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EDITORIAL

Liebes Mitglied des
DNB!

Liebe Leserinnen,
liebe Leser!

Je dlter man wird, desto ofter rutscht ei-
nem das Wort ,,frither” raus. Also, frither
war es so: ein Mensch wendet sich an eine
Selbsthilfeorganisation zwecks Hilfesuche
im Umgang mit einer Erkrankung o.4.
Zwangslaufig iibermittelt man dann seine
Kommunikationsdaten an die Organi-
sation, da man ja postalisch oder online
etwas erwartet.

Gefillt einem das was die da schicken,
wird man Mitglied in dem Verein und
kommuniziert fortan auf vielfiltige Art
und Weise, zwecks Verbesserung des
Krankheitszustandes oder der allgemei-
nen informativen Einsichten. Wenn das
Mitglied einen Grund hat zu kiindigen,
kiindigt es, bekommt eine Bestitigung
und die Sache ist zu Ende.

Seit dem 25.5.2018 geht das nicht mehr
so einfach wie frither, sorry, schon wieder
rausgerutscht. Ab da gilt die EU-DSGVO.
Das ist keine neue politische Partei,
sondern die Européische DatenSchutz-
GrundVerordnung. Ein Briisseler Mons-
trum, das sich eigentlich nur Menschen
ausgedacht haben kénnen, die lingere
Zeit unter dem Einfluss bewuftseinser-
weiternder Mittel gestanden haben miis-
sen. Ohne die kann man sich so etwas
nédmlich garnicht ausdenken.

Der Grundgedanke war noch im
normalen Geisteszustand geboren: den
multinationalen online Giganten wie
Facebook, Google, Amazon und wie

sie alle heiflen mogen, die Steuer- und
Datenschutzflucht in européische Lander
mit niedrigem Datenschutzstandard und
noch niedrigen Steuersitzen unmoglich
zu machen, da ab jetzt alle europdischen
Lander zumindest den gleichen Daten-
schutz-Standard haben. Keine schlechte
Idee, aber nun begannen bei den Poli-
tikern, die selbst idR aus mangelndem
technischem Verstand heraus nur 5%
ihrer Handy- und Rechnerkapazititen
nutzen, die bewufitseinserweiternden
Mittel zu wirken. Das Ganze soll nicht
nur eine Hiirde fiir diese Zuckkerbergs,

Thr Deutscher Neurodermitis Bund e.V.

omas Schwennesen
1. Vorsitzender

Puchais und Bezos werden. Es soll auch
fiir den Klempnerbetrieb, den Selbst-
hilfeverein, der Freiwilligen Feuerwehr
und weiteren Einrichtungen giiltig sein,
die ja dafiir bekannt sind, dass das hohe
Personalaufkommen bei ,trocken Brot*
endlich eine sinnvolle Aufgabe hat.

Fazit ist, das wir es nun mit einem
Verwaltungsmonster zu tun haben, dass
alle Vorstellungen sinnvollen Arbeitsein-
satzes sprengt und die Eigenart besitzt,
dass man es trotz mehrfachen Durch-
lesens immer noch nicht kapiert, da es
so vielschichtig ist, dass man nie alles
richtig machen kann. Der Anwender
der EU-DSGVO miisste eigentlich selbst
die bewufitseinserweiternden Mittel

der Urheber einnehmen, was aber dem
Biirger durch das Betdaubungsmittelgesetz
(BtMG) verwehrt wird.

Wie geht s nun weiter? Wenn Sie sich
z.B. an einen Selbsthilfeverein wenden,
erhalten Sie jetzt so viel Informationen
iiber die Informationspflicht des Vereins,
dass Ihr eigentliches Anliegen erst einmal
in den Hintergrund gerét und Sie still
und heimlich zu Hause einige Semester
Jurastudium so ganz nebenbei schon mal
im Sack haben.

Wenn Sie sich dann trotzdem entschlie-
3en, was wir nattirlich weiterhin begrii-
Ben wiirden, Mitglied in einem Verein

zu werden oder zu bleiben, hat der schon
zugemacht, da entweder die ehrenamtlich
arbeitenden Vorstande der Sache nicht
gesetzeskonform Herr werden konnten
und finanzielle Forderungen rechtlicher
Art vermeiden wollten oder die Abmahn-
juristen ihr Handwerk so tiichtig erledigt
haben, dass der Verein pleite ist und sich
abmelden musste.

Waren das frither,sorry, unkomplizierte
Zeiten!

Bis die Abmahnwelle auch iiber uns rollt
sind wir gemeinsam stark und der DNB
ist immer fiir Sie da!
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potheker sind verpflichtet,
Fertigarzneimittel gegen
billigere Nachahmer-Pripa-
rate auszutauschen, wenn
Rabattvertrige vorliegen. Jetzt fordern
Hautédrzte mit einem Musterschreiben
Apotheker, die ihre Rezepte erfiillen, zur
Riicksprache auf, bevor duflerlich anzu-
wendende Arzneimittel (Topika) aus Spar-
griinden ausgetauscht werden. Denn das
kann den Therapieerfolg gefihrden.

Auch eine neue wissenschaftliche Leitli-
nie rat vom Austausch der Topika aus rein
O6konomischen Griinden ab.

»Es ist dermatologisches Grundwissen,
dass fiir den Therapieerfolg neben dem
eigentlichen Wirkstoff ganz entscheidend
die Galenik, also die Zusammensetzung
und Zubereitung, des Arzneimittels ver-
antwortlich ist, betont Hautarzt Dr. Ralph
von Kiedrowski, Vorstandsmitglied des
Berufsverbandes der Deutschen Dermato-

hautfreund 2 12018 5




SCHWERPUNKT

logen (BVDD). ,,Es wire wiinschenswert®,
so Dr. von Kiedrowski weiter, ,wenn dies
von Kostentrdgern und Normierungsge-
bern endlich verstanden und akzeptiert
wird.“

Apotheker sind zum Austausch von ver-
ordneten Fertigarzneimitteln verpflichtet,
wenn zwischen Hersteller und Kranken-
kassen Rabattvertriage tiber bestimmte
Arzneimittel bestehen und der Arzt ein
anderes wirkstoffgleiches ~Arzneimittel
ohne Rabattierung verordnet und den
Austausch nicht durch ein Aut-idem-
Kreuz auf dem Rezept ausgeschlossen hat.
Wird das Aut-idem-Kreuz allerdings zu
héufig gesetzt, lauft der Arzt Gefahr, we-
gen unwirtschaftlicher Verordnungen in
Regress genommen zu werden.

»Es ist nicht hinnehmbar, dass der verord-
nende Hautarzt durch den Austausch in
seiner Therapiehoheit und Therapiever-
antwortung eingeschrankt wird, und zwar
aus rein 6konomischen Griinden, die den
Therapieerfolg und damit den Patienten
gefiahrden und letztlich die Kosten sogar
steigen lassen®, warnt Dr. von Kiedrowski.

Auch die neue - von Dermatologen und
Apothekern gemeinsam erstellte -wissen-

schaftliche ,Leitlinie zum Gebrauch von
Praparationen zur lokalen Anwendung auf
der Haut“ kommt zu dem Schluss: ,Eine
Substitution, die sich nur an der Wirkstoff-
gleichheit von Arzneimitteln orientiert
und die galenische Grundlage unbeachtet
lasst, wird nicht empfohlen.*

Vor diesem Hintergrund wenden sich
Hautérzte bundesweit an diejenigen Apo-
theker in ihrer Umgebung, die ihre Rezep-
te erfiillen, und bitten um Riicksprache,
wenn mit dem Austausch des Arznei-
mittels auch ein Wechsel der Grundlage
einhergehen wiirde. Dazu hat der Berufs-
verband der Deutschen Dermatologen ein
Musterschreiben zur Verfiigung gestellt.
»Damit wollen wir aus Verantwortung un-
seren Patienten gegeniiber sicherstellen,
dass Topikaverordnungen keinesfalls ohne
die Kenntnis des Hautarztes ausgetauscht
werden, erldutert Dr. von Kiedrowski.
Gleichzeitig konne man bei der Riickspra-
che kldren, ob pharmazeutische Bedenken
gegen den Austausch bestehen.

Die Initiative ist mit der Bundesapothe-
kerkammer abgestimmt. ,Wenn Wider-
spriiche zwischen der urspriinglichen
Verordnung und der Auswahl laut Rabatt-

Wenn trockene Haut
wieder streichelzart wird

Haut. Berihrung. Nahe. Trockene Haut spiren,
mit Creme daribergleiten, glétten. Das wunder-
bare Gefihl schnell und spirbar erleben. EUBOS
UREA, die medizinische Spezialpflege aus der
Apotheke, bindet hauteigene Feuchtigkeit. Juck-
reiz wird sofort gelindert. Nochmal fihlen, wie-
der streicheln, immer noch zart.
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vertrag vorliegen, werden wir den Arzt
darauf aufmerksam machen®, sagt Dr. An-
dreas Kiefer, Préisident der Bundesapothe-
kerkammer.

Der Arzt konne dann entscheiden, was der
Patient de facto erhilt, und behilt seine
Therapiehoheit. ,Klar ist aber auch, dass
wir Apotheker unserer Pflicht nachkom-
men werden, Rabattarzneimittel abzuge-
ben, wenn weder der Arzt ,aut idem” (lat.:
»oder das gleiche®) ausgeschlossen hat
noch pharmazeutische Bedenken dage-
gensprechen’, betont Dr. Kiefer.

Der BVDD und die Deutsche Dermato-
logische Gesellschaft (DDG) drangen seit
Jahren darauf, auflerlich anzuwendende
Arzneimittel zur Behandlung von Haut-
krankheiten wie Akne, Ekzeme und Haut-
pilze, aber auch von Neurodermitis und
Schuppenflechte von der Austauschpflicht
des Apothekers auszunehmen. Zuletzt
hatte der Gemeinsame Bundesausschuss
(G-BA) 2016 die Liste derjenigen Arznei-
mittel erweitert, die grundsdtzlich nicht
ausgetauscht werden diirfen, Topika aber
nicht mit aufgenommen.

Quelle hautinform 18-4

EUBOS

o MED ma———

FUBCREME

iemighomerde Spaaad . .




com

Foto: ©sebra - stock.adobe.

LESERTIPPS
Arzneimittel sind neben Nahrungs-
1 mitteln und Insektenstichen die
dritthdufigste Ursache anaphylakti-
scher Reaktionen. Neben der IgE-vermit-
telten Reaktion sind auch Intoleranzre-
aktionen méglich. In 0,7-8 % aller Falle
tritt Anaphylaxie nach Antibiotika auf. Zu
Todesfillen kommt es einmal bei 50.000-
100.000 Behandlungen. Kontrastmittel
16sen bei 1:100.000 Anwendungen todlich
verlaufende Anaphylaxien aus,
vor dem Hintergrund von mehr
als 70 Millionen Behandlungen/
Jahr ein ernst zu nehmendes Pro-

blem.
2 (bis zu 12 Stunden nach

Kontakt) auf Medikamen-
te bzw. deren Inhaltsstoffen setzt
eine spezifische T-Zell-abhéngige
Sensibilisierung voraus. Typische
Reaktionsarten sind das Arznei-
mittelexanthem, Intoleranz- so-
wie akute spontane Urtikaria,
Anaphylaxie, Angioddem, Rhi-
nitis, Asthma, aber auch leichtere
Uberempfindlichkeitsreaktionen.
Ausloser sind in der Regel 3-
Laktam-Antibiotika, Pyrazolo-
ne, Sulfonamide und artfremde
Eiweifle. Weitere typische Re-
aktionen treten z.B. bei Uber-
dosierung (Toxizitdt) auf, aber
auch als unvermeidliche unerwiinschte
Arzneimittelwirkung (UAW) bei gleicher
Dosierung, die zur Erzielung eines ge-
wiinschten Effekts notwendig ist (z.B. bei
Zytostatika- und Arzneimittelinteraktio-
nen). Verzogerte allergische Reaktionen
(Typ II und III) zeigen ihre Symptome erst
mehrere Stunden nach Kontakt auf, z.B.
als Purpura-Hautveranderung, Vaskulitis
und Erythema nodosum.

Schwere  unerwiinschte  Arznei-
3 mittelreaktionen wie z.B. das Ste-

vens-Johnson-Syndrom  (SJS) als
héufigstes Arzneimittelexanthem oder
toxisch-epidermale Nekrosen (TEN) sind
selten, aber oft lebensbedrohend. Ausloser
sind z.B. antibakterielle Sulfonamide, Allo-
purinol (bei chronischer Gicht), Oxicam-
NSAIDs, Nevirapin (HIV) sowie die An-
tiepileptika Carbamazepin, Phenytoin und
Lamotrigin. Typische Symptome sind ne-
ben schweren Hautreaktionen Ubelkeit bis
hin zu Erbrechen, Blutbildungsstérungen,
Nierensteinbildung, Leberschaden, Polyn-
europathie oder Fieber und Ausschlag.
4 UAW bei niedrigen Arzneimittel-
dosen auftreten, gehéren zum Re-

aktionsbild ebenso wie pseudoallergische

Die allergische Reaktion

Intoleranzreaktionen, bei denen

Reaktionen (gleiche Reaktionen ohne spe-
zifische Sensibilisierung). ACE-Hemmer
konnen pseudoallergische Urtikaria ohne
IgE-Beteiligung auslésen. Neben-/Wech-
selwirkungen lassen Reaktionen u.U. erst
nach mehrmaligem Kontakt auftreten. Re-
aktionen bei genetischen oder pharmako-
kinetischen Besonderheiten bzw. Autoim-
munreaktionen, z.B. bei Isoniazid oder
Hydralazin sind auch méglich.

