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Wiedergewonnene Entscheidungsautonomie
schatze ich als hohes Gut ein

Ware es nach Ihren Eltern gegangen,
dann waren Sie Manager geworden.
Sie selbst hatten in lhrer Jugend
den Berufswunsch Pilot. Spater gab
es die Uberlegung, mit einer Erfin-
dung im Silicon Valley einzusteigen.
Warum ist es letztlich Medizin ge-
worden? Und dann auch noch ein
Fach wie Diabetologie/Endokrinolo-
gie, das bis heute um Anerkennung
ringt?

Prof. Dr. Dr. Diethelm Tschope: Ich
hatte das Gefiihl, dass meine naturwis-
senschaftlichen Interessen am besten
in der klinischen Medizin aufgehoben
sind, weil hier auch meine humanis-
tisch-ethischen Uberzeugungen durch
den Dienst am Menschen am besten
abgebildet sind: Menschliches Wohler-
gehen als medizinische Management-
aufgabe. Dabei hat die Kleinteiligkeit
von Diabetologie und Endokrinologie
die Grundlage fur ein systembiologi-
sches Krankheitsverstandnis gelegt,
dass es mir bis heute ermoglicht hat,
ganzheitliche medizinische Losungen
zu finden und die kontraproduktive
Fragmentation der Medizin iiberwin-
den zu helfen.

Sie haben schon friih wahrend lhres
Studiums mit Forschungsaktivitaten
zum diabetischen Herz begonnen,
erste Ergebnisse in den 1990er Jah-
ren publiziert. Wie hat sich der Blick
auf Patienten mit Zunahme von For-
schungserkenntnissen verandert?

Medizin auf dem Boden gesicherter Evi-
denz fithrt durch die Poppersche Fal-

sifikationsdynamik zu einer Evolution
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klinischer Entscheidungsfindungen.
Idealerweise sollte der Blick auf den Pa-
tienten dabei im Wesentlichen unverin-
dert bleiben, wenn er aus dem Winkel
der Salutogenese kommt, das heifst die
Dimension des individuellen Wohlerge-
hens als oberste Maxime hat.

Im Mai 2003 haben Sie die Kliniklei-
tung des Diabeteszentrums im HDZ
NRW tibernommen. Mit welchen Er-
wartungen sind Sie damals nach Bad
Oeynhausen gekommen?

Ich hatte im Jahr 2003 die feste Uberzeu-
gung, dass ich mit der Ubernahme des
Ordinariats und der Klinikleitung des
Diabeteszentrums in Bad Oeynhausen
meine gesundheitssystemischen Strate-
gien, wie ich sie ja auch als Vorsitzender
der Stiftung DHD (Der herzkranke Dia-
betiker) formuliert habe, konkretisieren
konnte. Diese Erwartung ist grofStenteils
erfullt worden.

Nicht alles, was man in 20 Berufsjah-
ren erlebt und erreicht hat, stimmt
positiv. Es gab sicher auch Dinge,
die unerfreulich waren. Welche zum
Beispiel?

Vermutlich wird es nicht iiberraschen,
wenn ich die gesundheitsokonomischen
Sachzwinge als besonders negative Er-
fahrung aus der Sicht eines akademi-
schen Mediziners auch am Standort
HDZ NRW als besondere, nicht immer
erfreuliche Herausforderung erfahren
habe. Meine medizinethische Grund-
haltung mit dem Primat des Patienten-
wohls und der Freiheit von Forschung
und Lehre haben mir dabei den Weg
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Im Interview: Resiimee und
Ausblick von Prof. Dr. med.
Dr. h.c. Diethelm Tschépe

