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Gesundheitsschule
des Kreiskrankenhauses

VOI‘tI‘:":ige Osterholz

Mai bis Juli 2010

Mein Wille geschehe

Die neuen Regelungen der Patientenverfiigung
16. Juni 2010, 19.00 Uhr

Ort: GroRer Saal

Dozentin: Sigrid Goldenstein
Pastorin, Theologische Referentin im Zentrum fir

Gesundheitsethik an der Evangelischen Akademie Loccum

Wir bekommen ein Kind
Informationsabend mit Filmvorfiihrung ,, Wassergeburt“
und Kreifsaalbesichtigung

Immer am ersten Dienstag im Monat - 19.00 Uhr

Ort: Cafeteria

Dozent: Dr. Michael Wulff
Facharzt fur Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Chefarzt der Gynakologisch-Geburtshilflichen Abteilung
Kreiskrankenhaus Osterholz

Wenn nicht anders angegeben, ist der Eintritt frei.
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Editorial

Sehr geehrte Leserin,
sehr geehrter Leser,

heute erhalten Sie die erste
Ausgabe des Blickpunktes im
Jahr 2010.

Das Hauptthema befasst sich
im Artikel auf Seite 1 und 2
mit Ursachen, Diagnose und
Therapie der hiufigsten Prosta-

taerkrankungen.

Auf Seite 2 und 3 informieren
wir iiber die kostenlose Nabel-
schnurblutspende, die seit
einigen Monaten im Kreiskran-
kenhaus moglich ist. Uber den
Umzug der Kinderpraxis in die
neuen Raume berichten wir
auf Seite 3.

Auferdem finden Sie wie
immer auf der letzten Seite
einen Uberblick iiber unsere
Vortrdge in den kommenden
Monaten.

Eine informative und interes-
sante Lektiire wiinscht IThnen
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Prostataprobleme?

RegelmiRig zur Vorsorge ist das A und O!

Im Februar gab es eine Premiere im
GroRen Saal des Kreiskrankenhauses.
Zum ersten Mal waren die mannli-
chen Zuhorer in der Uberzahl! Insge-
samt war das Interesse am Vortrag

iiber gutartige und bosartige Erkran-
kungen der Prostata bei den Mén-
nern so iberwaltigend grof, dass der
Saal aus allen Néhten platzte. Kein
Wunder, denn nahezu jeder Mann -
spatestens ab 5o - hat frither oder
spater kleine oder grofe Probleme
mit seiner Prostata, wobei das Damo-
klesschwert Prostatakrebs iiber je-
dem alter werdenden Mann in
Deutschland schwebt. ,Das Verblif-
fende an einem Prostatakarzinom ist
aber, dass viele Betroffene niemals

eine Behandlung benétigen und bis
zu ihrem Tode gar nicht merken,
dass Sie tiberhaupt einen Prostata-
krebs haben. Die wichtigste Aufgabe
fiir den Urologen besteht darin, die-

jenigen Patienten zu identifizieren,
fir die ein Prostatakrebs lebensbe-
drohlich werden konnte“, so der
Urologe Francisco Ibafiez, der im
Medizinischen Versorgungszentrum
des Kreiskrankenhauses die Urologi-
sche Praxis leitet. Eine genau Dia-
gnostik und vor allem die Bereit-
schaft der Ménner ab 45, regelmafRig
eine Krebsvorsorgeuntersuchung
durchfithren zu lassen, sind fiir die
rechtzeitige Krebserkennung das A
und 0.

Fortsetzung auf Seite 2
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Fortsetzung von Seite 1

Neben der rektalen Tastuntersu-
chung ist die Bestimmung des PSA-
Wertes im Blut das wichtigste Instru-
mentarium des Arztes. Das Prostata-
spezifische Antigen (PSA) ist ein
bestimmter EiweiRstoff, den nur die
Prostata produziert und dessen Wert
innerhalb gewisser Grenzen liegen
sollte. ,Aber kein Ergebnis darf iso-
liert betrachtet werden. Eine alleini-
ge Erhohung des PSA-Wertes ohne
andere Hinweise muss unter
Umsténden gar nichts heiffen, wenn
der Patient z.B. unter einer gutarti-
gen Prostatavergroferung, der so
genannten Benignen Prostatahyper-
plasie (BPH) leidet: Mehr Prostatage-
webe produziert natirlich auch
mehr PSA“, so Herr Ibafiez. Weitere
Untersuchungen wie Ultraschall
oder eine Biopsie werden vorgenom-
men, wenn sich in der Summe der
Diagnosen bei der Fritherkennung
ernsthafte Verdachtsmomente erge-
ben.

