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VORWORT

ORSI SZELEI-SIMON, DIPL.-MED. OLAF HABERECHT

LIEBE LESERINNEN UND LESER,

der Winter ist in vollem Gange: der
Wind ist kalt und die Tage werden
nur langsam wieder langer. Obwohl
es da draufsen stirmt, konnen wir
uns zu Hause gemutlich einkuscheln
und eine heifRe Tasse Tee geniefen.
Die kihlen Temperaturen gehen
jedoch auch mit der Erkaltungszeit
einher: lesen Sie dazu gerne unse-
ren Artikel zur Grippesaison und
starken Sie Ihre Abwehrkrafte, in-
dem Sie unsere Tipps in lhren Alltag
integrieren.

Im letzten Jahr waren die bessere
Vernetzung, die Vertiefung von be-
stehenden Kooperationen sowie das
Knupfen neuer Kontakte primare
Zielsetzungen des Landesverbandes.
Daher freuen wir uns, dass wir im
Oktober 2023 zwei Praktikantinnen
in Kooperation mit der Hochschu-
le Magdeburg-Stendal begrufen
durften, die die Vereinstatigkeit

wahrend des Praktikums bis Febru-
ar 2024 unterstutzen werden. Frau
Nodurft ist eine der Praktikantin-
nen und stellt sich Thnen auf einer
der nachsten Seiten als Mitarbei-
terin des Landesverbandes vor. Fur
Frau Nodurft ergibt sich im Rahmen
einer Masterarbeit beim Landesver-
band eine berufliche und studenti-
sche Weiterentwicklung.

Weiterhin sind wir voller Stolz, da
wir Ihnen in der aktuellen Ausgabe
die Fachexpertise unserer Unter-
stutzer*innen auch naher bringen
konnen. Im Rahmen der Koopera-
tion mit dem Deutschen Netz Ge-
sundheitsfordernder Krankenhauser
und Gesundheitseinrichtungen
(DNGfK) erhalten Sie spannende
Einblicke in die Tatigkeitsbereiche
und Vorhaben des Netzes sowie
wertvolle Impulse zum Thema
Netzwerken. Auflerdem kdnnen

Sie ein informatives Interview mit
Herrn Prof. Dr. med. Herbert LolI-
gen sowohl uber den Status Quo
als auch uber die mogliche Zukunft
der Herzgruppen und uber die Kon-
sequenzen vom Klimawandel auf
die Herzgesundheit lesen. Wenn
Sie sich mehr Wissen Uber die Aus-
wirkungen des Klimawandels auf
das Herz-Kreislauf-System aneignen
wollen, sollten Sie unbedingt an
unserer Fortbildung vom 01.03. bis
02.03.2024 in Stangerode teilneh-
men!

Wir bedanken uns bei allen Unter-
stltzer*innen des Landesverbandes
und wunschen Ihnen alles Gute und
viel Erfolg im neuen Jahr!

Herzliche Griife
Orsi Szelei-Simon und
Dipl.-Med. Olaf Haberecht
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Liebe Leserinnen und Leser,

mein Name ist Lisa Marie Nodurft
und ich bin Mitarbeiterin des LVPR
Sachsen-Anhalt und Thuringen. Ich
befinde mich momentan im drit-
ten Fachsemester des Masterstu-
diengangs ,Gesundheitsfordernde
Organisationsentwicklung" an der
Hochschule Magdeburg-Stendal. Ich
habe bereits als Radiologieassisten-
tin im Krankenhaus gearbeitet und
deshalb habe ich mich anfangs sehr
fur das Gesundheitsmanagement
interessiert. Durch das Bachelor-
studium ,CGesundheitsforderung
und -management” wurde mein
Interesse an der Forschung zur
Gesundheitskompetenz geweckt.
So kam ich als Werkstudentin zum
Landesverband und habe im Pro-
jekt ,Ist-Analyse Gesundheitsbil-
dung/Gesundheitskompetenz bei
Herz-Kreislauf-Erkrankungen in Mit-
teldeutschland" mitgearbeitet, was
mir sehr viel SpaR gemacht hat.
AuRerdem finde ich die Themen
rund um die Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen, wie beispielsweise die Ge-

Ol wiinschen  Hhnen ein frahes newes

VORSTELLUNG LISA NODURFT

sundheitsbildung der Bevolkerung
hinsichtlich der Risikofaktoren so-
wie die Pravention von Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen, sehr spannend.
Mein Arbeitsfeld fir den Landes-
verband umfasst das Verfassen

von Texten und Artikeln fur unsere
Website und den Newsletter so-
wie die Organisation und Vor- und
Nachbereitung unserer Veranstal-
tungen. Aufserdem gehoren auch
die Projektplanung und das Mitglie-
dermanagement zu meinem Aufga-
benbereich.

Der Landesverband kann durch
verschiedene gesundheitsbildende
MaRnahmen Herz-Kreislauf-Er-
krankungen vorbeugen. Die ver-
schiedenen Projekte wie ,ABER
mit Herz — Gesunder Salzlandkreis"
ermaoglichen es, dass neue struk-
turelle Voraussetzungen und Mog-
lichkeiten geschaffen werden, die
insbesondere flur die Forderung der
Herzgesundheit sorgen. Durch das
Projekt ,Aufbau von Herzinsuffi-
zienzgruppen in Sachsen-Anhalt"
werden Patientinnen und Patien-

LVPR

Sachsen-Anhalt/
Thiiringen

Ihr LVPR der Bundeslander
Sachsen-Anhalt und Thuringen

UBER UNS

ten, Angehorige und medizinische
Mitarbeiter*innen geschult und
damit Voraussetzungen geschaf-
fen, die Herzinsuffizienzgruppen zu
betreuen, und es wird ebenso Ge-
sundheitskompetenz aufgebaut. Ich
freue mich sehr auf die Projekte und
unsere gemeinsame Zukunft!

Ich wunsche Ihnen ein frohes neues
Jahr 2024 und bleiben Sie gesund!

Herzliche Criif3e

lhre Lisa Nodurft
Mitarbeiterin des LVPR

alte/
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AKTUELLES AUS DEM LVPR

MACH DEINEM HERZEN BEINE!

Das gesundheitsbewusste Verhalten ist entscheidend fur die Herzgesundheit! In der Aktionswoche vom 19. bis zum

24. Juni 2023 ging es um die korperliche Aktivitat sowie herzgesunde Ernahrung. Der LVPR hat die Herz-Aktionstage
unseres Kooperationspartners AMEQOS in dem Klinikum Aschersleben und Schonebeck untersttitzt und wir konnten uns
auf spannende, praxisnahe Informationen von hochkaratigen Referenten an den Standorten in der Region Ost freu-
en. Das abwechslungsreiche Programm wurde vorbereitet, um die Patient*innen und die breite Offentlichkeit fir ihre

Herzgesundheit zu sensibilisieren.

Im neuen Jahr findet die 5. Herzwoche vom 3. bis 8. Juni 2024 statt, bei der wieder die verschiedensten Akteure des
Gesundheitswesens landesweit Aktionen und Veranstaltungen rund um das Thema Herzgesundheit initiieren werden.

NETZWERKVERANSTALTUNG ,GESUNDE

KOMMUNE"

Der Landesverband startete die Woche am 03.07.2023 mit einer Netzwerkver-
anstaltung zum Thema ,Gesund in Kommune - Praxis erleben" der Landes-
vereinigung fur Gesundheit. Unsere Fachreferentin Marit Derenthal stellte
das LVPR-Projekt ,ABER mit Herz" vor. Das Projekt bedient sich der positiven
Sprache, weshalb die Saulen Achtsamkeit, Bewegung, Erndahrung und Routi-
ne, die wesentlich fur die Herzgesundheit sind, angesprochen werden.

NEUER
INTERNETAUFTRITT

Nach monatelanger Arbeit und
Ricksprache konnen wir unseren
Mitgliedern die neue Website des
Landesverbandes vorstellen! Neben
der Modernisierung des Auftritts
wurden Inhalte aktualisiert und die
Struktur Uberarbeitet. Bleiben Sie auf
dem Laufenden und erfahren Sie als
Erste*r die Neuigkeiten!

SIND SIE NEU HIER?
s kacrent

@

Larer

SYMPOSIUM DNGFK

VVom 24. bis zum 25.10.2023 haben
wir gemeinsam mit unseren Prakti-
kantinnen an dem Netzwerktreffen
von unserem Kooperationspartner
Deutsches Netz Gesundheitsfor-
dernder Krankenhduser und Ge-
sundheitseinrichtungen (DNGfK)
teilgenommen. Unter dem Thema
LArbeit 4.0" haben wir wertvolle
Einblicke in verschiedene Themen-
bereiche von New Work, BGM und
Gesundheitsbildung/-kompetenz er-
halten und konnten fachspezifische
Fragen in Talkrunden diskutieren.

DGPR-TREFFEN

Das jahrliche Landertreffen von
unserem Dachverband DGPR fand
vom 25. bis zum 26.09.2023 in
Gottingen statt. Im Rahmen der
Veranstaltung standen die Themen
Herzinsuffizienz-Gruppen, die Herz-
insuffizienzstudie sowie die Arbeits-
gruppeninitiativen zur Pravention,
Selbsthilfe sowie Umsetzung ge-
sundheitsbildender Manahmen im
Mittelpunkt. Weiterhin haben alle
Landesorganisationen eine Rlck-
meldung Uber die aktuellen Themen
gegeben und wir konnten uns Uber
einen Kurz-Vortrag zum Thema
Pulsoximeter im Herzsport freuen.

