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Grenzenloses
Engagement

Liebe Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter,
liebe Kolleginnen und Kollegen,

waren Sie in letzter Zeit mal im Ahrtal?
Wer genau hinschaut, kann immer noch
den Pegelstand der Ahr bei der groflen
Sturmflut erkennen. An vielen Hiusern ist
der Putz unter der Wasserlinie gebrockelt,
die Fassadenfarbe verwaschen, Fenster
und Tlren vernagelt. Vier Jahre ist das Un-
gliick her, iberwunden ist es noch lange
nicht. Auch viele Menschen sind von je-
ner Nacht und den Wochen danach noch
immer gezeichnet. Und in der Region gibt
es gerade mal einen einzigen Psychothera-
peuten. Der Bedarf nach Aufarbeitung ist
riesig, das Angebot knapp. Hier kommen
wir ins Spiel. Das Projekt ,kreARTiv“ soll
den Flutopfern helfen, die Erlebnisse zu
verarbeiten - mit einem ganz besonderen
therapeutischen Angebot: Kunst-, Musik-,
Theater- und Tanztherapie. Initiiert und
durchgefiihrt wird das Projekt mafigeblich
vom Zentrum fur Kiunstlerische Therapi-
en (ZfKT) der Universititsmedizin Essen.
Thm widmen wir die Titelgeschichte die-
ser Ausgabe.

An der UME setzen wir uns jeden Tag mit
vollem Einsatz fur Hilfsbedirftige ein -
auf unseren Stationen, in unseren Ambu-
lanzen, in unseren Laboren. Aber unser
Einsatz reicht auch tiiber die Klinikgren-
zen hinaus, so wie bei diesem Projekt im
Ahrtal.

Genauso gibt es in unseren Reihen
viele Mitarbeitende, die ihr Wissen und
ihre Kompetenzen abseits des Jobs flr
ein gesellschaftliches Engagement ein-
setzen. Nicht weil es von ihnen gefordert
wird, sondern weil ihre Arbeit fir sie
nicht nur Beruf, sondern Berufung ist. Aus
diesem Grund sind sie ehrenamtlich im
globalen Stden unterwegs, wie Dr. Ste-
fanie Sammet fur die ,German Doctors”
(S. 28). Sie sind in Verbianden aktiv, wie
Prof. Christian Taube, der zuletzt sogar
den Vorsitz eines Fachverbands iibernom-
men hat (S. 13). Sie arbeiten weiter an der
UME, obwohl sie lingst in Rente wéiren
(S.26). Oder sie leisten mit Partnern in den
Sozialen Medien Aufklirungsarbeit, wie
das Team der Neurologie und der ZNA
Nord (S. 14).

Dieses Engagement in unserem Haus
und dartiber hinaus zu sehen, macht mich
stolz. Und das Beste daran - und auch das
zeigen die Geschichten in diesem Heft: es
wirkt.

Ich wiinsche Thnen viel Spafd beim Lesen!

lhre Prof. Angelika Eggert

Arztliche Direktorin und Vorstandsvorsitzende
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Milmacher

Das Magazin lebt von Menschen, die etwas bewegen und etwas

zu erzahlen haben. Wir stellen die Kopfe hinter den Geschichten vor.

CHRISTIAN TAUBE
Direktor der Klinik fiir
Pneumologie

Seit April 2025 ist Professor Christian
Taube nicht nur Direktor der Klinik

flr Pneumologie der Ruhrlandklinik,
sondern auch Prasident der Deutschen
Gesellschaft fiir Pneumologie und Be-
atmungsmedizin (DGP). ,Die Themen,
die wir mit der Fachgesellschaft ange-
hen, betreffen uns auch im Klinik-
alltag”, sagt Taube. Die Digitalisierung
in der Pneumologie etwa, die Starkung
der Forschung oder neue Behandlungs-
verfahren.,Unsere Aufgabe ist es, die
nichste Generation von Arztinnen,
Arzten und Forschenden auszubilden.
Dank unserer akademischen Infra-
struktur und starker Partner wie dem
Westdeutschen Tumorzentrum (WT2)
und dem Westdeutschen Zentrum fiir
Organtransplantation (WZO) kénnen
wir ihnen modernste Techniken und
Entwicklungen naherbringen. Mehr
dazu auf Seite 13.
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EWA DERDOWSKA
Musiktherapeutin am
UK Essen

Ewa Derdowskas Liebe gilt zwei
Dingen:der Musik und den Menschen.
Zunachst macht sie erstere zu ihrem
Beruf. 20 Jahre lang spielt sie Bratsche
in der Essener Philharmonie. Aber
irgendwann habe ihr da etwas gefehlt,
sagt Derdowska: ,,Im Orchester muss
ich funktionieren. Es geht um Perfekti-
on, nicht so sehr um das gemeinsame
Erlebnis.” Als alle Kulturbetriebe wah-
rend Corona voriibergehend geschlos-
sen werden, muss sich Derdowska
einen anderen Job suchen. Sie landet
auf einem gemeinschaftlich gefiihrten
Bauernhof, auf dem auch viele Kinder
leben. Sie beginnt, mit ihnen Musik

zu machen. Daraus entsteht sogar ein
kleines Musical. Sie beschlieRt, auch
ihre zweite Liebe, die Liebe zu den
Menschen, in ihren Beruf zu integrieren
und wird Musiktherapeutin. Seit zwei
Jahren arbeitet sie am Zentrum fir
Kinstlerische Therapien der UME. Mehr
dazu auf Seite 8.

FRIEDHELM MARX
Mobellager am UK Essen

Er konnte entspannt den Ruhestand
geniellen und zu Hause auf ereignis-
reiche 40 Arbeitsjahre am UK Essen
zurlickblicken. Stattdessen hat sich
Friedhelm Marx breitschlagen lassen
und kiimmert sich um das Mébella-
ger.Zweimal in der Woche &ffnet der
69-Jahrige das Lager im zweiten Unter-
geschoss der Strahlenklinik. Er findet
Losungen, wenn spontan etwas fehlt
und hilft sogar beim Einrichten. Immer
wieder schauen auch Kolleginnen und
Kollegen vorbei, ohne konkretes Anlie-
gen. Man trinkt ein Glas Wasser, erzahlt
vom Dienst — oder sagt gar nichts.
Marx hort zu, nickt, stellt eine ruhige
Frage. Aber fast noch wichtiger ist, er
schenkt Zeit. ,Hier darf alles langsam
sein®, sagt er. Das tut nicht nur den
Kolleginnen und Kollegen gut, auch
Marx fiihlt sich in seiner Doppelrolle als
Méobelverwalter und ,gute Seele” wohl.
Mehr dazu auf Seite 26.

Wollen Sie auch mitmachen?
Schreiben Sie an maz®@uk-essen.de
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Die Social-Media-Kanale der UME liefern News,

Einblicke hinter die Kulissen und vieles mehr.
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wisse | Meldungen

,,GEFUHLTE PROBLEME
BELEGEN“

Dr. Juliane Spank hat als erste Pflegefach-
frau im Bereich Pflegewissenschaft an der
Medizinischen Fakultidt der UDE promo-
viert. Uber einen neuen Karriereweg in
der Pflege.

Wie sind Sie im Pflegestudium gelandet?

Urspriinglich wollte ich Gerichtsmedizinerin werden,
aber mein Abitur war zu schlecht. Also fing ich mit der
Pflegeausbildung an.Wahrenddessen ergab sich die
Moglichkeit, dual Pflege zu studieren. Weil ich wirklich
forschen wollte und mir bei der Stationsarbeit Themen
aufgefallen sind, die ich gerne bearbeiten wiirde, habe
ich den Bachelor gemacht —und dann noch einen Master
in Pflegewissenschaft.

Jetzt haben Sie auch noch promoviert. Was bringt eine
Promotion in der Pflege?

Nach meinem Master habe ich als wissenschaftliche
Mitarbeiterin und Pflegekraft in der Gerontopsychiat-
rie am Klinikum Stuttgart gearbeitet. Innerhalb einer
Studie zur Delirpravention konnte ich promovieren und
das Delirteam AKTIVER mit entwickeln, das seit 2019 in
der Regelversorgung besteht. Mit der Promotion werde
ich in Teilen weiter in der direkten Patientenversorgung
im Delirteam arbeiten und forschen. Das finde ich total
spannend: dass ich, seit 2019 als Advanced Practice
Nurse, beides machen kann.

Warum wollen Sie iiberhaupt im Pflegebereich
forschen?

Ich habe haufig das Gefuhl, dass etwas optimiert werden
kann. Forschung bietet die Moglichkeit, dieses gefiihlte
Problem wissenschaftlich zu belegen und Losungen
aufzuzeigen. Weil ich gleichzeitig in der Versorgung und
in der Wissenschaft bin, arbeite ich nicht an der Praxis
vorbei.
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Feine Haarrisse, kleine Spaltbildungen, Kinderknochen: Nicht
alle Knochenbriiche sind auf den ersten Blick zu erkennen.
Deshalb laufen mittlerweile alle Réntgenbilder am Universi-
tatsklinikum Essen durch eine Kiinstliche Intelligenz, die Kno-
chenbriiche automatisch anzeigt - und dabei 20 Prozent mehr
Knochenbriiche erkennt als Assistenzérztinnen und -drzte.
LViele dieser Briiche wiirde man schon noch entdecken, wenn zu-
satzlich ein Fach- oder Oberarzt auf das Rontgenbild schaut”, sagt
Prof.Johannes Haubold, der die Arbeitsgruppe Klinische Kl-Integ-
ration an der Schnittstelle zwischen den Fachbereichen Radiolo-
gie und Informationstechnologie leitet. Allerdings sei ein solcher
zweiter prifender Blick im Klinikalltag nicht immer moglich, so
Haubold.Zum Beispiel, weil nicht zu jeder Dienstzeit ein Oberarzt
verfligbar ist. Hier kann die Kl also einspringen und das arztliche
Personal entlasten sowie die Krankenversorgung unmittelbar
verbessern. Auch bei Spatdiensten oder langen Schichten hat die
Kl einen Vorteil.,,Nachts um zwei ist man vielleicht nicht mehr so
konzentriert und tUbersieht auch mal kleinere Auffalligkeiten®, so
Haubold. Das kann dem Algorithmus nicht passieren. Trotzdem
werde weiterhin nach dem Vier-Augen-Prinzip gearbeitet, betont
der Mediziner. Das heif3t: Zunachst schauen Arztinnen und Arzte
auf das Bild, dann die KI. Haubold macht jedoch auch klar: ,Am
Ende sollten wir Menschen nicht verlernen, selbst Rontgenbilder
deuten zu konnen.”

