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Augenklinik

Das MVZ ADTC Ménchengladbach / Erkelenz

Prazise Diagnostik und Behandlung von Fehlsichtigkeit, Hornhauterkrankungen, Grauem
Star, Grunem Star, altersbedingter trockener und feuchter Makuladegeneration, Netzhaut-
veranderungen bei Diabetes, Glaskorperblutung, Makuladdem bei Venenverschlissen, ho-
her Kurzsichtigkeit und Uveitis. Hohe Qualitat der Operationen des vorderen Augenab-
schnitts, plastische und rekonstruktive Lidchirugie, intravitreale Injektionen.

Wir greifen auf ein Netzwerk hoch qualifizierter erfahrener Facharzte in Monchengladbach,
Giesenkirchen, Rheydt und Erkelenz zuruck.
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Liebe Leserinnen und Leser,

Corona und kein Ende. Oder doch? Wird auch die
ndchste Ausgabe von Medizin + Co, die in drei Mo-
naten erscheint, immer noch einen groRen, redak-
tionellen Corona-Anteil haben? Ich hoffe nicht,
denn es ware nicht notig.

Die letzte Ministerprasidentenkonferenz am 22.03.
gibt nicht viel Grund zur Hoffnung, im Gegenteil.
Ein Zuriick in den Lockdown, weitere Einschran-
kungen, immer noch eine Fixierung auf den Inzi-
denzwert, ganz nach dem Motto ,never change a
running system*,

Zurlick bleibt eine mehr und mehr (ver)zweifelnde
Bevolkerung, die sich in Diskussionen zum Fiir und
Wider aufreibt und verbal an die Gurgel geht. Der
Riss zwischen MaRnahmenbefiirwortern und -geg-
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DR. HARTMUT BONGARTZ MSC MSC & KOLLEGEN

41066 MONCHENGLADBACH
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EDITORIAL

nern wird von Tag zu Tag groRer, ebenso wie die
Anzahl derer, die mittlerweile das Krisenmanage-
ment der Politik in Frage stellt.

Ein Infragestellen ist auch durchaus berechtigt,
schaut man sich die getroffenen und nicht getrof-
fenen MaBnahmen in dieser Krise einmal genauer
an (was natiirlich bedingt, dass man sich bei re-
levanten Quellen informiert). Alleine wenn man
sich einmal eine Grundlage des Virus ansieht und
dann den Blick auf die aktuellen MaBnahmen rich-
tet, sollten einige Fragezeichen auftauchen. SARS-
CoV-2 ist ein Virus, das von Kontakten zwischen
Menschen lebt, hauptsachlich durch Aerosole und
Tropfchen (ibertragen wird und dies in nicht gut
beliifteten Innenbereichen. Um sich zu infizieren
bedarf es in der Regel einem engen, direkten Kon-
takt zwischen infizierter Person und anderen Per-
sonen von 5-15 Minuten oder einem Innenraum, in
dem ausreichend viruslastige Aerosole vorhanden
sind. Das Risiko einer Infektion an der frischen
Luft liegt - auch bei B.1.1.7 (englische Mutation) -
bei etwa 0,2%, eine Infektion durch Oberflachen
wurde bisher noch seltener nachgewiesen.

Schaut man sich nun die aktuellen MaBnahmen
an, kdnnte dem kritischen Auge auffallen, dass die
Meisten davon eigentlich nicht viel zur Eindam-
mung der Pandemie beitragen kdnnen. Dagegen

Freitags:

Montags - Donnerstags:

fehlen einfach MaBnahmen und Regelungen, die
tatsachlich dort ansetzen, wo das Virus aktiv ist.
Wir miissen in AuRenbereichen von Innenstadten
eine Maske tragen, diirfen uns aber auf dem Weg
zur Arbeit weiterhin wie Vieh in den Bus pferchen.
Der Einzelhandel darf mit starken Regeln und Hy-
gienekonzepten nicht 6ffnen, aber beim Discoun-
ter um die Ecke stort das niemanden? Wir diirfen
im eigenen Camper nicht an die Ost- oder Nord-
see aber im lberfillten Flieger nach Mallorca? Das
sind nur ein paar Beispiele und die Liste ist lang,
sehr lang. Durch die Durchimpfung der Alten- und
Pflegeheime und damit den Schutz der vulnera-
belsten Gruppen, sind wir aus der prekaren In-
tensivsituation heraus, also an einem Kipppunkt
der Pandemiebekampfung. Es wird Zeit, die Angst
durch Vorsicht zu ersetzen und uns langsam an ein
Leben mit Corona heran zu tasten. Die Mittel dazu
gibt es langst, aber leider kommen die bei der ak-
tuellen Politik nicht zum tragen. Corona ist schon
langst mehr ein politisches und kommunikatives
denn ein gesundheitliches Problem. Aber das ist
nur meine Meinung.

Ich wiinsche lhnen alles Gute und bleiben Sie
gesund!

Ihr Marc Thiele (Herausgeber)

WIR SIND WIE GEWOHNT FUR SIE DA!

08:00 Uhr - 19:00 Uhr
08:00 Uhr - 16:00 Uhr

und nach Vereinbarung!
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24 STUNDEN SENIOREN-
BETREUUNG AUS IHRER REGION

Wohlbefinden, Sicherheit und Qualitat im Fokus, der
Mensch im Zentrum unseres Handelns

Durch unseren personlichen und familiaren Charakter werden wir Sie
unterstiitzen, menschlich passende Betreuungskrafte zu finden und
begleiten Sie wahrend der Betreuungszeit bei Problemen und Heraus-
forderungen im Zusammenleben und-wirken mit den Betreuungskraf-
ten. Wir stellen den Menschen in das Zentrum unseres Handelns, um
flir die Betreuten, die Angehorigen und die Betreuungskrdfte eine an-
genehme Situation zu schaffen und zu sichern.

Gerne Beraten wir Sie personlich und direkt, welche Moglichkeiten es
gibt und welche Kosten auf Sie zu kommen.

Philipp 8. Altenpfeger

DEUTSCHLAND
KREMPELT DIE
#ARMELHOCH

FUR DIE CORONA-SCHUTZIMPFUNG

Die Corona-Schutzimpfung ist da. Zunichst allerdings nicht fiir alle
Das Gesundheitspersonal geht voran, um sich fiir uns zu schiitzen
Informieren Sie sich schon jetzt zu den Hintergriinden und wann auch
Sie sich impfen lassen kénnen. Fir unseren Weg ins normale Leben.
corona-schutzimpfung.de
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HULSEN & PLATTE

24 Stunden
Seniorenbetreuung

Sicher betreut und umsorgt
im eigenen Zuhause!

Telefon: 02431 81 24 735
hp@24stunden-seniorenbetreuung.de
www.24stunden-seniorenbetreuung.de/huelsen-platte-gbr
Rheinweg 185, 41812 Erkelenz
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Testen, testen, testen lautet die Devise im Kampf gegen das
SARS-CoV-2 Virus, denn nur so lasst sich das tatsachliche Aus-
maB der Infektionen feststellen, um geeignete Gegenmafnah-
men ergreifen zu kénnen. Auch fiir mogliche Offnungsschritte,
raus aus den Dauerlockdowns, gelten Tests als Mittel der Wahl.
Dabei fiihren dauernd wechselnde Teststrategien, teils verwir-
rende Begrifflichkeiten und eine generelle Unklarheit zu vie-
len Irritationen und Unsicherheiten. Welche Tests gibt es, was
konnen sie und wie ist die Vorgehensweise iiberhaupt?

Der PCR-Test

Mit dem 1983 vom Chemiker Kary Mullis entwi-
ckelten Testverfahren der Polymerasekettenreak-
tion (engl. Polymerase Chain Reaction) kann eine
spezifische DNA-Sequenz auBerhalb eines leben-
den Organismus vermehrt bzw. kopiert werden
(in vitro). Durch dieses Verfahren ist es im La-
bor moglich, Viren, Bakterien und andere Krank-
heitserreger selbst in sehr kleinen Konzentrati-
onen nachzuweisen. Der laborbasierte PCR-Test
ist aktuell der praziseste und verlasslichste Test
im Kampf gegen SARS-CoV-2 und ermoglicht den
Nachweis einer akuten Infektion mit dem Virus.

PCR-Tests kommen bei einem Verdacht auf eine
SARS-CoV-2 Infektion zum Einsatz und werden
durch medizinisches Personal bei Hausarzten
und in speziellen Testzentren durchgefiihrt. Es
wird hierbei ein Abstrich aus der Rachenschleim-
haut (durch Nase und/oder Mund) enthommen,
aus dem im Labor anschlieRend die Erbsubstand
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des Erregers isoliert wird. Die Laboruntersuchung
nimmt mindestens 24 Stunden in Anspruch. Da die
PCR-Testkapazitaten begrenzt sind (laut RKI aktu-
ell etwa 1,5 Millionen Tests pro Woche), sollten sie
nur bei einem Verdachtsfall zum Einsatz kommen.
MaRgeblich hierfiir sind die folgenden Symptome:

« schwere Atemwegssymptome wie Bronchitis,
Lungenentziindung und Atemnot

- Fieber

- eine Storung des Geruchs- und Geschmackssinns

Auch Personen, die innerhalb der letzten 14 Tage
Kontakt zu einem bestatigten Covid-19-Fall hatten
sollten mittels PCR gestestet werden.

Fiir Reiserlickkehrer gelten je nach Reiseland
ebenfalls Testpflichten - mit PCR und Antigentests.
Mehr Informationen hierzu finden sich auf der
Webseite des Bundesgesundheitsministeriums.

/

Spatestens seit der Ministerprasidentenkonferenz Ende Marz,
in der erste Lockerungen des dritten Lockdowns beschlossen
wurden ist die Verwirrung bei weiten Teilen der Bevdlkerung
hinsichtlich der Teststrategie komplett. Braucht man jetzt
Tests um zum Friseur oder ins Geschaft zu gehen? Wenn ja,
welchen. Schnelltest, Selbsttest, PCR-Test? Was fiir Tests ver-
kaufen Aldi, Lidl & Co. da eigentlich, was bringen sie und wie
wendet man sie richtig an? Welche Teste bekommt man denn
nun wo und wie kostenlos?

Redaktion: Marc Thiele

Aus einem positiven PCR-Testergebnis folgt eine
gesetzliche Meldepflicht an das ortliche Gesund-
heitsamt und ebenso eine sofortige Quarantane-
pflicht, auch falls noch keine enstprechende An-
weisung des Gesundheitsamtes vorliegt.

Der laborbasierte PCR-Test ist jedoch nicht zu ver-
wechseln mit dem...

PCR-Schnelltest

Zwar basiert dieser, ebenso wie der vorgenann-
te laborbasierte PCR-Test auf dem gleichen Prin-
zip, ist aber weniger zuverlassig. Der Vorteil dieses
PCR-Testverfahrens ist - wie es der Name schon
sagt - seine Schnelligkeit. Statt nach mindestens
24 Stunden, liegt das Ergebnis hier bereits nach
zwei bis drei Stunden vor. Dadurch ist ein flexibler
Einsatz z.B. an Flughafen, bei Einreisen oder ggf.
auch vor Veranstaltungen moglich.

Foto: © de.123rf.com/profile_microgen

Ein anderer Schnelltest, der eine akute Corona-In-
fektion nachweisen kann ist der...

Antigen-Schnelltest

Zwar wird auch er meistens mittels Nasen-Rachen-
Abstrich durchgefiihrt, aber auch Speichel- und
Stuhlproben konnten je nach Testhersteller da-
fir verwendet werden. Die Durchfiihrung obliegt
medizinsch geschultem Personal z.B. in speziellen
Testzentren, Kliniken oder Arztpraxen. Das Ergeb-
nis liegt in der Regel innerhalb von 15-30 Minuten
vor. Der Antigen-Schnelltest kommt bevorzugt zum
Einsatz, wenn es darum geht, potentielle Infektio-
nen zu priifen, z.B. wenn man trotz Kontakt zu ei-
ner nachweislich infizierten Person symptomfrei ist.

Der Antigen-Schnelltest ist nicht mit dem...
Antikorper-Schnelltest

zu verwechseln. Ebenso wie beim laborbasierten
Antikorpertest werden mit diesem Antikorper des
SARS-CoV-2 Virus nachgewiesen, die sich etwa ab
der zweiten Woche nach Auftreten der Sympto-
me einer Infektion im Blut bilden. Zu beachten ist,
dass das RKI zum Zeitpunkt der Drucklegung die-
ser Ausgabe noch von der Verwendung der aktu-
ell erhaltlichen Antikorper-Schnelltests abrat, da
diese noch nicht die benotigte Qualitat aufweisen.
Anders sieht es natiirlich mit den laborgestiitz-
ten Antikorper-Tests aus, die zuverlassig Antikor-
per nach einer bestehenden oder durchlaufenen
SARS-CoV-2 Infektion nachweisen. Als Test auf eine
akute Infektion sind sie jedoch auf Grund des Zeit-
verzuges von 14 Tagen nicht geeignet, helfen je-
doch bei der Nachverfolgung von Infektionsketten
und ggf. bei Bedarf bei der Infektionsiiberpriifung
im Rahmen einer Corona-Impfung.

Die neueste Waffe der Teststrategie gegen das Co-
rona-Virus sind die seit kurzem zugelassenen und
Uiber den normalen Handel erhdltlichen...

Corona-Selbsttests

Hierbei handelt es sich meistens um Antigen-
Tests, die bei korrekter Verwendung ein etwa 95
- 98% korrektes Ergebnis liefern. Wohlgemerkt
bei richtiger Handhabung und darin liegt das Pro-
blem. Zwar liegen allen am Markt verfiigharen
Testkits ausfiihrliche Gebrauchsanweisungen bei
und auch Erklarvideos sind im Internet aufruf-
bar, trotzdem gibt es viele maogliche Fehlerquellen.
Beginnend beim falschen Auspacken des sterilen
Teststabchens, liber das falsche Ausfiihren des
Tests in der Nase (man mdchte dieses unange-
nehme Gefiihl vermeiden), bis hin zur fehlerhaften
Abnahme der Probe in der Flussigkeitsviole. Jeder
Fehler kann zu einem falschen Ergebnis fiihren.
Die Selbsttests sind Bestandteil der neuen Test-
strategie des Bundes, wobei sie dort wohl haupt-

sachlich dafiir gedacht sind, in Unternehmen
und Bildungseinrichtungen eingesetzt zu wer-
den. Fiir den Zutritt zu Geschaften, Veranstaltun-
gen und nach einer Reise sind sie als verpflichten-
der Nachweis der Nichtinfektion nicht geeignet.
Im Gegensatz zu durch Fachpersonal durchgefiihr-
ten Schnelltests, gibt es bei den Selbsttests kei-
nen zertifizierten Nachweis liber das Ergebnis. Al-
lenfalls im privaten Umfeld, z.B. um eine Infektion
bei einem Besuch von Verwandten weitestgehend
auszuschlieBen, kann man sie aus Eigenverant-
wortung einsetzen. Wer aus Eigenschutz auf ,Num-
mer Sicher” gehen mochte, hat mit den verfligba-
ren Selbsttests ein gutes Werkzeug an der Hand.
Aber auch hier gilt, dass man ein positives Ergeb-

Corona-Schnelltests

nis durch einen PCR-Test liberpriifen lassen muss.
Weitergehende Informationen zu allen Testverfah-
ren, finden Sie auf folgenden Onlineangeboten:

Bundesgesundheitsministerium
https://www.bundesgesundheitsmi-
nisterium.de/coronavirus.html

https://www.zusammengegencorona.
de/informieren/testen/

Forschende Pharmaunternehmen
https://www.vfa-patientenportal.de/
erkrankungen/covid19/coronavirus-
welche-testarten-gibt-es

Vorsicht vor Betriigern beim Online-Kauf
von Corona-Schnelltests

Corona-Schnelltests sollen nach den aktuel-
len Planen der Bundesregierung ziigig Fort-
schritte auf dem Weg aus dem Lockdown brin-
gen. Die Tests auch fiir zu Hause sollen frei
erhaltlich sein, also auch in Online-Shops.

