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Trotz des optimistischen Blicks bleibt die gesundheitspolitische 

Entwicklung auch aus unserer Sicht besorgniserregend. Daher 

spreche ich heute an dieser Stelle einen Appell an die Bundes-

politik: Eine leistungsfähige Krankenhausversorgung braucht 

wirtschaftliche Stabilität, weniger Bürokratie und ausreichend 

Handlungsspielraum. Denn Gesundheit braucht Zukunft – nicht 

Kürzungen.

Ich wünsche Ihnen eine interessante Lektüre und gute Einblicke 

in die Arbeit unseres FEK.

Mit den besten Wünschen für Ihre Gesundheit. 

Ihre

Svenja Ehlers

Geschäftsführerin

Svenja Ehlers, Geschäftsführerin 

Liebe Leserinnen, 
liebe Leser,

das Gesundheitswesen steht vor vielfältigen Heraus-

forderungen. Seit Monaten arbeiten wir an der Kran-

kenhausreform und müssen uns durch deren neue 

Anforderungen navigieren. Wir sehen das FEK dabei 

gut aufgestellt und haben die Zeit genutzt, unsere 

medizinische Leistungsfähigkeit weiter zu stärken. Au-

ßerdem hat uns das Ministerium für Gesundheit und 

Justiz des Landes Schleswig-Holstein im Rahmen der 

Neuordnung der Versorgungsregionen eine zentrale 

Rolle zugewiesen. Dies bestätigt uns in unserer Arbeit 

und motiviert uns auch weiterhin das Beste für eine 

hochwertige Versorgung für die Menschen in Neu-

münster und in der Region zu geben. 

In dieser Ausgabe unseres FEK-Magazins erhalten 

Sie einen Einblick in die Vielfalt unserer Weiterent-

wicklung. Ein Beispiel für die enge interdisziplinäre 

Zusammenarbeit ist unsere internationale Studie zur 

Schlaganfallbehandlung, die Neurologie und Kardiolo-

gie gemeinsam betreuen. Zudem zeigt unser neu auf-

gestelltes interdisziplinäres Krebszentrum, wie wichtig 

es ist, medizinische Expertise zu bündeln und zugleich 

die individuelle Situation jeder Patientin und jedes Pa-

tienten im Blick zu behalten. Das sind nur zwei von vie-

len interessanten Themen, die uns bewegt haben und 

die wir Ihnen gern vorstellen möchten. In den letzten 

Monaten konnten wir zudem neue Kolleginnen und 

Kollegen begrüßen – ich freue mich, Ihnen in dieser 

Ausgabe unseren neuen Pflegedirektor Richard Staar 

vorstellen zu können.

Dieses FEK-Magazin zeigt erneut, mit wie viel Enga-

gement, Kompetenz und Freude unsere Mitarbeiten-

den arbeiten und wie stark der Zusammenhalt und der 

Teamgeist sind – alles zum Wohle unserer Patientinnen 

und Patienten.
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Liebe Leserinnen, 

lieber Leser,

im Namen der Stadt Neumünster wünsche ich Ihnen ei-

nen angenehmen Aufenthalt in unserem Friedrich-Ebert-

Krankenhaus.

Unser Friedrich-Ebert-Krankenhaus ist weit mehr als eine 

medizinische Einrichtung. Es ist ein Ort der Fürsorge, des 

Vertrauens und der Hoffnung – getragen von engagierten 

Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern, die sich Tag für Tag mit 

großer Kompetenz und viel Herz für das Wohl der Patien-

tinnen und Patienten einsetzen. Dafür gilt allen Beschäf-

tigten mein herzlicher Dank.

Mit Richard Staar hat das Friedrich-Ebert-Krankenhaus 

einen neuen Pflegedirektor gewonnen. Bei seiner neuen 

verantwortungsvollen Aufgabe wünsche ich ihm viel Er-

folg, eine glückliche Hand und stets gute Entscheidungen. 

Ich freue mich auf eine vertrauensvolle und erfolgreiche 

Zusammenarbeit zum Wohle der Gesundheitsversorgung 

in unserer Stadt.

Gerade in herausfordernden Zeiten ist eine enge Partner-

schaft zwischen Stadt und Krankenhaus von besonderer 

Bedeutung. Das Friedrich-Ebert-Krankenhaus ist ein unver-

zichtbarer Bestandteil der Daseinsvorsorge in Neumünster. 

Deshalb können Sie sich darauf verlassen, dass die Stadt 

das Krankenhaus auch weiterhin nach Kräften unterstützt 

und sich gemeinsam mit allen Verantwortlichen für eine 

starkes und zukunftsfähiges Krankenhaus einsetzen wird.

Liebe Leserinnen und Leser, unsere Stadt bietet in den 

kommenden Wochen wieder zahlreiche Gelegenheiten, 

Gemeinschaft und Engagement zu erleben. Ein besonde-

rer Höhepunkt ist der 112. Geburtstag der Berufsfeuer-

wehr Neumünster am 22. August. Dieses besondere Jubi-

läum wird mit einem großen Blaulichttag auf dem Gelän-

de des Gefahrenabwehrzentrums gefeiert. Dort erwartet 

die Besucherinnen und Besucher ein abwechslungsreiches 

Programm mit spannenden Einblicken in die Arbeit der 

Feuerwehr sowie vieler weiterer Hilfs- und Rettungsorga-

nisationen. Ein Besuch lohnt sich für die ganze Familie und 

zeigt eindrucksvoll, wie wichtig das Zusammenspiel aller 

Einsatzkräfte für die Sicherheit unserer Stadt ist – dazu ge-

hört selbstverständlich auch die enge Zusammenarbeit mit 

unserem Friedrich-Ebert-Krankenhaus.

Ich wünsche Ihnen, liebe Patientinnen und Patienten, viel 

Kraft, Zuversicht und eine rasche Genesung. Mögen Sie 

sich im Friedrich-Ebert-Krankenhaus jederzeit gut aufge-

hoben fühlen. Gleichzeitig wünsche ich Ihnen und Ihren 

Angehörigen alles Gute und hoffe, dass Sie bald wieder 

gesund am Leben in unserer schönen Stadt Neumünster 

teilnehmen können.

Ihr

Tobias Bergmann

Oberbürgermeister

Tobias Bergmann
Oberbürgermeister
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Richard Staar ist neuer Pflegedirektor am Friedrich-Ebert-

Krankenhaus. Der 39-Jährige verantwortet unseren Pflege- 

und Funktionsdienst mit mehr als 1.000 Mitarbeitenden. 

Dabei geht es ihm um weit mehr als Organisation und 

Personalmanagement: um eine Pflegekultur, die von Wert-

schätzung, Respekt und Verantwortung geprägt ist und 

den Menschen in den Mittelpunkt stellt.

Wer im Krankenhaus behandelt wird, erlebt Pflege beson-

ders unmittelbar. Pflegende begleiten Patientinnen und 

Patienten durch viele Phasen ihres Aufenthalts, sind An-

sprechpartner, beobachten Veränderungen und arbeiten 

eng mit Medizinern, Therapeuten und weiteren Berufs-

gruppen zusammen. Professionelle Pflege braucht deshalb 

nicht nur fachliche Kompetenz, sondern auch Rahmen-

bedingungen, unter denen Menschen ihre Arbeit gut und 

gern ausüben können. Genau hier setzt Richard Staar an.

Der 39-jährige Gesundheits- und Krankenpfleger, Medi-

zinpädagoge und Krankenhausmanager ist neuer Pflege-

direktor des FEK. Herr Staar wechselte von den Oberhavel 

Kliniken in Brandenburg nach Neumünster, wo er zuvor 

den Pflege- und Funktionsdienst an drei Klinikstandorten 

verantwortete. Auch die Aus-, Fort- und Weiterbildung 

von Pflege- und Gesundheitsfachberufen haben seinen 

beruflichen Weg über viele Jahre geprägt.

Bei uns am FEK übernimmt Richard Staar die Verantwor-

tung für mehr als 1.000 Mitarbeitende im Pflege- und 

Funktionsdienst und damit für die größte Berufsgruppe 

des Unternehmens. Zu seinen zentralen Aufgaben gehören 

die strategische Neuorganisation und Weiterentwicklung 

des Bereichs. Im Mittelpunkt stehen dabei die Gewinnung 

und langfristige Bindung von Beschäftigten, eine moderne 

Personalentwicklung sowie die Sicherstellung von Versor-

gungs- und Pflegequalität gegenüber den Patientinnen 

und Patienten. bei verbindet Richard Staar mit seiner Auf-

gabe eine klare Haltung. Pflege versteht er nicht allein als 

Profession, sondern auch als gelebte Kultur. Wertschät-

zung, Respekt und Verantwortung gegenüber den Patien-

tinnen und Patienten gehören für ihn ebenso dazu wie ein 

Arbeitsumfeld, in dem Mitarbeitende ihre Kompetenzen 

einbringen, sich persönlich und fachlich weiterentwickeln 

und ihre Profession aktiv mitgestalten können.

„Gute Pflege entsteht dort, wo Menschen gern arbeiten, 

sich wohl fühlen, sich kontinuierlich weiterentwickeln kön-

nen und gemeinsam Verantwortung übernehmen. Dafür 

möchte ich den Pflege- und Funktionsdienst am FEK ge-

meinsam mit den Mitarbeitenden gestalten“, sagt Richard 

Staar.

Eine zentrale Rolle spielt für ihn dabei die multiprofessio-

Professionelle Pflege weiterdenken - 
Menschen im Blick behalten
Richard Staar begann am 1. Juli seine Tätigkeit als Pflegedirektor 
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nelle Zusammenarbeit. Denn eine gute Patientenversor-

gung ist immer Teamarbeit: Pflege, Medizin, Therapie und 

viele weitere Berufsgruppen tragen gemeinsam Verant-

wortung für die Menschen, die sich dem FEK anvertrauen.

Geschäftsführerin Svenja Ehlers sieht in der Neubesetzung 

deshalb weit mehr als einen Wechsel an der Spitze der 

Pflegedirektion: „Mit Richard Staar haben wir eine Füh-

rungspersönlichkeit für das FEK gewonnen, die fachliche 

Kompetenz und Managementerfahrung mit einer klaren 

Haltung zur Pflege verbindet. Besonders wichtig ist mir, 

dass er die Weiterentwicklung gemeinsam mit den Mit-

arbeitenden gestalten möchte und dabei immer im Blick 

behält, worum es letztlich geht: um eine gute Versorgung 

unserer Patientinnen und Patienten. Ich freue mich sehr 

darauf, diesen Weg gemeinsam mit ihm zu gehen.“

In Neumünster angekommen

Mit seiner neuen Aufgabe hat Richard Staar auch seinen 

Lebensmittelpunkt nach Neumünster verlegt. Und Kontakt 

zum FEK-Team hatte er bereits, bevor sein erster offizieller 

Arbeitstag überhaupt begonnen hatte: Beim diesjährigen 

Holstenköstenlauf ging er gemeinsam mit 76 weiteren FEK 

Läuferinnen und Läufern an den Start.