PROJEKT
+,ABER MIT HERZ"

Flr das Jahr 2024 ist ein weite-

res Projekt des Landesverbandes
geplant. ,ABER mit Herz" soll die
Herzgesundheit fordern und die
Blrger*innen des Salzlandkreises
animieren, ein hoheres MaR an
Selbstbestimmung uber ihre Ge-
sundheit, durch Gesundheitsbildung
mit sich daraus entwickelnder Ge-
sundheitskompetenz, zu erlangen.
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AKTUELLES AUS DEM LVPR

FORTBILDUNGSPROJEKT BGM DES DNGFK

Das Fortbildungssystem unseres Kooperationspartners Deutsches Netz Ge-
sundheitsfordernder Krankenhauser und Gesundheitseinrichtungen (DNGfK)
startet Anfang 2024. Das Projekt zielt darauf ab, gesundheitsforderliche Rah-
menbedingungen in den Gesundheitseinrichtungen zu schaffen und die Teil-
nehmenden bei der Umsetzung eines nachhaltigen BGM zu unterstlitzen. Fur
weitere Informationen melden Sie sich gerne per Mail bei info@dngfk.de

PROJEKT: AUFBAU VON HERZINSUFFIZIENZ-
GRUPPEN IN SACHSEN-ANHALT

Dieses Projekt des Landesverbandes startet ebenfalls 2024. Ziel dieses Pro-
jektes ist es, Patienten, Angehdrige und medizinische Mitarbeiter zu schulen
und damit die Voraussetzungen zu schaffen, die Herzinsuffizienzgruppen zu
betreuen und Gesundheitskompetenz aufzubauen.

SAVE THE DATE:
FORTBILDUNG 2024/

Eine weitere Fortbildung des LVPR
findet vom 20. bis zum 21. Sep-
tember in Stangerode statt! Dabei
konnen Sie sich auf hochkarati-

ge Vortrage rund um das Thema
Herz-Kreislauf-Erkrankungen freuen.
Weitere Informationen finden Sie auf
unserer Website: www.lvpr.info

-

PROJEKTEINBLICK:
IST-ANALYSE

Das lange Warten hat ein Ende: wir
sind froh, Ihnen mitzuteilen, dass
die Evaluationsphase des Projektes
Jst-Analyse zur Gesundheitskom-
petenz" erfolgreich abgeschlossen
wurde. Eine kurze Zusammenfas-
sung Uber die Erkenntnisse finden
Sie im aktuellen Newsletter ab
Seite 8.

Save the Date

20.09.24-21.09.24

Fortbildung fiir Ubungsleiter, arztliches
sowie nichtarztliches Personal

Reit- & Sporthotel
Nordmann, Stangerode
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GESUND LEBEN

ORSI SZELEI-SIMON, M.SC. MARIT DERENTHAL, DIPL.-MED. OLAF HABERECHT

10 GOLDENE REGELN FUR GESUNDES SPORTTREIBEN

Die Bewegung kann als eine Art Wunderwaffe wahrgenommen werden, mit deren Hilfe die psychische und phy-
sische Gesundheit aufrechterhalten und gefordert werden kénnen. Diese ist nicht nur in der Jugend von hoher
Bedeutung, sondern auch im Alter. Denn die korperliche Aktivitdt ermdglicht ein selbstbestimmtes Leben mit
mehr Selbstvertrauen sowie die Teilhabe am gesellschaftlichen Leben und foérdert auRerdem die geistige Fitness.
Wichtig ist nun, dass die Bewegung niederschwellig in das Leben der Einzelnen integriert wird, da alle gesund-
heitswirksamen Aktivitaten letztendlich eine Steigerung des Energieumsatzes bewirken und dies ist ganz unab-
hangig davon, ob es sich dabei um ein intensives Fitness-Training oder ,nur" um korperliche Aktivitat handelt.

1. Fiirchten Sie sich nicht, langsam zu gehen,
flirchten Sie sich stehen zu bleiben!
Beginnen Sie langsam und steigern Sie die Trainings-
belastung vorsichtig! Konzentrieren Sie sich zunachst
auf die Steigerung der Dauer und erst danach auf die
Haufigkeit und Intensitat! Seien Sie stolz auf sich,
dass Sie sich entschlossen haben, lhre Gesundheit
und Ihr Wohlbefinden zu fordern!

2. Integrieren Sie die korperliche Aktivitdt in den Alltag!
Denn es gilt: jede kleine Aktivitdt zahlt! Checken
Sie lhre taglichen Routinen und passen Sie diese an!
Nehmen Sie die Treppe statt den Fahrstuhl oder tele-
fonieren Sie im Stehen! Horen Sie beim langen Sitzen
auf Ihren Korper und fuhren Sie kurze Entspannungs-
bzw. Dehnungseinheiten durch! Bewegung macht
Ihren Kopf frei, hilft bei der Stressbewaltigung und
halt Ihren Korper fit und gesund.

3. Passen Sie Sport an Alter, Lebenslage und
Medikamente an!
Sport im Seniorenalter halt weiterhin gesund und fit!
Es kommt nur darauf an, dass Sie die richtige Sport-
art und Trainingsintensitat finden! Konsultieren Sie

SPEZIFISCH MESSBAR Aﬂnmw R_EALls'nscH

Welche Sportarten

auperdem lhre*n Arzt*in und passen Sie ggf. lhre Me-
dikamente sowie deren Einnahmezeitpunkt und Do-
sis dem Sport an! In der Schwangerschaft sollten Sie
auf Ihr Bauchgefuhl horen, wenn Sie Sport treiben!
Im Grunde sind moderate Ausdauersportarten wie
Walken und Schwimmen, Yoga oder leichtes Kraft-
training zu bevorzugen. Meiden Sie Risikosportarten
und extreme Belastungen und konsultieren Sie lhre*n
Arzt*in zu einem auf Sie abgestimmten Gesundheits-
checkup mit dem Ziel einer Trainingsberatung!

. Seien Sie nicht nur motiviert, sondern auch

realistisch und diszipliniert!
Setzen Sie realistische Ziele mithilfe der SMART-

Wie oft und wie
viel mochte ich
trainieren?

Wie formuliereich = Wie setze ich
mein Vorhaben? raa‘tls‘r.lsche_z‘iele‘_.’.

|| B

passen zu mir?

&

Abb. 1: SMART-Methode zur Zielsetzung beim Sport (eigene Darstellung)
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GESUND LEBEN

Methode! Bestimmen Sie spezifisch, welche Sport-
arten Sie betreiben mochten, wie oft und wann Sie
trainieren mochten und formulieren Sie attraktiv,
aber realistisch Ihr Vorhaben! In den Zeiten, in denen
Ihre Motivation versagt, setzen Sie lhre Disziplin ein.
Bleiben Sie aktiv, aber wahlen Sie solche Sporteinhei-
ten, die Ihnen Freude bereiten! Verabreden Sie sich
mit Freunden zum Sport oder machen Sie grofRe Spa-
ziergange an der frischen Luft!

. Vermeiden Sie Uberlastung!

Beugen Sie Verletzungen vor, indem Sie sich vor dem
Training aufwdrmen und nach der Sporteinheit deh-
nen! Langer und locker trainieren ist besser als kurz
und heftig. Nach einer sportlichen Belastung sollten
Sie an eine ausreichende Regeneration denken! Hal-
ten Sie eine Sportpause ein, wenn Sie krank sind! Ver-
gessen Sie nicht, dass Schmerzen Warnzeichen des
Korpers sind!

. Achten Sie auf die richtige Erndhrung und
Fliissigkeitszufuhr!

Bevorzugen Sie vor dem Training die stdlandische
Kost, die reich an Kohlenhydraten sowie Ballast-
stoffen und arm an Fett ist! Fokussieren Sie sich nach
dem Training auf eine verstarkte Eiweiffaufnahme
und gleichen Sie den Flussigkeitsverlust durch mine-
ralhaltiges Wasser aus! Passen Sie lhre Ernahrung und
die aufgenommenen Kalorien Ihrem Korpergewicht
und ihrem personlichen Ziel an!

Betrachten Sie Sport als SpaRfaktor!

Seien Sie offen, probieren Sie verschiedene Sportar-
ten aus und experimentieren Sie! GenieRen Sie das
vielfaltige Repertoire des Sports und vergessen Sie
nicht, dass die Bewegung ein Wohlfuhlfaktor ist! Mit-
hilfe Ihres Korperbewusstseins werden Sie Ihre eige-
nen Grenzen kennenlernen und udberwinden. Jedoch
benotigt Ihr Kdrper dazu Zeit und Geduld!

. Passen Sie Sport an Klima und Umgebung an!
Passen Sie lhre Kleidung an die Witterung an und
beachten Sie deren Funktionalitat! Die Sportbeklei-

dung fur die Kalte sollte aus mehreren Bekleidungs-
schichten bestehen, wobei alle Schichten eine eigene
Funktion haben (Zwiebelmuster). In der Hitze sollten
Sie die Trainingsintensitat, -dauer und -haufigkeit
reduzieren und auf lhre Flussigkeitszufuhr achten! In
der Hohe verfugt der Mensch Uber eine verminderte
Belastbarkeit und bei Luftbelastung sollte Sport eher
am Morgen oder Abend getrieben werden.

