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Heinrich Rower
Geschaftsfuhrer
St. Josef Krankenhaus GmbH

Die Betriebsleitung setzt sich
zusammen aus:

(von links nach rechts)

2.von links

Klaus Armonies (Technischer Leiter),

Marion Baumgartner (Pers.-Verwaltungs-
leiterin und Sprecherin der Betriebsleitung),
Ralf Hantel (stellvertretender Personalleiter),
Jurgen Brauckmann (Geschéftsfihrer des
Gesundheitszentrums Niederrhein),

Oliver Wittig (Pflegedienstleiter)

Michael Koziel (Bereichsleiter der statio-
naren und ambulanten Pflegeeinrichtungen),
und Dr. med. Thomas ZiegenfuR3 (&rztlicher
Direktor, Chefarzt).

links auf3en: Pfarrer Heinrich Blicker,
Stiftungs- und Aufsichtsratvorsitzender
2.von rechts: Heinrich Réwer,
Geschaftsfihrer

EDITORIAL

Liebe Leserinnen und Leser!

Endlich ist die lange, nicht enden wollende Winterzeit vorbei und der
Frihling kommt mit grof3en Schritten. Rechtzeitig zum Fruhjahr haben wir
fur Sie, unsere lieben Leserinnen und Leser, die bereits dritte Ausgabe
unseres Medi-Kuss aufgelegt. Vielleicht haben lhnen die Informationen
rund um das Thema Gesundheit unserer letzten beiden Hefte gefallen und
Sie erwarten die neue Ausgabe bereits mit Spannung.

Auch in diesem Heft bieten wir lhnen umfangreiche Informationen tber
wichtige Gesundheitsthemen, wie zum Beispiel Schmerztherapie und
Schlaganfall usw. Aber auch praktische Tipps wie das Beckenboden-ABC
sowie Anleitung zur Selbstuntersuchung der Brust werden Sie nicht
vermissen.

Uber Neuerungen und Veranderungen am St. Josef Krankenhaus berichten
wir, so zum Beispiel Uber die neu errichtete Praxis fur Nuklearmedizin, die
sich seit dem 12. April an unserem Haus befindet. Wir weihen Sie in unsere
Planungen fir ein weiteres Arztezentrum ein und unterhalten Sie natirlich
auch wieder mit einem Gewinnspiel.

Dieses Mal sollen auch die Ful3ballfans unter unseren Lesern nicht zu kurz
kommen: im Sommer findet die FuRRballweltmeisterschaft in Stuidafrika statt.
Einen Spielplan finden Sie auf der Riickseite unserer Zeitschrift.

Um die stéandig wachsenden und vielfaltigen Aufgaben innerhalb unserer
immer groRer werdenden GmbH zu meistern, haben wir unsere Unter-
nehmensleitung einigen Veréanderungen unterzogen, die ich Ihnen nach-
folgend vorstellen moéchte. Unter meiner Geschéftsfiihrung wird sich nun die
Betriebsleitung, die sich aus Leitungen der verschiedenen Bereiche
zusammensetzt, den Herausforderungen unseres Hauses stellen.

Die Betriebsleitung hat die Aufgabe die internen Betriebsablaufe zu
koordinieren und sicherzustellen, was natirlich auch dazu beitragt, dass
Sie, liebe Leserinnen und Leser, von einem reibungslosen Ablauf der
internen Ablaufe profitieren, der sich natirlich auch in der optimalen und
qualitativ besten Versorgung der uns anvertrauten Patienten widerspiegeln
wird.

Ich wiinsche lhnen eine interessante Lektire und eine gute Sommerzeit!

Heinrich Rower
Geschaftsfuhrer
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Pfingsten

Dem Helligen Geist auf der Spur

Am 23. Mai 2010 feiern wir Pfingsten. Die meisten wis-
sen, dass es das Fest des Heiligen Geistes ist. Viele
aber kdnnen mit diesem Fest wenig anfangen.

Der Heilige Geist ist ja nicht zu fassen. Wir Menschen
kdnnen besser begreifen, was wir spiren, anfassen,

im wahrsten Sinne des Wortes begreifen kdnnen.

Man kann den Eindruck haben, dass der Heilige Geist
sich heute verflichtigt, so zu sagen auf der Flucht ist.
Da ware es ratsam, ihn zu suchen, ihm auf die Spur

zu kommen.

Wir missten wie ein Detektiv auf seine Spuren achten.
Welche Spuren hinterlasst der Heilige Geist, wenn er
irgendwo aufgetreten ist? Was bewirkt er?

Laut Heiliger Schrift hinterlasst er dort, wo er auftritt,

vor allem Einheit und Frieden. So héren wir in der
Apostelgeschichte (2,1-11), wie Menschen ganz
unterschiedlicher Herkunft mit sehr verschiedenen
Sprachen und Kulturen das eine Evangelium gemeinsam
verstehen. Der Heilige Geist vereint sie im Bekenntnis
des einen Glaubens. Im Korintherbrief berichtet der
Apostel Paulus davon, wie der Heilige Geist in der
christlichen Gemeinde die unterschiedlichen
Gemeindemitglieder zur Einheit zusammenfuhrt.

Er schreibt: "Durch den einen Geist wurden wir in der
Taufe alle in einen einzigen Leib aufgenommen, Juden,
Griechen, Sklaven und Freie." (1 Kor. 12,13)

Im Evangelium tragt Jesus den Jingern den Dienst

der Versdhnung auf: "Empfangt den Heiligen Geist!

Wem ihr die Stuinden vergebt, dem sind sie vergeben."
(Joh 20, 22.23).

Der Dienst der Verséhnung hat immer Einheit und
Frieden zum Ziel.

Zu Pfingsten betet die Kirche im Friedensgebet: "Unser
Herr Jesus Christus hat den Heiligen Geist gesandt,
damit er die Kirche aus allen Vblkern in Einheit und Liebe
zusammenfihre."

Die Spuren des Heiligen Geistes sind klar ersichtlich: Wo
immer wir unter Menschen Einheit und Frieden finden, da
war der Heilige Geist am Werk. Wo Menschen sich
versohnen, aufeinander zugehen, da ist Pfingsten.

a1 oyl
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Wo Menschen mit unterschiedlichem Charakter

sich wie Schwestern und Bruder begegnen, da wirkt
Heiliger Geist konkreter gesprochen: Wo Fremde und
Einheimische, Junge und Alte, Eltern und Kinder,
Manner und Frauen, Arzte, Pfleger/innen und
Patienten friedlich miteinander leben, da wirkt Heiliger
Geist, da ist Pfingsten.

Wenn Sie selber wissen wollen, wie geistvoll Sie sind,
dann achten Sie nicht darauf, ob Sie geistreiche
Bemerkungen machen kénnen, anderen geistig
Uberlegen sind oder gelegentlich Geistesgegenwart
haben. Das alles hat wenig mit dem Heiligen Geist zu
tun. Achten Sie vielmehr darauf, wie weit Sie zur
Vergebung bereit sind und bemiht, mit anderen in
Frieden zu leben, auch wenn dies manchmal nicht
einfach ist.

Dem Heiligen Geist sind wir auf der Spur genau da,
wo wir merken, dass eine gute Atmosphare den
Raum erfullt. Wenn die Luft zum Durchschneiden ist,
dann ist der Heilige Geist fern. Wenn aber eine frische
Luft das Haus, die Kirche, die Gemeinde erfullt, wenn
alle an einem Strang ziehen, keiner die Atmosphére
vergiftet, dann ist da der Heilige Geist, dann ist dort
Pfingsten.

Wenn alle frei atmen kdénnen, keiner unter Druck
gesetzt wird, dann ist Gottes Heiliger Geist nicht fern.
Der bose Geist will auseinandertreiben, will
entzweien. Gottes Geist will immer vereinen. In einem
Pfingstgebet heildt es: "Komm Heiliger Geist, erfille
die Herzen deiner Glaubigen und entziinde in ihnen
das Feuer deiner Liebe!"

An der Vorderseite unseres Krankenhauses ist
neuerdings die Statue des heiligen Josef, die seit
Grundung im Jahre 1908 Symbol unseres Hauses
war, wieder zu sehen. Josef liel sich vom Heiligen
Geist lenken und tat, was Gott ihm auftrug. Er ist und
bleibt Leitbild fur alle, die unser Krankenhaus tragen.

Pfarrer Heinrich Blicker
Stiftungs- und Aufsichtsratvorsitzender
St. Josef Krankenhaus GmbH




Im Marz fand im Duisburger City
Palais die Vivus, eine Gesundheits-
messe fur die ganze Familie, statt.
Auch das St. Josef Krankenhaus
war dort neben Duisburger Kran-
kenhausern und diversen Aus-
stellern aus dem Bereich des
Gesundheitswesens vertreten.
Medizinmesse zum Anfassen, das
war das Motto dieser Gesundheits-
messe und so informierten z. B.
Chef- und Oberarzte des St. Josef
Krankenhauses zu Schmerzthera-
pie, urologischen Themen, Stuhl-
inkontinenz, beantworteten Fragen
zu Hufte und Knie und gaben Tipps
zum Leben und Wohnen im Alter
sowie zur Sturzpravention.

Das Gesundheitszentrum Nieder-
rhein informierte Uber richtige Er-
nahrung, hier war "fit und gesund
statt kugelrund" eines der Schlag-
worter. Welches Gericht hat mehr
Kalorien? Die Auflésung dieses Er-
nahrungsratsels erstaunte doch
manche Besucher. Gut wurde auch
die von Reinhold Schneider ange-
botene kostenlose Akupressurmas-
sage angenommen.

..uberden RGN

v. li. Angelika Ruttgers, Elisabeth LeiRe, Regina Ozwirk, Leiterin Offentlichkeitsarbeit,
St. Josef Krankenhaus GmbH Moers

Viele, vor allen Dingen é&ltere Be-
sucher bestaunten den von
Stationsleiterin Sr. Elisabeth Uber
die Messe geschobenen uralten
Kinderwagen. Werdende Eltern und
selbst GroReltern informierten sich
gerne bei Stillberaterin Dagmar
Rostel Uber das St. Josef Kranken-
haus als babyfreundliches Kranken-
haus.

An unserem Messestand zahlten
wir mehr als 1.700 Besucher, ein

Rettung fur Esams Bein

Das Hammer Forum kiimmert sich

war natirlich der Schnee.

guter Erfolg! Besonders freuten wir
uns Uber den Besuch der Minister-
prasidentengattin, Frau Angelika
Ruttgers, die sich gerne mit
unserem Maskottchen, dem Josef-
Bar Jupp, ablichten liel3.
Regina Ozwirk
Leitung Offentlichkeitsarbeit

Esam, ein Junge aus
dem Jemen, wurde
~..von Dr. Jonas operiert

seit 14 Jahren um verletzte Kinder
aus den verschiedensten Krisen-

und Kriegsgebieten. So ist auch
Esam aus dem Jemen Uuber diese
Initiative in unser Haus gekommen.
Dr. Michael Jonas, Chefarzt Ortho-
padie und Unfallchirurgie, erklarte
sich bereit den 11-jahrigen Jungen,
der nach einem Unfall im Jemen
unter einer schweren Knochenent-
zundung des Schienbeinknochens
litt, operativ zu versorgen. In seinem
Heimatland héatte Esam keine
Chance auf eine Heilung gehabt.

An einem Samstag morgen wurde
Esam, der mutterseelenallein aus
dem Jemen nach Frankfurt flog,
nach Moers gebracht. Zugegeben,
zuerst waren alle etwas nervos,
denn es war bekannt, dass Esam
weder deutsch noch englisch
spricht und sicher viel Heimweh hat.
Der Ehemann einer Mitarbeiterin,
der arabischen Sprache machtig,
kiimmerte sich hervorragend um
den kleinen Patienten; das Pflege-
personal schloss den sympa-
thischen Jungen direkt ins Herz und
so war Heimweh bald kein Thema
mehr. Er wurde verwdhnt soweit es
ging, Ein besonderes Highlight fir
den kleinen jemenitischen Jungen

Esam un
erste Schnee-:
kontakt

So etwas hatte er in seinem Leben
noch nicht gesehen. Stolz baute er
seinen ersten Schneemann.

Mit viel Einfuhlvermdgen wurde
Esam von Herrn Dr. Jonas und
seinem Arzteteam auf die Operation
vorbereitet. Die Entziindung im
Knochen wurde entfernt und der
Unterschenkel wurde mit einem
Ring-Fixateur stabilisiert. In einer
zweiten Operation wurde der Fixa-
teur wieder entfernt. Mittlerweile ist
der kleine Junge wieder bei seinen
Eltern im Jemen. Zur Erinnerung an
seine spannende Zeit in Moers hat
er neben einigen Kleidungs- und

Spielsachen auch Jupp, das barige
Maskottchen des St. Josef Kranken-
hauses mitgenommen.

Die Geschaftsleitung des St. Josef
Krankenhaus freut sich, mit ihrem
Engagement Esams Bein gerettet
zu haben. Die Materialkosten der
aufwendigen Operationen wurden
vom Rotary-Club Moers mitget-
ragen.

Gute Laune
nach der ersten OP

Regina Ozwirk
Leitung Offentlichkeitsarbeit
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lhre Partner fiir

Es berat Sie gerne:
Jochen Berger
zertifizierter Ernahrungsberater

RingstraBe 34-37 * 47447 Moers-Kapellen
Tel. 02841 63336 * Fax 02841 66429
Mail: jochen_berger@gmx.de
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Kiichen - Kochen - Servieren

Sommerzeit ist Reisezeit

Seit einigen Jahren reisen immer mehr
Touristen in weit entfernte fremde Lander
und in tropische Gebiete. Die dabei zu
erwartenden veranderten Klimabe-
dingungen, unbekannte Krankheitserreger,
fremde Speisen und Getranke sowie
veranderte Hygienbedingungen bedeuten
eine grol3e Belastung fur jeden Korper.
Besonders Schwangere, Kinder, altere
Menschen und auch chronisch Kranke sind
bei groReren Veranderungen in besonderem
Male beansprucht, daher ist eine Uberlegte
reisemedizinische Vorbereitung und
Beratung sinnvoll.

Aber nicht nur in den Tropen, sondern auch
in den Gebieten Europas kdnnen
gesundheitliche Gefahren drohen. Auch die
Zusammenstellung einer Reiseapotheke
kann, je nach dem spezifischen Risiko der
entsprechenden Reiseregion, mit Hilfe eines
Infektiologen optimiert werden.
Infektionskrankheiten sind weiterhin weltweit
auf dem Vormarsch!

Die klinische Infektiologie befasst sich mit
der Diagnostik und Therapie
verschiedenster Infektionserkrankungen des
Menschen. Dazu gehdren neben
bakteriellen Erkrankungen virale
Erkrankungen und Erkrankungen, die durch
Pilze und Parasiten hervorgerufen werden.
Besonders haufig beschaftigt sich die
Infektiologie mit unklaren fieberhaften
Erkrankungen, Durchfall und
Atemwegserkrankungen, Hepatitis und
Hautmanifestationen.

Im St. Josef Krankenhaus werden
Infektionserkrankungen, entsprechende
Verdachtsfalle sowohl stationar als auch
ambulant betreut.

