsere
Kinder sind umgangssprachlich bezeichnet geschadigt, behin-
dert, eben anders. Unsere Kinder waren auch einmal ganz gesun-
de Kinder, aber durch tiefgreifende Schicksalsschlage, wie
Hirnhautentziindungen, Unflle, Stoffwechselerkrankungen oder
Muskelerkrankungen ist nichts mehr, wie es einmal war. Unseren
Kindern fehlt eine Lobby und genau diese Lobby wollen wir schaf-
fen.Nach ehrgeiziger Arbeit in der dienstfreien Zeit haben wiram
10. Dezember die ersten Friichte unserer ehrenamtlichen Tatigkeit
ernten dirfen.

Wir haben zum ersten Mal unsere Kinder, Geschwisterkinder und
Familien zum Adventskaffee eingeladen. Ein Traum ging in Er-
fillung, ein Ambiente, eine besinnliche Stimmung, die mit
Worten nicht zu beschreiben ist. An dieser Stelle danken wir dem
Landgasthof in Lostau und dem Servicepersonal, ein besonderer
Dank geht an Frau Walter, deren Inhaberin, die uns aufs herzlichs-
te bei sich aufnahm und unsere Herzen im Sturm eroberte. Wir
haben gesungen, gegessen, den Weihnachtsmann erlebt, uns von
dem Zauber des orientalischen Rhythmus entfiihren lassen und
Dornroschen erlebt.

Nachrichten

v. li.: Tobias Krull (JU-Kreisvorsitzender), Christoph Kusig, Thomas
Schwenke, Jens Burkart (GF Magdeburger Gastro Conzept
GmbH), Prof. Dr. Marcell Heim (Férderverein), Foto: Silke Schulze

Weihnachtsfeier
mit unseren Kindern

T

(Foto: privat)

Wir hatten Zeit, Zeit, die einem im Dienst nicht bleibt. Wir haben
geredet und viel gelacht, wie man das mit ganz gesunden
Kindern ja auch macht. Hochachtungsvoll durften wir erleben,
wie unsere Kinder, seien es Johannes, Lara, Nils, Sandra, Felix,
Chantal oder Piotr ihre Familien begliicken, durch ein Lacheln oder
ein Zwinkern, einfach durch ihr Sein, um das wir immer wieder
gemeinsam mit den Eltern und vor allem mit den Kindern erbit-
tert gekampft haben. Kénnten Sie nur einmal diese Harmonie
und Liebe sehen, glauben Sie mir, Sie wiirden mich verstehen.
Versuchen Sie alle fir einen Moment in sich zu gehen, man kann
leider niemals davon ausgehen, mir, bzw. uns, kann das nicht
geschehen.

In diesem Sinne bedanke ich mich bei allen Sponsoren, wie z. B.
Backer Doring, Gerwisch, Backer Otto, Magdeburg, Sparkasse
Jerichower Land, Familie Terboven, Frau Kiickelhaus, dem Sich-
Verlag und allen fleiBigen Helfern und Kiinstlern, die zum
Gelingen unseres ersten groen Hohepunktes beigetragen
haben. Ein besonderes BedUrfnis ist es, uns bei unseren
Ruhestandlern, Frau Jutta Ebert (ehemalige Oberschwester der
Kinderklinik) und Frau Brigitte Draudt fir ihre in liebevoller
Handarbeit entstandenen Unikate zu bedanken.

Simone Kellermann (stellv. Vorsitzende)
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1 . d Suderod
PARACELSUS  Tecion (034 85)99-0- Teleux: (0394 55)90-802
H A I{Z 'I< I_I N I I( lskiilr?]l;ﬁjs-l;gl)enfonz 28209(2 ég;);;-z?()M oder -805
BAD SUDERODE Aufnahme-Telefax: (03 94 85) 99-806

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

o manuelle Therapie

o Inhalation

° medizinische Béader

° Unterwassermassage

° Kryotherapie

o Thermotherapie

o Elektrotherapie

° Hydrotherapie

° Chemotherapie

° Psychotherapie

° Ergotherapie

e Sozialberatung
Indikationen j’ﬁ ° Patientenschulung
+  Bosartige Geschwulsterkrankungen und * Ernéhrungs- und Ditberatung

