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lo@é L eserin, M Leser!

Es gibt wieder viel Neues am Klini-
kum. Als erstes ist hier sicher die
neue Abteilung in der Medizinischen
Klinik zu nennen, die es nun am Kulm-
bacher Haus gibt. Mit Dr. Alhanna
konnte das Klinikum einen Pneumo-
logen, also einen Lungenfacharzt,
gewinnen und damit wird jetzt ein
weiteres Fachgebiet angeboten, das
sehr wichtig ist. Lungenerkrankun-
gen, zum Beispiel COPD, nehmen zu.
Fiir die Patienten aus der Region
kann jetzt auch heimatnah Versor-
gung angeboten werden. Dariiber
hinaus ergdnzt dieses neue Tatig-
keitsfeld auch andere medizinische
Bereiche, die es bereits in Kulmbach
gibt, zum Beispiel die Onkologie und
die Chirurgie. Dr. Alhanna und die
Pneumologie werden in dieser Aus-
gabe von ,Unser Klinikum” ausfiihr-
lich vorgestellt.

Auch in einem weiteren Bereich, der viele
Menschen betrifft, hat sich etwas getan.
Auf der bereits seit langerer Zeit einge-
richteten Behandlungseinheit fiir Patien-
ten mit Schlaganfall gibt es jetzt soge-
nannte ,Stroke Nurses”. Diese Pflege-
krafte haben eine Spezialausbildung
absolviert, um sich ihren Patienten noch
besser und fachgerechter widmen zu kon-
nen.

Ein Meilenstein ist in der Frauenklinik
gleich in zweifacher Hinsicht erreicht
worden. Zum einen ist das Haus jetzt offi-
ziell als Babyfreundliches Krankenhaus”
zertifiziert. Die Urkunde ist bereits einge-
troffen. Eine offizielle Feierstunde fiir die-
sen wichtigen Schritt ist derzeit in

Planung. Zum anderen ist auch eine zwei-
te sehr wichtige Zertifizierung erreicht:
Die Frauenklinik ist jetzt offizielles Brust-
zentrum und hat damit die hochste Zerti-
fizierungsstufe erringen konnen. Patien-
tinnen mit Brustkrebs diirfen auf hoch-
sten Behandlungsstandard vertrauen.

Einen hohen sechsstelligen Betrag hat
das Klinikum in ein neues medizinisches
GroBgerét investiert. Die Angiographie
verfligt nun dber die Mdglichkeit, Dia-
gnose und Therapie auf Stand der aller-
neuesten Technik zu machen und dabei
den Patienten auch noch groBtmaégliche
Schonung angedeihen zu lassen, weil
mehrere Aufnahmen in einer Position er-
stellt werden konnen und dabei die
Strahlendosis nochmals gesenkt werden
konnte. Auch dariiber und iiber die Krank-
heitshilder, die mit der Angiographie ab-
gedeckt werden, berichten wir in dieser
Ausgabe.

Chronische Wunden plagen eine Vielzahl
von Menschen. Offene Beine, das diabeti-
sche FuBsyndrom oder auch Dekubitus,
also das Wundliegen nach langer Bett-
lagerigkeit sind weiter verbreitet als viele
Menschen sich das vorstellen kdnnen.
Das Klinikum nimmt sich dieses Themas
verantwortungsvoll an und hat dafir ei-
gens in Ronald Beyerlein einen haupt-
amtlichen ,Wundmanager” eingesetzt.
Er berat und versorgt Patienten und
schult das Pflegepersonal wie auch die
Betroffenen und ihre Angehdrigen.

Und auch im Bauabschnitt 8, der noch
immer lauft, hat sich wieder etwas getan:
Das Pathologische Institut hat seine
neuen Raumlichkeiten bezogen und
arbeitet jetzt nicht mehr im Unterge-
schoss, sondern im zweiten Stock des
Neubaus hinter dem Hauptgebaude. Die
drangvolle Enge in dem immer weiter
wachsenden Instituts hat damit ein Ende
gefunden. Das Team aus der Pathologie
hat jetzt beste Arbeitsbedingungen.

Eingearbeitet hat sich inzwischen auch
Dr. Bernhard Steinbriickner, der neue
Leiter des Zentrallabors. Ihn und sein wei-
tes Tatigkeitsfeld stellt ,Unser Klinikum
ebenfalls in dieser Ausgabe vor. Zahl-
reiche Themen gibt es in diesem neuen
Heft. Sie alle zeigen, wie viel Aufwand
das Klinikum betreibt, um seine Patienten
auf hochstmoglichem Standard immer
noch besser versorgen zu kénnen.

Herzlich lhre

Qd

Melitta Burger




Mittelmeerkost halt Gedachtnis fit

Mit einer der groBten Studien zum Zusammenhang zwischen
mediterraner Erndhrung und geistigen Féhigkeiten mehren sich
die Hinweise, dass eine gesunde Mittelmeerkost gut fiir Ge-
dachtnis und Denkleistung ist. Dies berichtet ein Team interna-
tionaler Forscher in der Fachzeitschrift Neurology. Der Leistungs-
fahigkeit des Gehirns scheint es demnach gut zu tun, wenn hau-
fig Nahrungsmittel mit einem hohen Anteil an Omega-3-
Fettsduren auf dem Speiseplan stehen, wie sie in manchen
Fischsorten, Pflanzendlen wie Leindl oder Niissen zu finden sind.
Nur in MaBen sollten dagegen gesattigte Fettsauren, die gehauft
in Fleisch und Wurst sowie Milchprodukten enthalten sind, ver-
zehrt werden. Die Forscher hatten fiir ihre Studie Erndhrungs-
informationen von knapp 17.500 Menschen ausgewertet. In Test
waren zudem die Gedachtnisleistung und die Denkfahigkeit der
Studienteilnehmer (iber einen Zeitraum von vier Jahren gemes-
sen worden. Es zeigte sich, dass es bei jenen, die am ehesten
einer mediterranen Ernahrung folgten, fast 20 Prozent weniger
haufig zu Problemen beim Denken oder mit dem Gedachtnis
kam. Allerdings galt dieser Zusammenhang nicht fir Menschen
mit Diabetes, stellten die Forscher fest.
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Ozon hilft viele Leiden lindern

Mit Hilfe der hyperbaren Ozontherapie werden heilende Wirkungen bei zahlreichen Erkrankungen erzielt.
Diese alternative Heilmethode zeigt mit einfachen Mitteln erstaunliche Wirkung.

Leitende Arztin Dr. Ute Moreth (rechts) und ihre Mitarbeiterin Simone Siinkel und
verabreichen einer Patienten eine Ozontherapie. Die Anreicherung des Blutes mit
Sauerstoff zahlt zu den anerkannten alternativen Heilmethoden und hat zahlrei-
che positive Einfliisse auf den Organismus.

Die Patientin ist 84 Jahre alt und hat
in ihrem hohen Alter ein neues Knie-
gelenk erhalten. Das Aufwachen aus
der langen Narkose war nicht ein-
fach. Noch nach Tagen litt die alte
Dame unter Bewusstseinstrilbungen.
Die Therapie mit Ozon hat gleich in
vielerlei Hinsicht sofort sichtbare Er-
folge gebracht: Der vermehrte Sauer-
stoff direkt in der Blutbahn half nicht
nur, die Folgen der Narkose zu iiber-
winden. Das Sehvermégen verbesser-
te sich und die Wundheilung wurde
unterstiitzt. Ozontherapie ist fiir viele
Erkrankungen eine niitzliche Unter-
stiitzung. In Stadtsteinach wird sie
deswegen von Dr. Ute Moreth, der

Leitenden Arztin der Geriatrischen
Reha, gerne angewandt.

