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Das Leitungsteam der Klinik (v.l.): Hans-Jiirgen Unteutsch, Juliane Boyke-Glock, Petra Béker, Gudrun Wiegels und (sitzend) der Arztliche Direktor Hans-Peter Neunzig und Inhaber Hans-Heinrich Aldag
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Der , Riisselkéfer®
wird 9() Jahre alt

ROLF ZAMPONI

JESTEBURG :: Meistens geht es weni-
ger gut aus, wenn jemand zu seinem
Gliick gezwungen wird. Anders bei der
Familie Aldag. Seit 9o Jahren und drei
Generationen fiihren die Aldags jetzt
ihre Familienunternehmen. Die heutige
Waldklinik ist eines von neun Hiusern
in Niedersachsen, das sich mit neurolo-
gischer Friihrehabilitation fiir Schlagan-
fallpatienten befasst. Thr Team umfasst
inzwischen 400 Mitarbeiter, darunter
90 Therapeuten, 120 Pfleger und Kran-
kenschwestern sowie 14 Arzte. Am mor-
gigen Freitag wollen nun mehr als 300
geladene Géste zum Geburtstags-Emp-
fang kommen und sich an diesem Nach-
mittag die ,Entwicklungsstadien des
Riisselkéfers®, wie es die Einladung ver-
spricht, erkléren lassen.

Riisselkdfer? Tatséchlich brechen
im Jahr 1913 plotzlich tausenden der
Krabbeltiere aus dem neu aufgeforste-
ten Jesteburger Wald, den Wilhelm
Buhr zwei Jahre nach einem verheeren-
den Waldbrand erworben hat. Damals
gibt es dort, wo heute die Klinik steht,

nur einen Unterstand und spiter eine

Schinke. Beides nebst dem Grundstiick
reicht Buhr 1926 an seinen Schwieger-
sohn Heinrich Aldag weiter, der sich fiir
Buhrs Tochter Anneliese entschieden
hat. Heinrich Aldag, obwohl Maurer-
meister, wird Gastwirt und bleibt es bis
1939, als der Krieg beginnt und er einrii-
cken muss.

Schon kurz darauf macht die Wehr-
macht aus der Wirtschaft eine Klinik fiir
Lungenkranke und selbst nach dem
Krieg halten das die englischen Besatzer
und spiter die deutschen Behorden fiir
eine gute Idee. Aldag bekommt 1948
zwar die Hoheit iiber sein Grundstiick
zuriick. Die Auflage dafiir ist jedoch
klar: Er muss als Unternehmer im Ge-
sundheitswesen neu beginnen. In Erin-
nerung bleibt der Name Riisselkifer,
wenn die Plage inzwischen auch lingst
iberwunden ist.

Heinrich und sein Sohn Hans-Hin-
nerk Aldag, ebenfalls Maurer und stu-
dierter Bau-Ingenieur, fithren die Klinik

Wie aus einer Jesteburger Schénke dle Waldkllmk fiir neurologlsche Rehabilitation wurde.

Die Waldklinik steht am Rande von Jesteburg. Dort sind rund 400 Mit-
arbeiter beschéftigt. 2015 wurden 2300 Patienten behandelt

als Lungen-Sanatorium bis Ende der 8o-
er Jahre. Heinrich hat die Jugendliebe
seine Sohnes flink ins Unternehmen ge-
holt und hofft, den Sohn damit endgiil-
tig vom Einstieg {iberzeugen zu konnen.
Das gelingt. Gerda und Hinnerk heira-
ten 1953. Die Mutter des heutigen Chefs
steht iiber Jahrzehnte fiir die Leitung
des Kiichen- und Servicebetriebs des
Hauses - einer der Erfolgsfaktoren.

Wir suchen nach den
vorhandenen Ressourcen
der Menschen.

