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Das Verfahren ist sehr schonend für 
den Körper. Die Brust sieht natürlich 
aus und fühlt sich natürlich an. Nach-
teil ist, dass wie bei allen modernen 
Behandlungsmethoden noch keine 
Ergebnisse von Langzeitstudien vor-
liegen.

Weitere Information zur Behandlung 
und Termine erhalten Sie hier:

Fettabsaugung bei einem „Zuviel an 
Fett“, zum Beispiel an Hüften, Ober-
schenkeln oder Oberarmen, geplant 
war.

Der Eingriff wird in Vollnarkose oder 
Dämmerschlaf durchgeführt. Häufig 
sind zwei operative Schritte bis zum 

gewünschten Ziel 
notwendig.

Der Vorteil dieser 
Operation ist, dass 
zum Volumenaus-
gleich keine Fremd-
körper eingelegt 
werden, die bei drei 
bis zwölf Prozent der 
Patientinnen zu einer 
abstoßenden Fremd-
körperreaktion füh-
ren, der sogenannten 
Kapselfibrose.

Die weibliche Brust ist nicht nur 
ein Organ, sondern auch ein sehr 
wichtiger Teil des weiblichen 
Körpers, der in Bezug auf seine 
Größe und seine Form harmo-
nisch in das Gesamtkörperbild 
der Frau eingefügt sein sollte. Ist 
das Volumen zu gering, ungleich 
verteilt oder durch Voroperatio-
nen teilweise asymmetrisch ge-
mindert, dann ist eine Wieder-
herstellung des Volumens erfor-
derlich. Dies wurde bisher durch 
die Einlage von Brustimplantaten 
aus Silikon, durch die Verpflan-
zung des Rückenmuskels oder ei-
nes Teils der Bauchdecke in die 
Brust erreicht.

Ein neues Verfahren zum Volumen-
ausgleich der Brust ist die freie Fett-
verpflanzung. Hierbei wird das Fett-
gewebe aus „Problemzonen“ der Frau 
entnommen und anschließend nach 
spezieller Aufbereitung in die Brust 
eingepflanzt.

Geeignet ist diese Methode bei dem 
Wunsch einer maßvollen Brustvergrö-
ßerung um circa eine 
Körbchengröße. Auch 
Fehlbildungen bei 
sehr jungen Frauen 
eignen sich zur Ei-
genfettverpflanzung. 
Ebenfalls geeignet 
ist für diese Methode 
eine mangelnde Ab-
deckung beziehungs-
weise Kaschierung 
bereits liegender Im-
plantate. Eine opti-
male Voraussetzung 
ist, dass bereits eine 

Plastische Chirurgie im Klinikum Duisburg bietet neues Verfahren an

Brustaufbau/Brustver- 
größerung durch Eigenfett

Dr. med. Katja Pivit

Plastische Chirurgie
Leitende Ärztin: Dr. med. Katja Pivit
Ärztezentrum am Klinikum Duisburg
Zu den Rehwiesen 5
47055 Duisburg
 
Sekretariat: Petra Trede
Telefon: 0203 733-2180
Fax: 0203 733-2181
E-Mail: katja.pivit@klinikum-duisburg.de
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die mit normalem Ult-
raschall nicht zu sehen 
sind. Jede einzelne Hirn-
windung ist mit dem Ge-
rät bis zur gegenüber-
liegenden Hirnhälfte 
nachweisbar, besser 
als Computertomogra-
fie (CT) und absolut kon-
kurrenzfähig zum Mag
netresonanztomografen 
(MRT), dafür aber viel, viel 
schneller.“ Ein intraope-
rativer Ultraschall dau-
ert circa 3–5 Minuten, ein 
MRT würde 30–40 Minu-
ten bedeuten – zusätz-
liche Narkose- und OP-
Zeit. Eine Belastung, die 
dem Patienten erspart 
werden kann. Feinste 
Blutgefäße werden mit 
der Dopplersonografie in 
Echtzeit dargestellt, auch 
wenn sie hinter Tumor-
anteilen verborgen sind. 

Dies ist besonders hilfreich bei Tu-
moren, die um hirnversorgende Ge-
fäße herum wachsen und besonders 
schwer zu entfernen sind. 

Mit dem kontrastmittelunterstütz-
ten Ultraschall heben sich die Tumore 
noch besser vom normalen Hirnge-
webe ab. Das Gerät unterstützt aber 
auch die Kinderneurochirurgie, da 
hier sogenannte Kraniosynostosen, 
also Nahtverknöcherungen, in Zukunft 
ohne Strahlung nur mit Ultraschall 
nachweisbar sind. Das Schöne am Ul-
traschall ist, dass keine Belastung 

burg nach der Anschaffung des neuen 
Operationsmikroskops Anfang des 
Jahres die Neurochirurgie gerätetech-
nisch weiter zukunftsweisend ver-
stärkt.

Professor Dr. Martin Scholz: „Es han-
delt sich nicht um ein normales Ultra
schallgerät, sondern um einen ech-
ten 3D-Hochleistungsscanner der 
allerneuesten Generation mit unbe-
schreiblich guter Bildqualität. Wir 
können damit zum Beispiel wäh-
rend der Operation mit dem Modul 
Elastographie Tumorreste erkennen, 

In der Hirntumorchi-
rurgie ist die radikale 
Entfernung der Tu-
more ein wichtiges Kri-
terium für das Über-
leben der Patienten. 
Bisher etablierte Tech-
niken wie die compu-
tergestützte Neurona-
vigation und die Flu-
oreszenztechnologie 
(Sichtbarmachung des 
Tumors durch Einfär-
bung) bieten keine ab-
solute Sicherheit zur 
Prüfung, ob der Tu-
mor bei der Opera-
tion komplett entfernt 
werden konnte. Das 
Gehirn sinkt während 
eines Eingriffs natur-
gemäß durch Nerven-
wasserverlust etwas 
zusammen. Dadurch 
können zuvor erho-
bene Navigationsda-
ten nicht mehr verwendet wer-
den, und der Operateur benötigt 
eine schnelle und nicht belas-
tende Technik, um in das Gehirn 
zu schauen und damit Tumor-
reste zu erkennen, die nicht im 
Gesichtsfeld des Neurochirurgen 
liegen.

