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Zunachst einmal die
gute Nachricht: ,Mir ist
besonders wichtig, dass kei-
ne Panik geschiirt wird ...
Candidozyma auris ist keine
lebensbedrohliche Sache fiir
uns, sondern wir miissen ganz

einfach aufpassen, dass dieser . ‘&—

Pilz sich bei uns nicht weiter aus-
breitet®, so die Einschdtzung von Prof.

Dr. Birgit Willinger von der Medizinischen
Universitat Wien.

Bei diesem Pilz handelt sich um eine junge Candi-
da-Spezies, die erstmals 2009 in Japan entdeckt wurde
und 2022 von der WHO in die Liste besonders bedroh-
licher Pilzarten aufgenommen wurde. Der Pilz hat Re-
sistenzen gegen Antimykotika (Medikamente, die zur
Behandlung von Pilzinfektionen eingesetzt werden)
entwickelt und ist daher schwer behandelbar. Neue
Wirkstoffe befinden sich in der Entwicklung.

In Europa finden sich aktuell vermehrt lokale Aus-
bruchsgeschehen. So warnt das Europdische Zentrum
fiir die Pravention und Kontrolle von Krankheiten (ECDC),
dass die Zahl der Fille mit C. auris in Europa derzeit
stark zunimmt und fiir Patienten und Gesundheitssys-
teme ein ernstes Risiko darstellt. Zwischen 2013 und 2023
wurden in den EU- und EWR-Staaten 4.012 Infektionen
registriert, mit einer deutlichen Zunahme in den letzten
Jahren. Besonders betroffen sind Spanien, Griechenland,
Italien, Ruméanien und Deutschland.

Ausbriiche halten lange an

In Deutschland traten erste Nachweise 2015 nach Kran-
kenhausaufenthalten im Ausland auf, seit 2021 gibt es
auch Ubertragungen im Inland. 2023 wurden 77 Primir-
nachweise gemeldet — mehr als sechsmal so viele wie im
Vorjahr. Der Grofdteil betrifft Kolonisationen (Besiedlun-
gen von Haut oder Schleimhduten, ohne dass eine Krank-
heit ausbricht). Infektionen sind seltener, Todesfille
wurden bisher nicht dokumentiert. Eine Besonderheit
ist, dass die Ausbriiche lange anhalten und nur aufwan-
dig beendet werden kénnen. Kontaktpersonen miissen
beispielsweise lange isoliert werden.

Fiir immungeschwédchte Menschen ist C. auris ge-
fahrlich und kann lebensbedrohliche Blutstrominfek-
tionen sowie hartnackige Biofilm-assoziierte Infektionen
an Implantaten oder Kathetern verursachen. Internatio-
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Auch bei diesem Erreger
spielt die Handehygiene
einen entscheidenden
Part bei der Infektions-
. kontrolle

nale Daten zeigen hier Sterb-
lichkeitsraten bis zu 40 Pro-
zent. Die Bekampfung ist
schwierig, da der Pilz gut
an Oberflachen anhaften
kann und levurozide Prapa-
rate, also gegen Hefepilze
\ wirksame Desinfektionsmittel,
r teils nicht ausreichend wirken.
ECDC und deutsche Experten
fordern eine frithe Erkennung, konse-
quente Isolations- und Hygienemaf3inahmen
sowie eine nationale Koordination, um die Ausbreitung
einzuddmmen. Wahrend einige Lander Ausbriiche er-
folgreich kontrollieren konnten, verfiigen bislang nur
wenige iiber Leitlinien oder Uberwachungssysteme.

Ist der Klimawandel schuld?

Unklar ist, warum sich der Pilz so stark verbreitet, dis-
kutiert wird ein moglicher Zusammenhang mit dem
Klimawandel. ,,Mit dieser Ausbreitung eines neuen Pilzes
sehen wir, wie 6kologische Verdnderungen auf unserem
Planeten auch die Gesundheit des Menschen direkt be-
treffen. C auris ist der erste und prominenteste Fall bei
den Pilzen, aber es ist vollig klar, dass dann weitere Er-
reger kommen werden und weitere neue Falle“, sagt Prof.
Dr. Oliver Kurzai, Leiter des Nationalen Referenzzentrums
fiir Invasive Pilzinfektionen.

C. auris fange an, andere Candida-Arten zu ver-
dringen und das sei eine schlechte Nachricht. ,,Damit
ersetzen wir gut behandelbare Erreger, die sich nicht
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Die Basishygiene ist die
wichtigste Praventions-
maBnahme bei C. auris

von Patient zu Patient aus-
breiten durch einen Erre-
ger, der resistent werden
kann und sich iiber die
Patienten ausbreiten kann.*
R Die Ubertragung kann
e ' laut Prof. Kurzai iiber eine
Schmierinfektion erfolgen. Das
heif3t, meistens indirekt von einem Pa-
tienten, der besiedelt oder infiziert ist, auf einen weiteren
Patienten, eventuell auch iiber medizinische Fachkrafte
und Pflegepersonal. Auch bei diesem Erreger spielt die
Handehygiene einen entscheidenden Part bei der Infek-
tionskontrolle.
Aber das wichtigste Ubertragungsvehikel sind, so
Prof. Kurzai, Medizinprodukte, die direkt am Patienten
eingesetzt werden, wie Temperatursonden oder Spatel,
die fiir Lungenspiegelungen verwendet werden. Also
alle moglichen Gerite, die an mehreren Patienten ein-
gesetzt werden und schlecht desinfizierbar sind. ,,Das
unterscheidet sich nicht grof von anderen problemati-
schen Erregern im Krankenhaus®, so Prof. Kurzai.