Das passte durchaus zu ihm, denn Laufen gehört auch pri-

vat zu seinen Hobbys. Einen ganz anderen Ausgleich findet 

er beim Backen, beim Reisen und besonders bei Spazier-

gängen am Meer. 

Am FEK möchte Richard Staar nun gemeinsam mit den 

Mitarbeitenden die Pflege der kommenden Jahre ge-

stalten. Mit klaren Strukturen und guten Entwicklungs-

möglichkeiten, aber ebenso mit einer Kultur, in der Wert-

schätzung, Respekt und Verantwortung gelebt werden. 

Im Mittelpunkt steht dabei für ihn der Mensch mit seinen 

individuellen Bedürfnissen.

Kontakt:

Pflegedirektor: Richard Staar		

Tel.: 04321 405-3001	

Dein neuer Job beginnt
vielleicht mit einem Ka� ee

Der Ka� eegeht aufuns!

Der Kaffee geht auf uns....
ohne Bewerbung und ganz unkompliziert, 

stelle uns all deine offenen Fragen!

Wir freuen uns auf DICH! 2. September, 16:00 - 19:30 Uhr

DEIN NEUER JOB?

2. September
16:00 - 19:30 Uhr

Cafeteria im FEK
Friesenstr. 11, Neumünster



Mit einer Hochzeit hatte im Tagesraum der Geriatrie an 

diesem Nachmittag wohl niemand gerechnet.

Dabei begann alles mit einem Besuch unserer 

„Klinikcläune“, die seit vielen Jahren fester Bestandteil des 

Alltags in der Klinik für Kinder- und Jugendmedizin sind. 

Gemeinsam mit drei Kolleginnen und Kollegen der Klinik-

Doktoren e. V. waren sie diesmal im Quartett unterwegs 

und besuchten neben der Kinderklinik und der Kinder- und 

Jugendpsychiatrie auch die Geriatrie.

Innerhalb weniger Minuten entwickelte sich eine ganz 

besondere Szene: Aus einer spontanen Begegnung 

wurde eine Hochzeit. Mit Braut, Bräutigam, Pastor und 

musikalischer Begleitung war alles dabei, was zu einer 

richtigen Feier gehört. Dieter, Patient der Geriatrie, ließ 

sich nicht lange bitten und schlüpfte mit sichtbarer Freude 

in die Rolle des Bräutigams. Gemeinsam mit Dr. Flitzeblitz 

wurde geheiratet, getanzt, geschunkelt und gesungen.

Was zunächst als kleine Clownerie begann, zog nach und 

nach immer mehr Menschen in seinen Bann. Patientinnen 

und Patienten, Pflegekräfte sowie Therapeutinnen und 

Therapeuten wurden Teil des Geschehens. Schnell war aus 

einer kleinen Szene ein gemeinsames Erlebnis geworden, 

das den gesamten Raum erfüllte.

Solche Momente zeigen, wie wertvoll Humor im 

Klinikalltag sein kann. Ein Lächeln, gemeinsames Lachen 

oder eine unerwartete Situation schaffen Nähe, wecken 

Erinnerungen und bringen Menschen miteinander 

ins Gespräch. Gerade in einem Umfeld, das oft von 

gesundheitlichen Herausforderungen geprägt ist, können 

solche Begegnungen für Leichtigkeit und Lebensfreude 

sorgen.

Die „Klinikcläune“ wissen das seit vielen Jahren. Mit 

ihren Besuchen schenken sie kleinen und großen 

Patientinnen und Patienten besondere Augenblicke. Dass 

dies an diesem Tag generationenübergreifend gelang, 

machte die spontane Hochzeit in der Geriatrie zu einem 

unvergesslichen Erlebnis.

Ein Nachmittag voller Musik, Freude und gemeinsamer 

Erinnerungen. Und ein schönes Beispiel dafür, wie viel 

Kraft im Humor steckt.

Hochzeit in der Geriatrie

Text und Foto: Maren von Dollen 

Leitung Unternehmenskommunikation

Strahlende Gesichter bei der Hochzeitsgesellschaft
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Geschafft! Unsere neuen Pflegefachkräfte starten durch

Drei Jahre Ausbildung, mindestens 2.100 Stunden 

Unterricht und 2.500 Stunden praktische Ausbildung 

liegen hinter ihnen. Jetzt ist es geschafft: 34 Auszu-

bildende haben ihr Examen bestanden und dürfen sich 

Pflegefachfrau beziehungsweise Pflegefachmann nen-

nen. Herzlichen Glückwunsch!

Hinter diesem Abschluss steckt eine anspruchsvolle Aus-

bildung. Denn Pflegefachkräfte begleiten heute Men-

schen aller Altersgruppen und in ganz unterschiedlichen 

Lebenssituationen. Die generalistische Pflegeausbildung 

vereint Kompetenzen aus der früheren Gesundheits- 

und Krankenpflege, der Gesundheits- und Kinderkran-

kenpflege sowie der Altenpflege.

Entsprechend vielfältig waren auch die vergangenen drei 

Jahre. Neben dem Unterricht in unserem FEK eigenen 

Bildungszentrum sammelten unsere Auszubildenden 

umfangreiche praktische Erfahrungen. Dazu gehören 

Einsätze in der stationären Akutpflege im Krankenhaus 

ebenso wie in der ambulanten und stationären Lang-

zeitpflege, in der Pädiatrie und in der psychiatrischen 

Versorgung. Insgesamt kommen so mindestens 4.600 

Ausbildungsstunden zusammen.

Dabei geht es längst nicht nur um medizinisches und 

pflegerisches Fachwissen. Pflegefachkräfte lernen, Pfle-

gebedarfe einzuschätzen, Pflegeprozesse zu planen 

und verantwortlich zu steuern, Menschen und ihre An-

gehörigen zu beraten und mit anderen Berufsgruppen 

im Gesundheitswesen zusammenzuarbeiten. Eine Aus-

bildung, die fachlich viel verlangt und gleichzeitig ein 

hohes Maß an Verantwortung mit sich bringt.

Für uns am FEK ist dieser Abschluss deshalb auch ein be-

sonderer Moment. Drei Jahre lang durften wir die Ent-

wicklung unserer Auszubildenden begleiten. Lehrkräfte, 

Praxisanleitende und viele Kolleginnen und Kollegen auf 

den Stationen und in den unterschiedlichen Einsatzbe-

reichen haben Wissen weitergegeben, Erfahrungen ge-

teilt, angeleitet, unterstützt und manchmal sicher auch 

Mut gemacht.

Umso schöner ist es zu sehen, was aus diesen drei Jah-

ren entstanden ist: Aus Auszubildenden werden Kolle-

ginnen und Kollegen, aus vielen einzelnen Lernschritten 

wird professionelle Pflege.

Ganz besonders freut uns, dass über die Hälfte der frisch 

examinierten Pflegefachkräfte ihren beruflichen Weg di-

rekt bei uns am FEK fortsetzen. Sie kennen unser Haus, 

unsere Teams und unsere Abläufe bereits und bringen 

gleichzeitig neues Wissen, neue Erfahrungen und ihre 

ganz eigene Perspektive mit.

Wir gratulieren unseren frisch examinierten Pflegefach-

frauen und Pflegefachmännern herzlich zu ihrem Ab-

schluss. Wir freuen uns über alle, die bei uns am FEK 

bleiben, und wünschen ebenso denen, deren Weg sie 

nun woanders hinführt, für ihre berufliche und persön-

liche Zukunft alles Gute, viel Erfolg und vor allem wei-

terhin Freude an einem Beruf, der ebenso anspruchsvoll 

wie wichtig ist.

Und auf eines dürfen heute alle Beteiligten ein bisschen 

stolz sein: Ihr habt es geschafft!

Geschafft! 
Unsere neuen Pflegefachkräfte 		
starten durch 

 
Text und Foto: Maren von Dollen 
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Herzlichen
Glückwunsch!
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Forschung am FEK? Na klar! 

Text: Prof. Dr. med. Julian Bösel
Chefarzt der Klinik für Neurologie

Foto: Katharina Dose
Social Media Managerin

Forschung für eine bessere Schlaganfall-
behandlung

FEK beteiligt sich an internationaler Studie EAST-STROKE

Moderne Medizin lebt von neuen Erkenntnissen. Klinische 

Studien helfen dabei, bestehende Behandlungen zu über-

prüfen und neue Therapiestrategien zu entwickeln. Des-

halb beteiligt sich das FEK an der internationalen EAST-

STROKE-Studie. Gemeinsam mit dem Universitätsklinikum 

Hamburg-Eppendorf (UKE) und weiteren Studienzentren 

untersucht das interdisziplinäre Team aus Neurologie 

und Kardiologie/Rhythmologie eine wichtige Frage: Kann 

eine frühe Behandlung von Vorhofflimmern nach einem 

Schlaganfall das Risiko für weitere schwere Ereignisse ver-

ringern?

Warum ist die Studie wichtig?

Vorhofflimmern ist die häufigste Herzrhythmusstörung 

und eine der wichtigsten Ursachen für Schlaganfälle. Pa-

tientinnen und Patienten, die einen akuten Schlaganfall 

erlitten haben und gleichzeitig an Vorhofflimmern leiden, 

haben ein erhöhtes Risiko für einen weiteren Schlaganfall 

oder andere schwerwiegende Herz-Kreislauf-Erkrankun-

gen.

Genau hier setzt die EAST-STROKE-Studie an. Sie unter-

sucht, ob eine frühe rhythmuserhaltende Behandlung des 

Vorhofflimmerns dazu beitragen kann, erneute Schlagan-

fälle und weitere Komplikationen zu verhindern.
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Insgesamt sollen rund 1.746 Patientinnen und Patienten an 

der internationalen Studie teilnehmen. Die wissenschaftliche 

Leitung liegt bei Prof. Dr. Götz Thomalla, Direktor der Klinik 

für Neurologie, vom Universitätsklinikum Hamburg-Eppen-

dorf.

Wer kann an der Studie teilnehmen?

An der EAST-STROKE-Studie können Patientinnen und Patien-

ten teilnehmen,

• die einen akuten Schlaganfall erlitten haben,

• die zusätzlich an Vorhofflimmern leiden,

• bei denen das Vorhofflimmern erstmals innerhalb der letz-

ten zwölf Monate festgestellt und noch nicht rhythmologisch 

behandelt wurde,

• und die älter als 45 Jahre sind.

