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Liebe Leserinnen
und Leser,

die Sommerferien be-
ginnen und viele von
uns freuen sich auf
die jdhrliche Auszeit
bei strahlendem Son-

Am Puls der Zeit. ¥ . ' - nenschein. Doch lei-
Wir haben in modernste ' % . der lauert bei hoher
Drucktechnologien investiert... T s d ' UV-Strahlung auch
. die Gefahr, sich einen
Jetzt erkennen Sie Zuverlissig- e . g Sonnenbrand zu ho-
keit schon auf den ersten Blick. IV - . len. Wie man seine Haut richtig schiitzt, lesen Sie in dieser I n h a l t
Denn wenn es um die Herstel- 3 . Ausgabe von amPuls. Denn auf Dauer kann zu hohe Son-
lung Ihrer Druckprodukte geht, ' ‘ nenbelastung zu Hautkrebs fiihren. Melanompatienten .
bedeutet “technology by wissen, wie sehr ihnen ihre Krankheit zusetzt. Unter an- T|te|thema
Heidelberg”, dass Sie sich bei derem leiden sie aufgrund der Medikamente héufig unter
uns immer auf die Vorteile einer Idhmenden Miidigkeit, die in der Fachsprache ,Fati-
unserer starken Partnerschaft gue” heist. Um ihnen zu helfen, werden sie in einem psy-
mit der Heidelberger Druck- choonkologischen Betreuungsprogramm am Universi-
maschinen AG verlassen konnen, tdts-Hautklinikum von Fachleuten bestens versorgt.
Mit den modernsten Druck- FO rsch u ng
technologien ausgestattet, Aus lhrer spende Im Kampf gegen den Krebs arbeiten zahlreiche hervor-
konnen wir fiir(Sie ein interes- - - -n ragende und international anerkannte Forscher und For-
santer Partner sein. Wenn Sie zau be rn wir ein La Chel n scherinnen in Freiburg. Krebsforscher und -mediziner am
fiir Ihre Aufgaben Losungen Tumorzentrum Ludwig Heilmeyer — Comprehensive Cancer
suchen, Anfragen haben oder Center Freiburg (CCCF) des Universitditsklinikums entwi-
sich einfach unverbindlich . . ckeln unter anderem eine gezielte Therapie gegen Tumor-
informieren wollen, rufen Sie Unterstutzen Sie uns durch lhre stammzellen. 26 Abteilungen mit mehr als 70 Arbeits-
uns an: Wi freuen uns auf Férdermitgliedschaft. Mit 10 Euro gruppen gehdren zum Tumorzentrum: eine einzigartige,  Behandlung

das Gesprach mit Ihnen oder
Ihre Anfrage.

geballte Ladung an fachiibergreifender Kompetenz zur

Jahresbe Itrag helfen Sie u ns, Vorbeugung gegen Krebs, seiner Entstehung und Behand-

unsere vielfalti gen Aufg aben zu lung. Das Netzwerk biindelt das gesamte Fachwissen, das
Emmendinger Buch- und fall in der Universitdtsklinik, dem Max-Planck-Institut fiir Im-
. errulien. o . ; .
Offsetdruckerei munbiologie, der Mikrosystemtechnik und anderen Insti-
Jiirgen Hofmann tuten der Freiburger Universitdt vorhanden ist. Im Wett- Im Fokus
Am Weiherschloss 8 bewerb um die Aufnahme in das Deutsche Konsortium fiir
79312 Emmendingen Translationale Krebsforschung - ein Verbund von Deutsch-
Telefon 07641 9222-0 lands besten Krebsforschungszentren — schnitt der Antrag
Telefax 07641 9222-80 des Freiburger CCCF am besten ab.
hofmann-druck@t-online.de
www.hofmann-druck.de “ Ich wiinsche lhnen eine spannende Lektiire und eine Reise
ctnologyy Spend enkon_to: ' erholsame Sommerzeit.
-HEIDELBERG- Sparkasse Freiburg ®
Nordlicher Breisgau l Ihr .
BLZ 680501 01 Univ.-Prof. Dr. Dr. h. c. J. Riidiger Siewert
fiir nierenkranke Kind issari Leitender Arztlicher Direkt
Konto 2042004 ar :(ljejrsge ranke Kinder Kommissarischer Leitender Arztlicher Direktor Vorbeugen

und Vorstandsvorsitzender
des Universitdtsklinikums Freiburg

HOFMANN DRUCK

Info-Telefon 0761/27045 34
www.nierenkranke-Kinder.de IMPRESSUM
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KREBSMEDIZIN

Vom Labor ans
Krankenbett

Das Comprehensive Cancer Center Freiburg ist eine einzigartige,

geballte Ladung an fachiibergreifender Kompetenz zur Vorbeugung

und Behandlung von Krebs und der Erforschung seiner Entstehung

Neue Forschungsergebnisse

kommen in Freiburg direkt
. ‘Patienten zugute

In der Entwicklung
besserer bildgebender
Verfahren ist das CCCF

fuhrend in Deutschland

4

Im Herzen des Tumors sitzen
Stammzellen. Wenn er bosartig
ist, schickt er solche Tumor-
stammzellen auf Reisen. Sie sind
beweglich und besitzen besonde-
re Werkzeuge. Damit durchdrin-
gen sie alle Hindernisse im Kor-
per, wandern in neue Gewebe ein
und bilden dort Tochterge-
schwiilste — die Metastasen. An
ihnen, aber nicht am Ursprungs-
tumor, sterben neun von zehn
Krebspatienten. Darum suchen
Krebsforscher und Krebsmedizi-
ner am Tumorzentrum Ludwig
Heilmeyer — Comprehensive
Cancer Center Freiburg (CCCF)

des Universititsklinikums unter
anderem eine gezielte Therapie
gegen Tumorstammzellen.

,,Das wire ein wichtiger Schritt
im Kampf gegen Krebs®“, sagt
Prof. Oliver G. Opitz, der Direk-
tor des CCCF. Das Forschungs-
programm des CCCF biindelt
das gesamte Fachwissen, das in
der Universitatsklinik, dem Max-
Planck-Institut, der Mikrosys-
temtechnik und anderen Institu-
ten der Freiburger Universitit
vorhanden ist. ,,Wir haben fiir
das CCCF zudem etliche hervor-
ragende Wissenschaftler hierher
geholt — auch aus den USA“, er-
z&hlt der Krebsmediziner.

