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Sehr verehrte Damen und Herren,
liebe Unterstiitzer der STIFTUNG MAINZER HERZ,

ich freue mich, Ihnen hiermit den nunmehr
neunten Jahresbericht der STIFTUNG MAINZER HERZ
prasentieren zu konnen. Fir das Jahr 2016
stellen wir fiir Sie wieder unsere Aktivitaten
zusammen und berichten Uber Entwicklungen
und Fortschritte rund um das Gesundheits-
thema ,,Herz".

Auch im Jahr 2016 lag der Schwerpunkt in
dem Bereich Pravention. Mehr als 1.000
Schiiler im Alter zwischen 12 und 14 Jahren
wurden im Rahmen der Kinderakademie
Gesundheit in den Themenfeldern Raucher-
pravention, Herz-Kreislauf-System, gesunde
Erndhrung und WiederbelebungsmaBnahmen
geschult.

An dieser Stelle vielen Dank an Frau Dr.Irmgard
Stippler, Vorstandsvorsitzende der AOK Rhein-
land-Pfalz/Saarland, die diese Veranstaltung
finanziell unterstitzt und auch das Thema Ge-
sunde Ernahrung in den teilnehmenden Schulen
nachhaltig weiter prasentiert. Dank auch daftr,
dass der Kooperationsvertrag mit der AOK um
weitere zwei Jahre verlangert werden konnte.

Weiter gilt mein Dank Herrn Harald Strutz,

dem Prasidenten des 1.FSV Mainz 05, der uns
wie im Jahr 2015 einen Sondertermin fir die
Kinderakademie in der OPEL Arena ermoglichte.
An dieser Sonderveranstaltung nahm er
personlich teil. Ein weiterer Ehrengast der
Veranstaltung war die Ministerprasidentin

des Landes Rheinland-Pfalz, Frau Malu
Dreyer, die gleichzeitig Schirmherrin der
Kinderakademie Gesundheit ist.

Univ.-Prof. Dr. med. Thomas Miinzel

Dieses Jahr wurden exakt 45 Schulklassen
mit 1.139 Schiilern in der Universitatsmedizin
in Mainz unterrichtet.

Der Unterricht von mehr als 1.000 Schiilern
bedeutet natirlich eine groBe logistische Heraus-
forderung, die wir nur aufgrund der groBen,
freiwilligen Mithilfe von Arzten, Studenten und
Mitarbeitern aus mehreren Abteilungen des
Zentrums flr Kardiologie bewaltigen konnen.
Fir unsere neue Staffel der Kinderakademie
haben wir das Herz-Kreislauf-Spiel in
Zusammenarbeit mit der Firma Wenger
komplett erneuert und viele Dinge ,digita-
lisiert”, was dieses Spiel fir die Kinder noch
deutlich attraktiver macht.

Beginnen werden wir unseren Jahresbericht wie
immer mit einem kurzen Uberblick tiber die
wichtigsten Studien im Bereich Herz-Kreislauf-
Erkrankungen 2016, deren Ergebnisse bzw.
Schlussfolgerungen die aktuelle Therapie nach-
haltig verandert haben bzw. verandern werden.

In der nunmehr neunten Ausgabe unseres
Stiftungsberichtes legen wir den Schwerpunkt
auf das Thema: Gebrochenes Herz oder
Broken Heart Syndrom. Was verstehen wir
darunter bzw. ist es tatsachlich eine Erkrankung,
an der man sogar versterben kann?

Auch diesmal kdnnen wir auf viele von unserer
Stiftung durchgefiihrte Veranstaltungen im Jahr
2016 zuriickblicken. Im Juni fand das ,,3. Bene-
fiz-Golfturnier zugunsten der Gutenberg-
Gesundheitsstudie® statt. Die Resonanz war
groBartig und es kamen 30.000 Euro zur Unter-
stitzung der weltweit groBten Praventionsstudie
zusammen.



Die Veranstaltungsreihe ,STIFTUNG MAINZER HERZ
informiert“ haben wir auch im Jahr 2016
fortgesetzt.

Im November fand unser traditioneller Mainzer
Herz-Stiftungsball statt, nun bereits zum sieb-
ten Mal. Mit den Einnahmen des Abends in Hohe
von 130.000 Euro werden wir in diesem Jahrin
erster Linie die Kinderakademie Gesundheit
und die Gutenberg-Gesundheitsstudie unter-
stiitzen.

Der bekannte Rocksanger Udo Lindenberg hat
ein weiteres Mal die Stiftung mit einem Gemalde
unterstitzt, in dem er den (Flug-)Larm in Frank-
furt und Mainz thematisierte. Die Versteigerung
fur dieses Bild ergab einen Erlés von 10.000
Euro.

WiederbelebungsmaBnahmen bzw. eine
Anleitung zur Wiederbelebung haben wir erneut
in unseren aktuellen Jahresbericht aufge-
nommen. Dies ist ein ,,extrem wichtiges Thema“
und ein groBes Anliegen der Stiftung. Mit der
Umsetzung der WiederbelebungsmaBnahmen
konnen unglaublich viele Leben gerettet werden.
Die Deutschen haben gegeniiber den skandina-
vischen Landern auf diesem Gebiet einen groBen
Nachholbedarf.

Im Namen des Vorstandes und des Kuratoriums
der STIFTUNG MAINZER HERZ mOchte ich mich bei
all unseren Forderern fiir die herausragende

Unterstiitzung in den letzten neun Jahren
bedanken und der Hoffnung Ausdruck geben,
dass Sie uns treu bleiben und uns weiterhin im
Kampf gegen Herz-Kreislauf-Erkrankungen unter-
stutzen.

Im Jahr 2017 feiern wir ein Jubildum: 10 Jahre
STIFTUNG MAINZER HERZ. Wir kénnen stolz sein
auf das, was wir in dem relativ kurzen Zeit-
raum erreicht haben. Ich hoffe, dass das

10. Jahr in jeder Beziehung ein Rekordjahr
fiir uns werden wird.

Den Projektplan fiir das Jahr 2017 finden

Sie direkt am Anfang des Berichtes. Hier
werden unsere Leuchtturmprojekte wie die
Kinderakademie und unsere Gutenberg
Gesundheitsstudie genannt, die wir auch im
Jahr 2017 in erster Linie finanziell unterstiitzen
wollen.

Wir wiirden uns auch liber eine Unterstiitzung in
Form einer Mitgliedschaft im Freundeskreis oder
Kuratorium freuen.

Mit herzlichen GriBen

lhr
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Thomas Miinzel

Projektplan der STIFTUNG MAINZER HERZ 2017

In den Bereichen Forschung, Pravention und

Schwerpunkte sind wiederum ein fur Kinder

Patientenversorgung haben wir fir das Jahr 2017 konzipiertes Praventionsprogramm zum Thema

insgesamt vier Projektbereiche identifiziert, die
wir durch lhre Spenden unterstiitzen mochten.

Raucherpravention, Herz-Kreislauf, gesunde
Ernahrung und Erlernen von Wiederbelebungs-
maBnahmen sowie Unterstitzung fir die vor-
klinische und klinische Forschung.

Kinderakademie Gesundheit Rheinland-Pfalz
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60.000 Euro
Herz-Kreislauf-Physiologie

Ubergewicht

Raucherpravention

Begehbares Herzmodell

Filme zu den Themen
Raucherpravention,

Ubergewicht sowie

Funktion des Herz-Kreislauf-Systems

Wiederbelebungstraining

Einteilung in Frihjahrs- und Herbstakademie
mit jeweils 20 Schulklassen

Gutenberg-Gesundheitsstudie

50.000 Euro

/Gu'!-:;;rg Gesundheitsstudie

Chest Pain Unit-Qualifizierungslehrgang 10.000 Euro
fiir die Krankenpflege
Vorklinische Forschung zum Thema Larm 50.000 Euro

und Herz-Kreislauf-Erkrankungen

Insgesamt: 170.000 Euro

Projektplan 2017



Highlights im Bereich Kardiologie 2016

Die wichtigsten Studien

Zu diesem Zweck habe ich eine Auswahl an Publikationen zusammengestellt,
die anlasslich der wichtigsten kardiologischen Kongresse, dem Europaischen
Kardiologenkongress (ESC) in Rom und dem Amerikanischen Herz-Kongress
(American Heart Meeting) in New Orleans erschienen sind.

Mediterrane Diat verlangert das Leben,

wenn man herzkrank ist

Hintergrund

Mit einer mediterranen Ernahrung konnten
kardiovaskular erkrankte Patienten ihr Leben
verlangern.

In diesem Zusammenhang wurde schon viel
uber positive Effekte einer mediterranen Ernah-
rungsweise in der Primarpravention berichtet.
Primarpravention bedeutet, dass durch diese
Diat die Entstehung einer koronaren Herzerkran-
kung verzogert oder sogar verhindert werden
kann.

Wenige Studien beschaftigten sich jedoch mit
der Frage, ob eine Mittelmeerkost bestehend aus
Gemuse, Fisch und wenig Fleisch, dazu Olivendl,
Knoblauch, Brot und etwas Rotwein auch in der
Sekundarpravention eine schiitzende Wirkung

tfalten konnte. Das heift, profitieren auch
1?ten, die‘;schon eine koronare Herzerkran-
"~ kung haben, von so einer solchen Dist?

-

Studie

Ergebnisse der MONI-SANI-Studie ergaben bei
1.200 Patienten, die bereits an einer koronaren
Herzerkrankung erkrankt waren, dass eine Ernah-
rung mit viel Fisch, Gemtse, Olivenol, Wein usw.
mit einer deutlich niedrigeren Sterblichkeit asso-
Ziiert ist.

Teilnehmer, die sich mediterran ernahrten, hatten
nach einer 7,3-jahrigen Beobachtungszeit eine
um 30% niedrigere Gesamtsterblichkeit als jene
mit einer geringen Neigung zur mediterranen
Kost.

Um zu testen, welche Komponente der medi-
terranen Ernahrung maBgeblich zum niedrigeren
Risiko beitragt, lieBen die Wissenschaftler in
einer statistischen Analyse jeweils einen typi-
schen Nahrungsbestandteil weg.

Demzufolge bietet vor allem Gemuse eine schit-
zende Wirkung, die Effektgroe sank um 26%
ohne diese Komponente. Ebenfalls entscheidend
fur die Wirksamkeit scheinen Fisch (minus 23%),
Frichte und Nusse (minus 13,4%) und ein Ver-
haltnis zugunsten von mehrfach ungesattigten
Fettsauren (minus 12,9 %).

Schlussfolgerungen

Die Daten belegen, dass eine mediterrane Ernah-
rungsweise in der Sekundarpravention eine deut-
lich schitzende Wirkung hat und durchaus eine
alternative Losung zu Medikamenten darstellt
bzw. als ,ADD-ON* zu Medikamenten eingesetzt
werden sollte.

FAZIT

Arzte kénnen Medikamente nicht

als einzige Moglichkeit ansehen, um
weitere kardiovaskuldre Ereignisse

zu verhindern. Neben der medikamen-
tosen Therapie miissten sie auch auf
die Erndhrungsweise ihrer Patienten
eingehen.

Neue, wichtige Studien 2016



Neue, wichtige Studien 2016

Verdacht auf koronare Herzerkrankung

Das CT-Angiographie der Koronararterien steuert die Indikationsstellung

fiir die invasive Herzkatheter-Untersuchung

Hintergrund

In den letzten Jahren hat die nicht-invasive
Darstellung der HerzkranzgefaBe mit einer
Computer-Tomographie Untersuchung deutlich
an Bedeutung gewonnen. Die Strahlenbelastung
ist deutlich niedriger und die technischen
Verbesserungen mit Multislice-CTs und kurzen
Aquisitionszeiten haben zu einer deutlichen
Verbesserung der Bildqualitat und somit

der diagnostischen Genauigkeit gefuhrt (siehe
Abbildungen unten).

Wichtig ist festzuhalten, dass die Sensitivitat,
eine koronare Herzerkrankung zu erkennen, mit
ca. 90% mittlerweile extrem hoch ist. Zudem

ist es nach wie vor so, dass viele Herzkatheter-
Untersuchungen ,negativ® sind, d.h. keine
koronare Herzerkrankung nachgewiesen werden
kann. Da das Koronar-CT eine deutlich geringere
~Komplikationsrate® aufweist und nicht-invasiv
ist, ist es auch eine Untersuchung, die mehr

und mehr von Patienten gewiinscht wird.

Studie

An diesem Punkt setzt die jetzt beim Euro-
paischen Kardiologenkongress (ESC) vorgestellte
CONSERVE-Studie an. Dafir sind insgesamt
1.530 Patienten mit Verdacht auf koronare

Koronar-CT
mit hochgradiger Stenose der Vorderwandarterie (Pfeil)

Herzerkrankung (KHK) und stabilen Beschwerden
randomisiert und entweder einer Strategie der
»Selektiven Herzkatheter-Untersuchung nach
vorheriger Koronar-CT-Untersuchung®, oder einer
Ldirekten Katheterisierung® zugeteilt worden.

Im Studienarm mit selektiver Strategie wurde
zunachst eine nicht-invasive Koronarangio-
graphie mit CT-Angio durchgefihrt. Nur im Fall
nachweisbarer relevanter Engstellungen im
Bereich der HerzkranzgefaBe wurde dann eine
weiterfihrende invasive Diagnostik in Angriff
genommen.

Im Arm mit ,,direkter Katheterisierung® wurde
den Leitlinien entsprechend jeder Patient direkt
einer invasiven Diagnostik zugefiihrt.

Der primare Endpunkt beinhaltete innerhalb

von 12 Monaten aufgetretene kardiovaskulare
Ereignisse wie Tod, nicht todlicher Myokard-
infarkt, instabile Angina pectoris, Schlaganfall,
Revaskularisation (Wiederherstellung der
Durchblutung eines GefaBes) und kardiovaskular
bedingte Krankenhausaufnahme.

Sekundarer Endpunkt waren die Kosten fir
Diagnostik, Krankenhausaufnahme, Revasku-
larisation, ambulante Nachsorge und Kompli-
kationen.

Herzkatheter-Untersuchung:
gleicher Patient mit Einengung im gleichen Bereich (Pfeil)

Ergebnisse

Die Indikation zur koronaren Bildgebung war zu
67 % symptomorientiert, zu 29 % aufgrund eines
positiven Stresstests und zu 4% aus anderen
Grinden gegeben. Insgesamt konnte bei 77%
aller Patienten entweder mittels Koronar-CT-
Untersuchung oder invasiver Herzkatheter-
Untersuchung eine relevante koronare Herz-
erkrankung ausgeschlossen werden.

Durch das zuerst durchgefiihrte Koronar-CT
konnte die Anzahl der invasiven Prozeduren um
78 % im Vergleich zum direkt invasiven Vorgehen
reduziert werden.

Entsprechend deutlich unterschiedlich waren
jedoch die Kosten in den beiden Gruppen.

In der Gruppe von Patienten, die direkt eine
Herzkatheter-Untersuchung bekommen haben,
waren die durchschnittlichen Kosten pro Patient
mit 6.700 US-Dollar doppelt so hoch wie in der
Gruppe, die vorher ein Koronar-CT bekommen
haben mit 3.338 US-Dollar.

Venenbypass

FAZIT

Die Autoren konnten durch das Koronar-
CT eine erhebliche Reduktion der inva-
siven Herzkatheter-Untersuchungszahl
und eine Halbierung der Kosten nach-
weisen.

Die Daten dieser Studie stiitzen die
positiven Ergebnisse der in jlingerer

Zeit publizierten Studien zur CT-Koronar-
angiografie, die sich zunehmend als
wertvolles Diagnostikum in der KHK-
Diagnostik etabliert.

Auch aus diesem Grunde wird bei Ver-
dacht auf eine koronare Herzerkrankung
am Zentrum fiir Kardiologie vermehrt

die Koronar-CT-Untersuchung einer Herz-
katheter-Untersuchung vorgeschaltet.

Dies gilt jedoch nur fiir Patienten, bei
denen eine koronare Herzerkrankung
bisher nicht bekannt ist.

h A.mammaria
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Koronar-CT von Patienten nach einer Bypass-Operation. Diese CT-Untersuchung ermoglicht es, mit hoher Qualitat
die Bypass-Situation zu erfassen, wodurch z.T. unndtige Herzkatheter-Untersuchungen vermieden werden konnen.

Neue, wichtige Studien 2016



Neue, wichtige Studien 2016

Herzschwache:

Immer noch kein Durchbruch bei der Stammzelltherapie

Hintergrund

Das Konzept, wenn es denn funktionieren wiirde,
ware genial: Ich habe einen Herzinfarkt gehabt
und somit viele gesunde Herzmuskelzellen durch
einen Herzinfarkt verloren. Eine Herzschwéache
droht. Eine Injektion von sogenannten pluripo-
tenten Stammzellen soll dazu fiihren, dass sich
diese Zellen in gut funktionierendes Herzmuskel-
gewebe entwickeln. Als pluripotent - aus dem
lateinischen von plus ,mehr® und lat. potentia
~vVermogen, Kraft“ - bezeichnet man Stamm-
zellen, die die Fahigkeit besitzen, jeden Zelltyp
eines Organismus bilden zu konnen) (Bild einer
Stammzelle im Hintergrund)

Das Narbengewebe soll durch neue sich entwi-
ckelnde Herzmuskelzellen ersetzt und damit das
Problem der Herzschwache gelost werden. Ziel
einer Stammezelltherapie ist, wenn man so will,
die ewige Jugend.

Bisherige Daten, dieses Verfahren betreffend,
sind aber alles andere als ermutigend. Die
Effekte, so sie denn Uiberhaupt zu quantifizieren
sind, sind minimal und das Stammzellen-Konzept
hat sich trotz jahrelanger Arbeit nicht durchset-
zen konnen. Insofern war man gespannt was zwei
neue, beim Europaischen Kardiologenkongress
vorgestellte Studien an Daten in Bezug auf

eine Stammzelltherapie zu bieten haben.

Um es gleich zu relativieren: Diese Studien
bieten neue Details, aber immer noch keine
signifikanten Ergebnisse zugunsten einer
regenerativen Therapie mit Stammzellen aus
dem Knochenmark bei Patienten mit einer
Herzschwache, bedingt oder auch nicht
bedingt, durch eine koronare Herzerkrankung.

Ergebnis

Bei der CHART-1-Studie (Congestive Heart Fai-
lure Cardiopoetic Regenerative Therapy) ergaben
sich beim primaren Wirksamkeitsendpunkt keine
Unterschiede in den beiden
Vergleichsgruppen.

Randomisiert wurden 271
Patienten mit Herzinfarkt
bedingter Herzschwache.
Alle Patienten hatten bereits
eine Standardtherapie erhal-
ten. 120 Patienten bekamen
zusatzlich eine katheterba-

sierte Injektion in die Herzinnenhaut (Endokard)
mit Stammzellen, die in der Lage sind, Herzmus-
kelzellen zu bilden (kardiopoetisch), die aus Kno-
chenmarkzellen der Patienten generiert worden
waren. Bei den 151 Patienten der Kontrollgruppe
wurde eine Scheininjektion (sham procedure)
durchgefiihrt. Der kombinierte Endpunkt setzte
sich zusammen aus den Kriterien Tod jeglicher
Ursache, Verschlechterung von Herzinsuffizienz,
Lebensqualitat, 6-Minuten-Gehstrecke, links-
ventrikularem Endvolumen und linksventrikularer
Ejektionsfraktion. Die Gesamtlaufzeit der Studie
war fur insgesamt 12 Monate konzipiert.

Die Daten nach 39 Wochen zeigten, dass ledig-
lich eine Subgruppe mit anfangs hohen links-
ventrikularen enddiastolischen Volumina (200 bis
370 ml) hinsichtlich des kombinierten Endpunk-
tes von der Behandlung gegeniber der Kontroll-
gruppe profitierte.

Den Effekt einer einmaligen intravenosen Gabe
mesenchymaler Stammzellen bei Patienten mit
chronischer, nicht ischamischer Herzinsuffizienz
untersuchte eine weitere randomisierte Phase-
2-Studie. Verwendet wurden in diesem Fall
ischamietolerante mesenchymale Stammzellen
(itMST) eines Spenders, die unter hypoxischen
Bedingungen kultiviert worden waren. Davon
versprach man sich bessere immunmodulato-
rische und antiinflammatorische Eigenschaften,
die es ermoglichen sollten, den bisherigen inva-
siveren Injektionsweg direkt ins Herz durch die
intravenose Gabe zu umgehen.

Obwohl das Verfahren sicher war, zeigten sich im
Herzmuskel keine signifikanten Verbesserungen
bei strukturellen oder funktionellen Parametern.
Damit wurde auch keine Wirksamkeit nachgewie-
sen.

