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Neue Lebenschancen

Netzwerk fir Organspende am UKL weiter ausgebaut
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Regeln gelockert Mit Defizit Fiir ein griineres Leipzig
Alle Patienten am UKL durfen wieder Jahresergebnis verbessert, Aktion der Blutbank
besucht werden Minus bleibt gut angelaufen
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am UKL

Am Universitdtsklinikum
Leipzig ,arbeiten seit
Anfang April zehntau-
sende Bienen und beflie-
gen die nachbarschaftli-
chen Kleingdrten sowie
alle Baume, Striucher,
Blumen und Griinanla-
gen der Umgebung. Das
UKL ist dafiir eine Pa-
tenschaft fiir zwei Bie-
nenvolker des Leipziger
Imkers Dr. Michael
Hardt (Foto) eingegan-
gen. Direkt auf dem Ge-
ldnde der UKL-eigenen
Gdrtnerei in der Ste-
phanstrafSe stehen die
Bienensticke. Vor weni-
gen Wochen erfolgte die
erste Ernte — und somit
kann in Kiirze der erste
leckere UKL-Honig ge-
nascht werden.

UKL lockert Besucherregelung

Alle Patienten dirfen wieder besucht werden

H Seit dem 12. Juni konnen am Uni-
versitatsklinikum Leipzig (UKL) wieder
alle Patienten Besuch empfangen. Bis-
her konnten nur Schwerstkranke und
Kinder besucht werden. Nun lockert
das UKL die geltenden strengen Besu-
cherregelungen.

Dank der niedrigen Inzidenzwerte kénnen
nun wieder alle Patienten am Universitits-
klinikum Leipzig von Angehorigen und
Freunden wihrend ihres Klinikaufenthalts
besucht werden.

Die Eingangskontrollen und Kontakt-
datenerfassungen werden beibehalten, um
die Nachverfolgbarkeit sicherstellen zu
konnen. Voraussetzung fiir einen Besuch
ist ein tagesaktueller negativer Corona-
Test, der Nachweis eines vollstindigen
Impfschutzes oder der Nachweis der Gene-
sung nach einer SARS-CoV-2-Infektion.
Dies gilt fir Erwachsene und Kinder ab
6 Jahren. Personen mit offensichtlichen
Erkiltungssymptomen erhalten keinen
Zutritt.

Um Wartezeiten an den Eingéngen zu ver-
kiirzen, konnen sich Besucher iiber das Be-
suchermanagement des UKL bereits vorab
online registrieren und ihre Daten einge-
ben. Auch das Mitbringen eines vorhande-

Seit dem 12. Juni konnen wieder alle Patienten am UKL Besuch empfangen.
Foto: Stefan Straube

nen Testergebnisses tragt dazu bei, Warte-
zeiten zu reduzieren.

Die Besuchszeiten sind auf ein Zeitfenster
von 14 bis 17 Uhr beschrankt. Alle Patien-
ten diirfen von einem Besucher pro Tag be-
sucht werden, der Aufenthalt sollte dabei
nicht langer als 60 Minuten dauern. Kinder
unter 16 Jahren konnen von zwei Personen
gleichzeitig ohne Zeitbegrenzung und auch
aufSerhalb des definierten Zeitfensters be-
sucht werden. In Mehrbettzimmern sollte

dennoch eine hohe Besucherzahl vermie-
den werden, worauf das Stationspersonal
achten wird. Helena Reinhardt

Das Besuchermanagement ist zu erreichen
tiber https://www.uniklinikum-leipzig.de/
Seiten/besuch.aspx, eine Online-Registrie-
rung ist auch direkt vor dem Einlass in
die Gebdude des UKL durch das Scannen
des an den Eingingen ausgewiesenen
QR-Codes moglich.
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UKL im Corona-Jahr 2020 mit Defizit

Negatives Ergebnis durch Kostensteigerungen und Sondereffekte

B Das Jahresergebnis des Universi-
tatsklinikums Leipzig (UKL) 2020 ver-
bessert sich gegeniiber dem Vorjahr,
bleibt aber weiterhin im Minusbereich.
Bedingt insbesondere durch die Erlos-
ausfélle und zusétzlichen Belastungen
der Corona-Pandemie beendete das
UKL das Geschéftsjahr mit einem Defi-
zit von 17,1 Millionen Euro.

,Wir haben ein in jeder Hinsicht herausfor-
derndes Jahr hinter uns, das uns auch in
den wirtschaftlichen Auswirkungen zu
schaffen gemacht hat®, kommentiert
Dr. Robert Jacob, Kaufminnischer Vor-
stand des UKL, die Bilanz 2020. Dabei sei
das negative Jahresergebnis wesentlich
durch die Sondereffekte der Corona-Pan-
demie geprégt. So ist erstmals seit vielen
Jahren die Zahl der am UKL behandelten
Patienten leicht gesunken: 2020 wurden
mit 53 805 Fillen acht Prozent weniger sta-
tiondre Falle versorgt. Gleichzeitig stieg je-
doch der Case-Mix-Index, der den Schwe-
regrad der behandelten Fille anzeigt, auf
1,24 (Vorjahr: 1,17). Dies ist auf die hohe
Anzahl schwerstkranker Patienten zuriick-
zufithren, wozu viele an COVID-19-Er-
krankte gehorten. Auch im ambulanten Be-
reich ging die Zahl der Behandlungsfille
angesichts der Corona-bedingten Ein-
schrankungen  zuriick und  betrug
296000 (Vorjahr: 323 324). Das Umsatzvo-
lumen stieg 2020 auf 525 Millionen Euro
gegeniiber 486 Millionen in 2019. ,Gleich-
zeitig haben wir wie alle Krankenhiuser
eine enorme Kostensteigerung stemmen
miissen’, so Jacob. Allein im Bereich des
medizinischen Bedarfs wie Schutzkleidung
stiegen sowohl die Verbrauchszahlen als
auch die Preise und daraus resultierend die
Kosten. Beispielsweise wurden 2020 mo-
natlich 31000 FFP2-Masken benétigt, im
Vorjahr waren es nur 900. Gleichzeitig stieg
deren Preis in der Spitze um 400 Prozent.
Dazu kamen Kostenerh6hungen bei Leis-
tungen wie Reinigung, erweiterter Bewa-
chung, Logistik und Laborleistungen, die
vor allem in der Virologie den sonst {ibli-
chen Umfang weit iiberschritten - hier
wurden 2020 140000 Einsendungen be-
arbeitet. Eine enorme Steigerung, da in
einem ,,normalen” Jahr die Zahl aller viro-
logischer Anforderungen 40000 betragt.

Auch die Personalkosten am UKL stiegen,
nicht zuletzt infolge des Einsatzes zusitzli-
cher Krifte zur Unterstiitzung der Beleg-
schaft in der Pandemiebekdmpfung. ,Wir
sind sehr dankbar fiir die hier von der Bun-
despolitik sowie zusitzlich vom Freistaat
Sachsen bereitgestellten Mittel, die einen
erheblichen Teil der Mehraufwendungen
kompensiert haben®, so Dr. Robert Jacob.
»Anders als moglicherweise im Mittel tiber
alle deutschen Krankenhéuser der Fall, ha-
ben die Kompensationszahlungen des Bun-
des am UKL leider aber nicht ausgereicht,
um die entstandenen Defizite auszuglei-
chen. Als universitdrer Maximalversorger
waren wir durch die Pandemie iiberdurch-
schnittlich belastet und haben entspre-

Foto: Hagen Deichsel

chend unseres Versorgungsauftrags auch
tiberregionale Aufgaben wahrgenommen.
Hinzu kam als weiterer Sondereffekt, der
auch viele andere Krankenhiuser und Apo-
theken unerwartet traf, Verluste in Millio-
nenhohe aus der Insolvenz des Apotheken-
Abrechnungsdienstleisters AvP.

))

Wir haben ein in jeder Hinsicht
herausforderndes Jahr hinter
uns, das uns auch in den
wirtschaftlichen Auswirkungen
zu schaffen gemacht hat.

Dr. Robert Jacob
Kaufmdnnischer Vorstand des UKL

COVID-19: UKL unter den Uniklinika
mit hochsten Behandlungszahlen

Wihrend der schweren zweiten Welle im
Winter 2020/21 gehorte das Universitts-
klinikum Leipzig bundesweit zu den fiinf
Uniklinika mit der hochsten Fallzahl an be-
handelten COVID-Patienten. Hintergrund
waren die hohen Inzidenzen im Freistaat,
die fiir die sachsischen Krankenhduser mit
grofien Belastungen verbunden waren.
Insgesamt wurden 2020 am UKL 498 an
COVID-19 erkrankte Patienten behandelt,
112 davon auf der Intensivstation. Diese
Behandlungszahlen konzentrieren sich auf
die Monate November und Dezember und
erreichten ihren Hohepunkt im Januar
2021 mit durchschnittlich 125 Patienten auf
den COVID-19-Stationen am UKL. Ein er-
heblicher Teil der Patienten wurde aus
Krankenhdusern in Westsachsen und dem
Erzgebirge ans UKL verlegt, wo die Zahl
kritisch Kranker zum Jahreswechsel noch
deutlich hoher lag als im Raum Leipzig.
»Das UKL hat einen erheblichen Teil der mit
der Pandemiebewiltigung verbundenen

Last iibernommen und in einer grofien
Teamleistung immer wieder erweiterte Ka-
pazititen fiir die Versorgung der COVID-
Patienten geschaffen’, resiimiert Prof. Dr.
Christoph Josten, Medizinischer Vorstand
des Universitatsklinikums Leipzig.

,Unsere Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
haben unter den erschwerten Bedingungen
grofer, auch personlicher, Unsicherheit je-
derzeit die Funktionsfihigkeit des UKL
und die Versorgung unserer Patienten auf-
rechterhalten®, so Josten weiter. ,,Das ist
eine groflartige Leistung, die hochste An-
erkennung verdient.”

Vor diesem Hintergrund erhielten die Be-
schaftigten des UKL in drei Ausschiittun-
gen Corona-Boni im Gesamtumfang von
vier Millionen Euro als Anerkennung ihres
groflen Einsatzes und des besonderen En-
gagements.

Anstieg an Landes- und Drittmitteln an
der Medizinischen Fakultit

Die Medizinische Fakultit verzeichnete in
2020 mit 77,33 Millionen Euro einen leich-
ten Anstieg der Landesmittel (Vorjahr:
73,7 Millionen Euro). Die Einnahmen der
Drittmittel haben sich mit einem Zuwachs
von knapp drei Millionen Euro auf insge-
samt 53,05 Millionen erhoht. Auf Basis der
kiirzlich geschlossenen Vereinbarung zwi-
schen Medizinischer Fakultit und dem
Freistaat Sachsen zu hochschulpolitischen
Zielen konnen die Einnahmen ab 2021 bis
2024 jahrlich um 8,1 Millionen gesteigert
werden. ,,Mit dem Abschluss der Zielver-
einbarung bekommen wir iber unsere Auf-
gabenin der Lehre hinaus ein Leistungsbud-
get, mit dem wir uns wissenschaftlich weiter-
entwickeln konnen', sagt der Dekan der
Medizinischen Fakultit, Prof. Dr. Michael
Stumvoll.

Corona-Jahr in Forschung und Lehre

Die Leipziger Unimediziner sind im Rah-
men des nationalen Forschungsnetzwerks
der Universititsmedizin (NUM) derzeit an
insgesamt acht der vom Bundesministerium

Der Medizinische
Vorstand

Prof. Christoph
Josten, Dekan

Prof. Michael
Stumvoll und der
Kaufmdnnische
Vorstand Dr. Robert
Jacob (v.Ln.r.).

fiir Bildung und Forschung geforderten Vor-
haben beteiligt. Diese Projekte leisten einen
grofitmoglichen Mehrwert mit Blick auf den
Umgang mit Pandemien insgesamt. In den
NUM-Projekten arbeiten Experten aus vie-
len Disziplinen wie der Intensivmedizin,
der Notfallmedizin, der Hygiene, der Radio-
logie, der Pulmologie aber auch der Medi-
zininformatik und der Epidemiologie mit.
Im Medizinstudium wurde 2020 der Grof3-
teil der drei Staatsexamensstudiengange Hu-
manmedizin, Zahnmedizin und Pharmazie
digital durchgefiihrt. In Chats, Foren oder
Videokonferenzen konnten Medizinstudie-
rende mit ihren Lehrenden auch konkrete
Fallbeispiele besprechen. Die Zeit, welche
im Sommersemester 2020 und im Winterse-
mester 2020/21 in virtuellen Rdumen ver-
bracht wurde, belduft sich auf 260 Tage. Ins-
gesamt 3454 Studierende waren zum
31. Dezember 2020 an der Medizinischen
Fakultit eingeschrieben.

Prognose bleibt unsicher

Fur das Jahr 2021 rechnet der Klinikums-
vorstand mit einer schrittweisen Normali-
sierung des Leistungsgeschehens. ,Den-
noch wird die 6konomische Lage des UKL
weiterhin kritisch und im negativen Be-
reich bleiben®, prognostiziert Dr. Jacob.
»Anders als 2020 und entgegen urspriingli-
cher politischer Zusagen erfolgt 2021 vo-
raussichtlich kein weitgehender Ausgleich
der Corona-bedingten Erl6sausfélle mehr.“
Hinzu kidme die seit Jahren bestehende
strukturelle Unterfinanzierung der Univer-
sitatsmedizin. ,,Es zeigt sich bundesweit an-
gesichts der Defizite vieler Uniklinika zu-
nehmend deutlicher, dass die Kompensa-
tion dieser strukturell bedingten Mehrkos-
ten erforderlich ist, um die wirtschaftliche
Lage der Universititsklinika zu stabilisie-
ren’, so der Medizinische Vorstand Prof.
Josten. ,,Wir hoffen sehr, dass die zentrale
Rolle, die Universititsklinika bei der Be-
wiltigung der Pandemie {ibernommen ha-
ben, kiinftig zu einer besseren Finanzie-
rung unserer Leistungen fiihrt.

