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Liebe Leserinnen und Leser,

Arbeit ist fiir alle Menschen wichtig. Sie dient nicht nur der Existenzsiche-
rung, sondern auch der Freude, Anerkennung und den zwischenmensch-
lichen Kontakten. Doch fiir viele Menschen mit einer rheumatischen
Erkrankung ist der Berufsalltag eine stdndige Herausforderung. Nicht
selten fiihrt dieser Kampf zur vorzeitigen Erwerbsminderung und Berufs-
unfdhigkeit.

Wir méchten Mut machen fiir den Verbleib oder eine Riickkehr ins Ar-
beitsleben. Mit dieser Broschiire wollen wir einen Beitrag fiir mehr Aufkld-
rung leisten und gleichzeitig zum eigenen Handeln auffordern. Wir geben
einen Uberblick iber Hilfsmittel, medizinische Rehabilitation und Unter-
stlitzungsmdoglichkeiten bei der Krankheitsbewdltigung.

Die Broschiire zeigt, wie kleine Verdnderungen am Arbeitsplatz Ihnen
den Berufsalltag erleichtern kénnen. Oft sind den Arbeitgebern mdogliche
Zuschisse zur Arbeitsplatzanpassung unbekannt.

Von Fall zu Fall kann es nétig sein, dass man sich als Arbeitnehmer sein
Recht auf Beschdftigung oder Anpassung des Arbeitsplatzes erkdmpfen
muss. In dieser Broschiire finden Sie deshalb auch Rechtshilfen. Die Bro-
schiire soll einen Beitrag zur Stdrkung des Selbstbewusstseins leisten und
somit das gesetzlich verbriefte Recht auf Arbeit sichern.

Die Berater in der Deutschen Rheuma-Liga stehen Ihnen bei Fragen zur
Seite. Tauschen Sie sich in unseren Selbsthilfegruppen mit anderen Be-
troffenen aus. Wir sind gerne fir Sie da!

A, Jah

Marion Rink
Vizeprdsidentin der Deutschen Rheuma-Liga
Bundesverband e.V.
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1 Diagnose Rheuma




1.1 Immunsystem auf Abwegen

Rund 17 Millionen Menschen sind in Deutschland von
rheumatischen Erkrankungen betroffen. Die ,Erkran-
kungen des rheumatischen Formenkreises“ fiihren die
Liste chronischer Krankheiten an. Die Ursachen dafiir
sind noch ldngst nicht komplett erforscht. Aber es gilt
als belegt, dass Stérungen des Immunsystems eine
wichtige Rolle spielen - dass zum Beispiel kérperei-
gene Zellen ohne einen erkennbaren Grund Gelenke
und Organe zerstoren. Sie verwechseln dabei eigene
Korperzellen mit feindlichen Eindringlingen und ver-
ursachen so chronische Entziindungen.

Frithe Diagnose steigert Chancen

Unter den Rheuma-Betroffenen sind nicht nur dltere
Menschen, sondern auch viele junge Erwachsene, die
mitten im Berufs- und auch Familienleben stehen. Sie
wissen, wie schwer Schmerzen, Entziindungsschiibe
und Erschépfung den (Arbeits-)Alltag machen kénnen.

Vielen gelingt es, ihren Arbeitsplatz dank gesetzlicher
Regelungen und durch verstdndnisvolle Arbeitgeber
und Kollegen so umzugestalten, dass sie weiterhin ih-
ren Beruf ausiiben kdnnen. Andere orientieren sich um
oder erschliefben sich durch Weiterbildung eine neue,
fur ihre Gesundheit besser vertrdgliche Beschdftigung.

Die gute Nachricht fiir alle: Friih festgestellt, sind ent-
ziindliche rheumatische Erkrankungen heutzutage
sehr gut zu behandeln. Der Krankheitsverlauf ldsst
sich durch eine moderne medikamentdse Therapie
gut mildern und oft sogar stoppen (Remission).

Rheuma hat viele Gesichter

Der rheumatische Formenkreis umfasst mehr als
100 Krankheitsformen.