Klinik in Miinchen war betroffen

In Deutschland gab es 2023 am TUM Klinikum Rechts der
Isar in Miinchen ein langer andauerndes Ausbhruchgesche-
hen mit C. auris. Dr. Friedemann Gebhardt leitet die Kran-
kenhaushygiene an diesem Klinikum und berichtete im
September auf dem 1. Hamburger Hygiene Symposium
iiber den Ausbruch und Praventionsmafinahmen.

Der wahrscheinliche Indexpatient (erste identifi-
zierte Person einer Erkrankungswelle) kam aus der HNO,
hier wurde C. auris im Gehorgang nachgewiesen. Es
handelte sich nicht um einen klassischen Risikopatien-
ten, so war der Patient vorher nicht im Ausland in einem
Krankenhaus. In der Folge gab es immer wieder Falle
auf verschiedenen Stationen unter anderem in der Neu-
rochirurgie und der Strahlentherapie.

Als Ubertragungsweg wurde eine direkte Kontakt-
iibertragung iiber die Hinde und eventuell {iber gemeinsam
genutzte Medizinprodukte zum Beispiel Laryngoskope
(medizinisches Instrument zur Betrachtung der Stimm-
bander und des Kehlkopfes) identifiziert. Bei den Kontakt-
patienten waren eine schwere Grunderkrankung, eine
lange Liegedauer und ein hdufiges Verlegen Risikofaktoren.

Die Kontaktzeiten von Patienten in einem Raum
waren dabei mit ein bis zwei Stunden kurz. Die Besied-
lung der Patienten mit dem Pilz blieb zundchst unerkannt,
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der Nachweis erfolgte meist erst nach 14 Tagen. Insgesamt
waren fiinf Stationen und 48 Patienten mit nosokomia-
len Infektionen betroffen. Auffillig war, dass es keine
Falle auf zwei Intensivstationen gab. ,,Das zeigt, bei
hohen basishygienischen Maf3inahmen hat man weniger
Probleme®, so Dr. Gebhardt.

Ein Indikator-Erreger fiir gute Basishygiene

Die Basishygiene mit indikationsgerechter Hindedes-
infektion, indikationsgerechtem Tragen von Handschu-
hen sowie Schulungen und Arbeits-Beobachtungen ist
laut Gebhardt die wichtigste Praventionsmaf3nahme.
Studien zeigen, dass C. auris ein ,,Indikator-Erreger fiir
gute Basishygiene* ist. Ebenfalls wichtig: die mehrmals
tdgliche Flachendesinfektion patientennaher Flachen
und von Medizinprodukten.

C. auris iiberlebt bis zu 28 Tage auf unbelebten
Flachen. Quartiare Ammonium-Verbindungen scheinen
weniger effektiv zu sein und sollten bei der Flachendes-
infektion vermieden werden. Am betroffenen Miinchner
Klinikum wurde umgestellt auf Sauerstoffabspalter
(Peroxide), da diese sowohl die aktiven Pilzzellen als
auch die Sporen abt6ten. Bei der Entlassung oder Ver-
legung wurde zusatzlich zur Abschlussdesinfektion eine
H202-Vernebelung eingesetzt. , Hier gibt es Hinweise,
dass diese wirksam ist“, sagte Dr. Gebhardt.

Eine weitere Praventionsmafinahme war die Isolie-
rung. So wurden mit dem Pilz besiedelte Patienten fiir
die Dauer des gesamten Aufenthaltes im Einzelzimmer
isoliert. Direkte Kontaktpatienten wie Zimmernachbarn
wurden ebenfalls isoliert bzw. es fand eine Kohortierung
(Zusammenlegung von betroffenen Patienten) statt.
Screenings erfolgten am Tag 0, Tag 7, Tag 14, Tag 21 sowie
Tag 28, danach gab es wochentliche Kontrollscreenings
fiir die Dauer des Aufenthalts. Die Aufhebung der Isolie-
rung erfolgte bei der fiinften negativen Abstrichserie.

Am Klinikum Rechts der Isar entschied man sich
gegen ein generelles Aufnahmescreening. Es wurden
jedoch Kontaktpersonen sowie Patienten, die im Ausland
in einem Krankenhaus waren, gescreent.

Zur Dekolonisierung wurde bei allen Patienten mit
C.auris-Nachweis eine Chlorhexidin-Ganzkorperwa-
schung durchgefiihrt. Hiermit erhoffte man sich eine
Reduzierung der Erregerlast auf der Haut und damit eine
Reduzierung des Ubertragungsrisikos. Die Studienlage
zu den Effekten ist jedoch bisher unklar.

Das Fazit von Dr. Gebhardt lautet: ,,Candida auris
hat ein hohes Ausbruchspotential. Die Basishygiene in
Kombination mit Isolierung ist effektiv in der Pravention
von Ubertragungsketten.” Eine langanhaltende Besiede-
lung sei moglich. Die Mortalitét (Sterblichkeit) scheint
jedoch gegeniiber anderen Candida-Arten nicht wesent-
lich erh6ht zu sein. Alexandra H6B ®
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Kneipp-Therapie: Die Funf-Saulen-Philosophie

Wirkung auf Gesundheit,
Beine und Fulle

Sebastian Kneipp — Urheber und Namensgeber der Kneipp-Medizin bzw. Kneipp-
Therapie - ist vielen ein Begriff. Nicht nur Produkte, die in der Drogerie ihren festen Platz
haben, wie beispielsweise Badezuséatze oder Tinkturen, erinnern an ihn. Auch viele An-
wendungen praktizieren wir - meist unbewusst —, sei es eine kalte Dusche, Wadenwickel
oder Umschlage: Die Hydrotherapie Kneipps ist allgegenwartig.