. Sport ist Ihre (Alters)vorsorge!

Regelmadfige Bewegung fordert Ihre Gesundheit und
eignet sich zur Pravention von verschiedenen Erkran-
kungen wie Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Burnout
oder Krebs. Denn vom Sport profitiert nicht nur das
Immunsystem, sondern auch die naturlichen Killerzel-
len, die unter anderem Krebs bekampfen. Weiterhin
ist die korperliche Aktivitat in der Demenzpravention
wirksam und verbessert die Lern- und Merkfahigkeit.
Daruber hinaus erhohen schon 10 Minuten Walken
Ihre Gedachtnisleistung! Erinnern Sie sich immer
daran, welche Vorteile Sie und Ihr Korper durch eine
kurze Bewegungseinheit gewinnen!

10. Atmen Sie richtig beim Sport!

Eine effektive und gleichmafige Atmung beeinflusst
Ihre Leistungsfahigkeit positiv. Passen Sie daher Ihre
Atmung an lhr Training an! Bei geringer Belastung
wird eine Bauchatmung durch die Nase empfohlen,
die den Korper am effektivsten mit Sauerstoff ver-
sorgt. Beim Joggen wird die Nasenatmung empfohlen,
jedoch kann es dazu kommen, dass es wegen der In-
tensivitat der Trainingseinheit erschwert umzusetzen
ist. Das Wichtigste ist daher: streben Sie eine Atmung
durch die Nase an, aber horen Sie auf lhren Korper!

Lassen Sie sich von unseren goldenen
Regeln inspirieren und lesen Sie gerne
den Artikel der Mitteldeutschen Zeitung
auf der Website des Landesverbandes!

Literaturverzeichnis

* DAK-Gesundheit (n.d.). Die richtige Atemtechnik beim Sport. Abgerufen von https://www.dak.de/dak/fitwoch/atemtechnik-2297932.html#/, am
31.05.2023

* Hellstein, T. (2019). Sport als Pravention: Fakten und Zahlen flr das individuelle Maf an Bewegung. Abgerufen von https://www.aerzteblatt.de/ar-
chiv/209444/Sport-als-Praevention-Fakten-und-Zahlen-fuer-das-individuelle-Mass-an-Bewegung, am 31.05.2023

* H. Lollgen & DGSP (n.d.) Die zehn Goldenen Regeln flr gesundes Sporttreiben. Abgerufen von https://www.dgsp.de/seite/375183/bewegung.html, am
05.06.2023
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IST-ANALYSE

B.A. LISA MARIE NODURFT, DIPL.-MED. OLAF HABERECHT

ERGEBNISSE DER IST-ANALYSE

Der Landesverband fur Pravention
und Rehabilitation (LVPR) von
Herz-Kreislauf-Erkrankungen der
Bundeslander Sachsen-Anhalt und
Thiringen hat gemeinsam mit der
Deutschen Rentenversicherung
Mitteldeutschland das Projekt
LIST-Analyse zur Gesundheitsbil-
dung/Gesundheitskompetenz bei
Herz-Kreislauf-Erkrankungen (HKE)
in Mitteldeutschland" mit dem

Ziel initiiert, aus den erworbenen
Kenntnissen bedarfsangepasste
HandlungsmaRnahmen fur die Stei-
gerung der Gesundheitskompetenz
abzuleiten. Die Zielgruppe waren
Nichtbetroffene und Betroffene von
HKE im erwerbsfahigen Alter in der
Region Mitteldeutschland. Der Be-
fragungszeitraum umfasste ca. zwei
Monate und 871 Personen nahmen
an der Umfrage teil.

Insgesamt beteiligten sich mehr
Frauen als Manner an der Befragung.
Frauen zeigen womdglich eher In-
teresse an gesundheitsbezogenen
Themen (vgl. Horch, 2021, S.74). Ins-
besondere Personen zwischen 50 bis
54 und zwischen 30 bis 39 Jahren be-
antworteten die Befragung. Das Bil-
dungsniveau der Teilnehmenden ist
hoch. Es zeigt sich einmal mehr, dass
vulnerable Gruppen, die eher HKE
und eine niedrige Gesundheitskom-
petenz aufweisen, deutlich schwerer
zu erreichen sind. Ein Drittel der
befragten Personen ist Ubergewich-
tig bzw. adipds. Ein moglicher Grund
dafur konnten die sitzenden Tatig-
keiten der Teilnehmenden sein. Da-
neben haben Uber 100 Teilnehmende
noch nie eine Vorsorgeuntersuchung
wahrgenommen. Davon sind mehr-
heitlich Manner unter 35 Jahren.

Durch die Befragungsergebnisse
wird deutlich, dass Stress ein be-
sonders groRer Risikofaktor ist.
Zwischen der Haufigkeit von Stress
und dem Geschlecht gibt es einen
signifikanten Zusammenhang.
Manner scheinen sich insgesamt
seltener gestresst zu fuhlen, als
Frauen. Dabei dufert sich der Stress
am haufigsten durch Erschopfung.
Auferdem wurden noch Schlaf-
storungen angegeben, welche ein
weiterer Risikofaktor fur die Ent-
stehung von HKE sind (vgl. Sofi et
al., 2014, S.57). Das Stressgefuhl der
Teilnehmenden entstammt meist
dem beruflichen Bereich. Damit
wird deutlich, dass das Setting ,Ar-
beit" eine Uibergeordnete Rolle in
der Gesundheitsforderung spielt.
Laut der US-amerikanischen Na-
tional Sleep Foundation liegt die
Untergrenze im Erwachsenenalter
ab 18 Jahren bei 6 Stunden Schlaf.
24% der Befragten schlafen weniger
als 5 bis 6 Stunden. 35% der Teilneh-
menden sind von nachtlichen Auf-
falligkeiten betroffen. Diese werden
als Warnzeichen betrachtet, da sie
die Entstehung von HKE begunsti-
gen, weil das Herz wahrenddessen
stark belastet wird (vgl. Deutsche
Herzstiftung, 2019). Die Ergebnisse
der vorliegenden Befragung zeigen
aufserdem, dass Nikotin- und Alko-
holkonsum bei der Mehrheit der
Menschen, die sich ein- bis dreimal
pro Woche gestresst fuhlen, im Le-
ben von Bedeutung ist. Im Umgang
mit Stress neigen einige Menschen
zu ungesunden Verhaltensweisen,
obwohl diese nur eine kurzfristige
Linderung bieten und langfristig zu
grofen gesundheitlichen Schaden
fuhren koénnen (vgl. BARMER, 2022).

Die Mehrheit der Befragungs-
personen hat in ihrer Schul- und
Ausbildungszeit nie Vortrage bzw.
Veranstaltungen besucht, die die
Gesundheitskompetenz steigern,
obwohl Schul- und Ausbildungszeit
als pragende Phase fur das Gesund-
heitsverhalten gelten (vgl. Schaeffer
et al., 2018, S.31). Wahrend der Pha-
se des Arbeitens hat uber die Halfte
auch zu dieser Zeit keine Moglich-
keit zu gesundheitsrelevanten Wei-
terbildungen.

.Der Begriff ,Gesundheitskompetenz"
umfasst das Wissen, die Motivation
und die Fahigkeiten von Menschen,
relevante Gesundheitsinformationen
zu finden, zu verstehen, zu beurtei-
len und im Alltag anzuwenden" (vgl.
Bundesministerium fur Gesundheit,
2023). Mit der Befragung wurden die
verschiedensten Bestandteile der
Definition erfragt. Beispielsweise
fallt den Befragten das Finden von
Gesundheitsinformationen in den
Medien leichter als das Finden von
Krankheitsinformationen in den Me-
dien. Der Grund konnte sein, dass
Krankheitsinformationen tendenziell
eher medizinisch und Gesundheits-
informationen eher laienverstandlich
formuliert sind. Aufterdem werden
Empfehlungen des Gesundheitsper-
sonals zum gesunden Verhalten eher
umgesetzt als die Empfehlungen aus
den Medien, da Personen den Wahr-
heitsgehalt von Informationen aus
den Medien oft schlecht einschat-
zen konnen (vgl. Behrens, 2022, S.1).
Daruber hinaus wurde das Gesund-
heitskompetenz-Niveau berechnet.
8% der Befragten weisen eine inad-
daquate und 23% eine problematische
Gesundheitskompetenz auf. Bei der
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IST-ANALYSE
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AbD. 1: Gesundheitskompetenz (eigene Darstellung)

Mehrheit der Teilnehmenden zeigt
sich eine ausreichende Gesund-
heitskompetenz. Eine exzellente
Gesundheitskompetenz weisen 28%
auf. Bei der Untersuchung nach dem
hochsten Bildungsabschluss sind Un-
terschiede festzustellen. Menschen
ohne beruflichen Bildungsabschluss
oder mit mittlerer Reife haben eine
geringere Gesundheitskompetenz,
als diejenigen mit einem hoheren
Bildungsabschluss.