Helena Reinhardt
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Netzwerk erhoht Chancen fiir die Organspende
am Universititsklinikum Leipzig

Team des Transplantationszentrums entnimmt und ibertragt Organe / Transplantationsbeauftragte direkt beim Vorstand
angesiedelt / Psychologinnen unterstlitzen Angehdrige von Spendern

B Organspenden kdnnen Leben retten - wenn sie nur in ausreichender Anzahl geleistet wiirden. Mit einer eigenstandigen Transplantationsbeauftragten, die direkt
dem Vorstand unterstelltist, und weiteren speziell geschulten Mitarbeitern hat das Universitatsklinikum Leipzig jetzt ein Netzwerk geschaffen, um die Chancen fiir die
Organspende zu erhéhen - zum Nutzen der eigenen Patienten und der anderer deutscher Kliniken. Das Netzwerk besteht einerseits aus der Transplantationsbeauf-
tragten Svitlana Ziganshyna und den beiden Psychologinnen Michelle Frob und Svenja Teufert, deren Aufgabe das Erkennen von méglichen Organspendern ist, sowie
dem groBen Team des Transplantationszentrums am UKL, das sich auf Leber, Niere und Bauchspeicheldriise konzentriert und sowohl die Entnahme als auch die Uber-

tragung der Organe leistet.

»Wir in Leipzig sind sehr gut aufgestellt”

Die Koordinierende Transplantationsbeauftragte Svitlana Ziganshyna tiber den Prozess der Organspende am UKL

Im Jahr 2019 hat die Anésthesiologin und
Intensivmedizinerin Svitlana Ziganshy-
na die Aufgabe der Koordinierenden
Transplantationsbeauftragten am UKL
iibernommen. 13 Organspender hatte
das UKL sowohl 2019 als auch 2020, im
Jahr 2016 waren es nur sechs.

Die 39-Jahrige sieht vor allem die Ande-
rungen im Transplantationsgesetz als
Ursache dieses Anstiegs: ,,Die Strukturen
besonders fiir die Detektion von mogli-
chen Organspendern konnten verbessert
werden. Das heif3t beispielsweise, dass fiir
jede Intensivstation ein Transplantations-
beauftragter bestellt werden muss. Wir ha-
ben am Klinikum vier solche Stationen, al-
so gibt es vier Beauftragte. Allerdings
arbeitet nur einer davon hauptamtlich und
hat als Koordinator das gesamte Gesche-
hen im Blick - diese Aufgabe habe ich
iibernommen’, erklart Svitlana Ziganshy-
na, die seit 2002 in Leipzig lebt, hier Medi-
zin studiert hat und seit 2009 am Leipziger
Uniklinikum arbeitet.

Wichtig ist aus ihrer Sicht, dass alle Beauf-
tragten Zugangsrecht zu den Intensivsta-
tionen und den Krankenakten haben. Nur
so konne schnell und sicher identifiziert
werden, wer als moglicher Organspender
in Frage kommt. Zudem werden die Trans-
plantationsbeauftragten zu den Gespra-
chen der Arzte mit den Angehérigen hin-
zugezogen, wenn Patienten nach érztlicher
Beurteilung als Organspender in Betracht
kommen. Wie die Arztin weiter erklart,
wird sie im Falle des Falles in die Hirntod-
Diagnostik einbezogen und begleitet den
weiteren Prozess bis zur Organentnahme.
Forschung, Kooperation mit der Deut-
schen Stiftung Organtransplantation, Qua-
litatsmanagement, Spenderregister, Daten-
auswertung und Archiv sind weitere Stich-
punkte des Tatigkeitsfeldes der zweifachen
Mutter.

»Zweimal tiglich widme ich mich der
Spenderidentifikation, indem ich die Be-
funde der Patienten der Intensivstationen
begutachte®, erldutert Svitlana Ziganshyna.
»Dazu kommen Riicksprachen mit den be-
handelnden Arzten, Gespriche mit Ange-
horigen und Absprachen mit zwei trans-
plantationsbeauftragten Psychologinnen.
Zudem habe ich noch einen Intensivpfleger
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Bis zu sieben Patienten konnte
durch einen Spender sehr
geholfen werden.

Svitlana Ziganshyna
Koordinierende Transplantations-
beauftragte am UKL
(im Bild rechts)

mit eingebunden, so dass auch die pflegeri-
schen Aspekte mit einbezogen sind. Aus
den Kontakten zu anderen Unikliniken und
der DSO weif ich, dass wir in Leipzig sehr
gut aufgestellt sind.“

Wenn Patienten mit Zeichen des unwieder-
bringlichen Hirnfunktionsausfalls, also des
Hirntodes, eintreffen, wird schnellstmog-
lich mit den Angehoérigen Kontakt aufge-
nommen, wihrend die medizinisch gebo-
tene Therapie erfolgt. Wenn sich aber im
Verlauf der Behandlung der Verdacht des
Hirntodes bestitigt, sind die behandelnden
Arzte auch verpflichtet, das Thema Organ-
spende anzusprechen. Das trifft die Ange-
horigen manchmal mit voller Wucht:
Einerseits das bevorstehende Ableben eines
nahen Angehorigen und dann noch die
Frage nach einer Organspende. ,Da binich
froh, dass auch Psychologinnen zum Team

L i

gehoren, die in der Lage sind, die Familie zu
unterstiitzen', versichert die Medizinerin.
Mit Blick auf die 13 Organspender und die
41 entnommenen Organe des vergangenen
Jahres erkliart die Arztin, dass einerseits
nicht beiallen potenziellen Organspendern
die Bereitschaft zur Spende vorliegt und an-
dererseits nicht von jedem Spender Organe
entnommen werden konnen. Denn erst
nach dem Hirntod werden die notwendi-
gen Untersuchungen durchgefiihrt, um zu
klaren, ob eine Transplantation von Orga-
nen in Frage kommt. ,,Manchmal wird zum
Beispiel ein bosartiger Tumor gefunden -
dann ist natiirlich keine Spende moglich.
Bei anderen Patienten konnen aufgrund
des Alters oder des gesundheitlichen Zu-
stands nur einige Organe verwendet wer-
den. Theoretisch kénnten bei jedem Spen-
der sieben Organe entnommen werden. Al-
so bis zu sieben Patienten konnte durch
einen Spender sehr geholfen werden. Aber
in der Praxis sind es durchschnittlich drei
Organe pro Spender, die verpflanzt werden
koénnen', so Ziganshyna.
Im deutschlandweiten Vergleich steht das
UKL mit den jeweils 13 Organspenden in
2019 und 2020 gut da; damit gehort die
Leipziger Einrichtung zu den fiinf besten
Uniklinika der Bundesrepublik. Die Zahlen
der ersten Monate dieses Jahres lassen er-
warten, dass — der Pandemie zum Trotz - in
2021 diese erfreuliche Entwicklung fortge-
setzt werden kann.

Uwe Niemann

~Wichtige, aber
sehr aufwéndige
Suche nach
Spendern”

Prof. Seehofer, Leiter des
Transplantationszentrums, erlautert
System der Organvergabe

Seit iiber 25 Jahren besteht das Trans-
plantationszentrum am Universitatskli-
nikum Leipzig (UKL). Heute werden hier
die Organe Leber, Niere und Bauchspei-
cheldriise transplantiert. In einem ge-
meinsamen  Lungentransplantations-
zentrum mit dem Herzzentrum Leipzig
erfolgen Transplantationen der Lunge.
»Dass in den beiden vergangenen Jahren
am Universititsklinikum mehr Organ-
spenden stattfanden als zuvor, ist vor al-
lem fiir die Patienten auf den Wartelisten
gut®, sagt Prof. Dr. Daniel Seehofer, Lei-
ter des Transplantationszentrums. ,,Um
es deutlich zu sagen: Mit jedem Spender,
der iibersehen wird, verlieren wir einen
oder sogar mehrere Patienten auf der
Warteliste.“ Der Chirurg, der an der Spit-
ze der Operateure steht, die Leber, Niere
und Bauchspeicheldriise transplantieren,
schitzt deshalb die Arbeit aller Trans-
plantationsbeauftragten und der Psycho-
loginnen als sehr gut und extrem wichtig
ein.

Leider seien eine Reihe von potenziellen
Spendern am Ende doch nicht geeignet,
weil die Organe nicht in einem Zustand
seien, um bediirftigen Empfangern wirk-
lich zu helfen.. ,,Es ist wichtige, dabei aber
auch sehr aufwindige Arbeit, die geeigne-
ten Spender zu finden', so der Leipziger
Arzt, der auch Geschiftsfithrender Direk-
tor der Klinik und Poliklinik fiir Viszeral-,
Transplantations-, Thorax- und Gefaf3chi-
rurgie am UKL ist. ,Man muss sehr présent
auf den Intensivstationen sein und viele
Gespriche fithren. Deshalb ist es gut, dass
unsere Transplantationsbeauftragte sich in
Vollzeit um Organspenden kiimmern
kann.“

Der Leipziger Chirurg, der schon viele
Spenderorgane in den Hianden hatte undje-
des Mal erneut emotional bertithrt wird, ist
Schirmherr einer Initiative, die in Leipzig
ein Denkmal fiir die anonymen Organ-
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spender errichten will. ,Die anonymen
Spenderinnen und Spender schenken ja ih-
nen vollig unbekannten Menschen neue
Lebenschancen. Deshalb sollen unsere gro-
fle  Wertschatzung und Hochachtung
gegeniiber den verstorbenen Organspen-
dern und ihren Angehorigen sichtbar wer-
den’; sagt er. Die Initiative besteht aus Leip-
ziger Biirgern, dem Netzwerk Spenderfa-
milien, dem Verein Lebertransplantierte
e.V. und der Deutschen Stiftung Organ-
transplantation (DSO), die vom Kulturamt
der Stadt Leipzig und dem UKL unterstiitzt
werden.

))

Die anonymen Spenderinnen

und Spender schenken ihnen

vollig unbekannten Menschen
neue Lebenschancen.

Prof. Daniel Seehofer
Leiter des Transplantationszentrum am UKL.

Wie Prof. Seehofer erlautert, gebe es fiir je-
des Organ eine bundeseinheitliche Warte-
liste. Die DSO organisiert als unabhédngi-
ge, gemeinniitzige Koordinierungsstelle
alle Schritte der Organspende von der Mit-
teilung eines moglichen Spenders im
Krankenhaus bis zur Ubergabe der Orga-
ne an die Transplantationszentren. Die
europaweit tatige Stiftung Eurotransplant
wiederum ist verantwortlich fir die Zutei-
lung der Spenderorgane. Dabei gilt: Das
Spenderorgan wird in Europa dem Trans-
plantationszentrum angeboten, das den
am hochsten gelisteten Patienten auf der
Warteliste betreut. ,Fur Situationen, in
denen es sehr schnell gehen muss oder
auch bei der Nierentransplantation gene-
rell, spielt aber auch noch der Regionalfak-
tor eine Rolle®, so Prof. Seehofer. ,Dann
steigt die Wahrscheinlichkeit fiir Empfan-
ger in Sachsen, dass ein in Leipzig gespen-
detes Organ auch in der Region bleibt.*

Da jederzeit der Anruf kommen kann,
dass ein Organ fiir Leipzig verfiigbar ist,
steht rund um die Uhr das Transplan-
tationsbiiro am UKL mit einem dienst-
habenden Transplantationschirurgen und
einem diensthabenden Nephrologen
bereit. Uwe Niemann

www.uniklinikum-leipzig.de/einrichtun-
gen/transplantationszentrum

»Die Angehorigen miissen handlungsfahig bleiben”

Diplom-Psychologinnen tber ihre Gesprache mit Familien von Intensivpatienten
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Svenja Teufert (49) und Michelle Frob
(38) gehoren als transplantationsbeauf-
tragte Psychologinnen zu jenem Netz-
werk am UKL, das die im Transplanta-
tionsgesetz geforderte Betreuung von
Angehérigen von Organspendern verbes-
sern soll. Sie begleiten Angehdrige von
Intensivpatienten, die eine schwere Schi-
digung des Gehirns erlitten haben, unab-
hingig davon, ob eine Organspende statt-
finden wird oder nicht.

Wie wird man transplantations-
beauftrage Psychologin?

Frob: Als Medizinpsychologinnen auf den
Operativen Intensivstationen des UKL sind
wir immer wieder mit dem Thema Organ-
spende konfrontiert und kennen die Situa-
tion gut, dass sich Angehorige in einer emo-
tional hoch belastenden Situation mit die-
sem Thema auseinandersetzen miissen.

Teufert: In der Neufassung des Transplan-
tationsgesetzes ist formuliert worden, dass
genau diesen Angehorigen eine besondere
Aufmerksamkeit zukommen soll. Um diese
Angehorigen gut zu unterstiitzen, haben
wir uns in einem Curriculum der Sichsi-
schen Arztekammer fiir die Funktion
»Iransplantationsbeauftragte  ausbilden
lassen, um auch alle formalen, medizini-
schen und rechtlichen Aspekte zu kennen.

Was konnen Sie tun, um die
Angehérigen zu unterstiitzen?

Teufert: Wenn Angehorige verstehen miis-
sen, dass beim Patienten eine schwere Scha-
digung des Gehirns vorliegt, die méglicher-
weise nicht behandelbar ist, kann das eine
Krise auslosen, die Angehérige 1dahmt und
tiberfordert. Daher ist es wichtig, zunéchst
zu stabilisieren.