Der nun in der Klinik für Neurochi-
rurgie am Klinikum Duisburg ange-
schaffte Ultraschallscanner Hita-
chi Preirus ist ein echter Meilenstein 
der Bildgebung während der Opera-
tion. Damit hat das Klinikum Duis-

Klinikum Duisburg setzt in der Neurochirurgie auf Spitzentechnologie 

Neues Ultraschallgerät  
bei Operationen  
von Hirntumoren 

Professor Dr. Martin Scholz, 
Chefarzt der Neurochirurgie
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des Patienten durch Röntgenstrah-
len auftritt. Dies ist insbesondere bei 
der Operation von Kindern von großer 
Bedeutung. 

Hirntumor – ein Schicksalsschlag 
In Deutschland erkranken jährlich 
mehr als 6.000 Menschen an einem 
bösartigen Hirntumor. Um ein Vielfa-
ches höher ist die Anzahl der Patien-
ten mit Hirnmetastasen, die sich in-
folge von Lungenkrebs, Brustkrebs 
oder anderen Krebsleiden entwickeln. 
Bei Kindern sind Hirntumoren die 
zweithäufigste Krebserkrankung!

Jede Diagnose ist für die Patienten 
zunächst ein riesiger Schock, und die 
Frage „war es das jetzt?“ setzt die Be-
troffenen unter einen enormen psy-
chischen Druck. „Diese Frage stellen 
sich in der Tat fast alle Patienten, die 
mit dieser Diagnose zu uns kommen. 
Viele von Ihnen sind verzweifelt“, so 
Professor Dr. Martin Scholz, Chefarzt 
der Neurochirurgie im Klinikum Duis-
burg. Dabei kann man heutzutage in 
den meisten Fällen sinnvoll behan-
deln, in einigen Fällen sogar eine dau-
erhafte Heilung herbeiführen.

Der Einsatz des neuen intraoperati-
ven Ultraschallgerätes der moderns-
ten Generation stellt einen weiteren 
zukunftsweisenden Aspekt in der Ver-
sorgung von Patienten mit Kopfope-
rationen im Klinikum Duisburg dar. 

Die Klinik für Neurochirurgie verfügt 
über 68 Betten und versorgt jähr-
lich circa 2.500 Patienten. Die medi-
zinischen Schwerpunkte umfassen die 
Gebiete Hirngefäßchirurgie, Hirntu-
morchirurgie, Neuropädiatrische Chi-
rurgie sowie Wirbelsäulenchirurgie.

Klinik für Neurochirurgie
Chefarzt: Prof. Dr. Martin Scholz
Sekretariat: Silke Jacobs
Telefon 0203 733-2401
Fax 0203 733-2402
E-Mail:  
martin.scholz@klinikum-duisburg.de

Entdecken Sie Joya, 
die neue Schuhinnovation aus dem Hause  

von MBT-Erfinder Karl Müller.

Weltweit wurde noch nie so ein weicher und bequemer Schuh entwickelt! 
Mit Joya am Fuß erleben Sie wie Probleme von Fuß bis Rücken schon 
bald angenehm verbessert werden. In der Sohlentechnologie steckt eine 
neuartige Active Airpump. 
Auf unserer Internetseite www. shgoetzen.de erfahren Sie Hintergründe 
und Einzelheiten zu der Weltneuheit Joya Schuh.

Orthopädie-Technik   /   Reha-Technik
Fischerstr. 69 / 47055 Duisburg / Tel. 0203-773505

Sanitätshaus

Götzen

Professor Dr. Martin Scholz 
(rechts) mit seinem Ober-
arzt Dr. Edgar Kidagyde
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Gesundheitsangebote zu den Pa-
tienten zu bringen, das ist der 
Gedanke der Gesundheitszen-
tren, die heute an vielen Orten 
bundesweit entstehen. Im Duis-
burger Süden konnte nun auf-
grund der Initiative des Onko-
logen Dr. Ingulf Becker-Boost 
dieses Modell hervorragend um-
gesetzt werden. 

Angrenzend an ein Wohngebiet mit 
einer sehr guten Verkehrsanbin-
dung entstand ein Gesundheitszen
trum, in dem Besucher und Patienten 
ein umfassendes Angebot von medi-
zinischen und therapeutischen Pra-
xen sowie Anbieter von Gesundheits-
leistungen finden. Zudem gibt es dort 
ein großes Café, eine Bank und eine 
Apotheke. Das Konzept ist zukunfts-
orientiert. Die Patienten können viele 
unterschiedliche Fachärzte unter ei-
nem Dach finden. Eine moderne zen-
trale Anmeldung für alle Praxen ver-
einfacht die Formalitäten für die Pati-
enten und sogenannte Pager erlauben 
es, die Wartezeit zum Beispiel im Café 
zu verbringen.

Schwerpunktpraxis Onkologie
Auch das Klinikum Duisburg bietet – 
als erstes Krankenhaus in Duisburg 
– dort eine Praxis an, in der speziali-
sierte Beratungssprechstunden mit 
dem Schwerpunkt Onkologie für die 
Fachbereiche Chirurgie, Neurochirur-
gie, Senologie und Gynäkologie so-
wie Strahlenheilkunde angeboten 
werden. Zu jedem Fachbereich findet 
wöchentlich eine ein- bis zweistün-
dige Beratungssprechstunde statt. Bei 
diesen Sprechstunden erhalten Pati-
entinnen und Patienten der Koope-

ein umfangreiches Angebot an Infor-
mationen und Aktionen. 

Das Therapie- und Bewegungszen-
trum informierte über das Gesund-
heitsprogramm „Klinikum Vital!“ und 
bot Fitnesstests auf einem Ergometer 
an. Informationen aus der traditionel-
len chinesischen Medizin, der Kunst-
therapie in der Onkologie und Tipps 
rund ums Schminken und Frisieren 
für onkologische Patientinnen runde-
ten das Angebot ab.

