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WASWANN WO
Das tägliche Freizeit- und
Veranstaltungsangebot auf
einer Seite – von Awie
Ausstellungen bis Zwie Zirkus

MAGAZIN
BAYREUTH
„Siegfried“
überzeugt

musikalisch.
➤ SEITE 22
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MITTWOCH, 31. JULI 2013

Donnerstag: FreizeitMontag: Wissenschaft
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Mittwoch: Gesundheit Samstag: MultimediaDienstag: Ratgeber Freitag: Zuhause
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MENSCH DES TAGES

arum reisen Sie so viel? Im-
merwiedermuss der

Schriftsteller Cees Nooteboom die-
se Frage beantworten. „Auf Reisen
lernt einMensch sich selbst ken-
nen“, zitiert der Niederländer in ei-
nem Essay einen arabischen Philo-
sophen.Mit seinen Reisebüchern
und RomanenwurdeNooteboom,
der heute 80 Jahre alt wird, zugleich
auch ein Chronist Europas.

Nooteboompackt immerwieder
seine Koffer. Er durchquert nicht
nur Kontinente, sondern lebt auch
in den verschiedenen Ländern. Er
will sehen und verstehen. Derwah-
re Reisende befinde sich immer im
Auge des Sturms, schrieb er 2002:
„Der Sturm ist dieWelt, das Auge
ist das, womit er dieWelt betrach-
tet. ImAuge ist es still, undwer sich
darin befindet, kann gerade die Din-
ge unterscheiden, die den Sesshaf-
ten entgehen.“ In 60 Jahren veröf-
fentlichte er neun Romane, dazu Er-
zählungen, Gedichte und viele Es-
says, Reportagen und Reisebücher.
Das Schreiben falle ihm schwer,
räumte er ein. Nooteboom ringtmit
jedemWort und ziseliert seine Sät-
zewie ein Bildhauer.

DieWurzeln desWeltbürgers
sind in denNiederlanden.Mit sei-
ner Frau, der Fotografin Simone
Sassen, wohnt er abwechselnd in
Amsterdamund seinem zweiten
Zuhause Spanien. Leser kennen
seinHaus undGarten auf der Insel
Menorca aus seinenWerken. Doch
die Heimat des reisenden Poeten ist
nicht so sehr ein Ort, sondern die
Sprache. Nooteboom spricht zwar
viele Sprachen, doch nur auf Nie-
derländisch könne er Bücher
schreiben, sagte er 2011 in einem
Interview. Damit ist das kleine
Land, so sagte er, ausgerechnet für
den Reisenden einGefängnis. „Ich
kommenie raus, es sei denn, durch
eine gute Übersetzung.“

W

CEES NOOTEBOOM
Schriftsteller

Europas
reisender Poet
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EREIGNISSE
2003:DasUN-Tribunal in DenHaag
verurteiltmit dembosnischen Serben
Milomir Stakic zum erstenMal einen
Angeklagtenwegen Kriegsverbrechen
undVerbrechen gegen dieMensch-
lichkeit im früheren Jugoslawien zu le-
benslanger Haft.

1973:DasBundesverfassungsgericht
stellt fest, dass der Grundlagenvertrag
zwischen der Bundesrepublik
Deutschland und der DDRmit dem
Grundgesetz vereinbar ist.

1948:Vor demUS-Militärgericht in
Nürnbergwerden die Urteile im
Krupp-Prozess verkündet. Der Haupt-
angeklagte Alfried Krupp von Bohlen
undHalbachwird zu zwölf Jahren Ge-
fängnis verurteilt.

!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!

GEBURTSTAGE
JoanneK.Rowling (48), britische
Schriftstellerin („Harry Potter“)
HeinzBuschkowsky (65),deutscher
Kommunalpolitiker (SPD)

!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!