Vor einer Studienteilnahme prüfen die Studienärztinnen und 

Studienärzte sorgfältig, ob medizinische Gründe gegen eine 

Teilnahme sprechen.

Wie läuft die Studie ab?

Alle Teilnehmerinnen und Teilnehmer erhalten die medizini-

sche Standardbehandlung, die auch außerhalb einer Studie 

durchgeführt würde. Dies schließt insbesondere die Verord-

nung eines Gerinnungshemmers ein.

Zusätzlich werden die Teilnehmenden per Zufallsprinzip einer 

von zwei Studiengruppen zugeordnet. In einer Gruppe erfolgt 

darüber hinaus eine frühe rhythmuserhaltende Behandlung 

des Vorhofflimmerns.

Je nach individueller Situation können dabei verschiedene eta-

blierte Therapieverfahren zum Einsatz kommen:

• Medikamente zur Stabilisierung des Herzrhythmus,

• eine elektrische Kardioversion zur Wiederherstellung eines 

normalen Herzrhythmus,

• oder eine Katheterablation, bei der gezielt Herzgewebe be-

handelt wird, das das Vorhofflimmern auslöst.

Alle diese Verfahren gehören bereits heute zur medizinischen 

Regelversorgung und werden seit vielen Jahren erfolgreich 

eingesetzt.

Langfristige Begleitung

Nach der Aufnahme in die Studie bleibt das Studienteam mit 

den Teilnehmerinnen und Teilnehmern in Kontakt. In regel-

mäßigen Telefonaten wird der Gesundheitszustand erfragt. 

Zusätzlich finden nach einem und nach zwei Jahren Kontroll-

termine in der Prüfstelle statt.

Die Nachbeobachtung dauert mindestens zwei Jahre und 

kann bis zum Ende der gesamten Studie fortgeführt werden.

Forschung und Patientenversorgung Hand in Hand

Mit der Teilnahme an der EAST-STROKE-Studie leistet das FEK 

einen wichtigen Beitrag zur medizinischen Forschung. Gleich-

zeitig erhalten Patientinnen und Patienten die Möglichkeit, 

an einer wissenschaftlich begleiteten Untersuchung mitzu-

wirken, die helfen kann, die Schlaganfallbehandlung künftig 

weiter zu verbessern.

Durch die bereits gelebte Team-Arbeit der Abteilungen und 

die räumliche Nähe (sozusagen Tür an Tür) der modernsten 

Stroke Unit Schleswig-Holsteins und der kürzlich als Vorhof-

flimmern-Zentrum zertifizierten Rhythmologie bieten Neuro-

logie und Kardiologie am FEK ideale Voraussetzungen für die 

Umsetzung dieser wichtigen Studie.

Die enge Zusammenarbeit von Neurologie und Kardiologie 

zeigt dabei, wie moderne Medizin funktioniert: interdiszip-

linär, wissenschaftlich fundiert und immer mit dem Ziel, die 

Versorgung von Patientinnen und Patienten weiterzuentwi-

ckeln. 
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FEK in Bewegung

Text: Maren von Dollen

Fotos: FEKler*innen 

Gemeinsam laufen, gemeinsam ankommen

Ob quer durch Schleswig-Holstein, 50 Kilometer zu Fuß oder mitten durch Neumünster: In den vergangenen Monaten 

waren unsere Kolleginnen und Kollegen auch außerhalb des FEK ordentlich in Bewegung. Drei ganz unterschiedliche 

Veranstaltungen, viele Kilometer und vor allem eines: gemeinsames Erleben im Team.

50 Kilometer Ausdauer: Megamarsch Ostsee

50 Kilometer zu Fuß und dafür maximal zwölf Stunden Zeit: Beim Megamarsch Ostsee am 25. April war Ausdauer gefragt. 	

			   Drei Kolleginnen stellten sich dieser Herausforderung und machten 

sich gemeinsam auf die lange Strecke.

Bei einem Megamarsch zählen nicht Bestzeiten oder Platzierungen. 

Es geht darum, Kilometer für Kilometer weiterzugehen, die 

eigenen Grenzen kennenzulernen und am Ende sagen zu können: 

geschafft. Unsere drei Teilnehmerinnen bewiesen dabei jede 

Menge Durchhaltevermögen und sorgten unterwegs natürlich 

auch für einige Erinnerungsfotos.
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Einmal quer durchs Land: Lauf zwischen den Meeren

Von der Nordsee bis zur Ostsee führt der Lauf zwischen den Meeren einmal 

quer durch Schleswig-Holstein. Am 30. Mai gingen rund 700 Staffeln in 

Husum an den Start. Vor ihnen lagen mehr als 90 

Kilometer bis zum Ziel in Damp.

Auch das FEK war dabei. Die einzelnen 

Etappen wurden im Team bewältigt, 

bevor am Ende gemeinsam das Ziel 

an der Ostsee erreicht wurde. Ein 

Lauf, bei dem es nicht allein auf die 

Leistung des Einzelnen ankommt: 

Jede Etappe trägt zum gemeinsamen 

Ergebnis bei. Und spätestens beim Abschlussfoto ist klar, warum der 

Lauf zwischen den Meeren für viele Teams jedes Jahr ein besonderes Erlebnis ist.

77-mal FEK beim Holstenköstenlauf

Beim Holstenköstenlauf wurde es dann richtig heimisch und richtig voll: 77 Kolleginnen 

und Kollegen gingen für das FEK an den Start und machten unser Team damit auch 

mitten in Neumünster unübersehbar.

	 Gemeinsam laufen, sich gegenseitig 

anfeuern, Kolleginnen und Kollegen 

einmal abseits von Station, OP, 

Verwaltung oder Funktionsbereich 

treffen und zusammen ins Ziel 

kommen: Genau das macht den 

Holstenköstenlauf für uns aus.

Und bei 77 Teilnehmenden dürfen wir durchaus feststellen: FEK kann 

nicht nur Krankenhaus. FEK läuft auch.
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Seit Januar 2026 werden bei uns am Friedrich-Ebert-

Krankenhaus Neumünster undichte Mitral- und 

Trikuspidalklappen mittels moderner Herzkathetertechnik 

repariert.  Diese schonenden Eingriffe kommen 

insbesondere älteren Patientinnen und Patienten 

sowie Betroffenen mit Herzschwäche oder relevanten 

Begleiterkrankungen zugute, für die eine offene 

Herzoperation häufig zu risikoreich ist.

Typische Beschwerden und Krankheitsbild

„Jeder Weg ist beschwerlich, insbesondere beim 

Treppensteigen bleibt die Luft weg, die Knöchel neigen zu 

Wassereinlagerungen und es besteht ein ständiges Gefühl 

der Leistungsschwäche. Dies sind typische Beschwerden, 

die Patientinnen und Patienten mit schwerer Mitral- und 

Trikuspidalklappenundichtigkeit beschreiben“, erklärt PD 

Dr. Niklas Schofer, Chefarzt der Klinik für Kardiologie, 

Rhythmologie, Pneumologie und Allgemeine Innere 

Medizin am FEK.

Die Herzklappenundichtigkeiten treten häufig in 

Verbindung mit einer Herzmuskelschwäche auf, können 

aber auch unabhängig davon entstehen. Bis zu 4 Prozent 

der über 75 Jährigen sind betroffen. Während die 

Operation am offenen Herzen als Standardtherapie gilt, 

kommt sie bei vielen dieser Patientinnen und Patienten 

aufgrund des hohen OP Risikos nicht mehr infrage.

Das Team der PACU mit OP Manager Timo Raabe, re. 

Mehr Sicherheit und Komfort nach 
der OP: Die PACU nimmt den Betrieb 
auf 

Text: Timo Raabe, OP-Manager

Foto: Katharina Dose 
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Die TEER-Therapie als effektive Alternative

In diesen Fällen stellt die Katheter-basierte Reparatur – die 

sogenannte Transkatheter Edge-to-Edge Reparatur (TEER) – 

eine sehr effektive und schonende Behandlungsalternative 

dar, die sich in großen klinischen Studien etabliert hat.

Bei der Mitralklappenbehandlung (M-TEER) wird 

ein Katheter über die Leistenvene bis zum Herzen 

vorgeschoben und die undichten Klappensegel mithilfe 

eines oder mehrerer Clips miteinander verbunden. Die 

Trikuspidalklappe wird nach einem ähnlichen Prinzip 

behandelt (T-TEER). Während des gesamten Eingriffs 

dienen Röntgendurchleuchtung und insbesondere der 

Schluckultraschall zur präzisen Orientierung, weshalb 

die Prozeduren in der Regel in Vollnarkose durchgeführt 

werden.

Mit der Eröffnung unserer neuen Post-Anesthesia Care 

Unit (PACU) setzt das FEK Neumünster einen neuen 

Meilenstein in der Patientenversorgung. Die spezialisierte 

Überwachungseinheit schließt die Lücke zwischen OP-Saal 

und Normalstation und bietet modernste Technik für eine 

sichere Aufwach- und Überwachungsphase.

Der Weg durch eine Operation endet nicht mit der 

letzten Naht. Die ersten Stunden nach dem Eingriff 

sind entscheidend für den Heilungserfolg und das 

Wohlbefinden der Patienten. Um diese Phase noch sicherer 

und effizienter zu gestalten, haben wir unsere neue PACU 

(Post-Anesthesia Care Unit) etabliert.

Was ist eine PACU?

Während ein klassischer Aufwachraum primär dazu dient, 

Patienten aus der Narkose zu begleiten, geht das Konzept 

der PACU darüber hinaus. Sie ist eine hochspezialisierte 

Überwachungsstation, wenngleich keine Intensivstation. 

Hier werden Patienten betreut, die nach größeren 

Eingriffen eine intensivere Überwachung, aber nicht 

zwingend ein Bett auf der Intensivstation benötigen.

Die entscheidenden Vorteile für unsere 
Patienten

Die Eröffnung der Einheit bringt signifikante 

Verbesserungen für die postoperative Versorgung mit sich:

1. Erhöhte Patientensicherheit durch High-Tech-

Monitoring

Jeder Platz in der PACU ist mit modernsten Monitoring-

Systemen ausgestattet. Vitalparameter wie Blutdruck, 

Herzrhythmus, Sauerstoffsättigung und Atemfrequenz 

werden lückenlos überwacht. So kann das Personal bei 

kleinsten Unregelmäßigkeiten sofort eingreifen.

