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Interview mit einem grof3zligigen Arbeitgeber und einer hochmotivierten Dialysepatientin

,aemeinsam lasst sich
immer eine Losung finden!”

Als Manager muss Michael Krause, Chef eines Straubinger IT-Beratungsunternehmens, immer nach einer

passenden Losung suchen, sobald irgendein Problem auftaucht. Dabei greift er auch gern mal zu unkon-

ventionellen Mitteln — und verschenkt zum Beispiel ,Lebenszeit” (einen Arbeitstag pro Woche) an eine

Mitarbeiterin, die auf die Dialyse angewiesen ist. Warum er das tut? Er hat gute Griinde. Die Dialysepatien-

tin Iris Damb berichtet wiederum, warum sie sich ein Leben ohne ihre Arbeit nicht vorstellen kann.

Sie schenken lhrer Angestellten Iris
Damb, die seit 2017 Dialysepatientin
ist, einen Arbeitstag pro Woche bei
vollem Lohnausgleich. Das ist vorbild-
lich. Warum tun Sie das als Unterneh-
mer?

Michael Krause: Ich arbeite mit Iris
Damb nun fast seit 10 Jahren zusam-
men und weifs Sie als Mensch wie
auch ihre Leistung sehr zu schéatzen.
Als dann diese Diagnose kam, war das
fir uns alle erstmal ein Schock und es
stellte sich auch die Frage wie es beruf-
lich mit Iris weitergeht. Nachdem sich
alles wieder eingependelt hatte, habe
ich mit Iris ein Gesprach gefiihrt, in
dem sie mir ihre Situation sehr deut-
lich geschildert hat. Sie verliert pro Wo-
che Uber 12 Stunden Lebenszeit durch
die Dialyse, sie wird eine geringere Le-
benserwartung durch die Krankheit
haben, usw. Das hat mich sehr zum
Nachdenken gebracht und so bin ich
auf die Idee gekommen, ihr wenigstens
einen Tag ,Lebenszeit” pro Woche zu
schenken. Dabei war ich mir trotz alle-
dem sicher, dass sie ihre Aufgaben be-
wiltigen wird und es war mir wichtig,
dass sie dabei keine finanziellen Ein-
bufden hat. Deswegen arbeitet sie jetzt
bei gleichbleibendem Gehalt nur noch
vier Tage pro Woche.

Wie reagieren die anderen Arbeitneh-
mer lhrer Firma auf diesen ,Deal”?
Krause: Ich habe mich im Vorfeld mit
einigen Kollegen beraten und gefragt
was sie von dieser Idee halten. Alle wa-
ren begeistert und haben zugestimmt.
Dies war auch der Grund, warum ich
die Ankiindigung dieser besonderen
Losung in unserem Teamleitermeeting,
mit den Kollegen gemacht habe, ob-
wohl Arbeitsvertrdge und personliche
Vereinbarungen da eigentlich nichts zu
suchen haben.

Hat sich das Arbeitsverhaltnis durch
die Nierenerkrankung von Frau Damb
stark verandert - und falls ja: inwie-
weit positiv/negativ?
Krause: Das Arbeitsver-
hiltnis an sich war im-
mer schon durch ein sehr
hohes, beiderseitiges Ver-
trauen geprigt, das sich
noch verstarkt hat. Aber
es ist durchaus ein The-
ma, dass manche Dinge
nicht mehr so leicht um-
setzbar sind wie frither. Iris
kann beispielsweise nicht
mehr zwei oder drei Tage
spontan auf Kundentermi-
ne fahren. Sie muss jetzt

Michael Krause

ist Chef eines
Straubinger IT-
Unternehmens und
gilt als sehr flexibel.

immer im Vorfeld abzukldaren wo und
wann sie ggf. an einem anderen Ort ei-
nen Dialyseplatz hat. Das scheint nicht
immer so einfach zu sein.

Wie gehen Sie damit um, dass Frau
Damb durch die Dialyse nicht mehr
ganz so flexibel sein kann, was Aus-
wartstermine wie Messen oder Fort-
bildungen angeht?