-

exanthem

und andere Reaktionen

auf Medikamente
Am hiufigsten werden Anaphylaxi-
5 en ausgelost durch Amoxicillin (40
%), Cephalosporine (15 %), andere
Antibiotika (5 %), NSAID, z.B. ASS (13 %)
oder Rheumamittel, Muskelrelaxanzien
(6 %), Paracetamol (5%), Spezifische Im-
muntherapie mit Insektengift (3 %), Kon-
trastmittel (2%), Naturlatex (2 %) sowie
andere Medikamente (9%). Die haufigsten
Arzneimittelreaktionen treten auf bei As-
pirin/ASS, Paracetamol, Diclofenac und

Ibuprofen.
6 selten, meist handelt es sich um
Reaktionen auf Arzneibestandteile
wie Aromen, Konservierungsstoffe oder
auch Nahrungsmittelallergene als Hilfs-
und Wirkstoffe wie z.B. geschmacksver-
bessernde Zusdtze wie z.B. Himbeere
(ASS- und histaminreich) oder Fenchel,
Pfefferminze, Kamille, Kiimmel oder auch
Cremaphor, ein Hilfsmittel, das aber in
der oralen Zubereitung nicht vorkommt.
Die meisten Inhaltsstoffe werden erst nach
Bindung an Proteine zu Allergenen. Das
macht die Diagnostik schwierig. Seit 2018
besteht eine Deklarationspflicht fiir 26 all-
ergieauslosende Duftstoffe in Medikamen-
ten (Vorgabe der Européischen Arzneimit-
telagentur und Europdische Kommission

Echte Arzneimittelallergien sind

<
WL

Arzneimittel-

fiir die Deklaration von allergieauslosen-
den Hilfsstoffen in Arzneimitteln).

Uberempfindlichkeitsreaktionen

7 auf Arzneien sind bei Erwachsenen
1,5-mal héufiger als bei Kindern.
Positive Tests finden sich laut einer Studie
eines Teams franzosischer, portugiesischer
und italienischer Allergologen vor allem
dann, wenn die Verdachtsreaktion im ho-
heren Alter aufgetreten ist und

!- wenig Zeit zwischen Reaktion
und Test liegt. Viele Arzneimit-
telallergiker nehmen aber das
unvertrigliche ~ Medikament
nach einiger Zeit erneut ein,
entweder weil sie die Allergie
vergessen haben, die Packungs-
beilage nicht lesen, neugierig
sind, ob die Reaktion erneut
auftritt oder der Arzt der Mei-
nung war, das Mittel wire nun

wieder vertréglich.
8 aus  lebensbedrohlich
ablaufen konnen, ist
eine Testung unter klinischen
Bedingungen unerlésslich. Ein
Hauttest ist nicht immer zuver-
lissig, eine positive Reaktion
zeigt aber die Uberempfind-
lichkeit der Haut an (auch wenn
auf Milbe statt Arznei getestet
wird) oder das Medikament ruft erst dann
Reaktionen hervor, wenn es vom Korper
verarbeitet und umgewandelt wird. Fragen
zu Medikamenten, Dosierungen, Neben-
wirkungen beantwortet die Unabhingige
Patientenberatung Deutschland, Tel. 0800-
0117725 gebiihrenfrei im Festnetz

Es empfiehl sich, bei Reaktionen
9 zunichst den Beipackzettel zu le-

sen, ob sich hieraus ein Indiz fiir
das Symptom ergibt (Nebenwirkung,
Wechselwirkung) oder andere Griinde fiir
korperliche Reaktionen in Frage kommen
(Uberanstrengung, Pollen, Kontaktall-
ergen, Schimmelpilze, Intoleranz). Die
Anamnese klart die Krankengeschichte
(bekannte Allergien, wann wurde das Me-
dikament genommen, wie schnell treten

Reaktionen auf etc.).
10 suchung (IgE-Antikérper) und

Provokation unter drztlicher
Aufsicht schlieft sich an. Eine Ausnahme
bildet der Flush (plotzliches starkes Haut-
oder Magenbrennen), er ist als allergische
Reaktion nicht im Testrahmen nachweis-
bar.

Autorin: Roswitha Stracke
E-Mail: r_stracke@outlook.de

Da Reaktionen durch-

Ein Hauttest sowie Blutunter-
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PRAXISGESPRACH

Im Rahmen der Interviewreihe
»Praxisgespriache wird fort-
laufend das Gesprich zwischen
dem Deutschen Neurodermitis
Bund e.V. und niedergelassenen
Dermatologinnen und Dermatologen sowie Fachkriften
anderer Fachbereiche gesucht, um Neurodermitis-Betrof-

hautfreund: Herr Prof. Amini, wir freuen
uns, Ihnen unsere Fragen zum Thema: »Der
Einsatz von Krisenpddagogik bei Neuroder-
mitis« stellen zu konnen. Doch bevor wir
einsteigen, zundchst meine Frage: Was ha-
ben Sie studiert?

Amini: Studiert habe ich zundchst Deut-
sche Sprache und Kultur. Dafiir waren
sechs Semester vorgeschrieben. Als ich
nach drei Semestern die Diplompriifung
bestand, bekam ich ein Stipendium fiir die
Fortsetzung in den Fichern Germanistik,
Padagogik, Philosophie und Psychologie.

hautfreund: Und wie ging es dann weiter?

Amini: Nach der Promotion in Paddagogik
bekam ich ein Stipendium der Stiftung
Volkswagenwerk, um am Institut fir Pa-
dagogik der Naturwissenschaften an der
Universitit Kiel zu forschen. Dann kam die
Habilitation und die Ernennung zum Pro-
fessor fiir Padagogik.

hautfreund: Wie kam es dazu, dass Sie sich
auf Krisenpddagogik spezialisiert haben?

Amini: Eine Spezialisierung war ja nicht
moglich, weil die »Krisenpadagogik« noch
gar nicht existierte. Hier war eine Liicke,
die ich 1992 durch meine wissenschaftliche
Forschung schliefen durfte. Mittlerweile
ist die Krisenpddagogik eine etablierte und
anerkannte Subdisziplin.

hautfreund: Wie kam es zu Ihrer Entde-
ckung dieser Forschungsliicke?

Amini: Vorweg: Pidagogik besteht aus
lauter Forschungsfeldern, sogenannten
Subdisziplinen. Jedes Forschungsfeld ist
auf eine bestimmte Lebenssituation spezia-
lisiert, zum Beispiel Schule, Beruf, Freizeit,
Sport. Die entsprechenden Subdisziplinen
heiflen dann Schulpddagogik, Berufspida-
gogik, Freizeitpddagogik usw. Nun zu Threr
Frage: Vor 35 Jahren steckte ich selbst in

8 hautfreund 2 12018

| Dipl.-Psych. Sonja Dargatz

im Interview mit

Prof. Dr. Bijan Amini
Europdische Gesellschaft fiir Krisenpadagogik

einer tiefen Lebenskrise, dann kam eine
zweite und noch eine dritte dazu, und ich
lag am Boden. Da fragte ich mich, wie
mein eigenes Fach mir in dieser Lebenssi-
tuation helfen kann. Ich habe gesucht und
so gut wie nichts finden konnen. So habe
ich angefangen, mir iiber die Griindung
einer neuen Subdisziplin, nimlich Krisen-
péadagogik, Gedanken zu machen. Daraus
sind nun sieben Biicher in einem Umfang
von knapp 2000 Druckseiten geworden.
Soviel zur wissenschaftlichen Grundle-
gung der Krisenpadagogik. Was die Praxis
betriftt, habe ich 250 Menschen in Krisen-
padagogik ausgebildet, unter ihnen Leh-
rerinnen, Krankenschwestern, Arztinnen,
Psychotherapeutinnen, Geistliche, Sozial-
arbeiter und Manager. Sie alle haben ein
gemeinsames Ziel, ndmlich Menschen zu
helfen, in ihrer Krise einen Sinn zu finden
und durch diese Erfahrung aus ihrer Krise
gestirkt hervorzugehen. Das ist keine The-
rapie, sondern ein Lern- und Reifeprozess,
also ein padagogischer Weg zur Krisenbe-
wiltigung. Lebenskrisen konnen wir nicht
umgehen, daher macht es Sinn zu lernen,
mit ihnen umzugehen.

hautfreund: In meinem letzten Interview
berichtete Frau Prof. Dr. Folster-Holst von
einer aktuellen Pilotstudie an der Universi-
tit Kiel, welche sie in Kooperation mit Ihnen
leitet. Wie kam es denn zu dieser ungewohn-
lichen Zusammenarbeit zwischen einer Der-
matologin und einem Krisenpddagogen?

Amini: Frau Prof. Folster-Holst war an ei-
nem Wochenend-Workshop tiber Krisen-
péadagogik dabei und hat personlich erlebt,
wie Menschen, die entweder korperlich
oder seelisch litten, an einem Wochenende
deutliche Linderung, Besserung, Erleichte-
rung, ja sogar Heilung erfahren konnten.
Guido zum Beispiel, ein Teilnehmer die-
ses Workshops, hatte 30 Jahre lang so ent-
setzliche Riickenschmerzen, dass er weder
eine Stunde gehen noch sitzen konnte. Die
Mediziner hatten bei ihm organisch nichts

fene grundlegend iiber die Personen, ihr Neurodermitis-
Verstindnis, ihre Behandlungsschwerpunkte etc. zu infor-
mieren. Ferner wird in dieser Interviewreihe darauf Wert
gelegt, dass Fachbegriffe erliutert werden, um auf diese

Weise fiir ,,Dermatoedukation” zu sorgen, d.h. Mitglieder
unserer Selbsthilfeorganisation werden aus dermatologi-
scher Sicht weitergebildet.

finden kénnen. Als wir am Samstag im
ersten Gesprach den Grund fir seine Rii-
ckenschmerzen im seelischen Bereich lo-
kalisierten und Guidos Traum in der Nacht
seine Situation drastisch in Szene setzte,
kam er am Sonntag durch die Traumarbeit
zu einer tiefen Erkenntnis iiber das zerriit-
tete Verhaltnis zu seinem Vater. Von dieser
Minute an ging es ihm sichtlich besser. Er,
der am Samstag stiindlich aufstehen und
eine Runde im Zimmer gehen musste, saf3
den ganzen Sonntag entspannt und strahlte
Ruhe aus. Als Frau Prof. Folster-Holst live
erlebte, wie krisenpadagogische Traum-
arbeit Wandlung bewirken kann, bot sie
mir Kooperation an.

hautfreund: Wie und worin unterscheidet
sich der Amsatz der Krisenpddagogik von
anderen psychologischen bzw. psychothera-
peutischen Richtungen?

Amini: Vorweg: Krisenpadagogik ist keine
Psychotherapie, sondern ein geistiger An-
satz. Der Mensch als die Einheit von Kor-
per und Seele wird geistig betrachtet. Geist
ist der gottliche Same in uns Menschen. Er
steht hoher als der Korper und die Seele.
Deshalb konnen sowohl korperliche als
auch psychische Leiden geistig betrachtet
und gelindert werden. Nun zu Ihrer Frage.
Ich will in aller Kiirze den Unterschied zur
Psychoanalyse und zur Gesprachspsycho-
therapie deutlich machen. Von Sigmund
Freud, dem Begriinder der Psychoanalyse,
stammt der Satz: Erkenntnis und Heilung
fallen in eins. Hier gibt es eine Uberein-
stimmung mit der Krisenpadagogik. Al-
lerdings benétigt die Psychoanalyse hun-
derte von Stunden auf der Couch, um zu
der gewiinschten Erkenntnis zu gelangen.
Der Grund dafiir lautet: Es wird gebohrt
und analysiert bis in die Kindheit, weil
man korperliche und psychische Probleme
von Patienten immer auf ihre unterdriickte
Sexualitét, also letztendlich auf Triebe, zu-
rickfithrt. Der Mensch ist hier ein Trieb-
wesen. In der Krisenpddagogik hingegen
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ist er ein geistiges Wesen, das sich weder
auf Korper noch auf Seele reduzieren lasst.
Soviel zum Unterschied zur Psychoanaly-
se. Nun zur klientenzentrierten Gesprachs-
psychotherapie von Carl Rogers. Die zent-
ralen Stichworte bei Rogers sind Empathie,
Authentizitit und Akzeptanz. Zeigt der
Therapeut alle drei Verhalten, so vollzieht
sich die heilsame Erkenntnis beim Klien-
ten von selbst. Und das kann Jahre dauern.
Hier geht die Krisenpadagogik anders vor.
Sie wartet nicht, bis die Gespréchspartner
von alleine zur Erkenntnis ihres Problems
kommen. Sie hilft aktiv mit. Ist das Pro-
blem erkannt, so wird ein Traum hervor-
gerufen, der die Losung bringt. Der Traum
ist die Stimme der inneren Weisheit der
Betroffenen. Dass er in neun von zehn
Fillen tatsachlich kommt, kann kein Zu-
fall sein, zumal die Traume tiberraschend
gezielt und frappierend themenbezogen
sind. Hier darf man wohl ein Geheimnis
der Schopfung vermuten, und der Traum
ist ein faszinierendes Mysterium.

hautfreund: Sie arbeiten auch mit der So-
kratischen Methode. Was verbirgt sich da-
hinter?