Beim zu erwartenden Run auf die Teststreifen
konnten auch Cyberkriminelle gute Geschafte
wittern, vermuten die Cybersicherheitsexper-
ten des Karlsruher Instituts fiir Technologie
(KIT). Sie geben Tipps, wie Verbraucherinnen
und Verbraucher betriigerische Angebote im
Internet, auch Fake Shops genannt, erkennen.

,Fake Shops locken Kunden typischerweise
mit besonders giinstigen Angeboten zu ge-
rade sehr begehrten Produkten®, sagt Dr. Pe-
ter Mayer von der Forschungsgruppe Security
Usability Society (SECUSO) am KIT. ,So boten
betrligerische Online-Shops in der ersten Zeit
der Pandemie Desinfektionsmittel und medi-
zinische Schutzausriistungen an.”

Eine beliebte Vorgehensweise sei dabei, Si-
cherheitsliicken in Webseiten von Unterneh-
men, Vereinen oder Privatpersonen zu nut-
zen, indem sie dort eine Weiterleitung zu
ihrem Fake Shop hinterlegten, erklart May-
er. Die Betreiber bekamen davon meist nichts
mit, da die Betriiger lediglich den Namen und
damit die Sichtbarkeit der Webseite in Such-
maschinen nutzten. Als ersten Schritt emp-
fiehlt Mayer einen Plausibilitatstest:

,Das Wichtigste ist, nicht liberstiirzt zu han-
deln, sondern sich die Zeit zu nehmen, den
Shop genau unter die Lupe zu nehmen.”

Der Experte nennt Punkte, die misstrauisch
stimmen sollten:

Wenn der Anbieter keine weiteren ahnlichen
Produkte im Angebot hat und sich Corona-
Tests vollig vom ubrigen Sortiment abheben.”
Wenn der Shop als Zahlungsmittel aus-
schlieBlich Vorauskasse oder Zahlung per Kre-
ditkarte anbietet.”

.Wenn bei diesem Anbieter Schnelltests nur
halb so teuer sind wie bei allen anderen.”
+Wenn auf der Shop-Seite kein Impressum an-
gegeben ist oder die angegebenen Kontaktda-
ten nicht erreichbar sind.”

Ein Indiz dafiir, dass der Shop vertrauenswiirdig
ist, kdnnen Giitesiegel wie das Trusted Shops-
Label oder das s@fer-shopping-Siegel des TUV
SUD sein. ,Aber auch hier ist Vorsicht geboten*,
warnt Mayer. ,Betriiger konnen die Siegel ein-
fach kopieren oder eigene Siegel erfinden, um
Seriositat vorzutauschen.”

Informationen zu Giitesiegeln fiir den Online-
Handel bietet die Initiative D21:

Fake Shops und deren Erkennung sind das The-
ma des vom Bundesministerium fiir Bildung und
Forschung geforderten Projektes INSPECTION.
Neben dem KIT sind die MindUp Web + Intel-
ligence GmbH sowie die BDO Wirtschaftsprii-
fungsgesellschaft AG am Projekt beteiligt.

Quelle: Deutsches Gesundheitsportal
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Frage: Welchen Test brauche ich wann?

Bei bestehen Symptomen wie z.B. Kurzatmigkeit,
Fieber, Verlust von Geruchs-/Geschmackssinn
sollte schnellstmoglich liber den Hausarzt (nach
vorheriger telefonischer Kontaktaufnahme) oder
die Nummer 116 117 ein Termin fiir einen labor-
gestiitzten PCR-Test vereinbart werden. Der Test
wird dann durch geschultes Fachpersonal durch-
gefiihrt, von einem Labor ausgewertet und das Er-
gebnis ist nach friihestens 24 Stunden verfligbar,
in denen man sich vorsichtshalber selber isolie-
ren sollte. Auch bei einem positiven Schnelltest,
der ebenfalls nur durch geschultes Personal z.B. in
Praxen und Testzentren durchgefiihrt werden darf,
ist ein PCR-Test zur Uberpriifung durchzufiihren.

Bei der Einreise / Riickkehr aus Risikogebieten
besteht eine Testpflicht. Die dazu geltenden, aktu-
ellen Regelungen finden Sie online auf:

https://www.bundesgesundheits-
ministerium.de/coronavirus-in-
fos-reisende/faq-tests-einrei-
sende.html

Welche Tests hierfiir zugelasen sind erfahren Sie
ebenfalls online auf:

(=[]

=

www.rki.de/tests

Erfordern die geltende Corona-Schutzverord-
nung oder individuelle Zugangsregelungen die
Vorlage eines negativen Coronatests, handelt es
sich dabei in der Regel um einen von Fachper-
sonal z.B. in Testzentren, Arztpraxen und Apo-
theken durchgefiihrten und dokumentierten
Antigen-Schnelltest. Hier liegt das Ergebnis in-
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nerhalb von 15-30 Minuten vor. Nach aktuellem
Stand entsprechend bestehender Regelungen,
darf der Test nicht alter als 24 Stunden sein.

Corona-Selbsttests sind bis auf wenige ange-
dachte Losungen freiwillige Tests, die keinerlei
Pflichten unterliegen, mit denen man aber auch
keine weitergehenden Rechte bekommt. Ausnah-
men konnen z.B. Teststrategien fiir Schulen oder
Betriebe sein. Auch ein entsprechender Test vor
Betreten einer Gastronomie oder einer Veran-
staltung wurde in einem Interview von Bundes-
gesundheitsminister Spahn als Option genannt.

Mittlerweile sind Testkits verschiedener Anbieter
iber den normalen Handel (Discounter, Drogerie-
markte) erhaltlich.

Frage: Welche Tests sind kostenlos, welche kos-
tenpflichtig?

Wird auf Grund bestehender Symptome ein labor-
gestiitzter PCR-Test durchgefiihrt (veranlasst liber
den Hausarzt, die 116 117 oder das Gesundheits-
amt), ist dieser kostenlos. Fiihrt man einen PCR-
Test auf Eigeninitiative durch, miissen die entste-
henden Kosten selber getragen werden.

Bei von geschultem Personal in Testzentren, Arzt-
praxen, Apotheken etc. durchgefiihrten Schnell-
tests gibt es im Rahmen der aktuellen Regelungen
eine Neuerung. Seit Anfang Marz hat jeder Bun-
desbiirger Anrecht auf einen kostenlosen Schnell-
test pro Woche. Dieser kann in zertifizierten Test-
zentren, Apotheken und bei Arzten durchgefiihrt
werden. Das Ergebnis wird dokumentiert und bei
positiven Nachweisen besteht eine Meldepflicht.
Auch Soforttests, die erforderlich sind, um z.B.
Alten- und Pflegeheime oder Krankenhauser zu
betreten, sind kostenlos.

Foto: © de.123rf.com/profile_microgen

Alle anderen Tests, egal ob PCR- oder Schnelltest
sowie in den meisten Fallen auch Antikorpertests
sind kostenpflichtig.

Frage: Sensitivitdt und Spezifitdt? Falsch-Negativ
und Falsch-Positiv? Was bedeutet das?

Sensitivitat und Spezifitat sind bei allen Tests wich-
tige Kriterien. Aktuelle Tests bewegen sich hier in
Bereichen nahe 100 (zwischen 95% und 98%).

Hat ein Test eine Sensitivitat von 95%, erkennt er
in der Regel 95 von 100 Infizierten. Die 5 nicht er-
kannten Infizierten erhalten demnach trotz Infek-
tion ein negatives Testergebnis. Somit gibt es hier
5 falsch-negative Testergebnisse. Sensitivitat be-
deutet also, dass eine inifizierte Person auch tat-
sdchlich ein positives Ergebnis erhalt.ww

Bei der Spezifitat wird eine nicht infizierte Person
auch als solche erkannt und erhalt entsprechend
ein negatives Ergebnis. Bei einer Spezifitdt von
95% werden also 95 von 100 Gesunden erkannt, je-
doch erhalten auch hier 5 ein falsch-positives Tes-
tergebnis, obwohl sie nicht infiziert sind.

Frage: Wo finde ich Informationen, welche Selbst-
tests zugelassen sind?

Auf der Webseite des Bundesinstituts flir Arznei-
mittel und Medizinprodukte findet sich eine im-
mer aktuelle Liste der zugelassenen SARS-CoV-2
Antigen-Tests.

https://www.bfarm.de/DE/Medizin-
produkte/Antigentests/_node.html

\
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Forscher:innen des HZI und der TU Braunschweig gelingt
Entwicklung neutralisierender anti-SARS-CoV-2-Antikorper aus
Immunzellen gesunder Spender

Ein internationales Forschungsteam der Techni-
schen Universitit Braunschweig und des Helm-
holtz-Zentrums fiir Infektionsforschung (HzI) un-
ter Leitung der Abteilung Biotechnologie der TU
Braunschweig hat in der Fachzeitschrift Nature
Communications iiber die Entwicklung besonde-
rer Antikorper gegen SARS-CoV-2 berichtet. Diese
Antikorper hindern die Viren daran, in Wirtszellen
einzudringen, und wurden aus einer Antikorper-
genbibliothek isoliert, die bereits vor der Pan-
demie aus Immunzellen gesunder Spender:innen
hergestellt wurde. Die Studie zeigt, wie sich in Zu-
kunft Wirkstoffe gegen bisher unbekannte, neu
auftretende Viren sehr schnell ohne Patientenma-
terial erzeugen lassen konnen.

Dem Forschungsteam der TU Braunschweig und
des HZI ist es gelungen, die Antikorper gegen
SARS-CoV-2 mithilfe der Antikorper-Phagen-Dis-
play-Technologie komplett im Reagenzglas zu ge-
nerieren. Grundlage dafiir war die bereits beste-
hende Antikorpergenbibliothek HAL9/10. Bei den
am besten wirkenden Antikorpern haben die
Forscher:innen zusatzlich die Bindungsstellen zum
Virus kartiert und die entsprechende molekulare
Interaktionsstruktur modelliert.

»,0hne den wirklich auBergewdhnlichen Einsatz
aller im Team in den ersten Monaten der Pan-
demie wadre dieses Projekt nicht moglich gewe-
sen”, sagt Prof. Michael Hust aus der Abteilung
Biotechnologie, der das Projekt bereits im Janu-
ar 2020 initiierte. ,Neben dem moglichen Nut-
zen der isolierten Antikorper gegen SARS-CoV-2
demonstriert diese Studie einen Weg, wie in Zu-
kunft Wirkstoffe gegen bisher unbekannte, neu
auftretende Viren sehr schnell ohne Patienten-
material erzeugt werden konnen. Insbesonde-
re bei Krankheitserregern aus entfernten Teilen
der Welt konne dies einen entscheidenden Vor-
sprung im Kampf gegen eine Pandemie bedeuten,
da die Forscher:innen bereits die Arbeit an einem
Wirkstoff beginnen kdnnten, bevor es in Europa
erste Infizierte gibt. Die Forscher:iinnen der TU
Braunschweig schlagen deshalb in Zusammenar-
beit mit dem HZI und weiteren Partnern den Auf-
bau einer vorsorgend agierenden Infrastruktur
zur Abwehr zukiinftiger Pandemien vor.

Im Hochsicherheitslabor von Prof. Dirk Heinz,
Wissenschaftlicher Geschaftsfiihrer des HZI, wur-
de die Aktivitdt der Antikorper gegen SARS-CoV-2
nachwiesen. ,ldeal ware eine nationale Plattform

fir antivirale Wirkstoffe, an deren Konzeption
wir gerade mit Partnern arbeiten. Die erfolgrei-
chen Arbeiten zu den Antikorpern zeigen - gera-
de in Zeiten eingeschrankter Mobilitat - den Wert
der engen Zusammenarbeit der hochengagier-
ten Partner auf unserem Forschungscampus. Da-
mit haben wir gezeigt, dass Braunschweig einen
weiteren wichtigen Beitrag zur Pandemiebekamp-
fung leisten kann.”

Prof. Luka Cicin-Sain und Dr. Ulfert Rand, Leiter
und Wissenschaftler der Forschungsgruppe Im-
munalterung und Chronische Infektionen am HZI,
freuen sich sehr liber die Ergebnisse der Studie.
»Es war ein toller Moment, als wir im Experiment
sahen, dass die Antikorper tatsachlich die Infek-
tion mit SARS-CoV-2 verhindern konnten. Uns
war sofort klar, dass wir eine mogliche Waffe ge-
gen die Pandemie in Handen halten®, sagt Ulfert
Rand. Cicin-Sain ergdnzt: ,Ulfert Rand hat in Re-
kordzeit die Methoden zur Bemessung der antivi-
ralen Aktivitat der Antikorper entwickelt. Insge-
samt haben uns viele Wissenschaftlerinnen und
Wissenschaftler in unserer Gruppe und am HZI
unterstiitzt und so fiir einen ausgesprochenen
Teamerfolg gesorgt.”

Dr. Maren Schubert aus der Abteilung Biotech-
nologie der TU Braunschweig, die mit einer von
ihr neu entwickelten Methode zur Produktion der
neuen Virusbauteile in Insektenzellen die Arbei-
ten malRgeblich beschleunigte, sagt: ,Wir sind
sehr gliicklich, dass unser Projekt das Potenzial
hat, die Corona-Pandemie abzumildern und Men-
schenleben zu retten. Aber wir konnen uns da-
mit auch wesentlich schneller gegen zukiinftige
Bedrohungen wappnen.”

Prof. Stefan Diibel, Leiter der Abteilung Biotech-
nologie der TU Braunschweig, erganzt: ,Wir haben
mit der Studie gezeigt, wie man gegen zukiinftige
Epidemien vorher unbekannter Infektionskrank-
heiten schneller und effektiver vorgehen kann,
als es bisher moglich war - auch, wenn diese aus
fernen Gegenden der Welt noch gar nicht bis zu
uns vorgedrungen sind. Damit haben wir eine
neue Option geschaffen, um einer weltweiten
Verbreitung, wie wir sie bei SARS-CoV-2 schmerz-
lich erfahren haben, in Zukunft besser entgegen-
treten zu konnen.”