I

FOTOS: UME, ADOBESTOCK

STUDIEN-
TICKER

Auch offene Placebos
helfen

Placebos sind wirkmichtige
Therapieergdnzungen. Aber hel-
fen sie auch, wenn sie als solche
erkennbar sind? Das wollte

ein Forschungsteam um Prof.
Ulrike Bingel von der Medizi-
nischen Fakultédt der UDE und
der Universitdtsmedizin Essen
herausfinden. Dazu starteten
die Forschenden in Essen und
Frankfurt eine Studie mit 120
Migrinepatientinnen und -pati-
enten. Das Ergebnis: Sogenannte
offen deklarierte Placebos re-
duzieren zwar nicht die Anzahl
der Kopfschmerztage, aber als
Erginzung zur Migranebehand-
lung minderten sie die schmerz-
bedingten Beeintrichtigungen
und verbesserten signifikant die
Lebensqualitit der Betroffenen.

Protein-Panzer
durchbrechen

Viele Tumore schiitzen sich

vor dem Immunsystem mit
einer Art Protein-Panzer. Ein
internationales Team unter
anderem mit Forschenden der
Medizinischen Fakultit hat

jetzt einen Weg entwickelt, um
diesen zu durchbrechen. Im
Fachjournal Signal Transduction
and Targeted Therapy stellen

sie den Antikorper DUNP19 vor,
der gezielt das Protein LRRC15
in Tumoren bindet. Wird er

mit einem radioaktiven Isotop
gekoppelt, kann er Krebsgewebe
sichtbar machen und gleichzei-
tig bestrahlen. In Kombination
mit Immuntherapien liefien
sich so auch resistente Tumoren
bekampfen.

aller Mediziner und Medizinerinnen in
Deutschland wiirden sich bei einer Erkrankung
ausschlieBlich von einem Kollegen behandeln

o lassen. Der Grof3teil legt am liebsten selbst
Hand an.
o Quelle: DocCheck

NEUE THERAPIE
GEGEN ALZHEIMER

Neue Hoffnung im Kampf gegen Alzheimer: Seit dem 1. September ist in
Deutschland das Medikament Lecanemab zugelassen. Auch ein zweites
Medikament mit einer ahnlichen Wirkweise, Donanemab, ist in der EU
zugelassen und in Deutschland verfligbar. Anders als bisherige Alzhei-
mermedikamente behandeln diese Antikorper nicht nur Symptome,
sondern zielen auf zugrunde liegende Krankheitsprozesse ab. Dadurch
kann das Nachlassen der Gedachtnisleistung verlangsamt werden. An der
Klinik fir Neurologie der UME wurde Ende September der erste Patient
mit Lecanemab behandelt. Fir die Therapie kommt zwar nur ein kleiner
Teil der Alzheimerpatienten in Frage, Prof. Christoph Kleinschnitz, Leiter
der Neurologie, bezeichnet das Medikament dennoch als ,Meilenstein®.
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BURN-OUT:

,Die Bilder
haben mir
Tiiven zu
Gesprichen
geoffnet”,
sagt Frauke
May*

eilkunst

Kunstlerische Therapie wirkt da, wo es keine Worte
ibt. Das zeigen Erfahrungen und Studien des
Zentrums fiir Kiinstlerische Therapien an der

Universitatsmedizin Essen.

FOTOS: JENS PUSSEL

riedlich plitschernd liegt sie da, nur weni-
F ge Meter breit und so flach, dass man noch

durchwaten kann: die Erft. In der Nacht vom
14. Juli 2021 wird sie zum reiflenden Strom. Auch
Frauke May* wird von der Flut iiberrascht. Anfangs
klebt sie noch mit Nachbarn die Gullideckel ab. Doch
schnell merken die Dorfbewohner, dass sie dem
Wasser, das von allen Seiten kommt, nicht Herr wer-
den konnen. Biume, Autos, ganze Hiuser werden
einfach mitgerissen. Der Wohnkeller, in dem Mays
Sohn lebt, wird komplett iiberflutet. ,Wie einen
Kriegszustand®, beschreibt May die Zeit danach: ab-
geschnitten von der Welt, kein Strom, kein Wasser.
Das Brummen der Generatoren als Grundrauschen,
der Kampf mit der Versicherung, Wochentage ver-
schwimmen. , Ich habe nur noch funktioniert®, sagt
May. Dann kommt der Burn-out.

Alles andere als Beschiiftigungstherapie
Die Flut hat Spuren hinterlassen. Die Sichtbaren las-
sen sich neu verputzen und {iberstreichen, abreif3en
und neu bauen. Aber es gibt noch die Unsichtbaren.
So, wie sie Frauke May bis heute mit sich trigt. Kann
eine Kiinstlerische Therapie helfen, diese zu heilen?
Dieser Frage widmen sich das Zentrum fiir Kiinstle-
rische Therapien (ZfKT) an der Universititsmedizin
Essen (UME) und die Alanus Hochschule fiir Kunst
und Gesellschaft in Alfter in der Studie , KreARTiv"
unter der Leitung von PD Dr. Susann Kobus und Prof.
Sabine Koch. Die Studie ist nur eine von vielen, die
gerade am ZfKT laufen. Denn mit dem Zentrum ver-

*Name gedndert

FLUT: 135 Menschen kostete die Flut an Ahy, Erft und anderen
Fliissen 2021 das Leben.

,Kiinstlerische
Therapie wirkt da, wo
es keine Worte gibt.*

RENALDA NDREU

sucht man, die Kiinstlerischen Therapien auf eine
wissenschaftliche Basis zu stellen und sie damit als
ernstzunehmenden Teil der Gesundheitsversorgung
zu etablieren.

LAuf Initiative der Stiftung Universititsmedizin
Essen haben wir uns vor vier Jahren primir gegriin-
det, um die Projekte an der UME zu biindeln®, erklirt
Kobus. Doch inzwischen geht es um mehr: Netzwer-
ken und Institutionalisieren. ,Kiinstlerische Therapi-
en haben immer noch den Ruf, reine Beschéftigungs-
therapie oder nur nette Ablenkung zu sein - selbst
im medizinischen Umfeld®, so Kobus, Projektleiterin
Kiinstlerische Therapien am ZfKT. Forschung gibt es
dazu noch wenig. Das Problem? In Deutschland gibt es
gerade mal zwei Universititen, an denen Studiengin-
ge zu Kiinstlerischen Therapien angeboten werden.
In den Bachelor- und Masterstudiengingen der meist
privaten Kunst- und Musikhochschulen sind wissen-
schaftliche Projekte meist schwerer durchfiihrbar. An
der Universitdt Duisburg-Essen bietet sich seit Kur-
zem die Moglichkeit, in diesem Feld zu promovieren.
Ein wichtiger Schritt zu mehr Anerkennung.

Heute, vier Jahre nach der Flut, sitzt Frauke May
in einem herbstlich dekorierten Gemeinderaum in
Bad Miinstereifel. Es riecht nach Farbe. Zehn Wochen
lang trifft sie sich hier jeden Montagabend zur ey
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Gruppen-Kunsttherapie im Rahmen des Projekts
,KreARTiv", Heute sind sie nur zu zweit. Das Papier,
auf dem sie malen sollen, ist zweigeteilt in eine Licht-
und eine Schattenseite. Licht solle das Selbst im Ide-
alzustand darstellen, Schatten das Selbst in existen-
zieller Not, erklart Kunsttherapeutin Renalda Ndreu.
Alles diirfe sein, leise oder laut, klar oder chaotisch.
Es gehe nicht darum, etwas Schones zu schaffen,
sondern etwas Echtes. Eine Dreiviertelstunde spiter
hingen die Bilder an einer Pinnwand und es geht in
die Reflexion. Ndreu nimmt die Bildelemente, tiber-
setzt sie in Gefiihle, Wiinsche und Bediirfnisse und
konfrontiert die Teilnehmerinnen damit. Ein inten-
sives Gesprich entsteht. Es geht um Mutterrollen,
Selbstanspriiche und die eigenen Grenzen. Gemein-
sam mit den psychischen Folgen der Flutkatastro-
phe kommen dabei viele aufgestaute und ungeloste
Probleme aus dem Alltag zum Vorschein. Am Ende
flieflen Trinen, aber alle wirken gelost.

Briicke ins Unterbewusstsein
Traumatische Erfahrungen verdringen Betroffe-
ne hiufig. Damit verbundene Emotionen wie Wut,
Angst oder Trauer fressen sie in sich hinein. Das kann
viele Folgen haben - psychisch wie korperlich. Be-
eintrichtigen diese den Alltag, hilft oft nur noch eine
Therapie. Gewohnlich denkt man dabei automatisch
an Psychotherapie. Aber Kiinstlerische Therapien
konnen nicht nur genauso gut, sondern manchmal
sogar besser oder schneller wirken. ,Ein Bild ist eine
Kommunikationsbriicke®, beschreibt Ndreu den An-
satz der Kunsttherapie - und damit auch den Kern
aller Kiinstlerischen Therapien. Uber die Kunst kon-
nen die Therapierten einen Zugang zu ihrem Unter-
bewusstsein finden und die Therapeuten wiederum
einen zu den Therapierten. ,Kiinstlerische Therapie
wirkt da, wo es keine Worte gibt“, so Ndreu. Weil
man die Worte (noch) nicht habe oder weil man sie
schlicht nicht kenne, zum Beispiel bei Sprachbarrie-
ren. Aus dem Nonverbalen wird dann erst im zweiten
Schritt ein verbaler Ausdruck. So fillt es vielen Men-
schen leichter, sich zu reflektieren und zu 6ffnen. In
den Reflexionsphasen der Sitzungen bedienen sich
auch Kunst-, Musik-, Tanz- und Theatertherapeuten
vieler gingiger psychotherapeutischer Methoden.
Sie suchen nach dem inneren Kind, gehen in Rollen-
spiele und nutzen die Vorstellungskraft ihrer Klien-
ten, um mit inneren Bildern Ressourcen zu aktivieren
und Blockaden zu 16sen. Nur, dass in den Sitzungen
von Ndreu diese Bilder aus dem Kopf auf die Lein-
wand gebracht werden.