Mediziner unterscheiden vier Hauptgruppen:

1. Entziindlich-rheumatische Erkrankungen,
beispielsweise rheumatoide Arthritis, Morbus
Bechterew, Kollagenosen und Vaskulitiden:
Das Immunsystem greift den eigenen Kérper
an - Gelenke und Sehnen, Haut und andere
Korpergewebe, manchmal sogar innere Organe.

2. Degenerative Gelenk- und Wirbelsdulener-
krankungen, beispielsweise Arthrosen: Der Knor-
pel in Knie, Hiifte, Finger oder Zehen ist meist
groRfldchig geschddigt. Auch die Gelenke der
Wirbelsdule kénnen befallen sein. Arthrose
kann auftreten, wenn sich der Knorpel zwischen
den Gelenken mit den Jahren abnutzt.

3. Chronische Schmerzsyndrome, beispielsweise
Fibromyalgie, chronischer Riickenschmerz,
Tennis-Ellenbogen und Karpaltunnelsyndrom:
Schmerzsyndrome kénnen durch Uberlastung
von Muskeln oder Muskelansdtzen entstehen,
aber auch Stress, Uberforderung und Depression
kénnen ursdchlich beteiligt sein.

4. Stoffwechselerkrankungen mit rheumatischen
Beschwerden, beispielsweise Osteoporose und
Gicht: Bei Osteoporose - auch Knochenschwund
genannt - ist der Knochenstoffwechsel gestort.
Die Knochen werden anfdllig fir Briiche. Bei
Gicht ist der Harnsdure-Stoffwechsel gestort.

Informationen zu rheumatischen Erkrankungen
finden Sie auf der Internetseite der Deutschen
Rheuma-Liga.

@ www.rheuma-liga.de/krankheitsbilder

@ www.rheuma-liga.de/publikationen
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1.2 Schmerzen und Gelenkprobleme

Ob Arthrose, rheumatoide Arthritis, Psoriasis-Arthritis,
Lupus erythematodes, Fibromyalgie- oder Sjogren-
Syndrom - alle rheumatischen Erkrankungen verur-
sachen Schmerzen, mal mehr, mal weniger. Bei der
rheumatoiden Arthritis sind es oft die Finger- und
Handgelenke, die sich als erstes entziinden und an
Funktion und Belastbarkeit verlieren. In einer Akte
zu bldttern kann dadurch ebenso zur fein-motori-
schen Herausforderung werden, wie eine Schraube zu
drehen oder eine Spritze aufzuziehen.

Ldnger in der gleichen Steh- oder Sitzposition am Ar-
beitsplatz zu verharren, ist schon fiir Gesunde nicht
empfehlenswert - fiir Menschen mit Riicken- und Wir-
belsdulenproblemen ist es aber absolut tabu.

Auch Arthrose an Huft- und Kniegelenken macht vie-
len Betroffenen im Berufsleben zu schaffen. Manche
Berufe fiihren geradezu zu Arthrosen. So ist die Knie-

Kniearthrose (Gonarthrose) als
Berufskrankheit

Seit Dezember 2009 gilt die Kniearthrose offiziell
auch als Berufskrankheit. Als Voraussetzung
fiir die Anerkennung nennt der Arztliche Sach-
verstdndigenbeirat ,Berufskrankheiten“ beim
Bundesministerium fiir Arbeit und Soziales, dass
die Gonarthrose durch berufliche Tatigkeit im
Knien, im Hocken, im Fersensitz oder im Vier-
fuRlergang entstanden ist.

Als gefdhrdet gelten:

Fliesen-, Boden-, Teppich-, Parkett-, Estrich-,
Natur- und Kunststeinleger, Pflasterer, Dach-
decker, Installateure, Maler, Betonbauer,
Bergleute im unterttgigen Bergbau bei Tatig-
keiten, die Arbeiten im Knien, Hocken, im
Kriechen oder im Fersensitz erzwingen, Schwei-
Rer, Schiffbauer, Werftschlosser, Gdrtner
und Rangierer.
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arthrose (Gonarthrose) berufsgenossenschaftlich als
Berufserkrankung anerkannt. Betroffene miissen aber
belegen, dass sie viel auf Knien, im Hocken oder im
Fersensitz arbeiten.

