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Durch Lernspiele, sogenannte Serious Games, lassen sich in vielen Bereichen heikle Situationen virtuell trai-
nieren. Die HTWK Leipzig entwickelt zurzeit gemeinsam mit fiinf weiteren Partnern in einem EU-Projekt ein

solches Spiel fiir die Laparoskopie.

Computerspielen wird bekanntlich viel nachge-
sagt - sie machen dumm, sind gewaltverherr-
lichend und stumpfen ab. Es gibt jedoch auch
Spiele, die sich positiv auf die kognitive Leis-
tung des Spielers auswirken und padagogisch
wertvoll sind: die sogenannten Serious Games.
Das sind Lerninhalte, die als ,Spiele” aufge-
baut sind. Sie haben einen pddagogischen Hin-
tergrund, bringen dem Spielenden etwas bei -
natiirlich auf spielerische Art und Weise.

Entwicklung als europaweites Projekt

Ein solches ,ernstes” Spiel wird seit Januar
2014 am ISTT (Innovative Surgical Training
Technologies) der HTWK Leipzig gemeinsam
mit Arzten, Ingenieuren, Pidagogen und In-
formatikern aus fiinf europdischen Landern
entwickelt. Die Idee dazu stammt vom Trai-
ningszentrum fiir minimalinvasive Chirurgie
(JUMISC) im spanischen Céceres. ,Wir woll-
ten ein Medium entwickeln, mit dem es uns

gelingt, Teile der chirurgischen Ausbildung
effektiver und zeitoptimierter zu gestalten.
Mdglich machen dies die neuen Kommunika-
tions- und Informationstechnologien, die sich
unkompliziert in die medizinische Ausbildung
integrieren lassen”, erzdhlt Dr. Sdnchez Mar-
gallo, Direktor des JUMISC.

Serious Games stellen reale Bedingungen und
Konfliktsituationen wirklichkeitsgetreu nach
und konnen so im besten Fall Leben retten -


http://www.htwk-leipzig.de/
http://www.htwk-leipzig.de/einblicke

Treffen der Partner des KTS-Projekts am Forschungszentrum der HTWK Leipzig zur Projekthalbzeit im September 2014

weil sie den Ubenden die Méglichkeit bieten,
wertvolle Erfahrung zu sammeln, etwa dazu,
wie man in brenzligen Situationen reagieren
muss. Wie in der Medizin. Vor allem in der Pra-
vention und Rehabilitation werden sie vielfal-
tig eingesetzt. Patienten lernen nach einem
Schlaganfall, wieder in ihren normalen Alltag
zurlickzufinden. Asthmapatienten lernen, ih-
ren Zustand richtig einzuschdtzen und im
Ernstfall angemessen zu reagieren. Aber nicht
nur Patienten, auch Arzte trainieren immer
haufiger mit Serious Games. Das kommt letzt-
endlich auch den Patienten zugute. So werden
Operationen oder lebensrettende Mallnahmen,
die zur Bewaltigung von Notsituationen wich-
tig sind, in einer animierten 3D-Spielsituation
erlernt und trainiert.

Der virtuelle OP als Trainingsort

Das lduft so ab: Der Arzt betritt einen virtuel-
len Operationssaal und durchlduft alle Statio-
nen von der Identitdtspriifung des Patienten
bis hin zur OP. Er erlebt alle Situationen haut-
nah, trainiert Handgriffe, trifft lebenswich-
tige Entscheidungen und muss riskikoreiche
Operationen vorbereiten und durchfiihren.
Insbesondere laparoskopische Eingriffe, wie
beispielsweise eine Blinddarmentfernung,
stellen fiir Mediziner aufgrund des stark be-
grenzten OP-Feldes immer wieder eine beson-
dere Herausforderung dar. Sicheres Operieren
erfordert da standiges Training.

Ein Serious Game fiir die Laparoskopie

Genau dort setzt das Serious Game an, das in
dem gemeinsamen Projekt von JUMISC, HTWK
Leipzig und weiteren europdischen Partnern —
unter dem Namen KTS (Kheiron Training Sys-
tem) - entwickelt werden soll. Bei den bereits

auf dem Markt verfiigharen Lernspielen fiir die
Medizin wird eine reale OP-Situation 3D-ani-
miert dargestellt. In dem zu entwickelnden
Spiel jedoch bekommen die Medizinstudenten
und Assistenzdrzte echte OP-Instrumente in
die Hand: Laparoskopische und psychomoto-
rische Basisfertigkeiten wie Hand-Augen-Ko-
ordination oder der Umgang mit laparosko-
pischen Instrumenten konnen so in einem
begrenzten Operationsfeld trainiert werden.
Dafiir wird eine Box entwickelt, wie sie auch
bei sogenannten Laparoskopie-Box-Trainern
zu finden ist. Diese ist klein, handlich und
mit zwei realen Laparoskopieinstrumenten
ausgestattet. Mit Hilfe eines Trackingsystems
werden die Bewegungen des ,Spielers” einge-
fangen und auf einen Monitor iibertragen. Die
auszufiihrenden Bewegungen, wie Vor-und-Zu-
riickbewegen, mit den Instrumenten entspre-
chen denen, die jeder Chirurg auch bei einem
laparoskopischen Eingriff auszufiihren hat.
.Das Spiel soll auf Elementen basieren, die in
der Regel in den ersten Stufen der chirurgi-
schen Ausbildung eingesetzt werden. Ziel ist
es, die grundlegenden manuellen chirurgi-
schen Fertigkeiten zu trainieren und zu ver-
bessern”, berichtet Dr. Sanchez Margallo vom
JUMISC.