Die Mehrheit der Befragten gab an,
dass es in ihrer Familie bereits HKE
gibt. Wenn Herz-Kreislauf-Beschwer-
den bei den Befragungspersonen
bestehen, dann leidet die Mehrheit
der Personen mehrmalig unter den
Beschwerden. Die Mehrheit der

Teilnehmenden gab an, den eige-
nen Blutdruck zu kennen, aber nur
13% kennen den Normbereich des
Blutdrucks. Der Normbereich des
systolischen Blutdruckes liegt bei
140 mm HG und der des diastoli-
schen Blutdruckes bei 90 mm HG
(vgl. Institut fur Qualitat und Wirt-
schaftlichkeit im Gesundheitswesen,
2019). Als mogliche Aktivitaten, um
einen erhohten Blutdruck zurtck in
den Normbereich zu bringen, ohne
Medikamente einzusetzen, wurden
am haufigsten die Gewichtsredukti-
on, die moderate Bewegung und die
Reduzierung des Alkoholkonsums
genannt. Jedoch trinken die meisten
zwei bis viermal im Monat Alkohol
und ein Drittel der befragten Perso-
nen ist ubergewichtig/adipos. Aufer-

dem ist Bewegungsmangel fur viele
der Teilnehmenden ein wichtiger
Faktor in ihrem Leben. Die Mehrheit
der befragten Personen behauptet,
den Zusammenhang von Lebenswei-
sen, Alltagsgewohnheiten und ihrer
Gesundheit zu kennen, trotz dessen
sind sie ubergewichtig/adipos, ma-
chen zu wenig Sport und sitzen zu
viel bzw. zu lange. Die Tatsache, dass
die befragten Personen eher fehl-
bzw. mangelinformiert sind, kann
hierfur ein moglicher Grund sein. Es
konnte aber auch darauf zurtickge-
fihrt werden, dass Anderungen des
Gesundheitsverhaltens am schwers-
ten sind (vgl. Rupp, 2019, S.28).

Aus der IST-Analyse kann geschluss-
folgert werden, dass weitere Inter-
ventionen gesucht werden mussen,
um die Bevolkerung unterschiedlicher
Berufsgruppen mit jedem Bildungs-
stand zu erreichen. Weiterhin ist

es das Ziel, Uber den Aufbau der
Gesundheitsbildung und folglich der
Gesundheitskompetenz eine nachhal-
tige Lebensstilintervention zu errei-
chen. Nach den Ergebnissen unserer
Erhebung sollte neben der Beeinflus-
sung der klassischen Risikostrukturen
insbesondere dem Risikofaktor Stress
und der fehlenden Gesundheitskom-
petenz durch ein angepasstes Be-
triebliches Gesundheitsmanagement
entgegengewirkt werden.
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NETZWERKEN IN DER GESUNDHEITSBILDUNG

B.A. LISA GRABE, M.SC. MARIT DERENTHAL

WAS BRINGT NETZWERKEN IN DER GESUNDHEITSBILDUNG?

Netzwerken ist heutzutage ein gangiger Begriff, insbesondere im geschaftlichen Sinne. Aber was bedeutet dies
genau und was bringt es fiir Vor- und Nachteile in Bezug auf die Gesundheitsforderung mit sich?

Unter Netzwerken versteht sich im
Allgemeinen der proaktive Aufbau
und die Pflege des eigenen Kontakt-
netzwerks, mit dem Ziel, dieses zu
erweitern und Vorteile daraus zu
gewinnen. Netzwerken umfasst
den Prozess der Kontaktsuche, den
Austausch von Informationen und
das gegenseitige unterstlitzen. Es
ist nicht nur im privaten Bereich
wichtig und nuatzlich, sondern er-
weist sich ebenfalls im beruflichen
Aspekt als essentiell. Ein Vorteil
des Netzwerkens ist vor allem, dass
die Mitglieder direkten Zugang zu
Expertenwissen haben. Dies ergibt
sich daraus, dass die Mitglieder aus
unterschiedlichen Institutionen,
wie z.B. Krankenhausern, Vereinen
oder diversen Unternehmen der
Gesundheitsbranche stammen. Da-
raus entsteht die Moglichkeit des
Erfahrungsaustausches untereinan-
der. Die einzelnen Parteien streben
ein gemeinsames Ziel an und sehen
sich somit nicht als Konkurrenz,
sondern als Inspirationsquelle und
Unterstltzung. Der stetige Aus-
tausch zwischen den Mitgliedern

verhilft somit zu Wissenszuwachs
und bspw. zu Losungsansatzen fur
bestehende Probleme. Der Einsatz
gesundheitsfordernder MaRnahmen
wird fur die Bevélkerung stetig re-
levanter, wobei mogliche Grinde
hierfur bspw. bei der Pandemie
oder der steigenden Lebenserwar-
tung liegen kdonnen. Dementspre-
chend nehmen Flhrungskrafte in
ihrem Unternehmen immer mehr
solcher MaRnahmen auf. Die Zeit
der Fuhrungskrafte ist haufig be-
grenzt, weshalb sie sich nur bis zu
einem bestimmten Punkt mit der
betrieblichen Gesundheitsforderung
auseinandersetzen und lediglich
moglichst simple und schnell um-
setzbare Maffnahmen aktivieren
(Mitarbeitenden Befragung, S.6,
2022). Mittels der Unterstlitzung
eines Netzwerkes, konnen solche
gesundheitsfordernden Mafnahmen
weiter ausgebaut und die Gesund-
heitskompetenz der Beteiligten
gesteigert werden. Unternehmen,
die einem Netzwerk zugehorig sind,
weisen eher ein groferes Angebot
an gesundheitsfordernden Maf-

nahmen auf, welche auch haufiger
genutzt werden, als diejenigen, die
keinem Netzwerk angehoren (Mit-
arbeitenden Befragung, S.41, 2022).
Das Netzwerken bietet jedoch nicht
nur den Vorteil der Wissenserweite-
rung, sondern auch die Moglichkeit,
sich mit anderen Einrichtungen und
deren Netzwerken zu verknupfen.
Umso groRer ein Netzwerk wird,
umso mehr erweitert sich der Nut-
zen, den die Einrichtungen daraus
ziehen konnen. Sicherlich nimmt
das Netzwerken zusatzliche Ar-
beit und Zeit in Anspruch, da die
Kontakte regelmafig gepflegt und
aufrechterhalten werden mussen.
Doch trotz des zusatzlichen Mehr-
aufwandes ist der Nutzen, welcher
sich durch das Netzwerken ergibt,
deutlich groRer und nachhaltiger.

Quellen

* Ergebnisprasentation DNGfK (2022), Mitar-
beitenden Befragung, S.6; 41
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ORSI SZELEI-SIMON, M.SC. MARIT DERENTHAL, B.A. LISA GRABE, DIPL.-MED. OLAF HABERECHT

VORSTELLUNG DES DNGFK

Was ist die Mission des DNGfK?
Das Deutsche Netz Gesundheits-
fordernder Krankenhauser und
Gesundheitseinrichtungen e. V.
(DNGfK) vernetzt den ambulanten
sowie stationaren Sektor und treibt
die Gesundheitsforderung in Ge-
sundheitseinrichtungen voran. Das
Netz hat sich vor tber 30 Jahren aus
einer Initiative der Weltgesundheits-
organisation (WHO) entwickelt und
unterstltzt mittels Informationsver-
mittlung, Weiterbildungen, Beratung
und Arbeitsgemeinschaften Kranken-
hauser bei der Einfuhrung gesund-
heitsfordernder Konzepte. Das DNGfK
unterstutzt Gesundheitseinrichtun-
gen in der nachhaltigen Verhaltnis-
und Verhaltenspravention, sodass
Patient*innen, Mitarbeitende und die
regionale Bevolkerung Uber gesunde
Lebensfuhrung informiert werden
und sich dadurch in den Prozessen
aktiv partizipieren kénnen. Mithilfe
gesundheitsforderlicher Magnahmen,
Ubergreifender Vernetzung und trans-
parenterer Kommunikation versteht
sich das Netz als Vermittler zwischen
den verschiedenen Akteuren im Ge-
sundheitswesen — politisch, organisa-
torisch und individual.

Warum sind Krankenhduser lhrer
Meinung nach ein so wichtiger
Player im Gesundheitssektor?
Krankenhauser und Gesundheits-
einrichtungen unterliegen den
akuten, aktuellen Trends. Langst
zeigen sich die Auswirkungen des
demographischen Wandels, des
Fachkraftemangels und der enormen
Arbeitsbelastungen des Pflegeberufes
in hohen Krankenstanden, steigender
Fluktuationsquote und vorzeitigen
Beendigungen der Erwerbstatigkeit

(vgl. Perschke-Hartmann 2020, S.13;
Statistisches Bundesamt 2019; Blum
et al. 2019, S.38; Sommer und Bunten-
bach 2013, S.22 f)). Einerseits nehmen
Gesundheitseinrichtungen einen
entscheidenden Anteil moglicher
Arbeitgeber*innen im Gesundheits-
wesen ein und konnen ihre Mitar-
beitenden mittels des Angebots zur
betrieblichen Gesundheitsforderung
unterstutzen. Andererseits stellen
sie eine Anlaufstelle bei gesund-
heitlichen Problemen dar, die u.a.
individuelle, patient*innenorientierte
Gesundheitsforderung im Rahmen
der Gesundheitsversorgung anbietet.
Gesundheitseinrichtungen erhalten
daher direkten Zugang zu den Ziel-
gruppen von Gesundheitsforderung.

