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WW[pplelplc] & Gesundheit

Fir Menschen mit Lymphoédemen, Lipédemen
und verwandten Erkrankungen

Sie lesen in
diesem Heft:

Wir griinden in
lhrer Stadt eine
Selbsthilfegruppe

Mode fiir
starke Frauen

Kampf fiir die
Lymphdrainage
geht weiter!

und vieles mehr

?% Verein zur Forderung der
TUWE Lymphoedemtherapie e. V.

Dieses Exemplar wurde lhnen tberreicht durch:

7. Jahrgang

Krankheits-

bewaltigung

Leben mit einer chronischen Krankheit

in ihrer Lebensfihrung mehr oder

minder stark ein. Fieber, Schmerzen,
begrenzte Bewegungsfahigkeit, kdrperliche
Schwache, psychische Erschopfung, ein ent-
stelltes Kérperbild, die Angst vor einer Ver-
schlimmerung und viele andere Beschwer-
den beeinflussen die Lebensqualitdt von
Patienten negativ. Insbesondere gilt dies fir
Menschen, die mit ihrer Erkrankung dauer-
haft oder gar lebenslang geschlagen sind
und deren Behandlung zeitaufwandig und
belastend ist.

Krankheiten schranken die Betroffenen

Chronische Lymphddeme und das Lipddem
sind geradezu Musterbeispiele dafiir. Doch
hier kommt zu den Beschwerden und den
therapiebedingten Belastungen auch noch
das Problem hinzu, dass sich die meisten
Arzte mit diesen Krankheitsbildern kaum
oder gar nicht auskennen, geschweige denn
wissen, wie diese bedarfsgerecht zu behan-
deln sind. Nicht viel anders sieht es bei den
Kostentragern (Krankenkassen, Rentenver-
sicherung etc.) aus, die oftmals medizinisch
notwendige MaBnahmen (Reha, Heimgerat
flr apparative Kompressionstherapie etc.)

verweigern. Diese Patientinnen und Patien-
ten splren, dass sie einem medizinischen
System ausgeliefert sind, das sich in ihrem
Fall als unfahig erweist. Die Folge sind Ge-
fihle von Ohnmacht, Angst, Wut und Ver-
zweiflung. Den betroffenen Menschen ent-
gleitet die Kontrolle Uber ihre Gesundheit,
die ein wesentlicher Teil ihrer unmittelbars-
ten Lebensverhaltnisse ist.

Wie Menschen auf ihre
Krankheit reagieren

Faktisch ,entsteht” eine Erkrankung mit
der Diagnose. Vorher waren vielleicht Anzei-
chen bis hin zu deutlichen Beschwerden zu
beobachten: Arm und Hand schwellen an,
der Ring am Finger wird immer enger, oder
die Beine nehmen massiv zu, werden immer
schwerer, tun fiirchterlich weh und kriegen
schon beim kleinsten StoB blaue Flecken.
Diese Krankheitsanzeichen zu interpretie-
ren, ist fir die Betroffenen nicht einfach,
weil sie aus ihrer Erfahrung nichts Vergleich-
bares kennen. Doch mit der Diagnose, wenn
man also erfahrt, dass man ein chronisches

Am 18. Marz 2017 ist der 2. Deutsche Lymphtag

Kompressionsversorger, Kliniken, Arzte, Therapeuten und Selbsthilfegruppen,
die den 2. Deutschen Lymphtag in ihrer Stadt unter der Schirmherrschaft des

Vereins zur Forderung der Lymphoedemtherapie e.V. mitgestalten mochten,
konnen unter kontakt@lymphverein.de alle Informationen dazu anfordern.

Interessenten fiir den 3. Deutschen Lymphtag am 17. Marz 2018 kdnnen sich bereits unverbindlich melden.

Der Verein zur Forderung der Lymphoedemtherapie e. V. (gegr. 1999) ist aufgrund der Férderung der &ffentlichen Gesundheitspflege durch
Bescheide des Zentralfinanzamtes Nirnberg als gemeinnitzigen Zwecken dienend anerkannt. - Register-Nr. 3741, Vereinsregister AG Niirnberg
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Lymphddem oder ein Lipddem oder gar beides zusammen (Lipo-
Lymphédem) hat und sich damit sein Leben lang herumschlagen
muss, erhalt die Krankheit Seinsmachtigkeit, wird sie zu einem rea-
len Wesen, das das Leben von einem Moment zum anderen grund-
legend verandert.

Die Konfrontation mit der Diagnose einer schweren Erkrankung
mit kérperlichen Beeintrdchtigungen, die auch noch einen sich
verschlimmernden Verlauf erwarten lasst, fiihrt haufig zu einer Art
Schock mit einer Einschrankung der intellektuellen Fahigkeiten. Ty-
pisch dafiir ist etwa das , Nicht-wahrhaben-wollen” oder , Nicht-be-
greifen-kénnen” der neuen Tatsachen. Im glinstigen Fall gewinnen
Patienten dadurch Zeit, wéhrend der sie ihre Erkrankung nach und
nach ,annehmen” konnen. Anderenfalls kann es zu unrealistischen
Reaktionen kommen, wie etwa an eine Fehldiagnose zu glauben
oder sogar notwendige Behandlungen zu verweigern. Manche Pa-
tienten reagieren wiitend und hadern mit Gott und der Welt (, War-
um gerade ich?"). Dann richtet sich ihre Wut nicht selten gegen ihre
Mitmenschen (Familie, Pflegekrafte etc.). Andere Betroffene erleben
einen Einbruch ihres Selbstwertgefiihls bis hin zu einer existentiellen
Verzweiflung und Depression (,Was bin ich noch wert?”).

Nach einiger Zeit schaffen es viele — doch beileibe nicht alle — Pati-
enten, ihre Erkrankung anzunehmen und somit auch ihren Platz im
Leben wiederzufinden. Ob und nach wie langer Zeit einem Patient
diese ,Restabilisierung” gelingt, hangt von seiner Personlichkeit,
seinen Erfahrungen im Umgang mit Krisen, seinen Erwartungen und
seinem sozialen Umfeld ab. Diese Faktoren pragen auch seinen Stil
der Krankheitsbewaltigung entscheidend mit.

Es gibt verschiedene Strategien zur Bewaltigung einer schweren
chronischen Krankheit: Die einen (vor allem Manner) neigen zum
Verharmlosen (,So schlimm ist es auch wieder nicht!”, ,Ich bin
doch nicht zimperlich!” etc.), andere dagegen schamen sich ihres
Aussehens und werden Menschen gegeniiber scheu und verschlos-
sen. Wieder andere erwarten aufgrund ihrer Erkrankung von ihrer
sozialen Umwelt besondere Fiirsorge, Entlastung und Riicksicht und
fiigen sich so in eine traditionelle Patientenrolle.

Es geschieht haufiger als man denkt, dass Patienten versuchen, aus
ihrer Krankheit Vorteile zu ziehen, die ein gesunder Mensch nicht
erhalt. Dabei geschieht dies oftmals ohne bewusste Absicht. Denn
in unserem Kulturkreis kann ein kranker Mensch davon auszugehen,
dass er von Alltagspflichten entbunden wird, ihm Anteilnahme und
Mitgefiihl entgegengebracht und er von seiner Umwelt schonend
behandelt wird. Siegmund Freud pragte dafir den Begriff , sekun-
darer Krankheitsgewinn”. Auf den sekundaren Krankheitsgewinn zu
setzen, mag manchem Leidenden verlockend erscheinen. Gewinnt
er doch dadurch Vorteile und auch eine gewisse Macht (iber sein
soziales Umfeld. Doch letztendlich ist dies eine Falle, aus der wieder
herauszukommen schwierig bis unméglich ist. Er wird dadurch auf
die Rolle eines unféhigen Wesens reduziert, das von seinen Mitmen-
schen bedient werden muss und verbaut sich die Méglichkeit, sein
Leben durch Eigeninitiative positiver zu gestalten.
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Die Auswirkungen, die das chronische Lymphddem bzw. das Lip-
6dem auf die Betroffenen und ihr Leben haben, sind vielschichtig
und schwerwiegend: Da ist zum einen die Kranken- bzw. Patien-
tenrolle, mit der sie sich auf Dauer arrangieren missen. Denn sie
bedirfen ihr Leben lang der regelmaBigen Anwendung der Kom-
plexen Physikalischen Entstauungstherapie (KPE). Dazu gehort
die Manuelle Lymphdrainage (MLD), und das zum Teil mehrmals
pro Woche. Fiir Patientinnen und Patienten, die auf dem Lande
leben oder berufstatig sind, bedeutet das einen erheblichen Zeit-
aufwand.

Dann ist da die flachgestrickte Kompressions-Versorgung, die anzu-
ziehen recht mihsam ist (viele schaffen es gar nicht alleine) und die
vom Aufstehen bis zum Bettgehen getragen werden muss. Hinzu
kommen eine penible Hautpflege, mdglichst viel Bewegung in der
Kompression, die Vermeidung bzw. der Abbau von Ubergewicht. Im
Bereich des Lymphddems ist jegliche Verletzung (auch Sonnenbrand
etc.) zu vermeiden. Und Lipédem-Patientinnen haben haufig erheb-
liche Probleme, eine passende Kleidung zu finden.