FAZIT

Es zieht sich wie ein roter Faden durch
alle bisherigen Studien: Die Hoffnungen
auf eine kurative Stammzelltherapie des
geschadigten Myokards erfiillen sich
auch mit diesen Studien nicht. Trotz
kleiner Fortschritte auf experimenteller
Ebene bleibt fraglich, ob dieses Ziel
liberhaupt erreichbar ist.

Meiner Meinung nach ist es in der Tat
jetzt an der Zeit zu liberlegen, ob diese
enorm aufwendigen Studien mit minima-
lem Fortschritt liberhaupt weitergefiihrt
werden sollen.

Dabigatran-Antidot in klinischer Studie

erneut erfolgreich

Hintergrund

Dabigatran ist das am langsten eingesetzte neue
Blutverdinnungsmittel, das sich auf dem Markt
befindet. Bisher war es ein Nachteil, dass im Falle
von Blutungskomplikationen kein Antidot (Gegen-
mittel) zur Verfligung stand, das in der Lage war,
die blutverdiinnende Wirkung sofort aufzuheben.

Mittlerweile ist der Wirkstoff Idarucizumab auf
dem Markt verfligbar. Dieser Wirkstoff ist in der
Lage, die blutverdiinnenden Effekte von Dabiga-
tran innerhalb weniger Minuten aufzuheben.

Eine aktualisierte Analyse von Daten der bislang
groBten Studie zur Wirksamkeit und Sicherheit
eines NOAK-Antidots in der klinischen Praxis hat
dies nun bestatigt.

Ziel dieser RE-VERSE-AD-Studie war es,
|darucizumab als spezifisches Dabigatran-Antidot
in klinischen Notfallsituationen zu testen, in
denen eine rasche Aufhebung der blutverdin-
nenden Wirkung dringend notwendig war.

Patientengruppen

Die Wirksamkeit und Sicherheit des humani-
sierten Antikorper-Fragments wurden in zwei
Patientengruppen untersucht.

1) Bei Patienten mit einer nicht beherrschbaren
schweren Blutung unter Dabigatran
(GruppeA).

2) Bei Patienten, die dringend operiert werden
mussten und bei denen demzufolge eine
rasche Normalisierung der Blutgerinnung
erforderlich wurde (Gruppe B).

Eingeschlossen wurden knapp 500 éaltere und
von vielen Erkrankungen gleichzeitig betroffene
Patienten.

Ergebnisse

Die Ergebnisse zeigen, dass die Gabe von
5mg Idarucizumab die Antagonisierung der
Blutverdinnung innerhalb von Minuten bewirkte.

In der Gruppe A war die Blutungsquelle bei

97 Patienten im Kopf nachweisbar und bei

201 Patienten auBerhalb des Kopfes lokalisiert
(extrakraniell). Bei Patienten mit extrakraniellen
Blutungen vergingen bis zum bestatigten
Blutungsstillstand 3,5 bis 4,5 Stunden.

In Gruppe B wurde ein operativer Eingriff de facto
bei 191 von 196 Patienten (97,4 %) durchgefiihrt.
Die intraoperative gemessene Blutgerinnung
wurde bei 93% aller Patienten als ,normal“
beschrieben. Zwischen Idarucizumab-Gabe und
Beginn des notfallmaBigen Eingriffs vergingen

im Mittel 1,6 Stunden.

In der Gruppe A verstarben 12,3% und der
Gruppe B 12,4% nach 30 Tagen und 18,7%
respektive 18,3% nach 90 Tagen.

Schlussfolgerungen:

Die Gabe von Idarucizumab erleichtert die The-
rapie von Blutungskomplikationen aber auch die
Durchfiihrung von notfallmaBigen OPs von Pati-
enten unter einer Therapie mit Blutverdunnern.

FAZIT

In Deutschland ist Idarucizumab das
bislang einzige Antidot, das fiir die neuen
Blutverdiinner verfiigbar ist, was als ein
Vorteil fiir Patienten angesehen werden
kann, die mit Dabigatran (PRADAXA)
behandelt werden.

Neue, wichtige Studien 2016
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Korperliche Bewegung

Aktive Senioren senken Herztodrisiko

um bis zu zwei Drittel

Was ich bei meinen Patienten sehr haufig beob-
achte, ist, dass man in Rente geht, aufhort zu
arbeiten und gleichzeitig aufhort, regelmaBig
Sport zu treiben. Eigentlich sollte es das Gegen-
teil sein: in Rente gehen und dann den Sport
intensivieren, da ausreichend Zeit zur Verfigung
steht.

Eine neue Studie aus Finnland zeigt nun:

Wer uber 65 Jahre alt ist und regelmaBig korper-
liche Aktivitaten von moderater Intensitat auf-
rechterhalt, reduziert sein Herztodrisiko um
mehr als 50%.

Hintergrund

Dass ein sportlicher Lebensstil vor Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen schiitzt, ist hinlanglich
bekannt und wissenschaftlich gut dokumentiert.
Weniger klar ist die Datenlage bei alteren Leuten.

Aus diesem Grund hat eine Autorengruppe um
Frau Prof. Riita Antikainen von der Universitat
Oulu in Finnland knapp 2.500 Uber 65-jahrige
Manner und Frauen fir die ,,National FINRISK
Study“ rekrutiert und tber durchschnittlich
11,8 Jahre beobachtet.

Die Teilnehmer wurden nach ihren korperlichen
Aktivitaten befragt und anhand der Antworten
in drei Gruppen mit niedriger, moderater und
hoher Aktivitat eingeteilt.

Zudem wurden Risikofaktoren evaluiert. Herz-
und tumorkranke Patienten wurden ausgeschlos-
sen.

Ergebnisse

Im Beobachtungszeitraum starben 197 Teilneh-
mer aus kardiovaskularer Ursache, bei 416 trat
eine erste kardiovaskulare Komplikation auf.

Nach Korrektur fur kardiovaskulare Risiko- und
soziale Faktoren zeigte sich, dass Personen mit
moderater bzw. hoher korperlicher Aktivitat
gegeniber korperlich Untatigen ein um 31 % bzw.
45% geringeres Risiko fur eine akute kardiovasku-
lare Komplikation aufwiesen.

Die kardiovaskulare Sterblichkeit war gar um 54 %
bzw. 66% geringer.

FAZIT

Sich regelmaBig korperlich zu betatigen,
wenn man liber 65 Jahre alt ist, ist eine

Herausforderung, aber auch eine groBe

Chance: Korperlich fitte Senioren redu-

zieren ihr Herzinfarkt- und Schlaganfall-
risiko deutlich.

Unter moderater korperlicher Aktivitat
versteht man Spazieren gehen, Radeln,
géartnern, Fischen oder Jagen.

Als hohe Aktivitat eingestuft wurden
anstrengende Gartenarbeiten, Schwim-
men, Joggen, Gymnastik, Skifahren und
Ballspiele.
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Das Tako-Tsubo-Syndrom

Insgesamt fast funf Jahre war ich Oberarzt im
Herzkatheterlabor in der Universitatsklinik
Hamburg-Eppendorf bei Prof. Thomas Meinertz.
Ich kann mich an nicht einen Patienten erinnern,
der ein sogenanntes gebrochenes Herz (Broken
Heart Syndrome) bzw. eine Stress-Kardiomyo-
pathie oder auch ein Tako-Tsubo-Syndrom
gehabt hatte.

Dies hat sich in den letzten Jahren doch drastisch
geandert.

Besondere Aktualitat hat diese Fragestellung
sicher durch den Fall von Debbie Reynolds,
die offensichtlich an einem gebrochenen Herzen
(Tako-Tsubo-Syndrom, TTS), ausgelost durch
den Verlust ihrer Tochter, verstorben ist.

Erstmalig beschrieben 1990, wird das TTS immer
haufiger diagnostiziert und auch publiziert (Abbil-
dung unten). Der zunehmende Stress in unserer
Gesellschaft konnte moglicherweise die Ursache
sein.
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Woher kommt der Name Tako-Tsubo ?

Der Name Tako-Tsubo kommt aus dem japa-
nischen und bedeutet Tintenfischfalle, die die
Form eines Kruges mit einem kurzem Hals (Tako-
Tsubo) hat.

Tintenfischfalle (Tako-Tsubo)

Q

& T ®

Balkendiagramme der Seiten 14 und 15 geandert mit Erlaubnis von Christian Templin

Patienten, die mit der Diagnose Herzinfarkt in die
Klinik eingewiesen werden, haben nunin ca. 5%
der Falle dieses TTS. Dabei ahnelt das Bild des
linken Herzens, das man im Rahmen einer Herz-
katheter-Untersuchung darstellt, beim Zusam-
menziehen (wie in der nachsten Abbildung darge-
stellt) dieser Tintenfischfalle und fiihrte somit zu
dieser Namensgebung.

Was sind die Ursachen und wer ist
am meisten von diesem Krankheitsbild
betroffen?

Wie aus der nachsten Abbildung unschwer
erkennbar, sind in erster Linie altere Frauen mit
einem Erkrankungsgipfel zwischen 75 und 79
Jahren betroffen.

Es wird postuliert, dass ein Stressereignis die
Entwicklung eines TTS fordert. Entsprechend
konnen im Blut auch deutlich erhohte Stress-
hormonspiegel (Katecholamine wie Adrenalin
und Noradrenalin) gemessen werden. Wichtig ist
festzuhalten, dass es sich um ein Krankheitsbild
handelt, das prinzipiell mit einer passageren
Pumpfunktionsstorung des Herzmuskels einher-
geht, die sich in der Regel wieder zuriickbildet.

Die emotionalen Trigger, die zu einem TTS flhren,
sind in der nachsten Abbildung zusammenge-
fasst. Hier sieht man, dass nicht nur negative,
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Linke Herzkammer wahrend des Zusammenziehens
im Rahmen einer Herzkatheter-Untersuchung bietet
das Bild eines Tako-Tsubo (Tintenfischfalle)

sondern auch positive Nachrichten zu einem TTS
fihren konnen (HAPPY HEART SYNDROM).

Wenn man sich die Abbildung auf Seite 16
anschaut, erkennt man, dass es sich um
Situationen handelt, die uns taglich begegnen
konnen. Die Frage ist nur, wer bekommt ein
TTS und wer nicht?

SRS N K
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Alter [Jahre]

Erkrankungsgipfel und Alter der Patienten - Hohepunkt der Erkrankung liegt bei 75-79 Jahren und kommt vorwiegend bei Frauen vor.

Gebrochenes Herz
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Mogliche Trigger fiir ein Tako-Tsubo Syndrom

Emotionale Trigger

- Hinblutung

* Ausoartsd nhne Vet
= Sturg ohine Bruch

Hagipy- Hesrl-Syncrom
» Lijtingewing

» Gebortstagaparty

v Geburt nney Enless
« (ipermbezuch

- arivigpmches Wrnidhingegesprich

Karperliche Trigger

Geandert mit Erlaubnis von Christian Templin

Symptome

In der Regel haben die Patienten Brustschmerzen
oder auch Luftnot. Diese Beschwerden sind
praktisch nicht von einem Herzinfarkt zu unter-
scheiden. Das gilt fur die Symptome und auch
flr die Laborwerte, wo in der Regel wie bei einem
Herzinfarkt der Troponin-Wert deutlich erhoht ist.
Aus diesem Grund muss dann bei diesen Patien-
ten eine Herzkatheter-Untersuchung vorge-
nommen werden, um zu sehen, ob die Herzkranz-
gefaBe in einem einwandfreien Zustand sind.
(Abbildungen unten)

Diagnosestellung

Herzkatheter: Bei einem Patienten mit einem TTS
sehen wir in der Regel einwandfreie Herzkranz-
gefaBe. Die nachste Abbildung zeigt die Situation
der rechten und linken Herzkranzarterie, die sich
praktisch frei von Kalk prasentieren. Dazu gehort
nun das Bild oben mit der deutlichen Einschran-
kung der Pumpfunktion des Herzens.

Eine weitere wichtige Untersuchung ist die Kern-
spinaufnahme (MRT-Untersuchung) des Herzens,
die uns zeigt, dass im Gegensatz zum Herzinfarkt
der Herzmuskel keine Schadigung aufweist.

Therapie

Hier gibt es neuere Erkenntnisse, dass Patienten
von einem ACE-Hemmer, AT1- Blocker und auch
Diuretika profitieren. Eine Therapie mit einem
Betablocker sollte vermieden werden.

Prognose

Patienten, die ein TTS erleiden und gleichzeitig
eine deutlich eingeschrankte Pumpfunktion,
Herzrhythmusstorung, Vorhofflimmern und

eine neurologische Grunderkrankungen (z.B.
Schlaganfall) aufweisen, haben eine schlechtere
Prognose als Patienten, bei denen diese Kom-
plikationen nicht nachweisbar sind.

In der Regel bilden sich die Veranderungen im
Herzmuskel, wie schon angesprochen, zurick.
3,2% der Betroffenen konnen jedoch auch an
diesem Krankheitsbild versterben.

A Rechtes HerzkranzgefaB
ohne Zeichen von Verkalkungen

<« Linkes HerzkranzgefaB
ohne Zeichen von Verkalkungen

Gebrochenes Herz

Herzenssache 2016
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Wiederbelebung / Reanimation

Aufgrund der besonderen Bedeutung der Wiederbelebung mochten wir, wie auch im letzten Jahr, die
doch einfachen Regeln der Wiederbelebung ,,bildlich® wiederholen.

Die Kompression des Brustkorbes soll mit einer Frequenz von 100 - 120 mal pro Minute durchgefiihrt
werden.

Hier gibt es Songs, die einem den Rhythmus elegant vorgeben konnen:

Staying Alive von den Bee Gees - Highway to Hell von ACDC - Atemlos von Helene Fischer
Mit dieser MaBnahme konnen wir Leben retten. Man muss sich vorstellen, dass nur 6 Patienten
wiederbelebt werden miissen, um damit ein Leben zu retten. In der Medizin nennt man das ,,Number
Needed to Treat*!

Es gibt kein Krankheitsbild, bei dem man mit so einem geringen Aufwand so viel Gutes tun kann.

.,
Ld

Trockenkurs Wiederbelebung

Dr. Ingo Sagoschen und Dr. Maike Knorr (Zentrum fiir Kardiologie):
Im Folgenden sollen kurz die wichtigsten Punkte fiir eine erfolgreiche Reanimation
zusammengefasst werden.

Auffinden einer leblosen Person

Wenn eine Person leblos aufgefunden wird, ist die
Situation nicht aussichtslos. Durch medizinische
MaBnahmen kann die Ursache des Herz-Kreislauf-
Stillstandes in vielen Fallen behoben werden und
der Mensch hat gute Chancen, diese Erkrankung zu
uberleben.

Um dies zu ermdglichen, muss allerdings durch
MaBnahmen der Ersten Hilfe der Patient soweit
erstversorgt werden, dass er in eine medizinisch
professionelle Hilfe libergeben werden kann.

Wiirde man einfach nur abwarten, waren die
Schaden im Organismus durch den Sauerstoff-
mangel im Herz-Kreislauf-Stillstand so groB,
dass ein Uberleben aussichtslos ist.

Erstversorgung des Patienten anhand der ,Rettungskette®

Daher kommt der Erstversorgung durch jedermann
(,Erste Hilfe“) dieser Patienten eine hohe Bedeutung
zu. Mit dieser kann fir den Menschen soviel Zeit
gewonnen werden, dass die professionelle Hilfe auf
einer guten Basis startet. Man kann sich dieses
Zusammenspiel auch in Form einer (Rettungs-) Kette
vorstellen, deren Glieder fest verbunden sein missen,
um gut zu funktionieren. Fallt ein Glied in der Kette
aus, reift diese und kann nicht mehr funktionieren.
Unsere Kette untergliedert sich konkret in die
Bestandteile (Glieder):

@ Erkennung des Kreislauf-Stillstandes und Abset-
zen des Notrufes

@ Beginn der Herz-Lungen-Wiederbelebung durch
jedermann

@ Frihdefibrillation, um das Herz neu zu starten

@ Postreanimationsbehandlung zur Behebung der
Ursache und Erhalt der Lebensqualitat

Dabei ist es essentiell wichtig, dass Erkennung, Not-
ruf und der Beginn der Herz-Lungen-Wiederbelebung
Aufgaben sind, die jedermann ibernehmen kann und
muss. Bei Verfugbarkeit kann auch die Defibrillation
mit sogenannten halbautomatischen Defibrillatoren
durch Laien vorgenommen werden, um die Versor-
gungsqualitat beim Patienten noch friher zu garantie-
ren (,,Frihdefibrilllation durch Laien®).

Wiederbelebung / Reanimation
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Die eigene Sicherheit sicherstellen

Auf Sicherheit achten
Bewusstsein priifen
Um Hilfe rufen!
Atemwege freimachen
Atmung priifen
Hilfe holen 112
30 Herz-Druckmassagen

2 Beatmungen

Bewusstsein priifen

Wie sollte nun konkret vorgegangen werden:

Zunachst muss jedermann zu allererst auf seine
eigene Sicherheit achten.

Dies kann beim leblosen Patienten auf der StraBe
der laufende Verkehr sein, oder im Haus der Kontakt
zu stromfiihrenden Gegenstanden, welche den
Kreislaufstillstand ausgelost haben.

Ist die Situation sicher, kann ich mich dem
Patienten nahern, um herauszufinden was
ihm fehit.

@ Zeigt der Patient keine spontanen Reaktionen, so
sollte zunachst sein Bewusstsein geprift werden.
Dazu beriihre man die Schultern des Patienten
und spreche ihn laut und deutlich an: ,,Ist alles in
Ordnung?*

@ Reagiert er auf die Ansprache, belasst man ihn in
der Position und versucht herauszufinden, was
das Problem ist. Dabei redet man weiter mit ihm,
um regelmaBig das Bewusstsein zu kontrollieren.

Wenn es ihm schlecht geht, oder wenn er nicht
auf Ansprache und Berlhrung reagiert, liegt ein
Problem vor, welches man i.d.R. alleine vor Ort
nicht beherrschen kann.

Daher sollte man nun laut um Hilfe rufen,
damit weitere Personen (Laien) aufmerksam
werden und einen unterstiitzen kdnnen.

Dafir 1asst man den Patienten zunachst aber
nicht allein, sondern kiimmert sich weiter um
seine Versorgung.

Als néachstes soll die Atmung des Patienten
gepriift werden.

@ Dazu wird das Kinn angehoben und der Kopf
uberstreckt, um die Atemwege frei zu machen
und die freie Atmung zu ermaoglichen.

Durch das Uberstrecken des Kopfes wird der Zungen-
grund angehoben und die beim Bewusstlosen haufig
zu sehende Verlegung der Atemwege beseitigt.

Atmung des Patienten priifen

@ Nun halt man den Kopf des Patienten in dieser
uberstreckten Position und bringt das eigene Ohr
vor Mund und Nase des Patienten mit Blickrich-
tung zu seinem Brustkorb und Bauch.

@ Durch Sehen (Blick auf den Brustkorb), Horen
(Atemgerausch) und Fihlen (Lufthauch an der
eigenen Wange) priift man, ob der Patient atmet.

Eine normale Atmung ist leicht seh-, hor- und fihlbar
und erfolgt normalerweise 10 - 15 Mal pro Minute,
also alle 4 - 6 Sekunden ein Atemzug.

@ Atmet der Patient nicht oder nicht normal, also
vor allem zu langsam und zu flach, so ist dies als
Zeichen eines vorhandenen oder drohenden Kreis-
laufstillstandes zu deuten. Besonders beachtet
werden sollte, dass der Mensch einige Sekun-
den nachdem das Herz stehengeblieben ist,
noch weiteratmen kann und dann im Ubergang
eine sogenannte ,.Schnappatmung® zeigen
kann. Diese bezeichnet einige langsame, unter-
schiedlich ausgepragte Bewegungen des Kopfes
und Kiefers, welche leicht mit einer angestrengten
Atmung verwechselt werden konnen. Diese stellen
aber keine normalen Atemzlige dar!

Mit der Feststellung, dass der Patient nicht oder
nicht normal atmet, gilt der Kreislaufstillstand als
hoch wahrscheinlich, sodass bei allen weiteren
MaBnahmen entsprechend vorgegangen werden
muss.

Notruf an die ,,112“ melden

Bevor nun weitere MaBnahmen erfolgen, muss

ein Notruf abgesetzt werden. Dies ist immanent
wichtig, da nur so gesichert ist, dass professionelle
medizinische Hilfe auf den Weg gebracht wird, um
die weitere Behandlung einzuleiten. Sind zwei oder
mehr Helfer vor Ort, kann der Notruf parallel zu den
weiteren MaBnahmen erfolgen.

Einheitliche Rufnummer fiir den Notruf ist die
europaweit einheitliche Notrufnummer ,,112%
Diese gilt in allen Landern aus Mobil- und Fest-
netz und ohne weitere Vorwahlen. Der Anrufer
wird automatisch mit der zustéandigen nachsten
Notrufzentrale verbunden.