Mit jedem Level und dem ansteigenden
Schwierigkeitsgrad werden die auszufiihren-
den Manover komplexer, aber die Bewegungen
sicherer und routinierter. Eine Studie von ame-
rikanischen Psychologen und Chirurgen zeigt,
dass Chirurgen besser operieren, nachdem sie
einige Stunden an einem ,Computerspiel” ab-
solviert haben.

Die HTWK Leipzig steuert zur Spielentwicklung
ihr pddagogisches Wissen bei - erworben in
friiheren Projekten des ISTT zu Trainingspldanen

und Konzepten fiir die medizinische Ausbildung.
Denn hinter jedem Serious Game stehen ein pa-
dagogisches Konzept und genau festgelegte
Bewertungsmethoden. Die notwendige medizi-
nische Erfahrung bringen die Semmelweis Uni-
versitat in Budapest, das bereits genannte Zen-
trum fiir minimalinvasive Chirurgie (JUMISC) in
Caceres und die MEDIS Foundation in Bukarest
mit. Entwickelt wird das laparoskopische Lern-
spiel durch die Projektpartner AVACA in Athen
und die Polytechnische Universitét in Madrid.
Eine E-Learning-Plattform, auf der sich Spieler
und Experten weltweit austauschen, und me-
dizinspezifische Materialien sind zusdtzliche
Komponenten.

Serious Games sollen Wissen

vermitteln und SpaB machen

Die Schwierigkeit beim Design eines solchen
Spiels besteht darin, die richtige Mischung
zwischen Lehrinhalten und Spal} zu finden
und so den Spieler moglichst dauerhaft ,bei
der Stange” zu halten. Eine weitere Heraus-
forderung liegt in der Erweiterung verfiigbarer
Technologien.

Der curriculare Einsatz solcher Spiele ist bis
zum jetzigen Zeitpunkt leider noch sehr be-
grenzt. Wahrend in den USA Serious Games
bereits seit Jahren zum Alltag in der medizi-
nischen Ausbildung gehdren, lauft die Imple-
mentierung in die Curricula der medizinischen
Einrichtungen in Europa bislang nur schlep-
pend an. Dass das Interesse groR ist, hat eine
Umfrage der HTWK Leipzig unter Medizinstu-
denten und Assistenzdrzten gezeigt. ,Wir ge-
hen davon aus, dass wir gemeinsam mit den
klinischen Partnern das Spiel in unseren Kli-
nikalltag integrieren kdnnen”, so Dr. Sanchez
Margallo. ,Jedes Jahr trainieren wir {iber 1600
angehende Arzte hier im Trainingszentrum.
Das Spiel und die dazugeh&rigen Komponen-
ten, wie die E-Learning-Plattform, miissen
noch bekannter werden.” Das kommt dann den
zukiinftigen Patienten zugute: Spatestens,
wenn die ehemaligen Medizinstudenten dann
nicht mehr an einem Simulator, sondern an ei-
nem echten OP-Tisch stehen, ist aus dem Spiel

Ernst geworden.
(Eszter Fenyéhazi)

Kontakt

Prof. Dr. sc. hum. Werner Korb

Leiter der Arbeitsgruppe ,Innovati-
ve Surgical Training Technologies” h ety ;I

T: 0341,/3076 3101 r .

korb@istt.htwk-leipzig.de
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Mit neuer Perspektive

Optimierte Operationsbedingungen bei Orbita-Frakturen: Die Mund-, Kiefer- und Gesichtschirurgie profitiert
von einem gemeinsamen Forschungsprojekt der HTWK Leipzig mit dem Universitatsklinikum Leipzig und einem

Medizintechnik-Spezialisten.

Es gibt viele Griinde fiir Verletzungen der Au-
genhdhle: Ein Fahrradsturz, ein harter Schlag
ins Gesicht, ein Tennisball, der mit voller Wucht
auf dem Nasen- oder Jochbein landet. Ist die
Augenhdhle (Orbita) in Mitleidenschaft gezo-
gen, handelt es sich meist um eine Fraktur des
Bodens und der medialen Wand, dass heiRt:
diese Teile des Knochens um das Auge sind
zersplittert und herausgebrochen. Die Folgen:
Die Position des Auges ist verandert, es steht
tiefer und ist in seiner Bewegung beeintrach-
tigt. Dies kann zu verschiedenen Sehstérungen,
wie zum Beispiel dem Sehen von Doppelbildern
und in schweren Fallen auch zur Erblindung des
betroffenen Auges fiihren.