26 Abteilungen und mehr als
70 Arbeitsgruppen gehdren zum
CCCEF: eine einzigartige, geball-
te Ladung an fachiibergreifender
Kompetenz zur Vorbeugung ge-
gen Krebs, zur Erforschung sei-
ner Entstehung und seiner Be-
handlung! In der Epigenetik
(siche Seite 6) und der Entwick-
lung besserer bildgebender Ver-
fahren ist das CCCF in Deutsch-
land fithrend. Zudem ist es die
zentrale Anlaufstelle fiir alle
Krebspatienten des Klinikums.
Um jeden von ihnen kiimmert
sich ein interdisziplindres Exper-

tenteam. Und jeden Krebskran-
ken fiihrt ein personlicher Lotse
durch den gesamten, ganzheitli-
chen Behandlungsprozess. Die-
ser umfasst auch psychologische
Betreuung (Seite 9), Erndhrungs-
beratungen und mehr.

,,Wir wollen allen Krebspatien-
ten in Freiburg, der Region und
dariiber hinaus die bestmdgliche
Behandlung zukommen lassen®,
erklart Prof. Opitz. Ebenso will
das CCCF aber neuartige Thera-
pieansdtze vom Labor ans Kran-
kenbett bringen. ,,Hauptnutznie-
Ber des CCCF sind immer die
Patienten®, betont Prof. Opitz.
Unter seiner Federfithrung ent-
steht gerade eine neue allgemei-
ne Richtlinie zur Behandlung
von Speiserdhrenkrebs nach mo-
dernsten MafBstdben. Der Direk-
tor hebt weiter hervor, dass das
CCCF Mitglied im Deutschen
Konsortium Translationale
Krebsforschung (DKTK) ist. Ein
weiteres Qualitétszeichen!

Auch in diesem Netzwerk be-
schéftigt sich Professor Thomas
Brabletz, Forschungsdirektor des
CCCF und der Allgemein- und
Viszeralchirurgie des Universi-
tatsklinikums, mit Tumorstamm-
zellen: ,,Sie sind nicht nur be-

weglicher als andere Krebszellen,
sondern auch viel resistenter.”
Wenn ein Tumor zunichst auf
eine Chemo- oder Strahlenthera-
pie anspricht, aber spiter wieder
wichst, haben wahrscheinlich
nur die robusten Stammzellen
iiberlebt. ,,Wir gehen davon aus,
dass Tumorstammzellen auch
Quellen jeder Metastase sind*,
sagt Prof. Brabletz, ,,Deshalb
wollen wir mit unseren Koopera-
tionspartnern gezielte Therapien
gegen sie entwickeln. Um so
weit zu kommen, miissen der
Krebsforscher und seine Mitar-
beiter erst noch mehr tber Tu-
morstammzellen  herausfinden:
Wodurch unterscheiden sie sich
von anderen Krebszellen? Wo
liegen mogliche Angriffstellen?
Wie sind sie zu packen?

Mithilfe von Zellkulturen, die
direkt aus Tumorzellen von Pati-
enten gewonnen wurden, und
Tiermodellen sucht seine Arbeits-
gruppe weitere besondere mole-
kulare Merkmale der Tumor-
stammzellen. Dazu verwenden
die Forscher beispielsweise mo-
derne Dbiotechnologische Chips.
Diese zeigen auf einen Streich an,
welche unter Hunderten von Ge-
nen in einer Zelle stirker, schwi-
cher oder gar nicht aktiv sind. Aus

Krebs als lllustration:
Echte Tumorstammzel-
len sind besonders

beweglich und bilden
Metastasen

dem Vergleich der Ergebnisse von

,hormalen“ Krebszellen mit Tu-
morstammzellen ergeben sich die
Unterschiede.

»Wir haben herausgefunden,
dass microRNAs der miR-200-
Familie und Proteine der ZEB
Familie wichtig sind“, sagt der
CCCF-Forschungsdirektor. Das
Gleichgewicht dieser Molekiile
entscheidet dariiber, ob Krebs-
zellen beweglich werden und
Stammzelleigenschaften entwi-
ckeln. Eine bedeutende Rolle
spielt dabei auch das Tumorsup-
pressorgen p53, eine Berithmt-
heit unter Fachleuten. ,,Wir ken-
nen also schon ein paar klare
Unterschiede, aber nicht jeder
davon ist angreifbar®, erklért
Prof. Brabletz.

Trotz enormer Fortschritte in
den letzten Jahren bleibt noch ei-
niges zu tun. Dabei priift ein wis-
senschaftlicher Beirat mit Exper-
ten aus mehr als einem halben
Dutzend Nationen regelmifig
die Qualitdt des CCCF extrem
kritisch. Das Gremium wurde
vom CCCEF selbst aufgestellt, er-
klart Prof. Opitz: ,,Wir stellen
uns freiwillig allen erdenklichen
Gutachterverfahren, um immer
besser zu werden.*

KREBSFORSCHUNG

Verbund der
besten Forscher

Das Deutsche Konsortium fir
Translationale Krebsforschung
(DKTK) ist ein Verbund von
Deutschlands besten Krebsfor-
schern. Sie sollen die vielen
neuen Erkenntnisse, die in den
letzten Jahren durch die Krebs-
forschung gewonnen wurden,
schneller in die klinische An-
wendung bringen, was der Be-
griff ,translational” betont. In
einer offentlichen Ausschrei-
bung hatte das Bundesminis-
terium fUr Bildung und For-
schung deutsche Universitdts-
kliniken aufgefordert, sich um
die Teilnahme in diesem Kon-
sortium zu bewerben. Unter
den Antrdgen, die 15 internati-
onale Gutachter bewerteten,
schnitt das Freiburger CCCF
am besten ab. Zusammen mit
den anderen Partnerstand-
orten (Berlin, Dresden, Essen,
Frankfurt, Minchen und Tubin-
gen) sowie dem DKFZ in
Heidelberg als Kernzentrum,
werden die Freiburger Krebsex-
perten in sieben Forschungs-
programmen verstdrkt diese
Themen bearbeiten: Signalwe-
ge bei der Krebsentstehung,
Stammzellen und Krebs, Mole-
kulare Diagnostik von Tumoren,
Tumorimmunologie,  Bildge-
bung und Strahlentherapie,
Therapieresistenz sowie Krebs-
vorbeugung und Friherken-
nung. Die jahrliche Forderung
fur das Konsortium betragt zu-
nachst funf Millionen Euro pro
Jahr, soll sich bis 2014 auf
30 Millionen Euro erhohen.

