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AKIUELL | SFav

Am liebsten tiber Stock und Stein

Der von Parkinson Betroffene Arno Hofmann erzdhlt, wie er

trotz Krankheit in Bewegung und bei gutem Mute bleibt.

urz vor meiner Pensionierung vor
K neun Jahren wurde bei mir Parkin-
son diagnostiziert. Leider war bald das
Gehen beeintrachtigt. Sollte ich gerade
jetzt, da mir bald beliebig viel Zeit zur
Verfligung stehen wiirde, auf mein ge-
liebtes Wandern verzichten miissen?

Gliicklicherweise nicht. Auch heute
noch bin ich oft zu Fuss unterwegs, wenn
auch nur auf zwei- bis dreistiindigen Tou-
ren. Ich habe gelernt, kiirzer zu treten,
freue mich auch am Erreichen bescheide-
nerer Ziele und schopfe daraus Selbst-
vertrauen. Dank geniigend praktischer
Erfahrung komme ich mit der Behinde-
rung besser zurecht. Zwei ausziehbare
Teleskopstocke sichern mein Gleichge-
wicht und wirken dem lastigen einseiti-
gen Einknicken des Oberkorpers entge-
gen. Werden meine Schritte oft ganz un-
vermittelt kurz und schlurfend, fasse ich
die Stocke in der Mitte. Durch ein sehr be-
wusstes (weil automatisch nicht mehr
funktionierendes) und durch die Stocke
betontes Vor- und Zuriickschwingen der
Arme finde ich meist wieder einen fast
normalen Gehrhythmus. Solche Schwie-
rigkeiten konnen aber auch ein Zeichen
der Ermiidung sein und sagen eine Rast
mit Zwischenverpflegung an, keinesfalls
aber mehrmaliges, den Rhythmus stéren-
des kurzes Stehenbleiben.

Interessanterweise bereiten mir brei-
te, bequeme Wege oder Strasschen mehr
Schwierigkeiten als schmale, iiber Stock
und Stein fiihrende Pfade. Offenbar
kommt es bei letzteren weniger auf die
(nicht mehr vorhandenen) Automatis-
men an, sondern auf sehr bewusstes, kon-
zentriertes und sicheres Aufsetzen des
Fusses.

Schon immer hatte ich eine Vorliebe
fiir Fernwanderungen, bei denen ich tage-
oder wochenlang von Ort zu Ort weiter-
zog, einmal sogar monatelang von der
Schweizer Grenze bis Hamburg. Vor eini-
gen Jahren haben meine Frau Vera und
ich eine Form des Wanderns gefunden,
die meinen begrenzten Maoglichkeiten
und dem grosseren Erholungsbediirfnis
entspricht: Vom Ziel einer Etappe fahren
wir jeweils nach Hause. Einige Tage spa-
ter, je nach Befindlichkeit und Wetter, rei-

Sein Hobby den Bedingungen angepasst: Arno Hofmann mit seiner Frau Vera.

sen wir mit unserem SBB-Generalabo fiir
das nachste Teilstiick wieder an.

Dieses Jahr sind wir auf dem 120 km
langen, wunderschonen Rheinuferweg
von Schaffhausen nach Basel gewandert.
Auf einige kurze Teilstiicke verzichtend,
legten wir rund 105 km in zehn Etappen
zuriick. Der bescheidene Durchschnitt
von knapp iiber 10 km (ca. 2 1/2 Stunden)
im Tag erlaubte mir, das Gehen trotz An-
strengungen zu geniessen.

Kurz nach meiner Erkrankung lasen
wir einen Artikel tiber zwei Radfahrer,

die sich trotz der Krankheit den Donau-
Radweg vorgenommen hatten. Dieser Be-
richt war damals fiir uns ein «Aufstellery,
denn er zeigte, dass Morbus Parkinson ei-
nen noch lange nicht zum Verzicht auf ei-
ne lieb gewonnene korperliche, ja sogar
sportliche Tatigkeit zwingt. Er gab uns
die Zuversicht, noch wéhrend Jahren,
wenn auch mit Einschrankungen, viele
gemeinsame Wanderziele zu erreichen.
Dafiir sind wir dankbar und méchten et-
was von dieser Zuversicht weitergeben.
Arno Hofmann

Informationstag Klinik Valens

Begleittherapien helfen bei Parkinson

Chefarzt Jiirg Kesselring begriisste rund
60 Parkinsonbetroffene (Patienten und
Angehérige) zum dritten SPaV-Informati-
onstag in der Klinik Valens. Martin Kel-
ler, Leiter der Neuropsychologie, referier-
te tiber die Abkldrung der Fahreignung.
Neben den herkommlichen neuropsycho-
logischen und verkehrspsychologischen
Einzeltests konnen auch Fahrstunden
mitdem Simulator absolviert werden. Da-
nach bestehen meist alle Patienten die
Priifung. Eine Uberweisung erfolgt durch
den Arzt oder das Strassenverkehrsamt.
Voraussetzung fiir sicheres Autofahren
sind Konzentrationsfahigkeit, rasche Re-
aktion, ein uneingeschranktes Gesichts-
feld und gute Selbsteinschdtzung.

Urs Gamper, Therapieleiter in Valens, be-
richtete tiber die Physiotherapie. Leider

schrankten Tarifvertrage und Gesetze die
ambulante Therapie ein. Studien beleg-
ten jedoch, dass mit Physiotherapie eine
langerfristige Zustandsverbesserung er-
reicht wird. Gamper betonte die Wichtig-
keit eines Heimprogrammes und das tag-
liche Uben. Die Kinésthetik-Trainerin Cil-
ly Valdr prasentierte zum Schluss ganz
praktisch das Thema Bewegung. Kinas-
thetik will Menschen unterstiitzen, Be-
wegungen leichter auszufiihren. Bei-
spielsweise gelingt das Aufstehen aus ei-
nem Stuhl besser, wenn wir anstatt nach
vorne aufzustehen uns spiralférmig tiber
die Stuhlseite hochheben. Im Stuhl nach
hinten zu rutschen geht einfacher, wenn
wir nacheinander einen Impuls am Knie
bekommen, anstatt dass uns jemand von
hinten zieht. ks
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SPaV-Agenda

Parkinson-Informationstage der SPaV (bis Ende 2003)
fiir Betroffene (Phase-2-Patienten und deren Angehdrige).

19. September Humaine Klinik, Zihlschlacht TG

1. Oktober Rehab-Kantonsspital, Luzern LU
3. Oktober Suvacare, Sion VS

4. Oktober Clinica Hildebrand, Brissago T1I
8. November Rehaklinik, Rheinfelden AG

—ﬁ

Tagungen far Fachpersonal

Parkinson-Fortbildung fiir Pflegepersonal
Weiterbildung fiir Pflegepersonal

Freitag, 31. Oktober, 9 bis 17 Uhr
Inselspital Bern

Mit den Neurologen Hans-Peter Ludin, Matthias
Sturzenegger, Fabio Baronti, Clemens Gutknecht,
Alain Kaelin und Pflegefachfrauen

Themen:

» Was ist Parkinson?