Krause: Wir versuchen gemeinsam eine
Losung zu finden. Wir hatten z. B. vor
einigen Wochen den Fall, dass wir ei-
ne wichtige Veranstaltung in Hamburg
hatten und es mir sehr wichtig war,
dass Iris Damb dabei war. Das gestal-
tete sich aber schwierig, da sie durch
die Reise zu viele Dialyse-
termine héatte ausfallen las-
sen miussen, was nattirlich
nicht geht. Sie kam dann
auf die Idee sich um einen
Dialyseplatz in Hamburg zu
kiimmern. Wir haben dann
vereinbart, dass wir einen
halben Tag spéater heim-
reisen und ich noch wah-
rend ihrer Dialyse einen
Kundentermin mache. Na-
tiirlich haben sich manche
Dinge wie dieses Beispiel
zeigt, verkompliziert, aber

© Matthias Merz
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Teamarbeit steht ganz oben bei dem Straubinger IT-Beratungsunternehmen. Das sieht man:
Michael Krause, Iris Damb, Simona Ognissanti und Ute Steger.

wo ein Wille ist, da ist ein auch Weg
und gemeinsam finden wir immer fir
alles eine passende Losung.

Wie denken Sie heute iiber das Thema Nie-
renerkrankung/Dialyse. Auch habe ich viel
dariiber mit anderen Menschen dariiber
gesprochen und mich informiert.
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Krause: Mir war bzw. ist es z. B. wichtig,
dass unsere Mitarbeiter ausreichend
trinken und ich stelle seither auch al-
le Getranke in der Firma kostenlos zur
Verfligung. Trotzdem bewundere ich
Iris auch immer wieder dafiir, wie sie
psychisch und auch organisatorisch
im taglichen Leben mit ihrer Krank-
heit klarkommt. Als Nicht-Betroffener
kann man dies nur bis zu einem gewis-
sen Grad nachvollziehen und nach-
empfinden.

Was raten Sie anderen Arbeitgebern
im Umgang mit Mitarbeitern, die eine
Nierenerkrankung haben?

Krause: In erster Linie sollen sie mit ih-
ren Mitarbeitern sprechen und gemein-
sam herausfinden, was eine mégliche
Losung in deren speziellen Arbeitssi-
tuation ist. Grundsatzlich denke ich,
dass bis auf wenige Ausnahmen kein
Erkrankter seine Arbeitsstelle aufgeben
muss. Mit einem gemeinsamen Willen
und Kreativitat lasst sich immer eine
Losung finden.

»Nattirlich haben sich manche Dinge wie
etwa Auswartstermine verkompliziert, aber wo ein

Wille ist, da ist auch ein Weq.«

Michael Krause

,Die Arbeit war immer ein Halt fuir mich”

Iris Damb, 40, arbeitet als Customer Success Managerin in dem Unternehmen von Michael Krause - seit

fast 10 Jahren. Seit sie an der Dialyse ist, hat sie eine 4-Tage-Woche. Uber ihren verstandnisvollen Chef und

wie wichtig es fiir sie ist, mit ihrer chronischen Nierenerkrankung einen Job zu haben.

Seit 2017 haben Sie eine chronische
Nierenerkrankung und sind seither an
der Dialyse. Wie kam es dazu und wie
haben Sie die Diagnose aufgenom-
men?

www.nierenpatient-online.de

Aufgrund nierentoxischer Schmerz-
mitteln - Ibuprofen der Starke 800
mehrmals téglich, die ich gegen mei-
ne Gichtanfille einnahm -kam ich im
Marz 2017 mit einem Nierenversagen

ins Krankenhaus. Zunéchst hatte ich
diese schwere Erkrankung gar nicht
bemerkt. Ich war zuvor eine Woche
lang auf der IT-Messe CeBIT in Han-
nover. Danach konnte ich an meinem
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Arbeitsplatz nicht mehr am Rechner
arbeiten. Ich war so zittrig, dass ich
meine Hande nicht mehr auf der Tas-
tatur halten konnte. Ich konnte auch
noch nicht mal ein Glas anheben, weil
es mir aus der Hand fiel. Aber immer
noch dachte ich, das kdme alles von
der anstrengenden Messewoche. Am
néchsten Tag hatte ich wieder dhnli-
che Symptome, ich fiihlte mich nicht
gut. Hinzukam noch, dass ich, sobald
ich meinen Kopf drehte, nichts mehr
sah. Ein Krankenhausaufenthalt lief3
sich da nicht mehr vermeiden.

Wann wurde die richtige Diagnose ge-
stellt und welche Behandlung erfolg-
te?

Es stellte sich heraus, dass meine Blut-
werte und mein Blutdruck eine einzi-
ge Katastrophe waren. Die Arzte ent-
schlossen sich deshalb dafiir, mir einen
Vorhofkatheter anzulegen und mich
zur Notfalldialyse zu bringen. Das war
dann meine erste Dialyse. 3 Tage am
Stuick war ich daran angeschlossen.
Die Arzte versuchten, mit einer Medi-
kamentenkombination aus 8 Prapara-
ten, den Hochdruck in den Griff zu be-
kommen. Nach der ersten Woche sag-
ten sie mir auch, dass ich eine Nieren-
insuffizienz hatte.