I%uro'c'ler

wqrden, ...hatten eine deutlich
bessere Lebensqualitiit.

Amini: Das Sokratische Gesprich ist ei-
gentlich keine Methode, sondern eine
Haltung. Im Zentrum stehen hier Zeit und
Liebe. Jean-Jacques Rousseau hat diese
Haltung einmal so beschrieben: die wich-
tigste und niitzlichste Regel der Erziehung
lautet nicht Zeit gewinnen, sondern Zeit
verlieren. Zeit ist Liebe, und die Liebe ist
nicht nur die Basis der Erziehung, sondern
wirkt offenbar auch heilsam. Unser mo-
dernes zivilisiertes Leben ist zwar reich an
materiellen Giitern, weshalb ich ironisch
von »Zuvielisation« spreche, krankt aber
im Kern daran, dass Menschen keine Zeit
mehr fiireinander haben. Sie haben nur
Zeit fiir Sachen, die Geld einbringen. Alle
haben es eilig, denn Zeit ist Geld. Sokrates
hatte es nie eilig. Fiir mich ist er ein grof3-
artiger Philosoph. Er nahm sich Zeit, um
Menschen zur Erkenntnis zu verhelfen.
Und sobald sie zu einer neuen Erkenntnis
gelangten, fithlten sie sich wie verwandelt.
Sie sahen sich selbst und die Welt plétzlich
ganz anders. Das ist die Geburtsstunde der
Sinnfindung, die immer mit Erkenntnis
einhergeht. Im Franzosischen heift Er-
kenntnis »connaissance«. Es setzt sich zu-
sammen aus con (mit) und naissance (Ge-

mztzs- |

\

burt). Mit jeder neuen Erkenntnis wird der
Mensch gleichsam geistig neu geboren. Ich
nutze diese Weisheit der Sprache bei mei-
ner Suche nach den Stressfaktoren, die die
koérperlichen Symptome verschlimmern.
Sokrates sagt: »Es gibt keine Krankheit des
Korpers auflerhalb des Geistes.« Da ist was
dran.

hautfreund: Haben Sie mit dieser Methode
auch bei Neurodermitis-Patienten Erfolg
gehabt?

Amini: Oh ja! Zu erkennen, womit die R6te
im Gesicht zusammenhingt und durch
welche Faktoren sie sich verschlimmert,
hilft Neurodermitis-Patientinnen, bewuss-
ter zu leben. Und indem sie ihren Umgang
mit diesen Faktoren dndern, bessern sich
die Symptome. Die krisenpddagogische
Methode besteht aus zwei Gespréchen,
die in zwei aufeinander folgenden Ta-
gen durchgefithrt werden. Im ersten wird
durch Bewusstseinsarbeit das Problem er-
kannt, im zweiten wird durch Traumarbeit
die Losung gefunden. Das hat bei vier von
fiinf Neurodermitis-Patientinnen, die zu
mir geschickt wurden, innerhalb von we-
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nigen Tagen eine so erhebliche Besserung gebracht, dass die Me-
dikation auf ein Minimum reduziert werden konnte. So hatten sie
eine deutlich bessere Lebensqualitit.

hautfreund: Weiter setzen Sie die Methode der Autosuggestion ein,
um heilsame Trdume hervorzurufen. Mogen Sie uns dies am Fallbei-
spiel von Zoe Traum von Krokodilen erldutern?

Amini: Die zarte Zoe (18 Jahre jung) litt 10 Jahre lang an Neuro-
dermitis. Das ist keine heilbare Krankheit, wobei die Symptome
von ertriglich iiber mittelmafig bis hin zu unertraglich variieren
konnen. Die Therapie zielt also nicht auf Heilung, sondern auf
Besserung und Linderung, wodurch die Lebensqualitit erhalten
bleibt. Zoes Zustand, als sie zu mir kam, war so dramatisch, dass
von Lebensqualitit keine Rede sein konnte. Sie war wochenlang
in stationdrer Behandlung, bekam téglich UVA-Bestrahlung, sechs
Desloratadin-Tabletten und viel Kortison. Nachdem alle diese
Mafinahmen zu keinem positiven Ergebnis gefithrt hatten, kam
sie am 17. August 2017 zu mir in die krisenpadagogische Bera-
tung. Die Bewusstseinsarbeit dauerte nur 34 Minuten und fiihrte
zu der Erkenntnis, dass Zoe alle moglichen Sorgen wie ein Mag-
net anzog. Der an diesem Tag veriibte Terroranschlag in Barcelona
zum Beispiel machte ihr schwer zu schaffen. Das war fiir mich eine
entscheidende Erkenntnis. Was tun? Wo ist die Losung? IThr sagen,
sie solle doch verniinftig sein und sich keine unnétigen Sorgen
machen? Oder sagen, dass ihre Hauptprobleme mit einem Sexual-
problem zusammenhéngen? Oder ihr solange zuhoren und dabei
Akzeptanz und Empathie zeigen, bis sie von alleine darauf gekom-
men ist, dass ihre hyperempathische Seele dem eigenen Korper
Schaden zufiigt? Fiir die Krisenpadagogik wiren diese Wege eher
Zeitverschwendung. Sie setzt auf ein rasches Erkennen des Pro-
blems und sucht nach der Losung. Und das funktioniert schnell
und effektiv. Meine Empfehlung war: Zoe moge um einen Traum
bitten, der ihr hilft, die Losung fiir ihr Problem zu finden. Und sie
traumte, dass in ihrer Wohnung lauter Krokodile lebten, in jedem
Zimmer zwei bis drei. Und was tat sie im Traum? Sie schloss die
Wohnungstiir ab und ging fort. Die Traumarbeit dauerte nur 14
Minuten, und die Deutung lautete: Krokodile sind Stellvertreter
fiir die Sorgen, und die Wohnung steht fiir das fremdbesetzte See-
lenleben. Die Losung lautete: Zoe, wirf die Tiere aus deiner Woh-
nung, statt sie dort zu lassen und selber wegzugehen! Nur 30 Mi-
nuten, nachdem ich diese Worte ausgesprochen hatte, verschwand
die Réte aus Zoes Gesicht. Sie wirkte erleichtert und lichelte. Wie
sich spiter herausstellte, blieb ihr Zustand sowohl korperlich als

Leiden Sie an schwerer Neurodermitis oder Schuppenflechte?

KIiFOs — Klinische Forschung Osnabriick - eine ambulante Arztpraxis -
spezialisiert auf chronische Hauterkrankungen im Herzen von Osnabriick.

Unser besonderer Schwerpunkt liegt im Bereich der Biologika-Therapien
zur Behandlung der schweren Neurodermitis und Schuppenflechte.

Aktuelle Studien finden Sie auf unserer Homepage. Eine Studienteilnahme

ist immer freiwillig und kostenfrei.

Weitere Informationen und Anmeldung

auf www.klifos.de

oder telefonisch

unter 0541-800490330. Klinische Forschung Osnabriick
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auch seelisch Monate lang stabil. Das klingt unglaublich, ist aber
ganz typisch fiir die krisenpadagogische Methode. Von dem Tag
der Traumdeutung an (18. August 2017) benétigte Zoe weder
UVA-Bestrahlung noch Desloratadin-Tabletten mehr. Lediglich
das Kortison musste sie nehmen, und das auch nur noch bei Be-
darf.

hautfreund: Nun konnten Kritiker dufSern, dass Traumdeutung
doch eine sehr subjektive Form der Auseinandersetzung mit Proble-
men darstellt. Was sagen Sie dazu?

Amini: Grundsitzlich ist Kritik der Motor des wissenschaftlichen
Fortschritts. Wenn das Wort »subjektiv« hier im Sinne von »will-
kiirlich« gemein ist, dann gibt es keinen Grund zur Sorge. Denn
ausschliefSlich auf die zutreffende Deutung reagieren die Betrof-
fenen mit einem spontanen Gefiihl von Erleichterung und Gliick.
Sie weinen zum Beispiel vor Freude und Rithrung. Diese Wirkung
ist der Beweis dafiir, dass die Deutung gepasst hat. Ist die Deutung
aber falsch, bleiben solche Reaktionen aus. Eine »objektive« Deu-
tung kann es gar nicht geben. Gébe es sie wirklich, wiirde ich allen
Neurodermitis-Patienten empfehlen, von Krokodilen zu trdumen,
was absurd wire. Entscheidend ist eigentlich nicht die Deutung,
sondern ihre Wirkung. Diese muss man einmal selbst und live er-
leben. Ich lade alle Interessierten ein, einmal an einem Wochen-
end-Workshop in Krisenpddagogik teilzunehmen, wie das Frau
Prof. Folster-Holst tat.

hautfreund: Im Rahmen der Pilotstudie werden nun weitere Betrof-
fene krisenpddagogisch beraten und die Fallarbeiten wissenschaft-
lich begleitet. Bis wann erwarten Sie eine wissenschaftliche Auswer-
tung und Bestitigung Ihres Ansatzes?

Amini: Wir hatten ja zuerst »nur« eine Kooperation. Daraus ist
innerhalb von 13 Monaten schon ein Pilotprojekt geworden. Wir
brauchen Zeit, um diese Methode bei noch mehr Patienten an-
zuwenden. Dennoch fehlt es auch bis jetzt nicht an begleitender
Evaluation. Zwei Formen wissenschaftlicher Auswertung sind
vorgesehen, eine qualitative geméf} hermeneutischer (also Texte
verstehender) Methoden und eine quantitative geméafd empirischer
(also statistisch arbeitender) Methoden. Den qualitativen Teil habe
ich bereits in meinem neuen Buch (Die Seele verstehen, den Kor-
per heilen) dokumentiert. Darin sind die Gesprache, Traumdeu-
tungen sowie Korrespondenz mit den Betroffenen als authentische
Texte nachzulesen. Auch in unseren Vortrige am 9. Oktober 2017
(an der Universitit Kiel) tiber Neurodermitis und am 16. April
2018 (im Gesundheitsforum des Universitétsklinikums Schleswig-
Holstein) tiber Alopezie (Haarausfall) haben Frau Prof. Folster-
Holst und ich tiber unsere gemeinsame Arbeit berichtet. Die Vi-
deoaufzeichnungen dieser beiden Vortréige sind im Internet unter
(www.krisenpaedagogik.de) zu finden. Fiir den quantitativen Teil
brauchen wir noch mehr Fille, damit die statistische Auswertung
auf eine grofiere Datenbasis zuriickgreifen kann. Ich gehe davon
aus, dass diese Arbeit weitere zwei bis drei Jahre in Anspruch neh-
men wird.

hautfreund: Lieber Herr Professor Amini, wir danken Ihnen fiir das
Interview und fiir Ihre Miihe, unseren Mitgliedern den Einsatz der
krisenpddagogischen Methode bei Neurodermitis zu erldutern.

Europdische Gesellschaft fiir Krisenpddagogik, Prisident Prof. Dr. Bijan Amini,
www.krisenpaedagogik.de

Amini, Bijan: Die Seele verstehen. Den Korper heilen. Wege zur Gesundheit.
Verlag Heseberg, Pinneberg 2018.

Online bestellbar unter: www.krisenpaedagogik.de
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DERMATOLOGISCHES WISSEN

Die bakterielle Gemeinschaft auf der
Haut von Neurodermitis-Patienten ist
anders zusammengesetzt und weniger
vielfiltig als auf gesunder Haut. Wis-
senschaftler um Dr. Hansjorg Baurecht
vom Universitditsklinikum Schleswig-
Holstein berichten im ,,Journal of
Allergy and Clinical Immunology*,
dass dies nicht nur fiir die eigentli-
chen Ekzemstellen, sondern auch fiir
andere Hautregionen gilt. Ein gesundes
Gleichgewicht innerhalb der Bakteri-
engemeinschaft wieder herzustellen,

ist zunehmend das Ziel neuer Behand-
lungsansitze.

et

@ve’ran

Die Gesamtheit aller Bakterien, Pilze und
Viren auf der Haut wird als Mikrobiom
der Haut (frither ,Hautflora“) bezeichnet.
Man weif3 schon linger, dass das Hautmi-
krobiom bei Neurodermitis verandert ist,
aber bislang beschrankten sich Studien
auf typische Ekzemareale wie Kniekehlen
oder Armbeugen. Dort sind die Verdnde-
rungen am stdrksten, aber Dr. Baurecht
von der Uniklinik in Kiel betont: ,,Die Ent-
ziindung verdndert das Hautmikrobiom
massiv, unabhéngig von der Korperstelle.*
. Die Forscher fanden heraus, dass die Bak-
terienvielfalt auch in den nicht betroffenen
Hautbereichen absinkt und sich die Bakte-
riengemeinschaft anders zusammensetzt.
Unterschiede sahen sie vor allem bei den
Staphylokokken, wo sich zunehmend Sta-
phylococcus aureus (S. aureus) durchsetzt.
Ein verdndertes Hautmikrobiom sei zwar
die Folge einer Entziindung, doch es kon-

det

ne gleichzeitig auch die Entzindung aus-
losen und sowie echte Infektionen nach
sich ziehen.