INFO

Tumorzentrum Ludwig Heil-
meyer, Comprehensive
Cancer Center, www.tumor-
zentrum-freiburg.de
Tel:0761/270-71510
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EPIGENETISCHE KREBSFORSCHUNG

Wedichter der DNA

Die epigenetische Krebsforschung am Freiburger CCCF

sorgt fur ein besseres Verstandnis fur die Entstehung von Blutkrebs

Fiir Annemarie Schober geht end-
lich wieder ein bisschen die Son-
ne auf. Die 84-Jihrige kam vor
vier Monaten duflerst geschwécht
in die Klinik. Diagnose: Leukéa-
mie. ,,Die Werte der Blutpléttchen
und der weilen Zellen waren er-
schreckend niedrig®, erinnert sich
Professor Michael Liibbert, On-
kologe an der Universitétsklinik
Freiburg und Mitarbeiter am
Comprehensive Cancer Center
Freiburg (CCCF). Die Angehori-
gen der an Blutkrebs erkrankten
Frau baten um eine Therapie, die
ihre Lebensqualitit verbessern
sollte. Fiir alles andere wire sie
zu alt und zu schwach. Man konn-
te ihr aggressive Chemotherapien
nicht mehr zumuten.

Blutkrebs zeichnet sich durch
iiberschielende Vermehrung
weifler Blutzellen (Leukozyten)
im Knochenmark aus. Diese sind
jedoch unreif, nicht funktions-
tiichtig und storen die normale
Blutbildung, indem sie die intak-
ten Leukozyten, roten Blutkor-
perchen und Blutplittchen ver-
dringen. Es entsteht eine
lebensbedrohliche Andmie.

Bislang gab es fiir Patienten
wie Annemarie Schober lediglich
lindernde Mafinahmen, die ihre
Schmerzen in der verbleibenden
Zeit ihres Lebens abschwichen
sollten. Nun gelang es Wissen-
schaftlern mit der epigenetischen
Krebsforschung  (von  griech.
,,epi“= iliber), die Lange und Quali-
tat dieser Restzeit zu erhdhen. Im
Rahmen eines Schwerpunktpro-
gramms, das von der Deutschen
Forschungsgemeinschaft (DFG)
gefordert wird, soll die Rolle der

Epigenetik in der Entstehung von
Blutkrebs definiert werden.

Krebs kannte man bisher als ent-
artete, wuchernde Zellen, ausgelost
etwa durch UV-Strahlung, Nikotin
oder Radioaktivitit. Faktoren also,
die irreversibel das Erbgut, also die
DNA eines Organismus verdndern.
Wie aber die in einer DNA festge-
legten Information ins Erschei-
nungsbild umgesetzt werden, ent-
scheiden keine externen Faktoren,
sondern kleine Kohlenwasserstoffe,
die dhnlich funktionieren wie Lese-
zeichen und so die Aktivitdt der
Gene beeinflussen.

Nach der Zellteilung werden
einzelne Gene stillgelegt, die in
dieser Zelle nicht gebraucht wer-
den, damit beispielsweise auf der
Zunge keine Haare wachsen. Je-
des Gen ist zwar mit eigenen
Schaltern ausgestattet, fiir eine
komplexe Koordination wie der
Festlegung des Zellschicksals
reicht dies jedoch nicht. Zwischen
den Zeilen der DNA gibt es als zu-
sitzliche Steuerungsebene einen
zweiten Code, der Gene an- oder
abschalten kann: der epigeneti-
sche Code. Mithilfe der Epigene-
tik wird das Erscheinungsbild ver-
dndert, indem die Genaktivitit
beeinflusst wird. Das Erbgut an
sich wird dabei nicht angetastet.
Folglich findet keine Genmutation,
sondern lediglich eine Modifikati-
on der DNA statt. Und der richtige
Ablauf dieses Vorgangs kann tiber-
lebenswichtig sein.

,»In jeder Zelle sind mindestens
80 Prozent der Gene stillgelegt,*
erklart der Onkologe Liibbert,

,,und das muss auch so sein, denn

sonst hitten wir in der Zelle ein
babylonisches  Stimmengewirr,
und die entsprechende Funktion
konnte nicht ausgefiihrt werden.*

Epigenetische Werkzeuge blo-
ckieren bestimmte Genabschnitte
durch Anheftung von Methylgrup-
pen (die sogenannte Methylie-
rung) und machen sie so fiir
die Ablesefaktoren unzugénglich.
Liibbert, der seit Jahren in der Epi-
genetik forscht, ist stets ,,schwer
beeindruckt, dass in einer norma-
len Zelle dieser epigenetische
Code fast so in Stein gemeif3elt ist,
wie wir es sonst nur vom geneti-
schen Code kennen. Die Balance
zwischen dem, was angeschaltet
und immer abgeschaltet sein muss,
funktioniert extrem zuverldssig.“
Umso interessanter, wenn man be-
denkt, dass die epigenetischen
Funktionen durch Umweltfakto-
ren, wie Erndhrung oder Stress
beeinflusst werden kénnen.

Sind ndmlich Schutzgene von
dieser Methylierung betroffen, die
die Zelle vor unkontrolliertem
Wachstum schiitzen sollen, so
kann es zur Entartung und damit
zu Krebs kommen. Forscher fan-
den heraus, dass in Tumorzellen
solche Gene besonders hdufig
stillgelegt sind. Die Folge ist fatal.

Liibbert, Mitkoordinator des
DFG-geforderten Schwerpunkt-
programms in Freiburg, ist sich
sicher: ,,Es gibt keine Krebser-
krankung, bei der wir keine er-
hohte Methylierung sehen!*

Gliicklicherweise ist die epige-
netische Modifikation des Erb-
guts keine EinbahnstraBBe. Im

Gegensatz zu genetischen Verin-
derungen durch Mutation kon-
nen Methylierungen riickgéngig
gemacht werden. Tatséchlich
sind bereits zwei epigentisch
wirkende Medikamente auf dem
Markt, die das unerwiinschte An-
heften von Methylgruppen an
wichtige Schutzgene verhindern.