Um die verletzte Augenhohle zu stabilisieren,
wird in der Gesichts-Chirurgie oft ein Titangit-
ternetz eingesetzt. Beim Einbringen des Im-
plantates ist hochste Prazision gefragt. ,Das
Titangitternetz wird vom Chirurgen wahrend
einer OP, also wahrend der Patient in Vollnarko-
se liegt, zurechtgebogen oder auf die passende
GrofRe geschnitten. Dabei geht auch wertvol-
le Zeit verloren”, erkldrt Hans-Martin Dorfler,
Mitarbeiter im Forschungsprojekt ,3D Orbita“.
Geleitet wird es von Maschinenbau-Professor
Fritz Peter Schulze und von Professor Thomas
Hierl, leitender Oberarzt der Leipziger Uniklinik
fiir Mund-, Kiefer- und plastische Gesichtschi-

rurgie. ,Am besten wdre, man hdtte das Im-
plantat schon wahrend der Operation passge-
nau fiir den Patienten parat, um Mediziner und
Patienten zu entlasten”, erldutert Dorfler. Ge-
nau darum geht es in dem noch bis Ende 2014
laufenden Kooperationsprojekt (gefordert vom
Zentralen Innovationsprogamm Mittelstand
(ZIM) des Bundesministeriums fiir Wirtschaft
und Energie).

Im Zentrum der Forschungsarbeiten stand eine
Untersuchung von charakteristischen Merkma-
len der Geometrie der Augenhdhle. Wie ist die
Orbita im Normalfall gewolbt, welche Grolde
hat sie im Mittel und wie wirkt sich die Kno-
chenbeschaffenheit nach der Fraktur auf die
Passform aus? Die durchschnittliche Geometrie
einer Orbita wurde ermittelt, um quasi eine
Master-Schablone zu formen, die im Vergleich
zu bisherigen auf dem Markt erhéltlichen Im-
plantaten eine hohere Passgenauigkeit auf-
weist. Projektmitarbeiter Dorfler: ,Jetzt sind
wir in der Lage, die Geometrie abzubilden, die
bei einem GroRteil der Patienten passt, so dass
das Implantat in Sekundenschnelle vorbereitet
werden kann und nicht erst aufwandig wahrend
der OP geschnitten werden muss”, berichtet der
31-jdhrige Maschinenbauabsolvent iiber die bis-
herigen Ergebnisse. Ein Prototyp fiir die Norm-
geometrie ist entwickelt, der ndchste Schritt

besteht darin, eine entsprechende Biegehilfe
zu konzipieren. Fiir die Herstellung dieser Bie-
gehilfe ist das Unternehmen Johann Deufel
GmbH (Tuttlingen) verantwortlich. Der indust-
rielle Partner ist Spezialist fiir die Herstellung
von medizintechnischen Instrumenten.

Bereits seit zehn Jahren kooperieren die Ma-
schinenbauer der HTWK Leipzig erfolgreich mit
dem Fachgebiet der Mund-, Kiefer- und Gesichts-
chirurgie des Uniklinikums Leipzig. Malge-
schneiderte Knochenersatzstrukturen fiir die
plastische Chirurgie entstanden im Verfahren
Rapid Prototyping und begriindeten schon friih
eine zukunftsfahige Zusammenarbeit.

Pro Woche werden im Durchschnitt ein bis zwei
Patienten mit einer Orbitafraktur im Unikli-
nikum Leipzig behandelt. Ihnen mdglichst
reibungslos wieder zu einem uneingeschrank-
ten Sehen zu verhelfen, ist das Ziel. Das For-
schungsprojekt der HTWK Leipzig bietet dazu

eine neue Perspektive.
(Cindy Heinkel)

Kontakt
Prof. Dr.-Ing. Fritz Peter Schulze

Fachgebiete: Fertigungstechnik,
Rapid Prototyping

T: 0341/3076 4142
peter.schulze@htwk-leipzig.de
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Unter Stromern

Lange wurde Gleichstrom als ,kleiner Bruder” des Wechselstroms behandelt. Doch wegen der wachsenden Be-
deutung von Akkus und Fotovoltaik wird die Zukunft mit Gleichstrom betrieben - und dieser mit hoheren Span-
nungen als je zuvor eingesetzt. Aber welche Auswirkungen hat Gleichstrom auf den menschlichen Korper?

»In den Keller hat man uns verbannt”, sagt Dr.
Christian Riickerl mit dem trockenen Humor, wie
ihn vermutlich nur Elektrotechniker besitzen. Im
Wiener-Bau der HTWK im Leipziger Musikviertel
sind die Stromforscher unter sich und arbeiten
an unterschiedlichen Projekten. Im Keller, weil
sich dort die ndtige Apparatur befindet. Nicht
wegen dem notigen Sicherheitsabstand. Oder
weil jemand Riickerl wegen seiner Forschungser-
gebnisse fiir einen AuRenseiter halt. Denn er hat
eine simple Theorie belegt, die zuvor als falsch
galt: ,Mich haben schon Leute angerufen, die
kdnnen das nicht glauben, die wollen herkom-
men und da selbst dranfassen.”

