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Die néchste Zeitschrift erscheint im De-
zember zum Thema ,Pravention”,

Liebe Leserin, lieber Leser,

in dieser Ausgabe begeben wir uns mit
Ihnen im wahrsten Sinne des Wortes ins
Land. Schlaglichtartig beleuchten wir,
was es vor Ort an Selbsthilfeaktivita-
ten gibt und wie Menschen sich selbst
organisieren.

Besonderes Augenmerk legen wir da-
bei auf den Landkreis Vorpommern-
Greifswald. Dort, ganz im Osten unse-
rer Republik, gibt es auch 25 Jahre nach
der Wende immer noch keine Kontakt-
stelle fur Selbsthilfegruppen. Krankhei-
ten und schwierige Lebenssituationen
haben dennoch Menschen dazu ver-
anlasst, sich mit Gleichgesinnten zu-
sammenzuschlieBen. Uns interessiert
besonders, mit welchen Herausforde-
rungen Selbsthilfegruppen im landli-
chen Raum zu tun haben und wie sie
damit umgehen. Deshalb haben wir als
LAG der Selbsthilfekontaktstellen mit
Unterstiitzung des Ministeriums fir Ar-
beit, Gleichstellung und Soziales MV
2014 das Projekt ,Selbsthilfe im land-
lichen Raum” begonnen. Bei Gesamt-
gruppentreffen in Pasewalk und Anklam
tauschten sich die Selbsthilfegruppen
zum ersten Mal untereinander aus und
konnten Kontakt zueinander herstellen.
Viele von ihnen haben sich inzwischen
in die landesweite Datenbank auf www.
selbsthilfe-mv.de eintragen lassen.

Nun kénnen wir erstmalig von einigen
der vielen Selbsthilfegruppen lesen,
was sie tun, wie sie arbeiten und wo sie
Unterstiitzungsbedarf haben. Wie iber-
all sind auch hier die Themen vielfal-
tig und reichen von Arm- und Beinam-
putierten (Ueckermiinde) (iber Frauen
nach Krebs (Ferdinandshof), Pflegen-
de Angehorige (Torgelow), Prostata-
krebs (Vellhan, Greifswald/ Wolgast) bis
Schlaganfall (Torgelow).

Damit sich Selbsthilfepotenziale entfal-
ten kdnnen, braucht es eine verlassliche
Unterstiitzungsstruktur, welche profes-
sionell durch Selbsthilfekontaktstellen
gewabhrleistet wird.

Selbsthilfekontaktstellen unterstit-
zen Freiwilligkeit und Verantwortungs-
Ubernahme, vermitteln Fachkompetenz
und gewadhren gleichzeitig Anonymi-
tat und Datenschutz. Als Drehschei-
be und Knotenpunkt in einem gut
vernetzten Hilfenetzwerk fungieren

Selbsthilfekontaktstellen  sowohl als
niedrigschwelliges Angebot fiir Betrof-
fene und deren Angehdorige und Freun-
de als auch fir niedergelassene Arz-
te, Krankenhauser, Reha-Einrichtungen,
Beratungsstellen sowie kommunale
Verwaltungen. Das neue Praventionsge-
setz er6ffnet die einmalige Gelegenheit,
Selbsthilfe als das zu etablieren, was sie
schon lange ist: die vierte Saule im Ge-
sundheitswesen. So lesen wir von weite-
ren landesweiten Projekten der LAG der
Selbsthilfekontaktstellen, wie z.B. den
In-Gang-Setzern.

Bei unserer Mitarbeit in kommunalen
und Landesgremien wird deutlich, dass
wir es alle mit den gleichen Herausfor-
derungen zu tun haben und jeder an
seinem Platz seinen Beitrag fur ein ge-
rechtes, friedliches und tolerantes Mitei-
nander leisten muss.

Und noch etwas: Die Welt ist aus den Fu-
gen. Und solange das so ist, werden im-
mer mehr Menschen auch bei uns Zu-
flucht suchen. An diesen Sommer 2015
werden wir uns spater erinnern als den,
als Deutschland zum Einwanderungs-
land wurde. Das wird unser Leben ver-
andern und darauf missen wir uns ein-
lassen. Das ist eine wunderbare Chance,
uns selbst zu sagen: du bist ein Mensch,
beweise es!

In diesem Sinne wiinsche ich Ihnen eine
spannende Lektiire.

lhre

Qoletne. VP



In eigener Sache

Projekt ,,Selbsthilfe im lindlichen Raum

Im Leitbild der Selbsthilfekontaktstellen in Mecklenburg-
Vorpommern steht u.a. ,Wir, die Selbsthilfekontaktstellen in
My, ...

... verankern Selbsthilfe im Gemeinwesen fir jeden zugang-
lich und flaichendeckend.

.. ermdglichen Biirger/innen Selbsthilfegruppen als eine
Chance fiir den eigenverantwortlichen Umgang mit ihren
Lebenssituationen zu nutzen”.

In unserem Flachenland Mecklenburg-Vorpommern ist dies
ein hoher Anspruch, der bei Weitem noch nicht tberall im
Land umgesetzt ist.

Acht Selbsthilfekontaktstellen mit sehr unterschiedlicher
finanzieller Ausstattung beraten und informieren derzeit
Selbsthilfeinteressierte und stellen Kontakte zu bestehenden
Gruppen her, unterstiitzen bei Neugriindungen bzw. ver-
weisen an weitere regionale Unterstiitzungseinrichtungen.

Im gesamten Landkreis Vorpommern-Greifswald kann je-
doch keine Unterstlitzung durch Selbsthilfekontaktstellen
angeboten werden. Dennoch gibt es auch dort Selbsthilfe-
gruppen und Interesse an Selbsthilfe, wie wir im 1. Projekt-
jahr 2014 recherchieren und kennenlernen konnten.

Unserem Leitbild folgend, wollen wir im 2. Projektjahr den
stdlichen Bereich des Landkreises Vorpommern-Greifswald
in den Blick nehmen. Wir wollen, dass auch Selbsthilfeinte-
ressierte in diesen Regionen Kenntnis von Selbsthilfe erlan-
gen, bestehende Gruppen gefunden und neu zu griindende
Selbsthilfegruppen vor Ort unterstiitzt werden.

Damit die Potenziale ihre Wirkung entfalten kénnen, mis-
sen grundlegende Standards der Selbsthilfeunterstiitzung
eingehalten werden. Diese Standards entwickelte die LAG
2014. Sie bilden die Grundlage fir die vertiefende Arbeit
mit potenziellen Kooperationspartnern der Selbsthilfekon-
taktstellen in der Region. Ziel dabei ist es, eine professionel-
le Vernetzung der Selbsthilfe mit anderen Sozialpartnern zu
erreichen. Nur so kdnnen Selbsthilfepotenziale ihre Wirkung
entfalten.

Wir sehen darin eine Méglichkeit, mit dem demografischen
Wandel - der gerade in unserem Bundesland schon jetzt
deutlich spurbar ist — umzugehen. Das Alleinstellungsmerk-
mal der Selbsthilfekontaktstellen ist ihre indikations- und
themeniibergreifende Selbsthilfeunterstiitzung. Es ist inso-
fern innovativ, als dieses Konzept zwar nicht neu, jedoch in
seiner Umsetzung relativ unbekannt ist. Selbsthilfe setzt zu
100 Prozent an den Bediirfnissen der Menschen an, die fiir
sich selbst Verantwortung tibernehmen.

Unter Selbsthilfe versteht die LAG Selbsthilfekontaktstellen
in diesem Zusammenhang folgendes:

»Selbsthilfe bedeutet, die eigenen Probleme und deren L6-
sungen selbst in die Hand zu nehmen und im Rahmen der
eigenen Moglichkeiten aktiv zu werden. Selbsthilfegrup-
pen sind selbstorganisierte Zusammenschliisse von Men-
schen, die ein gleiches Problem oder Anliegen haben und

gemeinsam etwas dagegen bzw. daflir unternehmen méch-
ten. Typische Probleme sind etwa der Umgang mit chroni-
schen oder seltenen Krankheiten, mit Lebenskrisen oder be-
lastenden sozialen Situationen.

Menschen, die sich in Selbsthilfegruppen zusammenfinden,
ist gemeinsam, dass sie freiwillig in die Selbsthilfegruppe
gehen und in der Gruppe eine Chance sehen, ihr Problem
besser zu bewaltigen. Die Selbsthilfegruppen funktionieren
nach dem Prinzip,Ich fiir mich, du fir dich, wir fir uns” In ge-
meinsamen Gesprachen in regelmaRig stattfindenden Grup-
pentreffen erfahren die Einzelnen Entlastung und Unterstiit-
zung durch die anderen Mitglieder. Sie sehen, dass sie mit
ihren Problemen nicht alleine sind. Diese Gemeinsamkeit
gibt Kraft und Mut, um Schwierigkeiten zu erkennen, anzu-
nehmen und zu lernen, damit umzugehen.

Selbsthilfegruppen kénnen eine professionelle, medizini-
sche oder psychologische Behandlung nicht ersetzen, sie
kdnnen diese aber sinnvoll ergdnzen und unterstitzen. Fir
akute Krisen, in denen sofort gehandelt werden muss, ist
eine Selbsthilfegruppe nicht geeignet. Uber Neugriindun-
gen, Fortsetzung oder Auflésung von Selbsthilfegruppen,
Uber Themen, Termine und Zeiten entscheiden die Gruppen-
mitglieder selbst.”

Quelle: www.selbsthilfe-mv.de -> Uber Selbsthilfe

Als Projektziele haben wir uns gesetzt

- Pflege und Betreuung eines Portals zu allen Selbsthilfe-
gruppen in MV Uber die Datenbank www.selbsthilfe-mv.de,

- Recherche potenzieller Unterstiitzungsstrukturen der
Selbsthilfe im landlichen Raum, vorhandene professionel-
le Strukturen vor Ort (Kommunen, Einrichtungen der Wohl-
fahrtspflege und Gesundheitsforderung u.a.) fiir das Thema
Selbsthilfe sensibilisieren und zur Ubernahme von ,Anker-
funktionen” (Ansprechpartner, Raumbereitstellung, Vermitt-
lung u.a.) gewinnen,

- Entwicklung von Folgeprojekten auf Grundlage der ge-
wonnenen Kenntnisse der vorhergehenden Phasen

- Qualitatssicherung der Selbsthilfe im landlichen Raum
durch Selbsthilfefachtage, Schulungen, Unterstiitzung
durch bestehende Selbsthilfekontaktstellen.

Indem in einer Region, in der es keine Selbsthilfekontakt-
stelle und damit keine professionelle Selbsthilfe-Unterstiit-
zungsstruktur gibt, Selbsthilfegruppen ausfindig gemacht
und in die landesweite Datenbank aufgenommen werden,
kénnen diese vor Ort (leichter) von Selbsthilfeinteressierten
gefunden werden.

Mit Ansprechpartnern vor Ort kénnen langfristig Kooperati-
onsvereinbarungen abgeschlossen werden, die Selbsthilfe-
gruppen unterstitzen. LAG



Kontaktstellen

Selbsthilfe braucht strukturelle Forderung

Selbsthilfe unterstiitzen heit, Menschen dazu ermuntern,
sich Verblindete zu suchen, um ihr Anliegen voran zu brin-
gen und im besten Falle (wieder) angeschlossen zu sein. Ein
Ziel kann dabei auch sein, gemeinsam fiir die Rechte der Be-
troffenen einzutreten. Immer jedoch geht es um Wiirde, d.h.
einen wirdigen Umgang mit schwierigen Situationen. Das
meint nicht nur die persénliche Beziehung zu den Mitmen-
schen, sondern schlieft auch den gesellschaftlichen Rah-
men, der von Amts wegen gesetzt wird, ein. Stichwort: Ge-
setze, Richtlinien, Leistungen — Was z.B. ist eine Leistung?
Wer ist Leistungstrager? Wofiir gibt es welches Honorar?
Welche Leistung wird wie geférdert - und damit gewdirdigt?

Selbsthilfe darf nicht immer nur auf ihre freiwillige und
unentgeltliche Arbeit festgelegt werden. Professionelle
Selbsthilfe-Unterstlitzung muss auch professionell bezahlt
werden. Sicherlich sind die Leistungen der Selbsthilfe-Unter-
stlitzung und die Einsparpotenziale im Gesundheitswesen
durch die Arbeit von Selbsthilfegruppen schwer zu messen.
Aber es scheint, als ldge dahinter auch eine Absicht — ndm-
lich die, sie nicht addquat finanzieren zu miissen, als das, was
sie tatsachlich ist: die vierte Sdule im Gesundheitswesen. Das
soeben verabschiedete Praventionsgesetz wertet Selbsthil-
fe deutlich auf. Nun kommt es darauf an, wie es umgesetzt
wird.

Gemeinschaftliche Selbsthilfe schliel3t soziale Themen ein.
Insofern begreifen sich Selbsthilfekontaktstellen als bedeut-
same Kooperations- und Netzwerkpartner im Rahmen kom-
munaler Gesundheits-, Sozial- und Engagementférderung.
Dem steht gegentiber, dass Selbsthilfegruppen als ,freiwil-
lige Leistung” in einer Reihe mit Beratungsstellen und An-
geboten der Sozial-, Bildungs- und Jugendarbeit unter
dem Damoklesschwert der Einsparzwdnge des kommuna-
len Haushalts stehen. Wenn hier gekiirzt wird, geht die glei-
che Summe aus der Landesforderung verloren. Was wir ja
niemals hoffen, aber was dann? Dabei ist die Landesforde-
rung in MV auch ein kleines Kapitel fiir sich. Seit Jahr und Tag
werden von den acht hier arbeitenden Kontaktstellen gera-
de mal fuinf vom Land gefordert, als ,Projekt”, Jahr fur Jahr.
Dabei sind die Kontaktstellen eine Struktur und kénnten mit
struktureller oder wenigstens mehrjahriger Forderung we-
sentlich effektiver arbeiten. Um freiwilliges Engagement zu
fordern, ware ein wichtiger Schritt, die Unterstlitzungsstruk-
turen daflir - also auch die Selbsthilfekontaktstellen - aus-
zubauen. Diese Selbsthilfeunterstiitzungsstruktur muss in
MV nicht nur nachhaltig gesichert, sondern deutlich erwei-
tert und ausgebaut werden. Fiir eine verstetigte Landesfor-
derung ist es unerlasslich, in die noch zu erarbeitende Lan-
desrahmenvereinbarung zu diesem Gesetz mit einer guten
Position aufgenommen zu werden.