,»Wir dndern das Epigenom und
aktivieren wieder jene Faktoren,
die eine Krebsentstehung hem-
men*, erldutert Michael Liibbert.
Ein Behandlungsansatz, der ins-
besondere bei élteren Patienten
medizinisch gerechtfertigt ist,
bei denen aggressive Chemothe-
rapien nicht infrage kommen.
Hier verhilft die epigenetische
Therapie den Betroffenen zur
Verzogerung des Krankheitsaus-
bruchs sowie einer ldngeren Le-
benszeit zum Teil iiber viele Mo-
nate. Fiir Annemarie Schober
bedeutet dies eine elementare
Verbesserung. Die Anédmie ver-
schwand nach drei Behandlun-
gen, die Lebensgeister sind zu-
riickgekehrt, sie ist vital und
aktiv, muss nicht mehr im Bett
liegen. Mithilfe der Epigenetik
hat sie ein bisschen mehr Zeit zu
Hause, die sie mit ihren Kindern
und Enkeln verbringen darf.

Heilung ist bei jetzigem Kennt-
nisstand mit diesen Medikamen-
ten allein nicht moglich. Den-
noch zeigt sich  Liibbert
vorsichtig-optimistisch: ,,Bis die
milde Therapie eine aggressive
iiberbietet, ist es sicher noch ein
langer Weg, aber unser Ziel ist es,
intelligente Kombinationspartner
zur epigenetischen Therapie zu
finden, um die Krankheit besser
kontrollieren zu kdnnen.*

Der epigenetische Code
ist fast genauso in Stein
gemeil3elt, wie wir es von
der DNA kennen

Prof. Michael Lubbert, Abt.
Hamatologie / Onkologie der
medizinischen  Universitats-
klinik, E-Mail: michaellueb-
bert@uniklinik-freiburg.de
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HIRNTUMOR

Schnelles Handeln

Hirntumorpatientinnen und -patienten,
die an einer wissenschaftlichen Studie

teilnehmen, haben bessere Heilungschancen

Die Diagnose ,bosartiger Hirn-
tumor* ist ein gravierender
Einschnitt in das Leben eines
Menschen. Die Behandlungsmdog-
lichkeiten sind noch immer be-
grenzt und die Prognose wenig
ermutigend. ,,Gliicklicherweise
wurden aktuell deutliche Fort-
schritte bei den neurochirurgi-
schen Techniken gemacht und
auch die Erforschung und Ent-
wicklung neuer Wirkstoffe zur
Therapie von bosartigen Hirntu-
moren gibt Anlass zu Hoffhung®,
sagt Prof. Dr. Guido Nikkhah,
arztlicher Direktor der Abteilung
Stereotaktische ~ Neurochirurgie
am Neurozentrum des Univer-
sitdtsklinikums Freiburg. ,,Der
Trend geht zu sogenannten tar-
geted therapies, bei denen Thera-
peutika eingesetzt werden, die
ganz spezifisch in tumortypische
Prozesse eingreifen und daher in
der Regel gesundes Gewebe scho-
nen und besser vertraglich sind.*

Doch von der Entdeckung bis
zum freien Verkauf eines Me-
dikaments vergehen zehn oder
mehr Jahre — und die Diagnose
Gliom erfordert schnelles Han-
deln. , Die Teilnahme an einer
klinischen Studie kann insbe-
sondere fiir Rezidiv-Patienten

eine Chance bedeuten®, so

Prof. Nikkhah. ,,Hat sich

ein Wirkstoff als sicher

und vertriglich erwiesen,
steht bei den folgenden

Studienphasen die Unter-

Bessere Heilungschancen,
weil neurochirurgische
Techniken fortschreiten

Sapphire-Studie in Freiburg

suchung der Wirksamkeit im
Vergleich zur aktuellen Standard-
therapie im Vordergrund. Dabei
wird der Krankheitsverlauf jedes
Studienteilnehmers, egal ob er
die Standardtherapie oder den
neuen Wirkstoff erhilt, intensiv
iiberwacht.*

Das gilt auch fiir einen Anti-
sense-Wirkstoff, der die Produk-
tion eines tumorférdernden Ei-
weilles hemmt und sich derzeit
in der klinischen Phase III, der
sogenannten ,,Sapphire“-Studie,
befindet: Zellen in fortgeschritte-
nen Hirntumoren produzieren
eine ibermidBige Menge eines
Proteins, das sich wie ein Schutz-
schild um den Tumor legt und
ihn vor dem Angriff des Immun-
systems schiitzt. Der Tumor kann
ungehindert wachsen, seine Zell-
teilung und Ausbreitung wird
durch das sogenannte Transfor-
ming Growth Factor beta 2 (TGF-
B2) zusitzlich geférdert. ,,Die
gezielte Hemmung von TGF-2
konnte einen deutlichen Fort-
schritt in der Behandlung bdsar-
tiger Hirntumoren bedeuten®,
sagt Prof. Nikkhah. ,Bislang
wird diese Methode bei Patien-
ten mit einem Rezidiv eines ana-
plastischen Astrozytoms einge-
setzt. Insbesondere wenn der
Tumor operativ nicht vollstindig
entfernbar oder an mehreren
Stellen im Gehirn aufgetreten ist,
empfehlen wir die Teilnahme an
der Sapphire-Studie.

Informationen zur Sapphire-Studie, eine Ubersicht tber die Ein- und Ausschluss-
kriterien und alle teilnehmenden Studienzentren unter www.anticancerde oder
direkt im Universitatsklinikum Freiburg unter Telefon 0761/2705405.
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Die psychoonkologische
Betreuung der Uniklinik
hilft Patientinnen und

Patienten mit Hautkrebs

Die grolSe Mlidigkeit

Melanompatienten fiihlen sich durch

Medikamente oft erschopft — therapeutische

Gesprache geben ihnen wieder Lebenskraft

Saft- und kraftlos: Viele Patienten
mit bdsartigem Hautkrebs fiihlen
sich, als hitte ihnen jemand ,,den
Stecker rausgezogen®. Sie miissen
regelméBig das Medikament Inter-
feron-alpha spritzen, was héufig
sehr miide macht. Unter dieser Er-
schopfung, die in der Fachsprache
Fatigue heif}t, leiden die Betroffe-
nen, auf Dauer aber auch ihre Fa-
milien und Freunde. ,,Spétestens
dann sollten die Arzte Psychoon-
kologen hinzuziehen®, sagt Profes-
sor Dr. Dorothée Nashan. Sie ist
sowohl leitende Oberérztin an der
Hautklinik der Universitétsklinik
Freiburg und als auch Leiterin des
Freiburger =~ Hauttumorzentrums,
das unter dem Dach des Tumorzen-
trums Ludwig Heilmeyer — Com-
prehensive Cancer Center Freiburg
(CCCEF) entstanden ist.