Sie entschieden sich dann fiir die Peri-

tonealdialyse (PD). Warum dieses Dia-

lyseverfahren?

Die Arzte sagten mir, dass es in mei-
nem Alter charmanter ware, sich fiir
die Bauchfelldialyse zu entscheiden.
Wir haben im Krankenhaus auch gleich

noch warten. Bis Ende 2017 habe ich
weiter mit dem Vorhofkatheter dialy-
siert. Dann bin ich auf PD mit Hand-
wechsel umgestiegen. Das hat wunder-
bar funktioniert. Mein Favorit war aber
immer der Cycler, damit ich nachts dia-
lysieren kann. Alle Tests dafiir waren
herausragend. Mit dem Cycler hat es
dann leider tiberhaupt nicht geklappt,
weil es eine schwere Komplikation gab.
Seither bin ich Himodialysepatientin.

Mit der Diagnose ,Nieren-
insuffizienz” haben Sie sich
schnell abgefunden, wie
sie selbst sagen. Warum
fiel lhnen die Krankheits-
akzeptanz so leicht?

Es war eben so. Ich fand es
gut, dass es in der Nierener-
satztherapie 2 Dialysemog-
lichkeiten fiir mich gab. Die-
se sind natiirlich lebensein-
schriankend, ich kann da-
mit aber mein Leben mit
2 geschadigten Nieren rela-
tiv normal leben. Einer der
Oberarzte frage mich noch,
ob ich lebensmiide sei, weil ich die Di-
agnose so gefasst entgegengenommen
hatte. Aber ich hétte ohnehin nichts an
der Situation &ndern konnen. Es ist na-
tirlich alles nicht schon, aber ich war
einfach froh, einen Ausweg zu sehen,
mein Leben weiterleben zu kénnen.
Besonders wichtig fiir mich war und
ist, dass ich meine Arbeit nicht aufge-
ben musste und die Dialyse in meinen
Alltag integrieren kann. Ich kann wei-
terleben und arbeiten gehen.

»Besonders wichtig ist, dass ich die Dialyse in meinen
Alltag integrieren und weiter arbeiten gehen kann.«

Iris Damb

alle Termine fiir die Anlage des Bauch-
fellkatheters vereinbart. Im Mai wur-
de mir dann der PD-Katheter gelegt.
Aufgrund eines inneren Blutergusses
musste ich dann mit der PD allerdings

Wie hat sich Ihre Arbeit durch die Nie-
renerkrankung verandert?

Es war nattrlich ein grofser Einschnitt.
Ich war vorher nie krank. Als ich an die
Hamodialyse kam, konnte ich wieder

Iris Damb ist seit
2017 an der Dialyse
und liebt ihre Arbeit
iiber alles - jetzt
wohl noch mehr.

normal zur Arbeit gehen. Zur HD gehe
ich, wie fast jeder Dialysepatient, drei-
mal pro Woche. Um 17.30 Uhr muss
ich dann immer im Dialysezentrum
sein. Und um 23 Uhr gehe ich wieder
nach Hause. Die Arbeit ist also relativ
wenig davon beeintrachtigt. Und ich
kann auch im Home-Office arbeiten,
wenn es notig ist. Meine frithere Team-
leitung habe ich allerdings abgegeben,
das wére mir mit Dialyse dann doch zu
viel gewesen.

Wann haben Sie lhrem
Chef davon berichtet, dass
Sie ab sofort dreimal pro
Woche an die Dialyse miis-
sen?

Im Mai 2019 habe ich ihm
meine Situation ausfiihr-
lich geschildert, und er hat
viel Verstandnis gezeigt.
Dann machte er mir das
Geschenk ,mehr Lebens-
zeit’. Er hat mir quasi den
Freitag bei gleichem Gehalt
geschenkt. Ich habe jetzt
eine 4-Tage-Woche bei ei-
nem Gehalt von 5 Tagen. Dass ich dem
Unternehmen erhalten bleibe, ist mei-
nem Chef deshalb auch so wichtig, weil
ich quasi eine Frau der ersten Stunde
in der Firma bin. Ich habe viele Ideen
mitentwickelt und meine Expertise in
das Unternehmen eingebracht. Mit sei-
ner Einstellung und mit diesem grofden
Entgegenkommen bringt er mir eine
hohe Wertschétzung entgegen. Das ist
toll! Und das gilt auch andersherum:
Ich weif3, was ich an ihm schitze, und
er weifs das eben auch von mir. Herr
Krause ist aber gegentiber seinem gan-
zen Team sozial eingestellt, agiert sehr
kooperativ und flexibel. Es ist eine Zu-
sammenarbeit auf Augenhdhe.