Die Selbsthilfekontaktstelle in Schwerin wird getragen von
einem eingetragenen Verein, der die Unterstitzung der indi-
kations-und themenibergreifenden Selbsthilfe als einzigen
Zweck hat. Darin liegen Vor- und Nachteile. Die Arbeit ist klar

ausgerichtet und kann entsprechend frei gestaltet werden.
Wir kdnnen in jede Richtung Aktivitaten entwickeln, damit
Birgerinnen und Birger Selbsthilfe fiir sich als Chance wahr-
nehmen. Dass sie das tun, spiegelt sich in unserer Anfrage-
statistik wider: die Anfragen nehmen zahlenmafig zu und
das Themenspektrum erweitert sich. Im Ergebnis haben sich
mit unserer Unterstlitzung im Jahr 2014 zehn neue Selbsthil-
fegruppen gegriindet, von denen sich neun weiterhin tref-
fen und erfolgreich arbeiten. Zum guten Gelingen tragen
unsere Kooperationen zu hiesigen Kliniken, Arzten und Be-
ratungsstellen bei und nicht zuletzt die flinf neu ausgebilde-
ten In-Gang-Setzer/innen.

Mit zusatzlichen Projekten versuchen wir beispielsweise die
KISS barrierefreier zu gestalten, indem wir Turoffner einbau-
en lieBen. Ein weiteres wichtiges Anliegen ist uns, neue Ziel-
gruppen anzusprechen - junge Menschen und Menschen
mit Migrationshintergrund. Hier ist von allen Seiten Offnung
und Empathie gefragt. Das zeigte sich auch im Landesgre-
mium zur sektoreniibergreifenden Versorgung, wenn Arzte
nach Dolmetschern fragen, um Fliichtlinge zu behandeln.
Hier ist es uns gelungen, eine Briicke zum landesweiten
Netzwerk Migration zu schlagen. Gemeinsam mit der Unikli-
nik Greifswald fand im Frihjahr 2015 eine Fortbildungsrei-
he fiir Arzt/innen zu Regelungen der medizinischen Behand-
lung fiir Asylbewerber/innen statt.

Fir uns in der Kontaktstelle sind Information und Vernet-
zung die wichtigsten Handlungsfelder, um Betroffene und
Interessierte gut beraten zu kénnen. Nun befinden wir uns
in der kleinsten Landeshauptstadt der Bundesrepublik ei-
nes diinn besiedelten Flachenlandes. Gerade im landlichen
Raum fehlt es von und hinten an Strukturen und Kapazita-
ten. Um so mehr kommt es hier auf das Engagement Einzel-
ner an und gut funktionierende Netzwerke vor Ort.

Wir haben gerade mal acht Selbsthilfekontaktstellen in un-
terschiedlicher Tragerschaft und Ausstattung. Damit Selbst-
hilfe jedoch ihr Potenzial entfalten kann, braucht es vor Ort
verlassliche Unterstiitzung. Dieses Thema bearbeiten wir als
LAG in einem landesweiten Projekt,Selbsthilfe im landlichen
Raum” (siehe Seite 3), das vom Sozialministerium geférdert
wird.

JWir hoffen, dass die Selbsthilfekontaktstellen durch das
neue Prdventionsgesetz in die Lage versetzt werden, al-
len Herausforderungen mit der entsprechenden Qualitdt
und Nachhaltigkeit gerecht zu werden. In den Umbruchzei-
ten 1989/90 behalfen wir uns mit der Ironie des geflliigelten
Wortes ,Bestimmungen bestimmen die Stimmung.” Wir set-
zen uns weiter ein, Menschen gemeinschaftliche Selbsthilfe
zu ermoglichen.”

Sabine Klemm
Vorsitzende der LAG Selbsthilfekontaktstellen MV



Ehrensache

»In-Gang-Setzer/innen “ unterstiitzen Selbsthilfe

Finden sich Menschen mit einem gemeinsamen Anliegen in
einer Selbsthilfegruppe zusammen, herrscht in der Anfangs-
phase oft Unsicherheit. Es fehlt an Orientierung und Verbun-
denheit. Selbsthilfe und Mitarbeit in einer solchen Gruppe
missen wachsen und brauchen Zeit. Um den gemeinsa-
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men Start zu erleichtern, stehen den Selbsthilfegruppen in
Mecklenburg-Vorpommern 23 ehrenamtliche In-Gang-Set-
zer/innen (IGS) aus verschiedenen beruflichen Bereichen zur
Verfligung. Sie unterstiitzen die Gruppenmitglieder, mitein-
ander zu reden und sich vertraut zu machen. lhre Aufgabe ist
es ausschlief3lich, den Mitgliedern der (noch unerfahrenen)
Gruppe dabei zu helfen ,zueinander zu finden’, sodass die
Gruppe nach kurzer Zeit aus eigener Kraft bestehen kann.

Das Konzept ,In-Gang-Setzer/innen” kommt urspriinglich
aus Danemark und wurde federfiihrend durch den Paritati-
schen Wohlfahrtsverband NRW auch auf die Bundesrepub-
lik Deutschland Ubertragen und weiterentwickelt. Die acht
Selbsthilfekontaktstellen in MV haben nun wiederholt Ehren-
amtliche fiir diese anspruchsvolle Tatigkeit ausbilden lassen.
Gefordert wurde diese Ausbildung von der Betriebskranken-
kasse Mobil Oil. In-Gang-Setzer/innen sind ehrenamtliche
Mitarbeiter der 6rtlichen Kontaktstelle. Sie kdnnen tber die
jeweilige Selbsthilfekontaktstelle angefordert werden. Kon-
taktdaten sowie weiterflihrende Informationen gibt es auf
www.selbsthilfe-mv.de.

Die 23 In-Gang-Setzer/innen treffen sich regelmaBig zum re-
gionalen und Uberregionalen Erfahrungsaustausch. In den
Gesprachen geht es unter anderem darum, wie man die Ba-
lance zwischen Abgrenzung und notwendiger Unterstuit-
zung findet oder auch um den Umgang in schwierigen Situ-
ationen, zum Beispiel: ,Wie gehe ich damit um, wenn es mal
nicht so klappt?”. Durch den gemeinsamen Erfahrungsaus-
tausch, der in einer offenen und konstruktiven Atmospha-
re stattfindet, bekommen die IGS neue Impulse fiir ihre Ein-
satze in den Selbsthilfegruppen. Aus diesen Treffen heraus
ist die Idee geboren worden, ein Praxishandbuch zu entwi-
ckeln. Momentan arbeitet ein Redaktionsteam bereits an der
Verwirklichung.

Bei allen Begegnungen, Gesprachen und Einsdtzen der IGS
konnten die Kontaktstellenmitarbeiter/innen immer wie-
der feststellen, dass In-Gang-Setzung bei uns nicht nur als
Methode verstanden wird, sondern eine Haltung ist. Gerade

deshalb wird der Kontakt zu den Ehrenamtlichen durch die
Selbsthilfekontaktstellen so intensiv gepflegt und diese
auch in die Arbeit vor Ort mit einbezogen.

Flr das zweite Halbjahr 2015 ist eine Konzepterweiterung
vorgesehen. Hintergrund und Inhalt dieser Wei-
terfiihrung ist, dass in Selbsthilfegruppen, die
schon langere Zeit bestehen, die Gruppenaktivita-
ten manchmal nachlassen, es an Strukturen fehlt
und Gruppensprecher seltener Unterstiitzung in
der Gruppe finden. Vor diesem Hintergrund ist die
Idee entstanden, das Konzept der In-Gang-Setzer/
innen zur Unterstlitzung bestehender Gruppen
weiterzuentwickeln.

Vom 10. bis 12. September 2015 werden zehn erfahrene IGS
weiterqualifiziert. Sie erhalten in Glstrow eine Auffrischung
und Erweiterung des Wissens tber Gruppenmethoden und
es werden gemeinsam besondere Aufgaben der Begleitung
bestehender Selbsthilfegruppen besprochen.

Die Methode der IGS hat sich bewahrt. Die Landesarbeitsge-
meinschaft der Selbsthilfekontaktstellen MV e.V. bietet somit
Unterstilitzung an, die der Selbsthilfe entspricht und nach-
haltig Selbsthilfe aktiviert.

Gudrun Wolter,
Selbsthilfekontaktstelle Nordwestmecklenburg

Vormerken
Im kommenden Jahr ist es
soweit:

25 Jahre Kontakte
Informationen

Beratungen!

Wir freuen uns, aus diesem Grund mit
Ihnen/Euch zu feiern!



Landleben

Ferien auf dem Lande

Wege libers Land” ist nicht nur der Filmtitel des in den 60er
Jahren entstandenen und vielfach préamierten DDR-Fiinftei-
lers, sondern beschreibt - sinnbildlich formuliert - die Som-
merferien unserer Kindheit. Mit so charismatischen Schau-
spielern wie Ursula Karusseit, Manfred Krug, Armin-Muller
Stahl und vielen anderen zeigt er die Jahre nach dem 2. Welt-
krieg in der Sowjetischen Besatzungszone bis in die spatere
DDR Anfang der 60er Jahre, das Leben auf dem Land, Flucht
und Vertreibung.

WEGE
UUBERS LAND

Ursula Karusseit und Manfred Krug erzéhlten in den 60er Jahren (iber ,Wege (ibers Land".

Auch unser Weg, der meines Bruders und unserer Oma, fiihr-
te zu Beginn der 60er gelegentlich tber das Land, um dort
ein paar Tage der Sommerferien zu verbringen. Mit dem
Bummelzug fuhren wir von Schwerin nach Parchim. Quer
durch die Kleinstadt ging es dann auf Schusters Rappen wei-
ter bis an den Ortsausgang liber einen staubigen Landweg,
nur an den Seiten gesaumt von hin und wieder ein wenig
Schatten spendenden Baumen. Keine interessanten Hau-
ser, erfrischende Gewasser, geschweige denn ein Bus, lie-
Ben sich sehen. Selbst die Tiere schienen sich irgendwo zu
verstecken. Es war meist unertraglich heif3. Und die nackten
Fue schmerzten in den neuen Sandaletten, obwohl eigens
von Oma fiir diese ,Weltreise” spendiert. Unter standig quen-
geliger Fragerei ,Oomaaa, wann sind wir denn endlich da?”
erreichten wir schlieBlich den Bauernhof. Ein riesiger Vorhof
mit Pferdewagen, rechts und links Schaf- bzw. Pferdestalle
und weiter zurilickliegend ein groBes Bauernhaus mit Alten-
teil. Dieser Anblick lies uns jedes Mal aufatmen. Wir hatten es
wieder geschafft. Es war das Anwesen ihres Bruders, dessen
Frau und Tochter mit ihrer 6-kopfigen Familie. Bewohnt und
bewirtschaftet wurde der Hof von allen gemeinsam. Nach ei-
ner herzlichen BegriiBung vor dem Haus ging es Uber eine
schmale steile Treppe auf den Boden vorbei an der Rau-
cherkammer mit appetitlich riechender Mettwurst in unse-
re Ferienunterkunft. Zwei kleine zweckmaRBig eingerichtete
Dachkammern, die unsere Cousins extra aus diesem Anlass
zu rdumen hatten.

Zum Frihstlck gab es Hefekuchen mit dicken Butterstreu-
seln, wie er nur auf dem Lande gebacken wurde und warme
Milch, mittags reichlich frisches Gemuse, Fleisch, Kartoffeln
und dunkle SoBe mit Zuckercouleur. Ein Paradies auf Erden:
der Blick in die riesige, prall gefiillte Speisekammer. In der

Stadt dagegen wurde Fleisch pro Kopf und gegen Marken
zugeteilt. Milch und Butter gab es in ausreichenden Men-
gen. Die Schaufenster der StiBwarenldaden waren {ippig ge-
fullt, aber den meisten fehlte das nétige Geld, um etwas zu
kaufen.

Die anfangliche Euphorie lber unser Landleben verflog al-
lerdings schnell, wenn es hieB3, wir miissen mit auf’s Feld. Be-
gleitet von einem unserer Lieblingsspriiche: Erst die Arbeit,
dann das Vergniigen®” ging es zum Pfllicken der leckeren, zu-

Fotos: Archiv/Internet

ckersiiBen Erbsenschoten, um sie anschliefend in miihevol-
ler Kleinarbeit vor dem Bauernhaus sitzend aus ihren Scha-
len zu pellen bis die Fingerspitzen zu schmerzen begannen.
Alles Flehen und Jammern, wir mégen doch unsere Arbeit
endlich beenden durfen, halfen nichts. Schluss war, wenn
die Arbeit vollstandig erledigt war.

Gemititliches Zusammensein vor dem Bauenhaus Foto: Privat

So wurden wir Ohrenzeugen so manch interessanter Ge-
sprache der weiblichen Erwachsenen. Nicht immer fiir Kin-
der geeignet. Aber es verkiirzte, wenn auch nur gefiihlt, die
Arbeitszeit.

Im Nachhinein vermute ich, die langen FuBmarsche und die
Erntehilfe haben meine Ausdauer trainiert, wenn auch mei-
nen standigen Bewegungsdrang voriibergehend leider ge-
Iahmt. Nach getaner Arbeit ging es in der Elde zum Baden.
Unter lautem Protestgeschrei schnappte mich mein Cousin
und brachte mich unfreiwillig ins stromende, reiBende Fluss-
gewasser. Wahrend er mich gut festhielt, gab’s Anweisungen



zum Schwimmen. Vor lauter Angst lernte ich es irgendwann.
Natdrlich blieb auch genligend Zeit, sich auf dem Bauernhof
umzusehen und herumzutoben. Es gab immer viel zu ent-
decken: Spannendes und Lehrreiches. Zu meinem Erstau-
nen stellte ich fest, die leider so in Verruf geratenen ,drecki-
gen” Schweine fra3en ihre Troge blitzblank sauber, als hatte
man sie ausgewaschen. Zwar war der Geruch anfangs ge-
wohnungsbediirftig, jedoch zu Studienzwecken hielt ich
das gerne mal aus. Die Kiihe und Kélbchen mit ihren grof3en
wunderschoénen blauen Augen Ubten regelrecht eine Faszi-
nation auf mich aus. Ganz zu schweigen von den Pferden,
und selbst ihr Geruch war angenehm. Vom Schlachten wa-
ren wir Kinder ausgeschlossen. Dafiir lernte ich das Luftge-
wehrschieBen mit kleinen Kugeln, die an die Form von Eier-
bechern erinnerten. Zum Abschied unserer Ferien gab es ein
paar Gldser Honig fiir den Winter und dann fuhren wir sogar
mit dem Bus Retour nach Hause.

Diese Zeit mit so vielen Abenteuern mochte ich trotz der
Arbeit nicht missen. Und wirklich geschadet hat sie uns ja
nicht. Erntehilfe musste sein, aber diese Einsicht kam natur-
lich erst viel spater.

Noch heute lGberkommt mich ein sehr wohliges Gefiihl,
wenn ich so mit dem Fahrrad Ubers Land fahre. Leben moch-
te ich da allerdings heute nicht mehr. Inzwischen geniel3e
ich die Vorzlige der Stadt mit den diversen kulturellen An-
geboten, schitze die medizinische Versorgung und nicht zu-
letzt die vielfdltigen Einkaufsmaoglichkeiten. Vor allem sehe
ich die viele korperliche Arbeit auf dem Lande. Tiere wollen
auch am Wochenende versorgt sein.