2. Spezialisiertes Schmerzmanagement

Einer der größten Vorteile für die Patienten ist 

die unmittelbare Verfügbarkeit einer individuellen 

Schmerztherapie. In der PACU können komplexe Verfahren 

wie Schmerzpumpen (PCA), oder Schmerzkatheter (PDK, 

periphere Katheter) optimal eingestellt und überwacht 

werden, sodass die Patienten im Anschluss weitestgehend 

schmerzfrei auf die Normalstation zurückkehren können.

3.Unmittelbare ärztliche Präsenz von Spezialisten

In der PACU arbeitet ein interdisziplinäres Team aus 

erfahrenen Pflegekräften und Ärzten. Diese enge Betreuung 

garantiert, dass mögliche postoperative Komplikationen 

wie Nachblutungen oder Kreislaufinstabilitäten sofort 

erkannt und behandelt werden.

4. Entlastung der „Normalstation“

Durch die postoperative Versorgung von Patienten 

die nachts als Notfall operiert werden, reduziert sich 

der postoperative Überwachungsaufwand auf der 

Normalstation.

5. Entlastung der Intensivstation

Da die PACU viele Patienten adäquat versorgen kann, die 

früher vorsorglich auf die Intensivstation verlegt wurden, 

bleiben dort Kapazitäten für schwerstkranke Patienten 

und Notfälle frei. Dies verbessert die gesamte OP-Planung 

und reduziert kurzfristige OP-Absagen aufgrund von 

Bettenmangel.

Nachteil:

Der einzige Nachteil ist, dass man in den ersten 

postoperativen Stunden auf der PACU keinen Besuch 

empfangen kann. Dafür kann man sich aber direkt zu 

100 % auf seine Genesung konzentrieren.



Bilderunterschrift Hillacia voloribusa deriatust ad quissitatur aliquo mi.
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Vortragsreihe für Laien 
VHS-Vorträge

Für die VHS-Vorträge benötigen wir eine Anmeldung bei der Volkshochschule unter Telefon 04321 942-5602 
oder per E-Mail: vhs@neumuenster.de

Dr. Roboter im OP? Wie moderne Technik 
Knie- und Hüftoperationen präziser macht 
Montag, 21.09.2026, 19:00 - 21:00 Uhr
FEK, Patientencafé, gebührenfrei

Bei Gelenkverschleiß kann ein künstliches Knie- 

oder Hüftgelenk wieder zu mehr Beweglichkeit und 

Lebensqualität verhelfen. Wichtig ist jedoch: Nicht jedes 

schmerzhafte Knie und nicht jede schmerzhafte Hüfte 

muss operiert werden – zunächst sollten die konservativen 

Behandlungsmöglichkeiten ausgeschöpft werden. Wenn 

eine Operation notwendig wird, ermöglichen moderne 

Verfahren, darunter robotisch unterstützte Systeme wie 

das MAKO Smart Robotics System, eine besonders präzise 

Planung und Durchführung der Implantation; im Vortrag 

wird das System live demonstriert und kann von den 

Teilnehmenden selbst ausprobiert werden. 

Dr. med. Stephan Gora, Leitender Oberarzt 

Dr. med. Michael Pöhlmann, Oberarzt

Klinik für Unfall-, Orthopädische Chirurgie & 

Sporttraumatologie

Die Schilddrüse - kleines Organ mit großer 
Wirkung 
Montag, 05.10.2026, 19:00 - 21:00 Uhr
FEK, Patientencafé, gebührenfrei

Die Schilddrüse ist ein kleines Organ, das zentral mit 

ihren Hormonen zahlreiche Stoffwechselvorgänge und 

Organsysteme steuert. Sie ist somit für das Gleichgewicht 

der Menschen von großer Bedeutung. Veränderungen des 

Aussehens sowie der Schilddrüsenfunktion können dieses 

Gleichgewicht stören und zu erheblichen Einschränkungen 

führen. Dieser Vortrag soll einen kleinen Überblick 

über die klinischen Zusammenhänge, Krankheitsbilder 

sowie Diagnostik und Therapiemöglichkeiten bei 

Schilddrüsenerkrankungen darstellen. 

Birte Cremieux, Oberärztin der Klinik für Allgemeinchirurgie 

Wenn die Hand schmerzt – Ursachen 
erkennen und gezielt behandeln 
Montag, 26.10.2026, 19:00 - 21:00 Uhr
FEK, Patientencafé, gebührenfrei

Beschwerden an Hand und Handgelenk sind weit verbreitet 

und können die Lebensqualität deutlich einschränken. 

Eine frühzeitige Diagnose und gezielte Behandlung 

sind entscheidend, um Funktion und Beweglichkeit 

langfristig zu erhalten. Im Rahmen eines medizinischen 

Vortrags gibt Handchirurg Dr. Jens Diedrichs spannende 

Einblicke in die moderne Diagnostik und Behandlung 

von Handerkrankungen. Die Veranstaltung richtet sich an 

gesundheitsinteressierte Personen sowie Betroffene und 

Angehörige, die sich über Ursachen, Therapieoptionen 

und Präventionsmöglichkeiten informieren möchten. 

Dr. med. Jens Diedrichs, Oberarzt, Klinik für Unfall-, 

Orthopädische Chirurgie & Sporttraumatologie 



Leistenbruch- immer operieren?
Montag, 23.11.2026, 19:00 - 21:00 Uhr
FEK, Patientencafé, gebührenfrei

Mit 250–300.000 Operationen gehören die 

Leistenbruchoperationen mit zu den am häufigsten 

durchgeführten Eingriffen in Deutschland. Mit dem Vortrag 

wollen wir die „Volkskrankheit“ Leistenbruch beleuchten. 

Es werden die anatomischen Ursachen von Leisten- und 
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Gefäßaussackung im Kopf – stiller Killer 
oder behandelbares Risiko 
Montag, 02.11.2026, 19:00 - 21:00 Uhr
FEK, Patientencafé, gebührenfrei

Einblick in die interdisziplinäre Behandlung in 

unserem Krankenhaus

Gefäßaussackungen im Kopf, sogenannte Aneurysmen, 

sind häufig Zufallsbefunde und führen dennoch – oder 

gerade deswegen - häufig zu einer großen Sorge bei 

den Betroffenen. In dieser Veranstaltung wird leicht 

verständlich erklärt, wie solche Aneurysmen entstehen, 

welche Risikofaktoren eine Rolle spielen und woran man 

mögliche Warnzeichen erkennt. Zudem werden moderne 

Verfahren zur Diagnostik vorgestellt sowie aktuelle 

Therapieansätze anschaulich erläutert. 

Dr. med. Tobias Pantel, Oberarzt, Klinik für Neurochirurgie 

und Wirbelsäulenchirurgie 

Herzklappenerkrankungen – Was tun, wenn 
die Ventile streiken? 
Montag, 09.11.2026, 19:00 - 21:00 Uhr
FEK, Patientencafé, gebührenfrei

Herzklappenerkrankungen kommen gehäuft im höheren 

Alter vor, aber auch jüngere Menschen können betroffen 

sein. Die Symptome von Herzklappenerkrankungen 

sind mannigfaltig und beginnen oft schleichend. 

Unbehandelt können schwere Herzklappenerkrankungen 

den Herzmuskel irreversibel schädigen und sind 

ein wesentlicher Grund für die Entstehung einer 

Herzmuskelschwäche. Der Vortrag informiert über die 

häufigsten Herzklappenerkrankungen, wie sich diese im 

Alltag bemerkbar machen können, wie sie rechtzeitig 

erkannt und gezielt mit modernen Verfahren behandelt 

werden können. 

Die Veranstaltung richtet sich an Patientinnen und Patienten 

mit Herzklappenerkrankungen sowie an Personen, 

die sich aus gesundheitlichem oder medizinischem 

Interesse über Ursachen, Symptome, Risiken und 

Behandlungsmöglichkeiten von Herzklappenerkrankungen 

informieren möchten. 

PD Dr. med. Niklas Schofer, Chefarzt, Klinik für Kardiologie, 

Rhythmologie, Pneumologie und Allgemeine Innere Medizin 

Demenz und Delir – einfach nur 
Vergesslichkeit und Verwirrtheit? 
Montag, 16.11.2026, 19:00 - 21:00 Uhr
FEK, Patientencafé, gebührenfrei

Die chronische Hirnerkrankung Demenz, z. B. geprägt 

durch zunehmende Vergesslichkeit, kann sich vielfältig 

darstellen und unterschiedlich verlaufen. Sie betrifft 

inzwischen viele gerade ältere Menschen und kann 

auch in den Frühstadien erkannt werden. Dies kann 

wichtig sein, weil die Diagnose nicht nur für die Planung 

des weiteren Lebens für Patienten und Angehörige von 

Bedeutung ist, sondern seit Kurzem auch neu zugelassene 

Medikamente für einen Teil der Betroffenen zur Verfügung 

stehen. Die Erklärung der Erkrankung, ihre Mechanismen, 

ihre Verläufe, die diagnostischen Untersuchungen und die 

Therapiemöglichkeiten sollen im ersten Teil des Vortrags 

allgemeinverständlich dargestellt werden. 

Der akute Zustand Delir, z. B. geprägt durch Verwirrtheit, 

betrifft viele Patienten im Krankenhaus, gerade auch 

ältere. Während der früher leider gebräuchliche Begriff 

„Durchgangssyndrom“ nahegelegt hatte, dass es sich um 

eine vorübergehende Phase handelte, ist heute gesichert, 

dass das Delir für mehr als ein Drittel der Patienten 

nachteilige Langzeitfolgen des Gehirns haben kann. Die 

Erklärung des Zustandes, seine Auslöser und Risikofaktoren, 

die Vorbeugung und die Behandlung, gerade auch mit Hilfe 

Angehöriger, wird im zweiten Teil vermittelt. Die Demenz 

ist ein wichtiger Risikofaktor des Delirs, so dass beide 

Themen des Abends zusammenpassen. Abgerundet wird 

der Vortrag durch eine Vorstellung dessen, was das FEK 

tat und tut, um ein demenz-/delirsensibles Krankenhaus 

zu werden. 

Prof. Dr. med. Julian Bösel, Chefarzt der Klinik für Neurologie
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Eingeweidebrüchen erklärt, die typischen Beschwerden 

besprochen sowie die aktuellen Behandlungsmöglichkeiten 

erläutert. Gefäßaussackungen im Kopf, sogenannte 

Aneurysmen, sind häufig Zufallsbefunde und führen 

dennoch – oder gerade deswegen - häufig zu einer 

großen Sorge bei den Betroffenen. In dieser Veranstaltung 

wird leicht verständlich erklärt, wie solche Aneurysmen 

entstehen, welche Risikofaktoren eine Rolle spielen und 

woran man mögliche Warnzeichen erkennt. Zudem 

werden moderne Verfahren zur Diagnostik vorgestellt 

sowie aktuelle Therapieansätze anschaulich erläutert. 