* nicht-motorische Symptome

« rehabilitative Ansatze

» medikamentése/chirurgische Therapie

« Fragerunde

* Parallelworkshops zu aktuellen Fragen der
Parkinsonpflege

E% Anmeldung bis 10. Oktober an SPaV, «Pflegetagungy
Postfach 123, 8132 Egg, Tel. 01 984 01 69, Fax 984 03 93
info@parkinson.ch J

Parkinson-Fortbildung fiir Therapeuten
Weiterbildung fiir Physio- und Ergotherapeuten
Samstag, 6. Dezember, 9 bis 15.30 Uhr
Humaine Klinik Zihlschlacht

Neurologen: Hans-Peter Ludin und

Clemens Gutknecht, Humaine Klinik Zihlschlacht
PT: Louise Rutz-LaPitz, Rheinburg Klinik,
Walzenhausen, Susanne Brithimann,

Humaine Klinik Zihlschlacht

Ziele:

« Vermittlung der Pathophysiologie des
Parkinsonsyndroms, der Pharmaka- und chirurgischen
Therapien und Behandlungsstrategien

+ Einordnung der Hauptprobleme nach ICF

¥ Kosten: CHF 100.- (inklusive Unterlagen)
Verpflegung und Mittagessen offeriert die Humaine Klinik
Zihlschlacht

Anmeldung bis 10. November an SPaV, «Therapietagung»
Postfach 123, 8132 Egg, Tel 01 984 01 69, Fax 984 03 93

info@parkinson.ch
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Tagungen fur Betroffene

4.Zihlschlachter Parkinsontag

Freitag, 19. September, 14 bis 17 Uhr
in der Humaine Klinik Zihlschlacht

Programm:

* Begriissung durch Chefarzt Clemens Gutknecht und
Lydia Schiratzki, Geschéftsfiihrerin SPaV

* Pflege und Betreuung: Womit sind Betreuende und
Partner von Parkinsonpatienten belastet? Wie kann
man Belastungen vermeiden und reduzieren?

* Fragerunde mit Professor Hans-Peter Ludin und dem
Team des Parkinsonzentrums Zihlschlacht

* Musikbeitrag

* Parallelworkshops fiir Patienten, Angehérige und Be-
treuer. Motto: «Verminderung der Belastung im Alltagy

E¥ Zur Humaine Klinik Zihlschlacht mit dem Zug bis Bahnhof
Amriswil, von dort regelmdssiger Bustransfer von 12 bis 14 und
von 16.30 bis 18 Uhr.

Anmeldung: Karin Zoller

Tel. 071 424 30 21/424 33 33, Fax 071 422 41 71

2. Parkinson-Patiententagung im Kantonsspital Luzern

Mittwoch, 1.Oktober, 14 bis 17 Uhr, Akutspitalzentrum

Programm:

* Begriissung durch Hans-Peter Rentsch, Leitender
Arzt fiir Rehabilitation, Rehab, Kantonsspital Luzern
und Lydia Schiratzki, Geschaftsfiihrerin SPaV

» Morbus Parkinson:

Aspekte der Zeit in der Behandlung und im Alltag
Hans Peter Rentsch, Leitender Arzt Rehab

Claudia Wolf, Oberarztin Rehab

Ida Dommen Nyffeler, Physiotherapeutin Rehab
Christine Bisig, Betroffene

E¥ Zum Akutspitalzentrum (Grosser Hérsaal) ab Bahnhof
Luzern mit Bus 18 oder 19 bis Kantonsspital.

Auto: Nur wenige Parkplitze!

Anmeldung: Susanna Krummenacher, Kantonsspital

Tel. 041 205 54 37, Fax 041 205 24 41 _J

3.Parkinson-Patiententagung in Rheinfelden
Samstag, 8. Nov., 14 bis 17 Uhr, Rehaklinik Rheinfelden

Programm:

* Begriissung durch Heiner Brunnschweiler,
Leitender Arzt, Rehaklinik Rheinfelden und
Lydia Schiratzki, Geschéftsfiihrerin SPaV

* Praktische Aspekte der medikamentosen Therapie:
Dr. med. Heiner Brunnschweiler

* Fragerunde

* Umgang mit «Gedachtnisproblemeny:
Thomas Affentranger, Fachpsychologe fiir
Neuropsychologie FSP, Rehaklinik Rheinfelden

« Fragerunde und Diskussion, Mitteilungen

B8 Zur Rehaklinik mit Bus 85 oder 86 ab Bahnhof Rheinfelden.
Auto: Die Rehaklinik verfiigt iiber geniigend Parkplitze.

Die Teilnehmerzahl ist aus Platzgriinden beschrdinkt.
Anmeldung: Christa Bertin, Rehaklinik Rheinfelden

Tel. 061 836 52 30, Fax 061 836 53 53, ch.bertin@rkr.ch I
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Neuwahlen an der Mitgliederversammlung

In Neuenburg wurden ein neuer Prdsident und vier

neue Vorstandsmitglieder gewdhlt.

m schlossdahnlichen Ambiente des Ho-

tels du Peyrou in Neuenburg fand am
14.Juni die Mitgliederversammlung der
Parkinsonvereinigung statt. Sie war ge-
pragt von Abschied und Begriissung,
standen doch Riicktritte und Neuwahlen
an. Rund 60 Mitglieder aus der Romandie
und der Deutschschweiz, darunter auch
aus dem Engadin, verabschiedeten ein-
stimmig das Protokoll der Mitgliederver-
sammlung, den Jahresbericht und die Jah-
resrechnung des vergangenen Jahres.

Finanzchef Rudolf Boschung présen-
tierte das Budget 2003 mit einem Defizit
von 42 000 Franken. « Warum ein solches
Budget?» fragte Rudolf Boschung, und

Freude und Respekt: der neue SPaV-Prdsident
Kurt Meier bei seiner Antrittsrede.

gab gleich die Antwort: «Wir wollen nicht
ohne Not aus Konjunkturgriinden die
SPaV-Aktivititen einschrédnken.» Nach
sehr guten Jahren mit Kapitalzunahmen
seien parallel zur schlechten Wirtschafts-
lage auch magere Jahre normal. «Wir wol-
len nicht Geld anhaufen, sondern es fir
unsere Mitglieder einsetzeny, sagte Bo-
schung. Die gegenwartige Finanzlage be-

Neue Vorstandsmitglieder (v.l.): Doris Wieland, Daniel Hofstetter, Jaqueline Emery und Ursula Claren-Muller.

reite dem Leitungsausschuss jedoch Sor-
gen und habe Prioritat. «<Wir hoffen in die-
sen schwierigen Zeiten auch auf die Hilfe
unserer Mitgliedery, sagte Boschung.

