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»Der Pathologe muss nicht mehr vor Ort sein«

ie Sensovation AG verhindet mo-
D dernste Technologien, um iiber-

all eine bessere medizinische
Versorgung zu ermdglichen.

Wahrend in der Industrie das
Schlagwort »Industrie 4.0« die
Runde macht, bei dem es darum
geht, wie stark die Digitalisierung
verschiedene Arbeitsfelder veran-
dert, werden auch im medizinischen
Bereich fortschrittliche Behand-
lungsmethoden dank modernster
Technik moglich. An der Speer-
spitze der Entwicklung solcher Ge-
rate steht das Radolfzeller Unter-
nehmen »Sensovation AG«. Wie die
Digitalisierung auch den medizini-
schen Bereich voranbringt und bes-
sere Behandlungsméglichkeiten fir
breite Bevdlkerungsschichten er-
moglicht, und was das mittlerweile
weltweit tatige Unternehmen in der
Gesundheitsbranche ausmacht, da-
riber sprach Dr. Matthias Hinzpeter,
Chief Marketing Officer & Site Ma-
nager, der Sensovation AG im Inter-
view mit dem WOCHENBLATT.

WOCHENBLATT: Unter den groBen
Unternehmen, die im WOCHEN-
BLATT-Land angesiedelt sind, ge-
hért der Name Sensovation AG
bisher noch zu den Unbekannteren.
Kénnen Sie kurz erklaren, was das
Unternehmen macht?

Hinzpeter: Da fange ich am besten
mit der Vision unserer Griinder an.
Diese wollten einzigartige Gerate fir
die Forschung und Diagnostik,

durch die Verbindung von hochent-
wickelten, bildgebenden Technolo-
gien, mit intelligenter Datenverar-
beitung entwickeln. Was die Senso-
vation AG einzigartig macht, ist
diese Kombination von Hochleis-
tungs-Mikrooptik mit hochpraziser
Mechanik, Elektronik und der hoch-
entwickelten  Datenverarbeitung.
Das sind die vier Bereiche, die wir
optimal kombinieren kdnnen, und
das macht den Erfolg des Unterneh-
mens aus.

WOCHENBLATT: Kdnnte man sagen,
dass Sie ein »Hidden Champion«
sind?

Hinzpeter: Das, was wir machen, ist
sicherlich einzigartig. Als »Hidden
Champion« wiirde ich uns aber
nicht bezeichnen, auch wenn wir in
den letzten Jahren drastisch ge-
wachsen sind. Wir haben unsere Ar-
beitnehmerzahl von 28 Mitarbeiter,
in Mitte 2017, auf 82 Mitarbeiter
(Stand heute) gesteigert. Man sieht
also, wir sind auf der Erfolgsspur
und wollen auch noch weiter wach-
sen.

Wir gehen davon aus, dass unsere
Belegschaft in den nachsten flinf
Jahren auf 150 Mitarbeiter weiter
anwachsen wird. Das bedeutet, dass
wir stetig auf der Suche nach neuen
Mitarbeitern flir unsere Fertigung,
Entwicklung und Verwaltung sind.
Vielleicht finden wir unter Ihren Le-
sern das ein oder andere neue
Teammitglied, das den Weg mit uns
gehen mochte.
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Dr. Matthias Hinzpeter, Chief Marketing Officer & Site Manager, der Senso-

vation AG.

WOCHENBLATT: Im Jahr 2017 wurde
die Sensovation AG von der Miltenyi
Biotec Group iibernommen. Wie ist
dieser Global-Player damals auf die
Sensovation AG im »kleinen« Ra-
dolfzell aufmerksam geworden?

Hinzpeter: Miltenyi kannte uns be-
reits und wusste, was unsere Exper-

swb-Bild: Sensovation

tise ist. 2013 waren zum ersten Mal
Vertreter des Unternehmens hier in
Radolfzell. In 2017 war dann ein
idealer Zeitpunkt gekommen, um
unsere Kompetenz im Bereich Op-
tomechanik zu Ubernehmen. Diese
stellt fir das Portfolio der Miltenyi
Biotec Group eine ideale Erganzung
dar.

WOCHENBLATT: Bei den Geraten, die
Sie herstellen, geht es vor allem um
die Erkennung von Krebs, richtig?

Hinzpeter: Aktuell flieBt ein GrofBteil
unserer Entwicklungskapazitaten in
die Entwicklung eines neuartigen
Laborgerates, mit dem unsere Kun-
den die Details und Dynamiken di-
rekt am/im Tumor auf nicht ge-
kannte Art sichtbar machen koén-
nen. Die so generierten Einsichten
sind véllig neu und extrem wertvoll,
um bestehende Krebstherapien
besser auszurichten oder auch
komplett neue Therapie-Anséatze zu
identifizieren.

Wéhrend sich dieses Produkt an
die Grundlagenforschung richtet
haben wir auch sehr viele Kunden
in der Diagnostik, z. B. in der digi-
talen Pathologie, welche unsere
Gerate verwenden. Einer dieser
Kunden ist der Weltmarktfthrer in
der digitalen Pathologie, der unsere
Mikroskope in der Krebsdiagnostik
einsetzt. Das Besondere an dem
Gerat ist, dass der Pathologe bei
der Operation nicht vor Ort sein
muss.

Es braucht lediglich jemanden, der
die entnommenen Gewebeproben
prapariert und diese in das Mikro-
skop einlegt. Dann kann sich ein
Pathologe aus einem anderen Ge-
baude oder sogar von einer anderen
Klinik, mit dem Mikroskop remote
verbinden und in Echtzeit arbeiten,
um seine Diagnose zu erstellen. Er
muss also nicht mehr persénlich
vor Ort sein.

WOCHENBLATT: Das bedeutet, dass
dadurch eine bessere medizinische
Versorgung fiir eine breite Masse an
Menschen, auch in abgelegeneren
Gebieten, erméglicht wird?

Hinzpeter: Ja, das kann man so
sagen. Stellen Sie sich mal Lander
wie Finnland oder China vor, in
denen die Krankenhauser im Land
sehr weit verstreut sind. Wenn diese
Krebsoperationen durchfthren,
konnten sie dann beispielsweise von
einem zentralen Ort aus patholo-
gisch versorgt werden, ohne einen
Pathologen vor Ort haben zu mis-
sen. Das ermdglicht nattirlich ganz
andere Dimensionen fiir die medizi-
nische Versorgung. Gerade, wenn
Sie Krebsoperationen nehmen, wo
der Operateur am offenen Patienten
steht und wissen muss, ob er das
gesamte bdsartige Gewebe entfernt
hat. Das muss natdrlich sehr schnell
gehen. Hier ist unser Mikroskop das
einzige Gerat auf der Welt, das die
notwendigen Technologien so ver-
eint, damit so etwas moglich wird.

WOCHENBLATT: Wie lauft die Ent-
wicklung solcher Gerate ab?

Hinzpeter: Die Gerdte werden hier
bei uns in Radolfzell in Zusammen-
arbeit mit den Kunden entwickelt.
Daflir haben wir ein ausgezeichne-
tes Team von Spezialisten in den
einzelnen Disziplinen wie System-
entwicklung, Konstruktion, Elektro-
nik- und Softwareentwicklung.

Das Interview flihrte Dominique Hahn
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Im Alter verschlechtert sich das Sehvermogen. Fiir viele Menschen geht damit ein deutlicher Verlust der Lebensqualitat einher. Zahlreiche Erkrankungen kénnen
dem wichtigsten Sinnesorgan des Menschen schaden. Wie kénnen wir vorbeugen? Und welche sind heilbar oder kénnen in ihrer Entwicklung gestoppt werden?