Petra Béker, Therapieleiterin
in der Waldklinik

Denn in der Klinik erholen sich die
Tuberkulosen-Kranken teilweise iiber
Monate hinweg bei gutem Essen in fri-
scher Luft, ruhen sich bei Liegekuren
aus. In den ersten Jahren betreuen drei
Arzte 180 Patienten pro Jahr. Medika-
mente mit Antibiotika kommen erst
nach und nach auf, besiegen die Krank-
heit schliefilich.

Gerdas Sohn Hans-Heinrich Aldag,
der 1987 in Gottingen gerade iiber Kran-

kenhaus-Marketing promoviert hat,
muss ein neues Konzept entwickeln. Er
erinnert sich noch an mehr als 100 Kon-
taktadressen, Besuche, Uberlandfahrten
und Uberlegungen als Klinik fiir Alko-
hol- oder MS-Kranke sowie von Parkin-
son geplagte Menschen Fuf} zu fassen.
Der entscheidende Tipp kommt dann
aus dem Unfallkrankenhaus Boberg. Es
gibt einen hohen Bedarf fiir Therapie
und Rehabilitation, die Patienten nach
einem Schlaganfall zuriick ins Leben ho-
len und sie fiir den Alltag fit machen.
»Seit Anfang der goer Jahre ist das
Konzept anerkannt“, sagt heute der
Arztliche Direktor der Waldklinik,
Hans-Peter Neunzig. Erst miissen die
Krankenkassen von der neurologischen
Friihrehabilitation iiberzeugt werden.
Heute stehen in Jesteburg fiir die
Phase B, die direkt auf die akute Be-
handlung eines Schlaganfalls folgt, 55
Betten bereit, die von den Krankenkas-
sen finanziert werden. Weitere 110 Bet-
ten werden fiir die Behandlung in den
anschlieenden Phasen der Schlagan-
fall-Patienten und fiir Rehas nach Knie-
und Hiiftoperationen genutzt. Kosten-
tréager ist hier fiir Menschen, die noch
im Job sind, die Rentenversicherung.
Das Einzugsgebiet fiir die Schlaganfall-
Patienten, die zwischen drei Wochen
und einem Jahr in der Waldklinik ver-
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bringen, umfasst weite Teile von Nord-

" Niedersachsen, Bremen sowie Hamburg
und reicht weit bis nach Schleswig-Hol-
stein hinein.

Ziel der Reha ist es, dass die Patien-
ten sich so weit wie moglich selbst hel-
fen und am Leben in ihrer Familie teil-
nehmen konnen. Das gilt fiir Menschen,
bei denen teilweise Gehirn und Riicken-
mark geschidigt ist, die im Koma lagen
oder Lihmungen davongetragen haben.
»Wir suchen nach den vorhandenen
Ressourcen der Menschen, sagt Thera-
pieleiterin Petra Boker.

Die Arbeit braucht Zeit und erheb-
liche Kommunikation zwischen den be-
handelnden Spezialisten, so dass die Be-
handlungen ineinandergreifen und zu
moglichst hoher Selbststéndigkeit fiih-
ren. Wegen der héufig langen Aufent-
halte ist die Zahl von 2300 Patienten aus
dem Jahr 2015 im Vergleich zu Akut-
Krankenh#usern relativ gering.

Die Reha in der Stufe B ist teuer.
Sie kostet 400 bis 600 Euro pro Tag.
Doch sie bringt Lebenqualitdt zuriick
und kann zu verbliiffenden Erfolgen
fiihren. ,,Wir haben einen Patienten, der
durch alle Phasen betreut wurde, als
Fuflginger entlassen. Er hat sein Stu-
dium der Betriebswirtschaftslehre wie-
der aufgenommen und als Diplom-

Kaufmann promoviert“, erinnert sich
Klinik-Chef Aldag. ‘

Der geschiftsfiihrende Gesellschaf-
ter hat sein Haus seit 2002 durch Ko-
operationen mit den Kreis-Krankenhéu-
sern in Winsen und Buchholz zusétzlich
abgesichert. Seine Beschiftigten bieten
dort Ergo- und Sprach-Therapie und er-
ledigen die ambulante Physiotherapie
fiir die beiden Kreishduser. Téglich ho-
len Busse der Waldklinik zudem 25 Pa-
tienten von zu Hause zur ambulanten
Reha oder orthop#dischen Behandlung
ab. Dazu kann verschriebene Kranken-
gymnastik inzwischen in der Klinik ab-
solviert werden.