Die Fachklinik Stadtsteinach bietet die
sogenannten ,hyperbare Ozontherapie”
an. Diese Therapie zdhlt zu den alter-
nativen Heilmethoden. Dabei werden
dem Patienten etwa 100 ml Blut abge-
nommen, mit Ozon angereichert und
sofort wieder in die Vene zuriickgegeben.
Medizinisches Ozon wird in einem Thera-
piegerat, durch elektrische Entladung
(Siemens “sche Rohre), aus reinem medi-
zinischen Sauerstoff erzeugt. Das medizi-
nisches Ozon st im Blut — in einer In-
fusionsflasche auBerhalb des Korpers —
einen chemischen Prozess aus. Bei die-

sem Prozess bilden sich Stoffe, die hei-
lend wirken. Es ist nicht zu verwechseln
mit dem ,Sommer-Smog-Ozon", vor dem
an heiBen Tagen gewarnt wird.

Medizinisches Ozon hat im Blut
heilende Wirkungen:

Es regt in hohem MaBe die
Durchblutung an

Es verbessert die Sauerstoff-
versorgung im gesamten Organismus
Es hilft der Leber bei der Entgiftung
Es starkt das Immunsystem

Es verbessert das Allgemeinbefinden
Es hilft dem Korper, andere
Therapien (z.B. Chemo- oder
Bestrahlungstherapie) besser

zu verkraften

Es wirkt sehr stark stressabbauend

Deshalb sind die Indikationen:

Durchblutungsstorungen der Arme,
Beine (offene Beine) und des Gehirns
Schwindel Tinnitus, Horsturz und
Schlafstdrungen

Migrane

Leberschadigungen durch Alkohol
oder Viren (Hepatitis)
Arterienverkalkung der Herzkranz-
gefaBe (Herzschmerzen bei Ruhe
oder Belastung)

zu hohe Blutfette

zu hoher Harnsaurespiegel (Gicht)
zu langsame Erholung nach
schwerer Krankheit bei Krebs

(als Revitalisierung)
Augenerkrankungen, deren Ursache
Durchblutungsstorungen sind




~Standbein” gibt neuen Halt

Seit fiinf Jahren gibt es die Selbsthilfegruppe fiir Bein- und Armamputierte in Kulmbach.
Betroffene bekommen hier Hilfe mit Rat und Tat und Betreuung schon im Krankenhaus.

.
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Wenn ein Bein oder Arm amputiert werden muss, heiBt das noch lange nicht, dass ,alles” voriber ist. Die Selbsthilfegruppe
,Standbein” gibt Betroffenen konkrete Tipps, spricht Mut zu und organisiert auch einen Besuchsdienst bei frisch Amputierten im
Klinikum Kulmbach und der Fachklinik Stadtsteinach.

Als Frank Herold aus Mainleus durch
einen Arbeitsunfall sein Bein verlor,
da gab es noch keine Selbsthilfe-
gruppe, die ihm mit Rat und Tat, vor
allem aber mit moralischer Unter-
stiitzung hatte zur Seite stehen kon-
nen. Fiinf Jahre ist es jetzt her, dass
der engagierte Mainleuser Familien-

vater diesen Zustand anderte und die
Gruppe ,Standbein” griindete, in der
sich Arm- und Beinamputierte regel-
maBig treffen. Zwischen 25 und 30
Mitglieder hat diese Gruppe inzwi-
schen und keiner von ihnen will sie
mehr missen.

«Standbein” bietet aber nicht nur regel-
maBige Treffen an. Schon seit einiger Zeit
besuchen selbst einer Amputation Be-
troffene frisch operierte Patienten im
Klinikum Kulmbach und sprechen ihnen
Mut zu. Dieses Angebot ist inzwischen
auch auf die Reha-Einrichtung in der
Fachklinik Stadtsteinach ausgeweitet




worden. Jetzt bieten , Standbein” und die
Fachklinik auch in Stadtsteinach Betrof-
fenen die Mdglichkeit, sich dort auszutau-
schen. Unterstiitzt wird diese Initiative
von Dr. Ute Moreth, der Leitenden Arztin
der Geriatrischen Reha: ,Wenn Betroffe-
ne erzahlen, hat das oft eine ganz andere
Gewichtung fir den Patienten.”

Eine Amputation verandert das Leben”,
weiB Frank Herold. Er weiB aber auch,
dass es ,danach” durchaus weitergeht
und keineswegs so finster ist, wie es den
meisten Patienten zundchst unmittelbar
nach der Diagnose und der OP erscheint.
Herold geht ganz normal seinem Beruf
nach und betreibt auch als Beinampu-
tierter engagiert Sport. Im Nordic Walking
absolviert der 42-Jahrige sogar die Ma-
rathon-Strecke. ,Die rein medizinische
Seite und die prothetische Versorgung
sind geregelt, aber alles was dranhangt,
also Familie, Beruf, Schwerbehinderten-
status oder auch Fragen zur Reha, ist oft
unklar. Da sind viele Fragen offen, mit
denen man alleine dasteht.” Und auch
die Seele erleidet meist Verletzungen, wie
Frank Herold weiB: ,Nach einer Ampu-
tation bewegt einen so vieles. Die Gruppe
schlieBt hier Licken."

Amputationen gibt es haufiger als man
denkt. Diabetes, Durchblutungsstorungen
und GefaBverschliisse, zum Beispiel bei
alteren Patienten durch Arteriosklerose
machen solche gravierenden Einschnitte
notig, erklart Dr. Ute Moreth. Frank He-
rold hat die Zahlen: Rund 50.000 Ampu-
tationen werden jahrlich in Deutschland
vorgenommen.

Fir die meisten bedeutet es erst einmal
einen Schock, wenn sie vor die Tatsache
gestellt sind, ein Bein oder einen Arm zu
verlieren. Da ist es bereits ein Segen,
wenn schon am Krankenbett ein ebenfalls
Betroffener glaubhaft und nachvollzieh-
bar vorfiihren und erklaren kann, dass
auch danach das Leben weitergeht. ,Es
ist etwas anderes, wenn man sieht, statt
nur hort, dass man auch mit nur noch
einem Bein laufen kann”, sagt Herold.

Wolfgang Zagel ist im Krankenhaus-
besuchsdienst und natirlich auch in der
Gruppe aktiv. Er weiB, was die Betroffen-
en bewegt: Wie werde ich damit fertig?
Wie nimmt es mein Partner auf? Welche

Fir die Selbsthilfegruppe ,Stand-
bein” ist Frank Herold aus Mainleus
Ansprechpartner. Frank Herold ist
auch zustandig fir den Besuchs-
dienst fiir Amputierte im Klinikum
Kulmbach. Er ist zu erreichen unter
09229/8418 oder mobil unter
178/4508541. Den Besuchsdienst in
Stadtsteinach und Bayreuth organi-
siert Peter Tanner: 0176/10070758.

Die Selbsthilfegruppe tritt sich jeden
zweiten Mittwoch im Monat um
18 Uhr in den ,Kesselstuben” in
Kulmbach. Einmal im Quartal wird
neuerdings auch ein Treffen in der
Fachklinik in Stadtsteinach angebo-
ten. Auskunft gibt es in der Fach-
klinik unter 09225/88-0.

Hilfen kann ich erwarten? Was wird aus
meinem Beruf? Werde ich je wieder Auto-
fahren kénnen? Es sind viele Fragen, die
sich Amputierte oft verzweifelt stellen.
Von Menschen, die das gleiche Schicksal
erlitten haben, nehmen viele leichter
einen Rat an und oft fallt es ihnen auch
leichter, Uber ihre seelischen Note zu
sprechen. Das wichtigste, sagt Wolfgang
Zagel: ,Nicht hangen lassen. Man muss
mit der Situation zurechtkommen. Das
Bein oder Arm wachsen ja nicht wieder
nach.”

Die Selbsthilfegruppe empfinden die
Mitglieder als wertvolle Erganzung zur
therapeutischen Betreuung. Von Erfah-
renen lernen spart Neulingen manchen
schmerzhaften Fehler und die Gruppen-
treffen zeigen, man ist nicht allein und
man findet Rat. Jedes Treffen steht unter
einem fachlichen Thema und natrlich
kommt auch die Geselligkeit nicht zu
kurz.