Markus Dick, Ltd. Oberarzt der Klinik für Allgemeinchirurgie

Maksym Hubarenko, Facharzt der Klinik für Gefäßchirurgie

Herz aus dem Takt – Vorhofflimmern 
erkennen und handeln 
Montag, 30.11.2026, 19:00 - 21:00 Uhr
FEK, Patientencafé, gebührenfrei

Vorhofflimmern ist die häufigste anhaltende 

Herzrhythmusstörung und kann viele Gesichter haben: 

Herzstolpern, Luftnot, Leistungsknick oder auch kaum 

spürbare Beschwerden. Gleichzeitig erhöht es das Risiko für 

Schlaganfälle und andere Herz-Kreislauf-Komplikationen 

deutlich. Im Rahmen der Herzwochen 2026 erfahren Sie, 

wie Vorhofflimmern erkannt wird, welche Ursachen und 

Risikofaktoren eine Rolle spielen und welche modernen 

Behandlungsmöglichkeiten heute zur Verfügung stehen. 

Der Vortrag soll helfen, Warnzeichen besser einzuordnen 

und zeigen, warum rechtzeitiges Handeln so wichtig ist. 

Rolf Weinert, Sektionsleitung Rhythmologie, Klinik für 

Kardiologie, Rhythmologie, Pneumologie und Allgemeine 

Innere Medizin 

Was bedeutet mein Röntgenbefund? 
Montag, 07.12.2026, 19:00 - 21:00 Uhr
FEK, Patientencafé, gebührenfrei

Bildgebende Untersuchungen wie Röntgen, 

Magnetresonanztomografie (MRT) oder 

Computertomografie (CT) sind heute fester Bestandteil der 

modernen Medizin. Doch viele Patientinnen und Patienten 

stehen ratlos vor ihrem Befundbericht: Was bedeutet 

ein „unauffälliger Befund“? Ist eine „Verschattung“ 

bedenklich? Und was steckt hinter Begriffen wie „Zyste“ 

oder „degenerative Veränderungen“? In diesem Vortrag 

werden typische Formulierungen aus radiologischen 

Befunden verständlich erklärt und in einen medizinischen 

Zusammenhang eingeordnet. Darüber hinaus wird ein 

Blick auf aktuelle Entwicklungen geworfen: Künstliche 

Intelligenz (KI) hält zunehmend Einzug in die Radiologie 

und wird bereits in der Diagnostik eingesetzt. Auch für 

Patientinnen und Patienten entstehen neue Möglichkeiten, 

sich mit Befunden auseinanderzusetzen. Der Vortrag 

zeigt anschaulich, welche Rolle KI heute spielt, wo ihre 

Möglichkeiten liegen und welche Grenzen zu beachten 

sind. Ziel ist es, Sicherheit im Umgang mit medizinischen 

Befunden zu vermitteln und Orientierung in einer sich 

wandelnden Medizin zu geben. 

Prof. Dr. med. Thomas Jahnke, Chefarzt des Instituts für 

Diagnostische und Interventionelle Radiologie 

Bitte denken Sie an Ihre Anmeldung

Anmeldung unter Telefon 04321 942-5602 oder  
unter: vhs@neumuenster.de
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Die geriatrische Tagesklinik im FEK, Station D02, ist 

ein spezialisiertes und teilstationäres Angebot. 

Sie steht allen Patienten ab 70 Jahren, die aufgrund von 

Mehrfacherkrankungen eine hoch intensive, fachübergrei-

fende Behandlung benötigen, aber nachts und am Wo-

chenende stabil zu Hause leben können,  zur Verfügung 

und bietet 18 Plätze in hellen und freundlichen Räumen. 

Ziel der Behandlung ist die Vermeidung oder Verkürzung 

eines vollstationären Klinikaufenthaltes sowie der Erhalt 

der häuslichen Selbstständigkeit.

Der Aufenthalt dauert in der Regel drei Wochen in der Zeit 

von Montag bis Freitag.

Der Transport wird mit Kleinbussen durchgeführt, dies gilt 

auch für Rollstuhlfahrer.

Die Anreise am 1. Tag muss eigenständig erfolgen. Das 

Einzugsgebiet beträgt ca. 30 km rund um Neumünster.

Unsere Patienten erhalten während des Aufenthaltes die 

erforderlichen ärztlichen, pflegerischen und therapeuti-

schen Maßnahmen sowie pro Tag eine ärztliche Visite und 

mindestens eine Einzel- und eine Gruppentherapie aus 

den Bereichen Physiotherapie, Physikalische Therapie, Er-

gotherapie, Logopädie und (Neuro-)Psychologie. Daneben 

erfolgt arbeitstäglich aktivierend therapeutische Pflege 

durch das Pflegepersonal. Weiterhin kann unser Sozial-

dienst die Patienten bei Bedarf unterstützen.

Typische Krankheitsbilder sind:

1. Einschränkungen des Bewegungsapparates und Unfall-

folgen, z. B. nach Knochenbrüchen wie Oberschenkelhals-

bruch oder Beckenbruch 

2. Z. n. Gelenkersatz-Operationen wie Hüft-TEP, Knie-TEP, 

schwere degenerative Erkrankungen wie fortgeschrittene 

Gelenkarthrosen oder Osteoporose sowie chronische, im-

mobilisierende Schmerzsyndrome

3. Internistische Erkrankungen wie dekompensierte Herz-

insuffizienz mit ausgeprägter Belastungseinschränkung, 

chronisch obstruktive Lungenerkrankung (COPD) mit Min-

derbelastung und weitere Krankheitsbilder

4. Kognitive und psychische Erkrankungen wie z. B. leichte 

bis mittelschwere Demenz und depressive Episoden wie   

z. B. Altersdepression

Ausschlusskriterien für eine tagesklinische 
Behandlung sind: 

- Schwere Demenz aufgrund der fehlenden Ansprachefä-

higkeit der Patienten

- Akute medizinische Instabilität, vollstationärer Kranken-

hausbedarf

- Bettlägerigkeit und Unfähigkeit, den Transport zur Tages-

klinik zu bewältigen

- Isolationspflicht bei infektiösen Erkrankungen, da Patien-

ten in der Tagesklinik nicht isoliert werden können

- Schwere Harn- und Stuhlinkontinenz, die durch ent-

sprechende Hilfsmittel oder eigenständige Toilettengänge 

nicht kontrolliert werden können.

Jedem Patienten steht ein Bett/Ruhesessel für die Ruhe-

Geriatrische Tagesklinik  
Autorenteam: Dr. med. Stephan Kaminsky, Chefarzt und Jana Lahann, Pflegeleitung

Klinik für Frührehabilitation und Geriatrie
Fotos: FEK  
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Telefon: 04321 405-1424
Wir bieten Ihnen:
Verschiedene Gerichte inkl. Dessert zur Auswahl
Wir berücksichtigen:
Ihre individuellen Wünsche und Abneigungen
Wir liefern Ihnen an 365 Tagen im Jahr:
Ein frisch gekochtes, gut temperiertes Mittagessen 
auf einem Porzellanteller angerichtet

Wir stehen Ihnen montags bis freitags von 8:00 – 13:00 Uhr 
für Fragen und für Bestellungen zur Verfügung.

FEK-MED Krankenhaus-Service-Gesellschaft mbH
Friesenstraße 11, 24534 Neumünster, Tel.: 04321 405-1424, 
Fax: 04321 405-1469, E-Mail: mobiler.essensdienst@fek.de, 
www.fek-med.de

MOBILER ESSENSDIENST
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phasen zur Verfügung. Die Verpflegung während des Aufent-

haltes wird sichergestellt.

Die Patienten sind tagsüber von ca. 08:30 Uhr bis 15:30 Uhr 

in der Tagesklinik, nachts und am Wochenende bleiben die 

Patienten zu Hause. 

Im Vordergrund des Aufenthaltes steht die Förderung, Ver-

besserung und Aufrechterhaltung der vorhandenen Fähigkei-

ten mit dem Ziel der Steigerung von Mobilität, Selbstversor-

gung und Belastbarkeit.

Eine zentrale Stärke ist der multiprofessionelle Ansatz unter 

Einbeziehung von Mitarbeitenden der Pflege, des ärztlichen 

Dienstes, von Physio- und Ergotherapie,  Logopädie, psycho-

logischem und Sozialdienst.

Unser Therapieangebot umfasst:

- Medizinische Betreuung

- Aktivierend-rehabilitative, therapeutische Pflege 

- Physiotherapie, auch im Terrain, Kraft-, Koordinations-

   und Hilfsmittelberatung

- Physikalische Therapie, z. B. Massage, Wärme-, Kälte-

    und Elektrotherapie, manuelle Lymphdrainage

- Medizinische Trainingstherapie

- Ergotherapie, incl. Hilfsmittelberatung

- Bewegungsbad

- Computergestütztes Hirnleistungstraining

Jeder unserer Patienten erhält einen auf ihn abgestimmten, 

individuellen Therapieplan.

 

Anmeldeverfahren: 

Die Anmeldung der Patienten erfolgt über den zuweisenden 

Hausarzt mittels Anmeldebogen, der als Download auf unse-

rer Homepage zur Verfügung steht unter 

Kontaktdaten der Geriatrischen Tagesklinik, 
Station D02:

Telefon: 04321 405-7750

Telefax: 04321 405-7759
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Gemeinsam kochen, genießen und ins 
Gespräch kommen

Text: Dr. med. Jill Charlotte Jaursch

Oberärztin der Klinik für Frauenheilkunde

Fotos: FEKler*innen

Im Rahmen eines gemeinsamen Kochabends hatten Patien-

tinnen des Brustzentrums FEK Neumünster, ihre behandeln-

den Ärztinnen und das Team der Ernährungsberatung die 

Gelegenheit, abseits des Klinikalltags miteinander Zeit zu ver-

bringen. 

Beim Zubereiten frischer und gesunder Gerichte entstanden 

wertvolle Gespräche und persönliche Begegnungen. Die Teil-

nehmerinnen erhielten auch Tipps rund um die Ernährung 

während einer Krebserkrankung.  In entspannter Atmosphäre 

wurde gemeinsam gelacht und gekocht, so dass am Ende ein 

frühlingshaftes 3-Gänge Menü genossen werden konnte.

Ein herzliches Dankeschön an alle Teilnehmerinnen, die die-

sen Abend mit ihrer Offenheit und Engagement bereichert 

haben. 



Seit dem 1. Mai 2026 verstärkt Dr. med. Shima Lorber als 

Oberärztin das Team der Klinik für Kardiologie am Fried-

rich-Ebert-Krankenhaus (FEK). Mit ihrer langjährigen Er-

fahrung in der interventionellen Herzklappentherapie er-

weitert sie das Leistungsspektrum der Klinik und bringt 

besondere Expertise in einem hochspezialisierten Bereich 

der strukturellen Herzerkrankungen mit.