»Es gilt der Grundsatz: je frither bds-
artige Verdnderungen festgestellt
werden, desto hoher ist die Wahr-
scheinlichkeit der vollstdndigen Hei-
lung. Deshalb, auch wenn ich mich
wiederhole: nehmen Sie die Vorsor-

Seite 2

geuntersuchungen in Anspruch! Fiir
das Prostatakarzinom bestehen
keine "Frithwarnzeichen" und es gibt
genug absolut
Patienten, bei denen nur durch eine
Vorsorgeuntersuchung ein Tumor im
heilbaren Stadium entdeckt werden
kann.”

beschwerdefreie

Eine der héaufigsten gutartigen Pro-
stataverdnderungen ist die Benigne
Prostatahyperplasie (BPH). Diese
gutartige Vergréf&erung der Prostata
kann den Patienten zum Teil erheb-
lich  einschrdnken. Symptome
machen sich meist ab dem 6o.
Lebensjahr bemerkbar. Die gutartige
Prostatawucherung ist eine der héu-
figsten Ursachen fir Miktionspro-
bleme des Mannes - also Harnver-
halt, haufiges Wasserlassen oder die
unvollstdndige Entleerung der Blase.

»Jeder Betroffene kann selbst einiges
dazu beitragen, die Unannehmlich-
keiten einer vergréﬁerten Prostata
zu lindern: viel Bewegung, gegebe-
nenfalls eine Gewichtsreduktion
und eine gesunde Erndhrung, aber
auch eine Anderung des Trinkverhal-
tens. Aus Sicht des Urologen sollte
jeder Mann z.B. zwei bis drei Liter
am Tag trinken — aber dies nicht

unbedingt kurz vor dem Zubettgehen
und nicht in Form von Alkohol oder
Kaffee — das treibt ndmlich und
dann ist es nicht verwunderlich,
wenn man in der Nacht oft die Toi-
lette aufsuchen muss.*

Eine frithzeitige Erkennung und
Behandlung der Prostatavergrofe-
rung ermdglicht die Vermeidung von
zum Teil schweren Folgeerkrankun-
gen des Harntraktes. Manchmal ist
auch eine Operation nétig, wobei die
verschiedenen Operationsmethoden
alle das gleiche Prinzip haben: der
vergroferte und geschwulstartig ver-
anderte Teil der Driise wird entfernt,
denn nur durch die Beseitigung der
Geschwulst werden die Beschwerden
definitiv beseitigt. Welche Mafnah-
men eingeleitet werden miissen,
klart Herr Ibafiez nach der griindli-
chen Diagnostik in einem ausfiihrli-
chen Beratungsgesprdch, in dem es
ihm ein grofles Anliegen ist, neben
der sachlichen Erlduterung der
medizinischen Gegebenheiten dem
Patienten auch die Angst zu neh-
men. ,Klingt fir eine
zunachst namlich alles furchtbar

Mann

schauerlich — ist aber wirklich nur
halb so schlimm.“

Die gemeinniitzige und kostenfreie Nabelschnur-
blutspende ist auch im Kreiskrankenhaus moglich!

Im NDR-Gesundheitsmagazin ,Visi-
te“

einem Beitrag ausfithrlich iiber die

wurde im Dezember 2009 in

Moglichkeit der ,gemeinniitzigen
Nabelschnurblutspende” berichtet.
Im Kreiskrankenhaus Osterholz gibt
es dieses Angebot bereits seit einigen
Monaten. Realisiert wird die gemein-
niitzigen Nabelschnurblutspende in
Kooperation mit dem , NKR - Initiati-
ve Leben spenden Deutschland”.

Diese einfache und fur die werden-
den Eltern kostenfreie und absolut
risikolose Stammzellen-Spende kann
schwerkranken Menschen das Leben
retten und wird in Bremen und dem
Bremer Umland nur noch vom
St.-Josef-Stift in Bremen angeboten.

»Es ist gut, dass ab sofort auch Eltern
aus dem Landkreis Osterholz und
Umgebung die Moglichkeit der
kostenfreien gemeinniitzigen Nabel-
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schnurblutspende haben. Was bisher
schon in unserem Haus mdglich war,
ist die Entnahme von Nabelschnur-
blut und spiatere Nutzung der
Stammzellen fiir das eigene Kind.
Die Kosten hierfiir waren allerdings
mit etwa 2.500 Euro relativ hoch und
mussten von den Eltern getragen
werden. Mit der Méglichkeit, Nabel-
schnurblut der Allgemeinheit zur
Verfiigung zu stellen, ldsst sich

Gemein- und Eigennutz gut verbin-
den, denn fur den Fall, dass die
Stammzellen selbst bendtigt werden,
hat der Patient auf seine eigenen ein
Vorrecht und bekommt diese dann
kostenfrei vom NKR zur Verfiigung
gestellt,” so die Chefdrzte der Gyna-
kologischen Abteilung des Kreiskran-
kenhauses Dr. Heinz van der Linde
und Dr. Michael Wulff.