10 UME

,WIir haben uns vor
vier Jahren
gegriindet, um die
Projekte an der UME
zu bundeln.“

PD DR.SUSANN KOBUS

Der positive Effekt einer Kiinstlerischen Therapie ist
zudem nicht nur ein Gefiihl, sondern messbar. Das
zeigen zum einen die quantitativen Fragebogen, die
die Teilnehmenden der ,KreARTiv“-Studie vor und
nach jeder Therapie sowie am Anfang und am Ende
des Projekts ausfiillen. Dabei wird deutlich: Ressour-
cen und Resilienz werden gestérkt, Stress wird redu-
ziert und die korperliche Lebensqualitit verbessert.
Zum anderen wurden im Laufe des Projekts bei den
erwachsenen Probanden Vitalwerte wihrend der
Sitzung aufgezeichnet. Das Ergebnis: Thr Blutdruck
sank signifikant wihrend einer Sitzung. Ahnliche
Effekte konnte das ZfKT bereits in anderen Studien
nachweisen. Auch Frithgeborene, denen man beru-
higende Musik vorspielte, zeigten niedrigere Herz-
frequenzen und hohere Sauerstoffsittigungen nach
einer musiktherapeutischen Sitzung. Die Einsatzge-
biete von Kiinstlerischen Therapien sind vielfiltig. So
gibt es am ZfKT zum Beispiel auch Theatertherapie
fiir Brustkrebspatientinnen und Kunsttherapie fiir
Gefllichtete - alles wissenschaftlich begleitet. /&

FOTO L.: JAN LADWIG




Einmal die Woche packt Ewa Derdowska ihren klei-
nen, blauen Renault Twingo bis oben hin voll mit In-
strumenten und fahrt von Essen ins Ahrtal. Hier gibt
die Musiktherapeutin am ZfKT im Rahmen des , Kre-
ARTiv“-Projekts Therapiestunden fiir Kinder und Er-
wachsene. Noch hort man nur das Quietschen ihrer
Schritte auf dem Parkettboden, wiahrend Derdowska
emsig Rasseln, Trommeln und Co. im Raum verteilt.
Zehn Minuten spéter ist der Raum erfiillt von schie-
fen Blockflotentdnen, wildem Ukulelengeklimper
und Kindergeschrei. IThre Montagsgruppe sei schon
etwas stiirmisch, sagt Derdowska. Aber gerade, dass
die Kinder aus sich herauskommen, zeigt: Die The-
rapie erfiillt ihren Zweck. ,Wir wollen Raume schaf-
fen, in denen man nichts leisten muss, wie es die
Gesellschaft in der Regel von uns verlangt. Und wo
man auch mal schreien oder wild auf eine Trommel
hauen darf.“ Das wirke auf die meisten Betroffenen
sehr befreiend und heilend - nicht nur auf Kinder,
sondern auch auf Erwachsene. ,Gerade Emotionen,
die uns als Kind oft verboten werden, wie zum Bei-
spiel Wut, werden oft unterdriickt. Und dieser ge-
lernte Umgang mit diesen Emotionen fiihrt spéter
zu Problemen.”
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, Wir wollen Raume
schaffen, in denen man
nichts leisten muss.*

EWA DERDOWSKA

Der Umgang mit den Problemen, mit Wut, Angst
oder Trauer ist es, der am Ende durch die Kunstleri-
schen Therapien verbessert werden soll. In der Psy-
chotherapie spricht man von Integration. Belastende
Erlebnisse sollen nicht abgeschlossen, sondern ein-
geordnet werden. So, dass Betroffene gut mit ihnen
leben konnen. Frauke May ist das schon gut gelun-
gen. Thren Burn-out hat sie heute iiberwunden. Nicht
erst durch das ,KreARTiv“-Projekt, sondern bereits
durch eine frithere Therapie. Kunsttherapie habe da-
bei aber eine grofie Rolle gespielt, sagt sie. ,Ich habe
mich mit Worten oft nicht verstanden gefiihlt. Die
Bilder haben mir Tiiren zu Gesprichen geoffnet.” Die
Sitzungen in Bad Munstereifel sind ihre Auszeit.

wisser | Inferview

»Erfolg gibt es nur mit
politischen MafSnahmen*

Seit April ist Prof. Christian Taube Prasident der Deutschen Gesellschaft fur

Pneumologie und Beatmungsmedizin (DGP). Im Interview erzahlt er, warum er

als Fachvertreter die Politik in die Verantwortung zieht und wie Fortschritte in

der Friherkennung Leben retten konnten.

Sie sind seit April DGP-Prisident. Was hat

Sie motiviert, das Amt zu iibernehmen?
Die DGP ist die wichtigste Fachgesell-

schaft in der Pneumologie. Sie vertritt und

fordert uns in Bezug auf Wissenschaft,
Wirtschaftlichkeit, Politik und allgemeine
Themen. Schon zu meiner Zeit als junger
Assistenzarzt habe ich aktiv bei der DGP
mitgearbeitet. Das neue Amt ist also eine
grol3e Ehre und ich denke, dass man da-
mit einiges fur das Fach bewegen kann.

Wie kénnen Sie zusammen mit der DGP
etwas bewegen?

Wir beziehen zu vielen Themen Stellung,
etwa zum Nichtraucherschutz. Oder im
Bereich der Ausbildung: Nur an zehn von
35 medizinischen Hochschulen gibt es

einen eigenen Lehrstuhl fir Pneumologie.

Da wollen wir Impulse setzen, damit sich
das andert. Eine ganz wichtige Aufgabe
ist auch, Leitlinien zu erarbeiten, die die
Behandlung verschiedenster Erkrankun-
gen verbessern.Wir haben 30 eigene Leit-
linien, sind an insgesamt an 60 Leitlinien
beteiligt. Aktuelle Beispiele sind die neu
publizierten Leitlinien zur Diagnostik und
Behandlung von Bronchiektasen oder die
erste Leitlinie zur Nachsorge von Lungen-
transplantationspatienten, die kurz vor
der Veroffentlichung steht.

Welche Projekte konnten Sie schon
angehen?
Wir haben die Positionierung zum

PROF. CHRISTIAN TAUBE wurde
fiir die kommenden zwei Jahre zum
Priisidenten der DGP gewdihlt.

Lungenkrebs-Screening deutlich vorange-
bracht. Sie soll im nachsten Jahr kommen
und jahrliche CT-Untersuchungen fir
Patienten mit bestimmten Risikoprofilen
enthalten. Damit sollen Tumore frihzei-
tig erkannt werden, was die Mortalitat
nachweislich senkt. AuRerdem setzen wir
uns, wie eben erwahnt, fur eine starkere
gesetzliche Regulierung beim Rauchen
ein. Bei Jugendlichen und Kindern nimmt
der Konsum von E-Zigaretten und Vapes
schon ab dem zehnten Lebensjahr extrem
zu. Deshalb fordern wir zum Beispiel ein
Verbot von Aromastoffen.

Mit diesen Vorhaben wenden Sie sich,
wie schon in der Vergangenheit, direkt
an die Politik. Gehort es fiir Sie zur Rolle
eines DGP-Prisidenten, auch solche poli-
tischen Akzente zu setzen?

Ja.In jeder Botschaft, die wir teilen, steckt
auch meine personliche Uberzeugung. Als

DGP oder ihr Prasident ist es immer gut,
solche Botschaften nach aulRen zu pra-
sentieren. Erfolg gibt es in Bereichen wie
dem Nichtraucherschutz nur mit entspre-
chenden politischen MaRnahmen.

Welche Bedeutung hat lhre neue Funkti-
on fiir die Universititsmedizin Essen und
die Ruhrlandklinik?

Wir kdnnen hier an der Klinik viele Aktivi-
taten umsetzen, die mit der DGP verbun-
den sind. Unsere Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter konnen beispielsweise bei von
der DGP begleiteten Bronchoskopie-Kur-
sen die Technik der Lungenspiegelung
erlernen. AulBerdem ist die UME auch in
Aus- und Weiterbildungsformate der DGP
involviert, wie der Organisation des Fort-
bildungsangebots ,,PneumoNEXT".

Was ist lhnen personlich wichtig fiir die
kommenden zwei Jahre als DGP-Prisi-
dent?

Wir wollen weiter zeigen, wie wichtig
das Fach Pneumologie ist. Wir haben
Millionen Patientinnen und Patienten, die
an akuten oder chronischen Lungener-
krankungen leiden. Deshalb mussen wir
sicherstellen, dass wir in der klinischen
Versorgung, der medizinischen Weiter-
entwicklung und der Forschung weiter
vorankommen. Daftir miissen wir uns
neuer Technik und neuen Behandlungs-
methoden 6ffnen und auch die Digitali-
sierung weiter vorantreiben.
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| Erste Hilfe

Sehr witzig

Dr. Lider Warnken mochte Deutschland zum besten
Ersthelferland der Welt machen. Dabei setzt er nicht auf klassische

Wissensvermittlung, sondern auf Humor - und die

Universitatsmedizin Essen unterstutzt ihn dabei.

schen das Leben gerettet werden, wenn Umstehende bei

einem Herzstillstand sofort reagieren wiirden. Aber Erste
Hilfe zu leisten, trauen sich viele Menschen nicht zu. Muss man
bei der Reanimation jetzt Pusten oder nur Driicken? In welchem
Rhythmus wird gedriickt? Und wie war das noch mal mit der
stabilen Seitenlage? Aus Angst, etwas falsch zu machen, macht
man dann am Ende das Schlechtméglichste: gar nichts.

»Dabei kann man gar nicht so viel falsch machen®, betont

Dr. Liider Warnken. Der Notfall- und Intensivmediziner ist seit
iiber 30 Jahren im Rettungsdienst tétig. Seit ein paar Jahren hat
er allerdings noch eine weitere Mission. Er mochte Deutschland
zum besten Ersthelferland machen. Sein ungewohn-
liches Mittel: Comedy. Die Idee dazu wuchs iiber
Jahre. ,Es ist nicht die erste Assoziation mit dem
Rettungsdienst, aber dort gibt es viele lustige
Situationen®, so der Comedian. Also begann er
irgendwann, die Anekdoten zu sammeln und sie
bei Open-Mic-Events vor Publikum zu testen -
und viele davon kamen gut an.

J edes Jahr konnten schitzungsweise rund 10.000 Men-

Dem Bauchgefiihl vertrauen
,Wenn man etwas vermitteln mochte, muss
es fluffig daherkommen®, erklart Warn-
ken. Gleichzeitig gehe es vor allem
ums Vereinfachen. ,Wir haben
Erste Hilfe in der Vergangenheit
zu kompliziert gemacht: bei
Hitzschlag dies, beim Kreis-
laufkollaps jenes. Man sollte
tausend Dinge wissen®, so der
Notfallmediziner. Daher riihre
die Angst vor Fehlern. Statt-
dessen brauche es aber positi-
ve Botschaften zur Ersthilfe.