Mit viel Dank, Blumen und gutem
Geist wurden verdiente Personen aus
dem Vorstand verabschiedet. Zunéchst
Bruno Laube als Prasident, der auf einen
Riickblick verzichtete und dafiir eine per-
sonliche Botschaft an die Versammlung
richtete. Seine Sicht auf das Leben habe
durch die Begegnung mit Parkinsonbe-
troffen eine andere Dimension gewon-
nen. «Letztlich haben Sie mir mehr gege-
ben als ich IThneny», schloss Laube, der
auch die gute Kooperation mit Geschéfts-
stelle und Vorstand verdankte. Vizeprési-
dentin Elisabeth Vermeil aus Pully tiber-
reichte nach einer launigen Rede Bruno
Laube eine Kollektion von Weinen aus
vier Schweizer Regionen, «so verschie-
den wie die Bediirfnisse der SPaV-Mit-
gliedery, sagte sie.

Herzlich verabschiedet wurde person-
lich Judith Gembler, die bei Roche Phar-
ma eine neue Aufgabe libernimmt, sowie
Christian Luginbiihl und Sonja Strissle,
beide aus gesundheitlichen Griinden

Kopfhérer fiir das Publikum: per Simultaniibersetzung konnten alle den Reden folgen (li). Musik und
Tanz bot die Neuenburger Folkloregruppe «Danse alors».

nicht anwesend. Laube nannte Frau
Strassle respektvoll die «grande damey
der Selbsthilfegruppen und verwies auf
ihren enormem Einsatz. Herzlicher Dank
ging auch an den scheidenden Revisor
Rolf Sterchi.

Nachdem der iibrige Vorstand in den
Amtern bestitigt wurde, stellten sich die
Nachfolgerinnen und Nachfolger vor.
Zunéchst prasentierte sich Kurt Meier als
Prasidentenkandidat. Nach seiner ein-
stimmigen Wahl sagte Meier, er stelle
sich seinem neuen Amt mit «Freude und
Respekty. «Ich werde mein Bestes gebeny,
versprach er. Fiir den Vorstand kandi-
dierten die Fremdsprachenkorrespon-
dentin Ursula Claren-Muller aus Lausan-
ne und die Laborantin Jaqueline Emery
aus Bern, beide Angehorige von Parkin-
sonpatienten. Als Selbstbetroffene stell-
ten sich die Krankenschwester Doris Wie-
land aus Thun und der friith pensionierte
Banker Daniel Hofstetter aus Pontresina
vor. Alle vier wurden einstimmig ge-
wihlt, ebenso Revisor Martin Fricker und
Ersatzrevisor Peter Wirth. Mit grossem
Dank verabschiedete man Gertrud Knopf-
li von der Egger Geschiftsstelle, die vier
Jahre verantwortlich war fiir die Beglei-
tung der SPaV-Selbsthilfegruppen.

Nach einer Tanzeinlage der Folkore-
gruppe «Danse alorsy teilten sich die
Sprachgruppen zur traditionellen Frage-
runde. Die Neurologen Claude Vaney und
Frangois Vingerhoets fiihrten die franzo-
sische Gruppe, Fabio Baronti beantworte-
te die Fragen der deutschsprachigen Mit-
glieder. Die informationsreiche und stil-
volle Versammlung ging am spéten Nach-
mittag zu Ende. 2004 wird man sich am
12. Juni in Luzern treffen. jok
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Neue Kinderbroschiire

Grossvati hat Parkinson

Durch die Begegnung zweier Teilnehme-
rinnen an einem EPDA-Kongress (Euro-
pean Parkinson Disease Association) kam
eine ausgezeichnete Idee der englischen
Parkinsonvereinigung in die Schweiz:
Die Kinderbroschiire « Grossvati hat Par-
kinson». Diese
Broschiire  fiir
Grosskinder und
Kinder von Be-
troffenen wurde
von der Tochter
eines Parkinson-
patienten erdacht
und von der eng-
lischen Parkin-
sonvereinigung
herausgegeben.

Nun haben wir

ha£ f_arkinson

von Patricia Reading
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den Text auf
Deutsch, Franzosisch und Italienisch
iibersetzt, damit wir auch Schweizer Kin-
dern Freude bereiten und ihr Verstandnis
wecken konnen. Die Illustrationen der
schweizerischen Auflage stammen von
Dominique Delachaux-Lambert, einer im
Kanton Waadt ansdssigen Kiinstlerin.
Wir hoffen, dass diese einfiihlsame Bro-
schiire auch bei [hnen und in [hrem Um-
feld grossen Anklang findet. Sie kann in
der Geschaftsstelle zum Preis von CHF
10.- fiir Mitglieder (CHF 12.- fiir Nicht-
mitglieder) bestellt werden.
Elisabeth Vermeil

Unter dem Patronat der SPaV

Fortbildungen fiir Fachpersonal

Die SPaV tibernimmt an den Herbstfort-
bildungen fiir Pflegepersonal und fiir
Physio- und Ergotherapeuten das Patro-
nat. Die Weiterbildung von Fachpersonal
stellt fiir die SPaV eine Kernaufgabe in ih-
rer Rolle als Kompetenzzentrum fiir Mor-
bus Parkinson dar. Mit dem Engagement
fiir die Pflegefachtagung Ende Oktober in
Bern und fiir die Fortbildung fiir Physio-
und Ergotherapeuten anfangs Dezember
in Zihlschlacht leistet die SPaV indirekte
Hilfe fiir die Betroffenen (Patienten und
Angehorige). «Morbus Parkinson hat ein
komplexes Krankheitsbildy, sagt SPaV-
Geschiftsfiihrerin Lydia Schiratzki. «Es
niitzt den Betroffenen, wenn das Fachper-
sonal weiss, worauf es bei Morbus Par-
kinson ankommt.» (siehe auch Agenda
auf Seite 4)

AKITUELL | SFav & Nacnricnten

Innerschweizer Zusammenschluss

Sanitatsnotruf endlich
kantonsiibergreifend

In den Zentralschweizer Kantonen Ob-
walden und Nidwalden wird der Sanitéts-
notruf 144 ab dem 1. Juli der Einsatzzent-
rale 144 am Kantonsspital Luzern ange-
schlossen. Dieser Schritt sei mit einer
qualitativen Verbesserung und mehr Si-
cherheit fiir die Bevolkerung verbunden,
schreiben die Verantwortlichen.