Systemerkrankungen e ° Lehrkiiche

: Egﬁ;ﬁ;ﬁ;ﬁ;ﬁiﬁ;ﬁungen A ° Schulung zur Gerinnungswertselbstbestimmung
«  Diabetes mellitus . Schulung zur Blutdruckmessung

Leistungen Sondereinrichtungen
. Beheizt hwi
»  Vorsorge- und Rehabilitationsmafinahmen (ambulant und stationér) S:u:;Z es Schwimmbad
*  Anschlussheilbehandlungen . Cafeteria
. Friseur
... .. . Bibliothek
Medlztnl‘s:Che Elnrwht”ng en . Hubschraubernotlandeplatz
Diagnostik . medizinische FuBpflege / Podologie
e EKG . Seminar- und Aufenthaltsrdume

* Belastungs-EKG

* Echokardiographie (einschlieBlich Farbdoppler +
TEE + Duplex-Sonographie)

*  Stressechokardiographie einmalige Calcium-Sole-Quelle

*  Spiroergometrie

» Langzeit-EKG und Langzeit-Blutdruck Bettenzahl

*  Doppleruntersuchung der peripheren oder
hirnversorgenden Gefaf3e

*  Sonographie

»  Klinisch-chemisches und hdmatologisches Labor

+  Videoendoskopie (Osophago-Gastro-Duodenoskopie,
Koloskopie, Sigmoidoskopie, Rektoskopie und Proktoskopie)

* Bodyplethysmographie

*  Schlafapnoe-Diagnostik

* Herzschrittmacherkontrollen

Bad Suderode besitzt eine in Deutschland

230 komfortable Einbett- und 15 Zweibettzimmer mit
Bad/Dusche + WC, Fernseher, Weckradio, Telefon und Balkon.
Versorgungsvertrag nach § 111 SGB V.

Von der DDG anerkannte Klinik fiir Typ-2-Diabetiker.

Kostentrdger: Deutsche Rentenversicherungen, Krankenkassen,
Berufsgenossenschaften, private RehabilitationsmaBnahmen und
Aufnahme von Begleitpersonen moglich.

Die Klinik ist beihilfefahig!

Therapie
*  Herz-Kreislauf-Funktionstraining
»  Terrain- und Ergometertraining

Bitte fordern Sie unser Info-Material an!

* Medizinische Trainingstherapie Arztliche Verantwortung

* Belastungsadapdierte Bewegungstherapie Leitender Chefarzt und Chefarzt Onkologie:
» Krankengymnastik Dr. med. Jiirgen Schwamborn

* klassische Massage Chefarzt Kardiologie/Pneumologie/Diabetes:

* Segment-, Bindegewebs-, Marnitz- und Colonmassage Dr. Andreas Miiller



Update Diabetologie 2007 ftir Podologen

Nachrichten

Gute Zusammenarbeit ist unverzichtbar

Am 17. November 2007 fand im Zentralen Horsaal des Uni-
versitatsklinikums eine zentrale Weiterbildungsveranstaltung fur
die Podologen Sachsen-Anhalts statt. Die Podologen sind ver-
pflichtet, sich regelmaRig auch hinsichtlich des Diabetes und des
diabetischen FuRes fortzubilden und dies durch den Erwerb von
Fortbildungspunkten zu dokumentieren. Die Klinik fir Endokrino-
logie und Stoffwechselkrankheiten hat daher zusammen mit
dem ZFD und unter der Schirmherrschaft der Diabetes Gesell-
schaft Sachsen-Anhalt (DGSA) ein Seminarprogramm entwickelt
und wird dieses alljahrliche Weiterbildungsangebot auch in Zu-
kunft fortfihren.

Die aktuelle Veranstaltung war mit 157 Teilnehmern aus ganz
Sachsen-Anhalt auBerordentlich gut besucht. Das angebotene
Programm von Grundsatzvortragen zum Diabetes mellitus und
auch zur Prothesenversorgung (Herr Jansky, Herr Niemann der
Firma TOC) und Uber die besondere Rolle der Haut beim
Diabetiker (Prof. Bonnekoh, Universitatsklinik fir Dermatologie)

Das ,,Neujahrsbaby* in der Uni-Frauenklinik heif$t Charlize.