Das allein waren schon genug Probleme fiir die Betroffenen!
Doch zu ihnen gesellt sich noch der in der Arzteschaft weit ver-
breitete Mangel an Wissen Uber diese Erkrankungen und ihre
bedarfsgerechte Behandlung. Die Folgen sind fiir die Betroffe-
nen geradezu erschreckend: Eine Untersuchung des GefaB- und
Lymphzentrums Nord-West in Rheine und Ochtrup hat fest-
gestellt, dass zwischen dem Auftreten und der Diagnose des
chronischen Lymphddems im Durchschnitt elfeinhalb Jahre ver-
gehen. Dr. Josef Stutz, Leiter der Schwerpunktpraxis Lipddem
Schwarzenbach am Wald, hat ermittelt, dass die Halfte der Lipode-
me erst nach 10 Jahren und mehr diagnostiziert werden, ein Viertel
der Lipddeme sogar erst nach 30 Jahren und mehr. So lange missen
die betroffenen Frauen, Manner und Kinder teils unsagliche Qualen
erleiden, die durch eine rechtzeitige bedarfsgerechte Behandlung
weitgehend vermieden werden konnten.

Angesichts der bestehenden Situation, mit der Menschen mit ei-
nem chronischen Lymphddem bzw. Lipddem konfrontiert sind, wird
ersichtlich, dass sie sich nicht damit abfinden durfen sondern unbe-
dingt lernen mussen, ihr Schicksal selbst in die Hand zu nehmen.
Dies gilt dbrigens fiir die meisten chronischen Krankheiten, zu deren
Bewaltigung folgende Elemente ganz wesentlich sind:

Solides Wissen iiber die Krankheit und ihre Behandlung

Konsequentes Umsetzen dieses Wissens

Selbsthilfegruppe
Dies sind die drei tragenden Saulen der Bewaltigung einer chro-
nischen Krankheit, die wir im Folgenden naher betrachten wollen.

Dieses Wissen ist fiir Menschen, die an Lip- bzw. Lymphddemen lei-
den, von allergroBter Bedeutung! Denn nur, wenn sie wissen, was
fiir eine Krankheit sie genau haben und wie diese zu behandeln
ist, werden sie erkennen, ob ihr Arzt sie in dieser Hinsicht richtig
versorgt. Dann kénnen sie sich notfalls nach einem anderen Arzt
umschauen und schlieBlich auch beurteilen, ob sie den richtigen



Selbsthilfegruppe Lip/Lymphddem
Bergisch Gladbach, Teilnehmerin-
nen der Nana-Workshops mit ihren
Kreationen

gefunden haben. Um dieses Wissen zu er-
werben, bedarf es keines Medizinstudiums.
Allein durch das regelmaBige Lesen dieser
Zeitschrift konnen Sie so viel Gber Lip- und
Lymphodeme lernen, dass Sie in den meisten
Fallen wissen, woran Sie leiden und wie lhre
Krankheit zu behandeln ist. Wenn nicht, ha-
ben Sie durch die Lektire jedoch so viel Vor-
wissen angesammelt, dass Sie bei lhrer Suche
nach einem geeigneten Arzt, Therapeuten
oder Kompressions-Versorger (Sanitdtshaus,
spezialisierte Apotheke) wissen, worauf Sie
achten mussen.

Folgende Publikationen informieren iiber Lip-
bzw. Lymphédeme:

1. Zeitschrift LYMPHE & Gesundheit, erscheint vierteljahrlich,
liegt an Gber 4.000 Stellen in ganz Deutschland zum kostenlo-
sen Mitnehmen aus, kann aber auch abonniert werden (siehe
Seite 15 unten).

2. Zeitschrift Lymphselbsthilfe, erscheint zweimal jahrlich, kostet
20 Euro pro Jahr, zu bestellen unter www.lymphselbsthilfe.de.

3. Zeitschrift Lympholife, erscheint vierteljdhrlich, kostet 25,80
Euro pro Jahr, zu bestellen unter www.lymphologicum.de.

4. Buch Leben mit dem Lymphédem von Kirsten Schade, 156
Seiten, als Taschenbuch zu 14,90 Euro (ISBN: 978-3-7323-
7614-8), als Buch mit festem Einband zu 19,90 Euro (ISBN:
978-3-7323-7615-5).

5. Buch Lymphddem bei Brustkrebs — was tun? von Christi-
ne Bernsen, 96 Seiten, 19,80 Euro, ist im Buchhandel erhaltlich
(ISBN 978-3-8374-1287-1).

6. Buch Das Lymphédem und verwandte Krankheiten von
Ethel Foldi und Michael Foldi, 144 Seiten, 24,95 Euro (ISBN:
978-3-4374-5582-7).

7. Buch Odeme und Lymphdrainage — Diagnose und The-
rapie, Lehrbuch der Odematologie von Dr. Ulrich Herpertz, 415
Seiten, 69,99 Euro (ISBN: 978-3-7945-2912-4).

Diese Liste ist nur ein Auszug. Weitere Informationen Sie unter:

www.lipoedemportal.de

www.lymphverein.de

www.lymphselbsthilfe.de

Interessante Broschiiren, teilweise auch DVDs, kdnnen Sie kostenlos
herunterladen bzw. bestellen unter:

eurocom-info.de unter Service, Publikationen

www.juzo.de unter SERVICE & WISSEN, Gut informiert
www.medi.de unter Service, Info- / Werbematerial. Medi hat auch
eine telefonische Hotline fiir Patienten: 0921912 750
www.ofa.de unter Service, Kundenbetreuung, Mediathek, Kom-
pression

https://vimeo.com in Suchen ,Lymphddem” eingeben

Erfreulicherweise gibt es seit einigen Jahren immer mehr Veran-
staltungen, die Uber chronische Lymphddeme und das Lipddem
informieren. Am Ende dieses Hefts finden Sie einen lymphologi-
schen Veranstaltungskalender fir die kommenden Monate. Und

Bildquelle: Selbsthilfegruppe Lip/Lymphodem Bergisch Gladtach

am Samstag, den 18. Marz 2017, findet in vielen Stadten in ganz
Deutschland unter der Schirmherrschaft des , Vereins zur Forderung
der Lymphoedemtherapie e.V." der 2. Deutsche Lymphtag statt.
Die Liste der Veranstaltungsorte wird in der Ausgabe 1 /2017 von
LYMPHE & Gesundheit (erscheint Ende Februar 2017) veréffentlicht.

2. Konsequentes Umsetzen dieses Wissens

Selbst das beste Wissen niitzt nichts, wenn es nicht angewandt
wird. Das gilt auch hier. So ist etwa die Kompressionstherapie eine
,Conditio sine qua non”, eine Bedingung, ohne die praktisch kei-
ne Odem-Entstauung méglich ist. Denn die Wirkung der Manuellen
Lymphdrainage ist wenige Stunden nach der Anwendung verflogen,
wenn sie nicht durch Kompression konserviert wird.

Konsequentes Handeln setzt solides Wissen voraus. Denn nur wer
weiB, welche Funktion, welche Bedeutung etwa Kompressions-
strimpfe haben und welche Konsequenzen drohen, wenn man sie
nicht regelmaBig tragt, wird die Sorgfalt aufwenden, sie zu tragen.
Wer das nicht weiB, fiir den macht die Bestrumpfung keinen Sinn
und er wird sich weigern, das lastige Ding zu tragen. Warum denn
auch? Der Arzt, Komiker, Autor und Moderator Dr. Eckart von Hirsch-
hausen trifft die Sache im Kern, wenn er sagt, ,Die Halfte der in
Deutschland verordneten Medikamente wird nie genommen, auch
weil nicht iberzeugend vermittelt wurde, dass sie wirklich helfen.”
Und das gilt nicht nur fir Medikamente, sondern flir sehr viele Din-
ge, die unsere gesundheitliche Versorgung betreffen.

Jeder, der flachgestrickte Kompressionsstriimpfe kennt, weiB, dass
man sich damit schwer tut, sie im Sommer bei 28 Grad im Schat-
ten zu tragen. Doch gerade dann ist der Druck auf das édematdse
Gewebe von hdchster Bedeutung. Denn die Hitze regt die Durch-
blutung der Haut an. Dadurch fallt im Odem vermehrt Fliissigkeit
an und macht dieses noch schlimmer. Die konsequente Umsetzung
des einschldgigen Wissens lautet hier: Kompression anziehen und
immer wieder mit einer sauberen Blumenspritze anfeuchten. Dank
der Verdunstungskalte wird die feuchte Kompressions-Versorgung
als deutlich angenehmer empfunden als die sommerliche Hitze auf
der nackten Haut.

3. Selbsthilfegruppe

Das war nur ein Beispiel, wie sich Wissen konsequent umsetzen |asst.
Mit etwas Fantasie kann man sehr viel erreichen. Doch manchmal
hilft auch das nicht. Besonders wenn es das Leben wieder einmal
recht schlecht mit einem meint: Der Arzt will keine MLD verschrie-
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Fotoshooting: Selbsthilfegruppe
»Lily Turtles” in Winsen / Aller

mit dem Fotografen Michael Leiten-
berger

ben, weil er Angst vor einem Regress hat. Die
Krankenkasse hat den Reha-Antrag abgelehnt
und die Beine werden immer schwerer. Dann
kann schon mal eine Stimmung aufkommen,
die die Rheinlander , et arm Deer” (das arme
Tier) nennen, dass man sich tief im Kellerloch,
von Gott verlassen und der Welt unverstan-
den fiihlt und vor Verzweiflung , keine Lust zu
gar nix" mehr hat.