Quelle: Helmholtz Zentrum fiir Infektionsfor-
schung (www.helmholtz-hzi.de)

Originalpublikation:

Bertoglio, F., Meier, D., Langreder, N., Steinke, S.,
Rand, U., Simonelli, L., Heine, P. A., Ballmann, R,,
Schneider, K.-T., Roth, K. D. R., Ruschig, M., Rie-
se, P, Eschke, K., Kim, Y., Schaeckermann, D., Pe-
dotti, M., Kuhn, P., Zock-Emmenthal, S., Wohrle,
J., Becker, M., Grashoff, M., Wenzel, E. V., Russo,
G., Kroger, A., Brunotte, L., Ludwig, S., Fiihner, V.,
Kramer, S. D., Diibel, S., Varani, L., Roth, G., Ci-
cin-Sain, L., Schubert, M. & Hust, M.: SARS-CoV-2
neutralizing human recombinant antibodies se-
lected from pre-pandemic healthy donors bin-
ding at RBD-ACE2 interface. Nature Communica-
tions, 2021,

Link zur Pressemitteilung:

https://www.helmholtz-hzi.de/de/
aktuelles/news/
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Daten aus Israel belegen:
Erste Impfdosis reduziert Infektions- und Erkrankungsraten deutlich

Wie gut funktionieren die Coronavirus-Impfungen in der echten Welt? Dies wurde nun anhand des
Riickgangs an Infektionen mit SARS-CoV-2 und folgenden COVID-19-Fallen bei geimpften medizini-
schen Angestellten in Israel im Vergleich zu noch ungeimpften Kollegen analysiert. Die Daten zeigen
eine substanzielle Reduktion der Infektionsrate und symptomatischen Erkrankungsrate mit COVID-19
bereits nach der ersten Dosis mit dem mRNA-Vakzin BNT162b2.

In Israel wurde inzwischen ein groRer Teil der
Bevolkerung gegen das neue Coronavirus ge-
impft. Dabei wird besonders der mRNA-Impfstoff
BNT162b2 (BioNTech/Pfizer) eingesetzt. Forscher
analysierten nun den Riickgang an Infektionen
mit dem neuen Coronavirus SARS-CoV-2 und da-
raus folgende Erkrankungen mit COVID-19 bei ge-
impften medizinischen Angestellten in einem kli-
nischen Zentrum (Sheba Medical Centre) und der
lokalen Gemeinde.

Real-World-Daten aus Israel zum Impferfolg mit
mRNA-Vakzin BNT162b2

Dazu analysierte das Team eine retrospektive Ko-
horte von 9109 medizinischen Angestellten, die fiir
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eine Impfung in Frage kamen, und verglichen ge-
impfte mit ungeimpften Personen. Tagliche Sym-
ptomberichte und sofortige Tests (am selben Tag)
ermoglichten eine rasche (< 24 Stunden) Detekti-
on und Untersuchung von Menschen, die in Kon-
takt mit dem Virus gekommen waren und eventu-
ell Symptome entwickelt hatten.

Alle medizinischen Angestellten mit positivem
SARS-CoV-2-PCR-Test wurden als Infektionsfall
gewertet. Alle mit SARS-CoV-2 infizierten Studi-
enteilnehmer wurden durch das Infektionskon-
troll-Team kontaktiert und gebeten, einen Kon-
taktverfolgungs-Fragebogen und einen klinischen
Fragebogen beziiglich COVID-19-Symptomen aus-
zufiillen. Symptomatische Infizierte wurden als

Foto: © de.123rf.com/profile_chokniti

COVID-19-Fdlle definiert. Als Nachbeobachtungs-
zeit wurden bei ungeimpften Teilnehmern die Tage
ab Stichtag der Studie genommen, bei geimpften
Teilnehmern die Tage seit der ersten Impfdosis.
Das Ratenverhaltnis (rate ratio) und 95 % Konfi-
denzintervalle (95 % Cl) in Assoziation mit der Zeit
nach der ersten Dosis bzw. mit der Zahl ungeimpf-
ter Tage wurden fiir die Wahrscheinlichkeit eines
positiven Kontakts (Exponiertheit) adjustiert. Die-
se Schatzungen wurden von 1 subtrahiert, um eine
Einschatzung der Ratenreduktion zu erhalten.

Uber 9000 geimpfte und ungeimpfte medizinische
Angestellte im Vergleich

Bis 24. Januar 2021 hatten von 9109 Angestellten
7214 (79 %) ihre erste Impfdosis, 6037 (66 %) hat-
ten die zweite Dosis erhalten. 5505 (91 %) vollstan-
dig geimpfte Personen erhielten die zweite Dosis
21 oder 22 Tage nach der ersten Dosis. 6818 (95 %)
der Personen wurden im Klinikum (Sheba Medical
Centre) geimpft. Alle Angestellten, die in der Ge-
meinde geimpft worden waren (n = 396), wurden

Corona-Impfung Il

Russischer Impfstoff Sputnik V
Gute Ergebnisse in Phase lll Studie

Der russische Vektorimpfstoff zeigte in der Pha-
se-lll-Studie mit etwa 20.000 Probanden eine
gute Effizienz von iiber 90 %. Nebenwirkungen,
die auftraten, waren zu iiber 90 % milde Neben-
wirkungen wie Kopfschmerzen und Reaktionen
an der Einstichstelle.

Der als Sputnik-V bezeichnete russische Impf-
stoff gegen SARS-CoV-2 wurde in Russland be-
reits vor einigen Monaten zugelassen. Jetzt ver-
offentlichten die Wissenschaftler Daten aus
einer Phase-llI-Studie zur Effizienz und Sicher-
heit des Wirkstoffes.

Zwei unterschiedliche Adenovirusvektoren

Bei dem Impfstoff handelt es sich um einen Vek-
torimpfstoff mit 2 Adenovirusvektoren, rAD-26S
und rAD5-S, die beide das Spike-Protein von
SARS-CoV-2 exprimieren und mit einem Abstand
von 21 Tagen verabreicht werden. In einer Zwi-
schenanalyse der randomisierten, kontrollierten
und doppelblinde Phase-IlI-Studie bewerteten

die Wissenschaftler die Immunantwort und das
Sicherheitsprofil.

Die Studie schloss liber 21 000 erwachsene Teil-
nehmer ein, die entweder den Impfstoff oder ein
Placebo erhielten (3:1). Der Impfstoff wurde mit
einer Dosierung von 0,5 ml/Dosis intramuskular
verabreicht. Nach 21 Tagen erhielten die Teilneh-
mer die zweite Dosis.

Effizienz des Impfstoffes lag bei iiber 90 %

Bis Tag 21 nach der ersten Dosis waren 0,1 % der 14
964 ausgewerteten Teilnehmer der Impfstoffgrup-
pe und die 1,3 % der 4 902 ausgewerteten Teilneh-
mer der Placebogruppe an COVID-19 erkrankt. Die
Effizienz des Impfstoffes betrug 91,6 % (95 % Ki:
85,6 bis 95,2). 94 % aller 7 966 Nebenwirkungsfalle
waren von Grad 1. 0,3 % der 16 427 ausgewerteten
Teilnehmer mit Wirkstoff und 0,4 % der 5 435 aus-
gewerteten Teilnehmer mit Placebo hatten schwe-
re Nebenwirkungen. Es kam zu 4 Todesfallen, 3 da-
von in der Impfstoffgruppe. Weder die schweren

Nebenwirkungen noch die Todesfalle wurden mit
dem Impfstoff assoziiert.

Der russische Vektorimpfstoff zeigte in der Phase-lII-
Studie mit etwa 20 000 Probanden eine gute Effizienz
von liber 90 %. Nebenwirkungen, die auftraten, wa-
ren zu {iber 90 % milde Nebenwirkungen wie Kopf-
schmerzen und Reaktionen an der Einstichstelle.

Quelle: Deutsches Gesundheitsportal
Autoren / Verdffentlichung:

Logunov, D. Y., Dolzhikova, I. V, Shcheblyakov, D. V,
Tukhvatulin, A. I., Zubkova, O. V, Dzharullaeva, A. S.,
... Gintsburg, A. L. (2021). Safety and efficacy of an
rAd26 and rAd5 vector-based heterologous prime-
boost COVID-19 vaccine: an interim analysis of a
randomised controlled phase 3 trial in Russia. The
Lancet.

https://doi.org/10.1016/S0140-
6736(21)00234-8

gebeten, die Daten ihrer ersten und zweiten Impf-
dosis weiterzuleiten.

Insgesamt traten 170 SARS-CoV-2-Infektionen un-
ter den medizinischen Angestellten im Zeitraum
zwischen 19. Dezember 2020 und 24. Januar 2021
auf. Davon berichteten 99 (58 %) Personen Symp-
tome und wurden als COVID-19-Fdlle gewertet. Von
den 170 Teilnehmern, die infiziert wurden, waren
89 (52 %) ungeimpft, 78 (46 %) wurden nach der
ersten Dosis positiv getestet und 3 (2 %) wurden
nach der zweiten Dosis positiv getestet. Unter den
125 Infektionen, die nachverfolgt werden konnten,
waren 87 (70 %) in der Gemeinschaft erworben. Es
wurden keine im Krankenhaus erworbenen Infek-
tionscluster gesehen.

Verglichen mit der SARS-CoV-2-Infektionsra-
te von 7,4 pro 10 000 Personentagen bei unge-
impften Personen waren die Infektionsraten
bei geimpften Personen reduziert. Dies wurde
zu verschiedenen Zeitpunkten nach der ersten
Impfdosis bestimmt:

Tage 1- 14: Infektionsraten von 5,5 pro 10 000 Per-
sonentagen

Tage 15 - 28: Infektionsraten von 3,0 pro 10 000
Personentagen

Adjustierte Ratenreduktionen der SARS-CoV-2-In-
fektionen waren an den Tagen 1 - 14 nach der ers-
ten Impfung 30 % (95 % Cl: 2 -50), an den Tagen 15
- 28 nach der ersten Impfung 75 % (95 % Cl: 72 - 84).

Deutliche Ratenreduktion der SARS-CoV-2-Infek-
tionen nach erster Impfdosis

Verglichen zur Rate symptomatischer COVID-
19-Falle von 5,0 pro 10 000 Personentagen bei
ungeimpften medizinischen Angestellten waren
die symptomatischen Erkrankungsraten bei ge-
impften Personen an den Tagen 1 - 14 nach der
ersten Dosis 2,8 pro 10 000 Personentagen, an
den Tagen 15 - 28 nach der ersten Dosis 1,2 pro
10 000 Personentagen. Adjustierte Ratenreduk-
tionen von COVID-19-Erkrankungen waren inner-
halb der ersten zwei Wochen nach Impfung 47 %

(95 % Cl: 17 - 66), in den folgenden zwei Wochen
85 % (95 % Cl: 71-92).

Ratenreduktion von symptomatischen Erkrankun-
gen bis zu 85 % mit einer Dosis

Die Daten zeigen damit eine substanzielle Reduk-
tion der Infektionsrate und symptomatischen Er-
krankungsrate mit COVID-19 bereits nach der ers-
ten Dosis mit dem mRNA-Vakzin BNT162b2.

Quelle: Deutsches Gesundheitsportal

Autoren / Veroffentlichung:

Amit, Sharon, Gili Regev-Yochay, Arnon Afek, Yitshak
Kreiss, and Eyal Leshem. “Early Rate Reductions of

SARS-CoV-2 Infection and COVID-19 in BNT162b2 Vac-
cine Recipients.” The Lancet, February 2021.

https://doi.org/10.1016/S0140-
6736(21)00448-7
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Was von COVID bleibt -

Folgen der Infektion fiir Patienten bis 50

Welche Folgen COVID-19 mittel- und langfris-
tig selbst fiir zuvor gesunde Menschen jiingeren
und mittleren Alters mit sich bringt, untersuch-
ten Forscher in einer Analyse von 31 Studien und
Fallberichten. Besonders hdufig zeigten im Er-
gebnis dabei post-infektiose Fatigue, anhaltend
eingeschrankte Lungenfunktion und Karditis bei
den Patienten nach COVID-19-Infektion.Somit
ist eine umfassende Nachsorge essentiell, um
Organschaden friih zu erkennen und behandeln
zu konnen.

Nach nun mehr als einem Jahr Corona-Pandemie
gibt es mittlerweile solide Daten, die belegen,
dass ein groBer Anteil an COVID-19 Patienten
auch nach einer bereits iiberstandenen, akuten
Infektion noch langerfristig unter Folgesymp-
tome leiden. In einer Auswertung von 31 inter-
nationalen Studien analysierten Forscher nun,
welche Folgsymptome dies konkret sind und wie
schwer Patienten betroffen sein kdnnen.

Eine wissenschaftlilche Analyse: Welche Folgen
hat COVID-19 fiir zuvor gesunde Erwachsene?

Fiir die Analyse wurden insgesamt 31 Studi-

en und Fallberichte aus verschiedenen medi-
zinisch-wissenschaftlichen Datenbanken (u.a.
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Embase, WHO, Pubmed) herangezogen, die sich
mit den Folgen und Spatkomplikationen von
COVID-19 bei zuvor gesunden, erwachsenen
Patienten bis 50 Jahren, mit bestdtigten SARS-
CoV-2-Infektionen, beschaftigten.

Das Ergebnis der Analyse zeigte, dass die Folgen
der Infektion teilweise fiir 14 Tage andauerten
aber auch fiir eine weitaus langere Dauer von bis
zu 3 Monaten und dariiber hinaus beschrieben.

Typische, in den Studien genannte Folgen waren:

 Persistente Fatigue: 39 -73 %

+ Atemlosigkeit: 39 - 74 %

+ Eingeschrankte Lungenfunktion

« Abnahme der Lebensqualitat: 44 - 69 %

- Auffallige CT-Befunde, beispielsweise Lun-
genfibrose: 39 - 83 %

+ Hinweise auf Peri-/ Perimyo-/Myocarditis: 3 - 26 %

» Mikrostrukturelle und funktionelle Verande-
rungen im Gehirn mit persistenten neurologi-
schen Symptomen: 55 %

« Erhohte Inzidenz psychiatrischer Diagnosen:
5,8 % versus 2,5 - 3,4 % bei Kontrollen

+ Unvollstandige Erholung von Geruchs- und
Geschmackssinn: 33 - 36 %

Foto: © de.123rf.com/profile_natalimis

Lungenfunktionsprobleme und Fatigue am hau-
figsten genannt

Die Auswertung der Studien und Fallberichte ergab
somit, dass mittel- und langerfristig eine Vielzahl
von von Organsystemen, auch nach der Genesung
der akuten COVID-19-Infektion, betroffen sind.
Post-infektiose Fatigue, anhaltend eingeschrank-
te Lungenfunktion und Carditis sind dabe beson-
ders typische Langzeitkomplikationen. Demnach
ist eine umfassende Nachsorge nach einer Erkran-
kung an COVID-19 angebracht, um magliche Organ-
schaden friih zu erkennen und behandeln zu kon-
nen, damit die Lebensqualitat moglichst schnell
wieder hergestellt werden kann.