Die kleine Magdeburgerin wurde am 1. Januar 2008 um 1.20 Uhr
mit einem Gewicht von 3.810 Gramm und 53 Zentimeter Linge
geboren (Foto: Mechthild Gold)

Erfreuliche Bilanz

Geburtsstatistik 2007

Die Mitarbeiter der Uni-Frauenklinik konnten das Jahr 2007 mit
einer erfreulichen Bilanz abschlieBen. Insgesamt 1.276 Kinder —
davon 614 Madchen und 662 Jungen —erblickten im vergangenen
Jahr hier das Licht der Welt. Darunter waren 34 Mal Zwillinge und
drei Mal Drillinge. Damit kann die Klinik einen Geburtenzuwachs
im Vergleich zum Jahr 2006 (1.209 Kinder) verzeichnen.

sowie Uber die aktuellen operativen Therapiemoglichkeiten beim
diabetischen FuB (Dr. Tautenhahn, Universitatsklinik for
Chirurgie) und konservativen Therapiemdglichkeiten des diabeti-
schen FuBes (PD Dr. Lobmann, Universitatsklinik fir Endo-
krinologie und Stoffwechselkrankheiten) fand groRRes Interesse.
Im zweiten Teil wurden in live-Videodemonstrationen Fall-
beispiele interaktiv behandelt, was erstmalig in der Konzeption
einer Weiterbildung flr Podologen Anwendung fand.

Neben der Weiterbildung der Podologen ist es von besonderer
Bedeutung, hier die gute Zusammenarbeit mit den spezialisier-
ten Einrichtungen zur Behandlung des diabetischen FuRes an der
Universitatsklinik mit der interdisziplinaren Betreuung des diabe-
tischen FuBes mit beteiligten Assistenzberufen weiter auszu-
bauen, um optimale Versorgungsstrukturen fiir die betroffenen
Patienten mit Leben zu erfullen.

PD Dr. Ralf Lobmann

Friedenslicht fiir
kranke Kinder

Die Magdeburger evangelischen Pfadfinder waren die Uberbrin-
ger des Friedenslichtes am Nachmittag des 19. Dezember 2007.
Dieses Kerzenlicht, welches in Bethlehem entziindet und dann
per Flugzeug nach Europa gebracht wurde (Initiative des Osterrei-
chischen Rundfunks) wird innerhalb Europas per Zug verteilt. Die
Jungen und Madchen der Magdeburger-Pfadfinderguppe
,CracauCitz“ (Citz steht fir: christlich, interessant, tierisch, zusam-
men) haben es fir Magdeburg libernommen. Als weihnacht-
lichen Friedens-Grufl wurde es auch zu den Kindern in die
Kinderklinik gebracht. Da offenes ,Feuer” in der Klinik aus brand-
schutztechnischen Griinden nicht moglich ist, haben sie als
moderne Pfadfinder gezeigt, dass sie auch technisch versiert sind.
Aus wenigen Einzelteilen hatten sie fiir die Patienten eine batte-
riebetriebene Kerze gebastelt, die ein kleiner Patient stellvertre-
tend entgegen nahm. Zusammen mit den CracauCitz wurde
dann auch zur Gitarre gesungen. Schon zu sehen, dass die froh-
lichen Pfadfinder Madchen und Jungen besonders auch an
Weihnachten an ihre kranken Altersgenossen gedacht haben!

Die Mitarbeiter und -innen der allgemeinpadiatrischen Station K1
bedanken sich auch im Namen der Patienten!

Dr. Anke Rissman
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Tag der Gesundheitsforschung 2008
»,Den Krebs bekampfen -

Forschung fiir den
Menschen®

Am Sonntag, 17. Februar 2008, findet bundesweit der 4. Tag der
Gesundheitsforschung statt. Er steht in diesem Jahr unter dem
Motto ,Den Krebs bekampfen — Forschung fiir den Menschen®.
Arzte und Wissenschaftler der Medizinischen Fakultat und des
Universitatsklinikums beteiligen sich an diesem Aktionstag in
der Zeit von 10.00 bis 15.00 Uhr im Zentralen Horsaalgebaude
(Haus 22) auf dem Medizin-Campus und mochten in Vortragen,
Vorfiihrungen und in personlichen Gesprachen tiber den aktu-
ellen Stand der Forschung zur Vorbeugung, Fritherkennung und
Behandlung von Krebserkrankungen informieren. Des Weiteren
werden sie Uber die derzeitigen Moglichkeiten der Diagnostik
und Therapie berichten. Auch Kliniken und Einrichtungen, wie das
Elternhaus fir krebskranke Kinder, 6ffnen an diesem Aktionstag
flr interessierte Besucher ihre Tiren.

