Soziale Offensive

Soziale Offensive: Der Seniorensport- und Fdrderverein Bruchkobel e.V. bietet Sport fir Koronarpatienten an

Gymnastik lockert beanspruchte Muskulatur. Spiele und Lauftrai-
ning werden ebenfalls angeboten.

Blutdruck- und Pulsmessung gehéren mehrfach zu den A

innerhalb der Sportstunden.
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firztliche Betreuuny fiir Sport nach dem Herzinfarid

Der Blick in die Statistiken
der Mediziner bringt es an den
Tag: Herz- und Kreislaufer-
krankungen nehmen kontinu-
jerlich zu. Zu wenig Bewegung,
falsche Ernihrung, steigende
Alltagsbelastungen und daraus
resultierender StreB sind Ursa-
chen fir diese Krankheitsbil-
der. Die Folge: Herzinfarkt und
Hypertonie drohen. Betroffen
sind davon in der iiberwiegen-
den Mehrzahl Minner ab einem

~Alter von 50 Jahren. Der erste
Herzinfarkt stellt dann fur alle
Betroffenen ein wesentlicher
Einschnitt dar. Wer jetzt den
altgewohnten Lebensstil wei-
terfithrt, mufl mit einem Folge-
infarkt, schlimmstenfalls mit
dem Tod rechnen. Eine bewufite
Lebensweise nach dem Infarkt
muf zwangslaufig mit mehr Be-
wepgung, mit sportlicher Betati-
gung in angemessenen Dosen
verbunden sein. Einige Sport-
vereine bieten bereits Koronar-
sportgruppen an. Der Senioren-
sport- und Férderverein e.V.
Bruchkobel ist einer davon. Wie
das Vereinsangebot aussieht,
beschreibt der folgende Bericht.
Wenn heute vom Senioren-

sport- und Férderverein Bruch-
kobel die Rede ist, fallt in Insi-

Schon gewuBt?
Fir die sportlich Aktiven gibt
es eine spezielle Pflege, die
erfrischt, belebt und aktiviert.
Vor und nach dem Training.
Fordern Sie unsere kostenlo-
se Informationsmappe an.

Zu beziehen durch:
Marketingbiiro Adam
Mannheimer StralBe 119
6000 Frankfurt am Main 1
Tel. 069 /23 0553
Achtung,
Sonderpreise fir Vereine !

(S

derkreisen zwangslidufig der
Name Giinter Wegmann. Der
38jihrige Sportwissenschaftler
rief den Verein 1985 ins Leben.
Zwei Jahre spiter wurde im
»SFB” die Koronarsportgruppe
gegriindet. Ein Weg mit Hinder-
nissen.

. Fir mich war klar, dafi eine
Koronarsportgruppe nur unter
irztlicher Aufsicht trainieren
kann. Diese Sicherheit mul} ein-
fach gewihrleistet sein”, schil-
dert Wegmann im Gespréich mit
Sport in Hessen. Der nichste
Schritt war logisch.

Kein Interesse der Arzie

Wegmann schrieb 73 Arzteim
Altkreis Hanau an, bat die Me-
diziner zu einem Treff, an dem
iiber Koronarsport diskutiert
werden sollte. Die Resonanz
war enttduschend.

Fiinf Arzte haben abgesagt.
Von den iibrigen kam keine Re-
aktion. Und zum Treff ist auch
niemand erschienen”, lautete
das erniichternde Fazit.

Giinter Wegmann gab nicht
auf. Nach intensiven Bemiihun-
gen fand sich doch ein Arzt, der
Interesse zeigte. Dr. Bernd Hil-
ka, Internist aus Bruchkabel, si-

gnalisierte Bereitschaft. Die
Koronarsportgruppe konnte
starten.

Gemischte Gruppen

,,Bei uns sind sowohl Men-
schen, die bereits einen Herzin-
farkt hinter sich haben, als auch
Personen, die gefahrdet sind.
Dariiber hinaus betreuen wir
auch  Herzkranzgefilpatien-
ten”, berichtet Wegmann.

Die Struktur der Gruppe ist
uneinheitlich. Da gibt es ebenso
die erst 35jahrige Angestellte
einer GroBkiiche, die bereits ei-
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nen Herzinfarkt hinter sich hat
wie die 78jdhrige dltere Dame,
die regelmiBig die Sportstunde
besucht. Der Sportwissen-
schaftler dazu: ,,80 Prozent der
Gruppenteilnehmer sind Man-
ner. Der Anteil der Frauen
nimmt aber stetigzu”.

Daten auf Karteikarte

Das Sportangebot wird spezi-
ell auf die Teilnehmer abge-
stimmt. Dazu gehort auch die
Karteikarte, die von jeder
Sportlerin und jedem Sportler
existiert. Die Karteikarten hat
Birbel Duda (41), ebenfalls en-
gagiertes Vereinsmitglied ange-
legt. ,,In den Karten sind alle re-
levanten Daten vermerkt. Hier
steht, welche Krankheit vor-
liegt, wann der Krankheitsfall
eingetreten ist und welche Me-
dikamente genommen werden”.
Im Fall der Fille, der bislang
gottlob noch nicht eingetreten
ist, hitte der Arzt sofort alle
wesentlichen Daten parat.