Frob: Dazu gehort es, fiir eine geschiitzte
Gesprachsatmosphire zu sorgen und zu-
néchst zu kldren, welche psychosozialen
Belange zu organisieren sind. Es ist zum
Beispiel zu kliren, ob Kinder zu versorgen
sind, ob Schule oder Arbeitgeber infor-
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miert werden missen. Erst nach dieser Kla-
rung ist es fiir Angehorige moglich, die me-
dizinische Situation aufzunehmen und zu
besprechen.

Teufert: Wenn das Thema Organspende in
dieser ohnehin schwierigen Situation ange-
sprochen werden muss, weil der irreversib-
le Hirnfunktionsausfall, haufig auch Hirn-
tod genannt, eingetreten ist oder hoch-
wahrscheinlich eintreten wird, ist es wich-
tig, dass die Angehorigen handlungs- und
entscheidungsfahig bleiben. Sie miissen
verstehen, dass der Tod bereits eingetreten
ist, obwohl der geliebte Mensch sich warm
anfiihlt, seine Brust sich hebt und senkt und
eigentlich aussieht, als wiirde er schlafen.

Frob: Zu diesem Zeitpunkt werden die
Organfunktionen kiinstlich durch Maschi-
nen aufrechterhalten, um die Organe, die
moglicherweise transplantiert werden
koénnten, zu schiitzen und ihre Funktion zu
erhalten. Aus psychologischer Sicht ist es
wichtig, dass die Angehorigen diesen Zu-
stand verstehen kénnen. Das ist die Voraus-
setzung, um sich mit dem Thema Organ-
spende auseinanderzusetzen.

Warum wird Angehérigen die Frage
nach Organspende iiberhaupt
zugemutet?

Teufert: Zuallererst ist es eine Vorgabe aus
dem Transplantationsgesetz und somit eine
Verpflichtung, dies zu thematisieren.
Gleichzeitig bedeutet die Frage aber auch,
dass der vom Patienten schriftlich oder
miindlich geduflerte Wille fiir oder gegen
eine Organspende respektiert und umge-
setzt wird.

Frob: Eine Unterstiitzung bei der Klarung
dieser Willensfindung kann helfen, eine
normalen Trauerprozess zu ermdglichen
und psychische Folgestérungen zu verhin-
dern. Uns ist es wichtig zu betonen, dass alle
Gespriche ergebnisoffen gefithrt werden.
Das heif3t, es geht nicht darum, die Familie
in eine bestimmte Richtung zu lenken. Es
geht darum, dass die Familie auch mit zeitli-

Michelle Frob (re.)
ist eine von zwei
transplantationsbe-
auftragten Psycholo-
ginnen am UKL.

chem Abstand zur Situation sicher ist, im
Sinne des Verstorbenen gehandelt zu haben.

Teufert: Fiir die Angehorigen ist es eine er-
hebliche Entlastung, wenn ein Organspen-
deausweis vorliegt oder der Wille schrift-
lich in einer Patientenverfiigung dokumen-
tiert ist und dariiber schon in der Familie
gesprochen wurde.

Nehmen wir an, die Entscheidung fillt
pro Organspende. Wie geht es weiter?

Frob: Jetzt ist es wichtig, den Angehorigen
das weitere Vorgehen zu erkldren. Zur ab-
schliefenden Kldrung, ob aus medizini-
scher Sicht auch eine Organspende stattfin-
den kann, wird die gesetzlich genau vorge-
schriebene Diagnostik des irreversiblen
Hirnfunktionsausfalls ~eingeleitet. ~Erst
wenn dieser im zweiten Hirntodprotokoll
durch zwei erfahrene Arzte bestatigt ist,
steht der Todeszeitpunkt fest und die
Organentnahme kann vorbereitet werden.

Teufert: Das bedeutet fiir die Angehérigen,
dass der Abschied durch dieses Prozedere
verzogert wird. Wir besprechen mit ihnen,
wie sie in dieser Zeit Kontakt mit der Inten-
sivstation halten wollen, wann fiir sie der
Zeitpunkt des Abschieds sein soll und wie
sie diesen gestalten mochten. Wenn Kinder
Angehorige sind, ist dies besonders zu be-
ricksichtigen.

Frob: In der Vergangenheit haben wir in
diesen Féllen zur Unterstiitzung der Kinder
gut mit dem Verein Wolfstrine e.V. zusam-
mengearbeitet. Aulerdem tragen unsere
Pflegekrifte erheblich dazu bei, die Ab-
schiedssituation angemessen zu gestalten,
indem sie fiir eine ruhige Atmosphre sor-
gen, das Zimmer vorbereiten und den Ver-
storbenen so herrichten, dass moglichst
wenig medizinische Technik und korperli-
che Versehrtheit sichtbar sind.

Teufert: Den Angehorigen wird Zeit einge-
rdaumt. Schliefllich ist es ja ein Abschied fiir
immer.

Interview: Uwe Niemann
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Der ewige Rocker: Langjihriger Sexualtherapeut
geht in den Ruhestand

Dr. Seikowski stand vielen Patienten psychologisch zur Seite / Transgender-Netzwerk am UKL fuhrt auch seine Arbeit fort

B Lange Haare, Bart, Lederweste - so
stellt man sich keinen Mediziner vor.
Aber so sieht er wahrscheinlich schon
immer aus: Dr. Kurt Seikowski, Psy-
chologe, Sexualtherapeut, Fachmann
fiir psychosomatische Dermatologie
und psychosomatische Urologie, seit
1. Juli im Ruhestand. , Halt, halt”, kor-
rigiert er. ,Ich bin kein Mediziner,
auch wenn das Tragen eines weif3en
Kittels ein Jugendtraum von mir war.
Ich studierte aber medizinische Psy-
chologie, habe mich in meiner Taitig-
keit also vor allem der Verbindung
zwischen psychologischen und medi-
zinischen Sachverhalten gewidmet.
Und zweimal in meinem Leben musste
ich meine Haare abrasieren lassen.”
Letzteres ldsst sich gleich aufkldren:
Zweimal wurde er zu DDR-Zeiten zum
»Dienst an der Waffe” gerufen. Ob sei-
ne Vorgesetzten damit gliicklich wur-
den, kann stark bezweifelt werden.
Aber auch er war jedes Mal ungliick-
lich. Denn mit seinen abgeschorenen
Haaren fehlte ihm auch ein Stiick sei-
ner duBleren Identitat.

Aber der Reihe nach: Der Abiturient
Seikowski wollte eigentlich Medizin studie-
ren, aber da waren 1974 schon alle Plitze
besetzt. Thm wurde als Alternative ein Psy-
chologiestudium in der Sowjetunion ange-
boten. Tja, das klang nicht schlecht und
schien sogar etwas abenteuerlich zu sein,
erzahlt er. Also ging es ab nach Leningrad,
heute wieder St. Petersburg, fiir fiinf Jahre
in ungewohnter Umgebung. ,,Es war eine
herrliche Zeit blickt er zurtick. ,,Die Spra-
che hatte ich schnell drauf. Wenn man den
ganzen Tag nur Russisch sprechen kann,
natiirlich auch im Studium, geht das flott.
Ziemlich schnell war ich der Frontmann
einer Musikertruppe, die ,die Band aus der
DDR' hiefi. Als Kind war ich von meinem
Musiklehrer sehr gefordert worden, war
Konzerthornist und hatte dann selbststan-
dig Gitarre gelernt. In der Band spielte ich
Gitarre, Trompete und Posaune. Etwa ein
Drittel unseres Repertoires habe ich selbst
komponiert, und die Lieder hatten deut-
sche Texte. Die meisten Songs, die wir zum
Tanz spielten, waren aber die Hits der da-
maligen Zeit von Deep Purple, Alice Coo-
per oder Led Zeppelin.“

Nach dem Studium begann der Ernst des
Berufslebens an der damaligen Sektion
Psychologie der Leipziger Uni. Dort be-
gann seine bis heute sehr aktive Vor-
lesungstatigkeit mit Hindernissen: Der
langhaarige Hippie musste sich 1980 férm-
lich ans Pult durchkdmpfen, weil keiner
glauben wollte, dass er der Redner ist. Drei
Jahre spiter hatte er promoviert und be-
gann an der Hautklinik als wissenschaftli-
cher Mitarbeiter. Hier wurden Sexualthera-
pie und psychosomatische Hauterkrankun-
gen seine Arbeitsfelder.
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Dr. Kurt Seikowski ist am 1. Juli in den
Ruhestand gegangen.

»Besonders widmete ich mich der Transse-
xualitit. Manche Menschen identifizieren
sich nicht mit dem Geschlecht, in dem sie
leben, sie fithlen sich korperlich und sozial
im anderen Geschlecht zu Hause, erklart
Dr. Seikowski. ,Nun muss man als Psycho-
loge genau herausarbeiten: Ist das ein
Spleen, um Aufmerksambkeit zu erreichen?
Oder ist das wirklich eine Storung der Ge-
schlechtsidentitat? Fiir alles gibt es Ursa-
chen und Hintergriinde, die gilt es zu fin-
den, um dann eine Entscheidung zu treffen,
ob eine Therapie angemessen ist.“ Wie er
sagt, steigen die Zahlen der Transsexuellen
besonders im Kindes- und Jugendalter.

))

Ist das ein Spleen, um
Aufmerksamkeit zu erreichen?
Oder ist das wirklich eine
Storung der
Geschlechtsidentitit? Fiir
alles gibt es Ursachen und
Hintergriinde, die gilt es zu
finden, um dann eine
Entscheidung zu treffen, ob
eine Therapie angemessen ist.

Dr. Kurt Seikowski
Psychologe, Sexualtherapeut,
Fachmann fir psychosomatische
Dermatologie und psychosomatische
Urologie

Vielleicht horen die Eltern ihren Kindern
heutzutage besser zu, vermutet der Psycho-
loge. Oder die Kinder sind durchsetzungs-
stirker als die Vor-Generationen. ,,Ich erin-
nere mich noch an einen Vater, der mit sei-
nem dreieinhalbjahrigen Sohn zu mir kam.
Der Kleine sagte zu mir: Erkldr mal mei-
nem Papa, dass ich ein Madchen bin und
kein Junge. Mein Papa versteht das nicht®
schmunzelt der Therapeut. ,,Heute unter-
stiitzen inzwischen auch Lehrer und Schul-
direktoren die betreffenden Kinder, erkla-
ren der Klasse, warum Peter jetzt plotzlich
Petra heifit. Frither hitte es hochrote Ge-
sichter gegeben, heute sieht man glanzende
Augen.“

Bei den psychosomatischen Erkrankungen
widmete sich Dr. Seikowski den Zusam-
menhingen zwischen Seele und Korper.
Wie er erklart, 1osen bei manchen Men-
schen unangenehme Empfindungen be-
stimmte Hautkrankheiten aus, wie bei-
spielsweise die Nesselsucht. Andererseits
kann eine Hauterkrankung wie Neuroder-
mitis oder Schuppenflechte sich aufs Ge-
miit auswirken und den Patienten zu Boden
ziehen. Damit solche Zusammenhinge
nicht zu Teufelskreisen werden, wurde bei-
spielsweise von Psychologen zusammen
mit der Kinderklinik eine Elternschulung
entwickelt, in der die Eltern von betroffe-
nen Kindern zwei Stunden pro Woche, ins-
gesamt sechs Wochen lang, tiber medizini-
sche und psychologische Hintergriinde,
Medikamente und Erndhrung aufgeklart
werden.

Wie bei den Hauterkrankungen gibt esauch
bei urologischen Erkrankungen Verbin-
dungen zwischen Seele und Koérper, denen
sich Dr. Seikowski widmete. ,,Harninkonti-
nenz muss man nicht nur physisch und
praktisch bewdltigen, sondern auch psy-
chisch. Gleiches gilt fiir Prostata-Patienten,
die ich als Psychoonkologe wieder aufge-
baut habe.“

Stolz ist er am Ende seines Berufslebens vor
allem darauf, dass er vielen Patienten in
psychischen Notsituationen helfen konnte.
»~Man muss sich dafiir vor allem Zeit neh-
men konnen, die Patienten sich ihre Last
von der Seele reden lassen. Das hat sich oft
gelohnt, wie mir viele Patienten geschrie-
ben haben.“ Aber es gibt auch auflerge-
wohnliche Félle. Dr. Seikowski erinnert
sich an eine Frau, die zu ihm kam, als sie
18 Jahre alt war. Sie war nicht krank, son-
dern suchte fiir eine schriftliche Arbeit, die
sie an der Schule anfertigen sollte, ein psy-
chologisches Thema. Vorgeschlagen hat er
damals eine breite Palette von Themen. Die
Schiilerin suchte sich das Thema Padophi-
lie aus. Das kam zwar an der Schule nicht
gut an, die Arbeit wurde dort vorsichtshal-
ber weggeschlossen. Aber tiber 20 Jahre
spéter kam wieder eine 18 Jahrige zu ihm.
Sie hatte ein wirklich ernsthaftes Problem:
Sie war von ihrem Grof3vater sexuell miss-
braucht worden. ,,Ich habe sie erfolgreich

behandeln kénnen, ihr geht es soweit wie-
der ganz gut. Dann kam ein Brief, in dem
sich die Mutter der Missbrauchten bei mir
bedankte und zugleich ihr Schuldgefiihl
zum Ausdruck brachte. Denn die Mutter
war es, die einst diese schriftliche Arbeit
iber Pddophilie geschrieben hatte, aber
dann in der eigenen Familie nicht wahrge-
nommen hatte, dass der Grof3vater die En-
kelin missbrauchte.*

Seit 1. Juliist Dr. Seikowski also Ruhestind-
ler. Aber wie das so ist mit dem Ruhestand:
So richtig ruhig wird er nie. Und bei ihm
soll es auch gar nicht ruhig sein. Er bleibt
aktiv und mischt mit bei der Ausbildung
von Psychotherapeuten. Zu seiner Freude
entstand ein Netzwerk am Uniklinikum,
durch das auch seine Arbeit als Begutachter
von Transsexuellen fortgefithrt wird. Und
dann warten noch sieben Gitarren zu Hau-
se darauf, dass der frithere Bandleader die
Lieder von damals spielt. Guten alten Hard
Rock und vielleicht ein paar Balladen - wie

ein echter Rocker eben. Uwe Niemann
Webcast:
Patientenseminar -

Plastische Chirurgie
bei Transsexualismus

Transsexualitat ist lebensverandernd
in vielerlei Hinsicht. So muss bei-
spielsweise entschieden werden, ob
und in welcher Form eine korperliche
Anpassung an die Geschlechtsidenti-
tat gewlinscht ist. Dieser Webcast des
Bereichs Plastische, Asthetische und
Spezielle Handchirurgie will dabei
helfen, eine wohl informierte Ent-
scheidung treffen zu kénnen und
stellt die Grundztige der hormonellen
als auch der operativen Geschlechts-
angleichung vor.