Gleichstrom wird erst jetzt erforscht

Riickerls Forschungsgebiet ist die Auswirkung
von Gleichstrom, konkret: von elektrischen
Stromen und elektromagnetischen Feldern, auf
den menschlichen Korper. Das ist zeitgemal3,
da Fotovoltaik und Akkus mit Gleichstrom funk-
tionieren. ,Problematisch ist, dass man nicht
viel dariiber weiR”, sagt Riickerl und reibt sich
das Kinn. ,Bei Wechselstrom kann ich in eine
Tabelle gucken und dann sagen, ob das geféhr-
lich ist oder nicht.” Fiir Gleichstrom existiert
keine derartige Tabelle auf wissenschaftlicher
Basis. Erst jetzt ist Gleichstrom gefragt genug,
um exklusiv erforscht zu werden. ,Vieles muss
wirklich hinterfragt werden, denn ohne Stan-
dardisierung geht in Deutschland gar nichts”,
sagt Riickerl und meint Schutzgerate, Sicherun-

gen, sogar Begrifflichkeiten. Eine Kommission
des VDE (Verband der Elektrotechnik), die sich
auf solche Normung spezialisiert, wahlte vor ei-
niger Zeit die Telefonnummern aller deutschen
Professoren mit dieser Spezialisierung. ,Einer
der wenigen, die auf dem Gebiet noch aktiv
sind, ist unser inzwischen pensionierter Pro-
fessor Eichhorn”, berichtet Riickerl. Eichhorn
hat die Arbeitsgruppe aufgebaut, die Riickerl
inzwischen leitet. Schwerpunkte sind Elektrosi-
cherheit und EMV, also die elektromagnetische
Vertrdglichkeit von Strom fiir den menschlichen
Korper (und auch fiir technische Gerdte oder
Bauteile).

Auch der Mensch funktioniert elektrisch

Seit August 2012 arbeitet Riickerl zusammen
mit dem VDE zum Thema. Er wertet Tierver-
suche und Arbeitsunfdlle aus, fiihrt selbst Ex-
perimente durch. In der projektbegleitenden
Arbeitsgruppe tauscht er sich mit Physiologen,
Berufsgenossenschaften und Vertretern aus
der Wirtschaft aus. Hier erhdlt Riickerl Details
zu den wenigen schweren Unféllen mit Gleich-
strom, die gut dokumentiert sind. Audi meldete
auch Interesse am Thema an, sie arbeiten an
Autobatterien mit hohen Gleichspannungen -
fiir die Automobilhersteller ein ganz neues The-
ma. Und die Medizin? ,Wenn man sich iiberlegt,
dass der Mensch elektrisch funktioniert”, sagt
Riickerl, ,zwischen E-Technik und Medizin gibt
es groRere Gemeinsamkeiten, als man denkt.”

0ft macht Riickerl sich selbst zum Versuchska-
ninchen. ,An mir selbst und meinen Kollegen
kann ich ja, bis zu gewissen Grenzen, einiges
testen”, sagt er und schmunzelt. So fand er
heraus, was nun niemand glauben, aber jeder
anfassen will. ,Die Lehrmeinung ist ja immer
gewesen, dass man den Gleichstrom nur beim
Ein- oder Ausschalten spiirt”, fiihrt Riickerl aus.
Er wies jedoch nach, dass auch zwischendurch
»€in Prickeln, ein Stechen, bis hin zu einem
Druckgefiihl” zu spiiren sei. ,Ganz friiher gab
es diese Erkenntnis schon mal, sie geriet dann
aber in Vergessenheit”, sagt Riickerl, der sich
zuletzt ein Buch von 1895 besorgt hat. Damals
hatte sich schon ein gewisser Thomas Edison
fiir Gleichstrom stark gemacht.

Diese Erkenntnis kann Riickerl mit seinem Ver-
suchsaufbau und am blofRen Leib belegen - ob
man will oder nicht. Auf die Frage, wo diese
Grenzen beim Selbstexperiment liegen, wendet
er sich namlich seinem Gerdt zu und gibt fol-
gende Antwort: ,Na, das konnen wir gerne mal

ausprobieren...”
(Josa Mania-Schlegel)

. Kontakt
Dr.-Ing. Christian Riickerl

Fachgebiet: Elektromagnetische
Vertréglichkeit

T: 0341/3076 1114
christian.rueckerl@htwk-leipzig.de
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Reha fiir die Psyche:
Zugangsbarrieren
abbauen

Immer mehr Menschen konnen auf-
grund psychischer Erkrankungen
nicht mehr arbeiten und erhalten
eine Erwerbsminderungsrente. War-
um nehmen so wenige der Betroffe-
nen vorher eine Reha in Anspruch?