Chefarzt Dr. med. Christoph Vogt
Infektiologe und Mitglied der Deutschen
Gesellschatft fiir Infektiologie, bietet eine
Infektionssprechstunde an.

Tel. 02841 107-2440

Ernahrungsberatung

Das Ziel jeder Erndhrungsberatung ist es, das Bewusstsein fir
notwendige Ernahrungsumstellungen zu wecken und das Wissen
um die Zusammenhange zu festigen, damit die Menschen auch im
Alltag sicher und gut zurechtkommen.

Das Gesundheitszentrum Niederrhein, eine Tochtergesellschaft
der St. Josef Krankenhaus GmbH, beschaftigt vier Diatas-
sistentinnen. Sie sind fur die Ernahrungstherapie und die diate-
tische Versorgung der Patienten aller angeschlossenen Hauser der
St. Josef Krankenhaus GmbH verantwortlich. Die Einsatzbereiche
sind vielfaltig. Diatassistentinnen arbeiten sowohl in der Kiiche, als
auch auf den Stationen. Auf den Stationen wird die Diatassistentin
aktiv, wenn aufgrund von Erkrankungen eines Patienten eine Ernéh-
rungsumstellung erforderlich ist. In einem ausfuhrlichen Beratungs-
gesprach wird der Patient Uber Inhalte der notwendigen Kostform im
Detall informiert. Gerne werden auch Angehdrige in die Gesprache
mit einbezogen. Oft reichen geringe Korrekturen der Erndhrungs-
weise aus. In besonderen Fallen, zum Beispiel bei Zoliakie oder
bestimmten Lebensmittelallergien, ist es notwendig, eine strenge
Diat einzuhalten. Fur die praktische Umsetzung der verordneten
Diaten sorgen die Diatassistentinnen in den Kichen des St. Josef



Gewinnerin Preisausschre

Elisabeth Behrens aus Neukirchen-Vluyn, das ist die Gewinnerin des
Preisausschreibens der letzten Ausgabe des Medi-Kuss. Naturlich
hat Frau Behrens keinen Augenblick gezweifelt und sofort den

gesuchten Herzschrittmacher erkannt.

Hinspg

A . . v. li. Jutta Schrader, Elesabeth Behrens,
Freudestrahlend nahm sie den Kursgutschein des Gesundheits- Regina Ozwirk

zentrums Niederrhein von Frau Jutta Schrader in Empfang. Regina
Ozwirk, Leiterin Offentlichkeitsarbeit, tberreichte Frau Behrens
aullerdem einen fruhlingshaften Blumenstrauf3.

in eine rauchfreie Zukunft.

und Mitarbeiter gleichermaf3en berihrt.

"ade" zu sagen.

rufen, der mit Unterstitzung des Deutschen Netzes
Rauchfreier Krankenh&auser und Gesundheitseinrich-
tungen seine Arbeit aufnehmen wird.

Betriebliches Gesundheitsmanagement
St. Josef Krankenhaus Moers

\.

Die St. Josef Krankenhaus GmbH Moers auf dem Weg

Gesundheitsforderung in Gesundheitseinrichtungen kann und darf sich nicht nur auf die Patienten re-
duzieren. Vielmehr mussen auch die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter aktiv in den Fokus genommen
werden. Eine wesentliche Initiative in diesem Zusammenhang ist der Nichtraucherschutz, der Patienten

Die Umsetzung eines wirksamen Nichtraucherschutzes bedeutet in letzter Konsequenz das Streben
nach "Rauchfreiheit”. Dieses Ziel hat sich die St. Josef Krankenhaus GmbH in ihrer zukinftigen Aus-
richtung auf die Fahne geschrieben. "Rauchfrei” zu werden, bedeutet neben der Auslagerung von Rau-
cher(frei)raumen auch, den Mitarbeitern Hilfestellung im Umgang mit rauchenden Patienten zu geben.
Zugleich gilt es Angebote zu gestalten, die es den Interessierten ermdglichen, der eigenen Tabaksucht

Im Rahmen des betrieblichen Gesundheitsmanagements wurde deshalb ein Arbeitskreis ins Leben ge-

Rettungswesen bendtigt mehr
Blutkonserven

Krankenhauses Moers und des Altenheims St. Thekla in Rheinberg.

Taglich werden in den beiden Kiichen ca. 900 Essen hergestellt, der
Anteil der Diaten betragt ungefahr 25 %. Auch in der Diagnostik
werden Diatassistentinnen eingesetzt. Um Nahrungsmittelunver-
traglichkeiten wie Laktoseintoleranz oder Fructosemalabsorption
festzustellen, wird ein spezielles diagnostisches Verfahren ange-
wendet. Nach Diagnosestellung wird dem Patienten seine indivi-
duelle Erndhrungstherapie erlautert. Im zertifizierten Darmzentrum
im St. Josef Krankenhaus Moers Gibernehmen die Diatassistentinnen
einige wichtige Aufgabenbereiche. Patienten, denen eine Darm-
operation bevorsteht, werden vor und nach dem medizinischen
Eingriff von der Diatassistentin erndhrungsmedizinisch betreut.
Patienten, die nicht in der Lage sind, sich ausreichend oral zu er-
nahren und Uber eine Magensonde erndhrt werden missen, werden
ebenfalls von zwei Diatassistentinnen betreut, die eine Zusatz-
qualifikation fir diesen Bereich besitzen. Ein weiteres Aufgaben-
gebiet der Diatassistentinnen ist die Ernahrungsberatung fur
Menschen mit Diabetes. Dabei arbeiten sie eng mit dem Diabetes-
team des Hauses zusammen.

Das Team des Fachbereiches Ernéhrungs- und Diabetestherapie
Gesundheitszentrum Niederrhein GmbH

Vorbildlich: Mitarbeiter des St. Josef Krankenhauses
auf dem Weg zur Blutspende

Durch den Ausbau des Rettungswesens steigen die
Chancen, bei einem schweren Unfall zu tUberleben.
Dazu gehort aber auch, dass immer genug Blutkon-
serven zur Verfigung stehen - und die missen zuvor

von jemandem gespendet worden sein!

\_




Die Osteopathie z&hlt zu den
manuellen Therapiemethoden, die
haufig bei Rickenschmerzen an-
gewendet werden. Die Osteopa-
thie befasst sich aber nicht nur
mit gesundheitlichen Problemen
des Skelettsystems wie Rucken-
schmerzen, sondern versteht
sich als ganzheitliches Therapie-
konzept mit dem gesamten Men-
schen: Koérper, Geist und Seele.
In der Orthopadischen Gemein-

nicht direkt, sondern indem er die
Selbstheilungskrafte des Korpers
anregt. Zum Einsatz kommen dabei
allein die Hande des Therapeuten -
Medikamente und medizinische
Instrumente oder Apparate werden
nicht eingesetzt.

Sanfte Behandlung

Am Anfang der osteopathischen
Behandlung steht ein ausfuhrliches
Gesprach mit dem Ruckenschmerz-

Patienten. Dann sucht der Osteo-
path mit seinen Handen nach Ein-
schrankungen und Spannungen im
Korper des Patienten. Hat er welche
gefunden, werden sie mit sanften,
ruhigen Handbewegungen geldst,
die betroffenen Korperstrukturen
werden gedehnt und bewegt.

Ein gelibter Osteopath arbeitet sich
von den Symptomen bis zur Quelle
der Beschwerden vor, die nicht
immer identisch sind. So kann etwa

schaftspraxis im Arztezentrum
am St. Josef Krankenhaus hat
Dr. Klaus Michler die umfassende
Ausbildung als Osteopath.

Die Osteopathie versucht - nicht nur
bei der Behandlung von Ricken-
schmerzen, sondern auch bei vielen
anderen orthopéadischen Krank-
heitsbildern-,Bewegungseinschran-
kungen und -blockaden aufzu- B
spiren und zu beseitigen. Eine
Heilung bewirkt der Therapeut dabei

Hailesillassie

Emotionale, tief im Glauben verwurzelte GroBbildmalerei

Hailesillassie _f'r_

Hailesillassie, dieser Name steht heute fiir eine Kiinstlerin,

die lhre Emotionen gepragt durch einen tief verwurzelten
Glauben an Gott auf Leinwand bindet. lhre Bilder strahlen

Kraft aus und sind voller Energie, so wie die Kiinstlerin selbst.
Sie sagt iiber sich: "Ich male aus tiefer Uberzeugung um
meinen Glauben einen Ausdruck zu verleihen." lhr Anspruch ist
es Raume und Wande mit Farben und Formen zu beleben.

Galerie:
Offnungszeiten:

Neue Linner Str. 74 | 47799 Krefeld
Mo. - Fr. 09:00 Uhr - 18:00 Uhr

Sa. 09:00 Uhr - 14:00 Uhr
Veranstaltungen & weitere Informationen unter:
www.hailesillassie.de

Kontakt: MSP Media+ServicePartner UG, FlorastraBe 101
47799 Krefeld, Tel. 02141 4110625, Mail: m-spartner@arcor.de

A

eine Nierenbeckenentziindung die Beweglichkeit der Lenden-
wirbelsdule einschranken, was die Halswirbelséule auszu-
gleichen versucht. Das kann auf Dauer zu Bandscheiben-
problemen in diesem Bereich fuhren. Der Osteopath behandelt
dann inerster Linie die eingeschrankte Beweglichkeit der
Lendenwirbeln als Quelle des Problems.

Behandlungsdauer

Eine osteopathische Behandlung dauert in der Regel zwischen
30 und 60 Minuten. Bei akuten Problemen reichen manchmal
schon ein bis zwei Sitzungen fur eine Besserung aus, bei
chronischen Beschwerden kann es langer dauern. Die
Behandlungen finden anfangs meist im Wochenrhythmus statt,
spater alle zwei bis drei Wochen.

Wirksamkeit

In etlichen Studien zeigte die Osteopathie eine positive Wirkung
bei Rickenschmerzen. So konnte sie in einer Untersuchung die
Beschwerden der Patienten ebenso gut lindern wie Schmerz-
mittel, Bewegung und Physikalische Therapie - und das auch
noch ohne Nebenwirkungen!

Dr. Klaus Michler

Facharzt fir Orthopadie

Fachpraxis fur Orthopadie und Unfallchirurgie
Dres. Manzke, Zigrahn, Hause, Michler




Zertifizierung zum fahrrad-
freundlichen Betrieb

Zertifizierungen sind heutzutage
in vielen Bereichen maoglich,
sinnvoll und geben Kunden,
Interessenten, im Krankenhaus-
fall Patienten Sicherheit Uber
erreichte Qualitatsstandards.

Eine Zertifizierung von besonderer
Art hat nun die St. Josef Kran-
kenhaus GmbH erhalten. Der
Bundesvorstand des ADFC Allge-
meiner Deutscher Fahrrad-Club hat
an Krankenhaus das Gutesiegel
"fahrradfreundlicher Betrieb" ver-
geben. Hiermit ist das St. Josef
Krankenhaus bundesweit das erste
Krankenhaus und in Nordrhein-
Westfalen der erste Betrieb, der
diese Auszeichnung erhalten hat.

Schon seit einigen Jahren gibt es
Anstrengungen im St. Josef Kran-
kenhaus fahrradfreundlicher Betrieb
zu werden. Angefangen hat es
bereits im Jahre 2005, als Klaus
Armonies (technischer Leiter) ge-
meinsam mit Gereon Andretzko
(stellvertretender Bereichsleiter der
technischen Abteilung) zum ersten
Mal zur Aktion "mit dem Rad zur
Arbeit", die jahrlich vom AOK-
Bundesverband und dem Allge-
meinen Deutschen Fahrradclub

organisiert wird, aufrief. Im Rahmen
des Aktionszeitraumes vom 1. Juni
bis 31.August legen Mitarbeiter an

mindestens 20 Arbeitstagen den
Weg zur Arbeit mit dem Fahrrad
zuriick. Grinde dafir, Mitarbeiter zu
motivieren, "mit dem Rad zur Arbeit
zu fahren" gibt es viele, so hat es
neben den gesundheitlichen Aspek-
ten wie Steigerung der Fitness, des
Wohlbefindens und Stressabbau
auch umweltfreundliche und wirt-
schaftliche Beweggrinde. Auf kur-
zen Strecken ist Rad fahren schnel-
ler und preiswerter. Die nerven-
aufreibende Suche nach den immer
knapper werdenden Parkplatzen
entfallt.

Auch in den folgenden Jahren ha-
ben sich die Mitarbeiter des
Josef Krankenhauses erfolgreich an
der Aktion beteiligt und fur diese
Aktion im Jahr 2006 den zweiten
Preis vom Deutschen Netz Gesund-
heitsfordernder Krankenhauser fir
das Gesundheitsengagement der
Mitarbeiter im Rahmen dieser
Aktion erhalten. Es versteht sich von
selbst, dass sich das Krankenhaus
auch an der vom Kreis Wesel aus-
geschriebenen Aktionswoche
"Clever mobil und fit zur Arbeit" seit
2007 jahrlich beteiligt.

Das Thema "fahrradfreundlich" wird
von der Geschaftsleitung mitge-
tragen, was sich deutlich durch die
maf3gebliche Verbesserung der

(-)adfc

Fahrradabstellanlagen im Zuge von
Umbaumaflinahmen zeigt. Die neue
Unterstellméglichkeit fur Fahrrader
hat viele Vorteile fur die Mitarbeiter.
Zum einen ist das Hauptgebaude
trockenen Fuf3es zu erreichen, zum
anderen wurde einiges fur die
Sicherheit der untergestellten Rader
unternommen.

Das Gelande ist von einem
deckenhohen Zaun umgeben, Zu-
gang kann nur mit einer speziellen
Mitarbeiterkarte erfolgen.
Bewegungsmelder und Kamera
sorgen flir zusatzliche Sicherheit.
Dass die neuen Radstander den
Empfehlungen des ADFC ent-
sprechen, versteht sich von selbst.
Ziel all dieser Anstrengungen ist es
natdrlich, immer mehr Mitarbeiter
"auf die Pedale" zu bekommen.
Aktionen wie eine Fahrradtour fur
Mitarbeiter, die Tour de Josef, die
auf schonen Rad- und Feldwegen
zu den Betriebsstatten des Kran-
kenhauses in Rheinberg und Orsoy
fihrte und mit einem zlnftigen
Grillfest endete, haben guten An-
klang bei den Mitarbeitern ge-
funden.

Der Weg zur Zertifizierung war
geebnet und im Herbst 2009 war es
dann soweit: das St. Josef Kranken-
haus stellte sich den hohen Anfor-
derungen, die der umfangreiche
Kriterienkatalog des ADFC umfasst.
Ein ADFC-Betriebsberater uber-
prifte den Betrieb bei einem Vor-
Ort-Termin.

Zum Kriterienkatalog gehéren In-
frastruktur, wozu neben den Fahr-
radabstellanlagen auch Umkleide-
maoglichkeiten zahlen, Service sowie
Information, Kommunikation und
Motivation.

da B
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Naturlich ist das Krankenhaus stolz
auf diese besondere Auszeichnung
und so fand am 14. April 2010 die
offizielle Verleihung des ADFC-
Zertifikats durch Herrn Wilhelm
Hoérmann als Vertreter der Bundes-
geschéaftsstelle in Bremen statt.
Neben GruBworten von MdB
Siegmund Ehrmann und der stell-

/i

Fahrradliedern und -geschichten-
unterhalten.