KREBS BEKAMPFEN -
@

TAL der

. 7 Canmehegalomchurg
Py 1 i lwtinin

Tag der Gesundheitsforschung
Sonntag, 17. Februar 2008, 10-15 Uhr
Tenlrales Hirsaalgebbude (Haus 22)
Campus Universititshlinikum

B Medizinische Fakultat der

ey

Zugelassen fiir alle Kassen, Berufsgenossenschaften und

Rentenversicherung Bund und Mitteldeutschland

Offnungszeiten

Mo -Do 7.00 - 19.00 Uhr
Fr 7.00 - 17.00 Uhr
Sa 8.00 - 12.00 Uhr

Krankengymnastik

- Manuelle Therapie

- PNF (Propriozeptive Neuro-
muskulare Fazilitation)

- Bobath-Therapie z.B. nach
Schlaganfallen, traumati-
schen Hirnschadigungen
und Tumoren

-Vojta

- Schlingentischbehandlung

- Funktionelle Bewegungs-
lehre (FBL)

- Therapie nach Dr.Brigger

- Koordinationsschulung

- Propriozeptives Training

- Prothesengebrauchstraining - psychosoziale Betreuung

Betriebliche
Gesundheitsforderung

Ergotherapie

- Motorisch-funktionelle
Therapie

- Handchirurgische Nach-
behandlung

- Sensibilitatstraining

- Hilfsmittelberatung

- Prothesentraining

- perzeptives, kognitives,
neurophysiologisches
Training

- Hirnleistungstraining
- Selbstandigkeitstraining

EAP
Erweiterte Ambulante
Physiotherapie

Medizinische Trainings-
therapie

- Herz-Kreislauftraining

- Muskelaufbautraining

- AMW-Training

- Sportrehabilitation

- Lauf- und Gangschule

- Dehnungsprogramme

- Haltungs- und Koordina-
tionsschulung

- Isokinetik

P

Sport- und Rehacentrum
Magdeburg
- Partner des 1. FCM -

Gesundheitstraining

- Med. Fitnesstraining

- Herz-Kreislauftraining

- Bewegungstraining fur
Ubergewichtige

- Wirbelsdulengymnastik

- Fitnessgymnastik

- Arbeitsplatzbezogene
Ruickenschule

- Ruckenschule fiir Kinder,
Erwachsene und Senioren

- Osteoporose-Behandlung

- AMW-Training
(Testmoglichkeit der
Rumpfmuskulatur auf Kraft)

- Entspannungskurse

- Nordic Walking

Physikalische Therapie

- Elektrotherapie

- Manuelle Lymphdrainage
- Fango/Lichtkasten

- Eisanwendungen

- Massage

- Ultraschall

- FuBreflexzonenmassage

Arbeitsplatzbezogene
Therapie zur beruflichen
Wiedereingliederung

- EFL-System (Evaluation der
funktionellen Leistungs-
fahigkeit nach Isernhagen)

- Berufliche Belastungs-
erprobung

- Funktionelle Jobanalyse

- Ergonomieprogramme

Sport- und Rehacentrum Magdeburg - Bahrendorfer Strafle 19-20 - 39112 Magdeburg

Telefon 03 91 - 62 68 75 0 - Telefax 03 91 - 62 68 75 7 - rehazentrum-magdeburg@web.de - www.rehazentrum-magdeburg.de




Nachrichten

Wenn Krankenschwestern, Arzte und
Physiotherapeuten zu Zwergen werden

Mit langem Applaus dankten die zahlreichen, vor allem kleinen
Zuschauer Schneewittchen und den sieben Zwergen, dem Jager
und den Ubrigen Gestalten des beliebten Marchens der Gebruder
Grimm fur den aullerst unterhaltsamen Nachmittag am
11. Dezember 2007 in der Mensa des Uni-Klinikums. Aufgefiihrt
wurde das Weihnachtsmarchen der Uni-Kinderklinik fir die jun-
gen Patienten, ihre Familien aber auch fir andere begeisterte
Marchenfreunde. Initiatoren und gleichzeitig auch die Akteure
der Theaterauffiihrung sind Kinderkrankenschwestern, Arzte,
Physiotherapeuten und weitere Klinikmitarbeiter. Personell ver-
starkt werden sie auRerdem von ,Nachwuchsschauspielern aus
den eigenen Familien.