Quelle: Deutsches Gesundheitsportal

Autoren / Veroffentlichung:
Willi, Sandra, Renata Liithold, Adam Hunt, Nadescha
Viviane Hdnggi, Doniké Sejdiu, Camila Scaff, Nicole
Bender, Kaspar Staub, and Patricia Schlagenhauf.
“COVID-19 Sequelae in Adults Aged Less than 50 Ye-
ars: A Systematic Review.” Travel Medicine and Infec-
tious Disease 40 (March 2021): 101995.

EfRE
https://doi.org/10.1016/j. I 3
tmaid.2021.101995 [alt
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Schottische Analyse zeigt:
Eine Injektion verhindert bereits

uber 80% der Krankenhausaufenthalte

In Schottland wurden bereits 35 % der Bevolkerung entweder mit dem Impf-
stoff von Oxford/AstraZeneca (ChAdOx1) oder BioNTech/Pfizer (BNT162b2)
geimpft. Die Wirksamkeit der Impfung mit Blick auf Krankenhausaufenthal-
te aufgrund von COVID-19 nach der ersten Impfstoffdosis wurde nun auf
dieser Basis, iiber 1 Million geimpfter Menschen, analysiert. Beide Vakzi-
ne reduzieren demnach das Risiko fiir Krankenhauseinweisungen aufgrund
von COVID-19 substanziell - auch fiir die besonders gefahrdete Altersgrup-
pe iiber 80 Jahre. Die Studie wurde als PrePrint veroffentlicht.

Die Impfstoffe gegen das neue Coronavirus von BioNTech/Pfizer (BNT162b2)
und Oxford/AstraZeneca (ChAdOx1) haben ihre sehr gute Wirksamkeit ge-
gen Infektionen, Erkrankungen und schwere Verlaufe von COVID-19 in klini-
schen Studien der Phase 3 demonstriert. Daher werden sie nun in groRen
Impfprogrammen in GroRbritannien und vielen Landern weltweit einge-
setzt. Wie effektiv sind die Impfstoffe aber in der echten Welt, auRerhalb
der kontrollierten Bedingungen einer klinischen Studie? Um dies zu ermit-
teln, analysierten Forscher nun die Wirksamkeit der ersten Dosis dieser bei-
den COVID-19-Vakzine. Besonders untersuchten sie, ob die Impfstoffe Kran-
kenhausaufenthalte der geimpften Menschen haufiger unnotig machten.

Wie effektiv sind die Impfstoffe in der ,,echten Welt“?

In dieser prospektiven Kohortenstudie wurde eine Datenbank genutzt,
die Daten zur Coronavirus-Impfung, hausarztlicher Versorgung, PCR-Tests,
Krankenhausbehandlungen und Sterbedaten von liber 5,4 Millionen Men-
schen in Schottland, entsprechend ~99 % der Bevolkerung, verlinkt. Men-
schen, die vor dem 8. Dezember 2020 positiv auf das neue Coronavirus
getestet worden waren, wurden aus der Analyse ausgeschlossen. Die Wirk-
samkeit der Impfung mit Blick auf den Krankenhausaufenthalt aufgrund
von COVID-19 nach der ersten Impfstoffdosis wurde statistisch analysiert.

Prospektive Kohortenstudie iiber 5,4 Millionen Menschen in Schottland

Zwischen 8. Dezember 2020 und 15. Februar 2021 wurden 1 137 775 Men-
schen (35 % der Bevdlkerung) geimpft. Die erste Dosis des mRNA-Vakzins
BNT162b2 war mit einem Impfeffekt von 85 % (95 % Konfidenzintervall, Cl:
76 — 91) fiir eine Hospitalisation wegen COVID-19 nach 28 - 34 Tagen nach
der Impfung assoziiert. Flir denselben Zeitraum betrug der Impfeffekt fiir
das ChAdOx1-Vakzin 94 % (95 % Cl: 73 - 99). Beide Impfstoffe verhinderten
somit einen GroRteil der ohne Impfung erwarteten Krankenhauseinwei-
sung bereits mit der ersten Impfdosis.

Uber 1 Million geimpfter Menschen, Reduktion der Krankenhausbehand-
lungen wegen COVID-19 um 85-94 %

Die Forscher kombinierten die Impfeffekte auf Krankenhausbehandlun-
gen und betrachteten die besonders gefahrdete Gruppe der {iber 80-jah-
rigen Menschen. Hier zeigte sich ebenfalls ein Impfeffekt von 81 % (95 %
Cl: 65 - 90 nach 28 - 34 Tagen Post-Vakzination).

Impfeffekt von 81 % auch bei iiber 80-)ahrigen

Die Analyse bestatigt somit auch Ergebnisse aus Israel, wo allerdings aus-
schlieBlich der Impfstoff BNT162b2 eingesetzt wurde. Auch dort, bei iiber
500 000 geimpften Personen, zeigte sich die erste Dosis erstaunlich wirk-
sam (Impfeffekt gegen Infektion 51 % 13 - 24 Tage nach Impfung, Chodick
et al., im PrePrint veréffentlicht).

Eine einzelne Dosis sowohl des mRNA-Impfstoffs BNT162b2 als auch von
ChAdOx1 reduziert demnach das Risiko fiir Krankenhauseinweisungen auf-
grund von COVID-19 substanziell, zeigen die schottischen Daten. Die be-
eindruckende Wirksamkeit beider Vakzine wurde hierbei auch in der be-
sonders gefahrdeten Gruppe der Menschen iiber 80 Jahre nachgewiesen.

Die Studie wurde als PrePrint veroffentlicht, ist also vor Veroffentlichung
nicht im Peer-Review-Prozess liberpriift worden.

Quelle: Deutsches Gesundheitsportal
Autoren / Veroffentlichung:

Vasileiou E., Simpson C.R., Robertson C., Shi T., Kerr S., Agrawal, U., Akbari
A., Bedston S., Beggs J., Bradley D., Chuter A., de Lusignan S., Docherty A.,
Ford D., Hobbs R., Joy M., Katikireddi S.V., Marple J., McCowan C., McGagh D.,
McMenamin J., Moore E., Murray J.-L.K., Pan ., Ritchie L., Shah S.A., Stock S.,
Torabi F., Tsang R.S.M., Wood R., Woolhouse M., and Sheikh A.: Effectiveness
of First Dose of COVID-19 Vaccines Against Hospital Admissions in Scotland:
National Prospective Cohort Study of 5.4 Million People. Available at SSRN:

https://ssrn.com/abstract=3789264 iEl
E ©
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Etwa vier von zehn Erwachsenen haben
Angst vor Spritzen. Oft steht dabei die
Furcht vor Schmerzen im Mittelpunkt.

Die groRe Angst vor kleinen Nadeln

Bei einer Spritzenphobie konnen Schmerzerfahrungen eine grofSe Rolle spielen

Erst Herzrasen und Schwitzen, dann Blutdruckabfall, Blisse, Ubelkeit
oder sogar Ohnmacht: Kaum zu glauben, dass eine harmlose Spritze der-
art schwere Symptome verursachen kann. Dabei handelt es sich allerdings
nicht um direkte Nebenwirkungen von Blutabnahmen, Impfungen und Co.,
vielmehr sind dies Folgen der panischen Angst vor dem Einstich und damit
verbundenen Schmerzen.

Schatzungen zufolge leiden 38 Prozent der Erwachsenen unter Impfangst,
jeder fiinfte davon sogar unter einer schweren Nadelphobie. Das kann gra-
vierende gesundheitliche Folgen haben. So haben Patienten mit Spritzen-
angst laut Studien eine hohere Krankheitslast und Sterblichkeit, weil sie
Untersuchungen und Behandlungen vermeiden.

Angst vor Schmerzen im Mittelpunkt

Der libergroBen Angst vor den kleinen Nadeln liegt dabei Untersuchungen
zufolge vor allem die Furcht vor einem starken Schmerzempfinden zugrun-
de. Diese entsteht oft durch schlechte Erfahrungen in der Kindheit - bei den
liblichen Impfterminen, Blutabnahmen oder bei Krankenhausaufenthalten
mit Spritzen und Kaniilen. Denn Kinder kdnnen Schmerzen noch nicht so
gut verarbeiten und verstehen auch nicht, warum ihnen wehgetan wird und
welchen Nutzen das hat. Die friihen Schmerzerfahrungen konnen sich dann
langfristig auf das Angstgedachtnis auswirken und sich bei Erwachsenen in
einer Nadelphobie manifestieren.
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Haufig kann deshalb schon eine wirksame Schmerzpravention fiir Entspan-
nung sorgen. Denn allein das Wissen, dass die Spritze nicht wehtun wird,
wirkt beruhigend. Die Standige Impfkommission (STIKO) empfiehlt deshalb
unter anderem eine lokale Betdubung der Einstichstelle.

Besonders geeignet ist dabei eine Kombination der Wirkstoffe Lidocain und
Prilocain, die etwa im Schmerzpflaster Tapfi enthalten ist. Dieses Pflaster
wird einfach eine Stunde vor der Injektion auf die Haut geklebt und sorgt
dafiir, dass der gefiirchtete Piks kaum noch zu spiiren ist. Es ist gut vertrag-
lich und rezeptfrei in der Apotheke erhaltlich.

Nadelangst friih vorbeugen

Die lokale Betaubung mittels Pflaster kann bereits ab Geburt genutzt wer-
den, damit sich die Angst vor Spritzen gar nicht erst entwickelt - Informa-
tionen zur Anwendung gibt es unter www.paedia.de. Weitere Moglichkei-
ten, trotz Nadelphobie nicht auf Impfungen und Behandlungen verzichten
zu miissen, sind zum Beispiel beruhigende Atem- und Ablenkungstechniken.
Betroffene sollten den behandelnden Arzt auf ihre Problematik ansprechen.
In schweren Fallen kann auch eine Verhaltenstherapie angezeigt sein, mit
der sich Phobien oft gut lindern lassen.

Quelle: djd/ Padia GmbH

Foto: djd/www.paedia.de/Dmitry Naumov/shutterstock

Foto: djd/Pfizer/www.zecken.de/mediahouse.one

zephalitis (FSME).

Impfen ist der beste Schutz vor Friihsommer-Meningoen-

Da infektiose Zecken in ganz Deutsch-
land vorkommen, konnen sie das FSME-
Virus auch in der gesamten Republik
iibertragen.

Gefahr durch Zecken: hohere Infektionszahlen als in den Vorjahren

Gegen FSME durch Impfen schutzen

Wer gerne Zeit im Freien verbringt, sollte nicht vergessen: Im Griinen sind
auch Zecken unterwegs. Die kleinen Spinnentiere konnen durch ihre Stiche
gefahrliche Krankheitserreger wie Borreliose-Bakterien oder Friihsommer-
Meningoenzephalitis-Viren (FSME) iibertragen.

FSME ist eine Erkrankung der Hirnhaut und des zentralen Nervensystems, die
nicht mit Medikamenten heilbar ist. Zudem kann FSME einen lebensgefahr-
lichen Verlauf nehmen und schwere gesundheitliche Folgen wie dauerhafte
Lahmungen sowie Schluck- und Sprechstérungen nach sich ziehen. Was viele
nicht wissen: Zecken kénnen FSME-Viren in ganz Deutschland libertragen. In
den vergangenen zehn Jahren traten auch auRerhalb der sogenannten Risiko-
gebiete FSME-Falle auf. Das Robert Koch-Institut (RKI) wies bereits Mitte Okto-
ber mit 624 FSME-Fallen deutlich hohere Infektionszahlen aus als im gesam-
ten Jahr 2019 und als im FSME-Rekordjahr 2018. Deshalb gilt: jetzt vorsorgen
und den Grundstein fiir eine unbeschwerte Freiluftsaison 2021 legen.

Mehr Infos gibt es etwa unter www.zecken.de.
Mit dem Aufbau des Impfschutzes im Herbst beginnen

,Durch Impfen kann man sich vor einer FSME-Erkrankung schiitzen. Jeder,
der sich gern im Griinen aufhalt, in einem FSME-Risikogebiet lebt oder in
eines reisen mochte, sollte sich impfen lassen®, betont etwa Reisemedi-
ziner Prof. Dr. med. Tomas Jelinek. Bei Reisen in deutsche FSME-Risikoge-
biete werden die Impfkosten in der Regel von den Krankenkassen iber-

nommen, da die Impfung zu den empfohlenen Reiseimpfungen zahlt. Mit
dem Aufbau des Impfschutzes beginnt man idealerweise im Herbst oder
Winter, da fiir einen vollstandigen Impfschutz mehrere Impfungen in ei-
nem festgelegten Zeitraum bendtigt werden. Wer im Herbst mit der Grun-
dimmunisierung anfangt, kann bei Beginn der nachsten Zeckensaison im
Friihjahr bereits einen vollstandigen Impfschutz aufgebaut haben. Je nach
Alter und Impfstoff sollte er alle drei bis fiinf Jahre aufgefrischt werden.
Um den Stichen der kleinen Blutsauger vorzubeugen, sollte man im Freien
lange Kleidung sowie geschlossenes Schuhwerk tragen. Das Auftragen ei-
nes Anti-Insektensprays, das auch gegen Zecken wirkt, kann die Parasiten
zudem fiir einige Stunden abschrecken. Nach jedem Aufenthalt im Grii-
nen sollte der Korper zusatzlich griindlich nach Zecken abgesucht werden.

Gegen Borreliose gibt es keine Impfung

In Deutschland sind Borrelien die am haufigsten durch Zecken libertrage-
nen Krankheitserreger. Wird die Erkrankung erst spat diagnostiziert, kon-
nen die Borrelien schwerwiegende bleibende Schaden verursachen. Gegen
Borreliose gibt es fiir den Menschen im Gegensatz zu FSME keine Impfung.
Darum ist Zeckenvorsorge besonders wichtig.

Quelle: djd/ bcw | burson cohn & wolfe

Quellangabe: Robert-Koch-Institut: SurvStat@RKI2.0,
https://survstat.rki-de (19.10.2020)
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Die Stddtischen Kliniken Monchengladbach GmbH, Elisabeth-Krankenhaus Rheydt

NEUESTE TECHNIK ERLEICHTERT

DIE STADTISCHEN KLINIKEN IN DER
360° PANORAMA ANSICHT

Auf der Webseite der Stadtischen Kliniken Mon-
chengladbach unter www.sk-mg.de konnen Sie auf
eine spannende 360° Entdeckungsreise durch die
Klinik gehen.

Zum Starten scannen Sie
einfach den QR-Code mit
der Kamera lhres Smart-
phones/Tablets und ge-
winnen Sie spannende Ein-
blicke in die Stadtischen
Kliniken.