Wenn jede Minute zahlt

Am Klinikum Kulmbach arbeiten sogenannte Stroke Nurses. Sie stehen Schlaganfallpatienten von Anfang
an zur Seite und haben dafiir eine besondere Qualifzierung erworben.

b

Wolfgang Goller und Kerstin Hartl sind als speziell fir die Behandlung von Schlaganfall-Patienten ausgebildete ,Stroke Nurses” am
Klinikum Kulmbach tétig. Bereits drei Pflegekréfte am Klinikum verfiigen (ber diese sechsmonatige Spezialausbildung, die dazu bei-
tragen soll, Menschen nach einem Schlaganfall noch besser behandeln zu kénnen und so dauerhafte Beeintrdchtigungen zu redu-

Zieren oder ganz zu verhindern.

~Time is brain” — Zeit ist Gehirn. Die-
se drei Worte beschreiben trefflich,
worauf es nach einem Schlaganfall
am meisten ankommt: Auf eine még-
lichst sofortige und fachgerechte
Behandlung. Je schneller ein Mensch
nach einem Schlaganfall die ndtige
Therapie erhalt, desto groBer sind
seine Chancen, wieder ganz fit zu
werden und ohne oder nur mit weni-

gen Beeintrachtigungen wieder ein
ganz normales Leben fiihren zu koén-
nen. Gerade in der Therapie von
Schlaganfallpatienten hat sich viel
getan in den vergangenen Jahren.
Schlaganfallzentren wurden gegriin-
det, Kliniken halten sogenannte
. Stroke Units” vor, die ausschlieBlich
auf Schlaganfalle spezialisiert und
mit groBen Zentren eng vernetzt

sind. Um optimale Behandlung ge-
wahrleisten zu koénnen, gibt es seit
Kurzem auch fiir das Pflegepersonal
spezielle Zusatzqualifikationen. So-
genannte ,Stroke Nurses” erlangen
in einem sechsmonatigem Kurs Spe-
zialwissen rund um den ,Gehirn-
Infarkt”. Am Klinikum Kulmbach ha-
ben bereits drei Krankenschwestern
und -pfleger diese Spezialausbildung.




Kerstin Hartl und Wolfang Goller sind als
langjéhrig erfahrene Gesundheits- und
Krankenpfleger auf der Stroke-Unit am
Klinikum Kulmbach tatig und diirfen sich
zusatzlich jetzt auch ,Stroke Nurse” nen-
nen. Auch ihre Kollegin Eugenie Schmidt
verfiigt Gber diese noch recht junge
Zusatzqualifikation. Eugenie Schmidt ist
auf der Intensivstation im Einsatz. Das
Klinikum Kulmbach hat den Dreien als
Arbeitgeber diese Ausbildung am
Uniklinikum in Erlangen und in Bamberg
ermoglicht und auch bezahlt.

Mit zu den wichtigsten Erfolgen der vor
einigen Jahren gebildeten Schlaganfall-
zentren ist die Aufklarung der Bevdlke-
rung. Hier seien groBe Fortschritte erzielt
worden, freuen sich sowohl Kerstin Hartl
als auch Wolfgang Goller. Immer mehr
Menschen reagieren schnell und richtig
und bringen Menschen mit Schlaganfall-
symptomen wie zum Beispiel verwasche-
ner Sprache, Taubheitsgefiihl oder
Lahmungserscheinungen sofort ins Kran-
kenhaus. ,Diese schnelle Reaktion ist so
wichtig”, weiB Kerstin Hartl aus ihrer Be-
rufspraxis. ,Je schneller die Behandlung
beginnen kann, desto besser ist die
Chance auf Regeneration.”

Damit diese Regeneration bestmdglich
vonstattengehen kann, setzen Schlagan-
fallstationen vom ersten Tag an auf inter-
disziplindre Zusammenarbeit. Logopé-
den, Ergotherapeuten, Physiotherapeuten
und natiirlich Pflege und Arzte (Neuro-
logen und Internisten) bilden ein Team,
um gemeinsam moglichst optimale Erfol-
ge zu erzielen. Zusatzlich besteht die
Maglichkeit, ein Telekonsil mit Neurolo-
gen in Bamberg, Erlangen oder Niirnberg
durchzufiihren. ,Therapie muss in sol-

chen Fallen Hand in Hand erfolgen”,
erklart Kerstin Hartl und fiigt an: ,Eine
optimale Betreuung der Patienten ist Sinn
und Zweck einer Stroke-Station.”

Die Aushildung habe sie fiir sich selbst
gemacht, um ihrem Anspruch gerecht zu
werden. ,Ich habe das Krankheitsbild
damit viel besser kennengelernt, habe
wertvolle Hintergrundinformationen er-
halten und neue Impulse fiir meine Arbeit
gefunden”, erklart Kerstin Hartl. lhr
Kollege Wolfgang Goller, der nun seit vier
Jahren auf der Stroke-Unit arbeitet,
erganzt: Unser Team aus lauter Fachleu-
ten kommt von der ersten Minute an den
Patienten zugute. Dabei ist unser Motto,
die Rehabilitiation fangt bereits mit der
Aufnahme auf der Stroke-Unit an.”

22 Pflegekrafte arbeiten auf dieser Sta-
tion, die Uber derzeit neun Patienten-
platze verfiigt, darunter fiinf fiir Schlag-
anfallpatienten und vier in der Inter-
mediate-Care, eine Zwischenstufe zwi-
schen Intensivstation und normaler Sta-
tion. Die Schlaganfalleinheit ist nach den
Kriterien der Deutschen Schlaganfall
Gesellschaft als ,regionale Stroke Unit “
zertifiziert. Worauf sich beide ,Stroke
Nurses” besonders freuen: lhre Station
soll erweitert werden und neue Raum-
lichkeiten erhalten. Und wenn im Sep-
tember wieder ein neuer Kurs fir die
Zusatzqualifikation zur , Stroke Nurse” in
Erlangen beginnt, dann will das Klinikum
nochmals einer Pflegekraft aus dem Team
diese Ausbildung ermdglichen. Diese
Spezialisierung findet Wolfgang Goller
wichtig und gut, auch wenn man seiner
Meinung nach als Pfleger breit aufgestellt
sein sollte. ,Die Neugierde und den Blick
Uber meinen Tellerrand hinaus will ich mir
erhalten.” Kerstin Hartl erganzt: , Ich will

immer offen sein fir Neues und weiB: Ich
kann noch so viel lernen.”

Sechs Monate dauert der Kurs, in dem
examinierte Krankenschwestern und -
pfleger die Zusatzqualifikation ,Stroke
Nurse” erlangen kénnen. Wie hoch spezi-
alisiert diese Ausbildung ist, sieht man
auch daran, dass sich nur examiniertes
Pflegepersonal mit mindestens zweijahri-
ger Berufserfahrung an dieser Aushildung
an der Akademie fiir Gesundheits- und
Pflegeberufe des Universitatsklinikums
Erlangen beteiligen konnen. Ziel ist es,
dem Pflegepersonal auf Schlaganfall-
Stationen mdglichst umfassendes Wissen
liber die medizinischen Grundlagen des
Schlaganfalls und dessen Behandlung zu
vermitteln. Dabei geht es neben der un-
mittelbaren Behandlung des Patienten
auch um ein vertiefendes Wissen iiber
den praktischen Nutzen interdisziplinarer
Zusammenarbeit  zwischen  Arzten,
Pflegepersonal und Therapeuten.

Der Lehrgang wird mit dem Schlaganfall-
netzwerk mit Telemedizin in Nordbayern,
LSTENO”, durchgefiihrt. In diesem franki-
schen Netzwerk mit dem Namen
,STENO" sind unter der Leitung des Uni-
klinikums Erlangen drei Schlaganfallzen-
tren mit elf regionalen Kliniken vernetzt,
darunter auch das Klinikum Kulmbach.