Die Karteikarte erfiilit aber
noch einen weiteren Zweck.
Vor, wahrend und nach dem
Training wird die Pulsfrequenz
gemessen und notiert. Uber-
haupt: Das Pulsmessen gehort
mehrfach zum Programm der
Sportstunde.

|, Viele iiberschiitzen sich am
Anfang einfach, trauen sich zu-
viel zu. Wir miissen die Teilneh-
mer deshalb stindig beobach-
ten”, sagt Birbel Duda. Im
Spiel vergesse der eine oder an-
dere seine Krankheit schon mal,
lasse sich vom sportlichen Ehr-
geiz packen. ,Wenn wir das
merken, nehmen wir den- oder
diejenigeraus”.

Waiahrend der Sportstunde
selbst sind unterschiedlichste

'Schulterbereich,
_ rungsgymnastik,

Bewegungsangebote  gefr
Laufen und Laufspiele, spe:
le Gymnastik fir Ricken
Auflor
Badmin
Volleyball, Wasserball -
wechslung ist vorhanden.
Sommer werden die Ubw
zum Teil ins Freie verlegt.

- Abwechslung gefragt

Uber all dem steht natii
die Maxime der individu
Belastbarkeit. ,,Unser
macht beim Sport mit unc
auBerdem einen Notfallkc
ein tragbares EKG und ¢
Defibrillator dabei”, schi
Giinter Wegmann nochmal
Sicherheitsaspekt innel
der Gruppe.

Gut 30 Mitglieder hat
Gruppe heute bereits, die
denz ist steigend. ,Ich bi
cher, daB wir viel mehr I
nargruppen oder Koronars
vereine in Hessen brauch
so Giinter Wegmann im Fa:

Vereine, die im Bereich I
narsport aktiv werden w
konnen auf vielfiltige U
stiitzung hoffen. Der Hess
Behindertensportverband
Mittel aus der Institutior
Forderung des Landes H
weiter. 800 Mark fiir einen
fallkoffer, 7000 Mark far
Defibrillator, Zuschiisse
Ubungsleiterstunde und i
drztliche Betreuung der £
stunde kénnen beantragt
den.

Vereine die nidhere Infi
tionen wiinschen, konner
an den Prisidenten des ]
schen Behindertensportve
des, Karl-Hermann I
Mierendorfistrafie 4, 6401
da, Telefon 0661-62743,
den. :

Ralf Wi
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....Riickenschule - ...
Bruchkébel. - Ein gesunder Rticken ist kei-

" ne Selbstverstiindlichkeit. In der modernen -
Industrie- und Dienstleistungsgesellschaft

. haben sich Rickenbeschwerden zur Zivilia-

- Honskrankheit .entwickelt. Dagegen 148t
sich etwas-tun: Die Rickenschule gibt. die
Mbglichkeit, anhand von praktischen Ubun-
gen die richtige Belastungshaltung im Be-

- ruf, Haushalt und in der.Freizeit kennenzu-

lermen. Der Kurs, durchgefithrt vom Senio-

rensport- und Fsrderverein Bruchkdbel, be-

. ginnt am Mittwoch, 6. Mai, um 14.30 Uhr in

* der Mehrzweckhalle RoSdorf. Anmeldungen
fiir diesen Kurs nimmt die Geschiiftsstelle’
der Barmer Ersatzkasse (BEK) unter Tele-
fon 750 13/4 entgegen. Flr Nichtmitglieder
des Senlorensportvereins betriigt die Ge-
bithr 50 Mark. A
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In Bruchkobel lernen Herzkranke wieder, ihren Korper zu belasten/ Ein Arzt ist immer dabei

Die Pulsfrequenz muf}
exakt gemessen werden

Koronar-Sportgruppe trifft sich regelmaflig

Von unserem Mitarbeiter Norbert Glaser

BRUCHKOBEL. Die Gruppe verlangsamt ihre Gangart. ,Schén weiterat-
en, tief durchatmen, die Muskeln lockern und entspannen®, ruft Giinter
‘egmann den zwdlf Sportlern mit ruhiger Stimme zu. Schliefilich kommt
e ganz zum Stehen. Derweil hat sich Wegmann an einem Tisch an der
irnseile des Saals niedergelassen. ,Frau Jung!®, ruft er in die Runde. , 68!,
eldet sich die Angesprochene ohne weitere Erkldrung zu Wort. ,,Sind Sie
azierengegangen?’, scherzt Wegmann, der die Zahl in eine Liste eintrigt.