Jedes Jahr erkranken Tausende Men-
schen an lebensgeféhrlichen Erkran-
kungen des blutbildenden oder des
Immunsystems wie z.B. an Leuk-
dmie, Lymphomen oder an verschie-
denen Stoffwechselerkrankungen.
Meist kann diesen Patienten nur
durch eine Transplantation gesunder
Blutstammzellen aus dem Knochen-
mark geholfen werden. Haufig ste-
hen aber keine passenden Spender

zur Verfiigung. Nabelschnurblut bie-
tet hier eine wertvolle Alternative.
Ein besonderer Vorteil von Nabel-
schnurblut-Stammzellen ist, dass sie
besser als Blutstammzellen aus dem
Knochenmark vertragen werden.
Stammezellen aus dem Nabelschnur-
blut sind ,unreif” und rufen deshalb
geringere Abstofreaktionen hervor.
Zudem sind sie teilungsfreudig und
konnen sich zu wesentlich mehr
unterschiedlichen Zellarten entwik-
keln. Deswegen wird weltweit immer
haufiger Nabelschnurblut anstelle
von Knochenmark zur Gewinnung
von Stammzellen eingesetzt.

Nach der Abnabelung wird das Blut
vollig schmerz- und risikofrei fir
Mutter und Kind der bereits abge-
trennten Nabelschnur entnommen
und durch Kiltekonservierung halt-

bar gemacht. Im Anwendungsfall ste-
hen die Zellen dem betroffenen
Patienten sofort zur Verfiigung.

»Weltweit warten tausende schwer-
kranker Menschen hénderingend
auf eine Blutstammzellspende. Mit
der Moglichkeit, in unserem Haus
gemeinniitzig und kostenfrei Nabel-
schnurblut spenden zu kénnen wol-
len wir dazu beitragen, diesen Men-
schen das Leben zu retten, so Kran-
kenhausleiter Klaus Vagt.

Eltern, die Informationen zum
Thema Nabelschnurblut wiinschen,
konnen sich direkt an das NKR unter
0511/89999960 wenden. Im Internet
stehen weitere Informationen auch
unter www.nkr-mhh.de zur Verfi-

gung.

Die Kinderarztpraxis ist umgezogen

Seit Ende des Jahres 2009 befindet
sich die Kinderarztpraxis von Dr.
Sigrun Hafkamp, Dr. Birgit Vogel
und Dr. Ulrich Eckel im neu errichte-
ten Anbau am Kreiskrankenhaus.
Angegliedert an das Medizinische
Versorgungszentrum am Kreiskran-
kenhaus fand der Praxisbetrieb
zunachst noch in den alten Ridumen
in der Loger Strafe statt. Im Oktober
letzten Jahres konnten dann die
neuen Raume bezogen werden.

Der Wunsch, dass die kleinen und
grofen Patienten sich wohl und
geborgen fithlen sollen, stand im
Mittelpunkt der Planungen fiir den
Bau und die Inneneinrichtung. Der
Mensch schuldet dem Kind das Beste,
was er zu geben hat. Dieser Satz aus
der UNO-Deklaration zum Schutz des
Kindes bringt gut zum Ausdruck, von
welchem zentralen Gedanken sich
die Planer leiten liefen. Und die

Umsetzung ist gut gelungen: helle
freundliche Rdume mit kindgerech-
ter Einrichtung, in der
sich auch ,GroRe“ wohl-
fihlen.

Das medizinische Leis-
tungsspektrum der Kin-
derarztpraxis richtet sich
an Kinder und Jugendli-
che zwischen o und 18
Jahre und reicht von der
obligatorischen Vorsorge-
untersuchung iiber Imp-
fungen  oder
EEG fiur Kinder und
Erwachsene bis hinzur
Neuropadiatrie. Auch Ultraschall-
untersuchungen, Lungenfunktions-,
Hor- und Sehtests, die Diagnose und
Therapie allergischer Erkrankungen
und die Betreuung von Patienten mit
Wachstums- oder Hormonstorungen
fallen in das Behandlungsangebot

einem

der drei Kinderdrzte. Die Sprech-
stunde geht montags von 8:30 Uhr bis

11 Uhr, freitags von 8:30 Uhr bis
13 Uhr sowie montags und dienstags
von 15 bis 17 Uhr und donnerstags von
15 Uhr bis 18:30 Uhr. Eine Terminver-
einbarung unter T: 04791/803 710 ist

sinnvoll.
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