Neben seinen Bithnenauf-
tritten ist Warnken auch in den
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Sozialen Median aktiv. ,,Hier sollen kompakte Wissensschnipsel
dazu animieren, sich immer mal wieder mit dem Thema zu be-
schiftigen*, sagt Warnken. Gleichzeitig nutzt er die Plattform, um
Desinformationen richtigzustellen und Stellung zu dringenden
Themen zu beziehen, zum Beispiel zu Gewalt gegen Rettungs-
kréfte. Laien konnten eilen, welche Informationen
stimmen und ¢ Kanal bieten, bei
dem ma inisch fundiert
und
atsme-
ssen”
len
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fer gar
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Zusammenspiel der Organe

Erhalten Neugeborene wahrend oder

kurz nach der Geburt zu wenig Sauer-

stoff, drohen bleibende Hirnschaden.

Dr. Josephine Herz erforscht, wie

Darm, Immunsystem und Gehirn zu-

sammenwirken.

aglich werden weltweit iiber 350.000 Kin-
I der geboren. Die meisten gesund - fiir eini-
ge aber beginnt ein Wettlauf gegen die Zeit:
Kommt es bei der Geburt zu einer Sauerstoffunterver-
sorgung, kann das Hirngewebe geschidigt werden.
Die Folgen einer solchen hypoxisch-ischimischen
Enzephalopathie (HIE) reichen von schweren korper-
lichen Behinderungen bis zur Entwicklung von Lern-
problemen und Verhaltensauffilligkeiten. Die bislang
einzige zugelassene Behandlung ist die kontrollierte
Kiihlung fiir 72 Stunden, die innerhalb der ersten
sechs Lebensstunden gestartet werden muss. Diese
Therapie hilft aufgrund des kurzen therapeutischen
Zeitfensters aber nur einem Teil der Kinder.

Das Team um Dr. Josephine Herz von der Klinik
fiir Kinderheilkunde I untersucht die Mechanismen
der HIE-Hirnschidigung. Sie analysieren, wie peri-
phere Immunzellen mit dem Gehirn interagieren. In
einem Forschungsprojekt betrachten sie zudem das
Zusammenspiel mit dem Darmmikrobiom. Dieses
Projekt wurde mit dem mit 200.000 Euro dotierten
Hermann-Seippel-Preis - Deutscher Forschungspreis
fiir Kinderheilkunde der Stiftung Universititsmedi-
zin ausgezeichnet.

Zwischen Schutz und Schaden

Normalerweise trennt die Blut-Hirn-Schranke (BHS)
Immunzellen vom Gehirn. Bei einer HIE ist die BHS
allerdings geschwicht, sodass Immunzellen wie re-
gulatorische T-Zellen (Tregs) eindringen konnen. Sie
regulieren Immunantworten bei Infektionen und
Gewebeschiden. Im experimentellen Modell der HIE
zeigten Herz und ihr Team jedoch eine geschlechts-
abhingige Funktion der Zellen. Weibliche Tregs
schiitzten das Gehirn, ménnliche verstirkten dage-

gen die Schidigung. In der Literatur liegen Hinweise
vor, dass sich das Darmmikrobiom von Jungen und
Madchen ebenfalls in fast allen Entwicklungsphasen
unterscheidet. Es ist an der Bildung von funktions-
fahigen Tregs beteiligt. ,Wir fragten uns: Sind Unter-
schiede im Mikrobiom der Grund fiir die geschlechts-
spezifischen Effekte der Tregs? Und konnen wir das
Mikrobiom gezielt verdndern, um Tregs zu stirken?“

Zur Uberpriifung dieser Hypothese wird ein etab-
liertes Mausmodell der HIE mit Kithlung genutzt, um
getrennt Effekte der HIE und der Hypothermie - je-
weils bei méinnlichen und weiblichen Tieren - zu un-
tersuchen. In frithen und spiaten Entwicklungspha-
sen untersucht das Team Immunzellen, Darm- und
Gehirngewebe sowie neurologische Auffilligkeiten.
Die Projektpartner Dr. Lajos Marko und Prof. Dr. Sofia
Forslund von der Charité analysieren Unterschiede
im Darmmikrobiom, die mit den Daten aus Essen
korreliert werden.

Im DEREG-Mausmodell konnen Tregs gezielt aus-
geschaltet werden. Diese Variante soll mit Modellen
mit und ohne Mikrobiom kombiniert werden. In der
Theorie diirften die Geschlechterunterschiede der
Tregs in einem Modell ohne Mikrobiom nicht mehr
auftreten.

,Wir wollen iiber die Verwendung geeigneter Kon-
trollen, die klinisch nicht abzubilden sind, Zusam-
menhinge zwischen Geschlechtsunterschieden in
der Hirnschidigung, der Entwicklung von Immun-
zellen und des Darmmikrobioms herstellen. Dariiber
hinaus hoffen wir, neue therapeutische Zeitfenster
zu finden, in denen Hirnschiden durch Modulation
des Mikrobioms therapiert werden konnten.” .

DR. JOSEPHINE HERZ
forscht an der UME im
Feld der experimentel-
len perinatalen Neuro-
wissenschaften.
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(reen Hospital
@@@ 7

Folge 14:
Verpflegung mit Giitesiegel

»In die Erndhrung lassen wir uns ungern reinreden.
Das ist hochemotional“, sagt Kristine Schweins.
Gemeinsam mit dem Kichenteam hat die leitende
Diatassistentin am UK Essen die Prozesse in der Kli-
nikkiiche an die Qualitatsstandards der Deutschen
Gesellschaft fur Erndhrung (DGE) angepasst.
Zentral fur die DGE-Zertifizierung war die Frage, wie
das Verpflegungsangebot gestnder und gleichzei-
tig nachhaltiger werden kann. Wo immer mog-
lich, setzt das Team nun regionale und saisonale
Produkte ein, etwa bei Obst und Gemuse. Durch ein
Cook-&-Chill-Verfahren behalten die Gerichte einen
GrofSteil ihrer Nahrstoffe, weil sie nach dem Garen
rasch gekiihlt und spater schonend erhitzt werden.
Eine rein pflanzliche und zwei zusatzliche DGE-zer-
tifizierte Mendilinien werden nun in der Kantine
angeboten. Das bedeute noch mehr gesunde Aus-
wahl fir Mitarbeitende wie auch Patientinnen und
Patienten, so Schweins.

Zudem konnte das Projektteam Green Hospital
Food die Lebensmittelverschwendung um 4o
Prozent senken.Vor allem,indem man die Spei-
serlcklaufe genau analysierte. Ein Beispiel: Die
20-Gramm-Butterportionen blieben oft halb Ubrig.
Deshalb gibt es jetzt 10-Gramm-Portionen. Wer
mehr braucht, bestellt entsprechend. Klinftig plant
und organisiert die Kiichenleitung die DGE-Audits
selbst. Das nachste findet in zwei Jahren statt.
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EIN BISSEN MEHR
ACHTSAMKEIT, BITTE!

Ob hektische Pausen-to-go im Dienst oder Kantinenbesu-
che mit standigem Blick aufs Stationstelefon: Essen lauft
im Klinikalltag oft auf Autopilot. Dabei sorgt bewusster
Genuss flr eine bessere Verdauung und ein nachhaltige-
res Sattigungsgefiihl. Das GeniefSen wieder neu zu lernen,
darum geht es unter anderem in dem von der DAK unter-
stUtzten und vom Betrieblichen Gesundheitsmanagement
initiierten BGF-Projekt Nutricare. Ab 2026 startet das Pro-
jekt mit verschiedenen gesundheitsbezogenen Angeboten
zum Thema Erndhrung fiir alle UME-Mitarbeitenden.

Einen ersten Vorgeschmack gibt’s hier: Scan-
nen Sie den QR-Code und entdecken Sie wert-
volle Erndhrungsimpulse sowie eine interak-
tive Anleitung zur kleinen Genuss-Auszeit.

TREFFPUNKT
KREBSTAG RUHR 2026

Fir Patientinnen und Patienten, Angehorige und
Interessierte heilst es am 17. Januar wieder: Krebs-
tag Ruhr! Im Mittelpunkt stehen neue Erkennt-
nisse der Krebsforschung, Vortrage, onkologische
Workshops und Aktionsangebote des Westdeut-
schen Tumorzentrums (WTZ) Essen sowie der
Austausch mit Fachleuten.

. o'.w!z

Hier gibt’s das komplette
Programm:

Krebstag

FOTOS: ADOBESTOCK, UME, PRIVAT

10 Fragen an

ALEXANDER STEINHAUS,
STELLVERTRETENDER BETRIEBSLEITER DER
MITARBEITER- UND GASTEVERPFLEGUNG

AM UK ESSEN

Womit starten Sie

lhren Tag?

Jeder Tag ist anders. Meistens
fange ich um 6.30 Uhr an, starte
mit dem ublichen Tagesgeschaft,
spreche mit den Mitarbeitenden
und schaue, welche Tagesaufga-

ben anstehen.

Bahn, Auto, Rad: Wie
kommen Sie zur Arbeit?

Ich komme aus Wuppertal, da
sind die Verbindungen etwas

komplizierter. Deshalb fahre ich
mit dem Auto.

Was sind lhre Aufgaben?

Ich bin gemeinsam mit meinen
Kollegen fiir das Casino, das
Bistro OZ Il und den Imbisswa-
gen verantwortlich. AuRerdem
betreuen wir einen Konferenz-
service, der Veranstaltungen
jeder GroRe begleitet —von
Kaffee und Brotchen bis zu
Lunches und Abendveranstaltun-
gen.Im Casino bieten wir taglich
sechs Ments an: zwei DGE-zer-
tifizierte, also nach Richtlinien
der Deutschen Gesellschaft fiir
Erndhrung zusammengestellt,
ein klassisches, ein vegetarisches,
ein veganes und eines davon mit
Fisch oder Gefliigel. Durch-
schnittlich geben wir 750 bis 800
Mittagessen am Tag aus.

Warum lieben Sie lhre
Arbeit?

Vor allem wegen der vielen Be-
gegnungen mit Menschen. Seit
2021 bin ich hier und habe viele
tolle, ganz unterschiedliche Per-
sonen kennengelernt. Auch die
Teamstimmung motiviert mich
und wir haben Spal miteinander,
weil wir alle am gleichen Strang
ziehen. Was alle hier taglich leis-
ten, ist schon der Wahnsinn.

Was sind die groBten Herausfor-
derungen in lhrem Berufsalltag?
Wenn wir zusatzlich viele
Veranstaltungen haben, sto-
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Ben wir an unsere Grenzen — und
Uberwinden sie jedes Mal. Die

groBte Herausforderung ist, sich
als Dienstleister immer wieder in
unsere Gaste hineinzuversetzen.

lhre Strategie gegen Stress?