Seit den goer Jahren hat der dritte
Aldag an der Spitze der Klinik eine zwei-
stellige Millionensumme in das Haus in-
vestiert. In den kommenden Jahren will
er einen neuen, den bisher gréften
Schritt tun.

Geplant ist ein neues Bettenhaus
mit mehr als 3000 Quadratmetern. Sol-
che Investitionen konnen vom Land ge-
férdert werden, miissen aber dennoch
in jedem Fall zu mehr als der Hélfte aus
eigenen Mitteln der Krankenhéuser fi-
nanziert werden. Aldag ist vorsichtig
optimistisch, dass sein Vorhaben, das
wohl kaum vor 2018 Gestalt annehmen
wird, beim Land Gefallen findet. Im-
merhin wurden bislang sechs seiner
Projekte finanziell unterstiitzt.

Zunichst jedoch sollen am Freitag
die neun Jahrzehnte ausgiebig gefeiert
werden. ,,Von Kneip(p)-Kultur und Me-
dizin: 9o Jahre Riisselkéfer lautet das
Motto. Der Name Riisselkifer ist also
geblieben. Obwohl die Tiere nur eine
Randnotiz der Geschehnisse in Jeste-
burg sind, die den Aldags zu ihrem
Gliick verhalfen.

fs = 7 x
Die Mltarbelter '|972 mit Hans-Hmnerk
Aldag und seiner Frau Gerda

Das erste Haus auf dem Gelédnde der

heutigen Waldklinik Waldklinik(5)
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270.000 Menschen erleiden in Deutschland pro Tag einen Hirnschlag

e ——— e

Ein Schlaganfall ist eine
plstzliche Durchblutungs-
stérung im Gehirn, die be-
handelt werden muss. Ande-
renfalls sterben so viele
Gehirnzellen ab, dass der
Patient bleibende Schéden
wie Lahmungen oder
Sprachstérungen davontragt
oder sogar stirbt.

Eine akute Durchblu-
tungsstérung des Gehirns
hat zur Folge, dass die Ge-
hirnzellen zu wenig Sauer-
stoff und Nahrstoffe erhal-
ten, wodurch sie absterben.

Zwei Therapeuten bringen einen Pa-
tienten in den Stand

Ausfille von Gehirnfunktio-
nen kdnnen die Folge sein
wie zum Beispiel Taubheits-
gefiihle, Lshmungserschei-
nungen, Sprach- oder Seh-
stérungen. Bei rascher Be-
handlung kénnen sich die
Beeintrachtigungen manch-
mal wieder zurtickbilden; in
anderen Féllen bleiben sie
dauerhaft bestehen.

Zwei Hauptformen von
Schlaganfallen werden von
den Experten grundsétzlich
voneinander unterschieden.
Es sind der isch&mische und

der hamorrhagische Schlag-
anfall.

Ein ifch%imischer Schlag-
anfall wird durch eine akute
Minderdurchblutung (Ischa-
mie) verursacht — meist
bedingt durch ein Blutge-
rinnsel, das ein Hirngefaf>
verstopft. Diese Form ist mit
einem Anteil von 80 bis 85
Prozent ist die h&ufigste Art
von Hirnschlag.

Ein hdmorrhagischer
Schlaganfall liegt vor, wenn
die Durchblutungsstérung

Eine Armtherapie verbunden mit Phy-

auf einer Hirnblutung beruht.
15 bis 20 Prozent aller
Schlaganfille fallen in diese
zweite Kategorie.

