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Ungefahr die Halfte der Frauen liber 70 Jahre
und fast jeder flinfte der Manner liber 70 sind
davon betroffen
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UM WAS GEHT €S ? ZIELGRUPPEN WAS WIR BIETEN
TEB e. V. Selbsthilfe bietet Betroffene und Angehérige Sprechstunden, Workshops,
den Hilfesuchenden bei mit Erkrankungen der Bauch- Gruppentreffen, Arzte- und Pa-
Bauchspeicheldriisenerkran- speicheldriise und  deren tientenseminare, Befunde er-
kungen Maéglichkeiten der Nachbarorganen, insbes. bei lautern, Veranstaltungen, Ex-

Information Bauchspeicheldriisenkrebs pertentelefon und mehr



TEB e.V. Selbsthilfe

Die TEB e. V. Selbsthilfe unterstiitzt Menschen mit Erkrankungen der Bauch-
speicheldriise und deren Nachbarorganen unter besonderer Beriicksichtigung
des Bauchspeicheldriisenkrebses

Wir haben uns zur Aufgabe gemacht,
durch
Kontakt Erfahrungen auszutauschen
und entsprechende Informationen
weiterzugeben und spezifisch zu

intensiven personlichen

beraten.

TEB e.V. wurde von Katharina Stang
im Februar 2006 gegriindet und hat
sich seither zu einer Selbsthilfeorga-
nisation mit einem breitgeficherten
Netzwerk entwickelt. Die Griinderin
und erste Vorsitzende Katharina
Stang, die selbst betroffen ist, hat
jahrelange Erfahrung im Bereich der
Selbsthilfeorganisationen fiir Bauch-
speicheldriisenerkrankte.
Unterstiitzt wird der Landesverband

Sie werden in allem mit
einbezogen und

aufgefangen. Spezielle
Gruppe

BIA-Messung,

TEB e. V. Selbsthilfe, gegriindet in Baden-Wiirttemberg, vom Krebsverband
Baden-Wiirttemberg sowie mit Férderungen nach § 20 h SGB V der Kranken-
kassen. Seit 1. Februar 2012 ist TEB e.V. Bundesverband und Landesverband mit
Regionalgruppen und Kontaktstellen und fihrt in Ludwigsburg, Karlstr. 42,
sowohl die Bundes- als auch die Landesgeschiftsstelle. Auch der Bundesverband
wird auf Bundesebene nach § 20 h SGB V geférdert.

Im Februar 2006 wurde TEB e. V. von Katharina Stang gegriindet.

TEB e.V. wird bis heute von Frau Katharina Stang geleitet, die selbst betroffen
ist und dariiber hinaus mittlerweile 20 Jahre Erfahrung im Bereich der Selbst-
hilfeorganisationen fiir Bauchspeicheldriisen-Erkrankte hat. Sie hat erkannt, dass
neben den vielfiltigen Informationen, die man heute aus dem Internet und von
anderen Quellen bekommt, der persénliche Kontakt iiberaus wichtig ist, um
diese Informationen zu gewichten und die notige Praxiserfahrung zu gewihr-
leisten.

Die TEB e. V. Selbsthilfe wird durch Pauschal- und Projektférderungen nach
§ 20 h SGB V der Krankenkassen unterstiitzt. Nihere Informationen zu den ver-
schiedenen Projekten finden Sie auf unserer Homepage www.teb-selbsthilfe.de

Unser gut funktionierendes

Netzwerk
aus allen erforderlichen
Fachrichtungen fir gute
Diagnostik, Therapie und
Nachsorge
Betroffene
besondere Kompetenz

Gewichtskontrolle,
Verdauung, Enzyme,

Angehorige

fur Diagnostik, Therapie,

Vitamine, Zusatzernahrung,

intravendse Erndhrung

Ernahrung

Nachsorge und Palliativ-
Situation

Fachkompetenz,

Reha-Kliniken

individuelle Programme,

alle sinnvollen Therapien
von den Standardtherapien
nach S3-Leitlinie bis hin zu

Erndhrung, ganzheitliche
Nachsorge

Psychologische
Betreuung

den neuen

psychoonkologische
Hilfestellung, Gesprache

in speziellen Gruppen,
Geborgenheit fur Betroffene
und Angehdrige

Spezifische Beratungsstellen Beratung, Hilfe,

Antragstellung,

Treffpunkt, Informationen,
Klinikbesuche, Ausfllige und
Geselligkeit

telefonisch, persénlich, Expertentelefon,
Hilfe am Krankenbett, Workshops,
gemeinsame Sprechstunden mit
Chefarzten, Erkldarung von Befunden und
Laborwerten, Erndhrung und Diabetes

Spendenkonto:

TEB e. V. Selbsthilfe

VR-Bank Ludwigsburg

IBAN: DE32 6049 1430 0328 5580 36

Verwendungszweck: Kleingeldaktion

Auf Wunsch stellen wir gerne eine Spendenbescheinigung aus
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Liebe Leserinnen und Leser,
man kann es kaum glauben, dass
bereits drei Monate des neuen
Jahres 2022 vergangen sind. Wie
im Flug verging die Zeit.
Endlich sind wir und unsere
Mitarbeiter in der neuen Ge-
schiftsstelle angekommen und
fithlen uns in den Riumen, die
jetzt fertig eingerichtet sind,
sehr wohl. Es bewahrheitet sich,
dass alles seine Zeit braucht.

Corona ldsst uns immer noch nicht wie gewohnt unsere
Arbeit tun. Noch immer sind wir stark eingeschrinkt und
kénnen nicht zuverlissig planen. So wissen wir bis heute
nicht sicher, wie, wann oder ob wir das Arzte- und Patien-
tenseminar oder auch andere Veranstaltungen durchfiithren
kénnen. Wir werden Sie rechtzeitig informieren, wenn wir
mehr wissen.
Leider diirfen wir bis Ende Mirz, nach jetzigem Stand,
keine Gruppentreffen in den verschiedenen Kliniken ab-
halten. Dennoch sind wir zuversichtlich, dass wir ab April
neu starten konnen. Selbstverstindlich werden wir Sie
rechtzeitig dazu einladen und hoffen, dass Sie uns mit Threm
Kommen unterstiitzen.
Sehr gefreut haben mich Thre vielen positiven Riick-
meldungen fiir unser Kochbuch ,Was essen wir heute?“ So
mancher hat mir ein Bild von seinem fertigen Gericht ge-
schickt, versehen mit einem lieben Gruf3. Vielen Dank!
Inzwischen ist eine Spende in Hohe von 20.000,- EUR von
den TEB Allstars bei uns eingegangen. Unermiidlich spielen
diese tollen Musiker jedes Jahr, und das auch in diesen
schwierigen Zeiten von Corona, fir uns. Es ist fiir sie ein
Herzenswunsch, dass sie mit ihrer Musik schwerstkranken
Menschen helfen koénnen. Lesen Sie den entsprechenden
Artikel dazu.
Auch in diesem Magazin habe ich versucht, viele
interessante Themen aufzunehmen und sie in einem Artikel
niederzuschreiben, dabei wurde ich auch von Frau
Mechthild Maiss unterstiitzt. So manches Thema habe ich
aus der eigenen Situation heraus geschrieben, wie z. B. die
Artikel tber Osteoporose und wie ich durch richtiges
Atmen wieder zu meiner inneren Ruhe fand. Ich bin mir
sicher, Sie werden sich in dem einen oder anderen Artikel
wiederfinden. Wenn das so wire, wiirde es Frau Maiss und
mich sehr freuen.
Fiir ein anschauliches Magazin braucht es mehr als nur inte-
ressante und fehlerfreie Artikel. Hier bin ich sehr dankbar
und stolz zugleich, dass Frau Woélfle, zustindig fir das
Layout und Frau Fremgen, zustindig fiir die Korrekturen,
mir seit mehr als sieben Jahre treu zur Seite stehen. Vielen
Dank! Danke an alle, die uns, egal in welcher Form, denn
auch TEB e. V. leidet, unterstiitzt, gestirkt und getragen
haben. Jetzt lassen Sie sich von unserem heutigen TEB
Magazin inspirieren. Ich wiinsche Thnen viel Spafl beim
Lesen.

Katharina Stang
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Um was geht es?

Der Verein fiihrt den Namen TEB e. V. Selbsthilfe,
gegriindet in Baden-Wiirttemberg

Die Griindung erfolgte im Jahr 2006 und ist im Vereinsregister eingetragen.
TEB e. V. Selbsthilfe ist eine Bundesselbsthilfeorganisation, deren Tétigkeitsbe-
reich sich auf das Gebiet der Bundesrepublik Deutschland erstreckt.

Der Verein verfolgt ausschliefflich und unmittelbar gemeinniitzige und mildti-
tige Zwecke des offentlichen Gesundheitswesens und ist dadurch ein besonders
férderungswiirdiger Verein. Der Verein ist selbstlos und dariiber hinaus tiber-
parteilich, weltanschaulich neutral und unabhingig titig.

TEB e. V. Selbsthilfe ist eine Selbsthilfeorganisation zur Unterstiitzung von Er-
krankten der Bauchspeicheldriise und deren Nachbarorganen unter besonderer
Beriicksichtigung des Bauchspeicheldriisenkrebses. Dabei beziehen sich die Un-
terstiitzungsaktivititen auf den medizinischen, psychologischen, sozialen und
ernihrungswissenschaftlichen Bereich sowie alle sonstigen Bereiche, die fiir die
Betroffenen und deren Angehérige in ihrer jeweiligen Situation relevant sind.
Wir bieten dabei traditionelle Bewiltigungsformen von Krankheiten und ergin-
zen wirksam die professionellen Angebote des Gesundheitswesens. Hierzu erfor-
derlich sind spezifische Fachinformationen zu den einzelnen Bereichen wie:
Diagnostik, Behandlungen, Therapien und die komplexe Nachsorge.

RAUVE

TEB e. V. Selbsthilfe bietet
Hilfesuchenden folgendes an:

- regelmiflige Gruppentreffen

- telefonische und persénliche
Beratungen

- Erklirungen von Befunden und
Laborwerten

- Expertentelefon

- Workshops

- Klinikbesuche

- Sprechstunden mit Chefirzten

- Hilfe am Krankenbett

- Arzte- und Patientenseminare

- Benefizkonzerte

- Jahresabschluss- und
Weihnachtsfeier

HNAus ROLLE ISLANG.
ESCHICHTE  BEISPELE Bi:
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MENSCHEN MaLTe KASSENAR
SPENDEN VERTRETEN

Seit Griindung hat sich TEB e. V. Selbsthilfe zu einem SEL RS
Landes- und Bundesverband entwickelt, wobei das
Aufgabenspektrum stindig ausgeweitet und == KRA
auf die Bediirfnisse von Betroffenen aus-
gerichtet wird. Bauchspeicheldriisener-
krankungen, insbesondere Bauchspeicheldriisenkrebs,
nehmen weltweit zu. Betroffene und deren Angehéorige suchen
nach Informationen, Hilfe und Unterstiitzung bei der Bewiltigung
der schweren Krankheit. Vier Mitarbeiter wurden in der Bundes-und Landesge-
schiftsstelle eingestellt, um den tiglichen Ablauf und das hohe Arbeitsaufkom-
men zu bewiltigen und die erste Vorsitzende zu unterstiitzen. Auflerdem helfen

uns drei Ehrenamtliche bei vielen Sonderaufgaben. Um eine Bundes- und
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Umfangreiche Informationen
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Landesgeschiftsstelle am Laufen zu halten, braucht es Geld. Hierzu benétigen
wir dringend eine planbare Finanzierung. Mit unseren geringen Mitgliedsbei-
trigen, bewilligter Pauschalférderung nach § 20 h SGB V und Landesférderung
vom Krebsverband Baden-Wiirttemberg kénnen wir nur die Hilfte der jihrlich
anfallenden Kosten fiir Miete, Nebenkosten, Gehilter und Sozialabgaben ab-
decken. Projektforderungen nach § 20 h SGB V miissen ausschliellich fiir die
angegebenen Projekte verwendet werden. Sie verursachen fast immer einen er-
hohten Arbeitsaufwand, bringen uns aber keine zusitzlichen Einnahmen.

Auflerdem erscheinen jihrlich zwei
Informationsmappen  mit  spezi-
fischen und aktuellen Themen. Mit-
glieder bekommen diese kostenlos,
werden mehrmals im Jahr schriftlich
iiber Aktuelles und Neues informiert
und auch zu besonderen Veran-
staltungen eingeladen.

Deshalb sind wir dringend
auf jede einzelne Threr
Spenden angewiesen.

Wir versichern Thnen, dass
diese Spenden ausnahmslos
zum Wohle unserer Betrof-
fenen und unserer Mitglieder
eingesetzt werden. Selbstver-
stindlich konnen Sie sich
wihrend unserer Biirozeiten
in der Geschiftsstelle detail-
liert tber die Verwendung
der Spendenmittel informie-
ren. Fiir jede Spende, unab-
hingig von der Hohe, sind
wir dankbar, wird uns doch

dadurch geholfen,

Aufgaben zu erfiillen.
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Es ist uns ein besonderes Anliegen,
das Arzte- und DPatientenseminar
auch in diesem Jahr Corona bedingt
online durchzufiihren.

Sie konnen sicher sein, dass wir
Ihnen interessante und wissenschaft-
lich fundierte Beitrige von er-
fahrenen und
Pankreasspezialisten anbieten.

kompetenten

Wichtig ist es uns dabei, dass es den
Charakter aller unserer vorherigen
Veranstaltungen nicht verliert. Das
heifdt: kurze, laienverstindliche Vor-
trige und viel Raum fiir Fragen und
Diskussion. Lassen Sie sich iiber-
raschen!

Alles weitere wie z. B. das Programm
sowie die Zugangsdaten finden Sie

Unser

15. Arzte- und Patientenseminar
am 9. April 2022

findet wieder online statt!

auf unserer Homepage
www.teb-selbsthilfe.de.

Wir wiirden uns freuen, wenn Sie
sich zahlreich zuschalten und damit
der Online-Veranstaltung die notige
Aufmerksamkeit und Wertschitzung
entgegenbringen. Vielen Dank!

Katharina Stang
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Osteoporose - wenn Knochen porés werden

Vor einigen Jahren wurde mir die
Bauchspeicheldriise zu 80% entfernt
und ich habe dadurch

miissen, selbst herauszufinden, was

lernen

meinem Koérper guttut oder ihm
fehlt.

Ein wichtiger Punkt war die Ernih-
rung. Mir fiel das Essen schwer, ins-
besondere wenn es sich um fett-
haltige Nahrungsmittel handelte.
Ich stellte meine Ernihrung um,
richtig
und ausreichend ein, und versuchte,
auf Vitamine zu achten. Da ich
wusste, dass manche Vitamine, wie
die A, D, E, K, Vitamine, nur in Fett
gelost werden, habe ich mich mit
diesem Thema besonders
andergesetzt.

nahm Verdauungsenzyme

ausein-

Bereits in meiner Familie gab es
grofle Probleme mit den Knochen.
Deshalb hatte ich grofle Sorge, dass
auch ich damit behaftet sein kénnte.
Immer wieder sprach ich Arzte
darauf an. Man schaute nach und
stellte fest, dass die Knochendichte
in Ordnung war.

Doch dann wurden mir auf Grund
stindigen Riickenpro-
bleme mehrere Bandscheibenvorfille
diagnostiziert, die mit Medikamen-
ten und Physiotherapien behandelt
wurden. Es ging mir mal besser und
mal schlechter.

meiner

Eines Tages wurden die Schmerzen
im Riicken immer schlimmer und ein
MRT  zeigte, dass ich in der
Zwischenzeit mehrere Wirbelbriiche
hatte.

Mein Orthopide veranlasste sofort
eine Messung der Knochendichte.
Diese ergab, dass ich unter einer
hochgradigen Osteoporose litt.

Auch wurde festgestellt, dass mein
Vitamin D Status sehr niedrig war.
Es fehlte mir das wichtige Vitamin
D, das fiir die Knochen zustindig ist.
Heute bekomme ich von meinem
Arzt Bisphosphonate, hochdosiert
Vitamin D und auch bei Bedarf Kal-
zium verschrieben.

Ich kann nur an jeden appellieren:
Wenn Sie an der Bauchspeicheldriise
erkrankt sind und nicht alles essen
kénnen, lassen Sie 6fters Thren Vita-
minspiegel kontrollieren.

Bei Knochenproblemen suchen Sie
rechtzeitig einen Orthopiden auf
und lassen Sie eine Knochen-
dichtemessung vornehmen.

Was bedeutet Osteoporose?
In Deutschland erkranken ungefihr
sechs Millionen Menschen an Osteo-

porose. Bei dieser Erkrankung
werden die Knochen porés und
kénnen dadurch brechen.

2V~ Py

= i

Osteoporose

Wie sind Knochen aufgebaut?