Zentrale Rolle der
Staphylokokken

In der Gruppe der Staphylokokken gibt
es ,gute* und ,schlechte“ Bakterien. Auf
gesunder Haut ist S. epidermidis der hau-
figste Vertreter unter den guten Staphylo-
kokken. Er kontrolliert und begrenzt die
Ausbreitung von S. aureus, einem typi-
schen Entziindungserreger. Weil der gute
Gegenspieler auf Neurodermitis-Haut sel-

s
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tener vorkommt, breitet sich das ,schlech-
te’ Bakterium leichter aus. Es verdrdngt
dann allgemein andere Bakterienarten
und verstirkt und verursacht die typi-
schen Entziindungssymptome.

Reduktion der Keim-
belastung auf der Haut

Mafinahmen wie antiseptische Badezusit-
ze oder Bleichbdder zielen generell auf die
Verringerung von Bakterien auf der Haut.
Sie konnen insbesondere bei Kindern mit
Neurodermitis starke Entziindungen und
néssende Krusten lindern. Dariiber hinaus
sollen sie bei regelmafliger Anwendung
vorbeugend gegen Schiibe wirken. Auch
mit antimikrobieller Kleidung (z. B. mit
Silbernitrat beschichtet) kann Linderung
erreicht werden. Diese Methoden zielen
allerdings nicht nur gegen die schlechten

Bakterien, sondern reduzieren auch Bak-
terien, die fiir die Haut niitzlich sind.

Prabiotischer Ansatz zur
Starkung ,,guter“ Bakterien

Eine Creme mit einer Zuckerverbindung,
die guten Hautbakterien als Nahrungsquel-
le dient und ihnen einen Wachstumsvor-
teil gegeniiber dem Entziindungserreger S.
aureus verschafft, wird im Rahmen einer
Neurodermitisstudie am Institut fiir Um-
weltmedizin in Augsburg auf entziindete
Hautstellen aufgetragen. Erste Ergebnisse
zur Wirkung der prabiotischen Creme wa-
ren mit der einer schwachen Kor-
tisoncreme vergleichbar, so dass
die Studie erweitert wurde. Eine
spezielle Bakteriennahrung kann
das bakterielle Gleichgewicht der
Haut also moglicherweise ver-
bessern. Einen dhnlichen Ansatz
verfolgen auch Kosmetikfirmen
mit speziellen Bakterienextrak-
ten, die S. aureus zuriickdrangen
konnen, doch bis zur Marktreife
entsprechender Priparate werden
vermutlich noch Jahre vergehen.

Gezielte Beseitigung
der ,,schlechten*
S. aureus-Bakterien

Bereits die zielgerichtete Be-
kampfung nur der schlechten Sta-
phylokokken kann eine deutliche
Linderung der Neurodermitis
erwirken, wie Ergebnisse aus der-
matologischen Einzelstudien und
Produkttests mit européischen
Patientenorganisationen nahele-
gen. Ein Enzym (Staphefekt), das
ausschliefflich S. aureus beseitigt,
aber - im Gegensatz zu Antibio-
tika - alle anderen Bakterien intakt ldsst,
ist als Wirkstoff in Cremes und Gelen der
Firma Micreos (Markenname Gladskin®)
enthalten. Noch in diesem Jahr werden
Ergebnisse zur Wirkung von Staphefekt
bei Neurodermitis aus einer klinischen
Studie erwartet. Die an der Placebo-kon-
trollierten Doppelblindstudie beteiligten
Forscher und Dermatologen erwarten ge-
nauere Aussagen zum Einfluss von Staphe-
fekt auf den Kortison-Bedarf sowie auf die
klinischen Symptome, die Lebensqualitit
und das Wachstum von S. aureus sowie
der tibrigen bakteriellen Gemeinschaft auf
der Haut.

Quellen als Kurzlinks:

L. http://t1p.de/ue2h

2. http://t1p.de/7gfi

3. http://tip.de/d0x7

4. http://t1p.de/u0rl

5. https://www.gladskin.de
6. http://tlp.de/qnzf
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Neue Chance in der
Neurodermitis-Therapie?

”

eurodermitis ist eine facet-
tenreiche Erkrankung. Die
individuellen Krankheitsfak-
toren sind vielschichtig, die
Ursachen noch nicht vollstindig geklart
und die Therapie leider oft stagnierend.
Wihrend der Neurodermitis-“Frischling®
héaufig auf der Suche nach Neuem ist,
nach jedem Strohhalm greift und alles
ausprobiert, ist der Langzeit-Neuroder-
mitiker nach langer Suche nicht selten
frustriert, demotiviert und hat schon alles
»ausprobiert®. Vor allen Dingen, will er
kein Versuchskaninchen mehr sein und
bleibt bei bewéhrten Dingen, die ihm zu-
mindest Linderung bringen.

Eine Situation, die Britta Bunselmeyer,
Inhaberin und Leiterin von KIiFOs, einer
ambulanten Studienpraxis in Osnabriick,
erkannt und sich deshalb mit dem Anlie-
gen, ihre Arbeit schwer betroffenen Neu-
rodermitikern néher zu bringen, an unse-
ren Info-Treff-Haut gewandt hat.

Ohne Forschung keine
Innovation und ohne Inno-
vation kein Fortschritt
Forschungsschwerpunkt der Studienpra-
xis sind sogenannte Biologika, bzw. ,,Bio-
logicals®, die gezielt in ein tiberschiefend
reagierendes Immunsystem eingreifen.
Biologika, weil biotechnologisch herge-
stellt. Das heif3t, es handelt es sich um
gentechnisch  hergestellte ~ Substanzen
(synthetische Eiweifle oder Proteine),
die von biologischen Systemen, also von
speziell im Labor ausgewéhlten Zellen
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Dr. rer. medzc. Britta Bunselmeyer zu Gast
imDNB- Info-Treff-Haut, Sehnde

von Sonja Kohn

(,Zelllinien“) stammen. Diese Zellen
werden im Labor so verdndert, dass sie
sich praktisch unbegrenzt vermehren
und dabei die gewiinschten Antikorper
herstellen. Gemeinsames Kennzeichen,
der fiir die Behandlung der Haut inte-
ressanten Biologika-Gruppe: ihr Name
endet hiufig auf ,,mab“ (fiir monoclonal
antibody).

Biologika setzen am
Immunsystem an

Das Immunsystem ist ein komplexes,
hochorganisiertes und faszinierendes
System. Seine Funktion ist es, fremd von
eigen und harmlos von gefahrlich zu
unterscheiden. Wird fremd und gefahr-
lich bekdmpft und eigen und harmlos
geschont, funktioniert unser Immun-
system reibungslos. Schade nur, dass es
nicht immer so lduft. Manchmal schief3t
in unserem Immunsystem einfach quer.
Folge sind z.B. Allergien (iiberschielende
Immunreaktion), Autoimmunitit (Im-
munreaktion richtet sich gegen den ei-
genen Korper) oder Immundefekte (Im-
munsystem reagiert zu schwach). Was
dahinter steckt ist haufig unklar. Vermut-
lich spielen in den meisten Fillen unsere
Lebens- und Umweltbedingungen sowie
unsere Gene eine Rolle. Und unsere Gene
wiederum werden dadurch beeinflusst,
wie wir unser Leben leben (Erndhrung,
Bewegung, frische Luft...) und was wir
in unserem Leben erleben (Umweltfak-
toren, einschneidende Lebensereignisse,
ungeloste Konflikte etc.).

Das Immunsystem hat eine besondere
Sprache, eine Sprache in der es kommuni-
ziert. Wahrend wir uns mithilfe von Lau-
ten und Worten verstindigen, unterhalt
sich unser Immunsystem gerne auf dem
chemischen Weg. Wihrend wir um unse-
re Information weiterzutragen Schallwel-
len nutzen, sind die Informationstriger
des Immunsystems u.a. sogenannte Zy-
tokine, die wiederum aus verschiedenen
Aminosduren zusammengesetzte Eiweifle
sind.

Aminosduren = Bausteine des Lebens

Aminosauren sind die Gru-hdbausteine
menschlicher Proteine (EiweiBe)

Zytokine - Freund und Feind
Zytokine haben fiir den Laien sonderliche
Namen. So unterscheiden wir z.B. soge-
nannte Interleukine (kurz: IL-), die, um
sie zu unterscheiden, einfach durchnum-
meriert werden (IL-1, IL-2, IL-3...), von
Zytokinen, die man Interferone nennt
oder Zytokine, die Tumornekrosefakto-
ren genannt werden.

Manche Zytokine im Koérper sind in der
Lage eine Entziindung zu entfachen, man
nennt sie dann proinflammatorische Zy-
tokine und manche Zytokine hingegen
bremsen eine Entziindung wieder aus,

Foto: ©lenets_tan - stock.adobe.com




Entzindung ist Ausdruck eines
kampfenden Immunsy%’g__ems
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sie werden dann antiinflammatorisch ge-
nannt.

Befinden sich proinflammatorische (ent-
ziindungsfordernde) und antiinfamm-
atorische (entziindungshemmende)
Zytokine im Gleichgewicht, ist unser Im-
munsystem in Balance und gewiinschte
Immunreaktionen heilen wieder aus.
Liegen beispielsweise die entziindungs-
fordernden Zytokine im Uberschuss oder
entziindungshemmende Zytokine im
Mangel vor, dann kénnen Entziindungen
im Korper chronisch werden.

Das ist z.B. bei der Neurodermitis der
Fall. Hier schieffen gerne die Zytokine
IL-4 und IL-13 quer. Folgen sind: Chro-
nische Entziindung und allergische Reak-
tionen.

Und hier setzt die Forschungsarbeit von
Britta Bunselmeyer und Team an: Was
wire, wenn man die Kommunikation
des Immunsystems gezielt beeinflussen
konnte? Was wire, wenn man das Im-
munsystem dazu bringen koénnte seine
Sprache zum Wohlergehen von Neuro-
dermitis-Patienten zu verandern? Was
wire, wenn die Kommunikation antient-
ziindlich wér?

Biologika blockieren
Neurodermitis-Zytokine

Die Biologika, die in der Studienpraxis
Osnabriick tiberpriift werden, sind neu.
Sie sollen verschiedene Neurodermitis-
Zytokine blockieren. Um herauszufinden,

Wichtig: Mit einer Entztindung, will der Korper sich
keinesfalls selbst Schaden. Sie ist eigentlich als
Heilreaktion gedacht, um Feinden des Korpers (Bak-
terien, Viren, Antigenen...) den Garaus zu machen.

Was konnen Sie selbst tun, um die Sprache der
Zytokine positiv zu stimmen?

Als Neurodermitis-Betroffener sind Sie Ihren
Zytokinen nicht hilflos ausgeliefert. Auch Sie
kénnen daflir Sorge tragen, dass lhr proin-
flammatorisches Zytokinprofil nicht tiber-
schieBt. o

Diese Substanzen wirken z.B. antiinflamm-
atorisch:

Omega-3-Fettsaure:

Vorkommen: Fischdl, Leindl
Boswelliasauren:

Vorkommen: Weihrauch (siehe

Hautfreund 1-2011 und 3-2015)
Curcurmin:

Vorkommen: Kurkuma (Gelbwurzel)
Selen:

Vorkommen: Reis, Lachs, Weizenkleie,

Kokosniisse...

N

¥ 4

ob dem auch so ist, braucht KliFOs Pro-
banden, die schon lange alles ,durchha-
ben” und bei denen die Entziindung mit
den herkémmlichen Methoden nicht in
den Griff zu bekommen ist. Das heift: Es
werden gezielt Neurodermitis-Patienten
gesucht, die einen hohen Leidensdruck
haben und trotz aller vergangener Erfah-
rungen offen fiir Neues sind.

In unserem Info-Treff-Haut hat Britta
Bunselmeyer Offenheit gefunden und
iiber Chancen, Moglichkeiten und Risi-
ken von Biologika in der Neurodermitis-
Therapie informiert.

Wenn Sie sich fiir eine Studienteilnah-
me interessieren und wissen wollen, wie
Sie sich den Ablauf der Studie vorstellen
kénnen, dann lesen Sie bitte auch das In-
terview mit Volker Westerhaus, KIliFOs-
Studienteilnehmer auf Seite 14.

Weitere Informationen zu KliFos und aktuellen

Studien finden Sie auch auf der KIiFOs- Webseite unter
www.klifos.de/de

Dr. rer. medic.