Den kleinen Konsumladen im Dorfzentrum mit all den Waren
des tdglichen Bedarfs gibt es leider nicht mehr. Und auch die
Dorfgaststatte mit dem angrenzenden Kino- und Tanzsaal
konnte nicht tiberleben. Vorbei mit der ganzen Dorfroman-
tik. Ganz zu schweigen von der arztlichen Versorgung. Das
findet sich heute nur noch in Musterdérfern. In den 60ern
gab es allerdings meist auch nur eine Gemeindeschwester
vor Ort. Selbsthilfegruppen waren seinerzeit noch nicht er-
funden. Probleme jeglicher Art wurden von der weiblichen
Landbevolkerung neben den Tatigkeiten vor dem Haus oder
beim gemdutlichen Zusammensein besprochen.

Das Leben auf der Shilo Ranch war voller Abenteuer.

Landieben

Die Manner erledigten das beim Bierchen und Kartenspielen
in der Dorfkneipe. Die Vorzlige eines Fernsehers genossen
nur wenige Familien. Und die Landbewohner, die tiber einen
solchen verfiigten, wurden meist zum Treffpunkt der Nach-
barfamilien. Wenn man da mal am Sonntagnachmittag klin-
gelte, schallte es durch den Flur: ,Kimmt rin, wie stind grad
bin Scheilo kieken” Ubersetzt ins Hochdeutsche heif3t das:
LKommt rein, wir sind gerade beim Shiloh Ranch kucken”.

Evelyn Mammitzsch

Sie stehen verstort am Potsdamer Platz.
Und finden Berlin zu laut.
Die Nacht gliht auf Kilowatts.
Ein Fraulein sagt heiser: "Komm mit, mein Schatz!«
Und zeigt entsetzlich viel Haut.

Sie wissen vor Staunen nicht aus nicht ein.
Siehen und wundern sich blof3.
Die Bahnen rasseln. Die Autos schrein.
Sie moéchten am liebsten zu Hause sein.
Und finden Berlin zu grof3.

Es klingt als ob die Grof3stadt stohnt,
weil irgendwer sie schilt.
Die Hauser funkeln. Die U-Bahn dréhnt.
Sie sind das alles so gar nicht gewohnt.
Und finden Berlin zu wild.

Sie machen vor Angst die Beine krumm,
Und machen alles verkehrt.
Sie lacheln bestiirzt. Und sie warten dumm.
Und stehn auf dem Potsdamer Platz herum,
bis man sie Gberfahrt.

Erich Késtner

Deutsche Arbeitsgemeinschaft
Selbsthilfegruppen e.V.

&

Die bundesweite Jahrestagung
der Deutschen Arbeitsgemeinschaft
Selbsthilfegruppen DAG SHG
findet vom 1. bis 3. Juni 2016

in Schwerin statt.



Klinik

» Wir geben einen Teil des

In die Strandklinik nach Boltenhagen kommen Patient/in-
nen mit Erkrankungen aus den Bereichen Kardiologie/An-
giologie und Hamatologie/Onkologie. Oft ist es nicht leicht,
mit diesen Erkrankungen in den Alltag oder ins Berufsle-
ben zurlick zu finden. Nach Uberstandener Operation, Che-
motherapie oder Bestrahlung treffen die Betroffenen auf
ein medizinisch-therapeutisches Klinikteam in der Reha.
Mit Einfihlungsvermdgen und fachlicher Kompetenz su-
chen wir gemeinsam mit ihnen nach Unterstiitzungsmog-
lichkeiten wédhrend und fiir die Zeit nach der medizinischen
Rehabilitation.

Dabei nehmen wir jeden in seiner Gesamtheit wahr. Wir erle-
ben informierte Patient/innen, die sich mit ihrer Erkrankung

auseinandersetzen und sich durch vielfdltige Informations-
quellen, zu denen auch das Internet gehort, informieren.
Internetplattformen und Soziale Netzwerke sind aber nur
ein Teil, sie ersetzen nicht das personliche Gesprach. Des-
halb berdt unser Team mit Fachleuten den Patient/in in ih-
rer individuellen Lebenssituation. Gesundheitliche, soziale,
berufliche, pflegerische, rechtliche und finanzielle Fragen
konnen im Einzelgesprach, in Kleingruppen und in Fach-
vortragen bearbeitet und geklart werden. Nicht zu verges-
sen ist der personliche Kontakt mit Mitbetroffenen in und
nach der medizinischen Rehabilitation, z.B.im Rahmen einer
Selbsthilfegruppe.

In Gesprachen und in den Vortragen vermitteln wir Kontak-
te zu Selbsthilfegruppen und ambulanten Diensten. Wir ar-
beiten sehr eng mit der Frauenselbsthilfe nach Krebs aus
Schwerin zusammen. Diese Gruppe ist mit einem Stand in
der Strandklinik Boltenhagen in regelméafigen Abstanden
vertreten. Unsere Patient/innen suchen gerne das person-
liche Gesprach und informieren sich Uber die Arbeit einer

Weges gemeinsam.

Selbsthilfegruppe. Hier erhalten sie auch Kontaktadressen
fuir zu Hause. Im Juli 2015 besuchte uns die Frauenselbsthil-
fegruppe nach Krebs aus Schwerin in der Strandklinik Bolten-
hagen, um an einem Fachvortrag mit unserer Psychologin Si-
mone Trautsch teilzunehmen. Sie sprach allen Mitgliedern
der Gruppe aus dem Herzen und die anregende Diskussion
begeisterte alle.

Auch andere Gruppen wie die Selbsthilfegruppe Krebs aus
Gadebusch besuchten uns wieder im Mai 2015. Dr. Monika
Steimann, Chefarztin der Onkologie, informierte die Mitglie-
der der Selbsthilfegruppe tiber aktuelle Inhalte zum Thema
Lymphddem. Im Anschluss der Veranstaltung kam ein Mit-
glied der Selbsthilfegruppe auf uns zu und sagte: ,Das wer-
de ich gleich morgen umsetzen”. An diesem Beispiel
zeigt sich, dass auch nach Jahren der Erkrankung, je-
der mit den eigenen Beschwerden mehr oder weni-
ger zu tun hat.

Ein Austausch in der Gruppe oder auch neue Er-
kenntnisse und aktuelle Informationen aus Fach-
vortragen und Gesprachen helfen bei der individu-
ellen Bewaltigung der Probleme und Beschwerden.
So schliet sich der Kreis und so stellen wir uns die
Vernetzung von medizinischer Rehabilitation und
Selbsthilfegruppe vor; wie das Motto der Frauen-
selbsthilfe Gruppe nach Krebs: ,Auffangen, Informie-
ren und Begleiten”.

In diesem Jahr sind noch einige Besuche von Selbst-
hilfegruppen geplant. So werden der ,Onkologische
Arbeitskreis Walsrode” und eine Selbsthilfegruppe
aus Schwerin zu Gast in unserer Strandklinik in Bol-
tenhagen sein.

Die Vernetzung von Krankenhaus, stationarer medizinischer
Rehabilitation und Selbsthilfe wird in Zukunft bei chroni-
schen Erkrankungen aus unserer Sicht an Bedeutung zu neh-
men. Deshalb ist der Zugang zu den Ansprechpartnern sehr
wichtig. Kontaktadressen mit dem Inhalt der Beratung/Ta-
tigkeit sollten in den Krankenhdusern, in den Rehabilitati-
onskliniken, in 6ffentlichen Einrichtungen und bei den am-
bulanten Arzten Standart in der Beratung sein, mit dem Ziel:
»Hilfe zur Selbsthilfe”.

Adriane Miiller/Sozialdienst/Strandklinik Boltenhagen

Strandklinik Boltenhagen
Ostseeallee 103

23946 Ostseebad Boltenhagen
Telefon: 038825 470

Telefax: 038825 47-999

E-Mail: info@strandklinik.de



Vellahn

SHG Prostatakrebs Vellahn: Hilfe fiir Hilflose

Selbst an Krebs zu erkranken, ist etwas anderes, als vom
anderen zu horen, dass er sich mit dieser unangenehmen
Uberraschung befassen muss, als Patient oder als Ange-
horiger. Und dann erlebte ich das ganz anders mit mir. Fir
mich war es eine geradezu positive Wahrheit, weil die Er-
krankung recht friih erkannt wurde, nachdem ich kurz vor-
her wegen einer anderen Erkrankung gerade so am Tod vor-
bei gerutscht war. Ich erlebte, wie schwer sich Arzte mit der
Krankheit mir gegeniiber taten, wie gute Bekannte erschra-
ken, wie mein Arbeitgeber... Und ich suchte nach Hilfe fiir
diese ,Hilflosen”.

Dabei begegnete ich auf der Suche nach Antworten auf mei-
ne Fragen dem Dachverband fiir Prostatakrebs-Selbsthil-
fegruppen (BPS), wurde neugierig und lernte die fiir mich
nachstgelegene Selbsthilfegruppe (SHG) auf der anderen
Seite der Elbe kennen: Jeder Teilnehmer ein Fachmann fir
den anderen und alle sich gegenseitig verstehend. Das war
2013. Doch dafiir zweimal eine Stunde Fahrt in Kauf neh-
men, mit der Fahre Gber die Elbe? Ende 2014 lief8 ich mir vom
Dachverband bei zwei Schulungen Tipps geben, die fiir die
Griindung und Leitung einer SHG wichtig sind. Es folgten in
der Tageszeitung ein mehrspaltiger Vorbericht und Flyer bei
Apotheken, Arzten und Versicherungen. Das half beim Start
im Januar 2015. Eine Handvoll Mdnner folgte der Einladung.
Wir treffen uns seitdem einmal im Monat in Vellahn an der B5
zwischen ,LuLu” und Boizenburg. Unsere Verabredung lau-
tet: ,Nicht unentwegt liber die Krankheit sprechen, sondern
das Sprechen uber die Erkrankung und deren Folgen er-
maglichen.” Darum standen auf dem Programm auch schon
+Mein Hobby"” und beim folgenden Treffen ,Wechselwirkun-
gen der Medikamente®”. Eines der ersten auffalligen Hinder-
nisse beim Auf- und Ausbau der Gruppe bestand im Nicht-
Vorhandensein eines geeigneten Raumangebotes. Nahezu
gleich schwer wirkt sich auf Dauer das katastrophal schlech-
te Nahverkehrsangebot aus (in diesem Bereich gibt es eher
gar keinsl!). Bereits in den ersten Monaten des Bestehens un-
serer Gruppe zeigte sich, dass es an einem Pool beratender
Fachkrafte fehlt, die Interessierten bei einer Veranstaltung
mit Tipps und Hinweisen fiir den Alltag berichten.

Inzwischen stellte sich heraus, solch eine verldssliche Grup-
pe war langst Uberfillig, Alle kommen regelmaBig und neh-
men dafiir durchaus Wege von gut 20 Kilometern auf sich,
lassen sich bringen und wieder abholen. Und inzwischen ge-
horen auch Frauen zu den Teilnehmenden, weil das Thema
interessiert, denn hier kdnnen jeder einfach so reden oder
mit ganz konkreten Fragen kommen; wir kénnen von guten
Erfahrungen berichten und Tipps geben. Das eher intime Le-
ben in diesem absolut lIandlichen Raum Siidwest-Mecklen-
burg bringt einerseits die Verlasslichkeit des Dorfes mit sich,
aber es gibt auch zu oft Verbindungen tiber mehrere Dorfer
hinweg. Das bringt Sorge, es konnten die Falschen von der
Erkrankung erfahren. Schon jetzt ist diese SHG im Umkreis
erstaunlich bekannt (auch dank der Pressearbeit), doch die

Scheu bleibt grof3.

Diese Scheu aufzubrechen, erfor-
dert besonders in solch einem diinn
besiedelten Gebiet neben der Mit-
hilfe durch die Tagespresse auch
eine wesentlich aktivere Mithilfe
seitens des Landkreises und seiner
praktischen Mdglichkeiten. Zudem
sind Hinweise seitens der niederge-
lassenen Arzte fiir diese Gruppe notwendig. Das kostet zwar
kein Geld, doch dies umzusetzen, scheint sehr schwierig zu
sein. Es sind die Arzte, die mit Patienten als erste in Kontakt
kommen, deren Konflikte wahrnehmen und erleben, und
doch lasst der Praxisalltag nicht die erforderliche Beratungs-
zeit zu. Wir erfahren jedoch gute Unterstiitzung seitens der
medizinischen Ebene. Bislang angefragte Fachkrdfte (Arzt,
Apothekerin, Psychoonkologe) sagen ohne Umschweife ihre
Hilfe zu. Der Kontakt zu einem Prostatakrebszentrum wurde
schon von dort aus zu uns gesucht und soll nun vertraglich
geregelt werden.

Als eine absolut groBe Hilfe hat sich von Anfang erwiesen,
dass sich unsere SHG als Teil einer Bundesorganisation be-
zeichnen darf. Damit verbunden sind hilfreiche Schulungs-
angebote (fur alle Mitglieder), informative Konferenzen
auf Bundes- und Regionalebene fiir die Gruppenleitenden
und eine Fille von Informationsmaterial fiir Patienten und
Angehdrige.

Ein von uns vor Ort wahrgenommenes Defizit stellt sich dar-
in dar, dass es scheinbar keine Infrastrukturen gibt. Wo lasst
sich ein/e Beamer/-in flr drei Tage ausleihen? Wo steht ein
Kopierer? Dabei ist eine L6sung sicherlich schon darin mog-
lich, dass sich die Leitenden der vorhandenen SHGs in einem
beschriebenen Umkreis ein- bis zweimal im Jahr informell
treffen, um allein nur solche Infos auszutauschen oder abzu-
gleichen. Wir erleben hier in unserem Bereich liberhaupt das
groBBe weille Loch des Nichts: ,Welche Gruppen gibt es tiber-
haupt noch?” Es fehlt (siehe oben) eine Transparenz, die der
Gesundheitsdienst des Landkreises als genau die richtige
Organisation herstellen muss. Es ist nicht einzusehen, dass
sich z.B. jede Gruppe mit Geraten eindecken muss, die viel zu
selten genutzt werden. Eine Lastenverteilung kann hier weg-
weisend sein. Chr. PriiBner

Treffen

Kirche Vellahn (Nordeingang)

Wittenburger Str. 12, 19260 Vellahn

2. Dienstag im Monat, 17.00 bis 18.30 Uhr
(nicht im Juli und Dezember)

auch in den Schulferien; nicht an Feiertagen

Kontakt

E-Mail: prostata-krebs-shg@schaaletreff.de
www.prostata.schaaletreff.de/

E-Mail: kibis@selbsthilfe-lwl.de
www.Selbsthilfe-LWL.de



Wolgast/Greifswald

Mein Leben vor und nach der Prostata-Operation

Im November 2013 wurde ich krank und ging zum Hausarzt.
Er machte einen groBen Check-Up. Ich bekam eine Uberwei-
sung zu einer facharztlichen, urologischen Untersuchung.
Einen Termin bekam ich fir Juli 2014. Beim Abtasten der Pro-
stata stellte die Urologin eine Vergro3erung der Driise fest.
Um ganz sicher zu sein, wurde ein PSA-Test gemacht. Es gibt
viele Griinde fiir eine vergroBerte Prostata. Das Ergebnis war
nicht gut. Der PSA-Wert lag bei 8,15 ng/ml. Etwas spater wur-
de ein Kontrolltest durchgefiihrt. Das PSA lag bei 7,93 ng/ml.
Beide Werte Uiberstiegen den Normbereich. Meine Urologin
Uberwies mich ins Klinikum. Es musste eine Biopsie durchge-
fuhrt werden. Nur so kann man feststellen, ob es sich um ei-
nen gutartigen oder bdsartigen Prozess handelt.