Konnen lhre Mitglieder von den
erworbenen Kenntnissen sowie
Best-Practice-Beispielen profitieren?
Einer der Leitgedanken des DNGfK
ist, dass Netzwerken als Plattform
fur gemeinsames Lernen: Wir ver-
stehen unser Netz als Austausch-
plattform, um von und mit anderen
Akteuren, die dieselben Ziele und Vi-
sionen haben, zu lernen. Wir koope-
rieren mit Krankenkassen, politischen
Playern, Expert*innen fur Bewegung,
Ernahrung und Psyche sowie Gesund-
heitseinrichtungen und Regionen.
Jede*r aus dem Netzwerk hat, um
individuelle Ziele zu erreichen, im
Bereich Gesundheitsforderung ei-
gene Erfahrungen getatigt, Hurden
uberwunden und ist auf Hindernis-
se gestofsen — warum nicht, diese
Erkenntnisse mit anderen teilen?
Unsere Uberzeugung ist, dass unsere
Mitglieder durch unser Netzwerk mit
diesen mannigfaltigen Erfahrungen
sich selbst bestmdglich entwickeln

konnen. ,Fehler®, die Andere ausge-
bremst haben, missen nicht wie-
derholt werden, insbesondere wenn
wir alle dasselbe Ziel verfolgen: die
Verbesserung der Gesundheit der Be-
volkerung. Unsere gemeinsame Uber-
zeugung und der groRe kollektive
Erfahrungs- und Wissensschatz sind
eine sehr wertvolle und bedeutsame
Ressource fur unsere Mitglieder.

Wohin wird sich in Zukunft das
DNGfK entwickeln?

Insgesamt richtet sich das Netz im
Rahmen der gesellschaftlichen und
gesetzlichen Strukturen neu aus, mit
dem Ziel neue nationale Grundsdtze
unter Berlcksichtigung internationa-
ler Netzwerkstrukturen zu erarbeiten
und aufzubauen.

Das Vorstandsmitglied des DNGfK,
Herr Michael Dieckmann, CSO und
Mitglied des Vorstandes der AMEOS
Gruppe, aupert sich folgendermaRen
dazu: ,FUr jeden Arbeitgeber sollte es
heute essenziell sein, sich auch um
die individuellen Belastungen und
Herausforderungen zu kiimmern, die
fUr Arbeitgeber und Arbeitnehmer in
und durch den Beruf entstehen und
mit dem sie sich taglich auseinander-
setzen mussen" (Dieckmann 2021).
Wie auch der aktuelle Kurs der Politik
zielt das DNGfK auf eine verbesserte
Versorgung in den verschiedenen
Regionen ab, die sowohl gut organi-
siert ist als auch sektorentbergrei-
fend ineinandergreift. Die Aufgabe
des DNGfK wird in Zukunft weiterhin
die Unterstlitzung sein, um gesund-
heitsfordernden Einrichtungen einen
patientenorientierten, konsequen-
ten Schulterschluss zu ermdglichen.
Dieses Vorhaben korreliert mit dem
der aktuellen Ampelregierung, die
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die Struktur, multiprofessionelle,
integrierte Gesundheits- und Not-
fallzentren auszubauen und eine
sektorenubergreifende Versorgungs-
planung zu entwickeln, anstrebt (vgl.
SPD, BUNDNIS 90/DIE GRUNEN UND
FDP 2021). Auch die neue Ausrichtung
des Praventionsgesetzes steuert

auf eine Starkung der Zusammen-
arbeit der Akteure in der Praventi-
on und Gesundheitsforderung hin.
Des Weiteren werden mehr als 500
Millionen Euro fur gesundheitsfor-
dernde Leistungen der Kranken- und
Pflegekassen bereitgestellt, die
schwerpunktmafig zur Gesundheits-
forderung in den Lebenswelten wie
Kitas, Schulen, Kommunen, Betrieben
und Pflegeeinrichtungen eingesetzt
werden sollen (vgl. Bundesministeri-
um fur Gesundheit 2019).

ZUSAMMENFASSUNG DER VORTEILE EINER MITGLIEDSCHAFT

IM DNGFK

» Impulse flr eine branchenspezifisch angepasste Arbeitsgestaltung
durch die Bereitstellung von Instrumenten fur die Umsetzung (Stan-

dards)
kurze Kommunikationswege

=

verbessertes Benchmark
vergunstigte Kooperationen
thematische Arbeitsgruppen

=

Wissens- und Erfahrungsaustausch

Unterstltzung bei der Entwicklung von Ideen und Umsetzungsstrategien

» Angebot Curriculum und Zugriff auf die Lerninhalte Uber eine Online-

Plattform
Kostentragerverhandlungen
Vernetzung mit der Region

=

offentlichkeitswirksame Zertifizierung

Alle Informationen zur Mitgliedschaft konnen auf der Website des
DNGfK eingesehen werden: www.dngfk.de

ORSI SZELEI-SIMON, B.A. LISA MARIE NODURFT, DIPL.-MED. OLAF HABERECHT

INTERVIEW MIT PROF. HERBERT LOLLGEN

Warum engagieren Sie sich fiir die
Herzgruppenausbildung? Kénnten
Sie uns lhre Perspektive als Inter-
nist, als Praventivmediziner und
Sportmediziner naherbringen?
Herzgruppen sind eine sehr effektive
Einrichtung zur wohnortnahen Reha-
bilitation von Herzpatient*innen, vor
allem fuhren sie zu einer besseren Le-
bensqualitat und Selbstbestimmtheit
im Alter. Die Betreuung und Beratung
von Patient*innen einer Herzgruppe
sollte bei der Pravention und Gesund-
heitsforderung immer ein Bestandteil
der arztlichen Bemuihungen sein.

Wohin kdonnten Herzgruppen noch
entwickelt werden? Welche Ideen
haben Sie?

Eine Betreuung durch den Newsletter

ware m.E. wichtig. Hier sollten Hin-
weise zu praktischen Ubungen auch
fur zu Hause erfolgen, wie dies z.B.
die Bundeszentrale fur gesundheitli-
che Aufklarung in Koln aufgegriffen
hatte. Eine enge Zusammenarbeit
mit der DGPR und der DGSP ist sicher
selbstverstandlich, um gemeinsame
Empfehlungen zu erarbeiten.

Was halten Sie von den Ergebnis-
sen der PIN-Studie, die besagt, dass
die Teilnehmenden zwolf Monate
nach Beendigung der Rehabilita-
tionsphase Il zu ihrem vorherigen
Lebensstil zuriickkehrten und die
Rehabilitationsergebnisse nicht
nachhaltig gesichert werden?

Diese Studie weist auf die Bedeutung
einer anhaltenden Nach-Betreuung

der Teilnehmenden hin. Dies kann
z.B. mit dem Newsletter sowie Infor-
mationsabenden und mit jahrlichen
Weiterbildungsveranstaltungen fur
Patient*innen und Angehorige er-
reicht werden. Dabei empfehle ich,
die gesundheitsbildenden MaRnah-
men der DGPR flachendeckend anzu-
wenden.

Wie kann eine nachhaltige Lebens-
stil-Intervention angestrebt wer-
den?

Durch Information und Motivation
kann eine nachhaltige Lebensstil-In-
tervention angestrebt werden, auch
z.B. durch das Rezept fur Bewegung
der Vereinigung der europdischen
Gesellschaften fur Sportmedizin
(EFSMA) mit den Hinweisen zur kor-
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perlichen Aktivitat. 3 Tipps fur die

Umsetzung sind:

» das Rezept fur Bewegung,

» die Motivation aller Arzte zur Pra-
ventivmedizin,

» die 10 Saulen mit einer Motivati-
onspyramide, welche in Klrze in
der Zeitschrift ,Die Kardiologie"
erscheint.

Wie beeinflusst der Klimawandel
die Herzgesundheit?

Es gibt einige Probleme, die hier-

bei im Vordergrund stehen, wie

das Verhalten bei Kalte, bei Uber-
schwemmungen (verursacht durch
Starkregen), bei Hitze, besonders
bei langandauernden Hitzeperioden
sowie bei Trockenheit. Auferdem
sollte die Feinstaubbelastung beson-
ders beachtet werden, die durch den
Autoreifenabrieb und das Autofahren
ohne Geschwindigkeitsgrenzen ver-
ursacht wird. Daneben gibt es neue
Infektionsarten.

Welche Auswirkungen kann der
Klimawandel auf die Arbeit in den
Herzgruppen haben?

Die korperliche Aktivitat unter
Hitzeperioden kann eine Heraus-
forderung fur die Arbeit in den
Herzgruppen bedeuten. Wichtig sind
Infektionsprophylaxen, z.B. in Be-
zug auf die Frihsommer-Meningo-
enzephalitis bzw. die Entziindung
des Gehirns und der Hirnhadute, die
durch Viren hervorgerufen wird
(FSME), die West-Nil-Infektion usw.
Damit gehen verstarkte Impfemp-
fehlungen bei neueren Infektionen
einher. Auch die psychischen Belas-
tungen aufgrund des Klimawandels
durfen nicht vernachlassigt werden.

Wie kann die Arbeit in den Herz-
gruppen an den Klimawandel an-
gepasst werden?

Es muss eine umfangreiche Aufkla-
rung uber die Wirkung von Hitze,

das Verhalten bei Hitze und die
Vermeidung von UV-Strahlen erfol-
gen. Daneben sollten dabei auch

die Themen Pollenflug und (Luft-)
Verschmutzung sowie Trockenheit
aufgegriffen werden. Ebenso sollten
regelmaRig Informationen uber die
Temperatur bzw. die Umwelt Uber
das Robert Koch-Institut, das Um-
weltbundesamt, die Bundeszentrale
fur gesundheitliche Aufklarung so-
wie uber das Bundesgesundheitsamt
oder Uber die ortlichen Gesundheits-
amter eingeholt werden.