Die Knochen sind das Geriist des
Korpers, das uns formt und Halt
gibt. Sie sind eine besonders harte
Form des Binde- und Stiitzgewebes,
schiitzen unsere inneren Organe und
sind an der Blutbildung beteiligt.
Der Mensch hat zwischen 208 und
212 Knochen.

Der Knochen besteht aus verschie-
denen Stoffen und Mikroorganis-
men, die im stindigen Austausch
miteinander stehen. Dadurch hat er
einen eigenen Stoffwechsel, der dafiir
sorgt, dass der Knochen auf- und
umgebaut wird.

Er besteht zu ungefihr 20 Prozent
aus Wasser, 55 Prozent aus Mineral-
stoffen und zu 25 Prozent aus Weich-
teilen. Dazu gehdren Gelenkknorpel,
Knochenhaut, Knochenmark sowie
Blutgefifle und Nerven.

Unsere Knochen sind nicht nur
Speicher- sondern auch Produktions-
stitten. Es werden rund 98 % des
kérpereigenen Kalziums und ein
grof8er Teil des Phosphors im Kno-
chen gespeichert. Das Knochenmark

A Z
e

(das Innere des Knochens) ist das
wichtigste blutbildende Organ, in
dem die Vorliuferzellen fiir die
weiflen und roten Blutkdrperchen
Plasmazellen gebildet
werden. Es ist auflerdem in einem

sowie die

gesunden Organismus fir die Pro-
duktion von Antikérpern zustindig.
Bei den Kindern findet man noch in
fast allen Knochen das rote Kno-
chenmark, bei den Erwachsenen da-
gegen nur noch in den Rippen, Wir-
belkérpern, dem Brustbein sowie im
Beckenknochen.

Zellen des Knochens

Die Zellen der Knochengrundsub-
stanz (Osteozyten) sind minerali-
siert, miteinander vernetzt und regis-
trieren mechanische Belastungen
ebenso wie kleinste Schidigungen
am Knochengewebe. Die Osteozyten
verhindern mithilfe des Proteins
Sclerostin einen iibermifligen Kno-

chenaufbau. -
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OSTEOPOROSE

Ungefahr die Halfte der Frauen uber 70 Jahre

und fast jeder funfte der Mé@nner uber 70 sind
davon betroffen

Gesunder
Knochen

Osteoporose |
Knochen
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Osteoporose

Die Osteoblasten produzieren die
Knochenmasse und werden danach
zu Osteozyten umgebaut.

Die Osteoklasten sind Fresszellen,
die Teile der mineralisierten Kno-
chenstruktur abbauen. Sie haben die
Form eines Seesterns und sitzen an
der Knochenfaser.

Welche Hormone sind am
Knochenumbau beteiligt?

Aber nicht nur die Knochenzellen
sind wichtig fiir den Knochenum-
bau, sondern auch verschiedene
Hormone. Sie kiimmern sich um die
Aufnahme von Kalzium und Phos-
phat sowie um die Mineralisierung
des Knochens (Osteogenese). Aller-
dings setzen die Hormone auch den
Knochenabbau in Gang (Osteolyse).
Das Parathormon, das in der Neben-
schilddriise gebildet wird, regt die
Osteoklasten zum Abbau von Kalzi-
um und Phosphat an, damit diese ins
Blut gelangen und dem Kérper frei
verfiigbar sind. Damit der Kérper
dann wieder neues Kalzium aus der
Ernihrung aufnehmen kann, ist das
durch das Sonnenlicht produzierte
Vitamin D notwendig.

Das Schilddriisenhormon Kalzitonin
ist der Gegenspieler des Parathor-
mons und stoppt die Osteoklasten,
wodurch der Kalziumspiegel im Blut
wieder sinkt.

Auch die Sexualhormone sind ent-
scheidend am  Stoffwechsel der
Knochen beteiligt. Bei den Frauen
sind es die Ostrogene und bei den
Minnern die Androgene. Beide Hor-
mone kommen in unterschiedlicher
Konzentration bei beiden Geschlech-
tern vor. Das Knochenwachstum ist
ab der Pubertit von ihnen abhingig.
Das C)strogen aktiviert die Osteo-
blasten und hemmt gleichzeitig die
Osteoklasten. Das bedeutet: Durch
einen Mangel an Ostrogen wird der
Knochenabbau begiinstigt. Dies ge-
schieht unter anderem in der Meno-
pause der Frau oder auch krankheits-
bedingt, z. B. durch Untergewicht.

Was ist Osteoporose?
bedeutet
,pordser Knochen®.

Osteoporose iibersetzt
Osteoporose ist eine Stoffwechseler-
krankung und eine starke Vermin-
derung der Knochenmasse. Die
Knochen verlieren an Stabilitit und

kdnnen schon bei einfachen Stiirzen
und wenig Belastung brechen. Die
erhéhte Frakturanfilligkeit kann das
komplette Skelett betreffen.
Ungefihr die Hilfte der Frauen iiber
70 Jahre und fast jeder fiinfte der
Minner iiber 70 sind davon betrof-
fen.

Somit gilt Osteoporose als Volks-
krankheit. Aber auch jiingere Per-
sonen mit bestimmten Erkran-
kungen wie z. B. Diabetes oder bei
Hormonstérungen gehdren zur Risi-
kogruppe.

Medikamente wie zum Beispiel Kor-
tison konnen ebenfalls die Ursache
fiir eine Osteoporose sein. Gleiches
gilt fiir Personen mit einer gene-
tischen Vorbelastung (familidr). Wer
raucht, sich wenig bewegt und tiber-
miflig Alkohol trinkt, erhdht das
Risiko, an Osteoporose zu erkran-
ken. Auch ein Mangel an Vitamin D
und Kalzium kann zu einem miflig
erhéhten Bruchrisiko fiithren.
Osteoporose ist zu Beginn nicht
schmerzhaft, oft sind es am Anfang
starke Riickenschmerzen oder nur
ein einfacher Knochenbruch, den

man sich bei einem Sturz R

Osteoporose ist eine Krankheit, bei der eine erh6hte Knochenschwiiche
das Risiko eines Knochenbruchs erhoht.

Gesunder Knochen

Knochenschwund
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zufiigt. Aber mit der Zeit passiert es
immer hiufiger, dass die Knochen
brechen und das oft nur, wenn man
niesen muss oder eine falsche Be-
wegung macht.

Sekundire Osteoporose

Immobilitit Osteoporose

Postmenopausale Osteoporose

Arten von
Osteoporose

Idiopathische Osteoporose

Spitsymptome der Osteoporose sind
auch skelettale und kérperliche Ver-
inderungen wie der Rundriicken, der
Spitzbuckel (stirkster Grad einer
spitzwinkeligen nur auf einige
Wirbel beschrinkte Wirbelsiulen-
verkriimmung) sowie die Abnahme
der Kérpergrofie.

Die Betroffenen stehen oft unter
einer groflen seelischen und kérper-
lichen Belastung, denn durch die
multiplen Knochenbriiche ist die
Lebensqualitit  erheblich  einge-
schrinkt. Vieles, was im alltiglichen
Leben selbstverstindlich war, ist mit
dieser Erkrankung eine Odyssee. Der
Betroffene braucht in fast allen
Dingen Hilfe und Unterstiitzung.

Fritherkennung

Wenn Osteoporose frithzeitig er-
kannt wird, kénnen durch eine me-
dikamentdse Therapie, viel Bewe-
gung und gesunde Ernihrung der
Knochenabbau gebremst und der
Knochenaufbau stimuliert werden.
Betroffene sollten Eigeninitiative er-
greifen, indem sie eine gesunde Er-
nihrung und Bewegung neben der
medikamentésen  Behandlung in
ihren Alltag mit einbauen.

Senile Osteoporose

VERSCHIEDENE ARTEN
DER OSTEOPOROSE

Die postmenopausale Osteopo-
rose kann sich auf Grund eines
Ostrogenmangels nach  der
Menopause entwickeln und gilt
als Typ 1 Osteoporose. Doch be-
reits ein bis zwei Jahre vorher be-
ginnt sich die Knochendichte zu
reduzieren.

Die Steroid-Osteoporose wird
durch Medikamente ausgeldst
und gilt als Nebenwirkung einer
Hormontherapie, die zur Be-
handlung bei Prostata- oder
Brustkrebs eingesetzt wird. Eine
dauerhafte Therapie mit Gluko-
kortikoiden, das in Kortison ent-
halten ist, kann das Fraktur-
risiko ebenfalls erhéhen.

Die senile Osteoporose oder
auch Altersosteoporose oder Typ
2 Osteoporose genannt, ist eine
Form der primiren Osteoporose.
Der Knochenstoffwechsel ver-
indert sich, weil die Aktivitit
der Osteoblasten mit zu-
nehmendem Alter abnimmt und

7
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Steroid-Osteoporose

die Biochemie des Knochens keine
ausreichende Knochenqualitit mehr
liefert.

Bei der idiopathischen Osteo-
porose ist der Ursprung nicht er-
kennbar. Oft sind junge Menschen
im Alter von 8 bis 14 Jahre betrof-
fen. Symptome wie Knochenschmer-
zen, Wirbelkorperfrakturen sowie
ein Wachstumsstopp kennzeichnen
diese Form. Nach der Pubertit kann
der Knochen wieder heilen und der
Knochenschwund zum  Stillstand
kommen. Es handelt sich dann um
eine idiopathische juvenile (jugend-
liche) Osteoporose. Bei den 30 bis
50jihrigen spricht

man von einer idiopathischen

Erwachsenen

Osteoporose.
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Die sekundire Osteoporose wird
durch Krankheiten oder ihre Be-
handlung ausgelést. Durch Labor-
untersuchungen kann man sie auf-

decken.

Osteoporose durch Immobilitit
Kann aufgrund von mangelnder kor-
perlicher Bewegung entstehen. Nor-
kurbeln
Reize durch Muskelkontraktionen
den Knochenstoffwechsel an. Wenn
der Knochen aber nicht belastet
wird, verliert er an Festigkeit und
Stabilitit.

malerweise mechanische

WIE WIRD OSTEOPOROSE
DIAGNOSTIZIERT?

Um eine Osteoporose zu diagnos-
tizieren, ist zunichst einmal ein aus-
fithrliches Gesprich mit dem Betrof-
fenen nétig. Es werden Risikofak-
toren wie Lebensstil, Ernihrung und
Bewegung abgefragt. Es folgt eine
kérperliche Untersuchung mit dem
Ziel, das Sturzrisiko besser einzu-
schitzen.  Fiir Unter-
suchungen werden verschiedene Ver-

weitere

fahren eingesetzt.

Diagnosemethoden Osteoporose

- DXA-Methode
- OCT-Methode
- Ultraschall

- Laboruntersuchungen

- Ernihrung bei Osteoporose erfragen

- Sport, Bewegung erfragen

DXA-Methode

Das am hiufigsten angewendete Ver-
fahren ist die DXA-Methode (engl.
Dual Energy-X-Ray-Absorptiomet-
rie). Sie wird von der WHO
(Welt-Gesundheits-Organisation)
empfohlen, da sie eine Diagnose er-
moglicht,

bevor es zum ersten

Knochenbruch kommt, denn eine
verminderte Knochendichte bedeutet
ein erhdohtes Frakturrisiko. Das
DXA-Verfahren wird ebenfalls zur
Festlegung des Grades einer Osteo-
porose oder auch zur Therapiekon-
trolle angewendet. Es ist eine strah-
lungsarme Rontgenmethode, die nur
wenige Minuten dauert, schnell, ein-
fach und ungefihrlich durchzufiihren
ist. Das DXA-Verfahren misst den
Mineralsalzgehalt des Knochens,
meistens an den Hiiften oder der
Lendenwirbelsiule.
Dabei nutzt man die Tatsache, dass
energiereiche Rontgenstrahlen abge-
schwicht werden, sobald sie den
Knochen durchdringen. Wenn ein
Knochen osteoporotisch verindert
ist, fithrt das zu einer verminderten
Abschwichung der Strahlung. Diese
unterschiedlichen  Strahlenabsorp-
tionen koénnen gemessen werden.
Das Ergebnis wird in Form des soge-
nannten T-Wertes angegeben. Er
zeigt an, wie stark die gemessene
Knochendichte von dem Normalwert
(peak bone mass, PBM) eines ge-
schlechtsgleichen  30jihrigen Ge-
sunden abweicht.

Mit dem T-Wert werden die
verschiedenen Stadien der Osteopo-
rose in Grade eingeteilt.

Grad 0 Osteopenie bedeutet niedrige
Knochenmasse und steht fiir eine
Minderung der Knochendichte. Sie
ist ein Vorstadium und eine még-
liche, aber nicht zwingende Vorstufe

der Osteoporose.

Grad 1 Osteoporose bedeutet, dass
der Mineralgehalt des Knochens
schon vermindert ist, aber noch
keine Knochenbriiche vorhanden
sind.

Grad 2 Manifeste Osteoporose be-
deutet Osteoporose mit Frakturen.
Das heifdt, es koénnen Knochen-
briiche ohne Sturz oder Verletzung
auftreten oder dass der Betroffene
bereits einen bis drei Wirbelkérper-
briiche hatte.

Grad 3 Bei der fortgeschrittenen
Osteoporose liegen mehrere Wirbel-
kérperfrakturen vor.

QCT-Methode

Eine weitere Moglichkeit einer Un-
tersuchung ist die Quantitative
Computer Tomographie (QCT). Die
Knochen kénnen mehrdimensional
dargestellt und gemessen werden.
Auflerdem verfiigt sie {iber eine gute
Leider
haben diese Messungen eine hdhere
Strahlenbelastung und sind wesent-
lich teurer.

Die T-Werte der QCT-Messung
kdonnen nicht mit den Werten der
DXA-Messung verglichen werden.

Wiederholungsgenauigkeit.

Ultraschall

Die Knochendichte wird an Fersen
und Fingern mit einem Ultraschall
erfasst. Leider sind die Ergebnisse je
nach Messgerit schlechter auswert-
bar als bei der DXA und des QCT.
Der Vorteil ist jedoch, dass nicht mit
Réntgenstrahlen gearbeitet wird.

Laboruntersuchungen

Laboruntersuchungen von Blut und
evtl. Urin kdénnen die Diagnose er-
hirten. Man priift die Nierenfunk-
tion, denn die Niere reguliert, wie-
viel Phosphat und Kalzium iiber den
Urin ausgeschieden wird. Im Blut
werden die Mineralstoffe Kalzium
und Phosphat, die Schilddriisen-
werte sowie weitere Parameter be-
stimmt, um auch andere Krank-
heiten auszuschlieflen.

Ernihrung bei Osteoporose?
Wir wissen, dass Kalzium die Kno-
chen stark macht. Aber ein Glas
Milch reicht nicht, sondern der
Korper bendtigt auch eiweifd-
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reiche Lebensmittel, Mineralstoffe
und Vitamine fiir die Versorgung des
Knochens. Ganz besonders wichtig
sind Kalzium und Vitamin D.

Bei Osteoporose ist eine bewusste
Ernihrung nétig. Aber was versteht
man unter einer bewussten Er-
nihrung? Man darf alles essen, auch
mal ,siindigen®, wenn es der Seele
guttut. Aber man sollte so essen, dass
der Stoffwechsel nicht ungiinstig be-
einflusst wird.

Das bedeutet:

- Essen Sie weniger Fleisch, Wurst,
Salz und Fett, dafiir mehr Obst
und Gemiise. Diese sind kalorie-
arm und liefern Vitamine,
Mineralstoffe und Ballaststoffe.

- Essen Sie in Ruhe und bewusst,
das steigert den Sittigungseffekt.

- Achten Sie auf frische Produkte,
die Sie auch moglichst schnell
verarbeiten.

- Essen Sie moglichst vielseitig
und trinken Sie geniigend.

- Vermeiden Sie fette Lebensmittel
und reduzieren Sie Zucker
und Salz.

Was hat Sport mit dem Knochen-
aufbau zu tun?

Die mechanische Belastung ist fiir
den Auf- und Abbau des Knochens
ebenso wichtig. Es wird vermutet,
dass die Osteozyten als Sensoren ar-
beiten und bei mechanischen Be-
lastungen des Knochens das Sclero-
stin blocken.

Das wichtigste ist die Bewegung,
Radfahren oder Spazieren gehen sind
aber leider nicht immer ausreichend.
Krafttraining mit leichten Gewich-
ten dagegen stirkt Muskeln und
Knochen.

Auch schon im Kleinkindalter sind
Bewegung und Sport, auch an der
frischen Luft, fiir den Knochenauf-
bau sehr wichtig. Eine grofle Rolle
spielt dabei das Vitamin D, das
schon sehr frith den Kindern verab-
reicht wird.