Am 13.10.2014 wurde mir mitgeteilt, dass von den zwolf
genommenen Stanzproben elf positiv waren. Der Verdacht
auf ein Prostatakarzinom bestatigte sich. Der Rat, mich so
schnell wie mdglich operieren zu lassen, beunruhigte mich
sehr. Nach dieser Offenbarung brach fiir mich eine Welt zu-
sammen. Ich fiel in ein tiefes Loch. Es war mir nicht mehr
moglich, auch nur einen klaren Gedanken fassen zu kénnen.

Ich befand mich in einem Zustand totaler Hilflosigkeit. Ich
wusste nicht, wie ich mich verhalten sollte, wo ich Hilfe be-
kommen konnte. Auf meinen Wunsch hin schrieb mich mei-
ne Urologin arbeitsunfdhig. Ich hatte erwartet, von ihr Hin-
weise zu erhalten, wo ich weitere Hilfe finden konnte. Zu
dem Zeitpunkt wusste ich nicht, wer mir Hilfe und Zuwen-
dung geben kann. Dringend brauchte ich das Gesprach mit
bereits Betroffenen. Ich wollte eine Mdglichkeit haben, mit
jemandem reden zu kénnen. Dadurch hitte ich meine Angs-
te minimiert und die negativen psychosomatischen Proble-
me waren gar nicht erst aufgetreten. Auch blieb mir wenig
Zeit, eine Zweitmeinung einzuholen. So hatte ich Vergleiche
anstellen kdnnen, ob eine zeitnahe Operation wirklich sein
misste. Der OP-Termin wurde auf den 28.10.2014 festgelegt.

Auch von Seiten des Arztes, der mit mir das Vorgesprach
fuhrte, bekam ich keine brauchbaren Hinweise, auch au-
Berhalb des medizinischen Bereiches, Hilfe zu suchen. Ger-
ne hatte ich mich an eine Selbsthilfegruppe wenden wollen.
Aufgrund meines angeschlagenen psychischen Zustandes
hatte mir eine psycho-onkologische Beratung bzw. eine
Behandlung sehr gut getan. Hierdurch wéiren meine Angs-
te, Bedenken und Probleme besser zu bewaltigen gewesen.
Dieses vermisste ich sehr. Fiir die Arzte stand die OP im Vor-
dergrund. Sie wollten eine weitere Ausbreitung des Tumors
verhindern, um so mein Leben zu retten.

Fur mich waren die 14 Tage zwischen Bekanntgabe des Be-
fundes und der OP die schlimmsten Tage meines Lebens.
Ich igelte mich véllig ein, zog mich zurlick und liely nieman-
den und nichts an mich ran. Nicht einmal meine Frau konnte

mich in diesem Zustand erreichen. Ich wollte nur fir mich al-
leine sein und mit niemandem aus der Familie Gber meine
Probleme sprechen. Der Schock sal3 einfach zu tief.

Zum jetzigen Zeitpunkt sehe ich es vollig anders. In dieser Si-
tuation lief einiges in die falsche Richtung. Ich schloss mich
einer Selbsthilfegruppe in Stralsund an. Zum damaligen
Zeitpunkt war ich nicht in der Lage, Giber die Krankheit nach-
zudenken. Sie ist zu,meiner Krankheit” geworden. Ich muss-
te mich mitihr arrangieren, mitihr leben. Ich musste fiir mich
das Beste daraus machen.

Den behandelnden Arzten, die mir mit der Operation das Le-
ben retteten, bin ich sehr dankbar. Ohne ihr schnelles Ein-
greifen konnte Schlimmeres verhindert werden. Zu sehr hat-
te ich mir von ihnen gewiinscht, mit meinen psychischen
Problemen aufgefangen zu werden. Erst durch die Selbsthil-
fegruppe erhielt ich die Unterstiitzung, die Hilfe und die An-
leitung, die ich brauchte. Die Gruppe fing mich auf, stand mir
zur Seite und war mir eine stabile Stiitze.

Nach der AHB fand ich diesen Weg zu einer Selbsthilfegrup-
pe in Stralsund. Dieser Kontakt gab mir sehr viel.

Zundchst nahm ich dort an den monatlichen Treffen teil. Der
SHG-Leiter schlug mir einen Besuch eines angebotenen Ba-
sisseminars flir SHG-Leiter vor. Dieses Seminar wurde vom
Bundesvorstand ,Prostataselbsthilfe e.V." in Tabarz/Thirin-
gen durchgefiihrt. In mir reifte der Gedanke, selbst in meiner
Wohngegend eine Selbsthilfegruppe aufzubauen. So nahm
ich diesen vagen Gedanken in Angriff. Mit Hilfe der 6rtlichen
Presse wollte ich von Prostatakrebs betroffene Manner und
interessierte Manner und Frauen gewinnen. Nach einer Kon-
taktaufnahme zur KISS in Stralsund war ich angenehm tber-
rascht. Meine dortigen Ansprechpartnerinnen sicherten mir
Hilfe und Unterstiitzung zu.

Von Seiten der niedergelassenen Facharzte fehlte mirimmer
noch die gewilnschte Unterstiitzung. Fachdrzte sowie die
Hausarzte sollten als erste bemerken, dass der vor ihm sit-
zende Patient Probleme und Angste aufgebaut hat und Hil-
fe sucht.

Die Diagnose ,Prostatakrebs” ist fiir jeden Mann ein so ein-
schneidendes Ereignis, dass viele in eine depressive Phase
geraten und in einen aussichtslosen Strudel geraten. In die-
ser Hinsicht besteht akuter Nachholbedarf.

Anfang Marz 2015 hatte ich dank der Presse und dank der
KISS in Stralsund zwolf betroffene Manner gefunden, die
sich am 15.03.2015 erstmals trafen. Wir beschlossen, eine
Selbsthilfegruppe fiir den Bereich Wolgast, Greifswald
und deren Umland zu griinden. Am 15.04.2015 fand unser



zweites Treffen statt. Wir griindeten unsere SHG ,Prostata-
krebs-Selbsthilfegruppe fiir Wolgast, Greifswald und Umge-
bung”. Zum Leiter wurde ich gewahlt.

Wir treffen uns an jedem 1. Mittwoch im Monat um 16.00
Uhr. Die Treffen finden abwechselnd in Wolgast oder Greifs-
wald statt. So erreichen wir mehr betroffene Ménner.

Die Mitgliedschaft in unsrer Selbsthilfegruppe ist kosten-
los und unverbindlich. Jedes Mitglied ist gern gesehen und
kann entscheiden, ob und wann er an den Veranstaltungen
teilnimmt. Bei unseren Treffen sprechen wir tber die ver-
schiedenen Behandlungsmethoden. Ganz offen wird tber
unsere Krankheit, unsere gemachten Erfahrungen, unsere

Angste und unsere Zwiespilte gesprochen. Wir versuchen
gemeinsam Probleme zu I16sen und Antworten auf alle unse-
re Fragen zu finden. Es werden Informationsveranstaltungen
organisiert, zu denen wir Fachdrzte, Psychologen und ande-
re Experten einladen.

Ich kann stolz sagen, dass mir und meiner Gruppe diese viel-
seitigen Gesprache gut tun. Sie helfen uns, die Krankheit
besser zu verstehen. Es war sehr gut, eine Selbsthilfegrup-
pe ins Leben gerufen zu haben. Profitieren konnen wir alle.
Durch viele neue Informationen verstehen wir Zusammen-
hange besser. Wir haben fiir uns und unsere Erkrankung mit
all ihren Nebenwirkungen viel Neues aufgenommen. Diese
neuen Erkenntnisse gebe ich und viele andere an alle in der
Gruppe weiter. So helfen wir uns gegenseitig, sind flireinan-
der da, unterstiitzen uns. Es ist gelebte Hilfe zur Selbsthilfe!

Hatte ich vor meiner Operation mein jetziges Wissen gehabt,
ware mir viel Leid erspart geblieben. Ein letztes Wort an alle
Maénner - geht bitte nicht leichtfertig mit eurer Gesundheit
um. Nehmt alle Vorsorgeuntersuchungen, die eure Kran-
kenkasse bietet, in Anspruch. Scham ist hier fehl am Platze!

Wolgast/Greifswald

Rettet euer Leben, eure Lebensqualitat und denkt auch im-
mer an eure Frauen und an eure Familien.

Udo Woggesin

Treffen

Wolgast: Begegnungsstétte der Volkssolidaritat/Greifswald:
Haus der Begegnung, Wolgast: Ostrowskistr. 1a / Greifswald:
Trelleborger Weg 37;

Wolgast: 03836-20 23 02 / Greifswald: 03834-84 08 46

jeden 1. Mittwoch im Monat 16.00-18.00 Uhr
abwechselnd in Wolgast und Greifswald
(ungerade Monate = Wolgast; gerade
Monate = Greifswald)

keine Treffen in den Schulferien und an
Feiertragen

Kontakt
E-Mail: udo5309@gmx.de
info@selbsthilfe-mv.de
www.selbsthilfe-mv.de

Fiir Wolgast, Greifswald und Umgebung wurde Anfang 2015
die Selbsthilfegruppe ,Prostatakrebs” gegriindet. Fotos: WikiP.



Torgelow

Pflegende Angehirige: Vollzeit-Job mit Uberstunden

Pflegender Angehériger zu sein, ist ein Vollzeit-Job mit Uber-
stunden. Er erfordert unglaublich viel Kraft, Zeit und Emoti-
onen. Kaum jemand, der diese Arbeit ibernommen hat, gibt
gern zu, an seine Grenzen gekommen zu sein. Umso wichti-
ger ist es, dies zu erkennen, sich selbst und seine Gesundheit
zu schiitzen, zu pflegen und Hilfen anzunehmen.

Unsere Selbsthilfegrup-
pe (SHG) besteht seit Ja-
nuar 2015 und ist aus
einem ,Kurs fur pflegen-
de Angehorige” hervor-
gegangen, der im Jahr
2014 im Mehrgenerati-
onenhaus Torgelow der
Volkssolidaritat Uecker-
Randow e. V. durchge-
fihrt wurde. Die Teil-
nehmer wollten nicht
akzeptieren, dass mit
Ende des Kurses auch ihr
gegenseitiger Austausch
zu Ende sein sollte, es gab
doch schlief3lich noch so
vieles zu bereden, zu er-
fahren und manchmal
auch sich gegenseitig einfach nur zuzuhéren oder zu stit-
zen. Sie hatten den Wunsch, sich auch weiterhin zu treffen
und so waren sich alle einig, eine SHG zu griinden.

Die SHG ,Pflegende Angehérige”
unternimmt gern gemeinsame

Ausfliige. Foto: privat

Unsere SHG besteht noch nicht sehr lange und trotzdem
sind schon kleine Erfolge zu verzeichnen. Der gegenseitige
Austausch steht bei uns im Vordergrund, einfach tber das
zu reden, was uns bewegt. Einige Teilnehmer mochten ihre
Fragen und Gedanken sehr ausfiihrlich behandeln, andere
eher nicht, sind zurtickhaltender. Gemeinsam finden wir ei-
nen Weg, der allen in ihren Gefiihlen und Problemen gerecht
werden kann. Sehr gern nehmen wir auch neue Mitglieder
auf. Entsprechende Hinweise darauf werden in den Amts-
blattern der Region veréffentlicht. Jedoch sollte jeder, der
sich furr die SHG entschieden hat, auch regelmaRig daran teil-
nehmen und seine Erfahrungen und Erlebnisse einbringen.

Auftretende Fragen werden gemeinsam besprochen und
diskutiert oder es werden hilfreiche Referenten eingela-
den, insbesondere bei Themen, die die individuellen Fragen
und Probleme der einzelnen Gruppenteilnehmer beriih-
ren. Zudem gibt es viel Unterstiitzung und Hilfe aus unse-
ren internen und externen Netzwerken. Dazu gehort die
Maoglichkeit (und eine bereits sehr gute Zusammenarbeit)
mit Wolfgang Kliewe, ehemaliger Chefarzt einer psychiatri-
schen Klinik unserer Region, fiir die SHG Gesprachsrunden
zu organisieren und/oder kostenfrei an den,Sonntags- oder

Mittwochsvorlesungen” der beiden Tageskliniken in Pase-
walk teilzunehmen. Auch andere kompetente Fachkrafte la-
den wir ein. Zum Beispiel fihrte eine Pastorin zum Thema
»Seelsorge und Humor - mit Problemen anders umgehen in
der Sterbebegleitung” fir alle Teilnehmer der SHG eine sehr
interessante Gesprachsrunde durch.

Der Volkssolidaritat Uecker-Randow e.V. ist zudem Mitglied
im Arztenetzwerk ,HaffNET” Es bestehen sehr gute Kontak-
te zu den Arzten in der Region. Aber auch zu den Einrich-
tungen und Projekten unseres Tragers, wie zu den Tagesstat-
ten fiir psychisch kranke Menschen, den Tagespflegen, dem
Ambulant Psychiatrischen Pflegedienst (APP), dem Bundes-
modellprojekt GeroMobil (mobiler Beratungs- und Diagno-
sestlitzpunkt fiir Menschen mit Demenzerkrankungen), dem
,Dorpkieker” (Quartiersmanagement in der landlichen Regi-
on), Kurs fur pflegende Angehdrige ,Sinne erleben und be-
leben” (Projekt mit der Alzheimergesellschaft M-V) sind im
Netzwerk integriert. Eine gute Zusammenarbeit besteht mit
dem Pflegestiitzpunkt in Pasewalk und den Krankenkassen.

