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Rehabilitationszentrum AUSTRIA

In der Marktgemeinde Bad Schallerbach - nahe
dem Thermenressort - liegt das Haus Austria. Die
Grundmotivation ist nicht nur die Behandlung der
Erkrankung, sondern auch das Verstandnis fur die
individuellen Bedurfnisse der Patienten.

Schwerpunkte im RZ Austria
Herz-Kreislaufrehabilitation
Ambulante Angiographie
Stoffwechselrehabilitation
Lungen-Rehabilitation

4701 Bad Schallerbach, StifterstraBe 11
Tel: 07249/42541, eMail: rz.austria@bva.at
www.bva.at/austria

‘ ’ Versicherungsanstalt

v offentlich Bediensteter
Therapiezentren flir Patienten aller Kassen

Therapiezentrum BUCHENBERG

Am FuB3e des Buchenbergs in Waidhofen an der Ybbs
befindet sich das nach modernsten MaR3staben aus-
gestattete Therapiezentrum Buchenberg. Rehabilita-
tion in familiarem Klima, dafir ist das Haus Buchen-
berg bekannt.

Schwerpunkte im TZ Buchenberg
Rehabilitation fiir neurologische Erkrankungen
Rehabilitation fiir Stoffwechselerkrankungen
Genesung

3340 Waidhofen a. d. Ybbs, Hotzendorfstrafle 1
Tel: 07442/522 85, eMail: tz.buchenberg@bva.at
www.bva.at/buchenberg




Liebe Leserinnen,
liebe Leser!

ten Spaziergingen ein. Ob Regentag oder Sonnenschein, die Aktivitdt im Freien ist

E in heiBer Sommer ist voriibet, die Natur firbt sich prichtig und lddt zu ausgedehn-
eine wichtige Sdule Thres Umgangs mit Diabetes.

Da es neben allen medizinischen und technischen Ansitzen bei Diabetes sehr stark auf
unsere eigene ,,Mithilfe® bei der Bewiltigung des Alltages ankommit, betrachten wir den
wesentlichen Nutzen von Bewegung und Sport fiir die Therapie des Typ-2-Diabetes.

Uber Diabetes und Schule, ein Thema, das Eltern, Kinder, aber vor allem auch Lehrer
sehr verunsichern kann, werden in dieser Ausgabe erfreuliche Neuigkeiten berichtet.

Wenn es einmal nicht so gut liuft mit der BZ-Einstellung und den Therapieansitzen,
kann eine Reha sehr hilfreich sein und deutliche Verbesserungen fiir den Alltag zu
Hause bringen.

Unser Jahresschwerpunkt Technik und Diabetes behandelt diesmal die interessanten
Entwicklungen rund um CGM-Systeme.

Ich méchte Thre Aufmerksamkeit noch auf den bevorstehenden 32. Osterreichischen
Diabetestag der ODV in Innsbruck am 21. Oktober lenken! Sie sind herzlich eingela-
den, interessante Fachvortrige, individuelle Beratung zu niitzen und persénliche Kon-
takte zu kntpfen.

Machen Sie einen Ausflug nach Innsbruck, und verbinden Sie diesen mit Information
und Motivation fiir mehr wissen und besser leben mit Diabetes!

In eigener Sache freuen wir uns sehr, die vollstindig tiberarbeitete Website www.mein-
leben-diabetes.at prisentieren zu kdnnen. Besuchen Sie die Seite, und erfahren Sie Ak-
tuelles, oder lesen Sie Ausziige aus unseren Heften nach.

Viel Wissenswertes rund um Diabetes, Gesundheit und Wohlbefinden ist somit online
immer fur Sie abrufbar.

Geniel3en Sie den Herbst!

Markus Hipfl

mehr wissen

besser Ieben
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Der Schutz Ihrer persénlichen Daten ist uns sehr
wichtig, Wir verarbeiten Thre Daten daher aus-
schlielich auf Grundlage der gesetzlichen Bestim-
mungen (DSGVO). Auf unserer Webseite kénnen
Sie weiterfithrende Informationen dazu nachlesen.

Die Gewinnerin unseres letzten Gewinnspiels:
Frau Rosemarie Horst, 2734 Puchberg am Schneeberg

»Was heute oft fehlt, sind
Zeitungen, die nicht nur Neu-
igkeiten bieten, sondern Leser
kliiger machen. Man muss beim
Zeitungslesen neue Einsichten,
neues Wissen erlangen kénnen.*
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STRESS®

DREIFACH
SCHLECHT
BEI DIABETES!

Drei Stressphdnomene stehen in direktem Zusammenhang mit Diabetes:

I Menschen, die viel Stress erleben und damit nicht gut umgehen kénnen, haben
eine héhere Wahrscheinlichkeit, an Diabetes zu erkranken.
¥ Bei Menschen mit Diabetes kann sich zusitzlicher Stress negativ auf den

Behandlungserfolg auswirken.

B Eine Diabeteserkrankung kann fiir manche Menschen zu Uberforderung und Stress fithren.

ie Sommerzeit war fir viele Menschen Utlaubszeit

mit Entspannung und Erholung. Wer dafiir sorgt,

seinen Stresslevel dauerhaft niedrig zu halten, in-
dem er priventive MaB3nahmen im privaten und berufli-
chen Umfeld plant, ist besser dran — auch in Bezug auf
Diabetes.

,Diabetes ist eine Stoffwechselerkrankung, und Stress
witkt sich auf den Stoffwechsel in mehtrfacher Hinsicht
ungunstig aus: sowohl durch Verinderungen im Hor-
monhaushalt mit direkten Auswirkungen auf den Stoff-
wechsel und Energiehaushalt als auch durch gesundheits-
schidigende Verhaltensinderungen®, erklirt Univ.-Prof.
» Dr.» Alexandra Kautzky-Willer von der Universitatskli-
nik fiir Innere Medizin 111, Abteilung fiir Endokrinologie
und Stoffwechsel an der MedUni Wien, und Prisidentin
der Osterreichischen Diabetes Gesellschaft. ,,Vor allem
chronischer Stress hat weitreichende gesundheitliche
Auswirkungen, aber auch akute Stresssituationen erhé-
hen den Blutzucker und das Risiko fiir Herzerkrankun-
gen, emotionaler Stress besonders bei Frauen. Deshalb
ist es fir alle wichtig, Erholungsphasen im Utrlaub aktiv
einzuplanen und dafiir zu sorgen, dass der Stresslevel auf
Dauer gesenkt werden kann.*

Der Stress-Hormoncocktail

Kautzky-Willer fithrt aus: ,,Bei Stress kommt es zu ei-
ner Aktivierung und einer vermehrten Ausschittung des
Stresshormons Kortisol. Kortisol bringt uns auf Touren,
es bringt Energie und steigert unsere Aufmerksamkeit,
fuhrt aber auch zu Insulinresistenz, einer Vorstufe des
Typ-2-Diabetes. Zusitzlich werden die Hormone Adrena-
lin und Noradrenalin bei Stress stirker ausgeschiittet. Die-

6 | Mein Leben, 3/2018

se Hormone machen uns wacher, aufmerksamer, unsere
Konzentrationsfahigkeit ist besser, die Muskeln werden
stirker durchblutet, unsere Leistungsfahigkeit wird ho-
her, der Herzschlag schneller, und der Blutdruck steigt an.
Diese Hormone mobilisieren gleichzeitig Zucker aus den
Zuckerspeichern im Korper, um schnell verfigbare Ener-
gle zu bekommen. Dadurch steigt der Blutzuckerspiegel.
Unter Stress werden weiters mehr Eiweillstoffe aus dem
Immunsystem ausgeschiittet. Diese Eiweillstoffe wirken
ungiinstig auf den Stoffwechsel und die Immunabwehr.

Appetithormon steuert Gusto auf SuBes

Hohe Stressbelastung fithrt auch zur Ausschittung des
Appetithormons Ghrelin — das Verlangen nach Siilem
erzeugt. Prim* Dr." Heidematiec Abrahamian, Abtei-
lungsvorstindin des Internistischen Zentrums im Ot-
to-Wagner-Spital in Wien und Mitglied der ODG etliu-
tert: ,,Unter Stress essen wir mehr StilBes, denn das Essen
von Kohlehydraten baut Spannung ab. Akut kann es uns
kurzfristig helfen. Auf Dauer hat es negative Folgen wie
Gewichtszunahme, Adipositas und Diabetes. Zusitzlich
haben Menschen unter Stress ein vermehrtes Verlangen
nach Suchtmitteln wie Alkohol und Nikotin, die sich auch
negativ auf den Stoffwechsel auswirken. Auch wenn fiir
viele Menschen Utlaubszeit Genusszeit bedeutet, so bietet
gerade diese Zeit oft den leichteren Finstieg, um gestindere
Ernidhrungs- und Lebensweisen dauerhaft zu etablieren.

Stress als Diabetesausldser

Menschen, die viel Stress etleben und schlecht damit
umgehen kdnnen, weisen eine héhere Wahrscheinlich-
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keit auf, an Diabetes zu erkranken. Die Fihigkeit, mit
Stress umzugehen, bzw. Stress gut auszuhalten, nennt
man Stressresilienz. Bei sehr niedriger Stressresilienz
ist das Risiko, an Diabetes zu erkranken, zir-
ka doppelt so hoch wie bei Menschen mit
normaler Stressresilienz. Kennzeichen
fir eine gute Stressresilienz wiren eine
optimistische Grundhaltung und 16-
sungsorientiertes Denken. Abraha-
mian beruhigt: ,,Die gute Nachricht
ist: Stressresilienz kann erlernt und
verbessert werden. Die wichtigste
Mafinahme in Bezug auf Stress ist,
ihn zu reduzieren. Stressreduktion
ist ein laufender Prozess, der in klei-
nen Schritten besser gelingt. Gerade
der Urlaub ist eine hervorragende Ge-
legenheit, dafiir neue Ideen zu gene-
rieren. Wem es zum Beispiel gelingt, in
belastenden Situationen Ressourcen zu
aktivieren, wie beispielsweise Verwand-
te und Freunde, oder wer beginnt, seine
korperliche Fitness wieder zu steigern, wird besser mit
kommenden Stresssituationen umgehen kénnen. Hilfe
zu suchen und auch anzunehmen ist essenziell. Psycho-
therapie ist eine gute Unterstiitzung bei der Stressbe-
wiltigung. Wer merkt, dass er allein nicht mehr aus
seinem Hamsterrad herausfindet, sollte auch
in Hinblick auf seine kérperliche Gesund-
heit Hilfe in Anspruch nehmen.*

Stress verschlechtert
den Behandlungserfolg

Bei Menschen, die bereits an Dia-
betes erkrankt und dann zusitzlich
héherem Stress ausgesetzt sind, kann
sich der Diabetes verschlechtern. Ab-
rahamian erklirt: ,In der Phase des
Stresses liegen die Priorititen anderswo,
und der Diabetes wird oft vernachlissigt.
Wir beobachten in der klinischen Praxis,
dass eine Verbesserung der Diabeteswer-

te eintritt, wenn Stressausloser bewiltigt
werden. Frauen sind hier gefihrdeter als
Minner. Ein Grund dafiir kénnte sein,
dass Frauen Situationen emotional stirker erleben. Die-
ses stirkere Erleben hat einen physiologischen Hinter-
grund. So leiden Frauen auch doppelt so oft an Depres-

Univ.-Prof." Dr." Alexandra Kautzky-Willer
Prasidentin der Osterreichischen
Diabetes Gesellschaft (ODG)

Prim.c Dr." Heidemarie Abrahamian
Abteilungsvorsté&ndin Infernistisches
Zentrum, Sozialmedizinisches Zentrum
Baumgartner Hohe Otto-Wagner-Spital

sionen wie Minner. Deshalb ist es gerade fiir Menschen
mit Diabetes wichtig, dafiir zu sorgen, dass Urlaub nicht

zum zusatzlichen Stressfaktor wird, sondern Etrho-
lung und Entspannung auch tatsichlich grei-
fen kénnen.*

Diabetes Distress:
Uberforderung und
Belastung durch Diabetes

Diabetes ist eine Erkrankung mit
relativ hohen organisatorischen An-
forderungen. Die Betroffenen mius-
sen zumeist mehrmals tiglich Blut-
zucker messen, ihre Erndhrung auf die
Behandlung abstimmen und ausreichend
Bewegung in ihren Alltag einbauen.
Das stindige ,,Einhalten mussen® die-
ser Anforderungen kann zu emotionaler
Uberlastung fithren. Diese emotiona-
le Uberlastung durch Diabetes wird in der Medizin als
,,Diabetes Distress“ bezeichnet. ,,Diabetes Distress fihrt
zu schlechterer Fiirsorge fiir den eigenen Diabetes — und
dadurch zu schlechterer Stoffwechselkontrolle. Die Fol-
ge sind Akutkomplikationen bis hin zu chronischen
Folgen mit mehr Spitschiden — je nach Dauer
der Distress-Phase. Zwischen 20 und 45
Prozent aller Menschen mit Typ-2-Di-
abetes sind von dieser Art von Stress
betroffen. Von den Betroffenen sind
drei Viertel Frauen und ein Viertel
Minner®, erginzt Kautzky-Willer.

AbschlieBend betonen beide ODG-
Expertinnen gemeinsam: ,,Niitzen
Sie die Urlaubszeit, um Stresswir-

kungen zu reduzieren und damit auch
gleichzeitig Diabetes vorzubeugen oder
bessere Behandlungserfolge zu erzielen! Wir
miussen die stark erhohte Stressbelas-
tung in unserer modernen, fordernden
Gesellschaft als Risikofaktor fiir Diabe-
tes und seine Folgeerkrankungen ernst
nehmen — sowohl in der Grundlagenforschung als auch
in der personalisierten Therapie in multiprofessionellen
Behandlungsteams.*

Fotos: MedUniWien Mattern; privat

Check der Hausapotheke

Mit einer gut sortierten Hausapotheke bleiben kleine Pannen auch klein. Wenn sich das Kind beim Laufen
verletzt, wenn das Messer statt ins Gemuse in den Finger geschnitten hat — dann ist es gut, ein Desinfek-
‘ tionsmittel, eine Wundsalbe, Verbandmull oder Pflaster bei der Hand zu haben.

Mein Leben, 3/2018 | 7
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Dr. [IS€8lriclnig

MIY DIABETES 1¥# 2

FIT DURCH SPGE

Was bringf Sport, welcher "“

/
-

senschafter Univ.-Prof. Dr. Norbert Bachl, ehem.

Leiter des Zentrums fiir Sportwissenschaft und
Universititssport der Uni Wien und Prisident der Euro-
piischen Gesellschaft fiir Sportmedizin, zitieren:

Zu Beginn mochte ich den bekannten Sportwis-

’ Manche Menschen miissen das 3weite
Drittel ihres Lebens dazu verwenden,
die Stinden des ersten Drittels
ansgubessern, damit sie das dritte Drittel
ibres Lebens erleben kinnen.?

Typ-2-Diabetiker kénnen enorm von Bewegung und
Sport profitieren. Werden wir konkret: Welchen gesund-
heitlichen Profit hat nun der Diabetiker vom Sport?

[ Senkung des Blutzuckerspiegels: Bei Bewegung

holt sich der Kérper Zuckerreserven aus der Musku-

latur, somit sinkt der Blutzuckerspiegel.

Senkung des Bluthochdrucks: dadurch Schonung

des Herzens, Verminderung des Risikos fiir Herzin-

farkt und Schlaganfall

Verminderung des Kérpergewichts

Senkung der Blutfette und des Cholesterins

Bessere Durchblutung der Beine: dadurch

Hintanhalten der Mikro- und Makro-Angiopathie

Aktivierung des Lymphflusses durch die Mus-

kelpumpe: speziell in den Beinen, weniger ge-

schwollene Beine

¥ Sport wirkt erwiesenermaflen als Antidepressi-
vum: Sie sind stolz, etwas geleistet zu haben!

8 | Mein Leben, 3/2018
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W Sport wirkt gegen das metabolische Syndrom,
dadurch Verhinderung der Glukoseintoleranz

M Sport stitkt das Immunsystem

M Sport reduziert die Gefaht, an Osteoporose zu
erkranken

Generell gilt, dass der Mensch bis ins hohe Alter trai-
nierbar ist. Ausdauernde und miBlige Sportarten — pro
Woche 150 Minuten — wirken gegen die gefiirchteten
schweren Folgeschidden des Diabetes.

Welche Sportarten sind fur
Typ-2-Diabetiker sinnvoll?

M Schwimmen — trainiert die gesamte Korpermusku-
latur und unterstiitzt die Arbeit des Herzens durch
den Auftrieb im Wasser.

Notrdic Walken/Joggen - gut fur alle Gelenke und

man ist in der freien Natur.

Radfahren — besonders fiir Ubergewichtige empfeh-

lenswert, stirkt die Venen der Beine.

Wandern — Aufenthalt in der Natur, Stirkung aller

Muskeln und Aktivierung des Kreislaufs.

Tanzen — stirkt das Gefithl fiir Gleichgewicht,

Rhythmus und Musik, gleichzeitig Gehirntraining

beim Etlernen der Tanzschritte, fordert Koordinati-

on mit dem Partner und vermittelt Lebenslust.

W Training nach Matthias Steiner — (Buchempfeh-
lung: ,,Das Steiner-Prinzip®) geeignet auch fir An-
finger und ,,Nichtsportler®, ist iiberall méglich und
auch ohne Gerite durchfiihrbar.

I Skilanglauf — Bewegung an der frischen Luft, die
Lungen werden gut durchliiftet, man kann jederzeit
cine Pause einschalten und die Natur genieBen.



Das grof3e ,,Aber* sind jedoch weniger empfehlenswer-
te Sportarten, die Sie unbedingt vorher mit Threm Arzt
besprechen sollten, weil es infolge von Stress oder Uber-
anstrengung sowohl zu einer Uber- als auch einer Unter-
zuckerung kommen kann, dazu zihlen u.a.:

I Alle Arten von Spitzen-/Leistungssport
OHNE Training;

B Marathonlaufen

I Drachenfliegen

B Mountainbiking

M Triathlon

Natiirlich kann auch der Typ-2-Diabetiker Spitzensport
betreiben, aber nie ohne entsprechende sorgsame Kon-
trolle des Blutzuckerspiegels und auch nicht ohne drztli-
che Begleitung!

Hilfreich bei allen Sportarten ist die Einnahme des Vul-
kanminerals Zeolith vor Beginn, da es die Laktatbildung
verhindert bzw. hinauszégert (Studie Doz. DDr. Man-
fred Lamprecht, Graz). Da Diabetiker von Haus aus zur
Ubersiuerung neigen, kann man mit Zeolith dem Mus-
kelkater (Ubersiuerung der Muskelfasern und Laktatbil-
dung) entgegensteuern.

Beim Sport werden die Fille belastet. Fu3bider und die
entsprechenden Cremen tun daher den Fillen des Dia-
betikers besonders wohl. Verwenden Sie aber bitte keine
Hautpflegemittel auf Erddlbasis/Gycerin, wie z. B. Va-
seline — diese Produkte glitten zwar die Haut, verschlie-
Ben aber gleichzeitig auch die Poren! Gut geeignet sind
Produkte auf natiirlicher Basis, die auch zur Erndhrung
der Haut beitragen. Gerade der Full des Diabetikers ist
besonders empfindlich.

Es sind ausreichend Fille von Typ-2-Diabetikern beschrie-
ben, die mit Sport ihre Glukosewerte so in den Griff be-
kommen haben, dass eine Medikamenteneinnahme nicht
mehr notwendig war. Nicht zuletzt ist Sport Vorsorge fiir
das Alter und daher von grof3er Bedeutung, denn

) Man sollte sich auch noch it

80 Jabren die Schubbénder selber
zubinden kinnen! D

In diesem Sinne wiinsche ich Thnen viel Freude und Et-
folg beim Sport!

Dr. lise Triebnig
Fachdrztin fur Chirurgie und
Allgemeinmedizin, Villach

Buchtipp:

Fit ins Alter:

Mit richtiger Bewegung
jung bleiben

Norbert Bachl, Werner Schwarz, Johannes Zeibig
322 Seiten, Verlag: Springer

ISBN-10: 321123523X

ISBN-13: 978-3211235232

44,99 Euro (Auch fur Kindle erhdltlich.)

Offizieller
Hauptsponsor

Mit dem
einzigartigen

Linderung von Magen-Darm- PMA-Zeolith

Beschwerden beim Sport.
Unterstlutzung der Regenerations- und
Leistungsfahigkeit. ! |
Natiirliche messbare Reduktion eines
Leaky-Gut.

11% Laktatreduktion* im Schnitt bei
Leistungssportlern nach 2 Wochen.

*Ergebnisse der randomisierten placebokontrollierten Doppelb-
lindstudie (Dr. Knapitsch, FA f. Physikalische Medizin; Prof. Mag.
Schmélzer, Sportwissenschaftler, Klagenfurt (Osterreich)

im August 2004). Medizinprodukt: Bitte beachten Sie die
Gebrauchsanweisung genau.

PANACEO

WIRKT NATURLICH STARKEND

Www.panaceo-sport.com
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Dr. PeTer Kitzle

Hyperglyké&mie
beim

,,Gestern habe ich zwei Stunden intensives Training gehabt
und war verwundert, dass mein Blutzucker nach der Be-
lastung hoher war als vor Beginn meiner Trainingseinheit.
Gestartet habe ich mit 155 mg%, also ideal nach meiner
Meinung, gelandet bin ich bei 225 mg%. Das kann ich mir
nicht erkliren. Hypoglykdmien beim Sport, damit rechnet
man, aber nicht mit einem Blutzuckeranstieg, Was habe ich
falsch gemacht?*

Nicht selten werden wir Diabetologen wihrend der Diabe-
tesberatung mit dieser Frage konfrontiert. Wichtig ist: Man
hat nichts falsch gemacht, sondern man lernt daraus, dass
die Muskelphysiologie eine sehr komplexe Angelegenheit
und von vielen Faktoren abhingig ist. ,,Trial and error*
ist die Devise.

Betrachten wir die Stoffwechselvorginge der Musku-
latur bei kérperlicher Betitigung: Es ist uns allen Kklar,
dass der Muskel bei Belastung mehr Energie verbraucht
als im Ruhezustand. Im Ruhezustand sprechen wir vom
Grundumsatz. In Ruhe deckt die Skelettmuskulatur fast
zur Ginze den Energiebedarf durch die Oxidation von
freien Fettsduren. Der Mehrverbrauch an Energie ist na-
tirlich abhingig vom Trainingszustand, von der Intensitit
und der Dauer einer Belastung und kann das bis zu 10-Fa-
che des Ruhebedatfs ausmachen.

Uber drei wesentliche Arten kann dieser Mehrbedarf

reguliert werden:

[ dber die eigenen Muskelzuckerreserven
(Muskelglykogen)

[ uber den Blutzucker

M dber Fettsdureoxydation

Insulin ist fir die Glukoseaufnahme in die Muskelzelle
notwendig. Bei Aktivitdtsbeginn wird die Insulinfreiset-
zung gedrosselt, sonst wiirde es ja zu einer Unterzucke-
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Beim Sport sind
Checklisten hilfreich!

Sport?

rung kommen. Um den Blutzucker im Gleichgewicht zu
halten, wird iber die Leber Glukose (hepatische Gluko-
sefreisetzung) bereitgestellt. Infolge der verminderten
Insulinproduktion ldsst auch die Hemmung der Lipolyse
(Fettabbau) nach, und es kommt zu einer Vermehrung
von freien Fettsduren und Glyzerin. Der an der Muskel-
zellwand arbeitende Glukosetransporter (GLUT-4) wird
vermehrt an die Muskelwand gebracht und ist befahigt,
mehr und auch rascher Glukosemolekiile in das Innere der
Muskelzelle zu bringen.

Hormone beeinflussen zusitzlich diese Stoffwechsel-
vorginge: Kontrainsulindre Hormone (Adrenalin, Kor-
tisol, HGH ..) hemmen die Insulinfreisetzung aus der
Bauchspeicheldriise, d. h., der Insulinspiegel im Blut sinkt.
Bei Wettkdmpfen werden diese Stresshormone in hohen
Konzentrationen ins Blut abgegeben. Abhingig von Dau-
er und Intensitdt der muskulidren Belastung entleeren sich
die hepatischen und muskuliren Glukosespeicher, und die
Auffillung dieser Speicher kann bis zu 48 Stunden dauern.
Merke: Muskelaktivitit steigert diesen Vorgang insulinun-
abhingig, die Figenkontraktion des Muskels entspricht so-
mit der physiologischen Insulinwirkung!!!

Was passiert nun, wenn die endogene
Insulinsekretion wie beim DM1 fehlt?

Die physiologischen Vorginge sind gestort, eine perfekte
Abstimmung ist nicht méglich. Das injizierte Insulin fithrt
immer zu einem relativen Insuliniiberschuss, und eine der
plotzlichen Bewegung entsprechende Anpassung ist ein-
fach nicht méglich (das Insulin ist ja schon im Kérper
unterwegs, sei es das Basis- oder auch das Bolusinsulin).
Insulinpumpen mit CGM stellen hier eine deutliche Be-
reicherung dar (Closed-Loop-Systeme werden das in Zu-
kunft noch verbessern).



Der relative Insuliniiberschuss behindert die hepatische
Glukosefreisetzung, aber auch die Lipolyse und somit die
Bereitstellung von freien Fettsduren und Glyzerin. Startet
der Diabetiker bei niedrigen oder auch bei normoglykimi-
schen Blutzuckerwerten das Training, kann die uns allen
bekannte Hypoglykamie die Folge sein. Wenn ein relativer
Insulinmangel vorliegt, kann auch bei guten Blutzucker-
werten zu Beginn einer Aktivitit nach der Belastung der
Blutzucker ansteigen, und man ist Gberrascht tiber diesen
Ausgang. Hoher Blutzuckerwert am Beginn meiner Aktivi-
tit kann Zeichen eines absoluten Insulinmangels sein, und
die Werte steigen kontinuierlich an, bei gleichzeitiger Pro-
duktion von Azeton.

Kontrainsulindre Stresshormone (wie sie bei Wettkimpfen
vermehrt ausgeschiittet werden) kénnen ebenfalls zu ei-
nem relativen Insulinmangel fihren. Sie steigern die he-
patische Glukosefreisetzung, die Glukoseautnahme in den
Muskel ist verringert, der Muskel deckt seinen Energiebe-
darf zur Ginze aus den freien Fettsduren, der Blutzucker
steigt weiter an, und es kann sogar zur Entwicklung von
Ketoazidosen kommen — eine Situation, die sowohl bei
den Betreuern als auch bei den Patienten oftmals Verwit-
rung hervorruft. Durch die Mdglichkeit der CGM ist es
heute moglich, gerade beim Leistungssportler mit diesen
Situationen besser fertig zu werden.