€

neipps (182:1#1%97.),
Bad Worishofemhiy: -

‘- 'r -I"E-K""eipb-Denk" i
Csvwad! T EfTichtet 190320
73 i;v”Ehre" Sebastidn® *
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Sebastian Anton Kneipp war ein romisch-ka-
tholischer Priester, der Mitte des 19. Jahrhunderts in
Bayern — insbesondere in Worishofen — wirkte. In jungen
Jahren litt er an einer Lungenerkrankung. Nach der Lek-
tiire des Buches ,,Unterricht von Krafft und Wiirkung des
frischen Wassers in die Leiber der Menschen ...“ begann
er, zwei- bis dreimal wochentlich in der kalten Donau bei
Dillingen zu baden, erganzte dies durch weitere Wasser-
anwendungen und wurde nach eigenen Angaben dadurch
wieder gesund.

Am Georgianum in Miinchen studierte er Theologie
und behandelte heimlich an Tuberkulose erkrankte
Kommilitonen mit jener Wassertherapie, die er zuvor
erfolgreich an sich selbst erprobt hatte. Widerstande
blieben nicht aus: Kneipp wurde wegen Kurpfuscherei,
Gewerbebeeintrdchtigung und Schadigung angezeigt
und unterzeichnete schliefllich eine Unterlassungser-
klarung. Er verpflichtete sich, kiinftig niemanden mehr
zu behandeln — auch nicht jene, die von der konventio-
nellen Medizin bereits aufgegeben worden waren.

Als er spater nach Bad Wérishofen (damals Woris-
hofen) kam und den Ort landwirtschaftlich sowie 6ko-
logisch weiterentwickelte — unter anderem entwarf er
ein Entwdsserungssystem und lehrte die Imkerei —,
suchten ihn erneut Hilfesuchende auf, die von seiner
Therapie erfahren hatten. Kneipp veroffentlichte mehre-
re Biicher, darunter sein Hauptwerk ,,Meine Wasser-Kur*
(1886). Es entstanden Badehduser, und immer mehr
Menschen kamen, um seine Anwendungen kennenzu-
lernen. 1890 griindete Ludwig Auer aus Donauworth, ein
Verleger, den ersten Kneipp-Verein.

Die fiinf Saulen der Kneipp-Therapie

Kneipp untersuchte neben der Wasseranwendung wei-
tere Faktoren rund um die Gesundheit des Menschen.
Auf der Webseite des Unternehmens Kneipp (www.
kneipp.de) werden die fiinf Sdulen seiner Lehre be-
schrieben: Wasser, (Heil-)Pflanzen, Bewegung, Ernédh-
rung und Balance.” Seine Philosophie, so ist zu lesen,
stehe fiir ein Leben im Einklang mit der Natur, fiir
Nachhaltigkeit und Achtsamkeit. Die Inhalte der einzel-
nen Unterseiten fiir jede Sdule werden im Folgenden
kurz zusammengefasst.

Wasser

Zur Sdule Wasser heifdt es: ,,Insgesamt gibt es an die 120
Wasseranwendungen nach Sebastian Kneipp. Dabei ist
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durch die Verengung und anschlie3ende Weitung der
Blutgefdf3e den Kreislauf an und foérdere die Durchblutung.

Pflanzen

Nach Kneipps Uberzeugung ist ,,gegen jedes Leiden ein
Kraut gewachsen®. Uber 40 Pflanzen testete er auf ihre
Heilwirkung und ergédnzte seine Hydrotherapie um Arz-
neimittel auf Pflanzenbasis. Sie sollte dem Zweck dienen:
,ungesunde, kranke Stoffe im Innern aufzuldsen, auszu-
leiten, sodann den Organismus zu kraftigen.” Die

von ihm empfohlenen Krauter und Ge-
wachse waren iiberwiegend hei-
misch und vielerorts verfiigbar,
sodass praktisch jeder sie nut-

zen konnte.

Bewegung

Kneipp propagierte ebenso
Bewegung als der Gesund-
heit férderliches Mittel, ge-
nauer: ,,die verniinftige An-
strengung®. Selbst diese
sollte in Balance sein, in Regel-
mafligkeit und unter Beriicksich-
tigung der individuellen Konstitu-
tion, des Alters und der Belastbarkeit
praktiziert werden, fern von Leistungsoptimie-

rung und Uberbeanspruchung. Menschen mit sitzender
Tatigkeit empfahl er — wie grundsatzlich allen — Bewegung
in der Natur, bei der moglichst viele Korperpartien akti-
viert werden, ,,damit nicht an verschiedenen Stellen sich
schlechte Stoffe ansammeln.“ Der Priester befiirwortete
Spaziergdnge im Sonnenschein: Licht und Sauerstoff
sollten den Korper starken. Aufierdem war er von ergan-
zenden Atemiibungen iiberzeugt.

Erndhrung

Auch bei der vierten Saule zeigt sich das Prinzip der
Balance - hier im Sinne von Ausgewogenheit. Die Kost
sollte einfach, naturbelassen und nahrhaft sein. Tierische
Lebensmittel waren in Maf3en erlaubt, wobei er seinen
Patienten mehrere Mahlzeiten taglich mit einem hohen
Anteil an rohem Obst und Gemiise empfahl. Eiweif3arme
Lebensmittel (wie helles Brot) sollten durch eiweif3reiche

Berufshaftpflicht-
versicherung

SPEZIELL
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Jetzt beraten lassen:

fiir Kneipp kaltes Wasser das maf3gebliche Heilmittel der
Wahl, wiahrend warmes Wasser meist nur im Wechsel mit
kaltem zum Einsatz kommt.“ Vor allem kurze Anwendun-
gen mit kaltem Wasser sollen sich positiv auf die Gesund-
heit auswirken, insbesondere auf das Immunsystem. Des
Weiteren rege die Wasseranwendung (Hydrotherapie)

ab 80,- €
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ichert-mit-ullrich.de
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(wie Vollkornprodukte) ergianzt werden. Fette seien nur
mafivoll zu konsumieren.