Psychische Erkrankungen wie Depressionen,
Angststorungen und Suchterkrankungen sind
der haufigste Grund fiir den Erhalt einer Erwer-
bminderungsrente. Obwohl der ,EM“-Berentung
der Wiedereinstieg ins Berufsleben folgen soll,
gelingt dies nur bei etwa jedem 17. Betroffe-
nen - {iber 90 Prozent der aufgrund psychischer
Erkrankungen EM-Berenteten bleiben hinge-
gen dauerhaft arbeitsunféhig. Dies fiihrt nicht
nur zu hohen Kosten fiir das Gesundheits- und
Sozialsystem. Fiir die einzelnen Betroffenen
heil’t das, dass sie bereits im mittleren Alter
gesundheitlich und in ihrer gesellschaftlichen
Teilhabe erheblich eingeschrankt sind. Haushal-
ten miissen sie zudem mit einer geringen Rente,
die oft unter dem Grundsicherungsniveau liegt.

Mitteldeutsche Besonderheiten
Erwiesenermallen kann eine Rehabilitations-
maflnahme bei psychischen Erkrankungen hel-
fen, eine drohende Erwerbsminderung abzu-
wenden. Doch im gesamtdeutschen Vergleich
nehmen mitteldeutsche Versicherte deut-
lich seltener eine Reha in Anspruch und sind
bei Eintritt in die EM-Rente deutlich jiinger.
»Reha-MaRnahmen konnen Erwerbsminderung
verhindern - doch dazu miissen sie in Anspruch
genommen werden. Wenn wir die Ursachen
kennen, warum viele unserer Versicherten vor
der EM-Rente nicht an einer Reha teilneh-
men, kdnnen wir zukiinftig bessere Angebote
fiir diese Gruppe entwickeln, erkldrt Daniela
Kopp-Schonherr von der Deutschen Rentenver-
sicherung (DRV) Mitteldeutschland. Die DRV
Mitteldeutschland hat deshalb die Forscher-
gruppe um Prof. Gesine Grande beauftragt, die
Hintergriinde dieser regionalen Unterschiede
zu ermitteln.

Statistische Zusammenhange...
Prof. Grande und Projektmitarbeiterin Corne-
lia Roski begegnen dieser Ursachensuche mit

... um individuelle Ressourcen zu starken

Ein moglicher Ausweg: Eine Reha hilft bei psychischen Erkrankungen, eine drohende Erwerbsminderung abzuwenden.
Aber warum nehmen in Mitteldeutschland vergleichsweise wenige Versicherte eine solche Reha in Anspruch?

mehreren Methoden. Eine systematische Li-
teraturrecherche ergab zundchst: ,Insgesamt
gibt es in Deutschland nur wenige Untersu-
chungen zu diesem Thema®, so Roski. ,Die Ver-
mutung liegt nahe, dass neben personlichen
Faktoren wie Geschlecht oder Bildung auch

und Experten der Rentenversicherungen her-
ausfinden. Das hat gesellschaftliches Gewicht -
denn pro EM-Berentung, die verhindert werden
kann, ergibt sich fiir die DRV Mitteldeutschland
ein Einsparpotential an Rentenleistungen im
6-stelligen Bereich. Vor allem aber erhofft sich
strukturelle Umstdnde wie die psychothera- Roski von ihrer Forschung eine verbesserte Be-
peutische Versorgungsdichte oder der Arbeits- darfsorientierung von Prédventionsangeboten:
markt in der Region Einfluss auf den Bezug ei- ,Die hdheren Kosten fiir die Rentenversiche-
ner EM-Rente und die Inanspruchnahme einer rung sind das eine. Aber: Der Betroffene leidet
Reha vor Berentung haben.” Dies will die jun- unter einer schweren Erkrankung. Wenn man
ge Forscherin nun weiter untersuchen. In einer ~ weiB, unter welchen Umstédnden Personen ei-
statistischen Analyse von Versicherungsdaten nem besonderen Risiko ausgesetzt sind, dann
der DRV Bund priift sie, welche Rolle demo- kann man rechtzeitig, bevor therapeutische
grafische, sozio6konomische und strukturelle =~ MaRnahmen notwendig werden, eingreifen und
Merkmale fiir das Risiko der Friihberentung bei  individuelle Ressourcen stdrken, um das friih-
psychischen Erkrankungen spielen und inwie- zeitige Ausscheiden aus dem gesellschaftlichen
fern sich die Betroffenen mit und ohne Reha  Leben zu verhindern.”

vor Berentung voneinander unterscheiden. (Rebecca Schweier)

Kontakt

Was sich mit Statistik jedoch nicht abbilden Prof. Dr. p. h. habil. Gesine Grande

lasst, sind die individuellen Belastungen, Be-
weggriinde und Barrieren, die fiir die Betroffe-
nen eine Rolle spielen. Dies mochte Cornelia Ro-
ski in ausfiihrlichen Interviews mit Betroffenen

Arbeitsgruppe ,Soziales und
Gesundheit”

T: 0341/3076 6305
gesine.grande@htwk-leipzig.de
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Ein Hafen zum Verankern der Gesundheit

Ein Modellprojekt zum Leben erweckt haben Wissenschaftler der Arbeitsgruppe ,Soziales und Gesundheit” mit
ihrer Koordinierungsstelle Gesundheit. Damit kdnnen Menschen aus sozial benachteiligten Stadtteilen auf
vielfdltige Weise die Ziele Pravention und Gesundheitsférderung ansteuern. Mit im Boot sind Partner wie die
Stadt Leipzig und Krankenkassen.