Ein Schlaganfall hat viele Facetten

Die Deutsche Stiftung Schlaganfall-Hilfe halt auf ihrer Internetseite viele Informationen (iber diese oft folgenschwere und
lebensbedrohliche Erkrankung bereit. Ein moglichst breites Wissen tiber die Symptome eines Schlaganfalls tragt dazu bei,
Leben zu retten und Folgen zu mindern. Unter

Der Schlaganfall, berichtet die Stif-
tung, ist keine einheitliche Erkran-
kung, sondern wird fiir eine Vielzahl
ganz unterschiedlicher Krankheiten
verwendet, di verschiedene Ursachen
haben und damit auch unterschiedli-
che Therapien erforderlich machen.
Die einheitliche Verwendung des
Begriffs ,Schlaganfall” entstand, als
Arzte noch keine Méglichkeiten hat-
ten, genaue Ursachenforschung zu
betreiben. Heute unterscheiden Me-
diziner zum Beispiel zwischen einem
JHirninfarkt”, denn der Schlaganfall
durch eine Mangeldurchblutung des
Gehirns aufgetreten ist, oder von ei-
ner ,Hirnblutung” wenn der Schlag-
anfall durch den Austritt von Blut in
das Hirngewebe verursacht wurde.

Knapp 270.000 Schlaganfélle ereignen
sich, wie die Stiftung berichtet, jedes Jahr
in Deutschland. 200.000 davon sind erst-
malige Schlaganfalle. Rund 20 Prozent
der Patienten sterben innerhalb von vier
Wochen, mer als 37 Prozent innerhalb ei-
nes Jahres. Rund die Halfte der Uberle-
benden Schlaganfall-Patienten bleibt ein
Jahr nach dem Ereignis dauerhaft behin-
dert und ist auf fremde Hilfe angewiesen.
.Fast eine Million Bundesbiirger leiden an
den Folgen dieser Erkrankung”, schreibt
die Schlaganfall-Hilfe und spricht von
alarmierenden Zahlen. SchlieBlich ist der
Schlaganfall nach Krebs- und Herzer-
krankungen die dritthaufigste Todesur-
sache in Deutschland.

Zu den haufigsten Folgen eines Schlag-
anfalls zahlen neben einseitigen Lahmun-
gen und Gefiihlsstérungen der Arme und
Beine, die Sprach-, Schluck-, Sehr- und
Gleichgewichtsstérungen sowie Bewusst-
seins- und Wahrnehmungsstérungen. Das
I6st bedauerlicherweise bei vielen Be-
troffenen obendrein noch depressive Er-
krankungen wie Antriebsstérungen und
starke Stimmungstiefs aus.

Die standig steigende Zahl der Schlag-
anfalle und die hohen Behandlungs-
kosten entwickeln sich zunehmend zu ei-
ner Herausforderung fiir das deutsche
Gesundheitssystem. Aufgrund der immer
alter werdenden Gesellschaft ist nach
Aussagen der Stiftung auch in Zukunft
mit einem weiteren Anstieg der Zahlen zu
rechen.

Einen Schlaganfall kann jeder Mensch in
jedem Alter erleiden, die Haufigkeit steigt
allerdings mit zunehmendem Alter. Die
Ursachen fiir diese Erkrankung sind viel-
faltig. Sie reichen von beeinflussharen bis
hin zu nicht beeinflussbaren Faktoren und
auch eine bestimmte Vererblichkeit ist in-
zwischen erwiesen. Ursachen fir die
Entstehungen eines Schlaganfalls, die
man vermeiden kann, sind unter ande-
rem: Bluthochdruck, Fehlerndhrung, Be-
wegungsmangel, Rauchen und Alkohol.

steht alles Wissenswerte.

Jeder Schlaganfall ist ein Notfall, bei dem
jede Minute zahlt, denn jede Minute, in
der ein bestimmter Bereich des Gehirns
nicht mehr durchblutet wird, sterben
Gehirnzellen ab. Sofortiges Handeln, so-
bald Symptome auftauchen, ist deswegen
dringend nétig. Einschrankungen des Ge-
sichtsfeldes, Storungen des raumlichen
Sehens, Doppelbilder, unterschiedliche
Sprachstoérungen sind Symptome fiir
einen Schlaganfall. Plotzlich auftretende
lallende oder verwaschene Sprache sind
Alarmzeichen. Haufig treten plotzliche
Lahmungserscheinungen auf einer Kor-
perseite auf. Ein typisches Zeichen ist ein
herunterhangender Mundwinkel. Gang-
storungen zahlen ebenfalls zu den Symp-
tomen, die mit dieser Erkrankung einher-
gehen kdnnen, ebenso wie nicht gekann-
te, duBerst heftige Kopfschmerzen, ein-
hergehend Ubelkeit und Erbrechen. Oft
tritt erst der Kopfschmerz auf, dann fol-
gen Lahmungserscheinungen, Verwirrt-
heit bis hin zum Bewusstseinsverlust.

Wenn ein Mensch einen Schlaganfall
erleidet, ist es entscheidend, dass er
schnellstméglich zur Behandlung in ein
Krankenhaus gebracht wird.




Klinikum erweitert Spektrum

Seit Januar gibt es in Kulmbach eine Abteilung fiir Lungenheilkunde. Alle Betten sind schon vom Start weg belegt.

Seit Januar gibt es am Klinikum Kulm-
bach auch den Bereich Pneumologie,
also Lungenheilkunde, als neue Fach-
abteilung. Fiir die Leitung hat das
Klinikum Kulmbach mit Dr. (Univ.
Damaskus) Joseph Alhanna einen aus-
gewiesenen Spezialisten gewinnen
konnen, der zuvor am Klinikum Bay-
reuth die dortige pneumologische Ab-
teilung mit aufgebaut hatte. Das kom-
plette Spektrum der Diagnostik und
Therapie von Lungenerkrankungen
kann ab sofort am Kulmbacher Klini-
kum behandelt werden. Die neue
Fachrichtung hatte vom ersten Tag an
einen guten Start: 16 Betten stehen
fiir die Behandlung von Lungenpatien-
ten eigentlich zu Verfiigung; mehr als
20 Patienten waren seit Januar durch-
schnittlich taglich in Behandlung. ,Von
der neuen Abteilung versprechen wir
uns einen groBen Fortschritt”, freut
sich Geschaftsfiihrer Herbert Schmidt
und verweist auf die Synergie-Effekte,
die sich auch zur bestehenden Abtei-
lung fiir Thorax- und GeféaBchirurgie
ergeben.

In die Ausstattung des neuen Bereichs hat
das Klinikum bereits viel Geld investiert
und modernste Diagnose- und Therapie-
Technik angeschafft. Diverse Umbauten
sind noch geplant, um das Spektrum zu
erweitern.

Patienten mit COPD, also chronischer
Bronchitis, und auch Menschen, die unter
dem Lungenemphysem, also iberbldhten
Lungen, leiden, sind zahlreich. Rund 50
Prozent aller Lungen-Patienten sind daran
erkrankt. Dr. Alhanna gilt als Fachmann auf
dem Gebiet der endoskopischen Lungen-

Bei der Bronchoskopie sind Dr. Joseph Alhanna und Sandra Rettner bereits ein erfahre-
nes, eingespieltes Team. Die beiden arbeiten bereits seit Jahren zusammen. Das Klini-
kum Kulmbach hat seit Januar auch eine Abteilung fiir den Bereich Lungenheilkunde
eingerichtet, die schon sehr gut angenommen wird.