Fir die Bildung des Vitamin D ist
Sonnenlicht von grofler Bedeutung.
Man sollte es mit dem Sonnenschutz
nicht tibertreiben, insbeonders kurz-
fristig auch Kleinkinder der Sonne

Man darf alles essen,

auch mal ,siindigen®,

wenn es der Seele
guttut.

aussetzen, damit sie Vitamin D
aufnehmen kénnen. Dies erfolgt
hauptsichlich tber den Unter-

arm.

Medikamentése
bei Osteoporose
Eine medikamentése Behand-
lung kann nicht bei allen Betrof-
fenen angewendet werden. Sie

Behandlung

hingt von zwei Faktoren ab.
Liegen Oberschenkelhalsbriiche
und Wirbelkorperfrakturen vor
und wie hoch ist das Risiko, in
den nichsten zehn Jahren neue
Briiche zu erleiden?

Fiir die Behandlung einer Osteo-
porose gibt es verschiedene Me-
dikamente, die bei Unvertrig-
lichkeiten, Begleiterkrankungen
und Kontraindikationen ausge-
wechselt werden koénnen. Die
Medikamente kénnen laut Aus-
kunft der Mediziner das Fraktur-
risiko um die Hilfte verringern.
Jedoch wirken die Mittel unter-
schiedlich auf Frauen und
Minner und nicht jedes Priparat
ist fiir beide Geschlechter zuge-
lassen.

Auflerdem ergaben Studien, dass
die gemeinsame Einnahme von
Vitamin D und Kalzium die
besten Ergebnisse erzielten.

Operative Eingriffe bei Osteo-
porose

Ein operativer Eingriff ist eher
eine symptomatische Behand-

Aber man sollte so
} essen, dass der Stoff- /
wechsel nicht un-
giinstig beeinflusst
wird.

lung, bei der die Wirbelkdrper stabi-
lisiert werden sollen. Man unter-
scheidet die Kyphoplastie, die ein
minimalinvasiver Eingriff ist. In den
Wirbelkdrper platziert man einen
Ballon, der den Wirbelkdrper
wiederaufrichtet. Anschlieflend wird
er zu Lasten des gesunden Knochen-
materials mit einem Knochenzement
aufgefiillt.

Bei einer Vertebroplastie wird der
Zement in die Wirbelkérper inji-
ziert. Dieses Verfahren zerstdort den
gesunden Knochen nicht.
Osteoporose gilt als nicht heilbar.
Die Arzte konnen nur die Symptome
behandeln, um das Sturz und Frak-
turrisiko méglichst gering zu halten.
Eine frithzeitige Diagnose ist leider
selten moglich.

Umso wichtiger ist es, sich frithzeitig
um ein gesundes Skelett zu kim-
mern.

Katharina Stang / Mechthild Maiss
Martin Olbrich

Osteopathie und Naturheilkunde
Heilpraktiker und Physiotherapeut

Quellenangabe:

- wwuw.liebscher-bracht.com/schmerzlex-
konlosteoporose/

- www.osd-ev.orglosteoporoselknochen-
dichtemessung

- www.nerdokror.delkrankheiten/osteoporose/ -

- www.gesundheitsinformation.de/wie-funkti-
onieren-die-knochen.hrml

- www.gesundheitsinformation.delosteoporo-
se-vorbeugen. html
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SHE'S ALWAYS A WOMAN

Corona zwang die TEB Allstars
erneut zum Umdenken,
sieren und Handeln.

Am Samstagabend, den 4.12.2021,
saflen hunderte von Menschen vor

Improvi-

den Bildschirmen und schauten sich
das diesjihrige Konzert der TEB
Allstars an. Leider musste in diesem
Jahr das Konzert, das urspiinglich
live in der Schillerhalle Dettingen
stattfinden sollte, per Livestream ge-
sendet werden.

Auch den TEB Allstars ging es nicht
besser als vielen anderen Musikern.

Sie mussten kurzfristig - drei Tage
vorher - die beiden am 3. und 4.
2021

Konzerte absagen.

Dezember geplanten Live-

Aus  diesen  beiden
Live-Konzerten wurde ein Wohnzim-

geplanten

merkonzert, das live iiber Youtube
iibertragen wurde.

Piinktlich um 20 Uhr ging es los und
Julian fiithrte in gewohnter Weise
durchs Programm. Man konnte die
Anspannung fithlen und spiiren. Ja,
es war alles irgendwie anders und
doch vertraut. Wie gerne wiren mein

TEB Allstars Wohnzimmerkonzert

am 4. Dezember 2021

Mann und ich vor Ort gewesen und
hitten die Musiker, Techniker, die
vielen Helfer, Sponsoren und auch
die Besucher personlich begriifit.

In den vielen Jahren, seit die TEB
Allstars fiir unseren Verein spielen,
hatten wir viele Begegnungen, Ge-
spriche und Erlebnisse. Es hat sich
Freundschaft
zwischen uns und den Musikern,

inzwischen eine
Technikern, vereinzelten Sponsoren
und Besuchern entwickelt. Man
freute sich immer, wenn man sich
wiedersah. Die Technik




TEB Allstars Wohnzimmerkonzert .

machte es moglich, dass auch das
diesjihrige ~ Konzert  stattfinden
konnte und es wieder ein grofler
Erfolg fiir die TEB Allstars war.
Tolle Hits, nette Gespriche an der
TEB Allstars Bar und verschiedene
Einlagen rundeten den Abend ab.
Man sah, dass man es sich im Wohn-
zimmer gemiitlich gemacht hat und
alles dafiir tat, dass die vielen Zu-
schauer einen schénen Abend hatten.
Das ganze TEB Orchestra auf die
Bithne zu bringen, war natiirlich
nicht méglich, aber vier Streicher
mussten es schon sein. Sie passten
prima zu der Auswahl der Songs.
Der Mensch, auf den du wartest
(Peter Maffay), Halt mich (Herbert
Grénemeyer), Shallow (Lady Gaga,
Bradley Cooper), She’s always a
woman (Billy Joel), Amoi seg ma uns
wieder (Andreas Gabalier), Ewig
(Peter Maffay) und einige mehr
hatten die TEB Allstars diesmal im
Gepick.

Man spiirte, dass die Singerinnen
und Singer voller Leidenschaft ihre
Lieder vortrugen. Ja, es war diesmal
nicht so fetzig wie in der Vergangen-
heit, eher nachdenklicher. Die Musik
war ruhiger, melancholischer und
tiefgriindiger. Ich denke, die Mi-
schung passte zu der Zeit, in der wir
uns gerade bewegen. Corona hat
unser aller Leben verindert und lisst
uns iiber vieles anders denken als
noch vor einigen Jahren.

Bauchspeicheldriisenerkrankungen,
insbesondere Krebs, sind leider eine
Erkrankung, die uns zum Nach-
denken zwingt und uns knallhart mit
der Endlichkeit konfrontiert. Zu
diesem Krankheitsbild, das wenig
Spielraum lisst, passte die Musik.

AMOI SEG MA UNS WIEDE

ONE LIFE ONE SOUL

Wenn ich nur an die beiden Lieder
sAmoi seg ma uns wieder® und
,Ewig® denke, wird mir die Trag-
weite unserer tiglichen Arbeit bei
TEB e. V. klar vor Augen gefiihrt.

Liebe TEB Allstars, vielen Dank fiir
das wunderbare Konzert. Danke, Thr
habt wieder alles gegeben, um uns
auch weiterhin mit Euren Benefiz-
konzerten und den daraus resul-
tierenden Spenden zu unterstiitzen.
Zum Ende dieses Live-Konzertes war
der Spendenstand ca. 15.000,- EUR.
Die endgiiltige Summe, die TEB
e. V. nach Abzug aller Kosten als
Spende von den TEB Allstars er-
halten hat, beliuft sich auf den
stolzen Betrag von 20.000,- EUR!
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TEB Allstars Wohnzimmerkonzert

TEB Allstars spenden
und schauen hin!

Die beiden Initiatoren Matthias
Wurst und Moritz Hermle sowie
Julian Hermle nutzten die Spenden-
iibergabe, um unsere neue Geschifts-
stelle anzuschauen. Es war ihnen
wichtig, unsere neuen Riume, die
wir im Oktober 2021 bezogen
haben, zu besichtigen, besonders die
Arbeitsplitze unserer Mitarbeiter.

Natiirlich wollen sie wissen, wohin
ihr Geld geht und was damit ge-
macht wird. Der hohen Verant-
wortung gegeniiber ihren Sponsoren,
Fans und allen, die diese Konzerte
unterstiitzten, sind sie sich bewusst.

Das Motto der TEB Allstars, mit
Musik Gutes zu tun, verkorpern die
tollen Musiker, die Techniker, das
Orga-Team und alle, die vor und
hinter den Kulissen titig sind. Mit
ihrer Kraft, Ausdauer und Zeit
tragen sie zu dem daraus resul-
tierenden Erfolg bei.

& Verein zu: Fo'rbcvje
NLSTARS
SPENDENSCHECK

Zugunsten von

TEBe. V. Selbsthilfe

Betrag in Worten

Zwanzigtausend

Ort, Datum

Wir von TEB e. V. fiihlten uns
durch den Besuch der TEB
Allstars geehrt!

Von ganzem Herzen bedanken
sich der Vorstand, alle Mit-
glieder, Mitarbeiter und ganz
besonders ich und mein Mann
fiir die grofiziigige Spende.
Danke an alle Sponsoren, Spen-
der, Techniker, Helfer vor und
hinter den Kulissen. Ohne Eure
Hilfe wiren die Konzerte in
dieser Form nicht durchfiihrbar.
Unsere grofle Hoffnung ist, dass

RuUngidermER Sellb'stihiilife

20.000,00 EURO

wir in diesem Jahr wieder in einem
Live-Konzert sitzen kénnen, um ge-
meinsam mit den TEB Allstars vor
Ort das Konzert zu erleben!

In all den Jahren, seit die TEB
Allstars fiir uns spielen, egal ob live
oder per Livestream, wie schwierig
die Umstinde auch waren, fanden sie
immer eine Lésung, dass Konzerte
stattfinden und wir mit ihrer Spende
einer Halbtagskraft den Arbeitsplatz

sichern konnten.

Katharina Stang

VAL -
SPENDENSCHECK

TEB e. V. Selbsthilfe

20.000,00 EURO
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Danke

DANKE

fir diese gelungene Uberraschung zum
Welt-Pankreaskrebstag, die per Post bei mir
ankam!

Eine selbst gehikelte Stola in der Farbe lila ver-
bunden mit einem sehr netten Brief, der in
einer wunderbaren Handschrift geschrieben
war, packte ich aus.

Ich kann gar nicht in Worte fassen, was ich
empfunden habe, als ich den Brief und damit
das grof8e Lob von Heidi gelesen habe.

Seit Juni 2019 gehért sie der Gruppe Siidpfalz
an und kam, wenn es ihr moglich war, regel-
miflig zu den Gruppentreffen. Seit unserer
ersten Begegnung hatten wir das Gefiihl, wir
kennen uns schon seit Jahren.

Ich weifd noch wie heute, wie Du voller Freude
warst, dass Du uns gefunden hast. Man spiirte
Deine grofle Unsicherheit im Umgang mit der
Erkrankung. Bereits im Treffen hast Du die
Mitgliedschaft unterschrieben und mir Dein
vollstes Vertrauen geschenkt.

Dann kam der Tag, an dem eine Entscheidung
fiir oder gegen die Operation anstand. Zusam-
men haben wir die Vor- und Nachteile bespro-
chen. Mein Rat war damals: ,Wenn ich an
Deiner Stelle wire, wiirde ich mich operieren
lassen®.

Ich spiirte Deine Angst und Unsicherheit. Ich
versprach daraufthin, Dir beizustehen und dort
zu helfen, wo meine Hilfe benétig wird.

Du hast Dich zur Operation entschieden und
alles, was danach kam, geduldig ausgehalten
und gemeistert. Bei vielem, wie z. B. Ernih-
rung, richtige und ausreichende Einnahme der
Verdauungsenzyme, Schmerzen konnte ich mit
meiner jahrelangen Erfahrung und meinem
Wissen helfen.

Nun sind einige Monate nach der Operation
vergangen und so wie Du mir bei unserem
letzten Gesprich mitgeteilt hast, geht es Dir
gut.

Ich denke, auch der Entschluss, Dein geliebtes
Haus aufzugeben und in ein betreutes Wohnen
zu ziehen, war fir Dich richtig.

Noch immer, wenn ich Deinen Brief oder die
selbstgemachte Stola anschaue, kann ich nicht
glauben, dass Du bereits 80 Jahre alt bist.

Liebe Heidi, mach weiter so, bleibe
gesund und habe weiterhin viel
Freude am Leben. Ich hoffe, dass die

Pandemie es irgendwann wieder zu-

lisst, ein normales Leben ohne jeg-
liche Einschrinkung zu fiihren.
Dann hitten wir auch die Chance,
uns wieder mit der gesamten Gruppe
in Landau zu treffen.

Deine Katharina




Allergie oder Intoleranz

Allergie oder Intoleranz

Mit dieser Frage kommen oft die Betroffenen in den verschiedensten
Gesprichen oder Gruppentreffen auf mich zu: ,Obwohl ich, wie ich
glaube, die Verdauungsenzyme richtig und ausreichend nehme, kann es
sein, dass ich eine Unvertriglichkeit oder Allergie gegen Weizen,
Milchzucker oder Fruchtzucker habe?“

Weiter wird geschildert, dass Betroffene monatelang unter quilender
Ubelkeit, aufgeblihtem Bauch oder massiven Durchfillen leiden. Um
mir ein eigenes Bild zu machen, frage ich nach: Wann treten diese
Symptome auf? Vor dem Essen, wihrend oder nach dem Essen?

Oft denke ich dabei an eine Nahrungsmittelunvertriglichkeit wie z. B.
auf Weizen, Milchzucker (Laktose) und Fruchtzucker (Fruktose). Ich
weifl aber auch, dass diese Unvertriglichkeiten, die sogenannten Into-
leranzen, nicht so hiufig auftreten wie man das oft vermutet. Ob es
sich bei den geschilderten Beschwerden tatsichlich um eine Intoleranz
handelt, ist nicht so leicht zu beantworten. Man kdnnte sagen, man
sucht die Nadel im Heuhaufen.

WAS IST EINE WEIZENALLERGIE?

Sie wird in der Medizin als krankheitsauslé6sende Abwehrreaktion des
Korpers auf verschiedene Eiweifle im Weizen bezeichnet. Diese kann
entstehen durch Einatmen von Getreidestaub (Bickerasthma) oder
durch den Verzehr von Weizenprodukten. Bei Kindern tritt die
Weizenallergie hiufiger auf als bei Erwachsenen. Bei manchen Betrof-
fenen tritt sie nur zusammen mit anderen Faktoren wie z. B. kérper-
licher Anstrengung auf.

Die einzige wirksame Therapie ist nach meinem Wissen die konse-
quente Vermeidung des auslosenden Allergens (Weizen). Auf Grund
der Ahnlichkeit der Allergene in Wildweizen, Hartweizen, Einkorn,
Emmer, Kamut, wilder Spelzweizen, Dinkel und Griinkern sollten
auch diese vermieden werden.

WAS IST EINE ZOLIAKIE?

Es ist eine dauerhafte Immunreaktion des
Korpers gegeniiber Gluten. Sie kann
sowohl als Allergie als auch als Auto-
immunerkrankung angesehen werden, die
durch das Klebereiweiff Gluten in Getrei-
dearten wie z. B. Weizen, Dinkel, Roggen,
Gerste, Couscous und Griinkern ausgelost
wird. Aber nicht nur das Gluten als
Antigen, sondern auch die genetische Ver-
anlagung und zum Teil noch unbekannte
Faktoren kénnen die chronische Erkran-
kung auslésen.

Etwa 1% der Gesamtbevdlkerung ist be-
troffen. Die einzige anerkannte Therapie ist
die lebenslange strikte Einhaltung der glu-
tenfreien Ernihrung. Heute hat man gute
Voraussetzungen, mit dieser Erkrankung zu
leben, denn es gibt inzwischen viele gluten-
freie Nahrungsmittel.

WAS IST EINE
LAKTOSE-INTOLERANZ:

Der Laktoseintoleranz liegt ein Mangel an
dem Verdauungsenzym Laktase zugrunde.
Obwohl dieser Mangel meist genetisch ver-
ursacht ist, macht er sich meist erst im Er-
wachsenenalter bemerkbar.

Betroffene sollten Milch oder Milchpro-

dukte reduzieren, wobei ein voll-  wpp
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stindiger Verzicht nicht immer notwendig
ist. Die eigene Toleranzgrenze muss jeder
selbst herausfinden und austesten. Es gibt
heute Medikamente mit dem Enzym
Laktase, die helfen kénnen, Beschwerden
vorzubeugen.

WAS IST EINE
FRUKTOSE-INTOLERANZ?