Griinau ist fiir Leipzig, was Marzahn fiir Berlin
ist. Hier gibt es die hochste Anzahl an Platten-
bauten der ganzen Stadt, zu DDR-Zeiten an de-
ren westlichem Rand hochgezogen. Der Stadt-
teil Griinau hat heute etwa 40.000 Einwohner
mit sehr heterogener Bevdlkerungsstruktur
und ist stark gepragt vom demografischen
Wandel. Teils leben hier Menschen mit hohem
Altersdurchschnitt, auch kennzeichnen {iber-
proportional viele Zuwanderungen von einkom-
mensschwachen Haushalten das Viertel. Hinzu
kommen eine hohe Arbeitslosenquote und Kin-
derarmut. Erndhrung, Bewegung, Suchtpraven-
tion sind daher Themen, die hier besonders
wichtig sind. Ein gutes Terrain also, um strate-
gisch anzusetzen und damit nachhaltig etwas
fiir die Bevolkerung vor Ort zu tun.

Bedarfe ermittelt

Forscherinnen der Arbeitsgruppe ,Soziales und
Gesundheit” haben zwei Jahre lang die Einrich-
tung einer ,Koordinierungsstelle Gesundheit”
in Griinau sowie im dhnlich situierten Leipzi-
ger Osten vorangetrieben, gefordert durch die
Krankenkasse AOK Plus und in Kooperation mit
der Stadt Leipzig. Zum einen wurde ermittelt,
welche Angebote der Gesundheitsforderung fiir
Senioren, Migranten und sozial Benachteiligte
in Sachen Gesundheit bendétigt werden: wie z.B.
Bewegung und Sport fiir Kinder und Jugendli-
che, sowohl im Freizeitbereich als auch in Kin-
dertagesstdtten und Schulen.

Umfangreiche Netzwerkarbeit: mit Kom-
mune, Krankenkassen und Praxispartnern
Ein weiterer Schwerpunkt des Projektes lag auf
der Netzwerkarbeit: Ein Beirat vereint jetzt
die unterschiedlichen Akteure der Kommunal-
verwaltung, der Krankenkassen, der Lokalpoli-
tik und der Praxis. ,Im Rahmen des Projektes
ist es gelungen, alle Partner an einen Tisch zu
bringen und die bereits bestehenden Aktivi-
tdten besser zu biindeln”, so die wissenschaft-
liche Leiterin Prof. Astrid Sonntag. ,Letzt-
lich ist der Kerngedanke, die vorhandenen
Angebote so aufeinander abzustimmen, dass
mit dem gleichen Krafteinsatz mehr erreicht
werden kann. Und die Verbesserungen der ge-
sundheitsforderlichen Rahmenbedingungen in
Griinau wahrend der Projektlaufzeit wurden
auf wissenschaftlicher Grundlage belegt”, re-
siimiert sie die Ergebnisse.

,Gesundheit’ verankert in

der Stadtentwicklung

Zudem lagen deutschlandweit kaum gute
Erfahrungen vor, was ressortiibergreifende
Zusammenarbeit zwischen Kommunen und
Krankenkassen mit dem Ziel der Stadtteilent-
wicklung in Sachen Gesundheit angeht. Grii-
nau ist mithin auch in diesem Punkt ein Pa-
radebeispiel, denn mittels eines moderierten
Verfahrens konnten Gesundheitsamt, Amt fiir
Stadterneuerung und Wohnungsbauférderung,
Quartiersmanagement und Akteure auf Stadt-

teilebene an Bord geholt und in regelmaRigen
Treffen eine gemeinsame Basis geschaffen
werden. ,Es ist dadurch gelungen, das Thema
,Gesundheit’ bereits im Stadtteilentwicklungs-
konzept zu verankern. Damit ist das auch stra-
tegisch immer gesetzt”, so Prof. Sonntag. ,Wir
konnten fiir das weitere Engagement in dem
Vorhaben auch die finanzielle Unterstiitzung
weiterer Krankenkassen gewinnen. Ein Erfolg,
der die Bedeutung des Projektes in Leipzig
unterstreicht.” Die Einrichtung einer Koordi-
nierungsstelle Gesundheit ist in dieser Form
einzigartig in den neuen Bundesldndern.

Nun ist geplant, die ,Stelle” weiter zu etablie-
ren, indem sie flir 2015 an das Gesunde-Stad-
te-Netzwerk Leipzig angedockt wird. Wenn
alles optimal duft, wird spater die Stadt die
volle Verantwortung {ibernehmen. Dann wird
aus dem Pilotprojekt in Griinau ein sicherer
Hafen und ein weiterer Baustein fiir die Ge-
sundheitsforderung in ganz Leipzig entstan-

den sein.
(Cindy Heinkel)

Kontakt
Prof. Dr. rer. med. Astrid Sonntag

Fachgebiet: Sozial- und Gesund-
heitspsychologie

T: 0341/3076 4401
astrid.sonntag@htwk-leipzig.de
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,,Mathe fetzt auch mal”

Man muss Ulrike Igel schon fra-
gen, warum sie morgens ins Biiro
fahrt. Liel3e sich ihr Forschungsob-
jekt nicht viel einfacher draul3en
und in der Realitdt erkunden? Wie
Wohnviertel ihre Bewohner prdgen,
insbesondere sozial Benachteiligte
und Kinder, das ist der Forschungs-
gegenstand der jungen Doktorandin.

