Rheinisches Arzteblatt Interview

Abschied light

Ende Juli ging der langjdhrige Leiter
des Kélner Gesundheitsamtes, Dr. Jan
Leidel, in den Ruhestand. Seitdem ist
sein Terminkalender voller als je zuvor.
Noch immer lassen ihn die Seuchen und
der Seuchenschutz nicht los. Alles
begann, als er 1978 als Seuchenreferent
zum Kolner Gesundheitsamt ging, heute
beschéftigt ihn das Influenza A-Virus
H1N1. Im Interview mit dem Rheinischen
Arzteblatt zieht er eine Bilanz seiner
beruflichen Laufbahn.

RhA: Herr Dr. Leidel, Sie sind 1978 vom In-
stitut fiir Virologie zum Kilner Gesundhbeitsamt
gekommen und baben dort die Stelle des Seu-
chenreferenten eingenommen. Warum sind Sie
vom Labor an den Schreibtisch gewechselt?

Leidel: Es gibt wohl selten nur einen
Grund, warum ein Mensch wichtige Le-
bensentscheidungen trifft. So war es auch
bei mir. Ich hatte damals zum einen das Ge-
fiihl, dass die reine Wissenschaft nicht un-
bedingt meinem Naturell entsprach, zum
anderen hatte meine erste Frau im Kolner
Gesundheitsamt die Leitung des Kinder-
und Jugendérztlichen Diensts iibernommen
und hatte viel Freude an der Arbeit. Dariiber
hinaus versprach die Stelle als Seuchenrefe-
rent ein breites, eigenverantwortliches Ar-
beitsspektrum. Meine Arbeit begann, als
Koln gerade den letzten Ausbruch einer Seu-
che hinter sich hatte. Die Diphterie war Mit-
te der 7oer Jahre ausgebrochen und hatte
die Kolner in Angst und Schrecken versetzt.
Im Gedichtnis blieb mir, dass wegen des An-
drangs bei den Diphterieimpfungen sogar
die Feuerwehr eingreifen musste, um schon
Geimpfte durch das Fenster des Gesund-
heitsamtes herauszuholen, weil die nach-
dringenden Menschen die Ausginge ver-
sperrten. Ein verbessertes Management
schien daher geboten und stellte eine grofle
Herausforderung dar. Zum Gliick gab es
seitdem keine solchen Zustinde mehr.

RhA: Sieben Fabre spiter haben Sie sich
dann erfolgreich um die Amisleiter-Position
beworben und sie auch erbalten. Mit welchen
Visionen sind Sie angetreten?

Leidel: Ich erklire es anhand einer klei-
nen Begebenheit. Nach einem Auswirtster-
min, den ich als Seuchenreferent wahrneh-
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men musste, nahm ich mir ein Taxi zurtick
zum Gesundheitsamt. Ich nannte dem Ta-
xifahrer mein Ziel und der antwortete ehr-
lich bedauernd:,,Oh Gott, ins Gesundheits-
amt- Sie Armster.“ Die Episode war mir bei
meinem Dienstantritt Ansporn, ein ande-
res, in der Wahrnehmung der Kélner Biir-
ger positiveres Gesundheitsamt zu schaf-
fen. Ich bin also mit dem Wunsch angetre-
ten, ein Gesundheitsamt zu gestalten, das
durch Transparenz, Offenheit und Biirger-
nihe zu iiberzeugen weif.

RhA: Das Elingt auf dem Papier einfach,
aber in der Praxis braucht man dafiir Res-
sourcen, Mitstreiter und kreative Ideen. Was
haben Sie getan?

Leidel: Zu Beginn haben wir erst ein-
mal am 6ffentlichen Bild des Gesundheits-
amtes gearbeitet. Gesundheitswegweiser,
Umbau des Amtes und die ersten Kolner
Gesundheitstage auf dem Neumarkt ha-
ben den Beginn einer neuen Ara markiert.
Die Bevolkerung sollte merken, hier be-
wegt sich was, hier kommt Dienstleistung
zu uns in die Stadt. Aus den Kolner Ge-
sundheitstagen ist dann das Kolner Ge-
sundheitsforum geworden, und dieses Fo-
rum wurde zur Blaupause fiir die heutigen
kommunalen Gesundheitskonferenzen.

RhA: Das Amt bat also Politik gemacht?

Leidel: Natiirlich. Gesundheitsimter ha-
ben eine grofle Gestaltungskraft. Nehmen
wir zum Beispiel die medizinische Versor-
gung Wohnungsloser, die in vielen Bundes-
lindern nur iiber ehrenamtliches Engage-
ment und Spenden finanziert wird. Fallen
Spenden durch Krisenzeiten weg, dann sind
die Wohnungslosen die Leidtragenden. Aus

diesem Grund war es uns wichtig, eine ge-
regelte Finanzierung ,Mobiler Dienste®
iiber die Einbindung in die Regelversorgung
zu erreichen. Zusammen mit dem Land, den
Kassenirztlichen Vereinigungen, Kommu-
nen und Krankenkassen ist uns dies fiir
NRW gelungen. Die medizinische Versor-
gung von wohnungslosen Menschen ist in
NRW seit 2006 sichergestellt.

RhA: 15r Engagement galt aber nicht nur
den Wobnungslosen?

Leidel: Das ist richtig. Ich habe meine
Anstrengungen immer auf die Versorgung
von Bevolkerungsgruppen gerichtet, die
vom Regelsystem nur begrenzt versorgt
werden. Ich denke da zum Beispiel an
psychisch Kranke, an Kinder psychisch
kranker Eltern, an Kinder armer Eltern
und an Menschen mit Zuwanderungsge-
schichte. Sie alle werden von unseren der-
zeitigen Versorgungsstrukturen schlecht
erfasst und brauchen unsere Fiirsorge und
Aufmerksamkeit. Diese Versorgungsstruk-
turen aufzubauen, war mir immer eine
grofle Herausforderung.

RhA: Und die Ressourcen dazu?

Leidel: Man braucht Ressourcen, Ideen
und einen Stadtrat, der soziales Engagement
und medizinische Versorgung fiir alle Be-
volkerungsgruppen fiir wichtig erachtet. Ich
hatte das Gliick, dass das Klima in Koln in
Politik und Verwaltung dafiir immer giinstig
war. In Zeiten, in denen in anderen Ge-
sundheitsimtern Stellen abgebaut wurden,
wurden uns vier Arztstellen bewilligt, damit
wir Gesundheitsuntersuchungen im Kin-
dergarten durchfiithren konnen. In Kéln hat
der Rat erkannt, wie wichtig frithe Hilfe zur
Kindergesundheit ist. Problematisch heute
ist, dass wir einige Stellen nicht besetzen
konnen, da der Arztemangel auch bei uns
Gesundheitsimtern angekommen ist.

RhA: Sie engagieren sich weiter in der
verfassten Arzteschafl, sitzen in der Stindi-
gen Impfkommission und sind Berater des
Landes fiir die geplanten Impfungen gegen die
Neue Influenza A/HINI. Wie sehen denn Ihre
privaten Pline aus?

Leidel: Ich freue mich auf mehr Zeit fiir
meine Enkelkinder, auf Lesezeit, um mich
mit meinem Hobby der ,,Friith- und Vorge-
schichte Europas® zu befassen und meine
Englischstudien, damitich mich mit meinen
zwei Enkeln, die in Grof3britannien leben,
iiber alles unterhalten kann.

Interview: Sabine Schindler-Marlow.
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