Fir die meisten Menschen ist das Se-
hen die wichtigste korperliche Fahigkeit
(Quelle: YouGov/DEVK 2019). Doch unse-
re Lebenserwartung steigt kontinuierlich
an. Daher werden altersbedingte Auge-
nerkrankungen in den kommenden zehn
Jahren um weitere 30 Prozent zunehmen.
Grauer und Griiner Star sowie die al-
tersbedingte Makuladegeneration sind
hierbei die verbreitetsten Erkrankungen.
Ihr Verlauf ist in der Regel schleichend
und bleibt im frilhen Stadium meist unbe-
merkt. Umso wichtiger ist die rechtzeitige
Diagnose, denn eine gezielte Behandlung
hilft, einer Erblindung im Alter vorzubeu-
gen. Im Augenzentrum Hegau-Bodensee
behandeln Spezialisten Augenerkrankun-
gen aller Art mit modernsten Methoden
und Technologien. Gemeinsam mit den
beiden Inhabern, Leila El Kaissi und Dr.
med. Ashkan llkhani, werfen wir einen
Blick hinter die Kulissen des groBten Au-
genzentrums der Region.

In Deutschland gibt es jahrlich iiber
800.000 Operationen des Grauen Stars.
Koénnen wir von einer Volkskrankheit
sprechen?

Dr. med. Ashkan llkhani: Ja, diese Zahl
ist schon beeindruckend und sie wird wei-
ter steigen. Damit ist die Katarakt-OP, wie
wir Augenarzte die operative Entfernung
des Grauen Stars nennen, die haufigste
Operation in unserem Land. Die natir-
liche Augenlinse triibt im Laufe unseres
Lebens ein, wodurch die Seheindriicke
verschwommen, unscharf und kontrast-
los werden. Um die gewohnte Sehkraft
wiederherzustellen, tauschen wir die alte
Linse gegen eine neue, klare Kunstlinse
aus. Beim Grauen Star gibt es neben der
Operation keine Alternative.

Wie ist der Ablauf einer solchen
Operation?

Dr. med. Ashkan llkhani: Wir missen
zunachst die alte Linse aus dem Auge
entfernen. Dazu 6ffnen wir die Linsen-
kapsel minimal-invasiv und zerkleinern
die getribte Augenlinse. Die zusam-
mengerollte, neue Kunstlinse setzen wir
im Auge ein und platzieren sie exakt an
der im Vorfeld ausgerechneten Position.
Bisher haben wir die meisten Ablaufe der

OP manuell mit dem Skalpell durchge-
fuhrt. Heute nimmt uns, wenn der Pati-
ent es wiinscht, der Femtosekundenlaser
viele wichtige Schritte ab. Er steigert die
Prazision noch einmal um ein Vielfaches
und setzt dadurch neue MalBstabe in der
OP-Quialitat. Zudem ist der Eingriff mit
dem Laser ungleich schonender, da we-
niger bis gar keine Ultraschallenergie flr
die Linsenentfernung notwendig ist.

Was ist bei der Diagnostik zu beachten?
Leila El Kaissi: Die Diagnose beim Grauen
Star ist relativ leicht. Oft reicht ein kurzer
Blick des Augenarztes durch seine Spalt-
lampe, quasi dem Stethoskop des Au-
genarztes. Viel wichtiger ist im Anschluss
die detaillierte Voruntersuchung und die
individuelle Beratung im eingehenden
Patientengesprach. Viele unserer Patien-
ten nutzen die Gelegenheit, um mit der
neuen Kunstlinse beispielsweise die vor-
handene Hornhautverkrimmung auszu-
gleichen. Andere mochten nach der Ope-
ration auf ihre Gleitsichtbrille verzichten
und wiinschen sogenannte Multifokallin-
sen. Da jeder unserer Patienten andere
Anspriiche hat, ist also die persdnliche
Betreuung vor der Operation ein ganz
wesentlicher Faktor fiir den anschlieBen-
den Erfolg. Mit modernster Medizintech-
nik gelingt es uns, am Ende den Wunsch
des Patienten bestmoglich zu erfiillen.

Gibt es einen Zusammenhang zwischen
Grauem und Griinem Star?

Leila El Kaissi: Nein, auch wenn es hier
oft zu Verwechslungen kommt. Augen-
arzte sprechen daher beim Grauen Star
von der Katarakt und beim Griinen Star
vom Glaukom.

Das Glaukom ist eine Erkrankung, bei
der der Druck im Auge zu stark bzw. zu
hoch ist und sich auf die Durchblutung
des Sehnervenkopfes auswirkt. Im Auge
befindet sich das Kammerwasser. Es ver-
sorgt unsere Linse zum Beispiel mit wich-
tigen Nahrstoffen. Wenn das alte Kam-
merwasser nicht richtig abflieBen kann,
aber kontinuierlich neues Kammerwasser
hinzukommt, steigt der Druck. Hierdurch
sterben die Sinneszellen in Netzhaut und
Sehnerv nach und nach ab. Eine Sehein-

schrankung bemerken die Betroffenen
manchmal erst, wenn bereits ein fortge-
schrittener Schaden besteht, der leider
meist nicht mehr zu behandeln ist. Daher
raten wir Augendrzte zu einer Friiherken-
nungsuntersuchung meist ab dem 40.
Lebensjahr. Es kommt hierbei auch immer
auf die familiare Vorbelastung an, also ob
es bereits Glaukompatienten in der Fami-
lie gibt.

Wie wird das Glaukom behandelt?
Leila El Kaissi: Das Glaukom zdhlt in Eu-
ropa noch immer zu den haufigsten Er-
blindungsursachen. Das Risiko einer Er-
krankung steigt mit dem Alterwerden.
Es ist nach dem heutigen medizinischen
Wissensstand nicht heilbar. Ziel der Be-
handlung ist es daher, den Augendruck
rechtzeitig zu senken, um den Verlust von
Sinneszellen aufzuhalten und Ausfélle im
Gesichtsfeld zu verhindern. Dies versu-
chen wir im ersten Schritt durch eine The-
rapie mit drucksenkenden Augentropfen.
Sollte dies nicht den gewlinschten Erfolg
liefern, stehen uns chirurgische Mittel zur
Verfligung.

Dr. med. Ashkan llkhani: Es gibt vie-
le Grinde, warum eine Tropftherapie
bei Glaukom nicht die gewiinschte Wir-
kung erzielt oder fur den Patienten nicht
ausreichend ist. Daher sind wir dankbar,
dass die Medizinforschung immer wie-
der neue Wege findet, wie wir unseren
Patienten helfen kénnen. Im Augenzen-
trum Hegau-Bodensee haben wir sehr
gute Erfahrung mit dem Setzen von Mi-
kro-Implantaten gemacht. Es funktioniert
ahnlich wie der Bypass bei einer Herz-OP.
Wir setzen die Stents an der Hauptstelle
der Abflussstdrung ein und sorgen somit
fur die gewilnschte Drucksenkung. Die
i-stents sind Ubrigens die kleinsten Im-
plantate, die Arzte derzeit im menschli-
chen Korper einsetzen.

Was ist die altersbedingte Makulade-
generation?

Leila El Kaissi: Die altersbedingte Ma-
kuladegeneration, kurz AMD genannt,
ist mit gut 90 Prozent die haufigste Ur-
sache flr Erblindung bei Menschen ab
etwa 50 Jahren. Jahrlich kommen allein in
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Deutschland 300.000 Neuerkrankungen
hinzu. Bei der AMD handelt es sich um
eine Erkrankung der Netzhautmitte, der
Makula. Sie ist der Punkt des scharfsten
Sehens. Stoffwechselstdrungen und Blu-
tungen durch neu gewachsene Blutgefa-
Be sorgen fir einen Abbau der Zellen der
Makula. Alles, was wir mit unseren Augen
fokussieren, wird auf der Makula abge-
bildet. Funktioniert dies nicht mehr ein-
wandfrei, klagen viele Betroffenen Uber
Probleme beim Lesen, Schreiben oder
Handarbeiten. Sie erkennen beispiels-
weise plétzlich Bekannte auf der StraBe
nicht mehr. Nach und nach bildet sich ein
dunkler Fleck in der Mitte des Blickfeldes,
der sich immer weiter ausweitet.