BEHANDLUNG DER GEFASSE

In den Stadtischen Kliniken Mdonchengladbach
arbeiten die GefaBchirurgen mit modernsten Me-
thoden. Diese ersparen vielen Patienten groBe
Schnitte. Patienten mit Durchblutungsstérungen
miissen auf die Signale ihres Korpers achten -
vor allem jetzt!

Rund 20 Millionen Deutsche leiden unter Bluthoch-
druck. Die Zahl ist in den vergangenen Jahren ste-
tig gewachsen. Zwar ist die genetische Disposition
fur GefaRerkrankungen entscheidend, doch sowohl
das Lebensalter als auch die Lebensweise haben
Einfluss. ,Je dlter Menschen werden, desto gefahr-
deter sind sie. AuBerdem haben Rauchen, mangeln-
de Bewegung und ungesunde Erndhrung negativen
Einfluss®, sagt Chefarzt Dr. Johannes Kaenders.

Er und seine Kollegen haben wahrend der zweiten
Welle besonders viele Patienten vertrosten miissen.
Denn in der Zeit, als schwer kranke Covid-Patienten
zu versorgen waren, konnten auch die GefaBchirur-
gen nur die wirklich dringenden Fdlle operieren. Da-
von gibt es in der GefaBchirurgie immer reichlich.
Dass ein Aneuryasma in der Bauchschlagader akut

Fotos: Stddtische Kliniken Ménchengladbach

Fiir nicht akut notwendige Krampfaderoperationen
gibt es eine bevorzugte Saison: die kalten Monate

Doch nicht alle Probleme in den GefaRen haben
unmittelbar akute Folgen auf die Gesundheit.
.Bei Krampfadern kommt es nicht zwingend auf
eine Woche oder einen Monat an“ sagt Dr. Kaen-
ders. Fiir diese Operationen gibt es eine bevor-
zugte Saison: die kalten Monate. Denn nach dem
Eingriff sollten Patienten eine Weile Kompressi-
onsstrimpfe tragen, was im Hochsommer nicht
sehr angenehm ist. ,Sowohl der erste als auch der
zweite Lockdown lagen in den kalten Monaten. Da-
mit sind jetzt schon zweimal diese Eingriffe fast
komplett ausgefallen®, sagt der Chefarzt.

Doch die groRere Sorge der GefaBchirurgen ist
eine andere. ,Wir beobachten in vielen Diszipli-
nen gerade, dass Patienten wegen der Pandemie
mit anderen Leiden und Beschwerden als Covid
spater zu Arzten oder ins Krankenhaus gehen. Bei
vielen Krankheitsbildern ist das gefahrlich®, warnt
der Chefarzt. Das gilt auch fiir Durchblutungssto-
rungen, die vergleichsweise harmlos beginnen -
aber in kurzer Zeit zu einem ernsten Problem wer-
den konnen.

Wenn sich nach einer gewissen Gehstrecke Kramp-
fe in den Waden einstellen, sollte das auf jeden
Fall von einem Arzt untersucht werden, rat Dr.
Kaenders. Denn wenn diese Beschwerden auch
schon im Ruhezustand auftreten, dann droht eine
nicht mehr riickgdngig zu machende Schadigung.

Eingriffe in der GefaRchirurgie sind indes deut-
lich weniger belastend fiir den Patienten, als dies
vor einigen Jahren der Fall war. Denn Katheter las-
sen sich inzwischen minimalinvasiv einfiihren. Der
groRe Vorteil fiir die Patienten: Es ist kein groRer
Schnitt natig. ,Fiir uns gilt: moglichst wenig inva-
siv und maximal effektiv. Das bedeutet: Wir wah-
len immer die Methode fiir den Patienten aus, die
ihm den groBtmoglichen Vorteil bringt und gleich-
zeitig einen moglichst geringen Eingriff fur ihn
darstellt”, erklart der Chefarzt. Vorrausetzung da-
flir ist der Hybrid-OP. Dessen Ausstattung ermog-
licht es, wahrend der Operation die GefdRe ront-
gendiagnostisch darzustellen. In den Stadtischen
Kliniken haben die Arzte zudem die Méglichkeit,
ein Angio-CT und ein Angio-MRT zu erstellen. Dr.
Kaenders: ,Wir arbeiten nach modernsten wissen-
schaftlichen Erkenntnissen und sind bei allen Ver-
fahren und Geraten auf dem neuesten Stand.”

Die GefaBchirurgen kooperieren mit niedergelas-
senen Arzten - und dank Telemedizin auch mit
Kollegen des Uniklinikums Diisseldorf

Die Behandlung der Patienten gehen die GefaR-
chirurgen in den Stadtischen Kliniken interdiszip-
linar und bereichsiibergreifend an. Das gilt nicht
alleine fiir das eigene Haus - wo die enge Abstim-
mung mit den Radiologen besonders wichtig ist
- sondern auch fiir die Zusammenarbeit mit nie-
dergelassenen Arzten, mit denen es wochentli-
che klinische Konferenzen gibt, in denen gemein-
sam nach der besten Behandlungsmaglichkeit fiir
die konkrete Diagnose gesucht wird. Auch mit ih-
ren Kollegen des Uniklinikums in Dusseldorf ste-
hen die Arzte aus Ménchengladbach im Austausch.
,Die Telemedizin gibt uns Arzten ein tolles neu-
es Werkzeug in die Hand. Es ist inzwischen tech-
nisch leicht, einen Kollegen auf einen Fall schau-
en zu lassen, auch wenn er in einer anderen Stadt
sitzt’, sagt der Chefarzt. ,Mit diesem Teamgedan-
ken macht GefaBmedizin richtig Freude®.

L Die Fotos zeigen CT-Bilder eines ausge-
schalteten Bauch-Aortenaneurysmas.

ANZEIGE

=

Stadtische Kliniken
Monchengladbach

Akademisches Lehrkrankenhaus der
Heinrich-Heine-Universitat Diisseldorf

Elisabeth-Krankenhaus Rheydt
HubertusstraBe 100

41239 Monchengladbach
02166.394 -0 | www.sk-mg.de

Chefarzt Dr. med. Johannes Kaenders
Facharzt fiir Chirurgie und Gefdf3chirurgie,
endovaskuldre Chirurgie, Phlebologe

Klinik fiir Gefa- und endovaskulare
Chirurgie
Gefalzentrum Monchengladbach

Hubertusstralle 100

41239 Monchengladbach

Telefon. 02166-394 2061

E-Mail: gefaesschirurgie@sk-mg.de

lebensbedrohlich sein kann, wissen viele. Doch es Die Stédtischen Kliniken wdhlen immer die Methode fiir den
gibt noch mehr akute Bedrohungen: VerschlieBen Patienten aus, die ihm den gréfitmadglichen Vorteil bringt

. . . und gleichzeitig einen maglichst geringen Eingriff fiir ihn
sich Arterien komplett, kann es schlimmstenfalls darstellt. Vorrausetzung dafiir ist der Hybrid-OP, dessen Aus-

zum Beininfarkt kommen. Auch dann ist sofortiges stattung es erméglicht, wihrend der Operation die Gefifie
Eingreifen unerlasslich. rontgendiagnostisch darzustellen.
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Basische Mineralstoffe konnen den Abbau von Bauchfett nachweislich steigern

Patent zum Abnehmen

(Foto: djd/Basica/iStockphoto/Staras)
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Brot und Backwaren haben nicht nur

\('iele Kalorien, sie tragen auch zur
Ubersduerung des Stoffwechsels bei.

Wer zu viel Gewicht auf die Waage bringt, hat haufig iiber Jah-
re mit den Pfunden zu kampfen. Didtkrisen und Jo-Jo-Effek-
te machen es den Betroffenen schwer, ihr Wunschgewicht zu
erreichen.

Was viele nicht wissen: Ubersduerung ist eine typische Be-
gleiterscheinung von Diaten. Wahrend des Abnehmens soll-
te an eine ausreichende Versorgung mit basischen Mineral-
stoffen gedacht werden. Oft gehen neben der psychischen
Belastung mit anhaltendem Ubergewicht auch gesundheitli-
che Probleme einher. Je friiher Betroffene also liberzahlige
Kilos loswerden, desto besser. Doch wie? Erndhrungswissen-
schaftler raten dazu, Lebensstil und Essgewohnheiten zu ver-
andern. Grundsatzlich gilt es, sich besser von Erndahrungsvor-
lieben wie Fast Food und bequemen Gewohnheiten wie ,nach
der Arbeit direkt aufs Sofa“ Abschied zu nehmen.

Unterstiitzende Wirkung bei der Gewichtsreduktion patentiert

Damit das Abnehmen gelingt, sollte man ein gezieltes Diat-
programm mit Tipps, Rezepten und Bewegungsplan beherzi-
gen. Dabei ist es wichtig, den inneren Schweinehund zu liber-
winden - auch, wenn es mal schwerfallt. Ganz individuell gibt
die Riicksprache mit einem Arzt oder einer Didtberatungs-
stelle Orientierung. Bei einer Didat muss man wissen, was im
Korper passiert: Bei einer kalorienreduzierten Erndhrung ge-
rat dieser in eine Ubersauerung. Beim Abbau von Korperfett
entstehen sogenannte Ketosauren - mit spiirbaren Folgen:
Der Fettabbau wird gebremst und der Energiestoffwechsel
belastet. Um das zu verhindern, ist es wichtig, wahrend des
Abnehmens an eine ausreichende Versorgung mit basischen
Mineralstoffen zu denken. Erst kiirzlich wurde etwa den Pro-
dukten von Basica (aus der Apotheke) fiir die Verwendung bei
der Gewichtsreduktion ein deutsches Patent erteilt. Mit den
Praparaten kann der Korper iliberschiissige Saure abbauen.
Dies unterstiitzt die erwiinschte Gewichtsabnahme und sorgt
fiir Energie und Wohlbefinden.

Wie erkennt man eine Ubersiuerung?

Doch wie kann man eine Ubersiauerung vermeiden? Welche
Lebensmittel sind basisch, welche sauer? Und wie lasst sich
der Energiestoffwechsel wieder leicht aktivieren?

Unter www.basica.de gibt es einen Test zum Selbstcheck. Da-
mit lasst sich herausfinden, ob Erndahrungsgewohnheiten,
Stress oder Bewegungsmangel eventuell eine Ubersiuerung
des Korpers verursachen. Ebenfalls zu finden sind dort Bro-
schiiren mit wertvollen Tipps und Hintergrundinformationen,
leckeren Diatrezepten und einem 4-Wochen-Didatprogramm -
zum Download oder gratis zum Versand.

Quelle:djd/ Protina Pharmazeutische GmbH

Foto: djd/Capio Deutsche Klinik Laufen/Jacqueline Wardeski

Bei einem ausgeprdgten Lipédem hilft oft nur eine Fettabsaugung

Arme, Beine, Po: Reiterhosen loswerden

Die letzte Diat hat zwar Bauch und Busen kraf-
tig schrumpfen lassen, aber die Fettpolster an
Po und Hiiften treten immer noch genauso stark
hervor wie zuvor? Die schicke Hose aus der
Auslage lasst sich einfach nicht iiber die Ober-
schenkel ziehen, und unter dem flieBenden
Kleid zeichnen sich die ungeliebten ,Reiterho-
sen” deutlich ab? Viele Frauen kennen diese Pro-
bleme und kampfen mit Sport und Abnehmver-
suchen dagegen an. Meist vergeblich, denn das
sogenannte Lipédem ist nicht einfach Uberge-
wicht, sondern eine krankhafte Fettverteilungs-
storung. Zu der libermaBigen Vermehrung und
VergroRerung der Fettzellen an Po, Beinen oder
Armen kommen oft Wassereinlagerungen, die
den Druck im Gewebe noch erhéhen. Neben der
unschonen Optik kann das zu Symptomen wie
Schmerzen, Druckempfindlichkeit und Neigung
zu blauen Flecken fiihren. Oft gehen die Frauen
irgendwann kaum noch aus dem Haus.

Ursachliche Heilung gibt es nicht

Mit verschiedenen Therapien konnen die Sympto-
me gebessert und eine weitere Verschlimmerung
verhindert werden. ,In leichteren Fallen geniigt
oft eine konservative Behandlung mit Kompres-
sionsstriimpfen, Sport und gesunder Erndhrung
zur Vermeidung weiterer Fetteinlagerungen, er-
klart der Chirurg und GefaBchirurg Dr. Michael
Gerstorfer, Chefarzt der Capio Schlossklinik Abt-

In der Lipodem-Sprechstunde werden die betroffenen - i werden. Dr. Michael Gerstorfer, Chefarzt

Stellen und auch die Venen untersucht. Dann wird ein
individueller Behandlungsplan erstellt.

see. Ursachlich heilen lasst sich das Lipodem aber
meist nicht. Die einzige Moglichkeit, die krankhaf-
ten Fettansammlungen wirklich loszuwerden, ist
eine operative Fettabsaugung. Diese sollte in ei-
ner Fachklinik erfolgen. Dabei werden die Fettzel-
len an den betroffenen Stellen zum Beispiel mit
einem Wasserstrahl gelost und dann minimalchir-
urgisch abgesaugt - mehr Informationen dazu gibt
es auch unter www.capio-schlossklinik-abtsee.de.

,Die Entscheidung zu einer OP hangt auch von
der Starke der Schmerzen ab“ so Gerstorfer. ,Die-
se konnen manchmal auch schon bei niedrigeren
Stadien sehr belastend sein.”

OP mit guten Erfolgsaussichten

Durch die Fettabsaugung lassen sich die Be-
schwerden oft langfristig deutlich lindern. ,Die
Erfolgsaussichten sind gut, die Schmerzen in den
meisten Fallen weg", resiimiert Gerstorfer. Die am
bayerischen Abtsee gelegene Schlossklinik bie-
tet flir Frauen mit Lipodem eine spezielle Sprech-
stunde an. Dabei werden auch die Venen unter-
sucht und ein individueller Behandlungsplan
erstellt. Die gesetzlichen Krankenkassen zahlen
die OP nur in Ausnahmefallen, vielen Betroffenen
ist die Befreiung von ihrem Leid es jedoch wert,
die Kosten selbst zu tragen.

Quelle: djd/ Capio Schlossklinik Abtsee, Laufen

ADVERTORIAL

L
Eine operative Fettabsaugung ist oft die
einzige Moglichkeit, ein Lipédem loszu-

der Capio Schlossklinik Abtsee, berdt
Patientinnen hierzu ausfiihrlich.

Capio Schlossklinik Abtsee

Abtsee 31 [l
83410 Laufen L
www.capio-schlossklinik-abtsee.de (=l
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Foto: djd/www.dexcom.com/Getty Images/feliks szewczyk

Moderne Glukosemesssysteme senden
die Blutzuckerwerte von einem Sensor
am Kérper beispielsweise direkt aufs
Smartphone.

Wenn die Warnungen zu den Gewebeglukoseerten und die
Messwerte auf dem G6-System nicht den Symptomen oder
Erwartungen entsprechen, sollte der Patient ein Blutzu-
ckermessgerat verwenden, um Behandlungsentscheidun-

gen zu seinem Diabetes zu treffen.