In den Praxisräumen 
zeigte die Strahlen-
heilkunde Beispiele 
zur Bestrahlungspla-
nung, das Team der 
Neurochirurgie er-
klärte den Besuchern 
anhand von Kopf- 
und Körpermodellen, 
wie Operationen an 
Kopf und Wirbelsäule 
durchgeführt wer-
den. An Brustmodel-
len konnten die Besu-
cher nach Knoten tas-
ten und sich über die 
korrekte Abtasttech-
nik zur Erkennung von 
Veränderungen und 
Knoten in der Brust 
informieren. Zusätz-
lich standen Ärzte und 
Mitarbeiter des Klini-
kum Duisburg den Be-
suchern für ein per-
sönliches Gespräch 
zur Verfügung. Dies 
wurde von vielen Be-
suchern gerne in An-
spruch genommen. 

rationspraxen Dr. Brockschmidt (Gy-
näkologie) und Dr. Becker-Boost (On-
kologie) einen persönlichen Termin 
zur Diagnostik und Abklärung, um die 
Notwendigkeit einer stationären Ver-
sorgung direkt vor Ort abklären zu 
können. „Wir möchten den Patientin-
nen und Patienten und unseren nie-
dergelassenen Kollegen damit eine 
Netzwerkarbeit anbieten, die es so bis-
her nur telefonisch oder im Rahmen 
individueller Termine gab“, bestätigen 
alle beteiligten Ärzte ihr zeitliches En-
gagement für dieses 
Projekt. „Gerade on-
kologische Patien-
ten brauchen eine 
persönliche Beglei-
tung und ein Um-
feld, das ihnen Ver-
trauen gibt.“

Gelungener Start
Die große Reso-
nanz am offiziel-
len Eröffnungstag, 
zu dem am 8. Okto-
ber zahlreiche gela-
dene Gäste kamen, 
bestätigte bereits zu 
Beginn den Erfolg 
der Netzwerkidee. 
Beim anschließen-
den Tag der offe-
nen Tür nahmen 
rund 3.000 Besu-
cher das neue Ge-
sundheitszentrum 
mit seinen Angebo-
ten in Augenschein. 
Das Klinikum Duis-
burg präsentierte 
die neue Praxis und 
bot den Besuchern 

Ein Netzwerk für Ärzte 
und Patienten 
Neue Beratungspraxis im Gesundheitszentrum Sittardsberg

Neurochirurgen informierten über Er-
krankungen von Kopf und Wirbelsäule

Aktive Bewegungsangebote fanden 
großen Anklang

Die Strahlenheilkunde zeigte Beispiele 
zur Bestrahlungsplanung
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Dass Kleinkinder durch 
Schütteln ein lebens-
bedrohliches Schüttel-
trauma mit tödlichem 
Ausgang erleiden kön-
nen, ist Eltern häufig 
nicht bekannt.

Die typische Situation 
entsteht, wenn ein Baby 
schreit und schreit und 
sich einfach nicht beruhi-
gen lässt. Die Eltern sind 
genervt, hilflos, übermü-
det und frustriert. Manch-
mal verspüren sie dann 
den Drang, den Säug-
ling zu schütteln, nur da-
mit er endlich einmal still 
ist. Das kann aber beim Kind schwere 
Verletzungen verursachen.

Auch das Institut für Rechtsmedi-
zin am Klinikum Duisburg wird im-
mer wieder mit Fällen konfrontiert, in 
denen Eltern ihre Babys, oft aus einer 
Überforderungssituation heraus, ge-
schüttelt haben. Es ist in der Öffent-
lichkeit immer noch zu wenig be-
kannt, dass das Schütteln eines Babys 
für das Kind lebensgefährliche Folgen 
haben kann. 

Symptome, die auf ein Schüttel-
trauma hinweisen könnten, sind 
Schlappheit, Schläfrigkeit, Erbrechen, 
Krampfanfälle oder Atemaussetzer. 
Besonders trügerisch ist, dass man 
dem Kind äußerlich manchmal nichts 
ansieht, es gibt nicht immer blaue Fle-
cke oder erkennbare Verletzungen 
durch das feste Zugreifen.

Durch die noch schwach ausgebil-
dete Nackenmuskulatur des Kindes 

derungen, Sehbehinde-
rungen bis hin zur Blind-
heit, Krampfanfälle und 
geistige Behinderungen 
umfassen können. 

Am häufigsten betroffen 
sind Säuglinge im typi-
schen „Hauptschreial-
ter“. Das Schütteltrauma 
ist jedoch auch schon 
bei älteren Kindern be-
obachtet worden. In 
Deutschland geht man 
jährlich von 300 bis 500 
Fällen aus. In den USA ist 
das Schütteltrauma im 
zweiten Lebenshalbjahr 
die häufigste Todesursa-

che bei Kindern. 

Es kann nicht genug darauf hinge-
wiesen werden, dass es sich beim 
Schütteltrauma, auch „Shaken-Baby-
Syndrom“ genannt, um eine ganz 
besonders gefährliche Form der Kin-
desmisshandlung handelt: 

Schütteln Sie niemals Ihr Kind und in-
formieren Sie auch Personen, die Ihre 
Kinder betreuen (Babysitter etc.)! 

kann der Kopf nicht richtig gehalten 
werden und schlägt beim Schütteln 
kräftig von vorne nach hinten. Dabei 
kommt es häufig durch das Abreißen 
von Blutgefäßen zu Blutungen inner-
halb der Schädelhöhle und des Ge-
hirns oder auch zu Netzhautblutun-
gen. Neben Blutungen kann es auch 
zu Scherkräften zwischen den ver-
schiedenen Gewebeschichten des Ge-
hirns und dadurch zu diffusen Hirn-
gewebsschädigungen kommen. Diese 
Verletzungen können für 
das Kind innerhalb kürzes-
ter Zeit akut lebensbedroh-
lich sein. 