Wie konnen Sie die altersbedingte
Makuladegeneration behandeln?

Dr. med. Ashkan llkhani: Zunachst mus-
sen wir untersuchen, welche Art der Ma-
kuladegeneration vorliegt, denn es gibt
zwei verschiedene. Die trockene AMD
ist nicht so folgenschwer wie die feuchte
AMD. Fir die trockene Form gibt es bis
heute leider noch keine Behandlungs-
maoglichkeit. Hier kdnnen wir unseren
Patienten empfehlen, bestehende Risi-
kofaktoren auszuschalten und gesund zu
leben. Gute Blutwerte, viel Bewegung, ein
Gewicht im Normalbereich und eine gute
vitaminreiche Ernahrung sind hier die
besten Optionen. Und dass Rauchen fir
unseren Korper nicht férderlich ist, sollte
inzwischen jeder wissen.

Bei der feuchten Makuladegeneration,
deren Auswirkungen unter Umstanden
bis zur Erblindung fihren, kdnnen wir
die Erkrankung heute aufhalten oder ver-
langsamen. Durch regelmaBige Injektio-
nen ins Auge hemmen wir den Botenstoff
VEGF, der fiir das Wachstum der Blutge-
faBe verantwortlich ist. Bei den Kontroll-
untersuchungen testen wir, ob der Pati-
ent die Therapie fortsetzen muss oder sie
zeitweise aussetzen kann.

Vielen Dank fiir diesen Einblick
in die faszinierende Welt der
Augenheilkunde. Ein kleines Organ,
das fiir uns Menschen doch eine so
groBe Bedeutung hat.

Tel. 07731 -144 707 0
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.Gesundheit fur alle” bedeutet fiir uns, optimale Sehkraft egal
in welchem Alter zu erméglichen. Daher ist das Augenzentrum
Hegau-Bodensee Ansprechpartner fiir die ganze Familie. Unser
Leistungsspektrum umfasst alle Bereiche der Augenheilkunde

von der Sehschule fiir Kinder liber Vorsorgeuntersuchungen mit

modernster Diagnostik bis hin zur Behandlung und Operation von

altersbedingten Augenerkrankungen wie Grauer Star oder AMD.

Sollten Sie telefonisch

einmal niemanden erreichen, rufen
wir Sie gerne zurtck.

Nutzen Sie hierzu entweder
unsere Sprachbox

UNSER LEISTUNGSSPEKTRUM Tel. 0 77 31 - 169 08 44

O konservative Augenheilkunde

O Sehschule

) Akut- und Notfallsprechstunde

O Vorsorgeuntersuchungen

) Operation des Grauen Stars (Katarakt) mit Femto-Laser-Technik
) Operation des Griinen Stars (Glaukom)

O Therapie altersbedingter Makuladegeneration

O Therapeutische und kosmetische Chirurgie des Lids

oder unseren Rickrufservice
auf der Webseite

www.augenzentrum-hb.de

Sprechzeiten:

Montag - Freitag
08:00 Uhr - 12:00 Uhr
14:00 Uhr - 17:00 Uhr

HewenstralBe 17,
78234 Engen
Tel: 0 77 33 - 505 99 88

KreuzensteinstraBe 7,
78224 Singen
Tel: 077 31 -144 7070

HegaustraBe 17,
78224 Singen
Tel:07731-62978
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Prof. Dr. Sven Glasker stellt die Arbeit in der Praxis fiir Neurochirurgie Dr. med. A. Bani und Kollegen vor:

Minimalinvasive Eingriffe sind die Zukunft der Chirurgie

er unter  chronischen
Schmerzen leidet weiB: sie
sind eine wahre Herausfor-

derung und haben oft einen weitrei-
chenden Einfluss auf das Leben der
Betroffenen. Die Angst vor Bewe-
gung, weil diese den Schmerz zu-
satzlich verstarken konnte, ist dabei
ein weitverbreiteter Irrglaube. Denn
das genaue Gegenteil ist der Fall.
Bewegung lindert den Schmerz,
baut Stress ab und kann das emo-
tionale Befinden steigern. Gerade
bei Patienten mit Wirbelséulener-
krankungen spielt die manuelle
Therapie eine wesentliche Rolle im
Behandlungskonzept, weif Prof. Dr.
Sven Glasker. Dort, wo dieses Thear-
piekonzept nicht greift, setzt die Ar-
beit Glaskers ein.

Seit Marz 2019 verstarkt er das
Arzte-Team in der Praxis fiir Neuro-
chirurgie Dr. med. A. Bani und Kol-
legen in der VirchowstraBe 10.
Schwerpunkte der Praxis sind Er-
krankungen der Wirbelsaule ein-
schlieBlich konservativer Therapie,
Infiltrationen und Operationen und
die Schmerztherapie. Ferner die Be-
handlung von Hirntumoren und Wir-
belsaulentumoren in Zusammenar-
beit mit Onkologie und Strahlenthe-
rapie. Weiterer Schwerpunkt ist die
Akutversorgung schwerer Schadel-

Wirbelsdulenverschraubungen werden in der Praxis bereits minimalinvasiv behandelt.

Hirn-Verletzungen einschlieBlich
neurochirurgischer Intensivmedizin.
Was die Praxis besonders aus-
zeichne, ist die Nahe zum Hegau-
Bodensee-Klinikum, denn diese ist
in der Klinik integriert.

»Durch den OP-Trakt und die Bet-
tenstation im Hauptgebaude ist eine
engmaschige Betreuung unserer Pa-
tienten moglich«, hebt Glasker her-
vor. Damit ist eine hervorragende
Infrastruktur geboten, denn insbe-
sondere bei akuten Notfallen in der

Neurochirurgie ist flr einen positi-
ven Heilungsverlauf Zeit ein ent-
scheidender Faktor, die im Rahmen
dieser Zusammenarbeit gewahrleis-
tet ist.

»90 Prozent unserer Patienten kom-
men mit Wirbelsaulenerkrankungen
ZU unsg, berichtet Glasker. Der Neu-
rochirurg ist in Villingen-Schwen-
ningen aufgewachsen, absolvierte
sein Medizinstudium sowie seine
Ausbildung zum Neurochirurg an
der Universitat Freiburg und arbei-

swb-Bild: ver

tete im Rahmen seines Forschungs-
stipendiums in Washington D.C. an
einem Krebsforschungsprojekt an
den National Institutes of Health
(NIH). Im Anschluss beschaftigte
sich der Neurochirurg schwerpunkt-
maBig mit der Behandlung von
Hirn- und Rickenmarkstumoren.
»Mich hat schon immer die Arbeit
am Menschen fasziniert und auch
die technische Komponente hat
mich frih gefesselt«, erklart er
seine Berufswahl.

Wahrend der folgenden vierjahrigen
Tatigkeit als leitender Oberarzt an
der Neurochirurgischen Uniklinik
VUB in Brissel konnte der 46-jah-
rige Mediziner schlieBlich umfas-
sende Erfahrungen auf dem gesam-
ten Gebiet der Neurochirurgie sam-
meln. Dort hat Glasker seinen
Schwerpunkt auf Wirbelséulenchi-
rurgie und endoskopischer Hypo-
physenchirurgie gelegt. Nun ist er in
die Nahe seiner alten Heimat zu-
rlickgekehrt und erganzt die Praxis
in Singen optimal.
»Tumorpatienten behandeln wir
noch relativ wenig«, beklagt der
Neurochirurg. Das méchte er an-
dern. »Was das angeht, sind wir hier
in der Region noch nicht gut ver-
sorgt. Patienten missen nach Ti-
bingen, Freiburg, Villingen oder
Stuttgart fahren. Dabei sind die Ex-
pertise und Infrastruktur da, die Pa-
tienten sowieso. Ich sehe hier viel
Potenzial«, begriindet Glasker.
Operiert wird mit der Schlisselloch-
technik und mit deutlichen Vergro-
Berungen durch Einsatz eines
modernen Operationsmikroskops.
Auch Ultraschallgerate zur Naviga-
tion kommen im OP zum Einsatz.
»Wir operieren aber nur dann, wenn
es keine andere Behandlungsmog-
lichkeit mehr gibt«, betont der Neu-

rochirurg. »Minimalinvasive Zu-
gange liegen mir am Herzenc, ge-
steht Glasker. »Das ist das beste
Verfahren, gerade was Bandschei-
benvorfalle angeht.