Seit zwolf Jahren wird fiir die Adventszeit jeweils ein anderes
Stiick einstudiert. Dieses Mal stand das Marchen Schneewittchen
auf dem Programm, allerdings in einer etwas moderneren
Fassung als das Original aus der Feder der Gebriider Grimm. Auch
die Hintergrundmusik dirfte vielen Zuschauern bekannt ge-
wesen sein, denn hier wurde die Musik aus dem Film ,Sieben
Zwerge — Manner allein im Wald“ zugrunde gelegt und etwas
bearbeitet. Fur den richtigen Klang sorgte auch in diesem Jahr
wieder in professioneller Weise Uwe Streidt von ,HI-FI am
Hassel”, der die Musikanlage kostenlos zur Verfiigung stellte.

,Kinder im Krankenhaus*“

Universitatschor engagiert
sich fur kleine Patienten

Uber eine nachweihnachtliche Bescherung konnte sich der
Forderverein der Uni-Kinderklinik Magdeburg ,Karl NiBler” e. V.
gleich zu Beginn des neuen Jahres freuen. KMD Glinther Hoff und
Liselotte Banecke vom Universitatschor Magdeburg lberreichten
in den ersten Januartagen eine Spende in H6he von 700 Euro an
den Verein. Diese Summe entstammt einer Spendensammlung,
die die Chormitglieder im Anschluss an ihre Aufflihrung des
,Weihnachtsoratoriums“ im Dezember in der Johanniskirche
durchgefiihrt hatten.

Weihnachtsmdrchen 2007 (Foto: privat)

GroRziigige Spende

Eine 25.000 Euro-Spende erhielten kurz vor Weihnachten die
Stiftung Elternhaus und der Magdeburger Forderkreis krebskran-
ker Kinder von EON Energie. Martina Pistorius: ,Wir sind sehr
dankbar fir die groRziigige Spende. Damit wir den schwerstkran-
ken Kindern, deren Geschwistern und Eltern helfen kdnnen, brau-
chen wir weiterhin Unterstitzung von Birgern, Firmen und
Institutionen.” Der Magdeburger Forderkreis fir krebskranke
Kinder wurde 1990 gegriindet. Sein Ziel ist, das Leben krebskran-
ker Kinder und ihrer Angehorigen leichter zu gestalten. Das
Elternhaus wurde im August 2006 fertig gestellt und ermdoglicht
den Angehdrigen von krebskranken Kindern, in unmittelbarerer
Nahe der Onkologischen Kinderstation tbernachten zu kénnen.
Es bietet den Familien fiir den schweren Zeitraum der Behand-
lung ihres Kindes ein voriibergehendes Zuhause.

KMD Giinther Hoff und Liselotte Bénecke iiberreichten im Namen
der Mitglieder des Universitdtschores Magdeburg fiir den Férder-
verein der Uni-Kinderklinik ,Karl NifSler” eine Spende in Héhe von
700 Euro an Prof. Gerhard Jorch und Eva Lieske (Foto: Elke Lindner)
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Nachrichten

Zum Schluss in eigener Sache

Liebe Leserinnen und Leser,

Sie haben sicherlich festgestellt, dass wir Ihnen mit dieser
Ausgabe ein neues Layout prasentiert haben und hoffen, dass
lhnen unsere neue Darstellung gefallt. Zugleich ist damit eine
Namensanderung verbunden: aus ,Universitatsklinikum aktuell”
wurde ,UKMD aktuell® (Abkirzung fiir Universitatsklinikum
Magdeburg). Damit méchten wir schon im Titel starker zum
Ausdruck bringen, dass wir vorrangig Uber Ereignisse aus dem
Magdeburger Universitatsklinikum bzw. der Medizinischen

Fakultat Magdeburg berichten moch-
ten. Wir wiirden uns freuen, wenn Sie
uns auch kinftig Uber Neues und
Wissenswertes aus der Forschung,
Lehre oder Patientenbetreuung infor-
mieren!

lhre Kornelia Suske,
Redaktion ,UKMD aktuell“

Onkologie und Pneumologie.