Wenn Sie unsere Gruppe verstarken wollen, hei3en wir Sie
herzlich willkommen! Regina Levenhagen

Regina Levenhagen leitet mit Freude die SHG ,Pflegende An-

gehdrige”. Foto: privat
Treffen
Tagespflege der Volkssolidaritat Uecker-Randow e. V. im
Mehrgenerationenhaus,
Blumenthaler Stra3e 18
17358 Torgelow
jeden 3. Dienstag im Monat von 16.00 - 17.30 Uhr

Kontakt

Regina Levenhagen

SHG, Pflegende Angehdrige Torgelow”
Tel./Fax: 03976-255242

E-Mail: fwz-uer@volkssolidaritaet.de



Uecker-Randow

Schlaganfall: Neue Bedingungen annehmen

Die Selbsthilfegruppe fiir Schlaganfallpatienten und deren
Angehdrige wurde in Tragerschaft des DRK-KV Uecker-Ran-
dow e.V. im Jahr 2005 ins Leben gerufen. Unter dem Motto:
LHilfe zur Selbsthilfe”, treffen wir uns 14-tagig in der Sozial-
station in Torgelow. Die Gruppe besteht zurzeit aus 20 akti-
ven Mitglieder aus dem Raum Ueckermiinde, Eggesin und
Torgelow. Geleitet wird die SHG von Gunnar van der Piitten
aus Leopoldshagen, der sie auch mitinitiiert hat.

Regelmdl3ig unternehmen die Mitglieder der Gruppe Schlag-
anfall Ausfliige in die Umgebung. Foto: privat

Unser Engagement verfolgt das Ziel Menschen nach einem
Schlaganfall vor einer Isolation zu bewahren und gemein-
sam den Weg zuriick ins Leben zu gestalten. Eine ehrenamt-
liche Tatigkeit von Betroffenen und Ange-
horigen, die Menschen auffangen kann
und ihnen Mut macht das,Neue Leben” an-
zunehmen. Wir gestalten ein reges Grup-
penleben durch gemeinsame Aktivitdten
in Form von Ausfligen in die ndhere Um-
gebung, Kaffee- und Spielrunden sowie In-
foveranstaltungen durch Fachvortrage von
Therapeuten und Rehaspezialisten. Weiter-
hin engagieren wir uns aktiv bei Veranstal-
tungen zur Schlaganfallpravention und beteiligen uns an
Aktivitaten des Behindertenbeirats des Landkreises und der
Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe mit Sitz in Giitersloh. Zu
wichtigen Ereignissen wie dem ,Tag gegen den Schlaganfall”
oder dem ,Weltschlaganfalltag” fiihren wir Infoveranstaltun-
gen durch, um eine gré3ere gesamtgesellschaftliche Akzep-
tanz der Krankheit und deren Folgen zu erreichen. Dort wer-
den wir von Medizinern der Region, speziell vom Chefarzt der
Stroke-Unit des AMEOS Klinikum Ueckermiinde, unterstiitzt.

Alle unsere Aktivitaten dokumentieren wir auf unserer eige-
nen Internetseite www.shg-torgelow.de, auf der wir auch di-
verse Informationen zum Thema Schlaganfall und zum Le-
ben mit Behinderung zur Verfiigung stellen. Eine engagierte
Offentlichkeitsarbeit mit Unterstiitzung der regionalen Pres-
se hat unsere SHG im GroBraum Ueckermiinde/Pasewalk
bekannt gemacht. Weiterhin nutzen wir die Datenbank der

Stiftung Deutsche Schlaganfall-Hilfe und LAG der Selbsthil-
fekontaktstellen MV. Einmal jdhrlich organisieren wir eine
Gruppenreise Uber ein langes Wochenende mit Rahmen-
programm, was uns allen eine Mdglichkeit zur Entspannung
bietet.

Alle unsere Unternehmungen sollen dem Einzelnen Mut und
Kraft geben den Alltag unter den neuen Bedingungen an-
zunehmen und zu meistern. Auf Grund der territorialen Ge-
gebenheiten ist die Personenbeférderung immer eine gro-
Be logistische Herausforderung. Der &ffentliche Nahverkehr
ist auf den Dorfern so gut wie eingestellt worden, womit sich
jedes Mal die Frage stellt, mit welchen Mitteln bekommen
wir die Mitglieder der SHG zu den Treffen. Ein eingerichteter
Fahrdienst des DRK kann bei weitem nicht alles abdecken.
Hier konnten wir jegliche anderwartige Unterstlitzung gut
gebrauchen.

Der Aufnahme von neuen Gruppenmitgliedern steht grund-
satzlich nichts im Wege. Um am Gruppenleben aktiv teilha-
ben zu kdnnen, ist aber eine Grundmobilitat oder die Hilfe ei-
ner Begleitperson erforderlich.

Harald Viestenz/Gunnar van der Plitten

Treffen
Treffpunkt der Generationen des DRK Uecker-Randow e.V.
Am Bahnhof 01
17358 Torgelow

14-taglich mittwochs
14.00-16.00 Uhr

auch in Schulferien; nicht
an Feiertagen

Kontakt
info@selbsthilfe-mv.de
www.selbsthilfe-mv..de

Um fiir mehr Akzeptanz in der Gesellschaft zu werben, infor-
miert die SHG liber Mdglichkeiten nach einem Schlaganfall.
Foto: privat



Ueckermiunde/Ferdinandshof

Schneller Kontakt durch Dorfleben

Unsere Selbsthilfegruppe ,Frauen nach Krebs” Ferdinands-
hof besteht seit Oktober 2005. Alles fing mit neun Mitglie-
dern an. Zurzeit besteht unsere Gruppe aus 30 aktiven Mit-
gliedern, die regelmaflig unsere Treffen besuchen, und aus
zwolf inaktiven, die telefonisch oder durch Hausbesuche
betreut werden. Viele Frauen und auch mittlerweile Man-
ner freuen sich auf unsere monatlichen Treffen, denn unsere
Devise ,Auffangen, Informieren, Begleiten” beinhaltet nicht
nur die Inanspruchnahme von professioneller Hilfe, wie z.B.
Vortrage liber Immunologie, Erndhrungsberatung, Heilprak-
tiken, Palliativ- und Hospizdiensten sowie sozialer Betreu-
ung. Gemiditliches Beisammensein, soziale Kontakte und
personliche Gesprache untereinander stehen eigentlich im
Vordergrund.

Da wir auf dem Dorf leben, ist es einfacher mit Betroffe-
nen in Kontakt zu treten und durch personliche Gespra-
che Informationen Uber unsere SHG zu geben. Wer Inter-
esse hat, ist in unserer Gruppe gern gesehen. Vertrauliche

Gesprache oder Informationen bleiben anonym und auf
Wunsch besteht selbstverstdndlich Schweigepflicht. Die
Kommune und das Land unterstiitzen unsere Arbeit finan-
ziell. Die integrative Mitarbeit in Versorgungsnetzwerken
wird durch Teilnahme an Landes- und Bundestagungen
und Schulungen der ,Frauenselbsthilfe nach Krebs” un-
ter Schirmherrschaft der Deutschen Krebshilfe praktiziert.

Bdrbel Delitzscher

Treffen

Caféteria der Realschule Ferdinandshof
Gundelachstr., 17379 Ferdinandshof

1-2mal im Monat von 15.00 bis 17.00 Uhr
auch in den Schulferien; nicht an Feiertagen

Kontakt
E-Mail: info@selbsthilfe-mv.de
Internet: www.selbsthilfe-mv.de

Selbsthilfegruppe Arm- und Beinamputierter

Unsere Selbsthilfegruppe Arm- und Beinamputierter in Ue-
ckermiinde besteht seit rund zwei Jahren. Das hiesige Sani-
tatshaus hatte auf Anfrage einiger Betroffener ein Treffen der
Amputierten organisiert. Das hat uns allen sehr gut gefallen,
so dass eine Wiederholung der Veranstaltung gewiinscht
wurde. Nach einem Gesprach mit dem Meister des Sanitats-
hauses Uber die Griindung einer SHG war dieser sofort be-
geistert. Wir sprachen mit einzelnen Betroffenen und haben
von allen Beteiligten sofort Unterstiitzung erhalten. Auch
eine Physiotherapeutin wurde angesprochen und sagte ihre
Mitarbeit zu. Uber die KISS Neubrandenburg bekamen wir
Unterstlitzung von einem Ingangsetzer, der uns am Anfang
sehr geholfen hat.

In unserer Gruppe wir haben uns zum Ziel gesetzt, Betroffe-
ne und deren Angehdrige zu unterstiitzen und Hilfestellung
in Alltagsfragen zu geben. Weiterhin wollen wir Treffen fir
Amputierte in einer groBen Gruppe und auch Einzelgespra-
che organisieren. Das ist flir uns eine der Hauptaufgaben. Wir
sind jetzt dabei, auch Verbindungen zu anderen Organisati-
on und staatlichen Stellen aufzunehmen. So waren wir mit
vier Mitgliedern beim Sommerfest des Behindertenbeirates
des Kreises Vorpommern-Greifswald in Rieth. Bei unserem
letzten Treffen der Amputierten hatten wir einen Vertreter
eines Entwickler- und Herstellerunternehmens von Prothe-
senpassteilen eingeladen, der uns seine Neuheiten vorstell-
te. Fir die nachste Veranstaltung wollen wir den Leiter des
Sozialamtes des Kreises Vorpommern-Greifswald einladen.

Bisher sind wir sehr zufrieden mit den Erfolgen unserer Ar-
beit. So konnten wir auch schon kleinere Probleme unkom-
pliziert klaren. Wir haben noch keine negativen Erfahrungen
gemacht, im Gegenteil. Auf den Amtern im Landkreis haben

wir nur positive Resonanz erfahren. Beim Umzug unserer
SHG nach Ueckermiinde sowie bei der Durchfiihrung unse-
rer Treffen wurden wir von der Firma Strehlow unterstiitzt.
So wurde bei Kaffee und Kuchen angenehm geplaudert.
Zum spaten Nachmittag haben wir noch gegrillt.

An die Mitglieder unserer SHG sind keine besonderen An-
forderungen gestellt. Alle Amputierten und deren Ange-
horigen kénnen zu den Sprechtagen mit ihren Fragen und
Problemen zu uns kommen. Wir haben fiir unsere SHG eine
Mitgliederzahl von acht Mitgliedern festgesetzt, um jedem
mit seinen speziellen Anliegen und Problemen gerecht wer-
den zu kdnnen. Wenn jemand besonderes Interesse hat, wer-
den wir lGber eine Aufnahme entscheiden. Aber selbst nach
fast zwei Jahren Bestehen sind wir noch am Anfang und be-
miihen uns noch bekannter zu werden. Wir werden des Of-
teren noch in den Amtsblattern und in der Tagespresse Uber
unsere Arbeit schreiben. Aber ich glaube wir sind auf einem
guten Weg.

Bernd Bindner,
Sprecher der SHG Arm- und Beinamputierter Ueckermiinde

Treffen

Werkstatt Fa. Strehlow

Ueckerstr. 48

17373 Ueckermiinde

jeden 1. Donnerstag im Monat, 15.00 Uhr
auch in Schulferien; nicht an Feiertagen

Kontakt
E-Mail: info@selbsthilfe-mv.de
Internet: www.selbsthilfe-mv.de



Selbsthilfe mit Aufwand

Wie man vielleicht schon weil3, bin ich seit der Geburt herz-
krank. Ich bin zwar nicht jemand, der unbedingt dariiber re-
den oder sich austauschen muss, aber es ware schon interes-
sant, wenn es so etwas wie eine Selbsthilfegruppe fiir mich
in Schwerin oder MV geben wiirde. Vor allem fiir junge Leu-
te mit angeborenem Herzfehler gibt es kaum Austauschge-
legenheiten. Die einzige Moglichkeit fiir eine Gruppe in MV
wadre flr mich, selbst eine zu griinden. Aber dazu hatte ich
nie wirklich Lust, und ehrlich gesagt, kenne ich mich auch
nicht besonders gut darin aus, Gruppen zu leiten.

Herzkrank zu sein, ist zwar keine Seltenheit, aber es gibt re-
lativ wenig junge Erwachsene mit angeborenem Herzfehler,
da friher die meisten Betroffenen sehr jung verstorben sind.
Mittlerweile erreichen aber 90 Prozent aller ,Herzkinder” das
Erwachsenenalter. Daher sind natirlich die Probleme und
Bediirfnisse dieser Patienten noch nicht allzu lang erforscht.

Das Herz

Der Herr Professor Wundervoll, ein sehr geschickter Mann,
halt einen Vortrag libers Herz und wie man es nennen soll.

,Der Ausdruck Herz, der ist ganz falsch”, erklart er hoheitsvoll,
,€s ist die Pumpe und ich will, dass man es so nennen soll.

Es pumpt wie eine Pumpe, pumpt und treibt das Blut im
reis,

ﬂru&n will es auch die Wissenschaft, dass man es Pumpe
eifdt”

\l?vie Studenten sitzen Kopf an Kopf und lauschen auf sein
ort,

er erklart die Pumpe gut und lasst das Herz ganz fort.

Da widerspricht ihm ein Student mit lachendem Gesicht:
,Nein, lieber Herr Professor, das geht so doch wirklich nicht.

Ist man verliebt in eine Maid und spiirt ein stiBes Weh,

sollhman da sagen: Ach mein Schatz, mir tut die Pumpe so
weh!

Ich lege meine Pumpe hier, vor Deine Pumpe hin,
ach gib mir Deine Pumpe, damit ich gliicklich bin.

ach komm an meine Pumpe, geliebte Pumpenmaus,
wie ruh” ich doch so gerne an Deiner Pumpe aus.

Ach pumpenliebes Madel, schenke mir die Seeligkeit,
horst Du nicht meine Pumpe, die brennend nach Dir schreit?

Ach, Pumpe, liebe Pumpe, warum so traurig sag’,
das ist die wahre Liebe, zwei Pumpen und ein Schlag!”

Als der Student zu Ende spricht, der ganze Hérsaal lacht,
der Herr Professor ist verwirrt, das hatte er nicht gedacht.

»-Hm, hm, so, so, hm, hm, lhr treibt mit mir wohl Scherz,
drum kehren wir zurlick zu unserem Herz!"
(Quelle: deingedicht.de)

Herzkinder

Ein weitverbreitetes Problem
ist auch, dass man ab 18 Jah-
ren nicht mehr vom Kinder-
kardiologen behandelt wird
und sich dementsprechend
jemanden suchen muss, der
oder die sich mit uns aus-
kennt. Aber das ist ein ande-
res Thema.