Das Programm beinhaltet folgende

Kurzvortriage:

B Gegengeschlechtliche Hormon-
therapie — Umstellung auf eine
neue Hormonsituation

B Geschlechtsangleichende Top-OP -
Wie wird der Trans-Mann seine
Brust los und wie bekommt die
Trans-Frau einen Busen?

B Geschlechtsangleichende Bottom-
OP - der Aufbau von Neovulva und
Neovagina im kombinierten Ver-
fahren

Dienstag, 13. Juli 2021
18 -19 Uhr

Zugang zur Veranstaltung online
unter:
www.ukl-live.de/plastischechirurgie
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Neugeborenenscreening wird erweitert

Test auf angeborene Erkrankungen bewahrt Kinder vor schweren Erkrankungen

B Vor Kurzem fand in Leipzig die Jah-
restagung der Deutschen Gesellschaft
fir das Neugeborenenscreening
(DGNS) statt, die von Leipziger Exper-
ten vorbereitet und geleitet wurde.

»Im Mittelpunkt stand ein schones Jubildum:
30 Jahre besteht das Neugeborenenscreening
in Sachsen und 25 Jahre die DGNS. Und wir
haben uns mit der demnichst anstehenden
Erweiterung des Screenings beschaftigt. Da-
bei ist besonders der Test auf Spinale Muskel-
atrophie wegweisend®, so Prof. Dr. Uta Cegla-
rek, Vizeprasidentin der DGNS und stellver-
tretende Direktorin des Instituts fiir Labora-
toriumsmedizin, Klinische Chemie und Mo-
lekulare Diagnostik am Universitétsklinikum
Leipzig (UKL). Sie sowie die Professoren
Wieland Kiess (UKL-Kinderklinik) und Be-
rend Isermann (UKL-Labormedizin) waren
Tagungsprasidenten.

Wie Prof. Ceglarek erldutert, gab es natiir-
lich auch zu Zeiten der DDR ein Screening

der Neugeborenen. Jedoch war dies in
Greifswald zentralisiert. Erst nach der
Wende konnten sich in Sachsen eigene
Screeninglabore dem Thema widmen. Das
waren und sind die Laborinstitute der
Uniklinika in Leipzig und Dresden. ,,1991
haben wir mit Tests auf vier Erkrankungen
angefangen®, blickt die Leipziger Chemike-
rin zuriick. ,In 30 Jahren Neugeborenenen-
screening konnten wir {iber 500 Kinder in
Sachsen und Thiiringen vor schweren Er-
krankungen bis hin zum Tod bewahren.
Heute testen wir in Leipzig jéhrlich etwa
38000 Babys aus Sachsen und Thiiringen
auf demnichst 19 angeborene Erkrankun-
gen. Denn wir stehen kurz vor der Einfiih-
rung des Neugeborenscreenings auf Sichel-
zellandmie und Spinale Muskelatrophie.“

Bei der Spinalen Muskelatrophie (SMA) er-
kranken durch einen Gendefekt sogenann-
te Motoneuronen im Riickenmark. Diese
Nervenzellen leiten Impulse an die Musku-
latur weiter, was die Babys zum Krabbeln,

Ein Streaming-Studio fiir den
Medizincampus

Eine digitale Veranstaltung im OP-Saal oder doch lieber im Horsaal? Die Greenscreen-Tech-
nik macht’s moglich! Einrichtungsleiterin Julia Kipry und Studio-Projektleiter Marko Drasdo
vom Zentralen Veranstaltungsmanagement sind von den Moglichkeiten der neuen digitalen

Studioproduktion begeistert.

B Nach achtmonatiger Konzeptions-
phase und viermonatiger Bauzeit ist
das erste Aufnahme- und Ubertra-
gungsstudio fiir Veranstaltungen und
Aufzeichnungen am Medizincampus
LiebigstraBBe bezugsfertig.

Rund 2000 Meter Kabelstrecken, sechs Ka-
meras und iiber zehn Mikrofone beschrei-
ben die Eckdaten des neuen Live-Studios.
Erganzt durch Bild-, Ton- und Lichtmi-
scher sowie moderne Greenscreen-Tech-
nik kénnen Webcasts, Interviews, Auf-
zeichnungen, hybride Veranstaltungen
oder digitalen Fort- und Weiterbildungen
nun professionell {ibertragen werden.

Foto: Stefan Straube

Unter groflem Engagement der UKL-Be-
reiche 1, 2 und 5 sowie der Medizinischen
Fakultit und dem Zentrum fiir Medien
und Kommunikation der Universitit Leip-
zig konnten in kiirzester Zeit die Weichen
fiir eine Digitalisierung von Veranstaltun-
gen am UKL gestellt werden. Durch das
Zentrale Veranstaltungsmanagement ad-
ministriert, findet das neue Studio im
2. Obergeschoss von Haus 1 auf rund
40 Quadratmetern seinen neuen Platz. Ab
Juli sind bereits die ersten audiovisuellen
Ubertragungen ,on air, bevor der
September die Kongresssaison vollends
einldutet.

md/vk/UKL

Laufen und zur Kopfkontrolle brauchen.
»Nun gibt es erstmals eine Moglichkeit, den
erkrankten Kindern zu helfen, so Prof.
Ceglarek. ,,Mit dem gegenwirtig teuersten
Medikament der Welt namens Zolgensma
kann per Gentherapie die Krankheit geheilt
werden. Das ist eine vollig neue Dimension.
Denn bei den anderen Krankheiten, auf die
die Neugeborenen getestet werden, miissen
die Kinder meist lebenslang Medikamente
nehmen oder Diit halten.“ Kurz vor Ostern
wurde am UKL diese SMA-Gentherapie er-
folgreich an einem Baby eingesetzt.

Auf der Jahrestagung des DGNS, fiir die re-
nommierte Referenten gewonnen werden
konnten, wurden auch die medizinischen
und methodischen Aspekte der erweiterten
Screeninginhalte diskutiert. Uwe Niemann

Lesen Sie zu diesem Thema auch auf
Seite 11: Prof. Uta Ceglarek steht der Deut-
schen Gesellschaft fiir das Neugeborenen-
screening (DGNS) vor.
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Beim Neugeborenenscreening wird das Blut
von Babys bislang auf 17 angeborene
Erkrankungen untersucht. In Kiirze sollen
gleich zwei weitere Tests hinzukommen.
Foto: Stefan Straube

Regenbogenfahne weht in der

Liebigstrafle

Bald wird es wieder ,,bunt“ in Leipzig: Vom
9. bis 17. Juli wird die Christopher-Street-
Day-Programmwoche (CSD) unter dem
diesjahrigen Motto ,,(Un)Sichtbar?!” die
Stadt mit vielen Veranstaltungen rund um
queere Themen bereichern. Das Universi-
tatsklinikum Leipzig (UKL) zeigt aus diesem
Anlass Flagge und hisst zum nunmehr vier-
ten Mal zu Beginn der Programmwoche die
traditionelle CSD-Regenbogenfahne an der
Liebigstrale. Der CSD Leipzig setzt sich
unter anderem dafir ein, dass Menschen
aufgrund ihres Geschlechtes oder ihrer Ge-
schlechtszugehorigkeit weder benachteiligt
noch stereotypisiert werden. vk/UKL

Foto: Hagen Deichsel

Projekt zur Fritherkennung und
Pravention von Leberkrebs startet

Das Bundesministerium fiir Bildung und
Forschung fordert im Rahmen der Natio-
nalen Dekade gegen Krebsab 1. Juli ein Ver-
bundprojekt mit dem Ziel, neue Ansatz-
punkte fiir Verbesserungen bei der Frith-
erkennung und Préavention von Leberkrebs
mit Hilfe des systemmedizinischen For-
schungsansatzes zu erhalten. Dafiir wurden
drei interdisziplindre Netzwerke gebildet,
die sich durch eine enge Kooperation der
Bereiche Medizin, Informatik, mathemati-
sche Modellierung und Molekularbiologie
auszeichnen. Die Gesamtsumme der For-
derung betréagt 14,6 Millionen Euro.

Zwei dieser Netzwerke werden durch die
Arbeitsgruppen unter der Leitung von Prof.
Thomas Berg, Bereichsleiter Hepatologie
am Universititsklinikum Leipzig (Teilpro-
jekt SMART-NAFLD), und Prof. Daniel

Foto: Stefan Straube

Seehofer, Leiter des Bereichs Hepatobilidre
Chirurgie und Viszerale Transplantation
(Teilprojekt DEEP-HCC), unterstiitzt. Die
Summe der bewilligten Mittel fiir die zwei
Leipziger Teilprojekte betrdgt rund 1,7 Mil-
lionen Euro. MF
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Der Sonnenkult hat eine unschone Kehrseite

Dr. Henriette Kirsten: Die Haut vergisst nicht / UbermaBige UV-Strahlung besser vermeiden

B Sommer, Sonne, Sonnenbrand - in
den vergangenen Jahrzehnten hat die
Zahl der Hautkrebs-Neuerkrankungen
deutlich zugenommen. In Deutsch-
land werden inzwischen jdhrlich
275000 neue Fille verzeichnet. ,Uber-
maBige UV-Strahlung stellt das Haupt-
risiko fiir die Entstehung von Haut-
krebs dar”, sagt Dr. Henriette Kirsten
von der Klinik und Poliklinik fiir Der-
matologie, Venerologie und Allergolo-
gie des Universitatsklinikums Leipzig.

»Die Haut vergisst nicht. Das heifit: Die
Haut sollte vor tiberméfliger Sonnenstrah-
lung geschiitzt werden’, erklart die Ober-
arztin. ,Risikogruppen wie Kinder, im-
munsupprimierte Menschen, Menschen
mit hellem Hauttyp und Menschen, welche
viel Zeit in der Sonne verbringen, zum
Beispiel im Rahmen ihres Berufs oder bei
Freizeitaktivititen, sollten auf einen aus-
reichenden Sonnenschutz achten. Sonnen-
brande sind unbedingt zu vermeiden.
Auch kinstliche Bestrahlung kann das
Hautkrebsrisiko erhohen. Solariumnutzer
haben ein hoheres Risiko an Hautkrebs zur
erkranken, als Menschen, die nicht das
Solarium aufsuchen.*

Unter dem Begriff Hautkrebs werden ver-
schiedene Krebserkrankungen der Haut zu-
sammengefasst. ,Wir unterscheiden vor-
rangig zwischen dem schwarzen Hautkrebs,
dem Melanom, und dem hellen oder auch
weiflen Hautkrebs®, so Dr. Kirsten. ,,Der
schwarze Hautkrebs geht von den Pigment-
zellen der Haut aus. Der schwarze Haut-
krebs ist die gefiirchtetste Form, weil er sehr

™

Foto: Stephanie Pilick dpa/lbn

aggressiv verlaufen und Absiedlungen, so-
genannte Metastasen, bilden kann. Fiir Ster-
befille durch Hautkrebs ist meist das Mela-
nom verantwortlich. Das heif$t aber nicht,
dass der schwarze Hautkrebs grundsatzlich
todlich verlduft. Wenn man ihn frithzeitig
erkennt, ldsst er sich meist durch eine Ope-
ration gut behandeln. Den hellen Hautkrebs
unterteilen wir in das Basaliom, auch Basal-
zellkarzinom genannt, und das Spinaliom,
auch Plattenepithelkarzinom genannt. Das
Basaliom stellt die haufigste Hautkrebsform
tiberhaupt dar. Hierbei kommt es jedoch
gliicklicherweise fast nie zu Absiedlungen.
Das ist beim Spinaliom etwas anders, dieses
kann bei fortgeschritteneren Befunden
auch Absiedlungen im Korper setzen.“

Die verschiedenen Hauttypen

Hauttyp I zeichnet sich durch eine sehr
helle, extrem empfindliche Haut, helle
Augen, rotblondes Haar und sehr haufig
durch Sommersprossen aus. Hauttyp |
braunt nie und bekommt sehr schnell
einen Sonnenbrand.

Hauttyp Il zeichnet sich durch helle,
empfindliche Haut, blaue, graue, griine
oder braune Augen, blonde bis braune
Haare und haufig durch Sommerspros-
sen aus. Hauttyp Il brdunt kaum bis ma-
Rig und bekommt oft einen Sonnen-
brand.