LWir mdssen jetzt niemanden mit einer Lungenerkrankung mehr in ein anderes
Krankenhaus verlegen”, freut sich Dr. Joseph Alhanna, der die neue Abteilung fir Lun-

genheilkunde am Klinikum leitet.

volumenreduktion und wird diese wichtige
Therapie nun auch im Klinikum anbieten,
das damit zu einem von nur wenigen
Krankenhdusern geworden ist, die solche

Eingriffe ausfiihren. Mit Hilfe einer Lun-
genspirale oder auch einem Ventil wird
Patienten mit iberblahten Lungen gehol-
fen. Die betroffenen Menschen leiden




unter zum Teil erheblicher Atemnot. Der
Eingriff bedeutet einen deutlichen Zuge-
winn an Lebensqualitat und bringt spiirba-
re und dauerhafte Linderung.

Die zweite groBe Patientengruppe sind
Menschen, die an Lungenkrebs erkrankt
sind. Daflir halt das Klinikum nun die kom-
plette Ausstattung im Bereich der Endos-
kopie zur Diagnostik bereit. Endobronchi-

Dr. (Univ. Damaskus) Joseph Alhanna
hat 1999 sein Medizinstudium in der
syrischen Hauptstadt Damaskus ab-
geschlossen und ist 2001 an die Uni-
klinik Wiirzburg gewechselt.

Bereits dort war Alhanna im Bereich
der Kardiologie/Pneumologie tatig.
2005 kam Dr. Alhanna dann ans Kli-
nikum Bayreuth und beendete dort
seine Aushildung zum Internisten
und Pneumologen.

Seit 2010 war der Mediziner Ober-
arzt am Klinikum Bayreuth und hat
dort die Abteilung fiir Pneumologie
mit aufgebaut. Dr. Alhanna ist ver-
heiratet und hat drei Kinder.

aler Ultraschall und Biopsien sind ebenfalls
in Kulmbach méglich. Stent-Implantatio-
nen und Lasertherapie fiir Patienten, deren
Lungentumor in Atemwege eingebrochen
ist, haben bereits den ersten Patienten
deutliche Linderung gebracht. ,Wir miis-
sen jetzt niemanden mit einer Lungener-
krankung mehr in ein anderes Kranken-
haus verlegen”, freut sich Dr. Alhanna. Er
weiB: Die Patientengruppe ist groB. Chro-
nische Bronchitis gilt inzwischen als Volks-
krankheit. An Lungenkrebs erkranken bun-
desweit jahrlich rund 50.000 Menschen.

Untergebracht ist die dem Bereich Kardio-
logie zugeordnete neue Abteilung auf der
Station 6a. 16 Betten wurden Dr. Alhanna
dafiir zur Verfligung gestellt. Die Kapazitat
ist aber bereits gesprengt. 25 Betten sind
derzeit mit Lungenpatienten belegt. Arzt-
lich geleitet wird die Pneumologie von Dr.
Alhanna, Dr. Roslan Gamsalijew sowie
einem Assistenzarzt. In der Endoskopie
sind vier speziell geschulte Schwestern
tatig.

Dr. Alhanna hat viel vor: Ein ganz neues
Bronchoskopielabor ist gerade im Bau,
neue Gerate fiir Lungenfunktionsmessun-
gen zur Abklarung vor allem bei COPD-
Patienten sind gekauft und auch ein Rand-
gebiet der Lungenheilkunde will Dr.
Alhanna kiinftig besetzten: Die Behand-
lung von Menschen mit Lungenhochdruck.
Nicht zuletzt ist die Notfallbetreuung bei
Lungenproblemen am Klinikum nun rund
um die Uhr abgedeckt. Auch Kinder, die
akute Atmungsprobleme haben, kénnen
dort behandelt werden.

Der Vorsitzende des Zweckverbands, Land-
rat Klaus Peter Sollner, freut sich, dass es
gelungen ist, mit Dr. Alhanna einen ausge-
wiesenen Fachmann fiir Kulmbach gewin-
nen zu kénnen. Auch Sollners Stellvertreter

Der Begriff Pneumologie kommt aus
dem Griechischen und steht fiir die
Lungenheilkunde. Diese ist ein Teil-
gebiet der Inneren Medizin, das sich
mit Lungenerkrankungen beschaf-
tigt. Die Pneumologie umfasst die
Prohylaxe, Erkennung und konserva-
tive Behandlung der Krankheiten der
Lunge, der Bronchien, des Mittelfells
und des Brustfells. Die Thoraxchirur-
gie als Teil der Chrirurgie, die Be-
strahlung von Lungentumoren als
Teil der Radiologie und die Chemo-
therapie von Lungentumoren als Teil
der Onkologie gehdren nicht direkt
zur Pneumologie.

Zu den haufigsten Krankheitsbildern
in diesem Fachbereich gehoren
Asthma bronchiale, die akute und
chronische Bronchitis und auch die
chronisch obstruktive Lungener-
krankung, besser bekannt unter der
Abkiirzung COPD. Pulmonale Hyper-
tonie (Bluthochdruck in den Lungen-
arterien), das Lungenemphysem
(Blahlunge), die Rippenfellentziin-
dung, die Lungenentziindung (Pneu-
monie), die Lungentuberkulose, die
Lungenembolie oder auch das soge-
nannte Schlafapnoe-Syndrom zahlen
zu den weiteren Krankheitsbildern,
die in der Lungenheilkunde haufig
auftauchen.

im Zweckverband, Oberbiirgermeister
Henry Schramm, steht voll hinter der Ent-
scheidung fiir eine nochmalige Erweite-
rung: ,Das rundet das Angebot unseres
Hauses ab, unsere Patienten sind noch
besser betreut und sparen sich lange
Wege.”




Volkskrankheit COPD
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Alles dreht sich um Mutter und Kind

Die Zertifizierung zum , Babyfreundlichen Krankenhaus” ist abgeschlossen. Sauglinge und ihre Miitter werden
in der Kulmbacher Frauenklinik nach anerkannt hochsten Standards versorgt, beraten und unterstiitzt.

Die Zertifizierung ist nach langer Vor-
bereitung geschafft: Die Frauenklinik
am Klinikum Kulmbach ist jetzt auch
ganz offiziell ein ,Babyfreundliches
Krankenhaus”. Die Anerkennungsur-
kunde dieser sehr hochwertigen Zer-
tifizierung ist bereits im Klinikum an-
gekommen. Eine Feier des wichtigen
Ereignisses ist in Planung. Leitender
Arzt Dr. Benno Lex, seine Stellvertre-
terin Dr. Gabriele Stenglein, Kinder-
arzt Dr. Helmut Bock, das ganze Team
der Frauenklinik und natiirlich auch
die Pflegedienstleitung und Ge-
schaftsfithrer Herbert Schmidt freuen
sich auBerordentlich iiber diese sehr
wichtige Bestatigung dafiir, dass
auch die Weltgesundheitsorganisa-
tion (WHO) und das Kinderhilfswerk
UNICEF der Kulmbacher Frauenklinik
hochsten Standard rund um die The-
men Geburt und Versorgung junger
Mitter und ihrer Babys bescheinigen.

Dr. Benno Lex

Jahre hat es gedauert, die Klinik so umzu-
rlisten und alle Standards genau zu doku-
mentieren und zu garantieren, die WHO
und UNICEF vorgeben. Dieser groBe
Schritt ist jetzt mit der Anerkennung
getan. Das Klinikum Kulmbach ist eines
von nur neun Krankenhdusern in ganz
Bayern, die dieses Zertifikat erlangt ha-
ben. Anerkannt , Babyfreundliche Einrich-
tungen” fithren das Zertifikat der Zerti-
fizierungsstelle. AuBerdem erhalten sie
von der WHO/UNICEF-Initiative eine
Auszeichnungsurkunde und Plakette, um
nach auBen ihren hohen Standard zeigen
zu konnen. Auf der einmal erlangten An-
erkennung ausruhen kann sich niemand:
Alle drei Jahre wird kontrolliert, ob eine
zertifizierte Klinik weiterhin dem Quali-
tatsstandard ,Babyfreundlich” entspricht.