Nach neueren Untersu-
chungen sterben etwa ein 
Viertel der Kinder innerhalb 
von Tagen bis Wochen trotz 
medizinischer Behandlun-
gen. Von den überlebenden 
Kindern tragen etwa drei 
Viertel Langzeitschäden da-
von, die körperliche Behin-

Schütteln verboten
Babys und Kleinkinder sind besonders empfindlich,  
sie brauchen sanfte Hände

Klinik für Kinderheilkunde und Jugendmedizin
Chefarzt Prof. Dr. Thorsten Rosenbaum
Sekretariat: Martina Groppe-Mörsheim
Telefon: 0203 733-3201
Fax: 0203 733-3202
E-Mail: thorsten.rosenbaum@klinikum-duisburg.de

Institut für Rechtsmedizin
Institutsleiter: Dr. Lars Althaus 
Sekretariat: Barbara Reinhardt
Telefon: 0203 733-2590 
Fax: 0203 733-2591
E-Mail: lars.althaus@klinikum-duisburg.de
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bar. Die Untersuchung zeigt einen di-
rekten Zusammenhang zwischen den 
Stunden, die Kleinkinder von ein bis 
drei Jahren fernsehen durften und ih-
rem späteren Verhalten in der Schule. 
Es traten Konzentrationsstörungen 
auf, und das Risiko, eine Aufmerk-
samkeits- und Hyperaktivitätsstörung 
(ADHS) zu bekommen, stieg an. Der 
Studie zufolge wuchs das Risiko, an 
Aufmerksamkeitsstörungen zu leiden, 
mit jeder TV-Stunde um zehn Prozent. 
So sind Siebenjährige, die als Klein-
kinder drei Stunden täglich vor dem 
Fernseher saßen, zu 30 Prozent mehr 
gefährdet, ein ADHS zu entwickeln. 

Der Verband der Kinderärzte Ameri-
kas empfiehlt deshalb den Eltern, Kin-
der unter zwei Jahren nicht vor dem 
Fernseher sitzen zu lassen und den 

Experten sehen durchaus einen Zu-
sammenhang zwischen diesen Auf-
fälligkeiten und der Steigerung des 
TV-Konsums unserer Kinder. Dass 
übermäßiger Fernsehkonsum zu 
Schulproblemen bei Kindern füh-
ren kann, wurde bereits in mehreren 
Studien belegt. Es gibt Indizien, dass 
Schulleistungen stärker vom TV-Kon-
sum als vom sozialen Hintergrund der 
Familien abhängig sind. Je früher Kin-
der regelmäßig vor dem Fernseher sit-
zen, desto schlechter sind die späte-
ren Schulleistungen und desto niedri-
ger ist der Schulabschluss. 

Eine Studie in den USA an 1.300 
Grundschülern über sieben Jahre hat 
gezeigt: Mit steigendem TV-Konsum 
der Kleinkinder machten sich Un-
ruhe und Unaufmerksamkeit bemerk-

Kinder verbringen zunehmend 
mehr Zeit vor dem Fernseher. Der 
Fernseher hat in vielen Haushal-
ten (Familien) einen festen Platz 
im Kinderzimmer und nimmt da-
mit eine zentrale Rolle im Leben 
der Kinder ein. Der Fernseher 
wird zum Babysitter und gleich-
zeitig zum Unruhestifter. Die Fol-
gen: Immer mehr Kinder im Vor-
schulalter zeigen Auffälligkeiten 
in der Entwicklung. Verzögerun
gen in der Sprachentwicklung, 
Störungen der Fein- oder Grob-
motorik oder Übergewicht durch 
mangelnde Bewegung werden 
bei Kindern immer häufiger fest-
gestellt. Zusätzlich steigt die Zahl 
der Kinder, die Schwierigkeiten 
in der Schule haben, ebenfalls 
stetig an.

Welchen Einfluss hat TV auf Kinder? 

Kinderfernsehen  
oder Fernsehkinder
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Diese Sendungen haben das Ziel, inte-
ressante Fragen oder Themen kindge-
recht zu vermitteln. Laut der Bundes-
zentrale für politische Bildung sind 
für Vorschulkinder nach wie vor die 
„Sesamstraße“ und „Die Sendung mit 
der Maus“ sehr empfehlenswerte und 
sorgfältig produzierte Sendungen. Für 

Grundschüler eignen sich besonders 
„Willi will’s wissen“, „Löwenzahn“, das 
zweisprachige Wissensmagazin „Nati-
onal Geographic World“ sowie „Wis-
sen macht Ah!“. Im Bereich der Kin-
dernachrichtensendungen sind vor 
allem „logo“ und „Neuneinhalb“ posi-
tiv hervorzuheben.

TV-Konsum vom dritten Lebensjahr 
an nur zeitlich begrenzt zu erlauben.

Wie lange sollten Kinder pro Tag 
fernsehen?
Ein generelles Fernsehverbot für Kin-
der ist nicht sinnvoll. Fernsehen 
macht Kindern Spaß und kann durch-
aus positiv sein. Es kommt auf das 
Maß an und wie mit dem Gesehenen 
umgegangen wird.

So sollten Kinder zwischen ein und 
zwei Jahren nicht mehr als 20 Minu-
ten fernsehen. Kinder zwischen drei 
und fünf Jahren höchstens 30 Minu-
ten, zwischen sechs- und neun  Jah-
ren 60 Minuten und ab zehn Jahren 
nicht länger als 90 Minuten.

„Zusätzlich zu diesen Richtwerten 
ist auch wichtig zu wissen, wie Kin-
der das Fernsehen überhaupt erle-
ben“, sagt Dr. Claudio Finetti, Oberarzt 
der Klinik für Kinderheilkunde und Ju-
gendmedizin am Klinikum Duisburg 
und fügt hinzu: „Bis zum dritten Le-
bensjahr können Kinder ein beweg-
tes Bild als Ganzes noch nicht erfas-
sen. Sie erkennen bekannte Gegen-
stände wie zum Beispiel ein Auto oder 
einen Ball, verstehen einzelne Wör-
ter oder kurze Sätze, können gesehene 
Bilder und gehörte Worte jedoch nicht 
in Verbindung miteinander bringen. 
Drei- bis siebenjährige Kinder kön-
nen bereits kurze Handlungsabläufe 
von wenigen Minuten verfolgen. Aber 
auch eine harmlose und gut gemeinte 
Geschichte kann Kinder verwirren 
oder ängstigen, da sie in dieser Alters-
stufe häufig noch Realität und Fan-
tasie vermischen. Erst ab einem Alter 
von etwa zehn Jahren können Kinder 
Wirklichkeit und Fiktion des Gesche-
hens voneinander unterscheiden. Und 
doch behält auch ein unwirkliches Ge-
schehen weiterhin die gleiche Wertig-
keit wie die alltäglichen Erlebnisse.“

Was sollten Kinder schauen?
Mittlerweile bieten fast alle TV-Sen-
der Wissenssendungen für Kinder an. 