Prekére Infrastruktur

Bulgarische Parkinsonstiftung

Die bulgarische Parkinsonstiftung in So-
fia sucht in einem Aufruf Unterstiitzung
fiir die Ausstattung ihres Gebaudes. Das
dreistockige Haus wird fiir Auditorien,
Beratung und Behandlung von Parkin-
sonbetroffenen genutzt. Es verfiigt aber
offenbar iiber mangelnde Ausstattung
mit medizinischen Gerdaten, Mobeln,
Kiichengerdten und Hilfsmitteln fiir die

NEUES AUS DEN SELBSTHILFEGRUPPEN

Bern: Im Mai besuchte uns
Frangois Huber, Sektionschef
der Fachstelle Altersfragen beim
Bundesamt fiir Sozialversiche-
rung (BSV). Es leistet jahrlich
einen AHV-Betrag von CHF
300000.- andie SPaV. Ergabden
rund dreissig Anwesenden einen
Kurziiberblick iiber die Zusatz-
versicherungen (Ergédnzungslei-
stungen, Hilflosenentschiadigung)
und die Finanzierung von Heim-
aufenthalten. Generell riet er,
sich rechtzeitig mit einem Heim-

Anmerkung zum
Jahresbericht 2002

Zusatzinformation zum Jahres-Rech-
nungsabschluss im Jahresbericht 2002
(Seite 16), der im Mai erschien:

Die offentlichen Beitrage (Summe
CHF 320 000.-) setzen sich zusammen
aus dem Beitrag des Bundes aus der
AHV iiber CHF 300 000.- und dem Bei-
trag der Gesundheitsdirektion des
Kantons Ziirich (CHF 20 000.-).

sucht Spenden

Betreuung kranker Menschen. In einem
personlichen Brief bittet der Prasident
der Stiftung, Professor Welichkd Chalma-
nov, um finanzielle Unterstiitzung oder
Sachspenden.

Informationen bei:

Bulgaria Fondazia Parkinsonismn

Blvd. Tzarigradsko Shosse - 4 km

BG 1113 Sofia, Bulgaria

eintritt auseinander zu setzen, nicht nur
wegen der finanziellen Fragen. Er beant-
wortete Fragen und ermunterte uns, ihn
auch spiter bei Bedarf zu kontaktieren.
Huber zeigte sich iiberzeugt, der BSV-
Beitrag an die SPaV sei gut investiertes
Geld - und unsere Gruppe durfte direkt
davon profitieren. Elsbeth Troxler

Frauenfeld: Ausflug zur Insel Mainau

18 Personen reisten gut gelaunt und bei
strahlendem Wetter mit Zug und Schiff
zur Mainau. Die meisten Rosen hatten
dort wohl auch zu heiss und waren schon
verbliiht. Dennoch gab es viele andere
Blumen in allen Farben und Formen zu

bewundern - eine Augenweide! Wir be-
suchten auch das Schmetterlingshaus.
Ein einmalig schones Erlebnis! Eine klei-
ne Panne gab es, als eine Patientin im
Rollstuhl, die draussen im Schatten war-
ten wollte, verschwunden war. Die Ab-
fahrtszeit des Schiffes (das letzte in die
Schweiz!) riickte nédher. Wer stiehlt denn
eine Frau im Rollstuhl? Im allerletzten
Moment kam eine junge Frau mit ihr an-
gerannt. Die arme Patientin glaubte, wir
hdtten sie vergessen und machte sich
selbst auf den Weg, kam aber nicht weit.
Sie kennt uns noch nicht so gut, sie ist neu
in der Gruppe. Trotz der Aufregung: Es
war ein schoner Tag! Alice Hofmann



AKTUELL | SPaV

SPaV am Ziircher Arztesymposium

Parkinsonspezialisten aus der ganzen
Schweiz referierten am Symposium der
Universitdt Ziirich tiber das Neueste zu

Morbus Parkinson.

Das Universitédtsspital Ziirich veranstal-
tete im Mai ein Parkinsonsymposium fiir
Neurologen und Allgemeinarzte. Neun
Spezialisten aus der Deutsch- und West-
schweiz referierten iiber die chirurgi-
schen Methoden, die Pharmakotherapie
und die Langzeitbetreuung. Dazu stellte
SPaV-Geschaftsfiihrerin Lydia Schiratzki
die Angebote der Parkinsonvereinigung
fiir Patienten, Angehorige und Pflege-
fachleute vor.

Die moderne Parkinsontherapie sei ei-
ne grosse Herausforderung verschiede-
ner Disziplinen, die zusammenarbeiten
miissten, sagte Gastgeber Professor Clau-
dio Bassetti vom Universitatsspital
Ziirich. Dabei spiele auch die Neuroreha-
bilitation eine wichtige Rolle. Die Spezia-
listen aus Neurologie, Neurochirurgie

< Tagung in Egg: Margrit Kuster, Sepp Metzger,
Erika Tones, Eliane Fasching, Cecile Sieber (v.1.)

Region 1: Regionaltagung in Wil

Die Selbsthilfegruppe Wil hat alles fest-
lich geschmiickt und die Teilnehmenden
bestens verpflegt. Eine wohltuende Stim-
mung breitete sich aus. Als Sponsor die-
ser Tagung hat die Selbsthilfegruppe
Wattwil die Kosten {ibernommen. Vielen
Dank. Zehn Punkte wurden diskutiert,
zum Beispiel eine Telefonkette fiir drin-
gende Mitteilungen. Die meisten Grup-
pen verschicken Einladungen zu den
Treffen, was vor allem é&ltere Mitglieder
schatzen. Fiir die Werbung neuer Mitglie-
der eignen sich ein Arztvortrag, oder das
Verteilen von Prospekten an Arzte oder
medizinische Fachleute. Neuigkeiten gab
es auch: Sonja Stréssle tritt an der Mit-
gliederversammlung aus dem SPaV-Vor-
stand zuriick. Ihr Nachfolger ist Daniel
Hofstetter, Leiter der SHG Engadin. Es
gab fiir beide viel Applaus.

Region 2:Tagung in Egg

Der Erfahrungsaustausch der Region 2
fand Ende April in der SPaV-Geschifts-
stelle in Egg statt. Lydia Schiratzki be-
richtete tiber Aktuelles aus der SPaV und

und Neurorehabilitati-
on gaben einen detail-
lierten Uberblick iiber
den Stand der therapeu-
tischen Moglichkeiten
bei Morbus Parkinson.
Interessante  Details:
Fast 85 Prozent der Neu-
rologen warten mit dem
Beginn einer medika-
mentdsen Therapie bei
Patienten unter 60 Jah-
ren zu lange. Der richti-

Mit einem Bichertisch und einem Referat (iber ihre Dienstleistungen

ge Zeitpunkt, so die EX- prdsentierte sich die Parkinsonvereinigung den Arzten in Ziirich.

perten, hangt individu-
ell vom Zustand des Patienten ab und
nicht von der Krankheitsdauer.