Die Idee kam Ulrike Igel tatsdchlich auf der
StraRe und ,aus personlicher Betroffenheit”,
wie sie sagt. Die zweifache Mutter fiihlte sich
in ihrem Viertel irgendwann nicht mehr wohl.
»Das war schon sehr trist dort, und ich musste
mich fragen: Farbt das ab?” 2010 beantrag-
te sie ein ESF-Stipendium, machte aus ihrem
personlichen Empfinden eine konkrete wis-
senschaftliche Fragestellung und forscht seit
2011 zum Zusammenhang von Wohnumgebung
und Kindergesundheit. Vor zwei Jahren zog sie
dann in den Leipziger Westen. Aus Angst vor
dem schlechten Einfluss? ,Das kann man schon
sagen”, antwortet Igel, die eben solche Sorgen
mit statistisch abgesicherten Zahlen belegt.

Der Einfluss der Wohnumgebung

+Es ist eben nicht nur das ndhere Umfeld, das
Kinder beeinflusst”, sagt sie. ,Es ist auch das
Drumherum, was sie taglich sehen, was sie ne-
ben der Familie wahrnehmen.” Zur Untermaue-
rung ihrer These verwendete Igel unter anderem
auch Daten aus den Einschulungsuntersuchun-
gen von Leipziger Vorschiilern. Schlussendlich
gelang es ihr quantitativ zu beweisen, dass die
Wohnumgebung einen Einfluss auf Kinder hat,
und zwar unabhdngig vom sozialen Status ihrer
Familien. Die Berechnungen zeigen es deutlich:
Kinder von Akademikereltern entwickeln sich
ahnlich wie solche aus sozial benachteiligten
Familien, solang sie dieselbe Nachbarschaft
teilen. ,Das funktioniert (brigens in beide
Richtungen®, sagt Igel und verweist auf die
amerikanische Studie ,,Moving to Opportunity®.
Uber Jahrzehnte beobachteten Soziologen hier
Familien mit niedrigem Einkommen, denen sie
vorher einen Umzug in eine bessere Nachbar-
schaft spendiert hatten.

Das Umfeld ist entscheidend

Und was ist mit kleineren Malnahmen, bei-
spielsweise die Ausgabe von Obst in Schulen?
Auch hier duRert Igel Bedenken. ,Da haben

Die Wohnumgebung hat einen Einfluss auf die dort lebenden Menschen: Das hat Doktorandin Ulrike Igel (rechts)
anhand von Daten u.a. aus den Einschulungsuntersuchungen von Leipziger Vorschiilern nachweisen konnen.

wir dann Kinder, denen wir in der Schule sol-
che Dinge beibringen und dann gehen die nach
Hause, in ein anderes System und essen doch
wieder Fastfood.” Und Kinder seien schlieSlich
die Letzten, die zu Hause auf den Tisch hau-
en. ,Wie sollen die sich auch gegen ihre Eltern
durchsetzen?”, sagt die 33-Jdhrige Igel. Die
Losung bestehe darin, auf mehreren Ebenen
anzusetzen - Familie, Schule, aber vor allem
auch die Bedingungen in den Stadtvierteln ge-
sundheitsforderlich zu gestalten. Zum Beispiel
durch Griin- und Spielflachen, kurze Wege, ein
gutes soziales Miteinander. Es ist zu erkennen,
dass Igel ihr Forschungsgegenstand ans Herz
geht. Und das, obwohl sie bisher vor allem mit
Zahlen hantiert. Personlich kommt die studier-
te Sozialarbeiterin namlich kaum in Kontakt
mit den Menschen, mit denen sie sich befasst.
»Als Sozialarbeiter ist man immer in der Praxis.
Aber mir war es ganz recht, mich auch mal the-
oretisch mit den Dingen auseinanderzusetzen.”
Mittlerweile findet sie das bedenklich. , 0k, ich
sitze jetzt hier in meinem Biiro und kann mir

den Kopf zerbrechen, aber ich verstehe deren
Perspektive dadurch trotzdem nicht vollig.”

So passt es ganz gut, dass Igel im nachsten
Jahr die ,statistische Spielwiese” verldsst und
in einem eher praktisch angelegten Prdventi-
onsprojekt von HTWK und Uniklinikum mitar-
beiten wird. ,Klar, Mathe fetzt auch mal”, sagt
Igel und lachelt. ,Ich hoffe, im neuen Projekt
auch mal ndher an die Wirklichkeit ranzukom-
men.” Mit den richtigen Techniken kdnne man
trotzdem die nétige Distanz bewahren, um alles
Emotionale drauBen zu lassen: ,Wissenschaft-
liches Arbeiten ist auch einfach ein Handwerk.
Der personliche Antrieb kann dabei trotzdem
eine riesige Motivation sein.”