Fast 270.000 Menschen
in Deutschland erleiden pro
Jahr einen Hirnschlag. Fiir
etwa 200.000 unter ihnen
ist es das erste Mal. Schlag-
anfélle treten dabei vor allem
bei &lteren Menschen auf. Da
deren Anteil in der Bevélke-
rung stetig zunimmt, wird
auch die Anzahl der Schlag-
anfall-Patienten kiinftig
wohl weiter ansteigen.

Eine Patientin alsoviert gerade eine
Sprachtherapie

sio- und Ergotherapie
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hw/t Jesteburg. ,Kompetenz
mit Atmosphire“ - das ist das
Motto der Waldklinik Jesteburg,
Und wihrend die Atmosphire in
der herrlichen Umgebung und
mit dem motivierten und
freundlichen Personal fast von
alleine kommt, ist die Kompe-
tenz das Ergebnis harter Arbeit
und guter Entscheidungen zu-
gunsten der Patienten.

In dem Zentrum fiir Rehabili-
tation wird Reha fiir neurologi-
sche und orthopadische Erkran-
kungen und Verletzungen oder
Zustande nach Operationen -
zun Beispiel Amputationen
oder Protheseneinbau - ange-
boten. Mit seinem neurologi-
schen Phasenkonzept bietet es
dabei Unterstiitzung schon zu

Kompetenz
und Atmosphare

einem Zeitpunkt, zu dem die Pa-
tienten noch nicht einmal das
Bett verlassen, ja sogar in man-
chen Fillen noch nicht einmal
selbststindig atmen konnen.
Dennoch erfolgt bereits eine Ak-
tivierung der Patienten - so frith
wie moglich. Fir diese Phase B
(neurologische Friihrehabilitati-
on) stehen 55 Krankenhausbet-
ten bereit. In der eigentlichen
Reha-Klinik gibt es dann weitere
30 Betten fiir die neurologische
Rehabilitation Phase C - fiir
Menschen, die etwa die Hilfte
ihres Tagesgeschdftes bereits
selbst verrichten kénnen - so-
wie 30 Betten fiir die Phase D,
die klassische Reha. In der Or-
thopadie werden weitere 50 Bet-

ten angeboten, auflerdem - ge-

mischt - 25 ambulante Reha-
Plitze. Insgesamt sind dies 190
Plitze fiir Patienten, von denen
fast 90 Prozent Kassenpatien-
ten sind und die von insgesamt
400 Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeitern betreut werden: allen
voran die Chefirzte Dr. Hans-
Peter Neunzig in der Neurologie
und Dr. Bernd Schulte in der Or-
thopadie.

In der Therapie verfolgt die
Waldklinik einen multiprofes-
sionellen und interdisziplindren
Ansatz, das heifdt, in Zusam-
menarbeit mehrerer Abteilun-
gen - und auch mit den Kran-
kenhiusern Winsen und Buch-
holz - wird fiir die Patienten ein
iibersichtliches, individuelles
Trainingsprogramm entwickelt,

WA-SPEZIAL
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das das Ziel

hat, in jeder Woche einen, wenn
auch noch so kleinen, Schritt
niher ans Ziel zu kommen: ein
moglichst selbststindiges Le-
ben mit hoher Lebensqualitit.
Angeboten werden aufler der
Therapeutischen Rehabilitati-
onspflege auch  Kranken-
gymnastik, Physikalische Thera-
pie, Sporttherapie, Sprach- und
Schlucktherapie, Ergotherapie
und Neuropsychologie, dazu