Wohl dem, der dann jemanden kennt, der sich
mit ahnlichen Probleme herumschldgt, der
einen deshalb verstehen kann und vielleicht
auch noch den einen oder anderen Rat ge-
ben und aufmuntern kann. Solche moralische Unterstiitzung und
tatige Hilfestellungen kann man bei Menschen mit den gleichen
Erkrankungen finden, kurzum: in einer Selbsthilfegruppe. Die Mit-
glieder von Selbsthilfegruppen informieren sich gegenseitig tber
gute und schlechte Arzte, Therapeuten, Sanitatshauser, Hautcremes,
eine giinstige Anderungsschneiderei und vieles andere. Dann muss
man nicht alle schlechten Erfahrungen selber sammeln und kommt
schneller in den Genuss einer guten Behandlung und anderer Vor-
ziige. In der Gruppe findet sich immer jemand, der etwa die Blumen
gieBt oder sich um den Hund kiimmert, wenn man fiir ein paar Wo-
chen zur Reha von zuhause fort ist.

Aber die Teilnahme an einer Selbst- ,....leben Menschen, die sich ehren-
amtlich fiir andere engagieren, nach-
weislich bis zu sieben Jahre langer als
mit der Krankheit eine groBe Erfil- andere. Es gibt kein Medikament auf
lung geben. Dr. Eckart von Hirsch- /ar Welt, was so wirksam ist!

hilfegruppe bietet nicht nur prak-
tische Vorzlige. Sie kann auch sehr
aufbauend wirken und dem Leben

hausen zu dem Thema, wie man
gliicklich alter wird. , Das hat viel mit
personlicher Entwicklung, Erfahrung
und Sinn zu tun. Beispielsweise leben Menschen, die sich ehrenamt-
lich flir andere engagieren, nachweislich bis zu sieben Jahre langer
als andere. Es gibt kein Medikament auf der Welt, was so wirksam
ist! Also lange, bevor wir Betablocker und Cholesterinsenker fiir alle
aufschreiben, sollte man jedem raten, eine Aufgabe zu finden, wo
man gebraucht wird. Das gilt bis ins hohe Alter.” Gabe es ein besse-
res Pladoyer fir ein Engagement in einer Selbsthilfegruppe?

In Selbsthilfegruppen wird auch viel Kreativitdt und Lebensfreude
frei. So hat etwa die Selbsthilfegruppe Lip/Lymphddem Bergisch
Gladbach anlasslich ihres 5-jahrigen Bestehens Nana Workshops
organisiert. Dabei kolorierten 15 Frauen der Gruppe frohliche,
rundliche Skulpturen, die urspriinglich die franzésische Kiinstlerin
Niki des Saint Phalle erschaffen hat. Da Frauen mit Lip/Lymph-
ddem ebenfalls rundliche Formen haben, passt diese Aktion per-
fekt zu ihnen, denn: , wir sind alle Nanas" so Sabine Schlemmer,
die Gruppenleiterin. Geleitet wurden die Workshops von Claudia
Dedden, Dipl. Designerin und angehende Kunsttherapeutin aus
Leverkusen. ,Ich leide selbst seit vielen Jahren an dieser Erkran-
kung und weiB wie man sich damit fhlt", erklart die freischaffen-
de Kiinstlerin und Fachtherapeutin fir Essstérungen, die ebenfalls
Mitglied der Gruppe ist. Mehr Infos unter www.lip-lymph.de.
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Dr. Eckart von Hirschhausen

Die Selbsthilfegruppe ,Lily Turtles” in Winsen / Aller hat mit dem
Fotografen Michael Leitenberger ein tolles Fotoshooting gemacht,
{iber das die Redakteurin Johanna Miiller eine groBe Reportage
schrieb, die am 26. Marz 2015 in der Celleschen Zeitung erschien.
Das hat nicht nur Selbstwertgefiihl und Selbstsicherheit der ,Mo-
dels” kraftig gestarkt, sondern setzte auch in der Offentlichkeit ein
starkes Signal. Solche Aktionen kénnen betroffenen Menschen Mut
machen, was meist dringend notwendig ist.

Selbsthilfegruppen kénnen aber noch viel mehr. Manche organisie-
ren Veranstaltungen, um die Offentlichkeit tber das Lipodem bzw.
das Lymphddem und die entspre-
chenden Therapien zu informieren.
Ganz wichtig sind auch regelmaBige
Besuche der Gruppen von Schwimm-
badern (Wasser leistet optimale
Kompressionstherapie!), was sich Be-
troffene alleine nicht trauen wiirden.
Oft organisieren Gruppen bei ihren
Treffen auch Vortrage von Arzten,
Therapeuten,  Kompressions-Versor-
gern und anderen Fachleuten, die der gesundheitlichen Aufklarung
dienen. Und natiirlich sind da auch die beliebten Tagesausflige mit
Bus, Bahn oder in eigenen Autos. Kein Wunder also, dass die Mit-
wirkung an einer Selbsthilfegruppe das Leben — trotz der Krankheit
— nicht nur viel schoner und interessanter macht, sondern auch um
Jahre verlangern kann!

Salutogenese — woraus Gesundheit
entsteht

Der Medizinsoziologe Aaron Antonovsky (1923—1994) untersuchte
Frauen in Israel, wie ihnen die Anpassung an die Wechseljahre ge-
lang. Einige von ihnen hatten die Gefangenschaft in einem Konzen-
trationslager der Nazis (iberlebt. Dabei stellte Antonovsky fest, dass
in der Gruppe der KZ-Uberlebenden 29 Prozent der Frauen trotz
der Qualen eines Lagerlebens mit anschlieBendem Fliichtlingsda-
sein korperlich und psychisch von guter Gesundheit waren. Dieses
unerwartete Ergebnis lieB ihn Gber die Frage forschen, was diesen
Menschen geholfen hatte, trotz der Holle, die sie durchgemacht ha-
ben, ihre Gesundheit zu erhalten. So entwickelte Antonovsky die
Salutogenese (lateinisch: salus = ,Gesundheit”, ,Wohlbefinden”
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und griechisch: genesis = ,Geburt”, ,Entstehung”, also etwa , Ge-
sundheitsentstehung”), ein Konzept der Entstehung von Gesund-
heit. Als Gegenpol und Erganzung zur traditionellen Medizin, die
sich vorrangig mit der ,Reparatur” von Krankheiten befasst, zielt
die Salutogenese darauf ab, Krankheiten erst gar nicht entstehen
zu lassen.

Antonovsky kam zu dem Ergebnis, dass das ,Kohérenzgefiihl” fiir
die Entstehung und Erhaltung von Gesundheit verantwortlich ist.
Dieses umfasst:
Die Fahigkeit, dass man die Zusammenhange des Lebens ver-
steht: Das Geflihl der Verstehbarkeit
Die Uberzeugung, dass man das eigene Leben gestalten kann:
Das Gefuhl der Handhabbarkeit
Der Glaube, dass das Leben einen Sinn hat: Das Gefiihl der
Sinnhaftigkeit

Verstehbarkeit (Wissen), Handhabbarkeit (konsequentes Handeln)
und Sinn (Wissen) sind auch die Inhalte der ersten zwei Saulen der
Bewadltigung einer chronischen Krankheit, wie wir sie soeben be-
schrieben haben. Die dritte Séule, die Selbsthilfegruppe, gibt chronisch
kranken Menschen durch soziale Einbindung und Unterstiitzung die
Kraft, Probleme zu meistern und Dinge zu leisten, die sie alleine nicht
zustande bringen kdnnten.

Wir Menschen sind soziale Wesen und brauchen ,die Anderen”.
Dazuzugehdren, sich aussprechen zu kénnen, Rat zu erhalten,
gebraucht zu werden, gehdren mit zu unseren zentralsten Bediirf-
nissen. Das gilt ganz besonders, wenn wir krank sind. Diese Be-
diirfnisse lassen sich nur in der Begegnung mit anderen Menschen
erfiillen. Aber das funktioniert nicht unbedingt so ohne weiteres,
denn nicht alle Mitmenschen kdnnen die spezifischen Bediirfnisse
nachvollziehen und mitfihlen, die mit einer chronischen Erkrankung
verbunden sind. Dagegen kann man gemeinsam mit ,, Gleichgesinn-
ten” das Bewusstsein (Verstehbarkeit, Wissen) entwickeln, dass die
Belastung durch die Erkrankung zwar sehr hoch ist, man aber die
Verantwortung fiir die Bewaltigung dieser Belastung nicht auf an-
dere abwalzen darf sondern selbst (ibernehmen muss und dies auch
kann (Handhabbarkeit, konsequentes Handel).

Dieser Begriff aus der Psychologie bezeichnet die Erwartung eines
Menschen, aufgrund eigener Fahigkeiten Handlungen erfolgreich
ausflihren zu kénnen. Untersuchungen zeigen, dass Personen mit
einem starken Glauben an die eigenen Fahigkeiten bei der Bewal-
tigung von Aufgaben groBere Ausdauer haben, weniger anféllig
fur Angststdrungen und Depressionen sind und insgesamt erfolg-
reicher sind.

Selbstwirksamkeitserwartung und Handlungsergebnisse — wir-
ken zirkuldr: Erfolge werden als Selbstbestatigung empfunden
und vergroBern die Selbstwirksamkeitserwartung und so fort...
Der kanadische Psychologe Albert Bandura, einer der fihrenden
Psychologen der zweiten Halfte des 20. Jahrhunderts, nennt vier
verschiedene Quellen, die die Selbstwirksamkeitserwartung einer
Person beeinflussen kénnen:

Eigene Erfolgserlebnisse
Stellvertretende Erfahrung
Verbale Ermutigung
Emotionale Erregung

Das kann man kurz so zusammenfassen:
Die erfolgreiche Bewaltigung eines Problems starkt den Glau-
ben an die eigenen Fahigkeiten und lasst einen gestarkt in die
Zukunft gehen. Menschen mit einer hohen Selbstwirksamkeits-
erwartung stecken selbst einzelne Riickschldge besser weg.
Wer sieht, dass andere Menschen, deren Fahigkeiten den eige-
nen gleichen, eine Aufgabe meistern, traut sich das selbst auch
eher zu. Je mehr sie der beobachteten Person ahneln, desto
starker ist die Beeinflussung durch das Vorbild.
Wem andere Menschen gut zureden und ihm zutrauen, eine be-
stimmte Situation zu meistern, der strengt sich starker an und
glaubt mehr an sich, als wenn andere an seinen Fahigkeiten
zweifeln.
Emotionale Erregungen (Herzklopfen, SchweiBausbriiche, Han-
dezittern, etc.) als Reaktionen auf eine neue Anforderungssi-
tuation werden meist als Schwache interpretiert und lassen
Selbstzweifel aufkommen. Darum sollten wir versuchen, Stress-
reaktionen abzubauen, damit wir entspannter an Herausforde-
rungen herangehen und sie so besser meistern konnen.