AuRBer Frage steht natirlich, dass
auch in der folgenden Zeit viele
Aktionen und MalRnahmen geplant
sind. Die beiden Fahrradkoordi-
natoren haben sich auf die Fahne
geschrieben, die erforderliche
Punktzahl auch bei der im Jahre

Fir den Service hat das Kranken-
haus einiges getan: eine Luft- und
Werkzeugbar wurden eingerichtet,
ein Schlauchomat angebracht, Er-
satzteile kbnnen zum Selbstkosten-
preis an der Pforte gekauft werden.
Die beiden Fahrradkoordinatoren
Gereon Andretzko und Regina
Ozwirk planen Aktionen wie Pan-
nenkurse, und stehen Mitarbeitern
auch gerne bei der Planung "ihres"
Weges mit dem Rad zur Arbeit zur
Seite. Die erforderliche Punktzahl
des Kriterienkataloges hat das
Krankenhaus sicher erreicht und
damit die Auszeichnung zum fahr-
radfreundlichen Betrieb erhalten.

vertretenden Blrgermeisterin Erika
Scholten wurden die geladenen
Gaste von den "Kleinen Welten" mit

—Hi &h— 7 Tage in der Woche

Das Herzkatheterlabor

Das Herzkatheterlabor und das Herzkatheterteam stehen rund um
die Uhr an 7 Tagen in der Woche fur notfallmaRige Untersuchungen
und Behandlungen bereit.

RREED

Dr. med. Beate Zygan Dr. med.Thomas Reiff Dr. med. Stephan Linse  Dr. med. Karl-Wilhelm
Heinrich

Dr. med. Afif Haj-Yehia

Unser Herzkatheterlabor und unsere Praxis sind rdumlich eng an
das St. Josef Krankenhaus Moers angebunden. Planbare Herz-
kathetereingriffe nach Terminabsprache werden mehrfach in der
Woche durchgefiihrt (ambulant oder bei Bedarf auch stationar.
Unser Herzkatheterteam ist ausgebildet in Innerer Medizin und
Kardiologie. AuRerdem gehoéren dem Arzteteam ausschlieRlich
ausgebildete Krankenschwestern mit langjahriger Berufserfahrung
an. Behandelt werden in der Praxis nur Patienten mit Erkran-
kungen des Herz - Kreislaufsystems.

Termine zur Herzkatheteruntersuchung sprechen Sie bitte mit dem
Praxispersonal ab.

Dres. med. Beate Zygan, Stephan Linse, Thomas Reiff, Afif Haj-Yehia in
Praxisgemeinschaft mit Dr. med. Karl-Wilhelm Heinrich
Arztehaus am St. Josef Krankenhaus Moers « Xantener StraRe 40
47441 Moers  Tel. 02841 14930

Untersuchungsspektrum
Ruhe- und Belastungs - EKG, Echokardiographie, Schluck - Echo-
kardiographie, StreRechokardiographie, GefaR - Farbultraschall,
Langzeit - EKG, Event - Rekorder - Aufzeichnung, Langzeit - Blut-
druckmessung, Schrittmacher und AICD - Kontrollen, Laborunter-
suchungen, Herzkatheteruntersuchung, Weitere Informationen
unter: www.kardiologie-moers.de

Ubergabe des ADFC-
Zertifikats "fahrradfreund-
licher Betrieb"

von links: Heinrich Réwer
(Geschaftsfuhrer),

Geron Andretzko (stellv.
technischer Bereichs-
leiter), Klaus Armonies
(technischer Direktor),
Regina Ozwirk (Leitung
Offentlichkeitsarbeit),
Wilhlem H6rmann (ADFC
Bundesverband)

2012 anstehenden Zertifizierung zu
erreichen.

Regina Ozwirk
Leitung Offentlichkeitsarbeit

Radfahrwetter ist immer

- so sagen die Unentwegten. Aber jetzt macht es auch uns
anderen wieder Spafl? mit dem Rad unterwegs zu sein.
Vorsichtig beginnen wir mit unseren ersten Ausfahrten - die
eigenen Gelenke knacken mdglicherweise mit dem Fahrrad
um die Wette. Auch beim Rad sollte die regelmaRige
Funktionskontrolle zur selbstverstandlichen Pflicht werden.
Der eigenen Sicherheit dient es, wenn die Reifen in
Ordnung sind, zwei Bremsen verlasslich ihren Zweck
erfillen kdonnen und die Beleuchtung bei der spaten
Heimkehr auch funktioniert. Ein schlecht gewarteter Antrieb
mit Kette und Ritzel mindert die Freude am Fahren - und
kann moglicherweise auch gefahrlich werden. Viele gut
gepflegte Bauteile zusammen ergeben ein schénes und
sicheres Fahren.

Wer jetzt erst sein Rad zur Inspektion in die Werkstatt
seines Vertrauens bringt, muss allerdings lange Warte-
zeiten in Kauf nehmen.

Machen Sie sich auf den RadWeg, genieBen Sie den
frischen Frihlingswind um die Nase. Radfahren macht Spaf3
(sagen wir) und ist gesund (sagt lhre Krankenkasse).
Vielleicht entdecken Sie auch das besondere Vergniuigen bei
einer gefuhrten Tour mit dem ADFC: Gaste und E-Bikes
sind immer willkommen. Sie sind herzlich eingeladen.

Information bei Volker Vorlander, Tel. 02841 96570 und unter
www.adfc-kv-wesel.de oder www.adfc-moers.de
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SCHON AUSGERUSTET ???

Jetzt bestellen unter 02151/4110625 oder www.m-spartner.net

fur Frauen

Deutschland ‘
Flaggen Shirt fur Frauen

[
100 % Baumwolle

"’ verfugbare Grof3en: i
?l- SXL _I!I.
1 ! L i

Retro Polo fir Frauen

100 % Baumwolle

-
B verfugbare Grof3en:
! S-XL

Deutschland Umhangetasche

Nylon
GroRe:
45 x 34 cm

Deutschland Cap

100 % Baumwolle
EinheitsgréRe

mehr Artikelinformationen unter: www.m-spartner.net

w € 49,95

MSP Media+ServicePartner UG (haftungsbeschrankt) | Florastr. 101 | 47799 Krefeld | m-spartner@arcor.de | Tel. 02151/4110625 | Fax: 02151/4110626

far Manner

Deutschland

Flaggen Shirt fur Manner
100 % Baumwolle

verfliigbare GroRen:
S-XXL

Retro Polo fiir Manner

100 % Baumwolle
verfligbare Grofen:
S-XXL . -

Deutschland Umhéangetasche

Nylon
GroRe:
45 x 34 cm

Deutschland Cap

100 % Baumwolle
EinheitsgroRe

mehr Artikelinformationen unter: www.m-spartner.net

w € 49,95



Beckenboden ABC

Der Beckenboden ist ein Netz aus
Muskelfasern, die am kndchernen
Becken fixiert sind.

Dieses Netz deckt die Offnung ab,
die das knocherne Becken nach
unten offen lasst und schlief3t so
den Bauchraum nach unten ab. Der
Beckenboden sorgt dafir, dass die
Organe des Beckens (Gebarmutter
mit Vagina, Blase, Darm) an ihrem
Ort bleiben. Die zwei Sitzbein-
hocker, das SteiBbein und das
Schambein sind die vier markan-
testen Grenzpunkte des Becken-
bodens. Um die Wahrnehmung des
Beckenbodens zu trainieren, helfen
"Bilder" bei der Umsetzung der
Ubungen, denn ein wacher und fitter
Beckenboden befindet sich im
Gleichgewicht zwischen Anspan-
nung und Loslassen.

Drei Bilder kdnnen Ihnen helfen,
Kontakt mit Ihrem Beckenboden
aufzunehmen:

"Pipi Stopp"

Stellen Sie sich vor auf der Toi-
lette zu sein und unterbrechen
Sie gedanklich den Harnstrahl
beim Wasserlassen.
Beobachten Sie dabei die
Tatigkeit lhres Beckenbodens.
Diese Ubung nur gedanklich
durchfiihren, nicht beim wirkl-
ichen Wasserlassen.

"Wind zurtickhalten"

Stellen Sie sich vor, Sie sind
geblaht und Wind mdchte abge-
hen. Halten Sie bewusst die Luft
zurlick. Beobachten Sie dabei
die Tatigkeiten lhres Becken-
bodens. Spiren Sie eine Aktivi-
tat zwischen den knochernen
Orientierungspunkten.

"Beifall klatschen" (Frauen)
Stellen Sie sich als Frau vor, Sie
klatschen mit ihren Scham-
lippen Beifall. Mal schnell und
mal in Super-Zeitluper. Beob-
achten Sie, welche Muskeln da-
bei aktiviert werden.

"Die Schildkréte" (Mann)

Als Mann stellen Sie sich vor,
eine Schildkrote kommt in
Gefahr und mdchte ihren Kopf
ins Haus zurlickziehen. Splren
Sie, welche Muskeln aktiviert
werden.

12 ety
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Wiederholen Sie diese Ubungen
mehrfach am Tag und lernen Sie so
Ihren Beckenboden kennen. Eine
einfache Beckenbodentbung ist die
aufrechte Korperhaltung. Sie ver-
ringert den inneren Druck der Or-
gane auf den Beckenboden. Das gilt
auch beim Husten und Niesen.
Haben Sie den Kontakt zu lhrem
Beckenboden gekniipft, dann nut-
zen Sie auch das Beckenboden
ABC in lhrem Alltag. Das ABC
steht fiir die Ubungen:

A: "Das Becken bewegen”

a

Bewegen Sie lhr

Becken vor und zurick,
seitlich hin und her, kreisen Sie |hr
Becken.

Dies geht im Stehen, im Sitzen oder
auch im Liegen.

B: "Beckenboden rhythmisch an-
spannen und loslassen™

Nutzen Sie die Bilder-Ubungen, um
Ihren Beckenboden bewusst anzu-
spannen und loszulassen. Die An-
spannung halten Sie ca. 3 - 5 Se-
kunden, das Loslassen dauert ca.
6 - 10 Sekunden. Fortgeschrittene
kombinieren die Bilder. Sie kénnen
sich dazu eine Art Ping-Pong-Spiel
vorstellen, das heif3t ein kleiner Ball
wird immer wieder nach oben

getippt.

C: "Beckenboden dauerspannen”
Nutzen Sie die Bilderiibungen, um
Ihren Beckenboden zu kréaftigen,
bauen Sie eine Spannung auf,
halten Sie diese ein paar Atemzlge

lang und lassen Sie die Spannung
wieder los. Bauen Sie die Spannung
mit der Ausatmung auf und l6sen
Sie sie mit der Einatmung.
Fortgeschrittene kombinieren auch
hier alle drei Bilder, um den kom-
pletten Beckenboden zu trainieren.

Wichtig bei allen Ubungen ist die
regelmaflige Atmung, auch wéah-
rend der Spannungsphasen.

Mit diesen einfachen Ubungen wird
und bleibt Ihr Beckenboden wach.
Er kann reflektorisch gegenhalten,
wenn es erforderlich wird (z. B. beim

Husten und Niesen) und loslassen,
wenn dies von ihm gefordert wird
(z. B. beim Wasserlassen und beim
Stuhlgang). Diese Ubungen sind fiir
Frau und Mann geeignet, flr
Betroffene und als Vorbeugung vor
einer Beckenbodenschwache.

Selbst ist die Frau und selbst ist der

Mann!
Jutta Schrader
Sport- und Gesundheitslehrerin
Gesundheitszentrum
Niederrhein GmbH




Mitmachen und gewinnen!

Bei Losung des Kreuzwortrastels
konnen Sie 5 Massagen a 20 Minuten
gewinnen
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Anzeige

Machen Sie es sich bequem - mit Fernwarme

Fernwarme verbraucht kaum Energierohstoffe und nutzt umweltschonende Technologien

Mit Fernwarme von der Fernwarme-
versorgung Niederrhein GmbH (FN)
setzen Umweltbewusste auf die
Nutzung von Abwarme, Kraft-
Warme-Kopplung und regenerativen
Energien auf Basis von Holz.
Fernwdrme von FN verbraucht
kaum Energierohstoffe und nutzt
ausschlie3lich innovative und um-
weltschonende Technologien. Der
vielfaltige Mix dieser heimischen
Energietrager schafft Versorgungs-
sicherheit und Unabh&ngigkeit von
Energieimporten bei einem den-
noch glnstigen Preis.

Fernwarme von FN liegt oft naher
als man denkt. Ob linksrheinisch in
Moers und Duisburg-Homberg oder
rechtsrheinisch  in  Dinslaken,
Voerde, Hinxe und Duisburg-Wal-
sum. Und wenn einmal keine Lei-
tung an lhrem Haus vorbei fihrt,
prifen wir gerne fir Sie die Mdg-
lichkeit eines Anschlusses.

So hilft Vater Staat!

Das Ministerium fur Wirtschaft,
Mittelstand und Energie hat die for-
derpolitischen Aktivitaten zur Ener-
giepolitik im Land Nordrhein-West-
falen in dem Programm progres.nrw
geblndelt. Teil dieses Programms
ist die Richtlinie zur Forderung der
Rationellen Energieverwendung,
der Regenerativen Energien und
des Energiesparens, die nunmehr
auch die Forderung der Nah- und
Fernwarme berlcksichtigt. Mit dem
Programm soll die breite Marktein-
fuhrung der vielen anwendbaren
Techniken zur Nutzung uner-
schopflicher Energiequellen und der
rationellen Energieverwendung be-
schleunigt werden, um somit einen
wesentlichen Beitrag zum Klima-

Dazu gibt's Forderung vom Staat

schutz und zur Reduktion der CO 2 -
Emissionen zu leisten. Dabei sollen
die Anlagentechniken in einem aus-
gewogenen Verhéltnis zueinander
zur Anwendung kommen.
Ausfihrliche Informationen finden
Sie unter: www.progres.nrw.de

e rriemlang
bl frrrrerdrnes

Was heil3t das flir neue Kunden
der Fernwarme?

Die Fernwéarmeversorgung Nieder-
rhein erfillt die Vorgaben des Lan-
desprogrammes progres.nrw in vor-
bildlicher Weise. Deshalb werden
Neuanschlusse an das Netz der
Fernwarmeschiene am Niederrhein
vom Land NRW gefordert. Die dafur
erforderlichen Antrdge  werden
allen Neukunden von unseren Ener-
gieberatern, die Ihnen auch bei der
Antragstellung helfen, gerne zur
Verfligung gestellt.

Wichtig: Erst nachdem lhr Antrag
bewilligt wurde, erhalten Sie von FN
den Fernwarmeversorgungsvertrag.
Das gibt lhnen Kalkulationssicher-
heit.

Wie hoch ist die Férderung?

Jeder neue Anschluss an das FN-
Netz wird mit einmalig bis zu 30
Prozent der Anschlusskosten ge-

fordert. Fir Hauser mit einem An-
schlusswert von maximal 25 kW
gibt es bis zu 1.500 Euro, fir
groBere Hauser bis 50 kW gibt es
bis zu 1.000 Euro.