M Parfim-frei ™M Paraben-frei M PEG-frei

ohne Mikroplastik, ohne Silicon- und Mineraldle

Das Beste geben,
das Beste nehmen

Es ist lhre Haut, die jeden Tag Make-up,
Schmutz und Stressfaktoren verarbeiten muss.
Es ist Ihre Haut, fir die EUBOS jetzt ein neues
Pflegesystem entwickelt hat, damit sie schon
bleibt, frischer und jugendlicher wirkt.

Das MULTI ACTIVE MOUSSE befreit die Haut
intensiv, aber schonend von Schmutz- und
Staubpartikeln, Make-up-Riicksténden und iber-
schiissigem Fett — mit , Anti-Pollution Effekt”. Das
HYALURON HIGH INTENSE SERUM schiitzt
die Haut von innen, reduziert Falten und feine
Linien und spendet zusétzlich Feuchtigkeit.
Wir geben unser Bestes. Das Beste fir Sie.
In lhrer Apotheke!

Checklisten sind sehr hilfreich:
Checkliste vor dem Sport:

Blutzucker wie hoch? Azeton ja oder nein?

Wann Sport?

Wie lange und wie intensiv Sport?

Wie viel und welches Insulin witkt dann?

Wie lange wirkt der Sport auf den Organismus nach?
KH-Zufuhr ja oder nein?

Checkliste bei Hyperglykamie:

Letzter Bolus zu klein?

Bolus vergessen?

Basale Insulinversorgung zu stark abgesenkt?
Insulinpumpe zu lange abgelegt?
Insulinversorgung unterbrochen?

Intensitdt oder Dauer der Belastung geringer
als angenommen?

Zu viele Zusatz-BE?

Stress? Wettkampf?

FA fUr Kinder- und Jugendheilkunde, Sportarzt,
Arztlicher Beirat Bodymed Osterreich

NEU

Schitzt vor .
umwellbedingten £
Hautschéder

HYALURON'
HIGH INTENSE

SAMNFTER REINIGUNGSSCHAUM
- SERUM
Entfernt schonend, aber griindlich Konzerrierte Speziolphege
Schmutz- und Staubpartike i

Ectoin™- Glyeoin®- Alog Vera

MEDIZINISCHE HAUTPFLEGE — QUALITAT AUS IHRER APOTHEKE
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O Medizin eues aus der Medizin

Eine Reha ist eine gute Moglichkeit fiir an Diabetes erkrankte Menschen, ihren Gesundheitszustand zu ver-
bessern. Im Rahmen eines 3-wochigen Aufenthalts in einer Rehabilitationsklinik kénnen sie sich mit dem
eigenen Krankheitsbild befassen und lernen, mit Diabetes umzugehen.

n Osterreich kiimmert sich die Pensionsversicherungs-

anstalt bzw. die Krankenkasse um die Bewilligung einer

Diabetes-Reha. Im Zentrum des Aufenthalts in einer Re-
habilitationsklinik stehen gesunde Erndhrung, geniigend
Bewegung und die richtige Einstellung des Blutzuckers.

Lebensbegleiter Diabetes: wann ist eine Reha sinnvoll?

Rund 600.00 Menschen leiden in Osterreich an Diabetes
Typ 1 oder Diabetes Typ 2. Die chronische Stoffwechsel-
erkrankung, auch als "Zucketkrankheit" bekannt, kann
schwere Folgeerkrankungen, wie Herzinfarkt, Schlag-
anfall, Erblindung, Nierenversagen oder Amputationen
nach sich ziehen. Mit der richtigen Behandlung und ei-
nem an die Krankheit angepassten Lebensstil kénnen
Diabetes-Patienten aber ein normales Leben ohne grofie
Beeintrichtigungen fithren. Im Rahmen einer Diabetes-
Reha kénnen Betroffene lernen, mit der Erkrankung um-
zugehen und das Risiko fiir Folgeerkrankungen aktiv zu
senken, um auch nach dem Kuraufenthalt ihren Alltag
gesund zu gestalten.

Eine Reha ist besonders dann sinnvoll, wenn der Er-
krankte durch die Symptome von Diabetes, wie z. B.
Kreislaufprobleme, Finschrinkung der Sehfihigkeit oder
schlechte Wundheilung beeintrichtigt ist und seine Le-
bensqualitit dadurch stark eingeschrinkt wird. Ebenso
lohnt sich eine Rehabilitation, wenn es dem Patienten
schwerfillt, die Empfehlungen und Anweisungen des
behandelnden Arztes im Alltag anzuwenden. Im Kurauf-
enthalt geht dies leichter, da eine umfassende Betreuung
und Anleitung stattfindet.
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Wie komme ich zu einer Diabetes-Reha?

In einem ersten Schritt in Richtung Rehabilitation muss
Ihr behandelnder Arzt einen Kurantrag fir eine Diabe-
tes-Reha-Klinik ausfiillen, den Sie dann an die PVA oder
die Krankenkasse schicken oder dort persénlich vorbei-
bringen koénnen. Sie erhalten anschlieBend einen Brief
von der zustindigen Stelle, der eine chefirztliche Bewil-
ligung oder eine Ablehnung des Kuraufenthalts enthilt.
Eine dritte mogliche Antwort kann sein, dass Sie in dem
Schreiben um eine Begutachtung durch einen Facharzt
gebeten werden.

Wenn dieser einer Kur zustimmt, steht dem Aufenthalt
nichts mehr im Wege. Der Vorgang verzogert sich da-
durch aber oft um einige Wochen. Mit erfolgreicher Be-
willigung der PVA bzw. der Krankenkasse kommt auch
bald der Brief der jeweiligen Klinik ins Haus, wo IThr An-
trittstermin vermerkt ist. Dieser Termin kann verscho-
ben werden, wenn Sie diesen z.B. aus beruflichen Griin-
den nicht wahrnehmen kénnen. Bei gro3er Dringlichkeit
bekommen Sie schneller einen Reha-Platz zugewiesen.
Prinzipiell ist eine Bewilligung fiir 6 Monate giltig. Ein
Rehabilitationsaufenthalt dauert 3 Wochen.

Welche Voraussetzungen muss ich
fiir eine Diabetes-Reha erfiillen

Ob eine Kur bewilligt wird oder nicht, hingt unter ande-
rem vom sogenannten HbAlc-Wert (Himoglobin Alc)
ab. Liegt dieser unter 7 %, wird der Antrag auf einen
Diabetes-Reha-Aufenthalt zumeist abgelehnt. Das ist
aber von Fall zu Fall unterschiedlich, da nicht nur das



HbA1lc ausschlaggebend fiir einen Reha-Bedarf ist, son-
dern auch andere Indikationen, wie bereits bestehende
zusitzliche Krankheiten.

Fir gewohnlich kénnen Sie sich den Ort fiir Ihre Diabe-
tes-Reha nicht aussuchen. Wenn Sie aber eine bestimmte
Wunsch-Klinik haben, versucht die zustindige Stelle, Sie
dort auch anzumelden.

Wie lauft eine Diabetes-Reha ab?

Zur Vermeidung von Folgeerkrankungen und zur Mil-
derung von Diabetes ist eine Rehabilitation der richtige
Weg fiir Betroffene. Je nachdem, ob man mit Diabetes
Typ 1 oder Diabetes Typ 2 eine Reha antritt, gibt es un-
terschiedliche Schwerpunkte in der Therapie. Bei Diabe-
tes Typ 1 liegt das Hauptaugenmerk auf der Vermittlung
von Informationen, die den Patienten das Leben mit der
Erkrankung erleichtern kénnen. Typ-2-Diabetikern wird
vor allem gezeigt, wie sie die Krankheitssymptome ver-
mindern und Diabetes sogar besiegen kénnen.

Diabetes-Reha: Ernihrung und Bewegung

Bewegung kann bei Diabetikern Wunder bewirken. Re-
gelmifBige, moderate korpetliche Betitigung verbessert
die Blutzuckereinstellung, die Korperzellen reagieren
sensibler auf Insulin. Aktivititen wie Schwimmen, Was-
sergymnastik und lange Spazierginge sind ideal fiir Di-
abetiker. Diese stehen in der Reha tiglich auf dem Pro-
gramm. Aullerdem lernen die Betroffenen, Sport und
Bewegung in ihren Alltag zu integrieren. Typ-2-Diabe-
tiker kénnen damit Ubergewicht reduzieren, das hiufig
mitverantwortlich fiir die Entstehung der Krankheit ist.
Eine Rehabilitation bietet damit einen guten Start fir
eine langfristige Lebensumstellung,

In Kurkliniken werden Diabetiker mit fettarmer und
gemusereicher Kost versorgt. Die Patienten sollen eine
ausgewogene Mischkost zu sich nehmen und ein Be-
wusstsein dafiir entwickeln, was ihr Kérper braucht. In
Kochkursen bekommen die Diabetiker zusitzlich ein
Gefiihl fir die richtige Erndhrungsweise, indem sie die
Speisen selbststindig zubereiten und anschlieend zu-
sammen auch essen.

Diabetes-Reha: Behandlung mit Heilwasser

Zusitzlich zu gesunder Erndhrung wirkt eine Heilwas-
ser-Trinkkur positiv auf das kérperliche Gleichgewicht.
Heilwasser mit Radon, Sulfat oder Schwefel trigt bei
verschiedenen Stoffwechselerkrankungen zu einer Bes-
serung bei.

Wasser mit Hydrogencarbonat ist dabei besonders gut
fir Diabetes-Patienten. Es regt die Verdauung an, hilft
den Nieren und kann die Blutfettwerte senken. Wasser
aus Heilquellen kann seine Wirkung auch entfalten, wenn
darin gebadet wird. Thermalwasser hat eine Reihe wert-
voller Inhaltsstoffe, die gut fiir die Gelenke, den Kreis-
lauf und das allgemeine Wohlbefinden sind.

Diabetes-Reha: Vortrige und Gruppengespriche

Atrzte, Ernihrungsberater und Therapeuten informieren
die Diabetes-Patienten iiber Wege, mit der Krankheit um-
zugehen und was sie selbst tun kbnnen, um ein besseres
Leben mit Diabetes zu fithren. In Gruppengesprichen
haben die Teilnehmer die M6glichkeit, sich untereinander
tber Erfahrungen mit der Erkrankung auszutauschen
und sich gegenseitig zu unterstiitzen. Solche Gespriche
kénnen positiv zur Motivation einer Lebensstilverinde-
rung beitragen. Durch das Gefiithl, dass man mit seinen
gesundheitlichen Problemen nicht alleine ist und sich
mit Leidensgenossen austauschen kann, geht man auch
psychisch gestirkter aus der Diabetes-Reha.

Einzelgespriche mit dem Arzt und
Untersuchungen bei der Diabetes-Reha

Im Zentrum einer Diabetes-Reha steht die regelmifi-
ge Kontrolle des Blutzuckerspiegels. Die Einstellung des
Blutzuckers ist vor dem Aufenthalt oft viel hoher als da-
nach, gesunde Erndhrung und Sport zeigen schnell ihre
positive Wirkung, Zusitzlich werden Diabetes-relevante
Untersuchungen, wie Augenhintergrund-Spiegelungen
(Funduskopie), FuB3-Untersuchungen, EKG und Belas-
tungs-EKG durchgefiihrt, um das Ausmal3 und die schon
entstandenen Schiden durch die Erkrankung abschitzen
zu kénnen. In Einzelgesprichen mit dem behandelnden
Arzt in der Einrichtung kénnen persénliche Probleme und
Anliegen besprochen werden. Ziele fiir die Reha kénnen
festgelegt und bisherige Befunde beurteilt werden.

Was kommt nach der Diabetes-Reha?

Optimal wire es, wenn Sie besonders viel Erlerntes aus
dem Kur-Alltag in Thr Leben nach dem Aufenthalt inte-
grieren konnten. Gesunde und abwechslungsreiche Er-
nihrung und ausreichend Bewegung kénnen das Wohl-
befinden mit Diabetes enorm steigern. Natiirlich ist es
schwierig, genau das zu befolgen, was man in der Re-
habilitation in Sachen Essen und Aktivititen tagtiglich
eingehalten hat. Der Arbeitsstress bringt wieder weniger
Bewegung und unregelmifBligere Mahlzeiten mit sich, der
Fokus kann nicht mehr einzig und allein auf die Erkran-
kung gelegt werden, wie es in der Kurklinik der Fall war.

Die meisten Reha-Teilnehmer gehen mit einer neuen Ein-
stellung des Blutzuckers nach Hause. Durch die eventu-
ellen Verinderungen in Erndhrungs- und Bewegungsver-
halten zu Hause reicht die Zucker-Einstellung der Zeit in
der Reha dann nicht mehr

aus. Deshalb ist es beson-

ders wichtig, innerhalb von

2-3 Wochen nach der Kur N

den Blutzucker beim behan-
delnden Arzt Gberpriifen zu
lassen, um kein unndtiges
Risiko einzugehen.

gesmdot
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WLch brauch’ keinen Fallschirm.
Das Zeng verleiht Fliigel!
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. OK. Wir miissen dringend iiber

GESUNDHEITS-
KOMPETENZ ...

ie steigende Lebenserwartung hat unter anderem

zur Folge, dass mehrere chronische Erkrankun-

gen gleichzeitig auftreten kénnen, was wiederum
eine Verlingerung der Verlaufsdauer dieser Erkrankun-
gen mitsamt ihren Folgeerscheinungen nach sich zieht.
Deshalb wird es fiir Betroffene immer wichtiger, Selbst-
managementfihigkeiten zu erlernen, um mit diesen Her-
ausforderungen, welche chronische Krankheiten mit sich
bringen, gut umgehen zu kénnen. Laut einer europaweit
durchgefihrten Studie (HLS-EU) hat aber jeder zweite
Osterreicher aufgrund eingeschrinkter Fihigkeiten hin-
sichtlich Gesundheitsfragen gro3e Schwierigkeiten damit,
sich um seine eigene Gesundheit zu kimmern.
Eine niedrige Gesundheitskompetenz hat eine schlech-
tere physische sowie psychische Gesundheit zur Folge,
daher sehen sowohl Vertreter der Gesundheitsdienste
als auch politische Entscheidungstriger mittlerwei-
le Handlungsbedarf. In Osterreich wurde eines der
10 Rahmen-Gesundheitsziele der Stirkung der Gesund-
heitskompetenz gewidmet.

Aber was meint man mit GESUNDHEITSKOMPE-
TENZ? Die Fihigkeit, gesundheitsrelevante Informati-
onen zu finden, zu verstehen, zu beurteilen sowie anzu-
wenden, wird als Gesundheitskompetenz definiert und
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ist neben einer entsprechenden Motivation und Einstel-

lung eine wichtige Ressource, um gesundheitsrelevante

Entscheidungen treffen zu kénnen. Gesundheitskompe-

tenz befihigt Menschen, sich am Behandlungsplan aktiv
zu beteiligen.

Bei der Diabetestherapie kommt den Betroffenen
selbst die entscheidende Rolle zu, denn sie sind
es, die die erforderlichen MaBBnahmen dau-
erhaft und eigenverantwortlich umsetzen
miissen. Die Prognose des Diabetes hingt
grof3teils davon ab, inwieweit und wie gut
thnen die Umsetzung der therapeutischen
MafBnahmen gelingt. Es ist erwiesen, dass
sich Betroffene konsequenter an die Therapie-
strategie halten kénnen, wenn sie in die Entschei-
dung der Behandlung miteinbezogen werden.
Deshalb sollen Arztinnen und Arzte — einem
patientenzentrierten Ansatz entsprechend — mit
Patientinnen und Patienten gemeinsam Informati-
onen austauschen und gemeinsam Uber verschiedene
therapeutische Moglichkeiten nachdenken.

Um aber als Patientin, als Patient mitreden zu konnen,
bedarf es entsprechender Kompetenzen, allen voran
ausreichend Wissen tber Krankheit, Therapie und Zu-
sammenhinge — Wissen, welches von den Betroffenen
auch verstanden wird. Neben diesem Wissen ist eine
entsprechende Krankheitsbewiltigung von grofler Be-
deutung. Der chronisch kranke Mensch muss Wege fin-
den, die Veridnderungen sowie Einschrinkungen in sein
Leben zu integrieren, denn die Erkrankung begleitet ihn
von nun an sein ganzes Leben.

Individuum

System/Umwelt

Gesund-
heitskom-
petenz

Motivation, Anforderungen,

Komplexitait

Kompetenzen,
Fahigkeiten

vgl. Parker 2009

Quelle: Osterreichische Plattform fiir Gesundheitskompetens

Ob Patientinnen und Patienten iiber diese entsprechen-
den Kompetenzen verfiigen, zeigt sich in ihrem Um-
gang mit der Krankheit, in ihrem Gesundheitsverhalten
und in vielen pflegerischen Situationen. Pflegeberatung
stellt eine Moglichkeit dar, Betroffene beim Erlangen
bezichungsweise Stirken der benétigten Fihigkeiten
zu unterstitzen. Dabei sind von Seiten der Pflegeper-
sonen Ressourcenorientierung, Patientinnen- und Pati-
entenzentriertheit, Rollenflexibilitit und eine offene so-
wie partnerschaftliche Beziehungsgestaltung gefordert.
Pflegende sollen vielmehr als Vermittler bezichungswei-
se Unterstiitzer auftreten und nicht mehr (nur) die Rolle
der Expertinnen und Experten einnehmen.



Pflegeberatung soll verschiedene Wege aufzeigen und
ist vom Ergebnis her offen. Im Beratungsgesprich ist es
wichtig, die zu beratende Person tiber ihre ganz eigenen
Vorstellungen hinsichtlich des gesundheitlichen Zustan-
des sprechen zu lassen und deren Sichtweise zu akzep-
tieren. Daraufhin sollen Pflegepersonen ihrerseits eine
Deutung des Zustandes anbieten, unter Beachtung eines
verstindlichen Vokabulars und unter Berticksichtigung
der Méglichkeit, dabei auch an Grenzen zu sto3en.

Neben entsprechenden Gesprichs,,techniken® (ver-
stindlich reden, aktiv zuhoren und im Bedarfsfall ruck-
fragen, tberzeugend argumentieren, visualisieren ...)
bedarf es bei der Pflegeberatung vor allem einer Hal-
tung des sich Einlassens, damit Kommunikation gelin-
gen kann. Durch ein Gesprich, bei welchem sich die
Beraterin, der Berater dem Gegentiber aktiv zuwendet,
wird Nihe und Wertschitzung splrbar. Gegenseitiger
Respekt ist Voraussetzung fiir den Aufbau einer vertrau-
ensvollen Beratungsbeziehung.

Fir die Begleitung von Menschen in Verinderungspro-
zessen ist es dartiber hinaus wichtig, die Eigenmotivati-
on der Betroffenen anzuregen und zu stirken. Gemal3
dem von Miller und Rollnik entwickelten Konzept det
,motivierenden Gesprichsfithrung sind Menschen den
bevorstehenden Verinderungen gegeniiber ambivalent

ULG Diabetes Care

und nicht primir unmotiviert. Diese Ambivalenzen gilt
es aufzulosen. Dem ,transtheoretischen Modell“ der
Verhaltensdnderung von Prochaska und Di Clemente
zufolge laufen Verinderungsprozesse in bestimmten
Stadien ab. In welchem Stadium sich die Klientin, der
Klient befindet, muss bei einer Beratung unbedingt be-
riicksichtigt werden. Jeder Mensch tridgt das Potenzial
zur Verdnderung in sich.

Das Ausmal der Gesundheitskompetenz einer Person ist
keinesfalls nur von deren individuellen Voraussetzungen
abhingig, sondern auch davon, wie qualititsvoll, ver-
stindlich und verflgbar die Informationen bereitgestellt
werden. Hinsichtlich des Aneignens von Wissen ist laut
Expertinnen und Experten zudem ein niederschwelliger
Zugang zu Informationen sowie zu medizinischer und
sozialer Hilfestellung ein ganz wesentlicher Faktor fiir
die Erreichung gesundheitlicher Chancengleichheit.

Margit Leibetseder

Pflegelehrerin

Absolventin des ULG Diabetes Care
der Medizinischen Universiéit Graz

Literatur bei der Verfasserin
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Ernahrung bei
nichtalkoholischer
Fettleber

den weltweit hiufigsten Lebererkrankungen. In

Europa sind ca. 20—30 % der Bevolkerung davon
betroffen. Besonders Typ-2-Diabetiker haben ein erhéh-
tes Risiko, an einer NAFL zu erkranken — drei von vier
Diabetikern weisen diese Erkrankung auf.

Die nichtalkoholische Fettleber (NAFL) zihlt zu

Bei einer NAFL kommt es zu einer vermehrten Einla-
gerung von Fett ins Gewebe und somit zu einer Fettab-
baustérung. Dies schidigt die Leberzellen und kann im
weiteren Krankheitsverlauf zu einer Entziindung (nichtal-
koholische Steatohepatitis), zum Absterben der Leberzel-
len (Lebetzirrhose) bis hin zum Leberkarzinom fithren.

In den Stadien der Leberverfettung und der Entziindung
ist der Krankheitsverlauf durch lebensstilverinderte
MaBnahmen reversibel. Eine Leberzirrhose ist im Ge-
gensatz dazu nicht mehr umkehrbar.

Einer der wichtigsten Einflussfaktoren bei der Entste-
hung ist die Ernihrung. Eine ethéhte Energiecaufnahme,
Bewegungsmangel und das daraus resultierende Uberge-
wicht begtinstigen das Auftreten der NAFL. Um das Ri-
siko einer Erkrankung zu minimieren, kénnen Sie selbst
aktiv werden und Thren Lebensstil nachhaltig verdndern.
Die folgenden praktischen Tipps kénnen Sie dabei un-
terstiitzen.

Vollkornprodukte bevorzugen

WeiBmehlprodukte wie zum Beispiel Semmeln, Korn-
spitz und Striezel, fihren zu einem raschen Blutzu-
ckeranstieg. Da sie nur einen geringen Ballaststoffanteil
besitzen, halten sie nur kurzzeitig satt. Die Entstehung
von Heil3hungerattacken und eine vermehrte Nahrungs-
aufnahme sind die Folge. Wird dieses Ubermal} an ver-
fiigbarer Energie nicht verbraucht, wandelt der Koérper
den Zucker in Fett um.

Im Gegensatz zu Weilmehlprodukten besitzen Vollkorn-
produkte einen hohen Ballaststoffanteil. Dadurch wird
der Speisebrei langsamer verdaut, dies bewirkt eine lin-
gere Sittigung und einen langsameren Blutzuckeranstieg,
Diesen positiven Effekt weist weiters der regelmifBige
Konsum von Salat, Gemuse und Hulsenfruchte auf. Es
wird empfohlen, zu jeder Mahlzeit mindestens eine Por-
tion Gemiise und/oder Salat zu essen.

Fruchtzucker reduzieren

Da der Fruchtzucker insulinunabhingig verstoffwechselt
wird, galt er friher bei Diabetikern als besonders geeig-
netes SuBungsmittel. Heute weill man jedoch, dass eine
erhéhte Aufnahme zu einer vermehrten Fetteinlagerung
in der Leber fithrt, was in weiterer Folge eine Insulinresis-
tenz bewirkt. Auch zeigen sich bei tbermafBigem Verzehr

HIV-Selbsttest

16 | Mein Leben, 3/2018

Der Test bietet die Méglichkeit, seinen eigenen HIV-Status unkompliziert und schnell zu bestimmen. Damit
soll die Hemmschwelle bei HIV-Tests gesenkt und ein wichtiger Beitrag zur Fritherkennung von HIV-Infek-
tionen geleistet werden. Entscheidend ist eine frithzeitige Diagnose!



erhéhte Triglyzerid- und Harnsdurewerte. Fruchtzucker
in addquaten Mengen in Obst sind prinzipiell unbedenk-
lich. Bis zu 2 Portionen frisches Obst pro Tag sind im
Rahmen einer gesunden und ausgewogenen Erndhrung
auch fiir Diabetiker empfohlen. Fine Portion entspricht
in etwa einer FaustgroQe.

Fruchtzucker findet sich in konzentrierter Form in Frucht-
siften, Wellness-Getrinken, Sirup-Getrinken und Tro-
ckenobst. Ebenso ist er in verarbeiteten Lebensmitteln
wie Siillwaren, Backwaren und weiteren Fertigprodukten
versteckt. Fruchtzuckerbeigaben zeigen sich zum Beispiel
auf verpackten Lebensmitteln folgendermallen zu erken-
nen: Fruktose, Fruktose-Glukosesirup, Honig, Maisstirke-
Sirup, FruchtsiiB3e, Agavensirup, Ahornsirup, Invertzucker.

Es wird vermutet, dass eine hohe Aufnahme von Frucht-
zucker mit einem gesteigerten Appetit einhergeht, was
wiederum eine hochkalorische Ernidhrung beglinstigt.

Die richtigen Fette wahlen

Eine hohe Fettautnahme foérdert das Auftreten von
Ubergewicht. Besonders die gesittigten PFettsiuren, die
sich in tierischen Lebensmitteln befinden, tragen zur Ver-
fettung der Organe bei. Deshalb sollten Sie davon fettar-
me Varianten wihlen und generell weniger Fleisch- und
Wurstwaren konsumieren. Greifen Sie stattdessen 6fters
zu Fisch und fleischfreien Gerichten. Fur die kalte Jause
eignen sich fettarme Milchprodukte wie Topfenaufstri-
che, Landfrischkidse oder Schnittkdse. Auch Aufstriche
auf Basis von Hilsenfriichten wie Linsen- und Bohnen-
aufstrich oder Hummus sind mégliche Alternativen.

Zum Kochen sind hochwertige Pflanzendle wie Rapsol
oder Maiskeimél empfehlenswert. Fir die kalte Kiiche er-
weisen sich Olivenol, Leinol, Hanfol, Walnussol, Leindot-
terdl oder Weizenkeimdl als besonders glinstig. Auch Niis-
se besitzen wie Fische ein sehr gutes Fettsduremuster.

Akftiver Lebbensstil

RegelmiBige Bewegung wirkt sich positiv auf die beste-
hende Insulinresistenz aus und reduziert Ubergewicht.
Empfohlen wird eine kérpetliche Aktivitdt von 150 bis 200
Minuten pro Woche, aufgeteilt auf 3 bis 4 Wochentage. Be-
sonders geeignete Ausdauersportarten sind Schwimmen,
Walken und Radfahren. Kombiniert mit einem Krafttrai-
ning lisst sich Kérperfett optimal reduzieren.