Wie kann den durch Klimawandel
hervorgerufenen haufigeren und
starkeren kurzfristigen Tempera-
turschwankungen in den Herz-
gruppen begegnet werden?
Innerhalb der Herzgruppen sollten
die Patient*innen auf Informations-
stellen, wie das Robert Koch-Institut,
die Bundeszentrale fur gesund-
heitliche Aufklarung und das Ge-
sundheitsministerium hingewiesen
werden. Daneben mussen auch di-
rekt Informationen Uber Hautkrebs,
Atemwegserkrankungen, allergische
Erkrankungen oder Infektionskrank-
heiten in den Herzgruppen vermittelt
werden. Es ist ratsam, dass nicht nur
die Informationen weitergegeben
werden, sondern dass das Verhalten
bei Hitze und Kalte, bei Luftver-
schmutzung und bei Allergien auch
praktisch gelibt wird. Dazu sollten

KONTAKTADRESSE:
Prof. Dr. med. Herbert Lollgen
MD, FACC, FAHA, FFIMS, FEBMS

» Europ. Kardiologe, Sportkardiologie

Ubungen im Freien und in der Halle
durchgeflhrt werden.

Welche KlimaschutzmaRnahmen
waren fiir die Arbeit in den Herz-
gruppen denkbar?

Als KlimaschutzmaRnahmen beim
Hallentraining sollten bestimmte
Filter an den Fenstern installiert
werden und beim Sport im Freien
konnte ggf. mit Masken gearbei-
tet werden. Auch eine reduzierte
Trainingsintensitat kann genutzt
werden, um sich an die Klimabedin-
gungen anzupassen und die Benut-
zung von E-Bikes bei Alteren kann
ebenfalls eine Alternative sein. Dazu
mussen auch das arztliche Personal
und die Ubungsleiter*innen Infor-
mationsmaterial und entsprechende
Fortbildungen erhalten.

Einige Hinweise zur Verhaltensande-
rung zum Klimaschutz:

Wechsel zu Okostrom

mit Fahrrad, Bus oder Bahn zur
Arbeit (OPNV)

Heizung mdglichst niedrig halten,
1-2 Grad weniger

keine Kurzstreckenflige

weniger Fleisch, mehr in Richtung
vegetarisches Essen

Nahrung aus Region und Saison
Trinkwasser aus der Leitung trinken
Kaffee und Tee fair kaufen
saisonales und regionales Obst und
Gemuse kaufen

p

p

» Int. Med., Kardiologie, Kardiol. Berater der ESA

» Univ. Mainz; ehemaliges Mitglied ESA Med. Board

» Mitglied der Geschaftsleitung Comm. EFSMA

» Hon. Pres. Deutsche Gesellschaft fur Sportmedizin und Pravention

Telefon: +49 2191 6926661
E-Mail: herbert.loellgen@gmx.de
EFSMA: Rezept fur Bewegung
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GRIPPESCHUTZIMPFUNG

ORSI SZELEI-SIMON, B.A. LISA MARIE NODURFT, DIPL.-MED. OLAF HABERECHT

GRIPPESCHUTZIMPFUNG WAR NOCH NIE SO WICHTIG WIE JETZT

Kontaktbeschrankungen, Abstand, Masken und Desinfektion: In den letzten Jahren hat die Covid-Pandemie unser
Leben eingeschrdnkt. Der Korper war weniger Viren und Bakterien ausgesetzt, wodurch das Immunsystem deut-
lich schwacher geworden ist. Aufgrund der weitgehenden Hygienemafnahmen zur Eindidmmung der Pandemie
gab es in den vergangenen Wintern nur eine milde Grippesaison. Jedoch warnen Expert*innen in den Jahren 2023
und 2024 vor einer starken Grippewelle, besonders nach Neujahr, da es bereits auf der siidlichen Erdhalbkugel
viele Infektionen in der dort zu Ende gehenden Grippesaison gab (vgl. Giitling, 2023).

Die Grippe ist eine akute Erkran-
kung der Atemwege, die durch drei
verschiedene Typen der Influenza-
viren (A, B und C) hervorgerufen
werden kann. Die Grippeviren
werden durch Niesen, Husten oder
Sprechen verbreitet und durch
Atem bzw. Hautkontakt ubertra-
gen (vgl. Feldkamp & Frey, 2018).
Charakteristische Symptome sind
Fieber, Gliederschmerzen oder
trockener Husten, die plotzlich und
heftig auftauchen.

Zum Schutz gegen die Grippe wird
jahrlich ein neuer Impfstoff zu-
sammengestellt, der Bruchstlcke
abgetoteter Viren enthalt. Dies ist
notig, da Influenzaviren ihre Ober-
flache permanent verandern. Der
Impfstoff schutzt gegen mehrere
Virenstamme: der saisonale Impf-
stoff enthadlt Bestandteile der Vi-
rus-Varianten A(HIN1) und A(H3N2)
sowie von zwei Gruppen von Influ-
enza-B-Viren (vgl. Robert Koch-Ins-
titut, 2023).

Die Wahrscheinlichkeit, nach der In-
anspruchnahme der Mehrfachimp-
fung an der Grippe zu erkranken,
betragt 0,5-6%, was signifikant
weniger ist, als ohne Impfung (vgl.
Pacifico, 2021). Auflerdem gilt die
Impfung mit einer Wirksamkeit

von 70-90% als vertrauensvoller
Schutz (vgl. Pacifico, 2021). Von der

Grippe sind besonders Menschen
ab dem 60. Lebensjahr gefahrdet,
bei denen die meisten Todesfdlle,
laut den Daten des Robert Koch-In-
stituts, auftreten (vgl. Frohn &

Grippeschutzimpfung
fur die Risikogruppen!

Personen, die als
mdgliche
Infektionsquelle fiir
Risikopersonen
gelten

Personen in
Einrichtungen mit
umfangreichem

Schwangere ab
dem 2. Trimester

Personen mit einem
erhdhtem beruflichen Risiko
{medizinisches Personal,
Mitarbeitende in Alters- oder
Pflegeheime)

Personen mit einem Grundieiden
ua.
chronische Krankheiten der
Atmungsorgane: Herz- oder
Kreislaufkrankheiten; Leber- oder |
Hierenkrankheiten; Diabetes:
Immundefizienz; HIV

Abb. 1: Fir wen wird die Impfung gegen die
saisonale Influenza empfohlen? (Eigene Dar-
stellung nach Robert Koch-Institut, 2022)

Glnther, 2022). Daher empfehlen
seit 2021 Expert*innen einen Hoch-
dosis-Grippeimpfstoff fur Altere ab
65 Jahre. Fur Kinder steht sogar ein
Lebendimpfstoff als Nasenspray
zur Verfugung, der jedoch von der
Standigen Impfkommission (STIKO)
nicht bevorzugt wird (vgl. Frohn &
Gunther, 2022).

Die Grippeschutzimpfung hilft bei
der Vermeidung der Grippe und
schitzt gleichzeitig unser Herz.
Eine Folge der Grippe konnen an-
haltende Herzschwache oder so-
gar ein Herzinfarkt sein (vgl. Rief
& Ziegenspeck, o. J.). Laut einer
Studie der Universitat Toronto
erhoht sich das Risiko fur einen
Herzinfarkt in den ersten sieben
Tagen nach Krankheitsausbruch,
besonders beim Influenza Typ-B
um das Sechsfache (vgl. Campitel-
li et.al, 2018). Auflerdem kann es
wahrend der Erkrankung zu Herz-
muskelentztindung kommen, was
in den meisten Fallen gar nicht be-
merkt wird. Wird in der Zeit einer
Grippeerkrankung auf korperliche
Aktivitat nicht verzichtet, konnen
lebensbedrohliche Komplikationen,
wie Herzrhythmusstorungen oder
plotzlicher Tod auftreten (vgl. Feld-
kamp & Frey, 2018). Die Krankheit
muss vollstandig auskuriert sein,
bevor man wieder ohne Risiko kor-
perlich aktiv werden darf.
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GRIPPESCHUTZIMPFUNG

Influenza-iImpfung

*

Durch Influenza-Viren
ausgeloste Erkrankung

[ ]

Fieber

Kopfschmerzen

Halsschmerzen

Husten

Abschlagenheit,
Erschopfung
plotzlich
einsetzendes
Krankheitsgefiihl

Gliederschmerzen

Wovor schiitzt die Impfung?

Komplikationen

e Lungenentziindung (auch als
Sekundarinfektion)

e Verschlechterung einer
chronischen Lungenerkrankung

e kardiovaskuldre Folgen (bis hin
zu Schlaganfall, Herzinfarkt)

e selten: Gehirnentziindung,
Herzmuskelentziindung

e beiKindern: Mittelohrentziindung

e beischwerem Verlauf oder
schwerer Vorerkrankung: Tod

Auswirkungen der Influenza in Deutschland
2016-2019 (Influenza-Wellen verlaufen jede Saison sehr unterschiedlich)

4-16 Millionen
Infizierte

3,8-9 Millionen
Arztbesuche

Abb. 2: Influenza-Impfung (entnommen: Robert Koch-Institut, 2023)

Laut der Empfehlung der Standigen
Impfkommission sollen sich Risiko-
gruppen jedes Jahr impfen lassen,
damit das aktuell breite Viren-
spektrum weitestgehend abgedeckt
wird. Zudem sollte jeder selbstver-
antwortlich handeln und die Hande

mit Seife waschen, das Berlihren
von Mund, Nase und Augen vermei-
den sowie, statt in die Handflache,
in die Armbeuge husten.