Britta Bunselmeyer:

Geboren in Melle/Osnabriick, 1994 - 1999
Studium der Oecotrophologie an der
Fachhochschule Miinster. 1999 - 2004
Universitdtshautklinik Miinster: Erndih-
rungsberatung und Studienkoordinatorin
in der Allergologie; 2005-2009 Promo-
tion an der Medizinischen Fakultdt der
Universitdt Miinster (wissenschaftlicher
Schwerpunkt: chronische Urtikaria);
2004-2011 Aufbau und Leitung eines

international titigen klinischen Studien-
zentrums an der Universititshautklinik
Miinster (Prof. Dr. med.
Dr. h.c. Thomas Luger).
Beruflicher Schwer-
punkt: Dermatologie,
Allergologie und Klini-
sche Forschung gemcdif$
ICH-GCBE AMG, MPG.
Seit 2011 Inhabe-

rin (Geschiftsfiithrung)
von KIiFOs.
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BEHANDLUNGSMETHODEN

Interview mit Volker Westerhaus, Teilnehmer einer Biolo-
gika-Studie am KIiFOs (Klinische Forschung Osnabruck)

Hautfreund: Herr Westerhaus, Sie nehmen
bei KliFOs (Klinische Forschung Osna-
briick), an einer Studie zu sogenannten
Biologika teil. Biologika sind Antikérper,
die subkutan in die Haut injiziert werden
und Entziindungsreaktionen in der Haut
blockieren sollen. Sinn und Zweck der Stu-
die ist Nutzen und Risiken von Biologika in
der Neurodermitis-Therapie abzuwiégen.
Wie haben Sie von der Studie erfahren?
Westerhaus: Ich wurde vom Deutschen
Neurodermitis Bund unter dem Hinweis
der neuen Therapiemoglichkeit ange-
schrieben und dass Klifos entsprechende
Patientin fiir die Studie in rdumlicher
Niihe sucht.

Hautfreund: Warum haben Sie sich ent-
schieden an der Studie teilzunehmen?
Hatten Sie im Vorfeld irgendwelche Be-
denken?

Westerhaus: Mit Klifos hatte ich darauf-
hin ein Informations- und Beratungs-
gesprich vereinbart. Meine personliche
Veranlassung war die Beendigung einer
vorherigen Therapie. Nach dem Bera-
tungsgesprdch war ich zundchst skeptisch.
Letztendlich stand gegen die Entschei-
dung an der Studie teilzunehmen, nur das
Risiko der mdéglichen Nebenwirkungen.
Jedoch war hierbei die Moglichkeit ge-
geben bei einem eventuell Auftreten von
Nebenwirkungen die Studie abzubrechen.
Hautfreund: Was haben Sie in der Vergan-
genheit alles ausprobiert, um Ihre Neuro-
dermitis in den Griff zu bekommen?
Westerhaus: Die unterschiedlichsten The-
rapiearten: von der Cortison-Therapie,

iiber Lichttherapie bis zur Bioresonanz-
therapie. Wobei letztere fiir mich per-
sonlich die erfolgreichste Therapie bisher
darstellt.

Hautfreund: Wie konnen wir uns den Ab-
lauf der Studie vorstellen?

Westerhaus: Zundchst erfolgt ein inten-
sives Aufnahmegesprich mit intensiven
Untersuchungen (korperliche Untersu-
chung, EKG, Blutabnahme, Hautbefun-
dung). Daraufhin wird entschieden, ob
der Patient in der Studie aufgenommen
werden kann. Nach der Erklirung der
personlichen Teilnahme wird dem Patien-
ten eine subkutane Injektion verabreicht.
Da es eine Doppelblindstudie ist, weifd
weder Klifos noch der Patient, ob die In-
jektion mit dem Biologika oder mit einem
Placebo durchgefiihrt worden ist.

Nach 16 Wochen wird dann eine erneute
Aufteilung der Patientengruppen vorge-
nommen. Das heifdt, ein Anteil der Studi-
enteilnehmer erhilt Biologika, ein ande-
rer Anteil Placebo. Nach den ersten sechs
Wochen kann dies auch kombiniert sein.
Also im 14 - tigigen Wechsel Biologika
und Placebo. Bei einer Verschlechterung
des Hautbildes ist in Abstimmung mit
dem betreuenden Arzteteam auch eine
Verlagerung ins Open-Label also bewuss-
te Verabreichung des neuen Medikamen-
tes moglich.

Hautfreund: Seit wann nehmen Sie an der
Studie teil? Zeigt Ihre Haut Verbesserun-
gen?

Westerhaus: Seit Dezember 2017. Es war
eine unmittelbare Verbesserung des Haut-

bildes festzustellen. So dass ich davon
ausgehe, dass ich zurzeit Biologika be-
kommen habe.
Hautfreund: Haben oder hatten Sie mit ir-
gendwelchen Nebenwirkungen zu kdmp-
fen?
Westerhaus: Nein, Nebenwirkungen habe
ich nicht festgestellt.
Hautfreund: Fiihlen Sie sich beim KIiFOs-
Team gut aufgehoben?
Westerhaus: Ja, ich empfinde es als inten-
sive Betreuung. Wobei der Zeitaufwand
fiir den Patienten auch nicht unerheblich
ist.
Hautfreund: Sehen Sie in den Biologika
eine neue Chance in der Neurodermitis-
Therapie?
Westerhaus: Die Entziindung der Haut
sinkt deutlich ohne festzustellende Neben-
wirkungen. Hierdurch wird eine hohere
Lebensqualitiit erreicht.
Deshalb sehe ich groffe Chancen in der
Neurodermitis-Therapie.
Wobei ausschliefilich die Entziindungsre-
aktionen eingeschrinkt und vermindert
werden. Also die Grunderkrankung bleibt.
So dass ich personlich das neue Medika-
ment auch in Kombination mit anderen
Therapieformen sehe.
Hautfreund: Vielen Dank, dass Sie sich
so offen fiir ein Gesprach zur Verfiigung
gestellt haben. Wir wiinschen Thnen, dass
Thnen die Biologika langfristig den ge-
wiinschten Erfolg bringen und wiinschen
Thnen fiir Ihre Zukunft und Thre Gesund-
heit alles Gute!

Interview: Sonja Kohn

Neurodermitis-Haut

schirmt den Korper schlechter gegen die AuBenwelt ab. Das Bakterium Staphylococcus aureus
kann leichter eindringen und verstarkt Juckreiz und Entziindungen.

Gladskin mit Staphefekt™
schaltet Staph. aureus gezielt aus und
durchbricht den Teufelskreis.

Linderung der Ekzeme
bei mehr als 80 % der Anwender durch
gezielte Bekampfung der Entziindungen.*

EL‘_ZEMA

g -
bacterial skin balance
Gladskin mit dem Wirkstoff Staphefekt™ bietet auch Produkte flir Menschen mit
Akne, Rosazea und Hautreizungen an. Gladskin-Produkte sind Uber Apotheken

oder direkt unter www.gladskin.com/de zu bestellen. Gladskin ist ein Medizinprodukt,
lesen Sie daher vor Gebrauch die Packungsbeilage.
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Quo vadis?

Der:r/natologie auf Syit!

FEin Bericht iiber den Festakt in der Asklepios Nordseeklmzk auf Sylt zZur
- Ubergabe derArztlichen Leitung in der Dermatologie und Allergologze von
Dr. Norbert Buhles an Dr. Hanka Lantzsch, Mai 2018

n der Antike Griechenlands duflerte
der politisch aktive Perikles einst: ,,Das
grofite Denkmal ist das Gedéchtnis!®
Und genau deshalb kamen aktuelle
und vergangene Kollegen, Familien und
Freunde, Selbsthilfevertreter sowie Pres-
sereferenten am 2. Mai 2018 im Rahmen
eines Festaktes in der Asklepios Nordsee-
klinik zusammen, um in der Abteilung der
Dermatologie und Allergologie gemein-
sam Blicke in die vergangenen 30 Jahre
und die kommenden prospektiven 30 Jah-
re zu werfen.

Ein Blick zuruck

Verschiedenste Wegbegleiter von Dr. Nor-
bert Buhles, der auf den Tag genau 30 Jah-
re in der Abteilung der Dermatologie und
Allergologie titig war und diese seit 1991
als Chefarzt geleitet hatte, berichteten iiber
die gemeinsame Zeit, die sich vor allem
gesundheits- und sozialpolitisch immer
wieder als alles andere als einfach erwies.

1.1.1992 wurde die Nordseeklinik, bis da-
hin in der Hand der AWO, von Asklepios
iibernommen. 1996 kam es zu deutlichen
gesetzlichen Beschneidungen im Rehabili-
tationswesen. Chronisch Hauterkrankten
wurde die durchschnittliche Aufenthalts-
dauer in einer stationdren Rehabilitati-
onseinrichtung auf 21 Tage gekiirzt, eine
Wiederholung sollte im Regelfall nur noch
alle vier Jahre moglich sein. Viele Rehabili-
tationskliniken mussten infolge schlieflen.
Dr. Buhles regte deshalb fortwihrend
Verinderungen an, um die Nordseekli-
nik nicht nur am Leben, sondern auch
im Fortschritt zu halten. Als Sozial- und

Umweltmediziner griindete er das Qua-
litatsnetzwerk Nord, dass bis heute mehr
als 300 Arztpraxen und damit viele chro-
nische Hautbetroffene mit der Klinik in
Verbindung halt. Gemeinsam wird jéhr-
lich getagt, um die Qualitit in der derma-
tologischen Arbeit weiter voranzutreiben.

Als ganzheitlich denkender Dermatologe
und Allergologe etablierte er mit seinem
Team interdisziplindre Behandlungskon-
zepte, ganz im Sinne der Salutogenese von
Antonovsky. Denn sein Ziel war und ist es,
dass Patienten im Rahmen einer stationi-
ren Rehabilitationsmafinahme nicht mehr
als Menschen mit Haut-erkrankung gese-
hen werden und selbstfiirsorglich lernen,
als aktiver Krank-heitsmanager fiir sich
und die eigene Haut einzutreten.

Im Jahre 2017 wurde Dr. Buhles als ers-
ter Dermatologe in den Leading Medici-
ne Guide Deutschlands aufgenommen,
der 250 Arzte in Deutschland als Exper-
ten auszeichnet. So hat es Dr. Buhles als
»Reha-Urgestein“ geschafft, die Nordsee-
klinik in einer wirtschaftlich schwierigen
Krankenhauslandschaft Deutschlands im-
mer wieder neu zu erfinden und Heraus-
forderungen konstruktiv und aktiv anzu-
gehen. Im Laufe dieser Zeit behandelte er
tiber 100.000 Patienten und veréffentlichte
mehr als 140 wissenschaftliche Publikati-
onen.

Ein Blick voraus

Symbolisch in Form eines Staffelstabes
tibergab Dr. Buhles im Rahmen des Fest-

aktes die Leitung an seine Nachfolgerin
Dr. Hanka Lantzsch. Diese ist zu diesem
Zeitpunkt bereits fiinf Jahre an der Nord-
seeklinik tatig, zuletzt als Leitende Ober-
drztin der Dermatologie. Fiir einen noch
nicht begrenzten zeitlichen Ubergang
wird Dr. Buhles als Arztlicher Direktor im
Hintergrund aktiv sein, um diesen Uber-
gang moglichst weich und synergetisch
zu gestalten. Eine Ara geht damit nicht zu
Ende, sondern in eine Ubergangsphase,
die wieder neue Herausforderungen mit
sich bringt. Die Insel Sylt bietet optimale
Klimabedingungen, die eine ,,Hautklinik®
benétigt, um Menschen mit chronisch-
entziindlichen Hauterkrankungen im Lau-
fe ihres Lebens immer wieder akut- wie
rehabilitativ-stationdr zur Seite stehen zu
konnen. Dieses Konzept hat sich bereits
Jahrzehnte bewahrt. Mit Dr. Lantzsch
erhilt die Dermatologie eine junge, mo-
tivierte, qualifizierte und im Team integ-
rierte Leitung, die sich den kommenden
Herausforderungen stellen kann und wird.
(Zur Vita siehe Interview)

Kommen wir zuriick zur Aussage von
Perikles. Er bezeichnete das menschliche
Gedichtnis als das grofite Denkmal. Denn
wenn unabhéngig von aus Stein gemeif3el-
ten Statuen menschliches dermatologi-
sches Wirken in der Wissenschaft und vor
allem in der Erinnerung der begleiteten
chronisch hauterkrankten Menschen seine
Spuren hinterlassen hat, wird deutlich, wie
unerldsslich es ist, dass sich Dermatolo-
gen wie Dr. Buhles und Dr. Lantzsch mit
ihrem Team fiir genau diese fortwihrend
einsetzen.
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Dr. med. Hanka Lantzsch, westeriand/syit
im Interview mit Dipl.-Psych. Sonja Dargatz

Hautfreund: Hallo Frau Dr.
Lantzsch, ich freue mich sehr, dass
wir anlédsslich Threr Ernennung zur
Arztlichen Leitung der dermatolo-
gischen Abteilung an der Asklepios
Nordseeklinik auf Sylt miteinander
sprechen konnen. Betroffene von
Neurodermitis, Rosazea und Viti-
ligo sind sehr daran interessiert zu
erfahren, wie es im Akut- und Reha-
Bereich weitergehen wird, nachdem
Herr Dr. Buhles diesen Bereich 30
Jahre geleitet hat. Aber erst einmal
zu Thnen: Wie kam es zu Ihrem
Wunsch, Medizin zu studieren und
speziell Dermatologin werden zu
wollen? Gab es Schliisselmomente,
Schliisselsituationen 0.4.?