Sie haben noch Fragen?

Wir helfen lhnen gerne bei der
Antragstellung und beantworten
Ihre Fragen rund um den Fern-
warmeanschluss. Sprechen Sie uns
einfach an! Wie sehr sich die Um-
stellung auf Fernwarme auch fur
Sie lohnt, erlautern lhnen unsere
Energieberater. Ihre Ansprech-
partner bei der Fernwarmever-
sorgung fir den linken Niederrhein:
Christoph Bade, Telefon 02841
509817 und fur den rechten Nie-
derrhein: Josef Hardering, Telefon
02064 605-240.

Oder fordern Sie einfach unser
umfassendes Informationsmaterial
zum Thema "Fernwarmeanschluss"
an:

Fernwarmeversorgung Niederrhein

GmbH, Gerhard-Malina-Strafe 1,
46537 Dinslaken.

FN™
o

pre TIPS
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Familiale Pflege

Termine und Veranstaltungen

Schlaganfalltag
im St. Josef Krankenhaus Moers

c

Sportplatz RheinpreuBBenstadion
Moers-Meerbeck, BarbarastraBe
wann: Freitag, 7. Mai 2010

0

/

" 18:00 bis 20:00 Uhr
! Vortréage: Veranstaltungsraum im
St. Josef Krankenhauses Moers Veranstalter:
- Risikofaktoren, die zum Schlaganfall fiihren St. Josef Krankenhaus GmbH
* Woran erkennt man eine Schlaganfall -
die Symptome Jeder erlaufene Kilometer wird mit 1 EUR zugunsten
* Die Akutbehandlung des Schlaganfalls der Stiftung Deutsche Schlaganfallhilfe gesponsort.

einschlieBlich Lysetherapie
« Schlaganfall, Diagnostik und therapeutische
* Moglichkeiten aus der radiologischen Sicht
* Fiihrungen durch die Stroke Unit

Anmeldung: bis 5. Mai bei Frau Regina Ozwirk,
Tel. 02841 107-2207 oder gf.ozwirk@st-josef-moers.de

Fiir Verpflegung wird gesorgt

14:00 - 15:30 Uhr finden folgende Aktionen statt:
Wir ermitteln |hr Schlaganfallrisikoprofil und bestimmen folgende Werte:
Blutdruck, Blutzucker, Cholesterin, KorpergroBe, Gewicht, Untersu-
chung der Halsschlagader mittels Ultraschall.

Ergotherapie in der Neurologie und Geriatrie zum Kennenlernen,

Reinfiihlen und Ausprobieren

Die Logopadie informiert zu Aphasie (Sprechstérung) und

Dysphagie (Schluckstérung)

Physiotherapie: Aktivierung der betroffenen Korperteile - wir bringen Sie
ins Gleichgewicht!

Liebe Angehorige,
. W °
lhre personliche Pflegesituation liegt uns am Herzen. r‘
. Gesundheitszentrum
In einem Pflegekurs: Niederthein
e Uben wir mit Ihnen praktische Tatigkeiten, wie z. B. Mobilisation,

« geben wir lhnen Raum fiir Gesprache,

* beraten wir Sie ausfihrlich tber Inkontinenz, Ernahrung und vieles mehr,
« informieren wir Sie (iber Anspriiche gegenliber der Krankenkasse,
 klaren wir Sie liber das Krankheitsbild Demenz auf.

Unsere 3-tagigen Pflegekurse finden an folgenden Terminen statt:

1. 05. Juni 12. Juni 19. Juni 2010
2. 31. Juli 07. August 14. August 2010
3. 02. Oktober 09. Oktober 16. Oktober 2010
4. 20. November 27. November 04. Dezember 2010

Zusatzlich bieten wir lhnen zum Thema "Demenz" einen 1-tagigen Kurs an, der unabhangig vom
oben genannten Pflegekurs besucht werden kann. Diese Termine finden mittwochs in der Zeit von
17:00 Uhr bis 19:30 Uhr an folgenden Tagen statt:

a 23. Juni, 4. August, 27. Oktober oder am 1. Dezember 2010

Alle Kurstermine finden in den Raumen der Tagespflege im Haus Mariengarten, JosefstraBe 30 in 47441 Moers statt und

" sind fiir Sie kostenfrei. Personliche Anmeldungen nehmen Sabine Bettin Tel. 02844 29-324 und Manuela Brus-Nickel,
Tel.02841 107-2140 gerne entgegen. Die Mitarbeiterlnnen der Pflege- und Sozialberatung / Sozialdienst und auf den Stationen
helfen lhnen gerne weiter.




Termine und Veranstaltungen

Hab ein Herz fur dein Herz

Dienstag, 25.05.2010 17:00 - 20:00 Uh_r

3. Veranstaltung F " “ Herzfit

a
[;esundheilszenuum
Niederrhein

18:00 Uhr Vortrag g - Infos rund um die Ernahrung und Bewegung

Diabtes mellitus und Herz - Herz und Diabetes

mellitus? Messungen und Checks

18:30 Uhr Vortrag 17:00 - 18:00 Uhr und 19:00 - 20:00 Uhr

GefaBerkrankungen und ihre Behandlung
Arteriosklerose?

Diabetes mellitus ist der gefahrlichste GefaBkiller tiber- Lassen Sie Ihre Halsschlagader mittels Ultraschall
haupt. Er verursacht an kleinen und groBen GefaBen untersuchen

schwere Schaden mit gravierenden Folgen (Amputation,

Dialyse, Erblindung, Herzinfarkt). Wir informieren Sie Blutdruck- und Blutzuckerbestimmung,

sowohl Uber die moderne Behandlung des Diabetes Cholesterinmessung

mellitus als auch iber die Therapie bei verursachten Aeskulap Apotheke BE‘SKUEP%BPOthEKE
GefaBschaden. -

Information und Beratung zu Herzerkrankungen
‘ AOK Rheinland/Hamburg - Die Gesundheitskasse

Referenten: o . Deutsche Herzstiftung
Uwe Henkeludecke, Departmentleiter Diabetologie
Dr. med. Stefan Schickel, Departmentleiter Kardiologie Deutsche

. N o Herzstiftung
Abteilung fiir Innere Medizin

K m/ﬁj g )

dienstags um 19:00 Uhr

18. Mai 21. September
15. Juni 19. Oktober
20. Juli 16. November
17. August 21. Dezember

Ausgezeichnet als
sonntags um 11:00 Uhr G(eREUNDuc,Y
02. Mai < S
04. Juli
05. September KRANKENHAUS

05 a Dezember Eine Inifiative von WHO und unicef @




Wir planen
far Sie!

Stillstand ist Rickstand und so planen wir fir Sie, die
Moerser Bevolkerung, ein weiteres Arztezentrum, direkt
am Krankenhaus gelegen, das dem Vorteil der kurzen
Wege und konzentrierten Kompetenzen Rechnung
tragt. Das Interesse niedergelassener Praxen in und
aus der Umgebung von Moers an einem Standort auf
unserem Gelande ist grof3 und so sind die Plane fur ein
zweites Artzezentrum entstanden.

Dem Gestaltungsbeirat der Stadt Moers wird dieses
Projekt Ende Mai vorgestellt, erste Gesprache haben
bereits stattgefunden, die Plane wurden bereits beim
Bauamt eingereicht.

Ein guter Standort fiir das geplante Projekt ist das
Eckgrundstiick Xantener Stral3e/Asberger StralRe, direkt
gegentber der Polizei. Eine direkte Anbindung an das
Krankenhaus wie auch an das bereits bestehende
Parkhaus bietet gro3tmogliche Vorteile fir Patienten
und der sich fur einen Umzug in das geplante Zentrum
entschlieRenden Praxen.

Arztehaus Il

am St. Josef Krankenhaus Moers

Baubeginn ist fur Ende dieses Jahres geplant, eine
Fertigstellung kdnnte nach ca. 18 Monaten erfolgen. Im
Erdgeschoss des geplanten Arztezentrums wird das
bisher am St. Josef Krankenhaus ansassige Gesund-
heitszentrum Niederrhein seine Raumlichkeiten aus-
dehnen. Dieses bietet Moglichkeiten, das bereits vor-
handene Angebot auszudehnen und ein umfangreiches
Trainings- und Kursangebot anzubieten.

Die beigefuigten Plane zeigen erste Entwurfe, die den
Winschen der Mieter jederzeit angepasst werden
kénnen. Bisherige Planung sehen auch ein offentliches
Café vor, in dem Patienten der Praxen die Mdglichkeit
haben, Wartezeiten zu verkirzen.

Die Planungen und Entwirfe werden durch die PBG
Planungs- und Bauleitungs GmbH durchgefuhrt.
Weitergehende Informationen kénnen dort (Tel. 02841
881906 oder im Geschaftsleitungssekretariat des

St. Josef Krankenhauses (Regina Ozwirk, Tel. 02841
107-2207) erfragt werden.

Regina Ozwirk
Leitung Offentlichkeitsarbeit



Reaktivierung

der
Nuklearmedizin

Wir freuen uns, Ihnen mitteilen zu kdnnen, dass ab
April wieder das gesamte Spektrum der nuklear-
medizinischen Diagnostik in unserem Hause ange-
boten werden kann - und zwar fur jedermann!

Ab diesem Monat wird die bisherige nuklearmedizi-
nische Krankenhausabteilung als Praxis weitergefiihrt.
Praxisbetreiber im Rahmen einer Uberdrtlichen Gemein-
schaftspraxis sind Herr Dr. med. Jorg Kanja (s. Foto),
Frau Dr. Christina Zander und Herr Priv.-Doz. Dr. Rainer
Gorges. Samtliche Arzte sind langjahrig erfahrene
Nuklearmediziner und betreiben bereits in Duisburg am
Sonnenwall 64 eine alteingesessene Gemeinschafts-
praxis fur Nuklearmedizin mit Ihren Kollegen Prof. Dr.
Hock und Dr. Freundlieb.

Wir sind fur Sie da.

Lassen Sie sich beraten
und nutzen die Mdéglichkeit
eines Hausbesuches.

Wenn Pflege -
dann Caritas !

Ihre Caritas-Sozialstation Moers_Neukirchen-Viuyn
bietet Ihnen:

_ Pflegeberatung
_ ambulante Pflege
_ Behandlungspflege
(auch Tracheostoma-, Port- und Schmerzpumpenversorgung)
_ Verhinderungspflege
_ Qualitatssicherungsbesuche
_ héusliche Betreuung dementiell erkrankter Menschen
_ Haus-Notruf
_ Servicepakete
und vieles mehr ...!

E Caritasverband
Moers-Xanten e.V.

lhre Ansprechpartnerin Doris Schmidt
freut sich auf den ersten Kontaki.

Telefon: 02841 8808885

Die bisherigen Helfer der
Nuklearmedizin - die Medizi-
nisch-Technischen  Assis-
tentinnen Frau Giebing, Frau
Terhufen und Frau Tost -
werden Sie auch weiterhin
mit der gewohnten Freund-
lichkeit betreuen. Bei diesen
Damen konnen Sie unter der
Tel-Nr. 02841 107-2483 auch
Untersuchungstermine ver-
einbaren.

Der Schwerpunkt der neuen
Praxis im St. Josef Kranken-
haus wird die Diagnostik und
Betreuung von Patienten mit
Schilddrisenerkrankungen
sein. Solche Erkrankungen
sind besonders in Deutsch-
land recht haufig: allein bei
einem Drittel der Bevol-
kerung finden sich hierzu-
lande Schilddriisen-VergroR-
erungen (der sog. "Kropf")
oder -Knoten. Daneben gibt
es Funktionsstorungen der
Schilddriise: die Uber- und
die Unterfunktion. Wéahrend
ausgepragte Funktionssto-
rungen in der Regel mit ein-
deutigen Beschwerden ein-
hergehen und daher friihzei-
tig auffallen, denkt man bei
gering ausgepragten Fehl-
funktionen nicht immer gleich
an die Schilddruse.

Oftmals wird unterschatzt,
wie sich diese auf die
Lebensqualitat auswirken
kénnen (z.B. Gewichtspro-
bleme, Miudigkeit und Abge-
schlagenheit, depressive Ver-
stimmungen, inneres Un-
ruhegefuihl, Schlafstérungen,
verstarktes Schwitzen, Herz-
klopfen).

Zu den weiteren angebo-
tenen Untersuchungen zah-
len die Knochenszintigraphie,
Herzszintigraphie, Lungen-
szintigraphie und Nieren-
szintigraphie, wodurch bei
bestimmten Krankheiten Be-
funde erhoben werden kon-
nen, die mit der ublichen
Rontgendiagnostik schlechter
erkennbar sind: z.B. Aus-
schluss oder Nachweis von

Nuklearmedizin

Dr. med. Jorg Kanja

Knochenmetastasen, scho-
nender Nachweis von rele-
vanten Durchblutungssto-
rungen des Herzens (ohne
Einbringen eines Katheters),
Nachweis von gefahrlichen
Blutgerinnseln in der Lunge
(Lungenembolie) oder Sicht-
barmachung von Stérungen
der Nierenleistung sowie des
Harnabflusses.

Damit den Patienten mog-
lichst bald wieder diese
Dienstleistungen verfluigbar
gemacht werden koénnen,
wird der Praxisbetrieb zu-
nachst in den vorhandenen
Raumlichkeiten aufgenom-
men. Der Geratepark wird be-
reits zur Praxiseroffnung er-
ganzt durch ein hochauflo-
sendes Ultraschallgerat neu-
ester Generation, durch des-
sen Empfindlichkeit auch
kleinste Schilddrisenbefunde
frihzeitig erkannt werden
kdnnen. Zusatzlich kann mit
diesem Gerat die Durchblu-
tung von Knoten sichtbar ge-
macht werden, was einen
Beitrag zur Einstufung von
deren Gefahrlichkeit liefern
kann.

Fur die nahe Zukunft sind
weitere Investitionen geplant:
so soll die gesamte Abteilung
komplett renoviert werden
und demnéchst eine mod-
erne Doppelkopf-Kamera an-
geschafft werden.

Wir freuen uns, Dr. Kanja mit
seinen nuklearmedizinischen
Kollegen ab April in unserem
Hause begriiRen zu kénnen.

el 17
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Schmerzambulanz

Schmerzpatienten haben oft einen
langen Leidensweg hinter sich be-
vor Sie zu uns in die Schmerz-
ambulanz kommen.