In den einzelnen Grippewellen
sterben bis zu 25.000 Menschen in

Influenza (,echte“ Grippe)

@ Die Influenza ist eine durch
Influenza-Viren ausgeldste,
saisonal haufig vorkommende
akute Krankheit. Sie kann
ernst bis lebensbhedrohlich
verlaufen.

© Vor allem bei Menschen mit
Risikofaktoren sind schwere
Krankheitsverlaufe moglich.

O Die Zahl der Influenza-assoziier-
ten Todesfélle schwankt von
Jahr zu Jahr stark (mehrere
Hundert bis liber 20.000 Tote).

© Infektionsweg: hauptséchlich
durch Trépfcheninfektion, aber
auch iber kontaminierte Hande
und Oberflachen mit nachfol-
gendem Schleimhautkontakt.

oy

2,3-5,3 Millionen
Krankschreibungen

Deutschland (vgl. Robert Koch-
Institut, 2022). Dies beweist auch,
dass die Sorgen vor der Grippe trotz
Covid-Pandemie nicht verdrangt
werden durfen.
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GESUNDHEITSTIPPS

B.A. LISA MARIE NODURFT, DIPL.-MED. OLAF HABERECHT

GESUNDHEITSTIPPS FUR DEN WINTER

Besonders in den Wintermonaten machen uns trockene Heizungsluft und Temperaturschwankungen anfalliger
fur Infekte. Was benétigen wir, damit das Immunsystem bzw. das Schutzschild gegen alle méglichen Krankheits-

erreger intakt bleibt?

10 TIPPS, UM DAS IMMUNSYSTEM FUR DEN WINTER ZU STARKEN:

1. Gesunde Ernahrung
Erndhren Sie sich ausgewogen und achten Sie darauf
genugend Vitamine Uber Obst und Gemuse zu sich zu
nehmen. Drei Portionen Gemuse und zwei Portionen
Obst pro Tag sind empfohlen. Z.B. Vitamin A ist in
Sellerie, Feldsalat und Grunkohl enthalten und unter-
stltzt die Arbeit der korpereigenen Abwehrzellen.

2. Viel trinken 7.

Trinken Sie zwei bis drei Liter Wasser oder ungesu[s-
ten Tee Uber den Tag verteilt, um ihre Schleimhaute
feucht zu halten. Durch vermehrtes Trinken werden
Abfall- und Giftstoffe aus dem Kdrper besser ausge-
schieden. Achten Sie auf die Flussigkeitsbilanz bei
Erkrankungen.

3. Sport und Bewegung
Treiben Sie regelmaRig Sport, damit die Produktion
wichtiger Immunzellen und Botenstoffe angeregt
wird. Vor allem leichter Ausdauersport an der frischen
Luft, wie etwa Jogging, Radfahren oder Walking,

starken das Immunsystem. Beim Training sollte aber 9.

nicht Ubertrieben werden. Finden Sie Ihr personliches
WohlfuhlmaR. Wenn Sport nicht passgenau fur Sie
ist, dann seien Sie 2,5h pro Woche korperlich aktiv.

4. Frische Luft und Sonne

Vitamin D wird fur eine intakte Immunabwehr beno- 10.

tigt und wird von unserem Korper selbst Uber das Son-
nenlicht produziert. Am besten bewegen Sie sich direkt
an der frischen Luft. LUften Sie im Winter 3 bis 4 Mal
am Tag durch, um die Raumluft feucht zu halten.

5. Ausreichender Schlaf
Schlafen Sie mindestens sieben Stunden pro Nacht,
denn Schlafmangel macht anfalliger fur Erkaltungen.
Korpereigene Abwehrzellen werden nur bei gutem
Schlaf ausreichend gebildet.

6. Stress vermeiden

Schalten Sie korperliche und psychische Energie-
rauber mdglichst aus. Entspannungsubungen, Me-
ditation oder Yoga konnen Ihnen dabei helfen, Stress
zu bewaltigen. Ein stabiles Immunsystem wird auch
durch ausreichende Entspannung in Form von regel-
maRigen Pausen unterstitzt.

Sauna und Wechselduschen

Regelmalfiges Saunieren im Winter imitiert eine Art
Schwitzkur, welche die korpereigene Temperatur-
regulation starkt. Aufferdem konnen Sie vereinzelt
abwechselnd warm und kalt duschen, um die Durch-
blutung anzuregen.

Rauchverzicht
Gewohnen Sie sich das Rauchen ab oder bleiben Sie
Nichtraucher. Aus gesundheitlicher Sicht beeintrach-
tigt Rauchen die Abwehrkrafte und macht anfalliger
fur Infektionen.

Alkohol meiden

Alkohol sollten Sie, wenn dann, nur in Maften konsu-
mieren, denn ein regelmafiger und vor allem hoher
Konsum von alkoholischen Getranken schwacht das
Immunsystem.

Gute Laune und Lachen

Die Psyche hat einen groRen Einfluss auf unser
Immunsystem. Gute Laune kurbelt das Immunsystem
an und veranlasst uns aktiv zu sein. Lachen baut das
Stresshormon Cortisol ab. Deshalb: singen Sie mal
wieder! Das macht gute Laune, bringt vielleicht je-
manden zum Lachen und starkt die Abwehrkrafte.
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RUCKBLICK

LISA GRABE, ORSI SZELEI-SIMON, FRANZISKA SCHRAMM, DIPL.-MED. OLAF HABERECHT

EVALUATION DER FORTBILDUNG VOM 17. BIS 19.03.2023

Gibt es einen Zusammenhang
zwischen Schlaf und Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen? Ja, den gibt es
tatsachlich.

Diese Frage und noch einige The-
men mehr rund um den Einfluss des
Schlafs auf die Herzgesundheit wur-
den bei der diesjahrigen Fortbildung
in Stangerode im Marz diskutiert.
Die Teilnehmenden konnten den
interessanten Fachvortragen von
Expertinnen und Experten nicht nur
zum Thema Schlaf, sondern auch
zur Weltraumforschung lauschen
und anschlieffend Diskussions- und
Fragerunden eroffnen. Die Pausen
zwischen den Vortragen konnten
effektiv durch rege Gesprache im
stilvollen Ambiente des Hotels
Nordmann genutzt werden — das
Catering des Hotels versorgte die
Teilnehmenden wieder mit einer
grofRartigen Vielfalt an Angeboten.
Auch wurden in den Ruhephasen
bewegte Pausen angeboten, um
Kopf und Korper wieder in Schwung
zu bringen.

Innerhalb der Fortbildung gab es je-
doch nicht nur theoretischen Input.
Die Teilnehmenden konnten auch
an den Workshops zur Einfuhrung
in die Reanimation und Erste Hilfe
oder zum Erlernen von Atemtech-
niken vom Grofmeister Chu Tan
Cuong teilnehmen. Um die jeweili-
gen Fortbildungstage abzurunden,
haben die Teilnehmenden und Ex-
pert*innen gemeinsam im Restau-
rant des Hotels Nordmann gegessen
und liefen den Abend gemutlich
ausklingen.

Wir freuen uns, dass wir im Rah-
men unserer ersten Fortbildung
27 Interessierte begrufen durften.
Im Anschluss an die Veranstaltung
erhielten die Teilnehmenden die
Moglichkeit, ihren Eindruck, ihre
Zufriedenheit oder eben Verbes-
serungsvorschlage zu auRern. Es
wurden zwolf Evaluationsbogen
abgegeben und schliefdlich ausge-
wertet.

Wir bedanken uns fur die tUber-
durchschnittlich positiven Anre-

Preis-Leistungs-Verhaltnis

10

o N b~ O

stimme voll zu  stimme eher zu

teils/teils

eher nicht liberhaupt nicht

Die Teilnahmegebiihr ist sehr glinstig im Vergleich mit anderen

Fortbildungsveranstaltungen.

Fir die Teilnahmegebihr wird mir viel geboten.

M Die Fortbildung empfehle ich weiter.

gungen. Unsere Teilnehmenden
berichteten zu 90% uber eine sehr
gute Gesamtzufriedenheit sowie zu
100% uber eine sehr gute Gesamt-
organisation! Unter anderem haben
die Themenauswabhl, die Organisa-
tion, der Veranstaltungsort und die
abwechslungsreichen Fachvortrage
von hochkaratigen Referenten die
Arzt*innen sowie Ubungsleiter*in-
nen uberzeugt. Weiterhin glauben
100% der Teilnehmenden, dass sie
auf der Veranstaltung erworbene
Kenntnisse und Erfahrungen in ihr
berufliches sowie privates Leben
integrieren konnen. Verbesserungs-
winsche wurden tUberwiegend in
den Bereichen audiovisuelle Infra-
struktur, praxisnahe Angebote, Zeit
der Themen sowie fur Fragen und
Diskussionen gemeldet.