Das klassisch offene muss nicht
mehr sein, da hat sich die Chirurgie
schon sehr weiterentwickelt«, sagt
er (ber die jlingste Disziplin in die-
sem Fach. Die Vorteile sind laut
Glasker weniger Wundschmerzen
und daher auch weniger Schmerz-
mittelbedarf, schnellere Mobilisa-
tion, kleinere Narben sowie weniger
Blutverlust. »Minimalinvasive Ein-
griffe sind die Zukunft der Chirur-
gie«, ist sich Sven Glasker sicher.
Wirbelsaulenversteifungen und —ver-
schraubungen werden in der Praxis
bereits minimalinvasiv behandelt.
Der Neurochirurg unterhalt noch
eine zehn Prozent-Anstellung fir
Forschungsprojekte an der Universi-
tatsklinik VUB Briissel zum Thema
Hamangioblastome (»besonders ge-
faBreiche Tumore im Bereich des
zentralen Nervensystems«) und von
Hippel-Lindau-Krankheit (»ein sel-
tenes, erbliches Tumorsyndrom im
Nervensystem«). Das Arzte-Team
um Dr. med. Aram Bani und Prof.
Dr. Sven Glasker wird komplettiert
von Annette Ulrich und Dr. Gabor
Madarassy. Graziella Verchio

Praxis fiir NEUROCHIRURGIE
Schmerztherapie, ambulante
und stationire Operationen
Dr. A. Bani & Kollegen

HBH-Klinikum Singen, Virchowstrate 10, 78224 Singen
Telefon: 0 77 31/82 26 80, www.neurochirurgie-bodenseeland.com

Wird die Diagnose Hirntumor ge-
stellt, sind Patienten verstindlicher-
weise verunsichert. Ein Hirntumor
ist eine Wucherung im Gehirn
selbst, in den Nervenwasserrdumen
des Gehirns, den das Gehirn umhil-
lenden Hirnhéuten oder der Hirn-
nerven. Jedoch verbergen sich
hinter diesem Begriff mehr als hun-
dert verschiedene Arten von Hirn-
tumoren. Auch konnen Absied-
lungen anderer Tumore, soge-
nannte Metastasen, iiber den Blut-
strom ins Gehirn gelangen und sich
dort festsetzen. Wichtig ist jedoch:
Nicht jeder Hirntumor bedeutet
Krebs. Etwa zwei Dritteln aller Ge-
schwiilste im Kopf sind gutartig.
Trotzdem muss ein Hirntumor
meist operativ entfernt werden,
denn im kndchernen Schidel ist der
Platz begrenzt. So driickt der Tumor
frither oder spiter auf gesundes
Hirngewebe und droht dieses zu
schiidigen. In Abhéngigkeit von der
Lage des Tumors und der Nihe zu
benachbarten Strukturen (z.B. Hirn-
nerven) treten bei den Patienten
verschiedenste Symptome auf. So
konnen Tumore der vorderen Schi-
delgrube zum Beispiel zu Riech-
oder Geschmacksstorungen sowie
psychischen Verinderungen fiih-
ren. Ein Tumor im Bereich der mitt-
leren Schidelgrube kann Seh- oder

Hormonstorungen verursachen.
Ein Tumor der hinteren Schidel-
grube kann zu Hor- und Gleichge-
wichts-, Schluckstérungen sowie
Missempfindungen oder unwillkiir-
lichen Zuckungen im Gesicht fith-
ren. Neben zunehmenden Kopf-
schmerzen, Lihmungen oder Ge-
fihlsstorungen kdnnen auch epilep-
tische Anfille oder psychische
Verinderungen auf einen Hirntu-
mor hindeuten. Schlimmstenfalls
kann ein Tumor zu Bewusstlosig-
keit, Koma oder dem Tod fiihren.

Die wichtigste Frage, die Patienten
bei der Diagnose Hirntumor be-
schiftigt, ist, ob sie nach der Opera-
tion mit Einschrinkungen ihrer
kognitiven oder motorischen Fihig-
keiten rechnen miissen. Wie Dr.
Bani betont, ist es dank modernster
Diagnostik wihrend der Operation
moglich, Verletzungen am gesun-
den Gewebe weitestgehend zu ver-
hindern. ~ Die  vollstindige
Entfernung des Tumors kann so
ohne dauerhafte Hirnschiden gelin-
gen. Um ein auch kosmetisch scho-
nes Ergebnis zu erreichen, wird
heutzutage nur noch der Bereich
des Hautschnitts rasiert und kosme-
tisch zugendht.

Nichtimmer muss es zu Symptomen
kommen. Hiufig sind Hirntumore

ein Zufallsbefund z.B. im Rahmen
einer drztlichen Abklirung von
Kopfschmerzen. In diesen Fillen
werden die Patienten meist von an-
deren Arzten, beispielsweise von
Neurologen, Orthopaden, Nuklear-
medizinern, Radiologen oder Onko-
logen an einen Neurochirurgen
iiberwiesen. Neben einer genauen
Erhebung der personlichen Krank-
heitsgeschichte sind eine einge-
hende korperliche Untersuchung
sowie die Bestimmung von Hormo-
nen und Stoffwechselparametern
im Blut notwendig. Der Nachweis
von Raumforderungen oder Tumo-
ren erfolgt durch bildgebende Ver-
fahren, z.B. durch eine MRT.

Die Operation allein reicht in man-
chen Fillen nicht aus. In vielen Fil-
len erfordern Hirntumore eine
zusitzliche Behandlung durch wei-
tere medizinische Fachrichtungen,
welche wir dank interdisziplinirer
Vernetzung gewihrleisten konnen.
So erhohen OP-vorbereitende oder
im Anschluss an den Eingriff statt-
findende Strahlen- oder Chemothe-
rapie den Behandlungserfolg sehr
hiufig. Indem wir bei der Behand-
lung eng mit dem Tumorboard der
HBH-Kliniken Singen zusammenar-
beiten, sorgen wir fiir eine optimale
Behandlung und Weiterversorgung

unserer Patienten nach aktuellem
medizinischem Wissen.

Nach der Operation sind wir weiter
fiir unsere Patienten da. In regelmi-
Rigen Nachuntersuchungen iiber-
prifen wir das Operationsergebnis.
So konnen wir frithzeitig eine wei-
tere Behandlung planen, falls es im
weiteren Verlauf zu einem erneuten
Wachstum des Tumors (Rezidiv)
kommen sollte.

Auch die Behandlungen von spina-
len Tumoren gehoren zum Fachge-
biet der Neurochirurgie. Sie sind
gut- oder bosartige Wucherungen
im Bereich der Wirbelsdule und ent-
stehen in unterschiedlichen Teilen
der Wirbelsiule, von Nervenwur-
zeln oder aus den das Riickenmark
umbhiillenden Riickenmarkshiuten,
seltener auch direkt aus dem Rii-
ckenmark, hervorgehen. Auch Ab-
siedelungen von Tumoren in
anderen Korperregionen, soge-
nannte Metastasen, sind in der Lage,
sich tiber den Blutstrom in der Wir-
belsaule festzusetzen und dort wei-
terzuwachsen. Doch auch wenn es
sich hier ebenfalls lingst nicht
immer um Krebs, also einen bosar-
tigen Tumor, handeln muss, miissen
diese Tumore meist operativ ent-
fernt werden. Durch ihr Wachstum
und den begrenzten Raum im Wir-
belkanal driicken spinale Tumore

frither oder spater auf Nervenwur-
zeln oder das Riickenmark selbst
und sind durch die Schwichung der
knochernen Substanz oft ursichlich
fiir eine Instabilitit der Wirbelsdule.
Neben Schmerzen berichten unsere
betroffenen Patienten dann hiufig
iiber Taubheitsgefithle oder Lih-
mungen in Armen oder Beinen, Bla-
sen- oder Mastdarmentleerungs-
storungen. Spdtestens zu diesem
Zeitpunkt sollte der Tumor operativ
behandelt werden.