Genau in diesen Dingen kann die Teilnahme an einer Selbsthilfe-
gruppe wahre Wunder bewirken!

Chronische Lymphédeme und das Lipddem stellen fiir die Betrof-
fenen eine schwere Belastung dar, die ihre Lebensqualitat stark
einschrankt. Zudem erhalten die meisten von ihnen keine bedarfs-
gerechte medizinische Versorgung, weil in unserem Gesundheitswe-
sen (Arzte, Krankenkassen etc.) das entsprechende Know-how fehlt.
Dies wiederum beglnstigt eine Verschlimmerung der Krankheitsbil-
der und das Auftreten von schweren Folgeerkrankungen nicht sel-
ten bis hin zur Invaliditat.

Die wirksamste Mdglichkeit, diese Gefahren abzuwenden, den
eigenen Gesundheitszustand sowie die Lebensqualitdt zu verbes-
sern, ist ,Experte” seiner Krankheit zu werden und entsprechend
zu handeln. Das ist jedoch oftmals leichter gesagt als getan. Denn
lang andauernde Erkrankungen und die damit einhergehenden Be-
schwerden konnen auf die betroffenen Menschen sehr entmutigend
und demoralisierend wirken.

Ein duBerst wirksames und vieltausendfach erprobtes , Gegenmit-
tel” hierfur sind Selbsthilfegruppen. In ihnen begegnen sich Men-
schen mit &hnlichen Problemen, fangen einander moralisch auf,
unterstiitzen sich mit Rat und Tat und entwickeln gemeinsam neue
Perspektiven. Die Mitwirkung an einer Selbsthilfegruppe starkt die
Uberzeugung, dass wir Menschen nicht bloB Marionetten unseres
Schicksals sind, sondern unser Leben — trotz aller Widrigkeiten — in
die Hand nehmen kdnnen, um es zum Besseren zu wenden. , Es gibt
nichts Gutes, auBer man tut es!” (Erich Kastner)

Arzte fiir ymphgefiafischonende Liposuktion des
Lipodems finden Sie auf
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Viee a  Sarva —

Odem-Entstauung...

...wann immer Sie sie brauchen

Wympha Press

Ein Lympha Press Heimgerat bietet Ihnen optimale Behandlungsqualitat und maximale Freiheit: Ohne Termin und
ohne Wartezeit kdnnen Sie damit zuhause Ihr Lymphddem bzw. Lip6ddem entstauen. In vielen Féllen kann mit einem
Lympha Press Heimgerat die Haufigkeit der Lymphdrainage deutlich reduziert werden.

Bei Bedarf kann |hnen |hr Arzt ein Lympha Press Heimgerét verordnen. Als Hilfsmittel belastet es nicht sein Praxis-
budget. Auf Wunsch tibernehmen wir fiir Sie die gesamte Antragabwicklung bei Ihrer Krankenkasse. Kostenlos.

Villa Sana GmbH & Co. medizinische Produkte KG
HauptstraBe 10 - 91798 Weiboldshausen
Telefon 0 91 41 / 85 46-0 - www.villa-sana.com

P Zur Behandlung vendés bedingter Erkrankungen
gibt es die bewahrten Phlebo PRESS Heimgerate.

Wir griinden in lhrer Stadt eine

Selbsthilfegruppe!

nur etwa 70 Selbsthilfegruppen® flir Menschen, die an chro-

nischen Lymphddemen bzw. dem Lipédem leiden. Angesichts
der groBartigen Mdglichkeiten zur Verbesserung der Lebensquali-
tat, die die Teilnahme an einer Selbsthilfegruppe den betroffenen
Menschen bietet, liegt hier eine horrende Unterversorgung vor. Hier
muss schleunigst etwas getan werden!

Es gibt in Deutschland 2.059 Stadte (Stand: 1. Januar 2016) aber

Laut seiner Satzung hilft der ,Verein zur Forderung der Lymphoe-
demtherapie e.V." (gegr. 1999), kurz , Lymphverein” genannt, ,bei
Griindung, Aufbau und Betreibung von Lipédem- bzw. Lymphddem-
Selbsthilfegruppen” und kann dafir auch finanzielle Mittel zur Ver-
fligung stellen. Also ruft der Lymphverein hiermit alle Lymphédem-
und Lipédem-Patientinnen und -Patienten, die sich gern in einer
Selbsthilfegruppe engagieren wiirden, auf, ihm das mitzuteilen. In-
teressenten wenden sich bitte an eine dieser Kontaktmdglichkeiten:
® Verein zur Férderung der Lymphoedemtherapie e.V., Postfach
250 346, 90128 Niirberg
® kraus@lymphverein.de

“Hier gibt es bereits Lip- / Lymph-Selbsthilfegruppen:
01237 Dresden, 01257 Dresden, 04317 Leipzig, 04916 Herzberg,
06774 Bitterfeld, 10365 Berlin, 13591 Berlin (Spandau), 14469

3*?:‘- Verein zur Férderung der
TUE Lymphoedemtherapie e. V.

Potsdam, 14542 Kloster Lehnin, 21465 Reinbek, 21481 Lauen-
burg, 24147 Kiel, 25436 Tornesch, 28277 Bremen, 29308 Winsen/
Aller, 32756 Detmold, 33100 Paderborn, 33102 Paderborn, 33615
Bielefeld, 35037 Marburg, 35390 GieBen, 36157 Ebersburg und
Umgebung, 36269 Philippsthal, 38229 Salzgitter, 38304 Wolfen-
biittel, 40225 Dusseldorf, 45527 Hattingen, 46325 Borken, 48429
Rheine, 49074 Osnabriick, 51465 Bergisch Gladbach, 51647
Gummershach-Berghausen, 55268 Niederolm, 55543 Bad Kreuz-
nach, 58453 Witten, 58840 Plettenberg, 60318 Frankfurt am Main,
61231 Bad Nauheim, 63571 Gelnhausen, 63579 Freigericht-Alten-
mittlau, 63739 Aschaffenburg, 63739 Aschaffenburg, 64367 Miihl-
tal, 65366 Geisenheim, 66849 Landstuhl, 70178 Stuttgart, 71638
Ludwigsburg, 72072 Tibingen, 72181 Starzach, 72336 Balingen,
73312 Geislingen an der Steige, 73525 Schwabisch Gmiind, 73642
Welzheim, 74523 Schwabisch Hall, 77654 Offenburg, 79110 Frei-
burg, 80333 Miinchen, 84453 Muhldorf am Inn, 85049 Ingolstadt,
86150 Augsburg, 90762 Fiirth, 91054 Erlangen, 91074 Herzogen-
aurach, 91054 Erlangen, 92224 Amberg, 92637 Weiden, 93053
Regensburg, 93309 Kelheim, 95445 Bayreuth, 96049 Bamberg,
96052 Bamberg, 96450 Coburg, 99326 Stadtilm, 99817 Eisenach

Die Kontaktdaten der Gruppen und die Termine ihrer Treffen finden
Sie auf www.lipoedemportal.de unter ,Selbsthilfegruppen”.
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Griinderin der Selbsthilfegruppe , mamazone”

it Bestlirzung hérten wir, dass mamazone-Griinderin

Ursula Goldmann-Posch am 4. Juni 2016 gestorben ist.

Nachdem sie an Brustkrebs erkrankte, griindete sie 1999
gemeinsam mit anderen an Brustkrebs erkrankten Frauen in Augs-
burg die Selbsthilfegruppe ,mamazone — Frauen und Forschung
gegen Brustkrebs e.V.”. Dabei war eines ihrer zentralen Anliegen,
Frauen durch Wissen (iber ihre Krankheit und die Therapiemdglich-
keiten aus der Rolle des Opfers zu befreien und zur Regisseurin
ihres Behandlungsverlaufs zu machen. Da genau dies auch die
vorrangigen Ziele der Zeitschrift und
des ,Vereins zur Forderung der Lymphoedemtherapie e.V." (gegr.
1999) sind, mochten wir an dieser Stelle diese groBe Dame der
Selbsthilfe und ihr Lebenswerk wiirdigen.

Ursula Goldmann-Posch wurde 1949 in Siidtirol geboren. Seit
1970 lebte sie in Deutschland und arbeitete als Journalistin, Sach-
buchautorin sowie als Redakteurin in den Fachgebieten Medizin,
Psychologie und Frauenfragen. 1996 wurde bei ihr zu spat ein
aggressiver Brustkrebs diagnostiziert. Sehr schnell bemerkte sie,
dass sie schlecht behandelt und unzureichend aufgeklart wurde.
Und sie erkannte, dass sie nur eine von vielen Frauen war, denen
es genauso ging. Deshalb griindete sie 1999 die Selbsthilfegruppe
mamazone. Damit wollte sie eine Briicke schlagen zwischen den
Patientinnen einerseits und Medizin und Forschung andererseits.
Erlebte und erlernte Kompetenz sollten sich zu einer gemeinsa-
men Kraft gegen Brustkrebs zusammenschlieBen.