Ubergewicht reduzieren

Vor allem das Bauchfett (viszerales Fett) ist fiir die An-
sammlung von Fett in der Leber verantwortlich. Fine
Gewichtsreduktion von fiinf Prozent ausgehend vom
aktuellen Kérpergewicht reicht bereits aus, um Leberfett
abzubauen. Beispiel: Bei einem 100 kg schweren Men-
schen entspricht dies einer Gewichtsreduktion von finf
Kilogramm. Um Ihr Kérpergewicht langfristig zu redu-
zieren, sollten Sie eine langsame Gewichtsreduktion von

u DIAETOLOGEN =
L)

Verband der Diaetologen Osterreichs

0,5 bis maximal 1 Kilogramm pro Woche anstreben. Ra-
dikaldidten fithren zwar schnell zu einer Gewichtsabnah-
me, sind aber nur von kurzer Dauer (Jo-Jo-Effekt).

Kaffee in MaBen genieBen

Studien zeigen, dass ein moderater Kaffeekonsum (meh-
rere Tassen am Tag) protektiv auf die Entstehung von
Lebererkrankungen wirkt. Unklar ist jedoch, welcher
Wirkungsmechanismus dahintersteckt, da Kaffee aus
mehr als 2.000 verschiedenen Substanzen besteht.

Da es bislang keine medikament&se Therapie der NAFL
gibt, gilt es lebensstilmodifizierte MaBnahmen zu ergrei-
fen. Eine kohlenhydrat- und fettmodifizierte Ernihrung
fithrt in Kombination mit einer gesteigerten korperlichen
Aktivitit zur gewtinschten Gewichtsreduktion und Ver-
besserung der Insulinresistenz.

Digtologinnen
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Gesundheit ist Vertrauenssache.
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dener Selbsthilfevereinigungen ist rechtliche Rea-

litit geworden: Lehrende sind endlich abgesichert,
wenn sie Kinder bei medizinischen Titigkeiten unterstiit-
zen. Nun geht es darum den Lehrerinnen und Lehrern
Information und Unterstiitzung anzubieten, damit sie
Kindern mit Diabetes in der Schule beistehen kénnen.

E ine langjihrige Forderung der ODG und verschie-

,1n Osterreich gibt es derzeit rund 1.600 schulpflichtige
Kinder mit Typ-1-Diabetes. Pro Jahr kommen zusitz-
lich 250 bis 300 Neudiagnostizierte dazu®, berichtet
Univ.-Prof.™ Dr." Alexandra Kautzky-Willer, von der
Univ.-Klinik fir Innere Medizin 111, Abteilung fiir En-
dokrinologie und Stoffwechsel an der Med Uni Wien
und Prisidentin der Osterreichischen Diabetes Gesell-
schaft. ,,Wir beobachten eine Steigerungsrate bei Neuer-
krankungen von 3,5 Prozent pro Jahr und dieser Anstieg
schreitet kontinuierlich iiber die letzten 40 Jahre voran.
Durch die deutliche Zunahme sind auch immer mehr
Schulen mit dem Thema Diabetes konfrontiert.”

Die gute Nachricht:
Lehrerinnen durfen helfen

Mit dem Bildungsreformgesetz 2017 wurde eine lang
erwartete Anderung in das Schulunterrichtsgesetz
(SchUG) aufgenommen. Bisher bedeutete jede medizi-
nische Hilfestellung, die das Lehrpersonal bei Kindern
durchfiihrte, ein persénliches Haftungsrisiko, da es sich
im rechtsfreien Raum bewegte. Durch die neue Rege-
lung (§ 66b SchUG) wurde die medizinische Hilfestel-
lung durch Lehrerlnnen definiert, womit diese Titig-
keiten nun unter die Diensthaftung fallen. ,,Die ODG
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hat diese Anderung seit Jahren gefordert, denn diese
Regelung bringt fiir alle Lehrenden, die schon bisher
chronisch kranke Kinder unterstutzt haben, endlich
Rechtssicherheit®, erklirt Assoz. Prof.” PD OA Dr.
Sabine Hofer, Kinderirztin an der Medizinischen Uni-
versitit Innsbruck und Vorstandsmitglied der ODG.
,,Die notwendige Hilfestellung fiir Kinder mit Diabetes
ist weiterhin auf freiwilliger Basis verankert. Jetzt geht es
darum, jenen Pidagoglnnen, die in ihrer Klasse ein Kind
mit Diabetes haben, die Informationen und Ressourcen
zu bieten, die notwendig sind, um diese Unterstiitzung
kompetent durchzufiithren. Dabei geht es nicht um kom-
plexe Titigkeiten, die nur von Fachpersonal zu bewilti-
gen sind, sondern um kleine Erinnerungen, Ricksicht
auf notwendige Blutzuckermessungen, die Supervision
bei einfachen Rechenvorgingen der Insulinpumpe oder
Basiswissen in Erster Hilfe und vor allem Verstindnis
fur spezifische krankheitsbedingte Notwendigkeiten.

Kinder brauchen Unterstutzung

Kinder verbringen immer mehr Zeit in der Schule. Sie
besuchen den Hort oder Nachmittagsunterricht. Dort be-
kommen sie auch ihr Mittagessen. Fir Kinder mit Diabe-
tes bedeutet das eine zusitzliche Herausforderung, denn
sie missen in diesem Rahmen mehrmals den Blutzucker
kontrollieren und Insulin spritzen. Anderungen im Ta-
gesablauf, die im Schulalltag immer wieder vorkommen
kénnen, wie eingeschobene Stunden und verschobene
Pausen, sind fir Kinder mit Diabetes problematisch, weil
sie auf einen regelmifligen Tagesablauf mit regelmaBiger
Nahrungszufuhr angewiesen sind, um ihren Blutzucker
stabil zu halten. Das Mittagessen in der Schule ist fiir Kin-



der mit Diabetes eine besondere Herausforderung, da sie
die Broteinheiten-Berechnung meist selbst durchfithren
mussen. Bei all diesen Szenarien brauchen die Kinder Hil-
fe von Erwachsenen/LehrerInnen/BetreuerInnen.

Technik kann auch Uberfordern

Wir erleben vor allem bei Kindern eine Technisierung
der Diabetes-Behandlung (Pumpe und Sensor). Das er-
leichtert zwar den Alltag, weil es dem Kind eine groBere
Flexibilitit, zum Beispiel bei Sport, erméglicht und es
hilft Hemmungen bei MitschiilerInnen und LehrerInn-
nen abzubauen, weil weniger Nadelstiche und blutige
Messungen notwendig sind. Die Technisierung kann
aber auch zu Uberforderung fiihren, zum Beispiel bei
jungen Kindern, wenn Daten im Zahlenraum 200 inter-
pretiert werden miissen. Auch hier wird Hilfe von Leh-
rerInnen bendtigt.

Inklusion verbessert die physische
und psychische Verfassung

Ein zentraler Aspekt ist die Inklusion von Kindern mit
Diabetes in der Schule. Wenn ein Kind zum Beispiel zum
Insulinspritzen von der Lehrerin aus der Klasse geschickt
wird, kann es sich dadurch aus der Gruppe ausgeschlos-
sen fihlen. Ob eine Messung oder Medikamentengabe
im Klassenzimmer stattfindet oder das Kind sich wohler
dabei fuhlt, das in einem intimeren Rahmen durchzufih-
ren, sollte Entscheidung des Kindes sein. An Schulen, wo
Kindern mit Typ-1-Diabetes dieser Raum gegeben wird,
ist deren psychische und physische Verfassung besser, als
an Schulen, wo diese Form der Inklusion nicht stattfindet.

Das 5-Sdulen-Modell der Betreuung

Um Kinder mit Typ-1-Diabetes in der Schule optimal zu
betreuen, braucht es finf Siulen beziechungsweise fiinf
Personengruppen, die gut informiert und abgestimmt
interagieren sollten:

W zuallererst die Kinder selbst, die man mit altersge-
rechten Schulungen, idealerweise in Diabetes-Zent-
ren, schr gut stirken kann, damit sie selbst kompeten-
te Entscheidungen treffen kénnen.

M die Eltern, die durch klare Kommunikation an Kin-
der und LehrerInnen Unterstiitzung geben. Zum Bei-
spiel sollten typische Unterzuckerungssymptome bei
ihrem Kind kommuniziert, oder eindeutige Angaben
dartiber geliefert werden, welche Nahrung in welcher
Menge gegeben werden soll. Beschreibungen und
Handlungsanweisungen, am besten verschriftlicht,
schaffen Klarheit und geben Sicherheit.

M die LehrerInnen, auf deren Seite es noch Informations-
mingel rund um das Thema Kinder mit Diabetes gibt.
Um diese Infolicken zu schlieBen, wird demnichst
ein spezielles Fortbildungsmodul gemeinsam von der
ODG und der ODV fiir LehrerInnen angeboten.

Osterreichische Diabetes Gesellschaft

0D

helfen, heilen, forschen

M SchulirztInnen konnen bei der Vermittlung medizi-
nischer Themen wertvolle Unterstiitzung liefern. Fir
sie gibt es regelmiflige Fortbildungen zu Diabetes bei
Kindern. Im Herbst wird eine DFP-Fortbildung zu
diesem Thema speziell fiir SchulirztInnen publiziert.

M und zuletzt eine sehr wichtige aber kaum bekannte
Saule: die Diabetes-Nannys.

DiabetesberaterInnen kommen in die Schule, begleiten
und schulen dort das Lehrpersonal im Umgang mit den
Bedirtnissen eines Kindes mit Typ-1-Diabetes.

Hofer fihrt aus: ,,Die Diabetes-Nannys sind ein her-
vorragendes Konzept. Leider gibt es sie noch nicht fld-
chendeckend, und auch die Finanzierung ist nicht immer
sichergestellt. Es kommt immer wieder vor, dass Eltern
privat eine Diabetes-Nanny bezahlen, um LehrerInnen
tber den Umgang mit Diabetes zu informieren.

Kautzky-Willer betont: ,,Eine abgestimmte bundeswei-
te standardisierte Vorgehensweise ist notwendig, um
Kindern mit Diabetes einen sorgenfreien und gesunden
Schulbesuch zu erméglichen.

ANTI POLLUTION

Im Zeichen —

| NEU |
der Haut- EUBOS

— 1 ED
ANTI A

alferung

NEU!

Epidemiologische
Studien zeigen, dass
Umwelt- und Luft-
verschmutzungen in Cooehadeyrairt
direktem Zusammen-

hang mit den Zeichen

der Hautalterung ste-

hen. Die EUBOS Forschung nutzt einen Schutzme-
chanismus aus der Natur gegen solche Stressfaktoren.
Der Wirkstoff Ectoin® mit Anti-Pollution Effekt,
schtitzt vor Zell- und DNA-Schiden und beugt so
vorzeitiger Hautalterung vor.

SANFTER REMNIGUNGSSCHAUM SERUM “"‘“‘\.
- M

Entfors 1cho

Das MULTI ACTIVE MOUSSE reinigt die Haut
schonend aber griindlich von Make-up, Schmutz-
und Staubpartikeln. Das HIGH INTENSE SERUM
reduziert Falten, unterstitzt durch einen hochkonzen-
trierten Wirkstoffkomplex die hauteigene Abweht-
kraft und Reparaturmechanismen.

Parfum-frei, Paraben-frei, PEG-frei, ohne Silikon-
und Mineraldle.

EUBOS" HIGH INTENSE
% E\% Kmxenlr-e.le-Spe:-rlpllege

Advertorial

Mein Leben, 3/2018 | 19



m Allgemeinen muss der Arbeitgeber Uber Erkran-

kungen nicht informiert werden. Es ist daher in aller

Regel auch nicht erforderlich, dass er auf den Diabetes
hingewiesen wird. Wie so oft, muss man sich dies jedoch
jeweils im Einzelfall ansehen.

So wird von der Rechtsprechung etwa anerkannt, dass
Fragen anlisslich der Bewerbung nicht unbeschrinkt
zuldssig sind, auch wenn sie dem zukiinftigen Arbeit-
geber zugesteht, dass er ein berechtigtes Interesse hat,
alle notwendigen Informationen iiber den potenziellen
Arbeitnehmer zu erhalten.

Selbst der Umstand, dass man begiinstigt Behinderter
nach dem Behinderteneinstellungsgesetz ist, muss dem
Arbeitgeber beim Einstellungsgesprich nicht bekannt
gegeben werden. So wurde vom Obersten Gerichtshof
anerkannt, dass es sich hier um eine reine Mitteilungs-
obliegenheit handelt. Unterldsst der Arbeitnehmer die
Mitteilung an den Arbeitgeber, fihrt dies lediglich dazu,
dass er im Fall der Kiindigung bestimmte Anspriiche
verliert.

Um diese Anspriiche zu wahren, ist es jedoch ausrei-
chend, wenn der Arbeitnehmer seinen Arbeitgeber vier
Jahre nach Beginn des Arbeitsverhiltnisses vom Um-
stand einer Behinderung . S. d Behinderteneinstellungs-
gesetzes in Kenntnis setzt. Ab diesem Zeitpunkt hat er
nidmlich den Schutz des Gesetzes, und der Arbeitgeber
kann nur mehr mit Zustimmung des Behindertenaus-

Rechtsanwalt Mag, Karlheinz Amann beantwortet in MEIN LEBEN Patienten-
fragen mit Schwerpunkt Sozial- und Sozialversicherungsrecht. Wenn Sie hierzu eine
Frage haben, sind Sie herzlich eingeladen, sich an MEIN LEBEN zu wenden. Thr
Problem wird selbstverstindlich auf Wunsch auch anonym behandelt.

schusses kiindigen. In diesem Fall kann ithm dann auch
nicht zum Vorwurf gemacht werden, den Arbeitgeber
nicht von der Eigenschaft als begiinstigt Behinderter in
Kenntnis gesetzt zu haben.

Wenn der Arbeitgeber jedoch selbst vor Abschluss des
Arbeitsvertrages nicht tiber die Erkrankung informiert
werden muss, kann auch eine Mitteilung tiber den Ge-
sundheitszustand wahrend eines aufrechten Arbeitsver-
hiltnisses nicht mehr verlangt werden.

Wie weils man nun, ob der Arbeitgeber informiert wer-
den muss oder nicht? Diese Frage ldsst sich in dieser
allgemeinen Form nicht beantworten. Letztlich kommt
es immer auf eine Interessenabwigung zwischen Arbeit-
geber und Arbeitnehmer an. Das heil3t, den Interessen
des Arbeitnehmers wie beispielsweise dem Interesse an
der Erlangung des Arbeitsplatzes, dem Interesse an der
Wahrung seiner Personlichkeit oder dem Interesse der
sozialen Absicherung und Anerkennung sind die Inter-
essen des Arbeitgebers, die etwa aus der Fursorgepflicht,
der Schutzpflicht gegeniiber sonstigen Vertragspartnern
oder seinem Eigentumsrecht an den Betriebsmitteln re-
sultieren, gegentiberzustellen.

Etwas praktischer formuliert stellt sich daher im Einzel-
fall die Frage, welche Auswirkungen hat die Krankheit,
und in welcher Form kénnen diese Auswirkungen die
Interessen des Arbeitgebers beeintrichtigen. Die Ant-
wort fillt daher auch nicht fiir alle Krankheiten gleich

Die Wanderapotheke ist die Reiseapotheke fiir zu Fuf}, wenn der Schuh driickt oder der strapazierte Kérper
um Hilfe ruft. Eine gut ausgeriistete, kleine Tasche gehort dazu. Darin sollten sich Verbandszeug, Pflaster,
Desinfektionsmittel und Pinzette befinden. Auch eine Sportsalbe sollte dabei sein.
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aus, die Mitteilungspflichten, die etwa aus einer Erkran-
kung an Hepatitis resultieren, sind andere als bei Diabe-
tes, und beide sind etwa nicht vergleichbar mit Epilepsie.

Beim Diabetes wird man etwa die Moglichkeit einer
Hypo heranziehen miissen und sich dann zu fragen ha-
ben, ob dadurch Interessen des Arbeitgebers beeintrich-
tigt werden kénnen. Eine solche Beeintrichtigung der
Interessen des Arbeitgebers wird regelmiflig dann vor-
liegen, wenn eine gefdhrliche Titigkeit ausgetibt wird,
bei der im Falle einer Hypo auch eine massive Selbst-
gefdhrdung gegeben ist, es daher bereits in seinem eige-
nen Interesse liegt, den Arbeitgeber auf die Erkrankung
hinzuweisen. Bei reinen Birotitigkeiten wird hingegen
keine Verpflichtung bestehen, den Arbeitgeber Gber die
Erkrankung zu informieren.

Mag. Karlheinz Amann

Von 1998 bis 2006 zun&chst als juristischer Mitar-
beiter und ab 2001 als Rechtsanwaltsanwdérter

in einer Wiener Anwaltskanzlei beschdftigt. Einen
Teil seiner Gerichtspraxis hat er beim Arbeitfs- und
Sozialgericht Wien verbracht. Seit dem Jahr 2006
ist er als selbst@ndiger Rechtsanwalt in Wien unter
anderem mit den Schwerpunkten Patientenrecht,
Sozial- und Sozialversicherungsrecht tétig.

www.meinleben-diabetes.at
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Teststreifen in verschiedenen Lebenssituationen zusatzli-
che Sicherheit und Leichtigkeit.

Durch die genaue und schnelle Messung konnen

sich Patienten darauf verlassen, die richtige Ent-

scheidung in Bezug auf ihre Therapie (z.B. Insu-
lindosis) zu treffen.

Diabetespatienten, die mehr als nur Blutzu-

cker messen wollen, kénnen zahlreiche Zu-

satzfunktionen nutzen. Fur das Diabetes-

management am PC, Smartphone oder
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(NFC, USB, Bluetooth).
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jeden Diabetespatienten ge-
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Dr. Andrea Flemmer

Schilder'JsenunTerfunkTi,Qn

Endlich wie
schliank un
voller Enerc

Etwa ein Prozent der Bevolkerung leidet unter einer Schilddrdsenunterfunktion. Viele

wissen das zundchst gar nicht, denn oft entdeckt man die Krankheit erst nach Jahren.

ne und schon wieder ein Kilo meht! Dann kann

einem tagelang iibel sein, und man kann sich wie
zerschlagen fiithlen. Man leidet unter Nervositit oder
Gliederschmerzen — und schiebt es auf das Wetter, den
Kreislauf oder eine gerade grassierende Grippewelle.
Entspannungstechniken wie Yoga helfen auch nicht.
Aber die Schilddrise kann daran schuld sein. Eine
Uberfunktion erkennt man in der Regel leicht, bei ei-
ner Unterfunktion kann es dauern, bis ein Arzt darauf
kommt. Sogar Antidepressiva werden verordnet, ohne
an die Schilddrise zu denken.

F rosteln mitten im Frihling, grundlos schlechte Lau-

Jod ist wichtig!

Vor allem Klein- und Schulkinder, Jugendliche, Schwan-
gere und Stillende miissen ausreichend Jod erhalten. Wird
man schwanger, verordnet der Frauenarzt Jodtabletten.
Ich erinnere mich noch genau daran, als ich diese Tab-
letten erhielt. Ich fragte eine Freundin, ebenfalls wie ich
Biologin, ob sie die auch genommen hat. Sie nickte: ,,Al-
lein schon, wenn wihrend der Schwangerschaft wieder
ein Atomkraftwerk in die Luft geht, méchte ich vorbe-
reitet sein, damit die Schilddrise kein radioaktives Jod
einlagert.” Nun, erfreulicherweise geschah kein derartiger
Unfall wihrend wir schwanger waren, aber unsere Kinder
wurden ausreichend mit dem Mineralstoff versorgt.

Das Wichtigste, um einer Schilddriisenerkrankung vor-
zubeugen, ist die ausreichende Versorgung mit Jod. Dazu
gehort Jodsalz und eine zweimalige Meeresfischmahlzeit
in der Woche. Mehr kann man dann kaum tun, da die
Konzentrationen an Jod vom Einsatz des jodierten Sal-
zes in der Lebensmittelindustrie abhingt, und das muss
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nicht deklariert werden. Dann kommt nur noch der Ver-
zicht auf Rauchen dazu.

Die Hauptaufgaben der SchilddrUse

Die Hauptaufgaben der Schilddriise bestehen in der
Speicherung von Jod und in der Bildung der Schilddri-
senhormone. Auch wenn es nicht so scheint, die Druse
ist lebensnotwendig. Ohne sie wiirde es in unserem Kor-
per drunter und driiber gehen. Sie beeinflusst unseren
gesamten Organismus: Herz-Kreislauf-System, Verdau-
ung, Knochenaufbau und sogar die Psyche. Sie steuert
auBerdem weitere Stoffwechselvorginge wie Wachstum,
den Energiestoffwechsel und damit einen reibungslosen
Ablauf der Prozesse von Herz, Kreislauf und Muskula-
tut. Die Ursache dafiir sind die verschiedenen Hormone,
die von der Schilddriise jeden Tag gebildet und ausge-
schiittet werden.

Wie wichtig diese Driise ist, siecht man allein schon daran,
dass in etwa 1,5 Stunden unser gesamtes Blut einmal durch
die Schilddrise flieit. Damit ist sie etwa vier- bis fiinfmal
stirker durchblutet als zum Beispiel unsere Nieren.

Einfluss der Schilddrisenhormone
auf unseren Korper

Die Schilddriisenhormone haben einen Einfluss auf:

I das Herz-Kreislauf-System: Wirmeregulation, Herz-
frequenz, Blutdruck

I den Magen-Darm-Trakt: Kérpergewicht und Ener-
gieumsatz, Verdauung, Stoffwechsel von Kohlenhy-
draten, Fetten und Eiweil3



¥ das Fortpflanzungssystem: Fruchtbarkeit, Schwan-

gerschaft

¥ das duBere Erscheinungsbild: Haut und Haare
¥ das Nervensystem: Leistungsfihigkeit und Psyche.

Sollte man sich generell auf Schilddrisen-
probleme hin untersuchen lassen?

Schilddriisenerkrankungen sind zu einem gewissen Teil

ertblich. Kommen in Threr Familie
zahlreiche Fille von Fehlfunktionen
oder Krépfen vor, kann eine Vor-
sorgeuntersuchung auch ohne akute
Symptome sinnvoll sein. Dann sollte
man mit dem Hausarzt sprechen. Ab
dem 40. Lebensjahr sollte man sich
generell in regelmiBigen Abstinden
von ein bis zwei Jahren untersuchen
lassen. Da diese Untersuchungen
nicht zu den normalen Vorsorgeleis-
tungen der gesetzlichen Kranken-
kassen zihlen, muss man sie unter
Umstinden selbst bezahlen, wenn
keine medizinische Notwendigkeit
fur ihre Durchfithrung besteht.

Die Probleme der Schild-
drUsenunterfunktion
erfolgreich lindern

Auch bei einer Schilddrisenuntet-
funktion muss man auf die Ernih-
rung achten. So sind einige Mineral-
stoffe wichtig: Es scheint, dass eine
gut funktionierende Schilddriise nicht
nur Jod benétigt. Auch Selen, Eisen,
Kupfer, Zink und Mangan sollten im
Koérper ausreichend vorhanden sein.
Problematisch sind Selen und Eisen.

Auch einige Vitamine sind bedeu-
tend. So verstitkt ein Vitamin-A-
Mangel die Auswirkungen eines Jod-
mangels, deshalb muss das Ziel sein,
ausreichend damit versorgt zu sein.

Vitamin A selbst kommt ausschliel3-
lich in tierischen Produkten vor, und
man fiihrtes tiber die Nahrung (Leber
und andere tierische Produkte) direkt
zu. Eine weitere Vitamin-A-Quelle ist
seine Vorstufe, das Provitamin A, das
problemlos in Vitamin A umgewan-
delt wird. Das findet man unter an-
derem in Priichten wie der Aprikose.
Vitamin D ist ein Problem.

Abnehmen trotz Schilddrdsenunterfunktion

Ist man tbergewichtig, kann auch die Schilddriise der
Grund sein. Nimmt man trotz einer Reduktionskost
nicht ab oder nimmt man nur wenige Kalorien zu sich,
ist es moglich, dass man unter einer Schilddriisenunter-
funktion leidet. Dann sollte ein Arzt kontrollieren, ob
dies tatsichlich der Fall ist. Leicht ist Abnehmen generell
nicht, aber bei einer Schilddriisenunterfunktion ist es

ADC-Nr: 2017-0016
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Symptome der Schilddriisenunter-

funktion im Erwachsenenalter

Grundumsatz verringert (Gewichtszunahme)
Stérungen des Knochenstoffwechsels
Stimmung: schlafrig, desinteressiert, depressiv

Cholesterinspiegel méglicherweise erhéht,
Arterioskleroserisiko

Geistig und koérperlich trage bis hin zu Geddachtnis-
schwdéche und verwirrten Gedanken

Frosteln, Kalteempfindlichkeit
Haut trocken, kalt und blass, Haarausfall

Trockene, brichige Haut, neigt zum Bluten an
H&nden und Fersen

Teigiges, aufgeschwemmtes Gesicht infolge von
Ablagerungen im Unterhaut- und Muskelgewebe

Blutdruck i. d. R. erniedrigt
Langsamer, schwacher Puls

Verstopfung, Bldhungen, langsames Verdauungs-
system

Normal- bis Ubergewichtig mit Gewichtsverteilung
in der Kérpermitte

Bei Frauen kann es zu Zyklusstérungen kommmen, Li-
bido- und Potenzstérungen sowie einer Verminde-
rung der Fruchtbarkeit (Empféngnisbereitschaft)
sind méglich

Zeriifizierte Iherapie bei
krankhaftem Ubergewicht

Erstes Kompetenzzentrum fir Adipositas-

und metabolische Chirurgie (DGAV)
auBerhalb Deutschlands im Barmherzige
Schwestern Krankenhaus Wien zertifiziert

Mehr als eine Million Menschen in Osterreich ist tiber-
gewichtig, Tendenz steigend. Die Folgen von krankhaf-
tem Ubergewicht (Adipositas) sind schwerwiegend — er-
hohte Blutfette, erhohter Blutdruck, Diabetes und/oder
Herz-Kreislauf Erkrankungen treten vermehrt auf, aber
auch der gesamte Bewegungsapparat ist belastet.

Fur Patientinnen und Patienten ab BMI 40 ist eine Ope-
ration eine besonders wirksame Therapieoption. ,,Beson-
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dann wirklich schwer. Man kann sich aber mit einigen
Tricks helfen:

Wichtig ist es, den Zucker einzuschrinken. Dafiir gibt
es Stevia und Erythrit. Beide helfen dabei, dass man sich
nicht kasteien muss und dennoch auf die ungesunde
Siile verzichtet.