Neben der korperlichen Beeintrich-
tigung durch neurologische Ausfal-
lerscheinungen oder einer Insta-
bilitdt der Wirbelsdule stellt ein spi-
naler Tumor fiir viele Betroffene
auch eine grofie psychische Belas-
tung dar. Umso wichtiger ist eine in-
tensive Aufklirung sowie eine
ziigige und umfassende Behand-
lungsstrategie.

Eine moglichst komplette Tumor-
entfernung und gleichzeitig weitge-
hende Schonung des umgebenden
Nervengewebes und anderer Or-
gane - das ist das Ziel jeder unserer
Eingriffe. Dazu verfigen unsere
Operateure neben ihrer Erfahrung
iiber ein umfassendes Repertoire
hochentwickelter ~OP-Verfahren.
Falls die Lage des Tumors eine Insta-

bilitit der Wirbelsdule erwarten
lasst, kommen modernste Stabilisie-
rungsverfahren zum Einsatz. So
kann eine Tumorentfernung und
Stabilisierung schonend in einem
Eingriff vollzogen werden. Bei Tu-
moren, die in andere Organsysteme
hineinwachsen, beispielsweise in
den Brustkorb, wird gemeinsam mit
Kollegen anderer chirurgischer
Fachdisziplinen (Thoraxchirurgie,
Orthopidie, Viszeralchirurgie) ope-
riert.

Um ein bestmogliches Behand-
lungsergebnis zu erreichen, benoti-
gen unsere Patienten neben der
chirurgischen Entfernung des Tu-
mors oft auch weitere Behandlun-
gen wie Bestrahlung, medikamen-
tose Tumortherapie sowie eine
sorgfiltige neurologische und onko-
logische Betreuung. Durch unsere
enge interdisziplindre Zusammen-
arbeit mit den angeschlossenen
Fachkliniken des Verbundes und
der Rehakliniken konnen wir in
jeder Phase der Behandlung eine
optimale medizinische Therapie ga-
rantieren. Unter Einbeziehung die-
ses Wissens stimmen sich Arzte aller
beteiligter Fachrichtung in wochent-
lichen Tumorkonferenzen iiber die
beste Behandlungsstrategie beson-
ders komplizierter Fille ab.
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Venenzentrum Bodensee

Dr. Gerold Schmid und Dr. Kristina Korsake

n Deutschland haben ca. 60

Prozent der Bevolkerung Besen-

reiser-Varizen  und  kleine
Krampfadern. Jeder Dritte leidet
unter schwerwiegenden Sympto-
men eines chronischen Venenlei-
dens (Krampfadern, Flissigkeitsan-
sammlungen in den Beinen, offene
Beine) und ca. 5 Prozent erleiden
eine Thrombose. Jedes Jahr sterben
100.000 Menschen an einer Lun-
genembolie als Folge einer Throm-
bose (Quelle-Robert-Koch-Institut).
Das ambulante OP Zentrum in Ra-
dolfzell ist von der Deutschen Ge-
sellschaft fiir Phlebologie und dem
Berufsverband der Phlebologen als
Venen-Kompetenz-Zentrum zertifi-
ziert. Die leitenden Arzte Dr. Gerold
Schmid und Dr. Kristina Korsake
bieten eine qualitative leitlinienge-
rechte Diagnostik und Therapie der
Krampfadererkrankungen in ver-
schiedenen Stadien und Auspré-
gungsvarianten.
Wir méchten flr unsere Patienten
das bestmoégliche Behandlungser-
gebnis erreichen und legen daher
besonderen Wert auf griindliche kli-
nische Diagnostik, moderne Venen-
Ultraschalluntersuchung und indi-
viduelle Beratung.
Schwerpunkt unseres Therapiean-
gebotes ist die minimal-invasive
Therapie der Varikose. Viele Studien
konnten beweisen, dass diese scho-
nenden Verfahren in den Langzeiter-
gebnissen den klassischen Opera-
tionen in nichts nachstehen und zu-

Der Empfang vom ambulanten OP-Zentrum Radolfzell.

satzlich um ein Vielfaches schonen-
der und komplikationsarmer sind.
Die Krampfadern werden bei uns
mit einer Radiofrequenzablation,
sogenannter CELON™-Methode be-
handelt.

Der Vorteil dieser Methode ist, dass
die Katheter deutlich feiner sind als
bei anderen Verfahren und die Tem-
peratur der Sonde wahrend der Be-
handlung lediglich 85° und nicht
120° oder sogar bis zu 1.000° wie

Venenzentrum Bodensee
Dr. Schmid und Dr. Korsake

[orteile

Schonende Behandlung
von Krampfadern

beim Laser betragt. Besonders bei
zarten und auch etwas naher an der
Haut liegenden Venen ist dieses
Verfahren vorteilhaft.

Auch bei voroperierten Patienten
mit einer sogenannten Rezidiv-Vari-

swb-Bild: DruckPlus Radolfzell

kose eignet es sich sehr gut. Neben
der Radiofrequenzablation bieten
wir auch die klassische Varizen-
Operation an. Je nach GréBe und
Invasivitat des Eingriffes kann die
Behandlung in lokaler Betdubung

mit der Celon-Methode

® Ambulante Behandlung
~a ® Schnelle Mobilitdt nach der Behandlung

= ® Schonend, wirksam und sicher

LEITENDE ARZTE:
Dr. Gerold Schmid
Dr. Kristina Korsake

der Celan-Methode

® Reduziertes Risiko von Narben, Infektionen & Hamatomen
® Deutlich reduzierte postoperative Beschwerden

Spezielle Krampfaderoperationsmethode
ohne Hautschnitt | mit Radiowellentherapie oder Lasertherapie
N Mikrosklerosierung der Besenreiser
Schaumsklerosierung ultraschallgesteuert

VEREINBAREN SIE EINEN TERMIN

Tel. 07732 943 990
WalchnerstraBBe 16
78315 Radolfzell

www.chirurgie-radolfzell.de

Kompetenz-Zentrum

Eine Kooperation des Berufsverbands der Phlebologen
und der Deutschen Gesellschaft fiir Phlebologie
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oder in kurzer Vollnarkose durchge-
fihrt werden.

In unserer Praxis bieten wir unter
den &sthetischen Leistungen auch
die Besenreiserbehandlung an.
Unter Besenreiser versteht man
oberflachlich in der Haut gelegene
kleine Aderchen. Sie sind blau oder
rétlich und daher gut sichtbar, be-
sonders auf heller Haut. Sie kom-
men bei Frauen und Mannern jeden
Alters vor und sind meistens fiir die
Gesundheit ohne Bedeutung, kos-
metisch kénnen sie aber sehr sto-
rend sein. Als wirksamste Methode
zur Behandlung der Besenreiser
wird bei uns die Flissig-Sklerothe-
rapie angeboten.

Die Krampfader-Erkrankung (Vari-
kose) wird sehr oft im Gegensatz zu
anderen chronischen Erkrankungen
verharmlost, da sie haufig zunachst
keine Schmerzen verursachen. Aber
Krampfadern sind kein kosmeti-
sches, sondern ein medizinisch re-
levantes Problem und fithren unbe-
handelt zu schwerwiegenden Kom-
plikationen.