Lantzsch: Bereits als Schiilerin habe
ich im Rahmen eines Schulprak-
tikums im Krankenhaus erfahren
konnen, dass mein Herz fiir die Me-
dizin schlagt. Ich habe dann nach
meinem Abitur Medizin in Freiburg
studiert, Auslandssemester wurden
mir aufgrund von Stipendien in
Nizza und in Innsbruck ermdglicht.
Meine Doktorarbeit habe ich dann
im Bereich der molekularen Der-
matologie absolviert. Meine erste
Stelle als Assistenzdrztin trat ich an
der Universititsklinik Heidelberg
an. Nach einem Jahr wechselte ich
an die Universititsklinik Diisseldorf. So
konnte ich bereits verschiedenste Erfah-
rungen sammeln.

Im Mai 2013 bin ich an die Asklepios
Nordseeklinik auf Sylt gegangen und
habe Herrn Dr. Buhles als Weiterbil-
dungsassistentin begleitet. Ich habe dann
auch meinen Facharzt fiir Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten gemacht, sowie die
Zusatzbezeichnungen Allergologie und
Erndhrungsmedizin erworben. So konnte
ich Uber die Jahre immer weiter meinen
Weg gehen und mich darin qualifizieren,
den Menschen ganzheitlich zu sehen, zu
verstehen und zu begleiten.

Hautfreund: Sie iibernehmen in jungem
Alter, mit gerade mal 32 Jahren, eine ver-
antwortungsvolle Aufgabe, die Dr. Buh-
les mehrere Jahrzehnte wahrgenommen
hat. Mit welchen Herausforderungen im
Reha-Bereich bei chronischen Hauter-
krankungen hatte Dr. Buhles damals zu
kidmpfen? Und mit welchen Herausfor-
derungen rechnen Sie heute und in Zu-
kunft?
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Lantzsch: Vor 30 Jahren hatte man in der
Dermatologie damit zu kdmpfen, dass
Rehabilitationsmafinahmen noch als Kur
bagatellisiert wurden, ganz nach dem
Motto: ,,Morgens Fango, abends Tango®
Sylt wurde mit Sonne und Kurlaub“ asso-
ziiert, die Leiden der chronischen Haut-
patienten wurden damit alles andere als
ernst genommen. Im Jahre 1996 kam es
dann im Rahmen von gesetzlichen Ver-
inderungen (27.09.1996 Wirtschafts- und
Beschiftigungsforderungsgesetz: ~ WFG)
zu massiven Einschnitten, die Rehadauer
wurde von vier Wochen auf drei Wochen
gekiirzt, die Wiederholungsfrist von drei
auf vier Jahre heraufgesetzt. Viele Rehak-
liniken mussten infolge ihre Tiiren und
Tore schlieflen. Dr. Buhles hat schon da-
mals im Rahmen seiner fortwidhrenden
»Missionsarbeit“ immer wieder auf den
Nachhaltigkeitsgedanken aufmerksam ge-
macht, denn insbesondere iiber stationdre
Rehabilitation erhdlt der Hautbetroffene
interdisziplinire Hilfen zur Selbsthilfe.

Heute halte ich es fiir wichtig, diesen in-
terdisziplindren Ansatz weiter auszubau-

en. Der Mensch ist eine untrennbare
Einheit von Korper, Geist und Seele
und deshalb geht es im stationdren
Akut- wie Rehabereich um mehr als
»eincremen und sonnen®.

Mir liegt der chronische Juckreiz der
Patienten sehr am Herzen. Letztlich
geht es doch darum, fiir die Betrof-
fenen die wissenschaftlichen Ergeb-
nisse versteh- und anwendbar zu
machen.

Hautfreund: Worin sehen Sie beson-
dere Aufgaben fiir die kiinftige der-
matologische stationdre Reha? Und
wie mochten Sie diese angehen?

Lantzsch: Im Schwerpunkt sehe ich
die Aufgabe darin, chronisch Hau-
terkrankte mit umfassender Diag-
nostik auf einen selbstbestimmten
Weg zu bringen. Neben Anamnese-
gesprachen sind Blutuntersuchun-
gen und Hautfunktionsanalysen
unerlésslich, um addquate Behand-
lungen zu bestimmen. Im Zusam-
menspiel mit Erndhrungsberatung
und psychosozialen Schulungen
soll der Betroffene zum informier-
ten und selbstbestimmten ,Eige-
ne-Haut-Manager® werden. Im
Rahmen von spiteren Reha-Wie-
derholungen kann dieses dann auf-
gefrischt, vertieft oder modifiziert
werden. Das Leben und die Haut sind ja
dynamischer Natur.

Ahnlich wie bei chronischem Schmerz
muss auch der chronische Juckreiz da-
durch verdndert werden, dass neue Wege
beschritten und auf diese Weise neue
neurale Bahnungen entstehen.

So kann der Weg aus der ,,Juckreiz-Sack-
gasse“ herausgefunden werden.

Hautfreund: Worin sehen Sie besondere
Aufgaben fiir die kiinftige dermatolo-
gische stationdre Akut-Behandlung bei
chronischen Hauterkrankungen?

Lantzsch: Hier sehe ich meine Aufgabe
darin, den Akutbereich eng mit dem Re-
habereich zu verzahnen, wie Dr. Buhles
es bereits etabliert hat. Rein gesetzlich ge-
sehen kann ein chronisch Hauterkrankter
alle vier Jahre eine stationdre Rehabilita-
tionsmafinahme fir sich beantragen und
beanspruchen, seine Hauterkrankung
geht jedoch andere Wege, als alle vier Jah-
re besonders aktiv zu sein. So haben die
Betroffenen die Moglichkeit, mit einer



Akut-Einweisung des behandelnden Arz-
tes auch zwischenzeitlich im Akutkran-
kenhaus der Asklepios Nordseeklinik
aufgenommen und behandelt zu werden.
Nach Priifung der versicherungsrechtli-
chen Voraussetzungen kénnen wir dann
im Rahmen eines Eiltheilverfahrens ei-
nen Antrag an den jeweiligen Kosten-
trager schicken, um eine Anschlussreha-
bilitationsmafinahme in unserer Klinik
auch vor Ablauf der Vier-Jahres-Frist zu
ermoglichen. Viele Hautbetroffene wis-
sen gar nicht von diesem Weg in eine
stationdre Behandlung. Oft schitzen sie
ihre eigene Hautproblematik als nicht
krankenhausreif ein oder sie signalisie-
ren ihrem behandelnen Arzt nicht ihren
Willen, auch stationédr behandelt werden
zu wollen. Hier ist der Dialog tiber das
eigene Hautleiden und das eigene Bestre-
ben - unter stationdrer Begleitung positiv
auf die eigene Haut einwirken zu wollen
- unerldsslich.

Hautfreund: In welche Forschungspro-
jekte waren Sie im dermatologischen Be-
reich bereits eingebunden? Z.B. im Rah-
men Threr Doktorarbeit?

Lantzsch: Ich habe bereits in verschie-
denen dermatologischen Studien mit-
gewirkt. Im Rahmen meiner Promotion
habe ich auf molekularer Ebene an bla-
senbildenden Hauterkrankungen im La-
bor geforscht.

Hautfreund: Welche Interessensschwer-
punkte haben Sie selbst im dermatologi-
schen Bereich?

Lantzsch: Mein Anliegen ist chronisch
Hauterkrankte auf ihrem Weg zu beglei-
ten, ein zufriedeneres Leben zu fithren.
Als Dermatologin, Allergologin und Er-
nidhrungsmedizinerin sehe ich meine
Aufgabe darin, unterschiedlichste Be-

e Hamorroiden

handlungsverfahren individuell auf den
Betroffenen abzustimmen, um ihm best-
moglichst Hilfe zur Selbsthilfe zu ermdg-
lichen.

Hautfreund: Blicken wir noch einmal
zuriick: Mit welchen Methoden hat man
vor 30 Jahren den Juckreiz reduzieren
wollen? Welche Mittel haben sich durch-
gesetzt? Und welche nicht? Und was hilft
»hun wirklich?

Lantzsch: Vor 30 Jahren hat man hier auf
Sylt mit Sonne im Rahmen der Klima-
therapie und mit ,,Cortison- sowie Teer-
salben den Juckreiz von Betroffenen ge-
mildert. Heute sind wir in Forschung und
Anwendung viel weiter, wir arbeiten mit
Medikamenten wie Antihistaminika der

2. Generation, die die Betroffenen deut-
lich weniger Miidigkeit spiiren lassen. In
schweren Fillen setzen wir auch Biolo-
gics ein. Auf der Hautebene arbeiten wir
je nach Schweregrad mit dem Stufenplan
und kénnen so z. B. ,Cortisonpréparate®
iber Calcineuroninhibitoren (z.B. Eli-

del®>. AnmdRed) weiter ausschleichen.
Mit Polidocanol und Gerbstoffen kann
der Betroffene dem Juckreiz begegnen.

Hier auf Sylt suchen sich Betroffene auch
einen ,,Juckstein am Strand, den sie kiih-
lend auf Juckreizstellen auflegen, dafiir
sollte dieser maoglichst flach und glatt sein.
Wenn sie dann immer noch das Bediirfnis
verspiiren, manipulieren zu miissen, sollen
sie stellvertretend den Stein kratzen und
ihre eigene Haut schonen. Im Gehirn kann
so der Juckreizimpuls reduziert werden.

Hautfreund: Wie geben Sie Patienten Hoff-
nung auf ein gutes Leben trotz chronischer
Hauterkrankungen? Was empfehlen Sie?

Lantzsch: Auch hier ist es essentiell, den
Patienten ganzheitlich zu begleiten, denn
nicht nur eine gesunde Haut ermdglicht
ein zufriedenes Leben. Uber Aufenthalte
in unserer Klinik kann die Haut stabili-
siert und die Betroffenen zur Ruhe und
zum Nachdenken angeregt werden. Was
sind seine Sdulen im Leben? Mit welchen
Aktivitidten in seiner Freizeit verschafft
er sich selbst Freude und Zufriedenheit?
Und welche Menschen liegen ihm an
Herzen? Sieht er diese hiufig genug und
im Rahmen angenehmer Aktivititen?
All das sind wichtige Fragen, nicht nur
im Leben von Hautbetroffenen.

Hautfreund: Wo sehen Sie die Asklepios
Nordseeklinik in zehn Jahren?

Lantzsch: In Deutschland ganz oben, im
Akut- wie im Rehabereich!

Hautfreund: Sehr geehrte Frau Dr.
Lantzsch, wir danken Thnen fiir dieses In-
terview und fiir Thre Zeit, die Sie sich ge-
nommen haben, um unseren Mitgliedern
diese Gegenwarts- und Zukunftsperspek-
tiven in der Asklepios Nordseeklinik auf
Sylt zu erldutern.

GESUND WERDEN IN DEN BERGEN

ALS FACHKLINIK BEHANDELN WIR: Psoriasis ® Neurodermitis — atopisches Ekzem ® Operative Dermatologie ® Hautkrebs
& Krampfadern e Autoimmunerkrankungen (Lupus erythematodes, Sklerodermie usw.) e Blasen-
bildende Hauterkrankungen (Pemphigus vulgaris, bulldses Pemphigoid usw.) ® Chronische Dermatosen (Lichen ruber,
Prurigo, Handekzeme usw.), Allergien aller Art

DAS »TOTE MEER« IN BAYERN [26 % Bad Reichenhaller Salz-Sole Pool]

Die Klinik wird iiber eine Pipeline direkt von der Saline in Bad Reichenhall mit frischer, natiirlicher 26 %iger Solelésung versorgt.

PR XN

SALUS GESUNDHEITSZENTRUM BAD REICHENHALL
KLINIK FUR DERMATOLOGIE & ALLERGOLOGIE

KOSTENUBERNAHME: Von allen gesetzlichen und privaten Kassen anerkannte Akutfachklinik. Sie bendtigen einen
Einweisungsschein |hres Haut- oder Hausarztes.

KOSTENFREIE INFOLINE: 0800-054032044

SALUS GESUNDHEITSZENTRUM GmbH & Co. KG ¢ RinckstrafBe 7-9 83435 Bad Reichenhall ¢ info@salus-klinik.de

www.salus-klinik.de

SALUS 1/2018
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PSYCHOLOGIE

von Dipl.-Psych. Sonja Dargatz

er Frau S. begegnet und das
Vergniigen hat, sie ndher
kennen zu lernen, ist schnell

fasziniert. Mit iiber 80 Jahren arbeitet Frau
S. noch fiir eine Kosmetikfirma und berat
Kundinnen, wie sie mehr fiir Haut tun
konnen. Der Weg dahin erwies sich jedoch
alles andere als einfach.

Frau S. wuchs in Mitteldeutschland auf
und erlebte als Kind den 2. Weltkrieg, die
Trimmerzeit mit entsprechenden Entbeh-

18 nhautfreund 2 12018

keinem dermatol

-l

rungen und den Wiederaufbau. Trockene
und ger6tete Haut kannte sie von klein auf
an, vor allem an den Knien und Ellenbo-
gen. Siese Stellen waren einfach da und ge-
horten zu ihrem Leben dazu. Mit 15 Jah-
ren begann Frau S. dann mit 45 anderen
Auszubildenden die von ihr gewiinschte
Schneiderlehre. Jedoch erwies sich ihre
Lehrzeit unerwartet als sehr hautbelastet.
Sie verndhte Nachthemdstoffe mit Appre-
tur und entwickelte infolge ein Ekzem an

ogzsche
nden ist)

'“

beiden Handen. Die Haut juckte, nisste,
schuppte, was das Zeug hielt. IThre Mutter
bestand nun téglich darauf, dass sich Frau
S. vor dem Weggehen mit ihren Schwes-
tern eincremen miisste. Thre Schwestern
reagierten ungehalten und ungeduldig.