Wahrend der Arbeit hilft mir
Small Talk mit den Kollegen.
Einfach mal horen, wie es ihnen
geht. In der Freizeit entspanne
ich beim FuRRballspielen oder
auf der Couch. Das bringt mich
runter.

Wir haben den Vorteil, an der
Quelle zu sitzen und unsere
Speisen selbst zu probieren.
Manchmal reicht ein Baguette,
manchmal essen wir im Team
zusammen — je nachdem, ob ich
abends noch koche.

Was muss ein Arbeitstag haben,
damit es ein guter Tag wird?

In der Mittagszeit versuchen
wir, nah bei den Gasten zu sein.
Wenn jemand zufrieden ist

und das sagt, ist der Tag fiir uns
gelungen.

Auf jeden Fall Kaffee.

Feierabend. Und jetzt?

FuRball, Kochen, Freunde und
Familie treffen. Und, wenn es das
Wetter im Bergischen zulasst,
auch mal spazieren gehen.

MEINE ERSTE
ETHIKBERATUNG

Es gibt Augenblicke, die alles
verandern. Der Moment fur
Michelle Baumann, Pflege-
expertin Advanced Practice
Nurse an der Universititskli-
nik Essen: Das erste Mal eine
Ethikberatung moderieren.

»Die erste Ethikberatung, die ich
moderieren durfte, war auf mehreren
Ebenen herausfordernd. Es war nicht
nur meine erste, sondern auch eine
mit ungewohnlich vielen Teilnehmen-
den, weil der Fall so komplex war. Es
ging - fiir mich zum ersten Mal - um
ein wenige Monate altes Kind mit
seltenen genetischen Erkrankungen.
Seine Mutter war verunsichert, welche
Behandlungen wirklich notig und
zielfiihrend sind. Und das hat auch das
Behandlungsteam verunsichert. In der
Fallbesprechung wurden sich aber alle
einig, dass das Kind vollumfinglich
weiterbehandelt werden sollte. Somit
konnten wir fiir Sicherheit im Team
und damit auch bei der Mutter sorgen.
Eine ethische Fallbesprechung ist im-
mer eine neue Situation, auf die man
individuell und offen eingehen muss.
Ich habe danach eine grofie Erleich-
terung empfunden und bin froh, dass
alles so gut gelaufen ist.”
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Auf
Herz und
Nieren

Mit einer zusatzlichen Million Euro

fordert die Stiftung Universitats-
medizin 15 Forschungsprojekte

- im Bereich Organspende und
interdisziplinire Forschung. Das
Ziel: erfolgreichere Transplantatio-
nen und eine bessere Lebensquali-
tat fur Patientinnen und Patienten.

Die Stiftung Universitatsmedizin setzt sich daftir ein,
die Krankenversorgung tiber die Grundversorgung
hinaus weiter zu verbessern. Gleichzeitig fordert sie
gezielt die medizinische Forschung. ,In der Vergan-
genheit konnte die Stiftung durch Anschub- und
Teilfinanzierungen viele Forschungsprojekte uber-
haupt erst moglich machen®, erklart Dr. Jorit Ness,
Geschaftsfihrer der Stiftung Universitatsmedizin.
,Mit der aktuellen Forderoffensive mochten wir eine
Initialziindung geben, damit noch mehr innovative
Ideen Realitat werden.” Eine Fachjury hat nun1s
vielversprechende Vorhaben ausgewahlt. Neben
interdisziplinaren Projekten liegt der Fokus auf dem
Bereich Organspende.

URME
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Je besser die Startbedingungen, desto
erfolgreicher die Transplantation. Ge-
nau hier setzen drei geforderte Projekte
an: Mit maschineller Perfusion werden
Spenderlungen aufSerhalb des Kérpers
durchspult und beatmet. Prof. Markus
Kamler von der Abteilung Thorax- und
Kardiovaskulare Chirurgie und sein
Team priifen, ob bedingt geeignete
Spenderorgane mit kiinstlichen Sau-
erstofftragern stabilisiert und fir eine
Transplantation gewonnen werden
konnen.

Parallel testen Prof. Arzu Ozcelik von der
Klinik fir Allgemein-, Viszeral-, GefaRs-
und Transplantationschirurgie und
Prof. Katja Siebecke vom Institut fur
Physiologie eine neue Perfusionslosung
erstmals an menschlichen Lebern, die
nicht fur die Implantation vorgesehen
sind —mit Blick auf Funktion, Entziin-
dung und Zellschaden.

Und weil Konservierung bei Kalte
essenziell bleibt, untersucht Dr. Bjorn
Walter vom Institut fur Physiologi-
sche Chemie die Mitochondrien, also
sozusagen die Kraftwerke der Zelle: Wie
verandern sie sich wahrend Kaltlage-
rung und Wiedererwarmung, welche
Proteine sind fur den Erhalt und den
Schutz verantwortlich? Gemeinsam
schaffen diese Arbeiten die Basis flr
mehr transplantierbare Organe und
weniger Komplikationen.

2. FRUHE WARNUNG

Nach einer Herztransplantation

wird haufig zu spat erkannt, dass ein
Spenderorgan abgestof3en wird. Dr.
Lars Michel von der Klinik fiir Kardio-
logie und Angiologie untersucht nun
den Marker PD-L1, der friihe Warnsi-
gnale liefern kénnte. Mit innovativen
Einzelzellanalysen von Gewebeproben
mochten er und weitere Projektteil-
nehmende erstmals systematisch
AbstoRBungsmuster identifizieren. Das
Ziel: Komplikationen frither erkennen
und rechtzeitig behandeln.

Auch Prof. Karl Lang vom Institut fir
Immunologie und Prof. Benjamin
Wilde von der Klinik fiir Nephrologie
wollen AbstoRung verhindern. Sie
erforschen Immunreaktionen nach ei-
ner Nierentransplantation. Ihr Ansatz:
Wahrend der Lagerung einer Spender-
niere aktivieren sich Botenstoffe, die
Entziindungen auslosen. Diese Prozes-
se mochten sie besser verstehen und
gezielt beeinflussen.

machen | Forschung

3. MEHR FAIRNESS

Wer erhalt eine Spenderleber? Bisher
zahlt bei dieser Entscheidung vor
allem die Dringlichkeit, die Erfolgs-
aussichten bleiben weitgehend
unberticksichtigt. Prof. Lale Umutlu
vom Institut fir Diagnostische und
Interventionelle Radiologie und Neu-
roradiologie mochte mit Kolleginnen
und Kollegen aus der Transplanta-
tionsmedizin und dem Institut fur
Kinstliche Intelligenz in der Medizin
(IKIM) diesen Aspekt starker einbezie-
hen. Gemeinsam entwickeln sie dazu
ein Kl-gestutztes Scoring, das Daten
grofBer Patientengruppen wie Alter,
Begleiterkrankungen, Bildgebung,
Gewebeeigenschaften und Biomarker
auswertet. Das soll die Organvergabe
am Ende fairer machen.

A

4. GUT BEGLEITET

Der Ubergang von der Kinder- und
Jugend- in die Erwachsenenmedizin
stellt junge Transplantierte vor grol3e
Herausforderungen: neue Arzteteams,
mehr Eigenverantwortung, viele
Fragen. Hier setzt das Projekt ,Ready
Steady Go“ an. Geschulte Fallmanage-
rinnen und -manager begleiten 14- bis
17-Jahrige und ihre Familien medizi-
nisch, sozial und alltagsnah. Eine digi-
tale Plattform bindelt Informationen,
Schulungsvideos und bietet einen
sicheren Austausch mit dem Behand-
lungsteam. Die Ziele: Gesundheits-
kompetenz starken, Therapietreue
sichern und Transplantate langfristig
schitzen. Das Konzept gilt bundes-
weit als wegweisend und konnte
auch anderen chronisch Erkrankten
den Ubergang erleichtern.

Einen Uberblick iiber alle 15

= forderprojekte gibt es auf
i der Website der Stiftung

Universitdtsmedizin.
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Was bewegen

Der Allgemeine Transportdienst versorgt die Kliniken und Stationen mit allem,

was sie brauchen: von Essen tiber Wasche und Medikamente bis zu Mobeln -

auf dem Campus und dartiber hinaus.

20

er Mann, der eilig aus der Fahrerkabine ei-
nes kleinen, weiflen Elektro-Transporters
Klettert, heifdt Sinisa Dimitrijevic. Er hat
kaum Zeit, seinen Arbeitstag zu beschreiben, denn
heute vertritt er einen kranken Kollegen. Sein Auf-
trag: die Stationen des Klinikums mit Betdubungs-
mitteln fiir Operationen zu versorgen. Nach zweiein-
halb Stunden hat er bereits 60 Stationen beliefert, bis
Feierabend folgen weitere 120. Also: Medikamente
ibergeben und weiter gehts. Heute lauft alles im
Dauertempo, das ist zum Gliick nicht immer so.
Dimitrijevic gehort zu den 56 Mitarbeitenden des
Allgemeinen Transportdienstes (ATD). ,Wir transpor-
tieren Speisen, Wiasche und Medikamente", erklirt
Markus Domain, Hauptsachgebietsleiter fiir Trans-
port und Logistik. ,Auflerdem verteilen wir Post,
entsorgen Datensicherungskisten und iibernehmen
Transporte zwischen externen Lagern, dem Campus
und den Tochterkliniken.

URME

Waihrend Domain weiter tiber die vielfiltigen Auf-
gaben des fast rein ménnlichen Teams spricht - nur
eine Frau ist dabei -, rollt ein Elektrogespann nach
dem anderen vorbei. Kleine blaue Schlepper ziehen
jeweils zwei Anhinger mit je zwei geschlossenen
Speisentransportwagen. ,,Rund 300 Speisecarts be-
wegen wir téglich, und das 365 Tage im Jahr", sagt
Domain. ,Da pro Fahrt vier Carts transportiert wer-
den, sind zum Friihstiick, Mittag- und Abendessen
jeweils 25 Fahrten notig.

Bis das operative Zentrum gliicklich ist

Milenko Maletic iibernimmt eine der Touren. Rou-
tiniert steuert er einen der zehn Schlepper iiber die
vollen Campuswege. Der Mini-Lkw ist wendig, lei-
se und emissionsfrei - ideal fiir diese Aufgabe. Die
vier Carts auf seinen Anhéngern bringt er zur Strah-
lenklinik. Frither arbeitete Maletic als Isolierer auf
dem Bau und war oft von vier Uhr morgens bis

FOTOS: BOZICA BABIC

machen | Teamporlyil

abends unterwegs. ,Heute ist es besser, die Arbeits-
bedingungen sind gut und alles ist geregelt*, sagt er.
,Ich bin seit 15 Jahren hier und zufrieden. Ich fahre
die Speisen gern aus.”