“desvereinigu
e“ '79
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Jedenfalls gibt es fiir mich nur die Alternative, Gruppen au-
Berhalb von Schwerin und MV zu suchen. Ich habe mich aber
nicht bewusst auf die Suche gemacht, weil ich es nie fir n6-
tig gehalten habe, mich unbedingt auszutauschen. Da eine
Arbeitskollegin meiner Mutter zufllig auch eine herzkranke
Tochter hat, hat sich relativ schnell ein Kontakt zwischen uns
ergeben. Durch diese junge Schwerinerin bin ich auf die Je-
mah-Gruppe Hamburg gestoR3en, bei der sie schon seit lan-
gerer Zeit ist. Jemah ist die Abkirzung fir Jugendliche und
Erwachsene mit angeborenem Herzfehler. Es ist ein Verein,
Uber den man sich austauschen kann und neueste Kenntnis-
se iber unsere Erkrankungen erfahrt. Auch eine Briicke zwi-
schen Angehérigen, Betroffenen und Arzten wird geschla-
gen. Dieser Verein hat verschiedene Regionalgruppen in
ganz Deutschland und fiihrt junge Angehérige und Betrof-
fene zusammen.

Also war ich dieses Jahr zum ersten Mal dort in Hamburg
und habe mich mit Gleichgesinnten getroffen. Die Gruppe
macht immer einen besonderen Ausflug bei ihren Treffen.
Dieses Mal ging es zum ,Dialog im Stillen”. Eine groBartige
Ausstellung, bei der es darum geht, sich in die Situation ei-
nes Gehorlosen zu versetzen. Danach waren wir noch etwas
essen und haben uns natiirlich ausgetauscht. Es war sehr in-
teressant, andere Geschichten und Lebenslaufe zu erfahren.
Natirlich bleiben wir alle in Kontakt und werden uns wei-
terhin treffen und auch mit der Schwerinerin werde ich den
Kontakt aufrecht erhalten.

Auch wenn ich also immer einen langeren Weg haben wer-
de, mich mit anderen personlich auszutauschen (auf3er in Fa-
cebook oder Uber E-Mail), werde ich dran bleiben, denn auch
wenn ich der Meinung bin, dass ich es nicht dringend brau-
che, macht es doch Spal3, neue Leute kennen zu lernen.

Su

Bundesvereinigung JEMAH e.V.
Geschéftsstelle

Kasinostr. 66

52066 Aachen

Tel. 0241-55941738

E-Mail: info@jemah.de



Anklam ’

Mit Freude und Elan fiir die SHG Diabetiker

Wir sind die Mitglieder der SHG Diabetes Anklam. Unsere
Gruppe besteht inzwischen 19 Jahre. Von den 40 Mitglie-
dern sind einige schon seit der Griindung dabei. Unterstut-
zung von medizinischer Seite erhalten wir von Dr. Pieper,
Oberirztin im Krankenhaus Wolgast, sowie weiteren Arzten
und Mitarbeiterinnen der Schwerpunktpraxis Dr. Becker.

Durch interessante Vortrage, gemiitliche Nachmittage und
verschiedene Ausfliige in jedem Jahr ist es uns gelungen,
die Mitgliederzahl konstant zu halten. Die Gruppe trifft
sich monatlich einmal. Um einen reibungslosen Ablauf der

19. Diabetiker-Tag

<.
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am Samstag, 12. September 2015

Veranstaltungen zu gewahrleisten, trifft sich der Vorstand
einmal in der Woche. Wir sind in der gliicklichen Lage ein
Biro zu besitzen und kdnnen Raume des Deutschen Roten
Kreuzes nutzen. Wenn es der Haushalt der Stadt erlaubt, ha-
ben wir die Moglichkeit Fordergelder zu erhalten. Unterstiit-
zung erhalten wir auch durch ortliche Betriebe. Dadurch
war es uns moglich, in jedem Jahr als Hohepunkt einen Di-
abetikertag durchzufiihren. Durch unsere Werbung dafir in
den Arztpraxen, Apotheken und sozialen Einrichtungen ha-
ben wir einen guten Zuspruch. All das hilft uns auch bei der
Mitgliederwerbung. Leider erreichen wir nur Betroffene, die
nicht mehr im Arbeitsprozess sind.

Natirlich gibt es auch Probleme. Die-
se sind vor allem finanzieller und tech-
nischer Art. Hilfe bei der Beantragung
von Fordermitteln fir Veranstaltun-
gen wiirden wir begriflen. Zudem
koénnen wir das Internet nur UGber pri-
vate Computer nutzen. Dadurch sind
die Mdglichkeiten, zu anderen Selbst-
hilfegruppen Kontakt aufzunehmen,
beschrankt. Aber aus Gesprachen mit
anderen Gruppen wissen wir, dass un-
sere Arbeitsbedingungen noch sehr
gut sind. Diese werden wir auch wei-
terhin mit Freude, Elan und Spal3
nutzen mit dem Ziel, 2016 unseren
20. Diabetikertag zu begehen.

Wann? 10:00 bis ca. 14:00 Uhr Irene Wilke,
Wo? in den Riumen des Vorsitzende SHG Diabetiker Anklam
DRK-Kreisverbandes Ostvorpommern e. V.
17389 Anklam, RavelinstraBe 17 Treffen
Ablauf: DRK Anklam
10:00 Uhr Eréffnung des Diabetiker-Tages durch die Rg‘é:':s:l' 7
Vorsitzende der SHG 17 nklam
10:10 Uhr Vc_;rtrag: jeden 3. Donnerstag im Monat,
Diabetes und Hals- Nasen- Ohren- Heilkunde 14.00 Uhr
Referent: auchin Schu‘lferien'
Prof. Dr. med. C. Bédeker . ) '
CA der HNO-Klinik im HELIOS Hanseklinikum nicht an Feiertagen
Stralsund (Vorstand: jeden Dienstag
14 bis 16 Uhr)
11:30 Uhr  Besichtigung der Stinde der Pharma-Industrie
sowie Gesprache mit den Vertretern Kontakt
5 Mbglichkeit zur Blutzucker- und Cholesterinbestimmung E-Mail: info@selbsthilfe-mv.de
11:30 Uhr steht ein Imbiss zur Verfiigung Internet: www.selbsthilfe-mv.de
13:00 Uhr  Erfahrungsaustausch ég

der Selbsthilfegruppen




SHG Parkinson

Vermachtnis der Ehefrau bewahren

Da unsere Regionalgruppe der deutschen Parkinson Verei-
nigung die erste Regionalgruppe in Mecklenburg Vorpom-
mern war, ist der Erfolg dieser Arbeit, wie man sagt: ,Nicht
auf meinem Mist gewachsen” Es war meine Frau, die 1993
die vierte Kontaktstelle nach Greifswald, Rostock und Zinno-
witz in Torgelow gegriindet hat. Sie war auch die Parkinson-
betroffene und ihr ganzes Arbeitsleben im Gesundheitswe-
sen als Krankenschwester bzw. Arztsekretarin tatig.

Da die damalige Satzung der Deutschen Parkinson Vereini-
gung (DPV) 20 Mitglieder zur Bildung einer Regionalgrup-
pe vorsah, scheiterte die Griindung einer Regionalgruppe
in allen Kontaktstellen, mangels Mitglieder, nicht mangels
Parkinson-Betroffener. Der behandelnde Neurologe meiner
Frau, Prof. Dr. med. habil. Glas, war damals im medizi-
nischen Beirat der deutschen Parkinson Vereinigung
und unterstiitzte die ersten Anfange der Selbsthil-
fearbeit, denn auf der Landkarte Mecklenburg Vor-
pommerns gab es keine Regionalgruppe der DPV,
sondern - wie man so sagt - nur einen weil3en Fleck.
Auch alle Bemiihungen der Nachbarbundeslander -
vor allem aber Brandenburg - flihrten nicht zum ge-
wiinschten Erfolg. Meine Frau hatte dann den Ge-
danken, aus den drei Kontaktstellen Greifswald,
Zinnowitz und Torgelow eine Regionalgruppe zu bil-
den, was dann auch am 18. Juni 1997 geschah und
meine Frau wurde zur Regionalgruppenleiterin ge-
wahlt. Gleichzeitig wurde die Neubrandenburger
SHG gebildet. Wir hatten also vier SHGen und bereis-
ten diese, wobei ich nur der Kraftfahrer war. Schnell griinde-
te meine Frau eine weitere SHG.

Die Schwierigkeit damals wie heute war eine Leitung fiir die
SHG zu gewinnen. Um die Kommunikation zwischen den
sieben Gruppen aufrecht zu erhalten, gaben wir ein Informa-
tionsblatt heraus, welches inhaltlich meine Frau und redakti-
onell ich gestaltete. Bis heute haben wir 168 Ausgaben her-
ausgegeben. Obwohl meine Frau sehr ehrgeizig war, wurde
uns diese Arbeit zu viel. Mit der Verschlechterung des Ge-
sundheitszustandes meiner Frau musste ich sie natirlich
unterstiitzen, in dem wir aus den gewachsenen Gruppen
eigensténdige Regionalgruppen bildeten. Das geschah in
Greifswald, Zinnowitz, Neustrelitz und Demmin.

Vor vier Jahren aber musste ich mich einer Herzoperation
unterziehen und notgedrungen meine Frau ins Pflegeheim
geben, da sie alleine zu Hause nicht sein konnte. Ich kiindig-
te daraufhin an, dass meine Frau diese Funktion aufgrund ih-
res immer schlechteren Gesundheitszustandes nicht weiter-
aus ausiiben kdnne und ich nicht gewillt sei die Funktion zu
Uibernehmen.

Vorpommern

Nach meiner Herz-OP besuchten mich die Gruppenmitglie-
der einschlief3lich unserer Landesbeauftragten in der Reha
in Trassenheide und haben mich tberredet - oder tiberzeugt
- das Ehrenamt meiner Frau fortzufiihren. So habe ich die-
ses Ehrenamt des Regionalgruppenleiters im wahrsten Sin-
ne des Wortes ,geerbt”. Denn leider ist meine Frau am 26. Ja-
nuar 2015 nach 38 Jahren Parkinson verstorben. Mit meinen
inzwischen 80 Jahren versuche natirlich das Verméachtnis
meiner Frau zu bewahren. So besteht unsere Regionalgrup-
pe unter meiner Leitung zurzeit aus der SHG Torgelow und
der SHG Neubrandenburg und zugeordnet sind uns die SHG
Waren und Gistrow, die aufgrund ihrer Gro3e noch keine
selbstéandigen Regionalgruppen werden kdnnen, aber selb-
standig agieren. Unser Ansprechpartner ist die Selbsthilfe-
kontaktstelle des DRK in Neubrandenburg, an deren Selbst-
hilfezeitung wir auch seit Jahren schon mitwirken.

Wie das Wort Selbsthilfe schon besagt, versuchen wir alles
zu tun, um die Parkinson-Betroffenen aber auch lhre Ange-
hérigen, durch Vortrdge und Informationen in die Lage zu

versetzen, sich selbst zu helfen. Willibald Schiffner
Treffen

Begegnungsstadtte der Volkssolidaritdt Neubrandenburg
Adlerstr. 13

17034 Neubrandenburg

SHG Torgelow - Villa an der Uecker,
Friedrichstral3e 1, 17358 Torgelow

jeden 2. Monat

am Dienstag in Neubrandenburg
am Donnerstag in Torgelow

von 14.00 bis 16.00 Uhr

Kontakt
E-Mail: selbsthilfe@neubrandenburg.drk.de
www.neubrandenburg.drk.de



Selbsthilfe

Gesundheitsbezogene Selbsthilfe unterstiitzen

und stirken

Eckpunkte zur Erh6hung der Selbsthilfeforderung durch
die GKV ab 2016

Die Deutsche Arbeitsgemeinschaft Selbsthilfegruppen e.V.,
der Fachverband der Selbsthilfeunterstiitzung in Deutsch-
land, begrifit die im Préventionsgesetz verankerte Erho-
hung der Férdermittel fur die gesundheitsbezogene Selbst-
hilfe durch die Krankenkassen ab dem Jahr 2016.

Damit anerkennt der Gesetzgeber, dass der gesundheits-
bezogenen Selbsthilfe und der Unterstiitzung von Selbst-
hilfeaktivitdten durch Selbsthilfekontaktstellen eine wichti-
ge Rolle fir die Pravention zukommt. Seit Jahren leistet die
Selbsthilfe wichtige Arbeit insbesondere im Bereich der Se-
kundar- und Tertidrpravention.

Selbsthilfekontaktstellen sind spezifische Einrichtungen fir
die Anregung und Unterstiitzung von Selbsthilfegruppen
und in ihrer besonderen fachlichen Kompetenz bundesweit
anerkannt. Sie fordern Selbstbestimmung und Eigeninitiati-
ve und damit maBgeblich die Entfaltung individueller Em-
powermentprozesse fiir eine gelingende Bewaltigung von
Krankheit oder Behinderung.

Selbsthilfekontaktstellen sind wichtiges Bindeglied zwi-
schen den drei Nutzergruppen Interessierten, Selbsthil-
fegruppen und professionellem Gesundheitssystem. Fir
Burgerinnen und Biirger ibernehmen sie eine wichtige Lot-
senfunktion in die Selbsthilfe. Die Deutsche Arbeitsgemein-
schaft Selbsthilfegruppen e.V. begriifit ausdriicklich die ge-
stiegene Bedeutung der gesetzlichen Krankenkassen als
verlassliche Forderer der Selbsthilfekontaktstellen: Mehr als
90 Prozent der Stellen erhielten in 2014 Férdermittel durch
die GKV (Niederbuhl, 2015), nahezu 60 Prozent erhielten For-
dermittel von der Kommune und gut 45 Prozent von ihrem
Bundesland (NAKQOS, 2013a). Fiir die Unterstiitzung und Be-
forderung des Selbsthilfeengagements und eines selbsthil-
fefreundlichen Klimas im Lebensumfeld von Menschen mit
chronischen Erkrankungen und Behinderungen werden ver-
lassliche Rahmenbedingungen bendétigt: das heiflt ausrei-
chende Ressourcen an Fachpersonal fiir die themeniber-
greifende Selbsthilfeunterstiitzung, gute Infrastruktur mit
Raumangeboten, Kapazititen flir zugehende Unterstlt-
zungsarbeit, um spezifische Zielgruppen zu erreichen z.B.
Menschen mit Migrationshintergrund.

Aus Sicht der Deutschen Arbeitsgemeinschaft Selbsthil-
fegruppen e.V. lassen sich fiir die Ausschiittung der ab
2016 deutlich erhéhten Fordermittel folgende Eckpunkte
beschreiben:

1. Die rund 300 Selbsthilfekontaktstellen in Deutschland un-
terstlitzen insgesamt rund 40.000 Selbsthilfegruppen (NA-
KOS 2013b). Viele weitere Gruppen ebenso wie Blirgerinnen

und Biirger haben jedoch keine Anlaufstelle in ihrer Regi-
on (es gibt schatzungsweise 70.000 bis 100.000 Gruppen in
Deutschland). Die Deutsche Arbeitsgemeinschaft Selbsthil-
fegruppen e.V. beflirwortet einen flichendeckenden Auf-
und Ausbau der hauptamtlichen Selbsthilfeunterstiitzungs-
strukturen. Dies kann durch den Aufbau von Kontaktstellen
in den bisher nicht abgedeckten Landkreisen als auch durch
den Ausbau von Kontaktstellen und die Einfiihrung von Au-
Bensprechstunden erfolgen. Die besonderen regionalen Vo-
raussetzungen in den einzelnen Bundeslandern sind dabei
zu berticksichtigen.