Immer noch nicht beantwortet hat die
Forschung die Frage, ob L-Dopa toxisch
oder neuroprotektiv wirkt. Ebenso ist die
Bedeutung der Freien Radikalen noch
nicht vollig geklart. Cannabis, so war zu
horen, habe keinen direkten Einfluss auf
die Parkinsonsymptome, wohl aber auf
verschiedene Nebenwirkungen.

iiber die Angebote fiir Betroffene. Gertrud
Knopfli beschrieb dann die Entstehungs-
geschichte dieser Tagung und deren Zie-
le: Ideen fiir das Gruppengeschehen zu
erhalten, die eigene Gruppensituation zu
iiberdenken, von anderen zu lernen und
andere Leitungsteams kennen zu lernen.
Das Tagungsprotokoll dient auch zum
«Rapport» in der eigenen Gruppe, viel-
leicht 16st es dort eine Diskussion aus.
Zum Abschluss das Wunschgedicht einer
Teilnehmerin: «Ich wiinsche dir, dass du
in deinem Leben immer wieder Kklare
Orientierungspunkte am Horizont er-
blickst.»

Solothurn: Mitte Mai unternahmen wir
einen Ausflug nach Seewen SO ins Muse-
um fiir Musikautomaten. Als Uberra-
schung fiir die 18 Teilnehmenden fuhr am
Treffpunkt ein Saurer 30-Pldtzer-Bus
Jahrgang 1938 vor. Der sympathische
Sponsor der Fahrt, Garagier Viktor Lo-
renz aus Lyssach, mit dem Gruppenleiter
befreundet, sass selbst am Steuer des
Oldtimers.

Die Fahrt durch die Friihlingslandschaft
in die Nordwestecke unseres Landes war
ein Genuss. Nach dem Essen im Mu-
seumsrestaurant folgte eine Exklusiv-

Kurzes Fazit der Veranstaltung: Operatio-
nen am Hirn sind immer noch ein Wagnis
und eignen sich nur fiir rund fiinf Prozent
aller Betroffenen. Festgestellt wurde
auch, dass die Begleitsymptome von Mor-
bus Parkinson relativ gut behandelbar
sind, und dass mit der ganzheitlichen sta-
tiondren Therapie in der Rehabilitation
haufig zu spat begonnen wird.

Doris Wieland/jok

fiihrung durch die europaweit grosste
Sammlung von Musikdosen und vielen
weiteren Sammelstiicken aus der Welt
der mechanischen Musik. Sie war fiir Au-
ge und Ohr ein besonderes Erlebnis. Frau
Veith fiihrte uns durch diese einzigartige
musikalische Zeitreise kompetent, pa-
ckend und engagiert. hs

Rechtes Ziirichseeufer: An einem heis-
sen Samstagvormittag Ende Juni fuhren
17 Patienten und Angehorige aus dem
Tosstal und 20 aus unserer Gruppe mit
dem Bus in die Innerschweiz. Dazu un-
sere sieben Begleiter und Gastgeber der
Lions Clubs Zumikon und Stédfa. Die Reise
fithrte {iber Schindellegi, den Sattel und
Brunnen hinauf nach Morschach. Es gab
Apéro und Mittagessen im Swiss Holiday
Park-Hotel. Dessert und Aussicht genos-
sen wiraufder Terrasse bei einer leichten
Brise und Traumaussicht auf den Vier-
waldstdttersee. Wir bedankten uns bei
den Lions ganz herzlich fiir die grosszi-
gige Einladung und Hilfe. Die Dame und
die Herren haben sich interessiert mit
den Patienten unterhalten. Gegen halb
vier waren wir wieder in Ménnedorf, alle
in bester Laune. Es war wunderschon.
Anna Eijsten

~ | PARKINSON 71



o) | PARKINSON 71

Gute Versorgung als Ziel

Neue Infobroschiire fiir das
Pflegepersonal

Die SPaV hat eine neue Fachbroschiire fiir
das Pflegepersonal herausgegeben. Das
8-seitige Informationsblatt « Morbus Par-
kinson: Informa-
tionen fiir das Pfle-
gepersonal» wurde
mit Fachleuten aus
Pflege und Thera-
pie erarbeitet und
Rl gibt wichtige Hin-
'"',;‘;fgf;':g;a‘fa‘ weise und Er-
klarungen zu den
Besonderheiten
von Morbus Par-
kinson. «Morbus
Parkinson fordert
vom Pflegepersonal viel Wissen und Ge-
duld», sagt SPaV-Geschaftsfithrerin Ly-
dia Schiratzki. Mit dieser Broschiire leis-
te man indirekte Hilfe fiir die Betroffenen.
«Wir wollen, dass Parkinsonpatienten
kompetent versorgt sind.» Die Info-
broschiire, deren Druck von Roche Phar-
ma (Schweiz) gesponsort wurde, wird in
einer Mailing-Aktion an Institutionen wie
Pflegeschulen, Spitdler, Rehakliniken,
Pflegedienste, Alters- und Pflegeheime,
Spitex usw. verteilt. Auch Patienten und
Angehorige konnen sie anfordern und
weitergeben. Spéter kann sie gegen einen
geringen Unkostenbeitrag auf der Ge-
schéftsstelle bezogen werden.

Sozialgesetzgebung

Ist der Begriff «Invaliditat»
diskriminierend?

Die Kommission fiir soziale Sicherheit
und Gesundheit im Nationalrat hat den
Bundesrat mit der Priifung des Begriffs
«Invaliditdty in der Sozialgesetzgebung
beauftragt. Nach der 4. Invalidengesetz-
revision durch das Parlament beschéftigt
sich nun das Bundesamt fiir Sozialversi-
cherung (BSV) damit. Aus der Sicht der
Invalidenversicherung ist unter «Invali-
ditat» ein rein wirtschaftliches Kriterium
zu verstehen, d.h. eine Person ist durch
Geburtsgebrechen, Krankheit oder Un-
fall nicht mehr in der Lage, ihren Lebens-
unterhalt zu bestreiten. Diese Definition
grenze zwar den Geltungsbereichs des
Gesetzes ab, der Ausdruck Invaliditét sei
jedoch diskriminierend und verletze die
Wiirde der Betroffenen. Deshalb soll er
ersetzt werden, fordert das BSV.

AKTUELL | SPaV & Nachrichten

Wie erleben Sie Parkinson?

Foto: jok

Bereitwillige Auskunft: Der Basler Parkinsonbetroffene und Radiomoderator
Jiirg Haas besuchte am Universitatsspital Ziirich angehende Physiotherapeuten
im Unterricht und berichtete iiber den Verlauf seiner Krankheit. Der Liveauftritt
soll laut Programmleiter Kaspar Senn den Schiilern «die Augen fiir die Symptome

bei Morbus Parkinson 6ffneny.