.RegelmdBig und exakt muB die Puls-
equenz bei Sportlern mit einem vorge-
héddigten Herzen gemessen werden®, er-
utert der Hanauer seine Titigkeit.
ann ist die korperliche Belastung weit-
hend unpreoblematisch.” Die Ergebnisse
It Wegmann in eingm Protokoll fest.
1 ihm kann der Sportlehrer genau able-
n, wie die einzelnen Mitglieder der
rz-Sportgruppe die Ubungsstunde ver-
aften.

Dall Herzkranke heutzutage wieder
ort treiben, halt der Vorsitzende des
niorensport- und Fordervereins Bruch-
bel fiir einen erheblichen Fortschritt:
or einigen Jahren wére so etwas noch
denkbar gewesen."

,Bis 42 habe ich FuBball gespielt. Dann
m 15 Jahre  nichts. Und vor, fiinf
ochen habe ich dann wieder mit dem
ort angefangen”, sagt Ludwig Miiller.
e Kehrtwende kam nicht zufillig. Fiinf-
1n Monate war der Rof3dorfer daheim,
vor er vor einigen Wochen wieder an
nen Arbeitsplatz im Hanauer Stadtteil
lfgang zurlickkehrte. Von dort hatte
I' ein Herzinfarkt weggeholt. Spiter
18te er sich noch einer Bypassopera-
n unterziehen. Eine dhnliche Krank-
itsgeschichte wie Miiller haben auch
 librigen der zw6lf Turnerinnen und
rner, die sich jeden Montagabend im
rgerhaus Oberissigheim treffen.

Dafl er heute Abend hier ist, schreibt
iller — von Beruf Dreher — vor allem
nem Arzt zu. Dieser hatte den Gene-

senden aufgefordert, sich mehr zu bewe-
gen und dabei auch auf die Koronar-
sport-Gruppe hingewiesen. Bereut hat
der 57jahrige seinen Schritt bisher nicht,
auch wenn ihn ab und zu noch seine Ope-
rationsnarbe schmerzt. Unsicher ist er
dagegen im Hinblick auf das, was er sei-
nem Kérper zumuten kann. Doch dies ist
in der Gruppe kein Problem. Wie. bei al-
len &hnlichen Sportgruppen von Herzge-
schédigten ist auch bei der Bruchkdbeler
stets ein Arzt dabei.

+Bei den meisten Infarktpatienten muf
der Anstofl vom Hausarzt ausgehen”, sagt
Dr. Bernd Hilka. ,Er ist der natiirliche
Mittler zwischen Patient und Herz-Sport-
gruppe." Viele trauen sich, so die Erfah-
rung der Mediziner, nach einem Infarkt
gar nichts mehr zu, sitzen nur noch da-
heim und meiden jede Belastung. Dabei
wiirde einer der Schwere und Art ihrer
Erkrankung angepafite kdrperliche Be-
wegung den meisten Patienten nur gut
tun. Und auch der psychische Aspekt ist
nicht zu unterschatzen: In der Gruppe
lernen die Herzkranken wieder, ihren
Kdrper zu belasten.

Hilka ist der zentrale Mann in der
Gruppe. Ohne den Internisten liefe gar
nichts. Er muf} immer dabei sein, um bei
einem nicht auszuschlieBenden medizini-
schen Ernstfall sofort erste Hilfe leisten
zu kOnnen. So steht im Blirgerhaus auch
ein Notfallkoffer bereit, mit dem sogar
Wiederbelebungsversuche gemacht wer-
den kiénnen. AuBlerdem verfiigt die Sport-

Schrittwelse werden Herzkranke in der ,Koronarsport-Gruppe® wieder an spartliche Aktivitaten gewohnt,

gruppe iber einen direkten Draht zum
Roten Kreuz in Hanau. Bisher hat sich
diese Vorsorge — die Gruppe besteht seit
September vergangenen Jahres — er-
freulicherweise als tiberfliissig erwiesen.

Aufgenommen werden neue Mitglieder
nur, nachdem sie vorher von ihrem Haus-
arzt griindlich untersucht wurden: Bei al-
lem Unterschied in der Krankengeschich-
te und Belastbarkeit mull doch eine Min-

destbelastung bei allen gegeben sein.
Erst dann kann mit einem aufbauenden
Training begonnen werden. Es besteht
tberwiegend aus Laufen und Gymnastik.
Und weil alle mehr oder weniger in der
gleichen Situation sind, macht es auch
keine Probleme, bei einer Ubung einmal
LNein® zu sagen.

Mitmachen bei der Gruppe kénnen in-
farktgeschadigte und infarktgefdhrdete

(FR-B:!

Patienten ebenso wie Herz!
Angina pectoris (Verengung
kranzgefie).

+In vielen Féllen kann man
res verhindern, wenn man
Herz-Sportgruppe mitmacht®,
Er bedauert nur, dafl es zuwe
gen gibt, die sich bereit erklér.
che Gruppe zu lberwachen. , [
ten es erheblich mehr sein."