Auferdem wurde das Preis-Leis-
tungs-Verhaltnis der Veranstaltung
bewertet. Laut den Angaben der
meisten Teilnehmenden ist die
Teilnahmegebuhr nicht nur sehr
glinstig im Vergleich zu anderen
Fortbildungen, es wird auch viel
bzw. eher viel angeboten. Die
Arzt*innen und Ubungsleiter*innen
waren sich einig, dass sie unsere
Veranstaltung weiterempfehlen
wurden.

Wir danken Ihnen fiir lhre Teil-
nahme sowie Riickmeldung und
sind froh, lhnen mitzuteilen, dass
unsere ndchste Fortbildung am
01./02.03.2024 stattfindet. Seien
Sie dabei!
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FORTBILDUNG FUR ARZTE UND UBUNGSLEITER

LANDESVERBAND FUR PRAVENTION

UND REHABILITATION VON HERZ-KREISLAUF-
ERKRANKUNGEN DER BUNDESLANDER
SACHSEN-ANHALT UND THURINGEN e.V.

FORTBILDUNG FUR UBUNGSLEITER,
ARZTLICHES UND NICHTARZTLICHES PERSONAL

HERZINSUFFIZIENZGRUPPEN
DER DGPR

01. - 02.03.2024
in Arnstein OT Stangerode

Wissenschaftliche Leitung:
Herr Dipl.-Med. Olaf Haberecht

PROGRAMM

FREITAG, 01.03.2024
14:00 —14:30 Uhr Come Together
4:30 -15:00 Uhr Reanimation in Theorie
» Daniel Schweigert
Reanimation in Praxis
Daniel Schweigert
Atmung - Vergiftung mit Gasen!
Kai Wohlfarth
Buchlesung: NOI Chu Tan Cuong -
Die Gro[lmeistermedizin
Chu Tan Cuong
del und Herzgesundheit

15:00 —15:45 Uhr
15:45 —16:30 Uhr

16:30 - 1715 Uhr

Klimawan
Herbert Lollgen

Gesprachsrunde mit den Referenten
Olaf Haberecht

1715 - 18:00 Uhr

18:00 - 1815 Uhr

Sporttherapeutische )
Herzinsuffizienztherapie
in Theorie und Praxis
Hartmut Bethge/Nicole Hal

18115 —19:00 Uhr

bich

essen Sie nicht bequeme Kleidung oder

bekleidung), die Veranstal-

Bitte verg
ktische Stunden.

sportsachen (inkl. Badel
tung beinhaltet an beiden Tagen pral

-

MIT FREUNDLICHER
UNTERSTUTZUNG VON

SAMSTAG, 02.03.2024

07:00 - i
08:00 Uhr Kondltionierung mit Bewegung:
Training des Kurzzeitged.’a’chtnigs.

Lars und Marion Weber
08:00 - 09: (]
0-09:30 Uhr Friihstiick unqd Check out
09:30 - 10 i
0 -10:15 Uhr Klima: Zusammenhéinge und

Bedeutung
Michae| Boschmann

10:15 - 11 d

1:00 Uhr Pravention, Lebensstil ung
Langlebigkeit
Herbert Léligen

11:00 - 11:45 Ul i
hr  Diabetes und Herzrhythmusstb’rung

Harald Lapp

11:45 12
12:00 Uhr Talkrunde mit den Referenten

Olaf Haberecht
12:00 -12:20 Upr Atmung aktijy
Chu Tan Cuong

12:20 - 13; i
00 Uhr  Herz trifft Lunge - Henne od, i
Klaus H. Thomas e

13:00 - 13:45 yp Mittagspayse

3:45 1415 Uhr Die Herz nsuffizienzgr, Uppe der
g

Lia Schumann

1415 - 15, i
00 Uhr  pije Herzinsuffizien, in seinen

Praxisrelevanten

. msetzungen -
€in Modellprojekt s
Olaf Haberecht/Lja Schumann

15:00 - 15..
45 Uhr Gefahr fiir die Gesundheit:

Ifﬁhlende Cesundheitskompetenz -
Osungsansatz ABER mit Herz

: Olaf Haberecht/Ljsa Marie Nodurft
15:45 -16:00 Uhr Aktive Pause

16:00 — 16
6:00 - 16:30 Uhr  Der LVPR aktue
Lisa Grabe

FORTBILDUNG FUR UBUNGSLEITER, ARZTLICHES UND
NICHTARZTLICHES PERSONAL

Innerhalb der Fortbildung erwarten
Sie spannende Vortrdge von Exper-
tinnen und Experten. Sie durfen
den Worten von Herrn Dr. med.
Thomas lauschen, welcher mit sei-
nem Beitrag zu dem Thema ,Herz
trifft Lunge" Wissen vermitteln
wird. Des Weiteren werden Herr
Prof. Dr. Lapp zum Thema ,Diabe-
tes und Herzrhythmusstorung" und
Herr Dr. med. Boschmann zum The-
ma ,Klima: Zusammenhange und
Bedeutung" referieren. Zusatzlich
erwarten Sie Beitrage von Herrn
Dr. Lollgen zu den Themenschwer-

punkten Klimawandel und Herz-
gesundheit sowie Pravention,
Lebensstil und Langlebigkeit, sowie
von Herrn PD Dr. med. Wohlfahrt
zu dem Thema ,Atmung-Vergiftung
mit Gasen!". Herr Dipl.-Ing. pad. Lars
Weber & Frau Marion Weber werden
zum Thema ,Konditionierung mit
Bewegung: Training des Kurzzeit-
gedachtnis" eine Praxiseinheit mit
Ihnen vollziehen. Auch Herr Chu Tan
Cuong wird Sie wieder mit aktiven
Atmungsubungen zur volligen Ent-
spannung verleiten und zusatzlich
eine Lesung aus seinem Buch ,Noi

Cong Chu Tan - Die GroRmeister-
medizin" abhalten. Dies ist nur ein
Einblick in das, was Sie erwartet.
Sie durfen sich auf weitere Refe-
rent*innen und spannende Themen
freuen. Nutzen Sie die Chance und
seien Sie dabei!

Wir freuen uns Sie begrifen zu
durfen.

lhr Team des Landesverbandes flir Praven-
tion und Rehabilitation von Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen der Bundesldnder
Sachsen-Anhalt und Thiiringen
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FORTBILDUNG FUR ARZTE UND UBUNGSLEITER

LVPR

Sachsen-Anhalt/
Thiiringen

LANDESVERBAND FUR PRAVENTION UND REHABILITATION VON HERZ-KREISLAUF-ERKRANKUNGEN
DER BUNDESLANDER SACHSEN-ANHALT & THURINGEN e. V.

LVPR e. V.
Geschaftsstelle im Vorsitzender:
AMEOS Klinikum Aschersleben Herr Dipl.-Med. O. Haberecht

Herr Dipl.-Med. Olaf Haberecht
Eislebener Str. 7a
06449 Aschersleben

Stellvertreter:
Herr Ch. Wischer

Schatzmeister:
Herr Ch. Wischer

ANMELDUNG FUR DIE ARZTE-/UBUNGSLEITERFORTBILDUNG
Ol. — 02.03.2024 IN STANGERODE

[] Ich melde mich verbindlich zur Fortbildung an.

Anmeldeschluss:

[] Ubernachtung*: Jagdzimmer [] Dz zur Einzelnutzung (91,00 €) 14. Februar ployZi
[] Dz mit Doppelbelegung (125,00 €)

Waldzimmer [J DZ zur Einzelnutzung (110,00 €)
[J Dz mit Doppelbelegung (158,00 €)

* Alle Ubernachtungspreise sind inklusive Friihstiick! Uns steht ein Kontingent an Jagdzimmern zur Verfligung, sollte dieses bei Ihrer Anmeldung aus-
geschopft sein, reservieren wir fur Sie ein Waldzimmer.

Veranstaltungsort: Reit- und Sporthotel Nordmann, Deistrafge 23, 06543 Arnstein OT Stangerode

Die Gesamtteilnahmegebuhr betragt fur Einzelmitglieder des LVPR Sachsen-Anhalt & Thuringen 110,00 €, fur Vereinsmitglieder und
Mitglieder anderer Landesorganisationen der DGPR 135,00 € und fur Nichtmitglieder 175,00 €. Der Betrag ist am Tag der Veranstal-
tung vor Ort -bar- zu entrichten. Bitte vergessen Sie nicht bequeme Kleidung oder Sportsachen (inkl. Badebekleidung), die Veran-
staltung beinhaltet an beiden Tagen praktische Stunden. Um Ruckantwort wird gebeten bis zum 14. Februar 2024.

Anmeldung per Fax: 03473 97-471
Anmeldung per Mail: info@lvpr.info Weitere Informationen finden Sie unter www.lvpr.info
Name VVorname
geboren am Telefon
Verein
E-Mail
Ort, Datum Unterschrift
Landesverband fiir Pravention und Geschéftsstelle: im AMEOS Klinikum Aschersleben Steuernummer: 117/142/02601
Rehabilitation von Herz-Kreislauf- Eislebener Str. 7 a, 06449 Aschersleben Amtsgericht: Stendal VR 20662
Erkrankungen der Bundesldnder Tel.: 03473 97-4720 Bankverbindung:
Sachsen-Anhalt & Thiiringen e.V. Fax: 03473 97-471 Salzlandsparkasse

E-Mail: info@lvpr.info BIC NOLADE21SES
Vorsitz: Dipl.-Med. Olaf Haberecht www.lvpr.info IBAN DE34 8005 5500 0201 0029 30
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