Die groBte Chance, die oft schwer-
wiegenden Folgen einer Krampf-
ader-Erkrankung zum Beispiel Ent-
ziindung, Thrombose, Lungenem-
holie, offenes Bein zu verhindern,
ist neben eigener aktiver Vorbeu-
gemaBnahmen eine friihzeitige Un-
tersuchung und eine anschlieBend
rechtzeitig eingeleitete fachkun-
dige Behandlung.

@
s
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Krebszentrum Hegau-Bodensee stellt seine Qualitat unter Beweis

Erfolgreiche Priifung durch die Deutsche Krehsgesellschaft / Versorgung
von Krebskranken auf universitarem Niveau

ertifizierte Qualitat und damit

die gesicherte Einhaltung der

aktuellen Standards in Diag-
nostik und Therapie bei Krebser-
krankungen bekam das Krebszen-
trum Hegau-Bodensee des Klinikums
Singen erneut bescheinigt. Dies gilt
fiir das Onkologische Krebszentrum
ebenso wie fiir die vier Organkrebs-
zentren, die sich um Patienten mit
Brustkrebs, gynakologische Krebser-
krankungen, Darmkrebs und Prosta-
takrebs kiimmern. Das Krebszentrum
ist seit langem im Gesundheitsver-
bund des Landkreis Konstanz
(GLKN) etabliert und hat sich bereits
mehrfach erfolgreich den Uberpri-
fungen durch OnkoZert gestellt. On-
koZert ist ein unabhéngiges Institut,
das im Auftrag der Deutschen Krebs-
gesellschaft arbeitet. RegelmaBig
wird im Singener Klinikum durch On-
koZert die Qualitat der einzelnen Or-
gankrebszentren und des Onkologi-
schen Krebszentrums in sogenann-
ten Uberwachungsaudits tiberprift.
Dabei wird darauf geachtet, ob die
neuesten internationalen Leitlinien
der Krebstherapie im Klinikalltag in
allen Belangen ber(cksichtigt wer-
den.
Fur Prof. Jan Harder, Leiter des
Krebszentrums, ist das eine schone
Bestatigung der tagtaglichen Arbeit
zum Wohle krebskranker Patienten.
»Wir sind heute in der gliicklichen
Lage, viele Krebserkrankungen gut
behandeln zu kdénnen. Krebs wird

Der Lenkungsausschuss des Krebszentrums Hegau-Bodensee tagt im Onkoplus-Raum (v.l.n.r.): Anja Diirr-Pucher (Koordination Krebszentrum), Prof. Dr. Jan
Harder (Leiter Krebszentrum), Prof. Dr. Johannes Lutterbach (Strahlentherapie), Dr. Ulrich Banhardt (Onkologische und hdmatologische Schwerpunktpraxis),
Chefarzt Prof. Dr. Matthias Gundlach (Leiter Darmkrebszentrum), Chefarzt Dr. Bernhard Ciolek (Radiologie Singen), Dr. Jens Tonhauser (zukiinftiger Leiter
Prostatakrebszentrum), Chefarzt PD Dr. Niko Zantl (Leiter Prostatakrebszentrum) und Chefarzt PD Dr. Joachim Béhm (Pathologie Singen). Auf dem Bild

fehlen Dr. Thomas Fietz (onkologische und hdmatologische Schwerpunktpraxis) und Nuklearmediziner Chefarzt Dr. Benjamin Klésner.

damit oft zur chronischen Erkran-
kung mit guter Lebensperspektivec,
freut sich Harder, Facharzt fiir Innere
Medizin, Schwerpunkt Gastroentero-
logie und Hadmatologie/Onkologie und
Palliativmedizin.

Damit dies so ist, mlssen Diagnose
und Behandlung nicht nur auf dem
neuesten wissenschaftlichen Stand
stattfinden, sondern auch eng ver-
zahnt sein. Sie erfolgen in Singen
durch ein interdisziplindres Netz-
werk. Deswegen gehoren zum Krebs-

zentrum Hegau-Bodensee neben den
einzelnen medizinischen Abteilungen
des Klinikums Singen einschlieBlich
des Instituts flir Pathologie und der
Radiologie Hegau-Bodensee auch die
Singener Schwerpunktpraxis flir Ha-
matologie und internistische Onkolo-
gie/Gastroenterologie Banhardt/Fietz/
Hertkorn, die Praxis fiir Strahlenthe-
rapie Singen Lutterbach/Bartelt/Hen-
nings und die Klinik fiir Nuklearme-
dizin in Konstanz. Sie alle sitzen mit
am Tisch, wenn Patientenfalle in so-

genannten interdisziplindren Tumor-
boards besprochen werden.

Um die bestmdgliche Versorgung zu
gewahrleisten arbeiten die Facharzte
zudem eng mit Pflegekréften, Mitar-
beitern der onkologischen Fach-
pflege, Physiotherapeuten, Psycho-
onkologen, Sozialarbeitern und Er-
nahrungsexperten und der Briicken-
pflege zusammen. Zu dem groBen in-
terdisziplindren Netzwerk gehdren
auch die zuweisenden Arzte in der
Region, die Selbsthilfegruppen im

Unsere Einrichtungen:

Gesundheitsverbund

Landkreis Konstanz

Miteinander fiir lhre Gesundheit

Gesundheitsverbund Landkreis Konstanz

VirchowstraRe 10
78224 Singen

Tel: 0049 (0)7731 89-0
E-Mail: info@glkn.de

Homepage: www.glkn.de

Hegau-Bodensee-
Klinikum Stiihlingen
MVZ Loreto
Stiihlingen

swb-Bild: GLKN

Landkreis Konstanz, aber auch die
beiden Universitatskliniken Freiburg
und Tlbingen und einige weitere
Netzwerkpartner. Im Brustkrebszen-
trum und dem Gynéakologischen
Krebszentrum wird beispielsweise
einmal im Monat eine genetische Be-
ratung durch die Universitatsklinik
Tibingen im Onkoplus-Raum ange-
boten. In seiner jiingsten Sitzung hat
der Lenkungsausschuss Dr. Jens Ton-
hauser, Oberarzt und Facharzt fiir
Urologie am Klinikum Singen, als

Wartezimmer

Senioren- und

MVZ Hegau Engen

Pflegeheim Engen

ee-Klinikum Singen

O

Hegau-Bodensee-
Klinikum Radolfzell
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neuen Leiter des Prostatakarzinom-
zentrums gewahlt. Er Gbernimmt die-
ses Amt von Chefarzt PD Dr. Niko
Zantl. Der Lenkungsausschuss des
Krebszentrums Hegau-Bodensee ist
fir die strategische Ausrichtung der
zertifizierten Organkrebszentren ver-
antwortlich und tagt als Leitungsgre-
mium mindestens zweimal jahrlich.
Die freiwilligen Zertifizierungen und
damit verbundenen regelmaBigen
Kontrollen sind auch vor dem Hinter-
grund der aktuellen politischen De-
batten zu sehen. Die Tendenz in der
Politik geht in Richtung Zentralisie-
rung von zertifizierten Organkrebs-
zentren durch die Deutsche Krebsge-
sellschaft. Von Seiten des Krebszen-
trums Hegau-Bodensee sind daher
Uberlegungen im Gange, in den
nachsten Jahren weitere Organkrebs-
zentren zertifizieren zu lassen, da die
Voraussetzungen dafiir gegeben sind.
Auch wird die individualisierte Krebs-
therapie erhebliche Veranderungen
mit sich bringen.