Vor ihrem Wechsel an das FEK war Frau Dr. Lorber als 

Fachbereichsleiterin der strukturellen Herzerkrankung am 

Asklepios Klinikum Hamburg-Harburg tätig. Dort lag ihr 

klinischer Schwerpunkt auf der kathetergestützten The-

rapie von Herzklappenerkrankungen. Insbesondere die 

Behandlung von Mitral- und Trikuspidalklappeninsuffi-

zienzen mittels Transkatheter Edge-to-Edge Repair (TEER) 

gehört zu ihrem Spezialgebiet. Sie verfügt über umfassen-

de Erfahrung mit beiden etablierten Systemen – PASCAL 

sowie MitraClip und TriClip – und begleitet Patientinnen 

und Patienten von der Diagnostik bis zur interventionellen 

Therapie.

Am FEK übernimmt Dr. Lorber die Verantwortung für 

die neu etablierte Herzklappensprechstunde, die jeden 

Montag angeboten wird. In dieser Spezialsprechstunde 

werden Patientinnen und Patienten mit diagnostizier-

ten Herzklappenerkrankungen umfassend beurteilt. Auf 

Grundlage moderner Bildgebung und interdisziplinärer 

Fallbesprechungen werden individuelle Therapieempfeh-

lungen entwickelt und – wenn erforderlich – die weiteren 

diagnostischen und therapeutischen Schritte eingeleitet.

„Unser Ziel ist es, für jede Patientin und jeden Patienten 

die bestmögliche, individuell abgestimmte Behandlung zu 

finden – unabhängig davon, ob eine konservative Thera-

pie, ein kathetergestützter Eingriff oder eine Operation 

der richtige Weg ist“, erläutert Dr. Shima Lorber.

Auch im Herzkatheterlabor bringt sie ihre besondere Ex-

pertise ein. Gemeinsam mit dem Chefarzt der Klinik für 

Kardiologie, PD Dr. Schofer, führt sie die kathetergestütz-

ten Mitral- und Trikuspidalklappeninterventionen (M-TEER 

und T-TEER) durch. Damit stärkt das FEK sein Angebot in 

der interventionellen Behandlung komplexer Herzklap-

penerkrankungen und bietet Patientinnen und Patienten 

wohnortnah moderne, minimalinvasive Therapieverfahren 

auf hohem medizinischem Niveau.

Dr. med. Shima Lorber 

Neue Expertise für die Herzklappen-
therapie: Dr. med. Shima Lorber  
verstärkt die Kardiologie am FEK 

Fotos: Geschäftsfotos



Termin vereinbaren 

Sekretariat der Kardiologie	 		

Tel.: 04321 405-7001			 

Sanitätshaus Kowsky GmbH
Havelstr. 6, 24539 Neumünster

Nach Erkrankung oder Operation: 
Wir verhelfen Ihnen zu einer möglichst selbständigen Lebensführung.

Wir haben die auf Ihre individuelle Situation zugeschnittenen 
Hilfsmittel. Lassen Sie sich von unserem Fachpersonal beraten.

Sprechen Sie 
uns an. Schon vor 
Ihrer Krankenhaus-

entlassung!

Telefon: 
04321-9945-0

Mit der Erweiterung des Teams und der Einführung der 

spezialisierten Herzklappensprechstunde setzt die Klinik 

für Kardiologie einen weiteren wichtigen Baustein für die 

Versorgung von Patientinnen und Patienten mit strukturel-

len Herzerkrankungen und unterstreicht ihren Anspruch, 

innovative Behandlungskonzepte mit persönlicher Betreu-

ung zu verbinden.
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Ergotherapeutin XXXXXXXXXXX trainiert mit der Patientin XXXXX XXXXXX

2. Kinderschutztag im FEK  

Text: Birte  Mehnert 

Care Mangerin Klinik für Kinder- und Jugendmedizin 

Fotos: FEKler*innen

Am 21. April 2026 fand unser 2. Kinderschutztag statt. 

Unter dem Motto „Frühe Hilfen im medizinischen Kontext“ 

kamen zahlreiche Kollegen aus den unterschiedlichsten 

Fachrichtungen zusammen, um sich auszutauschen, 

voneinander zu lernen und den Blick für dieses sensible 

Thema weiter zu schärfen.

Den Auftakt machte unsere externe Dozentin Stefanie 

Wandel (Sozialpädagogin, Landeskoordinierungsstelle 

Frühe Hilfen). In ihrem Vortrag begann sie das Thema 

Kinderschutz aus verschiedenen Sichtweisen zu spiegeln 

und stellte grundlegende Fragen in den Raum: Was 

verstehen wir unter Kinderschutz? Wann beginnt er und 

wer trägt eigentlich die Verantwortung? 

Neben rechtlichen Einblicken in die gesetzliche Begebenheit 

von Kinderschutz, Informationen über Kinderschutz in 

den medizinischen Bereichen sowie der Funktion und 

Beratung einer insoweit erfahrenen Fachkraft (INSOFA) 

bot der Vortrag vor allem eines: Zeit für Austausch. 

Offen, praxisnah und mit vielen Beispielen aus dem 

Berufsalltag entwickelte sich schnell eine lebendige 

Diskussion, in der unterschiedliche Sichtweisen 

und Erfahrungen zusammenkamen. Gerade dieser 

interdisziplinäre Austausch machte deutlich, wie 

wertvoll es ist, unterschiedliche Sichtweisen und eigene 

Erfahrungen zu berücksichtigen, voneinander zu lernen 

und gemeinsam Lösungen zu entwickeln und darüber zu 

sprechen.

Ein weiterer Schwerpunkt des Tages lag auf dem Vorgehen 

bei Verdachtsfällen von Kindeswohlgefährdung im FEK. 

Unsere Interventionsgruppe Kinderschutz stellte hierzu 

ein neues Ablaufschema im FEK zur Bearbeitung von 

Kindeswohlgefährdungen vor, das Mitarbeitenden künftig 

eine klare Orientierung zum Umgang geben soll. Ziel ist 

es, Unsicherheiten abzubauen und Handlungssicherheit 

zu stärken, denn gerade im Kinderschutz zählt oft nicht 

nur das „Ob“, sondern auch das „Wie“ und „Wann“ 

einer Meldung.
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Im zweiten Teil am Nachmittag wurde es praktisch: 

In Kleingruppen setzten sich die Teilnehmenden mit 

Fallbeispielen von Kindeswohlgefährdungen der 

verschiedenen Fachbereiche auseinander. Die Fälle 

wurden in der Gruppe analysiert, diskutiert und aus 

unterschiedlichen fachlichen Blickwinkeln beleuchtet 

und von unseren internen INSOFAs Synje Schröder und 

Matthias Sellmer und unserer externen Dozentin Stefanie 

Wandel begleitet und beraten. 

Schnell zeigte sich, was viele bereits aus dem Berufsalltag 

kennen: Kinderschutz ist selten eindeutig. Die Situationen 

sind komplex und erfordern neben Fachwissen vor 

allem Sensibilität, Aufmerksamkeit und den Mut, genau 

hinzusehen und darüber zu sprechen.

Der Kinderschutztag hat einmal mehr verdeutlicht, dass 

Kinderschutz eine gemeinsame Aufgabe ist und dass jeder 

Einzelne einen wichtigen Beitrag leisten kann. Frühzeitig 

hinsehen, Verantwortung übernehmen und vorhandene 

Strukturen kennen und nutzen.

Wir danken dem Förderkreis für die leckere Versorgung 

an dem Tag mit dem Catering und der Unterstützung 

der Durchführung des Kinderschutztages und wir danken 

unserer externen Dozentin Stefanie Wandel für die tolle 

Begleitung des Tages.
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Seit fast einem Jahr arbeitet Dr. Philipp Gerlach in 

der Klinik für Kinder- und Jugendmedizin des Fried-

rich-Ebert-Krankenhauses. Nach dem Medizinstudi-

um hat Dr. Gerlach seine Weiterbildung zum Arzt für 

Kinder- und Jugendmedizin vor fünf Jahren begon-

nen, aber in dieser Zeit auch ein weiteres Studium 

absolviert und ein besonderes Ziel verfolgt. 

Dr. Gerlach arbeitet bei uns in der Kinderklinik und wird 

seine Weiterbildung erfolgreich abschließen, plant aber 

auch über die Ergebnisse seiner Tätigkeit in einer inter-

nationalen Forschungsgruppe eine Promotion zum PhD 

zu schreiben. Svenja Ehlers, Geschäftsführerin,  und wir in 

der Kinderklinik unterstützen sein Vorhaben und die Fort-

setzung seiner wissenschaftlichen Arbeit und die damit 

verbundenen Projekte mit großer Freude. 

Über seine Tätigkeit und seine Motivation erzählt Philipp 

Gerlach selbst:

„Schon bald nach meinem Studium fand ich, dass Innova-

tionen und Wissen in der Pädiatrie allen Kindern und Ju-

gendlichen weltweit zur Verfügung stehen sollten. Ich bin 

der Ansicht, dass medizinische Herausforderungen nicht 

an Ländergrenzen Halt machen und die Medizin in Zei-

ten von Klimawandel, Migration und Ressourcenknapp-

heit vor besonderen Herausforderungen steht. Aus diesem 

Grund studierte ich für ein Jahr Global Health am Karo-

linska Institut in Stockholm, Schweden, bevor ich meine 

Weiterbildung zum Facharzt für Kinder- und Jugendmedi-

zin ab Oktober 2025 am FEK Neumünster fortsetzte. Das 

Karolinska Institut ist weltweit für medizinische Spitzen-

forschung bekannt und u. a. an der jährlichen Vergabe 

des Nobelpreises für Physiologie bzw. Medizin beteiligt. 

Während des Studiums habe ich zwar die Behandlung 

„echter“ Patient:innen vermisst und bin daher froh, heu-

te wieder klinisch tätig zu sein. Dennoch kann ich meine 

Erfahrungen weiter einbringen und arbeite inzwischen in 

Teilzeit als Forschungsassistent der Arbeitsgruppe „Glo-

bal Child Health and the Sustainable Development Goals 

(SDGs)“ von Prof. Tobias Alfvén am Karolinska Institut. 