Crashdiiten, Fasten etc. sind zum Abnehmen ungeeignet.
Nach neuesten Erkenntnissen ist das Volumen der Nah-
rung das Entscheidende: ,,Volumetrics (von ,,Volumet-
rie”, dem Messen von Rauminhalten, auch beim Magen)
nennt man die Erndhrungsform, die dies berticksichtigt.

Es niitzt weiters nichts, sich zu kasteien und auf geliebte
Snacks wie Schokolade ganz zu verzichten. Besser ist es,
diese als gelegentlichen Genuss einzubauen.

Hssen Sie vollwertige Speisen! Nach Moglichkeit Voll-
kornbrot, Vollwertreis, Vollkornnudeln und Musli —
méglichst ohne Zucker oder Honig, natiirliche St3stof-
fe wie Stevia oder der Zuckeralkohol Erythrit kénnen
dabei helfen (s. Buchtipp und folgendes Kapitel).

Trinken kann nur kurzzeitig iber Hungergefithle hin-
weghelfen, denn Flussigkeiten sittigen nicht. Ein halber
Liter verldsst den Magen nach 20 Minuten wieder.

Dr. Andrea Flemmer
Dipl.-Biologin und Ernéhrungswisschenschafterin

ders Menschen, bei denen bereits Zusatzerkrankungen
wie Diabetes oder eine Fettleber bestehen, konnen von
einer Operation profitieren®, erklirt Zentrumsleiter
Tentschert. Einen besonderen Stellenwertim Adipositas-
Zentrum haben die umfassende Information und die
Nachsorge. RegelmiBige Gruppentreffen vor und nach
einer Therapie begleiten Menschen bei der Erndhrungs-
umstellung bzw. Lebensstilinderung,

Bei einem Informationsabend werden die verschiedenen
Therapiemoglichkeiten vorgestellt: 17. Oktober 2018,
17 Uhr (Festsaal, Barmherzige Schwestern Krankenhaus
Wien, 1060 Wien, Stumpergasse). Es ist keine Anmeldung
né6tig. Weitere Informationen unter www.bhswien.at

Qﬁo Barmherzige
. Schwestern

Krankenhaus Wien
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, \\ Zutaten fur 10 Stiick:

Zutaten fUr 4 Personen:

500 g Broccoli

400 ml Gemusebrithe

3 EL Magertopfen 10 %
F i Tr.

1 Stange Lauch (300 g)
2 Knoblauchzehen

400 g Rinderfaschiertes

1 EL Krauter

400 ml passierte Tomaten
4 Zucchini (ca. 1 kg)

1 EL Butter

80 g Bergkise gerieben

45 % F i. Tr.
Salz, Pfeffer

1 groB3e Karotte (200 g)
1 EL Rapsol

Zubereitung

Broccoli waschen und reinigen. Broccoli in kochender Ge-
miusebrihe weich kochen. Broccoli abgieBen und Gemiise-
sud in der Schiissel auffangen. Broccoli mit der Hilfte des
Gemisesuds fein purieren und den Magertopfen unterhe-
ben. Lauch waschen, putzen und in feine Streifen schnei-
den. Knoblauch schilen und fein hacken. Karotten schilen
und fein raspeln. Ol in einer Pfanne erhitzen, Lauch darin
glasig dinsten, Faschiertes dazugeben, anbraten. Knob-
lauch, Karottenraspeln und passierte Tomaten dazugeben,
ca. 5 Min. kocheln lassen und mit Kriutern, Salz und Pfef-
fer wiirzen. Zucchini waschen, putzen und lings in dinne
Scheiben schneiden. Auflaufform mit Butter einfetten und
mit der Hilfte der Zucchinischeiben auslegen. Nachein-
ander Fleischsugo und Broccolicreme darauf verteilen.
Vorgang wiederholen, bis alle Zutaten verarbeitet sind.
Geriebenen Kise daruberstreuen und im heien Backrohr
bei 200 Grad ca. 25 Minuten Ubetrbacken.

Pro Portion: 500 kcal, 11 g Kohlenhydrate, 1 BE
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Ya 1 Wasser

60 g Diatmargarine

120 g Mehl

3 Eier

Salz

Y2 1 Magermilch (Halbfett)
1 Packung Schokopudding
StBstoff

2 EL Preiselbeermarmelade
2 Eiklar

Zubereitung

Wasser mit Margarine und Salz aufkochen. Das

. gesiebte Mehl unterrithren und auf kleiner Flamme

so lange rihren bis sich der Teig vom Boden 16st. In
die abgekthlte Masse die Eier nacheinander unterhe-
ben und glatt rithren. Mit Hilfe eines Essloffels oder
Spritzsacks 10 kleine Krapferln auf ein mit Backpa-
pier belegtes Blech legen. Im vorgeheizten Rohr bei
200 Grad etwa 30 Minuten backen.

Pudding nach Packungsangabe zubereiten. Vor dem
Abkthlen mit ca. 1 TL flissigen St3stoff siilen und
kalt stellen. Geschlagenes Eiweil3 und Preiselbeermar-
melade vorsichtig unter die Schokocreme heben und
die aufgeschnittenen Brandteigkrapferln damit fiillen.

Pro Stiick: 128 kcal, 14 g KH, 1 BE
il I




Zutaten fUr 4 Personen:

Schwarzbrotnocken

250 g altbackenes Schwarzbrot
Y2 Bund Schnittlauch gehackt
1 kleine Zwiebel

100 g Edamerkise 30 % E i. Tr.

50 g Sauerrahm

70 ml Magermilch (Halbfett)
2 Eier

Salz, Pfeffer

2 EL Vollkornmehl

Rapsol zum Braten

Zubereitung

Das Schwarzbrot am Vortag in 2 mm dicke Scheiben schneiden und
grob hacken. Die Zwiebel schilen, in Wiirfel schneiden und in Rapsél
goldbraun anr6sten. Den Kise wiirfeln. Den Sauerrahm, die Mager-
milch, die Eier, etwas Salz und Pfeffer unter die Brotwiirfel gut unter-
mischen und ca. 20 Minuten quellen lassen. AnschlieBend gewiirfelten
Kise, gehackten Schnittlauch, gerdstete Zwiebel, etwas Mehl hinzufi-
gen und kriftig durchkneten. Mit den Hianden flache Nocken formen
und in einer mit Rapsol erhitzten Pfanne langsam rundum anbraten.
Dazu passt Salat und Joghurt-Kriuter-Dip.

Pro Portion: 294 kcal, 32 g Kohlenhydrate, 3 BE

Krautnocken
1 kleiner WeiBkrautkopf 1 EL Butter
(ca. 750 g) 70 g Semmelbrosel
Salz, Pfeffer 375 g Vollkornmehl
Sonnenblumendl 2 Eier
Zubereitung

Den Strunk des Weillkrauts entfernen; das Kraut klein schneiden,

mit Salz wirzen und eine Stunde Wasser zichen lassen. Das Wasser
abgieBen und das Kraut in 1 EL Sonnenblumendl weichdinsten. 30 g
Semmelbrésel zu dem Kraut geben, gut durchmischen und abkihlen
lassen. Das Mehl und die Eier zu der Krautmasse geben, gut durchk-
neten, wiirzen und mit bemehlten Hinden zu kleinen Nocken formen.
Die Nocken im siedenden Wasser ziehen lassen. Die tibrigen Sem-
melbrdseln in der restlichen Butter in der Pfanne anbriunen und die
Nocken darin wilzen.

Pro Portion: 470 kcal, 76 g KH, 6 BE

Kiirbisnocken

4 EL Kirbiskerne 100 g Magertopfen

1 Knoblauchzehe 10 % E. i. Tt.

Sonnenblumendl 2 Eier

350 g geschilter, entkernter Zimt

Kurbis (Hokkaido) 1 EL Honig

170 g Hartweizengriel3 Salz, Pfeffer, Kiirbiskernol
Zubereitung

Kirbiskerne grob hacken. Knoblauch schilen, grob hacken und in

1 EL Sonnenblumendl leicht anbriaunen. Gerosteten Knoblauch aus
dem Ol entfernen und die Kiitbiskerne im verbleibenden Knoblauchél
anrosten. AnschlieBend die Kiirbiskerne mit Salz wiitzen und in ein
Schilchen fillen. Kirbis in Stiicke schneiden, mit Sonnenblumendl be-
streichen und im Backrohr bei 180 Grad ca. 20 Minuten im Backofen
weich garen. Heiflen Kiirbis in einer gro3en Schiissel mit dem Mixstab
purieren. Nun die restlichen Zutaten wie Hartweizengrief3, Topfen,
Knoblauch, Eier, Messerspitze Zimt, Honig, Salz und Pfeffer hinzufi-
gen und kriftig vermischen. Mit Essloffel ca. 16 Nockerln abstechen
und im kochenden Salzwasser fur ca. 10 Minuten leicht kocheln und 5
Minuten ziehen lassen. Mit Kirbiskern6l und gerésteten Kurbiskernen
servieren.

Pro Portion: 276 kcal, 37 g KH, 3 BE

Rezepte zur Verfiligu
gestellf von ChristineOn
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Klaus Freitag

Auf den

GroB3glockner
mit Diabetes

eit 2015 bin ich

Typ 1-Diabetiker,

und Wandern so-

wie Bergsteigen ist

meine groBe Leiden-

schaft. Far den Som-

mer war ein besonde-

res Abenteuer geplant:

die Besteigung des

mit 3.798 m hochsten

Berges Osterreichs. Das

auf 1.920 m gelegene Luck-

nerhaus ist Ausgangspunkt fur

den von uns gewihlten Normalweg

auf den Gipfel. Ein solides Abendessen (Ripperln vom
Ferkel) und zwei Bier rundeten den Anreisetag ab.

Am nichsten Morgen stand das Treffen mit dem Berg-
fithrer um 10 Uhr am Programm, bei dem ein letztes
Mal die Ausriistung — warme und regenfeste Kleidung,
Bergstiefel, Klettergurt, Steigeisen, Helm und Eispickel
— tberpriift wurde. Vorsorglich hatte ich mein Basalinsu-
lin auf drei Einheiten reduziert. Nach etwa zwei Stunden
war bereits die Stiidlhiitte (2.802 m) erreicht, wo wir uns
bei Kaffee und Kuchen aufwirmen konnten. SchlieBlich
stiegen wir von der Stidlhiitte zum Ké&dnitzkees auf, das
mittels Steigeisen und Seilschaft iberquert wurde.

Gegen 16 Uhr erreichten wir nach einer kurzen Kletterei
tber den als Kampl bezeichneten Felsriicken schlieflich
die Erzherzog-Johann-Hitte auf der Adlersruhe (3.451 m).
Kurz nach der Ankunft machte sich das bertchtigte
Kopfweh breit. Die ersten Symptome der Héhenkrank-
heit. Zum Abendessen um 18 Uhr waren wir jedenfalls
alle wieder weitestgehend hergestellt und erwarteten mit
Bier und netten Gesprichen das im Ubernachtungspreis
inkludierte 3-Ginge-Meni. Angesichts der grofizigig
dimensionierten Gerichte — Grienockerlsuppe als Vor-,
ein Berg Nudeln mit Rindfleisch als Haupt- und eingeleg-
te Friichte als Nachspeise — injizierte ich mir erstmals an
diesem Tag 1 2 Einheiten schnellwirksames Insulin. Das
sollte sich relativ rasch als Fehler herausstellen, da die in-
tensive Bewegung am Tag den Zucker trotz der geringen
Dosis von drei Einheiten Basalinsulin in den Keller ge-
trieben hatte. Mit etwas Schokolade und Orangensaft war
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der Schaden aber gleich wieder behoben, und wir schlie-
fen gegen 21 Uhr sofort ein. Die zuvor mit dem Berg-
fithrer vereinbarte Aufstehzeit von 4:30 Uhr versprach
eine kurze Nacht. Durch ein nichtliches Gewitter war es
beim Frithstiick — ein Kaffee und zwei Marmeladenbrote
—um 4:45 Uhr auch keineswegs sicher, ob eine Besteigung
moéglich sein wiirde. Das Gewitter hatte sich noch nicht
vollstindig verzogen, und die Meinungen der Bergfiihrer
waren zweigeteilt.

Gegen 5:15 Uhr war allerdings der Grof3teil der Gipfelas-
piranten — etwa 50 Leute inklusive meiner beiden Kol-
legen und mir — vor der Hitte anzutreffen und mit dem
Anschnallen der Steigeisen beschaftigt. 15 Minuten spater
stapften wir bereits am Gletscher Richtung Kleinglock-
ner, dem Vorgipfel des GroB3glockners, und fanden uns
in einem Schneesturm wieder. Dieser hielt auch dann
noch an, als der Gletscher Uberschritten war und die letz-
te Strecke tber Fels geklettert werden musste. Wihrend
spitestens hier der Grof3teil der Bergsteiger kehrtmachte,
entschieden wir uns fir den Versuch, den Gipfel zu er-
reichen. Und tatsichlich stand unsere kleine Gruppe um
7:30 Uhr alleine auf der héchsten Erhebung Osterreichs!

Zu mehr als einem Foto und Handedrucken reichte die
Zeit allerdings nicht, da der Bergfiihrer aufgrund der
Wetterlage schnell mit dem Abstieg beginnen wollte.
Die Blutzuckermessung ergab einen Wert von 240 mg/
dl, was angesichts der erneuten Dosis von drei Einheiten
Basalinsulin und den beiden Marmeladenbroten (ohne
schnellwirksames Insulin) in Ordnung war. Wihrend des
Herunterkletterns wurde das Wetter entgegen den Eir-
wartungen besser. Kurz vor der Erzherzog-Johann-Hiit-
te riss die Wolkendecke schlieBlich komplett auf, und
wit wurden mit einer grofartigen Sicht tber die Hohen
Tauern belohnt. Gegen 9:30 Uhr waren wir zuriick auf
der Hitte und genehmigten uns ein zweites ,,Frith-
stiick® — eine deftige Portion Gulasch und Apfelsaft —,
was flir meinen davor gemessenen Blutzuckerspiegel von

90 mg/dl gerade recht kam.

Mein Resiimee lautet: Bei regelmiBiger BZ-Kontrolle,
flexibel angepassten Insulindosierungen und ausreichen-
der Hypovorsorge ist ein Gipfelsturm wie dieser kein
Problem fiir uns Diabetiker!
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zur sanften Pflege bei trockener, verleiht der Haut Widerstands-
rauer und gespannter Haut, fahigkeit und dadurch lang an-
auch im Alter haltend Schutz vor Trockenheit
zur Pflege bei Psoriasis und Dio- selbst sehr trockene Haut wird
betes, auch therapiebegleitend wieder glatt und geschmeidig
. e mit 5 % Urea, Ceramiden und sehr gute Wirksamkeit und
EUCEI"I n natUrlichen Feuchthaltefaktoren Hautvertréglichkeit in klinischen
ol lindert sofort die Zeichen Studien bestatigt
Urea Repair tfrockener Haut ohne Duft- und Farbstoffe
PLUS

5[}1' UREA+: ERAMIDE & NMF

a8 KORPERCREME e

SEHR TROCKENE, RAUE HAUT
MEDIZINISCHE MAUTPFLEGE

www.meinleben-diabetes.at
oedv.office@diabetes.or.at, Tel. 0662/827722
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Neue medizinische Erkenntnisse
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Erfahrungsberichte + Termine
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Apotheke. Eine Frage der Gesundheit.

Eine Apotheke

ist immer in der Ndahel

Die kurze Entfernung zur
nAchsten Apotheke ist ein
groBes Plus - aber noch
lange nicht das einzige ...

terreicher erreichen die nichste Apotheke in-
nerhalb von nur zehn Minuten. Wo sonst gibt es
in einer derartigen Nihe so gute Leistungen? Von den
700.000 Kunden- und Patientenkontakten in Oster-
reich pro Tag haben die Apotheken allein 400.000.

Rund 95 Prozent der Osterreicherinnen und Os-

Das verwundert angesichts der hohen Zahl an Apothe-
ken in der Alpenrepublik nicht: Es sind rund 1.400. Dort
arbeiten etwa 6.000 akademisch ausgebildete Apotheke-
rinnen und Apotheker, weitere 350 sind in den Kranken-
anstalten titig.

Service rund um die Uhr

Die Apothekerschaft steht sieben Tage die Woche, rund
um die Uhr zur Verfigung. Ohne Ubertreibung lisst
sich daher sagen: Apotheken bilden das Riickgrat der
Gesundheitsversorgung der Osterreichischen Bevélke-
rung. Und sie haben im Umgang mit der Bevdlkerung
eine Schltsselposition als Erstanlaufstelle. Sie stehen den
Menschen mit ihrer hohen sozialen Kompetenz als Bera-
terinnen und Berater zur Verfiigung.

Krankheiten schnell bek&mpfen

Warum die geringe Entfernung zur nichsten Apotheke
und Nachtdienste wichtig sind? Weil sich Krankheiten
nicht an Offnungszeiten halten. Wenn die Gesundheit
plotzlich nicht mehr mitspielt und etwa nachts oder an
Feiertagen akut Medikamente gebraucht werden, ist es
gut, einen verldsslichen Partner zu haben, der von null
bis 24 Uhr Hilfe bietet und schnell zu erreichen ist.

Mein Leben, 3/2018 | 31

Advertorial



EIN LANGES LEBEN

Mag. jur. Klaus Martin Gerhold

Is altester Sohn eines evangelischen Pfarrers wurde

ich am 19. 11. 1938 in Leipzig geboren. Dass ich

mit fast 80 Jahren am Leben bin, kann ich nur als
Wunder empfinden!

Im Oktober 1944 kam ein Flichtling aus Siebenbiirgen im
evangelischen Pfarramt in Linz/Donau vorbei.

Er suchte einen diabetischen Landsmann,
der noch vor ihm vor den Russen geflo-
hen wat. Thm sollte der Suchende einen &
groBeren Vorrat div. Insuline iiberge- ﬁ_‘
ben. Trotz aller Bemithungen konnte

dieser Siebenbiirger nicht gefunden
werden! Mein Vater, Jahrgang 1910,

war im Frihjahr 1939 an Diabetes

Typ 1 etkrankt. Bei mir hat sich
Diabetes Typ 1 am 13. 9. 1942 im
Diakonissenkrankenhaus Linz ma-
nifestiert. Meine Eltern konnten dem
Siebenbiirger den Insulin-Vorrat ab-
kaufen, der unser Leben bis Juni 1945 ret-
tetel Dann gab es wieder Insulin! Die Mut-
ter meines Vaters verstarb im Dezember 1917 an
Lungenkrebs und Diabetes — Insulin war damals noch
nicht verflgbar.

Nach mit kamen noch drei Buben und zwei Madchen in
unsere Familie. Die finf Geschwister, deren 14 Kinder

und bis heute 19 Kindeskinder sind — ebenfalls bis heute
— gesund!

Laut neueren Statistiken der Medizinischen Universitit
Graz bin ich mit tber 75 Jahren Diabetesdauer
der ,,dienstalteste” Diabetiker der Steier-
mark und einer der 10 ,dienstiltesten®
Osterreichs! Dass es mir so gut geht,
habe ich vor allem auch meiner lieben
Frau Hilde, die diplomierte MTA 1.
P. ist, zu verdanken! 2016 konnten
wir, altersentsprechend gesund,
unsere ,,goldene Hochzeit™ zusam-
men mit der ,silbernen” unserer
einzigen Tochter feiern!

Unsere Grofifamilie ist seit 1956
in Graz, wo ich 1958 am Akademi-
schen Gymnasium maturierte. Meine
Eltern ermdglichten es, dass wir 6 Kin-

der alle studieren konnten, was finanziell si-
cher nicht leicht war. Es sind alle 4 (alten) Fakultiten
vorhanden! Ich konnte sogar zwei Studien absolvieren:

Die Apo-App bietet eine 6sterreichweite, hdchst effiziente Apothekensuche sowie umfassende Informatio-
nen zu Gesundheitsthemen und Medikamenten. Die innovative App ist kostenlos in den diversen App-Sto-
res erhiltlich.




Mathematik — Physik — Darstellen-
de Geometrie und etwas spiter —
neben dem Bankberuf — noch Jus!
Mein 33-jahriges Berufsleben in der
Hypo-Bank Steiermark schloss ich
1995 als Bankfilial-Direktor ab.

Ich wuchs, wie mein Vater, die
ersten 42 Diabetiker-Jahre ,kon-
servativ auf und war mit all den
,.Grauslichkeiten dieser Epoche
konfrontiert! Vor allem die schwe-
ren und schwersten Hypoglykami-
en, meist nachts, hinderten mich
oft mehrere Tage am Schulbesuch!
Aber als Bub, wir wohnten von
1946 bis 1956 auf dem Land in der
Nahe von Linz, habe ich mir, wie
auch spiter, nichts abgehen lassen
und essens- und bewegungsmifig
auf nichts verzichtet! Wenn ich es
genau bedenke, habe ich nie Diit
gehalten — spiter auch nach der
Direktive vom Rehab-Zentrum
Aflenz, wo das Wort ,,Didt“ aus dem
Vokabular fiur Diabetiker laut OA
Dr. Silvester Berger entfernt wurde.
Ich konnte von 1987 bis 2012 insge-
samt 12-mal an Rehab-Kuren teil-
nehmen und habe dort auch, nach
lingerem Zdgern, von ,,Pumpen-
papst™ OA Dr. Berger 2006 meine
erste Insulin-Pumpe erhalten. Da-
durch hat sich mein HbAlc kons-
tant auf 6,25-6,5 % eingependelt.
Meine tdgliche BE-Menge betrigt
zwischen 10 und 15 BE, mit klei-
nen Ausnahmen nach oben. Mein
langjihriges Analog-Insulin fiir die
Pumpe ist NovoRapid® mit durch-
schnittlich 35 IE pro Tag (BASAL
und BOLUS!). Als Korrektur-Insu-
lin verwende ich Humalog®-Insulin
von Lilly, das sehr rasch wirkt.

Natiirlich habe ich nach 75 Jahren
Diabetes eine autonome Polyneu-
ropathie! Ich spiire auch sehr tiefe
BZ-Werte, wie 25 oder 30 mg%,
nicht mehr, kann aber trotzdem
selbst Gegenmallnahmen ergrei-
fen, z. B. Traubenzucker essen. Ich
habe einen verminderten Geruchs-,
Geschmacks- und Tastsinn, ver-
mindertes Temperaturempfinden
an Hinden und Beinen. Nicht be-
troffen sind jedoch meine Augen!
Nach einer einmaligen Laserung

einzelner Blutpunkte auf der Netz-
haut vor 35 Jahren hat sich nichts
mehr gedndert! Ich gehe 2-mal jahr-
lich zur Augenarzt-Kontrolle. Auch
die Kurzsichtigkeit ist seit dieser
Zeit gleichgeblieben. Mein Gehor-
sinn ist altersbedingt etwas einge-
schrinkt (2 Horgerite). Aullerdem
hatte ich 1987 eine sehr ausgedehn-
te schmerzhafte Gtrtelrose (Her-
pes Zoster), an deren immer wieder
auftretenden Schmerzen ich doch
sehr leide, die aber mit Voltaren 100
mg sehr gut bekdmpfbar sind.

In unserer , Freizeit” reisen wir
noch immer gern per Reisebiiro
und Busfahrt: Kroatien, Slowenien,
Italien, aber auch Tagesfahrten per
Bus in die ndhere Umgebung sind
unsere Tapetenwechsel. Seit 2007
haben wir kein Auto meht, und seit
2014 fahre ich auch nicht mehr mit
dem Fahrrad! Mit ,,Offis“ und Bus
kommt man tberall hin!

Noch zu einer medizintechnischen
Neuerung: Es gibt seit Anfang 2017
ein neues Blutzuckermessgerit in
Osterreich, ,,FreeStyle Libre* von
Abbott. Dieses misst natiirlich nicht
den Blutzucker, sondern den Binde-
gewebszucker, der mit einigen Mi-
nuten Zeitdifferenz gleich hoch wie
der Blutzucker ist! Ich verwende es
seit April 2017 und kann dadurch,
bei ca. 15 Messungen pro Tag bzw.
3 Messungen nachts, unwahrschein-
lich genau die Zuckerwerte kontrol-
lieren! Dieses Prinzip der Messung
wird meiner Meinung nach mit der
Zeit die Blutzucker-Messgerite mit
Streifen ersetzen.

Psychisch hatte ich Zeit meines Le-
bens keine Probleme! Da mein Va-
ter ja auch Diabetiker war — er starb
friedlich mit fast 85 Jahren — hat sich
mir die Frage ,,Warum gerade ich?“
nie gestellt! Ich hatte eine sehr gliick-
liche Kindheit, eine Jugend voller
Etrlebnisse, und auch das Erwach-
senwerden geriet ganz passabel, im-
mer getragen von der Groffamilie,
die auch heute noch der gemeinsame
Hafen fur uns alle ist!

Ad multos annos!

Dexcom G5 Mobile
CGM-System:

Sie sind mobil - Ihre
Daten sind es auchl!

ie kontinuierliche Glukosemessung in
DReal—Time ttCGM) wird mobil: Mit
dem Dexcom G5 Mobile CGM-Sys-
tem gehen Thre Zuckerwerte, Trends und au-

tomatischen Alarme direkt auf Thr mobiles
Kommunikationsgerit.

B Bluetooth-Technologie ermdglicht  die
Ubertragung lhrer Werte direkt zur
Dexcom G5 Mobile App auf IThrem mo-
bilen Kommunikationsgerit wie iPhone,
iPad, iPod, Android-Anzeigegerit und/
oder den Dexcom G5 Mobile Empfinger.

B Teilen Sie Ihre Daten und Alarme mit bis
zu finf Personen: Bleiben Sie mit diesen
in Verbindung und lassen Sie sich aus der
Ferne im Diabetesalltag unterstiitzen.

B Dank farbiger Darstellung sehen Sie auf
einen Blick, ob Ihr Zucker hoch, niedrig
oder im Zielbereich ist.

B Das Dexcom G5 Mobile ist ein mobiles
System zur kontinuierlichen Glukose-
messung, einsetzbar fiir Erwachsene und
Kinder ab dem 2. Lebensjahr.

Komponenten des
Dexcom G5 Mobile
CGM-Systems: Sensor.
Transmitter (Sender)
und Anzeigegerit:
Empfinger und/odet
mobiles Kommunika-

5

tionsgerat.