Hauttyp Il hat eine helle bis hellbraune
Haut, graue oder braune Augen und

Die Hautidrztin rit deshalb dringend zum
Hautkrebsscreening, welches ab dem 35.
Lebensjahr alle zwei Jahre von den Kran-
kenkassen bezahlt wird. ,,Je frither proble-
matische Verdnderungen der Haut er-
kannt werden, desto besser lassen sie sich
behandeln.“

Wie Dr. Kirsten sagt, steige die Zahl der in
der Hautklinik operativ versorgten Haut-
krebspatienten stetig an. ,Wir konnen viel
machen. Sofern moglich sollte der Krebs so
frith wie moglich operativ entfernt werden.
Lag einmal ein Hautkrebs vor, sollte eine
engmaschige Nachsorge erfolgen, da das
Risiko, erneut an einem Hautkrebs zur er-
kranken, erhoht ist. Die Zeitabstinde zwi-
schen den einzelnen Nachsorgeuntersu-

2000 Euro fiir ein griineres Leipzig

Aktion ,LEIPZIG pflanzt. Wir pflanzen mit." der UKL-Blutbank gut angelaufen

H Fast 2000 Euro waren es, die Prof.
Reinhard Henschler, Direktor des Insti-
tuts fiir Transfusionsmedizin am Uni-
versitatsklinikum Leipzig (UKL), im
Namen seiner Blutspender an Thomas
Gaértner vom Projekt ,,LEIPZIG pflanzt”
Mitte Juni tiiberreichte.

sWir sind sehr dankbar fiir diese groflartige
Unterstiitzung. Damit kommen wir unse-
rem Ziel wieder ein kleines Stiick naher",
freute sich Thomas Girtner. Er und sein
Team aus der Bewegung Omas for Future
Leipzig, dessen Trager der Verein ,Leben
im Einklang mit der Natur e.V.“ ist, setzen
sich aktiv fiir ein griineres Leipzig und Um-
land ein. Im Rahmen des Baumpflanzungs-
projektes ,,LEIPZIG pflanzt“ wollen sie
600000 Baume pflanzen - fiir jeden Leipzi-
ger einen. ,,Das ist ohne Frage ein ambitio-
niertes Vorhaben, das daher natiirlich auch
eine hohe Spendenbereitschaft voraussetzt.
Wihrend ein Baumsetzling nur wenige
Euros kostet, sind groiere Baume, die ins-
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2000 Euro fiir einen ,griinen” Zweck: Prof. Reinhard Henschler, Direktor des Instituts fiir
Transfusionsmedizin am UKL (1i.), iiberreichte Thomas Gdrtner von ,LEIPZIG pflanzt® vor

der UKL-Blutbank den symbolischen Spendenscheck.

Foto: Stefan Straube

dunkelblonde bis braune Haare. Som-
mersprossen sind selten. Die Haut ist
wenig empfindlich.

Hauttyp IV hat hellbraune, olivfarbene
Haut, braune bis dunkelbraune Augen
und dunkelbraunes Haar. Hauttyp IV hat
eine unempfindliche Haut.

Hauttyp V hat dunkelbraune Haut,
dunkelbraune Augen und dunkelbrau-
nes bis schwarzes Haar. Dieser Hauttyp
bekommt kaum einen Sonnenbrand.
Hauttyp VI hat dunkelbraune bis
schwarze Haut, dunkelbraune Augen
und schwarzes Haare. Wie bei Hauttyp V
kommt es fast nie zu Sonnenbrand.

chungen unterscheiden sich je nach Haut-
krebsart.
Die Leipziger Hautérztin rit dringend:
»Am besten wire es, wenn das Sonnenbad
nicht tbertrieben wird. Ich glaube, die
meisten Menschen wissen um die Gefahr
durch tibermiflige UV-Bestrahlung. Mein
Rat um gut durch den Sommer zu kom-
men ist deshalb: Vermeiden Sie eine inten-
sive Sonnenbestrahlung, bei hoher UV-
Bestrahlungsstirke sollte ein Aufenthalt
im Freien in der Mittagszeit vermieden
werden, tragen Sie geeignete Schutzklei-
dung, eine Sonnenbrille und wenden Sie
Sonnenschutzmittel mit hohem Licht-
schutzfaktor an.*

Uwe Niemann

besondere im Stadtgebiet Leipzig gepflanzt
werden, deutlich teurer®, erklart Thomas
Girtner. Seit Herbst 2020 hitten bisher
iiber 8000 Baumkinder ein ,,neues Zuhau-
se“ in Leipzig und im Umland gefunden.
Fiir das UKL ist das seit Anfang Mirz lau-
fende Blutbank-Projekt ,,LEIPZIG pflanzt.
Wir pflanzen mit. ein weiterer Schritt auf
dem Weg zum Griinen Krankenhaus. Das
Thema Umwelt- und Klimaschutz betréfe
jeden, so Reinhard Henschler. Mit der
hauseigenen Initiative kénnen die UKL-
Blutspender ohne zusitzlich zu investieren-
de Zeitim Rahmen ihrer Blutspende ein re-
gionales Klimaprojekt unterstiitzen, indem
sie die erhaltene Aufwandsentschiddigung
diesem guten Zweck zukommen lassen.
Anja GriefSer

Mehr Informationen zur Blutspende am
UKL und zum Verbundprojekt mit
»LEIPZIG pflanzt® gibt es telefonisch unter
0341 - 97 25393 oder unter
www.blutbank-leipzig.de.
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Ehrung fiir

Prof. Christian Schwokowski

Emeritierter Chirurg auf dem Séchsischen Arztetag ausgezeichnet

B Prof. Christian Schwokowski ist die
Hermann-Eberhard-Friedrich-Richter-
Medaille verliehen worden. Der emeri-
tierte Chirurg erhielt die Auszeich-
nung vom Prdsidenten der Sachsi-
schen Landesarztekammer, Erik
Bodendieck, auf dem 31. Sachsischen
Arztetag Mitte Juni.

Prof. Schwokowski arbeitete jahrzehnte-
lang als Viszeralchirurg am Universitétskli-
nikum Leipzig und war Oberarzt und stell-
vertretender Klinikdirektor. ,Christian
Schwokowski hat sich um die drztliche Ver-
sorgung der ihm anvertrauten Patienten,
die drztliche Fort- und Weiterbildung und
dieirztliche Selbstverwaltung in Sachsen in
herausragender Weise verdient gemacht®,
heif3t es in der Laudatio. Fiir die Entwick-
lung der modernen Chirurgie sei er einer
der mafigeblichen Protagonisten gewesen.
Schwokowski fithrte 1992 die erste mini-
mal-invasive Entfernung einer Gallenblase
am Leipziger Uniklinikum durch.

Foto: privat / Quelle: Wikipedia

Der 80-Jahrige befasst sich schon seit vielen
Jahren mit der Geschichte seines Fachge-
bietes an der Universitét Leipzig und erin-
nert in Biichern, Vortragen und Symposien
an die berithmten Ordinarien der Leipziger
Chirurgie. ic

Universitatsklinikum
Leipzig
Medizin ist unsere Berufung.

WILLKOMMEN

BEI UNS!

Gesundheits- und Krankenpfleger/-in (d)

fur die Neonatologische Intensivstation

Jetzt bewerben!

www.uniklinikum-leipzig.de

Pandemie hat alle
Beteiligten ein Stiick
zusammenriicken lassen

Seelsorger am UKL blicken mit persénlichen Erlebnissen
auf anderthalb Jahre COVID-19 zuriick

Gemeindereferent Matthias Deckwart und seine beiden Kollegen sind als Seelsorger im Uni-
klinikum Gesprichspartner fiir Patienten und alle Mitarbeiter. Auch fiir sie waren die vergan-

genen Monate eine sehr herausfordernde Zeit.

m ,Ich besuchte einen Patienten auf
der Covid-Station. Mein Gesichtsschild
lief so an, dass ich mich bemiihen
musste, eine Stelle zum Durchgucken
zu finden, um dem Mann ins Gesicht
sehen zu kénnen. Er war sehr optimis-
tisch, diese Isolationsstation bald
wieder verlassen zu kénnen. Doch es
kam anders. In diesem Moment dach-
ten wir nicht, dass das unser letztes Ge-
sprach sein sollte. Wenige Tage spater
fiel er ins Koma und starb eine Woche
spater. Ich war bei ihm, als erim Koma
lag. Ich war bei ihm, wenige Minuten,
bevor er starb”, erinnert sich Matthias
Deckwart (56).

Fir den katholischen Gemeindereferen-
ten, der seit 2018 am Universitatsklinikum
tatig ist, und die anderen Seelsorger be-
gann mit der Pandemie vor rund andert-
halb Jahren wie fiir alle eine besondere
Zeit. ,Unter anderem erweist sich die Ge-
sichtsmaske bis heute als eine Behinderung
bei der Kommunikation®, sagt Michael
Bauer (56), der evangelische Pfarrer, der
seit 2019 auf den Stationen unterwegs ist,
um mit Patienten zu sprechen, die Beistand
brauchen. Denn die Gesichtsverhiillung
belastet nicht nur die Seelsorger, sondern
auch die Patienten. Auch er nennt beim
Blick zuriick ein trauriges Erlebnis: ,,Ich
kam ans Bett eines Patienten, der im
Sterben lag. Seine Frau safl mitam Bett und
wir nahmen Abschied von ihm. Wenn man
sich dabei einander nicht richtig ins Ge-
sicht sehen kann, beeintrichtigt das die
Atmosphire in einer Trauersituation.”

Die Pandemie habe nicht nur das Leben
vieler und die Kraft aller gekostet, sondern

Foto: Stefan Straube

auch Verdnderungen bewirkt, sagen die
Seelsorger. ,Die Wertschitzung fiireinan-
der tritt deutlicher zutage, so Matthias
Deckwart. ,Viele auf Station sagen jetzt:
,Danke, dass Sie da waren’ Das hat mich
tiberrascht und angenehm beriihrt.“ Sein
Kollege Bauer ergénzt: ,Die Mitarbeiter der
Stationen haben gemerkt, dass es entlas-
tend fiir alle Beteiligten sein kann, wenn ein
Seelsorger da ist. Die tagtaglichen Krisensi-
tuationen, besonders auf den Covid-Statio-
nen, belasteten alle Beteiligten und haben
uns ein Stiick zusammenriicken lassen. In
der Neonatologie, in der es leider auch eini-
ge Nottaufen gab, und bei manchem Ab-
schiednehmen auf anderen Stationen, ha-
ben Schwestern und Arzte mit hohem En-
gagement trotz der Pandemie-Einschran-
kungen unheimlich viel moglich gemacht.
Dafiir waren die Angehérigen und auch wir
Seelsorger sehr dankbar.*
Gerade in der besonders angespannten Zeit
des Besucherstopps stand den Patienten
nur das Personal als Gespréchspartner zur
Verfiigung. ,Da wurden der Pfarrer und
der Gemeindereferent auch von Menschen
in Anspruch genommen, die sonst nicht
diesen Kontakt gesucht hitten®, sagt Mat-
thias Deckwart. ,Wir wurden auf dem Gang
angesprochen und haben versucht, fiir je-
den ein paar Minuten Zeit zu finden.“
Die Seelsorger hoffen, dass die Welt bald
wieder zur Normalitat zuriickkommt. Sie
wissen sich dabei in guter Gesellschaft mit
Patienten und Mitarbeitern. ,,Auch wir
Seelsorger diirfen grofle Hoffnungen ha-
ben und wiinschen auch allen Patienten
und Mitarbeitern, dass sie in Erfillung
gehen.

Uwe Niemann

LIEBIGSTRASSE AKTUELL
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»Wir haben noch nie die Menschen so froh gemacht”

Madlen Naumann und Sophia Heese arbeiten in den Arztpraxen des Medizinischen Versorgungszentrums (MVZ) des UKL am Briihl -
und haben seit Wochen eine neue Aufgabe: die Impftermine zu organisieren.

Madlen Naumann, 32, ist seit dem 1. Januar
2020 als Praxismanagerin des MVZ am
Briihl fiir alle organisatorischen Fragen der
vier Fachbereiche (HNO, Gyndkologie,
Allgemeinmedizin und Pddiatrie) verant-
wortlich. Dazu gehiren die Verwaltung der
Patientendaten ebenso wie Abrechnungen,
Dienstplanung und Materialorganisation.
Seit Monaten bedeutet das vor allem: ,Den
Wandel managen”.

Sophia Heese, 30, hat am Uniklinikum in der
Notaufnahme gelernt und ist seit 4 Jahren
Teamleiterin im MVZ. Sie organisiert die
Teams der Praxen fiir HNO, Allgemeinme-
dizin und Pidiatrie und fungiert als Schnitt-
stelle und Ansprechpartnerin Nr. 1 fiir alle
iibergeordneten  Fragen. Ihr Hauptziel:
~Geregelte Abliufe sicherstellen, trotz Coro-
na und Impfkampagne”.

Nach anderthalb Jahren Pandemie und
drei Monaten Impfungen in den Arzt-
praxen - wie ist IThr Arbeitsalltag?

Sophia Heese: Sehr anders. Es war von Be-
ginn an deutlich mehr zu tun, zudem ist alles
aufwandiger geworden. Das betrifft die Ab-
rechnungen, die Organisation und natiirlich
die Dokumentation. Wir melden zum Bei-
spiel jeden Tag, wie viele Impfungen wir
durchgefithrt haben, und zwar unterschie-
den nach Erstimpfungen, Zweitimpfungen,
dem Alter der Geimpften, ob iiber oder
unter 60 Jahre. Diese Meldung wird taglich
erstellt und dann weitergegeben ans RKI, da-
mit die Impfdaten bundesweit erfasst wer-
den kénnen. Bei bis zu 54 Corona-Schutz-
impfungen am Tag ist das eine Hausnum-
mer. Und wir machen das nebenbei - wir
sind ja kein Impfzentrum, der normale Pra-
xisbetrieb lduft auch weiter.