Von Anfang an wollte Ursula Goldmann-Posch mamazone als
. Selbsthilfegruppe Plus” verstanden wissen. So holte sich die
Initiative von Frauen mit Brustkrebs zu ihrer Unterstiitzung auch
aktive Forscherinnen in das Boot bzw. in die Verantwortung. lhr
Ziel: Die Patientinnen sollten nicht ,im Ghetto des alleine vor sich
Hinleidens verharren”, sondern kompetente Entscheiderinnen ih-
rer medizinischen Versorgung werden.

Zahlreiche Projekte entstanden unter ihre Agide: 2000 rief sie
eine innovative Wissensakademie fiir Frauen mit Brustkrebs na-
mens , Projekt Diplompatientin” ins Leben. An dem mehrtdgigen
Patientinnen-Kongress nehmen jedes Jahr rund 30 renommierte
Wissenschaftler und mehrere hundert Zuhérerinnen teil. In diesem
Jahr fand die Veranstaltung bereits zum 16. Mal statt.

2002 folgte die weltweit erste und einzige Patientinnen-Tumorge-
webebank PATH (Patients’ Tumor Bank of Hope). Nach dem Motto
. Teile deinen Tumor mit der Forschung” will PATH mit der Samm-
lung von Brustkrebsgewebe einen Beitrag zur Krebsforschung leis-
ten. Zu diesem Zweck wurden an sieben Standorten in Deutsch-
land Gewebebanken eingerichtet.

2008 griindete Ursula Goldmann-Posch gemeinsam mit ihrer
langjahrigen Mitstreiterin und Freundin Dr. Petra Stieber die Stif-
tung ,PON-S — Patientenorientierte Nachsorge-Stiftung”. Ziel ist
es, das 27 Jahre alte, weltweit in allen Leitlinien verankerte ,Dog-
ma einer symptomorientierten Nachsorge” vom Sockel zu stiirzen,
die erst beim Auftreten von korperlichen Anzeichen eines Riick-
falls tatig wird.
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Seit 2010 lebte Ursula Goldmann-Posch mit ihrem Ehemann, dem
Journalisten Peter Goldmann und vier Siamkatzen im Naturpark
Westliche Walder bei Augsburg. Sie war Mutter eines Sohnes und
GroBmutter von zwei Enkelkindern. 2010 erhielt sie das Verdienst-
kreuz am Bande des Verdienstordens der Bundesrepublik Deutsch-
land und 2011 die Bayerische Verfassungsmedaille in Silber. 2013
war sie eine der 15 Finalistinnen und Finalisten fiir den Publikums-
preis des Deutschen Engagementpreises des Biindnisses fir Ge-
meinnitzigkeit. 2015 wurde sie fir ihr soziales Lebenswerk mit
der Bayerischen Staatsmedaille fiir Soziales geehrt und erhielt den
,Busenfreund-Award”, einen Preis, mit dem mamazone alljahrlich
einen Menschen ehrt, der sich besonders fir die Brustkrebspati-
entinnen einsetzt.

Im Juni dieses Jahres starb Ursula Goldmann-Posch mit nur 67 Jah-
ren an den Folgen einer therapieassoziierten akuten myeloischen
Leukamie. 17 Jahre lang hat sie sich mit enormem Fachwissen
und bewundernswertem Durchhaltevermdgen daflr eingesetzt,
den betroffenen Frauen wieder Mut und Selbstvertrauen zu geben.
Mit mamazone hat sie das geschafft und die Selbsthilfegruppe zu
einer Institution gemacht, die heute 2000 Mitglieder zéhlt und aus
dem Leben vieler betroffener Frauen nicht mehr wegzudenken ist.
Ursula Goldmann-Poschs Ziel (iber ihren Tod hinaus weiter zu ver-
folgen, haben sich Vorstand und Mitglieder von mamazone nun
zur Aufgabe gemacht.

Nahere Informationen unter:
www.mamazone.de; www.diplompatientin.de

Auf lymphgefafdischonende
Liposuktion dgs Lipodems
spezialisierte Arzte sind auf

unter ,,Spezialisten fiir Liposuktion beim Lipodem*“



Schneiderei ,Momo”, Celle

Mode fiir Frauen mit besonderen

MaBen

eschneiderte Mode - individuell und
bezahlbar fiir jede Figur. Dieses Ver-
sprechen kann die Schneiderei Momo

in Celle milhelos einhalten, da sie eine ganz
besondere Schneiderei.

Entstanden ist die Schneiderei Momo im
Rahmen eines der zahlreichen Projekte des
Vereins zur Forderung Korperbehinderter
Celle e.V,, gegriindet 1974 von Eltern behin-
derter Kinder und interessierter Biirgerinnen
und Biirger. Vor zwei Jahren hat der Verein
in der Innenstadt von Celle in einem sa-
nierungsbediirftigen, denkmalgeschiitzten
Fachwerkhaus fiir ein Arbeitsprojekt eine
Schneiderei mit Werkstatt und Verkaufsrau-
men eingerichtet. Hier haben Menschen
mit Einschrénkungen die Mdglichkeit, an ei-
nem festen Arbeitsplatz einer regelmaBigen,
bezahlten Tatigkeit nachzugehen. Die hier
Beschéftigten sind dem Leistungsdruck auf
dem ersten Arbeitsmarkt nicht gewachsen,
sie kdnnen nur einige Stunden am Tag und
nur 15 Stunden in der Woche arbeiten. In
dieser Werkstatt lernen sie unter Anleitung
einer Schneidermeisterin Iselbststandig in
ihrem Teilbereich zu arbeiten. Eine Padago-
gin steht ihnen beratend zur Seite.

Modell ,Zuverdienst”
Gemeinsam mit den Sozialhilfetrdgern aus
Stadt und Landkreis Celle, dem Sozialpsych-
iatrischen Dienst und dem Finanzamt Celle
wurde mit dem ,Zuverdienstbetrieb” ein
deutschlandweit einmaliges Modellprojekt
entwickelt, das auch von anderen Instituti-
onen iibernommen werden kann. Rechtlich
ist der Zuverdienstbetrieb kein eigenstandi-
ger Wirtschaftsbetrieb, sondern ein niedrig-
schwelliges Angebot des Vereins zur Teilha-
be am Arbeitsleben. Heute hat die Werkstatt
sechs Arbeitsplatze, die vormittags und
nachmittags mit jeweils sechs Naherinnen
besetzt sind.

Hier finden diese Frauen, die nicht unter
Zeit- und Leistungsdruck stehen koénnen,
unterstiitzende Arbeit. Sie lernen ihren Fa-
higkeiten entsprechend das Nahen und stel-
len zundchst einfache Kleidung her. Dazu
musste ein besonderes Konzept entwickelt
werden mit immer wieder kehrenden Mo-
dellen. Der notwendige Produktionsablauf
wird dazu in einzelne kleinere Arbeitsschrit-
te aufgeteilt. Jede Naherin kann hiervon ei-
nen Teil Ubernehmen und nimmt so an der
Produktion teil.

Modell Tunika

Modell Festlich

Autorin: llona-Maria Kiihn

.Soziales Design”

Kundinnen wahlen sich ihr Modell aus, las-
sen die Passform in Bezug auf GroBe, Lange
und Weite optimieren und suchen sich aus
einem breiten Angebot ihren Stoff dazu
aus. Alternativ kénnen sie auch gerne ihren
eigenen Stoff mitbringen. Bezahlt wird ein
Festpreis, der vom Modell abhangig ist und
die Materialkosten.

So entsteht funktionale, aber dennoch mo-
dische Kleidung u.a. fiir Frauen mit Lymph-
und / oder Lipddem. Ausgestattet ist die
Kleidung mit speziellen Verschlissen, die
sich auch mit einer Hand offnen lassen,
oder Taschen mit praktischen Offnung. Eine
exklusive Besonderheit sind Hosen, die man
mit einer Hand anziehen kann.

N&here Informationen, auch iber die Griin-
dung eines Zuverdienstbetriebes, gibt Ihnen
gerne Frau Monika v. Moller.

Kontakt: Schneiderei ,Momo”,Bergstr. 41,
29221 Celle, Tel.; 0173 /9 10 18 13.
www.momo-celle.de

Modell Jacke
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n der letzten Ausgabe von haben wir

tiber die neue Heil- und Hilfsmittel-Richtlinie berichtet, die am 1.

Januar 2017 in Kraft treten soll. Diese Richtlinie legt fest, dass
bei Lymphddem-Patienten, deren Odem durch eine Krebserkran-
kung entstanden oder familiar vererbt ist, automatisch ein ,lang-
fristiger Heilmittelbedarf” besteht. Das Gleiche gilt auch fiir die
Elephantiasis”, der schwersten Auspragung, dem Stadium IIl, des
Lymphddems. Auf Deutsch heiBt das, dass der Arzt dieser Patien-
tinnen und Patienten so viel Manuelle Lymphdrainage (MLD) ver-
ordnen darf, wie sie bendtigen. Hier gibt es auch keinen Regelfall
mehr, nach dessen Ende eine zwolfwéchige Verschreibungspause
einzuhalten ist. Und die MLD-Verordnungen belasten NICHT das
Budget des Arztes.