Auf der Internetseite dieser Initiative von
WAHO und UNICEF, die unter www.baby-
freundlich.org” zu finden ist, gehen die

Dr. Gabriele Stenglein

Organisatoren des Projekts ausfiihrlich
auf ihre Beweggriinde ein und sprechen
junge Eltern ganz direkt an: ,Die Erfah-
rungen lhres Kindes unmittelbar nach der
Geburt bilden die Grundlage fir seine
weitere Geflihlsentwicklung. Schon in
seinen ersten Lebensstunden sollte Ihr
Kind viel Hautkontakt haben und
menschliche Warme, Nahe und Gebor-
genheit erleben. So entsteht eine vertrau-
ensvolle Bindung zwischen lhnen und
[hrem Kind."

Babyfreundliche Krankenhauser fiihren
eine Vielzahl von Leistungen zu einem
ganzheitlichen Betreuungskonzept zu-
sammen, das sich an den korperlichen
und seelischen Bedirfnissen von Eltern
und Babys orientiert. ,Von der Schwan-
gerenvorsorge bis zu Beratungsange-
boten nach der Entlassung begleiten wir
junge Miitter und Vater in ihre neue Be-
treuungsaufgabe”, bestatigt auch Leiten-




Zufrieden, gesund und bestens umsorgt sollen Babys vom ersten Lebenstag an sein. Das ist eines der Ziele der Aktion ,Babyfreund-
liches Krankenhaus”, zu der jetzt auch die Kulmbacher Frauenklinik zahlt. Das Foto wurde zur Verfiigung gestellt von www.babys-
mile24.com. Viele weitere Fotos von Babys, die im Klinikum Kulmbach geboren wurden, finden Sie unter www.babygalerie24.de/

kulmbachl/.

der Arzt Dr. Benno Lex. Er sieht, wie das
gesamte Team der Frauenklinik, groBe
Vorteile in dem Konzept Babyfreundliches
Krankenhaus. Frisch gebackene Eltern
gewinnen Sicherheit im Umgang mit
ihrem Kind und lernen, seine Signale zu
verstehen und feinfiihlig darauf zu rea-
gieren. Umgekehrt erlebt das Kind von
seinen ersten Lebensmomenten an die
Sicherheit, mit seinen Bedrfnissen von
seinen Eltern verstanden zu werden.

Diesen optimalen Start wollen Baby-
freundliche Krankenhauser den Sauglin-
gen ebenso maglichst gut bereiten wie
auch den jungen Eltern. Um sie und ihre
Bedirfnisse, nicht um eine wie auch im-
mer geartete Krankenhausroutine, dreht
sich alles und dafiir wurde in den vergan-
genen Jahren auch viel in Schulung des
Personals in der Frauenklinik investiert.

Die Weltgesundheitsorganisation
WHO und das Kinderhilfswerk UNI-
CEF starteten 1991 das internatio-
nale Programm ,Babyfriendly Hos-
pital Initiative”. Ziel ist es, die erste
Lebensphase eines Neugeborenen
ganz besonders zu schiitzen und die
Bindung zwischen Eltern und Kind
sowie das Stillen zu fordern. Welt-
weit zeichnet die Initiative Einrich-
tungen der Geburtshilfe und Kin-
derheilkunde aus, die einen hohen
Betreuungsstandard nachweisen.

Diese Einrichtungen diirfen sich
.Babyfreundlich” nennen und er-

halten ein Zertifikat von WHO und
UNICEF. Dieses Giitesiegel steht fiir
kontrollierte Betreuungsqualitat in
Geburtshilfe und Kinderheilkunde.
Fur werdende Eltern ist das eine
wertvolle Orientierungshilfe bei der
Auswahl der geeigneten Geburts-
klinik. Dem ganzheitlichen Betreu-
ungskonzept ,Babyfreundlich” ha-
ben sich weltweit bislang 20.000
Geburtskliniken  angeschlossen.
Auch in Deutschland sind immer
mehr Kliniken als , Babyfreundlich”
anerkannt; viele Einrichtungen stre-
ben diese Auszeichnung an.




Interview:

»Stillen ist wie eine wunderbare Impfung”

Beratung junger Mitter steht fiir den Kinderarzt Dr. Helmut Bock an vorderster Stelle,
wenn es um das Babyfreundliche Krankenhaus geht.

Seit vielen Jahren ist Dr. Helmut Bock
als Kinderarzt am Klinikum Kulmbach
tatig. Natiirlich war auch er entschei-
dend mit eingebunden in die Vorbe-
reitungen fiir die Anerkennung der
Frauenklinik als ,Babyfreundliches
Krankenhaus”. Diese Zertifizierung ist
auch dem Kinderarzt besonders wich-
tig. Im Interview verrdt er, warum.

UK: Fiir das ,Babyfreundliche Kran-
kenhaus” haben Sie sich massiv ein-
gesetzt. Was war fiir Sie ausschlagge-
bend?

Dr. Bock: In der Behandlung der Babys
kommt die Einstellung eines Krankenhau-
ses insgesamt zum Menschen zum Tra-
gen. Da, wo Babys gut betreut werden,
werden auch die anderen gut betreut. Wir
wollen offen sein fiir den Menschen und
das soll am Anfang des Lebens beginnen
und nicht erst mittendrin.

UK: Was sind denn die Schwerpunkte
eines Babyfreundlichen Krankenhau-
ses?

Dr. Bock: Beratung, Beratung und noch
mal Beratung! Dabei steht im Vorder-
grund, Hilfestellung zu geben fiir alles,
was wichtig ist, aber den Miittern oder
Eltern die Entscheidung selbst zu iiberlas-
sen. Darliber hinaus geht es darum, zu
horen und zu spiiren, was die Mitter
mochten. Die meisten wissen das intuitiv
ja wunderbar, sodass wir uns wirklich auf
Beratung und Unterstlitzung konzentrie-
ren konnen und gar nicht entscheiden
miissen, ob zum Beispiel gestillt werden
sollte oder nicht, wie lange die Mutter ihr
Kind bei sich haben mdochte, oder ob sie
Rooming in praktiziert oder nicht.

UK: Stillen ist ja ein groBer Schwer-
punkt in Bezug auf das System des
Babyfreundlichen Krankenhauses.
Warum ist Stillen so wichtig?

Dr. Bock: Stillen ist nur eine der Kom-
ponenten in dieser Neufassung des Baby-
freundlichen Krankenhauses. Die Forde-
rung der Bindung und der Entwicklung
gehdren da wie kleine Bausteine zusam-
men. Die Vorteile des Stillens, was die
Gesundheit der Kinder angeht, sind viel-
faltig. Im Vordergrund steht aber: Mutter-
milch ist DIE natiirliche Nahrung. Es geht
nicht darum, zu reflektieren und zu be-
griinden, warum Miitter stillen sollen,
sondern es miisste umgekehrt die Ernah-
rungsmittelindustrie argumentieren, wa-
rum ihre Produkte besser sein sollen. Das
gelingt aber nicht. Die Muttermilch ist in
der Zusammensetzung und in den Ab-
wehrstoffen die ideale Ernahrung. Das ist
DIE Praventivnahrung, die es auf dem
Markt gibt. Das ist wie eine Impfung. Wir
missen den weltweit verfiigharen Impf-
stoff nicht herstellen, wir miissen die Kos-
ten nicht beriicksichtigen. Stillen hat den
gleichen Effekt wie eine wunderbare
Impfung. Die Kinder werden seltener Dia-
betiker, haben seltener Erkrankungen und
auch Mdtter, die stillen, sind in dieser
Phase gesiinder. Auch Wochenbettde-
pressionen treten bei stillenden Miittern
seltener auf und die Miitter haben ein ge-
ringeres Risiko, an Brustkrebs zu erkran-
ken.