SPaV-DIENSTLEISTUNGEN

Versand von Informationsmaterial und Hilfsmitteln

Marlies Jauk ist im Kunden-
dienst der Schweizerischen
Parkinsonvereinigung (SPaV)
in Egg verantwortlich fir
den Materialversand. Ein
wichtiger Posten: Die Infor-
mationsarbeit von Mitglie-
dern und der Offentlichkeit
gehort zu den Kernaufga-
ben der Parkinsonvereini-
gung. Dazu sicherte der Ma-
terialvertrieb der SPaV im
Jahr 2002 Einnahmen von
rund 29 000 Franken. Uber
Jauks Tisch gehen alle Be-
stellungen fiir Informationsmaterial
wie Bilicher, Audio- oder Videocasset-
ten, dazu flir Broschiiren oder Merk-
blétter zur parkinsonschen Krankheit.
Dies alles auf Deutsch, Franzosisch und
Italienisch, dem SPaV-Leistungsauf-
trag entsprechend.

Auch Hilfsmittel wie der Roccalino-
Becher, Pillendosierhilfen oder der
Taktgeber zur Uberwindung von Blo-
ckaden werden hédufig bestellt. Marlies
Jauk koordiniert den Verleih von Vi-
deos, die von Aushildungsstatten medi-
zinischer Berufe angefordert werden.
Am meisten Platz im Materiallager der
SPaV benotigen die Holztulpen, die es

inneun Farben gibt. Das beliebte SPaV-
Fundraisingprodukt wird vor allem bei
Werbeaktionen und Veranstaltungen
verkauft und bringt in guten Jahren ei-
nen kleinen fiinfstelligen Betrag ein.

Fast tdglich kommen Anfragen zur
Parkinsonvereinigung, deren Aktivita-
ten, zu Adressen der Selbsthilfegrup-
pen oder zum Fachlichen Beirat. Ob-
wohl nur zweieinhalb Tage pro Woche
im Einsatz, erledigt sie die Bestellun-
gen sehr speditiv. Zehn bis vierzehn Ta-
ge betrdgt normalerweise die Warte-
zeit. Marlies Jauk sieht das mit Humor:
«Unmégliches erledige ich sofort, Wun-
der dauern etwas langer.»
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Erweitertes Parkinsonzentrum in Zihlschlacht

Mit der Verdoppelung der Kapazitdt will die Humaine Klinik

Zihlschlacht ihr Profil als Parkinsonzentrum optimieren.

ie Humaine Klinik Zihlschlacht im

Kanton Thurgau hat ihr Parkinson-
zentrum ausgedehnt und Ende Juni eroff-
net. Statt 12 stehen nun 24 Rehabilita-
tionspldtze zur Verfiigung. Fiir rund 5,6
Millionen Franken wurde der alte Pavil-
lon mit seiner Riegelfassade umgebaut,
mit zwei Anbauten erweitert und modern
eingerichtet.

Die Parkinsonbehandlung gehort seit
1999 zu den Schwerpunkten der Neuro-
Rehabilitationsklinik. Man legt Wert auf
die interdisziplindre Betreuung, also eine
Vernetzung von neurologischer und pfle-
gerischer Betreuung mit Begleitthera-
pien wie Physio-, Logo-und Ergotherapie,
verbunden mit Kreativtherapien und der
Neuropsychologie. 1999 hat man die ers-
ten Parkinsonpatienten aufgenommen,
berichtet Chefarzt Clemens Gutknecht.
Man erkannte den Bedarf fiir spezifische
Reha-Massnahmen im Segment Parkin-
son und baute das Angebot sukzessive
aus. Der St. Galler Parkinsonspezialist
Hans-Peter Ludin begann damals seine
Tatigkeit als Konsiliararzt.

Das neue Parkinsonzentrum zeichnet
sich durch betroffenenspezifische Aus-
stattung aus. «Frither war unsere Klinik
ein Ort langer Wege,» sagt Chefarzt Gut-
knecht. Jetzt sind Therapie-, Betten- und
Versorgungstrakt in einem Bau unterge-

Olga Peschl,
ambulante
Kranken-
schwester im
Parkinson-
zentrum.

Frau Peschl, was macht eine
Parkinsonkrankenschwester?

Ich betreue Patienten nach einem Spi-
talaufenthalt bei der Alltagsbewalti-
gung. Besonders kiimmere ich mich
um Patienten, die auf Apomorphin
eingestellt sind. Sie spritzen sich ent-

— Zihlschlacht: Expertin in Sachen Apomorphin

Fotos: Humaine Klinik Zihilschlacht

Tdgliche Bewegungsiibungen: ein Parkinsonpatient beim

Ballspiel mit der Physiotherapeutin.

bracht. Dazu wurden Ausstattung und
Moblierung auf die Bediirfnisse Parkin-
sonbetroffener angepasst. «Wir haben Be-
reiche fiir verschieden ausgeprégte
Krankheitsbildery, sagt Gutknecht. Man-
che Zimmer und Funktionsrdume eignen
sich fiir schwerer erkrankte Patienten,
wahrend man in anderen Zimmern gerin-
gere Verdanderungen vorgenommen hat,
um weniger behinderten Patienten ge-
recht zu werden. Auch auf Géngen, in
Therapierdumen und Aussenanlagen
sind parkinsongerechte Installationen
gewahlt, «Stolperfallen, schlechtes Licht
oder nachteilige Oberfldchen gibt es nun
nicht mehry, so Gutknecht.

Mit dem verbesserten Angebot
will man auch das Therapie- und
Pflegeangebot optimieren. Das
Pflegeteam soll in Zahl und Kom-
petenz den neuen Strukturen ge-
recht werden. «Als Parkinson-
Kompetenzzentrum wollen wir
unser Angebot deutlich von an-
deren Kliniken abgrenzeny, sagt
Prof. Ludin. Dazu gehort auch die
fachliche Nachbetreuung, um die
Reha-Massnahme moglichst op-
timal auf den hauslichen Alltag
zu Ubertragen. Die Parkinson-
schwester (s. Interview) soll die
Patienten auch nach dem Klinik-
aufenthalt ambulant oder gar zu Hause
betreuen. Dazu, so Ludin, will man in Zu-
kunft die Weiterbildung fiir Fachleute, die
klinische Forschung und Angebote fiir
Angehorige ausbauen.