Jetzt kompatibel
mit Android-
Anzeigegeraten.

www.dexcom.com
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das eine — die richtige Handhabung, damit es eine

Erleichterung und eine Verbesserung im Alltag
schafft, das andere. Dafiir bendtigt man das Wissen zur
korrekten Nutzung, die Programme zur Datenauswertung
und die Ideen, welche Konsequenzen man zur Therapie-
anpassung mit dem Arzt oder eigenhindig daraus zichen
kann. Also ist eine umfangreiche Schulung notwendig,

E in CGM-System zu bekommen und zu besitzen ist

Neben dem Blutzucker findet beim Diabetes als zweites
Messsystem das CGM Anwendung. CGM heilit Con-
tinuous Glucose Monitoring. Es gibt zwei verschiedene
Systeme: r1tCGM (Real Time continuous Glucose Moni-
toring) und FGM (Flash Glucose Monitoring) oder isc-
CGM (Intermittent Scanning CGM).

Bei der kontinuierlichen Glukosemessung wird in der
Zwischenzellflissigkeit des Unterhautfettgewebes kon-
tinuierlich der Glukosegehalt gemessen. In der Regel
korreliert der dortige Glukosewert mit dem Blutzucker-
wert. Der Gewebezucker weist bei fallenden Werten eine
physiologisch bedingte Zeitverzégerung von ca. 6 Minu-
ten, bei steigenden von ca. 12 Minuten gegeniiber dem
Blutzucker auf.

Die punktuellen Blutzuckermessungen geben eine recht
genaue Momentaufnahme, aber nur einen kurzen Ein-
blick in den tiglichen Zuckerverlauf (bildlich gespro-
chen: ein scharfes Foto). Bei der kontinuierlichen Mes-
sung wird ein Film gedreht — man erkennt Verliufe und
vor allem Trends.

Die rtCGM-Gerite sind Echtzeit-Gerite. Sie zeigen den
Messwert dauernd an und geben Alarme (vom Anwen-
der eingestellt). Sie kénnen auch Steuerfunktionen fiir
Insulinpumpen tbernehmen. Die FGM-Gerite erfor-
dern ein aktives Handeln des Patienten. Der Anwender
muss mit dem Lesegerit tiber den Sensor fahren, um den
aktuellen Wert, den Verlauf der letzten Stunden und die
Trends zu sehen.
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Blutige Messungen sollen und miissen unter folgenden
Punkten durchgefithrt werden: bei Systemen, die ein- bis
zweimal am Tag kalibriert werden missen (um genaue
CGM-Werte zu erhalten, sollte die Kalibrierung erfol-
gen, wenn der Blutzucker stabil ist), die Kontrolle, ob der
Sensor richtig lduft (vor allem bei Systemen ohne Ka-
librierung), fir die Bestitigung der gemessenen Werte,
aus Sicherheitsgriinden, etc.

Der Nutzer eines CGM-Systems muss darauf achten,
dass er genug trinkt und dass im Sensorbereich keine
Druckstellen entstehen. Denn diese beiden Umstidnde
kénnen zu falschen Werten fiihren.

Bei jeder Software kénnen die Bewegung, die BE, das
Insulin und dergleichen eingetragen werden. Hiermit ist
auch die Méglichkeit der Tagebuchfihrung gegeben.

Zur Hardware:

Die Systeme bestehen aus einem Sensor und einem An-
zeigegerit bzw. Empfangsgerit, bei rtCGM kommt noch
ein Transmitter (Sender) dazu. Die Nadelsensoren (flexi-
bler Faden im Gewebe) sind enzymatische Sensoren (=
chemische Reaktion auf dem Sensorfaden). Sie werden
mit Sertern (Stechgeriten) automatisch gesetzt. Beim
Eversense®-Sensor handelt es sich um eine fluoreszie-
rende Methode (hier wird optisch gemessen). Der Sen-
sor wird fur 180 Tage vom Arzt implantiert.

Bei r1tCGM wird der Transmitter auf den Sensor gesetzt
und dbermittelt seine Werte an den Empfinger. Der
Transmitter muss aufgeladen werden oder nach Ver-
brauch der Batterie (Dexcom®) ersetzt werden.

Das Anzeigegerit kann je nach System ein Anzeigegerit
vom Hersteller, eine Insulinpumpe oder ein Smartphone
(hier manchmal sogar eine Smartwatch) sein. Es werden
die gemessenen Werte (in der Regel alle 5 Minuten), die
Trendpfleile, die Trenddiagramme in verschiedenen Zeit-




riumen und teilweise auch Auswertungen angezeigt. Die
Ubertragung erfolgt iber Funk oder Bluetooth. Der Sen-
sor misst bis zu 1.400-mal tiglich den Gewebeglukosewert.

Diese Sensoren haben eine Laufzeit von 5 bis 14 bzw.
180 Tagen. Es besteht bei den Systemen, die tiber eine
Smartphone-App verfiigen, auch die Moglichkeit, eine
sogenannte Follower-App (kurz FA) bei anderen Perso-
nen des Vertrauens zu installieren. Sie kénnen dann den
aktuellen CGM-Wert sehen (ein Vorteil fir Eltern).

Autarke Systeme arbeiten eigenstindig und kénnen mit
jeder Therapie und jeder Insulinpumpe kombiniert wer-
den, die Systeme, die in einer Insulinpumpe integriert
sind, nur mit dieser.

/U den Produkten:

Von Abbott gibt es das FreeStyle Libre — das zurzeit
einzige FGM-Gerit. Hier besteht die Moglichkeit, auch
tber das Handy (mittels App) auszulesen, sowie die
Mboglichkeit der Installation einer FA.

Dexcom offeriert das G4™ und das G5™. Das G5™
lduft dber Bluetooth und ist mit einer App auch am
Smartphone zu nutzen. Hier gibt es auch eine FA. In
absehbarer Zeit kommt der G6™ auf den Markt.

Die Firma Roche vertreibt den Eversense® XL. Er wird
implantiert, und als Anzeigegerit dient ein Smartphone.
Der Transmitter vibriert auch bei Alarm.

Medtronic hat zwei Systeme auf dem Markt. Der Guar-
dian™ Connect ist ein CGM-Gerit, das uber eine iPhone-
App ausgelesen werden kann. Der Anwender bekommt
im Grundpaket ein iPod Touch dazu, falls er nur ein
Android-Smartphone besitzt. Hier gibt es auch eine FA.

Als im Moment einziger Hersteller bietet er eine Insu-
linpumpe mit CGM-Anzeige und Steuerung an. Die
Paradigm® 640 G verfiigt einerseits tiber eine zeitlich
beschrinkte Abschaltung der Insulinpumpe bei Unter-
zuckerung — Hypo-Abschaltung —, andererseits tiber den
SmartGuard®. Er schaltet die Insulinpumpe ab, wenn
festgestellt wird, dass der Gewebezucker im Abfallen ist.
Sie wird wieder eingeschaltet, wenn der Gewebezucker
eine gewisse Hohe erreicht. Die Paradigm® 670 G hat
bereits CE-Zertifikation.

Eine Markteinfiihrung in Osterreich steht noch nicht
fest. Hierbei handelt es sich um ein Hybrid-Closed-
Loop-System. Neben der Abschaltung bei niedrigen
Werten wird auch bei steigendem Zucker eingegriffen.

Diese Systeme und selbst die gesteuerten Insulinpumpen
entbinden den Nutzer nicht vom Diabetesmanagement.
Auch fur die Protokollierung hat er Sorge zu tragen.

Als Standardwerk zu diesem Thema méochte ich das
Buch von Ulrike Thurm ,,CGM- und Insulinpum-
penfibel® (Kirchheim Verlag) empfehlen.

Opv
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Anzeige

Einzigartige
CGM Technologie

e\/ersense. XL

Continuous Glucose Monitoring System

www.eversense.at 7

GenieBe das Leben ganz unbeschwert.
Mit dem weltweit langlebigsten CGM Sensor.

» EINZIGARTIGES Langzeit-CGM: Sensor, der bis zu 6 Monate
halt - bis zu 25 Mal lI&nger als herkdmmliche Systeme

» EINZIGARTIGER KOMFORT: Von medizinischem Fachper-
sonal unterhalb der Haut eingesetzter Sensor befreit vom
wochentlichen Sensorwechsel

» EINZIGARTIGE SICHERHEIT: Der abnehmbare Smart
Transmitter gibt Vibrationsalarme direkt am Kérper ab,
selbst wenn das Smartphone nicht in der Nahe ist

Bitte beachten Sie, dass es sich bei den hier angefihrten Produkten um Medizinprodukte zur Anwendung fir Pati-

enten handelt. Vor Gebrauch dieser Produkte muss die Gebrauchsinformation beachtet und &rztlicher Rat eingeholt
werden. ©Senseonics, Inc. 2018

EINE KOOPERATION MIT
ROCHE DIABETES CARE

Vertrieb durch:

Roche Diabetes Care Austria GmbH
1200 Wien, Handelskai 94-96
CGM-Hotline: 01/277 27-1500

eversense.

‘ Hergestellt von Senseonics, Inc.

20451 Seneca Meadows Parkway

Germantown, MD 20876-7005 USA
844.SENSE4U|+1 301.515.7260|(+] 844.736.7348)
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DAS NOTFA

er Sinn eines Notfallpaketes ist, die Diabetes-
D therapie auch in Ausnahmesituationen aufrecht-

erhalten zu kénnen. Der Umfang hingt von der
individuellen Diabetestherapie ab. Dieses Infoblatt
stellt nur eine Empfehlung dar. Jedes Notfallpaket
muss dem jeweiligen Bedarf angepasst werden.

Blutzuckermessgerit:

v Es sollte ein Ersatzgerit zu Hause sein.

v eventuell noch ein Gerdt am Arbeitsplatz

v regelmiBig Ablaufdatum der BZ-Messtreifen iibet-
prifen und ggf. auswechseln

Alle Notfallmaterialien regelmiflig erneuern bzw.

verbrauchen:

+ Ablaufdatum von Tabletten beachten

v rechtzeitig ausreichend Tabletten auf Vorrat besorgen

v Traubenzucker oder Not-BE regelmifBig erneuern,
vor allem im Auto

v Teststreifen regelmillig erneuern

+ Katheter und Batterien nach Ablaufdatum erneuern

Keine Lagerung im Auto:

Aufgrund hoher Temperaturschwankungen dirfen im
Auto ausschliellich Notfall-BE gelagert werden. Alle
anderen Materialen vertragen diese Temperaturschwan-
kungen nicht und kénnen dadurch beschidigt werden.

Immer ausreichend Lanzetten mitfihren:
Mit diesen kann man auch hindisch stechen, falls das
Stechgerit nicht funktioniert oder vergessen wurde.

Lagerung von Insulin:

v Insulin nicht dem direkten Sonnenlicht aussetzen

¢ Insulin darf nicht gefrieren (dann ist es unwirksam).

v im Sommer Frio-Taschen verwenden, im Winter Iso-
liertaschen

Nur schnell wirksame Not-BE verwenden!

v Das sind: Traubenzucker, gezuckerte Limonaden
(Cola, Fanta etc. — kein Fruchtsaft), Gummibiren etc.

v Keine Schokolade!

v Wichtig: BE-Berechnung beachten!

Bei Insulinpumpe und Basis-Bolus-Therapie informie-
ren, wie das Basalinsulin durch Spritzen mit Kurzzeit-
insulin ersetzt werden kann.

Tabletten:

v Tagesbedarf fiir 2-3 Tage mitfithren

v Bei der Méglichkeit einer Unterzuckerung gehort die
Not-BE dazu.
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INSULIN - PENTHERAPIE:

BOT-Therapie mit Basalinsulin:

v Pennadeln

v 2 Spritzen fiir U-100-Insulin (nicht fir U-300-Insulin
geeignet)

v Insulin-Ersatzampulle bzw. Ersatzpen fiir Einmalpen

v zusitzlich verordnete Tabletten fiir 2-3 Tage

Konventionelle Therapie mit Mischinsulinen:

v Pennadeln

v Insulin-Ersatzampulle bzw. Ersatzpen fiir Einmalpen

v 2 Spritzen fiir U-100-Insulin (nicht fir U-300-Insulin
geeignet)

v Notfall-BE

v BZ-Messstreifen

v Lanzetten

v Batterien fiir Messgerit (Markenbatterien)

Basis-Bolus-Therapie/FIT-Therapie:

v Pennadeln

v Insulin-Ersatzampulle bzw. Ersatzpen fiir Einmalpen

v 2 Spritzen fiir U-100-Insulin (nicht fir U-300-Insulin
geeignet)

v Notfall-BE

v BZ-Messstreifen

v Lanzetten

v Batterien fiir Messgerit (Markenbatterien)

PUMPE

v Ersatzbatterie (Markenbatterien)

« 2 Stuck Ersatzkatheter mit Schlauch

+ aktuelle Basalrate immer schriftlich fixieren und mit-
fihren

v Pen mit Kurzeitinsulin

+ Pennadeln

v Insulin-Ersatzampulle

v 2 Spritzen fir U-100-Insulin

v Notfall-BE

v BZ-Messstreifen

v Lanzetten

v Batterien fiir Messgerit und Pumpe
(Markenbatterien)

FUr PATCH-PUMPE

Je nach Modell Ersatzpod und Insulin zum Befiillen
mitfihren! Ansonsten gilt die gleiche Versorgung wie
bei Pumpe.



NACHRICHTEN [ ESEN
ODER MUSIKHOREN?
SIE CHECKT EINFACH
IHREN GLUKOSEWERT.

GUARDIAN™
CONNECT

DEM DIABETES EINEN
SCHRITT VORAUS

Mit Guardian Connect haben Menschen mit Diabetes jetzt die Moglichkeit, Ihren Diabetes im
Alltag noch besser und einfacher zu managen.
Guardian Connect, Inr CGM-System (kontinuierliches Glukosemonitoring), bietet Ihnen:

» Automatischen Einblick in Ihre Glukosedaten und Trendinformationen - 24 Stunden am Tag &
7 Tage die Woche, ohne dass Sie aktiv werden mussen

» |ndividuell einstellbare Alarme zum Schutz vor zu niedrigen & zu hohen Glukosewerten
bis zu 60 Minuten vor einem Ereignis Bescheid wissen

» Tagebuch auf Knopfdruck - einfach Blutzuckerwerte, Aktivitaten, Kohlenhydrateinnahmen &
Insulinmengen speichern

Bitte entnehmen Sie Informationen zu Indikationen, Kontraindikationen, Warnhinweisen,

Vorsichtsmassnahmen und méglichen unerwiinschten Ereignissen den Gebrauchsanweisungen FU rther'TOgether

UC201712622AT © 2016 Medtronic. Alle Rechte vorbehalten.



Hallo Doc

REHA. Und dann?

,Frau M., ja gerne schreibe ich IThnen
den REHA-Antrag! Sie werden viel
lernen, sich erholen, vielleicht ein
paar Kilo abnehmen und mit guten
Zuckerwerten zurickkommen!“

,»Herr S., ja ich denke auch, dass Sie
das neue Basal-Insulin ausprobie-
ren sollten. Und ich finde es sehr
gut, dass Sie das bei Threr Diabe-
tes-REHA machen wollen! Da kén-
nen Sie gleich die Broteinheiten neu
lernen und alle Thre Insulin-Fakto-
ren anpassen! Sie werden mit einer
ganz anderen Diabetes-Einstellung
zurlickkommen!*

»Herr K., Thre Werte sind schon
sehr hoch, aber ja — mit Insulin erst
auf der REHA anfangen, das geht
gut, Sie sind ja schon bald da.

Da fahren sie los, 3 Diabetiker, zur
notoffwechsel-REHA®, mit groBlen
Erwartungen, mit viel Vorfreude
und guten Vorsitzen. Gewicht ab-
nehmen, Wissen tiber Diabetes auf-
frischen, Bewegung machen, sich
ein bisschen ausruhen, Zeit zum
Nachdenken...

Der behandelnde Arzt, die behan-
delnde Arztin freut sich mit ihnen,
schreibt einen wohl formulierten
REHA-Antrag, fiillt alle Felder ge-
wissenhaft aus und schreibt Gedan-
ken zum ,,Ziel der Rehabilitation*
in das dafiir vorgesechene Feld.

,Und wenn Sie dann den Termin
haben, bitte vereinbaren Sie einen
Termin bei uns. Wir wirden Sie
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gerne spatestens 14 Tage nach Ende
der REHA sehen!®

Das tuberrascht. Aber es ist so wich-
tig und gehort, meine ich, zu einem
REHA-Antrag einfach dazu: der
Besprechungstermin sehr bald nach
der Heimfahrt.

Denn jeder Diabetiker, jede Diabe-
tikerin kehrt ja zurtick ins gewohnte
Leben. Langfristig gesehen, entste-
hen die HbAlc-Werte nicht in den
3 Wochen REHA, sondern in den
langen Monaten und Jahren nach
der REHA. So wie man nicht zwi-
schen Weihnachten und Neujahr,
sondern zwischen Neujahr und
Weihnachten zu- oder abnimmt!

Sehr oft lduft alles gut bei der
REHA. Man ist rausgerissen aus
dem Alltag, schon beim Frih-
stiick gibt’s ein schén hergerichte-
tes Buffet, iberall stehen Kalorien
und Broteinheiten dabei. Die Mot-
gengymnastik hat man schon ab-
solviert, unterm Tag gibt es viele
Termine: Vortrige, Zucker-Tests,
Wandern, Einzel-Therapien. Man
hat nette Leute als Tisch-Nachbarn
und alle motivieren sich gegenseitig.

Es ist schon ein Etlebnis zu schen,
wie schnell die Zuckerwerte sinken!
Das gute, richtige Essen, die viele
Bewegung, sicher auch die Entspan-
nung und dass die Sorgen zwar nicht
zuhause geblieben sind, aber hier
doch kleiner wirken: Das alles trigt
dazu bei, dass man sich so richtig gut
fuhlt in den REHA-Wochen.

Gute Zuckerwerte sind die Beloh-
nung fiir manche Anstrengung. So-
gar Tabletten oder Insulin kénnen
stark reduziert werden! Und trotzdem
lauft der Zucker ,,wia a Glockerl®.

Gegen Ende der 3 Wochen ist schon
ein Trainings-Erfolg zu sehen:
Wege, die am Anfang noch schwer
fielen, Steigungen, bei denen man
ziemlich schnaufen musste — das
fallt jetzt richtig leicht! Wenn dann
die Waage auch noch 1-2 Kilo we-
niger anzeigt, ist die Freude grof.

Grof3 sind auch die guten Vor-
sitze: Die Rezept-Sammlung, die
man beim gemeinsamen Kochen
bekommen hat, hat man schon fast
auswendig gelernt. Ist doch richtig
— gesunde Kiiche kann ganz schnell
und einfach gehen! Ab jetzt wird
man nur mehr so kochen. Und die
nette Sport-Trainerin hat ja auch
Recht. So viel wie hier muss es ja
nicht sein, aber tdglich die halbe
Stunde Bewegung, die ist schon
drin, wir doch gelacht...

Mit vielen guten Ratschligen, mehr
Muskeln, weniger Kilos und vor
allem mit weniger Tabletten oder
Insulin fahrt man heim.

Aber dann ...

Aber dann klappt's zuhause grad
einmal 3 Tage lang. Schon beginnt
der Nichtern-BZ wieder zu steigen.
Hm, die halbe Stunde Sport ist sich
gestern einfach nicht ausgegangen,
daran liegt es wohl. Heute macht
man dafiir umso mehr ...

Es ist absehbar, wo das allzu oft en-
det: in einer riesigen Enttiuschung.



»Auf der REHA war doch alles
so einfach! Alles hat funktioniert!
Aber jetzt zuhause sind meine Zu-
ckerwerte hoher als davor, und so-
gar das HbAlc ist stark gestiegen!
Das kann's doch nicht sein, oder?*
So dann die Anklage ein paar Mo-
nate spater.

Damit das nicht passiert, brauchen
Diabetiker unbedingt einen Termin
bei ihrem Diabetes-Team sehr bald
nach der REHA!

Der Arzt, die Arztin ist ja selbst
neugierig, zu héren, wie es auf der
REHA gelaufen ist. Wie haben sich
die Zucker-Werte seither verandert?
Es ist leider kaum mdglich, den Ta-
gesablauf der REHA ins Alltags-
leben mitzunehmen. Leider stellt
einem auch keiner das Salat-Buffet
jeden Tag vor die Haustiire!

Deshalb werden auch die Zucker-
werte zuhause meist nicht ganz so
gut wie auf der REHA sein. Und
deshalb ist die Beratung knapp
nach der REHA so wichtig.

Ziel ist: einen moglichst grof3en Teil
der positiven Verinderungen mit ins
Alltagleben zu nehmen. Dabeti realis-
tisch bleiben: Wenn statt 3 Tabletten
nur mehr eine genommen werden
soll und wenn damit die Zuckerwer-
te ansteigen: vielleicht geht’s ja mit 2,
immerhin noch immer deutlich we-
niger als die 3 davor?

Wenn Basal-Insulin und BE-Fakto-
ren um 40 % geringer sind als vor

der Reha — vielleicht ist 20 % weni-
ger als vorher genau das Richtige?

Wenn man auf der REHA tiglich
tber 2 Stunden Bewegung hatte:
Vielleicht geht sich die eine Stunde
finfmal die Woche ja doch aus?
Wenn die Zeit nach der REHA als
Zeit begriffen wird, die noch zur
REHA dazugehort, wenn Ergeb-
nisse und Erfahrungen besprochen,
realistische Ziele gesetzt, die The-
rapie ein bisschen ans Alltagsleben
angepasst wird: Dann, nur dann
kann eine REHA langfristige Er-
folge bringen.

Dann gibt es sensationelle
VerGnderungen:

Frau M. nimmtim nichsten Jahr 13 kg
Gewicht ab, sie hat das Nordic Wal-
king fir sich entdeckt und geht tig-
lich ihre Runde. Sie fiihlt sich 10 Jahre
jinger und ist einfach gliicklich.

Herr S. braucht deutlich weniger In-
sulin als vor der REHA — wenn auch
nicht so wenig wie auf der REHA.
Seine Zuckerwerte sind viel stabiler
— ob das daran liegt, dass er mehr auf
die BE achtet und hin und wieder
Tabelle und Waage zu Rate zicht?

Herr K. hat auf der REHA wegen
seiner extrem hohen Werte mit In-
sulin spit abends zusitzlich zu sei-
nen 5 Diabetes-Tabletten angefan-
gen. Er hat erlebt, wie gut er sich
mit Insulin fihlt. ,,Das geb ich nie
wieder her! Seine Tabletten konnte
er auf 2 Metformin reduzieren.

Den REHA-Effekt in den Alltag
mitnehmen: Darum geht’s, und ge-
nau DAS bringt Langzeit-Erfolge!

Dr. Susanne Pusarnig

ist Arztin fur Allgemein-
medizin mit Schwer-
punkt Diabetes mellitus
und DMP-(Disease-Ma-
nagement-Programm-)
Arztin

DIABETIKER AUFGEPASST!
Therapie Akt

DIABETES IM GRIFF

Jetzt von Karntens einzigem
strukturierten Behandlungs-
programm ,,Therapie Aktiv* bei
Diabetes Typ 2 profitieren!

Mehr Sicherheit, optimale Betreuung

Nihere Infos
bei Ihrem Arzt oder unter

050 5855 5002
kgkk.at/therapieaktiv

fotolia.com

Bezahlte Anzeige

!

SPAR zieht Zucker-Jahresbilanz

Rund 200 Tonnen Zucker bei Getranken seit Anfang 2017 eingespart

Der Trend zu Produkten mit weniger Zucker hilt an und
hat das Getrinkeregal bei SPAR eingenommen. Konsu-
mentinnen und Konsumenten greifen immer ofter zu
Getrinken, die geringere Zuckermengen enthalten und
weniger sif3 schmecken. SPAR hat die Eigenmarkenpro-
dukte auf ein Zuckereinsparungspotential Gberpriift und
seit Anfang 2017 bereits aus mehr als 100 Produkten Zu-
cker entnommen. Allein im Getrankebereich hat SPAR,
als Vorreiter in Sachen bewusster Erndhrung, seit Be-

ginn der Initiative bei 41 Limonaden und Eistees rund
200 Tonnen Zucker eingespart.

Gramm fiir Gramm wurde bei mehr als 100 Eigenmar-
kenprodukten seit Anfang 2017 Zucker enthommen und
300 weitere werden in den nichsten ein bis zwei Jahren
folgen. Ziel ist, bis zum Jahr 2020 1.000 Tonnen Zucker
einzusparen.

www.spar.at/unternebmen
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Wil Biicher

s

Prof. Dr. tfroph. Michael Hamm
Dirk Neuberger

Omega-3-Fettsiuren gehéren zu den lebensnot-
wendigen mehrfach ungesittigten Fettsiduren. Sie
kommen im Fett bestimmter Fischarten, in Krill,
speziellen Meeresalgen und als Vorstufen in be-
stimmten Pflanzendlen vor. Von Lebensbeginn
an — schon wihrend der Schwangerschaft — wirken
sie gesundheitsférdernd auf die geistige und kor-
petliche Entwicklung jedes Menschen. Daneben
sind sie sowohl zur Vorbeugung als auch zur Be-
handlung vieler Krankheiten wichtig: Die aktiven
Omega-3-Fettsduren EPA und DHA schiitzen das
Herz und das Gehirn, stimulieren die Immunab-
wehr, hemmen Entziindungen und kénnen helfen,
Schmerzen zu lindern. Der Ratgeber ,,Omega-3 ak-
tive zeigt Thnen, wie Sie eine gute Versorgung mit
Omega-3-Fettsduren sicherstellen und dabei der
Genuss nicht zu kurz kommt.

3., aktualisierte Auflage

120 Seiten, 17 Farbfotos, 11 Grafiken
15,5 x 21,0 cm, Softcover

ISBN 978-3-89993-894-4

EUR 13,40

#

Doris Fritzsche

111 Rezepte gegen Diabetes
Blutzucker senken mit der
richtigen Erndhrung

Das unterschdtzte Organ

Die beste Therapie bei Diabetes mellitus Typ 2 ist eine
Ernihrungsumstellung, Flankiert von einem angemessenen
Bewegungs- und Entspannungsprogramm kénnen Sie
Blutzuckerspitzen nach dem Essen
vermeiden und langfristig Thre Werte
bessern. Die Erndhrungsexpertin Doris
Pritzsche erklirt in diesem Ratgeber die
grundlegenden Erndhrungsregeln fiir
Diabetiker: unkompliziert, gesund,
abwechslungsreich. Die 111 bunten Rezepte
sind ganz leicht nachzukochen und zeigen, dass
gesundes Essen Spall macht und lecker schmeckt.