Hier missen nun wichtige Angaben zum Geschehen
gemacht werden, welche die Helfer an den Einsatzort
leiten:

1. Wo ist es passiert?

Was ist passiert?

Wie viele verletzte Personen?

Welche Verletzungen haben diese Personen?

o & WD

Warten auf Riickfragen, nicht sofort auflegen!

Wiederbelebung / Reanimation
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Die Mitarbeiter der Notrufzentrale helfen

Ist man sich nicht sicher, was nun zu tun ist, werden
einem die Mitarbeiter der Notrufzentrale auch bei den
weiteren MaBnahmen anleiten.

Leben retten — immer weiter reanimieren bis der Rettungsdienst kommt

Herz-Druck-Massagen und Beatmungen wechseln
sich im Verhaltnis von 30:2 ab. Das heiBt, nach

30 Herz-Druck-Massagen werden 2 Beatmungen
durchgefihrt. Die Unterbrechungen der Herz-Druck-
Massagen sollen dabei so kurz wie moglich gehalten
werden.

Leben retten — Herz-Druck-Massage

Nun gilt es durch zwei wichtige MaBnahmen
den Kreislauf des Patienten solange zu ersetzen,
bis die professionelle Hilfe eintrifft und spezielle
MaBnahmen einleiten kann.

Gerade die Herz-Druck-Massagen sind fir den
Helfer sehr anstrengend. Daher sollte nach etwa
4 -5 Minuten ein Wechsel des Helfers stattfinden,
da bei korperlicher Erschopfung, auch wenn diese
in der Stress-Situation nicht direkt spiirbar ist,

die Qualitat der Herz-Druck-Massagen deutlich
nachlasst.

Dies geschieht in Form sogenannter
Herz-Druck-Massagen und Beatmungen.

@ Zunachst dreht man den Patienten auf den
Riicken und offnet Jacken und dicke Pullover
beim Patienten, welche die MaBnahmen
behindern konnen.

Diese MafBnahmen der Ersten Hilfe werden
fortgesetzt bis der Rettungsdienst eintrifft und
die Fortfiihrung der Versorgung libernimmt.

@ Nun sucht man den Druckpunkt fur die Herz-
Druck-Massagen auf: in der Mitte des Brustbeines
und in der Mitte des Brustkorbes setzt man beide
eigenen Hande auf den Patienten auf und beugt
sich iber den Patienten, um nun den Brustkorb Permission by European Resuscitation Council https://www.erc.edu
gegen die Unterlage/den Boden zu komprimieren.

@ Die Eindrucktiefe betragt 5-6 cm und die Kom-
pression sollte 100 - 120 Mal pro Minute erfolgen.

@ Dabeiist unbedingt darauf zu achten, zwischen
zwei Kompressionen den Brustkorb komplett zu
entlasten und den Druckpunkt nicht zu verlieren.

Wiederbelebung / Reanimation

Leben retten — Beatmung

@ Nach 30 Kompressionen folgen 2 Beatmun-
gen. Dazu uberstreckt man wieder den Kopf des
Patienten wie bei der Atemkontrolle, presst seinen
eigenen Mund auf den Mund und fihrt 2 Atem-
spenden (Beatmungen) aus. Dabei halt man die
Nase des Patienten mit den Fingern verschlossen.

Die Atemspende umfasst einen normalen
eigenen Atemhub. Es soll also nicht besonders
tief eingeatmet werden oder fest gepustet wer-
den. Fir die Ausatmung lasst man dem Patienten
ca. 1 Sekunde Zeit.

@ Sollte die Beatmung technisch schwierig sein, so
erfolgen maximal 2 Versuche, bevor wieder mit
den Herz-Druck-Massagen weitergemacht wird.
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Reanimationskurs

fliir das Team

des Favorite Parkhotels
in Mainz

Wie wir wissen, ist der Bedarf an Schulung von
Laien zum Thema Wiederbelebung von heraus-
ragender Wichtigkeit. Mit keiner ,,Therapie® kann
man so viele Menschenleben retten, wie mit
einer richtig durchgeflihrten Wiederbelebung.

Aus diesem Grund hat sich das Team um
Christian Barth von der Favorite entschieden,
in der Universitatsmedizin Mainz an einem
Wiederbelebungskurs, organisiert durch die
STIFTUNG MAINZER HERZ, teilzunehmen.

Experten und Schulungsleiter waren Dr. Ingo
Sagoschen und Dr. Maike Knorr vom Zentrum
fur Kardiologie. Das Engagement war heraus-
ragend.
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Wiederbelebung / Reanimation
Wiederbelebung / Reanimation

Die STIFTUNG MAINZER HERZ
bietet bei Interesse Wieder-
belebungskurse fur Firmen an.

Telefon 06131-623 1473




Zweite Notrufsaule - gespendet
von der STIFTUNG MAINZER HERZ — in Mainz eingeweiht

Ein grauer Kasten, der Leben rettet: die STIFTUNG
MAINZER HERZ hat der Stadt Mainz erneut einen
Defibrillator gespendet. Die neue Notrufsaule
befindet sich am Haupteingang des Kaufhofs,
Ecke Schusterstrafe.

Professor Munzel betonte, wie wichtig es sei,
die Kenntnisse in Erster Hilfe aufzufrischen -
der in der Notrufsaule integrierte Defibrillator
nutze nichts, wenn der einzelne nicht in der
Lage sei, WiederbelebungsmaBnahmen durch-
zufihren.

Mit jeder Minute, in der RettungsmaBnahmen
bei Herzstillstand ausbleiben, sinkt die Uber-
lebensrate um ca. 10%.

Ein Knopfdruck an der Saule stellt die Verbindung
zur Rettungsleitstelle her, die die Notfallsituation
abfragt, bei Bedarf den Zugang zum Defibrillator
freigibt und bis zum Eintreffen des Rettungs-
wagens in standigem Kontakt mit dem Ersthelfer
bleibt.

Wiederbelebung / Reanimation
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Zustiften und Spenden*

*Quelle: Stifterverband fiir die Deutsche Wissenschaft

Zustiften

Zustiften stockt das Vermdgen einer Stiftung
auf, um ihre Leistungsfahigkeit langfristig

zu starken. So haben Sie beim Zustiften die
Moglichkeit, das Stiftungsvermogen zu starken,
das den gewlnschten Forderschwerpunkt
abdeckt; es werden gleichsam Kréafte
gebindelt.

Spende

Eine Spende unterstitzt eine Stiftung ganz
konkret in ihrer Tatigkeit. Auch hier gibt es die
Moglichkeit, regelmaBige Spenden oder ein-
malige Zuwendungen fir Projekte zu initiieren
oder Aktionen zu unterstiitzen. Spenden unter-
liegen einer zeitnahen Mittelverwendung, d.h.
sie mussen innerhalb von zwei Jahren dem Stif-
tungszweck entsprechend eingesetzt werden.

Steuerliche Aspekte

Sowohl Zustiftungen als auch Spenden konnen
steuerrechtlich geltend gemacht werden.

Spenderwille

Der Wille des Spenders ist ausschlag-

gebend: Sie konnen bei einer Zuwendung

entscheiden, ob es sich um eine Zustiftung
oder eine Spende handelt.

Spendenkonten
STIFTUNG MAINZER HERZ

MAINZER VOLKSBANK

IBAN DE38 5519 0000 0006 1610 61
BIC MVBMDE55

SPARKASSE MAINZ

IBAN DE27 5505 0120 0200 0500 03
BIC MALADE5TMNZ

DEUTSCHE BANK MAINZ

IBAN DE46 5507 0040 0011 0999 00
BIC DEUTDESM

VOLKSBANK ALZEY-WORMS EG

IBAN DE80 5509 1200 0000 2020 10
BIC GENODE61AZY

Dinke

Wir freuen uns Uber jedwede Form der

Unterstiitzung.

Wir verzeichnen viele einmalige Unter-
stutzungen; andere bedenken die STIFTUNG
MAINZER HERZ anlasslich eines Jubilaums,
eines Geburtstages oder im Trauerfall.

Wenn Sie die STIFTUNG MAINZER HERZ
regelmaBig fordern wollen, haben
Sie die Moglichkeit dazu Uber eine
Mitgliedschaft im Freundeskreis.

Spenden
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Spenden 2016
Wir bedanken uns bei den im Folgenden aufgefiihrten Spendern, die aufgrund eines Jubilaums, Geburts-
tages oder eines Trauerfalls die STIFTUNG MAINZER HERZ mit einem groBeren Betrag bedacht haben.

Wir danken aber auch den vielen ungenannten Einzelspendern, die sich der STIFTUNG MAINZER HER?Z
verbunden fiihlen und durch Ihre Zuwendung die Arbeit der Stiftung unterstiitzen.

Spenden
@ Otto Boehringer: Herz-Kreislauf-Spiel @ Spende Perter Clemens Schnell
@ Spende Stiftung Familie Aulenbacher: @ Spende Lothar Pacher
Larmforschung @ Spende Rolf Roth
@ Spende Heidemarie Stoll: @ Spende Ursula Scholz
Forschung E-Zigaretten
@ Spende Karl Josef Schiffer @ Spende Harald Scholl
@ Spende Kai Heckert @ Spende Hans Dieter Lohnes
@ Spende Margot Braeuning @ Spende Wolfram Jung
@ Spende Emst Rauch @ Spende Trauerfall Ottmar Wagner
@ Spende Heinrich Bugner, 80. Geburtstag @ Spende Wolfgang Heilbronn
@ Spende Prof. Dr. Jiirgen Beyer: @ Spende Peter und Gabriele Korfer Schin
80. Geburtstag @ Spende Servier
@ Spende Fritz Eckhard Lang: @ Spende Interessensgemeinschaft
125 Jahre Firma Lang GmbH Bauunternehmen Flugschneise, Nord - Biirgerinitiative gegen
@ Spende Trauerfall Manfred Mohr Fluglarm, Larmwirkungsforschung
@ Spende Trauerfall Wolfgang Adrian @ Spende Paula Rsch
@ Spende Trauerfall Walter Settele @ Spende Peter Ditsch: Herz-Kreislauf-Spiel
@ Spende Mainzer Volksbank eG: @ Spende Horst und Ursula Raule
Herz-Kreislauf-Spiel @ Spende Theobald und Brunhilde Zeitvogel
@ Spende Ernst Rauch @ Spende Dipl. Ing. Wolfgang PGhimann
® Spende Herbert Hassenbach @ Spende Frederic Tonhofer
@ Spenden Liselotte Friedrich @ Spende Karl-Adolf Laue
@ Spende Heinrich Feck @ Spende Dr. Mosler
@ Spende Albert Miller @ Spende Helga Ehli
@ Spende Ott de Hasque @ Spende Giinter und Brigitte Smentek
@ Spende Horst und Gertrud Martin @ Spende Hans und Gonda Miiller
@ Spende Hans Georg Hachenberger @ Spende Giinter Bley
@ Spende Dr. Georg und Kristina Schwarz @ Spende Gebriider Autohaus Heinz
@ Spende Bernhard Steeg @ Spende Ehepaar Link
@ Spende Barbel Eulich: 80. Geburtstag @ Spende Emst Dietter
® Spende Martina Schmidt @ Spende Guenther Huettner
® Spende Hans Klee @ Spende Gerhard und Lisalotte Gras
® Spende Albert Miler @ Spende Hannelore und
@ Spende Dr. Dieter Sarfert Heinz Jiirgen Schneider
@ Spende Elisabeth Leuschner @ Spende Christa und Helmut Hammelmann,
@ Spende Helga Thurn 80. Geburtstag
@ Spende Scholz @ Spende Herzball 2016

Spenden fiir und von der STIFTUNG MAINZER HERZ

125 Jahre Bauunternehmen Lang

Die STIFTUNG MAINZER HERZ wurde vom Bodenheimer Bauunternehmen Lang mit einer groBziigigen
Spende bedacht: 20.330 Euro lautet die Summe. Am 11. Oktober Ubergab Geschaftsfihrer Fritz
Eckhard Lang (2.v.r.) den Scheck an Professor Minzel. Vom Bauunternehmen noch mit dabei:
Sebastian Lang (1.v.r) und Michael lliner (4.v.r.).

Die Stiftung freut sich sehr tber die Spende und bedankt sich herzlich!

Spenden

80. Geburtstag Prof. Dr. Jiirgen Beyer

Anlasslich seines 80. Geburtstages spendete Herr Prof. Dr. Jirgen Beyer die Summe von 1.285 Euro.
Professor Beyer war von 1995 bis zum Eintritt in den Ruhestand 2001 Direktor der Klinik und Poli-
klinik fir Innere Medizin, Endokrinologie und Stoffwechsel des Klinikums der Johannes Gutenberg-
Universitat Mainz.
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Udo-Werk fiir 10.000 Euro an Wolfgang Hanssmann iibergeben

Bei der Versteigerung des neuen Udo Linden-
berg-Werks, die im April endete, erzielte das

Bild 10.000 Euro zugunsten der STIFTUNG MAINZER
HErz. Nun wurde es dem neuen Besitzer,
Wolfgang Hanssmann, durch Professor Minzel
uberreicht. Hanssmann war schon einmal
Hochstbietender bei einer Lindenberg-Auktion
der Stiftung und kann sich nun erneut tber

ein Gemalde des Sangers freuen.

Herzlichen Gliickwunsch!

. MINZER HERZ

Udo Lindenberg ist nicht nur Deutschlands
bekanntester Rockmusiker, sondern auch
begeisterter Maler. Mit seinen Werken unter-
stitzt er seit 2009 die STIFTUNG MAINZER HERZ.
Die Werke, eigens fur die Stiftung angefertigt,
wurden zugunsten der Stiftung versteigert.
So auch das aktuelle Bild, dessen Motiv

sich erneut mit dem Thema ,,Fluglarm®
auseinandersetzt.

V)

STIFIUNG

Buntes Geburtstagsgeschenk: Lindenberg-Original fiir Kardinal Lehmann

Am 16. Mai feierte Kardinal Karl Lehmann

seinen 80. Geburtstag und wurde von der
Stiftung mit einem Geburtstagsgeschenk
uberrascht: Professor Minzel Uberreichte dem
Ehrenkuratoriumsmitglied der STIFTUNG MAINZER
HErz ein Originalgemalde von Udo Lindenberg.
Der Kinstler hatte das Werk zum 1.000-jahrigen
Jubilaum des Mainzer Doms im Jahr 2009 gemalt.
Bisher befand es sich im Besitz von Professor
Minzel.

Bei der Ubergabe des Bildes informierte Miinzel
den Kardinal auch gleich Uber die Arbeit der
Stiftung.

Professor Miinzel: ,Kardinal Karl Lehmann hat
sich sehr uiber das Geschenk gefreut und auch
fur die Zukunft der STIFTUNG MAINZER HERZ seine
volle Unterstitzung zugesagt.

Am meisten hat ihn das Projekt ,,Kinderakademie
Gesundheit® beeindruckt, in dem pro Jahr mehr
als 1.000 Kinder aus ganz Rheinland-Pfalz einen
Praventionsunterricht in Mainz geboten bekom-

“

men.

Udo Lindenberg hat fiir die STIFTUNG MAINZER HERZ
bereits sechs Bilder erstellt, die jeweils zuguns-
ten der Stiftung versteigert wurden. Das siebte
Bild wurde nun dem Jubilar Uberreicht.

Spenden
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Vielen Dank an Udo Lindenberg -
er unterstiutzt die STFTuNG MAINZER HERZ seit Jahren aktiv

No PAMC N MAwmz.

Spenden
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Fundraising Herzball 2016

Der Herzball 2016 im Mainzer Schloss war ein
groBer Erfolg. Nicht nur das Programm, heraus-
ragend moderiert durch Lisa Ruhfus sowie der
Auftritt des i-Pad Zauberers Simon Pierro,
trugen zu dem Erfolg bei, sondern auch die
erzielten Erlose in Hohe von 130.000 Euro.

»Das ist ein groBer Erfolg fir uns, so Thomas
Miinzel, Direktor der Kardiologie | im Zentrum
flr Kardiologie an der Universitatsmedizin Mainz
und Mitglied des Vorstands der STIFTUNG MAINZER
Herz. Damit ist die Kinderakademie Gesundheit
im Jahr 2017 finanziert.

Dariiber hinaus bleiben noch Mittel, um unsere
groBartige Gutenberg-Gesundheitsstudie, die
mittlerweile Weltruf hat, mit einem groBen
Betrag zu unterstitzen.

Besonderer Dank gilt hierbei unserem Kurato-
riumsmitglied Frank Elstner, der uns die
Moderatorin und den Zauberer vermittelt hat
und auch selbst am Ball teilnahm.

»Die Erwartungen wurden mal wieder deutlich
ubertroffen, so Ralf Hauck, Schatzmeister der
STIFTUNG MAINZER HERZ. ,Der Ball war mit knapp
350 Teilnehmern zum zweiten Mal in Folge kom-
plett ausverkauft und er hat in seiner jetzigen
Form hier in Mainz sicherlich ein Alleinstellungs-
merkmal®, so Hauck weiter.

Der Termin fur den nachsten, nunmehr 8. Herz-
ball im Mainzer Schloss, ist fur den 18. November
2017 vorgesehen. Bei diesem Ball wird das Feiern
des bereits 10-jahrigen Bestehens der STIFTUNG
MAINZER HERZ im Vordergrund stehen.

SHFTUNG

MAINZER HER

Spenden



STIFTUNG MAINZER HERZ
vergibt erneut Wissenschaftspreise

Bisherige Preistrager der vorklinischen und
klinischen Wissenschaftspreise der STIFTUNG MAINZER HER?Z

Auch dieses Jahr vergab die STIFTUNG MAINZER HERZ Forschungspreise flir den Bereich Vorklinik und
Klinik, dotiert jeweils mit 10.000 Euro. In beiden Bereichen wurden die Preise geteilt.

Auch dieses Jahr vergab die STIFTUNG MAINZER HERZ Forschungspreise fur den Bereich Vorklinik und
Klinik, dotiert jeweils mit 10.000 Euro. In beiden Bereichen wurden die Preise geteilt.

Spenden
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2013 Vorklinischer
Forschungspreis*

Vorklinischer
Forschungspreis*

Klinischer
Forschungspreis*

Klinischer
Forschungspreis*

2014 \Vorklinischer
Forschungspreis*

Vorklinischer
Forschungspreis*

Klinischer
Forschungspreis*

Klinischer
Forschungspreis*

2015 Vorklinischer
Forschungspreis

Klinischer
Forschungspreis*

Klinischer
Forschungspreis*

2016 Vorklinischer
Forschungspreis*

Vorklinischer
Forschungspreis*

Klinischer
Forschungspreis*

Klinischer
Forschungspreis*

Dr.

Dr.

Swenja Kroeller-Schon

med. Susanne Karbach

Univ.-Prof. Dr. med. Philip Wild,
M.Sc.

Univ.-Prof. Dr. Tommaso Gori

Dr.

rer. nat. Sabine Kossmann

PD Dr. med. Maike Knorr

Dr.

Dr.

Dr.

Dr.

Dr.

Dr.

Dr.

med. Jirgen Prochaska

med. Cathrin Theis

med. Sebastian Steven

med. Torsten Konrad

Marina Panova-Noeva

rer.nat. Rajinikanth Gogiraju

med. Moritz Brandt

loannis Drosos

Dr.

med. Thomas Jansen

Zentrum fir Kardiologie,
Kardiologie 1

Zentrum fur Kardiologie,
Kardiologie 1

Zentrum fur Kardiologie,
Kardiologie 1

Zentrum fur Kardiologie,
Kardiologie 1

Centrum fir Thrombose
und Hamostase

Zentrum fir Kardiologie,
Kardiologie 1

Zentrum fir Kardiologie,
Kardiologie 1

Zentrum fir Kardiologie,
Kardiologie 2

Zentrum fir Kardiologie,
Kardiologie 1

Zentrum fir Kardiologie,
Kardiologie 2

Centrum fur Thrombose
und Hamostase

Centrum fiir Thrombose
und Hamostase

Zentrum fur Kardiologie,
Kardiologie 1

Zentrum fur Kardiologie,
Kardiologie 1

Zentrum fir Kardiologie,
Kardiologie 1

* In diesen Jahren wurde das Preisgeld von jeweils 10.000 Euro geteilt.