UK: Wenn fiir das Stillen geworben
wird, geht es immer wieder auch
darum, dass Stillen Kosten spart. Wie
viel spart denn eine Mutter, wenn sie
ihrem Kind die Brust gibt?

Dr. Helmut Bock

Dr. Bock: Eine Mutter, die still, spart im
Monat rund 80 Euro, die Kosten fiir den
Still-BH und die Einlagen bereits abgezo-
gen.

UK: Wie wichtig ist die Tatsache, dass
diese Babyfreundlichkeit ganz offi-
ziell zertifiziert ist? Babyfreundlich
war das Klinikum doch schon immer?

Dr. Bock: Die Zertifizierung ist fiir uns die
Mdglichkeit, nach auBen zu tragen, dass
wir die Richtlinien erfiillen, die wir natiir-
lich auch vorher schon umgesetzt haben.
Aber jetzt haben wir das eben auch von
auBen bestatigt und konnen es unserer-
seits nach auBen tragen, dass die Kom-
petenz vor Ort ist. Diese Zertifizierung ist
durchaus ein gutes Instrument, uns posi-
tiv in der deutschen Krankenhausland-
schaft zu positionieren.




Das bietet ein Babyfreundliches Krankenhaus

24-Stunden-Rooming-in
In Babyfreundlichen Krankenhauser
konnen Sie rund um die Uhr mit
Ihrem Kind zusammen sein. Das
erleichtert das erste Kennenlernen
und Sie kénnen lhr Kind stillen,
wann Sie und lhr Kind es wiinschen.

Stillhotline

Die meisten Babyfreundlichen
Krankenhauser haben eine 24-
Stunden-Stillhotline, Gber die Sie
Hilfe bei Fragen und Problemen
erhalten.

Familienzimmer

Viele Babyfreundliche Krankenhauser
bieten Familienzimmer an, so dass
[hr Partner und lhre anderen Kinder
bei lhnen sein konnen.

Flexible Essenszeiten
mit Biiffet

Anstelle starrer Essenszeiten
erwarten Sie Frithstlicks- und
Abendbiiffets,

Geschulte
Klinikmitarbeiter

Speziell geschultes Personal begleitet
und berat Sie in der wichtigen ersten
Zeit mit lhrem Baby. Sie lernen, wie
Sie Ihr Kind beim Stillen korrekt
anlegen und wie Sie die Milch-
bildung aufrecht erhalten kénnen,
falls Sie einmal von lhrem Kind
getrennt sein sollten. Studien zeigen,
dass Miitter, die in Babyfreundlichen
Krankenhdusern entbunden haben,
ihre Kinder langer und problemloser
stillen.

Kaiserschnitt

Mitter mit Kaiserschnittentbindung
sind nicht sofort in der Lage, auf ihr
Kind zu reagieren und es anzulegen.
Babyfreundliche Krankenhduser
ermoglichen lhnen, auch nach eine

Kaiserschnittentbindung Hautkontakt
mit Ihrem Baby zu haben und helfen
Ihnen, baldméglichst zu stillen.

Keine Werbung fiir
Muttermilchersatz
Babyfreundliche Krankenhauser
verteilen keine Proben von Baby-
nahrung, kiinstliche Sauger oder
Flaschen an junge Eltern. Erlaubt sind
Werbegeschenke, die das Stillen nicht
beeintrachtigen, oder Geschenksets,
die von der WHO/UNICEF-Initiative
freigegeben werden.

Kochkurse, Baby-Bazare
und Modenschauen

Viele Babyfreundliche Krankenhduser
veranstalten u.a. Kochkurse speziell
flir junge Mitter, Baby-Bazare und
Modenschauen fiir Schwangere,
inshesondere in der Weltstillwoche.

Objektive Informationen
zur Babyernahrung

In Babyfreundlichen Krankenhausern
erhalten Sie objektive und aktuelle
Informationen zur Babyerndhrung.

Optimaler Stillbeginn

Die ersten Lebensstunden und die
ersten Tage sind wichtig fir einen
guten Stillbeginn. In Babyfreund-
lichen Krankenhdusern konnen Sie
und lhr Partner unmittelbar nach der
Geburt Hautkontakt mit lhrem Baby
haben. Auch in der folgenden Zeit
hilft Ihnen das Personal jederzeit
gern und nimmt Riicksicht auf Ihren
individuellen Stillrhythmus.

Stillberatung schon

in der Schwangeren-
vorsorge

Der Stillbeginn fallt oft leichter, wenn
Sie und lhr Partner sich schon vor
der Geburt mit dem Stillen
beschaftigt haben. Babyfreundliche

Krankenhauser informieren Sie
schon in der Schwangerenvorsorge
iber das Stillen.

Nach Entlassung
Babyfreundliche Krankenhauser sind
auch nach Entlassung aus der Klinik
Ansprechpartner fiir Sie. Viele
Kliniken bieten Stillhotlines,
Stillcafés, Stillgruppen oder eine
ambulante Stillberatung an.

Stillcafés und
Stillgruppen

Im Stillcafé oder in der Stillgruppe
Ihres Babyfreundlichen Kranken-
hauses finden Sie ausgebildete
Stillberaterinnen und Austausch mit
anderen Miittern.

Babyfreundliche Krankenh&user fordern
das Stillen, weil Muttermilch nach wis-
senschaftlichen Erkenntnissen die beste
Sauglingsnahrung ist und lhr Baby zudem
mit natirlichen Abwehrstoffen versorgt.
Die Mitarbeiter sind speziell zum Thema
Stillen geschult und begleiten Sie durch
die sensible Phase des Stillbeginns. Stu-
dien zeigen, dass sich friih gestillte Neu-
geborene besonders gut entwickeln und
dass Miitter mehr Freude am Stillen ha-
ben, wenn sie mdglichst friih damit be-
ginnen und korrekt angeleitet wurden.
Sollte das Zufittern medizinisch notwen-
dig sein, kennen Babyfreundliche Kran-
kenhduser erprobte Methoden, die das
Stillen nicht beeintrachtigen.

Auch wenn Sie nicht stillen kdnnen oder
wollen, sind Sie in Babyfreundlichen
Krankenh&usern gut aufgehoben. Gerade
flr nicht stillende Miitter ist der intensive
Hautkontakt zu ihrem Baby sehr wichtig
und auch sie profitieren davon, wenn sie,
beim Aufbau einer guten Beziehung zu
ihrem Kind unterstiitzt zu werden.




Mit High-Tech gegen GefaBkrankheiten

Klinikum Kulmbach in ein neues Angiographie-Gerat investiert. Dreidimensionale Technik macht

feinste Diagnostik und Therapie moglich und reduziert die Strahlenbelastung.

Dr. Franciscus Billet, Chef der Radiologie am Klinikum Kulmbach, an seinem Arbeitsplatz am neuen Angiographie-Gerat, mit dessen
Hilfe GefdBe genauestens untersucht und mittels eines Katheters auch behandelt werden kénnen.

Dr. Franciscus Billet, Chef der Radiolo-
gie am Kulmbacher Klinikum, freut
sich tber die Inbetriebnahme eines
medizinischen GroBgerats, mit dessen
Hilfe er GefaBpatienten jetzt noch
besser untersuchen und behandeln
kann. Angiographie nennt man dieses
bildgebende Verfahren, das exakte
Einblicke in BlutgefaBe und zugleich
auch die Moglichkeit gibt, verengte
Stellen in den GefaBen zu weiten und

wieder durchlassig zu machen. Die
Angiographie nennt man in der
Medizin die Darstellung von GefaBen
mittels Kontrastmittel. Einen Nutzen
von diesem neuen High-Tech-Gerat
werden viele Patienten haben: GefaB-
erkrankungen zédhlen zu den soge-
nannten ,Volkskrankheiten” (siehe
Kasten).