Madlen Naumann: Jetzt gerade (18.6.,
Anm. d Red.) planen wir den Impfstart in
unserer Kinderarztpraxis, nachdem nun
die STIKO-Empfehlung da ist. Wir haben
uns iiber das gesamte MedVZ darauf ver-
standigt, dass wir hier sehr individuell auf-
klidren und abwigen werden und dann ent-
sprechend den Empfehlungen impfen wer-
den, wenn beide Seiten - Eltern und Kind -
sich sicher und einverstanden sind. Da die
Freigabe ab 12 Jahren gilt, konnen auch die
Kinder gefragt werden. Vor kurzem haben
wir in der Gyndkologie mit der Impfung der
Schwangeren begonnen. Was es fiir uns an-
spruchsvoll macht — wir haben immer nur
sehr wenig Vorlauf fiir die Umsetzung aller
Neuerungen. Als vor Ostern die Ansage
kam, die Hausérzte diirfen nach Ostern
impfen, hatten wir genau eine Woche, um
dafiir alles auf den Weg zu bringen.

Das ist nur sehr wenig Zeit. Haben Sie es
geschafft?

Naumann: Tatsdchlich ja, wir fragen uns

manchmal, wie wir das geschafft haben.
Aber wir haben sofort mit den Impfungen
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Madlen Naumann (li.) und Sophia Heese arbeiten in den Arztpraxen des Medizinischen Ver-
sorgungszentrums (MVZ) des UKL am Briihl und berichten im Interview tiber ihren Arbeits-

alltag der vergangenen Monate.

begonnen. Das war ein Riesen-Kraftakt des
gesamten Teams. Und dann kam der erste
Ansturm, verbunden mit einem um 100
Prozent hoheren Aufwand. Eine Corona-
Impfung ist ja keine normale Impfung. Wir
bestellen den Impfstoff jeweils fiir die kom-
mende Woche, dann erfahren wir nach
zwei Tagen, wieviel wir tatsdchlich bekom-
men. Und dann werden die Patienten ange-

»Die Menschen sind unglaublich froh und
erleichtert” - mit dem Beginn der Impfungen
bei den Hausdrzten erlebten die Mitarbeiter

im MVZ am Briihl einen wahren Ansturm
auf die Termine. Foto: Hagen Deichsel

Foto: Helena Reinhardt

rufen und die Termine geplant. Die Aufkli-
rungsgespriache dauern linger als sonst,
und wir haben 15 bis 30 Minuten Nachbe-
obachtungszeit, in der wir die Patienten
hier nachbetreuen, natiirlich alles getrennt
vom Praxisbetrieb und unter Einhaltung
der Hygieneregeln. Bei anderen Impfungen
istes ein kurzes Gesprich, ein Piecks, fertig.
Mit Blick auf die Abrechnung kann ich sa-
gen, dass dieser Aufwand mit der Vergii-
tung pro Corona-Schutzimpfung bei wei-
tem nicht abgedeckt ist.

Heese: Seit dem Impfbeginn ging es hier
manchmal zu wie auf dem Bahnhof. Das
Telefon stand einfach nicht still, tausende
Emails, viele Patienten kamen personlich
vorbei, und nicht nur einmal, sondern mit
Nachfragen: ,Wann bin ich dran? Kénnen
Sie es denn schon ungefihr absehen?“ Wir
wurden einfach {iberrannt, vor allem, nach-
dem die Impfpriorisierung aufgehoben
wurde. Zum Gliick haben wir ein super
Team, das seit Monaten an der Front steht
und dass alles gemeinsam stemmt. Und bis
auf wenige Ausnahmen waren alle Patien-
ten sehr geduldig und verstandnisvoll, auch
wenn wir nicht sagen konnten, wann es mit
dem Termin klappen wird.

Und wie sind die derzeitigen Arbeitstage?

Heese: Es ist etwas ruhiger geworden. Heu-
te hatten wir 18 Zweitimpfungen. Wir erle-
ben auch nicht, dass die Patienten ihre
Impftermine nicht wahrnehmen. Bisher
hatten wir noch keine einzige Absage, und
wir mussten auch keine einzige Impfdosis
verfallen lassen. Die Termine werden zu
100 Prozent wahrgenommen, und die
Menschen sind unglaublich froh und er-

leichtert. So etwas habe ich noch nie erlebt,
es ist so, als wiirden wir ihnen mit dem
Impftermin eine Last von der Seele neh-
men. Alle sind vor allem unglaublich dank-
bar, auf den Terminen liegen so viele Hoff-
nungen. Als wir in einer Woche einmal gar
keine Impfdosen bekommen haben, habe
ich dann alle Apotheken in Leipzig abtele-
foniert, bis ich eine gefunden habe, in der
ein paar Impfdosen iibrig waren. Wir konn-
ten dann trotzdem weiterimpfen.

Naumann: Vor allem unsere élteren Pa-
tienten haben sehr auf die Impfung gewar-
tet, viele haben sich lange nicht mehr raus-
getraut, wollten aber nun endlich wieder
die Familien sehen, am Leben teilnehmen.
Unsere Arbeit hatte dann auch viel mit See-
lenbetreuung zu tun. Und wir mussten auch
lernen mit unserer Unsicherheit umzuge-
hen. Wir wussten ja oft vieles erst mal nicht
genau. Wie wird das alles laufen, wie sehen
die Nebenwirkungen aus, wie vertragen die
Patienten die Impfungen?

Heese: Es ist aber alles gut gegangen.
Niemand hatte ernstere Probleme.

Wie viele Corona-Schutzimpfungen
waren es denn bisher?

Naumann: An die 600. Wir haben dafiir die
Vormittage an drei Tagen reserviert, an den
anderen zwei Tagen muss dann alles ge-
schafft werden, was sonst eigentlich in fiinf
Tagen erledigt wurde. Und das wuppen wir
ganz ohne zusétzliches Personal.

Heese: Aber die Patienten sehen das, sehen
unseren Aufwand. Wir bekommen un-
glaublich viel Anerkennung fiir die gute
Organisation, unseren Einsatz. Alle sind
hoch zufrieden, dass sie jetzt diesen Schutz
bekommen. Soviel Wertschétzung ist rich-
tig Balsam fiir die Seele. Wir miissen natiir-
lich nicht finf Mal am Tag horen, wie toll
wir sind, aber ab und zu ein Lob - das ist
grofSartig.

Naumann: Sonst gibt es ja eher Beschwer-
den, daher genief3en wir diese Zeit gerade
auch. Und versuchen immer zu helfen, zum
Beispiel jetzt den Eltern, die unsicher sind,
wie sie mit den Impfungen fiir die Kinder
umgehen sollen. Da gibt es viel Beratungs-
bedarf. Wir gehen daher auch davon aus,
dass es Beratungstermine mit anschliefSen-
der Bedenkzeit geben wird. Und vielleicht
wird dann auch kein Impftermin folgen.
Aber das ist okay.

Alle sprechen von der vierten Welle -
worauf stellen Sie sich fiir die kommen-
den Monate ein?

Heese: Auf die Drittimpfungen im Herbst
und damit den dritten Ansturm. Obwohl
wir ja noch nichts dariiber wissen. Wird es
das geben, wenn ja - wann, wo, wie wird das
alles erfolgen?
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Naumann: Es wird sicher wieder alles sehr
kurzfristig umzusetzen sein, das kennen
wir ja aber schon. Dazu kommt dann zu-
satzlich die Grippeimpfung und die Infekt-
zeit. Ganz sicher wird auch die Zahl der Co-
rona-Tests in den Praxen wieder steigen.
Wir hatten ja zwischenzeitlich den Ein-
druck, zu einem Testzentrum zu werden.
Viele Praxen haben fiir den Corona-Test an
uns verwiesen, manche Patienten kamen
mit Uberweisungsschein ,,MVZ am Briihl,
Corona-Testzentrum®. Das waren wir aber
nie, wir sind eine Praxis wie andere auch,
das hat uns schon sehr erstaunt. Den Ver-
sorgungsauftrag hatten doch alle, nicht nur
wir. Aber wir haben uns darauf eingestellt
und unsere Abldufe entsprechend ange-
passt.

Heese: Akut- und Bestellsprechsunden
wurden zeitlich getrennt, und in den Akut-
zeiten haben wir mit voller Schutzkleidung
gearbeitet. Bei einem positiven PCR-Test
nach dem anderen wie im Herbst war das
schon als Selbstschutz erforderlich. Jetzt
muss es nicht mehr immer die volle Montur
sein, aufler, ein Verdachtsfall ist angekiin-
digt. Aber auch nach der Pandemie werden
wir diese Form der Akutsprechzeiten bei-
behalten, das hat sich ganz eindeutig be-
wihrt.

Naumann: Corona hatte so auch etwas Gu-
tes. Wir haben unsere Prozesse iiberdacht
und festgestellt, dass manches anders und
besser organisiert werden kann. Ich wiirde
mir auch wiinschen, dass die Wertschit-
zung, die wir derzeit erleben, etwas anhalt.
Und fiir die Zukunft wire es schon, wenn in
einer nichsten Pandemie auch mehr auf
diejenigen gehort wird, die all die Beschliis-
se dann an der Basis umsetzen miissen.

Heese: Ich wiirde mir wiinschen, dass uns
das in den letzten Monaten enorm gewach-
sene Miteinander und die Solidaritat erhal-
ten bleiben.

Interview: Helena Reinhardt

MVZ am Briihl - MVZ
des Universitatsklini-
kums Leipzig

B Allgemeinmedizin, HNO-Heilkun-
de, Kinderheilkunde, Frauenheil-
kunde, Logopéadie, Ambulantes
Operieren

B 11 Arztinnen und Arzte

B 14 Medizinische Fachangestellte
und 2 Auszubildende

B 400 einbestellte Patientinnen und
Patienten am Tag

B www.medvz-leipzig.de

B Insgesamt gehdren 21 Arztpraxen
und eine Logopadie zu den Medizi-
nischen Versorgungszentren
(MedVZ) des Universitatsklinikums
Leipzig. Eine Ubersicht aller Praxen
und Standorte finden Sie in Aus-
gabe 2/2021 der ,Liebigstralle
aktuell”. Diese und alle weiteren
Ausgaben kénnen Sie auf unserer
Internetseite www.uniklinikum-
leipzig.de nachlesen.

Prof. Uta Ceglarek steht der Deutschen
Gesellschaft fiir das Neugeborenenscreening

(DGNYS) vor

m Prof. Dr. Uta Ceglarek, stellvertre-
tende Direktorin des Instituts fiir Labo-
ratoriumsmedizin, Klinische Chemie
und Molekulare Diagnostik, steht jetzt
der DGNS vor. Die Leipziger Expertin
wurde auf der diesjahrigen Jahresta-
gung zur Prasidentin der Deutschen
Gesellschaft fiir das Neugeborenen-
screening gewahlt.

,Ich freue mich sehr iiber diese Wahl und
die damit verbundenen Aufgaben zur Wei-
terentwicklung des Neugeborenenscree-
nings®, so Prof. Uta Ceglarek. Sie wird der
DGNS fiir die kommenden drei Jahre vor-
stehen und damit die Umsetzung der Er-
weiterung des Screenings auf 19 Zieler-
krankungen, erginzt um Sichelzellandmie
und Spinale Muskelatrophie, begleiten.
»Unsere Aufgabe wird es auch sein, zu kla-
ren, wie wir noch weitere Erkrankungen in
das Screening einbinden und so weiteren

F&\\\}f Ttes L/

Prof. Uta Ceglarek wurde zur Prisidentin
der DGNS gewdhlt.
Foto: Stefan Straube

Kindern und deren Eltern frithzeitig helfen
konnen®, so Ceglarek.
Die DGNS agiert als Fachgesellschaft an
der Schnittstelle der Labormedizin mit der
Pidiatrie und der Epidemiologie. Ziel ist
eine moglichst umfassende frithe Diagnose
angeborener schwerer Stoffwechsel- und
Hormonerkrankungen sowie Immunde-
fekte bei Neugeborenen, um so durch eine
vorbeugende Behandlung Folgeschidden zu
vermeiden.
Allein im sdchsischen Screeningzentrum
in Leipzig werden jahrlich etwa 38 000 Ba-
bys aus Sachsen und Thiiringen unter-
sucht. Bundesweit erfasst das Neugebore-
nenscreening, fiir das wenige Tage nach der
Geburt eine Blutprobe aus der Ferse ent-
nommen wird, jahrlich etwa 780 000 Saug-
linge. 2018 wurden bei diesen Reihen-
untersuchungen 755 bestitigte Diagnosen
registriert.

Helena Reinhardt

Offizieller Startschuss fiir ,,UKLearn"

Plattform fir digitales Lernen ermdglicht zundchst neuen Mitarbeitern flexibles Absolvieren der

Einfihrungsveranstaltung

B Seit Dezember 2020 gibt es am UKL
eine E-Learning-Plattform. Das System
mitdem Namen ,UKLearn” wurde vom
Referat Personalentwicklung und dem
Bereich 1 - Informationsmanagement
in enger Zusammenarbeit entwickelt
und eingefiihrt. Nachdem die Platt-
form bei ausgewdhliten Pilotprojekten
ihre ,Feuertaufe” erfolgreich iiber-
standen hat, folgt nun der offizielle
Startschuss mit einem Update der Ein-
fiihrungsveranstaltung fiir neue Mit-
arbeiter (EVA).

Ab dem 1. August werden zahlreiche mit
der EVA verbundenen Pflichtveranstaltun-
gen nicht mehr wie bisher zu festen Zeiten,
sondern digital und flexibel angeboten. Je-
der neue Mitarbeiter hat nach seiner Ein-
stellung bis zu sechs Wochen Zeit, diese
Kurse online zu absolvieren. Veranstaltun-
gen wie die monatliche Begriiffung durch
den Vorstand und das Dekanat oder die Re-
animationskurse werden weiterhin in Pra-
senz bzw. als Webinar angeboten.