Es handelt sich um eine Unvertriglichkeit
von Fruchtzucker. Zu beachten ist, dass
Fruchtzucker nicht nur in Obst, Siften,
siilen Getrinken, sondern auch in Siiflig-
keiten, Gemiisekonserven oder Fertigge-

richten vorkommen kann. Wird Fruktose
in Verbindung mit Fett und Eiweifl
(Milchprodukten) verzehrt, verlangsamt
sich die Aufnahme und kann dadurch ver-
triglicher werden.

WIE STELLT MAN EINE ALLERGIE
ODER INTOLERANZ FEST?

Um herauszufinden, ob es sich um eine Allergie oder Intoleranz han-
delt, muss man Testungen beim Arzt machen lassen. Wenn die Sym-
ptome immer wieder nach der Aufnahme eines bestimmten Nah-
rungsmittels auftreten, ist das sinnvoll. Eine unentdeckte Allergie
kann lebensgefihrlich sein und muss deshalb vom Arzt abgeklirt
werden. Eine Intoleranz kann listig sein und die Lebensqualitit ein-
schrinken, ist aber nicht lebensgefihrlich.

WAS IST DER UNTERSCHIED ZWISCHEN ALLERGIE UND
INTOLERANZ?

Bei einer Nahrungsmittelallergie handelt es sich um eine Reaktion
des Immunsystems. Bei Intoleranz handelt es sich meist um Stoff-
wechselprobleme. Wer z. B. Milchzucker nicht vertrigt, hat zu wenig
Laktase im Darm, sodass der Milchzucker aus der Nahrung nicht auf-
gespalten und dadurch nicht richtig verdaut werden kann.

Bei Fruktose ist die Kapazitit eines speziellen Transporter-Systems im
Darm iiberschritten. Unverdaut gelangt der Zucker in tiefere Darm-
abschnitte, wo sich verstirkt Gas bildet. Blihungen entstehen. Be-
schwerden, wie z. B. Bauchschmerzen, Krimpfe, Ubelkeit oder
Durchfall, kénnen aber auch Symptome anderer Erkrankungen sein,
die unbedingt von einem Facharzt bzw. Gastroenterologen abgeklirt
werden miissen. Es muss ausgeschlossen werden, dass es sich um eine
chronisch-entziindliche Darmerkrankung, bakterielle Infektion oder
ein Reizdarm-Syndrom handeln konnte.

WAS TUN BEI VERDACHT?

Hat man den Verdacht, dass eine Unvertriglichkeit besteht, kann das
Fiihren eines Erndhrungsprotokolls in Form eines Tagebuchs hilfreich
sein. Hier sollte iiber einen Zeitraum von 14 Tagen aufgeschrieben
werden, was man wann gegessen hat und wieviel und welche Pro-
bleme aufgetreten sind. Dabei es wichtig zu wissen, dass Allergien
und Intoleranzen zwar schon innerhalb weniger Stunden, aber auch
noch bis zu zwei Tagen nach der Mahlzeit auftreten kdnnen.

WELCHE UNTERSUCHUNGSMOGLICHKEITEN GIBT ES?

Bei der Frage, ob Laktose- oder Fruktose-Intoleranz vorliegt, kann
ein Wasserstoff-Atemtest Sicherheit geben. Es wird eine Milch- oder
Fruchtzuckerlésung getrunken. Der Zucker wird im Darm durch
Bakterien zersetzt, diese stellen Wasserstoff her. Der produzierte Was-
serstoff wird durch die Darmwand ins Blut abgegeben und schliefSlich
iiber die Lunge ausgeatmet. Ist der Gehalt von Wasserstoff in der
Atemluft erhoht, liegt eine Unvertriglichkeit vor.

Eine Zoliakie zu diagnostizieren, bedeutet in der Regel einen
groferen Aufwand, da es sich hierbei um eine entziindliche [N
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Reaktion des Darms auf das Klebereiweifl Gluten handelt. Die Bestim-
mung spezieller Antikérper im Blut und eine Spiegelung des Diinn-
darms, bei der Gewebeproben entnommen werden, sind gingige Vor-
gehensweisen, um die Diagnose Zsliakie zu bestitigen.

Leider dauert es oftmals sehr lange, bis ein eindeutiges Ergebnis vor-
liegt. Dabei kommt es immer wieder vor, dass Beschwerden von Be-
troffenen nicht ernst genug genommen werden und man denkt hiufig
erst sehr spit an Zoliakie, insbesondere dann, wenn nicht Darm-, son-
dern Hautprobleme auftreten.

Bei der Testung auf Zéliakie ist es von grofler Bedeutung, dass nicht
schon linger eine glutenfreie Erndhrung stattgefunden hat. Ansonsten
lassen sich die Antikdrper gegen die Gluten-Bestandteile im Blut nicht
mehr nachweisen.

Auch wurde in die Behandlungsleitlinien zur Zéliakie die sogenannte
Weizensensitivitit aufgenommen. Es handelt sich hierbei um eine so-
genannte Ausschlussdiagnose, die auch ,Nicht-Zoliakie-Nicht-Weizen-
allergie-Weizensensitivitit genannt wird.

Zwar haben viele Betroffene Magen-Darm Probleme, die meisten
jedoch klagen iiber andere chronische Erkrankungen, z. B. Rheuma,
Neurodermitis, multiple Sklerose. Ausléser ist hiufig nicht das Gluten,
sondern eine Reihe von Eiweiflen (z. B. Amylase-Trypsin-Inhibitoren),
die ebenfalls in glutenhaltigem Getreide vorkommen. Hier kann eine
Besserung eintreten, wenn man sich glutenfrei und damit ATI-frei er-
nihrt und oftmals ist eine strenge Diit nicht erforderlich.

Eine Allergie festzustellen, ist nicht so aufwendig, es reicht in der
Regel ein Blut- und Hauttest.

WAS KANN MAN ESSEN?

Es gibt klare Regeln fiir einen Speiseplan
bei Menschen mit nachgewiesenen Aller-
gien oder Intoleranzen. Bei sonstigen Un-
vertriglichkeiten muss jeder durch Auspro-
bieren fiir sich individuell herausfinden,
was ihm bekommt und was er vertrigt.

Gluten- oder laktosefreie Lebensmittel
kénnen dabei eine grofle Unterstiitzung
sein und das Leben wieder lebenswerter ge-
stalten. Sie sollten in der Regel aber nur
dann genommen werden, wenn die entspre-
chende Erkrankung auch nachgewiesen
wurde.

Heute gibt es jede Menge gluten- bzw. lak-
tosefreie Nahrungsmittel, was es ermégli-
cht, einen abwechslungsreichen Speiseplan
zu erstellen. Hier hat sich in den letzten
Jahren sehr viel zum Positiven gedndert, die
Angebotspalette dieser Lebensmittel hat
sich um ein Vielfaches ausgeweitet. Aller-
dings sollte auch bedacht werden, dass z. B.
glutenfreie Nahrungsmittel oft ungesiinder
sind als glutenhaltige, weil sie z. B. mehr
Ersatzstoffe enthalten. Deshalb sollte man
glutenfreie Nahrungsmittel nicht ohne
Grund konsumieren.

Katharina Stang
Univ.-Prof. Dr. med. Stephan C. Bischoff
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Gegrillter Tofu mit Algenreis

Zutaten fiir 2 Personen

Fiir den Algenreis:

120 g Basmatireis

3 g getrocknete, gemischte Meeres-
algen (Asiamarkt oder Reformhaus)

Fiir den Tofu:

300 g Tofu zum Braten (Asiamarkt
oder Reformhaus)

1 EL Sojasauce

Fiir das Gemiise:

400 g Brokkoli

100 g Austernpilze

1 Zwiebel (100 g)

1 kleine Knoblauchzehe

3 EL Pflanzen- oder Sojasl
100 ml Gemiisebriihe

2 EL Sojasauce

3 EL Austernsauce (Asiamarkt)

Auflerdem:
Alufolie

Zubereitungszeit: 30-35 Min.

Zubereitung:

Den Backofen auf Grillfunktion vor-
heizen.

Reis nach Packungsanleitung kochen.
2-3 Min. vor Garzeitende die klein
geschnittenen  Algen
heiflen Reis rithren und quellen

unter den

lassen.

Den Tofu in 2 cm grofle Wiirfel
schneiden, in eine Schiissel geben,
mit 1 EL Sojasauce betriufeln und
durchriithren. Tofu-Wiirfel auf einem
mit Alufolie ausgelegten Blech ver-
teilen, in den Backofen schieben (2.
Einschub von oben) und 12 Min.
grillen. Tofu vorsichtig wenden, da er
leicht an der Folie kleben bleibt und
weitere 3 Min. garen.

Den Brokkoli waschen, putzen und
in ¥» cm dicke Scheiben schneiden,
Austernpilze putzen und in grofle
Stiicke  zupfen. Zwiebel  und
Knoblauch abziehen, Zwiebel hal-
bieren und in 2 cm grofle Stiickchen
schneiden. Knoblauch in feine Schei-

ben schneiden.

Das Ol in einem Wok oder einer
groflen Pfanne erhitzen, Brokkoli
und Zwiebeln 3 Min. unter Riihren
anbraten, Austernpilze zugeben,
3 Min. weiterbraten, Gemiisebriihe,
2 EL Sojasauce und Austernsauce
einrithren und in 4 Min. simig ein-
kochen lassen. Zum Schluss die
Knoblauchscheiben hineingeben.
Den Tofu aus dem Ofen nehmen,
unter das gebratene Gemiise geben
und mit dem Algenreis auf vorge-
wirmten Tellern oder in Schilchen
servieren.

Nihrwerte pro Portion:

Kalorien: 565 kcal
Fett: 23 ¢
Kohlenhydrate: 64 ¢
Eiweifs: 25¢g

TEB e. V. berechnet die Dosierung
der Verdauungsenzyme mit

3.000 I. E. pro Gramm Fett.
Enzyme insgesamt: 69.000 1. E.

(Rezepr aus:  Prof. Dr. Stephan
Bischoff, Monika Schuster, Vitalkiiche
fiir GeniefSer, GRAFE UND UNZER
VERLAG GmbH, Miinchen, 2008)



bettystrange

Bilder: pixelbliss,

Ist Fett ungesund?

Gerade wenn man an der Bauch-
speicheldriise erkrankt ist, kommt
immer und immer wieder die Frage:
Darf ich Fett zu mir nehmen? Dabei
muss man sehr genau unterscheiden,
um welche Erkrankung es dabei
geht. Bei akuten und chronischen
Bauchspeicheldriisenentziindungen
sollte man auf die Zunahme von Fett
sehr achten. Bei Bauchspeichel-
driisenkrebs gibt es solche Bedenken
kaum. Wichtig ist immer die richtige
und notwendige Einnahme der Ver-
dauungsenzyme.

Fett ist heute als ein fester
Bestandteil einer gesunden
Ernihrung anerkannt

Bei dem Wort Fett denkt man
automatisch an Fettaugen auf

der Suppe oder in Fett ge-
backene Pommes Frites. Lange
stand Fett in dem Ruf, fiir
Ubergewicht, Stoffwechseler-
krankungen und Herz-Kreis-
lauferkrankungen verantwort-
lich zu sein.

Doch in den letzten Jahren hat sich
das geindert. Fett ist heute als ein
fester Bestandteil einer gesunden Er-
nihrung anerkannt. Es ist ein wich-
tiges Baumaterial fiir unsere Zellen,
da der Kérper einige Hormone aus
Fett bildet. Ebenso ist das Fett ein
Polster und Stiitzelement im Orga-
anderem bei den
inneren Organen wie den Nieren.

nismus unter
Auflerdem versorgt es den Korper
mit Energie und lebensnotwendigen
Fettsiuren. Fette wirken dem Verlust
von Kérperwirme entgegen und
schiitzen dadurch den Kbrper vor
Kilte. Als Triger von Aromastoffen
macht es unser Essen schmackhafter.

Auch werden die Speisen durch
das Fett langsamer an den Darm ab-
gegeben und die sogenannten fett-
16slichen Vitamine A, D, E und K
in Verbindung mit Fett
besser vom Kérper aufgenommen.
Aber iiberschiissiges Fett wird als
Depotfett vom Koérper aufgenom-
men. Als Richtwerte gelten fiir
Minner 80 g und fiir Frauen 60 g
Fett sowie maximal 300 mg Chole-
sterin pro Tag.

werden

Welche Arten von Fett gibt es?
Wir kennen tierische und pflanzliche
Fette. Pflanzliche und tierische Fette
bestehen chemisch gesehen aus Gly-
cerin und verschiedenen Fettsiuren.
Die Fettsiuren sind durch ein ge-
meinsames chemisches Grundgeriist
gekennzeichnet und werden unter-
teilt nach
- dem Sittigungsgrad (gesittigte
oder ungesittigte Fettsiuren),

- an welcher Stelle sie ungesittigt
sind (z. B. Omega-3, Omega-6,

- ihrer Kettenlidnge (kurz- und lang-
kettige Fettsduren)

- oder ob sie lebensnotwendig fiir
den Organismus sind.

5
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Die gesittigten Fettsiuren sind in
pflanzlichen und tierischen Fetten
enthalten und fiir den Menschen
nicht essentiell. Der Kérper kann die
gesittigten Fettsiduren auch selbst aus
anderen Nahrungsstoffen wie Glu-
kose oder Eiweif herstellen.

Nur wenige pflanzliche Nahrungs-
mittel enthalten in hohen Mengen
gesittigte Fettsduren. Sie sind vor
allem in Kokos- und Palmkernfett zu
finden, das vorwiegend in Stilwaren,
Gebick, Fertiggerichten oder Fast-
food verarbeitet ist. Die tierischen
Fette fallen als Nebenprodukt der
Fleischherstellung an und werden
hiufig zum Braten oder Kochen ver-
Es sind Emulsionen und
allem Cholesterin.

wendet.
enthalten vor
Diese eher ungesunden Fettsiuren
findet man z. B. in Butter, Sahne,

(szv';r v Wt

Schweine- oder Ginseschmalz sowie
in Fleisch und Wurstwaren.
Gesittigte Fettsduren sind schwer
verdaulich. Da sie den Stoffwechsel
verlangsamen, sind sie in groflen
Mengen zu sich genommen fiir den
Koérper ungesund. Sie kénnen einen
erhéhten Cholesterinspiegel verur-
sachen. Dadurch kann es zu
Herz-Kreislauf-Erkrankungen oder
auch Rheumaerkrankungen kom-
men. Durch eine Blutprobe wie
einem Cholesterintest kann festge-
stellt werden, wieviel gesittigte Fett-
siuren (als LDL bezeichnet) im
Kérper vorhanden sind. Insgesamt
sollte man unter 10% der tiglichen
Energiezufuhr durch gesittigte Fett-
siuren zu sich nehmen.

Die einfach ungesittigten Fett-
siuren sind ebenfalls in tierischen
und pflanzlichen Lebensmitteln ent-
halten. Die wichtigsten Lieferanten
von einfach ungesittigten Fettsiuren
sind Rapsél, Olivensl, Hanfol,
Leinol, Walniisse, Chiasamen, Lein-
samen, Sonnenblumenkerne, Oliven,
Avocado und Walniisse sowie fetter
Fisch. Der Kérper kann die ungesit-
tigten Fettsiuren nur zum Teil aus
anderen Nahrungsinhaltsstoffen her-
stellen. Darum miissen sie {iber die
Nahrung zugefiihrt werden. Einfach
ungesittigte Fettsiuren kénnen den
ungesunden LDL-Cholesterinspiegel
senken und den HDL-Choleste-
rin-Spiegel, als gutes Cholesterin be-
zeichnet, steigern.

Die mehrfach ungesittigten Fett-
sduren sind von ganz beson-
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Ist Fett ungesund?

derer Bedeutung fiir unsere Gesund-
heit, da der Korper sie zum Leben
benotigt, sie aber nicht selbst her-
stellen kann. Studien haben gezeigt,
Fett-
siuren Herzerkrankungen vorbeugen
konnen. Lieferanten der mehrfach
ungesittigten Fettsduren sind Le-
bensmittel wie Lachs, Hering, Ma-
krele oder Thunfisch. Aber auch
Sojadl oder Disteldl enthalten viele
mehrfach ungesittigte Fettsiuren.

dass mehrfach ungesittigte

Omega 3-Fettsiuren zihlen zu
den mehrfach ungesittigten Fett-
siuren. Man unterteilt sie in kurz-
kettige und langkettige Omega 3-
Fettsduren. Sie kénnen vom Kérper
nicht selbst hergestellt,
miissen mit der Nahrung aufgenom-

sondern

men werden.

Kurzkettige Omega 3-Fettsiure ist
die Alpha-Linolensiure, die unter
anderem in Lein-, Soja-, Hanf- ode

Walnussél oder in den ent-
sprechenden Saaten und Niissen ent-
halten ist sowie in fettem Fisch wie
Makrele, Lachs, Thunfisch, Hering
und heimischem Kaltwasserfisch wie
Saibling.