Chronische Schmerzen definieren
die Krankenkassen als einen
Schmerzzustand, der langer als drei
Monate andauert.
Schmerztherapeuten wissen aber,
dass sich ein akuter Schmerzzu-
stand schon nach zwei bis drei
Wochen zum chronischen Schmerz
entwickeln kann und dann mit der
eigentlichen Ursache des Schmer-
zes nur noch wenig zu tun hat. "Bei
ca. 70 Prozent der chronischen
Schmerzpatienten kénnen wir nach
kurzer Zeit deutliche Erfolge vor-
weisen. Hierbei ist es wichtig, dass
nicht nur der Schmerz reduziert
wird, sondern dass die Patienten
ihre Medikamente auch gut ver-
tragen. Fir jeden Patienten wird ein
eigens abgestimmtes Schmerzkon-
zept entwickelt, denn Schmerzen

N

Behandlungsschwerpunkte
der Schmerzambulanz:

Spezielle Schmerztherapie
Infiltrationstherapie
Infusionstherapien
Neuraltherapie
Spezialsprechstunden

Privatsprechstunden

J

sind etwas sehr individuelles und
bedlrfen einer ebenso speziellen
wie individuellen Behandlung”, be-
tont Norbert Schirmann, arztlicher
Leiter des Departments Schmerz-
und Palliativmedizin. AuRerhalb der
ambulanten Schmerztherapie bieten
wir die Mdoglichkeit der stationar
"Uberwachten" Schmerztherapie.
Gerade bei langjahrigen chroni-
schen Schmerzpatienten ist eine
stationare Uberwachte Schmerz-
therapie oft sinnvoll. In kirzester
Zeit konnen so starkste Schmerz-
zustande oft deutlich reduziert
werden.

18 DAS GESUNDHEITSMAGAZIN
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Dem Kopfschmerz die Stirn bieten

Kopfschmerz ist nicht gleich Kopf-
schmerz. Starke, Dauer, Charakter
und vor allem die Ursache von
Kopfschmerzen sind sehr unter-
schiedlich. Eine Umfrage des
Emnid-Institutes belegt, dass fast
die Halfte der erwachsenen Bun-
desburger unter Kopfschmerzen
leidet. Die Beschwerden beein-
trachtigen bei vielen Betroffenen

das tagliche Leben. Experten raten:
"Versuchen Sie nicht Uber einen
allzu langen Zeitraum, selbst mit
der Kopfplage fertig zu werden,
lassen Sie Ursachen und Behand-
lungsmoglichkeiten besser recht-
zeitig von einem Arzt lhres Ver-
trauens abklaren. Wer zdgert, ris-
kiert sonst, dass die Schmerzen
chronisch werden."

Schmerztherapie bei Kopfschmerz

¢ Entspannungsverfahren
* Akupunktur, Akupressur  °

» Cranio-sacrale Therapie
Neuraltherapie, Infusionsbehandlung

Tipps der Deutschen Schmerzliga e. V. - was Kopfschmerz-Patienten

fur sich selbst tun kdnnen:

¢ Nichtmedikamentdse Strategien sind bei allen Kopfschmerzarten ein wichtiger
Bestandteil der Therapie. Sie lindern und verhiten etwa Spannungskopf-
schmerzen und kénnen Haufigkeit und Schwere von Migrane-Attacken

reduzieren.

« Patienten sollten drei Mal pro Woche 30 Minuten lang laufen, schwimmen oder

Rad fahren.

e Wirkungsvoll sind auch Entspannungsmethoden, beispielsweise die Muskel-

relaxation nach Jacobson.

* Sanfte Massagen von Gesicht und Kopfhaut wirken lindernd. Bei
Spannungskopfschmerzen sollten dabei auch Nacken- und Schultermuskulatur

einbezogen werden.




Riuckenschmerzen

Hilfreiche, innovative Schmerztherapie

Am starksten von Rucken-
schmerzen betroffen sind Men-
schen zwischen 30 und 50
Jahren. Es gibt viele Ausléser
fur Rickenschmerzen, von einer
"falschen Bewegung" Uber das
nicht korrekte Anheben einer
Last bis hin zu bdsartigen Er-
krankungen.

Glucklicherweise stecken hinter
Rickenschmerzen nur sehr sel-
ten ernsthafte Erkrankungen.
Krebs- und Rheumaleiden sind
bei weniger als einem Prozent
der Betroffenen die Schmerz-
ursache, nur vier bis sieben Pro-
zent gehen auf das Konto von
Bandscheibenvorfallen  oder
Einengungen des Wirbelkanals.
Bei den meisten Patienten,
handelt es sich um "unspezi-
fische "Riickenschmerzen, das
heilt die Beschwerden sind

Arbeitsplatz. Viele Betroffene
versuchen aus Angst vor dem
Schmerz, sich moglichst wenig
zu bewegen. Das ist falsch.
Denn durch dieses Schmerzver-
meidungsverhalten kann der
Schmerz leicht  chronisch
werden.

Um chronische Ruckenschmer-
zen zu vermeiden, sollte mog-
lichst frih der Arzt aufgesucht
werden. Sollte sich aber trotz
Behandlung ein chronisches
Schmerzsyndrom gebildet
haben, besteht die Mdoglichkeit
einer Schmerzbehandlung durch
einen speziell ausgebildeten
Schmerztherapeuten. Bevor je-
doch eine gezielte Schmerz-
therapie durchgefuhrt werden
kann, bedarf es eines ausfihr-
lichen Gespraches zwischen

haufig zurickzufiihren auf Sto-
rungen im komplexen System
aus Muskeln, Gelenken und
Bandern des Rickens. Manche
Muskeln sind Uberfordert, an-
dere unterfordert, sie verharten
und verklrzen sich. Schuld
daran sind héaufig Bewegungs-
mangel, Fehlhaltungen oder
Stress in der Familie und am

Arzt und Patient Uber dessen
Krankheitsgeschichte und einer
grandlichen korperlichen Unter-
suchung.

Der chronische Schmerz bedarf
in den meisten Fallen einer

Dauerbehandlung auch mit
Medikamenten. In der Therapie
ist es wichtig fur jeden Patienten
ein individuelles Konzept zu

Unser Kooperationspartner

VitalCentrum HODEY AG

Rehabilitation, Pflege, Heil- und Hilfsmittel gehoren
zu einem sensiblen Bereich menschlicher und
gesellschaftlicher Grundbedurfnisse.

Seit Jahrzehnten ist das Unternehmen Hodey
fachkompetenter Partner fur Kliniken, Pflegeheime,
Arzte und Kunden.

Mit dem steigenden Gesundheitsbewusstsein wachst
vor allem die Selbstverantwortung. Hodey begleitet
seine Kunden langfristig, macht ihnen das Leben
leichter und verhilft ihnen mit Produkten und
Dienstleistungen zu einem Stiick mehr Lebens-
qualitat.

Hodey tritt als Spezialist fur Rehabilitation,
Orthopéadie und Pflege auf, arbeitet als Voll-
sortimenter in den Fachbereichen Rehabilitations-
und Medizintechnik mit Schwerstbehinderten und
dartber hinaus in der Kinderversorgung, dem
Homecare-Bereich, der Orthopéadietechnik, der
Orthopadieschuhtechnik und als Sanitatshaus.

"
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Neben seiner Zentrale auf der Kruppstrasse 19 in
Kamp-Lintfort ist das Unternehmen mit Nieder-
lassungen in Kamp-Lintfort, Moers, Neukirchen-
Vluyn und Kleve derzeit an insgesamt vier
Standorten présent.

Durch die kontinuierliche Weiterbildung seiner
Mitarbeiter in ihren medizinischen Fachgebieten
kdnnen Sie sich darauf verlassen, stets nach den
neuesten medizinischen und technischen Er-
kenntnissen beraten zu werden. Als Ergebnis
erfolgte unter anderem in 2007 die Auszeichnung
zum Beratungszentrum Lymphologie.

Als ein weiteres Beispiel fuir Innovation verfiigt
HODEY ber die PAROMED 3-D Einlagen-Scan-
Technologie.

Die prazise und zukunftsweisende Art der
Einlagenfertigung bietet individuelle Lésungen fiir
jeden Typ, jede Sportart und vieles mehr.

Zentrale Kruppstrasse 19, 47475 Kamp-Lintfort
Telefon 02842/9132-0 - Telefax 02842/9132-226

Niederlassung Augustastr. 2a, 47441 Moers
Telefon 02841/1492-104 - Telefax 02841/1492-114




Schmerzambulanz
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Das Team der Schmerztherapie

von li. Dr. Andreas Hampf, Facharzt Anasthesie, Susanne Pfeifer-
Weiss, Fachérztin Anésthesie, Norbert Schirmann, arztlicher
Leiter des Departments Schmerztherapie und Palliativmedizin,
Reinhold Schneider, Diplom-Sozialarbeiter und Psychoonkologe,
Karin Angerhausen, Arzthelferin, Beate Heitmann,
Krankenschwester

entwickeln. Dabei spielen neuere,
innovative Schmerzmedikamente,
die weniger Nebenwirkungen verur-
sachen und dadurch eine viel bes-
sere Vertraglichkeit fir unsere Pati-
enten gewahrleisten, eine grof3e
und entscheidende Rolle.

Die Weltgesundheitsorganisation
WHO empfiehlt bei starken Schmer-
zen retardierte Opioide in Form von
Tabletten oder Kapseln. Der Begriff
"retardiert" leitet sich vom latei-
nischen Wort "retardare" ab und be-
deutet "verzogern". Diese Schmerz-

mittel geben ihren Wirkstoff nicht
auf einmal, sondern kontinuierlich
Uber einen Zeitraum von zirka zwolf
Stunden in die Blutbahn ab. So
sorgen sie bei Tag und Nacht fur
eine effektive Schmerzlinderung.
Fir die Therapie starker chronischer
Schmerzen stehen heute sichere
und wirksame Opioid-Praparate als
Mittel der Wahl zur Verflgung. Sie
haben den Vorteil, auch bei langerer
Einnahmedauer in keiner Weise
schadigend auf innere Organe wie
Magen, Nieren oder Leber zu wir-
ken. Inzwischen gibt es auch Kom-

binationspraparate aus einem star-
ken Opioid und einem sogenan-
nten Opioidgegenspieler, die stark
wirksam und daruber hinaus be-
sonders gut vertraglich sind.

Die medikamenttse Therapie ist ein
wichtiges Standbein der Schmerz-
therapie. Und der gezielte Einsatz
neuerer morphinhaltiger Medika-
mente zur Schmerztherapie hat mit
dem Mythos, dass starke Schmerz-
mittel abhéngig machen, nun
endglltig aufgeraumt.

Bei der Periradikularen Therapie
(PRT) handelt es sich um ein Ver-

Ly
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gaxis Reinhold Schneider
eratung - Bewegung - Entspannung

Behandlungsschwerpunkt:
Psychosoziale Schmerztherapie
Psychoonkologie

In Erganzung zur arztlichen
Versorgung biete ich Schmerz-
betroffenen und Menschen mit Krebs- ©
erkrankungen Beratung und
Therapie an.

Ich méchte mit Ihnen nach Wegen
suchen, die jeweilige Erkrankung
besser zu bewaltigen und die
Lebensqualitat zu steigern.

com

fahren, bei dem mittels einer gezielten Spritze unter Réntgen-
oder CT-Kontrolle entziindungshemmende und schmerzstill-
ende Medikamente direkt an die betroffene und schmerzende
Nervenwurzel gebracht werden kénnen. Dies geschieht in
Zusammenarbeit mit Herrn Dr. Christoph Paselk, Chefarzt der
radiologischen Abteilung, gemeinsam mit Dr. Michael Jonas,
Chefarzt der Unfallchirurgie und Orthopadie. AuRerdem wird
eine spezielle Riickenschmerzsprechstunde angeboten.

Hier werden fiir sogenannte "austherapierte Schmerzpatienten"
nochmals spezielle Therapiekonzepte entwickelt. So kann zur
Behandlung des Schmerzes in besonderen Fallen nochmals
eine Operation im Bereich des Rickens durchgefihrt oder ein
speziell entwickelter Schmerzkatheter in den Rucken implantiert
werden.

Fazit: Schmerz ist nicht gleich Schmerz. Und Schmerz ist
auf Dauer nicht akzeptabel.

Weitere Angebote
¢ Aligemeine Beratung
z.B. bei Uberforderung im Berufs- und
Privatleben
¢ Entspannung
z.B. Progressive Muskelentspannung,
Autogenes Training, Atementspannung
* Kdrpertherapie
z.B. Akupressur und Aromamassagen,
Verbesserung der Korperwahrnehmung

www.reinholdschneider

Praxis
FasanenstraBe 1
47441 Moers
Tel. & Fax 02841 1732350

Norbert Schirman

arztlicher Leiter Department Schmerz-
und Palliativmedizin

St. Josef Krankenhaus Moers



In Moers ist die Selbsthilfegruppe
der Deutschen Schmerzliga e. V.
seit 2001 aktiv. Die Mitglieder der
Gruppe treffen sich 14-tagig im
St. Josef Krankenhaus.

"Dass chronischer Schmerz heute
als eine behandelbare Krankheit
und nicht als unbeeinflussbares
Schicksal angesehen wird, ist unser
grofter Erfolg," erklart Dr. Marianne
Koch, Prasidentin der Deutschen
Schmerzliga. "Die Patienten mus-
sen zum Spezialisten in eigener
Sache und zum Manager ihrer Er-
krankung werden", betont die Arztin,
"denn dies macht sie zu kompe-
tenten Partnern, die auch gut mit
Arzten zusammenarbeiten konnen."
In diesem Sinne beteiligt sich die
Selbsthilfegruppe der Deutschen
Schmerzliga in Moers an Informa-
tionsveranstaltungen zum Thema
Schmerz. Gemeinsame Aktivitaten
und ein intensiver Gedankenaus-
tausch geben den Gruppenmitglie-
dern das Gefuhl nicht alleine zu
sein mit ihrer Erkrankung. "Hilfe in
Ihrer Néhe", das ist das Motto der
Moerser Selbsthilfegruppe, so wer-
den Anschriften von Schmerzthera-
peuten, von regionalen Selbsthilfe-
gruppen, von Schmerzkliniken und
von Schmerzpsychologen an Be-
troffene vermittelt. Aber bei aller
Ernsthaftigkeit und bei allem Enga-
gement, wenn es um die Sache
geht, "Frohlichkeit ist wichtig far
uns, wir sind eine frohliche Gruppe,”
betont der Leiter der Moerser

Einladung zum Hospiz-Café
im Haus Sonnenschein in
Rheinberg

An jedem 1. Mittwoch im Monat
laden wir zu einer gemeinsamen
Kaffeestunde ein.

Wir, die ehrenamtlichen Begleiter
fur das Haus Sonnenschein,
freuen uns auf Thr Kommen.

Fur alle, die sich interessiert
zeigen am Thema "Hospiz", ist in
dieser Runde Raum zum:

Fragen, Zuh6ren und auch zum
Schweigen, Gedenken, Trauern

Gemeinsam gegen den Schmerz

Mitglieder der Moerser Selbsthilfegruppe der Deutschen Schmerzliga

Selbsthilfegruppe, K.-H. Haselhorst.
2010 feiert der Bundesverband der
Selbsthilfeorganisation Deutsche
Schmerzliga e. V. sein 20-jahriges
Bestehen mit zahlreichen Veranstal-
tungen und Aktivitaten. Um die po-
litisch Verantwortlichen und die
Offentlichkeit auf die Probleme
chronisch schmerzkranker Men-
schen aufmerksam zu machen, um
dafir zu sorgen, dass diese
Menschen eine angemessene
Therapie erhalten und um die wich-
tige Selbsthilfe fur diese Menschen
zu etablieren, wurde die Deutsche
Schmerzliga vor 20 Jahren in
Frankfurt gegrundet. Heute ge-
horen zur Deutschen Schmerzliga

102 Selbsthilfegruppen, in denen
sich 5.000 Mitglieder organisiert
haben.

Auch die Moerser haben fir dieses
Jubilaumsjahr besondere Veran-
staltungen geplant. Die Moerser
Selbsthilfegruppe der Deutschen
Schmerzliga ist offen fur alle Men-
schen mit chronischen Schmerzen.
Uber Aktivitaten der Gruppe infor-
mieren Gruppenleiter Karl-Heinz
Haselhorst, Tel. 02841 61734, und
die stellvertretende Gruppenleiterin
Ursula Wehning, Tel. 017446 66871.