Dl(llllll(

kommt eine Sozialbera-
tung und psychosoziale Unter-
stiitzung. Damit die Therapien
immer nach dem neuesten
Stand der Wissenschaft durch-
gefiihrt werden, gibt es regel-
mifdige Schulungen, und auch
modernste Hilfsgerite wie zum
Beispiel in diesem Jahr der
Gang-Trainer ,Lyra Ability"
durch den eigentlich bettlageri-

ge Patienten

wieder aufrecht gehen und ste-
hen lernen kénnen, werden an-
geschafft. Aber es sind nicht nur
die Gerite: Durch das aufmerk-
same und freundliche Personal
fithlen sich die Patienten wert-
geschdtzt und wahrgenommen -
eine wichtige Voraussetzung,
um schnell wieder fit zu werden.
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Und am Freitag wird gefeiert

hv/t Jesteburg. 90 Jahre
Riisselkifer ~ das muss gefeiert
werden. Und das wird es auch:
am Freitag, 9. September, mit
mehr als 300 geladenen Gasten.
Darunter sind auch viele Perso-
nen aus dem o6ffentlichen Le-
ben im Landkreis Harburg, un-
ter anderem Landrat Rainer
Rempe, denn Familie Aldag hat
sich schon immer in der Kom-
munalpolitik engagiert, und so-
wohl Hans-Heinrich Aldag als
auch sein Vater waren bereits
Biirgermeister von Jesteburg,

Am Nachmittag des 9. Sep-
tember gibt es ein buntes Pro-
gramm im Klinikpark - mit
Talkrunden zum  Thema
,Kneip(p)-Kultur und Medizin®,
einer musikalischen Zeitreise
durch 90 Jahre und geselligem
Beisammensein. Abends feiern
die Mitarbeiter dann noch ihr
traditionelles Betriebsfest, bei
dem immer viel selbstgemach-
te Kleinkunst geboten wird -
diesmal zum Thema ,Der 90.
Geburtstag®,

Uns gibt es noch nicht ganz so lange.

Viel Erfolg und gute gemeinsame
Zusammenarbeit weiterhin!

Wir gratulieren der VWaldklinik Jesteburg
recht herzlich zum JubilGum.

Wir freuen uns auch weiterhin auf

eine erfolgreiche Zusammenarbeit. M ﬁ D G E

Ingenieurbiiro  fiir

a Ja nti Sitro Tt ool K Bauwesen seit 1964
GmbH :

Statik, Bewehrungsplanung, Warmeschutz
www.avanti.jobs Vor dem HaBel 6a - 21438 Brackel - 041 85 797420
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ine Klinik
findet
ihren Weg

hv/t Jesteburg. Direkt am
Waldrand gelegen, schmiegt
sich die Waldklinik Jesteburg
idyllisch in eine hiigelige Heide-
landschaft ein: eine Einladung,
sich zu erholen und zu entspan-
nen. Und in der Tat kommen die
Menschen zur Erholung hierher,
denn die Klinik ist ein Zentrum
fiir Rehabilitation fiir Menschen
mit neurologischen oder or-
thopadischen Erkrankungen
oder Verletzungen.

Erholt haben sich die Men-
schen hier schon lange, bevor
der Gebdudekomplex eine Kli-
nik war: Urspriinglich wurde
hier 1913 die Waldschinke ,Zum
Riisselkifer* eréffnet, in der
Waldarbeiter sich erfrischten
und Wanderer Rast machten. Im
selben Jahr kam die Schinke in
den Besitz von Wilhelm Buhr,
des Urgrofivaters des heutigen
Geschaftsfithrers Dr. Hans-
Heinrich Aldag. Dieser schenkte
1926 das Grundstiick und die
Waldschanke seiner Tochter An-
neliese Buhr zur Hochzeit mit
Heinrich Aldag, und noch im sel-
ben Jahr wird die ,Waldpension
Riisselkifer* erbaut - die Ge-
burtsstunde des ,Riisselkafers,
dessen 90. Geburtstag in der

kommenden Woche gefeiert
wird. 3

Bis zum Kriegsbeginn 193
florierte das Geschaft zuneh-
mend, und die Waldpension
wurde durch mehrere Anbauten
erweitert, dann jedoch wurde
das Haus vom Staat beschlag-
nahmt, um darin das ,Reservela-
zarett Riisselkafer* einzurich-
ten, zunichst fiir kriegsverletz-
te, ab 1943 dann fiir lungenkran-
ke Soldaten. Wihrenddessen
musste Anneliese Aldag, der mit
ihren drei Kindern nur drei Zim-
mer ihres Anwesens blieben und
deren Mann im Krieg war, ihre
Familie aus der eigenen kleinen
Landwirtschaft versorgen.

