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Professor Dr. Helmut Singer als junger Kar-
diologe am Schreibtisch in den 1970er-Jahren
(oben) und mit Kollegen (unten hinten rechts)

im Dienstzimmer in den 1980er-Jahren
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Fotos S. 28-30: Professor Dr. Helmut Singer

Gestalter der
Erlanger Kinderkardiologie

Der Kinderkardiologe Professor Helmut Singer, 81, hat tiber beinahe 40 Jahre

am Universititskinderklinikum Erlangen mafigeblich zur Entwicklung einer modernen

Kinderkardiologie beigetragen. Im Interview berichtet er tiber wichtige Stationen

seiner Laufbahn und prigende Erlebnisse im Arztleben.

Lieber Herr Professor Singer, Sie
sind sicherlich einer der iltesten
noch aktiv titigen Kinderkar-
diologen in Deutschland und Sie
haben eine sehr grofle Erfahrung
in der Betreuung von Kindern und
Erwachsenen mit angeborenem
Herzfehler. Wann und wie hat das
alles fiir Sie begonnen?

Helmut Singer: In meiner frithen
Jugendzeit hatte ich nur einen Be-
rufswunsch, nimlich Panzeroffizier
zu werden. Mein verehrter Lehrer
der Pidiatrie in Erlangen, Professor
Adolf Windorfer, meinte dazu spi-
ter: ,Herr Singer, horen’s auf, in den
Kindern herumzustochern (mit dem
Herzkatheter), gehen’s zur Bundes-
wehr, Sie werden noch Oberst.“ Er
nahm mich dann doch als seinen
Doktoranden in der Klinik auf. Mit
der Frage: ,Sind’s mit den Hinden
geschicke? Und nach meiner be-
jahenden Antwort gab er mich an
seinen Kinderkardiologen Professor
Herrmann Gutheil weiter mit den
Worten: ,So Herr Gutheil, jetzt
haben’s einen Kardiologen.*

herzblatt 3.2022

Dr. Helmut Singer im Katheterlabor um 1970

»In der Lehre gelang es mir, zusammen mit meinen
Mitarbeitern und unseren Schwestern, iiber viele
Jahre ein von den meisten Studenten enthusiastisch
gelobtes Praktikum anzubieten.«
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Welche Untersuchungsbe-
dingungen und Untersuchungs-
méglichkeiten gab es am Anfang
Ihrer Karriere?

Zur Diagnostik wurde das Kind
zunichst als Ganzes in Augenschein
genommen, was auch heute noch
so gehandhabt werden sollte. Blaues
Neugeborenes, wohl gendhrt: wahr-
scheinlich Transposition der groflen
Arterien (TGA); Kind blau und eher
mangelig: andere komplexe Herzfeh-
ler. Dann folgte die hohe Kunst der
Auskultation. Zum Beispiel blau und
singuldrer zweiter Herzton: wahr-
scheinlich  Pulmonalatresie; Kind
grau und schockig: Verdacht auf
Aortenatresie, hypoplastisches Links-
herz- oder Koarktationssyndrom.

Auf dem Réntgenbild wurde
nach Ei- oder Holzschuhform, nach
schmalem Gefiflband und jenseits

des Neugeborenenalters nach der
Lungengefif§zeichnung gespiht. Das
EKG - Professor Gutheils unange-
fochtene und deutschlandweit an-
etkannte Domine — trug viel mehr
als heute zur Diagnose bei. Kurz:
Die Diagnostik, besser das Stellen
einer Verdachtsdiagnose, war eine
Kunst. Heute dagegen geniigen eini-
ge Schnittebenen der Echokardiogra-
phie (Herzultraschall), mit denen der

junge Diensthabende dem herbeiei-
enden Hintergrunddienst schon in
lenden Hintergrunddienst sch
urzer Zeit eine fast fertige Diagnose
k Zeit fast fertige Diag
prisentieren kann.

Sie hatten ja eine ,,Spezialaus-
bildung® in London. Was war das
Besondere daran?