Ulrike Wellner,
Offentlichkeitsarbeit

Wann
16:00 - 17:30 Uhr

Wo

Hospiz Haus Sonnenschein,
Rheinberg, Orsoyer StralRe 55
Ansprechpartner

Frau B. Christineke
02842 42-752

Frau C. Kleinmann
02843 869-42



Brustkrebs

Selbstuntersuchung

In 7 Schritten

Brustkrebs- Friherkennung
Anleitung zur
Selbstuntersuchung

Jede zehnte Frau erkrankt im Laufe
ihres Lebens an Brustkrebs. Am
haufigsten sind Frauen zwischen 45
und 70 Jahren betroffen, doch der
Anteil der jingeren Frauen unter 40
Jahren steigt.

Je fruher die Erkrankung entdeckt
wird, desto groRer sind die Hei-
lungschancen.

Dazu kdnnen Sie selbst beitragen.
Untersuchen Sie regelmafig lhre
Brust. Auch dann, wenn Sie jahrlich
zur Vorsorgeuntersuchung gehen.
Die Untersuchung ist einfach - die
Zeit sollten Sie sich wert sein.

Wir empfehlen, die Selbstuntersu-
chung einmal im Monat durchzu-
fuhren, am besten in den ersten
Tagen nach der Monatsblutung.
Wenn Sie keine Blutung mehr
haben, dann setzen Sie sich selbst
einen Termin, vielleicht am 1. jeden
Monats.

Sie brauchen dazu nur einen
Spiegel, in dem Sie lhren Ober-
korper bequem betrachten kénnen.

Darauf sollten Sie achten:

* Veranderung in Form und
Grol3e der Brust

* Ungewohnliche Unterschiede
der Brust

e Hauteinziehungen, eingezogene
Brustwarzen

« Hautrunzeln (Orangenhaut),
Hautrétungen

e Absonderungen aus der Brust-
warze
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Stellen Sie sich mit anliegenden Armen|vor den
Spiegel. Achten Sie auf Veranderungen der Brust,
des Umfangs, der Form oder des Aussehens der

Haut. .
Heben Sie bei rme an. Bewegen sich Ihre Briiste mit?
Betrachten S ch von vorn und den Seiten. Sehen Sie
Hautfalte nZ|ehungen oder -vorwt')lbungen? Verglei-

Driicken Sie jede Brustwarze zwischen en und
Zeigefinger. Sollte Flussigkeit erschei ten Sie
auf die Farbe.

llen Fingern der flachen Hand im Uhr-

zeiger echte Brust mit der linken Hand, die
linke en Hand.
|
--
Tasten Sie jeweils ein Viertel der Brust ab. Im ober-
en auBeren Viertel ist das Geweb ter.
Bemerken Sie Verhartungen, Knoétchen oder be-
sonders empfindliche Stellen? L]
. ]

Arm und erhobenem Arm ab. Stellen Si
derungen oder Verdickungen fest?




Brustkrebs

Gut oder bosartig

Tumoren der Brust

Die gute Nachricht: die Mehrzahl
der Tumoren in der Brust stellen
sich bei einer Untersuchung als gut-
artig heraus!

Bosartige Tumoren entstehen héaufig
gleichzeitig an mehreren Stellen in
der Brust. Leider auch immer wieder
in beiden Bristen.

Fallt Ihnen oder lhrem Arzt bei der
Tastuntersuchung eine Veranderung
der Brust oder der Achselhéhle auf,
wird nach Mdoglichkeit als erster
nachster Schritt eine ungefahrliche
Ultraschalluntersuchung der betrof-
fenen Region in die Wege geleitet.
Ergénzend ist es in den meisten
Fallen notwendig eine Rontgen-
untersuchung der Brust (Mammo-
graphie) durchzufuhren.

Innerhalb von 24 Stunden
liegt das endguiltige
Ergebnis vor.

Nach diesen beiden Untersu-
chungen kénnen wir lhnen schon
recht genau sagen, um welche Art
von Veranderung es sich bei lhnen
handelt. Zur endgultigen Abklarung
schlief3t sich dann in den meisten
Fallen eine schonende Gewebe-
entnahme (ber eine Hochge-
schwindigkeitsnadel an. In ortlicher
Betaubung werden mehrere kleine
Gewebefaden Uber eine Hohilnadel
entnommen und zur feingeweb-
lichen Untersuchung versand.

Innerhalb von 24 Stunden liegt dann
das endglltige Ergebnis vor.

Gutartige Tumore (bis zu einer
Grol3e von etwa 2 cm) kdnnen hau-
fig mit einem ahnlichen Verfahren
Uber eine etwas dickere Vakuum-
nadel vollstandig unter Ultraschall-
oder Rontgenkontrolle ohne Schnitt
entfernt werden. Handelt es sich um
eine Krebsgeschwulst, werden wei-
tere Schichtaufnahmen (MRT) von
der Brust angefertigt um weitere
Herde auszuschlieRen.

Auch die GrbéRe wird vor einer ge-
planten Operation nochmals genau
bestimmt.

Durch moderne Untersuchungs-
techniken ist es mdglich eine erfor-
derliche Operation der Brust best-
mdglich zu planen. Dies geschieht
natlrlich unter Einbeziehung lhrer
Bedurfnisse. Moderne, schonende
Operationsverfahren ermoglichen es
in Uber 80 Prozent eine bruster-
haltende Operation durchzufihren.
Sofern es die BrustgrofRe im Ver-
haltnis zur Grole des Tumors zu-
lasst, wird Uber einen kleinen Haut-
schnitt der Knoten mit einem soge-
nannten Sicherheitsabstand ent-
fernt. Zuséatzlich ist immer auch eine
feingewebliche Untersuchung der
gleichseitigen Lymphknoten aus der
Achselhohle erforderlich. Auch dies
ist sehr schonend mdoglich.

Vor der Operation wird eine Sub-
stanz in den Bereich des Tumors
eingebracht, die sich im Anschluss
Uber die Lymphknoten abbaut.
Wahrend der Operation kann der
speichernde, sogenannte Wachter-
lymphknoten mit einer speziellen
Sonde dargestellt und einzeln unter
Schonung der umgebenden Ner-
ven- und Gefal3strukturen entfernt
werden. Dieses Verfahren schiitzt
vor spateren Lymphddemen des
Armes mit den entsprechenden Be-

Dr. Ulrike Effelsberg,
Cheféarztin der Abteilung
fur Gynakologie

und Geburtshilfe

schwerden. Sollte die GroRRe des
Tumors gegen eine entsprechende
Erhaltung Ihrer Brust sprechen und
es erforderlich, sein die gesamte
Brust oder auch eine Ausschélung
der Brustdriise unter der Haut vor
zu nehmen, kann in vielen Fallen
wahrend der gleichen Operation ein
Aufbau sowohl durch kinstliche
Prothesen, als auch durch korper-
eigenen Gewebeersatz durchge-
fuhrt werden.

Dr. Ulrike Effelsberg,
Chefarztin der Abteilung
fur Gynékologie und Geburtshilfe

Rontgendiagnostik im St. Marienhospital

in Rheinberg-Orsoy

Seit Februar 2007 kénnen sich Patienten mit Uberweisung des
behandelnden Haus- oder Facharztes in Rheinberg-Orsoy im
St. Marienhospital réntgen lassen. Weite Wege in die benachbarten
Stadte und lange Wartezeiten vor der Rontgenuntersuchung werden
den Patienten durch das Angebot der Réntgendiagnostik im

St. Marienhospital erspart.

Dr. med. Heinz-Josef JanRen, Facharzt fir Diagnostische Radiologie
mit dem Schwerpunkt Neuroradiologie und leitender Oberarzt der
Abteilung fir Diagnostische Radiologie und Neuroradiologie am
St. Josef Krankenhaus in Moers, hat (mit Wirkung vom 25. Januar
2007 von der Arztekammer Nordrhein) die Erméachtigung zur Teil-
nahme an der vertragsarztlichen Versorgung geman § 31 a Arzte-ZV

erhalten.

Dr. med. Heinz-Josef Janf3en fuhrt konventionelle Rontgendiagnostik
(Rontgenuntersuchung des Abdomens, des Skeletts und der Thorax-

organe) durch.

Im Oktober 2007 wurde eine neue, hochmoderne Rdntgenanlage mit
digitaler Filmentwicklung, Kosten ca. 140.000 Euro, im St. Marien-

hospital aufgestellt.

Offnungszeiten:

montags bis freitags 7:30 - 15:30 Uhr

mittwochs

7:30 - 14:00 Uhr
Weitere Informationen erhalten Sie telefonisch 02844 29-269.



Das St. Josef Krankenhaus Moers
wurde von der Deutschen Krebs-
gesellschaft (OnkoZert) als Darm-
zentrum zertifiziert und erhielt am
15.12.2009 das Qualitatssiegel
der Deutschen Krebsgesellschaft.

Das Gutesiegel "Zertifiziertes Darm-
zentrum" der Deutschen Krebsge-
sellschaft erhalten nur die Darm-
zentren, die definierte, fachbezo-
gene Qualitatskriterien erfillen und
ein allgemein anerkanntes Quali-
tatsmanagementsystem eingefuhrt
haben. Patienten, die ein zertifi-
ziertes Darmzentrum aufsuchen,
kénnen sicher sein, dass dort die
MafRnahmen zur Diagnostik, Thera-
pie und Nachsorge auf dem jeweils
aktuellen Stand der Wissenschaft
beruhen.

t Gltesiegel

e mi

Im Darmzentrum am St. Josef
Krankenhaus Moers arbeiten Vis-
zeralchirurgen, Gastroenterologen,
Onkologen, Radiologen, Patho-
logen, Strahlentherapeuten, und
Psychoonkologen eng mit niederge-
lassenen Fach- und Hausarzten,
Stomatherapeuten und Selbsthilfe-
gruppen zusammen. Dabei versteht
sich das Darmzentrum als interdis-
ziplindres Netzwerk, in dem samt-
liche Fachkompetenzen zur Be-
handlung von Patienten mit Darm-
krebs gebiindelt sind. Dazu zahlen
nicht nur die verschiedensten For-
men moderner apparativer Diag-
nostik und Therapie von Darmkrebs-
erkrankungen, sondern zahlreiche

Darmkrebstherap

weitere Angebote von der Friher-
kennung bis zur Nachsorge. Die
Patienten kdnnen sich zu Ernéh-

l

Chefarzt Dr. Lindner und Chefarzt Dr. Vogt
freuen sich Uber die erfolgreiche
Zertifizierung

rungsfragen beraten lassen und bei
Bedarf eine psychoonkologische
Betreuung in Anspruch nehmen. Zur
optimalen Versorgung der Patienten
im Anschluss an Operationen be-
steht eine enge Kooperation mit
speziellen Rehabilitationskliniken.

In wdchentlichen interdisziplinaren
Tumorkonferenzen wird auf dem
Boden der aktuellen S3-Leitlinie der
Fachgesellschaften jeweils eine
individuelle Therapieempfehlung ftr
jeden Patienten gemeinschaftlich
erarbeitet und beschlossen.

Zu diesem Gesamtangebot fur den
Patienten mit Darmkrebserkran-

kung gehdort natiurlich auch eine
wirksame Schmerzbehandlung und,
wenn erforderlich, eine Betreuung
durch die palliativ-medizinische
Abteilung sowie das Hospiz der
St. Josef Krankenhaus GmbH
Moers.
Bereits Mitte des Jahres 2009 stel-
Ite sich das Darmzentrum der ex-
ternen Qualitatstiberpriufungen im
Rahmen des DIN ISO-Verfahrens
mit Erfolg. In einem umfangreichen
und aufwendigen Zertifizierungs-
verfahren hat das Darmzentrum die
fachlichen Anforderungen der
Deutschen Krebsgesellschaft im
Dezember 2009 komplett und ohne
Auflagen im ersten Anlauf erfillt. In
einem 2-tagigen Audit wurden unter
anderem die fachliche Fragen der
Behandlungsqualitat, die Mindest-
fallzahlen von Behandlungsfallen
sowie die Qualitat der Patientenver-
sorgung, der Gerateausstattung und
die Arbeitsablaufe intensiv von
Fachgutachtern der Deutschen
Krebsgesellschaft Uberpruft. Die
Zentrumsleiter Dr. Christoph Vogt,
Chefarzt der Inneren Medizin, und
Dr. Heinz-Otto Lindner, Chefarzt der
Allgemein-, Thorax- und Viszeral-
chirurgie, sprechen von einem eng-
maschigen Netz, das die Patienten
in séamtlichen Phasen ihrer Erkran-
kung medizinisch, fachlich und men-
schlich auffangt.
Dr. Christoph Vogt
Chefarzt der Abteilung
fur Innere Medizin
Leiter des Darmzentrums

Darmzentrum St. Josef Krankenhaus Moers

Weitere Kooperationspartner des Darmzentrums sind:

Abteilung fir Radiologie und Nuklearmedizin
Onkologische Gemeinschaftspraxis

Dres. med. Eggert/Wiegand/Jehner

Department fir Schmerztherapie und Palliativmedizin
Gesundheitszentrum Niederrhein mit Stomatherapie,
Physiotherapie, Pflege- und Sozialberatung, Ernahrungs-
beratung, Psychoonkologie

Niedergelassene Haus- und Fachéarzte
Rehabilitationskliniken

Humangenetik der Universitat Diisseldorf
Selbsthilfegruppe Deutsche ILCO Niederrhein
Selbsthilfegruppe Morbus Crohn und Colitis Ulcerosa
Deutsche Schmerzliga, Regionalgruppe Moers

Aufgrund der abteilungsubergreifenden Zusam-
menarbeit sind wir in der Lage, komplexe Krank-
heitsbilder zu behandeln. Typische interdisziplinare
Problemstellungen ergeben sich bei:

fraglicher OP-Indikation

risikoreichen endoskopischen Interventionen
begleitender internistischer Betreuung nach Operationen
Enddarmproblemen und Inkontinenzfragen
onkologischem Therapieplan

Was Sie von uns erwarten kénnen:

enge interdisziplinare Abstimmung der Behandlung

(z.B. interdisziplindre Tumorkonferenz)

gemeinsame interdisziplinare Visiten, wochentliche

Chefarzt- bzw. Oberarztvisite

Patientenaufnahme direkt durch das Team des Darmzentrums,
um die Patienten schnell und bestmdglich zu versorgen
interne Verlegung je nach Verlauf

Verantwortlichkeit ist klar geregelt - auch bei abteilungs-
Ubergreifender Zusammenarbeit

Was macht das Darmzentrum am St. Josef Krankenhaus aus?
eine enge interdisziplindre Abstimmung der Behandlungsablaufe
unter anderem in der wochentlich stattfindenden Tumorkonferenz
die Behandlung auch komplexer Krankheitsbilder durch erfahrene
Darmspezialisten

die frihzeitige Einleitung von Rehabilitationsmafinahmen

bzw. ambulanter Weiterbetreuung

die enge Absprache unter den medizinischen Fachleuten zur
Vermeidung von Doppeluntersuchungen und die Erstellung einer
individuellen, optimalen Therapie

die operative Behandlung bei Lungen- und Lebermetastasen



Jede Minute zahlt -
jeder Schlaganfall ist ein

Notruf 112

Rund 200.000 Menschen er-
leiden jahrlich einen Schlag-
anfall.