Balance

In seinem Buch ,,So sollt ihr leben®, betonte Sebastian
Kneipp die Bedeutung eines geregelten Lebensrhythmus.
Auch auflerhalb der Arbeit sollte das Leben sinnstiftend
gestaltet sein. Fiir den ,Wasserdoktor” waren Physis und
Psyche untrennbar miteinander verbunden. Er ging sogar
davon aus, dass korperliche Beschwerden ihren Ursprung
im seelischen Ungleichgewicht hdtten. Ausgeglichenheit
sei daher der Schliissel zu einem ganzheitlich gesunden
Leben — korperlich wie psychisch. Heute wiirde man wohl
von Work-Life-Balance sprechen. Gemeint ist ein bewuss-
tes Leben im Sinne von Handlung und Konsequenz —
sowie ein achtsamer Umgang mit sich selbst.

Die Wirkung auf den Kérper

Kneipp erprobte seine Anwendungen zundchst an sich
selbst, bevor er sie an Hilfesuchende weitergab. Im Zen-
trum seiner Lehre steht der gezielte Reiz — insbesondere
durch Kalte. Dieser setzt im Kérper Regulationsprozesse
in Gang: Die Blutgefaf3e ziehen sich zusammen, erweitern
sich anschlief3end wieder, Kreislauf und Stoffwechsel
werden angeregt. Besonders deutlich zeigt sich dieser
Effekt an Beinen und Fiif3en.

Schwerpunkt: Beine und FiiBe

Beim Wassertreten wirken mehrere Mechanismen gleich-
zeitig: Der hydrostatische Druck des Wassers unterstiitzt
den venosen Riickstrom, wahrend die aktive Bewegung
im ,,Storchengang® die Muskelpumpe in Fiiflen und
Waden aktiviert. Das Zusammenspiel
aus Druck, Muskelarbeit und Kal-
tereiz kann schweren, miiden
Beinen entgegenwirken und
die Gefdfiregulation trai-
nieren. Durch die wech-
selnde Gefdfiverengung
und -erweiterung ent-
steht ein Gefaf3training,
das die Durchblutung
fordert. Gleichzeitig
kann der Druck des
Wassers leichte Schwel-
lungen im Bereich der Kn6-
chel reduzieren.
Auch die FuBmuskulatur pro-
fitiert: Das bewusste Anheben und
Abrollen kraftigt das FuBgewdlbe, verbes-
sert die Stabilitdt im Sprunggelenk und férdert die
Korperwahrnehmung. Der intensive Kaltereiz wirkt
zudem kurzfristig reiziiberlagernd auf Nervenendigun-

=
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Die fiinf Saulen nach Kneipp: Wasser, Bewegung,
Erndhrung, Pflanzen und Balance

gen — viele Anwender empfinden dies als belebend und
entlastend.

Was sagt die Wissenschaft?

Die wissenschaftliche Studienlage zur Kneipp-Therapie
— insbesondere zur Hydrotherapie — ist bislang iiber-
schaubar, jedoch nicht unbedeutend.

Ein Team der Charité — Universitatsmedizin Berlin
analysierte gemeinsam mit Forschern weiterer Univer-
sitdten in Kooperation mit dem Kneipp-Bund e. V. die
vorhandenen randomisiert-kontrollierten Studien. Die
Ergebnisse wurden im Fachjournal BMJ Open verdéffent-
licht.” Die Auswertung von insgesamt 20 Studien spricht
fiir eine Wirksamkeit bei chronischer Veneninsuffizienz,
Wechseljahresheschwerden und Fieber bei Kindern.
Gleichzeitig weisen die Autoren darauf hin, dass es
weiterhin an grof3 angelegten, methodisch hochwertigen
Studien fehlt — unter anderem aufgrund der Schwierig-
keit, geeignete Kontroll- und Placebo-Bedingungen fiir
Wasseranwendungen zu entwickeln.

Eine weitere Untersuchung wurde an der Universi-
tat Jena bei Patienten mit der Lungenerkrankung COPD
durchgefiihrt.B Nach drei Monaten zeigte sich eine ver-
besserte Lungenfunktion; zudem nahm die Anzahl be-
stimmter Immunzellen zu. Als méglicher Mechanismus
wird der intensive Kaltereiz der Wasseranwendungen
diskutiert, der die Abwehrkrifte stimulieren konnte.

In einer kleinen Untersuchung an der Essener Ab-
teilung fiir Naturheilkunde wurde zudem eine Erh6hung
des Immunglobulin A im Speichel nach regelméafigen
Gesichtsgiissen beobachtet — ein Hinweis auf mogliche
Effekte im Bereich der lokalen Immunabwehr.

Praktische Anwendung

Klaus Lang ist Physio- und Solemar-Chef-Therapeut. In
einem Beitrag des Bayerischen Rundfunks zum Thema
Kneippen erklart er, dass der Schliissel in der Aktivierung
der Muskelpumpe liege.s' Wassertreten erfolgt in kaltem
Wasser bis unter die Knie, wobei darauf zu achten ist,

Foto: Daniela Graf, mmphoto / britta60 — stock.adobe.com
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dass die Fiif3e vor der Anwendung warm sind. Beijedem -» Zehen krallen: Auf einer Matte stehend die Zehen im