Herausforderungen annehmen

Allgemeine Muskelschmerzen, wie sie unter anderem
beim Fibromyalgie-Syndrom allgegenwdrtig sind, er-
schweren ebenfalls fiir den Beruf wichtige Bewegun-
gen und Handgriffe. Wer als Elektriker, Bauarbeiter
oder auch Fleischerei-Fachverkdufer viel in der Kélte
arbeitet, bekommt ein groRes Problem, wenn sich
aufgrund einer Sklerodermie oder eines Raynaud-Syn-
droms die Gefdfe verkrampfen. Menschen, die an
Lupus erkrankt sind, miissen wiederum Sonnenlicht
meiden, was bei Arbeiten im Freien schwierig ist.

Diese Beispiele streifen nur einen kleinen Ausschnitt
der Problemlage, vor der arbeitende oder nach einer
passenden Arbeit suchende Menschen mit rheuma-
tischen Erkrankungen stehen. Menschen, die auch
aufgrund stdndiger oder in Schiiben wiederkehrender
Schmerzen unter Stress stehen, kénnen sich so ihren
beruflichen Aufgaben nur unter groReren Anstren-
gungen widmen.

Diese Anstrengungen und Herausforderungen anzu-
nehmen, ist ein grundlegender Schritt, den Alltag mit
der Krankheit zu meistern und die personliche Lebens-
und Arbeitssituation zu verbessern.

Denn wahr ist auch: Viele Menschen, die mit einer
rheumatischen Erkrankung arbeiten oder arbeiten
mochten, sind hoch motiviert und leistungsbereit -
vorausgesetzt, sie erhalten Unterstiitzung und nutzen
die Mdglichkeiten und Hilfen, die ihnen per Gesetz zu-
stehen, fiir ihre personliche Situation.
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1.3 Erschopfung

Wer rheumatisch erkrankt ist, hat mit groRen und
kleinen Entzlindungsherden zu tun, gegen die sich
der Kérper andauernd zur Wehr setzt. Ein solcher Ab-
wehrkampf kostet Kraft, ganz genau wie der gegen
eine nicht-rheumatisch bedingte Entziindung, z.B.
eine Grippe oder eine Blasenentziindung. Mobilisiert
der Korper seine Abwehrkrifte gegen solch einen In-
fekt, schwdcht ihn das insgesamt. Der Kérper braucht
Schonung, bis der Infekt vertrieben ist und es ihm wie-
der besser geht.

Genau hier liegt das Problem: Denn anders als Grippe
oder Blasenentziindung verschwindet die rheuma-
tische Entziindung nicht nach einigen Tagen wieder,
sondern sie bleibt. Deshalb befindet sich der Kérper
in seinem Abwehrkampf im Dauerstress und das er-
schépft und ermidet ihn erheblich - besonders wdh-
rend eines akuten Schubs.

Korper im Dauerkampf

Viele Patienten mit entziindlich-rheumatischen Er-
krankungen wie Lupus, rheumatoide Arthritis oder
Sjogren-Syndrom leiden deshalb auch tagsiiber unter
starker Miidigkeit, Erschopfung oder Antriebslosigkeit.
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Das so genannte Fatigue- oder Erschépfungssyndrom
ist fiir viele Betroffene nach dem Schmerz das am
meisten stoérende Symptom, weil es die Konzentra-
tions- und Leistungsfdhigkeit beeintrdchtigt.

Dazu kommt, dass gut die Hdlfte aller Menschen mit
rheumatischen Beschwerden widhrend akuter Phasen
unter Schlafstérungen leidet - sei es wegen ndchtli-
cher Schmerzen, Missempfindungen oder Steifigkeit
der Gelenke oder der Wirbelsdule. Insbesondere nach
solchen Ndchten sind Betroffene erschopft und tags-
Uber mide, und ihre Denk- und Leistungsfdhigkeit ist
eingeschridnkt.