Die Fahrer des ATD schitzen die Abwechslung:
Kurze Gespriche beim Laden und Entladen und so-
bald sie unterwegs sind, gibt es niemanden, der ih-
nen iiber die Schulter schaut oder ihnen reinredet. So
erlebt es auch Dennis Bockmann: ,Wo jemand fehlt,
springe ich ein. Seit sechs Wochen fahre ich Wische.
Das mache ich gern, da habe ich Ruhe®, sagt der junge
Mann und zieht die Wollmditze tiefer in die Stirn. Vor
dem Waschelager blist ein kithler Wind.

Es ist nicht ganz einfach, die bis zu 300 Kilo-
gramm schweren Wischewagen auf die kleinen An-
héinger zu wuchten. Die Fahrer brauchen nicht nur
Kraft, sie miissen auch mit Schwung die schmalen
Auffahrtsschienen treffen. Aber Bockmann ist ver-
siert und hat die vier Waschewagen in wenigen Mi-

AUFGELADEN Dennis Bockmann versorgt die Kliniken

mit frischer Wische.

STEUERN DIE TRANSPORTDIENSTE
Markus Domain und Jorg Jedfeld

nuten aufgeladen. Wie bei den Speisefahrten reicht
eine Tour nicht. Im Wéschelager werden bis zu 100
Wagen be- oder entladen. Auch Béckmann hat noch
einiges zu tun: ,Ich fahre so lange mit frischer Wa-
sche hin und her, bis das Operative Zentrum II gliick-
lich ist, dann habe ich Mittagspause.”

,Wische, Arzneimittel und Speisen fahren wir
téglich nach festen Plinen. Wir ibernehmen aber
auch Umziige - derzeit sehr viele, sagt Markus Do-
main. Solche Auftrige kommen kurzfristig und wer-
den von Koordinatoren eingeplant. Einer von ihnen
ist Marcel Berger, er hat sein Biiro zwischen Casino
und Zentrallabor. ,Wir teilen die Leute ein und te-
lefonieren mit den Stationen. Wenn die Apotheke
etwas falsch packt, fihrt jemand extra®, sagt der Ko-
ordinator. Im Winter kommt die Schneebereitschaft
hinzu. ,Wenn es schneit, ruft uns spitestens um drei
Uhr nachts der Pfortner an. Dann lauft hier alles auf
Hochtouren - mit zwei bis drei Traktoren, Motorbe-
sen und so weiter. Ab sechs Uhr muss der Betrieb
funktionieren.”

»Die Kollegen bewegen mehr
als man sieht.“

JORG JEDFELD

So sieht es auch Jorg Jedfeld, Leiter der Abteilung
Wirtschaftsbetriebe und Logistik. Fiir ihn sind der
ATD, aber auch die anderen Transportdienste wie
Krankentransport sowie Blut- und Probentransport,
weit mehr als Ridchen im Getriebe: ,Ohne sie lauft
nichts. Die Kolleginnen und Kollegen bewegen mehr,
als man sieht.” 3
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Medier-lipp 03

Was muss man unbedingt gehort,
gelesen oder geschaut haben? Der
U&ME-Redaktionsbeirat klart auf.
Diesmal: Martin Rolshoven von der
Medizinischen Fakultit der UDE.

Mochten Sie wissen, wie Sie noch besser, inter-
essanter und verstiandlicher schreiben kénnen?
Dann lesen Sie unbedingt die Biicher von Wolf
Schneider. Mein erstes war ,,Deutsch fiir Profis",
vor rund 17 Jahren, und es wirkt bis heute nach.
Zwar erscheinen einige seiner Gebote heute
etwas radikal, aber auf die meisten lasse ich
nichts kommen. Ein Hohepunkt des Buchs ist
das Kapitel ,,Schludereien und Marotten®, in dem
besonders iiberfliissige Floskeln, Blihungen und
Unsitten der Sprache entlarvt werden.

DAS SZENEVIERTEL ESSENS

HEISSE KUFE AUF
EINZIGARTIGEM EIS

Bereits zum 19. Mal verwandelt sich das
Druckmaschinengleis der Zeche-Zollverein
zu einer Eisbahn. Noch bis zum 6. Januar
2026 kdnnen Besucherinnen und Besucher
auf150 Metern an den Schornsteinen und
Koksofen der Kokerei Zollverein vorbeifah-
ren. Sobald die Dammerung einbricht, wird
die Bahn in den verschiedensten Farben
angestrahlt. Montags bis freitags ist die Eis-
bahn von 10 bis 20 Uhr geoffnet, an Samsta-
gen von 10 bis 22 Uhr.

Bunt, aufgeschlossen,am Puls der Zeit und voller Leben: So wiirde man wohl am
ehesten ein Szeneviertel beschreiben. Laut dem Reiseveranstalter TUI liegt eines der
50 Top-Szeneviertel Deutschlands mitten in Essen. Auf Platz 34 des Rankings landete
der Stadtteil Kettwig —direkt hinter der Leipziger Stidvorstadt und dem Hamburger
St. Georg-Viertel. Mit einbezogen in die Bewertung wurden u.a. die Dichte an Bars,
Pilates- und Yoga-Studios oder veganen Restaurants. Und auch die schone Altstadt

mit ihren urigen Fachwerkhausern durfte die Jury Uberzeugt haben.
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WIE WERDEN SIE IN
ZUKUNFT PATIENTEN
IN DER NUKLEAR-
MEDIZIN PFLEGEN,
FRAU KOHLER?

»,Quarantidnepatienten lesen Aufklarungs-
dokumente direkt auf dem Tablet, sehen
Physiotherapie-Videos per Livestream oder
Aufzeichnung und erhalten Videoanleitun-
gen fiir unseren klinikweit einzigartigen
Getriankeroboter. Das Tablet ersetzt auch
die Patientenklingel: Die Patienten wéhlen
dort genau aus, was sie benotigen, zum
Beispiel eine neue Infusion oder mehr Zeit
mit der Pflege. Wenn wir dann mit den
Patienten arbeiten, reduziert ein Exoskelett
unsere korperliche Belastung. Schon bei der
Patientenaufnahme zeigt die elektronische
Patientenakte alle wichtigen Informatio-
nen, etwa zur Vorsorgevollmacht oder zu
vorhandenen Zugingen. Mit einem Klick
iibertragen wir die Daten in die Merk-
malserfassung. All diese Infos sowie eine
Detailansicht des Patienten werden uns
auch auf neuen Smartphones gezeigt, wenn
wir die Patientenarmbéinder scannen. Diese
Geréte zeigen kiinftig auch die Werte der
Rontgenplaketten und Personaldosimeter
an. Das sind Aufgaben, die bisher unsere
Physiker oder das Materialpriifungsamt in
Dortmund iibernehmen.”

JESSICA KOHLER
Stationsleitung Klinik fiir
Nuklearmedizin Station NUM/S3

TIERISCHE MUTMACHER

Wale, Krebse, Oktopoden, Mantarochen und selbst ein paar
Gummibarchen: Ganze 50 liebevoll gehakelte Tiere haben

den jungen Patientinnen und Patienten auf der Station K7 der
Klinik fur Kinderheilkunde |1l eine Freude bereitet. Hergestellt
wurden die Tiere von Celina Leier und Bianca Schmidtmann
vom Sozialdienst. ,Ich habe aus meinem Hobby ein kleines
Projekt gemacht. Und weil im vergangenen Jahr die Dinos so
gut ankamen, sind wir dieses Mal mit verschiedenen Tieren in
Produktion gegangen®, erzahlt Celina Leier. Die Pflege der K7
unterstutzte die Aktion und organisierte die Ubergabe‘ ,Die
Kinder freuen sich sehr Gber diese kleinen Mutmacher®, so
Stationsleiter Sven Daus von der K7.

DOKTORIN DES JAHRES

Seit Jahren engagiert sich Dr. Ebru
Yildiz fUr Frauen, Vielfalt und Inter-
kulturalitat in der Medizin sowie in
der Organspende-Diskussion. Jetzt
wurde sie mit dem zweiten Platz
beim ,Female Doctor of the Year"
ausgezeichnet. Yildiz: ,Dieser Preis
ist fir mich nicht nur eine Auszeich-
nung, sondern vor allem auch mit
der Verantwortung verbunden, wei-
terzukampfen, fur all die Menschen,
die auf ein Organ und damit ein
zweites Leben hoffen.”

URME
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Endlich wieder ...

Wie denken Patienten Uber die

Universitatsmedizin Essen? Wir

fragen nach. Folge 21: Wie Denise

Gabel trotz chronischer Migrine

entspannt lebt.

24

er Wind rauscht sanft durch die Baumwip-

fel, das Laub knirscht unter den Fiiflen,

die Blatter leuchten in allen Orange- und
Gelbtonen - ein Herbstspaziergang durch den Wald
ist fiir viele Menschen die pure Entspannung. Fiir
Denise Gabel jedoch war es lange Zeit eine Qual. Vor
ihren Augen wurde das harmonische Farbenspiel
zum wilden Farbenkarussell. Nach wenigen Minu-
ten wurde ihr speiiibel. ,,Ein Waldspaziergang war
wie eine Achterbahnfahrt®, beschreibt es Gabel. Jah-
relang litt sie an vestibuldrer Migrine.

,Migriane ist mehr als Kopfschmerzen®, sagt
Prof. Dagny Holle-Lee, Leiterin des Westdeutschen
Kopfschmerz- und Schwindelzentrums der Uni-
versititsmedizin Essen. Ein Hauptsymptom ist
Schwindel, besonders bei der vestibuliren Migra-
ne. ,Der Gleichgewichtssinn der Betroffenen ist so
scharf gestellt, dass sie auf ihre Umgebung hyper-
sensibel reagieren, erkliart Holle-Lee. Die Ursache
fiir die Krankheit liegt in den Genen, die Ausloser
sind vielfiltig, von Hormonen bis hin zu Stress. Was
sie besonders tiickisch macht? Mit dem Schwindel
kiamen haufig starke Angstgefiihle auf, sagt Hol-
le-Lee: ,Viele Arzte sehen dann nur diese Angste und

URME

in Walldl sppazierem

DAS HERZ AUS GLAS belkamen Gabel
und ihr Mann zu ihver Trauung vom
Pfarrer geschenkt. Als Talisman begleitete
es Gabel durch schwere Zeiten.

die Krankheit wird schnell in die psychosomatische
Ecke geschoben.”