Schritt wird ein Bein komplett aus dem Wasser gezogen Wechsel in den Boden krallen und sich vorwarts zie-
und die Fuf3spitze nach unten gebeugt — der sogenannte hen, je zehn Mal pro Seite mit zwei Wiederholungen
»Storchengang®. Der hydrostatische Druck des Wassers — das starkt die Zehen und die Unterseite der Fiif3e.
nimmt nach unten zu und unterstiitzt die venose Riick- -» Fersen senken und heben: Die Fufiballen stehen auf
fiihrung des Blutes. Klaus Lang empfiehlt drei Durch- der Kante eines Absatzes, man driickt sich mit den
gidnge innerhalb von etwa zehn Minuten, gern taglich. Fiilen hoch, die Fersen bleiben so weit wie moglich
Nicht geeignet ist Wassertreten bei Harnwegsinfekten, gesenkt (je zehn Mal pro Seite mit zwei Wiederholun-
Menstruationsbeschwerden oder ausgepragten arteriellen gen).
Durchblutungsstérungen. -» Fuf3sohle massieren: Barfuf3 einen Tennisball unter
Internist und Naturheilmediziner Professor Andreas der Fuf3sohle rollen lassen, das massiert die Faszien.
Michalsen ist vom ,,Trockenbiirsten“ iiberzeugt. Dabei wird =» Auf Kanten gehen: Mit beiden Fiif3en auf einer gera-
mit einer Biirste in Richtung Herz {iber Arme und Beine den Flache abwechselnd auf den Innen- und Auf3en-
gestrichen, um Durchblutung und Lymphfluss anzuregen kanten gehen, die Knie dabei leicht nach aufien fiih-
—idealerweise morgens. Wassertreten ist ihm zufolge auch ren.
in der Badewanne moglich, ebenfalls im Storchengang, =» Seitliches Beinheben: Auf einem Bein stehen, das
jedoch nur so lange, bis ein deutliches Prickeln in den andere seitlich abspreizen, ohne mit dem Oberkorper
Fiilen einsetzt. Fiir Gesichts- oder Wadengiisse eigne sich auszuweichen.
eine GiefSkanne mit gebiindeltem Wasserstrahl besser als -» Kalte Dusche gegen schwere Beine: Kalte Giisse
ein Duschkopf. Taglich oder wenigstens drei Mal wochent- und Wechselduschen unterstiitzen die Pumpfunktion
lich empfiehlt der Experte die Anwendung. der Venen. Kreislauf und Stoffwechsel werden aktiviert
und das Immunsystem gestarkt.
Wo kann ich Kneippen? - Wassertreten (auch in der Badewanne moglich):
Wer die Wirkung der Hydrotherapie selbst ausprobieren Drei bis fiinf Minuten im Storchengang.
mochte, findet Informationen zu Einrichtungen unter -» Kaltes Armbad: Erst den rechten, dann den linken
www.kneippbund.de/wo-ist-was-in-meiner-naehe/. Des Arm bis zur Mitte der Oberarme eintauchen (dabei
Weiteren hilft die App ,,Kneipp-Anlagen-Deutschland, ausatmen), im Kreis bewegen und wieder aus dem
die nachstgelegene Anlage zu finden. Regionale Touris- Wasser ziehen. [ |
musverbdande geben zudem Auskunft iiber Anlagen, lo- Daniela Graf
kale Vereine, Museen und weitere Angebote rund um die
Kneipp-Therapie.

Natiirlich kann auch in den eigenen vier Wanden Literaturverzeichnis
gekneippt werden. Unter anderem hat der Kneipp-Bund

1. Erlebe deinen Kneipp Moment. Die Kneipp Philosophie und ihre 5

dafiir folgende Tipps: Sdulen; https://www.kneipp.com/de_de/kneipp-wissen/5-saeulen-
kneipp (aufgerufen am 25.02.2026)

2. Ortiz M, Koch AK, Cramer H, Linde K, Rotter G, Teut M, Brinkhaus B,

Ein kaltes Armbad ist im Haller H. Clinical effects of Kneipp hydrotherapy: a systematic review

eigenen Waschbecken of randomised controlled trials. BMJ Open. 2023 Jul 9;13(7):e070951.

moglich -. doi: 10.1136/bmjopen-2022-070951. PMID: 37423627; PMCID:

PMC10335435.

3. Goedsche K, Forster M, Kroegel C, Uhlemann C. Serielle Kaltwasser-
reize (Kneipp'scher Oberguss) bei Patienten mit chronisch obstruktiver
Bronchitis (COPD) [Repeated cold water stimulations (hydrotherapy
according to Kneipp) in patients with COPD]. Forsch Komplementmed.
2007 Jun;14(3):158-66. German. doi: 10.1159/000101948. Epub
2007 Jun 22. PMID: 17596696..

4. Kneipp: Mit kalten Giissen fit gegen Infekte; https://www.ndr.de/
ratgeber/gesundheit/Kneipp-Mit-kalten-Guessen-fit-gegen-Infek-
te,kneippscheguesse100.html (aufgerufen am 25.02.2026)

5. Aktiv und gesund: Kneippen, Trauertroster Pferd, Schwéchere
Vitamine? Beitrag des Bayerischen Rundfunks vom 14.04.2025;
https://www.ardmediathek.de/video/aktiv-und-gesund/kneippen-
trauertroester-pferd-schwaechere-vitamine/br/Y3JpZDovL2JyLmRIL-
2Jyb2FkY2FzdC9GMjAyNFdPMDET1MTA3QTA (Minute 8 bis 18;
aufgerufen am 25.02.2026)
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Urtelle

FRAGWURDIGER TERMINFILTER AUF ,,DOCTOLIB*

Tauschung von Kassenpatienten

»,Doctolib“ ist eine Onlineplatt-
form, die Internetnutzern freie
Arzttermine anzeigt und ver-
mittelt. Gesetzlich versicherte Pa-
tienten kénnen die Terminauswahl
gemaf3 ihren Bediirfnissen einschran-
ken, indem sie den entsprechenden
Filter nutzen und vor der Buchung
anklicken: ,,Gesetzlich — nur Termine
mit gesetzlicher Versicherung anzei-
gen*, So war es eigentlich vorgesehen,
doch die Auswahl funktionierte nicht.