Im Bereich klinische Forschung waren
die Preistrager 2016:

Im Bereich vorklinische Forschung waren
die Preistrager 2016:

@ Dr. med. Thomas Jansen, @ Dr. rer. nat. Rajinikanth Gogiraju,
fir die Forschung im Bereich koronare, fur die Forschung im Bereich Endothel
biodegradierbare Stents, publiziert im und Herzschwache
European Heart Journal 2016 Journal of the American Heart

@ loannis Drosos, Association 2016

fir die Forschung im Bereich Rolle des @ Dr. med Moritz Brandt,

Fettgewebes bei der Fibrosierung von fur die Forschung zur Auswirkung von Alkohol
Herz- und Mammaria-Bypass, publiziert auf die Pumpfunktion des Herzens, publiziert
in Clinical Research Cardiology 2016 in Scientific Reports 2016

Die Preise wurden im Rahmen des Herzballs 2016 im Mainzer Schloss verliehen.
Unterstiitzt werden die Preise unter anderem durch die Volksbank Mainz.

V.l.n.r.: die Preistrager Dr. Gogiraju, Herr Drosos, Moderatorin Lisa Ruhfus, Wissenschaftlicher Vorstand Professor
Forstermann, Wissenschaftlicher Beirat der Stiftung, Professor Miinzel, und die Preistrager Dr. Brandt und Dr. Jansen.
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,STIFTUNG MAINZER HERZ
informiert ...“

Birgerveranstaltung

Friihjahr -
Kinderakademie
Gesundheit

3. Gutenberg-Herz-
Golfturnier

Abendvorlesung
fur Kinder

Kinderakademie
Gesundheit
bei Mainz 05

,STIFTUNG MAINZER HERZ
informiert ...“

Abend fiir Patienten,
Angehorige und
Interessierte

Mainzer
Wissenschaftsmarkt

Herbst -
Kinderakademie
Gesundheit

7. Mainzer
Herz-Stiftungsball

,STIFTUNG MAINZER HERZ
informiert ...“

Abend fiir Patienten,
Angehorige und
Interessierte

s 888

9

Vorsorge Herzinfarkt

Raucherpravention
Gesunde Ernahrung
Herz-Kreislauf-System
Begehbares Herz
Wiederbelebungstraining

Fundraising fur die
Gutenberg-Gesundheitsstudie

)

s 00088

e 8

s 86688

o

Unter Strom und
standig online

PD. Dr. Volker Busch,
Regensburg

Raucherpravention
Gesunde Ernahrung
Herz-Kreislauf-System
Begehbares Herz
Wiederbelebungstraining

Neues vom Europaischen Kar-
diologenkongress in Rom;
Professor Miinzel, Mainz
Neue Therapieformen von
Herzklappen-Erkrankungen;
Dr. von Bardeleben, Mainz

Herz-Kreislauf-Spiel
Begehbares Herz

Raucherpravention
Gesunde Ernahrung
Herz-Kreislauf-System
Begehbares Herz
Wiederbelebungstraining

Fundraising Event fur

die Kinderakademie Gesundheit
und die Gutenberg-Gesundheits-
studie

<

)

)

Larm (Stress und koronare
Herzerkrankung);

Geschichte der Koronardilata-
tion und Stent-Implantation;
Professor Miinzel, Mainz
Auflosbare Stents;

Professor Gori, Mainz

DRK Krankenhaus
Alzey

Universitatsmedizin
Mainz

Zentrum fur
Kardiologie

Seminarraum

Golfclub Rhein-
hessen Wissberg

Universitatsmedizin
Mainz

Geb.505

Horsaal

OPEL Arena

Universitatsmedizin
Mainz

Geb. 708
Horsaal

Theaterplatz Mainz

Universitatsmedizin
Mainz

Zentrum fir
Kardiologie

Seminarraum

Kurfirstliches
Schloss zu Mainz

Universitatsmedizin
Mainz

Geb. 505
Horsaal

Die ,,STIFTUNG MAINZER HERZ informiert...*

2.Marz 2016 in Alzey - Vorsorge Herzinfarkt

Voll war der Saal mit mindestens 200 Zuhorern
als Professor Miinzel einen Vortrag lber die
koronare Herzerkrankung auf Einladung von

Dr. Keitel, dem Chefarzt der Inneren Medizin
des DRK Krankenhauses Alzey hielt.

Das DRK Krankenhaus Alzey ist einer der wich-
tigsten Kooperationspartner der Kardiologie
der Universitatsmedizin Mainz.

In diesem Jahr wurde besprochen, wie eine
koronare Herzerkrankung entsteht, was die
Alarmsymptome beim drohenden Herzinfarkt
sind, wie man einen Herzinfarkt behandelt
und insbesondere, wie man einen Herzinfarkt
verhindern kann.

Alle Zuhorer erhielten zudem den Jahresbericht
des Zentrums fir Kardiologie und den Jahres-
bericht der STIFTUNG MAINZER HERZ.

DRK Krankenhaus Alzey

Akademisches Lehrkrankenhaus der
Johannes-Gutenberg-Universitat Mainz

Biirgerveranstaltung

VORSORGE HERZINFARKT

Mittwoch, 02. Marz 2016
Beginn 19:00 Uhr
Konferenzraum DRK Krankenhaus Alzey

BegriiBung & Moderation

Dr. med. Clemens Keitel
Chefarzt Innere Medizin, DRK Krankenhaus Alzey

Referent

Prof. Dr. med. Thomas Miinzel
Direktor Il. Med. Klinik, Universitatsmedizin Mainz
L (Kardiologie, Angiologie, Intern. Intensivmedizin)
Vorstandsmitglied der STIFTUNG Mainzer Herz
U‘:‘ R
- .
) medidoc
theint

r nessen pfalz

Veranstaltungen und Aktionen 2016
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3. Golfturnier
der STIFTUNG MAINZER HERZ

10.Juni 2016 im Golfclub Rheinhessen

Beim diesjahrigen Golfturnier der STIFTUNG
MAINZER HERZ nahmen knapp 80 Golfspieler teil.

Das Turnier war Vorgabe wirksam und entspre-
chend wurde auch gekampft, um mit einem
niedrigen Score ins Clubhaus zu kommen. Der
Wettergott hatte es auch gut mit uns gemeint.

Im Rahmen des Golfturniers wurde auch
das diesjahrige UDO-Bild an den Ersteigerer
Wolfgang Hassmann ubergeben.

Bedanken mochten wir uns in diesem Zusam-
menhang bei dem Prasidenten des GC Rhein-
hessen Wolfgang Sinner, dass er uns den
Golfplatz fir unser Turnier zur Verfligung stellte
und insbesondere auch Dank an den Geschafts-
fuhrer Dirk Eckgold und unserem Ausbilder und
Mitorganisator Jan Pelz.

Die Einnahmen des Turniers kommen ja komplett
der Gutenberg-Gesundheitsstudie zugute, eine
der groBten Studien weltweit, die herausfinden
mochte, warum die Einwohner aus dem Kreis
Mainz-Bingen einen Herzinfarkt bekommen.

Die Erlose waren betrachtlich und so konnte
Professor Wild von Professor Miinzel einen
Scheck in Hohe von 30.000 Euro entgegen-

nehmen. Nochmals herzlichen Gliickwunsch.

Veranstaltungen und Aktionen 2016
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Die ,, STIFTUNG MAINZER HERZ informiert...“

Patientenabend 28.Juni 2016

Im Rahmen unserer Vortragsreihe ,,STIFTUNG

MAINZER HERZ informiert kam erneut PD Dr. '_@, Faiskrurn s Kaniliiioge
Volker Busch nach Mainz. Im Oktober 2015 !

begeisterte er bereits mit seinem Vortrag Uber

die Auswirkungen von Stress.

Diesmal referierte er liber das Thema ,,Bleiben | Cbw Stifscirg Mamess Hory

Sie aufmerksam! - Wie Sie das tagliche Chaos it

im Kopf vermeiden®. Er beleuchtete das Thema \ T LR TP ——

»Das Gehirn im Stress zwischen Reizflut und | m b Bt g b Bl PPy
Multitasking®. Die Veranstaltung fand im Horsaal !

des Gebaudes 505 statt.

Unser Kuratoriumsmitglied Julia Klockner
begruBte das Publikum und war mit groBem
Engagement an der Diskussion beteiligt.

Veranstaltungen und Aktionen 2016
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3. Abendvorlesung fiir Kinder

mit dem Thema ,Unser Gehirn unter Strom*

28.Juni 2016 - 3. Abendvorlesung fir Kinder _
3. Mainzer Abendvoriesung

Am 28.6. informierte Volker Busch die jungen tiir Kinder und Jugendliche

Besucher unter dem Motto ,,Unser Gehirn unter
Strom - warum uns Aufmerksamkeit heute so o
schwer fallt...“. Dr. Busch erklarte, wie man L;"
seine Aufmerksamkeit in der Schule und im
Alltag steigern kann - trotz standiger Ablenkung
durch Handy & Co.

Thema
Uiser Galien uirier Stiom -

W i At eerEnried |

Die Veranstaltung war sehr gut besucht. Vor der
Veranstaltung hatten die jungen Zuhorer die
Moglichkeit, sich mit dem neuen Herz-Kreislauf-
Spiel zu beschaftigen und das begehbare Herz
zu besuchen.




Bei dieser Veranstaltung standen die neuen
Studien, die beim Europaischen Kardiologen-
kongress (ESC) vorgestellt wurden, und neue
Therapieformen bei Herzklappenerkrankun-
gen im Vordergrund.

Beim ESC Kongress gab es folgende Highlights:
Die Mittelmeerdiat verlangert die Lebenserwar-
tung von Patienten mit einer koronaren Herz-
erkrankung deutlich. Gleiches wurde fir regel-
maBiges korperliches Training von Senioren
berichtet (ausflhrliche Berichte hierzu siehe
Beginn des Jahresberichtes). Erfreulich ebenfalls,
dass der neue, kleinste Herzschrittmacher
der Welt sich in einer groBen Studie bewahrt
hat und deutlich weniger Komplikationen (keine
Kabelbriiche, keine Infektionen) als bei dem
traditionellen Herzschrittmacher beobachtet
wurden.

Enttauschend waren hier Studien zu Stamm-
zellen (siehe hierzu Bericht auf Seite 10 des Stif-
tungsberichtes), die nicht in der Lage waren, die
Prognose von Patienten mit einer Herzschwache
nach Herzinfarkt positiv zu beeinflussen.

[ |.'|I|I
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6. September 2016 - Neue Herzstudien und Therapieformen

Die ,, STIFTUNG MAINZER HERZ informiert...“

Das absolute Highlight war jedoch die Teil-
nahme von Papst Franziskus am letzten Tag
des Kongresses. In einer kurze Rede sagte er: h

,»You look after the heart. How much symbo-
lism is enshrined in this word! How many
hopes are contained in this human organ! In
your hands you hold the beating core of the
human body, and as such your responsibility
is very great!“

Und ebenfalls wichtig: Er segnete die Herz-
Kreislauf-Forschung. Dies ist ein Ansporn in

der nahen Zukunft unsere Forschungsaktivitaten
noch weiter zu steigern!

Im zweiten Teil des Patientenabends besprach
Dr. von Bardeleben neue Therapieformen

von Herzklappenerkrankungen. Im Vordergrund
stand hier die Therapie der Mitralklappe. Dr. von
Bardeleben ist sicherlich einer der profiliertesten
Spezialisten auf dem Gebiet der Mitralklappen-
therapie. Zudem bestand die Moglichkeit, an
Modellen selbst Hand anzulegen und Herzklap-
penclips zu implantieren.
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STIFTUNG MAINZER HERZ
auf dem Mainzer Wissenschaftsmarkt vertreten

10. September 2016

Bei dem diesjahrigen Wissenschaftsmarkt war Filmmaterial zu Herzklappen-Implantationen,
die STIFTUNG MAINZER HERZ mit dem neuen Herz- erklart, wie ein Herzinfarkt entsteht und was im
Kreislauf-Spiel und dem begehbaren Herzen Bereich Pravention wichtig ist. AuBerdem gibt es
vertreten. Informationsfilme zur STIFTUNG MAINZER HERZ.

Besonderes Interesse fand die Station ,,Infor-
mationen rund ums Herz“. Diese Station bietet

obere Hohlvene

rechte Lungenarterie

Ruft nach wie vor

groBes Interesse hervor:
das begehbare Herz

der STIFTUNG MAINZER HERZ

Lungenvene

-
i untere Hohlvene

L. |

Von links: Prof. Dr.-Ing. Gerhard Muth, Staatssekretar Prof. Dr. Salvatore Barbaro, Prof. Dr. med. Thomas Miinzel und
Prof. Dr. med. Babette Simon.

Veranstaltungen und Aktionen 2016
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Die ,, STIFTUNG MAINZER HERZ informiert...“

22. November 2016 - Larm, Koronardilatation und Stents

Am letzten Patientenabend im Jahr 2016
informierten Professor Miinzel und Professor
Gori die Patienten (iber die Behandlung der
koronaren Herzerkrankung.

Professor Miinzel kimmerte sich primar um

die Geschichte der Koronardilatation und bezog
auch noch Stellung zu dem Thema Fluglarm.

Die erste Herzkatheter-Untersuchung wurde

von dem Urologen Werner Forssmann 1929
durchgeflihrt. Er hatte sich einen Blasenkatheter
in die linke Armvene gelegt, ein Katheter der
lang genug war, um das rechte Herz zu erreichen.
Dies hat er in einem Rontgenbild festgehalten.
Sein spaterer Chef Ferdinand Sauerbruch fand
dies gar nicht lustig und entlieB Forssmann
daraufhin mit den Worten: ,,Mit solchen Kunst-
stiickchen habilitiert man sich in einem Zirkus
und nicht an einer anstandigen deutschen
Klinik!*

Diese doch damals heroische Tat wurde mit dem
Nobelpreis fiir Medizin 1956 belohnt.

Im zweiten Vortrag hat Professor Gori, der
leitende Oberarzt des Herzkatheterlabors, die
verschiedenen Stenttypen vorgestellt. Hier

ging es um die Metallstents, beschichtet oder
unbeschichtet, und um die neuen absorbierbaren
Stents, die aus dem Material Milchsaure beste-
hen und sich in einem Zeitraum von drei bis vier
Jahren komplett auflosen.

Die Veranstaltung war sehr gut besucht. Vor
und nach den Vorlesungen hatte man Gelegen-
heit, in Modellen selbst Stents zu implantieren.

@ Temrns b Kb

tn Siftung Malmmr Hees
iorf prrrEurs

_—

v el o faE dor Kareri bl s
urmd Sani Imobimaiees

¢ b w Slanes

Veranstaltungen und Aktionen 2016

49



Veranstaltungen und Aktionen 2016

Kinderakademie Gesundheit

Rheinland-Pfalz 2016

Im Rahmen der Ausschreibung iiber das Minis-
terium fur Bildung, Wissenschaft, Weiterbildung
und Kultur fiir die Kinderakademie 2016 hatten
sich in diesem Jahr 76 Schulklassen beworben.
Die Schirmherrschaft hatte die Ministerprasi-
dentin des Landes Rheinland-Pfalz, Frau Malu
Dreyer, Ubernommen.

Geplant waren eine Friihjahrs-Akademie und
eine Herbst-Akademie mit insgesamt 40 Einzel-
terminen. Ein Extratermin mit 5 Schulklassen
war, wie im Jahr zuvor, in der OPEL Arena beim
1.FSV Mainz 05 vorgesehen. So musste wieder
das Los entscheiden, welche Schulklassen teil-
nehmen konnten.

Die Auslosung fand am 12.4.2016 im Konferenz-
raum der Kardiologie der Universitatsmedizin
statt. An der Auslosung nahmen teil

@ Dr. Irmgard Stippler,
Vorstandsvorsitzende der AOK Rheinland-
Pfalz/Saarland,

@ Hans-Artur Bauckhage,
Vorstandsvorsitzender der STIFTUNG MAINZER
HERZ,

@® Harald Strutz,
Prasident des 1. FSV Mainz 05 und

@ Professor Thomas Miinzel,
Vorstandsmitglied der STIFTUNG MAINZER HER?Z.

l.'i' — R

| onferenz im Rahmen der Auslos ng delKinderakademie Gesundheit.
’rofessor Miinzel, Frau Dr. Stipp er‘ﬂa -Arthur Bauckhage und|Harald Strutz

i’

Anhand der Karte sieht man, dass auch eine
Schulklasse aus dem Saarland eingeladen
wurde, aus Nalbach. Wir entsprachen hiermit
dem Wunsch von Frau Dr. Stippler, da die
regionale AOK sowohl fiir Rheinland-Pfalz
aber auch fir das Saarland zustandig ist.

Dem aufmerksamen Leser wird es nicht ent-
gangen sein, dass auch eine Schulklasse aus
Wiesbaden vertreten war, obwohl es nicht in
Rheinland-Pfalz gelegen ist. Bei dieser Bewer-
bung haben wir eine Ausnahme gemacht und
auch dieser hessischen Schule den Praventions-
unterricht der Kinderakademie Gesundheit
zugutekommen lassen.
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Neues Herz-Kreislauf-Spiel
flir die Kinderakademie Gesundheit

In diesem Jahr haben wir unser Herz-Kreislauf-
Spiel im Hinblick auf die Kinderakademie
Gesundheit komplett neu gestaltet.
Verantwortlich fir die Umsetzung war die
Firma Wenger. Die Firma Wenger hat sich

bei der Gestaltung der Motivwagen bei der
Mainzer Fastnacht einen Namen gemacht.

Station 1:
Bestimmung des Body-Mass-Index

Nach der Eingabe ,Erwachsener® oder ,,Kind“
bzw. ,,mannlich“ oder ,weiblich®
stellt man sich auf die Waage.

Die KorpergroBe wird mit einem Laserstrahl
bestimmt und der Computer errechnet
automatisch den Body-Mass-Index. Danach
wird dem Probanden mitgeteilt, ob Uber-
oder Untergewicht besteht.

U UG

W; MaINZER HER?

Her-Kreislauf-Spiel

Station 2:
Auswirkungen von Rauchen
auf die Lungenfunktion

Die Kinder atmen einmal ohne und einmal mit
eingeschaltetem Widerstand aus.

Hier erfahren sie, wie z.B. chronisches Rauchen
das Ausatmen erschwert.

Station 3:
Der Herzschlag

Bei dieser Station wird erklart wie der Herzschlag

entsteht. In der Regel handelt es sich um einen
Herzklappen-Schlusston.

Bei dieser Station wird mit einem ,Hau-den-
Lukas“-Ansatz, falls erfolgreich, das Herz in
seiner Aktion mit lautem Herzschlag gestartet.

U MAINIER HER?

Herz-Kreislauf-Spial
BMI - Rechiner

D

STIFTUNG

AR HERZ
Herz-Kreislaul-5piel

NEOIITIONSIAING IS NS

Station4:
Das Herz als Saug-Druckpumpe

Auch diese Station ist komplett neu gestaltet
worden.

Die Kinder betatigen hier eine Pumpe mit einer
Frequenz, die die Herzfrequnz wiederspiegeln
soll. So wird z.B. bei einer Frequenz von 60

die 60 mit der Zahl 70 multipliziert, was dem
Schlagvolumen, das das Herz pro Schlag aus-
wirft, entspricht. Somit pumpt unser Herz in
Ruhe 4,2 | (=Herz-Minuten-Volumen).

Mit Zunahme der Frequenz steigt das Herz-
Minuten-Volumen deutlich. Gleichzeitig wird
digital ein Laufer eingespielt, der immer
schneller rennt. Dies kann er jedoch nur tun,
wenn das Herz immer schneller schlagt.

Station 5:
Informationen rund ums Herz

Hier werden die Kinder - aber auch die Erwach-
senen - ausfihrlich Uber die normale Funktion

11 ur:r;
@ MAINZEE HIe
Herz-Kreislaul-Spiel

Herz - Purmpe

@J MAIRIER HERy

Herz Kreislauf-Spiel

unseres Herz-Kreislauf-Systems und dessen
Krankheiten informiert. Folgende Themen-
blocke werden angeboten:

@ Wie funktioniert unser Herz-Kreislauf-System
@ Herz-Kreislauf-Risikofaktoren

@ Wie entsteht und wie behandele ich einen
Herzinfarkt

Periphere arterielle Verschlusserkrankungen
Herzklappen-Erkrankungen
Moderne Herzschrittmachertherapie

Kinder, gesunde Ernahrung, Ubergewicht,
Sport

@ Informationen zur STIFTUNG MAINZER HERZ

Gleichzeitig kann man in dem Schaukasten den
kleinsten Herzschrittmacher der Welt bewun-
dern, einen Mitraclip und eine Aortenklappe, die
uber die Leiste implantiert wird (TAVI).

LTI

SHFLUMG

Das Interessante

an der neuen Version
ist die Tatsache,
dass die Stationen fast komplett
digitalisiert wurden.
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Sondertermin Kinderakademie Gesundheit

Ein besonderer Dank geht wieder an Harald
Strutz und den Kooperationspartner der
Kinderakademie, den 1. FSV Mainz 05, fir
den ermoglichten Sondertermin im Juli 2016.