Eine psychoonkologische Be-
treuung erhoht die Lebensquali-
tdt der Melanompatienten, weil
sie hilft, psychische Belastungen
zu verringern. In Freiburg kiim-
mern sich deshalb sowieso Arzte
und Psychologen gemeinsam um
Melanompatienten. ,,Wir werden
gleich am Anfang dazugerufen®,
sagt Doktor Katrin Reuter, die
Leiterin der Psychoonkologie an
der Abteilung Psychiatrie und
Psychotherapie. Das mehrstufige
Begleitprogramm beginnt damit,
dass Psychologen zu den Patien-
ten Kontakt aufnehmen — sofort
nach einer Operation oder zum
Auftakt der medikamentosen Be-
handlung. Spéter folgen Gespra-
che, an denen sich Angehorige
beteiligen konnen. Zudem gibt
es regelméfig niederschwellige

Informationsveranstaltungen in
der Hautklinik. Dort tauschen
die Patienten lebhaft Erfahrun-
gen untereinander aus. Sie kon-
nen Partner oder Freunde mit-
bringen und selbst Fragen stellen.
Besonders schitzen die Teilneh-
mer, dass Arzte und Psychologen
sie in dieser ungezwungenen At-
mosphidre iiber Hautkrebs und
die Behandlungen informieren.
Dabei kommen auch Moglich-
keiten zum Umgang mit der Er-
krankung zur Sprache.

,,.Die Patienten bewerten unser
Programm sehr gut“, sagt Profes-
sor Nashan. Es wurde zudem ge-
rade mit dem Helmut-Wolte-
Preis fir  Psychoonkologie
ausgezeichnet. Fiir diese Erfolge
danken Professor Nashan und
Doktor Reuter ihren Mitarbei-
tern, aber auch den Patienten:
Die Dermatologin und die Psy-
choonkologin koordinieren ein
Forschungsprojekt zum Verlauf
der Lebensqualitit und der psy-
chischen Belastungen bei Haut-

krebs. Dazu befragen sie die Be-
troffenen. ,,Wir bemiihen uns,
alle Melanompatienten zu erfas-
sen, die in der Hautklinik Frei-
burg und der kooperierenden
Universititsklinik Koln behan-
delt werden — das ist ziemlich
einmalig® betont Professor Nas-
han: ,,Wir sind dabei, ein spezifi-
sches Programm zur psychoon-
kologischen  Betreuung  fiir
Hauttumorzentren zu  entwi-
ckeln. Dadurch sollen noch
mehr Hautkrebspatienten wichti-
ge Hilfestellungen erhalten, wie
sie und ihr Umfeld besser mit der
Fatigue umgehen kdnnen.

INFO

Kontakt: Karoline Albrecht,
Dipl.-Psych., karoline.alb-
recht@uniklinik-freiburg.de,
Tel.: 0761/270-69900
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UBERGEWICHT
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Zirkus Flitzebizz

Manege frei fiir ein
einzigartiges Projekt,
das ubergewichtige
Kinder und deren
Eltern betreut

‘

7

In Deutschland sind 15 Prozent
der Kinder und Jugendlichen im
Alter von 3 bis 17 Jahren iiberge-
wichtig. Mehr als ein Drittel da-
von gelten sogar als fettleibig.
Das jedenfalls ergab eine repra-
sentative Studie, in der das Ro-
bert-Koch-Institut zwischen
2003 bis 2006 mehr als 17000
Familien befragte. Im Vergleich
zu den Jahren davor hat sich die
Zahl dicker Kinder und Jugendli-
cher damit verdoppelt, die der
Fettleibigen verdreifacht. Eine
Entwicklung, gegen die Profes-
sor Karl Otfried Schwab, Leiter
der Pédiatrischen Endokrinolo-
gie und Diabetologie an der Uni-
versitits-Kinderklinik ~ Freiburg,
ankdmpfen mochte. Daher hat er
gemeinsam mit dem Verein
»Spatz — Selbsthilfe fiir Kinder
mit chronischer Stoffwechsel-,
Hormon- oder Zuckerkrankheit
e. V.“ das Projekt ,,Zirkus Flitze-
bizz*“ ins Leben gerufen. Kinder
zwischen vier und sieben

Jahren konnen daran teil-

nehmen. Es startet im
&\ September 2011.

Dass Zirkuskunststiicke Spaf3
machen, davon iiberzeugten Pro-
fessor Schwab seine eigenen
Kinder. ,,Sie waren vom Leben
und Lernen im Zirkus derart be-
geistert, dass sie keine einzige
Stunde verpassen wollten. Genau
das benétigen wir in diesem Pro-
jekt“, berichtet er.

Hier gibt es kein anstrengen-
des Sporttraining wie in der
Schule, wo von den Kindern be-
stimmte Leistungen erbracht
werden miissen. Hier vermitteln
Fachleute ihnen auf spielerische
Art die Freude an Bewegung. Die
Kinder treffen sich zwei Mal in
der Woche mit einer Zirkus- und
Theaterpiddagogin. Auf dem Pro-
gramm stehen Klettern, auf dem
Seil balancieren oder Rollenspie-
le. Dabei sollen sie auch lernen,
auf ihre eigenen Fihigkeiten zu
vertrauen und Neues auszupro-
bieren. Parallel zu den Bewe-
gungsiibungen treffen sich die
Eltern und erhalten Informatio-
nen zu den Themen Erndhrung,
Gewicht und Bewegung. Die

Kurse bieten ebenfalls eine gute
Moglichkeit, sich miteinander
auszutauschen.

Um den verschiedenen Ursa-
chen von Ubergewicht entgegen-
zuwirken, kombiniert das Projekt
ein Bewegungsprogramm fiir
Kinder mit einem Beratungsan-
gebot fiir Angehorige. Arzte der
Kinder- und Jugendheilkunde,
Erndhrungswissenschaftler, ein
Diplom-Sportlehrer und eine
Zirkuspddagogin betreuen die
betroffenen Familien. Das Pro-
jekt mochte dabei helfen, einem
Ubergewicht der Kinder vorzu-
beugen, beziehungsweise dage-
gen anzugehen. So leiden viele
dicke Kinder korperlich und psy-
chisch unter ihrem Gewicht. Und
sie haben ein hohes Risiko, auch
als Erwachsene dick zu bleiben.
Die gesundheitlichen Folgen von
Ubergewicht sind  vielfiltig:
Herz-Kreislauf-Probleme,  De-
pressionen und orthopadische
Probleme konnen auftreten. Im
Erwachsenenalter erkranken sie
auch haufiger an Krebs.