Das klingt auf den ersten Blick ganz wunderbar! Doch was ist
mit den Patienten, deren Lymphddem NICHT durch eine Krebser-
krankung entstanden oder familidr vererbt ist oder noch nicht das
Stadium Il erreicht hat? Fiir diese Menschen bahnt sich mit der
neuen Heil- und Hilfsmittel-Richtlinie eine veritable Katastrophe
an. Denn alle MLD-Rezepte, die ihnen ihr Arzt ausstellt, belasten
sein Budget. Da aber Patienten mit chronischen Lymphddemen
dauerhaft MLD bendétigen, kann sich fiir das Budget des Arztes mit
der Zeit ein ganz schénes Volumen zusammenldppern und er wird
womdglich in Regress genommen. Das will heiBen, er kénnte die
Kosten fiir die MLD aus seiner eigenen Tasche bezahlen mussen.
Wegen eines Regresses musste schon manch ein Kassenarzt seine
Praxis dichtmachen!

Also ist es keinem Kassenarzt zu verdenken, wenn er — um seine ei-
gene Haut zu retten — mit der Verordnung von MLD knausert, wie es
nur geht. Als Folge davon werden viele Lymphédeme nicht bedarfs-
gerecht behandelt, verschlimmern sich mit der Zeit und erreichen
irgendwann das Stadium Ill. Damit liegt dann eine Elephantiasis
vor, und der Arzt darf endlich gefahrlos so viele MLD verschreiben,
wie der Patient benétigt. Doch es ware hochgradig pervers, Lymph-
ddeme erst bis hin zur Elephantiasis verschlimmern zu lassen und
sie dann bedarfsgerecht zu behandeln, statt rechtzeitig dafiir zu
sorgen, dass das Lymphddem erst gar nicht zu dieser monstrésen
Ausprégung kommt!

Aber hier gesellt sich noch ein weiteres Problem hinzu: Wenn ein
Lymphddem-Patient eine flachgestrickte Kompressions-Versor-
gung verordnet bekommt, sendet das versorgende Sanitdtshaus
(bzw. Apotheke) einen Kostenvoranschlag an die Krankenkasse des
Versicherten mit der Bitte zur Genehmigung. Meist verlangen die
Kassen aber auch noch die MaBBe der 6dematdsen GliedmaBe(n),
das Angebot des Strumpfherstellers sowie einen Nachweis Uber
die RegelmaBigkeit der Manuellen Lymphdrainage. Wenn also ein
Patient nicht regelmaBig MLD verordnet bekommt, kann ihm auch
die Kompressions-Versorgung verweigert werden!

De facto kommt die neue Heil- und Hilfsmittel-Richtlinie sowohl
einer vorsatzlichen Korperverletzung als auch einem wirtschaftli-
chen Irrsinn gleich: Denn sie bringt den Krankenkassen zwar kurz-
fristig eine gewisse Kostenersparnis, ,produziert” aber mit der
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Zeit massenhaft Schwerkranke, deren medizinische Versorgung
dann richtig viel Geld kostet und viele Menschen erwerbsunfahig
und zu Behinderten macht.

Um das zu verhindern, hat der ,Verein zur Forderung der
Lymph-oedemtherapie e.V." (gegr. 1999) — kurz ,Lymphverein”
— in mehreren Schreiben das Bundesministerium fiir Gesundheit
(BMG) gebeten, die neue Heil- und Hilfsmittel-Richtlinie nicht zu
genehmigen. Parallel dazu wurden die Leserinnen und Leser von

aufgerufen, sich ihrerseits an das BMG
zu wenden. Hierfiir wurde auf www.lymphverein.de ein Text
veroffentlicht, den die Leser kopieren und an das BMG schicken
sollten. Doch als die Zeitschrift bereits gedruckt und versandt war,
genehmigte das BMG die schreckliche Richtlinie und erklarte dem
Lymphverein schriftlich, dass alles rechtens sei. Damit wurde der
Text auf www.lymphverein.de hinféllig und gel6scht.

Darum hat Rainer H. Kraus, Schatzmeister des Lymphvereins und He-
rausgeber der Zeitschrift , beim Deutschen
Bundestag eine Petition eingereicht, um doch noch die Aufnahme
aller Stadien des Lymphddems in die neue Heil- und Hilfsmittel-
Richtlinie zu erreichen. Doch der Petitionsausschuss des Bundestags
antwortete, dass ,der Leistungsanspruch gesetzlich Krankenversi-
cherter auf bestimmte Heil- und Hilfsmittel...” ,nicht im Einzelnen
vom Gesetz geregelt, sondern...” ,im Rahmen des Selbstverwal-
tungsprinzips von dem Gemeinsamen Bundesausschuss (G-BA) in
verbindlichen Richtlinien (hier: Heilmittel-Richtlinie) naher konkre-
tisiert” wird. Der langen Rede kurzer Sinn: Der Bundestag ist als
Gesetzgeber fir derartige Angelegenheiten nicht zustandig.

Als nachstes setzt der Lymphverein seine Hoffnung in den Bun-
destagsabgeordneten Dr. Roy Kihne. Mit dessen Wahlkreisbiro im
stidniedersachsischen Northeim wurde fiir den 14. November ein
Termin flr ein personliches Gesprach mit Dr. Kiihne vereinbart. Dr.
Kihne (Jahrgang 1967, verheiratet, zwei Kinder) ist ordentliches
Mitglied im Ausschuss flir Gesundheit des Deutschen Bundestags,
wo er Berichterstatter fir Heil- und Hilfsmittel und verantwortlich
fir nicht-arztliche Gesundheitsberufe ist. Er studierte Biologie und
Sport, promovierte zum Dr. phil. und schloss eine Weiterbildung zum
Diplom-Sporttherapeuten und Physiotherapeuten ab. Er arbeitete
als Therapeut und Mitarbeiter in einem Reha-Zentrum und flhrt
ein Gesundheitszentrum in Northeim. Dort ist er auch Vorsitzender
des CDU-Kreisverbandes. Da das Treffen des Lymphvereins mit dem
CDU-Bundestagsabgeordneten nach dem Redaktionsschluss von

stattfindet, werden wir in der Ausgabe
1/2017 (erscheint Ende Februar) dariiber berichten.

Verein zur Forderung der
Lymphoedemtherapie e. V.



Gefahrlich schon.

Lastofa Forte mit , Kroko" -
eine von vier einzigartigen Schmucknahten.

o

kroko bronze silber

ie Zeitschrift ,,up — unternehmen praxis” hat in ihrer Ausgabe

September 2016 ihre Leser (hauptséchlich Therapeuten) auf-

gefordert, sich an einer Petition zu beteiligen. Denn angeblich
soll die neue Heilmittel-Richtlinie den Praxen jedes Jahr Verluste von
,deutlich dber 500 Millionen Euro” bescheren. Und zwar deshalb,
weil in der Richtlinie klar zum Ausdruck kommt, dass die Kompres-
sions-Bandagierung nicht in der Regelbehandlungszeit einer MLD-
Behandlung sondern im Anschluss daran zu erfolgen hat.

Dazu mochten wir feststellen, dass die MLD ein Heilmittel ist, das
in Abhangigkeit von der Odemsituation in den Dosierungen 30, 45
und 60 Minuten verordnet werden kann. Mit den verschiedenen
Dosierungen werden unterschiedliche Wirkungen angestrebt. Wird
auf einem MLD-Rezept auch eine Kompressions-Bandagierung
verordnet, die nicht selten 15, 20 oder mehr Minuten in Anspruch
nimmt, wiirde die Dosierung — und damit auch die angestrebte
Wirkung — erheblich reduziert, wenn die Bandagierung wahrend
der 30, 45 bzw. 60 Minuten stattfinden wiirde.

Die Bandagierung innerhalb der Regelbehandlungszeit einer
MLD-Behandlung war schon immer unzuldssig. Nur war die For-
mulierung in der Heilmittelrichtlinie sehr missverstandlich. Auf-
grund der klaren Formulierung in der neuen Richtlinie missen die
Therapeuten, die bisher wahrend der MLD-Zeit bandagiert haben,
zukiinftig fiir dasselbe Geld langer arbeiten. Dass sich diese dar-
{ber argern, ist sehr verstandlich. Doch das Problem liegt nicht in

Atmungsaktiv—
im Sommer wie im Winter!
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der — medizinisch unsinnigen! — Zusammenlegung von MLD und
Bandagierung, sondern in der schlechten Vergiitung dieser beiden
Leistungen durch die gesetzlichen Krankenkassen.

Es gibt gar keine Frage, dass die MLD erheblich besser verglitet
werden muss. Doch dies Uber die Diskussion ,Bandagierung in-
nerhalb der MLD-Zeit" zu erwirken, ist der falschestmdgliche Weg.
Denn nichts ist schadlicher, als mit den verkehrten Argumenten fiir
eine gute Sache zu kdmpfen! Denn gut gemeint, ist nicht immer
auch gut gemacht! Und Verluste von , deutlich tiber 500 Millionen
Euro” an die Wand zu malen, ist absolut unserids, weil falsch und
pure Stimmungsmache.

Doch damit nicht genug: Die Initiatoren der Petition schrecken auch
nicht vor folgenden Gedankenspielchen zuriick: ,Wer Lymphdrai-
nage gegenUber GKV-Versicherten erbringen und abrechnen will,
der braucht dazu eine besondere Abrechnungserlaubnis zusatzlich
zur eigentlichen Zulassung. Diese Zulassung ist an die Qualifikati-
on der einzelnen Therapeuten gebunden. Was hindert eine Praxis
daran, den Krankenkassen mitzuteilen, dass aktuell die Vorausset-
zungen fiir die Abrechnung von MLD nicht mehr vorliegen? Jeder
Therapeut hat das Recht, irgendeine Therapie nicht mehr durch-
fuhren zu wollen.” — Ende des Zitats.