Das Schlaganfallrisiko steigt
mit zunehmendem Alter.
Doch auch junge Menschen
und Kinder sind betroffen.
Rund 20 Prozent der direkt
von einem Schlaganfall be-
troffenen Patienten sterben
innerhalb von vier Wochen,
Uber 37 Prozent innerhalb
eines Jahres.

Alarmierende Zahlen, die den
Schlaganfall nach Krebs- und
Herzerkrakungen zur dritt-
haufigsten Todesursache in
Deutschland machen.

Unter einem Schlaganfall
versteht man einen unver-
mittelt (schlagartig) einset-
zenden Ausfall bestimmter

Der Schlaganfall - Vorbeugung, Akutbehandlung, Rehabilitation

Funktionen des Gehirns.
Der Schlaganfall ist eine
plotzlich einsetzende Erkran-
kung des Gehirns infolge
einer Durchblutungsminde-
rung oder einer Blutung.
Die Durchblutungsminderung
entsteht durch die Ver-
stopfung eines zum Gehirn
fuhrenden Blutgefasses, die
Blutung durch die Zerreil3ung
eines GefalRes. Der Schlag-
anfall entsteht durch eine
Minderdurchblutung eines
Gehirnbezirks, durch eine
zunehmende Verengung und
Verkalkung der grof3en
Schlagadern zum Gehirn
(Arteriosklerose), eine zu-
nehmende Verengung der
kleinsten HirngefaRe, durch
Herzerkrankung und Herz-

Risikofaktoren, die zu einem Schlaganfall

fuhren kdnnen.

Der wichtigste Risikofaktor fur
einen Schlaganfall ist der
Bluthochdruck. Bedeutsam
sind aber auch der Diabetes
mellitus, erhohte Blutfette,
das Rauchen, ubermaRiger
Alkoholkonsum, Ubergewicht
und Bewegungsmangel.

Die Symptome eines Schlag-
anfalles treten meist plétzlich
und unverhofft auf. Das Vor-
liegen eines Schlaganfalles
muss immer bedacht werden
bei:

einem hangender Mundwinkel,
einer halbseitigen Lahmung
oder Gefuhlsstérung,
Sehstérungen, (Doppelbilder,
flichtige Sehstorungen auf
einem Auge),

heftigem Schwindel, sofern
weitere neurologische Stor-
ungen vorliegen,

akute Sprech- oder Sprachsto-
rungen bzw. Sprachverstand-
nisstérungen

e einer Koordinations- und
Gangstorung,

e erstmaligen epileptische An-
fallen oder Bewusstseinssto-
rungen.

In der Neurologischen Abtei-
lung des St. Josef Kranken-
hauses in Moers ist die hau-
figste Diagnose der Schlag-
anfall. 2009 wurden in der
Neurologie 1.050 Schlagan-
fallpatienten behandelt.

Die Neurologie im St. Josef
Krankenhaus Moers setzt
MaRstabe in der friihzeitigen
Behandlung von Schlagan-
fallpatienten. Je fruher der
Patient mit Schlaganfall-
symptomen in die Neurologie
kommt, um so besser sind
die Chancen, dass man ihm
helfen kann und je groRer ist
die Wahrscheinlichkeit, dass
Folgeschaden  verhindert
werden kénnen.

rhytmusstérungen, die zur Entstehung von Blut-
gerinnseln im Herzen fihren. Die Einblutung in
das Gehirn macht etwa 10-15 Prozent aller
Schlaganfalle aus.
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Medizinische Kompetenz in Sachen Schlaganfall
von li: Oberarzt Dr. Tobias Tings, Chefarzt Dr. Hans-Werner Scharafinski,

Oberarzt Dr. Detlev Schneider Neurologische Abteilung
St. Josef Krankenhaus Moers
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Die Stroke Unit (Schlaganfall-Spezialstation), Akuthilfe
in den ersten drei Stunden, verbessert die Chancen
fur Patienten mit Schlaganfallen

Schematische Darstellung
des Verschlusses einer
. ¥ =" Hirnarterie
1 = |

= Ty

Auf der Stroke Unit im St. Josef
Krankenhaus Moers werden Pati-
enten mit akutem Schlaganfall nach
neuesten wissenschaftlichen Er-
kenntnissen und mit der modern-
sten Apparatemedizin behandelt.

Es kénnen alle erforderlichen diag-
nostischen und therapeutischen
MaRnahmen auf sehr hohem Ni-
veau durchgefiihrt werden. Die Ver-
sorgung von Schlaganfallpatienten
durch ein multiprofessionelles Team
findet auf der Stroke Unit, die sich
auf der Intensivstation des St. Josef
Krankernhauses befindet, statt. Die
friihzeitige und sofortige Behand-
lung auf der Stroke Unit fuhrt zu
besseren Uberlebenschancen, ge-
ringeren bleibenden Beeintrachti-
gungen nach einem Schlaganfall,
kirzeren Krankenhausaufenthalten
und kirzeren Rehabilitationszeiten.
Stroke Units sind eingebunden in
ein Organisationskonzept, welches
von der Aufnahme des Schlagan-
fallpatienten Uber die Versorgung in
der Stroke Unit bis zur Rehabil-
itation reicht.

Das spezialisierte "Schlaganfall-
team" auf der Stroke Unit stellt eine
sofortige Behandlung in der insta-
bilen Anfangsphase des Schlagan-
falles sicher.

Unter dem Dach der St. Josef
Krankenhaus GmbH Moers befin-
den sich sowohl pflegerische als
auch medizinische Einrichtungen,
die nach der Akutbehandlung des
Schlaganfalls in der neurologischen
Abteilung des St. Josef Kranken-
hauses die Schlaganfallpatienten in
der stationdren Rehabilitation
(Fachklinik fur Geriatrische Rehabi-

" el el
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litation in Rheinberg- Orsoy) und in
stationaren und ambulanten Pflege-
einrichtungen (Tages- und Kurzzeit-

#»

Schlaganfallbehandlung in der Stroke Unit

pflege am St. Josef Krankenhaus)
weiter behandeln und betreuen.

' Computertomographie des Schadels
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Jeder Schlaganfall ist ein Notfall! - Da z&hlt jede Minute

Bei Verdacht auf einen Schlaganfall
muss schnell gehandelt werden.
Denn: Durch rasches Handeln und
den dementsprechend frihen Be-
ginn der Therapie kénnen Gehirn-
zellen vor dem Absterben gerettet
und Folgekomplikationen gemindert
werden. Die geistigen und korper-
lichen Folgen des Schlaganfalls
werden dadurch begrenzt oder
vollstéandig vermieden.

Tritt ein Schlaganfall auf, zahlt jede
Minute! Ein moglicherweise lebens-
bedrohlicher Notfall liegt vor.

Begeben Sie sich sofort in ein
Krankenhaus oder wéhlen Sie sofort
den Notruf 112 und melden der
Rettungsleitstelle: "Verdacht auf
Schlaganfall". Im Krankenhaus wer-
den entsprechende Untersu-
chungen vorgenommen.

NOTRUF

112




Gesunder Ni

Im Jahr 2001 entstand das "Netz-
werk Gesunder Niederrhein"”, ein
Verbund der Gesundheitskonfer-
enzen in den Stadten Dusseldorf,
Krefeld und Moénchengladbach
sowie den Kreisen Neuss, Viersen
und Wesel. Am 7. Mai 2003 star-
tete das "Netzwerk Gesunder
Niederrhein™ die Uberregionale
Aufklarungskampagne "Gesun-
der Niederrhein ... gegen den
Schlaganfall" mit einer zentralen
Auftaktveranstaltung in der
Landeshauptstadt Dusseldorf.
Schirmherrin der Kampagne ist
Frau Dr. Brigitte Mohn, Vorsit-
zende des Vorstands der "Stif-
tung Deutsche Schlaganfall-Hilfe"
in Gutersloh.

Die Informationskampagne "Gesun-
der Niederrhein gegen den Schlag-
anfall" zielt darauf ab:

« die Bevolkerung dafiir zu sensi-
bilisieren, dass es sich beim
Schlaganfall - wie beim Herzin-
farkt - um einen akuten Notfall
handelt, der ein sehr schnelles
Handeln erfordert.

« den Kenntnisstand der Bevolke-
rung Uber die wichtigsten Symp-
tome des Schlaganfalls zu
verbessern.
die Prahospitalphase beim
Schlaganfall zu senken
(Prahospitalzeit = Zeitspanne
vom Auftreten erster Symptome
bis zum Eintreffen des Betroff-
enen in einer Klinik).

Denn: Je friher ein Schlaganfall be-
handelt werden kann, desto besser
stehen die Chancen, bleibende Be-
hinderungen zu vermeiden und die
Sterblichkeit zu senken.

Die Kampagne informierte mit Falt-
blattern und Plakaten sowie Grof3-
plakaten und Citylights. Vor Ort
fanden in den beteiligten Kommu-
nen verschiedene Aktionen statt,
wie beispielsweise Presseaktionen,
Expertentelefone und Schlaganfall-
Risikoprofil-Bestimmungen in Apo-
theken. Die Aktionen wurden auch
in den vergangenen Jahren erfolg-
reich weitergeflhrt.

Am Niederrhein wurden zwischen

2000 und 2008 verschiedene repra-
sentative Telefonbefragungen der

Bevolkerung durchgefiihrt. Das
Handlungswissen "Bei Schlaganfall
Notruf 112 wahlen" verbesserte sich
in Dusseldorf signifikant von 32,5
Prozent (Befragung im Jahr 2000)
auf 50,6 Prozent richtige Nen-
nungen (2004), und im Kreis Wesel
antworteten im Frihjahr 2008 be-
reits 69 Prozent der Befragten kor-
rekt.

Auch bei der Bekanntheit der
Schlaganfallsymptome gab es Ver-
anderungen, wie ein Vergleich der
Befragungsergebnisse im Kreis
Wesel aus den Jahren 2002 und
2008 zeigt. Der Anteil der Befra-
gten, die kein richtiges Schlagan-
fallsymptom nennen konnten, lag
2008 mit 27 Prozent statistisch nie-
driger als im Jahr 2002 (32 Pro-
zent). Dem gegenlber konnten in
2008 mit 26 Prozent mehr Personen
drei oder mehr richtige Schlaganfall-
Krankheitszeichen nennen, als im
Jahr 2002 (19 Prozent). Ein dau-
erhafter und spurbarer Erfolg wird
nur dann zu erwarten sein, wenn
sich moglichst viele Akteure an den
gemeinsamen Zielen der Initiative
"Gesunder Niederrhein gegen den
Schlaganfall* orientieren und konti-
nuierlich darauf hinarbeiten. Das
wichtigste Ziel besteht darin,
Schlaganfallerkrankte so schnell
wie moglich Uber den Rettungs-
dienst in ein Krankenhaus zu trans-
portieren, um eine moderne Diag-

Schlaganfall

laganfall

oy

nostik und Therapie durchfiihren zu
kébnnen. Um dieses vorrangige
Ziel erreichen zu kdnnen, sind
Sie gefragt: Nur wenn Sie die
Symptome eines Schlaganfalls
erkennen, sind Sie in der Lage,
das Richtige zu tun.

Es ist eine deutliche Verbesserung
des Wissens Uber das richtige
Verhalten im Notfall - "Schlaganfall -
ein Notfall - 112 wahlen!" - in den
letzten Jahren in der Region
Niederrhein festzustellen, aber es
bestehen weiterhin erhebliche
Wissensdefizite in der Bevolkerung,
die kontinuierliche Aufklarungs-
maflnahmen erforderlich erschei-
nen lassen. Unter anderem sollen
Projekte ausgebaut werden, die
Mitbarger mit Migrationshinter-
grund, altere Menschen und "bil-
dungsferne" Bevdlkerungsgruppen
wirksam ansprechen und infor-

mieren. )
Dr. med. Ridiger Rau

Kreis Wesel,
Fachbereich Gesundheitswesen
www.kreis-wesel.de

Schlaganfall-Symptome

Plotzliches Auftreten von:
Sehstérungen oder
Schwindel oder
Lahmungen oder
Sprachstérungen

Bei Verdacht auf Schlaganfall

wahlen Sie die Notrufnummer
1121
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In Deutschland werden jahrlich tber
220.000 Operationen bei Leisten-,
Schenkel-, Nabel- und Narben-
hernien durchgeflhrt.

Briche (Hernien) sind Vorwol-
bungen von Baucheingeweiden in
abnorme Aussackungen, die soge-
nannten Bruchsacke. Diese Ausstil-
pungen werden ermdglicht durch
Lucken, so genannte Bruchpforten
der Bauchdecken, des Becken-
bodens oder auch des Zwerchfells
wie bei der Hiatushernie, dem
Zwerchfellbruch.

Nur durch eine Operation ist eine
Heilung des Bruchleidens mdglich.
Bei einem eingeklemmten Bruch ist
eine sofortige Operation angezeigt.
Auch sollte das Tragen von Bruch-
bandern unterlassen werden, da
hierdurch eher Komplikationen be-
wirkt als verhindert werden. "Nach-
dem lange Zeit die Bruchopera-
tionen als sogenannte Anfanger-
operationen galten, hat die Bruch-
chirurgie in den letzten Jahren
einen enormen Wandel erfahren,”
berichtet Dr. Lindner, Chefarzt der
Abteilung fiir Allgemein-, Viszeral-
und Thoraxchirugie und Leiter des

pr— R PR
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Hernienzentrums im St. Josef Kran-
kenhaus Moers.

"Prof. Schumpelick von der Rhein-
isch-Westfalischen-Technischen
Hochschule Aachen, bei dem auch
ich jahrelang gearbeitet habe, ist es
zu verdanken, dass sich die Opera-
tionsqualitat seit 1987 deutlich ver-
bessert hat und Wiederholungsbe-
funde seltener geworden sind,"
erganzt Dr. Lindner seine Ausfih-
rungen.

Nicht zuletzt durch das Einsetzen
von Kunststoffnetzen, aber auch
durch die Operation des Leisten-
bruches im "Schlissellochver-
fahren" konnten die Ergebnisse wei-
ter verbessert werden. Absto3ungs-
reaktionen nach Einsetzen eines
Netzes sind gliicklicherweise selten.