Die Gruppe führt gemeinsam mit den Pasteur-Instituten in 

Dakar und Yaoundé aktuell eine klinische Studie zur Erpro-

bung neuer diagnostischer Verfahren bei Harnwegsinfek-

tionen (urinary tract infections, UTI) in mehreren Gesund-

heitseinrichtungen in Senegal und Kamerun durch. Die 

Studie trägt den Namen UTI-Diag. Harnwegsinfekte sind 

im Vergleich zu HIV, Malaria oder Tuberkulose im globalen 

Kontext eine oft übersehene Infektionskrankheit. Ärzt:in-

nen im globalen Süden stehen aber teilweise vor den 

gleichen Problemen wie wir hier – Urinteststreifen sind 

oft nicht spezifisch genug, das korrekte Gewinnen einer 

Urinprobe kann bei Kindern schwierig sein und es dau-

ert oft lange, bis das Ergebnis der Urinkultur vorliegt. Dies 

führt zu teilweise probatorischer Antibiotikagabe mit der 

Entwicklung von Resistenzen oder dem Ausbleiben einer 

korrekten Therapie samt Folgeschäden. Oft sind auch die 

Kosten für Diagnostik und Therapie ein Problem, das viele 

Familien nicht schultern können. Aus diesem Grund unter-

suche ich mit meiner Arbeit, wie neue diagnostische An-

sätze, etwa über eine kapilläre Blutprobe oder bestimmte 

Biomarker im Urin, die Versorgung verbessern und wie sie 

in das Gesundheitssystem Senegals und Kameruns integ-

riert werden könnten.“ 

Unser Arzt der Kinderklinik im    
Einsatz für neue diagnostische 
Möglichkeiten in Afrika 		

Text: Dr. med. Philipp Gerlach und Dr. med. Maria Thuresson,  
Chefärztin der Klinik für Kinder- und Jugendmedizin  

Fotos: privat



Die Fotos zeigen die Arbeitsgruppe vor einem der teil-

nehmenden Krankenhäuser in Kamerun (Prof. Tobias 

Alfvén, Leiter von Philipps Arbeitsgruppe am Karolinska 

Institut, in der Mitte im hellblauen Hemd) und Philipp  

Gerlach mit Dr. Cheikh Fall, einem Kollegen vom Institut 

Pasteur in Dakar.

Weitere Infos zu UTI-Diag: 

https://www.utidiag.org/en/home/
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Wir sind in der chirurgischen Hauptbetriebsstätte der 

MVZ FEK Dr. Lehmann GmbH wieder ärztlich komplett 

besetzt!

Wir freuen uns sehr, unsere neue ärztliche Kollegin am 

Sachsenring 26 - 28 begrüßen zu dürfen! Frau Dr. Ca-

rolina Diedrichs, Fachärztin für Orthopädie und Unfall-

chirurgie mit dem Schwerpunkt Fußchirurgie.

Frau Dr. Diedrichs tritt die Nachfolge von Herrn Klaus 

Westermann an, der bereits zu Beginn des Jahres in 

den wohlverdienten Ruhestand gegangen ist. Zuletzt 

war Frau Dr. Diedrichs an der Lubinus Kliniken GmbH 

in Kiell, ebenfalls mit einem fußchirurgischen Schwer-

punkt tätig und bringt damit ein hohes Maß an Erfah-

rung und Expertise in unser Team ein.

Ab sofort bietet sie dienstags bis freitags eine allge-

meine orthopädisch-unfallchirurgische Sprechstunde 

sowie nach Vereinbarung eine fußchirurgische Schwer-

punktsprechstunde an. Ambulante und kurz-stationäre 

Operationen finden sowohl in unseren eigenen Räum-

lichkeiten als auch im Zentral-OP des Friedrich-Ebert-

Krankenhauses (FEK) statt.

Mit ihr sind wir nun erfreulicherweise wieder ärztlich 

vollständig besetzt. Grund genug, unser gesamtes ärzt-

liches Team einmal vorzustellen:

Dr. med. Carolin Diedrichs – Fachärztin für Orthopä-

die und Unfallchirurgie

Schwerpunkt: Fußchirurgie

Dr. med. Frank Supke – Facharzt für Chirurgie, Visze-

ralchirurgie und Unfallchirurgie, D-Arzt, Zusatzbezeich-

nung Proktologie

Schwerpunkte: Hernienchirurgie, Handchirurgische 

Operationen

Dr. med. Gerhard Schubert – Facharzt für Chirurgie 

und Unfallchirurgie, Zusatzbezeichnung Proktologie, 

Sportmedizin, Manualtherapie

(unterstützt uns trotz Renteneintritt noch mit 10 Std./

Woche im Rahmen der unfallchirurgischen und prokto-

logische Sprechstunde)

Michael Stark – Facharzt für Chirurgie, Orthopädie 

und Unfallchirurgie, D-Arzt

Schwerpunkt: Gelenkchirurgie

(zusätzlich oberärztlich in der Klinik für Unfall- und Or-

thopädische Chirurgie & Sporttraumatologie des FEK 

tätig)

Dr. med. Eberhard Prokop – Facharzt für Chirurgie 

und Unfallchirurgie

Schwerpunkte: Gelenkchirurgie (Knie-, Schulter- und 

Ellenbogenchirurgie), Fußchirurgie

Dr. med. univ. Carolina Sperl – Fachärztin für Ortho-

pädie und Unfallchirurgie

(in Elternzeit)

Sowie meine eigene Person:

Dr. med. Mareen Riedel, MBA – Fachärztin für Allge-

mein- und Viszeralchirurgie, Zusatzbezeichnung Prok-

tologie 

Schwerpunkte: Proktologie sowie als Ärztlicher Leiterin 

der gesamten MVZ FEK Dr. Lehmann GmbH tätig.

Bereits jetzt freuen wir uns auf Januar 2027: Dann wird 

uns Frau Dr. med. Şerife Kara als Fachärztin für Vis-

zeralchirurgie mit der Zusatzbezeichnung Proktologie 

inkl. der europäischen Zusatzqualifikation EBSQ Colo-

proctology, unterstützen. 

Damit sind wir gemeinsam mit dem Friedrich-Ebert-

Willkommen im Team 
Dr. med. Carolina Diedrichs

Text: Dr. med. Mareen Riedel, MBA 
Ärztliche Leiterin

Foto: privat



Krankenhaus für unsere Patientinnen und Patienten in 

und um Neumünster im ambulanten Sektor nicht nur 

breit, sondern auch in einem hohen qualitativen Maß 

aufgestellt. 

Ihre 

Dr. med. Mareen Riedel, MBA 	

Ärztliche Leiterin					  

MVZ FEK Dr. Lehmann GmbH

Praxis für Chirurgie (Sachsenring 26 - 28, 24534 Neu-

münster; Tel: 04321 94770)

Praxis für Neurologie (Parkstraße 26, 24534 Neu-

münster; Tel: 04321 45979)

Praxis für Nuklearmedizin (Friesenstraße 11, 24534 

Neumünster; Tel: 04321 405-4968; direkt im FEK, 

Haupthaus, Ebene 0)

Praxis für Frauenheilkunde und Geburtshilfe (Frie-

senstraße 11, 24534 Neumünster; Tel: 04321 21980; 

direkt im FEK, Haus F, Ebene 2)

Praxis für Neurochirurgie (Friesenstraße 11, 24534 

Neumünster; Tel: 04321 405-7882; direkt im FEK, Haus 

A, Ebene 2)
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Mehrere Ärzte des Friedrich Ebert Krankenhauses 

wurden in den aktuellen Ärztelisten 2026 von 

FOCUS Gesundheit und stern ausgezeichnet.

In der FOCUS Ärzteliste 2026 wird Dr. med. Stephan 

Kaminsky für den Bereich Akutgeriatrie empfohlen. 

Prof. Dr. med. Thomas Jahnke erhält die Auszeichnung 

im Fach Radiologie. PD Dr. med. Nicolas Schwarz 

wird für seine Expertise in der endokrinen Chirurgie, 

Hernienchirurgie und Antirefluxchirurgie ausgezeichnet.

In der Ärzteliste des stern 2026 ist Prof. Dr. Thomas 

Jahnke im Bereich Interventionelle Radiologie vertreten. 

PD Dr. Nicolas Schwarz wird dort für seine Leistungen in 

der Gallenblasen- und Gallenwegschirurgie empfohlen.

Wir freuen uns sehr über diese Anerkennungen. 

Sie stehen zugleich stellvertretend für die 

hohe medizinische Kompetenz am FEK. 

Medizinische Qualität entsteht nicht allein. Sie ist 

das Ergebnis des engagierten Zusammenspiels von 

Ärztinnen und Ärzten, Pflegekräften, Therapeutinnen 

und Therapeuten sowie vieler weiterer Berufsgruppen. 

Gemeinsam sorgen sie täglich für eine bestmögliche 

Versorgung unserer Patientinnen und Patienten.

Ausgezeichnete Expertise

Text und Foto: Maren von Dollen 
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Moderne onkologischen Medizin setzt auf per-

sonalisierte Behandlungskonzepte: Im Zentrum 

für Onkologie des Friedrich-Ebert-Krankenhauses 

entscheidet die Tumorkonferenz über den indivi-

duell besten Weg für jeden Patienten.

Ein 70-jähriger Mann kommt mit einem unklaren Be-

fund in die onkologische Ambulanz des Friedrich-Ebert-

Krankenhauses Neumünster. In sei-

ner Lunge wurde eine verdächtige 

Veränderung entdeckt. Noch ist 

unklar, ob es sich um ein Karzinom 

handelt, welche Untersuchungen 

notwendig sind und welche Be-

handlung die besten Erfolgsaus-

sichten bietet. Noch bevor weitere 

diagnostische Schritte eingeleitet 

werden, wird sein Fall in der Tumor-

konferenz des Zentrums für Onko-

logie vorgestellt. Hier beginnt der 

Weg zu einer modernen Krebsbe-

handlung, die sich konsequent an 

den individuellen Eigenschaften der 

Erkrankung orientiert.

Das Zentrum für Onkologie am Friedrich-Ebert-Kran-

kenhaus bündelt die gesamte onkologische Kompetenz 

des Hauses. Als zentrale Anlaufstelle für Patienten mit 

Krebserkrankungen arbeiten hier zahlreiche Fachdiszip-

linen eng zusammen. Ziel ist es, für jeden Patienten ein 

Therapiekonzept zu entwickeln, das wissenschaftlich 

auf dem neuesten Stand ist und zugleich optimal zu 

seiner persönlichen Erkrankungssituation passt.