Wir wollen es dabei belassen und drucken eine sehr klare Stel-
lungnahme vonseiten der betroffenen Menschen ab (s. Seite 12):
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Auch der Bundesverband Lymphselbsthilfe e.V. ist der Meinung, dass Physiotherapeuten besser fiir Manuelle Lymphdrainage (MLD)
sowie Kompressionshandage bezahlt werden miissen,
aber

eine Petition auf Basis einer Klarstellung in der Heilmittelrichtlinie anzustoBen (,Kompressionsbandagierung im Anschluss an die
MLD") und den Patienten zu drohen, sie nicht mehr zu behandeln, kénnen wir nicht unterstiitzen. Die Kompression ist einer der wich-
tigsten Bausteine unserer Behandlung.

Warum sollen wir als Patienten fordern, diese wichtige Therapie nur auf Kosten der Behandlungszeit und -qualitat der MLD zu erhalten?

in den meisten Vertragen zwischen den Physiotherapeuten und den Krankenkassen steht seit Jahren, dass die ... Kompressionsban-
dagierung im Anschluss an die MLD ..." durchzufiihren ist und sie wird auch separat bezahlt (wenig, aber besser als gar nicht). D.h.,
Physiotherapeutenverbande rufen ihre Mitglieder dazu auf, sich nicht an gltige Vertrdge zu halten.

eine Drohung mit der Riickgabe der Zulassung zur MLD wegen Unwirtschaftlichkeit kénnen wir nicht unterstiitzen, da dies endgiltig
zu Lasten von uns Patienten flihrt. Wir kdmpfen als Bundesverband beim Gemeinsamen Bundesausschuss und auf allen anderen Ebe-
nen fiir eine regelmaBige Therapie und sind erschiittert, dass gerade Lymphtherapeuten drohen, uns hier alleine zu lassen.

Physiotherapiepraxen sind selbststandige Unternehmer, die ihre Arbeit nach einem Nachweis ihrer Ausbildung erbringen kénnen. Die-
se Bedingungen gibt es in den meisten Berufen (Metzger, Koch, Installateur, etc.). Und auch Arzte und Pflegedienste miissen sich mit
den Krankenkassen wegen der Bezahlung auseinandersetzen. Dies ist also ein Kampf zwischen zwei Geschaftspartnern, bei dem wir

die Seite der Therapeuten verstehen. Allerdings ist das Bundesministerium fiir Gesundheit hier der falsche Ansprechpartner.

Deswegen unterstiitzen wir die Lymphkampagne nicht!

Eine angemessene Verglitung der Manuellen Lymphdrainage, damit es gentigend gut ausgebildete Lymphtherapeuten gibt, die wir

dringend in ganz Deutschland brauchen!

Eine angemessene Bezahlung der Kompressionsbandage im Anschluss an die MLD!
Verschreibungsfahige Polster- und Schaumstoffmaterialien fir uns Patienten, damit wir nicht von der Auswahl unseres Therapeuten

abhangig sind!
und - nicht zu vergessen:

Langfristig Komplexe Physikalische Entstauungstherapie fiir alle Lymphpatienten ab Stadium II!

Lymphselbsthilfe e.V., V.i.S.d.P. Susanne Helmbrecht, Zum Képfwasen 9, 91074 Herzogenaurach, Tel.: 01522 9507462,

E-Mail: frage@lymphselbsthilfe.de

Bei einem Herzinfarkt kann eine schnell ein-
geleitete Behandlung Leben retten und Ge-
nesung verbessern. Nach der Auswertung
einer Studie mit 486 Herzinfarktpatienten
beschreibt Studienleiter Prof. Dr. Karl-Heinz
Ladwig, Helmholtz-Zentrum Minchen und
Klinikum rechts der Isar der TU Miinchen,
das Ergebnis so: ,Herzinfarktpatienten mit
ausreichendem Vorwissen iber die Infarkt-
beschwerden haben eine 50 Prozent hohere
Chance, die Klinik deutlich friiher zu errei-
chen als Betroffene ohne dieses Wissen”.
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Manner mit Wissen (ber die Symptome
eines Herzinfarkts erreichen das rettende
Krankenhaus im Schnitt 108 Minuten frii-
her als Manner ohne dieses Wissen, bei den
Frauen liegt der durchschnittliche Zeitge-
winn bei 73 Minuten. Angesichts der Tatsa-
che, dass bei einem Herzinfarkt jede Minute
zahlt, stellt das entsprechende Wissen einen
enormen (Uberlebens-) Vorteil dar. Prof. Lad-
wig: ,Wer die Herzinfarkt-Symptome kann-
te, stufte den Infarkt dann auch schneller als
Risikoereignis ein und reagierte eher.”

Prof. Dr. med. Hans-Jirgen Becker von der
Deutschen Herzstiftung (www.herzstif-
tung.de) rat, bei folgenden Zeichen im

Herzbereich oder Brustkorb sofort an einen
Herzinfarkt zu denken und ohne Zeitverlust
den Notarzt zu rufen:

Starke Schmerzen mit einer Dauer von
mindestens finf Minuten. Oft strahlen die
Schmerzen in andere Kdrperregionen aus —
z.B. in die Arme, den Oberbauch, zwischen
die Schulterblatter in den Riicken oder in
den Hals und Kiefer.

Massives Engegefiihl: Oft tritt ein Herz-
infarkt mit einem heftigen Druck oder einem
sehr starken Einschnlrungsgefuhl im Herz-
bereich in Erscheinung. (Viele Menschen mit
einem Herzinfarkt haben das Gefihl, dass
ihnen ein Elefant auf der Brust steht.)

Heftiges Brennen: Oft handelt es sich bei
den Schmerzen eines Herzinfarkts auch um
ein stark brennendes Gefihl.
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Unsere kostenlose Broschire ,Lymphddem® erhalten Sie unter:
information@biosyn.de (Stichwort: selenase 50po / L&G)

selenase® behebt den Selenmangel

selenase® 50 peroral Wirkstoff: Natriumselenit-Pentahydrat. 50 g Selen in 1 ml Ldsung zum Einnehmen. Anwendungsgebiete: Nachgewiesener
Selenmangel, der ernahrungsméaRig nicht behoben werden kann. Ein Selenmangel kann auftreten bei Maldigestions- und Malabsorptionszustanden
sowie bei Fehl- und Mangelerndhrung. Zu Risiken und Nebenwirkungen lesen Sie die Packungsbeilage und fragen Sie lhren Arzt oder Apotheker.

Darreichungsform, PackungsgroBen: 50 Trinkampullen mit 1 ml Ldsung (N2). Apothekenpflichtig

Ubelkeit, Erbrechen, Atemnot und
Schmerzen im Oberbauch: Ein Herz-
infarkt kann sich auch alleine mit so ge-
nannten ,unspezifischen Anzeichen” be-
merkbar machen, was bei Frauen etwas
haufiger vorkommt als bei Mannern. Zu
unspezifischen  Anzeichen zahlen z.B.:
Ubelkeit, Atemnot, Schmerzen im Ober-
bauch und Erbrechen. Da solche Be-
schwerden auch bei anderen harmloseren
Erkrankungen auftreten kénnen, empfiehlt
die Deutsche Herzstiftung immer dann den
Notarzt zu rufen, wenn diese unspezifi-
schen Beschwerden in zuvor noch nie er-
lebtem AusmaB auftreten. Mdglicherweise
steckt dann ein Herzinfarkt dahinter.

AngstschweiB mit kalter, fahler Haut:
Haufig tritt bei einem Herzinfarkt zusatzlich
Angst auf, die sich z.B. mit einer blassen /
fahlen Gesichtsfarbe und KaltschweiBigkeit
bemerkbar machen kann.

Besondere Vorsicht sollten Diabetiker
walten lassen, die an einer autonomen
Neuropathie (eine durch Diabetes ver-
ursachte Schadigung der Organnerven)
leiden. Da sie die Herzschmerzen nicht
wahrnehmen konnen, konnen sie einen
Lstummen Infarkt” erleiden, der fast oder

ganzlich ohne Beschwerden auftritt. Die-
se Patienten sollten sich regelmaBig kar-
diologisch untersuchen lassen.

Den Notarzt erreichen Sie unter der
Rufnummer 112.

Rote-Bete-Saft starkt
schwache Herzen

Eine Studie aus den USA hat gezeigt, dass
ein Glas Rote-Bete-Saft am Tag die Aus-
dauer von Patienten mit Herzinsuffizienz
verbessern kann. Durchgefiihrt wurde die
Studie an der privaten Wake Forest Uni-
versity in Winston-Salem (North Carolina).
Die Probanden waren 20 Bluthochdruck-
Patienten mit einer diastolischen Herzin-
suffizienz (Heart Failure with preserved
Ejection Fraction oder HFpEF) mit leichter
(NYHA Stadium 1I) und hohergradiger
(NYHA Stadium 1ll) Einschrankung der
kérperlichen Leistungsfahigkeit und einem
Durchschnittsalter von 69 Jahren.

Nach einer einwdchigen Kur mit einer Ta-
gesration von 70 Milliliter Ribensaft wur-
de bei den Teilnehmern eine Steigerung
der (aeroben) Ausdauer bei submaxima-
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ler Belastung von 24 Prozent festgestellt.
Auch der systolische Blutdruck (der héhere
Wert beim Blutdruckmessen) war signifi-
kant verbessert. Verantwortlich flr diesen
Effekt wird der hohe Gehalt an anorgani-
schem Nitrat in den Roten Beten gemacht.