Wir sind in der Firma momentan drei
Personen, die einen Grad der Behinde-
rung tiber 75 haben, bei insgesamt iiber
30 Mitarbeitern. Die Vorgehensweise
meines Chefs ist aber sicher nicht so

©privat

leicht auf andere Unternehmen tiber-
tragbar.

www.nierenpatient-online.de
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Wie lauft es mit der Dialyse, wenn Sie
beruflich unterwegs sind?

Mit der Dialyse habe ich jetzt natiir-
lich einen grofseren Organisationsauf-
wand. Wenn ich mit Herrn Krause auf
einen mehrtigigen Termin gehe, muss
ich die Dialyse darum herum organi-
sieren. Dadurch, dass ich Kundenter-
mine in Deutschland, Osterreich und
der Schweiz habe, brauche ich immer
eine Gastdialyse. Das ist oft gar nicht
so einfach. Es ist z.B. schwer fiir mich
gewesen, einen Abenddialyseplatz in
Frankfurt als Gastdialysepatientin zu
bekommen und auch neulich in Ham-
burg war es dhnlich schwierig.

Wie gehen lhre Kollegen mit der gan-
zen Situation um?
Unterschiedlich. Viele sind sehr zoger-
lich. Manche fragen mich direkt heraus,
wie das so ist mit meiner Nierener-
krankung. Gerade die eingeschriankte

Trinkmenge schockiert viele. Grund-
satzlich ist es ja so: Je offener man
damit umgeht, desto leichter fallt es
dem Umfeld. Mir hat die Arbeit immer
viel gegeben - sie war auch ein Halt
flir mich, als ich die Diagnose bekam.
Auch meine Krankenkasse konnte sich
ubrigens nicht vorstellen, dass ich mit
meiner Dialysetherapie weiter arbei-
ten gehen kann. Wenn ich aber keinen
Job mehr habe, nur auf der Coach sit-
ze und Fernsehen schaue, geht es mir
nicht gut. Es ist ja auch ein Teufelskreis,
weil man ohne Geld einfach nicht so
viel unternehmen kann. Da ich arbei-
ten gehe, kann ich mir auch z.B. eine
osteopathische Behandlung leisten -
gegen meine Nervenschmerzen.

Aus eigener Erfahrung kann ich sagen:
Die Niereninsuffizienz ist eine schwe-
re Erkrankung, die das tagliche Leben
belastet. Aber das Leben ist damit im-
mer noch sehr lebenswert.

Kommt fiir Sie eine Nierentransplan-
tation in Frage, mit der Sie lhren Job ja
vielleicht einfacher ausiiben konnten?
Ich stehe nicht auf der Warteliste zur
Transplantation, weil ich dem Thema
sehr gespalten gegeniiber stehe. Ich
diskutiere dariiber auch viel mit mei-
nen Arzten. Ich habe kein Problem mit
der Transplantation und auch keine
Angst davor, aber wovor ich sehr ho-
hen Respekt habe, sind die Immunsup-
pressiva. Man wird durch diese Medi-
kamente krankheitsanfalliger und das
Krebsrisiko, vor allem fiir Hautkrebs, ist
erhoht. Andere Nierenpatienten sehen
das natiirlich anders. Meine Lieblings-
konstellation ist immer gewesen: Mir
geht es mit der Dialyse sehr gut, die
mache ich dann eben bis ich 60 oder
70.Ich mochte nicht mitten im Leben
mit der ndchsten Krankheit kdmpfen
missen.

Interviews: Angela Monecke

ialyse im
Schwarzwald
und auf der
Schwibischen Alb

Schi:'me Téler und dunkle Wilder, Wassermiihlen
und Bauernhiuser. Das Erlebnis einer unversehrten
Landschaft, das ein kleiner Bach hoch oben
im Wald noch vermitteln kann. Ferien-
stimmung vom ersten Augenblick an.
Dialyse im Schwarzwald und auf der
Schwibischen Alb. Zentren in malerisch
schonen Stadten mit erfahrener drztlicher
Betreuung, modernster Technik, einer
breiten Palette aktueller Dialysever-

fahren und flexiblen Dialysezeiten.

Damit Sie immer dann zur Dialyse

gehen konnen, wenn es in Thren
Urlaubskalender passt.
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