Nach dem Krieg wurde der
»Riisselkifer der Familie von
der englischen Besatzungs-
macht zuriickgegeben - unter
der Auflage, dass hier keine
Gaststitte mehr, sondern eine
Lungenheilstatte betrieben wur-
de. So wurde aus dem Ort das
sWaldsanatorium Riisselkifer®,
in dem in den 50er- und 60er-

“Jahren so viele Lungenkranke

behandelt wurden, dass weitere
Aus- und Umbauten vorgenom-
men wurden. In der Lungenheil-
statte sollten die Patienten

Zentrum fOr Rehabilitation

durch reichhaltiges Essen,
frische Luft und ganz viel Ruhe
in den ,Liegehallen® wieder auf
den Damm gebracht werden.
Doch spitestens ab Ende der
70er-Jahre wurde die Situation
schwierig fiir den Riisselkéafer,
denn die Medizinforschung hat-
te neue Medikamente gegen
Lungentuberkulose entwickelt,
die die langen Kuren tiberfliissig
machten. Und so begann ein
Jahrzehnt des Umbruchs fiir das

"Haus, in dem die Geschifts-

fithrung nach einem neuen, zu-
kunftsweisenden Konzept such-
te. Dieses fand sich 1983 durch
die Kontakte mit Dr. Wochnik,
dem damaligen neurologischen

Chefarzt im Krankenhaus Ham-.

burg-Boberg: Wochnik sah Be-
darf fir eine Neurologische
Frithrehabilitation, eine speziel-
le Art von Reha, die damals An-
fang der 80er-Jahre noch kom-
plett neu war. Erste neurologi-
sche Patienten wurden aufge-
nommen, und nachdem die Be-
legung mit Tuberkulosekranken

Ende 1990 auf

vier zuriickgegangen war, er-
wirkte die Klinik 1991 eine Kran-
kenhauszulassung mit 40 Bet-
ten fiir die Frithrehabilitation

sowie einen Versorgungsvertrag
fiir die Rehabilitation - ein we-

“sentlicher Meilenstein fiir die

heutige Konzeption der Waldkli-
nik.

Es folgten weitere Umbauten
und Erweiterungen, wobei acht
grofe Bauvorhaben umgesetzt
und der Altbau komplett saniert
wurden, der heutige Geschafts-
fithrer wurde 1992 als Mitgesell-
schafter in die Firma aufgenom-
men, und 1997 trat Dr. Hans-Pe-
ter Neunzig als Chefarzt Neuro-
logie und Arztlicher Leiter sei-
nen Dienst an. Seither hat sich
die Klinik, die nach wie vor fa-
miliengeleitet ist, organisato-
risch wie raumlich stindig wei-
ter fortentwickelt - und auch
derzeit gibt es wieder konkrete
Erweiterungsideen. Die Zukunft
kann beginnen!
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Kooperation mit Modellcharakter

Wie die Zusammenarbeit zwischen Krankenhausern und Waldklinik den Patienten im Landkreis niitzt

wa Jesteburg. Ein integrati-
ves Gesamtkonzept zur Wieder-
herstellung von orthopidischen
und neurologischen Patienten-
das beinhaltet die Zusammenar-
beit der Krankenhduser Buch-
holz und Winsen mit der Wald-
klinik Jesteburg. Das Konzept,
das auch iberregional Mo-
dellcharakter hat, sichert eine
perfekt abgestimmte, ganzheit-
liche und kontinuierliche Ver-
sorgung der Patienten von der
Erstdiagnose bis zum Abschluss
der Rehabilitation.