In Zihlschlacht hat man viel Erfahrung
mitdem Dopaminagonisten Apomorphin.
Er wird subkutan verabreicht, die Hand-
habung der Spritze oder der Pumpe
braucht viel Erfahrung der Therapeuten,
aber auch Geschicklichkeit und Geduld
der Betroffenen. «Apomorphinpatienten
brauchen meist aufwiandige Betreuung.
Sie kann auch iiber den Klinikaufenthalt
hinausgehen», betont Chefarzt Clemens
Gutknecht. jok

weder das Medikament selbst unter die
Haut oder tragen eine Pumpe auf dem
Bauch. Beides braucht eine gewisse Ge-
schicklichkeit und Ubung.

Machen Sie auch Hausbesuche?

Ich bringe dem Patienten die Handha-
bung hier in der Klinik bei und «coache»
ihn, wenn er wieder daheim lebt. Wir te-
lefonieren, besprechen Probleme, wenn
notwendig, fahre ich auch hin. Es kommt
auch vor, dass ich in ein Spital gerufen
werde.

Ist denn der Umgang mit der Pumpe
so schwierig?
In der Regel beherrscht ein Patient das

nach einer Woche. Es kann aber Prob-
leme geben: mit der Einstichstelle, die
man standig wechseln muss oder mit
der Pumpe, etwa wenn man einen
falschen Knopf driickt und die Dosis
verandert. Und fiir den Notfall muss
auch eine zweite Person Bescheid wis-
sen, Angehorige, Nachbarn oder ande-
re Betreuer.

Was kostet dieser Service?

Bisher bietet die Klinik ihn gratis an.
Deshalb ist das Angebot auch be-
grenzt. Die Klinik verhandelt aber mit
den Krankenkassen, um einen Tarif
wie Spitex zu erhalten.

Interview: jok
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Ursachenforschung

AKTUELL | viedizin & Forscnung

Sozialkompetenz ausbauen

Gestorte Neurogenese schuld
an Parkinson?

Schwedische Forscher des Karolinska-In-
stituts haben im Tierversuch eine hochin-
teressante Vermutung bestatigt, die die
Ursachenforschung von Morbus Parkin-
son neu beleben konnte. Ausschlagge-
bend war die Frage, wieweit sich im Ge-
hirn erwachsener Menschen neue Ner-
venzellen bilden konnen. Das Dogma des
spanischen Neurobiologen Santiago Ra-
mon y Cajal, nach Abschluss der Embryo-
nalentwicklung des Menschen konnten
keine neuen Nervenbahnen oder gar -
Zellen entstehen, war bereits Ende des
letzten Jahrhunderts zu Fall gekommen.
Die Wissenschaft hat festgestellt, dass
das Gehirn sehr wohl in der Lage ist, neue
Nervenzellen zu bilden.

Die Schweden haben nun nachgewie-
sen, dass die Gesundung der Zellen, die
so genannte Neurogenese, nicht nur im
Hippocampus, sondern auch in der Sub-
stantia Nigra moglich ist - ausgerechnet
dort, wo bei Parkinsonpatienten Dopamin

Glossar: Neurogenese

Die Bildung von Nervenzellen nach der
Geburt nennt man N. Lange galt sie im
erwachsenen Zentralnervensystem als
ausgeschlossen, wahrend man wuss-
te, dass das Gehirn einiger Singvogel
nach der Geschlechtsreife weiter Neu-
ronen bildet. Doch N. ist auch beim er-
wachsenen Menschen in kleinem Um-
fang moglich.

produzierende Zellen unaufhaltsam zu-
grunde gehen. Im Maéauseversuch blieb
die Zellzahl in der Substantia Nigra im
Verlauf des Lebens konstant, obwohl
standig Zellen absterben. Abgestorbene
Zellen werden also offenbar sténdig
durch neue ersetzt, was die Wissenschaft-
ler auch mittels Zellmarker bewiesen. Bei
den Méusen entwickeln sich téglich etwa
20 neue Zellen fiir die Dopaminproduk-
tion. Dieser Zellnachschub verdoppelte
sich sogar bei einer Verletzung.
Ubertragen auf den Menschen lisst
diese Studie vermuten, dass die parkin-
sonsche Krankheit nicht auf das Abster-
ben der Zellen, sondern durch eine ge-
drosselte Erneuerung der Nervenzellen
(Neurogenese) zuriickzufiihren ist. Tréfe
dies zu, waren Strategien zur Ankurbe-
lung der Neurogenese fiir kiinftige The-
rapiekonzepte denkbar. Quelle: NZZ

Schweizer Arzte sollen mehr lernen

Arzte sollen in Zukunft nach verbindli-
chen Standards ausgebildet und perma-
nent weitergebildet werden. So sieht es
das Medizinalberufegesetz (MedBG) vor,
das der Bundesrat noch dieses Jahr vorle-
gen wird. An einer Tagung der Verbin-
dung der Schweizer Arztinnen und Arzte
(FMH) in Bern wurde wiederholt ver-
langt, die Sozialkompetenz der Arzte-
schaft auf allen Stufen der érztlichen Bil-
dung zu optimieren. Neue Wege der Aus-
und Weiterbildung seien im Interesse der

Entkoppelte Bewegungsprogramme

~Foto:pd

Versorgungsqualitit und Patientensi-
cherheit zu begehen, schreibt die FMH in
einem Bulletin. Samtliche ausbildneri-
schen Massnahmen sollen zudem effizi-
enter gestaltet und den Bediirfnissen der
Bevélkerung angepasst werden. Die Arz-
teschaft, restimiert die FMH, miisse zu ei-
ner lernenden Organisation werden.
Parkinson Nr. 70 beschéftigte sich unter
dem Titel «Arzt und Patient als Partner»
mit der Sozialkompetenz der Arzteschaft.
Quelle: FMH

Parkinson: Atmung und Gang unkoordiniert

Bei Gesunden
sind Atmung
und Fortbewe-
gung meist ko-
ordiniert, zwi-
schen Schritten
und Atemziligen
etwa im Verhalt-
nis 4:1, 3:1, 2:1,
151562 2:undi32:
Dagegen schei-
nen beide Bewe-
gungsprogramme
bei Parkinsoner-
krankten entkop-
pelt zu sein, wie
eine deutsche Stu-
die zeigt. Von zehn
Parkinsonpatienten
(durchschnittliche Er-
krankungsdauer: sieben bis acht Jahre)
zeigten lediglich zwei Personen eine Ko-
ordination zwischen Gang und Atmung
(4:1 bzw. 3:1). Das waren jedoch die ver-
gleichsweise am wenigsten schwer Be-

troffenen. Gang und Atmung bei allen
sechs gesunden Kontrollpersonen waren
eindeutig koordiniert (2:1 bzw. 3:1). Den
Forschern fiel die deutlich héhere Schritt-
und Atemfrequenz der Parkinsonkran-
ken beim langsamen Umhergehen auf
(59,6 bzw. 32,8/Minute, gesunde Ver-
gleichspersonen: 38 bzw. 22,3/Minute).
Den Autoren erkldart dieser Unter-
schied nicht direkt den «Taktverlusty der
Parkinsonkranken, der sich auch zwi-
schen anderen motorischen Programmen
feststellen ldsst (fehlendes Mitschwin-
gen der Arme beim Gehen oder Probleme
beim Schlucken und Husten). Die For-
scher plddieren dafiir, bei Parkinsonpati-
enten dem Zusammenspiel zwischen un-
terschiedlichen motorischen Program-
men mehr Beachtung zu schenken, denn
die fehlende Koordination diirfte die
Storungen innerhalb eines einzelnen Pro-
gramms verstédrken.
Quelle: DPV-Homepage: S. Schiermeier u. a.:
Breathing and locomotion in patients with PD.
Pfliigers Arch. Eur. J. Physiol. 2001 [443] 67-7
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Tierversuche