Unsere zunichst personell sehr
kleine Kinderkardiologie brachte
es fertig, mich 1974 fiir ein halbes

»Es war mir dabei ein grofles Anliegen,

den mir anvertrauten jungen Kollegen neben der

Kinderkardiologie auch mein irztliches Lebensmotto

,patients first’ dauerhaft zu vermitteln.«

Dr. Helmut Singer und Dr. James Taylor 1975 im Great Ormond Street Hospital (GOSH) in London
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»Fiir die Zukunft wiinsche ich mir,

dass die Arbeit in jeder Form — und nicht die

Renditeraffung — diejenige Achtung erfihrre,

die ihr eigentlich gebiihren sollte.«

Jahr an das damalige kinderkardio-
logische Mekka in Europa, das von
Professor Gerald Graham begriindete
und geleitete Department of Clini-
cal Physiology in der Cardiothoracic
Unit (CTU) des Hospital for Sick
Children abzukommandieren.
Meine dort gesammelten Eindrii-
cke und Erfahrungen brachten einen
groffen Schub in die Entwicklung
unserer Erlanger Kinderkardiologie.
Gerald Graham sowie dem Leiter der
CTU, Richard Bonham-Carter, und
dessen Nachfolger James Taylor bin
ich bis heute zu tiefstem Dank ver-

pllichtet.

Welche Wege hat die Kinder-
kardiologie in Erlangen danach
genommen?

Ich war zunichst als Oberarzt
und von 1987 bis 2007 als Leiter der
Kinderkardiologie dort titig. Es war
mir dabei ein grofles Anliegen, den
mir anvertrauten jungen Kollegen
neben der Kinderkardiologie auch
mein drzdiches Lebensmotto ,pati-
ents first dauerhaft zu vermitteln.

In der Lehre gelang es mir, zu-
sammen mit meinen Mitarbeitern
und unseren Schwestern, iiber viele
Jahre ein von den meisten Studen-
ten enthusiastisch gelobtes Prakti-
kum anzubieten. Dagegen blieb die
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wissenschaftliche Ausbeute schon
aufgrund der zahlenmifig chronisch
geringen Personalausstattung  {iber-
schaubar. Mein erster Oberarzt und
Freund Professor Michael Hofbeck
konnte fiir ein Jahr nach Toronto zu
Bob Freedom geschickt werden und
leistete praktisch im Alleingang —
trotz aller Widrigkeiten — wertvolle
Beitrige.

Sie arbeiten immer noch an zwei
Tagen pro Woche in einer kinder-
kardiologischen Praxis, sind aber
dariiber hinaus auch in Ihrer
Freizeit sehr aktiv, oder?

Trotz meiner anhaltenden Freude
an diesem schénen und fordernden
Beruf wiirde ich mich nicht gerne
als Fachidioten bezeichnen. Seit der
Kindheit hat mich die Musik — zu-
erst als zweiter Klarinettist in einem
Nirnberger Laiensinfonieorchester
und aktuell in einem Bliserquin-
tett — begeistert.

Auch Literatur ist mir wichtig,
ich lese gerne und viel, nicht nur
Militirgeschichte, wie einige meiner
Kollegen argwohnen. Die Verfol-
gung der politischen Ereignisse und
mindestens 20 Kilometer Radfahren
pro Tag (auf einem ehemaligen US-
Truppentibungsplatz bei Erlangen)
beschiftigen mich bis heute.

Was wiinschen Sie sich fiir die
Zukunft?

Fiir die Zukunft wiinsche ich mir,
dass die Arbeit in jeder Form — und
nicht die Renditeraffung — diejenige
Achtung erfihre, die ihr eigentlich
gebiihren sollte. Wenn erst eine Pan-
demie bei vielen Menschen die Er-
kenntnis wecke, dass es auch Pflege-
personal gibt, um nur die wichtigste
nicht irztliche Gruppe in unserem
Gesundheitssystem zu nennen, so
stimmt mich das bedenklich und
schlichtweg traurig.

Prof. Dr. Angelika Lindinger

Dieser Text ist die gekirzte und aktualisierte
Fassung des gleichnamigen Beitrags aus Car-
dio News, Ausgabe 6, vom 25.6.2021. Cardio
News ist eine kardiologische Fachzeitung,
herausgegeben von der Deutschen Gesell-
schaft fiir Kardiologie - Herz- und Kreislauf-
forschung eV. (DGK).

Weiterfiihrende Informationen und Erlgu-
terungen der unterschiedlichen Herzfehler
und zu aktuellen Untersuchungs- und
Therapiemethoden finden Sie in unseren
herzblatt-Ausgaben, den Sonderbroschtiren
der Kinderherzstiftung sowie auf unserer
Website www.herzstiftung.de.
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