Langkettige Omega 3-Fettsiuren
Eicosapentaensiure (EPA) und Doco-
sahexaensiure (DHA) findet man in
fettreichem Seefisch.

Omega 3-Fettsiuren konnen die
Blutfettwerte positiv  beeinflussen
und dadurch das Risiko fiir hohen
Blutdruck und koronare Herzerkran-
kungen senken.

Omega 6-Fettsiuren (Linolsiure)
findet man unter anderem in Mais-
keim-, Sonnenblumen-, Distel- oder
Kiirbiskernol. Sie kénnen das Risiko
fiir Fettstoffwechselstérungen sowie
einer koronaren Herzkrankheit be-
grenzen.

Der Anteil aus ungesittigten Fett-

siuren in der Nahrung sollte zwei
Drittel des Gesamtfettanteils be-
tragen.
Transfettsiuren zihlen zu den unge-
sittigten Fettsiuren, die in ihrer Zu-
sammensetzung allerdings den gesit-
tigten Fettsiuren ihneln. Sie ent-
unter anderem bei der
Hirtung von Fetten in der Lebens-
mittelherstellung, um  Produkte
streichfihiger und lidnger haltbar zu
machen. Man findet die Transfett-
siuren zum Beispiel in Backwaren,
Knabbereien, Snacks, Fertigpro-
dukten wie auch in Fast-Food-Pro-
dukten. Der Gehalt der Transfett-
siuren kann allerdings von Produkt
zu Produkt wunterschiedlich sein.
Neue Verfahren bei der Produktion
haben bereits zu einer Senkung des
Gehalts von Transfettsiduren gefiihrt.
Beim Braten und Erhitzen von
Ol kann es bei einer hohen

stehen
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Temperatur auch zur Entstehung
von Transfettsiuren kommen.

Sie kommen ebenfalls natiirlicher-
weise in tierischen Nahrungsmitteln
vor und werden von Mikroorganis-
men im Pansen von Wiederkiuern
gebildet.

Die Transfettsiuren stehen im Ver-
dacht, das Risiko fiir starkes Uberge-
wicht (Adipositas)
Herzerkrankungen zu erhéhen, wenn

und koronare

sie zu hiufig aufgenommen werden.

Cholesterin ist eine fettihn-
liche Substanz und kann im Kérper
gebildet oder iiber die Nahrung
(tierische  Fette)
werden. Das koérpereigene Choleste-
rin (Cholesterol) wird hauptsichlich
in der Leber produziert. Uber den
Blutkreislauf gelangt das Cholesterin
zu den anderen Organen, wo es ver-
schiedene Aufgaben erfiillt. Es ist ein
lebensnotwendiger  Baustein  der
Zellmembranen aller Kérperzellen.
Cholesterin wird zur Bildung von
Gallensduren bendtigt sowie bei der
Produktion von Hormonen (z. B.
Cortisol, Ostrogen und Testosteron).

aufgenommen

Wenn aber das Gleichgewicht
zwischen der Bildung und dem
Abbau von Cholesterin gestdrt ist, ist
es gesundheitsschidigend. Normaler-
weise reguliert der Korper die Chole-
sterinreserven und kann den Eigen-
bedarf auch ohne zusitzliche Zufuhr
iiber die Nahrung decken. Essen wir
zu wenig von cholesterinhaltigen
Lebensmitteln, bildet der Korper
selbst mehr Cholesterin. Nimmt der
Korper durch die Er-
nihrung zu viel Cholesterin auf,
sinkt die Eigenproduktion. Ist dieser
Mechanismus der Regulierung durch
genetische Faktoren oder
Stoffwechselerkrankungen  gestére,
steigt der Cholesterinanteil im Blut.

Gesamtcholesterin setzt sich
aus dem HDL-Cholesterin (High-
Density-Lipoproteine), LDL-Chole-
sterin (Low- Density-Lipoproteine)
sowie aus anderen Partikeln zusam-

allerdings

andere

men.
Das HDL-Cholesterin ist ein Trans-
portmolekiil fiir Cholesterin im Blut.
Es transportiert das Cholesterin von
den Kérperzellen in die Leber, wo das
Blutfett abgebaut werden kann. Es

Fett ist nicht ungesund,

kann auflerdem das iiberschiissige
Cholesterin von den Gefiflwinden
entfernen und dadurch vor einer
Arterienverkalkung  schiitzen. Es
wird darum auch als gutes Choles-
terin bezeichnet.

Das LDL-Cholesterin transportiert
das Cholesterin von der Leber zu den
anderen Organen. Trotz der lebens-
wichtigen Eigenschaften gilt das
LDL als schlechtes Cholesterin, da es
eine Arterienverkalkung begiinstigt.
Als Folge sind Durchblutungs-
stdrungen in verschiedenen Organen
und Geweben sowie Erkrankungen
wie Koronare Herzerkrankung oder
Schlaganfall méglich. Wichtig zu
wissen ist, wenn das LDL-Choleste-
rin steigt, erhdht sich auch das Ge-
samtcholesterin.

Fazit: Nein, Fett ist nicht unge-
sund, sondern fiir eine gesunde Er-
nihrung lebensnotwendig. Achten
Sie auf gutes Fett!

Mechthild Maiss

www.gesundheit.gv.atlleben/ernaehrunglinfo/-

ferte

www.eatsmarter.delernachrung/naechrwertel/ferte

sondern fiir eine gesunde Ernihrung lebensnotwendig.

Achten Sie auf gutes Fett!
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Ende einer Vorstandssitzung - einmal ganz anders!

Der Vorstand von TEB e. V. traf sich
zu einer letzten Sitzung im Dezem-
ber 2021 in der neuen Geschifts-
stelle. Zum ersten Mal seit langer
Zeit wurde der Vorstand zu einer
Hybrid-Sitzung

ganze Zeit davor war €es wegen

eingeladen. Die

Corona nur online méglich.

Bis auf unsere 2. Vorsitzende, die
auch den weitesten Weg hat, waren
alle Vorstandsmitglieder persénlich
gekommen. In meiner fristgerechten
Einladung habe ich neben den ver-
schiedenen Punkten zur Tagesord-
nung auch zu einem anschlieffenden
Essen eingeladen.

Es war mir als Vorsitzende ein beson-
deres Bediirfnis, nochmals das Jahr
2021
welches fiir den gesamten Vorstand

Revue passieren zu lassen,
ein ereignisreiches, arbeitsreiches
und zeitintensives Jahr war. Auch
wurden die Weichen fiir das Jahr
2022 gestellt. Die Sitzung wollten

wir mit einem gemiitlichen Ausklang beenden.

Piinktlich um 16 Uhr begannen wir. Verschiedene TOPs konnten schnell abge-
arbeitet werden, bei anderen diskutierten wir linger. Sehr aufmerksam hérten
wir den Ausfithrungen unserer Kassiererin Elisabeth Frech zu. Wir waren alle zu-
frieden, als wir horten, dass wir trotz Umzug gut durch das Jahr 2021 gekom-
men sind. Keiner unserer Mitarbeiter musste sich um seinen Arbeitsplatz sorgen,
auch wenn die Zeiten gerade nicht rosig waren und sind.

Alles, was wir uns als Ziel gesetzt haben, konnten wir auch zu einem positiven
Abschluss bringen. Es mussten schwerwiegende Entscheidungen schnell und
prizise getroffen werden, denn am Ende stand die Zukunft von TEB e. V. auf
dem Spiel.

Natiirlich wurden auch Dinge, die weit ins Jahr 2022 hineinreichen, be-
sprochen. Dabei standen an erster Stelle der Jahresabschluss durch unseren
Steuerberater, die Kassenpriifung und die Mitgliederversammlung.

Da sich alle Vorstinde bereit erklirt haben, sich wieder zur Wahl zu stellen,
konnten wir auch diesen letzten Punkt unserer Tagesordnung abhaken und es
wurde festgelegt, dass die Mitgliederversammlung so schnell wie méglich einbe-
rufen wird. Unklar war, ob wir die MV als Prisenz- oder Online-Veranstaltung
abwickeln. Laut unserer Satzung ist beides méglich.

Wir kamen zum Schluss und ich nutzte die Gelegenheit, dem Vorstand, Frau
Wolfle (Protokollfithrerin) und meinem Mann fiir die geleistete Arbeit von
ganzem Herzen zu danken. Ja, es war viel los, es musste viel geplant und umge-
setzt werden und wir bendtigten auch zusitzliche Hilfe.

Ein besonderer Dank geht an Herrn Hélsch und an meinen Mann. Ohne
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deren enormen Einsatz wire einfach alles nicht so gut und reibungslos
verlaufen. Danke an alle!

Eine harmonische und konstruktive Sitzung ging zu Ende. Jetzt war es
soweit, wir brachen auf und wollten uns in unmittelbarer Nihe in
einem Lokal zu einem gemeinsamen Essen treffen.

Frau Frech, Herr Bibow, Herr Hélsch und ich stiegen auf unserer Etage
in den Aufzug, mein Mann nahm die Treppen. Plotzlich gab es einen
starken Ruck, der Fahrstuhl blieb stehen und die Lichter, bis auf eine
Notbeleuchtung, gingen aus. Wir schauten uns an - was war jetzt los?
Ist der Fahrstuhl stecken geblieben? Herr Holsch bediente den Notruf-
schalter und wir warteten, was jetzt passiert.

Eine freundliche weibliche Stimme meldete sich und fragte, was pas-
siert sei. Wir erklidrten ihr, dass wir mit 4 Personen im Aufzug fest-
stecken und es uns noch gut gehe. Sie versprach uns, nach einem Tech-

»Wenn es nicht mehr geht, miissen wir die
Feuerwehr holen, die Sie direkt befreit.
Es dauerte mehr als eine Stunde, bis ein
Techniker die Tiir 6ffnete und wir den
Fahrstuhl verlassen konnten. Die lange
Wartezeit haben wir iiberspielt und uns
unterhalten, gescherzt und gelacht. In
keinem Moment kamen Angst oder Panik
auf. Mit meinem Mann standen wir die
ganze Zeit iiber per Handy in Kontake, das
war beruhigend.

Mittlerweile war es fast 21 Uhr, wir hatten
alle keine Lust mehr auf gemeinsames
Essen und gemiitlichen Ausklang, wir
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niker zu suchen, der uns rausholt. Aber das konne dauern.

Wir schauten uns an und plétzlich, ich kann nicht sagen, warum,
lachten wir alle lauthals und machten den einen oder anderen Scherz.
Obwohl die Situation alles andere als lustig war, entstand keinerlei
Panik.

Immer wieder meldete sich die freundliche Stimme: ,,Geht es Thnen
noch gut? Der Techniker ist verstindigt, er kommt in ca. 30-50 Minu-
ten.

Inzwischen hatten wir festgestellt, dass einer unserer Vorstinde in
Unterzucker kam. Geistesgegenwirtig gab ich ihm gebrannte Mandeln,
die ich zufillig in meiner Tasche hatte. Wir driickten nochmals die
Notruftaste, um nachzufragen, wie lange es noch dauern kénnte.
»,Noch ca. 20 Minuten, der Techniker kommt vom Flughafen®, war die
Antwort.

»Was passiert eigentlich, wenn es einem von uns schlecht geht?“,
fragten wir dann.

»Warum, ist das so?“, wollte die Dame wissen. ,Nein, es geht noch.*

wollten nur noch nach Hause!

Mein Mann, der in der Zwischenzeit
wieder ins Biiro gegangen war und dort
alles aufgerdumt hat, stand dort, wo der
Techniker die Tiir gedffnet hat und meinte
spitzbiibisch: ,Wirt Ihr gelaufen, wirt Thr
jetzt auch satt!®

Wir verabschiedeten uns und
sprach, das Essen auf jeden Fall nachzu-
holen.

Eine Vorstandsitzung mit einem ganz be-

ich ver-

sonderen Ausgang ging zu Ende. Sie wird
bestimmt noch lange in unserer Erin-
nerung bleiben!

Katharina Stang
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Nachruf

Am 29.06.2015 lernte ich Margitta
kennen. Sie suchte damals Hilfe fiir
ihren Mann, der an Bauchspeichel-
driisenkrebs erkrankt war. Bereits
beim ersten Gesprich fithlten wir
uns verbunden und wir hatten wih-
rend dieser Zeit viele Gespriche oder
Begegnungen in ihrem schénen
Heim. Ihre grofle Sorge galt damals
ihrem Mann, der leider noch im
gleichen Jahr verstarb.

Nach dem Tod ihres Mannes brauch-
te sie Abstand und musste Ruhe in
sich finden. Wihrend dieser Zeit
telefonierten oder trafen wir uns
regelmiflig und sprachen iiber dies
und das. Dabei stellten wir fest, dass
wir viele Gemeinsamkeiten hatten,
die uns verbanden, wie z. B. weifle
Rosen, Tanzen, Kochen und das
Dekorieren der Wohnung an Ostern
und Weihnachten. Jedes Treffen mit
Margitta war einzigartig, interessant
und gespickt mit vielen Anekdoten
aus ihrem Leben.

Im Sturm eroberte sie unsere
Herzen mit ihrer besonderen Art

Es entstand eine lose, aber freund-
schaftlich innige Beziehung.

Obwohl Margitta seit dem Tod ihres
Mannes kein Mitglied bei uns war,
blieb sie interessiert und schaute sich
regelmiflig unsere Homepage an. So
kam es, dass sie mich anrief und
sagte: ,Katharina, ich habe gelesen,
dass es eine Hinterbliebenen-Gruppe
gibt. Meinst Du, das wire auch etwas
fiir mich?“ ,Ja, auf jeden Fall.“ ,Na
gut, dann iiberlege ich mir das noch-
mal, Du musst wissen, ich bin sehr
kritisch, was Gruppentreffen an-
geht.®

Ich verstand, was sie meinte und
sagte: ,Keine Angst, wir wollen Dich
nicht verkuppeln.“ ,Wenn Du das
sagst, bin ich beim nichsten Treffen
dabei.”

Sie hielt ihr Versprechen. Sie kam
und wurde von allen, insbesondere
von der Gruppenleiterin Liane, herz-
lich aufgenommen. Wie im Sturm er-
oberte sie mit ihrer besonderen Art,
die mal spitzbiibisch oder auch iro-
nisch sein konnte, unsere >

Eine tiefe Verbundenheit wird bleiben
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Die Hinterbliebenen-Gruppe und
ich werden Dich nie vergessen!

Herzen. Am 10.08.2016 trat sie TEB
e. V. Selbsthilfe als Mitglied bei.

In dieser Zeit hat sich zwischen
Margitta und mir eine tiefe Freund-
schaft entwickelt. Wir telefonierten
und trafen uns regelmifig.

2017 ging die Hinterbliebenen-
Gruppe auf grofle Reise. Leipzig war
unser Ziel, und jeder aus der Gruppe
ging mit. Es waren wunderschéne
Tage in Leipzig, ich glaube, soviel
gelacht wie damals hatten wir alle
selten. Dabei hatte sich dann er-
geben, dass unsere Margitta und
Ernst, dessen Lebensgefihrtin ich
auch lange
fanden.
Von nun an tingelten die beiden
Turteltauben, wie sie liebevoll von
der Gruppe genannt wurden, durch
das Leben. Unsere Bindung wuchs,
und wir gingen zu viert, auch zwei-
mal zwischen den Jahren in Urlaub
und feierten dabei ausgiebig ins neue
Jahr. Wie konnte es anders sein, es
passte einfach alles!

Unsere Treffen rissen nicht ab, wenn
auch die zeitlichen Abstinde grofler
wurden und neue weitere Themen
wie Partnerschaft, Enkel, Familie
dazu kamen. Besonders gerne hérte
ich ihr zu, wenn sie von ihren Enkeln
erzihlte. Oft lachten wir iiber die
eine oder andere Begebenheit so

betreute, zusammen-

laut, dass wir von allen Seiten ange-
schaut wurden.

Unser letztes Treffen hatten wir auf
Wunsch von Margitta Ende Januar
2021. Wir trafen uns in einem Café
zum Plaudern. Wie immer hatten
wir uns viel zu erzihlen. Was aber
anders als sonst war, waren die
Themen, diese
lustig, sondern

waren nicht nur
zum Teil auch
schwermiitig.