Tipps zum Umgang mit dem Fernseher:
•	Kleine Kinder sollten niemals alleine fernsehen

•	Fernsehen niemals als Belohnung oder Einschlafritual nutzen

•	Eltern sollten Fragen ihrer Kinder zu dem Gesehenen auf dem Bildschirm  
möglichst sofort beantworten 

•	Eltern sollten über den Inhalt der gesehenen Sendung sprechen,  
z. B. kommentieren, Zustimmung oder Kritik äußern 

•	Eltern sollten die Verzerrung der Wirklichkeit z. B. in Filmen oder Wer-
bung deutlich machen. Kinder laufen sonst Gefahr, Klischees in ihre 
Wertevorstellung zu übernehmen

•	Gelegentliche Nacherzählungen einer Sendung schulen den aktiven 
Wortschatz des Kindes. Und Eltern erfahren, wie das Kind das Gesehene 
erlebt hat

•	Besprechen Sie gemeinsam mit Ihrem Kind das Fernsehprogramm

Klinik für Kinderheilkunde und Jugendmedizin 
Sekretariat: Tel. 0203 733-3201, Fax 0203 733-3202 
E-Mail: finetti@klinikum-duisburg.de
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Besondere Kursangebote im 
Therapie- und Bewegungszentrum

Gesundheit – Was bedeutet das eigentlich?
Nach einer Definition, welche die Weltgesundheitsorganisation (WHO) 
1948 vorlegte, ist Gesundheit der  „Zustand vollkommenen physischen, 
 psychischen und sozialen Wohlbefindens und nicht allein das Fehlen 
von Krankheiten und Gebrechen”.  

Wenn Sie diese Definition der WHO lesen, stellt sich die Frage:

„Möchten Sie etwas für Ihre Gesundheit tun?"
Auch für das Jahr 2011 hat sich das Therapie- und Bewegungszentrum 
wieder zur Aufgabe gemacht, sich um das Wohl Ihrer Gesundheit 
zu kümmern. Nun lesen Sie selbst, welche neuen und besonderen Kurs-
angebote für Sie bereitstehen. 

Kurse für Erwachsene

Aquaboxing
Beim Aquaboxing werden Kicks und Punches durchgeführt. Um den Wasserwiderstand weiter zu 
steigern tragen die KursteilnehmerInnen spezielle Boxhandschuhe. Der Energieverbrauch im Was-
ser ist daher erheblich höher als bei Aktivitäten an Land. Die Bewegungen fördern das Gleichgewicht, 
die Konzentration und die Ausdauer. Die Arm- und Beinbewegungen sind aus dem Boxen und Thai-
Boxen entlehnt. Auf diese Weise gewinnen die TeilnehmerInnen nach einigen Trainingseinheiten ein 
neues Körperbewusstsein. Ausdauer, Koordinationsvermögen, Beweglichkeit und Gewandtheit sowie 
Körperbeherrschung werden besonders geschult.

Sturzprävention
Jeder stürzt gelegentlich. Und mit etwas Glück passiert nicht viel. Aber je älter man wird, desto eher kann man 
stolpern und sich nicht mehr so gut abfangen wie junge Menschen. Stürze sind häufig die Hauptursache für 
Verletzungen bei Senioren. Sie können Aufenthalte im Krankenhaus oder in Pflegeheimen nach sich ziehen. Und: 
Wer sich bei einem Sturz schon einmal verletzt hat, reagiert eventuell mit Angst vor bestimmten Situationen. 
Ein solches Verhalten kann wiederum den Alterungsprozess, das eigene Selbstvertrauen und die Selbstständig-
keit negativ beeinflussen. Jeder kann Maßnahmen ergreifen, um Stürze zu vermeiden. Bei diesem Kursangebot 
stehen Übungen zur Kräftigung der Muskulatur, Beweglichkeit der Gelenke und das Üben von Koordination und 
Gleichgewicht im Vordergrund. Außerdem erhalten die TeilnehmerInnen wertvolle Tipps und Tricks für den All-
tag, zur Erhaltung der Mobilität und wie man Stolperfallen leicht beseitigen kann. 

Autogenes Training/Progressive Muskelentspannung
Es werden die Grundübungen des Autogenen Trainings (Ruhetönung, Schwere, Wärme, Atem, Herz, Sonnengeflecht, Stirnkühle und 
formelhafter Vorsatz) erlernt, gemeinsam geübt und vertieft. Zwischen den einzelnen Übungen tauschen sich die KursteilnehmerInnen 
im Gespräch über ihre Erfahrungen aus. Das Autogene Training ist eine Methode zur Selbstentspannung von Körper, Geist und Seele 
und bewirkt eine große Erholung des Nervensystems und des Gesamtorganismus. Außerdem wird die Progressive Muskelentspannung 
nach Jabobsen vorgestellt. Diese ist eine leicht erlernbare Entspannungsmethode. Durch das Anspannen einzelner Muskelgruppen und 
anschließendem Entspannen wird schrittweise eine wohltuende Entspannung des ganzen Körpers erfahren.

Kurse für Eltern und Kind

PEKIP
Das Eltern-Prager-Kind-Programm (PEKIP) ist eine Entwicklungsbegleitung während des ersten Lebensjahres Ihres Kindes. Durch Be-
wegungs- und Spielangebote werden Individualität, Spaß, Interaktion mit der Umwelt und die Förderung der Sinne angeregt. Die Babys 
sind während der Spielzeit nackt – bitte bringen Sie deshalb eine Wickelauflage mit. Der Raum ist gut geheizt.