Seilspringen hilft beim
Abnehmen. Zu viele
Kinder sind zu dick

INFO

Ute Knoll

Spatz Selbsthilfe e. V.
Tel:0761/270-44820
spatz@uniklinik-freiburg.de
Internet: www.spatz-ev.de



MEDIENPREIS

Charity Award
2011

Mit dem Charity Award wur-
digt die Fachverlagsgruppe
2011 zum dritten Mal die
vielen Menschen, die taglich
ehrenamtlich fUr Patienten,
ihre Angehdrigen sowie fur
andere bedurftige Gruppen
unverzichtbare Dienste leis-
ten. Springer Medizin zeich-
net damit aber auch das
herausragende Engagement
einer Stiftung, Organisation
oder Institution aus, die sich
in besonderer Weise der
Gesundheitsversorgung ver-
pflichtet fihlt.

TAUBE KINDER

ampuls el (05

Wenn ein Kind dank
eines Cochlea-
implantats die Welt
des Horens
entdeckt, ist das ein
groBes Erlebnis

e

Die Welt des Horens

Die Freiburger Fordergesellschaft ,Taube Kinder lernen horen” bewirbt

sich fur den Springer Medizin Charity Award 2011 — mit dem

erhofften Preisgeld soll noch mehr Offentlichkeit hergestellt werden

,,Wenn ein taubes Kind die Welt
des Horens entdeckt — das ist ein
Erlebnis, das niemand mehr ver-
gisst.” Dieser Satz steht auf der
Homepage der Freiburger For-
dergesellschaft ,,Taube Kinder
lernen hoéren®. Daneben strahlt
ein kleines Midchen vor Gliick.
Professor Roland Laszig, Arztli-
cher Direktor der HNO-Klinik
an der Uniklinik Freiburg,
schenkt jdhrlich hunderten Kin-
dern ihr Horvermdgen zuriick.
Taglich steht er im Operations-
saal und setzt kleinen wie groflen
Patienten Cochleaimplantate, so-
genannte Horschnecken, ein. Die
Fordergesellschaft, die Laszig
vor 18 Jahren mitbegriindet hat,
ermdglicht den Kindern mit der

trotz OP ,,lebenslang nicht-sicht-
baren Behinderung” durch zahl-
reiche Charity-Events einen an-
genchmen Aufenthalt an der
Klinik. AuBlerdem werden sie
durch Logopddie und andere
Hilfsangebote darauf vorbereitet,
sich ins soziale Leben einzuglie-
dern. Jeder eingenommene Cent
durch die Charity-Aktionen
kommt dabei den Kindern zugu-
te. Die Mitglieder der Gesell-
schaft arbeiten ehrenamtlich.
Jetzt hat sich die Fordergesell-
schaft fiir den Springer Medizin
Charity Award 2011 beworben.

Unter 66 Bewerbungen wur-
den die zehn interessantesten
Projekte ausgewdhlt. ,,Taube

Kinder lernen horen® hat es auf
Anhieb unter die Top Ten ge-
schafft. Ein Medienpaket im Wert
von 100000 Euro winkt dem Ge-
winner. Seit Anfang Juli kénnen
Fach-Arzte und Apotheker in der
Arztezeitung und weiteren 13
Springer Fachtiteln abstimmen,
welche Organisation den Preis
bekommt. Am 20. Oktober
wird der Preis verliehen. Roland
Laszig hofft nun auf viel Zu-
spruch bei der Abstimmung
durch das medizinische Fach-
Personal. Denn die Fordergesell-
schaft hat sich ein grofes Ziel
gesetzt, das sie gerne mithilfe der
finanziellen Unterstlitzung des
Medienpakets weiter umsetzen
mochte: ,,Wir mochten die auch

vielen HNO-Arzten unbekannte
Thematik noch stirker bekannt
machen”, sagt Laszig. Auch
wenn der Preis an ein anderes
Projekt gehen sollte, wird die
Gesellschaft weiter unermiidlich
um Spenden werben. Am 22. Ok-
tober findet zugunsten von ,,Tau-
be Kinder lernen horen“ der
Black-Tie-Party-Tangoball  im
Freiburger Colombi-Hotel statt.

INFO

Prof. Dr. Dr. h.c. Roland Laszig,
Arztlicher Direktor HNO-KIi-
nik, Tel: 0761/270-42060,
Mail: Roland.Laszig@uniklinik-
freiburg.de
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KURZTRIP

Auf alle Fdlle

Auf dem Wasserfallsteig zwischen Feldberg und Todtnauberg kann

I8 ampuls

man ein perfektes Wanderwochenende mit Kindern verbringen

,»Acht!“, kraht Meret begeistert.
,,Da, die Neunte!“, ruft sie. Oder
doch erst die Siebte? Bei derart
vielen kleinen Briicken und Ste-
gen kann eine Fiinfjéhrige schon
mal durcheinanderkommen. Der
Wasserfallsteig zwischen Feld-
berg und Todtnauberg macht sei-
nem Namen alle Ehre. Wasser,
wohin man blickt, erst ein klei-
nes Rinnsal, das kurz darauf ein
quirliger Bach wird, und immer
wieder kleine, grofere und rich-
tig grofle Wasserfille.

Vor einer guten halben Stunde
sind wir am Hebelhof unter-
halb des Feldberggipfels
aus dem Bus gestiegen.
Direkt gegeniiber ver-
schwindet der schma-
le Pfad zwischen
michtigen Baum-
stimmen. Der
Wasserfallsteig
wurde vorigen
Sommer neu aus-
geschildert und
hat mit 10,8 Kilo-
meter genau die
richtige Strecken-
lange fiir eine
Wanderung mit
Kindern.

Wasserfallsteig:

Lange 10,8 km, 555 Hohen-
meter bergab, 338 bergauf
Anfahrt: Zug nach Feldberg/
Barental, dann Bus zum He-
belhof;, Ruckweg: Bus ab
Todtnau nach Kirchzarten
oder Feldberg

Unterkunft:
www.hotel-obergfell.de
Info: www.wasserfallsteig.de

Schon nach wenigen Schritten
kommt man durch eine Landschaft
wie aus einem Schwarzwald-Pro-
spekt. Aber einem gut gemachten!
Oben am Feldbergpass hat die
Sonne noch vom blauen Frithsom-
merhimmel gebrannt, doch kurz
hinter der in Stein gefassten Quel-
le des kleinen Fliisschens Wiese
kiihlt das dichte Bldtterdach und
das Tal verengt sich zur Schlucht.