Hernienzentrum

Gerade beim Leistenbruch wird im
St. Josef Krankenhaus das Opera-
tionsverfahren nach durchgefihrter
klinischer Untersuchung sowie zu-
satzlicher Ultraschallkontrolle indivi-
duell optimal angepasst. Tritt nach
durchgefiihrter Operation im Bauch-
raum ein Bauchdeckenbruch auf,
spricht man von einem Narben-
bruch. Um bei diesen Briichen eine
ausreichende Festigkeit der Bauch-
decken zu erzielen, sind wir in den
meisten Fallen darauf angewiesen,
zur Verstarkung ein Kunststoffnetz
zu implantieren. Hier wird ebenfalls
nach dem neuesten Stand der
operativen Hernienversorgung das
Netz, soweit mdglich, unter der
Bauchdecke eingenaht in so ge-
nannter "sublay-Technik".

"Da wir alle modernen Operations-
methoden bei der Leisten- und Nar-
benbruchoperation anbieten, wurde
im Juni 2008 ein Hernienzentrum
gegriindet. Nach ausfuhrlicher Be-
ratung und Untersuchung wird das
fir den Patienten beste Opera-
tionsverfahren ausgewahlt", erlau-
tert Dr. Lindner abschliel3end.

Im Jahre 2009 wurden Uber 350
"Bruchoperationen” im St. Josef
Krankenhaus durchgeftihrt.

Kontaktdaten

Dr. Heinz-Otto Lindner
Chefarzt der Abteilung fir
Allgemein-, Thorax- und

Viszeralchirurgie
Tel. 02841 107-2420




WIR WOLLEN SIE BEWEGEN-
das ist unser Leitbild

Das Schlucken _ _ _ _ Patienten, die zu uns kommen, leiden unter Schmerzen und
Wir schlucken 600 - 1.000 mal taglich. Dies geschieht mei- Bewegungseinschrankungen.

stens unbquSSt. Das Sehen und Riechen der Nahrung be- Dass Sie sich wieder schmerzfrei bewegen kénnen, darin
eintrachtigt die Bereitschaft zum Schlucken. In der Mund- sehen wir unsere Aufgabe und dafiir wollen wir alles tun.

hohle wird die Nahrung zerkleinert und mit dem Speichel
gleitfahig gemacht. Mit der Hinterzunge wird die Nahrung in " . -
den Rachenraum transportiert. Der Schluckreflex wird durch Facharzte fiir Orthopadie
die Bertihrung der Zunge mit den Gaumenbdgen ausgelost. Akupunktur

Hieran sind eine Vielzahl von Nerven und Muskeln beteiligt. .

Bei einer Vielzahl von Erkrankungen ist das Schlucken ge- Arthrosetherapie

stort und es kommt zum Verschlucken. Chirotherapie
Das Verschlucken Lasertherapie
Die Nahrungsaufnahme ist erschwert bis nicht moglich. Die
Kontrolle und der Transport der Nahrung aus der Mundhéhle Ganganalyse
in den Rachen ist verzdgert oder gestort. Die Atemwege Magnetfeldbehandlung
werden nur wenig geschiitzt. Durch eine unvollstandige bzw. Wasserbettmassage
verzogerte Offnung der Speiserohre dringen Speichel sowie Operationen
Flussigkeit und Nahrung in die Luftrohre. Wenn hierbei etwa .
aufgrund einer neurologischen Erkrankung kein R&auspern Osteoporosetherapie
oder Husten ausgeldst wird, kann es zu einer Lungen- Anti-Aging- und Praventivmedizin
entziindung kommen. Haufig ist auch der Hustensto3 zu Hormonstatus fiir Mann und Frau
schwach, so dass es ebenfalls zu einer Aspiration, also zum .
Eindringen von Speichel, Flussigkeit oder Nahrung in die Kn_ochendlchtemessung
Speiserohre kommen kann. Privatsprechstunde
Vsaliche U - Sehlucketa Schmerztherapie
ogliche Ursachen von Schluckstérungen:
= korperliche Schwéache Sonderspt:ef:hstunde
= schlechte Zungenbeweglichkeit Sportmedizin
= Schwéche in der Wangenmuskulatur Ultraschall der Sauglingshiiften
= gestorte Empfindsamkeit der Mundschleimhaut StoBwellenbehandlung
* Bewusstseinseintriibung .
» schlecht sitzendes Gebiss Osteopathie
= steigendes Lebensalter
= Schadelhirntrauma Sie wiinschen sich eine optimale, auf Sie zugeschnittene
*= Schlaganfalle und andere neurologische Erkrankungen Behandlung Ihrer Erkrankung, auch in Form von Vorsorge?
wie z.B. die Parkinson'sche Erkrankung Unsere umfangreiche Ausbildung, langjahrige Erfahrung

und permanente Teilnahme an Fortbildungskursen erlaubt,
unseren Patienten diesen Wunsch zu erfiillen.

Sicherheit geben folgende Tipps zum Essen und

Trinken: Die Qualitat unserer Leistungen soll hoch sein, deshalb
» aufrechte Sitz- und Kérperhaltung auch im Bett, gehen wir neue Wege und bieten einige Leistungen, die von
= stellen Sie beide FiiRe nebeneinander auf den Boden den Patienten gewiinscht und &rztlich sinnvoll sind, als so

= zerkleinern oder pirieren Sie die Nahrung genannte "Individuelle Gesundheitsleistungen" an.

= sorgen Sie flr eine gleichmafRige Beschaffenheit der
Nahrung, vermeiden Sie kriimelige oder kérnige Nahrung
bedenken Sie, dass Milchprodukte jeder Art die

Verschleimung férdern

kalte Speisen kdénnen oft besser geschluckt werden L
Flissigkeiten bereiten oft groRere Schwierigkeiten

Suppen sollten gesiebt werden

es gibt geschmacksneutrale Andickungsmittel

trinken Sie nur kleine Schlucke, machen Sie jeweils eine |

Pause, setzen das Getrank ab und schlucken noch ein-

mal _naCh . i Dr. med. Manzke Dr. med. Zigrahn Dr. med. Hause Dr. med. Michler
= schlieRen Sie den Mund beim Schlucken

= fuhren Sie keine Gesprache wahrend der Flussigkeits- Facharztpraxis fiir Orthopadie und

und Nahrungsaufnahme Unfallchi .
= lassen Sie sich Zeit nralichirurgie

Wir mochten auch |hr Herz bewegen, durch unser Lacheln

= betreiben Sie nach jedem Essen eine Mundpflege Dr. med. Heinz Conny Manzke
= bleiben Sie nach dem Essen mindestens 20 Minuten .
sitzen. Dr. med. Wolfgang Zigrahn
Wenn wir bei Ihnen oder lhren Angehérigen Schlucksté- Dr. med. Jan Hause
rungen festgestellt haben, Uberwachen wir die Nahrungs- Dr med Klaus Michler

aufnahme und ziehen gegebenenfalls einen Logopéaden in
die Versorgung mit ein.

Arztezentrum am St. Josef Krankenhaus Moers
Mitarbeiterin der Pflegedienstleitung Michaela Weigelt, und Oliver Wittig, Xantener S.tl'cgﬂe :O : T:I 02841 38344-0
Leiter der Pflegedienstleitung, Michael Roitsch, Fort- und Weiterbildung, praxis ort opaedie-moers.de

Dr. Tobias Tings, Oberarzt Neurologische Abteilung, Michael Godde, Logopade, www.orthopaedie-moers.de
St. Josef Krankenhaus Moers




Wir sind lhr zuverlassiger
Partner flr:

Aufziige, kraftbetatigte Tore

Aufzugssteuerungsanlage vor der
Sanierung

Entsorgung der alten
‘ Steuertechnik

Ausstattung mit neuer
Transpondertechnik
zur Bettenerkennung

Umfangreiche Aufzugsanierung: AUS alt mach neu!

Vielleicht ist es lhnen ja auch bei einem Besuch
in unserem Krankenhaus, sei es als Besucher
oder auch als Patient, schon aufgefallen, dass
die Aufzuganlagen im letzten Jahr komplett sa-
niert wurden. Im Mai 2009 wurde mit der
Sanierung begonnen, abgeschlossen waren die
umfangreichen Arbeiten dann im wesentlichen
im Oktober.

Die Technik der stark frequentierten Aufzug-
anlagen stammt aus den 70er Jahren. Seither
sind diverse Umbau- und NeubaumafRnahmen
am St. Josef Krankenhaus erfolgt, so dass das
Ziel, namlich die Verfugbarkeit der Aufzugan-

Aufzug- und Férdertechnik

und Turen, Krane, Hebebiihnen und Parkliftanlagen

Neubau von Aufziigen

lagen zu optimieren, nur durch
umfangreiche  Modernisie-
rungsmalnahmen erreicht
werden konnte.

Der technische Direktor des
St. Josef Krankenhauses,
Herr Dipl.-Ing. Klaus
Armonies, und sein Stell-
vertreter Dipl.-Ing. Ingo Thie-
mann setzten natirlich auf
neueste Technik.

Oberstes Ziel ist eine schnelle
Verfugbarkeit der Aufziige. Fur
die schnellstmdgliche Versor-
gung von Notfallen wurde eine
Vorzugssteuerung installiert.
Das bedeutet, dass der Auf-
zug ganz ohne Unterbre-
chung, das heil3t Etagen-
wiinsche werden auf3er Acht
gelassen, in die Rufetage
fahrt, die Fahrgaste dort aus-
steigen lasst und das Notfall-
team umgehend zum Zielort
beférdern kann. Im Notfall
konnen die Arzte so sehr
schnell zur Notaufnahme ge-
langen und den Patienten
schnellstmoglich versorgen.
Besucher und Patienten wer-
den bei diesen Sonderfahrten
auf einem gut sichtbaren Dis-
play zum Verlassen des Auf-
zuges aufgefordert. Gleich-
zeitig ertbnt eine sympa-
thische Frauenstimme, die

ponderkarte gelesen, wo-
durch jedes Bett sozusagen
selbstandig einen Aufzug
rufen kann. Wird ein Bett vor
die Aufziige geschoben, er-
kennt das System, dass es
sich um ein Bett handelt und
der Aufzug, der am schnell-
sten erreichbar ist, wird ge-
rufen, um den Bettentransport
durchzufihren.

Die neue moderne Aufzug-
technik hat sich in den letzten
Monaten schon sehr bewahrt
und die "Wartezeiten" vor den
Aufziigen konnten deutlich
verringert werden. Insgesamt
wird durch die moderne Tech-
nik ein zusatzlicher Bettenauf-
zug Uberflissig und die hierfur
erforderlichen Mittel kénnen
fur andere Sanierungsmal-
nahmen eingesetzt werden.

Haben wir Ihre Neugier ge-
weckt? Gerne kdnnen Tech-
nikinteressierte sich an Herrn
Ingo Thiemann (Tel. 02841
107-2282) wenden, der De-
tails der neuen Aufzugtechnik
auch gerne vor Ort zeigt.

Regina Ozwirk
Leitung Offentlichkeitsarbeit

Quelle der Fotos: Lift Journal

e Umbau und Modernisierung von bestehenden Aufzugsanlagen ubrigens auch wahrend der

Reparaturen und Instandsetzungen

Wartungsdienst an allen Aufziigen

Jahresrevisionen bei Toren, Tiren, Kranen, Hebebiihnen und
Parkliftanlagen

Aufzug Notruf- und Befreiungsdienst

Zertifiziert nach DIN EN ISO 9001 durch TUV NORD

"Normalfahrten” die jeweils er-
reichte Etage durchsagt, und
bittet freundlich um Ausstieg
der Fahrgaste.

Eine weitere Besonderheit ist
die derzeitige Ausstattung mit
neuester Transpondertechnik.
Jedes Bett verfugt zukinftig
uber zwei Transponder. Uber
elektromagnetische Wellen
wird die Kennung der Trans-
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Einsendesghluss ist der 15.05.2010

u&yweltmeisterschaft

W n-Gewinn

Iche Nation belegte d
. in Deutschland 2006?

Deutschland
) ltalien
c) Portugal

Schicken Sie einfach eine Postkarte mit der richtigen Ll.dsung an:
MSP Media+ServicePartner UG | Florastr. 101 | 47799 Krefeld
Stichwort: WM Fan-Gewinnspiel | Absender bitte nicht vergessen!
und gewinnen Sie 2 x 1 Fanpaket lhrer Wahl (s. Seite 11 unten)

Alle Gewinner werden schriftlich benachrichtigt.

(der Rechtsweg ist ausgeschlossen)

Nachgefragt!
WM 2010

Im Interview Ful3ballfan Dr. Reimann,
Chefarzt der Abteilung Urologie

1. Die FuRballweltmeisterschaft steht
kurz vor der Tur. Am 11/06/2010 ist das
Eroffnungsspiel Sudafrika gegen Mex-
iko. Fur Deutschland wird es zwei Tage
spater ernst. Im ersten Spiel erwartet
die deutsche Nationalmannschaft eine
kampfstarke Truppe aus Australien.
Unsere etablierten deutschen Angreifer
stecken momentan in einem Formtief.
Welche Angreifer sollten lhrer Meinung
nach fir Deutschland in Sudafrika auf
Torejagt gehen?

Antwort: und Stefan
Kief3ling

Kevin Kuranyi

2. Wie entscheidend wird das erste
Spiel gegen Australien fir den ge-
samten Turnierverlauf werden?

Antwort: Das erste Spiel setzt Mal3-
stabe.

3. Hat die deutsche Mannschaft eine
echte Titelchance?

Antwort: Wenn das Personal richtig
gewahlt wird, ja.

4. Wen sehen Sie neben den weiteren
traditionellen Titelfavoriten, wie Italien,
Brasilien und Argentinien, als Titelan-
warter an?

Antwort: USA, Spanien

5. Wagen wir einen Blick voraus und
gehen davon aus, dass Deutschland
traditionell die Vorrunde Ubersteht.
Dann kann es im Achtelfinale bereits
zum Klassiker zwischen Deutschland
und England kommen. Weitere Kan-
didaten fir ein potenzielles Achtelfinale
aus Gruppe C sind USA, Slowenien
und Algerien.

Wer ware |hr
Achtelfinale?

Wunschgegner im

Antwort: Fiur die Nerven Slowenien, fur
die Spannung USA

6. Weitere Spekulationen des Turnier-
verlaufs sind wohl eher als kleine Spiel-
erei zu betrachten. Daher mochten wir
Sie gerne zum Abschluss natirlich
noch um den ultimativen Tipp bitten:
Wer wird FuBballweltmeister 20107

Antwort: Brasilien

Vielen Dank fur das Interview.



Splel 1 Splel 3

1. Gruppe A 2. Gruppe B 1. Gruppe © 2. Gruppe D

Splel 2

Splel 5

1. Gruppe E 2. Gruppe F 1. Gruppe G 2. Gruppe H

Splel 4

1. Gruppe B 2. Gruppe A 1. Gruppe D 2. Gruppe C 1. Gruppe F 2. Gruppe E 1. Gruppe H 2. Gruppe G

1. Halbfinale

Sieger Spiel A Sieger Spiel C

Splel 6

Splel 4

Spiel A Spiel C

Sieger Spiel 1 Sieger Spiel 3 Sieger Spiel 5 Sieger Spiel 7

Spiel um Platz 3

Sieger Spiel 2 Sieger Spiel 4

Sieger Spiel 6 Sieger Spiel 8

2. Halbfinale

Sieger Spiel B Sieger Spiel D
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