Es handelte sich hier zwar nur um eine
kleine Pilotstudie, doch nach Ansicht der
Studienautoren um Joel Eggebeen konn-
ten die Ergebnisse ,wichtige therapeuti-
sche Konsequenzen haben”. Denn fiir die
mit dem HFPEF einhergehende vermin-
derte Belastungstoleranz, unter der die
Lebensqualitdt erheblich leidet, gibt es
keine etablierten Medikamente. Als einzige
Therapie hat sich bislang nur Ausdauertrai-
ning als wirksam erwiesen. , Unsere Studie
legt nahe, dass eine chronische NO-Zufuhr
durch die Aufnahme von anorganischem
Nitrat Uber die Nahrung die submaxima-
le Belastungstoleranz verbessern kann”,
schlussfolgern die Autoren.

NO ist die chemische Formel fiir Stick-
stoffmonoxid. Bei einem NO-Mangel im
Organismus kommt es (insbesondere im
Alter) zu Stoffwechselstérungen mit einem
geféhrlichen oxidativen und nitrosativen
Stress, was zu schweren Herz-Kreislauf-
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Erkrankungen flihren kann. Anorganisches
Nitrat, wie es in Roten Beten enthalten ist,
fuhrt relativ schnell zur Freisetzung groBer
Mengen an NO. Eggebeen und Kollegen
vermuten, dass dadurch entweder der sys-
temische GefdBwiderstand gesenkt wird
oder eine effektivere Verteilung des Blut-
flusses die Durchblutung der belasteten
Muskulatur verbessert.

Die Redaktion von LYMPHE & Gesundheit
konnte bereits nach einem einwdchigen
Selbstversuch mit 70 Milliliter Rote-Bete-
Saft pro Tag eine Senkung des systolischen
Blutdrucks von 9 erzielen. Na denn Prost!

Bei Ubergewichtigen wirkt
Sport wie ein Medikament

Bei den Herztagen 2016 der Deutschen
Gesellschaft fiir Kardiologie (DGK) Anfang
Oktober in Berlin sprach Frau Dr. Susanne
Berrisch-Rahmel vom CardioCentrum Diis-
seldorf dariiber, wie viel und welcher Sport
,Dicken” gut tut. Bekanntlich erhéht Uber-
gewicht das Risiko fiir Typ-2-Diabetes und
mit dem Diabetes steigt das Herz-Kreis-
lauf-Risiko. Doch das damit verbundene
Sterberisiko hangt eher von der Fitness als
der ,Fatness” ab. Also kénnen auch Uber-
gewichtige Menschen durch regelmaBiges
Fitnesstraining das Herz-Kreislauf-Risiko
reduzieren. Fehlt die sportliche Betétigung,
wird das Ubergewicht selbst zum Risiko-
faktor, etwa fiir Adipositas, Bluthochdruck,
Fettstoffwechselstdrung und erniedrigtem

HDL-Cholesterin und Diabetes mellitus
(metabolisches Syndrom).

Da die vorbeugende Wirkung von regel-
maBiger Bewegung auf Erkrankungen des
Herz-Kreislauf-Systems wissenschaftlich gut
belegt ist und Bewegungsmangel weltweit
zu den wichtigsten vermeidbaren Todesur-
sachen gehort, empfehlen die Leitlinien der
Europaischen Gesellschaft fiir Kardiologie
(ESC) bzw. die DGK als MaBnahmen zur
kardiovaskuldren Pravention wdchentliche
Trainingseinheiten, die fiir untrainierte und
ibergewichtige Menschen kaum realisier-
bar sind. Doch auch schon eine geringe
Steigerung der Bewegung kann laut Dr. Ber-
risch-Rahmel das Erkrankungsrisiko senken
und die Lebensqualitat erhéhen.

Ubergewichtige sollten, selbst wenn sie
langsam beginnen, langfristig und regel-
maBig Sport treiben sowie eine Sportart
wahlen, die ihnen SpaB macht und mdg-
lichst gelenkschonend ist. Zuvor sollte al-
lerdings eine facharztliche Untersuchung
stattfinden. Wenn man Sport als ,Medi-
kament” betrachtet, ist es einleuchtend,
dass man mit einer kleineren Dosis star-

ten und sie langsam auf die optimale Ziel-
dosis erhGhen kann.

Pflanzliche Ernahrung hilft
gegen Entziindungen bei
Ubergewichtigen

Ubergewichtige haben immer auch chroni-
sche Entziindungen. Forscher vom Deutschen
Institut fir Ernahrungsforschung (DIfE) ha-
ben in einer Meta-Erhebung bestatigt, dass
pflanzliche Kost einen positiven Effekt auf
die Entziindungswerte Ubergewichtiger hat.
Studienleiterin Krasimira Aleksandrova: ,, Die
Ergebnisse weisen darauf hin, dass (ber-
gewichtige Menschen durch eine pflanzen-
betonte Diat ihr Entziindungsmarker-Profil
deutlich verbessern und dadurch evtl. selbst
viel dazu beitragen konnen, Volksleiden wie
Herzinfarkt und Diabetes vorzubeugen”.

Seit Langem weist vieles darauf hin, dass
eine pflanzenbetonte Ernahrung sich glins-
tig auf Ubergewichtsbedingte Entziindun-
gen auswirkt. Doch meist waren die Teilneh-
merzahlen der Studien so gering, dass die
Ergebnisse nicht sehr aussagekraftig waren.
Eine systematische Analyse von 29 Publi-
kationen, mit Daten von insgesamt 2.689
Studienteilnehmern im Alter von 28 bis 68
Jahren konnte den positiven Effekt einer
solchen Erndhrungsweise auf das Entstehen
chronischer Entziindungen darlegen. Die
Probanden erhielten eine pflanzenbetonte
Kost, die aber auch kleine Mengen Fleisch,
Fisch und Milchprodukte enthielt.

Information iiber
armenischen Patient

ie berichtet, konnte die Lymph-
Wtherapeutin Barbara Ritzkowski

wegen einer  Unfallverletzung
nicht wie geplant ein zweites Mal nach
Armenien fliegen, um die Weiterbehand-
lung Serobs seinem Zustand entsprechend
anzupassen. Serobs Frau Narine, die von
Barbara Ritzkowski einen Intensivkurs in
Komplexer Physikalischer Entstauungsthe-
rapie (KPE) erhalten hatte, behandelt ih-
ren Mann seitdem taglich und konnte die
monstrosen Lymphodeme gut reduzieren
(vergleichen Sie nebenstehendes Foto mit
denen im Heft 2/ 2016).

Serobs Arztin, Frau Dr. Anahit Petrosyan,
kam im Oktober zum 40. Jahreskongress
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der Deutschen Gesellschaft fiir Lym-
phologie (DGL) nach Hof (Saale). Dort
berichtete sie (sie spricht gut Deutsch)
gemeinsam mit Barbara Ritzkowski und
dem Wundexperten Thorsten Sonnenberg
(er war im Februar 2016 mit Barbara Ritz-
kowski in Armenien) (iber die lymphologi-
sche Situation in Armenien und (ber die
etwas unorthodoxe Behandlungsmetho-
de (mit Langzugbinden), mit der anfangs
Barbara Ritzkowski und danach Serobs
Frau Narine derart spektakulare Ergebnis-
se erzielten.

Und noch eine sehr schone Nachricht:
Barbara Ritzkowski sammelte in ihrem
Familien-, Patienten- und Bekanntenkreis

genligend Geld, damit Serobs arme Fami-
lie zwei Kiihe kaufen kann. Das Geld wird
bei Barbara Ritzkowskis nachsten Besuch
in Armenien der Familie (ibergeben.



28. Januar 2017 in Bochum
6. Bochumer Lymphtag
www.juzo.com/de/akademie/symposien/termine-2017.html

17. - 18. Februar 2017 in Frankfurt am Main
Campus Lymphologicum 2017
http://lymphologicum.de/campus/aktuell.html

11. Marz 2017 in 27777 Ganderkesee-Stenum bei Bremen
5. Lip-Lymphtag Stenum
www.lip-lymphtag-stenum.de

18. Mérz 2017 in mehreren Stadten in Deutschland
2. Deutscher Lymphtag
www.lymphtag.de

18. Mérz 2017 in Erlangen
3. Lymphselbsthilfetag
www.lymphselbsthilfe.de

25. Marz 2017 in Hamburg
6. Lymphnetz Tag Hamburg
www.lymphnetz-hamburg.de/aktuelles-und-termine.htm

1. April 2017 in Berlin
6. Berliner Lymphologisches Symposium
http://www.juzo.com/de/akademie/symposien/termine-2017.html

6. Mai in 58840 Plettenberg
3. Stidwestfalischer Lymphtag

20. Mai in Celle
2. Lip-/Lymphtag Celle
www.lily-turtles.club

Mai 2017 in Siracusa (Syrakus), Italien (auf Sizilien)
Gemeinsame Jahreskonferenz 2017 von International Lymphoede-
ma Framework (ILF) und Italian Lymphoedema Framework
www.lympho.org/2017-siracusa

24. Juni 2017 in 85716 UnterschleiBheim bei Miinchen
8. Miinchener Lymph-Symposium
www.juzo.com/de/akademie/symposien/termine-2017.html

Wir bieten Organisatoren von lymphologischen Veranstaltungen die
kostenlose Ankiindigung ihrer Veranstaltungen. Mitteilung bitte an
kraus@lymphverein.de

Kompressionsversorger, Kliniken, Arzte, Therapeuten und Selbsthilfegruppen,
die den 2. Deutschen Lymphtag in ihrer Stadt unter der Schirmherrschaft des
Vereins zur Forderung der Lymphoedemtherapie e.V. mitgestalten moéchten,

konnen unter

alle Informationen dazu anfordern.

Interessenten fiir den 3. Deutschen Lymphtag am 17. Mérz 2018 kénnen sich bereits unverbindlich melden.
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