2. Die pauschalen Mittel der Krankenkassen dienen der Fi-
nanzierung der Basisaufgaben von Selbsthilfekontaktstellen.
Bei der Berechnung des Fordervolumens ist zukiinftig der er-
hohte Forderbedarf von Kontaktstellen in Mittelpunktstad-
ten sowie in Flachenkreisen mit groem Einzugsgebiet zu
beriicksichtigen. Als weitere Faktoren schlagen wir vor: Aus-
maf / Qualitdt von Kooperationen, zielgruppenspezifische
Selbsthilfeunterstitzungsarbeit.

3. Fiur die Uiberregionale Koordination und Unterstiitzung
sollten die Bundesund Landeskoordinierungsstellen bzw.
die Landesarbeitsgemeinschaften der Selbsthilfekontakt-
stellen mit personellen und infrastrukturellen Ressourcen
ausgestattet bzw. diese ausgebaut werden. In Landern ohne
hauptamtliche Landesunterstitzungsstrukturen sollten ab
2016 eigene landesweite Selbsthilfekoordinierungsstellen
eingerichtet werden. Hierbei sind die jeweiligen Gegeben-
heiten in den Léndern zu berlicksichtigen. In vielen Fallen
wird sich die Ansiedlung bei bereits bestehenden Selbsthil-
fekontaktstellen anbieten.

4. Weitere Aufgaben der Landeskoordinierungsstel-
len bzw. der Landesarbeitsgemeinschaften sind die Be-
teiligung an Vereinbarungen und MaBnahmen zur
Umsetzung der nationalen Praventionsstrategie auf Lan-
desebene sowie die Wahrnehmung von Aufgaben der Pa-
tientenbeteiligung nach § 140f SGB V. Diese sind nach §
20c (alt) forderfahig (vgl. Amtliche Begriindung zu § 20c im
GKV-Wettbewerbsstarkungsgesetz).

5.Zudem pladiert die Deutsche Arbeitsgemeinschaft Selbst-
hilfegruppen e.V. fiir eine Entblirokratisierung des Antrags-
verfahrens und fiir einen vereinfachten Zugang zu pauscha-
len Mitteln. Hierfiir schlagen wir die Erhohung des Anteils
pauschaler Mittel auf 70 Prozent vor. Dieser Anteil entspricht
der aktuellen bundesweiten Forderpraxis (vgl. Niederbuihl,
2015). Mit jahrlich 300.000 Fallen (vgl. Nickel u.a., 2015) sind
die rund 300 Selbsthilfekontaktstellen die zentralen ortsna-
hen Beratungs- und Vermittlungspartner fiir gemeinschaft-
liche Selbsthilfe. Durchschnittlich sind 180 Selbsthilfegrup-
pen bei einer Kontaktstelle gelistet, rund drei Viertel davon
sind informelle, nicht verbandlich organisierte Gruppen



(Nickel u.a. 2015). Zunehmend sind Selbsthilfekontaktstel-
len auch Anlaufstellen fiir junge Menschen, ein knappes Drit-
tel der Kontaktstellen betreut auch junge Selbsthilfegruppen
(NAKOS 2013c). Fiir die professionelle Selbsthilfeunterstiit-
zung bestehen gegenwdrtig eine Vielzahl von Herausfor-
derungen: einerseits bedingt durch das Klientel (steigende
Zahl Anfragender mit psychischen Erkrankungen / Proble-
men; Menschen mit Migrationshintergrund), andererseits
bedingt durch eine Verschiebung des Aufgabenspektrums
durch den gestiegenen Stellenwert der Selbsthilfe in unse-
rer Gesellschaft. Stichworte dabei sind: erhohte Komplexitat
der Beratung Einzelner, verldngerte Clearingprozesse, akti-
vierende Arbeit, Zunahme an Vertretungsrollen in Arbeits-
kreisen und Gremien sowie vermehrte Vernetzung und insti-
tutionalisierte Formen der Kooperationen mit Einrichtungen
der Gesundheitsversorgung. Zudem, insbesondere im land-
lichen Raum und in den neuen Bundesldandern: sehr grof3e
Einzugsgebiete bei gleichzeitig sehr geringer Personalka-
pazitdt. Im Durchschnitt steht fir die Wahrnehmung dieser
vielfaltigen Aufgaben lediglich Personalkapazitdt im Um-
fang einer Vollzeitstelle zur Verfigung (Nickel u.a. 2015).
Hinzu treten: der demographische Wandel und der Gene-
rationenwechsel in Selbsthilfegruppen und auch in den
Selbsthilfekontaktstellen.

Jutta Hundertmark-Mayser
Nationale Kontakt- und Informationsstelle

zur Anregung und Unterstiitzung von Selbsthilfegruppen
(NAKOS)

Otto-Suhr-Allee 105 | 10585 Berlin-Charlottenburg
E-Mail: jutta.hundertmark@nakos.de

Eine Einrichtung der Deutschen Arbeitsgemeinschaft
Selbsthilfegruppen e.V.

Die Deutsche Arbeitsgemeinschaft der Selbsthilfegruppen
(DAG SHG e.V) ist der Fachverband der
Selbsthilfeunterstiitzung in Deutschland.

Selbsthilfekontaktstellen bieten:

Beratung und Vermittlung zu Selbsthilfegruppen
Unterstiitzung bei Griindung und Entwicklung von Selbsthilfe-
gruppen (u.a. mit In-Gang-Setzer_innen)

Raume und Technik

Offentlichkeitsarbeit

Beratung zu Finanzierungsmdglichkeiten

Erfahrungsaustausch

Fortbildung

Lobbyarbeit fiir Selbsthilfe

Datenbank der Selbsthilfegruppen in MV auf www.selbsthilfe-mv.
de

Mecklenburg-Vorpommern:
Landesarbeitsgemeinschaft der Selbsthilfekontaktstellen MV e.V.,

Spieltordamm 9, 19055 Schwerin
LAG.

Tel.: 0385/2024-115

Fax: 0385/2024-116

E-Mail: info@selbsthilfe-mv.de Selbsllilfelr(go_nvlaktsleller’:'
Internet: www.selbsthilfe-mv.de

Selbsthilfe

Schwerin

Kontakt-, Informations- und Beratungsstelle
fur Selbsthilfegruppen Schwerin
Spieltordamm 9, 19055 Schwerin

Tel.: 0385/392 43 33

E-Mail: info@kiss-sn.de

Internet: www.kiss-sn.de

Neubrandenburg

DRK-Selbsthilfekontaktstelle
Robert-Blum-Stra3e 32, 17033 Neubrandenburg
Tel.: 0395/560 39 55

E-Mail: selbsthilfe@neubrandenburg.drk.de
Internet: www.selbsthilfe-nb.de

Stralsund

Kontakt- und Informationsstelle fiir Selbsthilfegruppen
MénchstraBBe 17, 18439 Stralsund

Tel.: 03831/252 660

E-Mail: kiss@stralsund.de

Internet: www.kiss-stralsund.de Kontakt- und Informationsstelle

fiir Selbsthilfegruppen Stralsund
Giistrow

ontakt- und Informationsstelle fir Selbsthilfe

Platz der Freundschaft 14c, 18273 Glistrow

Tel.: 03843/69 31 51

E-Mail: kiss@diakonie-guestrow.de

Internet: www.diakonie-guestrow.de/de/menscheninnot/
selbsthilfegruppen

Anlaufstelle Teterow
Predigerstral3e 2

Tel.: 03996/15 99 422

Anlaufstelle Blitzow, PfaffenstraBe 11
Tel.: 038461/651 21

Rostock

Selbsthilfekontaktstelle Rostock
Kuphalstr. 77, 18069 Rostock

Tel.: 0381/490 49 25

E-Mail: info@selbsthilfe-rostock.de
Internet: www.selbsthilfe-rostock.de

ASB - Kontakt- und Informationsstelle fiir Selbsthilfegruppen

DorfstraBe 10, 23968 Gagelow .
e

Tel.:03841/2226 16
E-Mail: kiss@asbwismar.de ittt
Internet: www.asbwismar.de/beratung/kiss-informationsstellle

Hagenow
DRK-Selbsthilfekontakstelle-KIBIS

im Landkreis Ludwigslust-Parchim

bis ca. Ende 2015: Rudolf-Tarnow-Str. 1 a
(wg. Umbauarbeiten in Bahnhofstr. 61)
19230 Hagenow + _K'B—,‘s
Tel.: 03883/ 61 89 39

E-Mail: kibis-selbsthilfe@drk-lwl.de

Neustrelitz

Kontakte
Informationen
Beratung

im
Selbsthilferereich

Selbsthilfe-Kontaktstelle des Familienzentrums Neustrelitz e.V.
Useriner StraBe 3, 17235 Neustrelitz

Tel.: 03981/20 38 62

E-Mail: familienzentrum-neustrelitz-ev@t-online.de

Internet: www.selbsthilfekontaktstelle-mecklenburg-strelitz.de



Pasewalk

Auf dem Weg zum ersten ,,Selbsthilfefreundlichen

Krankenhaus“ in MV

Asklepios Klinik Pasewalk griindet Qualitatszirkel zur Unter-
stlitzung und Starkung von Selbsthilfegruppen

Auf dem Weg zum ,Selbsthilfefreundlichen Krankenhaus”
griindet die Asklepios Klinik Pasewalk einen Qualitatszirkel
zur Kooperation mit Selbsthilfegruppen der Region mit dem
Ziel, Betroffenen den Weg zur Selbsthilfe zu erleichtern. Auf-
taktveranstaltung fiir die Kooperation von Klinik und Selbst-
hilfegruppen war der erste ,Tag der Selbsthilfe” an der Askle-
pios Klinik Pasewalk am 15. April 2015.

Auch die Selbsthilfegruppe Schlaganfall informierte tiber ihre
Arbeit beim ersten , Tag der Selbsthilfe” in der Asklepios Klinik
Pasewalk. Foto: Asklepios Klinik Pasewalk
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Die Diagnose einer Erkrankung ist fiir viele Betroffene und
deren Angehdrige ein einschneidendes Erlebnis und oft
mit einer Fiille von medizinischen, emotionalen oder sozia-
len Fragen und Problemen verbunden. Trotz der Erfahrun-
gen der Arzte und Pflegekrifte benétigen viele Betroffe-
ne Zeit, um sich Uber ihre Krankheit Gedanken zu machen.

Der Kontakt zu Selbsthilfegruppen ist dann oft ein wichti-
ger Schritt, um das Leben wieder selbststandig meistern zu
kénnen.

Die Asklepios Klinik Pasewalk strebt als erste Klinik in Meck-
lenburg-Vorpommern das Qualitatssiegel,Selbsthilfefreund-
liches Krankenhaus” an, welches durch das Netzwerk fur Pa-
tientenorientierung im Gesundheitswesen vergeben wird.
Das Siegel umfasst Qualitatskriterien, welche durch die Klinik
umzusetzen sind. Neben der Nutzung von Raumlichkeiten
und dem Bereitstellen von Informationsmaterialien sollen
den Selbsthilfegruppen auch Fort- und Weiterbildungsmog-
lichkeiten geboten werden. ,Viele der geforderten Kriterien
gehoren in unserer Klinik bereits seit Jahren zum Selbsthilfe-
standard, wie zum Beispiel Referate von Arzten und Experten
der Klinik’, sagt Gabriele Kozian, neu ernannte Selbsthilfebe-
auftragte der Klinik. Mit ihr haben Patienten und Gruppen
nun auch eine offizielle Ansprechpartnerin.

Beim ersten ,Tag der Selbsthilfe” in der Asklepios Klinik Pase-
walk présentierte sich auch die Selbsthilfegruppe Parkinson.
Foto: Asklepios Klinik Pasewalk

Tag der Selbsthilfe

Im April trafen sich erstmals die regionalen Selbsthilfegrup-
pen Frauenselbsthilfe nach Krebs, Osteoporose, Schlaganfall,
Parkinson und Diabetes in der Pasewalker Klinik zur Auftakt-
veranstaltung der gemeinsamen Arbeit. Betroffene, Ange-
horige und Interessierte waren eingeladen, sich im Foyer der
Klinik Gber die Arbeit der Gruppen zu informieren und Erfah-
rungen mit anderen Teilnehmern auszutauschen.

Asklepios Kliniken Pasewalk



ANDERUNGEN

Die SHG Borderline trifft sich neu bis Ende des Jahres 2015,
jeden 2. und 4. Mittwoch um 18.00 Uhr in der KISS.

NEUE KURSE ab
September

Jetzt heifl3t es ran an den inneren Schweinehund. Die
Kurse ,Bodyshape” und ,Faszien Fitness” starten
wieder ab September. Mit Faszien-Training halt man
und frau den Kérper fit und beugt Verletzungen vor.
Es ist ein sanftes funktionelles Ganzkorpertraining,
das ganz besonders die Faszien und das Bindegewe-
be anspricht.

Der Kurs ,Bodyshape” ist fiir diejenigen gedacht, die
mehr wollen. Bodyshape kraftigt den ganzen Korper
und bringt einen zum Schwitzen. Wahrend der Kurse
werden einfache Varianten und auch Steigerungsfor-
men gezeigt und getibt.

Die Kurse sind geplant ab 1. September 2015 am
Dienstag und Donnerstag jeweils nachmittags und
abends in der KISS. Anmeldungen und genauere In-
formationen Uber die KISS oder Tel. 0173-6403538
bzw. per E-Mail: fillie@arcor.de.

~Dance for fun” startet ab 7. September 2015 wie-
der am Montag jeweils nachmittags. Dieser Kurs ist fiir
alle, die sich fit halten méchten und gleichzeitig etwas
fir ihre Koordination tun mochten. Getanzt wird ohne
Partner in der Gruppe. Voraussetzung ist Spaf3 an kor-
perlicher Bewegung. Die Kurse finden statt unter An-
leitung einer stattlich gepriften Sport- und Gesund-
heitstrainerin. Geplant ist ein 6-8 Wochen Rhythmus
— fortlaufend.

Anmeldungen und genauere Informationen liber die
KISS oder Tel. 0173-6403538 bzw. per E-Mail: fillie@
arcor.de. Rechtzeitige Anmeldungen sind ohne Ver-
pflichtungen aber gewiinscht.