So hat es auch Denise Gabel erlebt. Vor elf Jah-
ren steckte die damals 30-Jdhrige in einer stressi-
gen Lebensphase: zwei kleine Kinder, Probleme im
Job, eine Krebserkrankung ihrer Mutter. Die Symp-
tome kommen plotzlich - und bleiben ihr stindiger
Begleiter: stechende Kopfschmerzen und Schwin-
delattacken. Sie sieht doppelt, Gegenstinde ver-
dndern ihre Grofle wie bei Alice im Wunderland.
Regelmiflig erhilt ihr Mann Anrufe von der Polizei,
weil Gabel irgendwo einfach umgekippt ist - vor
der Haustiir oder auf dem Lidl-Parkplatz. Die Dia-
gnosen reichen von Multipler Sklerose iiber Hirn-
tumor bis hin zum Herzfehler. Doch kein Verdacht
bestitigt sich und am Ende folgt immer der gleiche
Schluss: Es muss die Psyche sein. Die Ironie? Tat-
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EIN GEWOHN-
HEITSTIER sei
Migriine, sagt
Denise Gabel. Es
hasst alles
Auflerplanmdpige:

sachlich entwickelt Gabel schliefilich eine schwere
Depression.

Wissen ist die beste Medizin

Als Gabel schliefilich bei Prof. Holle-Lee landet, hat
sie fast 50 Arzte aufgesucht. Den Termin bei der
Schwindelambulanz der UME hat sie nur auf Drin-
gen ihrer Mutter vereinbart. Sie macht sich keine
Hoffnungen. Auch nicht, als Holle-Lee nach einem
langen Anamnesegesprich und zwei Tests verkiin-
det, sie wiisste, an was Gabel leidet. Zu oft hatte
sie diese Worte schon gehort. Trotzdem beschliefit
sie, der Arztin zu vertrauen. ,Sie war die Erste, die
beim Blick auf meine lange Symptomliste nicht ge-
schmunzelt hat®, sagt Gabel. ,Sie hat mir zugehort
und mich ernst genommen.”

Nach der Diagnose geht Gabel in eine Migra-
neklinik und wird medikamentds neu eingestellt.
Aber vor allem lernt sie hier viel iiber ihre Erkran-
kung. Das sei entscheidend gewesen, sagt sie. Und
Kopfschmerzexpertin Holle-Lee gibt ihr Recht:
,Man kann vestibulidre Migridne gut mit Medika-
menten kontrollieren, aber ganz los wird man sie
nicht. Phasenweise kommt sie immer wieder.“ Pa-

»Migrane ist mehr als

Kopfschmerzen“

PROF. HOLLE-LEE

tienten miissten lernen, entspannter damit zu le-
ben, auch wenn weiterhin Symptome vorhanden
sein konnen. Das braucht vor allem Struktur. ,Mi-
griane ist ein Gewohnheitstier®, sagt Gabel. Sie has-
se alles Auflerplanmaéfiige. Daher hat Gabel feste
Essens- und Schlafroutinen.

Aber der Weg zum entspannten Leben mit der
Migrine sei weit gewesen, betont Gabel: ,,Es war
ein schleichender Prozess.“ Erst Wochen nach dem
Klinikaufenthalt, spiirt Gabel positive Verdnderun-
gen. Erst ein halbes Jahr nach dem Termin an der
UME traut sie sich zum ersten Mal wieder in den
Wald. Es ist Herbst. Der Wind rauscht sanft durch
die Baumwipfel, das Laub knirscht unter ihren
Fiflen, die Blitter leuchten in allen Orange- und
Gelbtonen - und zum ersten Mal kann auch sie ein
wenig entspannen. 43
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im Ruhestand QU

Immer mehr Menschen bleiben
auch nach dem Renteneintritt

im Beruf - nicht aus Zwang, son-
dern aus Uberzeugung. Friedhelm

Marx, Maria Schulz und Oberarzt

Claus-Adrian Schlegtendal erzahlen,

warum sie weitermachen.

weites Untergeschoss der Strahlenklinik.

z Hinter einer breiten Stahltiir fithren Ginge

entlang an Rohren, brummenden Geriten

und weiteren Stahltiiren. Irgendwann dann ein DIN

A4-Blatt mit Bildern von alten Mobeln und in Grof3-
buchstaben: ,Mobellager*.

Niemand kommt einfach so in das Reich von
Friedhelm Marx. Trotzdem waren heute schon rund
25 Kolleginnen und Kollegen hier. Der letzte vor fiinf
Minuten. ,Viele Leute miissen innerhalb des Cam-
pus umziehen und jeder braucht einen Tisch oder
einen Schrank oder ein Regal®, erkldrt Marx. Manch-
mal gibt es richtige Umzugswellen, dann wird das
Mobellager zu einer Art Umschlagplatz fiir Biiro-
mobel.

Geld steht nicht im Vordergrund

In den Corona-Jahren war das Lager zeitweise ge-
schlossen. Die Folge: Viel zu viele Tische, Stiihle
oder Schrinke wanderten zu schnell in den Sperr-
miillcontainer. ,2023, als ich schon drei Jahre im
Ruhestand war, kam Tobias Emler vom Nachhaltig-
keitsmanagement auf mich zu - ob ich mich nicht
zweimal in der Woche um das Mdbellager kiimmern

URME

FRIEDHELM MARX sorgt dafiir, dass gebrauch-
te Mobel immer wieder zum Einsatz kommen.

konnte.“ Der heute 69-Jihrige zogerte nur kurz: ,,Ich
habe hier 40 Jahre gearbeitet und dem Klinikum
viel zu verdanken. Wenn ich helfen kann, dann ma-
cheich das.”

Menschen wie Friedhelm Marx, die auch im
Rentenalter weiterarbeiten, gibt es immer mehr in
Deutschland. Rund 1,7 Millionen sind es aktuell. So
viele wie nie zuvor. Besonders hiufig bleiben sie in
jenen Berufen, die sie schon lange gepriagt haben -
etwa in der Pflege, im Gesundheitswesen oder in
handwerklich-technischen Bereichen.

Vier Etagen iiber dem Mobellager macht sich
Maria Schulz bereit fiir die Spatschicht. Die 72-Jah-
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MARIA SCHULZ packt genauso an wie ihre
jlingeren Kolleginnen.

rige arbeitet seit fiinf Jahren in der Infektiologie, auf
der Station M-INF2. Wie bei Friedhelm Marx steht
bei ihr das Finanzielle nicht im Vordergrund. Viel
wichtiger sind ihr die gute Stimmung im Team und
der Kontakt mit den Patientinnen und Patienten.
»Es ist wunderbar, wenn man Menschen Hoffnung
geben kann“, sagt sie. Mit ihrer positiven Ausstrah-
lung und Energie scheint sie auch den Kolleginnen
auf der Station gutzutun.

Zuriickgeben, weitergeben

Arbeit muss Spaf} machen. Davon ist Maria Schulz
iiberzeugt. Daher mochte sie auch auf der Station
M-INF2 bleiben, wo sie sich sehr wohl fiihlt: ,Das
hier ist meine Medizin.“ Skepsis oder Vorbehalte
wegen ihres Alters nimmt sie kaum wahr. Wenn sie
merkt, dass ihre Kolleginnen sie schonen mochten,
sagt sie es sofort. Die erfahrene Gesundheits- und
Krankenpflegerin fiihlt sich topfit und méchte keine
Extrabehandlung, sondern genauso anpacken wie
die Jiingeren.

Arbeiten im Ruhestand ist auch fiir Arztinnen
und Arzte ein grofles Thema. In einer reprisentati-
ven Umfrage des Deutschen Arzteblatts gaben iiber
40 Prozent der Befragten an, bis zum 70. Lebens-
jahr und dariiber hinaus arbeiten zu wollen. Fiir ein
Filinftel ist sogar eine Tatigkeit bis mindestens zum
75. Lebensjahr denkbar.

Dieses Alter hat Oberarzt Claus-Adrian Schleg-
tendal bereits {iiberschritten. Als der damalige
Oberarzt 2014 seine offizielle Dienstzeit beendet

hatte, bat ihn die Klinikleitung, noch ein paar Jahre
dranzuhingen. Ja zu sagen, fiel Schlegtendal nicht
schwer: ,Ich mache diese Arbeit unglaublich gerne.
Und ich tue gerne etwas fiir das St. Josef Kranken-
haus Werden - es ist mein zweites Zuhause.“ Mitt-
lerweile ist der Facharzt fiir Allgemeinchirurgie,
Viszeralchirurgie, Notfallmedizin und Sportmedizin
78 Jahre alt und steht immer noch fast tiglich ab
7 Uhr auf der Matte - und wenn Visiten anstehen,
auch immer mit Krawatte. Als freiberuflicher Senior
Consultant wird seine Erfahrung von vielen Patien-
tinnen und Patienten geschitzt. Die Sorge, fachlich
oder korperlich iiber die eigenen Grenzen zu gehen,
hat er nicht. ,Ein Arzt sollte immer mit grofiem Res-
pekt ans Werk gehen. Und ich habe immer um mei-
ne Grenzen gewusst.”

Solange Claus-Adrian Schlegtendal, Friedhelm
Marx und Maria Schulz das Gefiihl haben, etwas
Sinnvolles zu tun, von dem andere profitieren, ver-
schieben sie die Grenze zum endgiiltigen Ausstieg
noch etwas. Und auch dann, findet Schlegtendal,
bleibt immer noch ein Tiirchen zum Arbeiten of-
fen: ,Wenn man zuriicktritt, dann kann man das ja
schrittweise tun.” &

CLAUS-ADRIAN SCHLEGTENDAL, zur
Visite immer mit Krawatte.

UME
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UBERFULLUNG Patientinnen und Patienten im Universititskrankenhaus in Chittagong, Bangladesch.

Hilfe statt Hyaluron

Dr. Stefanie Sammet wollte schon seit dem Medizinstudium als Arztin in den

globalen Stiden. Seit 2011 arbeitet sie jedes Jahr ein paar Wochen ehrenamtlich

an den entlegensten Orten der Welt, von den Slums in Nairobi bis hin zu den

Regenwaldern auf den Philippinen.