Familiarer Hintergrund

Viele Monate behandelte Frau S. ihre ent-
zindete Haut an den Hinden mit Corti-

Foto: ©contrastwerkstatt - stock.adobe.com



sonsalben, ihre Hinde jedoch erholten
sich erst, als sie spdter Blusen aus Stoffen
ohne Appretur zu nahen hatte.

Im Riickblick erinnert sich Frau S. an ihren
Vater, der im hohen Alter stark an Schup-
penflechte litt, und auch an ihre Schwester,
die als Erwachsene an Asthma erkrankte.
Von Neurodermitis war jedoch nur sie be-
troffen. Und ihre chronische Hauterkran-
kung erhielt auch erst in den 80er Jahren
den Namen Neurodermitis. Frau S. bekam
die Chance, am Heimatort an einer Studie
zu Photobalneotherapie teilzunehmen,
und spiirte eine deutliche Linderung ihrer
Symptome. Nach Ende der Studie fiihrte
sie diese Therapie selbstindig weiter, sie
kaufte Totes Meer Salz und badete darin
an Tagen im Sommer, an denen die Sonne
schien, um dann mit nackter und feuchter
Haut im Garten ein Sonnenbad zu neh-
men.

Daran gewdhnen?

Etwa 10 Jahre spiter zeigte sich eine Ver-
anderung ihrer Haut, starke geschuppte
Areale traten auf. Frau S. wilzte Biicher,
um Antworten zu finden, fand jedoch
keine. Thr Hausarzt beantragte fiir sie eine
stationdre Rehabilitation an der Nordsee.

Dort diagnostizierte man eine zusétzliche
Schuppenflechte. Man sagte ihr: ,,Sie sind
eben ein Fall, der in keinem Lehrbuch
steht. Gewdhnen Sie sich dran.“ Riick-
blickend schildert Frau S. hitten ihr die
Hautschulungen in zwei stationdren Rehas
sehr geholfen, besser mit ihrer Haut um-
zugehen. Sie habe das grofie Gliick gehabt,
nie im Gesicht von ihren Hauterkrankun-
gen gekennzeichnet gewesen zu sein. Thre
Unterarme und ihren Korper habe sie
immer gut verpacken konnen, als Schnei-
derin habe sie sich immer sehr modisch
kleiden konnen, auch fiir das kleine Geld.
In akuten Hautphasen habe sie Cortison-
salben verwenden miissen, geholfen habe
zudem vor allem Kilte. Aufgrund von
Arthrose wurde sie in einer Klinik in ei-
ner Kiltekammer behandelt, das sei eine
wunderbare Erfahrung gewesen. Sie habe
dann fortan zu Hause nie mehr als 18 Grad
Raumtemperatur zugelassen, bei Juckreiz
kalte Dusche genutzt und juckende Are-
ale mit Kithlakkus beruhigt. Dariiber hi-
naus habe sie Yoga, Autogenes Training
und Progressive Muskelentspannung ge-
lernt, um fiir mehr Ruhe in ihrem Korper
zu sorgen, gerade zu Hause. Auch einen
Heimtrainer kaufte sie sich. Und wenn der
Juckreiz sie besonders quilte, beschiftigte

sie ihre Hiande mit einem Kuli oder Hand-
schmeichler.

Gehadert habe sie nie mit ihrer Haut, sie
habe von klein auf an damit gelebt und
sich kaum Sorgen gemacht. Diese begeg-
neten ihr erst mit Ende 70, als ihre Haut
erneut ein neues Bild an den Tag legte mit
kleinen entziindeten Stellen. Nun wurde
die dritte Hauterkrankung diagnostiziert,
Perifollikulitis: ,,Es sind jetzt eben drei
Hautkrankheiten, die Sie im Gepéack ha-
ben.”

Mit tiber 80 Jahren ist Frau S. als chronisch
mehrfach erkrankte Hautbetroffene ein
weises Vorbild fiir viele junge Menschen
von heute. Aktiv und selbstfiirsorglich hat
sie immer wieder die Fragen geklirt, die
ihre Haut an sie stellte, mit Geduld, Kal-
te und fachlicher Unterstiitzung konnte
sie so ein Leben leben, das sie auch selbst
leben wollte, und das sogar in der Kosme-
tikbranche.

Frau Dargatz steht den Lesern
vom hautfreund in einem
vertretbaren ehrenamtlichen
Rahmen zur Beratung zur Ver-
fiigung. Der DNB dankt Frau
Dargatz dafiir sehr herzlich.
Telefonische Beratung nach
vorheriger Vereinbarung per
E-Mail: sonja.dargatz@gmx.de

Wenn Sie unter Neurodermitis, anderen Formen
von Hautirritationen (z. B. Rosazea) oder Allergien
leiden, kdnnen wir lhnen helfen, mit Ihrer Erkran-
kung und deren Begleiterscheinungen dauerhaft
besser umzugehen! Wahrend lhres Aufenthaltes
bei uns kiimmert sich ein Team aus Arzten,
Pflegern, Physiotherapeuten, Sozialarbeitern,
Diatberatern und Psychologen um Sie und geht
dabei auf lhre personlichen Befunde ein.

Asklepios Nordseeklinik
Westerland/Sylt

Unsere Zimmer haben alle ein eigenes Bad
und sind mit Fernseher, Safe und Telefon
ausgestattet. Unsere Aufenthaltsbereiche
haben einen kostenfreien WLAN-Zugang. Es
besteht auBerdem die Méglichkeit, Zimmer
mit gehobenem Ambiente zu buchen.

.\. T u"dd :

Unsere Akut- und Rehabilitationsklinik liegt
direkt am 40 Kilometer langen Weststrand
von Sylt. Deshalb binden wir auch natirliche
Heilmittel wie Sonne (Heliotherapie), Wind
und Meer (Thalassotherapie) in unsere Thera-
pie mit ein (Klimatherapie). Die hauseigene
Pollenfalle gibt regelmaBig Auskunft Gber

die Allergenbelastung in der Luft.

Auskunft & Anmeldung
Leitende Arztin Dr. Hanka Lantzsch

Tel.: 04651 84-1501 Dariiber hinaus haben wir uns auf die Schwer-

punkte Psoriasis und Berufsdermatologie
spezialisiert und besitzen die Anschlussheil-
behandlungszulassung fir Hauttumore und
Lymphome der Haut.

Patientenmanagement

Tel.: 04651 84-4422 = Fax: 04651 84-464422
aufnahme.sylt@asklepios.com
www.asklepios.com/sylt/reha

(N ASKLEPIOS

Nordseeklinik Westerland/Sylt




BUCHER

Kinder - natiirlich

gesund
Prof. Dr. med. Walter
Dorsch

Naturheilverfahren, die wirklich helfen

Die vorurteilsfreie, ineinandergreifende
Anwendung von klassischer Medizin und
von Naturheilverfahren ist das Anliegen
dieses Buches. Prof. Dorsch ldsst seine

Prof. Dr. med. Walter Dorsch

Kinder -
naturlich
v gesund

die wirklich
helfen

langjahrige Expertise aus Kinderheilkun-
de und Komplementdrmedizin in die Aus-
wahl der vorgestellten Naturheilverfahren
einflieflen.

Neben den konkreten Methoden steht der

Umgang miteinander und mit den Er-
krankungen im Focus. Zuhoren und Ernst

Fachklinik ®

Bad Bentheim

20 hautfreund 2 12018

Rheumatologie - Dermatologie
Orthopadie - Kardiologie

nehmen der Patienten stehen fiir ihn im
Mittelpunkt jeder Behandlung. Daneben
stehen die Aufkldrung iiber den Sinn ein-
zelner Mafnahmen, die in der Praxis oft
fehlende Vermittlung von Hintergrund-
wissen zum Stirken der Arzt-Patienten-
Beziehung.

Ein ausfithrlicher Abschnitt widmet sich
der ganzheitlichen Behandlung bei Asth-
ma bronchiale und Atopischem Ekzem
(Neurodermitis). Dabei geht es vorrangig
um das richtige Maf3. Es gilt, mit diesen
Erkrankungen méglichst unbefangen le-
ben zu konnen. Hinsichtlich der Auswahl
der Methoden der beruflichen Erfahrung
vertrauend werden sich Eltern hier gut
verstanden und begleitet fithlen.

Ullstein Buchverlage GmbH 2018, 280 Seiten, 18 Euro
ISBN: 978-3-550-05037-4

Homoopathie - die

Fakten [unverdiinnt]
Edzard Ernst

Pro & Contra aus Sicht der
Wissenschaft

Der Mediziner Edzard Ernst, der 20 Jahre
lang Alternativmedizin auf Wirksamkeit
hin untersucht hat, legt einen wichtigen
Beitrag zur Beurteilung der beliebten Heil-
methode Homdoopathie vor. Mithilfe wis-
senschaftlicher Erkenntnisse widerlegt er
so manches Argument von Gegnern und
Befiirwortern.

Dabei steht der Aufbau eines Verstandnis-
ses fiir den Bereich einer moglichen Wirk-

Homoopathie —
die Fakten
[unverdiinnt]

Edzard Ernst

-

T
»

|
4

=y

.y
EBOOKINSIDE @_ Springer

sambkeit in Abgrenzung zum notwendigen
Einsatz schulmedizinischer Behandlungen
im Vordergrund.

Spannend sind die Griinde der Menschen,
die sich der Homgopathie - oft nach Ent-
tauschungen im Bereich der Schulmedi-
zin - hinwenden. Neben der Wahl einer
vermeintlich risikofreie Behandlungsme-
thode ist es vor allem die erlebte intensive
Zuwendung an die Patienten. Diese Quali-
tat der therapeutischen Beziehung genief3t
hohes Ansehen. Der genaue Blick auf das
Fiir & Wider erlaubt somit auch wichtige
Impulse fiir ein Zusammenspiel zwischen
Alternativ- und Schulmedizin. Vor allem
ist er ein Pladoyer fiir mehr Gespriche
und Einfithlungsvermégen.

Springer-Verlag 2018, 300 Seiten, Buch inklusive E-
Book 20,44 Euro, ISBN: 978-3-662-54945-2

Cornelia Klioba (fiir beide Biicher)

FUh! dich wieder

wohl in deiner Haut

- Akutklinik, Rehabilitation und Ambulanz

- Neben der Psoriasis, Psoriasis-Arthritis und Neurodermitis decken wir

Autoimmunerkrankungen

therapeutischen Behandlung

das gesamte, dermatologische Spektrum ab: andere Ekzemerkrankungen und
allergisch bedingte Hautkrankheiten (auch Kinder), Bindegewebs- und

- spezielles Rehabilitationsprogramm fur Patienten mit Haut-Tumoren
(Melanom, Plattenepithelkarzinom, Basalzellkarzinom, Hautlymphome u.v.a.)

- Schwefelmineralwasser und Thermalsole (27%ige Starksole) als Basis der

- Europas groBter und modernster Lichtpark mit zahlreichen speziellen
UV-Belichtungsgeraten (z. B. UV-A1, UV-A/UV-B3T1 Isodosierungskabine)
Wir senden lhnen gerne unsere aktuellen Unterlagen.

Mehr Informationen unter: WWW.FK-BENTHEIM.DE



DNB AKTIV

Vielen Dank an die
Produktspender!

Unser AG Haut Mitglied (aghaut.de) die
SHG Ostheim (shgostheim.de), geleitet
durch Frau Margitta Hef3, organisierte
auch in diesem Jahr wieder eine Reise fiir
Betroffene von Neurodermitis, Rosazea
und Vitiligo an das Tote Meer. Start war
der 9.5.2018.

Néheres unter www.sghostheim.de

Der DNB weifs alles...

BvD

Vor der Reise erhalten die TeilnehmerIn-
nen ein Willkommenspaket mit Hautpfle-

geartikeln.

Vom 27.-29. April 2018 hatte die SHG
Ostheim mit einem Informationsstand
auch an einem Gesundheitstag in Bad

Kissingen teilgenommen.
(www.gesundheitstage-badkissingen.de)

Viele Firmen haben wieder die Selbsthil-
fegruppe Ostheim mit grofiztigigen Pro-

duktspenden unterstiitzt.
Vielen Dank dafiir!