(1) Eine Liste kompatibler Gerate finden Sie unter www.dex-

com.com/compaibility

(2) Die Ubertragung der Glukosewerte auf eine kompatible
Smartwatch erfodert die gleichzeitige Nutzung eines kom-
patiblen Smartphones.

(3) Zur Ubertragung von Daten ist eine Internetverbindung
erforderlich. Zum Folgen ist die Verwendung der Follow
App erforderlich. Follower sollten die Messwerte der Dex-
com G6-App oder des Empfangers vor dem Treffen von Be-
handlungsentscheidungen immer bestatigen.

(4) Experten-Statement Prof. dr. Michael Hummel, Dex-

com Symposium ,Digitales Dexcom Symposium - DDS"

20.05.2020. Mainz.

Dank neuester Entwicklungen wird das Leben Betroffener jetzt leichter

Technik-News fiir
Diabetespatienten

Die Diagnose Diabetes verandert schlagar-
tig den Alltag. Die Erkrankung bringt durch die
standig notwendige Blutzuckerkontrolle oder
das Insulinspritzen oft enorme Belastungen mit
sich. Allerdings sorgt die immer besser werden-
de Technik zunehmend fiir Erleichterung. Einen
weiteren Fortschritt bedeuten
etwa Systeme zur konti-
nuierlichen  Gewebe-
glukosemessung in

Echtzeit. Sie priifen
mittels eines Sen- |
sors im Unterhaut- r
fettgewebe laufend
die Gewebezu- | ’

ckerwerte, senden |

sie an Smartphone, ¢

Empfangsgerat oder

Smartwatch und haben

den Piks in die Fingerkup-

pe fast iiberfliissig gemacht. Bei

drohenden Uber- oder Unterzuckerungen ertont
ein Signalton, der rechtzeitig vor Entgleisun-
gen warnen und Zeit zum aktiven Handeln ge-
ben kann.

Zuckermessen am Oberarm

Jetzt gibt es weitere Neuerungen. Dem Wunsch

vieler Nutzer nach mehr Flexibilitat entspre-
chend bekam das Gerat nun die CE-Kennzeich-

20 | MEDIZIN + CO.

QUARTAL 02-2021

Die modernen Systeme
diirfen jetzt auch fiir das
Diabetesmanagement in
der Schwangerschaft ver-
wendet werden.

nung fiir die Tragestelle an der Oberarm- ter und Kind fiih-

riickseite. Bislang konnte beispielsweise ren. Experten zufolge
der Sensor des Dexcom G6-Systems bei kann der Einsatz von
Kindern und Jugendlichen zwischen 2 kontinuierlicher Gewebe-
und 17 Jahren im oberen GesaRbereich glukosemessung sogar

bereits ab Kinderwunsch
effektiv beim Diabetes-
management unterstiit-
zen.

sowie bei allen Tragern am Bauch eingesetzt
werden. Die neue Tragestelle ist vorteil-
haft bei Narben und Verhartungen
vom Insulinspritzen am Bauch,
flir Bauchschlafer oder wer
gerne eng anliegende Klei-
dung tragt. Die neue Trage-
position bietet zudem mehr
Bewegungsfreiheit etwa beim
Sport.

Smarte Technik fiir den Alltag

Das Dexcom G6 warnt zudem
bei zu hohen oder zu niedrigen
Werten, durch die Share-Funktion
konnen Angehorige die Glukose-
werte ihrer Lieben liber eine Smart-
phone-App verfolgen und so im Not-
fall Unterstiitzung leisten. Das gibt
zusatzlich ein beruhigendes Gefiihl
im Umgang mit der Erkrankung. Un-
ter www.dexcom.de finden sich wei-
tere Infos sowie eine Patienten-Com-
munity mit Webinaren und anderen
Service-Leistungen.

GroBe Vorteile fiir
schwangere Frauen mit Dia-
betes

Das System kann dariiber hinaus
nun auch wahrend der Schwanger-
schaft verwendet werden. Ein Dia-
betes in der Schwangerschaft birgt
ein erhohtes gesundheitliches Risi-
ko und bedarf einer interdisziplina-
ren fachlichen Betreuung. Schlecht
kontrollierte Glukosespiegel bei
schwangeren Frauen mit Typ-1-
Diabetes kdnnen zu ernst-
haften Problemen fiir Mut-

Quelle: djd/ Petersen & Partner Pharma
Marketing GmbH

Fotos: djd/www.dexcom.com

Bewusst im Moment leben, Rleine Gliicksmo-
'| mente mit allen Sinnen geniefen: Das sind
wichtige Schritte zur Zufriedenheit.

Multiple Sklerose - und gliicklich?

Auch mit einer chronischen Krankheit ist ein zufriedenes Leben moglich

Ein gliickliches Leben fiihren, das ist wohl das, was sich jeder wiinscht.
Aber ist dies mit einer schweren chronischen Krankheit wie Multipler
Sklerose (MS) iiberhaupt moglich?

Viele Erfahrungsberichte von Betroffenen zeigen: Ja. Wobei ,Gliick” schwie-
rig zu definieren ist. Denn das rauschhafte Hochgefiihl, das viele damit
verbinden, ist nie von langer Dauer. Und in jedem Leben, egal ob mit oder
ohne MS, wird es auch traurige Tage und schlechte Zeiten ge-
ben. Standiges Gliick ist also unerreichbar. ,Aber wir konnen
Lebenszufriedenheit finden“, erklart die Psychotherapeutin
Andrea Horn im Gesprach mit dem MS-Portal ms-begleiter.de.

Kleine Gliicksmomente genieBen

Lebenszufriedenheit ist namlich oft weniger abhangig von duBeren Ereig-
nissen, als man denken kdnnte. So zeigen Studien aus der Gliicksforschung,
dass Lottogewinner und Menschen, die durch einen Unfall schwerbehindert
geworden waren, nach einiger Zeit wieder auf einem vergleichbaren Gliicks-
level landeten. Auch eine MS-Diagnose kann ein schwerer Schicksalsschlag
sein, der Betroffene zunachst in ein tiefes Loch fallen lasst. Ob man nach
dieser Phase wieder zu einem zufriedenen Leben zuriickfindet, hangt nicht

zuletzt von einem selbst ab. Wer gliicklich sein will, kann namlich durch
bewusste Entscheidungen dazu beitragen. Laut Andrea Horn sind fiir Men-
schen mit MS hier gerade die kleinen Gliicksmomente wichtig. Diese sollte
man bewusst wahrnehmen und geniefRen: ,,Zum Beispiel den ersten Schluck
Kaffee am Morgen, die Sonne im Gesicht oder die kleine Atempause zwi-
schendurch an einem ansonsten stressigen Tag.” Dabei kann es helfen, ein
sogenanntes Gliickstagebuch zu fiihren. Dort trdgt man jeden Abend drei
schone Dinge ein, die am Tag passiert sind.

Beziehungen pflegen, Ziele setzen

Eine grolRe Rolle fiir die Lebenszufriedenheit spielen auBerdem Beziehun-
gen zu Freunden und Familie, in denen man Verbundenheit und Zuneigung
erleben kann. Laut der groBten amerikanischen Langzeitgliicksstudie sind
gute Beziehungen sogar der entscheidende Faktor fiir ein gelungenes Le-
ben. Aber auch eigene Erfolgserlebnisse sind ein Baustein zur Zufrieden-
heit. Deshalb sollte jeder sich Ziele setzen, die realistisch erreichbar sind.
Fiir Menschen mit MS mogen diese manchmal kleiner sein als fiir Gesunde.
Doch jede Hiirde, die gemeistert wird, gibt Kraft fiir den nachsten Anlauf.

Quelle: djd/ Sanofi-Aventis Deutschland GmbH
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Immer noch ist der Diabetes Mellitus (Zucker-
krankheit ) eine der haufigsten Allgemeinerkran-
kungen und Erblindungsursachen in den Indust-
rielandern - das muss nicht sein!

Der erhohte Zuckerspiegel im Blut fiihrt zu ei-
ner Schadigung der kleinen GefaRe, der Pati-
ent leidet an Entziindungen (auch Gerstenkor-
nern), Wundheilungsstérungen. Am Auge kommt
es ohne Schmerzen zu Linsenveranderungen mit
Sehstorungen, Grauem Star, manchmal Doppel-
bildern, Augendruckanstieg (Griinem Star) und
vor allem Netzhauterkrankung, der diabetischen
Retinopathie, eine Folge der Schadigung der
kleinen BlutgefaBe.

GEHT

Zuerst entstehen GefaBaussackungen (Mikro-
aneurysmen) und kleine Blutungen in der Netz-
haut, bei Fliissigkeitsaustritt aus den gescha-
digten GefaBen in der Makula, der Stelle des
scharfsten Sehens, dem sogenannten Odem, ist
das Sehen erst verzerrt, dann entsteht ein aus-
gepragter Sehverlust.

Die proliferative, schwerste Form der Retino-
pathie entwickelt sich schlieflich, wenn die
schlecht durchblutete Netzhaut Wachstumsfak-
toren ausschiittet, die zur Ausbildung krankhaf-
ter GefaBe fiihren, die auch in den Glaskorper
wachsen, zu erheblichen Blutungen mit akutem
Sehverlust fiihren oder auch schrumpfen und

die Netzhaut abheben kénnen (Netzhautablo-
sung). Unbehandelt entsteht so ein unwieder-
bringlicher Sehverlust!

Bei Patienten mit bekanntem Diabetes sollte des-
halb mindestens jahrlich eine augenarztliche Un-
tersuchung mit erweiterter Pupille erfolgen, bei
beginnenden Veranderungen haufiger und mit
weiterflihrender Diagnostik: eine Fluoreszenz-
angiographie zur Darstellung von Netzhautgefa-
Ben, Neubildungen und Undichtigkeiten, sowie
schlecht durchbluteten Bereichen. Das OCT, die
Optische Cohdrenztomographie, ist eine laser-
gesteuerte Analyse der Netzhautschichten, die
feinste Veranderungen, besonders Schwellungen
der Makula erfassen und so Diagnostik- und The-
rapieiiberwachung erméglichen kann.

Die Behandlung der diabetischen Retinopathie
besteht dem Stadium entsprechend manchmal
in einer gezielten Laserkoagulation, um minder-
durchblutete oder Bereiche erheblicher GefaR-
neubildungen zu verdden.

Bei der diabetischen Makulopathie besteht die
Behandlung in der wiederholten Injektion von
Medikamenten in den Glaskorperraum, die das
GefaBwachstum hemmen ( sog. Anti-VEGF).

Ausgepragte Proliferationen, Glaskorperblutun-
gen oder sogar eine Netzhautablosung machen
eine Netzhautoperation notwendig.

Bei guter Stoffwechseleinstellung miissen kei-
ne solchen Veranderungen im Auge auftreten,
zur Kontrolle dient der Langzeitwert HBA1C. Eine
enge Zusammenarbeit der Hausarzte bzw. Dia-
betologen mit den Augenarzten ist dringend er-
forderlich- und die gute Mitarbeit des Patienten!

Wir Mitarbeiter der Augenklinik Bethesda ste-
hen jederzeit mit Wissen, Erfahrung und Bera-
tung zur Verfiigung!
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Geeignete Hilfsmittel konnen die Sehleistung von Betroffenen verbessern

Mehr Lebensqualitat trotz
Altersbedingter Makuladegeneration

Die Altersbedingte Makuladegeneration (AMD)
ist eine Augenerkrankung, bei der auf der Netz-
haut genau im Zentrum des scharfsten Sehens
langsam ein ,blinder Fleck” entsteht. Sie ist
die haufigste Ursache fiir Sehbehinderungen in
Deutschland. Fiir Betroffene bedeutet das nach-
lassende Sehvermogen oft eine starke Beein-
trachtigung der Lebensqualitat. Lesen, Fernse-
hen, den Haushalt fiihren, im Garten werkeln
oder trittsicheres Spazierengehen: Alles wird
schwieriger. Doch es gibt Moglichkeiten, den
Sehverlust durch technische Hilfsmittel wenigs-
tens teilweise auszugleichen und die gestress-
ten Augen zu entlasten.

Weniger Blau, mehr Kontrast
So bewirkt eine gute, blendfreie Beleuchtung oft

schon viel. Auch der Einsatz von starken Kon-
trasten - zum Beispiel farbige Markierungen

an Lichtschaltern oder buntes Geschirr auf ei-
nem weiBen Tisch - erleichtern den Alltag. Lu-
pen oder Vorlesegerate machen Texte wieder
zuganglich. Unterwegs im Freien, wo sich die
Umgebung nicht anpassen ldsst, kdnnen spezi-
elle Brillenglaser fiir mehr Sehkomfort sorgen
und gleichzeitig die Augen vor weiterer Scha-
digung schiitzen. Die eigens zu diesem Zweck
entwickelten AMD-Comfort-Glaser von Schwei-
zer Optik beispielsweise blocken nicht nur die
netzhautschadigende UV-Strahlung komplett ab,
sondern filtern auch einen Teil des blauen An-
teils aus dem Tageslicht heraus. Denn ein hoher
Blauanteil fiihrt zu starker Streuung, die wie-
derum schlechtes Kontrastsehen und Blendung
bewirkt. Weniger Blau bedeutet also angeneh-
meres und kontrastreicheres Sehen. Gleichzei-
tig lasst der Filter genug hindurch, um einen na-
tiirlichen Farbeindruck zu gewahrleisten. Mit der
zusatzlichen neunprozentigen VergroRerung des

Schutz vor Blendung und verstdrkte Kon-
traste sind fiir AMD-Erkrankte besonders
bei grellem Sonnenlicht wichtig.

Foto: djd/A. Schweizer/quadratmedia

Bildes wird so das Sehen und Erkennen leichter
- und die Augen ermiiden nicht so schnell.

Professionelle Beratung ist wichtig

AMD-Brillen sollten immer von einem spezi-
alisierten Augenoptiker angepasst und von
den Betroffenen vorab getestet werden - zer-
tifizierte Fachgeschafte findet man etwa unter
www.schweizer-optik.de. Sie kdonnen als Ein-
starken-, Bifokal- und Gleitsichtversion ausge-
fiihrt werden, auBerdem gibt es Ubersetzmodel-
le, die einfach liber der normalen Brille getragen
werden. Gerade im Sommer bei grellem Sonnen-
schein konnen sie die Augen spiirbar entlasten,
Betroffenen zu mehr Sicherheit und einem gro-
Beren Aktionsradius verhelfen und so die Le-
bensqualitat deutlich verbessern.

Quelle:djd/ A. Schweizer GmbH
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Facharzte fiir Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie: Jorg Weyel und Dr. Dr. Ralf-Thomas Lange

DIGITALE SCANNER - AUCH VON
PATIENTEN BEVORZUGT

Der Trend zur Digitalisierung beeinflusst entscheidend die Zahnmedizin. Behandlungen kdnnen
durch digitale Prozesse vereinfacht und beschleunigt werden. Neu ist die digitale Abdrucknahme
mit einem Scanner. Diese Technik soll Patienten alle Unannehmlichkeiten eines konventionellen
Abdrucks ersparen. Wir informierten uns bei den Mund-Kiefer-Gesichtschirurgen Dr. Dr. Lange und
Herrn Weyel im Menge Haus iiber den Einsatz digitaler Techniken.