1. Halbjahr 2011

Aquaboxing

steigern tragen die KursteilnehmerInnen spezielle Boxhandschuhe. Der Energieverbrauch im Was-
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Es werden die Grundübungen des Autogenen Trainings (Ruhetönung, Schwere, Wärme, Atem, Herz, Sonnengeflecht, Stirnkühle und 
formelhafter Vorsatz) erlernt, gemeinsam geübt und vertieft. Zwischen den einzelnen Übungen tauschen sich die KursteilnehmerInnen 
im Gespräch über ihre Erfahrungen aus. Das Autogene Training ist eine Methode zur Selbstentspannung von Körper, Geist und Seele 
und bewirkt eine große Erholung des Nervensystems und des Gesamtorganismus. Außerdem wird die Progressive Muskelentspannung 
nach Jabobsen vorgestellt. Diese ist eine leicht erlernbare Entspannungsmethode. Durch das Anspannen einzelner Muskelgruppen und 

Das Eltern-Prager-Kind-Programm (PEKIP) ist eine Entwicklungsbegleitung während des ersten Lebensjahres Ihres Kindes. Durch Be-
wegungs- und Spielangebote werden Individualität, Spaß, Interaktion mit der Umwelt und die Förderung der Sinne angeregt. Die Babys 
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Haben wir Ihr Interesse an den neuen Kursangeboten 
von „Klinikum Vital“ geweckt?

Unter der Rufnummer 0203 733-2901 erhalten Sie 
weitere Informationen oder können sich die aktuelle 
Ausgabe für das 1. Halbjahr 2011 zusenden lassen. 

Klinikum Vital! können Sie sich auch als PDF-Datei von unserer 
Homepage downloaden unter: www.klinikum-duisburg.de 

Wie freuen uns auf Sie!

Spielend die Welt begreifen
Spielentwicklung und Spielmaterial in den ersten zwei Lebensjahren in Theorie und Praxis. Spielend entdecken Babys und Kleinkinder 
ihre nähere Umgebung. Sie üben dabei nicht nur ihre körperlichen Fähigkeiten, sondern stärken das Zusammenspiel der Sinne, erfor-
schen erste Zusammenhänge und setzen sich mit vielen neuen Eindrücken und Ereignissen auseinander. Dieser Kurs gibt einen kurzen 
theoretischen Einblick in die Entwicklung des kindlichen Spiels in den ersten 24 Monaten. Im praktischen Teil werden unterschiedliche 
Spielmaterialien und Beschäftigungsmöglichkeiten für die Kleinen vorgestellt und können gemeinsam ausprobiert werden.

„Zeit für uns zwei“ – Sinneswahrnehmungen für Groß und Klein
In diesem Kurs können Erwachsene und Kinder in eine andere Welt abseits vom Trubel des Alltags eintauchen und sich auf anderes „be-
sinnen“. Hier stehen Sinneswahrnehmungen, die im Alltag oft untergehen, im Vordergrund: Die Wahrnehmungen des Körpers bei ver-
schiedenen Übungen wie Kinderyoga, Tanzen, Phantasiereisen und vielem mehr, ebenso die der anderen Sinne wie zum Beispiel Sehen, 
Hören, Riechen und Schmecken. Hierauf wird anhand von Spielen und Übungen gezielt eingegangen. So lernen Kinder (und Erwach-
sene) die Faszination der Sinne kennen, wobei die Konzentration und die Möglichkeit zur Entspannung gefördert werden.

Kursangebot für Mädchen und Frauen

Dju Shu nach dem Taiwan Do® – Selbstschutz und Selbstsicherheit für Mädchen
Dju Shu nach dem Taiwan Do® Prinzip ist das erste in Deutschland – von Shi Zhu Mario Frerker 1985 in Buch und Video – veröffentlichte 
ganzheitliche Selbstschutzprinzip für Mädchen und Frauen. Es fußt auf dem Prinzip des Strategen Sun Tzu „Siegen ohne zu kämpfen“. 
Dies bedeutet, Konflikte im Vorfeld wahrzunehmen und zu kanalisieren, um ihnen rechtzeitig aus dem Weg zu gehen oder in bereits ge-
genwärtigen, also unumgänglichen Gefahrensituationen adäquat und realistisch reagieren zu können. Neben gezielten Einzeltechniken 
und Kombinationen von Bewegungen zum Selbstschutz, haben daher Übungen zu den Themen Atmung, Haltung und Konzentration ei-
nen besonders hohen Stellenwert im Unterricht. Und gerade für Frauen ist das Wissen um die bewusst gelernte natürliche Atmung von 
großer Bedeutung, wenn es darum geht, in einer Verteidigungssituation wirklich ihr gesamtes Potenzial zu nutzen.

Kursangebot für Kinder

Reiki – Gesundheitsförderung für Kinder
Reiki ist eine Entspannungsmethode aus Japan und wirkt durch Auflegen der Hände. Kinder, die Reiki praktizieren, haben eine bessere 
Konzentration und fühlen sich ausgeglichener. Ihr Kind kann sich durch Reiki selbst unterstützen, um seine Nervosität oder Prüfungs-
angst zu vermindern. Wenn das Kind ruhig und gelassen ist, hat es die größte Chance, das gelernte Wissen zum richtigen Zeitpunkt ab-
zurufen. 

Kung Fu Wu Shu – klassische Chinesische Kampfkunst
Diese Kampfkunst ist für Kinder (ab 7 Jahren), Jugendliche und Erwachsene gleichermaßen geeignet. Ziel ist es, durch innere und äu-
ßere Übungen ein ganzheitliches Gleichgewicht herzustellen. Ein besonderes Augenmerk liegt im Bereich der Persönlichkeits- und Cha-
rakterschulung. Der Ausbau der sozialen Kompetenz in Verbindung mit den praktischen Inhalten schafft ein gutes Lern- und Arbeits-
klima, welches sich in den Lebens-, Schul- und Arbeitsalltag übertragen lässt. Ebenso wird das Bewusstsein zur Erhaltung der Gesund-
heit geschult.