160 Seiten
Schlutersche Verlag
ISBN 978-3-89993-946-0
EUR 20,60
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Dr. Andrea Flemmer

Schilddrusenunterfunktion
erfolgreich behandeln
Wege aus dem Stimmungstief.
SO bringen Sie Inr Gewicht
wieder in Balance

Das unterschatzte Organ

Wenn jemand behauptet, sein Ubergewicht kime von der Schilddriise,
wird er oft beldchelt. Jedoch gehen die typischen Symptome sogar weit

tber das Gewichtsproblem hinaus: Depressionen, Midigkeit, Leistungs-
schwiche, niedriger Blutdruck oder stindiges Frieren sind haufige Beschwer-

den. Die erfahrene Autorin Andrea Flemmer gibt Betroffenen in ihrem neuen
Ratgeber alle wichtigen Informationen an die Hand, um den hormonellen Teu-
felskreis zu durchbrechen. Der Ratgeber begleitet die drztliche Behandlung, Be-
troffene erfahren, wie sie nachhaltig abnehmen kénnen und ausgeglichener werden.
Zusiitzlich gibt es Mood-Food-Rezepte mit vielen Gliickshormonen sowie ganzheitli-
che Tipps fiir Heilkrduter und Gewiirze, um sich dauerhaft gut zu fithlen.

Die Autorin

Dr. Andrea Flemmer ist Diplom-Biologin und Erndhrungswissenschaftlerin. Die Au- 144 Seiten

torin hat zahlreiche Ratgeber rund um die Themen Medizin, alternative Therapien ca. 60 Abbildungen
und Erndhrung veroffentlicht. Thre Bicher wurden von Fernsehauftritten im WDR, ISBN 978-3-89993-887-6
Bayerischen Fernsehen und bei TV Minchen begleitet. EUR 20,60

Der Wiener Augentag

Osterreichs gréBte Veranstqltung'
rund um Augengesundheit

Gut sehen - ein Leben lang!

Fast die Hilfte aller Menschen in Osterreich leidet an einer Sehstérung.
Erkrankungen der Netzhaut treten zu Beginn oft véllig unbemerkt auf und
kénnen bis zur Erblindung fithren. Eine regelmiBige Kontrolle ist daher
besonders wichtig.

Gelegenheit zu kostenlosen Augenuntersuchungen (fiinf Augenabteilugen von
Wiener Spitilern vor Ort), spannenden Vortrigen aus Expertenhand und reichlich
Fragemoglichkeiten rund um das Thema Auge gibt es am kostenlosen Wiener Augentag. ™ =
Nitzen Sie die Moglichkeit und informieren Sie sich tiber trockene Augen, diabetische "
Retinopathie, Griiner und Grauer Star, erh6hter Augendruck, Leschilfen, Gleitsichtbrille

und vieles mehr.

Moderiert wird der Wiener Augentag von Dr. Christa Kummer, ORF,
ebenso wie die beiden Gewinnspiele, die Sie auf keinen Fall verpassen sollten.

Montag, 15. Oktober, 10-18 Uhr, im Wiener Rathaus
Der Eintritt ist frei! Das Programm finden Sie auf www.augentag.info

-

’ Mein Leben, 3/2018 | 41



ODV

Osterrelchlsche

“Allesiiber  Sonntag
Diabetes 21.10.2018

Anmeldung nicht erforderlich 8.30-16.00 h
Eintritt frei!

(X
Congress Innsbruck
Rennweg 3
. 6020 Innsbruck

Osterreichische conGress messe INNSBruck
Diabetikervereinigung IS N




Programm Osterreichischer Diabetestag

08.30

Publikumseinlass: Ausstellung,
GesundheitsstraBe

Saal Briissel

09.00
09.30

10.30

11.00

11.30

12.00

Ganztagig geoffnete ,,GesundheitsstraBe”
in Zusammenarbeit mit der TGKK und der Apothekerkammer.

BegriiBung und Eréffnung
Verbesserungen in der Behandlung
und Herausforderungen in der
Diabetologie

Univ. Prof. Dr. Monika Lechleitner,
Arztliche Direktorin, Landeskrankenhaus
Hochzirl-Natters

Diabetes heute - die neue Technik
als Helfer

Dr. Andreas Melmer, Inselspital Bern,
Universit&tsklinik fur Diabetologie,
Endokrinologie, Ern&hrungsmedizin &
Metabolismus

Diabetes und Herzerkrankungen -
Lipidsenkende Therapien

Univ. Prof. Dr. Monika Lechleitner,
Arztliche Direktorin, Landeskrankenhaus
Hochzirl-Natters
Pankreastransplantation als
Therapieoption bei Typ-1-Diabetes
Priv.-Doz. Dr. Christian Margreiter,
Medizinische Universitat Innsbruck,
Klinik fur Visceral-, Transplantations-

und Thoraxchirurgie

Mittagspause

Mittagessen im Congress-Bistro médglich

Messungen der Blutwerte: Blutdruck, Bluizucker und HbAlc

Erndhrungsberatung, Kochrezepte

13.30

14.00

Das Steiner-Prinzip: Abnehmen /

Fit und Vital mit Genuss

Matthias Steiner, Olympiasieger mit
Diabetes, Bestseller-Autor, Fitness- und
Erndhrungscoach

Korperliches Training als Basistherapie
des Diabetes mellitus

Dr. Kurt A. Moosburger, Facharzt far

Innere Medizin, Sport- und Erndhrungsmedizin

Saal StraBburg

11.30

12.00

13.30

14.00

14.30

Beratung fiir Menschen mit Diabetes, Pen-Beratung

Aktiv im Alltag - durch zeitgemaBe
Diabetesschulung

Agnes Loidl, Diabetesberaterin, ODV
Mittagspause

Mittagessen im Congress-Bistro mdglich
Diabetes aus der Sicht einer Angehdrigen
- ein Erfahrungsbericht

Viktoria Moser, Sozialarbeiterin
Betreuung Jugendlicher beim
Ubergang zur Erwachsenenmedizin

Dr. Lukas Hackl, Medizinische Universit&t
Innsbruck, Department fur Kinder- und
Jugendheilkunde, Padiatrie 1
Diskussionsrunde

Dr. Lukas Hackl,

Vikioria Moser,

DGKS Gitli Weinmayer,

ODV-Gruppen leiterin Kinder- und
Jugendgruppe Nordtirol

Ab 14.00 Uhr
Signierstunde mit
Matthias Steiner

Informationen zu Medikamenten-Wechselwirkungen

r T ———————
Abbot uC omed | BN | .z=z| INNS
] Abbo ACCU-CHEK' e M e BRUCK state Katorier
. Moy == s ‘.
% Medtronic I Hkﬁfﬁéﬂ"'l 4 Dlabe‘l.esl > NOVARTIS e
novao nordisk
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ODV

Osterreichische
Diabetikervereinigung

ODV Tdatigkeitsbericht 2017

Die Osterreichische Diabetikervereinigung (ODV) ist die groRte
und élteste Selbsthilfeorganisation fiir Menschen mit Diabetes in
Osterreich und seit 1977 bundesweit aktiv.

In enger Zusammenarbeit mit Diabetesexperten organisierten wir 2017 vielfal-

> Ausgebildete Diabetesberaterinnen haben in Wien fiir die ,,Mobile Bera-
tung in Kindergdrten und Schulen” sowie in Salzburg und Tirol fiir das
Projekt , Diabetes-Nanny” insgesamt 144 Beratungseinsdtze absolviert.

tige Schulungsveranstaltungen mit aktuellen Informationen fir Menschen mit ZUSAMMENFASSUNG
Diabetes und deren Angehdrige. ALLER ODV-AKTIVITATEN BUNDESWEIT
Die ODV-Aktivititen werden zu einem groBen Teil ehrenamtlich in der Freizeit Aktivitaten Teilnehmer
unserer Mitarbeiter sowie von 9 Vorstands-Mitgliedern organisiert und durch-
) Schulungen, Kurse
gefiihrt.
Sportwochen, Schulungscamps,
Ihr unermiidliches Engagement und die groBe Zahl unentgeltlich geleisteter Osterreichischer Diabetikertag
Arbeitsstunden sind ein wertvoller Beitrag fiir das Gemeinwohl und wir dan- _ _
ken allen ganz besonders herzlich fiir den Einsatz und die tatkraf- Diabetes-Info-Tage,, Service-Tage 2827
tige Mitarbeit. Finzel-Beratungen, -Auskiinfte 2.520
Ziel unserer Arbeit ist, Menschen mit Diabetes zu einem eigenver- G fron mit Fachvort 4440
antwortlichen Diabetes-Management zu motivieren, um dadurch MU e L e :
eine bessere Lebensqualitét zu erreichen und die leidvollen Folge- Mitarbeiter-Fortbildungen 11
schaden zu verhindern. Soortiche/Geselize | e
> Neben Gruppentreffen, Vortragen, Ausfliigen und sportlichen portiicherLeselige Veranstaitungen '
Aktivitaten organisierten wir im Jahr 2017 Diabetes-Informations- Gesundheitsmessen (Infostande) 11.321
tage in fast allen Bundeslandern, : :
Schulungs- und Erholungswochen fiir Kinder (7 - 12 Jahre) bzw. Mobile Beratung und Diabetes-Nanny %65
Jugendliche (13 bis 18 Jahre), Familienschulungs-Wochenenden in Gesamtzahl Teilnehmer 2017 24.457
Wien, Salzburg, NO und Kdrnten sowie unseren ) ' o .,
31. Osterreichischen Diabetestag in Amstetten, NO mit ca. 1000 Diabetes-Magazin, Mein Leben 190.000
Besuchern. Leser pro Ausgabe

Wir freuen uns Uber die gute Zusammenarbeit mit den Selbsthil-
fe-Dachverbanden und die Wertschdtzung, die uns von vielen gesundheits-
bezogenen Institutionen entgegengebracht wird.

Unser besonderer Dank gilt vor allem dem Bundesministerium fiir Familie
und Jugend, den Landesregierungen und Gemeinden, Licht ins Dunkel, Be-

ODV-AKTIVITATEN 2018 (ZUSATZLICH ZU DEN GRUPPENTREFFEN)

04.-10.2.  Schi- und Snowboard- Schulungswoche Wagrain, Salzburg
23.-25.2.  Schi- und Rodelwochenende Madnichkirchen
1. April Tagesschulung fiir Insulinbehandelte Diabetiker, Klagenfurt

nefiz-Veranstaltern und allen Firmen, die unsere Arbeit finanziell unterstiitzt (])gg)gg EaDrr\1/||?grl]tsacrﬁs;ter{;%tlsgr%arkt
haben! Herzlichen Dank auch an alle Sozialversicherungstrager und Kranken- 05.-06.5. Familien—Schqunlgswochenende [

hduser, die konstruktiv mit uns zusammengearbeitet haben und an alle Fachre-
ferenten, die, teils ohne Honorar, immer wieder bereitwillig mitwirken! 08-14.7.  Diabetes-Up-Date fiir Jugendliche, Obertauern

Wir informieren und motivieren weiterhin, damit Menschen mit Diabetes in 14.-28.7.  Kinder-Schulungscamp, St. Gilgen/Wolfgangsee

eigener Sache aktiv werden! 20.10. Info-Nachmittag, Graz, Stmk.

Im Namen aller ODV-Mitarbeiterlnnen bitten wir Sie: Unterstiitzen SIE un- 21.10. 32. Osterreichischer Diabetestag, Congress Innsbruck, Tirol
sere ehrenamtliche Arbeit fiir Menschen mit Diabetes, gegen die Oktober = Familiert=seuungswodhenende, Kimien

dramatischen Diabetes-Folgeschaden, als Mitglied oder Forderer! ?g} 1 :Rgt?gng?HV\\/lﬁll:ihabKett:stag Wen

11.17. Info-Tag LKH Laas, Ktn.

31.5..-03.6. Diabetes-Ferien in Lignano

Die Mitgliedsbeitrdge decken nur einen kleinen Teil unserer Kosten ab.
Wirdanken Ihnen herzlich fiir Ihre Hilfe!

Anna Mayer, Bunggw%zen

Osterreichische Diabetikervereinigung

Raika Leopoldskron-Moos , BICRVSAAT2S, IBAN AT 06 3500 0000 0813 2490

Wir bedanken uns herzlich bei unseren Jahres-Sponsoren 2017:

&

DE. DR. WAGNER

Contour

diabetes solutions
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Datenschutzerkl&rung der ODV

Information Uber die Verwendung personenbezogener Daten
nach Art. 13 EU Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO)

Der Schutz Ihrer personlichen Daten ist uns ein besonderes Anliegen. Wir verar-
beiten Ihre Daten daher ausschlie@lich auf Grundlage der gesetzlichen Bestim-

mungen (DSGVO). Hiermit informieren wir Sie tber die wichtigsten Aspekte .

der Datenverarbeitung im Rahmen unserer Vereinstdtigkeit.
Datenverarbeitung und Zweckbindung

Wir verarbeiten personenbezogene Daten — wie Vorname, Nachname, fall-

weise Vor- und Nachname des/der Erziehungsberechtige(n), Geburtsdatum,

Geschlecht, Adresse, PLZ, Ort, Telefonnummer, E-Mail-Adresse, Eintrittsda-
tum, eventuell Funktion, Typ und Datum der Erstdiagnose des Diabetes —auf

vertraglicher Grundlage (Mitgliedschaft) innerhalb des Vereins elektronisch

und manuell zum Zwecke der Mitgliederverwaltung (Mitgliederliste - orga-

nisatorische und fachliche Administration, finanzielle Abwicklung) und zu

Informationszwecken iiber die Tatigkeiten und Veranstaltungen der Osterrei-

chischen Diabetikervereinigung.

Die Osterreichische Diabetikervereiniqung ist Verantwortlicher fiir die hier

dargelegten Verarbeitungstdtigkeiten.

Die Bereitstellung Ihrer Daten ist freiwillig, jedoch zur Erfiillung des Ver-
einszwecks gemdR Statuten erforderlich, bei Nichtbereitstellung ist eine

Mitgliedschaft zum Verein nicht maglich.

Rechtsgrundlage der Datenverarbeitung
Die rechtlichen Grundlagen fiir die Verarbeitung Ihrer personenbezogenen

Daten sind einerseits berechtigte Interessen (wie z.B. Einladung zu Veranstal-

tungen von Vortragenden, deren Veranstaltungen Sie schon besucht haben
oder zu Veranstaltungen, die ein Naheverhdltnis zu den bereits besuchten

Veranstaltungen haben), die Erfiillung unserer rechtlichen bzw. vertragli-

chen Verpflichtungen sowie andererseits lhre Einwilligung.

Ubermittlung der Daten

Ihre Daten werden von uns mit gréBter Sorgfalt behandelt.

Eine Ubermittlung der Daten findet nur insoweit an folgende Empfanger

statt, als dies fiir den Vereinszweck erforderlich ist:

- an Webbetreuung und Werbeagentur zwecks Homepagegestaltung und
Publikationen

- an Druckereien (Publikationen)

« zur Aufrechterhaltung von elektronischen Diensten (IT- Dienstleistungen)

« Sponsoren/Forderer, falls als Verwendungsnachweis erforderlich

An externe Vortragende bzw. Forderer werden die Daten nur weitergeleitet,

wenn dies im Anmeldeformular angegeben ist.

Im Zuge der Ubermittlung von personenbezogenen Daten an Auftragsver-

arbeiter kdnnen diese wiederum die Auftrage und somit Daten an Sub-Auf-

tragsverarbeiter weitergeben. Die Auftragsverarbeiter haben sich zur Einhal-

tung der geltenden datenschutzrechtlichen Bestimmungen uns gegeniiber

verpflichtet. Es wurde ein Auftragsverarbeitungsvertrag gemdfS Art 28

DSGVO abgeschlossen. Nahere Informationen zu den von uns beauftragten

Auftragsverarbeitern kdnnen Sie unter oedv.office@diabetes.or.at anfragen.

Dauer der Datenspeicherung

Kontakt mit uns: Wenn Sie (per Formular auf der Website oder per E-Mai)
Kontakt mit uns aufnehmen, werden lhre angegebenen Daten zwecks Bear-
beitung der Anfrage und fiir den Fall von Anschlussfragen sechs Monate bei
uns gespeichert. Diese Daten geben wir selbstverstandlich nicht ohne Ihre
Einwilligung weiter.

Personenbezogene Daten finden seitens der Osterreichischen Diabetikerver-
einigung nur fiir die dargelegten Zwecke fiir die Dauer der gesamten Mit-
gliedschaft Verwendung. Bei Vereinsaustritt werden alle Daten— sofern kein
Riickstand an Zahlungen seitens des Mitglieds besteht, die Daten auch nicht

zur Geltendmachung, Ausiibung oder Verteidigung von Rechtsanspriichen
des Vereins bendtigt werden und keine ldngere Aufbewahrung der Daten
gesetzlich angeordnet ist, spatestens binnen eines Jahres ab Austritt bzw.
Beendigung der Mitgliedschaft geldscht.

HOMEPAGE

Cookies

Unsere Website verwendet so genannte Cookies. Dabei handelt es sich um
kleine Textdateien, die mit Hilfe des Browsers auf Ihrem Endgerat abgelegt
werden. Sie richten keinen Schaden an.

Wir nutzen Cookies dazu, unser Angebot nutzerfreundlich zu gestalten. Eini-
ge Cookies bleiben auf Ihrem Endgerdt gespeichert, bis Sie diese [6schen. Sie
ermdglichen es uns, Ihren Browser beim ndchsten Besuch wiederzuerkennen.

Wenn Sie dies nicht wiinschen, so kdnnen Sie |hren Browser so einrichten,
dass er Sie tber das Setzen von Cookies informiert und Sie dies nur im Ein-
zelfall erlauben.

Bei der Deaktivierung von Cookies kann die Funktionalitdt unserer Website
eingeschrdnkt sein.

Die Datenverarbeitung erfolgt auf Basis der gesetzlichen Bestimmungen des
§96 Abs 3TKG sowie des Art 6 Abs 1lita (Einwilligung) und/oder f (berech-
tigtes Interesse) der DSGVO.

Sonstige gespeicherte Daten

Die Website protokolliert bei normalem Besuch keine IP-Adressen. Es wer-
den lediglich Cookies gesetzt, die nach der Sitzung geltscht werden (siehe
oben). Die Error-Logs, die extra generiert werden miissen, enthalten IP-Ad-
ressen der letzten 2-3 Tage. Weitere Daten werden zur Zeit nicht erhoben.
Der Service-Provider world4you erhebt und speichert automatisch weitere
Informationen in so genannten Server-Log-Dateien, die jeder Browser auto-
matisch dbermittelt. Dies sind:

« Browsertyp und Browserversion

- verwendetes Betriebssystem

« Referrer URL

« Hostname des zugreifenden Rechners
« Uhrzeit der Serveranfrage

« IP-Adresse

Eine Zusammenfiihrung dieser Daten mit anderen Datenquellen wird nicht
vorgenommen.

Datensicherheit

Wir weisen darauf hin, dass die Dateniibertragung im Internet (z.B. bei der
Kommunikation per E-Mail) Sicherheitsliicken aufweisen kann. Ein liickenloser
Schutz der Daten vor dem Zugriff durch Dritte ist nicht mdglich.

lhre Rechte

Ihnen stehen grundsétzlich die Rechte auf Auskunft, Berichtigung, Loschung,
Einschrankung, Dateniibertragung, Widerruf und Widerspruch zu. Wenn Sie
glauben, dass die Verarbeitung Inrer Daten gegen das Datenschutzrecht ver-
stot oder Ihre datenschutzrechtlichen Anspriiche sonst in einer Weise ver-
letzt worden sind, kdnnen Sie sich bei der Aufsichtsbehdrde beschweren. In
Osterreich ist dies die Datenschutzbehdrde. Samtliche personenbezogenen
Daten werden auf lhren Wunsch — nach Ablauf der gesetzlich normierten
Fristen entsprechende der gesetzlichen Bestimmung — geldscht.

Kontakt:

Sie erreichen uns unter:

Osterreichische Diabetikervereinigung, MoosstraBe 18, 5020 Salzburg,
Telefon +43 662 82 77 22, Email oedv.office@diabetes.or.at
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:a Top-Adr ©SSeIN An diese Adressen kénnen sich Diabetiker wenden!

Auskunfte fur ganz Osterreich Uber die Servicezentrale

& Moosstrafe 18, 5020 Salzburg €20662/827722 2 oedv.office@diabetes.or.at @ www.diabetes.or.at

AuskUnfte in den Bundeslndern tber Kontaktadressen und Servicestellen bei den Landessektionsleitungen

Wien

DB DGKS Elsa Perneczky A Obere AugartenstraBe 26-28, 1020 Wien ~ %2.01/3323277 1£01/3326828 2% oedv.wien@aon.at

Niederdsterreich

Josef Rittner @ Lorenzgasse 18, 3100 St. Pélten 2 0664/3967666 22 oedv.noe@gmail.com

Oberosterreich

Ing. Angelika Heif3l, MSc €20699/10235242 22 angelika.heissl@gmail.com

Salzburg

Anna Mayer @ Slavi Soucek-StraBe 11/2, 5026 Salzburg ~ *20662/630348  1210662/630348 = oedv.shg@sol.at
e
B wisy VSV i USRS | SOISEREIE | et

Karnten

Walter Isopp & WayerstraBe 7, 9300 St. Veeit €2 0680/2456524 24w isopp@gmx.at
G

Gabriele Schreiner @ Feldgasse 13/2, 7311 Neckenmarkt 2 0650/9405596 =4 anjasofie@outlook.at
B

Auskunft C0662/827722  120662/829222 224 oedv.office@diabetes.or.at

Vorarlberg

DB Josef Meusburger @ Langackerweg 4/2, 6800 Feldkirch 2 0664/1754311 224 joe.meusburger@a’l.net

Kinder/Jugend

Wien

Mag. Katharina Honisch @ Obere Augarten-straRe 26-28, 1020 Wien 3 01/3323277 IE 01/3326828 == honisch katharina@diabetes.or.at

Salzburg

DB DGKS Ulrike Humpel 2 0699/10707374 2y humpel@gmx.at
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_ - 40 Jahre Selbsthilfe-Erfah o0
BefrOffenen :Inforomcrj?rioi +SHiI:‘ee renEng
[jp > Mogazin “Mein Leben* 4 x jshriich
Kompetenz fiir ooz, on 5o e
MenSChen mit - Kinder-/Jugendcamps

> Vergunstigungen fur Mitglieder = . .
. I 9 _g ° o Osterreichische
Dldbefes. www.diabetes.or.at Diabetikervereinigung

Ja, ich méchte Mitglied oder Férderer der ODV werden!

: Ich bin damit einverstanden, Einladungen, Ausschreibungen, Informatio-
* lCh.hOt.)e DIObeTe,S [ yp ] u Typ 2 nen per E-Mail zu erhalten. Hinweise auf unsere Datenschutzbestimmun-
* Mein Kind ist an Diabetes erkrankt [ |Typ | L Typ 2 gen entnehmen Sie bitte unserer Homepage www.diabetes.or.at

Name des Kindes:

Name, Vorname in BLOCKBUCHSTABEN

Jahresbeitrag € 43,00 |
Pensionisten-Jahresbeitrag € 31,00 [ ] PLZ/Ort

(Zutreffendes bitte ankreuzen)

Telefon
Kindigung der Mitgliedschaft ist spétestens bis 30.11. flr E-Mail
das Folgejahr moglich.

Geb.-Datum

Bitte an die Osterreichische Diabetikervereinigung senden.
5020 Salzburg, MoosstraBe 18 0662/827722, oedv.office@diabetes.or.at Datum __ Unterschrift




Top-Termine

ODV Schi-Snowboard-Schulungswoche
in Wagrain vom 20. bis 26. Janner 2019

chifahren und Diabetes —ist kein Widerspruch, das erleben

die ,,Winterfans“ mit viel Spal3 in der attraktiven Schiregi-

on ,,Salzburger Sportwelt Amadé“. Ein diabeteserfahrenes
Team begleitet die Kinder ein weiteres Stiick auf ihrem Weg in
die Selbstverantwortung,

Schulungswoche fir Kinder mit Diabetes im Alter von 8 bis 15
Jahren. Jugendhotel Wiederkehr, 5602 Wagrain, Kirchboden
19, www.jugendhotel.at

Organisation: Osterr. Diabetikervereinigung, 5020 Salzburg,
Telefon: 0662-827722 Campleitung: DGKS Ulrike Humpel,

Diabetesberaterin

ODV Schi- und Rodelwochenende

in Monichkirchen/Wechsel

Traubenzucker, Hypo-BE,
Insulin, Pumpenzube-
hér und Pen, Messgeri-
te, Notfallset, Bastelmate-

rial, Scheren, Uhu, Handy,
Spiele, Wolle, CDs, Laptop,

Lautsprecher,  Ladekabel,
Discolichter, FINE- Kin-
dergeschenke, ~ Gummibit-

s chen von Agfeo, Skigewand,
Skibrillen, Sonnencreme, Hel-
me - irgendetwas haben wir
doch noch vergessen! Ach
ja - die Skiausriistung! Drei
Tage in Monichkirchen,
im Alpengasthof Enzi-
an, erwarteten uns! Ab
Samstagvormittag konnten
Wintersport-Anfinger neue
Erfahrungen beim Skifahren

SCHI- UND RODEL-
WOCHENENDE 2019:

22. bis 24. Februar
2019

NEU: 3 Tage
Aktiv-Workshop

/y\ fur Menschen

mit Diabetes
HAlpenchalet
{nedy

Typ 1

sammeln und Fortgeschrittene Thre Kenntnisse erweitern
oder einfach nur die Winterlandschaft genief3en.

Der Abend war reserviert fiir Erfahrungsaustausch zwi-
schen den Eltern sowie Zeit fiir Schulung und die Beant-
wortung von Fragen beziiglich des Alltags mit Kindern mit
Diabetes durch DGKS und Diabetesberaterin Mag, Ka-
tharina Honisch. Fur die Kinder war wihrenddessen ein
vielseitiges Abendprogramm organisiert. Kronender Ab-
schluss des Wochenendes war unser Skirennen mit Zeit-
messung und anschlieBender Siegerehrung,

Alle TeilnehmerInnen konnten etwas fiir sich mitnehmen
— sei es neue Bekanntschaften, die Bestitigung mit dem
Diabetes im Alltag gut zurecht zu kommen, oder sich
manchmal ein bisschen etwas génnen zu dirfen.

Dank der Unterstiitzung nachfolgender Firmen konnten
die Skikurskosten ibernommen werden:

Agfeo, Air & Cold, Ascensia, BNI Business,
Haindl Bau, MOBILE.at Autoreparatur & Handel
GmbH, motivdruck.at, Networking International,
Novo Nordisk, Office Design, PEROK Projekt,
Posch Immobilien und virtual-business.