Auch dann, wenn diese Filter-
einstellung aktiviert war, zeigte die
Website Termine an, die Mediziner
ausschlieflich fiir Privatpatienten
und Selbstzahler reserviert hatten.

Erst spater im Buchungsprozess oder
direkt vor der Terminbuchung wies
,Doctolib“ in einem Pop-up-Fenster
darauf hin, dass der Termin nicht iiber
die gesetzliche Krankenversicherung
abgerechnet werden konnte.

Der Verbraucherzentrale Bun-
desverband kritisierte diese Praxis
von ,,Doctolib*“ als unzuldssig und
verklagte den Betreiber der Plattform
erfolgreich auf Unterlassung. Der Ter-
minfilter von ,,Doctolib® sei irrefiih-
rend, urteilte das Landgericht Berlin
II (52 O 149/25). Gesetzlich Versicher-
te wiirden so iiber die tatsachliche
Verfiigbarkeit kassenarztlich abre-
chenbarer Termine getduscht.

20.000 EURO ALS OSTEREI?

Kein steuerfreies ,,ubliches
Gelegenheitsgeschenk*

Der Vater war Multimillionar
und schenkte seinem Sohn
immer wieder einmal gréBere
Summen. Insgesamt waren es wohl
rund 600.000 Euro, unter anderem
20.000 Euro an einem Ostersonntag.
Nach dem Tod des Vaters gab der Sohn
in seiner Erbschaftsteuererklarung
an, er habe in den letzten zehn
Jahren ,,iibliche Gelegen-
heitsgeschenke* erhalten.
Diese sind laut Erb-
schaftsteuergesetz
steuerfrei.
Erbschaftsteuer
falle nicht an, besta-
tigte das Finanzamt.
Aber Schenkung-
steuer sehr wohl,
denn bei solchen Be-
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tragen konne man nicht von ,,iiblich®
sprechen. 1.400 Euro Schenkung-
steuer setzte die Finanzbehorde fest:
Wenn es um den Maf3stab dafiir gehe,
was ,,iiblich“ sei, miissten die Ver-
mogensverhdltnisse des Schenkers
aufler Betracht bleiben, erklarte sie.
So sah es auch das Finanzgericht
Rheinland-Pfalz: Es wies die

Klage des Steuerpflichtigen

gegen den Steuerbescheid
ab (4 K 1564/24). Aus-
schlaggebend sei die
sallgemeine Ver-
kehrsanschauung®,
mit anderen Worten:
Ublich sei das, was
die meisten Men-
schen fiir iiblich hal-
ten. Und ein Osterge-

Doctolifl

,,Doctolib® diirfe bei der Terminiiber-
sicht keine Termine fiir Privatpatienten
und Selbstzahler anzeigen, wenn Inter-
netnutzer den Filter ,,nur gesetzlich
Versicherte* aktiviert hatten. Auf diese
Weise erwecke das Buchungsportal bei
Kassenpatienten einen falschen Ein-
druck in Bezug auf die Kostenpflicht
der angebotenen Termine. Hinweise
auf die Zahlungspflicht im weiteren
Buchungsverlauf seien nicht geeignet,
diese Tauschung auszurdumen.

Urteil des Landgerichts Berlin Il
vom 18.11.2025 - 52 O 149/25
Artikelnummer 59119

B3 www.onlineurteile.de

schenk von 20.000 Euro sei keinesfalls
iiblich.

Wiirde man die Definition des-
sen, was iiblich sei, nach dem Ver-
mogen ausrichten, wiirden aufler-
gewohnlich hohe Geschenke in wohl-
habenden Kreisen steuerfrei bleiben.
Fiir weniger betuchte Haushalte da-
gegen waren dieselben Betrage steu-
erpflichtig. So eine Ungleichbehand-
lung wire nicht akzeptabel. (Der
betuchte Sprossling kann gegen das
Urteil noch Revision zum Bundesfi-
nanzhof einlegen.)

Urteil des Finanzgerichts Rhein-
land-Pfalz

vom 04.12.2025 - 4 K 1564/24
Artikelnummer 59114

53 www.onlineurteile.de
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SO KLAPPT DIE SELBSTSTANDIGKEIT!

»Auf eigenen Fiiflen”, der bewdhrte Ratgeber fiir Podolog:innen und Fuf3pfleger:innen, die sich selbststdndig
machen wollen, wurde vollsténdig liberarbeitet und aktualisiert. Ubersichtlich und leicht versténdlich werden
alle Aspekte der Praxisgriindung erklart. Zahlreiche Tipps, Kontaktadressen auf dem neuesten Stand und noch
mehr Checklisten machen das Buch zu einem wertvollen Begleiter auf dem Weg zum Erfolg. Alle relevanten
Punkte und Hilfen rund um die Griindung einer Podologie- und Fuflpflegepraxis werden aufgelistet und einge-
hend erldutert, von der Rechtsform, der Neugriindung oder Praxisiibernahme sowie der Standortwahl tiber die
Angebotspalette und die Praxisausstattung bis hin zu versicherungstechnischen und steuerlichen Fragen.

auch als

E-%ook
evhaltlich!