Haben wir Ihr Interesse an den neuen Kursangeboten 
von „Klinikum Vital“ geweckt?

Unter der Rufnummer 0203 733-2901 erhalten Sie 
weitere Informationen oder können sich die aktuelle 
Ausgabe für das 1. Halbjahr 2011 zusenden lassen. 

Klinikum Vital! können Sie sich auch als PDF-Datei von unserer 
Homepage downloaden unter: www.klinikum-duisburg.de 

Wie freuen uns auf Sie!
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Die jüngsten Kinder 
sind gerade einmal 24 
Wochen alt und rund 
500 Gramm schwer. 
Durchschnittlich blei-
ben die Kinder bis zum 
errechneten Geburts-
termin in der Klinik. Die 
Säuglinge brauchen 
nicht nur Ruhe und Ge-
borgenheit, sondern 
auch technische Unter-
stützung der Organe. 
Sie benötigen außer-
dem Medikamente, die 
die Ausreifung der Or-

gane fördern. Dabei muss jedes Neu-
geborene individuell im Hinblick auf 
seine Bedürfnisse betreut werden. 

Nicht alle Frühchen überstehen den zu 
frühen Start ins Leben ohne bleibende 
Beeinträchtigungen. Sie sind auch 
Jahre später noch auf spezielle Förde-
rung angewiesen. Das Thema Frühge-
burt und mögliche langfristige Folgen 
und Belastungen für viele Familien 
in Deutschland werden noch immer 
nicht seinem tatsächlichen Ausmaß 
entsprechend wahrgenommen. 

Um die Menschen für dieses Thema zu 
sensibilisieren und an die rund 60.000 
Frühchen, die jährlich in Deutsch-
land zur Welt kommen, zu erinnern, 
rief der Bundesverband der Frühgebo-

Bundesweit werden jährlich 
rund 60.000 Babys zu  früh ge-
boren. Das ist eins von zehn Neu-
geborenen. Damit sind Frühge-
borene die größte Kinderpatien-
tengruppe Deutschlands. In der 
Klinik für Kinderheilkunde und 
Jugendmedizin, die als Perinatal-
zentrum ausgewiesen ist, wer-
den jährlich circa 300 Frühgebo-
rene betreut.

Als frühgeboren gilt jedes Neuge-
borene, das vor der 37. Schwanger-
schaftswoche zur Welt kommt. „Die 
Organe sind bei einer Frühgeburt na-
türlich noch nicht so ausgereift, wie 
sie sein sollten. Bei einer Geburt in der 
37. Schwangerschaftswoche ist das 
jedoch nicht so problematisch wie bei 
einer Geburt in der 26. Schwanger-
schaftswoche“, erklärt Dr. Axel Feld-
kamp, leitender Oberarzt der Klinik für 

Kinderheilkunde und Jugendmedizin. 
Diese Säuglinge benötigen intensive 
Betreuung auf der Frühgeborenen-In-
tensivstation. Dafür stehen 28 Plätze 
bereit. 

Tag des Frühgeborenen
Klinikum Duisburg beteiligte sich am

Klinik für Kinderheilkunde und Jugenmmedizin
Chefarzt: Prof. Dr. Thorsten Rosenbaum, Sekretariat: Martina Groppe-Mörsheim
Telefon 0203 733-3201, Fax 0203 7733-3202, E-Mail: thorsten.rosenbaum@klinikum-duisburg.de

Interdisziplinäres Frühförderzentrum (IFF)
Leiterin: Franzis Arden, Ärztezentrum am Klinikum Duisburg
Telefon 0203 733-2981, Fax: 0203 733-2982, E-Mail: iff@klinikum-duisburg.de

Bunter Kreis Duisburg e. V., Niederrhein und westliches Ruhrgebiet 
Schwanenstraße 32, 47051 Duisburg, Telefon: 0203 9857914-0, Telefax: 0203 9857914-14
E-Mail: info@bunter-kreis-duisburg.de, Web: www.bunter-kreis-duisburg.de
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renen im November 2010 zum zwei-
ten nationalen Tag des Frühgebore-
nen auf. Bundesweit stiegen am 17. 
November um 15 Uhr 60.000 Luftbal-
lons, stellvertretend für alle Frühchen 
aus dem Jahr 2009, in den Himmel.

300 Luftballons
Um Punkt 15 Uhr starteten am Kli-
nikum Duisburg 300 Luftballons in 
Richtung Himmel – für die  Anzahl 
der hier frühgeborenen Kinder. Mit 
seinem integrierten Perinatalzentrum 
bietet es den Kindern und ihren Eltern 
vor und nach der Geburt eine umfas-
sende Versorgung.

An der Aktion beteiligten sich alle Be-
reiche, die in die Betreuung von zu 
frühgeborenen Kindern und deren 
Eltern mit einbezogen werden. Die 
zwölf Schülerinnen des dritten Aus-
bildungsjahres der Gesundheits- und 
Kinderkrankenpflege füllten die 300 
Luftballons mit Helium, knoteten 
weiße Bänder daran, an denen Karten 
mit dem Plakat des Aktionstages im 
Kleinformat befestigt wurden. Auf-
gedruckt waren auch die Logos des 
Klinikum Duisburg und des bunten 
Kreises, der in Duisburg in der Nach-
sorge tätig ist. Der bunte Kreis unter-
stützt und betreut Eltern von Frühge-
borenen, Risikogeborenen, chronisch 
kranken, behinderten oder von Behin-
derung bedrohten Kindern. 

Das Team des interdisziplinären Früh-
förderzentrums (IFF) war ebenfalls mit 
dabei. Das IFF betreut Kinder von null 
bis sechs Jahren mit Entwicklungsstö-
rungen. Zurzeit werden im IFF 15 Kin-
der behandelt, die als Frühgeborene 
zur Welt kamen. Zudem beteiligte sich 
das Team des Perinalzentrums an der 
Aktion sowie Eltern von Frühchen. 