TODESTAG

GoreVidal, amerikanischer Schrift-
steller (1925-2012)

REGENSBURG. Gesunde, junge Nieren
sind in der Lage, den Salz- und Flüssig-
keitshaushalt des Körpers an fast jede
erdenkliche Situation anzupassen.
Trinktman viel Flüssigkeit, wird dün-
ner, heller Urin ausgeschieden, bei ge-
ringer Flüssigkeitszufuhr wird der
Urin konzentriert und dunkler.

Wenn wir aber in die Jahre kom-
men, wird das Durstzentrum des Ge-
hirns unempfindlicher, erklärt Privat-
dozentin Dr. Ute Hoffmann, Leitende
Ärztin der Abteilung für Nierenheil-
kunde im Krankenhaus Barmherzige
Brüder. Das führt dazu, dass manche
ältere Menschen kein Durstgefühl
verspüren, obwohl sie sehr wenig
trinken. Zudem nimmt die Fähigkeit

der Nieren ab, Urin sowohl zu ver-
dünnen als auch zu konzentrieren.
Das bedeutet, dass die Nieren älterer
Menschen sowohl größere als auch
geringere Trinkmengen nicht mehr
so gut kompensieren können.

Unter normalen Bedingungen
reicht eine Trinkmenge von 1,5 bis
zwei Liter pro Tag. Bei Hitze, starkem
Schwitzen, Fieber oder Durchfall soll-
ten mindestens zwei bis drei Liter pro
Tag getrunken werden. Denn wenn
der Körper mehr Flüssigkeit verliert
als er aufnimmt, können schwere
Krankheitsbilder wie akutes Nieren-
versagen entstehen. Alkohol spült
zwar die Nieren, führt aber dazu, dass
mehr Urin ausgeschieden als Flüssig-
keit aufgenommen wird, was Ander-
tags denNachdurst erklärt.

Eine besondere Gruppe stellen
Menschen mit einer chronischen Nie-
ren- und/oder Herzschwäche dar.
Wenn diese Menschen mehr trinken,
als die geschädigten Nieren ausschei-
den können, kommt es zu Wasseran-
sammlungen in den Beinen oder in
der Lunge. Hier sollte die Trinkmenge
individuell durch den behandelnden

Arzt festgelegt werden. Eventuell be-
steht dann die Maßgabe, weniger als
1,5 Liter pro Tag zu trinken. Bei diesen
Trinkmengenempfehlungen müssen
die „versteckten“ Flüssigkeiten mit
eingerechnet werden, zum Beispiel in
Suppen, Joghurts, Gemüse oder Obst.
Als Faustregel bei dieser Patienten-
gruppe gilt: Die Trinkmenge sollte die
Urinmenge nicht um mehr als 500
Milliliter überschreiten. Denn 500
Milliliter werden über die Atmung,
den Schweiß und den Stuhlgang aus-
geschieden.

Als sehr praktisch hat sich erwie-
sen, dass sich Patienten mit Nieren-
und/oder Herzschwäche regelmäßig
vor dem Frühstück wiegen und bei
schnellen Körpergewichtsverände-
rungen binnen drei Tagen den Arzt
aufsuchen, der dann eventuell die Do-
sis der entwässernden Medikamente
verändert, rät Dr. Hoffmann.

Durst:Was imAlter anderswird
HITZEÄltereMenschen trin-
ken oft wenig.Manchmal
ist das aber nicht falsch.

Senioren trinken oft wenig. Foto: dpa

REGENSBURG. „Wir sehen das Operati-
onsfeld über zwei Kameras plastisch
dreidimensional und in Vergröße-
rung wie durch eine Lupe – besser als
mit dem normalen Auge“, schwärmt
Professor Dr. Alois Fürst, Direktor der
Klinik für Chirurgie am Regensbur-
ger Caritas-Krankenhaus St. Josef.
Und das erlaubt ein millimetergenau-
es Operieren von höchster Präzision.
Das hat eine weltweite Studie, in die
mehr als 1000 Patienten mit End-
darmkrebs eingebunden waren, bei-
wiesen. Diese Studie – unlängst im re-
nommierten Wissenschaftsjournal
„Lancet Oncology“ veröffentlicht,
nährt sich aus den Erfahrungen in der
„minimal-invasiven Rektumkarziom-
chirurgie“, die an 32 europäischen

und kanadischen Kliniken gemacht
wurden. Mit rund 150 Patienten des
Universitätsklinikums und des Kran-
kenhauses St. Josef flossen damit viele
Erkenntnisse aus Regensburg ein, das
mehr Studienteilnehmer stellte als
manche der großen internationalen
Metropolen.