Motor der Zusammenarbeit
zwischen Krankenhiusern ist
die gemeinsame Leitung von
Physio-, Sprach- und Ergothera-
pien. Den Rahmen dafiir
stecken zahlreiche Kooperati-
onsvertrige ab. Arzte und Mit-

arbeiter der Krankenhiuser und
der Waldklinik treffen sich re-
gelmiflig, um Wissen auszutau-

" schen und sich abzustimmen.

»Die Patienten profitieren in je-
der Hinsicht davon®, so Norbert
Bottcher, Geschéftsfithrer der
Krankenhduser.

Fiir diejenigen, die in der Un-
fallchirurgie und Orthopéidie be-
handelt worden sind, beginnt
die Mobilisation nach Hiift-,
Knie- oder Schulteroperation in
der Regel schon am Abend nach
dem Eingriff. Zunichst im Kran-
kenzimmer, spiter in den Phy-
siotherapieabteilungen und in
den Bewegungsbidern der
Krankenhduser werden Muskel-
kraft, Koordination und Gleich-
gewicht gestirkt. Dies beugt
nicht nur den mit lingerer Im-

mobilitat verbundenen Gesund-
heitsrisiken wie Thrombose vor,
sondern macht die Patienten
schnell wieder belastbar und
psychisch ausgeglichen. Dies
gilt selbst fiir Hochbetagte, die
auf der Spezialstation fiir Geria-

trische Friihrehabilitation im

Krankenhaus Buchholz von
Therapeuten der Waldklinik in-
tensiv betreut und, wenn még-
lich, auf die Riickkehr in ein
selbststdndiges Leben in den ei-
genen vier Wanden vorbereitet
werden.

In den meisten Fillen wird die
Therapie nach der Entlassung
aus dem Krankenhaus in der
Waldklinik weitergefiihrt. Nach
Gelenkersatzoperationen absol-
vieren Patienten dort eine sta-
tiondre oder ambulante Reha

von durchschnittlich drei Wo-
chen und machen mit dem Trai-
ning genau dort weiter, wo sie
im Krankenhaus aufgehért ha-
ben - ohne Reibungsverluste,
ohne Umgewdhnungszeit.

“/Bin’ Erfolgsmodell,; das seit
2002 bestens funktioniert und
deshalb auch auf den Bereich
der Neurologie und Geriatrie
iibertragen wurde. Hintergrund:
Schlaganfille ebenso wie neuro-
logische Erkrankungen verin-
dern die Gehirnstrukturen und
haben oft den Verlust der
Sprechfihigkeit sowie Schluck-
storungen und vielfiltige Bewe-
gungseinschrankungen zur Fol-
ge. Wie Dr. Hans-Peter Neunzig,
Arztlicher Leiter der Waldklinik,
erkldrt, hat das geschidigte Ge-
hirn die Fahigkeit, die Funktion

verloren.

gegangener Areale zu ersetzen,
indem es neue Verbindungen
kniipft. ,Voraussetzung dafiir
ist, dass die Therapie schnell
einsetzt, kontinuierlich durch-
gefiihrt wird und nach einem
einheitlichen Konzept erfolgt®,
so Dr. Neunzig. Deshalb unter-
stiitzt ein Team aus Logopiden,
Ergotherapeuten und Physio-
therapeuten der Waldklinik in
den Krankenhdusern die Erst-

versorgung der Be-

troffenen. ,Die Kooperation
zwischen Krankenhiusern und
Waldklinik ist ein enormer
struktureller Vorteil bei der
hochkomplexen Therapie von
Neurologie-Patienten und hilft
entscheidend, die Behandlungs-
ergebnisse zu verbessern®, so
Waldklinik-Geschiftsfiihrer Dr.
Hans-Heinrich Aldag.