Redaktion: Wo sehen Sie die Vorteile des
digitalen Scannens?

Jorg Weyel: Fiir Patienten ist die Abdruck-
nahme mit einem intraoralen Scanner deut-
lich angenehmer. Eine analoge Abformung
mit Loffel, Abformmaterial und langen Ab-
bindezeiten ist haufig mit einem unange-
nehmen Wiirgereiz verbunden. Sie belastet
gerade sensiblere Patienten. Aufgrund von
Ungenauigkeiten konnen Wiederholungen der
gesamten konventionellen Prozedur notwen-
dig werden. Die digitale Erfassung mit hohen
Scangeschwindigkeiten verkiirzt die Behand-
lungszeit durch schnelle und prazise Abfor-
mungen. Wiederholungen sind nicht mehr
notig. Bei der digitalen Erfassung der Mund-
situation eines Patienten lassen sich Feh-
lerquellen der konventionellen Abformung
minimieren. Patienten schatzen die digitale,
beriihrungsfreie Abformung ihrer Zahne.

Dr. Dr. Ralf-Thomas Lange: In der Datenverar-
beitung kann ein Scanner ein hohes Potenzi-
al bieten. Die Daten liegen direkt als digitaler
Datensatz vor und lassen sich mit modernsten
Peripheriegeraten wie Laser, intraoralen Kame-
ras, digitalen Rontgensystemen oder compu-
terunterstitzter Implantatplanung verkniipfen.
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Ein guter Scanner liefert qualitativ hochwer-
tige, digitale Abformungen in naturgetreuen
Farben. Auf Basis der digitalen 3D-Abdruck-
nahme konnen den Patienten Vorschlage fiir
eine weiterfiihrende Behandlung auf dem
Bildschirm vorgestellt und die einzelnen
Behandlungsschritte mit ihm und den iber-
weisenden Kollegen abgestimmt werden.

Jorg Weyel: Die gescannten Daten sind die
Grundlage fiir einen qualitativ hochwertigen
Dialog zwischen Chirurg, Zahnarzt und Zahn-
techniker. Die ansprechende Asthetik und die
bessere Passform einer Losung, die auf Basis
eines digitalen Datensatzes hergestellt wur-
de, iiberzeugen Uberweiser und die gemein-
samen Patienten.

DR. DR. LANGE WEYEL

PRAXIS FUR MUND - KIEFER - GESICHTS- CHIRURGIE,
PLASTISCHE - ASTHETISCHE OPERATIONEN

FLIETHSTRASSE 64 (MENGE HAUS)
£1061 MONCHENGLADBACH
TEL. 02161 - 46 66 666, WWW.LANGE-WEYEL.DE

Redaktion: Wie arbeitet das Behandlerteam
mit den digitalen Daten?

Jorg Weyel: Wir konnen im Menge Haus
nahezu jede Situation im Bereich des Mun-
des und der Kiefer digital erfassen und in
Echtzeit computerunterstiitzt auswerten. Ein
groBer Vorteil der Digitalisierung liegt in
der einfacheren Weiterverarbeitung der Da-
tensatze. Kleinste Details des knochernen
Gesichtsschadels lassen sich exakt visualisie-
ren und analysieren.

Dr. Dr. Ralf-Thomas Lange: Der digitale Work-
flow stellt die Kommunikation und die
Zusammenarbeit des Behandlerteams auf
eine neue Basis. Der Workflow beginnt mit
der Erfassung der diagnostischen Daten mit-
tels Scanner, intraoraler Kamera oder digi-
talem Volumentomographen und ist Grund-
lage fiir die computerunterstiitzte Planung
der neuen Zahne in der Zahnarztpraxis und
die anschlieBende CAD/CAM Herstellung des
Zahnersatzes beim Zahntechniker. Der Int-
raoralscanner spielt eine zentrale Rolle bei
der Digitalisierung. Er schliesst die digitale
Prozesskette und ermoglicht eine deutliche
Zeitersparnis und eine effizientere Planung.

Redaktion: Digitalisierung wird im Menge-
Haus konsequent umgesetzt und gehort
schon seit Jahren in den Praxisalltag. Die
Vorteile der Digitalisierung fiir den Patien-
ten und das Team liegen auf der Hand: weni-
ger Fehlerquellen, mehr Effizienz und bessere
Kommunikation zwischen Chirurg, Zahnarzt
und Zahntechniker. Der digitale Workflow
stellt Moglichkeiten zur Verfligung, die eine
echte Alternative und in vielen Fallen auch
eine Verbesserung gegeniiber analogen
Verfahren darstellen. Herr Dr. Lange, Herr
Weyel, wir danken fiir dieses interessante
Gesprach.

E:E

Foto: © Praxis Dr. Dr. Lange Weyel

Zahncremes im Glas kommen ohne Plastik aus

Saubere Zahne,
saubere Umwelt

Die Menschen achten beim Einkaufen immer mehr auf Nach-
haltigkeit. Laut der Umfrage ,Global Consumer Insights
Survey” von PwC bevorzugen europdische Verbraucher Pro-
dukte mit weniger Verpackung (41 Prozent), dabei vermeiden
sie Plastik, wo immer es geht (42 Prozent). Eine gute Moglich-
keit, Kunststoff einzusparen, bieten zum Beispiel plastikfreie
Zahnpasten im Glas.

Glas ist wiederverwendbar

Zahncremes aus dem Glas werden mithilfe eines Spatels auf
die Zahnbiirste aufgetragen. Dann putzt man wie mit einem
herkommlichen Produkt etwa drei Minuten lang die Zah-
ne. Der Verbraucher profitiert hier von mehreren Vorteilen:
Durch die Rezepturen ohne Mikroplastik und dem eben-
falls umweltbelastenden Wirkstoff Triclosan gelangen weni-
ger Schadstoffe ins Abwasser als bei herkommlichen Pasten.
Auf dem Markt gibt es mehrere Zahncremes in der Glasver-
packung. Ben&Anna beispielsweise bietet fiinf verschiedene
vegane Sorten fiir unterschiedliche Pflegebediirfnisse und in
diversen Geschmacksrichtungen an. Zwei enthalten etwa Flu-
orid, drei nicht.

Unter www.ben-anna.com kann man sich iiber die unter-
schiedlichen Pasten und deren Wirkung informieren.

Die Glasverpackung lasst sich nach kompletter Entleerung
wiederverwenden, zum Beispiel als Gewiirzaufbewahrung
oder als Teelichthalter. Wer das nicht mochte, gibt die Verpa-
ckung in den Altglascontainer. So kann sie zu 100 Prozent re-
cycelt und wiederverwendet werden. Nicht zuletzt ist es ein-
facher, die komplette Zahnpasta aus dem Glas zu entnehmen
- anders als bei mancher Plastiktube, in der oft ein Rest zu-
rickbleibt.

Auf verantwortungsvolle Unternehmen achten

Immer mehr umweltbewusste Konsumenten mochten auch
wissen, ob die produzierenden Unternehmen verantwor-
tungsvoll handeln und wirtschaften. Informationen dazu
sind in der Regel auf den offiziellen Webseiten nachzule-
sen. Ben&Anna etwa unterstiitzt die Initiative Project Wings
mit dem Ziel, die Umwelt sauber zu halten. Ein weiterer In-
dikator fiir ein Unternehmen mit nachhaltigen Produkten ist
das Natrue-Siegel. Dieses wird vergeben von der Non-Profit-
Organisation ,The International Natural and Organic Cosme-
tics Association” und zeichnet Kosmetikprodukte mit biolo-
gisch natiirlichen Inhaltsstoffen aus.

Quelle: djd / BEN&ANNA
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Zahnpasta aus dem Glas - hier mit dem
schwarzen Wirkstoff Aktivkohle - wird mit
einem kleinen Holzspatel portioniert.
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Zahnpasta muss nicht immer aus der Tube
kommen. Glasverpackungen punkten durch
Umweltfreundlichkeit.
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Zahnheilkunde & Implantologie

Dr. Hartmut Bongartz mscivise
& Kollegen

ZA Maximilian Fiesel, Dr. Hartmut Bongartz MSc. MSc., Dr. Isabelle Griinewald,
Dr. med. dent. Alice Vof (v.L.n.r)

Ohne Angst zum Zahnarzt

Mundhygiene und Zahngesundheit ist bereits im Kleinkindalter wichtig. In den ersten Monaten nach der Geburt wird die Grundlage fiir eine gute Zahnge-
sundheit gelegt. Aus diesem Grund sollten Kinder schon im friihen Alter an das Zahneputzen aber auch an den Besuch beim Zahnarzt gewohnt werden.

+Gliicklich machen kleine Sachen, manchmal nur ein Kinderlachen!“. Drei Mi-
nuten putzen morgens und drei Minuten putzen am Abend - so sollte die
tagliche Zahnputz-Routine bei Kleinkindern aussehen. Eltern sollten aber
vorsichtig sein und auf besonders grofRen Krafteinsatz bei der Reinigung ver-
zichten. Stattdessen sollten die Zahne mit sanften Bewegungen gesdubert
werden. Auf die richtige Zahnbiirste (sehr weich) und Zahncreme mit gerin-
gem Fluorgehalt speziell fiir Kinder muss ebenfalls geachtet werden, um den
ersten Zahnchen die beste Grundlage bieten zu konnen.

Der erste Besuch beim Zahnarzt
Damit Kinder bereits im friihen Alter an den Besuch beim Zahnarzt gewohnt

werden, sollte mit dem Durchbruch der ersten Milchzahnen auch ein Kont-
rolltermin vereinbart werden. Je friiher Kinder mit dem Besuch beim Zahnarzt

vertraut gemacht werden desto besser. Das Kind kann sich somit an die At-
mosphare gewohnen und macht erste positive Erfahrungen in der Praxis. Eine
spielerische Vorbereitung mit Hilfe eines Spiegels oder mit Bilderbiichern vor
diesen Terminen kann ebenfalls hilfreich sein.

Vorsicht vor Karies

Warum die Zahnpflege im Kindesalter wichtig ist, zeigen sich durch die Ge-
sundheitsstorungen, die durch friihkindliche Karies entstehen kann. Nicht
nur, dass zerstorte Zahne in schwerwiegenden Fallen entfernt werden miissen
und die Kinder dadurch Probleme beim Sprechen bekommen konnen, eben-
falls besteht das Risiko, dass Abszesse im Kieferbereich entstehen konnen.
Bei Kindern, die zu friih ihre Milchbackenzahne verlieren kommt es zudem
vermehrt zu kieferorthopadischen Problemen, da die Milchzahne als Platzhal-
ter flir die spater bleibenden Zahne fungieren.

Die haufigste Ursache fiir Karies bei Kinder ist und bleibt zu viel Zucker! Eine
Gewdhnung an zuckerhaltige Getranke und SiiRigkeiten sollte daher vor al-
lem in den ersten Lebensjahre unbedingt vermieden werden. Wenn sich das
Kind aber doch einmal eine kleine Nascherei verdient hat, wird die sorgfalti-
ge und friihzeitige Reinigung der Zahne umso wichtiger. Dann sollten, beson-
ders wenn Kinder schon eigenstandig putzen, Eltern die Sauberkeit der Zahne
griindlich kontrollieren.

Die Eltern sollten aber nicht nur bei kleinen Kindern, sondern auch bei Ju-
gendlichen auf die korrekte Zahnhygiene achten. Hierzu gehdren regelmaRige
Zahnreinigungen beim Zahnarzt (mindestens 1-mal jdhrlich) und sogenann-
ten individualprophylaktische Leistungen (IP-Leistungen), die bis 18. Lebens-
jahr von den Krankenkassen ibernommen werden.

Eine weitere MaRnahme, um die Zahne vor Karies zu schiitzen, sind Fissuren-
versiegelungen. Diese konnen im jugendlichen Alter dafiir sorgen, dass deut-
lich weniger Zahnprobleme entstehen. Dabei werden die feinen Nischen auf
den Kauflachen (die Fissuren) gesdaubert und anschlieBend mit einem Kunst-
stoff verschlossen. Dies ist nicht nur eine gute Vorsorge vor Karies, sondern
erleichtert Threm Kind dariiber hinaus die tagliche Zahnpflege. Denn die tag-
liche Pflege der Zahne, selbst der Milchzahnchen, ist ausschlaggebend fiir ein
gesundes Gebiss bis ins hohe Alter.

Praxis fiir Zahnheilkunde & Implantologie Dr. Hartmut Bongartz MSc MSc & Kollegen
Krahnendonk 7, 41066 Monchengladbach, Tel. 0 21 61 - 66 63 60, E-Mail: info@zahnarzt-drbongartz.de, www.zahnarzt-drbongartz.de

Sprechzeiten: Mo.-Do. 8-19 Uhr, Fr. 8-16 Uhr und nach Vereinbarung

FotoS: Praxis Dr. Bongartz & Kollegen

Eine praktische Ergdnzung zur Zahnbiirste ist die Mund-
dusche, eine einfach anzuwendende und wirksame Hilfe

zur Entfernung des gefdhrlichen dentalen Biofilms. Mehr

als ein Wasseranschluss ist nicht nétig.

Warum schlechte Mundhygiene dem ganzen Korper schadet

Die korperliche Balance
beginnt im Mund

Bakterien haben groBen Einfluss auf unsere Ge-
sundheit. Immer dort, wo Feuchtigkeit vorhan-
den ist, produzieren sie einen Biofilm - auf der
Haut ebenso wie im Mund und im Magen-Darm-
Trakt. Damit die Balance zwischen ,guten“ und
»,bosen” Bakterien stimmt, sollte man einige
Dinge beachten.

Wie halte ich die bakterielle Balance im Mund?

Im Verbund des oralen Biofilms unterstiitzen sich
die Bakterien gegenseitig. Manche produzieren
Nahrstoffe. Manche helfen den anderen, resistent
gegen Antibiotika zu werden. Normalerweise lebt
die etablierte Mikroflora im Mund in Harmonie
mit dem Menschen und es besteht keine chroni-
sche Entziindungssituation in der Mundhohle.

Wie aber halte ich die bakterielle Balance im
Mund? Das Wichtigste ist, sich von Speiseresten
und Plaque von den Zahnoberflichen genauso
wie aus den Zahnzwischenrdumen regelmaBig
und vollstandig zu befreien.