Wir gingen mit dem Versprechen
auseinander, dass wir gut auf uns
und unsere Gesundheit aufpassen
und, wenn Corona vorbei sein wird,
wir vier wieder etwas gemeinsam
unternehmen wiirden. Wir nahmen

Wir wissen, dass Du uns
- von oben begleitest

uns in den Arm, verabschiedeten uns
und jeder ging seiner Wege.
Unerwartet bekam ich wenige
Wochen spiter einen Anruf von
Ernst, in dem er mir mitteilte, dass es
Margitta nicht gut gehe und sie nach
einer Operation am Kopf im Wach-
koma liege. Ich war wie gelihmt und
konnte nicht einmal ein tréstendes
Wort aussprechen.
Wann immer es mir méglich war,
telefonierte ich oder schrieb eine
WhatsApp an Ernst und fragte nach,
wie es Margitta geht. Meist war die
Antwort: unverindert.
Margitta war in einer Reha, wurde
erneut operiert und kam spiter als
Schwerstpflegefall ins Pflegeheim.
Dort besuchte ich sie. Ich wusste
nicht, wie sie auf mich reagieren und
ob sie mich noch erkennen wiirde.
Mit einem eigenartigen Gefiihl, das
ich wie eine Mischung aus Angst,
Unsicherheit und Ungewissheit be-
schreiben méchte, betrat ich zusam-
men mit Ernst das Pflegeheim.
,Da sitzt Margitta.“ Ich ging auf sie
zu, beugte mich zu ihr herunter und
sagte: ,Hallo Margitta, ich bin es,
kennst Du mich?“ Sie schaute mich
an, nahm meine Hand und lief§ diese,
bis ich wieder ging, nicht mehr los.
Ohne einen Augenblick da-
riitber nachzudenken, ob sie mich er-
kennt oder gar versteht, erzihlte ich
ihr alles, was sich in den letzten
Tagen und Wochen ereignet hat und
dass wir sie alle in der Gruppe sehr
vermissen. Aufmerksam schaute sie
mich an, horte zu und versuchte,
ofters auch etwas zu sagen, was ich
leider nicht verstehen konnte.

nd bechiitzt.

Ich bin mir sicher, dass Margitta
mich erkannt und sich {iber meinen
Besuch gefreut hat.

Ich genoss den besonderen Nach-
mittag und ganz sicher werde ich

diesen niemals vergessen. Margitta
hat mir gezeigt, wie schnell sich alles
indern kann und wie unwichtig
manche Dinge im Leben sind.

Mit diesen Gedanken ging ich nach
Hause und hoffte, Margitta bald
wiederzusehen.

Liane und ich planten zu Weih-
nachten einen weiteren Besuch bei
Margitta. Leider kam es nicht mehr
dazu. Margitta ging am 17.12.2021
auf ihre letzte Reise.

Liebe Margitta, danke fiir die vielen
schénen Begegnungen, Gespriche
und Treffen. Danke fiir Deine Treue
und Verbundenheit, die Du mir, aber
auch TEB e. V. Selbsthilfe entgegen-
gebracht hast.

Die Hinterbliebenen-Gruppe und
ich werden Dich nie vergessen! Wir
wissen, dass Du uns von oben be-
gleitest und beschiitzt. Du bist und
bleibst ein Teil von unserer Gruppe
und mir.

Der Vorstand, besonders ich, sagen
danke fiir die Kranz- und Blumen-
spenden in Hoéhe 480,- EUR ,die
unserem Verein zugutekamen.
Unsere Gedanken und unser Dank
gehen an Ernst und alle Ange-
horigen. Wir wiinschen ihnen den
Mut und die Kraft, durch das Tal der
Traurigkeit zu gehen.

Liebe Margitta, ruhe in Frieden.

Katharina Stang



Ein turbulentes Jahr

0
re}
x
©
3
L1
(02
%)
I
N
2
m

Ein turbulentes, ereignisreiches und arbeitsintensives Jahr!

Seit Jahren wissen wir, dass die letz-
ten drei Monate besonders stressig
und hektisch sind. Das alte Jahr
muss abgeschlossen und fiir das neue
miissen die Weichen gestellt werden.
Also im Prinzip nichts neues fiir uns.
Seit Jahren arbeiten wir nach einem
Zeitplan, in dem festgelegt wird,
wann, was und wie es gemacht
werden muss.

In der Regel wissen wir genau, wann
wir mit der Planung, Organisation
und Umsetzung der verschiedensten
Arbeiten beginnen miissen, damit sie
zum vereinbarten Termin fertig sind.
Meistens sind die Versendung von
TEB Magazin und Weihnachtspost,
sowie die letzte Vorstandssitzung
unsere letzten Aktivititen, danach
kénnen wir das Jahr beruhigt aus-
klingen lassen.

2021 war alles anders und unsere
Pline wurden von jetzt auf nachher
umgeworfen.

Ohne zu iibertreiben kann ich sagen,
es war das hirteste Jahr, das der Vor-

stand, mein Mann und ich bei TEB
e. V. erlebt haben. Wie sagte Herr
Holsch, der uns im letzten halben
Jahr sehr viel ehrenamtlich geholfen
hat: ,Das letzte halbe Jahr ist nicht
spurlos an mir, dir und deinem Mann
vorbeigegangen. Die  zusitzliche
Arbeit, Stress und Hektik sind ganz
sicher nicht in den Kleidern hingen
geblieben.

Doch es war ja nicht nur der Umzug,
sondern auch die Tatsache, dass
Corona uns noch stirker als im letz-
ten Jahr zwang, unsere Planungen
Weihnachts-Jahresab-
schlussfeier, ersatzlos zu streichen,
machte es nicht leichter.

Bereits im Juni 2021 suchte ich nach
einem Plan B fiir den Fall, dass tat-
sichlich die Corona-Zahlen am Ende
des Jahres steigen und uns allen eine

wie z. B.

weitere Kontaktbeschrinkung aufer-
legt werden wiirde. Was letztendlich
auch wieder so kam.

Ich iberlegte mir, mit was ich

unseren Mitgliedern eine kleine

Freude machen kénnte. Es sollte
etwas sein, dass anspricht, anregt,
motiviert und
brauchen ist.

Wie so oft im Leben kam mir ein
Zufall zu Hilfe. Eine nette Dame aus
Hamburg fragte mich bei einer Be-
ratung: ,Haben Sie noch ein Koch-
buch, das TEB e. V. vor einigen
Jahren herausbrachte? Ich habe es
bei meinem Bruder gesehen, es gefiel

sinnvoll zu ge-

mir. Ich wiirde es gerne bestellen.
Leider musste ich ihr sagen, dass wir
keines mehr haben.

Als ich den Hérer aufgelegt hatte,
dachte ich mir, warum machen wir
nicht ein neues Kochbuch. Sofort
rief ich bei Frau Wolfle - sie macht
seit Jahren das TEB Magazin — an
und fragte: ,Kannst Du Dir vor-
stellen, ein Kochbuch mit mir zu
machen?“ Jaaa - aber, war die Ant-
wort.

Es gab kein Aber, die Idee war
geboren und fir mich war klar, sie
wird auch umgesetzt. Sofort  »»»
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begann ich mit den nétigen Vorbe-
reitungen, die ich dringend brauch-
te, um meine Idee zu realisieren.
Doch das war ja nicht die einzige
Aufgabe, die bis zum Jahresende er-
ledigt sein musste. Es kamen zu den
tiglichen Arbeiten noch Umzug,
TEB Magazin, Weihnachtskarten,
Weihnachtsbrief und als Kronung
das Kochbuch dazu.

Bis Ende November lagen wir gut in
der Zeit, wir hatten fest geplant, dass
wir Mitte Dezember unsere Weih-
nachtspost, TEB Magazin und auch
Kochbuch versenden kénnen und es
zu Weihnachten bei Thnen, liebe
Mitglieder, auf dem Tisch liegt.
Doch wie gesagt, die Ereignisse
iiberschlugen sich und damit auch
unsere Planung. Es ging schief, was
schief gehen konnte.

Immer wieder gab es neue Hiobsbot-
schaften, mit denen wir nicht ge-
rechnet hatten und die unseren kom-
pletten  Zeitplan durcheinander-
warfen.

Zum Schluss war es so, dass wir
Weihnachtspost
erst im Januar versenden zu kdnnen.
Was ist geschehen?

Die Weihnachtskarten waren da,
doch die

fehlten, sie waren auf dem Postweg

glaubten, unsere

dazugehorigen Kuverts

verloren gegangen. Die Erstellung
von TEB Magazin und Kochbuch
verschob sich, weil eine ernsthafte
Erkrankung dazwischenkam.

Endlich war alles im Druck!

Das TEB-Magazin wurde rechtzeitig
gedruckt und angeliefert. Doch, oh
Schreck, es fehlten die Kochbiicher.
Frau Wolfle recherchierte sofort und
fand heraus, dass die Biicher irgend-
wo hingen geblieben sind, keiner
wusste wo. Sie tat alles, damit wir die
Kochbiicher in den nichsten Tagen
angeliefert bekommen.

Wir bekamen Termine, die nicht ein-
gehalten wurden, und wir wurden
von einem Tag auf den anderen ver-
trostet. Immer wieder saflen mein
Mann und ich in der Geschiftsstelle
und warteten auf die Ware. Es war
jeden Tag ein Ritt auf der Rasier-

klinge.

Endlich kam die Nachricht, dass in
drei Tagen die Sendung extra ange-
liefert werden wiirde, weil der Fehler
nicht bei uns lag und die Druckerei
ihren wieder gut machen wollte.
Drei Tage, die unseren Gedanken,
dass es vielleicht doch noch klappen
kénnte, zunichte machten.
Inzwischen waren wir alle gestresst
und genervt.

Dann war es endlich soweit, alles war
zum Verpacken bereit, dann wurde
eine Mitarbeiterin, auf deren Hilfe
wir dringend angewiesen waren,
weiterhin krankgeschrieben und fiel
aus.

Nach einer Vorstandssitzung blieben
vier Vorstinde im Aufzug stecken.
Nach 1 bis 2 Stunden wurden wir be-
freit. Sofort stellte sich die Frage,
wie bekommen wir ohne Aufzug
1000 Kochbiicher und 2500 TEB
Magazine in den vierten Stock und

wieder runter? b

W irdhatten{eine}MengelWeihnachtspost;
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Gott sei Dank, der Aufzug ging am Montag wieder und wir
konnten die Lieferung wie gewohnt in den vierten Stock
bringen.

Mein Mann und ich waren am Ende, die letzten vier Wochen
nahmen uns die letzte Kraft und die Nerven lagen blank. Jeder
von uns war kurz davor, aufzugeben und alles ins neue Jahr zu
verschieben.

Aber ganz offen, damit wiren wir auch nicht gliicklich gewesen.
Wir sahen die enttiuschten Gesichter unserer Mitglieder, denn
sie mussten ja glauben, dass TEB e. V. Weihnachten vollig ver-
gessen hatte. Keine Karte, kein Weihnachtsgruf$, was ist da los?
Doch wir gaben nicht auf, wir suchten uns Hilfe. Liane Bieber,
Herr Hoélsch und Uli Nopper hérten unser Stéhnen und
fragten, ob sie uns helfen konnten. Ja, war unsere schnelle Ant-
wort! Was miissen wir tun? Den lieben langen Tag verpacken.
Wir kommen und helfen Euch und wenn es sein muss, machen
wir Nachtschicht.

Am Freitag um 8.30 Uhr ging es los, piinktlich standen die
beiden Herren vor der Tiir. Liane wurde geboostert und konnte
leider nicht dabei sein.

Drei Minner (Herr Hélsch, Herr Nopper und mein Mann)
hatten alles im Griff. Sie verpackten Weihnachtsbrief, Weih-
nachtskarte und Kochbuch in eine dafiir vorgesehene Ver-
packung.

90 Kisten waren am Schluss zum Abholen bereit. Ca. 850 Pick-
chen wurden am Montag abgeholt und gingen auf die Reise zu
Ihnen, leider, wie wir heute wissen, kamen sie sehr unterschied-
lich bei unseren Mitgliedern an.

Ich wurde bereits nach zwei Tagen angerufen, wobei man sich
fiir das tolle Kochbuch bedankte, andere hatten es am 31.12.21
immer noch nicht.

Wir lernen daraus: in diesem Jahr muss alles Anfang Dezember
raus.

Zutaten:
1 leine Honigme

1 Avacado,
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Weihnacht - s
Fenster leuchte
Kerzenschein vereint
Wieder neu wird
Fost und Wander
(Monika Minder)

Von ganzem Herzen sage ich
Frau Wolfle, Frau Fremgen,
Herrn Hélsch, Herrn Nopper
und meinem Mann herzlich
danke, sie alle haben geholfen,
dass sowohl das TEB Magazin
als auch das Kochbuch den
Weg zu Ihnen fanden.

Ich bin mir sicher, dass man
sich durchaus auch iiber einen
Weihnachtsgruff nach Weih-
nachten freuen kann. Haupt-
sache ist, dass wir Sie nicht
vergessen haben.

Katharina Stang
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Auch wir von TEB e. V. leiden unter Corona

Seit 21 Monaten miissen auch wir,
die Selbsthilfe, mit der Corona-
Pandemie leben und die vielen An-
derungen lautlos ertragen.

Stindig hért man in den Medien
oder man liest es in der Zeitung, dass
Corona immer noch mitten unter
uns ist, und es noch lingst keine
Entwarnung oder Normalitit gibt.
Die Wirtschaft leidet, das Gesund-
heitssystem droht zu kollabieren,
Arzte und Pflegepersonal sind iiber-

lastet, Einzelhandel, Gastronomie,
Hotels, Verbinde, Organisationen
kimpfen um ihre Existenz. Keiner
weifl so richtig, wohin die Reise
geht.

Wie immer im Leben gibt es auch in
der Pandemie Gewinner und Ver-
lierer, der eine kimpft um seine Zu-
kunft, der andere verdient sich eine
goldene Nase.

Doch egal auf welcher Seite man
steht, die Tatsache, dass sich in den

letzten Monaten vieles verindert hat,
dass unser bisheriges Leben und der
Alltag aus dem Rhythmus gekommen
sind und wir plétzlich mit einem un-
berechenbaren Virus leben miissen,
ist fiir jeden spiirbar.

Doch das ist nicht das alleinige Pro-
blem. Erschwerend kommt hinzu,
dass es in vielen Branchen einen rapi-
den Fachkriftemangel gibt und da-
durch viele Stellen nicht ausreichend
besetzt werden konnen. Uberlastung,

Vv

Uberforderung, Unzufriedenheit und
vieles mehr sind die Folgen.

Was hat sich seit Corona verindert?
Ja, auch TEB e. V. muss sich immer
wieder neu sortieren und neue Wege
finden. Damit es weitergeht, miissen
Vorgaben
strengstens umsetzen und einhalten.
Dass das fiir eine Selbsthilfe nicht
immer leicht ist, steht aufler Frage.

Mir fillt sehr stark auf, dass sich die

wir alle gesetzlichen

Einstellung der Betroffenen zu
Arzten, Kliniken, Behandlungen und
Therapien im Gegensatz zu Zeiten
vor Corona erheblich verindert hat.
Ich sehe dieser Entwicklung mit
grofler Sorge entgegen.

Des Weiteren mussten
staltungen, Benefizkonzerte, Schu-
lungen und Kochkurse abgesagt oder

Veran-

auf online umgestellt werden.
Sprechstunden und Prisenzgruppen,
Hilfe am Krankenbett und Kranken-

@ - K
SOCIAL DISTANCING
7777777777777 >
2m

Zweit-
meinungen, Trauergespriche, Nach-
rufe durften und konnten wir nicht
mehr anbieten.

Betroffene und ihre Angehérigen
mussten mehr oder weniger alleine
mit ihrer schweren Erkrankung oder
der daraus resultierenden Situation

besuche, Begleitung zu

fertig werden.
Es fehlte das vielfiltige Angebot der

TEB e. V. Selbsthilfe, wie z. B. die
regelmiflige Anlaufstelle,



der Austausch untereinander, die er-
fahrene Kompetenz, das Zuhéren,
Auffangen und Begleiten.

Es fehlte uns der Zugang zu den Be-
troffenen und ihren Angehorigen.
Wir hatten kaum Gelegenheit, uns
und unsere Arbeit zu prisentieren
oder gar auf uns aufmerksam zu
machen. Folglich war es sehr schwie-
rig, neue Mitglieder zu gewinnen.
Wir waren gezwungen, andere Wege
zu gehen.

unter Einhaltung der 3-G-Regel an,
wobei wir peinlich genau darauf
achteten, dass alle erforderlichen
Maflinahmen eins zu eins umgesetzt
wurden. Wir waren uns der Verant-
wortung gegeniiber den Betroffenen,
deren Angehérigen, unseren Mitar-
beitern und mir selbst durchaus be-
wusst und gingen deshalb keinerlei
Risiko ein. Doch genau diese Um-
setzung brachte uns oftmals an
unsere Grenzen.

Erkrankungen der Bauchspeicheldriise,
insbesondere Krebs - gibt es sie noch?

Arzte haben
kaum noch Zeit
fiir ihre
Patienten

Betroffene
gehen aus Furcht
vor Ansteckung

Operationen, Behandlungen und
Therapien, sondern eher zu Er-
nihrung, Enzymen, Einsamkeit, Iso-
lation, Angst und Trauer. Dies ist bis
heute so.

Was kénnen die Ursachen dieser
Entwicklung sein?