»Mit der neuen Plattform konnen unsere
Mitarbeiter ihre Kurse zeitlich sowie 6rtlich
flexibel, je nach Schicht- und Einsatzzeit,
absolvieren. Wir wollen damit zukiinftig
vor allem die Einrichtungen entlasten und
den unterschiedlichen Arbeitsrealititen
entgegenkommen. Um das System nutzen
zu kénnen, wird jeder Mitarbeiter fiir ,JUK-
Learn’ einen eigenen Account erhalten, mit
dem ihm genau die Inhalte angeboten wer-
den, die fiir ihn interessant sind® erklart
Martin Wessel, Leiter UKL-Akademie so-
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Max Vetter (Ii.), Fort- und Weiterbildung, und Hannes Knuth (re.), Referat Personalentwick-

lung, fiillen das neue E-Learningsystem ,UKLearn® mit Inhalten.

wie Leiter Personalentwicklung des Be-
reichs 4 — Personal und Recht.

Nach der Digitalisierung der EVA sowie
weiterer Pflichtveranstaltungen wird im
Anschluss gepriift, inwieweit die Digitali-
sierung weiterer Kurse des Bildungspro-
gramms sinnvoll ist. Danach soll der Fokus
auf einrichtungsspezifische Formate gelegt

Foto: Stefan Straube

werden. In welcher Form Veranstaltungen
digitalisiert werden, muss individuell ent-
schieden werden. ,Theoretisch ist vom
Hochladen einfacher PDFs bis hin zu Vir-
tual Reality* alles denkbar®, so Max Vetter,
der sich im ,,UKLearn“-Team mit Hoch-
druck um die mediale Produktion neuer
Inhalte kiimmert. ukl
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Neue Zell- und Gentherapien als Hoffnungstrager im
Kampf gegen den Krebs

PD Dr. Herling und Dr. Vucinic erldutern bei ,Medizin fir Jedermann” moderne Behandlungsmethoden

m Das Blut, seiner Bestandteile und
deren Funktionen, die Bedeutung des
Knochenmarkes und des Blutbildes -
es war eine ganze Menge an Infor-
mationen, die die beiden Experten
des Universitdtsklinikum Leipzig
(UKL) in ihren Vortragen zum Thema
»Zell- und Gentherapien zur Behand-
lung von Krebserkrankungen” den
Online-Zuschauern zumuteten. Aber
PD Dr. Marco Herling, Geschifts-
fiihrender Oberarzt, und Dr. Vladan
Vucinic, Oberarzt, beide in der Klinik
und Poliklinik fiir Hamatologie, Zell-
therapie und Hamostaseologie am
UKL, wollten im Rahmen der Vortrags-
reihe ,Medizin fiir Jedermann” schon
sehr exakt iiber diese neuartigen
Therapien informieren. Und ohne ein
gewisses Grundwissen sind diese
neuen Therapien, die so viel Hoffnung
geben, nicht zu verstehen.

Bisher gab es im Grunde zwei Moglichkei-
ten, Leukdmien und Lymphomen zu begeg-
nen: die Hochdosis-Chemotherapie plus
anschlieflender Riickgabe zuvor gewonne-
ner eigener Blutstammzellen und die
Hochdosis-Chemotherapie plus anschlie-
flender Gabe fremder Blutstammzellen. Bei
beiden Varianten wird per Hochdosis-Che-
motherapie das blutbildende System des
Korpers, das Knochenmark, zerstort, weil
es falsch arbeitet. Bei Variante 1 werden da-
nach eigene gesunde Blutstammzellen ge-
nutzt, um das Knochenmark wieder aufzu-
bauen. Bei Variante 2 kommen fremde ge-
spendete Blutstammzellen zum Einsatz, die
dem Patienten ein neues Immunsystem be-
scheren. Das wird seit rund 60 Jahren so ge-
macht und istimmer weiter verbessert wor-
den. Heute gehort die allogene Stammzell-

Foto: Stefan Straube
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Die bisherige Therapie sei
bewihrt und koste pro Patient
nur eine vierstellige Summe. Die
neue Therapie hingegen schlage
pro Patient mit einer
sechsstelligen Summe zu Buche.

PD Dr. Marco Herling
Geschdftsfiihrender Oberarzt

therapie zu den medizinischen Routinever-
fahren. Auch die Zahl der Spender ist recht
hoch: Sie betrégt in Deutschland fiinf bis
sechs Millionen. Zudem, heben die Leipzi-
ger Wissenschaftler hervor, bestehe heute
die Moglichkeit, auch bei nicht hundert-
prozentig iibereinstimmenden Gewebe-
merkmalen Spenden zu verwenden.

Aber der medizinische Fortschritt geht wei-
ter. Nunmehr steht mit der CAR-T-Zellthe-
rapie ein ziemlich raffiniertes Verfahren
gegen die raffinierten Krebszellen zur Ver-
fugung. CAR ist die Abkiirzung fiir chima-
rer Antigenrezeptor, wobei chimér heif3t,
dass dieser Rezeptor aus Bestandteilen zu-
sammengesetzt wird, die eigentlich nicht
zusammengehoren. Durch diesen CAR
konnen Immunzellen die Krebszellen, die
sich gern tarnen, erkennen und bekdmpfen.
Im Rahmen der CAR-T-Zelltherapie wer-
den dem Patienten T-Zellen entnommen
und im Labor mit dem CAR ausgestattet.
Klingt einfach, ist aber ein hochst an-
spruchsvoller Prozess. Am Ende bekommt
der Patient seine ,,scharf gemachten Zellen
per einmaliger Infusion zuriick. Am Ende
stehen zum Teil spektakuldre Therapie-
erfolge bei Krebspatienten mit weit fortge-
schrittenen Krebserkrankungen.

Soweit die gute Nachricht. Die schlechte
besteht aus zwei Teilen: Erstens sind auch
bei dieser modernen Therapie heftige
Nebenwirkungen méglich. Deshalb muss
vor der Behandlung genau gepriift werden,
welcher Patient den Nebenwirkungen wi-
derstehen kann. Zweitens ist die CAR-T-
Zelltherapie derzeit nur fiir einige Krebs-
erkrankungen anwendbar — was aber gleich
zum Blick in die Zukunft fithrt. Die Leipzi-
ger Arzte sehen gute Chancen, dass mit die-
ser Therapie auch andere Krebserkrankun-
gen behandelt werden konnen. Zudem sei
ein Ziel, Prdparate ,,aus dem Regal® ver-
wenden zu konnen, statt bisher fiir jeden
einzelnen Patienten seine spezielle Spritze
herzustellen. Fiir diese Ziele forscht und
arbeitet mit SaxoCell ein Zusammen-
schluss von Wissenschaftlern der Universi-
tatsmedizin Leipzig, des Fraunhofer-Insti-
tuts fir Zelltherapie und Immunologie

Foto: Stefan Straube
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Dr. Vladan Vucinic, Oberarzt der Klinik
und Poliklinik fiir Hamatologie, Zelltherapie
und Hiamostaseologie

(IZI), der TU Dresden sowie des Klinikums
Chemnitz, der erst jiingst eine Millionen-
forderung zugesprochen bekam.
Die Zukunftsaussichten fiir die neuen Zell-
und Gentherapien fithrten zur Frage des
Moderators von ,,Medizin fiir Jedermann®
Prof. Dr. Roth: Wird die bisherige Therapie
aus Hochdosis-Chemo plus Stammzell-
transplantation von der CAR-T-Zellthera-
pie abgelost? Nein, sagte Dr. Herling. Die
bisherige Therapie sei bewédhrt und koste
pro Patient nur eine vierstellige Summe.
Die neue Therapie hingegen schlage pro
Patient mit einer sechsstelligen Summe zu
Buche.

Uwe Niemann

Nichster Termin: 22. September
Thema: Alzheimer nicht nur im Alter —
die unerkannte Krankheit

Referent: Prof. Joseph Claflen

Noch miissen Workstations die Live-Untersuchungen ersetzen

Herzspezialisten vermitteln Wissen beim Mitteldeutschen Echokardiographie-Kongress

B Von Aachen und Berlin iiber Leuven
und London bis Uppsala und Wien
reichten die Herkunftsorte der Herz-
spezialisten, die beim Mitteldeutschen
Echokardiographie-Kongress Ende Ju-
ni ihr Wissen und ihre Erfahrungen
weitergaben. ,,Im Mittelpunkt standen
Untersuchungen zur Herzinsuffizienz,
genauer zur HFpEF (Heart Failure with
preserved Ejection Fraction), aber
auch Themen wie die Folgen von CO-
VID-19-Infektionen bei Sportlern oder
die kombinierte oder Mehrfach-Klap-
penerkrankung”, so Prof. Dr. Andreas
Hagendorff, Leiter der Kardialen Bild-
gebung der Klinik und Poliklinik fiir
Kardiologie am Universitatsklinikum
Leipzig (UKL).

LIEBIGSTRASSE AKTUELL

Die Veranstaltung fand wie im Vorjahr
wieder virtuell, also als Web-Kongress,
statt. ,Mir war es sehr wichtig, trotz der
Corona-Pandemie mit ihren Erschwernis-
sen diesen niitzlichen Erfahrungsaus-
tausch aufrechtzuerhalten. Natiirlich ist
der praktische Teil mit Ultraschall-Unter-
suchungen an Probanden leider nicht
moglich. Aber wir haben uns etwas einfal-
len lassen, damit die teilnehmenden
Kardiologen moglichst viel Praxis-Erfah-
rungen mitnehmen koénnen: Die Live-
Demonstrationen fanden deshalb nicht
am Menschen, sondern an Workstations
statt. Dadurch konnten wir vorfiihren, was
bei bestimmten Fragestellungen ganz
praktisch zu machen ist, erldutert der
Leipziger Herzspezialist. Im Besonderen

Ned -
»
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Prof. Dr. Andreas Hagendorff,
Leiter der Kardialen Bildgebung der
Klinik und Poliklinik fiir Kardiolo-
gieam UKL.  Foto: Stefan Straube

ging es dabei um Denkansitze zur Selbst-
tiberpriifung von Untersuchungsergeb-
nissen; den Kardiologen wurden Vor-
schldge zu Plausibilititsanalysen vermit-
telt, damit sie Fehler erkennen.

Ziel von Prof. Hagendorff ist es, den Kon-
gress im ndchsten Jahr wieder als echte
Live-Veranstaltung anbieten zu kénnen.
»Die praktischen Demonstrationen und
der personliche Austausch sind trotz der
tollsten Kommunikationstechnik un-
ersetzlich. Deshalb hoffe ich sehr, dass
unser Echokardiographie-Kongress wie-
der das Format erhalten kann, der ihn zu
einem Anziehungspunkt weit iiber Mittel-
deutschland hinaus gemacht hat.“

Uwe Niemann
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Ein Dankeschon fir Dr. Steffi Mayer und Jacqueline Geifller

Jette und Jens Hoppe, Dr. Steffi Mayer (Arztin in der Kinderchirurgie,
vilnr.)

- b \.‘V 1i

"

HQ

Jens und Jette Hoppe, Jacqueline GeifSler (Schwester auf Station
E21. - Kinderchirurgie, v.L.n.r.)

Fotos: Stefan Straube

Die kleine Jette hat schon viel Zeit in Kli-
niken, u. a. dem UKL, verbringen miissen.
Dabei standen der Familie in dieser
schweren Zeit besonders zwei Kollegin-
nen zur Seite: Dr. Steffi Mayer hat sich
iber das ohnehin schon hohe normale
Maf3 um die kleine Patientin gekiimmert.
Und mit Schwester Jacqueline auf der Sta-
tion E2.1 der Kinderchirurgie hatte Jette
auch dort eine besondere Bezugsperson,
die ihr oft ein Lécheln auf die Lippen zau-
berte. Fiir all diese liebevolle und un-
ermiidliche Unterstiitzung bedankt sich
Jette zusammen mit ihren Eltern ganz
herzlich bei den beiden Mitarbeiterinnen
sowie dem gesamten Team der Kinderchi-
rurgie: ,Wir freuen uns, dass es Jette in-
zwischen sehr gut geht und koénnen der
UKL-Kinderchirurgie nur immer wieder
dafiir danken’, meint abschlielend Papa
Jens Hoppe.

Lange Nacht der Wissenschaften geht online

Grolite gemeinsame Veranstaltung von Leipziger Wissenschaftseinrichtungen findet am 16. Juli statt

B Die Lange Nacht der Wissenschaf-
ten Leipzig geht in diesem Jahr online.
Am 16. Juli ab 18 Uhr bringt die grofite
gemeinsame Veranstaltung der Leipzi-
ger Wissenschaftseinrichtungen orga-
nisiert von der Stadt Leipzig das Pro-
gramm direkt nach Hause oder dahin,
wo immer Sie auch gerade sind. Bunte
und interaktive Angebote fiir Kinder
sind ebenfalls Teil des Programms und
schon ab 14 Uhr auf dem Veranstal-
tungsportal www.wissen-in-leipzig.de
verfiigbar.

Roboter, Knete, Bach und Big Data:
Ein Wissenschaftsfest der besonderen
Art

Das Angebot ist reichhaltig, die Themen
sind vielféltig. Forscherinnen und Wissen-
schaftler aus 110 Leipziger wissenschaftli-
chen Instituten, Fakultiten und wissen-
schaftsnahen Einrichtungen stellen ihre
Wirkungsstitten und Projekte, ihre For-
schung und ihre Begeisterung fiir die Wis-
senschaft vor. Mitzuerleben ist das alles
live oder als Aufzeichnung: Vorlesungen,
Vortrige, Diskussionen, Rundginge, Kon-
zerte, Galerien, interaktive Workshops,
Fragespiele, Schnitzeljagden, Ritsel und
mehr.