„Ich bin seit 20 Jahren an dem The-
ma“, erzählt Alois Fürst, der die Studie
als Koordinator für Deutschland und
Osteuropa begleitete. Er begann die
Arbeit am Uniklinikum Regensburg
und führte sie nach seinem Wechsel
an das Krankenhaus St. Josef dort fort.
Im Rahmen der Studie wurde ein Teil
der Patienten mit der Operationska-

mera über kleinste Schnitte operiert,
ein anderer Teil mit der offenen OP-
Methode. Das Ergebnis: Die Studie
konnte bei sehr tiefsitzenden End-
darmtumoren einen Vorteil für die
Präzision der Schlüsselloch-Chirurgie
beweisen. Der Schnitt per Ultraschall
muss millimetergenau erfolgen, um
Nerven, die die Blasenfunktion steu-
ern und beim Mann auch für das Se-
xualleben bedeutsam sind, zu scho-
nen, veranschaulicht Prof. Fürst. Ne-
ben der gesteigerten Präzision gibt es
weitere Vorteile für den Patienten.
Weniger Schmerzen, kaum sichtbare
Narben, einen schnelleren Kostauf-
bau und eine geringere Liegezeit so-

wie eine verminderte Infektionsge-
fahr. Bereits am ersten Tag nach dem
Eingriff dürfen die Patienten wieder
leichte Kost essen, nach einer Woche
gehen sie nach Hause. Auch der Blut-
verlust tendiert gegen Null. „Wir ope-
rieren praktisch blutungsfrei“, sagt
Fürst. Der Perfektionsgrad, der dabei
erreicht werde, liege bei 90 bis 95 Pro-
zent. Voraussetzung sei allerdings,
dass der Operateur über genügend Er-
fahrung im laproskopischen Operie-
ren verfüge. „Da sollte man schon et-
wa 100 Operationen gemacht und
mitgemacht haben“, sagt Alois Fürst.

Durchs Schlüsselloch geht’s besser
ONKOLOGIEDieminimal-inva-
siveMethode ist beimOpe-
rieren vonDarmtumoren
der offenenOP überlegen.
Das beweist eine Studiemit
vielWissen aus Regensburg.
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VON HEINZ KLEIN, MZ

Minimal-invasive Operation mit höchster Präzision: Mini-Kameras übertragen das Operationsfeld plastisch dreidimensional. Foto: dpa
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„Wir sehen
das Operati-
onsfeld drei-
dimensional
und in Ver-
größerung
wie durch
eine Lupe –

besser alsmit dem norma-
len Auge“
PROF. DR. ALOIS FÜRST
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STICHWORT: SCHLÜSSELLOCH-CHIRURGIE

➤ In den letzten Jahren haben sichmi-
nimal-invasive Operationstechniken
fest etabliert und haben viele konventi-
onelle Operationsverfahren (mit ausge-
dehnterem Schnitt) verdrängt, die über
Jahrzehnte als „Goldstandard“ galten.
Bisher wurden diese spezialisierten
Operationen überwiegend stationär
durchgeführt. Nur die Kniegelenksspie-
gelung erfolgt häufig ambulant.

➤ Die minimal-invasiven Techniken
werden inzwischen auch für komplizier-
te Tumoroperationen eingesetzt. Die
Vorteile laparoskopischer Operationen
liegen auf der Hand: Keine Narben und
damit das Risiko von späteren Narben-
brüchen, keine Blutungen, geringere In-
fektionsrisiken, weniger Schmerzen
und damit Schmerzmittel und eine ge-
ringere Verweildauer im Krankenhaus.