4,6\’0]0 BEUVO

Susanne Ahrndt

Auf eigenen Fiifien
Verlag Neuer Merkur
ISBN: 978-3-95409-061-7
420 Seiten, gebunden

2. aktualisierte und
Uberarbeitete Auflage

Jetzt bestellen
www.fachmedien-direkt.de
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IHR UNTERNEHMEN

Der Vertrag nach § 125 SGB V

Rechtlicher Rahmen und
praktische Konsequenzen

Er ist zentrale Arbeitsgrundlage und verbindliches Rahmenwerk zugleich:
der Vertrag nach § 125 Absatz 1 SGB V. Dieser Beitrag skizziert,
wie er zu lesen ist und beleuchtet zentrale Aspekte wie Verantwort-
lichkeiten, personliche Leistungserbringung, Delegations-
optionen und Dokumentationspflicht flr podologische Praxen.
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Der Vertrag nach § 125 Absatz 1 SGB V bildet
das tragende Fundament der podologischen
Versorgung gesetzlich Versicherter. Fiir viele
Podologinnen und Podologen ist er alltdgliche Arbeits-
grundlage — und gleichzeitig ein Regelwerk, dessen
Tragweite haufig erst dann bewusst wird, wenn es zu
Riickfragen der Krankenkassen, zu Absetzungen oder zu
formalen Beanstandungen kommt.

Dabei ist der Vertrag weit mehr als eine reine Abrech-
nungsanleitung. Er definiert Rolle, Verantwortung und
professionelle Selbststdandigkeit der Podologie innerhalb
der gesetzlichen Krankenversicherung.

Vertragspartner und Systematik

Der Podologievertrag ist ein bundesweit geltender Rah-
menvertrag zwischen dem GKV-Spitzenverband und den
mafigeblichen Berufsverbanden der Podologie. Er regelt

Der Vertrag ist fur alle zu-
gelassenen Leistungserbringer
gleichermafBen bindend.

verbindlich, unter welchen Voraussetzungen podologische
Leistungen verordnet, erbracht, dokumentiert und ver-
glitet werden.

Damit ist er fiir alle nach § 124 SGB V zugelassenen
Leistungserbringer gleichermafen bindend — unabhan-
gig von Praxisgrofie, Standort oder Organisationsform.

PRAXIS-HINWEIS

Der Vertrag ist nicht isoliert zu lesen. Erst im Zusammen-
spiel mit der Heilmittel-Richtlinie und den Vertragsanlagen
wird deutlich, welche Handlungsspielrdume bestehen — und
wo klare Grenzen gezogen werden.

IHR UNTERNEHMEN

Podologische Leistungen sind Teil
der medizinischen Versorgung

Podologie als Heilmittelversorgung

Zentral ist die Einordnung der Podologie als Heilmittel
gemaf3 § 32 SGB V. Podologische Leistungen sind damit
Teil der medizinischen Versorgung und keine Wellness-
oder kosmetischen Angebote.

Diese Einordnung hat erhebliche Konsequenzen fiir

den Praxisalltag. Podologinnen und Podologen handeln
im Auftrag des Gesundheitssystems, sind in den Sicher-
stellungsauftrag der Krankenkassen eingebunden und
diirfen Leistungen ausschlief3lich auf Grundlage einer
giiltigen arztlichen Verordnung erbringen.
Die Verordnung ist dabei nicht blof3 formaler Startpunkt
der Behandlung, sondern rechtliche Voraussetzung fiir
die gesamte Leistungserbringung. Fehlerhafte oder un-
giiltige Verordnungen kénnen nicht durch therapeutische
Notwendigkeit ,,geheilt” werden.

Verantwortung des
zugelassenen Leistungserbringers

Ein zentrales Element des Vertrages ist die klare Zuord-
nung von Verantwortung. Der zugelassene Leistungser-
bringer tragt die Gesamtverantwortung fiir die fachge-
rechte Behandlung, die Organisation der Praxis, die
Qualifikation des eingesetzten Personals sowie fiir Do-
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Die Verlaufsdokumentation ist ein zentrales
Element im Podologievertrag

kumentation und Abrechnung. Dies gilt unabhdngig
davon, ob die Leistungen personlich oder durch ange-
stellte Podologinnen und Podologen erbracht werden.

Besondere Bedeutung kommt der fachlichen Leitung
zu — insbesondere bei juristischen Personen oder grofie-
ren Praxen. Sie ist nicht nur formale Voraussetzung,
sondern zentrales Instrument zur Qualitatssicherung und
Vertragstreue.

Personliche Leistungserbringung
und Delegation

Der Vertrag stellt klar: Podologische Leistungen sind
grundsatzlich personlich zu erbringen. Gleichzeitig er-
offnet er die Moglichkeit, qualifizierte Leistungserbringer
einzusetzen, sofern diese die Anforderungen der Zulas-
sungsanlage erfiillen. Fiir die Praxis bedeutet das einer-
seits Flexibilitat in der Personalplanung, andererseits
aber auch eine eindeutige Haftungszuordnung. Fehler
von Mitarbeitenden werden dem zugelassenen Leistungs-
erbringer zugerechnet.

Besondere Aufmerksamkeit verdient der Einsatz von
Schiilerinnen und Schiilern. Dieser ist zuldssig, jedoch
an enge Voraussetzungen, klare Aufsichtspflichten und
eine saubere Dokumentation gebunden. Ausbildung und
Versorgung miissen hier in einem rechtlich sicheren
Gleichgewicht stehen.

BN 24 Podologie 4]2026

Dokumentation als
zentrales Element

Die Verlaufsdokumentation nimmt im Podologievertrag
eine Schliisselrolle ein. Sie ist Grundlage der Therapie-
sicherung, Nachweis der ordnungsgemafien Leistungs-
erbringung und zentrales Priifungsinstrument gegeniiber
den Krankenkassen. Eine unvollstindige oder pauscha-

Der Vertrag verweist ausdruck-
lich auf die Dokumentations-
pflichten nach § 630f BGB.

le Dokumentation ist im Zweifel gleichbedeutend mit
einer nicht erbrachten Leistung.

Der Vertrag verweist ausdriicklich auf die Doku-
mentationspflichten nach § 63of BGB — ein deutlicher
Hinweis auf die zunehmende Verzahnung von Sozial- und
Zivilrecht in der podologischen Praxis.