Der schmale Trampelpfad hat
es in sich: Mal steil, mal steinig,
mal stufig und mal alles zusam-
men — voller Abwechslung win-
det er sich in Serpentinen die
Wolfsschlucht hinab und quert
den Bach unzihlige Male. Meret
ist nicht mehr zu bremsen, erst
am Fulle des Fahler Wasserfalls,
wo das Wasser des Rotenbaches
iiber 50 Meter bergab stiirzt, ge-
nieBen wir ein Vesper und die
Aussicht iibers Wiesental.

Bis Todtnau ist es noch ein
Stiick, das zweite Drittel der Stre-
cke passt sich wunderschon in die
offene Landschaft aus Blumenwie-
sen und Weiden ein, blo3 geben
sich auf der nahen B317 ein paar
Motorradfahrer gerade alle Miihe,
das Gezwitscher, Zirpen und BI6-

Kindern bietet der
Wasserfallsteig tolle
Naturerlebnisse — und
reichlich Gelegenheit
zum Planschen

ken mit satter Niirburgring-Akus-
tik zu tbertonen. Daflir gibt es
aber immer wieder Bushaltestellen
— sozusagen der Notausstieg bei
Fullblasen oder akutem Stim-
mungstief des Nachwuchses. Doch
das passiert nicht, denn die schma-
len Pfade bieten ausreichend Ab-
wechslung — und das findet nicht
nur meine Tochter gut.

Nicht ohne Grund wurde der
Wasserfallsteig wegen seiner Er-
lebnisdichte als ,,Premiumwan-

derweg® zertifiziert. Hohepunkt

des Tages ist der Todtnauer Was-
serfall. Dort féllt der Stiibenbach
97 Meter und in zwei Stufen {iber
ein gewaltiges Granitmassiv in
die Tiefe. Ein letzter Blick — dann
der Aufstieg nach Todtnauberg.
Selbst den Riickweg nach Bran-
denberg will Meret lieber wandern,
obwohl wir bequem mit dem Bus
fahren kénnten. Dort wartet ein
warmes Bett in der beschaulichen
Pension Obergfell, ehe es am
nidchsten Morgen weitergeht. Zu
Fuf3. Das versteht sich jetzt von
selbst.
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BUCHTIPP

=% = Das Erbgut

Viel eincremen hilft

Professor Dr. Christoph Schempp, Leiter des Kompetenzzentrums

Skintegral an der Universitats-Hautklinik in Freiburg, gibt Tipps zum

Sonnenbaden

ampuls: Wer ist gefahrdet?
Antwort: Nicht nur die Dosis
und die Intensitit der Sonnen-
einstrahlung spielen eine Rolle,
sondern auch die korpereigene
Vertraglichkeit von UV-Strahlen.
So sind hellhdutige, rothaarige
und blaudugige Personen beson-
ders gefdahrdet. AuBerdem Kin-
der, da sie eine diinnere Haut
haben.

ampuls: Wie schiitzt man sich
vor Sonnenbrand?

Die beste Schutzmafinahme ist

RATSEL

Wie nennt man diese Mudigkeit ?

Melanompatienten fihlen sich, als hatte ihnen jemand ,den Stecker raus-
gezogen”. Sie mussen regelmalig das Medikament Interferon-alpha sprit-
zen, was haufig sehr mide macht.

der verniinftige Umgang mit
der Sonne: Meiden der direkten
Bestrahlung im Sommer und
Hochsommer, vor allem in der
Mittagszeit zwischen 11 und 14
Uhr, Eincremen der Haut mit
einer Sonnencreme mit hohem
Lichtschutzfaktor, Tragen UV-
dichter Kleidung, Erndhrung
mit viel Obst und Gemiise.
ampuls: Wie lange hilt der
Schutz?

Man sollte Sonnenschutzmittel
wiederholt auftragen und sich

nach dem Baden erneut eincre-
men. Generell empfehlen wir,
hohe Lichtschutzfaktoren von
30 und mehr zu verwenden.
ampuls: Was empfehlen Sie
nach dem Sonnenbad?

After Sun Lotionen kiihlen und
konnen durch die enthaltenen
Antioxidantien UV-Schiden in
der Haut reduzieren. Sollte es
zu einem Sonnenbrand kom-
men, miissen entziindungshem-
mende Medikamente angewen-
det werden.

steuern

Die Wissenschaftsrevolution
des 21. Jahrhunderts: Wir
kénnen das Erbgut steuern
und damit unser Leben
selbst in die Hand nehmen.
Dieses  allgemeinverstand-
lich geschriebene Buch von
Peter Spork zeigt: Wichtiger
als die Gene sind fast immer
unsere Erfahrungen und un-
ser Lebensstil. Deutschland-
weit versandkostenfreie Lie-
ferung durch lehmanns
media, Friedrichring 25,
79098 Freiburg, Tel.:
0761/389901-0,
E-Mail: fr@leh-
manns.de, www.
lehmanns.de

Peter Spork, Der

zweite Code,
Rowohlt TB 2010,
9,95 Euro

lehmanns L.

media

Gewinnen Sie einen 100-Euro-Buchgutschein von Lehmanns Media. Ein-
sendeschluss ist der 15. September. Die Losung senden Sie an: Universi-
tatsklinikum Freiburg, Redaktion amPuls, Breisacher Str. 60, Personalhaus 4,
79106 Freiburg oder per E-Mail an: presse@uniklink-freiburg.de

Auflésung 2/2011: Synovia oder Synovial-Flissigkeit
Gewonnen hat: Kathi Glockler aus Freiburg
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LASERBEHANDLUNG

Volle Sehkraft
voraus!

Nach einer Laserbehandlung kénnen Patienten schon

nach einem Tag ohne Brille scharf sehen und erhalten

langfristig ihr optimales Sehvermogen

Dr. Philip Maier, Oberarzt in
der Universitéts-Augenklinik, be-
zeichnet sie als den ,,Klassiker* —
die Laser-in-situ-Keratomileusis
(Lasik). Seit 1990 wird diese
Laserbehandlung eingesetzt, um
Fehlsichtigkeiten wie Hornhaut-
verkrimmung und Kurz- und
Weitsichtigkeit zu korrigieren
und damit die optimale Sehkraft
wiederherzustellen.