Betroffene gehen aus Furcht vor
einer Ansteckung zu spit zum Haus-
arzt oder in eine entsprechende
Klinik. Sie versuchen, sich selbst zu

Kein Austausch

Zu Spdt zum

Arzt

Beratungen, Veranstaltungen, Kon-
ferenzen, Gruppentreffen, Patienten-
informationsveranstaltungen,  Vor-
Gespriche  mit
Arzten - all das war nur noch online

standssitzungen,

maoglich.

Informationen transportierten wir
iiber unsere Homepage, das TEB Ma-
gazin, Zoom-Interviews und diverse
Filme. Jeder, der bei uns Mitglied ist,
war stets auf dem neuesten Stand.
Personliche Beratungen boten wir

untereinander
Betroffene
miissen allein mit Fehlende Angebote
ihrer Krankheit oo WEE o
klarkommen
TEB e. V.
sorgt sich um
Betroffene
Verinderungen ;ehlender
bei Behandlungen WEgnly 2
: Betroffenen und
und Therapien -
Angehorigen
Absage wichtiger
Informations-
Veranstaltungen

Erkrankungen der Bauchspeichel-
driise, insbesondere Krebs - gibt es
sie noch?

Wenn ich es nicht anders wiisste,
wiirde ich sagen, diese schwere Er-
krankung ist im Moment verschwun-
den. Ja, ich habe oft das Gefiihl, wir
stehen wieder dort, wo wir vor eini-
gen Jahren standen, als man von
Bauchspeicheldriisenerkrankungen,
insbesondere Krebs, nicht viel horte.
Es kamen kaum Fragen zu Diagnose,

therapieren, halten Schmerzen so-
lange wie moglich aus. Die Angst,
dass sie, wihrend sie in der Klinik
liegen, nicht von ihren Angehérigen
besucht werden diirfen, ist ein
weiterer Aspekt.

Auf der anderen Seite haben Arzte
kaum noch richtig und ausreichend
Zeit fir die Angste, Sorgen und
Note ihrer Patienten. Sie stehen
unter einem enormen Zeit- und
Arbeitsdruck und sind oftmals



Bild: 123RF, vadimjoker

am Rande ihrer Belastbarkeit.
Dies gilt gleichermaflen fiir das Pflegepersonal. Auch sie sind am Ende ihrer
Kraft. Der andauernde Arzte- und Pflegenotstand und die stindige Uberbe-
lastung sind auch fiir schwerstkranke Menschen spiirbar. Sie fiihlen sich nicht
gut versorgt, aufgehoben, verstanden und behandelt. Es fehlt an Menschlich-
keit, Zeit und Fiirsorge.
Betroffene, Angehérige, Arzte und Pflegepersonal leiden unter der gegen-
wirtigen Stresssituation. Nervositit und Uberbelastung sind die Folgen und
oftmals reagieren die Betreffenden gereizt.
Erschwerend kommt hinzu, dass Operationen, Therapien und Behandlungen,
wenn sie nicht dringend notwendig sind, verschoben werden. Um einen Termin
fiir ein MRT oder CT zu bekommen, braucht es oft Wochen oder gar Monate.
Wie sagte ein Betroffener in einem Gesprich: ,Ich habe mir nie vorstellen
kénnen, dass wir in Deutschland jemals in einen Arzt- und Pflegenotstand ge-
raten, dass Intensivbetten fehlen, Operationen und Behandlungen verschoben
werden und Besuchszeiten drastisch eingeschrinkt werden. Ja, die komplette
Versorgung ist um ein Vielfaches schlechter geworden. Ich komme mit dem
jetzigen Gesundheitssystem nicht mehr zurecht. Ich wiinsche mir, dass mein
Bauchspeicheldriisenkrebs noch eine Weile Ruhe gibt und ich nicht notfall-
miflig ins Krankenhaus muss. Ich habe Angst, dass es mir dort schlechter geht
als zu Hause. Diese auflerordentliche Situation ist nicht férderlich fiir meinen
jetzigen Gesundheitszustand, ich fiirchte sogar eine Verschlechterung.®

Was bedeutet das fiir TEB e. V.2

Meine Sorge ist, dass unser gut funktionierendes Netzwerk, unsere bisherige
Arbeit, die wir in den letzten 15 Jahren aufgebaut und umgesetzt haben, an
Wichtigkeit, Wertigkeit und Anerkennung verliert.

Trotz aller Bemiihungen, vieles online aufrecht zu erhalten, wird es uns auf
Dauer nicht gelingen, die Menschen wie in der Vergangenheit zu erreichen.
Selbsthilfe lebt vom Miteinander. Um bestehen zu kénnen, braucht sie, dass Be-
troffene und ihre Angehérigen sich aufgehoben, verstanden, angenommen und
gut versorgt fithlen. Sie wollen ernst genommen werden, ihre Sorgen und Néte
verstanden wissen und wiinschen sich gezielte und kompetente Hilfe.
Geborgenheit, Zuwendung, Menschlichkeit, Anerkennung, Wertschitzung
miissen gelebt werden, nur so entsteht Vertrauen!

Haben nur wir Sorge, dass Bauchspeicheldriisenkrebs vergessen wird?
Nein, auch Arzte in den verschiedenen Pankreaszentren machen sich Sorgen.

! BN
- Bauchspeicheldriisenkrebs
darf durch die Corona-
pandemie nicht in
Vergessenheit geraten!

So sagte ein Professor in einem On-
linetreffen: ,Wir werden in ein paar
Jahren feststellen
vielen, denen man heute durch eine
Operation hitte helfen konnen,
nicht mehr geholfen werden kann,
weil wertvolle Zeit wihrend Corona

miissen, dass

verloren ging. Ja, dann wird man
sagen miissen, es ist fiir eine Opera-
tion und einer damit verbundenen
moglichen Heilung oder eine Auf-
haltung des Tumorgeschehens zu
spat.©

Es erstaunte mich genauso wenig, als
ich vor einiger Zeit in der Zeitung
las, dass auch das Deutsche Krebs-
informationszentrum in Heidelberg,
die Deutsche Krebshilfe und Krebs-
beratungsstellen der gleichen An-
sicht sind wie wir, dass vor lauter
Corona andere Erkrankungen, insbe-
sondere Krebs, vergessen werden. Sie
alle schlagen Alarm!

Was wiinschen wir uns?

Wir wiinschen uns, dass die Selbst-
hilfe ein kompetenter
Partner zwischen Arzt und Betrof-
fenen bleibt und damit auch eine
wichtige Siule im Gesundheits-
system. Dafiir muss die Politik die
Weichen stellen.

Es kann nicht sein, dass man alle, die
ehrenamtlich die Selbsthilfe aufge-
baut und zu dem gemacht haben,
was sie heute ist, vor lauter Corona

weiterhin

einfach vergisst!

Auch Selbsthilfegruppen kimpfen
ums Uberleben. Wenn die Pandemie
vorbei ist, miissen viele, wie auch
wir, wieder von vorne anfangen und
neue Gruppen installieren und auf-
bauen, Betroffene und Angehérige
neu gewinnen. Ob es bis dahin noch
geniigend motivierte, ehrenamtlich
engagierte Menschen gibt, bleibt ab-
zuwarten.

Die Selbsthilfe war und ist mein
Lebensinhalt, trotzdem spiire auch
ich, dass
komme und mir das Weitermachen
immer schwerer fillt.

Ich hoffe und wiinsche mir, dass wir
weiterhin die Kraft und Ausdauer
haben, mit der Pandemie, die uns
sicher noch eine Weile begleiten
wird, zu leben.

ich an meine Grenzen

Katharina Stang



Leserbriefe
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Liebe Katharina, liebes Team,

seit Jahren bin ich Mitglied bei TEB
e. V. und habe es bisher keine Sekun-
de bereut. Durch die vielfiltigen und
hoch interessanten Informationen
war ich immer bestens informiert
und konnte so manche Entscheidung
besser treffen.

Wann immer ich Hilfe, Wissen oder
die kompetente Erfahrung brauchte,
bekam ich diese. Fragen wurden mir
verstindlich  beantwortet. Dabei
gefiel mir, dass Katharina vieles in
Bildern erklirte. Was oftmals an-
schaulicher war, als nur ein trockenes
Gesprich, das meist unter Zeitdruck
beim Arzt gefiithrt wird.

Egal wo ich auf TEB zu sprechen
komme, lobe ich die Vielfiltigkeit
der Angebote. Ich kenne keinen
Verein, der stindig irgendwas Neues
bietet und das in einem Format, dass
sehr professionell ist.

Ich denke dabei an die Infomappen,
Infokarten, TEB Magazin, Broschii-
ren, Filme,
Online-Gruppen,

u. v. m.

Expertentelefone,
Veranstaltungen

Liebe Katharina, liebes Team,

von ganzem Herzen sage ich fiir die
vielen Jahre danke! Danke fiir die
Liebe und Fiirsorge, die mir in
diesen  Jahren
wurden.

Bitte gebt nicht auf und macht
weiter!

Ihre M. K.

entgegengebracht

Liebe Katharina, danke fiir das tolle
Kochbuch! Es ist sehr ansprechend,
beinhaltet gute Rezepte, die ich
nachkochen werde. Besonders hat
mir der Titel: ,Was kochen wir
heute?” gefallen. Genau hier liegt das
Problem bei uns Angehdrigen. Was
kocht man, wenn der Betroffene
keinen Appetit hat und keine Lust
auf Essen verspiirt?

Nochmals danke fiir die tolle Idee.
Danke auch an die Techniker
Krankenkasse, die dieses wichtige
und sinnvolle Projekt geférdert hat.
Ein treues Mitglied.

Danke fiir den lieben Brief zu Weih-
nachten und die tolle Uberraschung.
Das Kochbuch verleitet sofort zum

Nachkochen.

Liebe Katharina,

heute fand ich einen dicken Um-
schlag von TEB in unserem Brief-
kasten. Schnell éffnete ich ihn, denn
ich war sicher, dass es das neue TEB
Magazin ist, fiir das ich Dir und
allen, die daran mitarbeiten, recht
herzlich danke. Immer wieder bin ich
begeistert von den vielfiltigen Arti-
keln, die, so finde ich es, alle aus
Deinen Erfahrungen und Begeg-
nungen stammen.

Des Weiteren packte ich ein ganz
tolles Kochbuch aus, sofort fing ich
an, darin zu blittern, und was soll ich
sagen, es animierte mich, ein Rezept
fiir das Mittagessen am nichsten Tag
auszusuchen. Ich entschied mich fiir
die Johannisbeere-Spaghetti. Am

nichsten Tag habe ich das Gericht
eins zu eins nachgekocht, es war
leicht und gut beschrieben, und es
gelang mir auf Anhieb. Es schmeckte
mir und meinem Mann, der sonst
eher kritisch neuen Rezepten gegen-
iiber ist, vorziiglich. Ich werde jetzt
immer wieder Rezepte ausprobieren.
Auch die Angaben der Enzyme sind
fiir meinen Mann hilfreich. Doch da
sind wir seit langem durch Dich,
Dein Wissen und Deine Erfahrung

bestens informiert und betreut.
Vielen Dank!
G. R

Liebe Katharina,

vielen Dank fiir das tolle Kochbuch.
Habe spontan mindestens zehn
Rezepte gefunden, die ich nach-
kochen will.

L. B.

>

Schreiben Sie uns Ihre Erfahrungen und Erlebnisse, die Sie durch uns
erfahren haben und schicken diese zur Verdffentlichung bitte an
unsere Mailadresse katharina.stang@teb-selbsthilfe.de.

Adresse und/oder Telefondaten werden nicht verdffentlicht.
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Liebe Frau Stang,

vielen Dank fiir das sehr schéne und
ansprechende Kochbuch.  Tolle
Rezepte, die jeder nachkochen kann
und auch fiir jeden Geldbeutel geeig-
net sind. Es fasziniert mich seit viel
Jahren, mit welcher Hingabe, En-
gagement, Liebe und Fiirsorge Sie
tagtiglich unterwegs sind. Ja, man
hort es immer wieder, dass Betrof-
fene, Angehorige, aber auch Arzte
sich bei Ihnen gut
fithlen.

Jeder profitiert auf ganz unterschied-
liche Weise von Threm fundierten
Wissen, Erfahrungen und Mensch-
lichkeit. Machen Sie weiter so!

Frau V.

aufgehoben

Ein tolles Kochbuch! Egal, was Ihr
macht, es ist immer super! Macht
weiter so.

Dr. S. B.

Hallo Katharina,
sehr, sehr schénes Kochbuch mit
einem interessanten Titel, der sich
wieder aus der Idee, Erfahrung, Ge-
sprichen mit Betroffenen, Ange-
horigen oder in den hochinteres-
santen Online-Treffen ergeben hat.
Wann kommt das nichste Koch-
buch?
U.

Honigmelon

im Schinkenmai

Hallo Frau Stang,
danke fiir das tolle Kochbuch, kann
man das bei IThnen kaufen?

H.H.

Hallo Katharina,

danke fiir diese grofartige Idee, ein
Kochbuch auf den Weg zu bringen.
Ich kann mir gut vorstellen, dass sehr
viel Mithe und Arbeit in das Koch-
buch eingeflossen sind. Doch wer
Dich kennt, weif}, dass Du immer auf
der Suche nach Neuem bist.

Ein grofles Lob geht auch an Frau
Wolfle, tolles Design, sehr anschau-
lich und appetitlich dargestellt. Man
spiirt Eure gute jahrelange Zusam-
menarbeit. Frau Wolfle mit ihren
kiinstlerischen und Deinen fach-
lichen Ideen flieflen ineinander und
am Ende kam ein tolles Werk heraus.
Danke auch fiir die hochinteres-
santen TEB-Magazine, auch sie
haben mir und sicher auch vielen
anderen  Betroffenen schon so
manchen Stof§ des Nachdenkens ge-
geben. Ich warte alle drei Monate auf
das nichste Magazin.

Vielen Dank!

S.

Griebklibchen

Bohmen-Pastinaken-Eintopf

Herzlichen Gliickwunsch zu dem
tollen Kochbuch!
Als ich dieses Buch kiirzlich in der
Weihnachtspost fand, war
erster Gedanke: Wow, so ein tolles
Buch! Ganz besonders gut finde ich
schon den Titel. Klasse. Genau rich-
tig getroffen. Mal ehrlich, diese
Frage stellen sich doch Millionen
von Menschen tiglich. Auch diejeni-
gen, die gern gesund sind. Und wie
der Teufel wird dann in
Biichern gestobert oder gegoogelt.
Man sucht auf bestimmten
Webseiten, findet viele Ideen und
doch sind viele Rezepte auch schwie-

mein

alten

rig schnell umzusetzen. Wenn man
dann aber auch noch ganz besonders
auf seine Ernihrung achten muss,
wie ich es selber aktuell grad erlebe,
ist es meist noch zeitaufwendiger, die
richtigen Rezepte zu finden, danach
einzukaufen und dann selber vorzu-
bereiten. Im ganz speziellen Fall von
Menschen, die durch eine Erkran-
kung der Bauchspeicheldriise erst
recht auf ihre Ernihrung achten,
Kalorien zihlen und zusitzlich noch
die Menge von Kohlenhydraten und
Fetten beriicksichtigen miissen, ist
dieses Buch ein guter Ratgeber fiir
den tiglichen Speiseplan. Und das
ganz besondere i-Tiipfelchen ist nun
auch die gleichzeitige Angabe der be-
notigten Verdauungsenzyme. Dann
fillt das Umrechnen von Fettgehalt
und Enzymeinheiten fast weg, bzw.
man fiithlt sich sicherer und nimmt
dann auch die entsprechenden
Enzymkapseln. Da ich in meiner
fritheren beruflichen Titigkeit auch
Kontakt zu Betroffenen hatte, weif3
ich, wie oft nach Rezepten gefragt
wurde. Dieses Buch ist ein ge-
lungenes Werk und wird vielen
Menschen helfen.

Ich werde in der nichsten Zeit viele
Rezepte ausprobieren. Und sage jetzt
schon mal: Guten Appetit.

M. K.



Kleingeldaktion - das ganze Jahr
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Bitte helfen und unterstiitzen Sie uns mit unserer Kleingeld-Aktion

Wie bereits in den vergangenen Jahren bitten wir Sie auch
2022 um Kleingeld fiir unsere Spendenaktion, trotz
Corona. Die Aktion lduft das ganze Jahr tiber und am Ende
des Jahres wird zusammengezihlt.

Fiir TEB e. V. ist jeder noch so kleine Betrag wichtig und
wir freuen uns iiber jeden Cent!

Wer méchte, kann uns unterstiitzen, es ist ganz leicht und
jeder kann vielleicht eine kleinere Summe, die man tiglich
oder wochentlich zur Seite legt, entbehren. Oftmals fillt es
leichter, regelmiflig eine kleinere Summe wegzulegen.
Schauen Sie in Thren Geldbeutel, alles was klein ist, stecken
Sie in einen Sparstrumpf oder ein Glas und sammeln es
iiber das Jahr.