Termine:
Do-So, 01.11. - 04.11.2018 oder Do-So, 08.11. - 11.11.2018

Veranstaltungsort:
Alpenchalet Emely, Dirnberg 143b, 5721 Piesendorf

* Diabetes-Management Urlaub

* Diabetes Schulung durch erfahrene Diabetesberater
* Erndhrungsberatung durch ausgebildete Didtologin
* Aktives Bewegungsprogramm in den Bergen

Weitere Infos:
Florian Settele, Tel. 0681 81167955 oder auf
www.diabetes.or.at /aktuelles
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Termine

ODV-Termine PumpenForum:

Alle Termine auf einen Blick

Salzburg

PUMPENSTAMMTISCH

Helmut Steiner, 0662/8072-2447 (Biiro) od. 0664/3043425, Helmut Steiner@stadt-salzburg.at, Treffen: Fleischhauerei Auernig, Wiener Bundesstr.16,
5300 Hallwang (hinter Diskonttankstelle), 19.00 Uhr, 28.9. Eversense CGM” und neues von Accu-Chek Vorstellung des neuen CGM Messsys-
tems, Service fiir Accu-Chek Blutzuckermessgerdte, Fa. Roche Ludwig Beer. 30.11.:,,Was gibt es Neues?” Neuheiten von der ODG-Tagung

AuskUnfte Uber Termine von Pumpenvortrégen bei nachstehenden Kontaktadressen:

PumpenGruppe: Helmut Steiner, 0662/8072-2447 (Biiro) od. 0664/3043425 (privat), Helmut Steiner@stadt-salzburg.at

WIEN: Wiener Pumpentreff: pumpentreff@oedv.info, 01/3323277

NO: SH-Gruppe Korneuburg: DB DGKS Angelika Bruny, 0676/4289112
SALZBURG:

STEIERMARK: Servicestelle Graz: Wolfgang Dérfler, 0664/1325158

VORARLBERG:  Servicestelle DB/ODG: Joe Meusburger, 0664/1754311, joe.meusburger@al.net

Wien

Service und Beratung

Individuelle Diabetes- und Ernahrungsberatung, Selbstkontrolle von
BZ u. Blutdruck unter Anleitung einer Diabetesberaterin. Ausk. z. Thema Steuer
od. Fiihrerschein, BZ-Protokolle, Tagebiicher, Diabetesausweise, etc.

Servicestelle Med. Selbsthilfezentrum Wien ,Martha Friihwirt”:
1020 Wien, Obere Augartenstr. 26-28, Biirozeiten Mo/Mi/Fr 9.00-12.00 Uhr,
Anm. 01/3323277, Fax-3326828, oedv.wien@aon.at. Beratung nur nach
telefonischer Vereinbarung, DB DGKS Elsa Perneczky.

0DV-Beratungsstellen in den Nachbarschaftszentren des Wie-
ner Hilfswerks: 1150 Wien, Kardinal Rauscher Platz 4, Anm. 01/9853830,
2.u.4. Do 10.00-12.00 Uhr, Leena Schlusche.

Mobile Beratung in Schule u. Kindergarten und in der Familie
durcherfahreneDiabetesheraterinnen Anmeldungoedv.wien@aon.at
oder honisch katharina@diabetes.or.at

Rechtsberatung im Martha-Friihwirt-Zentrum: kostenlose jur-
istische Erstheratung bei medizin- u. sozialrechtl. Fragen, Rechtsanwalt
Mag. Karlheinz Amann, 1. Do i. M., 16.30 Uhr, Anm. 01/3302215. Die weiter-
fiihrende Rechtsvertretung ist selbst zu bezahlen.

Gruppentreffen mit Fachvortréigen:

Med. Selbsthilfezentrum Wien ,Martha Frithwirt”: 1020 Wien,
Obere Augartenstr. 26-28, 01/3323277. Treffen: Mi 10.10., 17.00
Uhr: Neue Erndhrungsempfehlungen fiir Menschen mit Di-
abetes Mag. Monika Masik.

Gesundheitsgymnastik fiir Menschen mit Diabetes: Turnsaal Martha
Frihwirt-Zentrum Fr 9.00-10.00 Uhr u. 10.00-11.00 Uhr. Vor und nach der
Gymnastik durch ODV BZ-/Blutdruckmessungen mdgl. Leitung: Helga Raunicher,
Sportpadagogin. 28.9. bis 14.12. Kurskosten f. 0DV Mitglieder 10er
Block € 50,00, Einzelstunde € 7,00 u. . Nichtmitglieder 10er Block € 65,00
Einzelstunde € 9,00 Rund um die Gymnastik bieten wir Massagen an! Schnup-
perstunde gratis! Anm.: 01/3323277.

Seniorenschwimmen: im Warmwasser (31° (), Hallenbad Brigittenau,
1200 Wien, Klosterneuburger Str. 93-97, j. Mo (auBer Feiertag), Ausk. Bad:
01/3309984. Kosten: € 4,10 + € 3,-- Warmwasserzuschlag f. 5 Std
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DIABETES-Treff-Kaisermiihlen: Friedrich Vogt, T/F 01/2690187, fried-
rich.vogt1@chello.at Treffen: Verein Pflegehospiz Kaisermiihlen, Goethe-
hof Haupteingang, Schiittaustr. 1-39/45/R3, 1220 Wien, 1. u. 3. Mi i. M. ab
17.30 Uhr (aufer schulfreie Tage) 17.10.,7.11., 21.11., 5.12.2018.

Nordic Walking rund um die alte Donau Termine/Info: Fritz Vogt,
01/2690187.
Sonstige Adressen, Diabetesambulanzen, Schulungen

Kekse backen in der Adventzeit

am 2.12. um 15.00 Uhr in der Pfarre Akkonplatz, Oeverseestr. 2¢,
1150 Wien, Ausk./Anm.: Mag. Katharina Honisch
honisch.katharina@diabetes.or.at

Diabetes Info-Tag

Do 8.11.von 12.00 — 17.00 Uhr Kooperation WGKK und ODV in
1100 Wien, Wienerbergstr. 15-19, 10. 0G.

FEM Vital —Wiener Mddchen und Frauengesundheitstage im Wiener Rat-
haus vom 28.9. 13.00 — 18.00 Uhr und 29.9. 10.00 — 18.00 Uhr.

Messe fiir Gesundheit und Pravention Freitag 19.10. von 10.00
—16.30 Uhri.Wiener Hilfswerk Sky Dome, Schottenfeldgasse 29, 1070 Wien.

Messe Jeder fiir Jeden fir Menschen mit Behinderungen Sonntag
25.11.von 09.30 — 17.00 Uhr, Wiener Rathaus, Eintritt frei!

Fiir Auskiinfte iiber Ambulanzen, Schwerpunkt-Ordinationen in
Wohnortnahe sowie Schulungen kontaktieren Sie bitte unser
ODV-Biiro: Mo-Mi-Fr von 09.00-12.00 Uhr Tel: 01/3323277.

CUKO 2018 - Angebote fiir GroB und Klein im Zusammenleben
mit Diabetes. Austausch unter Betroffenen — Kinder/Jugendliche/Eltern,
Begleitung Jugendlicher bei der Autonomieentwicklung, Starkung und Ge-
sundheitskompetenz u.a.m. Angebote in Kooperation mit der Osterreichischen
Diabetikervereinigung. Information und Auskunft: www.cuko.care,
kontakt@cuko.care

EWTO Kids WingTsun Selbstverteidigung Kinder lemen spielerisch
sich durchzusetzen und selbstbewusst auch mit schwierigen Situationen
umzugehen — Montag in 1230 u. Freitag in 1050 unterrichtet Jutta
Fasching, diabeteserfahrene Mutter. Mehr Infos unter: EWTO0 1050 Wien
oder EWTO 1230 Wien, bzw. telefonisch 0664/2411133 oder 0664/3585561.
Schnuppern und Einsteigen ist jederzeit maglich!




Niederosterreich

Mit freundlicher Untferstutzung von: m

Gruppentreffen mit Fachvortréigen:

Kinder und Jugend Niederosterreich: Kontakt Astrid Szemere,
0650/4163204, u. Josef Rittner, 0664/3967666, oedv.noe@gmail.com

Diabetes Typ 1 Stammtisch fiir Kinder und Eltern Amstet-
ten: Wolfgang Hausberger, 3364 Neuhofen/Ybbs, Schlosssiedlung 4,
0660/5260854, chausberger@gmx.at, Wanderung am 21.9. um
15.30 Uhr zur Speckalm Infos W. Hausberger.

St. Polten: Josef Rittner, 3100 St. Pdlten, Lorenzg. 18, 0664/3967666,
oedv.noe@gmail.com. Treffen: 2. Mii. M. 18.00 Uhr, LK St. Pélten, 9.0G.
Haus A, Termine: 10.10. Prim. Dr. Schelkshorn informiert.
14.11. Neurologische Folgeerkrankungen bei Diabetes Dr.
Ronald Wimmer.

Korneuburg: Angelika Bruny, 2100 Korneuburg, R. Alexanderg. 16,
0676/4289112, brunyangelika@gmail.com, Treffen: jeden 2. Monat am
2. Montag,, 18.00 Uhr, LK Korneuburg, Wiener Ring 3-5. Treffen: 08.10.,
10.12.2018.

Mistelbach: Auskunft fiir Kinder/Jugendliche m. Diabetes DGKS Romana
Hrdy, 02532/80160. Brigitte Regen 02526/5030.

Gumpoldskirchen: Oswald Kubicek, 2352 Gumpoldskirchen, Gartengasse
4,02252/63228

Payerbach: Astrid Szemere, 0650/4163204, Treffen: 3. Do i. M., 18.30 Uhr.

Wiener Neustadt: Heinz Albust, 2700 Wr. Neustadt, Ungargasse 4/2/6,
0676/6842171, Fax 02622/33777, admin@diabetikerwienerneustadt.at, Tref-
fen:j. 3. Doi. Mo. 18.30 Uhr, Hotel Corvinus, Bahng. 29-33, 2700 Wr. Neustadt.

Purkersdorf: Silvia Urban, 3002 Purkersdorf, Winterg. 34, T/F 02231/21451,
0650/2643349, sb.s.urban@gmail.com, Treffen: 2. Do i. M. 18.00 Uhri. Trau-
ungssaal Stadtgem. Purkersdorf, Hauptpl. 1, Termine: 11.10., 8.11.2018.

Erste Treffen
ODV-Gruppe in Amstetten

it viel Elan und interessanten Vortragenden ist
IVl die neue ODV-Gruppe in Amstetten gestartet.

Beim ersten Treffen konnten sich die 17 Besu-
cher von Josef Rittner, ODV-Landesleiter NO iiber die 6s-
terreichische Diabetikervereinigung informieren und ihre
Winsche zu kommenden Themen einbringen. Beim 2.
Treffen mit 21 Teilnehmern freute sich der Gruppenleiter
Johann Steinkellner Gber grofies Interesse der Besucher.
Der Vortrag zum Thema: Diabetes: Kérper und Seele im
Wechselspiel — Die Kunst der richtigen Balance von Herrn
Spreitzer wurde sehr aufmerksam verfolgt, es gab ein sehr
positives Feedback. Herr Spreitzer stand danach noch eine
Stunde fiir individuelle Fragen zur Verfiigung, Wir freuen
uns auf die nichsten Treffen, die fiir Herbst bereits in Pla-
nung sind.

Amstetten: Johann Steinkellner, 3361 Aschbach, Gartenstrale 10,
07476/77308, 0677/62663730,  steinkellnerjohann@gmx.at, 29.10.:

oDV

Osterreichische
Diabetikervereinigung

Geschichte des Diabetes Dr. Manfred Rohrauer. 26.11.: Behinde-
rungskosten bei der Arbeitnehmerveranlagung Robert Dorf-
meister, NO Arbeiterkammer, anschl. Weihnachtsfeier.

Krems: Christa Gromek, T 0676/7361065, Treffen: Achtung 2. Fri. M.,
19.00 Uhr, Gasthof Schiitz Forthofstr. 2, 3504 Krems/Stein, 12.10.: Wechsel-
wirkung von Medikamenten und Nahrungserganzungsmittel
Dr. Wolfgang Hagel, prakt. Arzt, MMag. Sabine Brandstetter, Erndhrungswis-
senschafterin. 9.11.: Mehr EiweiB8 — weniger Kohlehydrate? Birgit
Schwarzinger, Didtologin.

Sonstige Adressen, Diabetesambulanzen, Schulungen

LK St. Pélten: 02742/9004-14241 Kinder: DW -13526
LK Korneuburg Standort Stockerau: 02266/9004-12120
LK Hollabrunn: Interne Abteilung 02952/9004-567

LK Mistelbach-Ganserndorf: 2. Med. Abteilung 02572/9004-13480
Kinder: 02572/3341 bzw. 3074 0d.4077

LK Baden-Maodling: Abt. f. Inn. Medizin 02236/204-738

LK Neunkirchen: Abt. f. Inn. Medizin 02635/9004-2319

LK Wiener Neustadt: 02622/9004-2169 Kinder: DW -3414
LK Lilienfeld: Abt.f. Inn. Medizin 02762/9004-11150

LK Scheibbs: Abt. f. Inn. Medizin 07482/9004-4016

LK Amstetten: 07472/604-8010 Kinder: 07472/9004-2176
LK Waidhofen/Ybhs: 07442/9004-9286 od. -1848

LK Melk: Abt. f. Inn. Medizin 02752/9004-13070

Universitatsklinikum Tulln: 02272/9004-20493 Kinder:
02272/601-10441

Universitatsklinikum Krems: Amb. Kinder/Jugendliche:
02732/9004-4377

LK Horn: Amb. f. Inn. Medizin 02982/9004-7130
LK Waidhofen/Thaya: Amb. f. Inn. Medizin 02842/9004-4251
LK Zwettl: 02822/9004-8510 Kinder: 02822/504-4320

2620 Neunkirchen: Diabetische Schwerpunktpraxis Dr. Sybille
Guschlbauer-Heilig & Dr. Michael Guschibauer, FAf. Inn. Med., Diabetologe,
02635/67733 Fax-20.

Burgenland

Gruppentreffen mit FachvortrGgen:
Elterngesprachsrunde Burgenland Mitte: Gabriele Schreiner, 7311
Neckenmarkt, Feldg. 13/2, 0650/9405596, anjasofie@outlook.at

Diabetes Kids Stidburgenland: Susanne Wais, 0664/4109616 susan-
ne.wais@aon.at

Jennersdorf: Kontaktperson Dr. Giinter Rothbauer, 8382 Mogersdorf,
Krobotek 36, 03325/8770, g.rothbauer@gmx.at

Sonstige Adressen, Diabetesambulanzen, Schulungen

KH d. Barmh. Briider/Eisenstadt: Diabetesambulanz/Schulungen
02682/601-2031 Kinderambulanz DW 5710

LKH  Oberwart: Dornburg 80, Dr. Kovacs, Diabetesambulanz
057979/32802 Kinderambulanz 057979/32370
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Termine

,Diabetes kann
ins Auge gehen®

m Frihsommer fand im (Wein-) Gasthof Krail in
Oberpullendorf ein Treffen von Menschen mit Di-
abetes statt. Typ 1 und Typ 2 Diabetiker waren der
Einladung zum Vortrag ,,Diabetes kann ins Auge ge-
hen® gefolgt. OA Dr. Josef Filz hielt einen sehr an-
schaulichen und vor allem gut verstindlichen Vortrag
zur Thematik Augen und Diabetes. Laut Dr. Filz ent-
deckt der Augenarzt oft erst einen bestehenden Diabe-
tes. Er wies aber auch auf die dringende Notwendigkeit
einer (jahrlichen) augenirztlichen Untersuchung hin,
da dadurch mégliche Verdnderungen oder sogar Schi-
den rechtzeitig erkannt und therapiert werden kénnen.
AuBerdem erklirte er die diversen Untersuchungs-,
Therapie- und Operationsmethoden. AuBerst positiv
fiir die Anwesenden war, dass der Augenarzt auch jede
Zwischenfrage sofort beantwortete. Am Ende betonte
Dr. Filz wieder, wie wichtig eine gute Blutzuckerein-
stellung, gezielte Bewegung, die Beachtung von Ernih-
rungsempfehlungen und diverse Kontrolluntersuchun-
gen sind. Denn so kénnen sich Menschen mit Diabetes
optimal vor Augenproblem bzw. Sehschiden schiitzen.

Lieber Herr Dr. Filz, herzlichen Dank fiur Ihre
kostenlose(!) Beratung!

Aus dem Burgenland grifit
Qalﬂ' Schreiner
ODV/-Burgenland

LIKH Giissing: Diabetesambulanz 057979/31629

KH Kittsee: Diabetesambulanz 057979/35108

Schwerpunktpraxis f. Inn. Medizin u. Kardiologie Dr.
Andreas Ochsenhofer, 7400 Oberwart, Wienerstr. 8A, 0650/3520200
www.dr-ochsenhoferat Unser multiprofessionelles Team bietet: Erndh-
rungsmedizin,  Diabetikerschulungen, Wundmanagement/diab. Fu,
sensorunterstiitzte Insulinpumpentherapie u.v.m.

Oberosterreich

Gruppentreffen und Fachvortrége:

Kontaktperson: Ing. Angelika Heil, MSc. 0699/10235242,
angelika.heissl@gmail.com

0DV-Diabetes-Brunch >18 Jahre: Ing. Angelika HeiBl, MSc.
0699/10235242, angelika.heissl@gmail.com 1 x monatl. Samstag oder
Sonntag 10.00 Uhr im Seecafe Seewalchen am Attersee, Termine flexibel
— Ausk./Anm. Angelika Heif3I.

Gmundner Typ-1-Diabetestreff: Ing. Angelika Heifl, MSc.
0699/10235242, angelika.heissl@gmail.com Treffpunkt: GKK Gmunden,
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Alle Termine auf einen Blick

4810 Gmunden, Miller-von-Aichholz-Str. 46 28.11.2018.

Typ-1-Diabetikerln < 40 Jahre: Auskunft: Manuela Wiesinger
0699/14030901, Manuela-Wiesinger@gmx.at

BLUEBERRIES - Elterngesprachsrunde Oberdsterreich: Manuela
Wiesinger 0699/14030901, Manuela-Wiesinger@gmx.at

Sonstige Adressen, Diabetesambulanzen, Schulungen

AKH Linz: 0732/7806-6114 diabetikerschulung@akh.linz.at

KH d. Elisabethinen Linz: Diabetesambulanz 0732/7676-4455

KH d. Barmh. Schwestern Linz: 0732/7677-7433 Kinder DW 7211
Konventhospital Barmh. Briider Linz: 0732/7897-21600

LKH Freistadt: Diabetesambulanz 05 055476-24430

LKH Steyr: 05 055466-29538 Kinder DW 24830

LKH Kirchdorf a. d. Krems: 050 55467-23088 Kinder DW 24831

KlinikumWels-GrieBkirchen:StandortWels07242/415-2181Kinder
DW 2377. Standort Grielkirchen 07248/601-2000 Kinder DW 4150

LKH Scharding: Diabetesambulanz 050 55478-22166

KH Barmh. Schwestern Ried: 07752/602-2103 Kinder DW 1412
KH St. Josef Braunau: 07722/804-5020 Kinder DW 6000
Klinikum Gmunden: Diabetesambulanz 050 55473-24231
Klinikum Vocklabruck: 050 55471-24230 Kinder DW 24838
Klinikum Bad Ischl: Diabetesambulanz 050 55472-24249

Steiermark

GIR[A|Z]

GESUMNDHEITSAMT

Mit freundlicher
Unterstutzung von:

" SELBSTHILFE
STEIERMARK

Gruppentreffen mit Fachvortrdgen:

Vielen Dank

allen ,,Weihnachtsengeln® der Volksschule Bad Aussee/
Steiermark, fiir die tolle Spendenaktion zugunsten von
Kindern mit Diabetes. Die ODV durfte die stolze Sum-
me von € 1.000,-- entgegennchmen. Wir freuen uns sehr
tber diese wunderbare Unterstiitzung unserer zahlreichen
Aktionen fir Familien mit Kindern und Jugendlichen mit
Diabetes.

Graz: Elfriede Dorfler, 0664/2372551, oedv.stmk@diabetes.or.at. Treffen:
2. Mo i. M., 18.00 Uhr, Selbsthilfe Steiermark, 8020 Graz, Lauzilgasse 25,



12.11.: So kriegen Sie den FuB- und Nagelpilz weg Priv. Doz. Dr.
Barbara Binder.

Grazer Diabetes Stammtisch: 27.9., 16.00 Uhr: Cafe Polanz, Waagner
Biro Str. 133.

Diabetes - die tagliche Herausforderung

am 20. Oktober 2018 von 10.00 bis 16.00 Uhr im Steiermark-
hof, Krottendorferstr.81, 8052 Graz. Geboten werden: Firmenausstel-
lung, GesundheitsstralSe m. Blutzucker-, Blutdruck- u. Cholesterinmessun-
gen, Hortest, Lungenfunktionstest, Beratung,

Vortrdge f. junge Menschen m. Typ-1-Diabetes: ,(GM — Kon-
tinuierliche Glucose Messeung” ,Total vernetzt — wenn Dia-
betes auf Digitalisierung trifft”, Kinderwunsch — Schwanger
mit Diabetes Typ 1“

Vortrage f. Menschen m. Typ-1- und Typ-2-Diabetes: ,Jetzt
geht es um mich!” ,Diabetes, die Folgen sind vielen unbe-
kannt!” ,Diabetes und Bettgefliister” ,Blick in die Zukunft
- neue Medikamente — neue Insuline” ,Verlieren Sie die
Risiken nicht aus den Augen” ,Was darf’s fiir Sie sein — ver-
schiedene Ernahrungsformen/Trends” Anderungen vorbehalten!
EINTRITT FREI! Auskunft: Elfriede Dorfler 0664/23725571

Zielsicher durchs Leben m. Diabetes Typ 1: Elisabeth Thiebet, 8160
Weiz, Greithgasse 21, 03172/3566 (ab 15.00 Uhr), thiebet@aon.at

Weiz: Elisabeth Thiebet, 8160 Weiz, Greithgasse 21, 03172/3566 (ab 15.00
Uhr), thiebet@aon.at. Treffen, Auskunft und Gesprache nach telefoni-
scher Absprache jederzeit méglich.

Gleisdorf: Theresia Rechberger, 8200 Gleisdorf, A. Grogger G. 30,
03112/3088, jrechberger@hotmail.com Treffen: jew. Di 1 xi. M., 19.00 Uhr,
Gasthof Zoller Hotel-Rest. z. ,,Braunen Hirschen”, Fiirstenfelderstr. 5-7, 25.9.:
Hochtontherapie Hilfe bei Polyneuropathie u. neuropathischen Schmerzen,
OA Dr. Stephan Pdlzl. 18.10.: Essen bei Diabetes — Ich weif jetzt wo-
rauf es ankommt! Martina Potzinger, Didtologin. 20.11.: Wie funktio-
niert unser Korper — was macht uns krank? Dr. Thomas Lovse.

Hartberg: Ernst Laschober, 8230 Hartberg, Ring 122, 03332/63961,
0680/1118544, emst laschober@aon.at Treffen: jew. Do 1 x i. M., 18.00
Uhr, Gasthaus Pack,,Zur Lebing Au”, Josef-Hallamayr-Str. 30, neben LKH Hart-
berg. 27. September, 18.00 Uhr: Wir feiern! 2 Jahre ODV-Diabe-
tes Gruppe Hartherg - Riickschau auf die ersten Jahre — Vorschau auf
Kommendes und Erfahrungsaustausch beim ,Zaumsitzn und Ratschn”. 13.
Oktober, 13.15 Uhr: Herbstwanderung nach Loffelbach-Romer-
ausgrabung Besichtigung mit Fiihrung Villa Rustica Ausk. Emst Laschober.
15.11., 18.00 Uhr: Von der oralen Diabetestherapie iiber Insulin
zur Insulinpumpe O0A Dr. Georg Unterweger. 3.12., 17.00 Uhr: Ge-
sprachsrunde mit Weihnachtsfeier.

Friedberg: Auskunft Richard Gremsl, 8240 Friedberg, Schwaighof 35,
0664/88538383 richard@gremsl.at Treffen: Sozialzentrum Friedberg, 19.00
Uhr, 20.11: Erfahrungsaustausch - Was ist Diabetes? — Zuckerquiz!

Voitsherg: Roswitha u. Franz Gietler, 8580 Kdflach, Zigéllerweg 8, 0664-
1600541 (Roswitha) u. 0664-1600542 (Franz), Treffen: 2. Fri. M., 1830
Uhr, Gasthaus Merta, Voitsberg, 12.10.: Spatfolgen des Diabetes — wie
kann ich sie in Grenzen halten? Dr. Ohran Mahir. 9.11.: Wichtige Un-
tersuchungen fiir Menschen mit Diabetes Dr. Evelyn FlieBer-Gorzer.

Knittelfeld/Spielberg: Margarethe Nagele, 8724 Spielberg, Haupt-

schulstr. 10/12, 03512/75694 od. 0664/4627221, diabetiker.nagele@aon.at.
Treffen: 1xi. M., 18.30 Uhr, Pfarramt Knittelfeld, Kircheng. 7, 25.9.: Streif-

oDV

Osterreichische
Diabetikervereinigung

zug durch die Kardiologie — vom Bluthochdruck bis Herzinfarkt
Dr. Martina Kogler. 30.10.: Warum Leberfasten? — Was bringt’s?
Drmed.univ. Nashat Kirbaa. 27.11.: Neues aus der Diabetestherapie
— Uberblick u. Ausblick Werner Auer Fa. Medtronic.

NORDIC WALKING j. Mo — Teilnahme kostenlos, Ausk.: Margarethe
Nagele 0664-4627221 od. Franz Hieden 0676-6448230.

Miirzzuschlag: Ansprechpartnerin Heidelinde Sametz, 0664/5365522 hei-
di.sametz@gmy.at.

Murau: Herta Moser, 8850 Murau, LalSnitz Auen 24, 03532/3407,
hertamoser@gmyx.net. Treffen: letzter Dii. M., 19.00 Uhr, Gasthof Bérenwirt,
Murau. Termine siehe Kl. Zeitung!

Diabetes-Kids Steiermark: Kathrin Freinschlag, 8773 Kammern i. Lie-
singtal, 0660/4610639, kathrin-freinschlag@gmx.at Anmeldung erbeten — da
Termindnderungen mdglich sind!