Rehabilitationsteam lhre persénlichen Fragen.

ﬁ

Herzlich willkommen
In guten Handen.

Die Waldburg-Zeil Kliniken stehen seit {ber 40 Jahren flir praktische wund
wissenschaftliche Kompetenz in der medizinischen Rehabilitation,

Dic Rehabilitationsklinik Bad Salzelmen ist cine Fachklinik fiir Orthopadic,

Im Mittelpunkt steht thre Anschlussheilbehandlung, die ein qualifiziertes
und motiviertes Team aus rehabilitationserfahrenen Fachérzten dbernimmi.

Mit der Medizinischen Fakultdt der Omo-von-Guericke-Universitét in
Magdeburg verbindet uns eine enge Kooperation in Bezug auf spezielle

Diagnostik- und Therapiemafinahmen bei Akuterkrankungen.

Vertrauen Sie auf unsere Stirken! Gerne beantwortet unser kompetentes

*=| Waldburg-Zeil
Kliniken

Rehabilitationsklinik Bad Salzelmen

Badepark 5
39218 Schincheck | Elbe

Service-Nr. D1 80 3 39 21 80
Telefon 039 28 7 18-0
Fax 03928 7 18-599

wiww.rehaklinik-bad-salzelmen.de
info@rehaklinik-bad-salzelmen.de

www.wz=portal.de

Rehabilitationsklinik Bad Salzelmen
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HEHkurEH, nah und fern
Gesundheitsaufenthalte

Deutschland = Tschechien » Polen = Ruminien
Slowakei = Slowenien = Uingarn

Service von Anfang an:

# Bustrapsfer und Charterfliige * Haus-zu-Haus-Service
» Kostenlose Arztvortrige * Treuebonus-System

» Durchflihrungsgarantie » Kompetente Beratung

& Bejsebetreuung vor Ort * Kurkatalope kostenlos

EuroMed-Biiro Magdeborg - 29104 Magdeburg
Breiter Weg 220/221 - Telefon 03 91 /5 31 38 50

Moy - Fr. 9.00 - 1T8.00 Uhr - Sa 9.00 - 13.00 Lhr

www.euromed-kurreisen.de

Landeshauptstadt Magdeburg
. Wohnen und Pflegen Magdeburg gemeinniitzige GmbH"

Wohlbefinden
und Wiirde im Alter

Altenpflegeheim , Lerchenwuhne”
Othrichstr. 30c ® 39128 Magdeburg
Tel. (03 91) 280 43

Altenpflegeheim , Olvenstedt”
J.-Goderitz-Str. 83 39130 Magdeburg
Tel. (03 91) 726 73

Altenpflegeheim , Heideweg”
Heideweg 41/43 # 39126 Magdeburg
Tel. (03 91) 280 40

Altenpflegeheim ,, Peter Zincke”
Hesekielstr. 7a ® 39112 Magdeburg
Tel. (0391)61 19 70

Altenpflegeheim , Haus Budenberg”
BudenbergstraBe 9 39104 Magdeburg
Tel. (03 91) 406 13

Altenpflegeheim ,,Haus Mechthild”
Mechthildstr. 27 39128 Magdeburg
Tel. (03 91) 30 05 67 00

Seniorenwohnanlage
Leipziger Str. 43 ¢ 39120 Magdeburg
Tel. (03 91) 611 50 90

Geschaftsfihrung
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SENIOREN-WOHNPARK

Im Alter bestens umsorgt

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

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

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

Wir bieten lhnen:

B Vollzeitpflege

B Tages- und Nachtpflege

B Kurzzeit- und Urlaubspflege

B Spezielle Alzheimer-Pflege

B Multiple-Sklerose-Pflege

B Pflege bei Apallischem Syndrom,
Beatmungspatienten

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

M Spezielle Konzeption fiir Demenz

Kassenzugelassene Praxen fiir:

M Ergotherapie
B Physiotherapie

Senioren-Wohnpark 5Sankt Elisabeth
Vor dem Wassertor 39 « 06449 Aschersleben
Tel. 0 34 73 [ 87 43-00 » Fax 87 43-64
www.senioren-wohnpark.com

Unternehmen der Marseille-Kliniken AG

Besser, wir sind da.