Heinz Heiss/ Stiftung DHD

Eine Ara geht zu Ende: Prof. Dr. med. Dr. h.c.
Diethelm Tschépe verldsst zum 31. Oktober
2023 regulér das Herz- und Diabeteszentrum
NRW (HDZ NRW). Zwei Jahrzehnte Kliniklei-
tung liegen dann hinter ihm: eine facetten-
reiche Zeit, die von Aufschwung, Innovation
und Begegnungen mit Menschen begleitet
war. Mit Prof. Tschope verabschiedet sich
auch ein Mediziner, der wie kein anderer das
Thema Diabetes und Herz geprégt hat: natio-
nal, international und tber die Grenzen der
Diabetologie hinaus. Vor 20 Jahren war der
Fokus ,, Herz und Diabetes” im Zentrum Bad
Oeynhausen ein Grund, den Staffelstab der
Klinikleitung zu Gbernehmen.

zu vertretbaren Umsetzungslosungen
gewiesen.

Fragt man lhre Mitarbeiter nach drei
Eigenschaften, die Sie als Chef be-
schreiben, dann antworten diese: au-
thentisch, an Losungen orientiert,
ungeduldig. Wie wiirden Sie umge-
kehrt Ihre Mitarbeiter beschreiben?
Gibt es Eigenschaften, die lhnen be-
sonders imponieren?
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Die Transformation im Gesundheitswe-
sen habe ich fachbedingt seit meinem
Amtsantritt aktiv mitbetrieben und da-
bei meinen Mitarbeitern vieles abver-
langt. Nicht alle konnten und wollten
die damit verbundenen Verianderungen
mittragen, umso mehr haben mir die
imponiert, die loyal tiber all die Jahre
zu mir gestanden sind.

Mit Ihrem Ausscheiden verlasst auch
die Geschaftsstelle der Stiftung DHD
(Der herzkranke Diabetiker) den
Standort. Kunftiger Stiftungssitz
wird Disseldorf sein. Zurlick zu den
Wurzeln also — in Disseldorf begann
lhre Laufbahn als Arzt. Es gibt lustige
Anekdoten aus dieser Zeit. Was fallt
lhnen dazu ein?

Wer lange im Rheinland gelebt und ge-
arbeitet hat, lernt den Humor als Uberle-
bensstrategie kennen. Der Humor stirbt
zuletzt oder ,,Et hatt noch immer jot
jejange”.

Ruhestand ab einem kalendari-
schen Alter ist inzwischen eher ein
Unwort, fast schon beleidigend fur
Menschen, die als ,Macher” gelten.
Gerade unter Arzten gibt es etliche,
die ihren Job erst mit 80 an den Na-
gel hangen. Warum Sie nicht?

Man soll gerade als ,,Macher“ den Ab-
schied aktiv gestalten, solange es einem
in Ehren moglich ist. Nach 40 Jahren
Universitit, davon 20 Jahre als Chef-
arzt am HDZ und Ordinarius an der
Ruhr-Universitat geht ein Abschnitt zu
Ende. Wie ich den neuen ausgestalte,
kann ich heute noch nicht sagen. Die
wiedergewonnene Entscheidungsauto-
nomie schitze ich als hohes Gut ein.

Der Stiftung DHD bleiben Sie erhal-
ten, auch der Redaktion dieser Zeit-
schrift und sicher auch denThemen,
die lhnen am Herzen liegen. Schmie-
den Sie Plane fur die Zukunft? Was
haben Sie vor?

Meine Position als Lehrstuhlinhaber an
der Ruhr-Universitit Bochum hat eine
Reihe von Funktionen und Positionen
mit sich gebracht, die ich sicher auch in
Zukunft weiter bekleiden werde, so z. B.
der Vorstand der Medizinischen Akade-
mie der Arztekammer und Kassenirztli-
chen Vereinigung Westfalen-Lippe oder
das Kuratorium unserer Stiftung ,,Der
herzkranke Diabetiker. Dariiber hinaus
ist es nun zunichst an der Zeit, innezu-
halten und sich neu zu orientieren — man
wird sehen und horen.

Danke fiir das Gesprach und beste Wiin-
sche fiir all das, was kiinftig kommt,
Herr Professor Tschope.

Interview: Katrin Hertrampf
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