Harmonie mit Qigong

Qigong ist eine Sammelbezeichnung fiir eine Viel-
zahl von Ubungen. Kennzeichnend ist, dass die Qua-
litdt und Quantitat des Qi mittels Atmung und Vor-
stellungskraft, meist unterstiitzt durch Bewegung,
zumindest aber durch eine bestimmte Korperhal-
tung, erreicht wird. Wer sich dafiir interessiert, dem
bietet Ute Hartrodt, Lehrerin fiir Qigong und Meditati-
on sowie Hakomi Kérperpsychotherapeutin (Mitglied
der Deutschen Qigonggesellschaft und Krankenkas-
senanerkennung) ab September 2015 jeweils mitt-
wochs, 10.00 - 11.00 Uhr und donnerstags, 15.30 -
16.30 Uhr Kurse (Kursgebiihr fir 10 x 1 Stunde: 100,00
€) in der KISS an. Anmelden unter: Ute Hartrodt, E-
Mail: durorosso@gmx.de, Tel. 0385-732106, mobil:
0172-7505994

Schwerin

TREFFEN

Die SHG Lipédem trifft sich monatlich am 1. Dienstag
um 17.30 Uhr im, bus stop’, Bernhard-Schwentner-Str.
18, 19061 Schwerin.

Betroffene in allen die Erkrankung betreffenden Be-
langen zu unterstiitzen ist das Hauptanliegen der
Selbsthilfegruppe. Umfassende Aufklarung tber das
Krankheitsbild und eine kompetente Beratung sollen
Betroffenen helfen, die verschiedenen Behandlungs-
moglichkeiten kennenzulernen und eine erste Thera-
pieempfehlung zu erhalten.

Die SHG Borreliose trifft sich am Mittwoch, 14. Okto-
ber 2015 um 16.30 Uhr in der KISS.

Borreliose ist fur viele Menschen kein fremdes Wort
mehr. Betroffene dieser Infektionskrankheit, die
durch Zeckenbiss hervorgerufen wird, kampfen mit
unterschiedlichen Symptomen. Die Krankheit wird
mit Antibiotika behandelt. Es treten oft weitere Be-
schwerden auf, die dem Erkrankten unerklarlich sind.
Erfahrungen und Wissen dariiber austauschen, sind
eine Moglichkeit, besser handlungsfahig zu werden.
Ein Treffen Interessierter kann ein erster Schritt dazu
sein.

Die SHG Adipositas und Chirurgie trifft sich jeweils
am 1. Montag im Monat um 17.00 Uhr in der KISS.

Die SHG Aphasiker sucht noch Mitglieder und ladt
alle Interessierten recht herzlich zum Erfahrungsaus-
tausch ein. ,Wir wollen uns gegenseitig stlitzen und
Mut machen. Die Gruppe trifft sich am Dienstag, 8.
September 2015 um 14.30 Uhr in Lankow, ASB Kita
Zwergenhaus, Edgar-Bennert-Str. 11.

Kontakt-, Informations- und Beratungsstelle fiir
Selbsthilfegruppen

Schwerin e.V. (KISS)
Spieltordamm 9, 19055 Schwerin
Tel.: 0385 — 39 24 333

E-Mail: info@kiss-sn.de

www.kiss-sn.de

Offnungszeiten:

Montag und Mittwoch: 09.00 - 12.00 Uhr
Montag und Dienstag: 14.00 - 17.00 Uhr
Donnerstag: 14.00 - 18.00 Uhr

und nach Vereinbarung
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5) auBerhalb (engl.), 6) Kuchenform, 10) Fluss im Harz, 11) Rheinfelsen, 12) Ge-
biet, 15) Anstrengung, 16) Auszeichnung, 17) Stadt in Brasilien (Kurzf.) 19) Berg
auf Kreta, 20) Gerat zum Mahen, 22) Blume, 23) Tiergruppe, 24) Arzneimittel, 26)
Allein sein, 28) nach (engl.), 31) Ansehen, 32) eine Art Malerei, 34)Wistentier,
35)Stadt in Polen, 38) unniitzes Zeug, 39) geometr. Begriff, 41) Fluch, 42) Qual-
men, 43) reichhaltiges Essen (veraltet).

1) Schups, 2) nicht leer, 3) Babynahrung, 4) d. Landwirtschaft betreffend, 5) Man-
nername, 7) See in Nordfriesland, 8) Partei, 9) Mannername, 13) Additionsergeb-
nis, 14) Lager, 18) Kurort in Thiiringen, 19) jap. Blumenkunst, 20) Schwitzbad,
21) Computertaste, 25) die Nase betreffend, 29) ein Tier, 30) Erfrischungsge-
trank, 31) Heimatdichter, 33) Gebirgszug am Rhein, 36) Griff, 37) hochgewach-
sener Mann, 39) Zahl, 40) Beruf.

Die Buchstaben von 8, 11, 9, 14, 19, 16, 11, 21 ergeben eine langstielige
Herbstblume.

Viel Spaf3!

Angret Moller
9|oIpe|S

Forderer der Zeitung

Dr. Sabine Bank, Dr. Kristin Bin-
na, Dipl. Med. Thomas Bleuler, FA
Raul Bockmann, Dipl. Med. Birger
Bose, Dipl. Med. Gisela Franke, Goe-
the Apotheke, Dipl. Med. Volkart
Guintsch, HELIOS-Kliniken, Dr. Philipp
Herzog, Dipl. Med. Cornelia Jahnke,
Dr. Wolfgang Jahme, Kinderzentrum
Mecklenburg, Dipl.-Psychologe Uwe
Konig, Sanitatshaus Kowsky, Dr. Kai-
sa Kurth-Vick, Dr. Renate Lunk, Dr. Pe-
tra Muller, Ergopraxis Antje Neuen-
feld, Rehazentrum Wuppertaler Str.,
Dr. Ute Rentz, Dr. Heike Richter, Sa-
lon Kontur, Steffi Fischer, Elisabeth
Schmidt, SHG Q-Vadis, Dr. Undine
Stoldt, Dr. Sven-Ole Tiedt, Dipl. Med.
Holger Thun, Dr. Matthias VoB3, Zen-
trum Demenz, Zahnarztliche Praxis-
gemeinschaft Dr. Georgi/ Dr. Misch-
ke, Praxis Dr. Haase/ Dr. Rollin

Auch Sie kdnnen unsere
KISS-Zeitung ,Hilf Dir Selbst”
durch ein einfaches

Forderabonnement

unterstiitzen. Ab 50 Euro im Jahr er-
halten Sie mehrere Exemplare der
jeweils aktuellen Ausgabe unserer
vierteljahrlich erscheinenden Zei-
tung zu lhnen nach Hause, zum
Auslegen in lhrer Praxis oder lhren
Raumlichkeiten.

Rufen Sie uns einfach an oder mailen
Sie uns unter:

Tel.:
0385-3924333
oder
e-Mail:
info@kiss-sn.de



Meinung

.es, dass alle voneinander lernen konnen

Als niedergelassene Psychotherapeutin weif} ich, dass be-
reits die Psychotherapie selbst eine Hilfe zur Selbsthilfe ist.
Eine haufige und wichtige Frage ist es einerseits im Verlauf
einer Therapie: was kann ich noch tun fir mich, andererseits
am Ende: was kann ich nach einer Therapie fiir mich tun! Ich
personlich betrachte dabei das Angebot einer Selbsthilfe-
gruppe als wunderbare Moéglichkeit.

Die meisten meiner Patienten stehen dem allerdings skep-
tisch gegendber. Es ist schon nicht leicht, sich einem Thera-
peuten gegeniiber zu 6ffnen, die ganz personlichen Emp-
findsamkeiten mitzuteilen. Dies einer gesamten Gruppe
gegeniiber zu tun, ist noch wesentlich schwerer. Die Hem-
mungen, sich mitzuteilen, Vertrauen zu entwickeln, sich Hilfe
und Unterstiitzung zu suchen, sind gro8 und verbreitet. Hau-
fig ist es schwer vorstellbar, dass es hilfreich ist, sich einfach
mitzuteilen. Dass es dadurch mdglich sein kann, selbst auf

Losungswege zu kommen. Dass das Mitgefiihl der Gruppe
eine Unterstiitzung sein kann. Dass alle voneinander lernen
kénnen. Diejenigen, die diese innere Hiirde Gberwunden ha-
ben, teilen sich in Menschen, die damit nicht viel anfangen
koénnen und in andere, die davon enorm profitieren!

Ich kénnte mir gut vorstellen, dass es in einem Krankenhaus
hilfreich sein wiirde, wenn es dort eine Form der Vorstellung
von Selbsthilfenutzern gabe. Es wadre auch hilfreich, wenn
das Vorgehen innerhalb einer Gruppe transparenter sein
wirde

Ich wiinsche auf jeden Fall allen, die mit der Selbsthilfearbeit
zu tun haben, sich dafiir engagieren und diese nutzen, eine

erfolgreiche und ndhrende Arbeit!

Silke Henning, Psychotherapeutin in Liibstorf

Kontaktstellen kein mitlaufendes Anhéingsel

,Keine Zukunft auf dem Lande?” - so eine Uberschrift in der
Schweriner Volkszeitung vom 5. August.

Ein Experte empfahl in einem Interview, sich in Ostdeutsch-
land mehr auf die Stadte zu konzentrieren. Was nun? In Kul-
turpessimismus verfallen, Férderungen fiir Doérfer ganzlich
einstellen oder auf Wunder warten? Es gibt in unserem Bun-
desland viele Ideen und Projekte von engagierten Birger/
innen und Kommunen. Beispielhaft aus der Ludwigsluster
Region seien genannt: das Projekt Biirgeraktivbus der Ge-
meinde Balow (Amt Grabow), die Initiative Leben und Kultur
(LuK) e.V. aus Démitz und der Dorf- und Heimatverein Goh-
len. Allerdings befinden sich viele Orte in prekaren finanziel-
len Haushaltslagen. So mussen z.B. bei freiwilligen Leistun-
gen umfassende Einsparungen vorgenommen werden. Das
gesamte System der Gemeindefinanzierung zeigt strukturel-
le Mangel auf.

Ein oft gehortes Wort ist das von der Starkung des Ehren-
amtes im landlichen Raum. Sicher notwendig, klingt schon,
darf aber andererseits kein ,Reparaturbetrieb” fiir Defizite
in verschiedenen Bereichen sein. Wenn Ehrenamtliche z.B.
in sozialen Bereichen aus Kostengriinden zunehmend dort
eingesetzt werden, wo vor Jahren noch Vollbeschaftigte ge-
arbeitet haben, so ist das eine bedenkliche Tendenz. Der
Trend der Okonomisierung aller Lebensbereiche birgt die
Gefahr weiterer sozialer Fragmentierung in sich.

In Sachen Ehrenamt hat sich institutionell einiges getan.
Seit Sommer 2014 gibt es in den hiesigen Landkreisen so-
genannte MitMach-Zentralen, kiirzlich begann die landes-
weite Ehrenamts-Stiftung ihre Tatigkeit, seit vielen Jahren
sind die Kontaktstellen fiir Selbsthilfegruppen Anlauf- und

Knotenpunkt fiir Ehrenamtliche. Meines Erachtens sollten
die Kontaktstellen gerade im léndlichen Raum ausgebaut
werden. Solche Arbeit ist nicht als,mitlaufendes Anhangsel”
oder ,unter ferner liefen” zu leisten. Grundsatzlich durfte in
den Dorfern der Faktor ,Direkte Demokratie” mehr zum Tra-
gen kommen. Die Art des Zusammenlebens wird sich auch
darin wiederspiegeln, wie mit Alteren, Bediirftigen, Behin-
derten oder Fliichtlingen umgegangen wird. Oder soll das
Feld Ewiggestrigen tiberlassen werden? Im Ubrigen tangiert
der Begriff Selbstorganisation auch die subtile Sehnsucht
des Anderslebens und Andersarbeitens jenseits der Kon-
sumgesellschaft und eines enthemmten Raubbaus naturli-
cher Ressourcen.

Holger Wegner

Wenn Sie unsere Arbeit

,Hilfe zur Selbsthilfe” unterstutzen

mochten, sind wir fir jede ®
Hilfe dankbar.

Unser Spendenkonto: KISS e.V.
VR-Bank Schwerin,

BIC: GENODEF1SN1
IBAN: DE35 1409 1454 0000 0273 32
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KISS — Kontalkt-,

Beratungsstelle

fiir Selbsthilfegruppen

Schwerin e. V.

Selbsthilfe ist

- Austausch mit Menschen
in ahnlicher Lage

- Gegenseitige, freiwil-
lige und selbstorganisierte
Hilfe

- Partnerschaftliche Grup-
penarbeit ohne professio-
nelle Leitung

Leitbild
Wir, die Selbsthilfe-

Selbsthilfe bietet

- Verstandnis, Information, viel-
faltige Erfahrungen, Alter-
nativen, Gemeinsamkeiten

- Kontakte, Mut, Kraft und
Hoffnung

- Anonymitat

bietet

kontaktstellen in MV, ...

.. verankern Selbsthilfe im Ge-

meinwesen fiir jeden zugang-
lich und flaichendeckend.

.. ermdglichen Birgerinnen und

Burgern, Selbsthilfegruppen als
Chance fiir den eigenverant-
wortlichen Umgang mit ihren
Lebenssituationen zu nutzen

.. verfligen Uber umfassende

- Beratung und Vermittlung zu
Selbsthilfegruppen

- Unterstlitzung bei Griindung
und Entwicklung von Selbst-
hilfegruppen

- Raume und Technik

- Offentlichkeitsarbeit

- Beratung zu Finanzierungs-
moglichkeiten

- Erfahrungsaustausch

- Fortbildung

- Lobbyarbeit fiir Selbsthilfe

- Selbsthilfezeitung
HILF DIR SELBST

- Informationen auf
www.kiss-sn.de

- Datenbank aller Selbsthilfe-
gruppen auf
www.selbsthilfe-mv.de

Kenntnisse zu regionalen Hilfs-

und Unterstiitzungsangeboten.
.. informieren, beraten und ver-

mitteln themeniibergreifend.

.. sichern Professionalitat und

Transparenz unserer Arbeit
durch Weiterbildung, Erfah-
rungsaustausch und kontinu-
ierliche Qualitatsentwicklung.

Offnungszeiten der

Montag und Mittwoch
9.00 - 12.00 Uhr
Montag und Dienstag
14.00 - 17.00 Uhr
Donnerstag
14.00 - 18.00 Uhr
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Redaktionsschluss fiir die nachste
Schweriner Ausgabe: 6. November 2015
mit dem Schwerpunktthema:,, Pravention”

»Hilf Dir Selbst” wird gefordert durch:
Deutsche Rentenversicherung, Ministeri-
um flr Arbeit, Gleichstellung und Sozia-
les MV, LH Schwerin, ARGE GKV Gesetzliche
Krankenkassen.

Mecklenburg [/}
Vorpommern &=

Ministerium fiir Arbeit,
Gleichstellung und Soziales

Deutsche
Rentenversicherung

Nord
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