In diesem Jahr nahmen vier Schulklassen mit
knapp 150 Kindern an dem Termin teil.

Herausragend war, dass die Schirmherrin und
Ministerprasidentin Frau Malu Dreyer und der
Prasident des 1.FSV Mainz 05 sich die Zeit
nahmen, um die Kinder zu begriBen. Und

nicht nur das, Frau Dreyer hat den Kindern
gegeniber ,gestanden®, auch mal geraucht

zu haben. Sie hat den Schiilern aber auch ihren
L1rick“ verraten, wie sie sich das Rauchen wieder
abgewdhnen konnte.

Alle Schulklassen nahmen an einem vierstin-
digen Praventions-Programm teil. Es vermit-
telte den Schiilern passend zum Rahmenplan
Naturwissenschaften - Themenfeld: ,,Korper
und Gesundheit® - sowohl Verstandnis fur
den eigenen Korper als auch Eigenverant-
wortung fur die Gesundheit.

Die Veranstaltung begann mit einem Vortrag
von Professor Miinzel zum Thema Rauchen
mit Schwerpunkt E-Zigaretten und Shisha-
Rauchen.

e |

@® AnschlieBend wurde ihnen von Dr. Susannne

in der OPEL Arena am 5. Juli 2016

Karbach der Herz-Kreislauf in einem inter-
aktiven Vortrag naher gebracht.

Nach einem gesunden Mittagessen folgte
der Punkt ,,Erlernen von Wiederbelebungs-
maBnahmen®.

Ein Hohepunkt war sicherlich die Stadion-
begehung mit Besuch der Umkleidekabinen
der Spieler, dem Pressekonferenzraum

und des Stadioninnenraums, wo man auf
dem Trainerstuhl Platz nehmen durfte.

AnschlieBend wurde gemeinsam mit Harald
Strutz und Malu Dreyer das neue Herz-
Kreislauf-Spiel und das begehbare Herz in
Augenschein genommen
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Diese Schulen waren dabei:
IGS Anna-Seghers Mainz

Realschule plus Adenau
Ruwertalschule Waldrach (

Friihjahrs-Akademie Gesundheit 2016

Realschule Plus)
Stefan—George—Gymnasium Bingen

Wilhelm—Remy-Gymnasium Bendorf

Realschule plus Untermosel

Sebastian—MUnster—Gymnasium Ingelheim

Anne—Frank—Realschule plus Mainz
Cusanus-Gymnasjum Wittlich

Gustav—Heinemann—Realschule plus
und Fachoberschule Alzey

Gymnasium Mainz-Oberstadt

IGS Bretzenheim
IGS Koblenz
IGS Morbach
Mons—Tabor—Gymnasium Montabaur
Realschule plus Untermosel
Lina—Hilger—Gymnasium Bad Kreuznach
Schule am Litermont Nalbach

Marion—Db’nhoff—Gymnasiums in Lahnstein

Martinus—Gymnasium Linz
IGS Hermeskeijl
Schule am Pulvermaar Gillenfeld
Kéthe-Kollwitz-Schule Griinstadt

Veranstaltungen und Aktionen 2016
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Herbst-Akademie Gesundheit 2016

Diese Schulen waren dabei:
Thomas—Morus—Gymnasium Daun
Adolf—Diesterweg Realschule Plys Ludwigshafen
Alfred-Delp-Schule Hargesheim
Comeniusschule Wiesbaden
Evangelisches Gymnasium Bad Marienberg
Gymnasium an der Heinzenwies Idar-Oberstein
Gymnasium Kirn
Realschule plus Neustadt/Wied
IGS Stromberg

Gymnasiums Traben-Trarbach
Realschule plus Langenlonsheim
Otto-Hahn-Schule Westhofen
Nordpfalzgymnasium Kirchheimbolanden
Otto-Hahn Realschule plus Westhofen
Realschule Plus »Konrad Adenauer« Asbach
Realschule Plus Asbach
Gymnasium Theresianum Mainz
Realschule Plys Ramstein-Miesenbach
Realschule plus Waldbéckelheim
Stefan—George—Gymnasium Bingen
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Preistrager ,Beste Internetpréasentation®
bei der Kinderakademie Gesundheit 2016

Um die Nachhaltigkeit des Gesundheitsunterrich-
tes weiter zu erhchen, hat die STIFTUNG MAINZER
HERz seit der Herbstakademie 2015 Geldpreise
fUr die beste Internetprasentation zum Thema
Kinderakademie Gesundheit ausgegeben.
Belohnt werden sollen damit die Schulklassen,
denen es gelingt, den Gesundheitsunterricht

mit Prasentationen oder auch Filmen inhaltlich
gut wiederzugeben.

Folgende Schulklassen wurden im Rahmen
der Herbstakademie 2015 fiir ihre Leistungen
mit Geldpreisen ausgezeichnet:

1. Preis (500 Euro): Realschule Plus Altenglan

2. Preis (300 Euro): IGS Mainz-Bretzenheim

3. Preis (100 Euro): IGS Koblenz, Otto Hahn
Schule Westhofen, Erich Kastner Realschule plus
Ransbach-Baumbach, Wilhelm-Remy-Gymna-
sium Bendorf.

Veranstaltungen und Aktionen 2016
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Die Preistrager der Friihjahrsakademie 2016 sind:

1. Preis (500 Euro): Realschule plus Untermosel,
Kobern-Gondorf

2. Preis (300 Euro): Cusanus Gymnasium,
Wittlich

3. Preis (100 Euro): Schule am Litermont,
Nalbach, Saarland

Hervorheben maochte ich hier besonders die
Realschule Plus Altenglan (siehe Bilder unten),
die mit der Gewinnerklasse in Mainz erschienen
ist um den Scheck in Hohe von 500 Euro abzu-
holen. Neben einer hervorragenden Internetpra-
sentation hat die Schulklasse Spiele entwickelt,
um das Herz-Kreislauf-System in spielerischer
Weise kennenzulernen, und auch noch einen
Kurzfilm gedreht.

Auswertung der Umfrage zum Thema Rauchen

Auch in diesem Jahr haben wir wieder unsere Schiller befragt, ob sie schon einmal geraucht haben, ob
die Eltern zu Hause rauchen, ob sie in der Wohnung bzw. im Auto rauchen und ob sie sich schon mal
Zigaretten aus dem Zigarettenautomaten geholt haben. Weitere wichtige Informationen, die abgefragt
wurden, betrafen das Rauchen von Shishas und E-Zigaretten.

Ergebnisse

@ |Insgesamt wird - wie schon in den Vorjahren
- ein soziales Gefélle beobachtet. Kinder von
IGS und Realschulen plus rauchen haufiger
selbst, sind mehr vom Passivrauchen betrof-
fen und haben sich vermehrt E-Zigaretten
und Shishas gekauft und ausprobiert.

@ Schiller der Realschule plus bzw. IGS rauchen
zu knapp 25%, wahrend Gymnasiasten nur zu
4% zur Zigarette gegriffen haben. Die Eltern
von Realschulkindern rauchen zu knapp 40%,
davon rauchen 15% in der Wohnung.

@ Gymnasiasten rauchen ebenfalls deutlich
weniger Shisha und E-Zigaretten als Schiiler
der IGS/Realschule plus.

Schon einmal geraucht

B 200

23,00

In diesem Zusammenhang muss nochmal
betont werden, wie geféhrlich das Passiv-
rauchen ist.

Schiler der IGS und Realschule plus sind deutlich
mehr dem Passivrauch der Eltern in der Wohnung
und auch im Auto ausgesetzt als die Kinder, die
Gymnasien besuchen.

Am besten kann man die Gefahrlichkeit des
Passivrauchens dadurch verdeutlichen, dass
durch die Einfiihrung des Nichtraucher-Schutz-
gesetzes die Herzinfarktrate von Nichtrauchern
bzw. Passivrauchern um 14% zuriickgegangen
ist.

I 1GS/Realschule plus

. Gymnasium
. Il 300
Zigaretten aus Automat gezogen J 200
. . [ 3700
Ein Elternteil raucht 21,00
18,00
Beide Elternteile rauchen
15,00
Eitern rauchen in der Wohnung |,
Eltern rauchen im Auto
Shisha probiert
i i
Bilder auf Zi.-Schachtel schrecken ab
WeiB, was E-Zigarette und E-Shisha ist %00

B 00

E-Zigarette oder E-Shisha gekauft h-oozoo

E-Zigarette oder E-Shisha probiert

I |
100 [%]

Auswertung der Kinderbefragung im Rahmen der Kinderakademie zum Thema Rauchen
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Weniger Qualm - weniger Herzinfarkte

Nichtraucher profitieren starker von Rauchverboten

Rauchverbote senken das Herzinfarkt-Risiko - besonders bei Nichtrauchern. Das
haben Bremer Wissenschaftler in einer Studie herausgefunden. Raucher dagegen
profitieren nicht von 6ffentlichen Rauchverboten. Sie erleiden genauso haufig Herz-
infarkte wie vor dem Rauchverbot. Ein Gespriach mit SWR-Wissenschaftsredakteurin

Anja Braun.

Wer profitiert hauptsachlich von
den offentlichen Rauchverboten?

Es sind vor allem die Nicht- beziehungsweise
Passivraucher, die von der Einfiihrung offent-
licher Rauchverbote profitieren. Also jene, die
nicht selbst am Glimmstengel ziehen. Fir sie

ist nicht nur die Geruchsbelastigung weggefallen,
auch ihr Gesundheitszustand hat sich eindeutig
verbessert.

Die Bremer Wissenschaftler haben nachgewie-
sen, dass Nichtraucher, die durch Rauchverbote
geschitzt werden, seltener mit einem Herzinfarkt
eingeliefert werden. Das geschah schon inner-
halb weniger Monate nach Inkrafttreten eines
Rauchverbotes. In Bremen und Niedersachsen
ist die Infarktrate der Passivraucher nach dem
Inkrafttreten der Nichtraucherschutzgesetze

um 14.% zuriickgegangen.

Hat sich das Herzinfarktrisiko auch
bei den Rauchern verringert?

Die Raucher profitieren nicht von den offentli-
chen Rauchverboten. Sie erleiden genauso haufig
Herzinfarkte wie vor dem Rauchverbot - kein
Wunder, in der Regel gehen sie eben vor die Tur
zum Rauchen.

Haben die paar Stunden pro Woche,
die man als Nichtraucher heute
weniger als fruher in einer verqualm-
ten Kneipe verbringt, so einen groBen
Effekt auf die Herzgesundheit?

Stimmt, das verwundert einen schon. Vor allem
wenn man bedenkt, dass es noch andere wich-
tige Einflussfaktoren flir Herzinfarkte gibt, wie
zum Beispiel ungesunde Ernahrung oder man-
gelnde Bewegung. Doch jede Stunde Passiv-
rauchen kann bei empfindlichen Menschen
das Risiko fur einen Herzinfarkt vergroBern.

Selbst zwei Restauranttische weiter bekommt
der Passivraucher in der Regel noch ausreichend
giftige Substanzen des Tabakrauchs ab, um den
Korper zu belasten. Das kann zu tranenden
Augen, Kopfschmerz und Hustenreiz fiihren.
Daneben wirken einige Bestandteile des Tabak-
rauchs aber auch direkt auf das Herz-Kreislauf-
System...

MEIN FAZIT

AOK Rheinland-Pfalz/Saarland -
Die Gesundheitskasse fordert die STiIFTuNG MAINZER Herz

Als groBte Krankenversicherung in der Region
setzt sich die AOK seit tiber 30 Jahren fir die
Gesundheit ihrer Versicherten ein. So nimmt
die Gesundheitskasse auf dem Gebiet der
Gesundheitsforderung und Pravention eine
Vorreiterrolle ein.

Pravention hat viele Facetten: Betriebliche
Gesundheitsforderung, unterschiedlichste
Gesundheitskurse sowie Pravention in der
Pflege, Schulen und Kindergarten. Gesundheit
zu fordern heiBt deshalb, in der Familie, bei

der Arbeit und in Kindergarten und Schulen
Bedingungen zu schaffen, die es den Menschen
erleichtern gesund zu leben.

Hier liegt der AOK immer wieder die Gesundheit
der kleinsten Versicherten am Herzen. Praven-
tion sollte fest in den Kindergarten- und Schul-
alltag integriert werden. Die Erziehung zu einer
gesunden Lebensfiihrung und die Gesundheits-
forderung sind Ziele, die fur die Gesundheits-
kasse einen hohen Stellenwert haben. Die Erfah-
rung zeigt dabei, dass flir das Ziel, eine gesunde
Lebensweise bei Kindern und Jugendlichen zu
erreichen, eine umfassende Unterstitzung
auch der betreuenden, lehrenden Institutionen
vorteilhaft ist.

Daher fordert die AOK Rheinland-Pfalz / Saarland
gerne die beachtlichen und erfolgreichen Initia-
tiven der STIFTUNG MAINZER HERZ flir eine gesunde
Lebensweise von Kindern und Jugendlichen.

Die Unterstiitzung des begehbaren Herzens,
welches neue Moglichkeiten der altersgerechten
Darstellung und Erklarung bietet, ist besonders
spannend. Die Schiiler kdnnen das begehbare
Herz durch unmittelbare Anschauung direkt
erleben und somit auch gleichzeitig seine Funk-
tionsweisen und Risiken besser verstehen, ein
gelebter, nahtloser Anschluss an den Biologie-

mit der Stiftung unter anderem Workshops in
rund 40 Schulen an, mit dem Ziel die Kinder und
Jugendlichen schon friihzeitig zu erreichen.

Man will auch zu dem Thema ,Herzinfarkte
und friihe Stadien von Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen® informieren und sensibilisieren, um
diese tlickischen Erkrankungen zu bekampfen.
Die AOK-Ernahrungsexperten vermitteln den
Schilern in der Theorie und in der Praxis, wie
gesundes Essen aussehen kann und wie Sport
und Bewegung die eigene Energiebilanz positiv
beeinflussen.

So wurden beispielweise durch AOK-Ernahrungs-
expertinnen im letzten Jahr in der der Alfred Delp
Schule Hargesheim Workshops durchgefiihrt.

@ Die Workshops starten mit der Frage: Was ist
eigentlich Fast Food? In zwei Gruppen sam-
meln die Schiler Fast Food Gerichte sowie
gute Argumente fiir die jeweiligen Gerichte.

@ Danach fiihrt jede Schiilerin/jeder Schiiler
einen personlichen Ernahrungscheck durch.
Dabei werden Fragestellungen wie: Was esse
ich Uberhaupt? Steht Obst auf meinem Spei-
seplan? Nehme ich etwas zum Essen mit in
die Schule? Wie sieht es mit meinem Trinken
aus? Trinke ich mindestens zwei Liter am Tag?
beantwortet.

@ Anhand der Ernahrungspyramide kann jeder
sein Ernahrungsverhalten tberpriifen und
optimieren. Mit anschaulichen Symbolen,
selbsterklarenden Ampelfarben und der
Unterteilung der Pyramidenebenen in

Veranstaltungen und Aktionen 2016

unterricht in der Schule. Praxisnah und ohne
erhobenen Zeigefinger erfahren die Jugendlichen,
wie Rauchen, Bewegungsmangel und falsche
Ernahrung die Gesundheit beeintrachtigen.

Dies unterstreicht nochmals, dass in allen 6ffent-
lichen Gebauden und Sportarenen, inklusive der

OPEL-Arena, das Rauchen verboten werden muss,
um die Nicht- bzw. Passivraucher vor dem extrem
schadlichen ,,Qualm*® zu schiitzen.

Der Beitrag der Gesundheitskasse ist nicht nur
auf die finanzielle Unterstitzung bei vielfaltigen
Projekten der Stiftung beschrankt. Das Anliegen
ist vielmehr, das Wissen und die Erfahrung aus
der Gesundheitsberatung und -forderung aktiv
zu vermitteln. Deshalb bietet die AOK zusammen

Lesen Sie weiter unter

http://www.swr.de/swrinfo/nichtraucher-profitieren-staerker-von-rauch-
verboten/-/id=7612/did=9707254 /nid=7612 /fjsénd/index.html



http://www.swr.de/swrinfo/nichtraucher-profitieren-staerker-von-rauchverboten/-/id=7612/did=9707254/nid=7612/fjs6nd/index.html
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Portionsbausteine bietet das Modell eine
klare Orientierung im Alltag.

Im Anschluss durchlaufen die Schiilerinnen
und Schiiler drei Stationen, bei denen sie
unterschiedliche Aufgaben erledigen miissen:

@ Stelle dein Fast Food Meni zusammen.

@ Rechne den Energiegehalt aus und ver-
gleiche ihn mit deinem eigenen Energie-
bedarf.

@ Wie wird aus einem Fast Food Gericht ein
Fit Food Gericht und wie viel Zucker ent-
halt dein Lieblingsgetrank? Immer wieder
sind viele Schiiler liberrascht, dass in
einer Dose Cola zwolf und in einer Dose
Energydrink sogar 26 Stiick Wiirfelzucker
stecken.

In der Abschlussrunde konnen die Schiiler
ihre offenen Fragen stellen.

Am Ende der Workshops sind sich alle einig:
Es gibt nicht nur gute oder schlechte Lebens-
mittel: Der richtige Mix macht es aus, um

fit und leistungsfahig der Schulalltag zu meis-
tern.

Dr. Irmgard Stippler, Vorstandsvorsitzende
der AOK Rheinland-Pfalz/Saarland - Die
Gesundheitskasse freut sich Uber die erfolg-
reiche Partnerschaft:

,Gerne fordern wir diese lobenswerten Praven-
tionsprojekte, denn aktive Jugendarbeit gehort

in einer alternden Gesellschaft zu unser aller
Aufgabe und ist gerade bei der Gesundheitskasse
ein zentrales Thema.

Kinder verbringen einen grofen Teil ihrer Zeit in
der Schule - diese Zeit missen wir auch nutzen,
um hier gezielte Angebote zu schaffen und
Gesundheitsrisiken kindgerecht aufzuklaren.
Dabei ist ganz wichtig: Bei der Aufklarung und
Umsetzung vor Ort schlieBen wir auch die Lehrer
eng mit ein. Denn nur mit ihnen und den Eltern
gemeinsam gelingt es uns, Kinder moglichst auf
spielerische Weise fiir Gesundheit zu begeistern.
Wir missen die Kinder und Jugendliche aufklaren
und die Lust auf gesunde Lebensweise wecken,
denn gerade im Kindesalter kann das Gesund-
heitsverhalten noch positiv beeinflusst werden.”

Herzball 2016

Insgesamt 350 Gaste folgten auch 2016 der
Einladung zum 7. Mainzer Herzstiftungsball am
19. November in das Kurfirstliche Schloss.

Der Erlos kam der Kinderakademie Gesundheit
und der Gutenberg-Gesundheitsstudie zugute.

Dieses Jahr gilt der besondere Dank dem
Kuratoriumsmitglied und Entertainer Frank
Elstner. Er vermittelte die exzellente Mode-
ratorin Lisa Ruhfus aus Berlin und den
i-PAD Zauberer Simon Pierro.

Weiterhin wurden die Wissenschaftspreise
der STIFTUNG MAINZER HERZ vergeben.

Professor Munzel gab einen Jahresriickblick
zu den Aktivitaten des Zentrums fiir Kardiologie
und der STIFTUNG MAINZER HERZ.

Jammin Cool sorgte wie jedes Jahr flr exzellente
Musik und versetzte die Gaste in Tanzstimmung.

Der Prasident der Johannes Gutenberg-
Universitat, Professor Georg Krausch,
betonte, dass die STIFTUNG MAINZER HERZ
aufgrund ihrer zahlreichen Aktivitaten eine
herausragende Stellung hat. Es sei der Stiftung
dariber hinaus gelungen, zu einer ,Marke“ zu
werden.

Zudem gab es eine Tombola. Hauptgewinn war
eine Businessloge beim Spiel 1. FSV Mainz 05
gegen Augsburg.

Wir bedanken uns nochmals recht herzlich
bei den Sponsoren. Impressionen vom
Ball sind am Ende des Stiftungsberichtes
zusammengefasst.

B Tombola )
7 Mainger 3erz-Stiftungshallam 19. 11, 207 Tombola

7. Mainzer Herz-Stiftungsallam 19, 11, 2016

Fiir weitere Impressionen zu unserem 7. Mainzer Herz-Stiftungsball

lesen Sie diesen Stiftungsbericht doch einmal von hinten nach vorne.
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Termine 2017

68

Geplante Termine 2017 im Uberblick

Fir 2017 hat sich die Stiftung wieder ein vielseitiges Jahresprogramm vorgenommen.

Folgende Termine stehen bereits fest:

@ Es gibt voraussichtlich drei Informations-
abende flr Patienten, die fir alle Mitglieder
des Freundeskreises und des Kuratoriums,
aber auch allen anderen Interessierten offen
stehen werden.