(Josa Mania-Schlegel)
Kontakt
= Dipl. Sozarb./Sozpad. (FH)
: Ulrike Igel

T: 0341/3076 3201
ulrike.igel@htwk-leipzig.de
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Ausgezeichnet: Preis fiir Patientensicherheit

Dr. Gerold Bausch von der Forschungsgrup-
pe ,Innovative Surgical Training Technologies”
(ISTT) wurde am 8. Oktober 2014 mit dem 3.
Preis fiir Patientensicherheit in der Medizin-
technik ausgezeichnet. Er nahm den mit 500
Euro dotierten Preis auf dem Jahrestreffen der
Deutschen Gesellschaft fiir Biomedizinische
Technik (DGBMT) in Hannover entgegen. Geehrt
wurde er fiir einen in der Fachzeitschrift Simu-
lation vertffentlichten Artikel: http://dx.doi.
0rg/10.1177/0037549713496151

Ein Trainingssimulator unterm Mikroskop
Als einer der ersten Kunden hat die Carl Zeiss
Meditec AG ein Exemplar des Trainingssimu-
lators ,RealSpine” erworben. Der Medizin-
technikhersteller plant, kiinftig daran die
Einsatzmdglichkeiten seiner Operationsmikro-
skope zu demonstrieren. Premiere war auf der
Messe EuroSpine im Oktober 2014 in Lyon. Der
Trainingssimulator ,RealSpine” bildet einen
Bandscheibenvorfall in der Lendenwirbelsdule
authentisch nach. Er besteht aus Kunststof-
fen und Kunstblut - dadurch lasst sich relativ
unkompliziert ein optisch realistischer Ein-
druck wie im OP-Saal erzeugen. Die Carl Zeiss
Meditec AG hat die Entwicklung von Anfang
an begleitet.

www.realspine.de
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iP3-Forschungsbeirat gegriindet

Am 10. Oktober 2014 konstituierte sich der
neue Forschungsbeirat des Institute for Prin-
ting, Processing and Packaging (iP3) Leipzig.
Dem Beirat gehdren Vertreter von mehreren
namhaften Unternehmen der Druck- und Ver-
packungsindustrie an. Der Beirat unterstiitzt
die Wissenschaftler der HTWK Leipzig bei der
Identifikation von zukiinftigen Forschungsbe-
darfen aus der Wirtschaft und bei der kiinfti-
gen strategischen Ausrichtung der Aktivitaten.
Ziel ist auch die engere Vernetzung und die ge-
meinsame Durchfiihrung von Forschungs- und
Entwicklungsprojekten. ,Als Hochschule der
Angewandten Wissenschaften lehren wir prak-
tisch anwendbare Inhalte und forschen auf wis-
senschaftlicher Grundlage zu praxisrelevanten
Themen. Dafiir brauchen wir eine vertrauens-
volle Zusammenarbeit mit den Firmen. Auch fiir
gemeinsame Forschungsprojekte ist dieses Ver-
trauen wichtig”, so Institutsleiter Lutz Engisch,
Professor fiir Werkstoffe an der Fakultdt Medien.
http.//ip3-leipzig.de
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Chirurgie-Schnupperkurs am ISTT

Chirurgie - ist das was fiir mich? Am 2. Dezember
2014 veranstaltet Innovative Surgical Training
Technologies im Forschungszentrum der HTWK
Leipzig erstmalig einen Chirurgie-Schnupper-
kurs fiir Medizinstudenten. Die teilnehmenden
Studenten konnen hier die Handhabung von
chirurgischen Instrumenten und den Umgang
mit Medizintechnik im Operationssaal selbst
ausprobieren. ,Wahrend des Studiums kommt
das eigenstdndige praktische Ausprobieren oft
zu kurz, erklirt die Arztin Joumanah Hafez,
Nachwuchsforscherin im gemeinsamen ESF-Pro-
jekt PascAL von Universitdtsmedizin und HTWK
Leipzig und Mit-Organisatorin des Kurses.  (rs)
www.istt. htwk-leipzig.de

Mit kleinen Computern GroRes bewegen

Die Forschungsgruppe ,Laboratory for Biosignal
Processing” (LaBP) am Forschungszentrum der
HTWK Leipzig wird ab Oktober 2014 gezielt den
Transfer ihrer Forschungsergebnisse in die lokale
Wirtschaft vorantreiben. Die Gruppe entwickelt
bereits seit einigen Jahren erfolgreich embed-
ded-System-Losungen (Mikrocomputer) und Soft-
wareldsungen fiir die Medizingerétetechnik. Das
Transfer-Projekt wird fiir 5 Jahre von der Leipziger
Stiftung fiir Innovation und Technologietransfer
gefordert und beginnt am 1. Oktober 2014.
http;//labp.htwk-leipzig.de
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