Pressemitteilung GLKN

Daten der jeweiligen
Erstzertifizierungen:

Onkologisches Zentrum:
06.03.2012

Brustkrebszentrum: 06.12.2007
Darmkrebszentrum: 07.12.2007
Prostatakarzinomzentrum:
09.12.2008

Gynékologisches Krebszentrum:
16.03.2018

Klinikum Konstanz

Vincentius-Krankenhaus

MVZ Konstanz
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Zertifiziertes Fachgeschaft fiilr Kompressionsstriimpfe

Willkommen im  Sanitatshaus
Schulz — dem Experten im Bereich
Lympherkrankungen, Venentherapie
und Orthopadietechnik. Seit 2011
bietet das moderne Gesundheits-
fachgeschaft im Standort Radolfzell
eine groBe Auswahl an Sanitatsarti-
keln und vielen weiteren Hilfsmit-
teln von namenhaften Herstellern.
Dazu gehdren u. a. Rollstiihle, Rol-
latoren, Gehhilfen, Toilettenstihle,
E-Scooter, Pflegebetten oder Trep-
pen flr gehbehinderte und pflege-
bedirftige Menschen.

Mit dem saniMOBIL punktet das Sa-
nitatshaus zudem in Sachen Mobi-
litdt. Auf Wunsch finden so Bera-
tungsgesprache durch das qualifi-
zierte und kompetente Fachpersonal
direkt vor Ort beim Kunden statt.
Mit dem Vorteil, dass auf die Wiin-
sche und hausliche Situation der
Kunden noch besser eingegangen
werden kann. Jemand, der einen
schweren Unfall hatte, benétigt bei-
spielsweise andere Hilfsmittel als
Menschen mit altersbedingten Be-
schwerden. Nicht ganz unwichtig ist
bei solchen Beratungsgesprachen
auch die Kostenfrage, gerade fir
Hilfsmittel wie Treppenlifte oder
Pflegebetten, die in der Neuan-
schaffung nicht ganz giinstig sind.
Doch wie der Inhaber Bernhard
Schulz betont, tbernehmen die
Krankenkassen in der Regel die

r

Bandagen

Das Sanitatshaus Schulz ist Mitglied des Lymphnetzes Konstanz. Die speziell im Bereich »Venen« und »Lymphddemen« geschulten Kompressions-Fach-
beraterinnen beraten Kunden individuell anhand der &rztlichen Verordnung und des Krankheitsbildes.

Kosten fiir alles was medizinisch
notwendig ist. Dazu zahlen auch
Ausgaben flir Reparaturen, die das
Sanitatshaus Schulz in der hausei-
genen Werkstatt selbst durchfiihrt.

Was Orthopadieprodukte angeht, so
finden Kunden im Sanitatshaus
Schulz alle géngigen Bandagen und
Schuheinlagen von Kopf bis FuB.
»Bei FuBproblemen fertigen wir in-

dividuelle, gefraste Einlagen, die
immer auch an die Schuhe ange-
passt werden, so Bernhard Schulz.
Dariiber hinaus ist das Sanitatshaus
Schulz ein zertifiziertes Fachge-

Kompressionsstriimpfe

... hochwertige Produkte und die Qualitiit

der Beratung machen den Unterschied!

swb-Bild: de

schaft flir Kompressionsstriimpfe.
Patienten mit Venenerkrankungen
finden hier individuell angemessene
und qualitativ hochwertige Kom-
pressionsstrimpfe zur optimalen

Rollatoren

~/

Unterstlitzung ihrer Therapie beim
behandelnden Facharzt. Zum Bei-
spiel bei Dr. med. Ralph Schneider,
Facharzt fiir Allgemeinchirurgie und
GefaBchirurgie in Rielasingen-Worb-
lingen oder bei Dr. Kristina Korsake
und Dr. Gerold Schmid vom Ambu-
lanten OP Zentrum Bodensee.
Ein weiterer Schwerpunkt vom Sa-
nitatshaus Schulz liegt in der Bera-
tung bei Lipédem und Lymphéde-
men. Das Lipédem ist eine Stérung
der Fettverteilung an Beinen, Hifte,
GesaB und Armen und wird nicht
selten mit Ubergewicht verwechselt.
Deshalb ist es ratsam, den Befund
mit einem Facharzt abzuklaren.
Hingegen wird beim Lymphodem
die Flissigkeit nicht mehr ausrei-
chend dber die LymphgefaBe ab-
transportiert, wodurch es zur
Anschwellung in Armen und Beinen
kommen kann. In solchen Fallen rat
Bernhard Schulz ebenfalls dazu
einen Facharzt aufzusuchen, wie
zum Beispiel Dr. med. Cornelius
Neidhart in Konstanz oder Dr. Kris-
tina Korsake in Radolfzell. Eine be-
wahrte Behandlungsmethode beim
Lymphédem ist die sogenannte
Flussigkeit- und EiweiBtherapie, er-
ganzt durch individuell angepasste
Kompressionsstriimpfe und eine
Lymphdrainage als weitere Hilfsmit-
tel.

Diana Engelmann

Scheffel-Str. 10 A
78315 Radolfzell
Tel. 07732 89030-99
Fax 07732 89030-10

info@shmobil.de
www.shmobil.de
www.schulz-rehatech.de

Zahringerplatz 15
78464 Konstanz
Tel. 07531 694470

SANTATSHAUS
BERNHARD SCHULZE
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Hagele Knoblauchwiirzsauce

Die Knoblauchwiirze macht’s!

b zum Marinieren von Fisch,

Fleisch und Gemdise, zum

Verfeinern von SoBen und
Suppen oder fiir Salate, Dips und
Dressings: Die Knoblauchwiirze von
Hégele ist ein absoluter Allrounder
in der Kiiche, der vielseitig einsetz-
bar ist und den unterschiedlichsten
Gerichten einen neuen Pfiff gibt!
Dabei ist sie frei von jeglichen Zu-
satzstoffen und ohne Ol. Die beson-
dere Zusammensetzung der Inhalts-
stoffe sorgt zudem dafir, dass kei-
nerlei Ausdiinstungen entstehen.

Hergestellt wird die Knoblauch-
wirze in Duchtlingen mitten im
Hegau von Hagele, einem jungen
und familidren landwirtschaftlichen
Betrieb, der auf den hiesigen Wo-
chenmarkten neben Gemiise auch
eigene Backwaren sowie den be-
liebten Knoblauchsaft Vitalliin an-
bietet.

Dabei ist die Knoblauchwiirze neu
im Sortiment und wird erst seit
Friihjahr 2018 in handeigener Pro-
duktion hergestellt, wie Daniela
Hagele berichtet. Verschiedene

4 : 4
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Rezeptideen finden sich auf
www.knoblauchwuerze.de, der Web-
seit,e wo unter »Wo kaufen« auch
alle Laden aufgelistet sind, in denen
man die Wiirze bekommt.
»Wer jetzt Lust bekommen hat, die
Knoblauchwiirze selbst auszupro-
bieren, kann sich hier gerne inspi-
rieren lassen. Wobei die eigene
Phantasie ja immer noch der beste
Koch ist«, so Daniela Hagele.
Weitere Infos gibt es auch auf
www.facebook.de/knoblauchwuerze.
Diana Engelmann

&
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Neben dem Eigenverbrauch ist Hagele Knoblauchwiirze auch immer ein schénes Mitbringsel oder eine Geschenk-
idee. Auf dem Bild: J6rg, Thomas und Daniela Hagele.
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Fit und Gesund im Alter

Stefan Gélz aus Worblingen.
swb-Bild: de

Stefan Gdlz aus Worhlingen:
»Manchmal ist es hesser,
auf sein Bauchgefiihl zu
horen«

WOCHENBLATT: Wie halten Sie sich
fit?

Stefan Golz: Ich mach’ regelméaBig
Sport im Happy Fit in Singen.
Meistens Ausdauertraining, Gerate-
training oder Dehnlbungen. Eine
Zeitlang hab' ich auch eine Fitness-
uhr benutzt. Doch jetzt nicht mehr.
Denn ich hab’ gemerkt, dass es
manchmal besser ist, auf sein
Bauchgefiihl zu horen.
WOCHENBLATT: Was hat lhnen das
Training gebracht?