@ Die Vortrage von den Patientenabenden
sind ebenfalls fur Mitglieder des Freundes-
kreises und fur Kuratoriumsmitglieder
zuganglich und konnen im Internet als
PDF-Datei heruntergeladen werden.

Auch im Jahr 2017 ist die Kinderakademie
Gesundheit geplant, zu der Schulklassen

aus ganz Rheinland-Pfalz eingeladen werden.
In 2017 konnen 45 Schulklassen an der
Kinderakademie Gesundheit teilnehmen.

@ Zum Abschluss der Kinderakademie wird es
in Bad Kreuznach ein Abschluss-Event mit
Chefkoch Johann Lafer geben. Circa 150
Kinder werden von Herrn Lafer bekocht und
von Professor Miinzel tber gesunde Ernah-
rung informiert werden.

Auch in diesem Jahr werden wir wieder
einen Sondertermin fiir die Kinderakademie
Gesundheit in der Opel-Arena beim 1.FSV
Mainz 05 haben. Ausgelost werden 5 Schul-
klassen, die auch noch in den Genuss einer
Stadionfiihrung kommen werden.
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| Datum | Veranstaitung ____|Themen __________Jot

7.Feburar

22. Mai -
23. Juni

2.Juni

20. Juni

26.September

1.-30.
November

18.November

21.November

,OTIFTUNG MAINZER HERZ
informiert ...“

Abend fir Patienten,
Angehorige und
Interessierte

Frihjahrs-
Kinderakademie
Gesundheit

5.Gutenberg-Herz-
Golfturnier

,OTIFTUNG MAINZER HERZ
informiert ...“

Abend fiir Patienten,
Angehorige und Inter-
essierte

Abendvorlesung
fir Kinder

Herbst-
Kinderakademie
Gesundheit

8.Mainzer
Herz-Stiftungsball

,STIFTUNG MAINZER HERZ
informiert ...“

Abend fir Patienten,
Angehorige und
Interessierte

@ Kann man an einem

gebrochenen Herzen sterben?

@ 1000 Aortenklappen-
implantationen in Mainz:
wie sind die Erfahrungen?

@ Raucherpravention

@ Gesunde Ernahrung

@ Herz-Kreislauf-System
& Begehbares Herz

@ Wiederbelebungstraining

Fundraising fur die
Gutenberg-Gesundheitsstudie

Zeitnah informieren unter
www.herzstiftung- mainzer-herz.de
auf Veranstaltungen und mehr
uber die Themen erfahren!

Zeitnah informieren unter
www.herzstiftung- mainzer-herz.de
auf Veranstaltungen und mehr
uber die Themen erfahren!

@ Raucherpravention

@ Gesunde Ernaghrung

@ Herz-Kreislauf-System
& Begehbares Herz

@ Wiederbelebungstraining

Fundraising Event fir die Kinder-
akademie Gesundheit und die
Gutenberg-Gesundheitsstudie

Zeitnah informieren unter
www.herzstiftung- mainzer-herz.de
auf Veranstaltungen und mehr
uber die Themen erfahren!
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Mainz

Geb.505

Horsaal

Beginn 18.00 Uhr

Universitatsmedizin
Mainz

Zentrum fur
Kardiologie

Seminarraum

Golfclub Rheinhessen
Wissberg

Kanonenstart
12.00 Uhr

Universitatsmedizin
Mainz

Geb.505
Horsaal

Beginn 18.00 Uhr

Universitatsmedizin
Mainz

Geb.505
Horsaal

Termine 2017

Universitatsmedizin
Mainz

Zentrum fir
Kardiologie

Seminarraum

Kurfurstliches
Schloss zu Mainz

Universitatsmedizin
Mainz

Geb.505
Horsaal

Beginn 18.00 Uhr

69



MAINZER HERZBA

\on Andrea Lischtschuk
s der wichtigs-
enschen ins

MAINZ. U ein
{en Organe des
Bewusstsein

Herz den 7.
de
Kauit war. ,Das S¢l
Herzstiick ¥

diesem Grund

dass 1"
den Abend zu Mot

Volker Busc!\ B
Thema Gehim
Nachdem_Prot
‘Miinzel, Mitglie
der stiftung,

Fin grauer Kasten, |
der Leben rettet

NOTRUFSAULE Gerdtam Haupteingang von
Galeria Kaufhof in Betrieb genommen
durchzufiihren. Ex pranger-
Todie schlechte Ausbildung der
Deutschen in der Ersten Hilfe

Von Felix Lieb

. Ein gra
12@'2'“" - et Sicben Notruf-
saulen hatte die Landeshaupt-
stad in den vergangenen Jahren
an zentralen Orten in Mainz ver-
teilt, Am Samstag wurde nun am
Hauptcingang der Galeria Kauf
hof, Ecke Schusterstrafe, eine
weitere in Betrieb genommen.
Man muss sich cigentlich
dass dieses Gert

wiinschen,

nicht gebraucht i
Snzial‘éczemcm Kurt Merkator
(SPD). Doch auch wenn die
e nur ein bis zwei Mal
im Jahr in Anspruch genommen
werde, habe sich die lnv‘is(mon
t, so Merkator weiter.
e Betrag im Bereich
000 Euro beziffern die
Verantwortlichen_die Aufwen-
dungen fur di
einem wesentlic :
Stiftung Mainzer Herz bereitge-
Stellt wurden. Deren Initiator
und Vorstandsmitglied, Profes-
sor Thomas Miinzel, formulierte
die Absicht, damit der Stadt
auch etwas zuriickgeben zu wol-
. Der in der Notrufsaule in-
tegrierte Defibrillator niltze laut
Minzel allerdings nichts, wenn
der einzelne nicht in der Lage
‘Wicderbelebungsmanah-

Notrufséiul

Auf einen
von 10

len.

sei,

Die Stiftung Mainz
tegriertem Defibril

. 2
eses Jahr komple!
1 dies et

on Mainz und aus
 kann es auch kei-

derieren.

pricht Zum

die S
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ischen Medizin un
Pprof.

{e: ,Die Stiftung,
ist nicht nur fir

er Kasten, der

so gravierender,

nahmen  bei

zu machen®,
Panschar,
Deutschen

rd, erklirte

e Sdule, die zu
chen Teil von der

groBen Klap

dem v

llator am Kaufhof.

or Gewinn®

genforscher der Kardi

ner (1) und Thomas Manze!

forscher der theore-

an. .
Dieser Umstand erscheint um-

Minute, in der Rettungs
der offensichtlichem

Herzstillstand ~ausbleiben,
{Uberlebenschancen um  etwa
z¢hn Prozent sinken. ,Den ein-
Zigen Fehler, den

1 begehen kann,
i etonte auch Frank

Geschiiftsfiihrer des
Roten e
Kreisverband MainzBingen, im
Rahmen ciner praktischen Vor-
fiihrung der Notrufsiule, bei de-
ren Bedienung der Rettende
nicht alleine gelassen wird.
Ein Knopidruck an der Sule
stellt die Verbindung zur Ret-
(ungsleitstelle her, die
fallsituation abfragt, b d
den Zugang zum hinter einer
pe verborgenen De-
fibrillator freigibt und
Eintreffen des Rettungswagens
in stindigem Kontakt mit dem
bleibt.
E"S‘h"-];il; Gerit mit Anweisun-
gen zur korrekten Nutzung des
Gerites in Erginzung zur not-
wendigen He
belebung versorgt.

zer Herz finanzierte eine weiter

ologie / Frank Elstner als Gast

ainzer Herz,
Foto:

1, Vorstand der stiftung M: enos
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" s Moderator Frank pall
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die Veranstal

als dass mit je-
ettungsmal-

die

man in diesem
ist, gar nichts

Kreuzes,

die Not-

bis zum

Der wird zu-

erz Lungen- Wieder-

Von Michael Bermeitinger

MAINZ. Noch stehen die Ge-
riste, harrt die Fassade ihres
Anstrichs, sucht man die Ge-
biiudenummer 401 K vergeb-
lich ~ aber mit Datum heute
geht der Neubau der Kardiolo-
gie in Betrieb, wird am Diens-
tag offizicll der erste Patient
begrilRt. Mit der Erffnung des
Gebiudes der Rhythmologie
und nun insgesamt sechs Ka-
theterlaboren gehort das erwei-

re Notrufsaule mit in-
Foto: hbz/Stefan Sammer

genossen die

de aus
ychisch  GEBERSIHE U hlieRend 1

nerbauweise erstellt und mittels Skywalk an die Kardiologie |

Das Kardio-Zentrum wachst

UNIMEDIZIN Neubau fiir Rhythmologie und ambulante Praxis geht in Betrieb

Larm und Feinstaub schadep dem Herz

Von Michael Bermeitinger

Jtreffen

MAINZ. Litm und Feinstaul
bilden schon fiir sich genom.
men die grften Risiken fiir
Herzkreislauferkrankungen,
relfen e aber zusamien,
e Gefahr zu erkranken  beteil
noch unglech grofer, so pro. o B -
fessor Thomas Miinzel, Direktor
am Zentrum fir Kardiologie der

UNIMEDIZIN P, i
rofessol 6 i i
" Miinzel versffentlicht mit Forschergruppe Arbeit zu diesen beiden Risj

ungen  von Luftverschmut-
zung, insbesondere Feinstaub,
und Lirm publiziert. Mit Profes.
sor Tommaso Gori und Dr.
Frank P. Schmidt waren noch,
weltere Arzte der Kardiologie

hervorriefen. Die
alarmierend; So

stim
udith Walleriy
Pad Zaub,
sein

len Kunsts
jeglic

Kardiologen weltwei,

seinem |

¥

o

Professor Thomas Miinzel und Professor Thomas Rostock in einem der neuen Katheter-Labore. Der Bau 401 K der Kar

Lirm und Feinstaub in

gleicher
Weise Schiden an den Gefigen €/8€DeM dass auch bei

Zahlen seien jenen, die sich nicht
gingen durch
diese Faktoren den Menschen in La
den westlichen Industrielindern  L4TMbelastung der
Europas jihrlich bis zu eine Mil.
lion gesunder Lebensjahre ver.
ten.

Unier Minzels Federfihrung 1 Kr80ogie de Uierstsmadgn
hat nun ein internationales For-
scherteam aus Usa,
und Danemark im European He-
art Journal, einer der renom-
miertesten Fachzeitschriften fiir

Ubersicht die wichtigsten For-
schungsergebnisse der vergan-

A

Thomas Miinzel cnrichs viav —i-

zumal Uy en haben

drgern, (...) unter

Blutdruck steigt.

Thomas Manzel, Diektor am Zentrum

Kanada L und  Luftverschmut.
zung sind mit die wichiigsten
Risikofakioren fir die Entste.
hung von Herzkreislauferkran.
kungen*, so Miinzel, der enga-
glert gegen die Belastung des
Rhein-Main-Gebiets vor allem
durch den Ausbau des Frankfur-
ter Flughafens kimpit. Gerade
das Rhein-Main-Gebiet mit sei.
nem immensen  Verkehrsauf-
kommen auf Strae, Schiene
und vor allem in der Luft ist ein
Hotspot von Lirm und Fein-
staub. Besonders gefahrlich jst
der Ulirafeinstaub, dessen Par;-
kel mit einer GriRe von 0,1 Mik.
Tometer oder 0,000001 Meter
nach dem Einatm

in einer

Archivioto: Kopp

terung der Gefaffunktion. Im
Ubrigen hatte die GutenbergGe-
sundheitsstudie, die in i
Arbeit fiir das European Heart
Joumal allerdings nicht einge-
flossen ist, gezeigt, dass Arger
auch die psychische Gesundheit
Negatlv beeinffust, Professor
Manfred Beu

Kired, Beutl, Direktor der
Medizin und Psychotherapie an
der Unimedizin, hatte publi-
ziert, dass Depressionen und
Angststorungen in diesem zy.
sammenhang zunehmen.

Eine wichtige Erkenntnis der

druck, Infarki, Schlaganfal,
Herzschwiche, aber auch De.
pressionen und Diabetes stehen,
Erschwerend wirkt etwa beiny
Lim, wenn dieser Arger her.
vorrutt. Allerdings sollten sich,
S0 Miinzel, die Lirmignorierer

Tiefschlifer nicht zu sicher
fiihlen: , Untersuchungen haben
etgeben, dass auch bei jenen,
die sich nicht drgern, die den
S i icht ein-

Verdtfentlichung im Heart jour-
nal ist gerade fir den hiesigen
Raum, dass eine Analyse von
den wichtigsten bisher pupli-
zierten Studien mit den Themen
Lim und Herzkreislauferkran.
Kungen ergab, dass i Falle
ines Anstiegs

sines Ansticgs ds Lims von 10
Bluthochdruck zu bekommen,
deutlich hiher ist als bei Siya.
Renlirm,

Filr Miinzel ist wichtig, ,dass
beide  Umweliakioren |
und Feinstaub, als neue Hery.
kreislaufrisikofaktoren 4.

erkannt werden miissen, Dies
seien Risikofaktoren, die nicht
durch den behandelnden Arzt
oder den Patienten zu beeinflus-
sen seien (mif e
Rachony (mit Ausnahme des
die Polik sign
werden konnen*,
Um  diese Forderungen 7y
untermavern, - intensiviort e
Stiftung Mainzer Herz, bei der
Miinzel \'orslandsmi(glmd ist,
daher die Erforschung von [3rm
verursachten

und fordert diese Projekte mit
bis zu 100000 Euro pro Jahr,

und dort Schiden anrichten,
Aber nicht nur der Verkehr s
ein groRer Verursacher, sondern
sehr stark auch das Rauchen

nt reduziert

iJ,|r =

Als Patient
schnel] reagieren

HERz Kardiologen und Mainz 05 starten Offensjye
g |7
9egen Brustschmer, und werben fijr die Chest P in Unit

MAINZ *(cas
Klingt ju g BDmmﬁhme""

g a kann man
Ja_sicher ma] abwarten, oder?

Diesem Irrtum ufeyj
I interliegen noch
immer Jahr fir Jypy zahlrelc;:e

handlung nach ;
der Paient sebet - g1

a s loch des;

Brustschmerzpagi eten Tingen,

" ati en Jing i

nicht wenigerr o i = und suchien, ey D8 sie Hilfe

e das Leben o KOSt Trend kignney yroce fir den
enn B, linze]

schmerz kann i Symptom f:lr Michael Todt von g, und Dr.

 der
Mainz, betont.
handelt, kanp s,

rdiologie Il wurde in Contai-
baud t bevor

diologie, Angiologic und inter-
n sivmedizin um-
fasst, die Kardiologie 11 die
Rhythmologie, in der alle For-
men von Herzrhythmusstorun-
gen inklusive der Implantation
von Herzschrittmachern und
Defibrillatoren behandelt wer-
den. Und die Behandlungszah-
len explodicren formlich, denn
bei einer immer dlter werden-
den Bevolkerung haufen sich
Erkrankungen wie  Infarkt,
Klappenfehler, Herzschwiiche
oder i

steht

seine Uberlehens.

Der Durchbruch zum
chancen deyjcj

h h steigern,
ist Herzmuske] O Zeit  weil - ich 3
Un' aeake 50 Miinze] Schmemsdd'e Ursache des
aufmerksam 7y i hes loch nur als Kjejn
ibt

GESUNDHEIT I|_
fiir Kinderakademie

MAINZ (toh). ,Bereits seit fiinf

Jahren bicten wir
demie Gesundheit an®, er
Professor Dr. Thomas Miinzel.

Wir haben

fen 6 bis 8 aus RhemlandrPf?\z

Von den 48 Plitzen in _der Uni-
Kinik sind neun bereits reser-
viert, sodass noch 34 ausgelost

Wie werde ich gesund 100 Jahre alt?

PRAVENTION Herzspezialist Thomas Miinzel klért im DRK-Krankenhaus unterhaltsam auf

Von Paul Lassay

ALZEY. Sie hiitten ihn am
licbsten gar nicht mehr gehen

trag anschlicRend unter die
Leitfrage: ,Wie werde ich g

sund 100 Jahre alt?* SchlieRlich
sei die Chance, dieses Alter zu

lassen. ,Eine
Frage* hiirte sich Professor Tho-
mas Miinzel noch an. Dann war
der Vortrag zur Herzinfarkipri-
vention doch irgendwann vor-
bei ~ was aber nicht hief, dass
der Experte aus Mainz schon
aus dem vollen Konferenzraum
des DRK-Krankenhauses ent-
lassen war. Gleich strimten ei-
nige der zahlreichen Zuhorer
nach vorne, um in einer Spon-
tansprechstunde noch den ein
oder anderen Aspekt anzuspre-
chen. Dabei diirften nicht viele
Fragen offen geblicben sein
nach Miinzels &uBerst unter-
haltsamen_Parforceritt durch
neueste wissenschaftliche ~Er-
kenntnisse und  Erfahrungen
aus der Praxis zum emsten The-
ma Herzinfarktprivention.

Todesrate deutlich reduziert

Gastgeber Dr. Clemens Keitel,
Chef der Inneren Medizin im
Alzeyer DRK Krankenhaus, be-
tonte in seiner Begriiung
gleich zu Beginn dic Wichtig-
keit der Veranstaltung. Wah-
rend es etwa zur Darmvorsorge
andauernd  Vorsorgeveranstal-
tungen gebe, werde zum Herz
viel zu wenig gemacht. ,Aber
der Darm st sechs Meter lang
Da kann man ruhig auch mal
was wegschneiden. Aber wir ha

Ein Beispiel, das
Schule macht

ich
Immer mehr Klassen bewer})en sicl
der Unimedizin / Auch 05 im Boot

n wir die Kinderaka-
‘, erzahlt

mit drei Klassen an-

Rauchen®, ,gesunde Emahrung*
und Bewegung. Um den Kin-
dern die Funktion des Herzkreis-
lauf-Spit
es ein begehbares Herzmodell
und ein Herzkreislauf-Spiel. Am

erreichen,
jemals zuvor. Habe es 1956 in
Rheinland-Pfalz noch  ganze
drei iiber 100Jahrige gegeben,
so gebe es heute deutlich iiber
800. Dass dic durchschnittliche
Lebenserwartung seit 1970 um

els niher zu bringen, gibt

@ : ahr . r .