Die Lasik beruht auf einem
einfachen, schmerzfreien Prin-
zip: Zwei Laser verdndern die
Form der Augenhornhaut des Pa-
tienten so, dass ihre neue Brech-
kraft die Umwelt wieder scharf
auf der Netzhaut abbildet.

,»Bei Kurzsichtigkeit flache ich
die Hornhaut ab. Dabei beachte
ich ihre Dicke und berechne, wie
viel weggelasert werden darf, be-
vor sie zu dinn wird“, erklart
Maier. Um eine Weitsichtigkeit
zu korrigieren, muss er die Horn-
haut steiler machen. Dazu lasert
er die Hornhaut von oben herab
diinner und erhélt so den ge-
wiinschten Effekt.

Ganz in Blau gehalten ist der
Raum, in dem es sich die Patien-
tinnen und Patienten auf einer
Liege bequem machen. Sie er-
halten eine oOrtliche Betidubung
mittels Augentropfen. ,,Manche
hitten lieber eine Vollnarkose,

aber das geht nicht, da sie spéter
noch mithelfen miissen®, erklart
Maier. In der ersten Phase legt er
den PatientInnen eine Lidsperre
an, die wihrend der Operation
die Augenlider offen halt. Zu-
sitzlich wird das Auge mit einem
Saugring fixiert, damit es sich
nicht bewegt. ,,So miissen die
Patienten keine Angst haben, et-
was falsch zu machen®, beruhigt
Maier, wenn der Femto-Sekun-
den-Laser zum Einsatz kommt.
Der Infrarot-Laser schneidet mit
Lichtimpulsen im Femto-Sekun-
den-Bereich ein ,,Deckelchen® in
die Hornhaut ein.

Es ist an einer Seite noch mit
der Hornhaut verbunden und
kann wie der Deckel einer
Schachtel zuriickgeklappt wer-
den. Dafiir muss der Laserkopf
mit der Hornhaut in Kontakt
kommen, und das erzeugt einen
kurzen Druck auf das Auge.

Die Hornhaut unter dem ,,De-
ckelchen“ wird in der zweiten
Phase mit dem Excimer-Laser
behandelt. Er arbeitet mit elek-
tromagnetischer Strahlung im ul-
travioletten Wellenlédngenbereich.
Hier wird das Auge nicht mehr
von einem Ring festgehalten,
denn die Patientlnnen miissen

Auf dieser Liege im
blau gehaltenen Raum
durfen es sich die
Patienten fur die Lasik
bequem machen

auf ein Fixationslicht schauen.
Damit geben sie dem Laser vor,
wo die Augenmitte ist. Er berech-
net dann in Sekundenschnelle,
an welcher Stelle er wie viel von
der Hornhaut abtrigt. ,,.Deswe-
gen geht eben keine Vollnarkose.
Die Patienten miissen wach sein
und mitmachen®, erkldrt Maier
und fiigt hinzu: ,Natiirlich fra-
gen viele Patienten besorgt, was
passiert, wenn sie wahrend der
Behandlung zur Seite schauen.*

Aber dafiir gibt es den Eye-
tracker. Das ist eine Infrarot-
kamera, die das Auge filmt und
sofort nachjustiert, sollte sich die
Pupille bewegen. Bei groferen
Bewegungen schaltet sich der La-
ser aus. Die Patientlnnen kénnen
also wirklich nichts falsch machen.
Sie haben auch wihrend und nach
der OP keine Schmerzen, nur die
Augen trdnen ein wenig.

Die Lasik ist auch vom Zeit-
rahmen her ertriaglich: Der Fem-
to-Sekunden-Laser benétigt fiir
den Schnitt ungefahr 26 Sekun-
den, beim Excimer-Laser hingt
es von der Stirke der Kurzsich-
tigkeit ab und dauert zwischen
15 und 40 Sekunden. Insgesamt
ist nach einer halben bis Drei-
viertelstunde alles vorbei und
die PatientInnen konnen den Be-
handlungsraum wieder verlassen.

»Das Tolle an der Lasik ist,
dass das Sehen in der Regel
schon am néchsten Tag so gut ist,
dass die Patienten auch ohne
Brille wunderbar zurechtkom-
men“, freut sich Maier.

Direkt nach der Behandlung
ist der Blick zwar noch ver-
schwommen, aber die PatientIn-
nen erhalten ohnehin erst einmal
einen Verband. Maier rit ihnen,

die Augen am ersten Tag ge-
schlossen zu halten, denn ,,der
beste Verband sind die Augenli-
der“. Sie driicken das ,,Deckel-
chen® zu und fordern damit die
Heilung. Am néchsten Tag ist al-
les so weit verheilt, dass die Pa-
tientlnnen ohne Sehhilfe zurecht-
kommen. Doch der Prozess, bis
die Betroffenen wirklich bei null
Dioptrien (dpt) ankommen, dau-
ert mehrere Wochen.

Damit die Hornhaut nicht zu
diinn wird, ist die Behandlung
einer Kurzsichtigkeit nur bei Pa-
tientlnnen mit einer Sehstirke
bis minus acht dpt, in Ausnahme-
fallen bis minus zehn dpt mog-
lich. Bei einer Weitsichtigkeit ist
der Spielraum noch kleiner. Ab-
héngig von der Hornhautdicke
kann Maier nur PatientInnen bis
plus drei dpt, in einigen Féllen
bis plus vier dpt operieren. Bei

P

der Hornhautverkriimmung ist
die Lasik bis plus/minus 4 dpt
moglich. Zudem sollte sich die
Brillenstérke iiber zwei Jahre hin
nicht verdndert haben.

Fiir Betroffene, die sich nicht
flir eine Lasik eignen, gibt es
andere Moglichkeiten. Maier
kann ihre Augenlinse durch eine
Kunstlinse ersetzen. Fir junge
PatientInnen eignet sich eine Be-
handlung besonders gut: Der
Arzt positioniert eine kiinstliche
Linse vor die eigene. ,,Das hat
die gleiche Wirkung wie eine
Kontaktlinse, nur dass der Be-
troffene sie nicht jeden Tag
wechseln muss®, erldutert Maier.
So etwas ist bis minus 25 oder
30 dpt machbar.

Dr. Philip Maier bereitet
seinen Patienten auf die
Operation vor. Dafiir muss
sich dieser auf ein Fixations-
licht konzentrieren

INFO

Universitats-Augenklinik
Sekretariat Prof. Dr. Reinhard
Tel:0761/270-4 0060
E-Mail: monika.arva@
uniklinik-freiburg.de
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