Schlafstérungen sind aus einem weiteren Grund ernst
zu nehmen und zu behandeln: Wer schlechter schldft,
setzt sich auch in der Nacht mit seinen Schmerzen
stdrker auseinander - was dazu fiihren kann, dass sei-
ne persénliche Schmerzschwelle sinkt.

Erschopfungszustdnde konnen Ihren Lebensalltag ge-
nauso einschrénken wie Gelenkprobleme. Deshalb gilt
auch hier, dieses Problem zu benennen und anzuer-
kennen, um L6sungswege zu finden.
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1.4 Medikamente

Wichtigstes Ziel jeder Behandlung ist es, den Entziin-
dungsprozess friithzeitig und effektiv einzuddmmen,
um so bleibende Schdden an den Gelenken oder
Organen zu verhindern. Die Therapie rheumatischer
Erkrankungen umfasst mehrere Komponenten. Medi-
kamente sind also nur eine Komponente, aber oft un-
abdingbar, um die Entwicklung im Griff zu behalten -
und immer 6fter auch zu stoppen.

Viele moderne Medikamente wirken intensiver und
gezielter als noch vor 20 Jahren. Auch werden lang-
fristig wirkende Basismedikamente wie Methotrexat
oder Biologika immer hdufiger eingesetzt, die bei ent-
ziindlichen Erkrankungen die Autoimmunreaktionen
ddmpfen. Sie kénnen bei rheumatoider Arthritis die
Krankheitsaktivitdt und Knochenzerstérung verlang-
samen oder sogar stoppen. Das hat dazu gefiihrt, dass
heute deutlich mehr Rheumaerkrankte im Berufsle-
ben stehen kénnen als friiher. Je zeitiger die Therapie
beginnt, desto besser die Erfolgschancen.

Da Basismedikamente das Immunsystem ddmpfen
konnen, ist der Kérper widhrend der Therapie manch-
mal anfdlliger fir Infektionen aller Art. Wenn also am

@ TIPP

Umfangreiche Informationen zur medika-
mentdsen Therapie bei Rheuma finden Sie im
Internet unter:

@ www.rheuma-liga.de/medikamentenfuehrer
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Arbeitsplatz Viren und Bakterien grassieren, ist es fiir
Menschen mit Rheuma noch wichtiger als fiir Gesun-
de, sich im Zweifelsfall von krdnkelnden Kollegen fern-
zuhalten.

Ein Teil der Rheuma-Betroffenen kann nur zeitweilig
auf entzindungshemmende Kortisonprdparate, nicht-
steroidale Antirheumatika (NSAR) oder Morphinartige
Schmerzmittel (Opioide) verzichten. Wenn Sie Neben-
wirkungen befiirchten oder darunter leiden, sprechen
Sie mit Ihrem Arzt.

Nutzen iiberwiegt Nebenwirkungen

Insgesamt gilt: Bei richtiger und gezielter Anwendung
lassen sich die meisten Nebenwirkungen wie erhdh-
te Risiken fur Infektionen oder Hautverdnderungen
(NSAR, Kortison) oder Konzentrations-, Reaktions- und
Koordinationsschwdchen (Schmerzmittel) im Zaum
halten. Werden die Therapierichtlinien eingehalten,
Uberwiegt der Nutzen bei weitem die mdglichen Ne-
benwirkungen - auch wenn Sie vielleicht phasenwei-
se an Ihrem Arbeitsplatz weniger leistungsfihig sind,
wie bestimmt andere Kollegen auch ab und zu.
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Seit 2007 bin ich im ,,Club der Rheumatiker“. Na-
tlrlich war das nicht immer leicht mit einer rheuma-
tischen Arthritis, vor allem in der Schulzeit. Doch
dann begann die Zeit, in der man sich nicht mehr
um die Schule, sondern seine berufliche Zukunft
Gedanken macht und diese gestaltet.