Schuhe gehen 
ins Kreuz. Wir aber 
stärken den Rücken.

MBTs trainieren wichtige Rückenmuskeln und 
entlasten Rücken und Gelenke. 
www.mbt.com

Hamborn · Altmarkt 15–17
Telefon: (02 03) 555 96-0

City · Fr.-Wilhelm-Straße 80
Telefon: (02 03) 28 53 79-0

Sanitätshaus Knoche ·  2 x in Duisburg

Hamborn · Altmarkt 15–17
Telefon: (02 03) 555 96-0

City · Fr.-Wilhelm-Straße 80
Telefon: (02 03) 28 53 79-0

Sanitätshaus Knoche ·  2 x in Duisburg

Statistisch kommen circa acht Prozent aller Kinder als Frühgeborene 
– also vor der 37. Schwangerschaftswoche (SSW) – zur Welt, ein Pro-
zent eines Jahrgangs als VLBW (very low birthweight), das heißt unter 

1.250 Gramm Ge-
burtsgewicht. Ein 
Perinatalzentrum 
musste bisher 
mindestens 14 
dieser extrem klei-
nen Frühgebore-
nen pro Jahr ver-
sorgen, um die 
Zulassung zu be-
halten. Ab 2011 
steigt die Zahl auf 

30. Im Perinatalzentrum des Klinikum Duisburg wurden von Januar bis 
Oktober 2010 bereits 32 dieser Kinder betreut.
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Pinnwand Aktuelle Infos aus dem Klinikum Duisburg

Aktion zum Weltkindertag
Zum jährlichen Fest im Duisburger Innenha-
fen anlässlich des Weltkindertages am 19. 
September beteiligte sich auch in diesem Jahr 
das Therapie- und Bewegungszentrum des Kli-
nikum Duisburg gemeinsam mit der Thera-
piepraxis Convalesco. In diesem Jahr standen 
kreative Spiele zur Förderung der motorischen 
Fähigkeiten im Mittelpunkt der Aktionen. Groß 
und Klein versuchten sich an den kniffligen 
Aufgaben und gaben ihr Bestes, um zur Beloh-
nung ein kleines Präsent mitzunehmen.

Mobile 
Schlaganfallberatung
Gemeinsam mit dem Klinikum Nie-
derrhein hat das Klinikum Duisburg 
monatlich die mobile Schlaganfall-
beratung auf verschiedenen Duis-
burger Wochenmärkten angebo-
ten. Neben einer ausführlichen Be-
ratung über Risikofaktoren konnten 
Interessierte kostenlos ihren Blut-
druck und Blutzuckerspiegel mes-
sen lassen. In den kalten Monaten 
pausiert die mobile Schlaganfallbe-
ratung. Sie startet wieder im März 
2011 im Rahmen der Vivus Messe.

Beratungsservice für Rheumapatienten 
Jeden zweiten Mittwoch im Monat bie-
tet die Deutsche Rheuma-Liga e. V., Ar-
beitsgemeinschaft Duisburg, von 10.30 
bis 12.30 Uhr einen Beratungsservice im 
Klinikum Duisburg an. Alle Interessierten, 
Angehörigen und Betroffenen sind herz-
lich eingeladen. Termine: 12.01.2011, 
09.02.2011 und 09.03.2011.

Der Beratungsservice wird in der Klinik 
für Rheumatologie (Haus A, 5. Etage) an-
geboten. 
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Ankündigung
Liebe Patientinnen und Patienten,
Dies ist die letzte Ausgabe unseres Patientenmagazins „StippVisite“. 
Selbstverständlich werden wir Sie auch im neuen Jahr über das Leistungsspek-
trum des Klinikum Duisburg, ausgewählte Themen und besondere medizini-
sche Angebote sowie Kursangebote aus dem Therapie- und Bewegungszentrum 
informieren. Im März 2011 erscheint unser neues Patientenmagazin.

Ihr Klinikum Duisburg

Tag der Händehygiene im Klinikum Duisburg
Im Oktober können sich Besucher, Pati-
enten und alle Interessierten im Klinikum 
Duisburg ausführlich zum Thema Hände-
hygiene informieren und beraten lassen. 
An Informationsständen im Eingangs-
bereich des Klinikum Duisburg erhielten 
alle Interessierten die Möglichkeit, die ei-
gene Desinfektionstechnik mittels einer 
„Schwarzlichtbox“ zu überprüfen. Zusätz-
lich wurde die Messung des Fettgehal-
tes der Haut angeboten. Dieses Angebot 
nutzten zahlreiche Besucher, Patienten 
sowie Mitarbeiter des Klinikum Duisburg.

„St. Martina“ besuchte kranke Kinder
Kinder, die im November im Krankenhaus sein müssen, kön-
nen oft an den traditionellen St. Martinszügen nicht teil-
nehmen. Damit dies den kleinen Patienten in der Klinik 
für Kinderheilkunde und Jugendmedizin nicht geschieht, 
schaut „St. Martina“ bereits seit Jahren regelmäßig auf ei-
nen Besuch vorbei. 
Der Verein Ruhrpott-
Reiter – auch be-

kannt durch die jährlichen Tiergottesdienste zugunsten kranker Kin-
der – organisiert bereits seit Jahren diese Aktion. In diesem Jahr kam 
„St. Martina“ mit dem Pferd und besuchte anschließend die Kinder 
am Krankenbett. Eine befreundete Bäckerei spendete dazu die obli-
gatorischen Weckmänner. Vielen Dank für diese mit viel Engagement 
verbundene Aktion des Vereins Ruhrpott-Reiter.



Leben mit
AWOcura
Helfende Hände
Haushaltshilfen: mehr Freude im Leben

In guten Händen
Häusliche Pfl ege für jung und alt

In Gemeinschaft aufl eben
Die Tagespfl ege

Sicherheit daheim
Hausnotruf & Servicevermittlung

Zu Hause sicher und gut versorgt leben
Seniorenberatung und Pfl egevermittlung Duisburg: 0203 3095-442

seniorenberatung@awocura.de
www.awocura.de