Is Dr. Stefanie Sammet 2011
die Ambulanz auf den Philip-
pinen betritt, kommt sie aus

dem Staunen nicht heraus. Was sie sieht,
kannte sie bisher nur aus den Biichern:
Tuberkulose in den Knochen und auf
der Haut, kalte Abszesse, Dengue-Fie-
ber, Malaria, riesige Tumore. Drei Monate
wird Sammet hier verbringen und sich
damit einen Lebenstraum erfiillen: als
Arztin denen zu helfen, die nicht so pri-

28 URME

vilegiert sind. , Es klingt pathetisch, aber
dazu fiihle ich mich berufen. Ich mache
den Job nicht wegen des Geldes®, erzahlt
sie. Doch erst musste sie ihr Studium in
Koln und ihre Ausbildung in Miinchen
abschliefien - und iiber die Dermatolo-
gie zur Venerologie finden. ,Ich habe in
einer dermatologischen Praxis angefan-
gen, aber Botox, Hyaluron, Schonheit -
das war nichts fiir mich. Ich habe immer
die ,ekligen' Fille bekommen®, erzihlt

sie und spezialisierte sich daraufhin auf
sexuell ibertragbare Krankheiten. Doch
erstmal hatten Ehemann und Kinder Pri-
oritat.

2011 dann, die Kinder inzwischen
aus dem Haus, ging sie mit den ,,German
Doctors“ auf die Philippinen. Der Ansatz
der NGO ist es, in Kooperation mit ein-
heimischen Fachkriften Ambulanzen
dort aufzubauen, wo die medizinische
Versorgung nicht gewdihrleistet ist. So

FOTOS: PRIVAT

bleibt die Hilfe vor Ort, wenn die Ehren-
amtlichen wieder abreisen. , Ich habe viel
iber Erkrankungen gelernt und dabei
viel erlebt®, erzdhlt Sammet. Ein Patient,
dessen handgrofier Dekubitus mit einem
Bananenblatt verbunden wurde, gehort
zu den skurrilen Anekdoten. Ein Patient,
der in schlechtem Zustand mit Hautkno-
ten in die Ambulanz kam und am néchs-
ten Tag an der unerkannten Tuberkulose
starb, zu den tragischen. Am prigendsten
sei fiir sie aber die Herzlichkeit der Phi-
lippiner gewesen. ,,Sie haben mich in ihr
Leben integriert, sodass ich tief in ihre
Kultur eintauchen konnte®, sagt sie.

Sehen, riechen, horen

Seitdem war sie jedes Jahr, bis auf die
Corona-Zeit, fiir mehrere Wochen im Ein-
satz: unter anderem in einer Lepra-Klinik
in Bangladesch, im kenianischen Slum
in Nairobi, in einer Rolling Clinic auf den
Philippinen und in Indien. ,Ich wollte
unterschiedliche Kulturen und Religio-
nen kennenlernen. In muslimischen Lan-
dern durfte ich Frauen nicht ohne das
Einverstindnis ihres Mannes behandeln.
In Indien war es durch die aufwendig
angelegten Saris manchmal kompliziert,
den Intimbereich meiner Patientinnen
zu untersuchen®, sagt Sammet. Doch alle

GASTFREUNDLICH Auf den Philippinen wurde Sammet von

Jung und Alt herzlich empfangen.

Orte haben etwas gemeinsam: ,Die Ge-
spriche des medizinischen Personals mit
den Patientinnen und Patienten habe ich
als viel ehrlicher wahrgenommen. Diese
reagieren auf schlechte Nachrichten na-
tirlich auch erstmal entsetzt, konnen sie
dann aber schneller akzeptieren, als ich
es aus Deutschland kenne.”

Hinzu kommt die kurze Liste an
verfligbaren Medikamenten und die be-
grenzten Testmoglichkeiten. ,Man muss

ROLLENDE KLINIK Stefanie Sammet (2. v. 7.) und ihr

Team auf den Philippinen.

den Patienten anschauen, riechen, mit
ihm sprechen, um eine Diagnose zu stel-
len. Das hat meinen Blick auf die Patien-
ten in Deutschland verdndert. Ich nehme
sie besser und ganzheitlicher wahr. Ich
sehe, wenn es ihnen schlecht geht*, sagt
Sammet. 2019 ist sie aus Miinchen an die
HIV-Ambulanz des UK Essen gewechselt
und kann sich hier einmal im Jahr acht
Wochen fiir die Einsitze freinehmen. Die
letzten zwei reist sie durch Gegenden, in
denen sie zuvor bereits geholfen hat. Das
hilft ihr, den Sprung zuriick in den Alltag
zu schaffen. Nichstes Jahr soll es in den
Himalaya gehen. Und danach wird Sam-
met, wie jedes Mal, ein Stiick erfiillter
zuriickkehren. &

DR. STEFANIE SAMMET Fachdirztin
fiir Haut- und Geschlechtskrank-
heiten, Infektiologin
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Radlerinnen und Radler traten bei der diesjahrigen 2o.
Sarkomtour in die Pedale - so viele wie noch nie. Mit dem
erstrampelten 281.436 Euro Spendengeld fordert die Stiftung
Universitatsmedizin die wegweisende Sarkomforschung am
Westdeutschen Tumorzentrum (WTZ) Essen. Dazu gehdren
zum Beispiel Projekte zu spezifischen Sarkomsubtypen und
das HUSARC-Programm, bei dem fiir jeden der Uber 150
Sarkomsubtypen in den nachsten zehn Jahren jeweils finf
praklinische Modelle etabliert werden sollen.

EIN SCHUHKARTON
VOLL FREUDE

Mit der Weihnachtsaktion ,Geschenke
im Schuhkarton“ mochte die Stiftung
Universitdtsmedizin kranken Kindern in
der Kinderklinik eine kleine Freude be-
reiten - durch liebevoll gepackte Schuh-
kartons. Auch Mitarbeitende der UME
sind selbstverstindlich herzlich einge-
laden, sich zu beteiligen. Abgabeschluss
fiir die Packchen ist der 24. Dezember,
alle Informationen gibt es unter:
www.universitaetsmedizin.de/schuhkarton

ORGANSPENDE-PREIS
FUR MINISTER LAUMANN

Die Stiftung Universitatsmedizin hat
im Rahmen der Jahrestagung der

Deutschen Transplantations-Ge- :
sellschaft erstmals einen neuen

Preis vergeben, der gesellschaftliches oder politisches Engage-
ment fur das Thema Organspende honoriert. Der erste Preistra-
ger ist Karl-Josef Laumann, Minister fir Arbeit, Gesundheit und
Soziales des Landes Nordrhein-Westfalen. Seit tiber 20 Jahren
engagiert er sich fir die Forderung der Organspende und setzt
sich fir die EinfUhrung der Widerspruchslosung ein.,,Dass man
zu Lebzeiten entscheidet, dass nach dem Tod Organe entnom-
men werden dirfen, ist ein Uber den Tod hinaus geltender
Liebesbeweis an die Menschheit”, so Laumann.

URME
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Ausgewahlte Veranstaltungen
der Bildungsakademie

Stress- und

Selbstmanagement

Umgang mit Stressoren, Achtsam-
keit als Mittel gegen Stress und
kurzfristiges Entstressen sind nur
einige interessante Inhalte, welche
lhnen vermittelt werden. Nachster
Termin:15.12.25,09 —16 Uhr

Rhetorik

Erfahren Sie, wie Sie unter anderem
Redehemmungen abbauen, lhren
Standpunkt Uberzeugend vertreten
und Lampenfieber positiv einsetzen
konnen. Nachste Termine: 24.02. +
25.02.26, jeweils 09 —16 Uhr

Umgang mit herausfordern-

den Eltern und Kindern
Erarbeiten Sie gemeinsam Hand-
lungsmoglichkeiten und -strate-
gien, um herausfordernde (Ge-
sprachs-)Situationen professionell
bewaltigen zu konnen. Nachster
Termin: 23.03.26, 9 bis 16 Uhr

Infos zur Anmeldung sowie das
Gesamtprogramm gibt es unter
www.uk-essen.de/bildungsakademie

Gewinnspiel

Um die Losungen zu finden, mussen Sie sich mit den

Geschichten im Heft etwas genauer beschiftigen.

Was wollte Dr. Juliane Spank eigentlich mal werden?

Gegen welche Krankheit hilft das neue Medikament

Lecanemab?

Von wo pendelt Alexander Steinhaus Tag

fiir Tag nach Essen?

Christine Schweins ist am UK Essen leitende ...

Was findet am 17. Januar 2026 statt?

LOSUNG:

Wissen Sie die Losung?

Dann schicken Sie eine E-Mail mit dem
Loésungswort an maz@uk-essen.de. Unter
allen richtigen Einsendungen verlosen wir
zwei Gutscheine fiir ein Event threr Wahl.
Einsendeschluss ist der 31.Januar 2026.
Der Rechtsweg ist ausgeschlossen. In der
letzten Ausgabe lautete die Losung
,LABORSTRASSE “. Die Eventim-Gutschei-
ne gewonnen haben Anja Biischer und

Sibylle Kirsch.

GEWINNEN & AUSGEHEN

Das Ruhrgebiet hat eine vielfiltige Kultur-
szene, in die Sie mit etwas Gliick schon bald
eintauchen konnen - ganz umsonst. Unter
allen Einsendern mit dem richtigen Losungs-
wort verlosen wir zwei Eventim-Gutscheine
im Wert von je 50 Euro. Infos iiber Konzerte,
Kabarett und Co. gibt es unter
www.eventim.de

URME
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BOULDERHALLE ELEMENT, ESSEN

Beschaftigte der Universititsmedizin Essen verraten, wo sie
sich wohlfiihlen. Diesmal: Anna Kribbe, Projektmanagerin
Beschaffung Medizintechnik.

%

FOTO: JAN LADWIG

Wenn jeder Muskel arbeitet

»,1999 war ich das erste Mal klettern. Da war ich gerade 18 und musste

durch ganz Essen mit Bus und Bahn zur Kletterhalle fahren. Auf der

Ruickfahrt konnte ich mich nicht mehr festhalten, weil ich einfach ELEMENT
keine Kraft mehr in den Hianden hatte. Da hat es mich direkt gepackt.
Seitdem Klettere oder bouldere ich mit Unterbrechungen. Nach zuletzt
siebenjiahriger Pause bin ich auf Instagram auf ein Angebot der Boul-
derhalle Element in Essen gestofien. Also habe ich mir meine Tochter ELEMENT Boulders Essen
geschnappt und bin zur Halle gefahren. Seitdem bin ich dreimal die HaedenkampstraRe 73
Woche da. Die Halle ist recht neu, die Routen werden regelmiflig neu 45143 Essen

geschraubt und das Personal ist toll. Man strengt jeden Muskel an und

kann vom Alltag abschalten. Und: Man kommt mit vielen Leuten ins

Gesprach, spornt sich an, gibt sich Tipps und zeigt sich neue Routen.”

UK Essen