Gebündelte Kompetenz
Herzstück des Zentrums ist die wöchentlich stattfin-

dende Tumorkonferenz (Foto unten). Unter der Leitung 

von Dr. med. Stefan Mahlmann, Chefarzt der Klinik für 

Onkologie und Hämatologie, kommen hier alle Fach-

richtungen zusammen, die an Diagnostik und Therapie 

beteiligt sind. Onkologen, Pneumologen, Chirurgen, 

Radiologen, Strahlentherapeuten, Pathologen und 

weitere Spezialisten bewerten gemeinsam die Befunde 

und legen die nächsten Behandlungsschritte fest. „Im 

Zentrum für Onkologie entscheidet nicht eine einzelne 

Fachrichtung über den Behandlungsweg eines Patien-

ten, sondern die gebündelte Expertise eines gesamten 

Netzwerks von Spezialisten“, schildert Dr. Stefan Mahl-

mann.

Jeder Krebs ist anders
Diese interdisziplinäre Zusammenarbeit ist heute unver-

Spitzenmedizin im Team: 
Wie das Zentrum für Onkologie am FEK 	 neue Wege in der Krebsbehandlung 
geht

Text: Alexandra Bury

Fotos: Hochzwei und Alexandra Bury



zichtbar. Denn längst ist bekannt, dass Tumoren keine 

einheitlichen Erkrankungen sind. Selbst Tumoren des-

selben Organs können sich biologisch erheblich unter-

scheiden. Deshalb reicht es nicht mehr aus, allein Größe 

und Ausbreitung eines Tumors zu beurteilen. Entschei-

dend sind zunehmend seine biologischen und moleku-

largenetischen Eigenschaften. Eine Rolle spielt dabei die 

Pathologie: Dort wird das Tumorgewebe feingeweblich 

untersucht. Darüber hinaus können moderne moleku-

largenetische Analysen zeigen, ob im Laufe des Lebens 

erworbene genetische Veränderungen vorliegen. Diese 

Veränderungen entstehen in den Tumorzellen und kön-

nen wichtige Hinweise für die Auswahl der optimalen 

Therapie liefern.

Der 70-jährige Patient wird nach seiner ersten Vorstel-

lung in der Tumorkonferenz zunächst zur weiteren Dia-

gnostik in die Pneumologie überwiesen. 

Nach Abschluss der Untersuchungen wird sein Fall er-

neut vorgestellt. Nun liegen sämtliche Informationen 

vor: die genaue Ausdehnung des Tumors, die feinge-

weblichen Eigenschaften und mögliche genetische Ver-

änderungen.

Personalisierte Therapie
Auf dieser Grundlage entwickelt 

das Expertenteam die individuelle 

Behandlungsstrategie. Dabei wird 

geprüft, ob zunächst eine medika-

mentöse Vorbehandlung erfolgen 

sollte, ob eine kombinierte Radio-

Chemotherapie sinnvoll ist oder 

ob moderne Immuntherapien be-

ziehungsweise zielgerichtete The-

rapien eingesetzt werden können. 

„Unser Ziel ist die für jeden Patien-

ten individuell passende Therapie“, 

erklärt Dr. Mahlmann. „Dank mo-

derner diagnostischer Verfahren 

können wir Behandlungen heute 

wesentlich präziser auswählen.“ Die Krebsmedizin 

befindet sich dabei in einem grundlegenden Wandel. 

Während die Chemotherapie weiterhin ein wichtiger 

Bestandteil vieler Behandlungen ist, gewinnen perso-

nalisierte Therapieansätze zunehmend an Bedeutung. 

Moderne Diagnostik ermöglicht es, die biologischen 

Besonderheiten eines Tumors immer genauer zu er-

fassen und die Behandlung individuell darauf abzu-

stimmen.
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Spitzenmedizin im Team: 
Wie das Zentrum für Onkologie am FEK 	 neue Wege in der Krebsbehandlung 
geht

Text: Alexandra Bury

Fotos: Hochzwei und Alexandra Bury



Bilderunterschrift Hillacia voloribusa deriatust ad quissitatur aliquo mi.
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Das passiert bei einer Immuntherapie
Bei einer Immuntherapie wird das körpereigene Ab-

wehrsystem aktiviert. Insbesondere T-Zellen werden da-

bei unterstützt, Tumorzellen gezielt zu erkennen und zu 

bekämpfen. Zielgerichtete Therapien setzen dagegen 

direkt an bestimmten genetischen Veränderungen der 

Tumorzellen an und blockieren deren Wachstum.

Für die Patienten ergeben sich daraus erhebliche Vortei-

le. Tumoren können häufig bereits vor einer Operation 

verkleinert werden. Therapien lassen sich oft schonen-

der gestalten und in ausgewählten Fällen kann sogar 

auf einen operativen Eingriff verzichtet werden. Dies ist 

beispielsweise bei bestimmten Formen des Lungenkar-

zinoms oder des Dickdarmkarzinoms möglich. Darüber 

hinaus eröffnen moderne Therapien neue Perspektiven 

selbst in fortgeschrittenen Krankheitsstadien. „Heute 

können wir Patienten helfen, die früher nur sehr be-

grenzte Behandlungsmöglichkeiten hatten. Auch bei 

metastasierten Erkrankungen sind Heilungen möglich“, 

betont der Chefarzt.

Die Arbeit der Tumorkonferenz im Friedrich-Ebert-

Krankenhaus endet dabei nicht mit der ersten Thera-

pieentscheidung: Jeder Patient wird erneut vorgestellt, 

wenn neue Befunde vorliegen oder Anpassungen des 

Behandlungskonzepts notwendig werden. So wird si-

chergestellt, dass die Behandlung jederzeit den aktuel-

len medizinischen Erkenntnissen und dem individuellen 

Krankheitsverlauf entspricht.

Ganzheitlicher Ansatz
Neben der hochspezialisierten medizinischen Versor-

gung verfolgt das Zentrum für Onkologie einen ganz-

heitlichen Ansatz. Denn eine Krebserkrankung betrifft 

nicht nur den Körper, sondern häufig alle Lebensberei-

che eines Menschen und seiner Angehörigen. Deshalb 

stehen den Patienten speziell qualifizierte Pflegekräfte 

sowie zahlreiche unterstützende Angebote zur Verfü-

gung. Dazu gehören die Psychoonkologie, die Seelsor-

ge, der Sozialdienst, die Ernährungstherapie und Bewe-

gungsangebote. Patienten und Angehörige erhalten so 

Unterstützung weit über die eigentliche medizinische 

Behandlung hinaus.

Das Zentrum für Onkologie am Friedrich-Ebert-Kran-

kenhaus Neumünster verbindet modernste Diagnostik, 

innovative Therapieverfahren und die enge Zusammen-

arbeit zahlreicher Fachdisziplinen zu einem leistungs-

starken Versorgungskonzept. Im Mittelpunkt steht da-

bei immer der einzelne Mensch mit einer Behandlung, 

die so individuell ist wie seine Erkrankung.

Kontakt:

Zentrum für Onkologie		

Tel.: 04321 405-7001	

Dr. med Stefan Mahlmann ist Chefarzt der Klinik für On-

kologie und Hämatologie und leitet die Tumorkonferenz.
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„Der Igel, der jede Menge zählen konnte“ ist ein Kinder-

buch, das auf den ersten Blick vom Zählen handelt. Tat-

sächlich geht es aber um einiges mehr.

Denn bis zehn zählen 

kann der kleine Igel 

längst. Schwieriger wird 

es, wenn viele Dinge 

durcheinander l iegen 

und er herausfinden 

möchte, wie viele es 

tatsächlich sind. Ge-

meinsam mit Spinne, 

Maulwurf und Ameisen 

entdeckt er, dass es ganz 

unterschiedliche Mög-

lichkeiten gibt, Mengen 

zu erfassen und beim Zählen den Überblick zu behalten.

Ganz besonders schön fand ich die Illustrationen von An-

gela Kommoß. Sie sind liebevoll und mit vielen kleinen De-

tails gestaltet, sodass es nicht nur Spaß macht, das Buch 

zu lesen, sondern vor allem auch, es anzuschauen. Gerade 

für Kinder dieser Altersgruppe ist das für mich eine beson-

dere Stärke des Buches.

Die Altersempfehlung ab drei Jahren finde ich durchaus 

passend. In diesem Alter geht es schließlich noch nicht 

darum, dass Kinder die Aufgaben allein lösen. Vielmehr 

kann man gemeinsam die Bilder anschauen, zählen, aus-

probieren und entdecken. Mit der Zeit übernehmen die 

Kinder dann immer mehr selbst und genau dadurch kann 

das Buch auch über einen längeren Zeitraum begleiten.

Es gibt Themen, über die viel zu selten gesprochen wird. 

Depressionen in der Familie gehören für mich dazu. Umso 

wichtiger finde ich Bilderbücher wie „Wilmo“, die Kindern 

helfen können, diese 

Krankheit besser zu ver-

stehen.

Mia erlebt, dass ihre 

Mama plötzlich nicht 

mehr so ist wie früher. 

Sie liest nicht mehr vor, 

bleibt oft im Bett und 

zieht sich immer mehr 

zurück. Wie viele Kinder 

fragt sich Mia, ob sie viel-

leicht selbst etwas falsch 

gemacht hat.

Besonders eindrucksvoll finde ich die Darstellung von Wil-

mo. Er sitzt der Mama im Nacken oder auf der Schulter 

und macht so sichtbar, wie belastend eine Depression sein 

kann. Gleichzeitig wird Kindern auf einfühlsame Weise 

vermittelt, dass sie keine Schuld an der Krankheit tragen.

Auch die liebevoll gestalteten Illustrationen haben mich 

überzeugt. Sie zeigen ganz alltägliche Situationen und 

machen die Geschichte besonders greifbar.

Ein wichtiges Bilderbuch, das Mut macht, über Depressio-

nen in der Familie zu sprechen. Vielleicht hilft es Kindern 

und Erwachsenen gleichermaßen, diese Krankheit ein 

Stück besser zu verstehen.

Beide Bücher sind erschienen im Verlag Ernst Reinhardt 

GmbH & Co KG

www.reinhardt-verlag.de

Buchtipps für Kinder	

Text: Maren von Dollen
Bilder: Verlag Ernst Reinhardt 



FRIEDRICH-EBERT-KRANKENHAUS  

NEUMÜNSTER

Friesenstraße 11  

24534 Neumünster

www.fek.de

„...um Menschen zu helfen!”

7 Kompetenzen unter einem Dach 
Profitieren auch Sie von unserem  
modernen Konzept.

 
Wendenstraße 1
24539 Neumünster
Parkplätze vor dem Haus
Telefon: 04321/9794-49
Telefax: 04321/9794-47
E-Mail: info@o-t-n.de
www.o-t-n.de 

Zertifiziert gemäß  
DIN EN ISO 13485:2003 

Sanitätshaus

Prothesen-Atelier

Orthopädietechnik

Schuhtechnik

Reha & Pflege

Kinderversorgung

Lauf- & Bewegungslabor

seit 1996  