Sonstige Adressen, Diabetesambulanzen, Schulungen

STMK. GKK Diabetesambulanz Graz: Ausk./Anm. 0316/8035-5521
KH der B. Briider: 8020 Graz, Marschallg. 0316/7067-5621
LKH Uniklinikum Graz: 0316/385-13270

Univ.-Kinderklinik LKH Graz: Ambulanz 0316/385-12608 od. Ausk.
Alois Wagner, 0316/578008

KH Horgas, Gratwein: 03124/501-2508, abdullah.gharibeh@Ikh-hoer-
gas.at, petermrak@lkh-hoergas.at, gertraud.sadilek@lkh-hoergas.at

LKH Rottenmann: Diabetesambulanz 03614/2431-2517

LKH Knittelfeld: Diabetesambulanz 03512/7072264

LKH Stolzalpe: 03532/2424-2215 Kinder DW 2250

LKH Bruck: Diabetesambulanz 03862/895-2115

Diakonissen-KH Schladming: Diabetesambulanz 03687/2020-2500
LKH Bad Aussee: Diabetesambulanz 03622/52555-3036
Marienkrankenhaus Vorau: Diabetesambulanz 03337/2254-728
LKH Feldbach: Diabetesambulanz 03382/5062210

LKH Fiirstenfeld: Diabetesambulanz 03382/506-2338 od. -2063
LKH Weiz: Diabetesambulanz 03172/2214-2320

LKH Hartberg: Diabetesambulanz 03332/605-2230

LKH Leoben: 03842/401-3409 Kinder DW 2342

SKA Rehab.-Zentr. Aflenz Kurort: Schwerpunkt Stoffwechsel u.
Diabetes, Ausk. 03861-500

Bad Gleichenberg Rehab-Zentrum: SKA f. Int. Rehabilitation:
Schwerpunkt Stoffwechsel u. Hypertonie, 03159/2340-0

Dr. Evelyn FlieRer-Gorzer, FA f. Inn. Med.,, Diabetes- u. Stoffwechseler-
krankungen, 8511 St. Stefan 145, 03463/80244, diabetes-steiermark@gmx.at

Dr. Herbert Raid, FAT. Inn. Med. u. Nierenheilkunde, Emahrungsmedizin,
8053 Graz, Ulmg. 31a, 0316/261765, 0699/17887283, www.dr-raid.at

Dr. Karlheinz Kopp, Allgemeinmedizin, 8111 Judendorf, Gratweiner
Str. 13, 03124/51845-28 od. 0676/5388504

Dr. Manfred GroRschadl, FAf. Inn. Med., Arztezentr. Seiersberg, Prem-
statter Str.1,0316/25165

www.facebook.com

T Suchbegriff
Diabetes Osterreich-ODV”
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Karnten
Gefdrdert aus dem g“
Karntner Selbsthilfe-Fordertopf k {'i ft
K‘.‘ltn (153

Service und Beratung:

Servicestelle Klagenfurt: Sidbahngiirtel 50 (n. Volkskiiche), 0463/
515554, Beratung allg.: Fr 9.00-12.00 Uhr, Erndhrungsheratung:
durch Diaetologin n. tel. Vereinb. 0680/1206597 od. 0676/3320566.

Servicestelle Spittal/Drau: SHV Spittal/Drau, Dr. Albertinistr 6
(Westeingang FeldstralBe),Beratung nach telefonischer Vereinbarung, Dr.
Gottfried Lackner, 069910914638 Auf Anfrage Elisabeth Béichzelt DB/ODG
04762/81353.

Infostelle Villach: LKH Villach, 1. Mo i. M., 13.00-15.00 Uhr, 04242/208-
2730, Reinhilde Kaus.

Gruppentreffen mit Fachvortrdagen:

Kinder und Jugend Karnten: Kontakt: Walter Isopp, 0680/ 2456524,
w.isopp@gmx.at , Schulungswochenende mit Typ-1-Schulung 6. —
7. Oktober fiir Familien mit Kindern mit Diabetes Ausk. Walter Isopp

Klagenfurt: Gerti u. Walter Gregori, 9073 Viktring, Hollenburgerstr. 52,
Gerti 0676/3320566 od. Walter Gregori: 0676/3011591. Jour Fixe Klagen-
furt 19.00 Uhr, Treffen Gasthaus Pirker, 9020 Klagenfurt, Adlergasse 16.
17.10.: Urologische Erkrankungen Dr. Claudia Pitzler. 20.11.: Was
konnen Glucosesensoren? Dr. Peter Kitzler.

Lavanttal: Auskunft Walburga Jandl, 9100 Vélkermarkt, Pdrtschach 25,
0664/8602082.

Vélkermarkt: Walburga Jandl, Treffen 1830 Uhr, SHV Vilkermarkt,
Nibelungenstr. 26, Ritzing

St. Veit/Glan: Sonja Isopp, 9360 Friesach, Mihlbachgasse 12,
0677/61162290, shq.stveit@gmx.at, Treffen: 1. Mii. M., 19.00 Uhr, Hilfswerk
St. Veeit/Glan Neues Arztehaus, Grabenstr. 10. Termine auf Nachfrage.
Villach: Reinhilde Kaus, 9500 Villach, Meisenweq 38, 04242/46180,
0676/6103762 Treffen: LKH Villach, Neurologie Parterre, Seminarraum B, 18.00
Uhr, 2.10.: Diabetes und die Niere Dr. Maria Brunner.

Diabetes-Infotag Villach

10.11. von 14.00 — 16.30 Uhr im LKH Villach Geboten werden
Diabetesneuheiten- Ausstellung, Gesundheitsstralse m. individuellen Be-
ratungen, Pen-Beratung uv.m., kleines Buffet, Arztvortrdge: ,Diabetes
und das Auge - bevor der Zucker ins Auge geht” Dr. Armin Gernot
Schdn, ,Diabetes und die Schilddriise” 0A Dr. Theis. EINTRITT FREI!

Gailtal: Kontakt; DGKS Karin Schmid, LKH Laas, 9640 Kdtschach-Mauthen,
04715/7701-73446, karin.schmid@lkh-laas.at.

Diabetes-Infotag Laas

Sonntag 11.717. im LKH Laas von 08.30 - 12.00 Uhr Vortrdge: , Ziel-
werte bei Diabetes” Dr. Barbara Rabensteiner, ,Kontinuierliche
Zuckermessung mit Glukosesensoren — wird jetzt ALLES
einfacher?” Dr. Peter Kitzler, ,Urologische Erkrankungen, z.B.
Tumore, Infektionen u.m.” Dr. Claudia Pitzler, ,Humormedizin®,
weitere Angebote: Ausstellung fiir Diabetesbedarf, Info-Sténde, Be-
ratung, GesundheitsstraBe EINTRITT FREI!
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Spittal/Drau: Flisabeth Bdchzelt, 9871 Seeboden, Baderweg 25,
04762/81353 und Dr. Gottfried Lackner, 0699/10952935

Sonstige Adressen, Diabetesambulanzen, Schulungen
Seniorenbetreuung Brigitte Jann, nach telefonischer Anmeldung:
0676/9408381, 9064 Magdalensberg, Universumgasse 5.

Diabetesschulung Typ 2 Karnten: KGKK Hauptstelle Klagenfurt
u. Servicestelle Villach jed. Monat Kurse 4 4 EH v. 9.00-11.00 od. 16.00-
18.00 Uhr, Ausk./Anm. 0505855 DW 5000 sowie in zertifizierten Arztpraxen.

Liste f. FuBpfleger m. Spezialausbildung ,Der Diabetische FuR" in
allen ODV-Servicestellen Kn. erhaltlich.

LKH Klagenfurt: Diabetes- FuRambulanz Anm. 0463/538-25138 Kin-
derambulanz DW 39500.

Elisabethinen KH: Diabetes-Ambulanz, Anm. 0463//5830-262.

Dr. Peter Kitzler, 9020 Klagenfurt, Heiligengeistplatz 4/301 u. 315,
0463/515341, pXitzler@bodymed.at.

LKH Villach: Anm. 04242/208-3115, Kinder DW 2758.

Dr. Caterina Kinsky-Sapetschnig FA f. Inn. Med., Diabetesschulung, Er-
ndhrungsberatung, 9500 Villach, Nikolaigasse 39, 0664/3060845

Privatklinik Villach: Anm. 04242/3044-5632

Dr. Peter Scheibner/Dr. Helmut Ortner, FA f Inn. Med., Schwerpunkt-
praxis f. Diabetes u. Adipositas, 9500 Villach, H. Gasser-Platz 4, 04242/262330,
www.ortner-scheibnerat.

KH Spittal/Drau: Diabetes Ambulanz Anm. 04762/622-7148, Erndhrungs-
beratung DW-7749.

Spittal/Drau: Diabetes-Schulungen:
Dr. Erich Kandutsch, FA. Inn. Medizin, Lutherstr. 3/1, Anm. 04762/4328.
Dr. Edeltraud Lenhard, Hangstr. 24, Anm. 04762/37223.

Dr. Antonia Wutte, FA f Kinder-/Jugendheilkunde, 9800 Spittal,
Kirchg. 4, 04762/35920.

Dr. Christa Walter, 9873 Ddbriach, Hauptpl. 6, 0664/2113310.

Gesunde Gemeinde Dellach/Drautal: Diabetikerschulung Anm. Ge-
meindeamt Dellach, 04714/234 od. Dr. Barbara Wernisch, 04714/8171.

KH Waiern: Anm. 04276/2201-300.

St. Veit/Glan: KH d. Barmh. Briider, Anm. 04212/499-0.

KH Friesach: Anm. 04268/2691-2355.

LKH Laas: 04715/7701-73446. Emahrungsberatung: DW-74470.

Vilkermarkt: Dr. FEllersdorfer, Arztehaus, 9100 Volkermarkt. Anm.
04232/37004.

LKH Wolfsberg: Anm. 04352/533-76362.

Stadtgemeinde Wolfsherg: Dr. Edith Hauser, 04352/537281.
Dr. Alwin Pallasser, Feldkirchen, Anm. 04276/2250.

Privatklink Maria Hilf-Klagenfurt 9020 Klagenfurt, Radetzkystr. 35,
0463/58850.

Stoffwechselrehabilitation i. Humanomed Zentrum Althofen,
Prim. Dr. Harald Oschmautz, FA 1. Inn. Med./Gastroenterologie/Hepatologie,
9330 Althofen, Moorweg 30, 04262/2071-0, www.humanomed-zentrum.at.

Prim. Dr. Harald Oschmautz, Klagenfurt, Diabetesberatung, Anm.
0676/885751481. o0

www.diabetes.or.at O



Salzburg

Mit freundlicher Untferstutzung von: E EQT?BURG

Service und Beratung:

ODV-Servicestelle Salzburg Mittwoch 13.00-15.00 Uhr, in der
SGKK, GIZ, 5020 Salzburg, Engelbert-WeiB-Weg 10 (neben Bahnhof), Telefon
GIZ: 0662/8889-8130. Beratung: Anna Mayer, 0DV-Bundesvorsitzende oder
DGKS Foruzan Miihimann.

Ab sofort nehmen wir Ihre Fiie unter die Lupe. Ihre Schuhe und FiBe werden
von DGKS/DB Foruzan Miihimann angeschaut. Sie wird Sie bei etwaigen Auf-
falligkeiten beraten und zeigt Ihnen den Weg zur Optimierung Ihrer Situation
auf. Termine: 10.10., 7.11.2018.

ODV-Referat f. Kinder/Jugendliche: DB DGKS Ulrke Humpel,
0699/10707374, u.humpel@gmx.at

Benefizkonzert

des Mozarte__umorchesters
zu Gunsten der ODV-Diabetes-Kids

Es war eine grof3e Freude fiir alle Beteiligten!

m 09.Juni 2018 fand auf dem Kapitelplatz in Salz-
burg ein Benefizkonzert zugunsten der ODV Dia-

betes-Kids statt. Das Mozarteumorchester veran-
staltete zum dritten Mal ein Open-Air-Benefizkonzert.
Dieses Jahr war die ODV die begiinstigte Organisation.
Bei strahlendem Sonnenschein konnten die Besucher kos-
tenfrei den beeindruckenden Klingen des Orchesters lau-
schen und die wunderbare Stimmung genie3en.
Dank der Hilfe einiger Kinder des musischen Gymnasi-
ums Sbg;, welche fleiffig die Spendendosen schwenkten,
kamen etwa 2.000 Euro an Spenden fiir die Kinder-und
Jugendprojekte der ODV zusammen.
Wir danken allen Mitwirkenden und Helfern fir Thr tolles
Engagement — unser besonderer Dank geht an das Mozar-
teumorchester fir die tolle Organisation und dem brillan-
ten Einsatz der Musiker!

oDV
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Gruppentreffen mit Fachvortrégen

Gesprachskreis Diabetes Typ 1: Soz. Zentr. Sid, H.-Webersdorfer-
str. 27, Treffen 3. Di. i. M., 19.00 Uhr, Anna Mayer 0662/630348, 16.10.,
20.11.2018

Pumpen-Gruppe: Helmut Steiner, 0664/3043425 od. 0662/8072-2447
(Biiro), Helmut Steiner@stadt-salzburg.at, Termine s.,PumpenForum”
Pumpentreffen in Burghausen: Ausk. H. Steiner, s. o.

Rauchgriinde: Diabetes Typ 2: Innsbr. Bundesstr. 36, Treffen:
Tx1. M. jew. Mi 8.45-10.45 Uhr, Anna Mayer. 10.10.: Optimismus und
Gesundheit DGKP Albert Gruber, 14.11.2018

Gesprachsrunde: Diabetes Typ 2 Soz. Zentr. Siid, H.-Webersdorferstr.
27, Treffen 5 xi. )., 9.00-11.00 Uhr, 27.9.: Gesprachsrunde mit Anna
Mayer.

Hallein: Helga Lehner, 0664/5464374, Treffen: KH Hallein, 1. Di i. M.,
2.10.,6.11.2018.

Lofer: Angelika Volgger, 5090 Lofer 357, 06588/20002, geli.volgger@aon.at
Treffen: 18.10.: Gesprachsrunde m. DGKS/DB Johanna Thurner.

Oberndorf: Theresia Feichtner, 06272/7156, resi feichtner@sbag.at, Treffen:
2. Mii. M., 15.00 Uhr, Pfarrzentr. Oberndorf, 10.10.: Gesprachskreis mit
Anna Mayer, 14.11.: Gesprachsrunde — Weltdiabetestag.
Treffen ,Innergebirg” f. Menschen mit Typ-1- u. Typ-2-Diabetes:
Theresa Schiestl, 06468/7826, theresa.schiestl@edumail.at, KH Schwarzach, Ein-
gang A, 5. St, Treffen: 2. Mo i. ungeraden M., 19.00 Uhr,12.11.2018.
Menschen mit Typ-1-Diabetes Oberpinzgau: Nina Taxer, 5721 Piesen-
dorf, Nussbaumweg 12b, 0650/2829897, n.taxer@outlook.com.

Lungau: Kontakt Thomas Gappmayr, 0660/6037230, thomas.gappmayr@
gmx.at.

Lammertal: Kontakt Herta Farmer, 5522 St. Martin/Tennengebirge Nr. 144,
0664/1500937.

Sonstige Adressen,Diabetesambulanzen,Schulungen

GIZ Gesundheits-Info-Zentrum der SGKK, E. Weil-Weg 10, Ausk. 0662/8889-
8800, giz@sgkk.at.

5. Oktober im GIZ - Diabetes und FluBe

v. 09.00 — 13.00 Uhr Alles rund ums Thema FulS mit Beratung durch
DGKS/DB Foruzan Miihimann. EINTRITT FREI!

Rauchertelefon: 0810810013 z. Ortstarif.
SALK Univ.Klinik Kinder-/Jugendheilkunde: 05 7255-26251.

LKH Shg 1. Med./Diabeteszentrum: 05 7255-25446, Ernahrungs-
medizinische Beratung: 05 7255-20240.

KH d. Barmh. Briider: 0662/8088-56230 .

Privatklinik Wehrle-Diakonissen Kompetenz-Zentrum Diabetes, Stu-
dienzentrum 0662/90509-640 Evelyn Kollmann, diabetes.salzburg@pkwd.at

KH Oberndorf: 06272/4334-401.

KH Hallein: jeden Dienstag 13 — 15 Uhr Diabetesschulung, ab 15.30 Uhr
Bewegungseinheit fiir Menschen mit Diabetikes, Anm. DGKS Sonja Oster, Tel.
06245/799-8280.

LKH St. Veit: Diabetes-Ambulanz, Anm. 05 7255-46010.
KH Schwarzach 06415/7101-4140, Kinder 06415/7101-3051.
KH Zell am See: 06542/777-2317.
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KH Tamsweg: 05/7255-47230.
Burghausen, DE: Schwerpunktpraxis Diabetologie: Ausk. H. Stei-
ner, s. Pumpenforum.

Nordic Walking in Hallwang/Salzburg: Ausk. Hans Draschl,
0662/665505 Jeder, der sich gerne bewegt, ist herzlich eingeladen sich der

Gruppe anzuschlieRen.

Tirol G g

Mit freundlicher Unterstutzung von:

Service und Beratung:

ODV-Servicestelle Tirol: DB DGKS Agnes  Loidl, personli-
che kostenlose Beratung fiir Betroffene, Angehdrige u. Interessierte,
2. u. 4 Fri. Mo, 8.00-14.00 Uhr in d. Rdumen d. Selbsthilfe Tirol,
6020 Innsbruck, Innrain 43/EG. Anm. erbeten 0676/3448323,
oedv.tirol@diabetes.or.at. Geboten werden: Einzelgesprdche, Beratung in ar-
beits- u. sozialrechtl. Fragen, Infomaterial (z. B. B/-Messgerdte, Pens u.a.m).

Erlebnispadagogisches Reiten
in ltzlranggen am 24.05.2018

hard und Elisabeth Holaus, die uns mit ihtem

Therapiepferd FRANKY in die Welt der Pferde
cinfithrten. Da die Reitpiddagogin Elisabeth selbst seit ih-
rem 14. Lebensjahr an Diabetes erkrankt ist, stand zu al-
lererst die gesunde Erndhrung von Pferd und Reiter im
Vordergrund, ehe man sich im Striegeln, Huf ausputzen
und Zpfe flechten iiben konnte. Sogar mit selbst gemach-
ten Fingerfarben wurde der geduldige Hengst dekoriert.
Danach durfte sich jeder in den Sattel schwingen und das
Pferd fithren. Die 7 Midels und ein Junge hatten einen
Riesenspal3 und konnten sehr gut verstehen, wieso Elisa-
beth’s Pferde ithr im Umgang mit ihrer Erkrankung viel
Halt und Hilfe geben. Weitere Reitstunden sollen folgen!

D ieses Mal ging es nach Itzlranggen zu Anita Burk-

Gitti Weinmayer
ODV-Kindergruppe Nordtirol
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Osterreich auf den Weg und kamen - mit mehr oder

weniger Stau - endlich am Ferienziel ,,Camping Pino
Mare“ in Lignano an. Die Unterktnfte wurden bald gefun-
den und die Ferien konnten beginnen.
Da die Mobile Homes recht nah beieinanderlagen, trafen
sich bekannte und weniger bekannten Gesichter gleich auf
den verschiedenen Terrassen um zu Plaudern. Die Kinder
zog es zum Pool oder auch direkt an den Sandstrand.
Nachdem wir auch die neuen Familien am ersten Tag
kennengelernt hatten, fuhren wir am Freitag mit dem Bus
zum gemeinsamen, typisch friaulischen Mittagessen nach
Lignano. Nach kostlichen Vorspeisen wie Polenta, Frico
und Mortadella, wurden frisch zubereitete Gnocchi und
Tagliatelle aufgetischt.
Trotz erheblichem Wellengang wagten sich am Samstag
Grof3 und Klein mit dem Stand Up Paddle aufs Meer.
Auch Tretboote wurden gemietet um das Meer zu ,,erfor-
schen®. Dr. Robert Kovacic begleitete die Familien mit
seinem gefragten Fachwissen und stellte sich am Abend
noch allen Fragen, die sich rund um die Krankheit indivi-
duell ergaben. Viele gute Gespriche an der Bar und auch
lustige Spielrunden haben allen wieder neue Motivation
— das Leben mit Diabetes gut zu meistern - mit auf den
Weg gegeben.
Leider mussten wir am Sonntag bereits unsere Unter-
kunft wieder verlassen. Doch es waren schéne, entspan-
nende und warme Tage, die wir alle sehr genossen.

l | m Fronleichnam machten sich 11 Familien aus ganz

Ursula Schmilzer
ODV -Kinder- und Jugendgruppe Osttirol

Gruppentreffen mit FachvorirGgen:

Kinder und Jugendgruppe Nordtirol: Gitti Weinmayer, 6324 Maria-
stein HNr. 53, 0680-1270695, gittiweinmayer@yahoo.de. gittiweinmayer@
yahoo.de, 21.9.: Erlebnispadagogisches Reiten Ausk. Weinmayer Gitti.
Freitag 12.10., 14.00-17.00 Uhr: Gesunde Jause — selber machen
mit Birgit Meisinger, Diaetologin Kinderklinik Innsbruck.

Kitzbiihel: : Kontakt Rupert Aufschnaiter, 05356/73222.

Schwaz: Johann Stock, 6114 Kolsass, Schneiderweg 14, 05224/67296 od.
0664/5124790, stojo@aon.at Treffen i. Klostergasthof Fiecht.

Otztal:  Ansprechpartner  DGKS Patricia  Pichler,  0664/73534239,
patricia.pichlerl@gmx.net.



Diabetes Glpfeltreffen
auf der Lqmsenjochhuﬂe

tikervereinigung folgten am 30. Juni der Einladung

von Pichterfamilie Firuter auf die Lamsenjochhitte.
Die Bergtithrer Hans und Peter mit ihren Kollegen hat-
ten schon kleine Kletterrouten und einen Flying-Fox zum
Aufwirmen installiert. Danach ging es fiir die Mutigen
tiber den grofien Klettersteig durch den Brudertunnel rauf
auf die Lamsenspitze. Wieder einmal konnten die Kinder
mit Diabetes Typ 1 aufzeigen, was trotz ihrer Autoimmu-
nerkrankung alles moglich ist.
Wir danken ganz herzlich dem Lions Club Schwaz fiir die
groBziigige Spende, der Sektion Obetland des Deutschen
Alpenvereins fiir die freie Ndchtigung, Familie Firuter fiir
die auBerordentlich grofle Gastfreundschaft und késtliche
Bewirtung, den Bergfihrern Hans und Peter mit ihren
Helfern fiir ihre souverine, ruhige Art, die Kinder durch
den schroffen Fels zu leiten und dem Alpenverein Sektion
Schwaz fiir die Bereitstellung der Kletterausriistung, Mit
ihrer gemeinsamen Unterstiitzung konnte allen Kindern
ein unvergessliches Bergabenteuer geboten werden!

Kinder und Jugendliche der Osterreichischen Diabe-

Gitti Weinmayer
ODV-Kindergruppe Nordtirol

Diabetes-Treff Osttirol: Hans Mahl, Schweizergasse 8, 9900 Lienz,
0676/5522884, hans_mahl@hotmail.com Treffen: Seniorenwohnheim,
Lienz, Rechter Iselweg 5a, 17.00 Uhr Termin: 26.9.,31.10.,28.11.2018.

Kinder- und Jugendgruppe Osttirol: Ursula Schmélzer, Unterkolbnitz
66/9, 9815 Kolbnitz, 0664/73845859 ursula.schmoelzer@kin.gde.at. , 23.9.:
Wanderung Villgratental — von der Unterstaller- zur Oberstalleralm

GUTES

Sonstige Adressen, Diabetesambulanzen, Schulungen

Uniklinik Innsbruck 6020 Innsbruck, Anichstr. 35, Diabetesambulanz:
Anm. 0512/504-23260.

Diabetes-FuBambulanz: Anm. 0512/504-23269 ab 13.00 Uhr.
Kinder-/Jugendheilkunde: Diabetesambulanz Anm. 0512/504-23491.
LKH Hall/T.: 050504-36108 Ikh.ambdiabetes@tirol-kliniken.at

BKH Reutte: 05672/601-120.

BKH St. Johann/T.: 05352/606-371.

KH Schwaz: 05242/600-2425.

LKH Natters: 0512/5408-359.

BKH Lienz: 04852/606-645, Kinder 04852/606-82207.

KH St. Vinzenz Zams: 05442/600-7428 Kinder 05442/600-0.

AVOMED bietet Schulungen in div. Sozial- u. Gesundheitssprengeln an,
Infos unter: www.avomed.at, avomed@avomed.at od. 0512/586063-12.

Dr. Johannes Thonhauser, Lienz, Schulung, Anm. 04852/71271.
Dr. Martin Jud, FAf. Inn. Medizin, 6060 Hall/T. Straubstr. 1a, 05223/57433.

Dr. Anton Burtscher, FA f. Inn. Medizin, 6230 Brixlegg, Herrenhauspl. 6,
Ausk./Anm. 05337-66766.

Dr. Gerald Bode, FA f. innere Medizin, Gesundheitszentrum 6300 Worg,
Fritz-Atzl-Str. 8, 05332/76793.

Dr. Florian Stackl, FAf. Inn. Medizin, 6300 Worgl, Ladestr. 14,05332/70253,
Fax-70353, internist-stoeckl@aon.at.

6800 Feldkirch, Langdckerweg 4/2, 0664/1754311,
Termin nur nach tel. Vereinbarung.

joe. meusburger@a Net,

Sonstige Adressen, Diabetesambulanzen, Schulungen

05522/303-4652 DW 2900.
05574/401-1490 DW 6510.
05552/603-2641.
05572/303-2650 DW 2350.

Diabetesambulanz 05576/703-2651.

6900 Bregenz, Rheinstral3e 61,
in 5 Teilen.
05574/202-0, gesundheit@aks.or.at

UNTERSTUTZT KINDER UND JUGENDLICHE MIT DIABETES TYP 1

BENEFIZKONZERT ,;Q

> .
TUN UND7% *“Q ;

BESTES
HOREN

Donnerstag,
15. November
19.30 Uhr

Sie héren Werke von Suk, Stamitz und Mendelssohn.
Universitat Mozarteum Solitar, Mirabellplatz 1, 5020 Salzburg

Kartenvorverkauf:
+43 662 87 3154, tickets@mozarteum.at, www.mozarteum.at




2 | OSTERREICHISCHE
A APOTHEKERKAMMER

APOTHEKE. EINE FRAGE DER GESUNDHEIT.

,In der Apotheke erhalten Diabetiker wichtige Unterstiitzung im Umgang mit
ihrer Krankheit. Blutzuckerregulierende Medikamente konnen Wechselwirkungen
mit anderen Arzneimitteln auslosen. Deshalb kldrt die Apothekerin, der Apotheker
ab, was zusammenpasst und was nicht. Wir beraten Sie im richtigen Umgang

mit den Messgerdten, bieten passende Heilbehelfe und unterstiitzende Nahrungs-
ergdnzungsmittel an.“

www.apothekerkammer.at