Stefan Gdlz: Durch das Training hab'
ich anfangs viel abgenommen.
Doch ich merkte schnell, dass nur
abnehmen auch nicht das Wahre
ist. Wichtiger finde ich es, sein
Wohlfiihlgewicht zu erreichen und
auch zu halten.

Gerda Blaser und Ursula Fischer:
»Fit durch Sparziergange
an der frischen Luft und
Pilates«

Wie Gerda Blaser sich fit halt? »Na,
durch viele Sparziergange an der
frischen Luft und im Wald«, erzahlt
die riistige Rentnerin aus Singen.
Doch auch Gymnastik und Schwim-
men stehen bei Gerda Blaser regel
maBig auf dem Programm, um ge-

sund und fit durch den Alltag zu
kommen. Im Sommer geht sie des-
halb am liebsten ins Aachbad und
im Winter ins Hallenbad. Daneben
legt Gerda Wert auf gutes und ge-
sundes Essen. Doch ab und zu
Stindigen ist auch in Ordnung, wie
sie findet. lhre Freundin Ursula Fi-
scher aus Villingen schwort hinge-
gen auf Pilates: »Ich mache das
schon viele Jahre. Es halt mich fit
und gesund und ist gut fir die Ge-
lenke. «

Info: Pilates ist ein systematisches
Ganzkdrpertraining zur Kraftigung
der Muskulatur, insbesondere von
Beckenboden-, Bauch- und RU-
ckenmuskulatur.

Schwért auf gesunde Erndhrung
und auf gute Hautpflege: Gaby
Neier-Kaz aus Singen.

swb-Bild: de

Gaby Neier-Kaz aus Singen:
»Eine positive Einstellung
zum Leben ist wichtig«

Viele Vitamine sowie reichlich Obst
und Gemise auf dem Speiseplan
sind das A und O fiir Gaby Neier-
Kaz, um fit und gesund durchs
Alter und durch den Winter zu kom-
men. Doch genauso wichtig ist
eine positive Lebenseinstellung.
Denn »ohne die geht nichts«, wie
die lebenslustige Rentnerin aus
Singen erzahlt: »Die braucht man
auf jeden Fall.« Deshalb Gabys
Tipp: viel Lachen!

Zwei Freundinnen, die sich verstehen: Gerda Blaser und Ursula Fischer.

Pravention = Therapie = Forderung

Sensorische Integrationsbehandlung

Mobile Ergotherapie - Hausbesuche
Hirnleistungstraining PC

Sprechzeiten nach Vereinbarung

Friihforderung, Psychomotorik, Training zur Forderung
der Konzentration und sozialen Kompetenz

Orthopadie, Neurologie und Hilfsmittelberatung

swb-Bild: de
|
ergotherapie
| . Scheffelstr. 6
' I_. singen 78224 Singen
tanja shrdhle 07731 9018950

8 Hbf (2 min.)

Busse

7349, 7352
7362, 7364

www.ergotherapie-singen.de

Karl Wolfgang aus SteiBlingen.
swb-Bild: de

Karl Wolfang aus SteiBlingen:
»Fertigprodukte kommen
bei uns nicht auf den Tisch«

WOCHENBLATT: Wie halten Sie sich
fit?

Karl Wolfgang: Durch regelmaBiges
Training im Injoy in Singen. Ab und
zu gehe ich auch Walken. Am liebs-
ten im Wald, denn da ist es am
schénsten!

WOCHENBLATT: Gibt es Dinge, auf
die Sie speziell im Alter achten?
Karl Wolfgang: Meine Frau und ich
schauen sehr auf unsere Ernéhrung
und kochen wann immer es geht
selbst. Fertigprodukte kommen bei
uns nicht auf den Tisch. Auch ver-
suchen wir Zusatzstoffe zu vermei-
den. Wenn wir einkaufen, dann
hauptséchlich Bioprodukte.

Tipps, wie Sie im Alter fit
bleiben

1. RegelmaBig spazieren gehen
RegelmaBiges Gehen ist ein idealer
Weg, um ausreichend Bewegung in
den Alltag zu bringen. Am besten
30 Minuten pro Tag an flinf Tagen
die Woche. Dabei kommt es nicht
darauf an wie schnell Sie laufen,
sondern dass Sie laufen. Und auch
fir den Geist kann regelmaBiges
Laufen befreiend wirken, gerade in
der Natur, wo jede Jahreszeit
Neues bereithalt!

2. Knochendichte erhdhen

Im Alter werden die Knochen poré-
ser und anfalliger fir Briiche. Zwar
kann Osteoporose durch Medika-
mente verlangsamt, aber nicht ge-
heilt werden. Vorbeugung ist des-
halb das A und 0. Mit folgenden
Tipps kénnen Sie lhre Knochen
starken: schnelles Gehen (Walken),
Treppen steigen, Zirkeltraining, mit-
telschweres Krafttraining.

3. Nahrstoffreiche Erndhrung

Eine gesunde Erndhrung ist in
jedem Alter wichtig. Doch wie fest-
gestellt wurde, leiden auffallig viele
altere Menschen oft an einem Nahr-
stoffmangel — mit fatalen Folgen wie
zum Beispiel Demenz. In der asiati-
schen Heilkunde ist »Heilung durch
Erndhrung« seit Jahrhunderten Tra-
dition. Wer sich gesund und ab-
wechslungsreich ernéhrt, darf auf
lange korperliche und geistige Vita-
|itdt bis ins hohe Alter hoffen. Emp-
fohlen wird zum Beispiel, viel
Gemise und Obst in den Speiseplan
einzubauen sowie Fisch und Oli-
vendl flir die Omega-3-Fettsauren.
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Bildliche Darstellung
von Zellen
im Blutkreislauf

»MAKE CANCER HISTORY«
Leiste DEINEN Beitrag mit uns!

Mit der Sensovation hat Miltenyi Biotec einen Teamplayer an
Bord, der als OEM-Hersteller im schnell wachsenden Markt der
digitalen Mikroskopie und Array-Diagnostik zuhause und mit
den dort notwendigen Qualitatsanforderungen vertraut ist.
Unsere Mitarbeiter haben exzellente Kenntnisse in den Be-
reichen der Optik-, Mechanik-, Elektronik- und Software-Ent-
wicklung, womit wir flr Miltenyi Biotec und weitere Firmen
der Familie im diagnostischen Umfeld bildbasierte High Per-
formance Analysesysteme entwickeln und fertigen.

Frank Jéger, CEO bei Sensovation, Leiter R&D bei Miltenyi Biotec

)

Bildgebende Technologien spielen eine grof3e Rolle in der Be-
kampfung von Krankheiten. Daher ist dies auch ein wichtiger
Teil in unserem aktuellen Grof3projekt: Die Entwicklung und
Herstellung eines automatisierten Fluoreszenzmikroskops,
welches Forschern véllig neue Mdglichkeiten erdffnet, ver-
schiedene Eigenschaften von bspw. Tumorzellen gleichzeitig
sichtbar zu machen, und daraus wichtige Riickschliisse auf die
Wirksamkeit neuer Medikamente zu ziehen.

Paul Hing, CTO

Bei der Sensovation AG, am Standort
Radolfzell, werden seit fast 20 Jah-
ren spezielle Mikroskope, véllig neu-
artige Kameras und innovative bild-
gebende Systeme zur Diagnose und
Erforschung von Krankheiten entwi-
ckelt und produziert. Seit dem Jahr
2017 gehort die Sensovation AG zur

weltweit aufgestellten Miltenyi Bio-
tec Gruppe.

Ziel der Unternehmensgruppe ist es,
Kliniken und Biotechnologielabo-
re zu unterstlitzen, Therapien und
Medikamente zur Heilung von
Krebserkrankungen zu entwickeln.
»Make Cancer History, lautet dabei
die Mission.

Sensovation AG - Markthallenstraf3e 5 - D-78315 Radolfzell
Telefon 07732/30278-62 - personal@sensovation.com