1. Zweimal taglich zwei Minuten mit einer Zahn-
biirste die Zahne putzen. Wichtig dabei ist eine
Zahnbiirste mit weichen Borsten, um den Zahn-
schmelz nicht zu zerkratzen und das Zahnfleisch
nicht zu verletzen. Und mit einem kleinen Kopf,
um auch schwer zu erreichende Zahne gut zu put-
zen. Die Plaque reinigt man genauso gut mit einer
elektrischen wie mit einer manuellen Zahnbiirs-
te, solange die Putztechnik passt. Die Borsten der
Silodent Crystal etwa bestehen aus Quarzschie-
fer. Durch den loneneffekt werden Zahnbeldge

und Essensreste gleichsam magnetisch und me-
chanisch von der Oberflache der Zahne gezogen.
Die negativen lonen glatten die Zahne.

2. Genauso wichtig ist die tagliche Reinigung
der Zahnzwischenraume. Laut Studien entfer-
nen Zahnbiirsten nur etwa die Halfte aller Abla-
gerungen. Dort, wo herkdmmliche Zahnbiirsten
nicht hinkommen, sind Zahnseide oder Dental-
sticks notig, zusatzlich soll auch eine Munddu-
sche verwendet werden, weil deren regulierba-
rer Wasserstrahl alle Bereiche der Mundhdhle
erreicht und Speisereste wegschwemmt, ohne
Zahnfleisch oder Zahnhalse zu beschadigen. Die
Silodent-Munddusche etwa ist sehr einfach in
der Handhabung, Wasserstrahl und Temperatur

Mundduschen helfen dabei, Speisereste
und Plaque per Wasserstrahl aus den
Zahnzwischenrdumen zu entfernen.

Fotos: djd/www.silodent.com/Klaus Ranger
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werden allein Giber den Wasserhahn reguliert, an
dem die Munddusche montiert wird.

3. Die Zahnpasta Dentiste plus White mit 14 Krdu-
tern schlieBlich verzichtet auf Konservierungs-
stoffe, kiinstliche Farbstoffe und Aromen und
setzt gleichzeitig auf die natiirliche Reminerali-
sierung fiir Zahne und Zahnfleisch. Das Konzept,
kombiniert mit einer pro-biotischen Schutzfor-
mel, hilft vor allem dabei, Zahnstein- und Pla-
queablagerungen aus schadlichen Mundbakteri-
en zu verhindern. Alle genannten Produkte sind
online unter www.silodent.com und in jeder
deutschen Apotheke erhaltlich.

Quelle: djd / Reshape Healthcare




Ideal bei Arthrose: Tipps flir gelenkschonende Fahrradtouren

Fit furs Rad

Sonne im Gesicht und Wind im Riicken: Die war-
me Jahreszeit ist wie gemacht fiir ausgedehnte
Ausfliige mit dem Fahrrad. Tatsdchlich erlebt das
Radfahren einen echten Boom. Der Zweirad-In-
dustrie-Verband ZIV verzeichnet seit Jahren dy-
namische Zuwachse. Kein Wunder, denn Radeln
macht nicht nur gute Laune, sondern ist auch
gesund. Neben Herz und Kreislauf profitiert vor
allem der Bewegungsapparat vom Tritt in die
Pedale. Gerade Arthrosepatienten konnen so
Schmerzen lindern und die Funktionsfdhigkeit
ihrer Gelenke verbessern.

E-Bikes werden immer beliebter

Zunehmender Beliebtheit erfreuen sich hier die
modernen E-Bikes beziehungsweise Pedelecs.
Diese ermoglichen gleichmaRige Bewegungsab-
laufe ohne starke Belastung. Es gilt jedoch im-
mer: Um die Gelenke zusatzlich zu unterstiitzen

| Radfahren tut den Gelenken gut

| -egal, ob mit reiner Muskel-

« kraft oder elektrischer Unter-
stiitzung.

und fit fiir ldngere Touren zu machen, ist eine
gute Vorbereitung wichtig. So sollte jeder Radler
stetig die korperliche Dehnbarkeit und Koordi-
nationsfahigkeit trainieren, damit beim Auf- und
Absteigen vom Fahrrad keine Stiirze passieren.
Weiterhin spielt eine sinnvolle Nahrstoffver-
sorgung der Gelenke eine groRe Rolle. Studien
zeigen, dass die Einnahme von bioaktiven Kol-
lagen-Peptiden mit Hagebuttenextrakt in Trin-
kampullen wie CH-Alpha Plus aus der Apothe-
ke zur Gelenkgesundheit beitragt. Die rund 550
Teilnehmer einer aktuellen Praxisstudie bestati-
gen die positiven Effekte, angefangen bei einer
Verbesserung der Beweglichkeit bis hin zu einer
Reduktion der Schmerzen. News und weitere In-
fos gibt es unter www.ch-alpha.de. Der nachste
Punkt fiir gesundes und sicheres Radeln ist eine
gute Ausriistung. Dazu gehoren ein Helm, fest
am FuB sitzende Schuhe, wettergerechte Klei-
dung und gegebenenfalls eine (Sonnen-)Bril-

le. Diese schiitzt die Augen auch vor Fahrtwind,
schlieBlich erreicht man gerade mit E-Bikes teils
hohe Geschwindigkeiten.

Fahrradzustand immer checken

Auch das Fahrrad selbst muss top in Schuss sein.
Also vor dem Start Licht und Bremsen checken, die
Kette olen und die Reifen gut aufpumpen. Luft-
pumpe, Flickzeug plus Werkzeug sowie ein siche-
res Schloss sollten ebenfalls auf jeder Tour dabei
sein. Die Sattelhohe stellt man am besten so ein,
dass sich auch in unterster Stellung mit der Ferse
das Pedal gut erreichen lasst. Der Lenker sollte et-
was hdher sein, fiir eine moglichst aufrechte Posi-
tion des Oberkorpers. Bei einer Handarthrose ist
es wichtig, auf einen bequemen Lenker und eine
leicht zu bedienende Schaltung zu achten.

Quelle: djd / Quiris Healthcare

Foto: djd/CH-Alpha-Forschung/Monkey Business - stock.adobe.com

Foto: djd/Spenglersan/by-studio - stock.adobe.com

Immunstark durch
die Allergiezeit

So ldsst sich die Heuschnupfensaison

-

Ohne ldstige Heuschnupfensym-
ptome ldsst sich die warme Jah-
reszeit unbeschwert genief3en.

Hurra, die schone Jahreszeit ist da! Aber mit ihr leider auch die neue Nies-
und Schniefsaison fiir Heuschnupfenpatienten. Erst starten die Friihbli-
her Hasel, Weide und Birke mit der Verbreitung ihrer Pollen, im Laufe des
Sommers folgen dann zahlreiche weitere allergieauslosende Pflanzen, zum
Beispiel Graser, Getreide wie Roggen und Krauter wie Spitzwegerich, Bei-
fu und die besonders aggressive Ambrosia. Manch einer kommt so von
Februar bis Oktober kaum zur Ruhe.

Das iiberschieBende Immunsystem regulieren

Heuschnupfen, medizinisch auch allergische Rhinitis genannt, ist die am
weitesten verbreitete allergische Erkrankung. Laut Allergieinformations-
dienst wurde er bei 15 Prozent der Erwachsenen und 11 Prozent der Kinder
und Jugendlichen schon einmal diagnostiziert. Die Ursache ist eine iiber-
schieBende Reaktion des Immunsystems, das eigentlich harmlose Stoffe
wie Pflanzenpollen, Hausstaub oder Tierhaare als gefahrlich einstuft und
oft heftig bekdampft. Die Folge sind Niesattacken, geschwollene Schleim-
haute und juckende, tranende Augen. Da das die Lebensqualitat auf Dauer
empfindlich beeintrachtigt, ist Abhilfe gefragt. So lassen sich die Sympto-
me beispielsweise mit verschiedenen Medikamenten bekampfen, und eine
Hyposensibilisierung kann den Korper an einzelne Allergene gewdhnen
und so unempfindlicher machen. Einen anderen Ansatz bietet das vom
Robert-Koch-Mitarbeiter Dr. Carl Spengler entwickelte Kolloid K. Es enthalt
speziell ausgesuchte Antigene und Antikorper in verdiinnter Form, die das
korpereigene Immunsystem regulieren und damit die Allergiebereitschaft
senken sollen - mehr dazu auch unter www.spenglersan.de. Damit konnen
nicht nur die Symptome gelindert werden, sondern allergische Reaktionen
ganz ausbleiben.

Kalender

Hasel
Erle

Graser
Spitzwegerich
Roggen
Brennnessel
Beifult
Ambrosia
mégliches Vorkommen [ Vor-/Machblite [l Hauptbliite

Foto: djd/Spenglersan

Langfristiges Abwehrtraining

Wer jetzt anfangt, sich die Augen zu reiben und standig zum Taschentuch
zu greifen, kann die Behandlung sofort starten. Die Losung wird einfach
mehrmals téglich in die Ellenbeuge oder direkt in die Nase gespriiht. Uber
mehrere Pollensaisons fortgesetzt, wird auf diese Weise das Abwehrsys-
tem immer besser trainiert und die Furcht vor dem nachsten Niesanfall ir-
gendwann vielleicht vollig iiberflissig.

Quelle: djd / IPS GmbH
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NOTRUF 112

(RETTUNGSDIENST, NOTARZT, FEUERWEHR)

POLIZEI 110

ARZTL. BEREITSCHAFTSDIENST
116 117

BERATUNG

AIDS-HilfeMG e. V.
Tel. 02161/ 1760 23, www.aidshilfe-mg.de

Babyfenster im KH Neuwerk

Diinner Str. 214-216, 41066 MG,

Tel. 02161/ 668-0,
www.krankenhaus-neuwerk.de

Das Babyfenster befindet sich auf der Riick-
seite des Krankenhauses Neuwerk. Schilder
weisen Ihnen von der LiebfrauenstraRe den
Weg. Das Babyfenster ist gut geschiitzt, so
dass Sie nicht beobachtet werden konnen.

Beratungsstelle fiir Blinde und
von Blindheit bedrohte Menschen
Albertusstr. 22, 41061 MG,

Tel. 02161/181973

Deutscher Allergie- und Asthmabund e.
V. (DAAB)

An der Eickesmiihle 15-19, 41238 MG,
Tel. (0 21 66) 64 78 820, www.daab.de

Drogenberatung MG e. V.
www.drogenberatung-mg.de

Waldnieler Str. 67-71, 41068 MG

Tel. 02161/ 837077, Waisenhausstr. 22c,
41236 MG, Tel. 02166 / 9752976

Frauenberatungsstelle Monchengladbach e. V.
Kaiserstr. 20, 41061 MG, Tel. 02161/ 23237
www.frauenberatungsstellen-nrw.de

Gehorlosen-Notruffax der Arztrufzentra-

le der KVNO

Uber die Fax-Nr. 02035/ 70 64 44 konnen
taube oder gehorlose Menschen Kontakt
mit der Arztrufzentrale der Kassenarztlichen
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Vereinigung Nordrhein (KVNO) aufnehmen.
Diese vermittelt den Kontakt zur nachsten
Notfallpraxis oder zum Notdienst versehen-
den Arzt. Sprach- und Horbehinderte sollten
in dem Fax ihre Adresse und eigene Faxnum-
mer angeben und erklaren, ob sie eine Pra-
xis aufsuchen konnen oder nicht.

Gehorlosen-Notruffax von Polizei und Feu-
erwehr

Polizei Tel. 02161/292928

Feuerwehr Tel. 02161/ 9732116

Feuerwehr Rheydt Tel. 02166 / 99892116
Auf den Webseiten www.polizei-mg.de und
www.feuerwehr-mg.de stehen entsprechen-
de Formulare zum Download bereit, mit de-
nen Gehorlose in Notfallen ,ohne Stimme"
Hilfe rufen konnen.

Gesundheitsamt Monchengladbach
Tel. 02161/ 25 -6534 oder -6547

Hilfe-Telefon Gewalt gegen Frauen

Tel. 0800/ 0116016

Erstberatung und Weitervermittlung zu ei-
nem geeigneten Beratungsangebot im nahe-
ren Umkreis der Betroffenen.

Jugendtelefon der Telefonseelsorge

Tel. 0800/ 1110444 (kostenlos aus dem
Festnetz).

Jugendliche, die von einem psychologischen
Hintergrunddienst begleitet werden, stel-
len sich fiir Gesprache mit Jugendlichen zur
Verfiigung.

Mobbing-Telefon
Tel. 0800 /1820182

Notfallseelsorge Monchengladbach
Tel. 02161/ 9730

SERVICE

Nummer gegen Kummer
Tel. 0800 / 1110333 fiir Kinder und
Jugendliche Tel. 0800 / 1110550 fiir Eltern

Reha-Verein
Thiiringer Str. 6, 41063 MG,
Tel. 02161/ 8391770

Schwangerschaftskonfliktberatung:
Donum Vitae

Waldhausener Str. 67, 41061 MG,

Tel. 02161/ 406835

Erziehungs- und Familienberatungsstelle
Hauptstr. 200, 41236 MG,
Tel. 02166 / 615921

Evangelische Beratungsstelle
Hauptstr. 200, MG-Rheydt,
Tel. 02166 / 615921

Gracht 27, MG-Rheydt,

Tel. 02166 / 948650

Johanniter Mutter-Kind-Haus
Markgrafenstr. 19, Tel. 02161/ 4673 03

Jugendamt der Stadt Monchengladbach
Aachener Str1, 41061 MG,
Tel. 02161/253386

Pro Familia
Friedhofstr. 39, MG-Rheydt,
Tel. 02166 /249671

Sozialdienst Katholischer Frauen e. V.
Lindenstr. 71, 41061 MG,
Tel. 02161/ 981889

Telefonberatung bei Essstorungen
Tel. 0221/892031

Telefonseelsorge
Tel. 0800 / 1110111 (evangelisch) oder
Tel. 0800 / 1110222 (katholisch)

Zornroschen e. V.
Eickener Str. 197, 41063 MG,
Tel. 02161/ 20 88 86, www.zornroeschen.de

NOTDIENSTE

Apotheken-Dienstbereitschaft
Tel. 02166/ 43595

Apotheken-Notdienst
Tel. 0180 /59838888

Arztl. Bereitschaftsdienst 116 117
Bundesweit einheitliche Rufnummer des
arztlichen Bereitschaftsdienstes

Notruf bei Vergiftungen
Tel. 0228 /287321

Prof. Dr. med. Marylyn A., Infektiologin
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DEUTSCHLAND
KREMPELT DIE

FUR DIE CORONA-SCHUTZIMPFUNG

Die Corona-Schutzimpfung ist da. Zunachst allerdings nicht fir alle.
Das Gesundheitspersonal geht voran, um sich fir uns zu schiitzen.
Informieren Sie sich schon jetzt zu den Hintergriinden und wann auch
Sie sich impfen lassen kénnen. Fir unseren Weg ins normale Leben.
corona-schutzimpfung.de
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IMPLANTATE - UM LUCKEN ZU SCHLIESSEN.

Implantologie . Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie
Oralchirurgie

Dr. Dr. Lange & Weyel

Praxis fiir Mund - Kiefer - Gesichtschirurgie - Plastische - Asthetische Operationen
FliethstraBe 67 - 41061 Monchengladbach - Tel. 02161 / 4666666

www.lange-weyel.de