%E%mgen o hd“i‘;nd ﬁ:isele 30 Ende des Unterrichts gibt s €in
nde ce8

esucht werden. i ) clbung

per s . training An einem weiteren Tag

Tosgeoumt 48 Kassen der St sining. A S ¥ Y

i
Mainzer Herz* teilnehmen.

wurden. .
Zusiitzlich bietet Mainz 05

finf Termine in der Coface-Are-
na an, die ebenfalls per Los ent-
schieden wurden. ,Wir als Ver-
ein wollen durch diese Initiative
cin Bewusstsein schaffen und
cinen Anreiz_geben, sich mit
dem Thema Gesundheit ausei-
nanderzusetzen®, berichtet 05-
iisident Harald Strutz
P Die Initive zeigt den s_cy:"\;
o chilerinnen in ¢in
o e, inerakiven
Unterricht, wie eine gesunde Le-
bensweise aussieht. Dazu gehd-
ren Themen wie ,schadliches

w
d "
Dr. Irmgard Stip)
vorsitzende der A

d  Forschung ein,

hihrung sowie gemeinsames Ko-
chen und Essen angeboten.
Esist wichtig, bei den Kindern
it der Vermittlung einer gesun-
den Lebensweise anzufangen
nd nachhaltige Gesundheitsfc
u unterstiitzen®, erklirt
pler, Vorstands-
OK Rheinland-

lerung 2

gegen Herz-Krel
gen voranzutreiben. )

7- Yl
&8

alz. ) .
Die Stiftung ,Mainzer HerZ
sich durch Forderung der
um den Kampf
islauferkrankun-
Die finan-
ielle Unterstiitzung von der
'AOK_Rheinland-Pialz/Saarland
und Mainz 05 st wichtig fir das

aventi da die

iiber sechs Jahre gestiegen sei,
liege zu allererst an den neuen
Maglichkeiten in der Kardiolo-
gie, betonte Miinzel. ,Herzka-
theter gibt es noch gar nicht so
lange. Sie haben die Todesrate

cine gesunde Emdhrung und
Bewegung. Wichtig sei bei der
Erniihrung, viel Obst und Ge-
miise zu essen und geniigend
Ballaststoffe und Omega-3-Fett-
siuren, wie sie vor allem im

mitteln niitzen nur denen,
sie herstellen.* Einige von
nen, wie das Vitamin E erl
ten in diesen Mitteln v

Unter Strom und standig online

STIFTUNG MAINZE §
reicht sogar das Herzinfark R HERZ Abendvorlesung fir Kinder und J i

ko. Auch von Folsaure un \MANZ. Smartphones, Taples,
ot Notebooks, PC - vom Kind b

nach seit den
1980er Jahren stark reduziert.*

Um zu verhindem, dass es
iiberhaupt so weit kommt, seien
vor allem zwei Dinge wichtig

Fiscl , u sich zu
ehmen. Vor Nahrungsergiin-
zungsmitteln  warnte  Miinzel
dagegen cindringlich. Die Vita-
mine in Nahrungserginzungs-

)

n: Clemens Keital (L) und Thomas Miinzel geht es um die Verhinderung

Von Leanie Pesche

MAINZ. Jedes Japy o,
M

rund 300009

Tan. Bis 2050 re,

tbergewichtig

sundheit*,
schon das
ten wirg,
erméglichen, in

etfahen, wary
schiidlich st o

rektor der
Unimedizin,
Schulkl:

iir di la los
Kurse fiir die Klassen kostenl
sind®, bedankt sich Hans-Artur
Bauckhage, Vorstandsvorsitzen-

der der Stiftung ,Mainzer Herz".

die Karten 7y,
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F~vn nhotoagenten/Axel Schmitz

110000 Euro fij;
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ausverkaufy
Durch den B
reide all,
enschag 1S Untrhalsamen
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wIch bin s
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lo.ss Fiir den Ba) 2015 ;:f

im ersten Mal

erzéhlt Miinze]

von 110000 b, r(;nmen Erlése

den. Miinze] freyge
nun Schatzmejster
tden Scheck iiberrej
e.

ehr i
den Herzbal] gy 112 durch

Ben Betrag zur verfig

fer, der dort g igt, g
g

o ;
Gamin' 2um Senior ist die gesamie Ge.

zspezialist ab. Gripp: nior s
fumgon wieden Wingogon» SC1Sat onie. Und s S
gevicsenermaken das K 8- Mit den enisprechenden Fol
cines Herzinfarktes senker 57, Wann die Nutzung zuviel

wird, was ein Kluger Umgang mit
der Reizlut it, darum gel es bej
23w Veranstaltungen der Siftung
Eine groRe Bedeutung st J"ﬁ“n‘]“Z;’ Herz am Dienstag, 28,
Miinzel aber vor allem ¢ /0 “‘}"fh“ die 3. Mainzer
elmitizen Bewegung un AL 1t Kindor s
Sport 2 5o senken sc 28I, i Ansciuss
Minuten sportlicher Beté d“ lientenabend. Wir spra-
T, o Flerina 51 Griber i Proessr T
heblich - und Tibten 125 Minzel vom Zemrum i
dem dazu, dass man cir "di0Iogie.
farkt im Falle des Falls ¢
besser verkraften kénne.
dem gelte ganz Klar: ,Jc
ich fitter man ist, desto
auch die Bime*, macl
Mainzer klar und tippte
die Stin.

VORLESUNG KINDER
UND JUGENDLICHE
————~GENDLICHE

> Dienstag, 28, Junj
» PD Dr. Volker Busch: , Unser

Gehirn unter Strom — warum uns

Sport sehr wichtig
Aufmerksamkeit so schwer fait"

> Facharzt fiir Neurologie sowie
fiir Psychiatrie und Psychothera.
pie und wissenschaftlicher Leiter
AG Psychosozialer Stress und
Schmerz an der Uni Regenshurg,

> 16.30 Uhr Herz-Kreislauf:Par-

<ours mit begehbarem Herz,

> 18 Uhr Abenduorlesung

> Ort: Hérsaal Chirurgie, Ge-
béude 505 H (hinter Chirurgie)

INTERVIEW

Herr Professor Minzel, die Doppel-
veranstaltung - erst i Kind ung
kol Jugendiiche, dann fir Erwachsene e

Die griften Ri b
D ~hatsich das angeboten?
g o \geboten? A .
se::n ““ﬁ:ﬁr}‘\ en‘o  Ja, natiilich. Das Problem der e
im Haus Sndigen online Prisen; is; jo 1 sy
: mit Reizflut und Muttitaski
ing

W .
m’"gi.?i*‘,ﬁii;ﬁi‘, Smartphone ist stindiger Begl:i
e haher body e um immer erreichbar 2
yle ein das gilt fir Schiller, die mit fhren  p,
Wenn Beschwerden Lunden chatten, genauso wie
Brustenge ohneAn: (1 ENtachsenc,die und um die
e iant Uhr dienstiche Mails empfangen
2u reagicren. Viele !
warteten zu lange ab
Reaktionszeiten néhi
das ist keine gute

i > Beginn 19.30 Uhr, vorher
' Herz Kreislauf-Parcours

. Leidet bei Kindern die Aufmerk-
eschaden aus. Foto: Archivfoto: pa

iger Begleiter von Kind

ereichbar-Sein” Stress mit entsprechanden Fo oo el Cigie, G-

samkeit, IGst das , Immer-
Bei der Kinderakademie Gesund- e

it laden wir jaSchulklassen
aus ganz Rheinland Pfalz ein. Die
Vorlesung ist offener, hier kann
jeder kommen vor allem aus In-

chen wird, und wenn er nichs

d .
permanent online e das Herz-KreislaufSystem aus,

kann die Menschen krank ma.
chen,

ums Herz bietet - auch mit Anj-

Die Abendvorlesung fiir Kinder ist
mationen, Filmen,

neben der Kinderakademi Ge-
sundheit das  zweite IFilvn:t

e Negativ a i i
firjunges Publikum. heiben, Skt wirde das

Fast schon ein Action-Spiel...

gelheim, Bingen und dass  die  Aufmerksamk ". Busch Lésungsansaitze? schlagen, kraftig gepustet und ge.
. Bingen und Mainz,
o i und ‘az die  Aufmerksamkeit D, Busch L5 itz hl i
dass die Eltern mit dabei sing gendlichen, '
ke C gt Klar, wa las- y
U T i

denn es geht ja auch sie an, Grob,
8esagt stell sich die Frage , Wie

tet sind, wann wir die Bremse
ziehen miissen. Er zeigt auf, wie
Wieder Ordnung in die Gedanken
und Ruhe in den Tagesablauf
Kommt. Wichtig ist dabei, dass
die Botschaft gerade bei der
Abendvorlesung fir Kinder und
Jugendliche  konstruktiv ung
positiv riiberkommt,

einmalig. Man stellt sich auf die
Waage, gibt Geschlecht und Alter
ein, dann wird man vom Laser
ertastet und erhilt den Body-
MaR-Index. Das Ganze ist wie ein
Parcours aufgebaut, mit dem be-
gehbaren Herz zu Beginn,

Auch bei den Enwachsenen?

Ja. Dieser permanente Strom an
Informationen und  Aufgaben
{iberfrachtet unser Denken. Digi-
tale Medien machen vieles leich-
ter, aber sie zwingen uns auch

lazu, stindig prasent zu sein
Nach Feierabend, am Wochenen.
de, immer. Da sind auch Erwach-
sene nicht immer aufmerksam.
}111::8:5 kann noch weitere Folgen

" Aber keine Vorlesung mit Zei
fordert mit it .
lizin

Nein, keinesfalls negatiy beleh-
rend. Das wiirde ja Kinder und
Jugendliche nur abschrecken, pr,
Busch wird erzihlen, 7
unser Him alles in der Lage is,
wenn wir es entsprechend klug
nutzen. Er wird zeigen, was jeder  Welche?
lernen kann, wenn er weniger ab-  Dor dauerhaf
gelenkt und weniger oftunterbro-  pariers SO

ainz gegriindet

en gebiindelt

Und das funktioniert fir j
nd das fnlcioiert i jedes Al

Zum ersten Mal steht auch das
neue Herz-Kreislauf-Spiel bereit,

Die Stiftung Mainzer Herz hat
fiinf Stationen komplett neu an.
fertigen lassen: Herzschlag. Har-
Kreislanf.p--

Das Herz-Kreislauf-Spiel j
der Abendvorlsung i Konde
und Jugendliche schon ab 16,30
Ubr zuginelich und natiirlich
Patientenabend.

am
¥
Professor Thomas Miinzel vom

Kafdinh_)gis:hen Zentrum  der
Unimedizin.  Foto: Peter pulkowski
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neven
besser gewahleistet W

ie Biindelung vort im

Kompetenzen‘macht
Sinn, wenn €t
Mehrwert fill die
Patientent entsteht.

Auch die Forschung
soll profitieren

i inikum
Zu el Universititsklil
Dren ne tientenver-

a

Haus ist, so Professor Thomas  warten wir 10000 Besuche im Mo " der Upi

Miinzel, Direktor der Kardio- Jahr.“ Das zweite Stockwerk ist an habe bei Herykyer versititsmedizin i ~ni-

logie I, ,das ist nun die ideale ~das Herzstiick der Rhythmolo- Erkrankungen Viel C;K_’elsmuf- nur die bej He:;guflt nicht

Schnittstelle zwischen ambu- gie, dort befinden sich zwei Miinzel. Also gjjeg me;lrcm’ s,‘: kungen gsﬁmﬁchmsmﬁ
z - nur no ahrlichen

lanter und stationarer Behand-
lung insbesondere von Patien-
ten mit  Brustschmerzes
Oder, wie Thomas Rostock,
Chef der Kardiologie 11, sagt
Ambulante Behandlung - auf

» Es ist optimal, dass
unser wichtigster
nunim

terte Zentrum
der Mainzer Universititsmedi-
zin zu den groften seiner Art

10000 Euro fiir Stiftung Mainzer Herz

AUKTION Bieter aus Hannover erhlt Zuschlag fiir Fluglérmbild von Udo Lindenberg

Von Michael Bermeitinger

MAINZ. Punkt 12 Uhr fiel der
Hammer - und das Auktions-
ergebnis kann sich sehen lassen:
Bei 10000 Euro erhiclt in Bicter
aus Hannover den Zuschlag fiir
das Udo-Lindenberg Bild, das der
RockSiinger eigens fiir die Ver-
steigerung zugunsten der Stiftung
Mainzer Herz gemalt hatte.

Nach_einem_ Ausrufpreis von
1000 Euro waren die Gebote
rasch iiber der normalen Preisla-
ge von Udo-Lindenberg:Aquarel-
len, die von 3000 bis 4500 Euro
angeboten werden. Dafir hat das
Bild auch ein spezielles Thema:
Den Fluglirm iiber Mainz und
Frankfurt. Um dieses Motiv hatte
Professor Thomas Miinzel, Di-

rektor am Zentrum fiir Kardiolo-
gic der Unimedizin, der Linden-
berg schon lange kennt, das Mul-
fitalentgebeten. Miinzel holte
das Bild dann jiingst im Hambur-
ger Atlantic-Hotel bei Lindenberg
personlich ab: , Er hat es mir in
der Smokey-Lotinge iiberreicht

Lindenberg Bilder sind begehrt:
Fiir die Zeitung ,Die Welt", dic
jiingst ihren Sicbzigsten feierte -
50 wie Lindenberg im Mai - mal-
te er cin Geburtstagsbild, im
Kanzleramt hingt ein Original-
Udo und nicht zuletzt fir die Stif-
tung Mainzer Herz wurden
schon mehrere seiner Bilder ver-
steigert. Mit dieser Auktion hat
sich der Gesamterlds der Verstei-
gerungen auf mehr als 50000
Euro erhoht

Auch wenn das Motiv Frankfurt und Mainz zeigt, hat ein Bieter aus
Hannover das Lindenberg-Bild ersteigert.

e

Foto: Michael Bermeitinger

Vor diesem Hintergrund ent-
hied die Unimedizin, einen
Neubau_gegeniiber dem Ge-
biude 605 zu_errichten, die
durch cine Briicke zwischen
den Katheterlaboren verbun-
den sind.

Im Erdgeschoss hat das Car-
dioCentrum, das bislang_im
KKM angesiedelt war, mit Car-
dio Akut inklusive Herzkathe-
ter seinen Sitz. ,Es ist optimal,
dass unser wichtigster Netz-
werkpartner nun im gleichen

MAINZ (ber). Noch einige Tage
liut die Auktion - aber das Zwi-
schenergebnis kann sich jetzt
schon schen lassen: 10000 Euro
betriigt das aktuelle Hochstge-
bot fir das neueste Udo-Linden-
berg:Bild, das zugunsten der Stif-
tung Mainzer Herz versteigert

Studien rund ums Herz

PATIENTENABEND M:

formen, die beim Kongress vor-

Von Carina Schmidt

MAINZ Mit 33000 Besucher
st der européische Kardiologen-
Kongress die weltweit groRte
Veranstaltung dieser Art. Profes-
cor Thomas Minzel, einer der
toren
Doesoms.der Unimedizin und
Vorstandsmitglied der_Stiftung
Mainzer Herz, sowie Herzklap-
penspezialist Dr. Ralf Stephan
Von Bardeleben waren bei der
jiingsten  Zusammenkunft  in
dabei.
“int Tage tauschten sich Ex-

ainzer Kardiologen berichten am Diel

gestellt .
ort ist der Horsaal
708 auf dem Gelande der Main-
Zer Universititsmedizin. Berelts
um 18 Uhr besteht die Moglich-
keit, das begehbare Herz zu be-
suchen und das HerzKreislaul-
Spiel zu spielen.

Minzel wird sich bei seinem
Vortrag im Wesentliche!

dien bei Herzschwache berich-
ten, wonach die Euphorie von
vor_ zehn Jahren heute nicht

mehr g

wurden. Veranstaltungs-
im Gebaude

anfall erleiden_Kdnnen.

‘Alter einen Risikofakor fiir de

Schlaganfall bei Patienten
darstell

nstag iiber Kongress

.Das

Bild fiir Kardinal

w: Ein nachtragliches Geburts-

n auf vier

stellt
¢ geteilt wird. ,Wie sich he-

keellen For- .
perten iiber den 3l g estellthat, haben Stamm-

D g Sogar Papst  Tausg .
*C“““&fan;la:e\:se dontardiolo-  zellen keinen Effekt auf eine i

e en Besuch ab. ere. Lebenserwartung’, wel gt K
B e enabend Mainzer der Kardiologe

Beim Patientenal
Herz informiert...* am Dienstag,
6. September, um 19 Uhr berich-
ten die Experten iiber die neu
esten Herzstudien und Therapie-

Fine weitere Studie belege,
dass Menschen, die Vorhofflim-
mern haben und die haufig Al-
Kohol trinken, eher einen Schiag:

bekannt. Aber Alkohol ist eir
Miinzel.

Auch iiber die
methode Telemetrie bei her
schwachen Patienten, will d
Professor informieren: Demz
folge werde zwar
erwartung nicht verlingert, at
die Zahl der Krankenhause
weisungen reduziert.
Und eine iiberraschende Stu
Miinzel
Schwestern seien beim L
eines Herzkatheters duferst
schickt und wilrden sogar W
ger Kontrastmittel bendtigen

(@ patientenabend: Denstag
6. September, 19 Uny Horsaal
Gebaude 708/ Unimediin

‘ henk erhiclt Kardinal
Lehmann als Ehrenkuratoriums-
mitglied der Stiftung Mainzer
Herz am Donnerstag von Pro-
fessor Thomas Miinzel. Es han-
delt sich dabei um ein Original-
bild Udo Lindenbergs, das er
zum 1000-jdhrigen Jubildum
des Mainzer Doms im Jahr
2009 gemalt hatte und das sich
bisher im Besitz von Professor
Miinzel befand. Knapp eine
Stunde hat sich Kardinal Karl
Lehmann Zeit genommen, um

die Leber

vor: Krank

wird
Professor Thomas Miinzel, Di-
rektor am Zentrum fir Kardiolo-
gie der Unimedizin, steht schon
Jahre in personlichem Kontakt
zum Rock-Singer - Lindenber
der fiir die Stiftung immer wie-
der Bilder zum Thema  Fluglirm
malt, die versteigert werden. Mit

Kunst von der Rock-lkone: Thomas Miinzel iiberreicht Kardinal Karl
Lehmann ein Dom-Bild Udo Lindenbergs.

Udo zeigt Herz

AUKTION Aktuelles Hochstgebot fiir Lindenberg-Bild
betrégt 10000 Euro / Erlds fiir Mainzer Stiftung

gleichen Haus ist. «

THOMAS MONZEL, Direktor
Kardiologie |

universitirem Niveau.“

Im ersten Geschoss befinden
sich die Untersuchungs- und
Behandlungsriume  fiir  die
Rhythmus- Ambulanz.
sem Bereich seien 2012 die Pa-
tientenzahlen von 3500 auf
8000 gestiegen, so Rostock,
Lund im neuen Gebiude er-

hochmoderne Herzkatheterla-
bore, von denen eines als Hyb-
1id-OP ausgestatet ist. Zusam-
men kosten allein diese beiden

bei der

deutlich senjcer,
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Sammlerhéinden

Herz libergibt Lindenherg-Gemélde an

Auktionsgewinner

Vorginger, zeigt Flugzeuge iiber
Frankfurter Romer und Mainzer
Dom, dazwischen Udo selbst
und cinen GruR von ihm: ,See
U in 2016 Festhalle.“ Denn nach
neuem Album im April und 70.
Geburtstag im Mai, spiclt er im
Juni zwei Mal in Frankfurt
‘Wer Interesse am Bild hat, das
im Hyatt-Hotel ausgestellt ist,
sollte sich nicht allzu lange Ge-
danken machen: Die Auktion
endetam 5. April, 12 Uhr. Gebo-
1000 Euro bitte an
info@herzstiftung mainzer-
herzde. Wire schin, wenn das
Bild mit der Mainzer Thematik
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ein Paradebeispiel sei
Professor Thomas
rekior am Zentru

g ,Wir schaffen

Stolzer Betrag: Thomas Miinze Direktor der .
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gibt dem Schatzmeister der stj fxu)ng Mainzer He
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ardiologie, i
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20330 Euro fiir
die Stiftung
Mainzer Herz

MAINZ (red). Anldsslich des
125-dhrigen  Firmenjubildums
hat das Bodenheimer Bauunter-
nehmen Lang eine Spendenak- MAINZ (red). Erstmals haben .
tion fiir die Stiftung Mainzer Mediziner der Universitatsme-
Herz durchgefiihrt, bei der
20330 Euro gesammelt wurden.

Unternehmenschef Fritz Eck-
hard Lang, zugleich stellvertre-
tender Kuratoriumsvorsitzender
der Stiftung: ,Die Stiftung enga-
giert sich herausragend bei der
Privention etwa durch die
Kinderakademie  Gesundheit.
Wir freuen uns, dass wir einen
Beitrag dazu leisten konnen.

Professor Miinzel, Direktor der

Kardiologie 1 der Unil iz

LAllein 2016 werden wir tiber

1200 Schiiler in den Bereichen

Suchtpravention, ~ Erndhrung,

Bewegung und Wiederbelebung

unterrichten. Dafiir sind wir auf

Spenden wie diese angewiesen.”

Undichtigkeit der Trikuspidal-
Klappe litt, mittels Katheter er-
folgreich behandelt. Die Trikus-
pidalklappe ist die Herzklappe
zwischen dem rechten Vorhof
und der rechten Herzkammer.
Es ist einer der ersten zwei Ein-
griffe mit einem Cardioband an
50 einer Klappe weltweit.
Wahrend die Spezialisten der
Universititsmedizin Mainz be-
reits seit 2008 Eingriffe an der
Aorten- und Mitralklappe mit-
tels h-
ren, stellt der_entsprechende
Eingriff an der Trikuspidalklap-
pe eine besondere Herausforde-
rung dar. Ausschlaggebend fiir
den aktuellen Erfolg ist die enge
interdisziplindre  Zusammen-
arbeit von Kardiologen und
Herzehirurgen im kiirzlich ge-
griindeten Flerzzentrum Mainz.
Die Trikuspidalklappe ist eine
der vier Herzklappen des Men-
schen. An dieser Klappe treten
einerseits weniger Klappenfeh-
ler auf als etwa an der Mitral-

Aufschluss iber die Funktionsweise des wichtigsten Organs des Menschen bietet das , Begehbare Herz"
der Stiftung Mainzer Herz. Foto: Stiftung Mainzer Herz

nicht erforderlich. Von dieser
neuen schonenden  Methode
proiitieren vor allem iltere Pa-
tienten mit zumeist zahlreichen
Begleiterkrankungen, bei denen
das Operationsrisiko eines offe-
nen chirurgischen Eingriffs zu
groR wie

Der Eingriff fand bei einem
80ihrigen Patienten in Voll-
narkose iiber die vengsen Blut-
gefie der Leiste statt. Die ge-
samte Prozedur erfolgte am
schlagenden Herzen ohne Ein-
satz der Herz-Lungenmaschine.

sondem die Arzte verkleinern
die Klappe, in dem sie einen
Klappenring einbauen und so
die Undichtigkeit schlieRen.
Bisher erfolgte eine solche
Ringimplantation offen chirur-
gisch®, erliutern die Oberdrzte
Dr. Ralph Stephan von Bardele-
ben und PD Dr. Eberhard
Schulz, die den Eingriff vorge-
nommen haben. .Nun kinnen
wir unseren Patienten  mit
einem minimal-invasiven Ein-
griff mittels Katheter helfen
Eine Offnung des Brustkorbs ist

oder der Aortenklappe. Ande-
rerseits sind Eingriffe an dieser
Klappe technisch schwieriger.
Eine undichte Trikuspidal-
Klappe kann vielfiltige Sympto-
me verursachen - von starken
Wasseransammlungen in- den
Beinen bis hin zu Atemnot und

FORTBILDUNG

» Das Herzzentrum Mainz bie-
tet vielfaltige ~Informations-
und  Fortbildungsveranstal-
tungen fiir zuweisende Arzte
aber auch Patienten an.