DNB hautfreund
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Selbsthilfegruppen und Ansprechpartner

Ansprechpartner und Selbsthilfegruppenleiter-
innen und -leiter arbeiten ehrenamtlich und
vertreten die Interessen der Mitglieder vor
Ort. Rufen Sie an, wenn Sie eine Frage haben

Selbsthilfegruppen im DNB

BADEN-WURTTEMBERG

Daniela Ullrich

Am Krihberg 7

69245 Bammental

Tel.: 06223-9739779, ullrich.home@freenet.de

Eva-Maria Diinkel
Heuweg 40

88400 Biberach
Tel.: 07351-31322

BAYERN

Roswitha Weber

Im Hart 20

87781 Ungerhausen

Tel.: 08393-222, weber_roswitha@web.de

E. RoBRer

An den Kellern 19
91054 Erlangen
Tel.: 09131-202606

Margitta Hef3

HennebergerStr. 6

97650 Fladungen

Tel.: 09778-29 73 11
shgostheim@googlemail.com, www.shgostheim.de
Treften alle vier Wochen, August Sommerpause

NIEDERSACHSEN

Brigitta Wagner

Schulweg 3

21629 Neu-Wulmstorf

Tel.: 040-7000009, Brigittawag@aol.com

Rolf Wachtendorf

Ernst Eckert Straf3e 10
27753 Delmenhorst

Tel.: 042 21- 505 82
Wachtendorfr@gmail.com

Stefanie Reich
Tel.: 05136- 801 91 11
steffi.reich@gmx.de

NORDRHEIN-WESTFALEN

Uschi Lottmann

Am Romerhof 11 a
52066 Aachen
0241-38483
uschi.lottmann@web.de

THURINGEN

Heike Bartel

Oberer Weinberg 5
98646 Hildburgshausen
03685-703867
bartel-heike@t-online.de
www.shgallergie.de

22 hautfreund 2 12018

oder ein Problem vor Ort kliren wollen. Wenn
Sie sich schriftlich an eine Kontaktperson
wenden wollen, senden Sie Thren Brief bitte

an die Geschiftsstelle. Wir leiten ihn dann

Ansprechpartner fiir den DNB

BADEN WURTTEMBERG

Gaggenau
Georg Bittmann, Tel: 0 72 25/91 39 64

Kirchberg/Neuhof
Ute Fischer-Mammel, Tel: 0 71 44/3 81 94

Lorrach
Gudrun Lichtblau, Tel: 0 76 21/1 28 84

Pliezhausen
Katja Czarnetzki, Tel: 0 71 27/92 54 21

Ravensburg
Martha Leibinger, Tel: 07 51/3 19 82

Reutlingen
Bettina Klaile-Scherer, Tel: 0 71 21/62 15 87

Stuttgart
Petra Oberhauser, Tel: 07 11/71 79 58

Vaihingen-Enz
Adelheid Lewentat, Tel: 0 70 42/52 81

BAYERN

Dachau
Angelika Lutz, Tel: 0 81 31/8 64 75

Lichtenfels/Schney
Silke Pfaff, Tel: 0 95 71/8 31 20

Schwabach
Claudia Langohr, Tel: 0 91 22/7 31 87 priv. | 091
71/89 89 71 tags.

Ungerhausen
Roswitha Weber, Tel: 0 83 93/222

BERLIN

Arbeitsgemeinschaft Neurodermitis

Schulung (AGNES) - Dachverband fiir
Neurodermitisschulung in Deutschland.
Angebote unter: www.neurodermitisschulung.de

weiter. Wir bitten Sie, von kommerziellen
Kontakten abzusehen und im Falle von
Kooperationswiinschen die Geschiftsstelle zu
kontaktieren.

HAMBURG
Anja Ponndorf, Tel: 0 41 01/40 48 29 (9-12 Uhr)

HESSEN

Alsbach
Petra Bumann, Tel: 0 62 57/6 18 33

Babenhausen
Monika Joswig, Tel: 0 60 73/72 53 00

Gieflen
Albert Naujokat, Tel: 06 41/4 75 22

Kassel
Gabriele Mally, Tel: 05 61/316 44 13

Neu Anspach
Holger Kiillmar, Tel: 01 77/459 31 82
schulterschluss@aol.com

Stadtallendorf
Gerda Bipp, Tel: 0 64 28/35 28

MECKLENBURG-VORP.

Greifswald
Silvia Johanning, Tel: 0 38 34/50 89 53

Neubrandenburg
Sonja Kiskemper, Tel: 03 95/582 62 34

NIEDERSACHSEN

Bergen
Sabine Zink, Tel: 0 50 51/30 85

Bremen
Doris Leopold, Tel: 04 21/398 94 89

Lachendorf
Barbara Peters, Tel: 0 51 45/28 53 01

Niederlangen
Anita Stritker, Tel: 0 59 33/5 32

Veehelde
Regine Papenberg, Tel: 0 53 00/90 10 00

NORDRHEIN-WESTFALEN

Aachen

Marion Nothbaum, Tel: 02 41/96 11 42
Nideggen-Schmidt

Alwin Kriittgen, Tel: 0 24 74/15 67

Sankt Augustin
Birgit Rutz, Tel: 0 22 41/844 59 36
birgitrutz@aol.com

SACHSEN

Dresden
Sylke Neumann, Tel: 03 51/38 36 58 44

SACHSEN-ANHALT

Halle
Friederike Kuppe
friederike.kuppe@web.de

Foto: Andrey Popov - Fotolia
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Info Treff Haut

Die Mitglieder unseres ,,Info-Treff-Haut“ sind
Experten ,,in Sachen Haut®. Jeder Info-Treff-Haut
bietet Thnen Praxis- und Beratungsangebote an,
die speziell auf die Bediirfnisse von Menschen mit
chronischen Hauterkrankungen, insbesondere
Neurodermitis, Rosazea, Psoriasis und Vitiligo
ausgerichtet sind.

Gemeinsames Ziel aller Info-Treff-Haut Experten
ist es auch, Sie nicht nur zu behandeln, sondern
zu miindigen und informierten Patienten zu
machen, die den alltdglichen Umgang mit ihrer
Erkrankung gut meistern.

Info-Treff-Haut-Adressen:

22589 Hamburg

Heilpraxis Angelika Biinger

Tel.: 040- 20 22 81 03, E-Mail: abuenger@gmx.de
Web: www.heilpraxis-buenger.com

28844 Weyhe-Leeste
Naturheilpraxis Ingrid Behr

Tel.: 042 03- 78 81 05,

E-Mail: info@naturheilpraxis-behr.de
www.naturheilpraxis-behr.de
Treffen nach Vereinbarung

30175 Hannover

Praxis fiir Psychotherapie, Carlotta Baehr

T.: 0175- 522 12 19, E-Mail: carlottamigo@web.de
www.carlottabaehr.de /Treffen nach Vereinbarung

30890 Barsinghausen

Praxis fiir Klangmassagen - Ilona Kasse

T.: 0173- 82 196 18, E-Mail: ilonakasse@online.de
Web: www.ilonakasse.de

Treffen nach Vereinbarung

31224 Peine

Praxis Wilma Hirtz M.A.

Tel.: 051 71-80 246 97

E-Mail: info@psychotherapie-hirtz-peine.de
Web: www.psychotherapie-hirtz-peine.de
Treffen nach Vereinbarung

31319 Sehnde bei Hannover

Naturheilpraxis Sonja Kohn

Peiner Strafle 29

Wer sich zum Info-Treff-Haut-Abend anmelden
will kann auch mit Frau Reich unter
T.:05136-9204339

E-Mail: steffi.reich@gmx.de

Kontakt aufnehmen.

Treffen nach Vereinbarung

36157 Ebersburg b. Fulda

Praxis f. Coaching u. Psychotherapie
Petra Oehme-Gruppenbacher

T.: 066 56- 218 02 73

E-Mail: info@POG-Coaching.de
Web: www.POG-coaching.de
Treffen nach Vereinbarung

38114 Braunschweig

Ulrike Bauschke, Praxis fiir Naturheilkunde
Hinter dem Turme 24b, T: 0531.5 80 78 03
E-Mail: u.bauschke@t-online.de

Web: www.ulrike-bauschke.de

Treffen nach Vereinbarung

38126 Braunschweig

Jasmin Teresa Gramatte

Selbstindige psychologische Beratungen
E-Mail: JGramatte@web.de

Handy: 0176- 95 38 75 89

Treffen jeden 1. u. 3. Freitag im Monat
im Innenstadtbereich

Genauen Treffpunkt bitte aktuell erfragen

53937 Schleiden

Naturheilpraxis Kian Schirmohammadi
Verband Unabhiangiger Heilpraktiker e.V.
Praxis: Naturheilpraxis Schirmohammadi
Am Markt 12

Tel.: 02445 / 85 17 870, Fax: 02445 / 85 17 871
E-Mail: info@naturheilpraxis-schirmohammadi.de
www.naturheilpraxis-schirmohammadi.de
Sprechstunden:

Montag - Freitag: 08:30 Uhr - 12:30 Uhr und
14:30 Uhr - 17:30 Uhr

Mittwoch: 08:30 Uhr - 12:30 Uhr

Termine nach Vereinbarung

50668 Koln

Naturheilpraxis

Bernadette von Westphalen

Tel.: 0221- 139 726 10

E-Mail: info@hp-westphalen-koeln.de

Web: www.heilpraktiker-westphalen-koeln.de
Treffen nach Vereinbarung

54329 Konz

Naturheilpraxis Steinbach

Johannes W. Steinbach

Tel.: 065 01- 920 9150

E-Mail: naturheilpraxis-steinbach@gmx.de
Web: www.naturheilpraxis-steinbach.de
Treffen nach Vereinbarung

64823 Grofl Umstadt
Naturheilpraxis Pia Sauer

Tel.: 060 78- 67 69

E-Mail: pia@hp-umstadt.de

Web: www.heilpraktiker-umstadt.de
Treffen nach Vereinbarung

74081 Heilbronn

enheila® Praxis fiir Gesundheit und Seminare
Maria Schneider

Tel.: 0176- 686 17 677

E-Mail: info@enheila.de

‘Web: www.enheila.de

Treffen nach Vereinbarung

Damit Sie den Uberblick behalten, listen wir
Mitglieder unseres Info-Treff-Haut, je nach
Schwerpunkt, zum Beispiel in den Therapeuten-
listen: ,,Heilpraktiker, ,,Heilpraktiker fiir den
Teilbereich Psychotherapie®, ,,Dermatopsycho-
logischer Berater oder neu unter: ,,Selbsthilfe-
gruppe auf. Auf Wunsch vermitteln wir Thnen den
Kontakt zu einer/ einem Therapeutin/ Therapeuten
oder Berater/in in Threr Region und bemiihen

uns, unser Angebot fiir Sie stetig auszubauen.

Vortrige, Schulungen, Gruppenangebote der teil-
nehmenden Praxen und Gruppen finden Sie zu-
kiinftig im hautsache-Kalender (www.hautsache.
de/forum/calender.php), im Mitgliedermagazin
oder auch auf der DNB-Website.

74336 Brackenheim-Botenheim
Naturheilpraxis LANGE, Jean-Peter Lange (HP)
Giilthausstrafe 72

Telefon: 07135 / 9345300

E-Mail: j_p_lange@yahoo.de
www.ichwerdegesund.de

Treffen nach Vereinbarung

83043 Bad Aibling

Praxis fiir Naturheilkunde

Carolina Spitzer

Tel.: 08061 - 92049

E-Mail: naturheilkunde.c.spitzer@gmx.de
Web: www.naturheilkunde-c-spitzer.de
Treffen nach Vereinbarung

84030 Ergolding

Stefan Lackermeier

Heilpraktiker & IT-Berater

Kéufelkofen Siedlung 17

Mo-Fr 10:00-17:00 Uhr, 0173-2828694
Mo-Fr 12:00-17:00 Uhr, 08784-9679994
(nicht durchgehend besetzt)
info@konzepte-und-heilkunst.de
www.naturheilpraxis-lackermeier.de
Treffen nach Vereinbarung

84405 Dorfen

Naturheilpraxis Roland Strahuber

Tel.: 080 82- 424 96 08

E-Mail: info@nhp-straehuber.de

Web: www.naturheilpraxis-strachuber.de
Treffen nach Vereinbarung

80639 Miinchen

Praxis fiir Hypnosetherapie und Psychotherapie
Andrea Miiller, Tel.: 0170 493 25 74

E-Mail: info@praxis-andrea-mueller.de

Web: www.praxis-andrea-mueller.de

Treffen nach Vereinbarung

86862 Lamerdingen

Praxis Philipp Markle, Tel.: 082 48- 88 85 757
E-Mail: kontakt@philipp-maerkle.de

Web: www.philipp-maerkle.de

Treffen nach Vereinbarung

88682 Salem OT Altenbeuren

Silke Schauder-Ruhbach, Heilpraktikerin
Lindenstrafle 1

Tel.: 07553 / 8 27 79 62
silke.schauder-ruhbach@web.de

Treffen nach Vereinbarung

hautfreund 2 12018 23



Waldmann I!ﬂ

ENGINEER OF LIGHT.

UV 100 L
FUR DIE
HEIMTHERAPI|

e \Wenig Platzbedarf, geringes Gewicht e Fest programmierte Dosisbegrenzungen fir hohe Sicherheit
e Aufklappbare Seitenteile zur Bestrahlung seitlicher Kérperpartien e Zuschaltbarer Code schitzt vor unbefugter Benutzung

e Geringe Warmeentwicklung, niedriger Stromverbrauch e |eicht verstandliche Bedie nernavigation

e Beleuchtete LCD-Steuerung fir Joule- oder Zeiteingabe e UV-Therapie sollte nur nach Anweisung eines Arztes erfolgen

Herbert Waldmann GmbH & Co. KG - Tel: + 49 7720 601-200 - info-puva@waldmann.com - www.waldmann-medizintechnik.com