Beitrige der Universititsmedizin
Leipzig

Traditionell beteiligt sich auch die Uni-
versitdtsmedizin Leipzig an der jahrli-

Grafik: Stadt Leipzig

u

Lange

Nacht der

Wissen

—schaften
Le-l pZ-Ig online

3 y

chen Veranstaltung zur ,,Nacht, die Wis-
sen schafft® In diesem Jahr werden virtu-
elle Einblicke in insgesamt neun Einrich-
tungen der Medizinischen Fakultit und
deren Forschungsfelder gegeben, innova-
tive Lehrprojekte prasentiert und zu Vor-
traigen und Diskussionsrunden einge-
laden.

-

16/7/21

Im Studienzentrum fiir Erwachsene am
LIFE Leipziger Forschungszentrum fiir
Zivilisationserkrankungen werden grofle
Bevolkerungsstudien durchgefiihrt, welche
epidemiologische Hinweise iiber die Ver-
breitung und Ursachen von Erkrankungen
liefern. Die Referentin PD Dr. Kerstin
Wirkner gibt ab 18 Uhr in einem Live-Vor-

trag zum Thema ,Was macht uns krank?
Was hilt uns gesund?“ einen Einblick in
Fragestellungen und Ergebnisse der epide-
miologischen Gesundheitsforschung in
Leipzig.

Eine virtuelle Besichtigung der LIFE Child
Studienambulanz ab 14 Uhr richtet sich
besonders an Kinder und Familien. Unter
dem Motto ,Was ist Gesundheit und wie
tragt unsere Studie dazu bei?* stellt sich
das Maskottchen Fridolin Lurch den klas-
sischen Untersuchungen und mochte ge-
nau wissen, wie die Arbeit hinter den Ku-
lissen der Studienambulanz fiir Kinder
funktioniert.

Die Robotik-Gruppe am ICCAS (Innova-
tion Center Computer Assisted Surgery)
strebt die Integration von Robotersyste-
men in den klinischen Arbeitsablauf an.
Zur Langen Nacht der Wissenschaften
wird das ICCAS in einer Live-Demonstra-
tion ab 19 Uhr mit einem KUKA Roboter-
arm grundlegende Prinzipien der Robotik
prasentieren und erklaren, wie Roboter-
systeme im Operationssaal eingesetzt wer-
den kénnen.

Ein Blick auf das breite Programm lohnt
sich auch fiir diejenigen, die am Abend der
Langen Nacht bereits verplant sind, denn
ein Grofiteil der Programmpunkte soll
dauerhaft einsehbar bleiben.

Katharina Reichert

Mehr Informationen und alle Veran-
staltungen unter www.wissen-in-leipzig.de

LIEBIGSTRASSE AKTUELL
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Beschwerdefrei dank richtiger Ernahrung

Ratgeber Zoliakie: Wie geht es nach der Diagnose weiter?

m ,Haben wir die Diagnose Zdliakie
gesichert, erfolgt ein zweiteiliges Auf-
klarungsgesprach: Ich erklare den El-
tern, was im Korper des Kindes durch
die Krankheit passiert, ein Erndh-
rungstherapeut der Kinderklinik er-
lautert, wo liberall Gluten enthalten ist
und welche glutenfreien Alternativen
es gibt. Denn lebenslang muss nun
Gluten vermieden werden”, sagt Dr.
Gunter Flemming, Kindergastroente-
rologe an der Kinderklinik des UKL.

Dies bedeutet fiir die gesamte Familie na-
tiirlich eine einschneidende Verdnderung
im Alltag. Aber bei den Allermeisten ge-
lingt diese Umstellung sehr gut. Und das
Erfreuliche ist, dass die Entziindung und
die damit verbundene Schidigung des
Diinndarms sich unter der glutenfreien Er-
nihrung komplett zuriickbilden.

»Im Verlauf finden regelméflige Vorstellun-
gen in unserer Sprechstunde statt. Hierbei
wird neben der korperlichen Entwicklung
auch der Verlauf der spezifischen Zoliakie-
Antikorper im Blut kontrolliert.“ Diese
normalisieren sich unter der glutenfreien
Ernahrung im Laufe der Zeit, kénnen aber

ORIGINAL
LEIPZIG
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auch Hinweise auf systemische Fehler in
der Erndhrung geben. Zudem werden das
Blutbild, Schilddriisen- und Leberparame-
ter kontrolliert, um mégliche Mangelzu-
stinde oder zur Zoliakie assoziierte Auto-
immunerkrankungen beispielsweise der
Haut, Schilddriise und Leber frithzeitig zu
erkennen.

»Die Zoliakie geht nicht weg, auch wenn
der Betreffende vielleicht keine Beschwer-
den bekommt, wenn er mal tiber die Stran-
ge schldgt und einen Hotdog isst®, sagt Dr.
Flemming. ,,Das Limit wird gesetzt durch
das Regenerierungsvermogen des Darms.
Jede noch so kleine Glutenbelastung l6st
umgehend wieder eine Entziindung der
Diinndarmschleimhaut aus, auch wenn der
Patient nichts davon spiirt.“ Hore die Belas-
tung auf, regeneriere sich die Diinndarm-
schleimhaut wieder. Aber dieses Regenerie-
rungsvermogen ist nicht unendlich. Kann
sich die Schleimhaut nicht mehr erholen,
sind Bauchschmerzen, Durchfille und
Mangelernéhrung die Folge und die thera-
peutischen Moglichkeiten sehr einge-
schrankt.

Die Diagnose erfolgt meist im Kindesalter,
aber auch im hoheren Erwachsenenalter

LEIPZIGER
ORIGINAL
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kann die Autoimmunerkrankung erstmalig
deutlich werden. Manche Patienten sind 30
bis 40 Jahre alt, wenn die Zoliakie erstmals
entdeckt wird, sie kann auch jenseits des 60.
Lebensjahres noch auftreten. Dann ist Prof.
Dr. Albrecht Hoffmeister, Leiter des Be-
reichs Gastroenterologie am UKL, gefragt.
Er behandelt auch die jugendlichen Patien-
ten weiter, die bis zu ihrem 18. Lebensjahr

Die Natur als Muse

von Dr. Flemming betreut wurden.
»Auch bei den Erwachsenen sind die Symp-
tome sehr vielfiltig®, so Prof. Hoffmeister.
»Sie reichen von Durchfall Giber Vitamin-
mangel und Anémie bis zu Leberwerterho-
hung. Uber Blutuntersuchungen sowie eine
Magen- und Zwolffingerdarmspiegelung
wird offenbar, wo die Ursache liegen konn-
te. Der Bluttest auf die Antikorper gegen
Transglutaminase gibt héufig einen ersten
Hinweis auf eine Zoliakie. Die endgiiltige
Absicherung der Diagnose erfolgt in vielen
Fillen durch eine Diinndarmbiopsie.*
Mit der Diagnose und dem dringenden Rat,
Gluten zu meiden, ist die Versorgung der
Patienten natiirlich nicht abgeschlossen.
Medizinische Verlaufskontrollen anhand
von Bluttests geben den Patienten Halt und
Gewissheit, dass sie mit ihrer glutenfreien
Diit richtig liegen. Zum anderen bietet die
Deutsche Zoliakie Gesellschaft (DZG) als
Selbsthilfegruppe den Betroffenen viel
Wissenswertes. ,,Beispielsweise werden
jahrlich Publikationen herausgegeben mit
Informationen, was die Patienten essen
konnen', so Prof. Hoffmeister, der sich
selbst fiir die DZG engagiert.

Uwe Niemann

Von der Natur inspirierte Bilder der Kiinstlerin Jarmila Kahnt sind derzeit in einer Aus-
stellung im Wartebereich der Urologie-Ambulanz zu sehen. Geboren wurde die Malerin
im, wie sie sagt, ,schonsten Teil der Slowakei, in der Niederen Tatra. Die Natur ihrer Hei-
mat pragte bereits zu Kinderzeiten ihren Sinn fiir Farben, Asthetik und Landschaft. Und
so bilden bis heute Baume, Pflanzen und die Schénheit der Natur einen zentralen Teil
ihres kinstlerischen Schaffens. Liebe und folgende Heirat verschlugen sie nach
Deutschland, wo sie in Thiringen lebt und in Leipzig arbeitet. Und eben jene Liebe
weckte auch die Sinnlichkeit in ihr, die sich in vielen ihrer Bilder niederschlagt.

ukl

Malerei von Jarmila Kahnt. Im Wartebereich der Urologie-Ambulanz,

Liebigstrafie 20, Haus 4.
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Verlosung: Drei Biichergutscheine
Die Losung des Kreuzwortratsels im Magazin 06/2021 lautete: Senkfuss. Schreiben Sie die Lésung auf eine Postkarte mit dem Kennwort ,Kreuzwortratsel” und
Gewonnen haben Gabriele und Jiirgen Miinzenberg (Markkleeberg), senden Sie diese bis zum 4. August 2021 an unsere UKL-Redaktionsanschrift (siehe
Peter Bartholomay (Leipzig) und Christa Binder (Zwenkau). Impressum, Seite 2) oder per E-Mail an: redaktion@uniklinik-leipzig.de.
Herzlichen Gliickwunsch allen Gewinnern! In E-Mails bitte Adresse angeben. Der Rechtsweg ist ausgeschlossen.
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m DAS UNI-KLINIKUM AUF EINEN BLICK

Peterssteinweg

Kliniken, Ambulanzen

Augenheilkunde; HNO; MKG;
Universitdtszahnmedizin

Tagesklinik
fiir kognitive Neurologie

Nuklearmedizin [Ambulanz];
KfH — Ambulante Dialyse

Innere und Operative Medizin;
Neurologie; Radiologie

4-1 Zentrale Notfallaufnahme

5-1 Strahlentherapie [Station]

5 Strahlentherapie [Ambulanz];
Nuklearmedizin [Station]

Frauen- und Kindermedizin;
Kindernotfallaufnahme

Universitares Krebszentrum [UCCL];
Frauen- und Kindermedizin;
Innere und Operative Medizin

71

7-2 Haus am Park

8 Blutspende

9 José-Carreras-Haus
10 Hautklinik
11 Ambulanter Augen-0P

13 Psychosoziale Medizin

14 Palliativmedizin

-
Parkhaus am

Universitétsklinikum
BriiderstraBe 59

Universitatsklinikum
Leipzig

Medizin ist unsere Berufung.

_ BriiderstraBe §/5.1 5.2
LiebigstraBe
AR

3

Fed =2 N6

[4]

41 @

Bayrischer \/_/ Paul-List-StraBe

Platz

[o]

MedVZ Allgemeinmedizin/
Kinderheilkunde;
Childhood-Haus

Information

s WICHTIGE SERVICE-NUMMERN

lhre Einwahl ins UKL: (0341) 97 -

Universitatsklinikum Leipzig
LiebigstralBe 18, 04103 Leipzig

Telefon
Internet

-109
www.uniklinik-leipzig.de

Zentrale Notfallaufnahme
Liebigstral3e 20, 04103 Leipzig
(Zufahrt Gber Paul-List-Stral3e)

Telefon - 17800
Offnungszeit 24 Stunden téglich
Notfallaufnahme

fiir Kinder und Jugendliche
LiebigstralBe 20a, 04103 Leipzig
Telefon
Offnungszeit

-26242
24 Stunden taglich

Abteilung fiir Geburtsmedizin
LiebigstraBe 20a, 04103 Leipzig

Schwangerenambulanz - 23494
Krei3saal -23611
Offnungszeit 24 Stunden taglich

Infoabend fiir werdende Eltern

Telefon -23611

Eine Anmeldung zur

Entbindung ist nicht erforderlich.
Mehr Informationen unter
www.geburtsmedizin-leipzig.de

Zentraler Empfang

LiebigstraBe 20, 04103 Leipzig

Telefon - 17900

Zentrale Notfallaufnahme
E Brustschmerz-Ambulanz

Kindernotfallaufnahme

Zugang Horsaal

/
N

@ Haltestelle [OPNV]
|
Taxi

m Parkplatz
-~
Parkhaus

Blutbank (Blutspende)
Johannisallee 32, 04103 Leipzig
Info-Telefon - 25393
Weitere Informationen finden Sie

auf Seite 14 sowie unter
www.blutbank-leipzig.de

Ambulanzen und Zentren

Zentrale Ambulanz Innere Medizin - 12222
Zentrale Ambulanz Chirurgie - 17004
Zentrale Ambulanz Kinderzentrum - 26242
Ambulanz Zahnerhaltung und
Parodontologie - 20558
Ambulanz Kieferorthopddie - 11305
Ambulanz Mund-, Kiefer- und Gesichts-
chirurgie -21105
Ambulanz Kinderzahnheilkkunde -21073
Ambulanz Zahnarztliche Prothetik und
Werkstoffkunder -21310

.! Gastronomie
E Geldautomat
Raum der Stille

SemmelweisstraBe

AN AN
F@13 14

HNO-Ambulanz -21721
Augenambulanz -21488
Psychiatrische Ambulanz - 24304
Psychosomatik-Ambulanz - 18858
Tropenmedizinische Ambulanz -20018
Ambulanz Krebszentrum UCCL -17365
Neurochirurgische Ambulanz -17510
Neurologische Ambulanz -24302
Dermatologische Ambulanz -18670
Universitares Brustzentrum - 23460
Transplantationszentrum -17271
Urologische Ambulanz -17633
Kliniksozialdienst -26206

Seelsorge -15965/-15967/-26126
Psychosoz. Beratungsstelle fiir
Tumorpatienten und Angehérige

- 15407
Informationen zu allen Kliniken

und Ambulanzen finden Sie unter
www.uniklinik-leipzig.de

Folgen Sie uns fir Neuigkeiten aus dem UKL auch auf Instagram @uniklinikum_leipzig und Twitter @UKL_Leipzig
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