Fazit und
Ausblick

Der Podologievertrag nach § 125 SGB V schaftt den recht-
lichen Rahmen, innerhalb dessen sich podologische
Professionalitédt entfaltet.

Wer ihn ausschliefdlich als biirokratische Vorgabe
betrachtet, riskiert Unsicherheit und Absetzungen. Wer
ihn kennt, versteht und aktiv in die Praxisorganisation
integriert,

-» starkt die eigene Position gegeniiber den Kranken-
kassen,

=» erhoht die Rechtssicherheit im Praxisalltag,

=» und festigt die Stellung der Podologie als Heilberuf.

In den folgenden Beitrdgen werden die Anlagen des Ver-
trages praxisnah und vertiefend betrachtet — mit dem
Ziel, rechtliche Anforderungen verstindlich zu machen
und in konkrete Handlungsempfehlungen fiir die tagliche
Arbeit zu {ibersetzen. Sindy Burow |

UBER DIE AUTORIN

Sindy Burow ist Podologin, B.A. Health Care Education,
Vizeprésidentin Deutscher Verband fiir Podologie (ZFD), Erste
Vorsitzende Deutscher Verband fiir Podologie (ZFD) LV Berlin
Brandenburg e.V., SHP-Podologie, Wundassistentin DDG
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Zen Shiatsu

50 Ubungen flir Aﬂfﬁnger - 50 Ubungen fiir Anfénger
ittene und Fortgeschrittene
und ForthSCh“ ~ BC Publications

ISBN 978-3-941717-66-4
112 Seiten, Taschenbuch
12,95 Euro

Auch als E-Book erhdltlich!

'

Der Selbsthilfe-Ratgeber , Zen Shiatsu — 50 Ubungen fir Anféinger
und Fortgeschrittene” fihrt in die Technik der japanischen Heil-
massage Zen Shiatsu ein. Er bietet Anféngern wie Fortgeschrit-
tenen ein abwechslungsreiches Ubungsbuch und ein Nachschlo-
gewerk zur Bedeutung und zum Verlauf der zwdlf Meridiane des
Zen Shiatsu. )

Ob zu Hause, im Biro oder in der Bahn — die Shiatsu-Ubungen
lassen sich leicht in den Alltag integrieren und kénnen alleine
oder zu zweit durchgefihrt werden. Die Ubungsablaufe sind
klar gegliedert und durch zahlreiche Beispielfotos illustriert.

BC PUBLICATIONS

www.bc-publications.online
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Die exklusive Profi-Pflege bei Fu3- und Nagelpilz.

FuBpilz: Eine haufig

unterschatzte Infektion.
Schatzungen zufolge ist in Deutsch-
land jeder Dritte von FuBpilz betrof-
fen. Dennoch wird die Infektion oft
spat erkannt, da die Symptome nicht
immer eindeutig sind. Typisch sind
schuppige, gerdtete und gereizte
Hautstellen, die bis zu schmerzhaf-
ten Rissen fihren kdnnen. Manchmal
zeigt sich FuBpilz aber auch lediglich
durch Juckreiz oder weiBliche, auf-
gequollene Hautpartien - ahnlich wie
nach einem langeren Bad.

Pravention im Alltag.

Am haufigsten tritt FuBpilz an den
FuBsohlen und in den Zehenzwi-
schenraumen der kleineren Zehen
auf. Da Pilze die Hautbarriere angrei-
fen, kdnnen Bakterien leichter ein-
dringen und zusatzliche Infektionen
verursachen. Mégliche Komplikatio-
nen sollten daher nicht unterschatzt
werden. Durch einfache MaBnahmen
im Alltag lasst sich FuBpilz vorbeugen
und das Risiko einer Neuinfektion
deutlich senken. An erster Stelle
steht, die FUBe trocken zu halten. Be-

sonders zwischen den Zehen sollten
sie nach dem Duschen grindlich
abgetrocknet werden. Zudem sollten
Schuhe regelmaBig geltftet werden,
um ein feuchtes Klima zu vermeiden.
Auch die Podoexpert Produkte zur
therapiebegleitenden Pflege bei
FuB- und Nagelpilz kdnnen ergan-
zend wirken.

Unterstiitzende Pflege bei FuBpilz.
Die Repair Schaumcreme mit haut-
verwandten Lipiden und Allantoin
repariert die geschadigte Hautbarrie-
re und stellt ihre natlrliche Schutz-
funktion wieder her. Ein spezieller
Teflose-haltiger Komplex erschwert
zudem die Anhaftung potenziell
pathogener Keime wie Bakterien

und Pilze. Gleichzeitig macht sie die
FuBhaut spirbar geschmeidiger und
tragt zu einer geschitzten und wider-
standsfahigen Haut bei.

Intensive Pflege fiir
pilzempfindliche Nagel.

Zusatzlich wurde die Podoexpert
Repair Nageltinktur speziell zur the-
rapiebegleitenden Intensivpflege bei

Nagelpilz entwickelt. Klinisch besta-
tigt verbessert sie die Nagelfestigkeit,
starkt angegriffene Nagel sichtbar
und verleiht ihnen ein gesundes,
gepflegtes Erscheinungsbild.*

Auch die umliegende Nagelhaut
profitiert von den starkenden Pflege-
effekten und wird zusatzlich vor
mikrobiellen Einflissen geschitzt.

Die Profi-Pflege eignet sich her-
vorragend zur taglichen, therapie-
begleitenden Pflege bei FuB- und
Nagelpilz, ist frei von Duft- und
Farbstoffen und ausschlieBlich beim
FuBprofi erhaltlich.

Weitere Informationen unter
neubourg-professional.de
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