Fur mich war mit funf Jahren klar: Ich werde Not-
drztin im Rettungshubschrauber! Bis zum Abi
hielt sich bei mir der Wunsch nach einem medizi-
nischen Beruf. Nach einem Praktikum in einer
Kinderklinik stand dann fiir mich fest: Ich werde
zundchst Kinderkrankenschwester! Dies sollte
eine Zwischenstation auf dem Weg zur Arztin wer-
den. Im Hinterkopf hatte ich bei all meinen Pldnen
natdrlich immer das Rheuma. Bei mir sind auch
die Hdnde betroffen, was mich manchmal trotz
allgemein guter Verfassung ziemlich aufer Ge-
fecht setzen kann. Am Anfang der Ausbildung war
ich total in meinem Element, vor allem bei mei-
nem ersten Einsatz auf der Friihchen-Intensivstati-
on - so viele siifke Babys, die ich versorgen durfte!

Aber dann, nach wenigen Monaten Ausbildung,
bekam ich einen Schub und konnte nicht ein-
mal mehr die Babys tragen. In den Gesprdchen
mit meiner Praxisanleiterin stellte ich fiir mich
fest: So will ich nicht arbeiten. Ich mochte nicht
regelmdfig fehlen, ,,nur“ weil meine Hédnde
schlapp machen. Also beschloss ich schweren
Herzens gemeinsam mit meiner Praxisanlei-
terin, dass es auf diesem Weg fiir mich nicht
weiter geht. Doch stand ich nun auf einmal
ohne Plan da - und war sauer auf meinen Korper.
Und mein Rheuma! Trotzdem war mir klar:
Mein Platz ist im Gesundheitswesen.

Da ich meine Heimatstadt Bielefeld mdglichst
nicht verlassen wollte, erkundigte ich mich, was

Ich habe mein Rheuma gewissermalfien ausgetrickst

die Uni Bielefeld an Studiengdngen zu bieten
hat. Dabei stiefl’ ich auf ,,Health Communication“.
Fir mich war erst einmal das Wichtigste, dass

ich dafiir nicht unbedingt mit meinen Handen,
sondern hauptsdchlich mit meinem Kopf ar-
beiten muss. Ich hatte mein Rheuma gewisser-
malen ausgetrickst. Damit hatte ich ein neues
Ziel und freute mich enorm auf meine neue
Perspektive.

Nun habe ich meinen Studiengang bereits abge-
schlossen, ein Praktikum in der Schweiz absolviert
und anschlieRend dort einen Traumjob gefunden -
mit einem sehr verstdndnisvollen Arbeitgeber.

Ich habe beispielsweise jede Woche die Mdglich-
keiten im Home Office zu arbeiten. Dies nimmt
mir vor allem morgens den Zeitdruck und ermég-
licht es mir an weniger guten Tagen trotz Ein-
schridnkungen etwas leisten zu kdnnen.

Heute arbeite ich als Produkt- und Salesmanagerin
bei einem Softwareanbieter fiir Qualitdts-Manage-
mentsysteme. Ich bin dem Thema Qualitdtsma-
nagement treu geblieben, jedoch bin ich nun in allen
Branchen unterwegs und nicht mehr speziell im
Gesundheitssystem.

Ohne die abgebrochene Ausbildung wdre ich ver-
mutlich nie zu diesem Studiengang gekommen.
Vor allem aber bereue ich nicht, dass ich vorher die
Ausbildung - trotz Zweifeln - ausprobiert habe!
Selbst in der kurzen Zeit habe ich viele schéne Er-
fahrungen gemacht und umso mehr tiber das
Gesundheitswesen, aber auch mich selbst gelernt.
Ich hdtte mich ohne den Versuch immer gefragt,
ob ich die Ausbildung nicht doch geschafft hdtte.
Wir mit unserem Handicap miissen lernen, dass
es okay ist, wenn etwas nicht klappt.

Kristin P.
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