In
vielen Fillen ist die Klappe
selbst noch ausreichend funk-
tionstiichtig, aber die Halterung
nicht mehr in Ordnung. In die-
sen Fillen muss die Trikuspidal-
Klappe nicht ersetzt werden,

Fritz Eckhard Lang (r) iibergibt
Prof. Thomas Miinzel 20330
Euro. Foto: Peter Pulkowski

prof. Babette Simon.
Vortandsvorsitzende der Unimedizn

‘Erablierung
von Pro-

Miinzel, Di
m fir Kardiolo-
die strukturel-

professor Thom

Katheterlabor an

Besondere medizinische Herausforderung

HERZOPERATION Spezialisten der Universitatsmedizin Mainz nehmen Eingriff an der sogenannten Trikuspidalklappe vor

Der Eingriff wurde unter Ront-
genkontrolle durchgefiihrt und
die Herzanatomie stindig mit-
tels modernster 3D-Echokardio-
graphie beobachtet. ,Der Pa-
tient konnte bereits nach vier
Tagen beschwerdefrei nach
Hause entlassen werden*, sagt
Dr. Ralph Stephan von Bardele-
ben

Etwa 450 Operationen
in diesem Jahr

Infolge der zunehmenden Er-
fahrung hat die Zahl an kathe-

Von Michael Bermeitinger

MAINZ. Tausende Kinder und
Jugendliche haben den Par-
cours bei der Kinderakademie
Gesundheit schon  kennenge-
lernt, und auch unzahlige inte-
ressierte Erwachsene haben bei
anderen Aktionstagen und Ver-
anstaltungen damit ihr Wissen
erweitert: Nun hat die Stiftung
Mainzer Herz nach vielen er-
folgreichen Jahren das ,Herz-
Kreislauf-Spiel” fiir 30000 Euro
komplett runderneuert, wird es
am Dienstag bei der Abendvor-
lesung fiir Kinder und Jugendli-
che sowie beim Patientenabend
und natirlich auch beim Tag
der offenen Tiir der Unimedizin
am 3. Juli vorstellen.

Professor Thomas  Minzel,
einer der Direkioren des Kar

griffen in Deutschland und so-
mit auch an der Universitis-
medizin Mainz in den letzten
Jahren  stark  zugenommen.
Aufgrund der bisherigen Ent-
wicklung werden die Kardiolo-
gen der Universititsmedizin
Mainz gemeinsam mit den
Herzchirurgen im Jahr 2016 et-
wa 450 kathetergestitzte Herz-
Klappeneingriffe  an  Aorten-,
Mitral- und nun auch an Triku-
spidalklappen durchfiihren.
.Die steigende Zahl der Inter-
ventionen und die groe Erfah-
rung der Implanteure haben da-
zu gefiihrt, dass die Verfahren
insgesamt sehr sicher geworden
sind und auch bei neuen Syste-
men nur eine sehr geringe
Komplikationsrate haben®, be-
tont Univ-Prof. Dr. Thomas
Miinzel, Direktor der Kardiolo-
ie 1.

dizin und  Vorstandsmitglied
der Stiftung Mainzer Herz:
»Wir haben die Stationen neu
anfertigen lassen: Herzschlag,

tret

o HeTZ-Kreislauf-Parcours

i \inik i Herz- T
bl 4, Dk B i, e

eigenen Korper zu verstehen

STIFTUNG MAINZER HERZ Erfolgreiches Spiel runderneuert

KINDERVORLESUNG
& PATIENTENABEND

> Die tiftung Mainzer Herz bie-
tetam Dienstag, 28. Juni, zwei
Veranstaltungen im Horsaal der
Chirurgie, Unimedizin, Bau 505
H, ber Probleme  durch
Smartphones, ~Tablets und
dauernde online-Prasenz.

> 18 Uhr: Abendvorlesung fiir
Kinder und " Jugendliche  (ab
16.30 Uhr Herz Kreislauf-Spiel)

> 1930 Uhr: Patientenabend
(BegriiBung durch das Mitglied
des Stiftungskuratoriums, CDU-
Landeschefin Julia Klockner)

Herz Kreislauf-Pumpe, Lungen-
funktionstest,  BMI-Rechner
und die Station, die vielfiltige
Infos rund ums Herz bietet ~
auch mit  Animationen, Fil-
men." Designt wurde der Par.
cours von Dieter Wenger, der

)
L
Fg

-'!:l

Professor Thomas Miinzel und die neuen Elemente des Herz-Kreislauf-Parcours.

gehioren

‘Erkenntnissen
und Therapie

Aut Sicht werden
and Herzehirurgie et

G
bmtmseié =
jdserne  Bric
Serbunden sind. Ob der

terplan der Un\med\;gn, %irk«li:\?‘
fiir die
et entsteht, far die PP

H L
|

cben der Patl
auch Forschung und

1 profteren.
Pien Kardiologie
er in e

nnten

hilft,

bekannte Gestalter der Mainzer
Rosenmontags-Motivwagen.

Der Parcours, der zumeist ein-
geleitet wird mit einem Gang
durch das begehbare Herz, be.
schaftigt sich mit der Gesund-
heitspravention besonders bei
Kindern und Jugendlichen. Die
Stiftung setzt das Spiel unter
anderem im  Rahmen  der
Kinderakademie  Gesundheit
ein, aber eben auch bei der
Abendvorlesung.  Durch  das
Spiel sollen die Kinder und Ju-
gendlichen die  Bestandteile
ihres eigenen Herz-Kreislauf-
Systems kennen- und verstehen
lernen

Nach dem Prinzip learning
by doing* wird mit dem Ham.
mer zugeschlagen, kriftig ge-
pustet und gepumpt, ,und der
BMI-Rechner ist einmalig", so
Miinzel. ,Man stellt sich auf die
Waage, gibt Geschlecht und Al-
ter ein, dann wird man vom
Laser ertastet und erhilt den
Body-MaR-Index.”

&

Foto: Peter Pulkowski
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Bisherige Sonderhefte der STIFTUNG MAINZER HERZ

C©

‘ STIFTUNG
| MAINZER HERZ

| Kinderakademie
Gesundheit

' Kinderakademie
Gesundheit

Stiftung zur Forderung
von Forschung und Patientenversorgung

an der 2. Medizinischen Klinik und Poliklinik
Universitatsmedizin der Johannes Gutenberg-Universitat Mainz

Sonderheft der Stiftung Mainzer Herz
zum Thema

«Flugldrm und Gesundheit”

VWi ann ACh pesund
100 jtps olf wesrcen

'y i
Flugldirm ist der einzige |.
Herz-Kreislauf-Risikofaktor, : ;
den nur die Polifik

und nicht Arzte und

die Pofienten selbst i .' Ii r "rl“

L
MAAdEE B P 0

positiv beeinflussen
kdnnen ) Muu‘*" l'u.ﬁ

Sonderhefte der Stiftung
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Aktuelle Flyer der Stiftung
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wichtige Tel

priege: 06131-1
Notarzt: 112

Rizte:  06131-17 7777

efonnummern

72933

Bei

+ade Minute!
Herzinfarky Zahit jede MInute’

Notarzt: 112

AL

WAFTTE AR

Stiftung

zur Férderung
von Forschung
und Patienten-

versorgung

i

gy
-:"'l-:'."m.,.,

$ : = Froundotkruis

AN IER HERL

Zur Verwirklichunz dieser

Ziele sind < ive 5
Farsehungst eine

erslkiassize Appa - -
stattung und i

Ausbildung unseres Arzte- F
und Priegeteams erforder-
— I —e e —
—
Herslehst hr ——
—— 1 Stiftung zur Forderung
— e —— von Forschung
[—=———

und Patientenversorgung

am Zentrum fur Kardiologie

Universitatsmedizin
dex lohannies Sutenberg- Inivesitst Mainz

Die hier abgebildeten Flyer konnen Sie auf unserer Homepage www.herzstiftung-mainzer-herz.de
als PDF-Datei herunterladen. Den Flyer Freundeskreis der STIFTUNG MAINZER HERZ finden Sie zum
Ausschneiden auf den Seiten 85 und 86.

Aktuelle Flyer der Stiftung
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Der Online-Shop der STIFTUNG MAINZER HERZ

Hier konnen wir Ihnen eine kleine Auswahl anbieten.
Jeder Euro geht hier zu 100% in das Stiftungskapital Uber.

Thermotasse —

auBen kalt und innen heiB
Hersteller: Rastal

5,00 Euro (inki. Mwst. + Versand)

2 Glaser und 1 Glaskaraffe
Hersteller: Rastal

20,00 Euro (inkl. Mwst. + Versand)

Der Online-Shop

Handtuch
Hersteller: Nike

20,00 Euro (inl. Mwst. + Versand)

Golfbélle
Packung mit 3 Stick Golfballen

10,00 Euro (inkl. MwSt. + Versand)
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Dem Vorstand der STIFTUNG MAINZER HERZ gehdren an:

4

Minister a. D.
Hans-Artur Bauckhage Hans-Joachim Metternich
Vorsitzender Stellvertretender Vorsitzender

Vorstand

i W
Prof. Dr. Dr.
Ralf Hauck Rudolf Hammerschmidt
Schatzmeister Mitglied des Vorstandes

Prof. Dr. med.
Thomas Miinzel
Mitglied des Vorstandes
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Wissenschaftlicher Beirat
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Stiftungsberatung

Wissenschaftlicher Beirat

Prof. Dr. med.
Manfred Thelen
Vorsitzender

Prof. Dr. med.
Thomas Meinertz
Mitglied

Peter E. Geipel
Berater der Stiftung

i
Prof. Dr. med.
Ulrich Forstermann
Mitglied

Christian Werner
Mitglied

Prof. Dr. med.

Kuratoriumsvorsitzende

Hans-Giinter Mann
Kuratoriumsvorsitzender

"l
Fritz-Eckhard Lang
Stellvertretender

Kuratoriumsvorsitzender

Michael Heinz
Stellvertretender
Kuratoriumsvorsitzender

Kuratorium

Im letzten Jahr verzeichneten wir einen deut-
lichen Zuwachs in unserem Freundeskreis
und in unserem Kuratorium. Mittlerweile sind
in den beiden Gremien 80 Kuratoriums- bzw.
178 Freundeskreismitglieder vertreten.

Das Kuratorium
der STIFTUNG MAINZER HERZ besteht

derzeit aus folgenden Mitgliedern:

@ Uwe Abel

Dr. Katja Bar

Christian Barth

Hans-Artur Bauckhage

Gisela und Helmut Beitz

Jens Beutel

Karlheinz Bindewald

Martina Bockius

Otto Boehringer

Peter Borgas

Matthias Bossong

Ivonne Brockbals

Elke Demmler

Peter Ditsch
Ministerprasidentin Malu Dreyer
Harald Eckes-Chantré

Frank Elstner

Dr.h.c. Helmut Fahlbusch
Univ.-Prof. Dr. Ulrich Forstermann
Ernst Chr. Frankenbach

Dirk Fuhrmeister

Andreas Gaul

Dirk Gemunden

Peter E. Geipel

Klaus Hammer

Prof. Dr. Dr. Rudolf Hammerschmidt
Dr. Peter Hanser-Strecker

Ralf Hauck

Frank Heckelmann

Michael Heinz

Prof. Dr. Walter Hitzler

® 6 6 6 6 6 06 6 6 6 6 6 66 06 06 06 06 0 06 0 06 06 0 0 06 0 06 06 00

Kuratorium
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Kuratorium
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Wolfgang Huch

Glnter Jertz

Sibylle Kalkhof-Rose
Johannes Kaluza
Andrea Kiewel

Julia KIdckner

Hendrik Knodel

Prof. Dr. Georg Krausch
Gerd Krammer
Gerhard Kunz

Dieter Kirten

Walter Kiitzing

Johann Lafer
Fritz-Eckhard Lang
Willy Leykauf

Udo Lindenberg
Hans-Gunter Mann
Ernst Merkel
Hans-Joachim Metternich
August Moderer
Wilfried H. Monch
Thorsten Muhl

Ruth Nachreiner

Edith Neidlinger
Matthias Quinger

Dr. Dieter Romheld
Univ.-Prof. Dr. Thomas Rostock
Markus Schachter

Dr. Simone Schelberg
Prof. Dr. Heinz Schmidberger
Peter Schmidt

Tobias Schmitz

Hans Georg Schniicker
Horst Schombs

Prof. Dr. Babette Simon
Aldo Sottile

Klaus Steid|

Alexander Steinhoff
Heidemarie Stoll
Harald Strutz

Hartmut Swietlik

Univ.-Prof. Dr. Manfred Thelen
Prof. Dr.-Ing. Udo Ungeheuer
Fred Wedell

Univ.-Prof. Dr. Christian Werner
Manfred Werner

Univ.-Prof. Dr. Philip Wild
Karlheinz Wirth

Ehrenkuratoriumsmitglieder:
@ Oberbirgermeister Michael Ebling

@ Karl Lehmann, Kardinal a.D.

Kuratoriumsurkunde fiir Johannes Kaluza (Speyer und Grund)

Kuratoriumsurkunde fiir Klaus Steidl (axenton)

Kuratoriumsurkunde fiir Heidemarie Stoll

Das Kuratorium

Kuratoriumssitzung 2016

bei der

Kuratoriumsurkunde fiir Tobias Schmitz (VR Bank)

Kuratorium
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Freundeskreis
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Mitglieder des Freundeskreises

Einzelpersonen

Dr. Klaus Adam
Jirgen Alsfasser
Susanne Augter
Claus Peter Aulenbacher
Reiner Baade
Johanna Bachmann
Kurt Bachmann
Britta Barthelmes
Torsten Bauer

Doris Baum
Waltraud Beck

Dr. Lothar Becker
Karlheinz Becker
Kirsten Behle

Jiirgen Behle

Kerstin Beier
Friederike Beissmann
Roswitha Besier
Dimitrios Bideris
Jiirgen Blicke

Helga Blicke

Edith Bussmann
Kirsten Bohm
Roland Boller

Ulrike Buschlinger
Peter-Jesko Buse

Dr. Ernst-Ludwig Blisser
Carl Walter Cloos
Margit Dambmann
Wilhelm Dambmann
Anton David

Sigrid David

Paul Werner Dehlzeit
Wilfried Demmler
Prof. Dr. med. Wolfgang Dick
Gerd Dickhoff

Udo Diwas

Michael Ebling

Inge Eckert

Juirgen Eckl

Klaus Eller

Ute Engelmann
Hans Helmut Felten

Helmut Foss

Gert Franke

Frank Frohlich

Dr. Wilhelm Frolke
Gerhard Galloy
Bernd Gattner
Werner Geier

Dr. Karlgeorg Giesbert
Hans-Wilhelm Goetsch
Ute Granold

Gerda Graeben
Liselotte Grimm
Brigitte Haessler
Marliese Hammer
Klaus Hammer
Steffen Hannemann
Kirsten Harnischfeger-Zimmer
Christa Hauck
Frank Heidrich
Dietmar Hein

Dirk Heine

Peter Hendrich
Manfred Hermann
Irma Herrmann
Angela Herrlein
Erika Himmel
Waldemar Himmel
Walter Hoffmann
Frauke Hoffmann
Marius Hohmann
Angelika Huster
Bernhard Ihle

Gabi Ihle

Stefan Indra
Steffen Jans
Brigitte Jennerich
Hans Wilhelm Jost
Wolfgang Kaiser
Hans-Georg Kappes
Hans Keller
Reinhold Kern
Hannelore Kern
Karl Kirchhoff
Helmut Kleefeld

Gunter Kling

Jirgen Klingler

Dr. Peter Knobling
Bernd Koch

Peter Korfer-Schiin
Dr. Christian Korner
Gudrun Konrad
Peer Kraatz

Klaus Kuhn

Uwe Langer

Heiner Lauber

Anja Lenk
Hans-Dieter Lohnes
Lydia Ludke
Elisabeth Magdefessel
Wolfgang Magdefessel
Daniela Mann

Oliver Mager
Beatrix Mathea
Konrad Meier
Wolfgang Michaelis
Ingrid Michel

Jiirgen Michel
Christian Mockel
Wilfriede Moghtader
M.A. MHA MHBA Dr. med. G. A. Miiller
Klaus Neuberger
Irene Nungesser
Sigrid Oehler

Lothar Pacher
Hermann Paul
Elfriede Pegels
Hedwig Philippi
Helga Quint-Diemer
Reinhold Rehwald
Harald Reinheimer
Gisela Reuter

Claus Peter Richter
Siegfried Ritscher
Karin Roberto
Pasquale Roberto
Klaus Rohde
Rosemarie Rohm
Karin Ronde

Karl Helmut Ronde
Dr. Hans-Peter Rosler
Ludwig Sand

Hans Sander

Gerwin Schallberg
Helen Schaper
Thomas Schelberg
Heinz Schepa
Karlheinz Schmidt
Prof. Dr. Erwin Schmidt
Hermann Schmitz
Hans-Jurgen Schnurr
Andrea Schnurr
Hans-Joachim Schone
Christiane Schubert
Hans Udo Schuch
Alfons Schiiler
Gisela Schiler
Andreas Schulz
Bernd Senner

Dr. Ridiger Simonek
Dr. Detlef Skaletz
Rainer Sobotta

Lutz Speith
Bernhard Steeg
Reinhard Stern
Walter Strutz

Ursula Sutter
Heinz-Ulrich Vetter
Volker Parthun
Dieter Wachter
Heinrich Wagner
Dieter Walch

Albert Weber

Gunter Weber
Renate Weineck
Theo Welter

Felizitas Wittemann
Ewald Wohn

Florian Wolf
Hildegard Wistenhaus
Klaus Zimmer

Prof. Dr. Clemens Zintzen
Lothar Zirbes

Firmen:

@ Ephodos GmbH
@ Riga Mainz GmbH & Co. KG

@ Speyer & Grund GmbH & Co. KG
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Kontakt - Online

By

STIFTUNG MAINZER HERZ

Kontakt

Fur Fragen und Anliegen erreichen Sie
die STIFTUNG MAINZER HERZ Uber:

info@herzstiftung-mainzer-herz.de
Telefon 06131/6231473

Sie erreichen das Stiftungsbiiro telefonisch:
Montag und Donnerstag von 9.00-13.00 Uhr

www.herzstiftung-mainzer-herz.de

Online

Homepage
www.herzstiftung-mainzer-herz.de

Auf unserer Homepage finden Sie auch samtliche
Links zu Filmen, Projekten, Flyern und Informa-
tionsmaterialien rund um die Stiftung.
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Postalische Anschrift

STIFTUNG MAINZER HERZ

Univ.-Prof. Dr. med. Thomas Miinzel
Niklas-Vogt-Strae 14

55131 Mainz

Videos und Informationsmaterial

Patientenabend ,,Gesund alt werden*
https://www.youtube.com/watch ?v=yAtltr701pg

Professor Miinzel im ZDF Magazin
»~Sonntags - TV fiirs Leben”
www.zdf.de/sonntags/Wie-man-100-Jahre-
alt-wird-30655636.htmlI<http://www.zdf.de/
sonntags/Wie-man-100-Jahre-alt-wird-
30655636.htm[>

Ein Tag in der Kinderakademie
https://www.youtube.com/watch?v=jHuPXsicnic

Ein Besuch in der OPEL-Arena Mainz
https://www.youtube.com/
watch?v=RYRIxBduMMo

Test

»~Wie werde ich gesund hundert Jahre alt ?“
http://www.focus.de/gesundheit/ratgeber/
herz/test/lebenszeitrechner-koennen-sie-
100-jahre-alt-werden_aid_15952.html

PDF mit dem Bericht zum Vortrag:
»~Wie werde ich gesund hundert Jahre alt ?“
https://sellfy.com/p/2ngw/

Und noch mehr Interessantes entdecken
auf unserem Youtube-Channel
https://www.youtube.com/channel/
UCdRgJEmMZIvBOKdD9qTJ6PAA

Unser Tipp: Channel abonnieren und
nichts mehr verpassen!
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