Am Ende des Jahres bringen Sie uns Ihr erspartes Kleingeld
vorbei oder iiberweisen es uns auf das Spendenkonto:

TEB e. V. Selbsthilfe

VR-Bank Ludwigsburg

IBAN: DE32 6049 1430 0328 5580 36
Verwendungszweck: Kleingeldaktion

Der Vorstand, insbesondere ich, alle Mitarbeiter und
ehrenamtlichen Helfer danken Thnen von Herzen. Sie
kénnen sicher sein, dass das Geld ordnungsgemif ver-
wendet wird.

Jede Spende ist fiir uns ein Zeichen, dass Sie unsere
Arbeit anerkennen und damit Thre Wertschitzung uns
gegeniiber zum Ausdruck bringen.

Alle eingehenden Spenden, unabhingig von der Klein-
geldaktion, sind fiir uns ein Appell, unsere Arbeit zum
Wohle der Betroffenen und ihrer Angehérigen fortzu-
fithren. Jede Spende ist wichtig!

Wir sagen allen danke!

Katharina Stang

KLEINGELD-AKTION

Bitte helfen Sie uns auch bei der dies-
jihrigen Kleingeldaktion und sammeln
Sie Thr Kleingeld, was Sie iibrig haben
und spenden es uns am Ende des Jahres
- jeder Cent zihlt!

fiir

TEB e. V.




TEB e.V.

Termine im Uberblick

April - Juli 2022

Regelmiflige Sprechstunden mit Fachirzten

Jeden Montag von 14:00 bis 15:00 Uhr

Ort: 70174 Stuttgart, Klinikum Stuttgart
Katharinenhospital

Facharzt: Prof. Dr. med. Dr. h. c. Wolfram G. Zoller
Arztlicher Direktor der Klinik fiir Allgemeine Innere
Medizin, Internist und Gastroenterologe

gemeinsam mit Frau Katharina Stang, Vorsitzende TEB e. V.

Jeden Montag von 17:00 bis 18:00 Uhr

Ort: 71640 Ludwigsburg, Klinikum Ludwigburg

Facharzt: Prof. Dr. med. Thomas Schiedeck

Arztlicher Direktor, Klinik fiir Allgemein- und
Viszeralchirurgie

gemeinsam mit Frau Katharina Stang, Vorsitzende TEB e. V.

Jeden Dienstag von 11:00 bis 12:00 Uhr

Ort: 71640 Ludwigsburg, Klinikum Ludwigsburg

Facharzt: Prof. Dr. med. Karel Caca

Arztlicher Direktor Medizinische Klinik I

Facharzt fiir Gastroenterologie, Himatologie und Onkologie
gemeinsam mit Frau Katharina Stang, Vorsitzende TEB e. V

Befunde erliutern

Beratungstermine bitte mit der Geschiftsstelle vereinbaren.
Expertin: Katharina Stang,
Offen fiir Betroffene und Interessierte

Telefon: 07141 - 956 3636

Corona bedingt sind kurzfristige Anderungen jederzeit méglich.
Bitte beachten Sie unsere Informationen auf unserer Homepage.

Freischaltung Expertentelefon
Offen fiir Betroffene und Interessierte

04.04.2022 von 10:00 bis 11:00 Uhr
Thema: Chronische Pankreatitis - wann operieren?
Experte: Herr Prof. Dr. med. Markus Golling

20.04.2022 von 14:00 bis 15:00 Uhr
Thema: Erkrankungen des Pankreas
Experte: Herr Prof. Dr. med. Alfred Kénigsrainer

02.05.2022 von 15:00 bis 16:00 Uhr
Thema: Was muss ich nach einer
Pankreasoperation beachten?

Experte: Herr Dr. med. Friedrich Anger

09.05.2022 von 14:00 bis 15:00 Uhr

Thema: Diabetes mellitus Typ 3,
Diagnostik/bildgebende Verfahren,

Neues von Ultraschall, Sonografie - Endosonografie
Experte: Herr Prof. Dr. med. Andreas Schuler

13.07.2022 von 13:30 bis 14:30 Uhr
Thema: Zystische Verinderungen des Pankreas
Experte: Herr Prof. Dr. med. Michael Bartels

20.07.2022 von 15:00 bis 16:00 Uhr

Thema: Bauchspeicheldriisenkrebs, Diagnose und
medikamentése Behandlung

Experte: Herr Prof. Dr. med. Thomas Seufferlein

Alle Experten beantworten Fragen iiber das gesamte
Spektrum von Erkrankungen der Bauchspeicheldriise
inkl. den jeweils aufgefiihrten Fachgebieten.

Expertentelefon

07141 - 956 3638

SONDERVERANSTALTUNGEN

Samstag, 09.04.2022

von 14:00 bis 16:30 Uhr

15. Arzte- und Patientenseminar 2022
Online-Veranstaltung iiber ZOOM

Zugangsdaten iiber ZOOM finden Sie auf
unserer Homepage www.teb-selbsthilfe.de

Anderungen vorbehalten



Erkrankungen der Bauchspeicheldriise, insbesondere Bauchspeicheldriisenkrebs, sind leider sehr ernste Diagnosen, die Be-
troffene meistens ganz unvorbereitet treffen.

Gruppe 1: Bietet Angehorigen, Betroffenen und Interessierten einen regelmifligen Treffpunkt, Erfahrungsaustausch und
Beratung und Begleitung (TEB).

Gruppe 2: Angehorige finden eine Anlaufstelle, in der sie ihre eigenen, spezifischen Sorgen und Note bei der Betreuung
und Begleitung ihres Partners ansprechen kénnen.

Online- Seit Mitte April 2020 bietet TEB e. V. seinen Mitgliedern die Moglichkeit, an Online-Gruppen teilzu-
Gruppen: nehmen. Hierzu benétigen wir Thre eMail-Adresse. Zu den einzelnen Gruppentreffen werden Sie jeweils ein-

geladen mit der notigen Erklirung der Anwendung. Fiir alle, die noch nicht daran teilgenommen haben: es
ist ganz leicht und findet iiber Computer oder Telefon statt.

BADEN-WURTTEMBERG

Bodensee-Oberschwaben Ort: Matthius-Ratzeberger-Stift, Erzberger Strafle 4, 88239 Wangen im Allgiu

Gruppenleitung Ursula Krug Tel. 07522/5452
Gruppe 1 04.04.22 / 02.05.22 / 30.05.22 / 04.07.22 Uhrzeit 15.00 — 17.30
Gruppe 2 04.04.22 / 02.05.22 / 30.05.22 / 04.07.22 Uhrzeit 17.30 — 19.00
Hohenlohe Die Regionalgruppe wird in Patenschaft von der

Regionalgruppe Mittlerer Neckarraum verwaltet

Lauter/Fils Ort: Geschiftsstelle Deutsches Rotes Kreuz (DRK), Eichertstr. 1, 73035 Goppingen
Gruppenleitung Katharina Stang Tel. 07141/418 35
Gruppe 1 20.04.22 / 18.05.22 / 15.06.22 / 13.07.22 Uhrzeit 14.30 — 17.00
Gruppe 2 20.04.22 / 18.05.22 / 15.06.22 / 13.07.22 Uhrzeit 17.00 — 18.30
Mittlerer Neckarraum Ort: Geschiftsstelle TEB e. V. Selbsthilfe, Karlstr. 42, 71638 Ludwigsburg

- in Patenschaft mit RG Unterland Achtung: Aus organisatorischen Griinden wurde der Wochentag von

- in Patenscha it RG Hohenlohe Dienstag auf Mittwoch geindert!

Gruppenleituy Katharina Stang Tel. 07141/418 35
Gruppe 1 g 2/11.05.22/ 08.06.22/ 06.07.22 Uhrzeit 14.30 — 17.00
Gruppe 2 0 .22/ 08.06.22 / 06.07.22 Uhrzeit 17.00 — 18.30

Mittlerer B

mine in der Geschiftstelle erfragen!
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Allgiu-Schwaben

Ort: Gruppenraum Erdgeschoss, Wittelsbacherstr. 6, 87700 Memmingen
Querstrafle gegeniiber Klinik-Parkhaus

Gruppenleitung Ursula Krug Tel. 07522/5452
Gruppe 1 05.04.22 / 03.05.22 / 31.05.22 / 05.07.22 Uhrzeit 15.00 - 17.30 Uhr
Gruppe 2 05.04.22/ 03.05.22 / 31.05.22 / 05.07.22 Uhrzeit 17.30 - 19.00 Uhr
Unterfranken Ort: Universitdtsklinikum Wiirzburg, Haus A3, Ebene 0, Raum 306, (ZIM Seminarraum 7)

Oberdiirrbacher Str. 6, 97080 Wiirzburg
Gruppenleitung Katharina Stang Tel. 07141/418 35
Gruppe 1 01.04.22/29.04.22/27.05.22 / 24.06.22 / 22.07.22 Uhrzeit 16.00 — 18.00
Gruppe 2 01.04.22/29.04.22/27.05.22 / 24.06.22 / 22.07.22 Uhrzeit 18.00 — 19.30
HESSEN
Rhein-Main Ort: Klinikum Darmstadt GmbH, Gebiude 85, grofler Konferenzraum

Bleichstr. 19/21, 64283 Darmstadt Achtung: Aus organisatorischen Griinden

wurde der Wochentag von Mittwoch auf Dienstag geindert!

Gruppenleitung Katharina Stang Tel. 07141/418 35
Gruppe 1 12.04.22/10.05.22 / 07.06.22 Uhrzeit 16.00 — 18.30
Gruppe 2 12.04.22/10.05.22 / 07.06.22 Uhrzeit 18.30 — 20.00
NIEDERSACHSEN
Elbe Weser Ort: Klinikum Stade (Raum Liihe), Bremervorder Str. 111, 21682 Stade
Gruppenleitung Katharina Stang Tel. 07141/418 35
Gruppe 1 07.04.22/ 02.06.22 / 28.07.22 Uhrzeit 14.00 — 16.00
Gruppe 2 07.04.22/ 02.06.22 / 28.07.22 Uhrzeit 16.00 — 17.00
NORDRHEIN- STFALEN

Koélner Bucht

Gruppenleitug:
Gruppe 1
Gruppe 2
RHEINLAND-

Siidpfalz
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iversititsklinikum Koln, (Gebiude 42) Forum / Oratorium
tr. 20, 50937 Koln

Tel. 07141/418 35
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Mochten auch Sie TEB e. V. Selbsthilfe unterstitzen?

[=]:gzo [=]

P
Dann werden Sie Mitglied mit einem Jahresbeitrag ab 30,00 €. Eﬁ;}ﬂg
: 2

TE
Per Telefax 07141 9563637 B e. V. Selbsthilfe gegr. in Baden-Wiirttemberg
Tumore und Erkrankungen der Bauchspeicheldrijse

Schirmherr Steffen Bilger MdB, Parlamentarischer Staatssekretar a. D. [
» Gemeinniitzig und als besonders férderungswiirdig anerkannt == DER PARITATISCHE
* Unterstitzt durch den Krebsverband Baden-Wirttemberg UNSER ZENVERBAND

Beitrittsformular

TEB e. V. Selbsthilfe Wodurch sind Sie auf uns aufmerksam
Karlstr. 42 geworden?

71638 Ludwigsburg, Wirtt [ Kiinik, welche?
Il Arzt, welcher?

[[] 1nternet [[] Medien
[C] durch Betroffene [] Hilfe am Krankenbett

Il sonstiges

Beitrittserklarung

Ich erkldre hiermit meinen Beitritt zur TEB e. V. Selbsthilfe gegriindet in Baden-Wiirttemberg
als Betroffene/r [ Angehorige/r [] Interessierte/r [ Férdermitglied [

TEB-Infopost (Termine, Magazin) einschl. Informationsmappen von TEB erwiinscht [ NEIN [ JA

Es ist eine einmalige Aufnahmegebihr von 30,00 € fallig. Bei Familienmitgliedschaft ist die
Aufnahmegebiihr nur einmal zu bezahlen. Der Mitgliedsbeitrag betragt 30,00 € pro Person im
Kalenderjahr. Erhéhter Mitgliedsbeitrag wird Ihnen als Spende ausgewiesen.

Mein Jahresbeitrag ist Euro
. . Als Uberweiser bezahlen Sie bitte Aufnahmegebiihr und Mitgliedsbeitrag fiir das laufende
[l Ich Uberweise Jahr bei Antragstellung und in den darauffolgenden Jahren den Mitgliedsbeitrag wieder-
kehrend am 8. Januar.

[1Ich zahle per Lastschrift (bitte auch 2. Seite ausfillen)
Aufnahmegebihr und Mitgliedsbeitrag werden zum Eintritt erhoben, danach wird der Mitgliedsbeitrag
zum 8. Januar des Jahres wiederkehrend eingezogen.

Name Vorname
Ortsteil StraBe/H-Nr.
PLZ . ort

Geburtsdatum Bundesland
Telefon Land
Mobiltelefon Telefax
E-Mail

Hinweise zum Datenschutz: Die Daten werden ausschlieBlich fiir die Verarbeitung der Vereinszwecke verwendet.
Eine Weitergabe der Daten an Dritte findet nicht statt.

Datum Unterschrift . . . . . . .« . . . s e e e e e e e e

Als Selbstzahler Uberweisen Sie den Mitgliedsbeitrag bitte auf unser Konto

TEB e.V.Selbsthilfe BW

IBAN DEO7 6049 1430 0328 5580 01 BIC (SWIFT-Code) GENO DE S1 VB B

bitte im Verwendungszweck J-Beitrag, und ggf. Name des Mitglieds (falls Kontoinhaber ab-
weicht) angeben.

Zum SEPA-Lastschriftmandat (Einzugsermachtigung)



SEPA-Lastschriftmandat (sepa Direct Debiti Mandate)
fir SEPA-Basis-Lastschriftverfahren/SEPA Core Direct Debit Scheme

Wiederkehrende Zahlung/Recurrent Payments

Name und Anschrift des Zahlungsempfangers (Glaubiger)

TEB e. V. Selbsthilfe
Karlstr. 42
71638 Ludwigsburg, Wartt

Glaubiger-Identifikationsnummer (CI/Creditor Identifier) Mandatsreferenz (wird von TEB e. V. nachgetragen)

DE20ZZZ00000350167 1EEexd-Beitraghll

SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige

Name des Zahlungsempféangers

TEB e. V. Selbsthilfe

Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von

Name des Zahlungsempféangers

TEB e. V. Selbsthilfe

auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.
Bitte kontaktieren Sie TEB e. V., bevor Sie die Lastschriftricknahme durch ihre Bank veranlassen.

Kontoinhaber (Vorname, Name, StraBe, Hausnummer, PLZ, Ort)

Kreditinstitut

BIC IBAN

Ort, Datum Unterschrift




43

SARS-CoV-2
(covip-19)

ANTIGEN TEST

Geimpft Getestet Genesen

3G-Regel gilt auch bei uns!

Corona breitet sich in Deutschland weiterhin stark aus. Zum Schutz fiir unsere Mitglieder, Betroftenen
sowie auch fiir uns selbst ist es daher unabdingbar, dass wir uns an die 3G-Regel halten. Wir bitten Sie,
nur zu uns zu kommen, wenn Sie eine der drei Bedingungen - getestet, geimpft oder genesen - vor-
weisen konnen. Wir bitten um Ihr Verstindnis.

A AHA-Regel

Abstand halten:

Unterwegs gegen Corona

mindestens
1,5 m Abstand halten
H

Hygiene beachten:
Hust- und Niesetikette
beachten, Hande
waschen

A

Alltagsmasken tragen:
In geschlossenen
Raumen und im OPNV




T
e. V. Selbsthilfe gegr. in Baden-Wirttemberg

Tumore und Erkrankungen der Bauchspeicheldriise

Schirmherr Steffen Bilger Md-B, Parlamentarischer Staatssekretar a. D. B
e Gemeinniitzig und als besonders férderungswiirdig anerkannt == DER PARITATISCHE
e Unterstitzt durch den Krebsverband Baden-Wirttemberg UNSER SPITZENVERBAND

TEB e. V. Selbsthilfe

Tumore und Erkrankungen der Bauchspeicheldriise
Bundes- und Landesgeschiftsstelle

Postanschrift: Karlstr. 42

(Ecke Stuttgarter Strafle 32)

71638 Ludwigsburg

(")ffnungszeiten:
Montag - Donnerstag: von 09:00 Uhr - 15:00 Uhr
Freitag von 09:00 Uhr - 12:00 Uhr

Telefon: 07141 - 95 63 63 6

Telefax: 07141 - 95 63 63 7

eMail: geschaeftsstelle@teb-selbsthilfe.de
Internet: www.teb-selbsthilfe.de

Twitter: https://twitter.com/TEB_Selbsthilfe
Facebook: https://www.facebook.com/pages/ TEB-eV-Selbsthilfe/1496533820609347

Bild: 123RF, D
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