Gumminoppen in Sportschuhen

Gumminoppen in Sportschuhen konnen
nach Ansicht von australischen Physio-
therapeuten deutlich die Sturzgefahr re-
duzieren. Forscher der Universitat Syd-
ney haben das Verletzungsrisiko in her-
kommlichen Sportschuhen untersucht.
Beim Einsatz billiger Gumminoppen-In-
nensohlen verringerte sich das Risiko
deutlich. Ein Schuh mit geringerer
«Stossddmpferkapazitdty und den Gum-
minoppen, die drei Millimeter hoch sind
und einen Durchmesser von einem Milli-
meter haben, hat das beste Testergebnis
gebracht. Die Wissenschaftler wollen die-
se Sohlen auch bei dlteren Menschen aus-
probieren, um sie vor Stiirzen zu bewah-
ren. «Bisher gab es von den verschiede-
nen Schuhherstellern aber nur begrenzte
Begeisterung fiir die neuen Innensoh-
len», meinte Waddington. «Wahrschein-
lich sind billige Inlays weniger profitabel
als teure, weiche Innensohlen.»

Kann Ohrakupunktur
helfen?

Foto: pd

Alternative Behandlungsmethoden
werden im Zusammenhang mit Mor-
bus Parkinson héufig diskutiert. Seit
einiger Zeit hat das Thema Ohraku-
punktur Konjunktur. Ob und wie sie
bei Parkinson wirkt, ist umstritten.
Haben Sie damit Erfahrungen ge-
macht? Dann schreiben Sie uns. Par-
kinson verwendet Ihre Zuschrift ver-
traulich. Die Adresse:

Redaktion Parkinson

Gewerbestrasse 12a

Postfach 123, 8132 Egg

Stammzellen ersetzen Labormause

Fotozjok

Wissenschaftler haben erstmals einzelne
Gene in embryonalen Stammzellen des
Menschen gezielt ausschalten konnen.
«Das ist ein grosser Vorteil fiir das For-
schungsgebiet der menschlichen em-
bryonalen Stammzelleny, erklarte Mitau-
tor Thomas P. Zwaka von der Universitat

Studie mit Deutschschweizer Daten

Wisconsin. «Das bedeutet, dass wir alle
moglichen auf Genen basierenden Krank-
heiten des Menschen im Labor simulie-
ren konnen.» Es besteht zwar eine grosse
genetische Ubereinstimmung zwischen
Maus und Mensch, aber nicht vollstandi-
ge. Anstatt der so genannten Knockout-
Miéuse, die heute oft als Modellsystem fiir
eine Krankheit verwendet werden, konn-
ten in Zukunft Knockout-Stammzellen
dienen. Labortiere sind fiir viele Univer-
sititen aus Griinden des Tierschutzes
zum Problem geworden. Das Problem der
Laborméduse konnte vielleicht entscharft,
die Diskussion {iber das ungeloste ethi-
sche Problem der Vernichtung embryona-
ler Stammzellen dagegen angeheizt wer-
den. Quelle: Newsletter Science et Cité

Sterbehilfe bei jedem zweiten Todesfall

Sterbehilfe bedeutet nicht nur begleiteter
Selbstmord, sondern - in Zahlen héufiger
- die passive und die indirekt aktive Ster-
behilfe, wie eine neue Studie zeigt. Bei je-
dem zweiten Todesfall spielt in der
Schweiz Sterbehilfe eine Rolle; bei einem
Drittel kommt der Tod so plotzlich, dass
sich die Frage noch gar nicht stellt; und
beim verbleibenden Sechstel wird der
Tod zwar erwartet, doch ist Sterbehilfe
kein Thema. Eine Studie der EU hat in Bel-
gien, Danemark, Holland, Italien, Schwe-
den und der Schweiz die Haufigkeit der
Sterbehilfe untersucht. Beriicksichtigt
wurden dabei die passive und indirekt ak-
tive Sterbehilfe sowie Suizidbeihilfe und
aktive Sterbehilfe.

In der Schweiz ist nur die aktive Ster-
behilfe strafbar, laut Professor Walter
Bar, Leiter des Instituts fiir Rechtsmedi-
zin der Universitat Ziirich, ein «schwar-
zer und unerforschter Bereich». Deutsch-
schweizer Arzte toten laut der Studie
hochgerechnet 180 Patienten (0,3 Pro-
zent) auf Verlangen und 240 (0,4 Prozent)
gar ohne deren ausdriicklichen Wunsch.

Untersucht wurden tiber 30 000 To-
desfille, davon 5000 aus der Schweiz, al-
lerdings nur mit Daten aus der Deutsch-
schweiz. Bei der Ausweitung auf die Ro-
mandie oder das Tessin ist deshalb Vor-
sicht geboten. Dennoch zeigte sich, dass
die Schweiz im Vergleich bei der Haufig-
keit an der Spitze steht: gut 50 Prozent al-
ler Todesfdlle werden hierzulande von

Sterbehilfeentscheiden begleitet, beim
Schlusslicht Italien nur 23 Prozent. In der
Schweiz ist die passive Sterbehilfe am
héufigsten (28 Prozent aller Todesfélle):
Lebenserhaltende Massnahmen bei tod-
kranken Personen werden abgebrochen
oder gar nicht eingesetzt. Indirekt aktive
Sterbehilfe - Behandlungen, die das Lei-
den verhindern, aber auch die Uberle-
benszeit verkiirzen konnen - fand man
bei 22 Prozent der Todesfille. Suizidbei-
hilfe fiihrte bei 0,4 Prozent zum Tod.
Quelle: NZZ, Tages-Anzeiger

Gratis-Hotline

0800803020

PARKINFON:
Neurologen beantworten
Ihre Fragen zu Parkinson

jeden Mittwoch
von17 bis19 Uhr

Eine Dienstleistung
der Schweizerischen
Parkinsonvereinigung
in Zusammenarbeit
mit Roche Pharma
(Schweiz) AG, Reinach
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