Unzahlige Menschen leiden an Durch-
blutungsstérungen. Immer wieder verlie-
ren deswegen Betroffene sogar Glied-
maBen oder ihr Leben. Weniger Strahlen-
belastung und eine viel bessere Diagnos-
tik: Das hat das Gerat zu bieten. Dariiber
hinaus kann der behandelnde Arzt (iber-
aus exakt mit Hilfe eines Katheters ver-
engte Stellen anfahren und sie ohne




Erkrankungen an den GefaBen, be-
sonders die arterielle Verschluss-
krankheit, zahlen in den Industrie-
landern zu den haufigsten Erkrank-
ungen von Erwachsenen. In vielen
Fallen haben solche GefaBver-
schliisse das Rauchen zur Ursache.
Weitere Risikofaktoren sind Blut-
hochdruck, Fettstoffwechselstorun-
gen, die Zuckerkrankheit, Uberge-
wicht und Bewegungsmangel.

All diese Faktoren beglinstigen mit
den Jahren die Ablagerung von Kalk
und Fett in den Arterienwanden.
Diese Ablagerungen verengen die
GefaBe, verursachen eine schlechte-
re Durchblutung bis hin zum vélligen
GefaBverschluss.

Operation im Kdrper behandeln. Auch bei
Punktionen kann das neue Angiographie-
Gerat wertvolle Unterstiitzung leisten.
Mit Hilfe eines eingebauten Navigations-
gerdts wird der Arzt absolut prazise und
punktgenau zu der Stelle gefiihrt, an der
er Gewebeproben entnehmen muss. Die
Angiographie ist eine sehr haufig beno-
tigte Untersuchung. Taglich ist das Gerat
im Einsatz. Ubers Jahr kommen so allein
an diesem GroBgerat rund 1000 Einsatze
zusammen. Die Patienten sind meist in
schon hoherem Alter. Weil unsere Gesell-
schaft immer alter wird, ist auch fir diese
Art der Untersuchung mit einer steigen-
den Fallzahl zu rechnen, weiB die Leiten-
de Medizinisch-Technische Rontgenassis-
tentin Grit Handler. Sie ist von dem Geréat
ebenfalls begeistert. Nicht nur die extrem

feine Darstellung der GefaBe erleichtert
dem Arzt das Erkennen von verengten
Stellen. Mit Hilfe eines Ballons kann
gleichzeitig auch eine Verengung wieder
aufgedehnt und durchlassig gemacht
werden. Wenn das allein nicht mehr
reicht, implantiert der Arzt einen soge-
nannten ,Stent”, damit das GefaB dauer-
haft offenbleibt.

.Rotationsangiographie” nennt sich ein
Verfahren, das mit dem neuen GroBgerét
ebenfalls mdglich ist. Die Bildgebung er-
folgt in dreidimensionaler Darstellung
und macht es dem behandelnden Arzt
moglich, die betroffene Stelle von jeder
Perspektive aus zu beurteilen und daraus
die notwendigen Schritte abzuleiten.
LEingriffe kénnen so viel besser und

Berufsfachschule fiir Krankenpflege
der Schwesternschaft Niirnberg
vom Bayerischen Roten Kreuz e. V.
am Klinikum Kulmbach

Gesundheits- und Krankenpflegerin
Gesundheits- und Krankenpfleger

Wir erwarten:
Teamgeist, Ausdrucksfahigkeit,
Kritikfahigkeit, Eigenverantwortung,
Toleranz, Engagement, kdrperliche
und seelische Belastbarkeit, die
Fahigkeit auf Menschen zuzugehen

Wir bieten:

Ausbildung im Sinne der Erwachsenen-
bildung, die praktische Ausbildung ge-

stalten wir im Mentorensystem,
Ausbildungsvergiitung nach Tarif

Zugangsvoraussetzungen:
mittlerer Bildungsabschluss, gesundheitliche Eignung

Ausbildungsbeginn: jeweils zum 01.10. des Jahres.
Bewerbungen richten Sie bitte bis zum 01.12. des Vorjahres an die:
Berufsfachschule fur Krankenpflege der Schwesternschaft Nirnberg
vom Bayerischen Roten Kreuz e. V. am Klinikum Kulmbach
Albert-Schweitzer-Stralle 12-14, 95326 Kulmbach

Weitere Infos unter. www.klinikum-kulmbach.de




ANGIOGRAPHIE

Knapp 600 000 Euro hat dieses Gerat der neuesten Generation gekostet.

exakter geplant werden und der Arzt hat
es damit auch leichter, zu entscheiden,
welches Material er einsetzen muss, um
das betroffene Gefal wieder durchgéangig
zu machen”, erklart Grit Handler und
freut sich, dass all das fir die Patienten
auch mit deutlich weniger Strahlenbe-
lastung einhergeht als bei friiheren
Angiographien.

Navigation durchs GefaB3

Als einen weiteren Vorteil beschreibt Grit
Handler die Navigationsfiihrung, die
ebenfalls Teil des Gerates ist. Wenn es
beispielsweise darum geht, einen Abszess
oder Tumor zu punktieren, fiihrt das Gerat
den Arzt genauestens zu der angepeilten
Stelle und zeigt ihm den optimalen Weg
dorthin. Das funktioniert im Grunde nicht
viel anders als ein Navigationsgerat im
Auto.

Die vielzahl an GefaBerkrankungen ist
eine Folge unserer Wohlstandsgesell-

schaft und kann katastrophale Auswir-
kungen haben. Arteriosklerose beispiels-
weise beglinstigt Herzinfarkte und
Schlaganfalle und verursacht Durchblu-
tungsstorungen vor allem, in den Beinen.
Wer beispielsweise beim Laufen nach
einer bestimmten Strecke Schmerzen in
den Beinen bekommt, die nachlassen,
sobald man stehenbleibt, kdnnte an einer
GefaBerkrankung leiden und sollte sich
untersuchen lassen. Angiographie kann
iibrigens auf Uberweisung auch ambu-
lant erfolgen.




OP/SCHWESTERNFORTBILDUNG

OP-Ausbildung mit Bestnoten

Sabine Neubauer und Inge Herold haben ihre Zusatzausbildung zur OP-Schwester jeweils

mit einer glatten Eins gemeistert.

Sabine Neubauer (links) und ihre Kollegin Inge Herold haben allen Grund zur Freude. Beide haben ihre zweijdhrige Fachweiterbildung
zur OP-Schwester mit Bravour gemeistert.

Geschéftsfilhrer Herbert Schmidt ist
stolz auf Sabine Neubauer und Inge
Herold. Die beiden Krankenschwes-
tern haben in den vergangenen zwei
Jahren die Fachweiterbildung zur OP-
Schwester absolviert und diese je-
weils mit einer Eins geschafft. ,Das
kommt nicht oft vor”, freut sich der
Geschaftsfithrer und hat beiden na-
tiirlich gern zu diesem Erfolg gratu-
liert.

Im Operationsbereich gearbeitet haben
beide Schwestern bereits seit einiger Zeit.
SchlieBlich gehort der Dienst im OP zur
Ausbildung. So gibt es zum Beispiel die

«Krankenschwester im OP" und die durch
eine zweijahrige Zusatzqualifikation spe-
ziell fiir diesen Arbeitshereich ausgebilde-
ten , OP-Schwester”. Um den Standard so
hoch wie nur mdglich zu halten, schickt
das Klinikum alle zwei Jahre jeweils zwei
Pflegekrafte zu dieser speziellen Aushil-
dung und bezahlt sie auch.

Sabine Neubauer und Inge Herold haben
2011 mit dieser aufwendigen Fortbildung
begonnen, die allein zwdlf Wochen be-
rufsbegleitenden Unterricht in Erlangen
erfordert. Wahrend der Ausbildung schrei-
ben die Teilnehmer Klausuren, sie miissen
eine Facharbeit abliefern und sich am

Ende vier praktischen Priifungen sowie
einer miindlichen und einer schriftlichen
Priifung unterziehen.

Beide Schwestern haben ihre Aufgabe mit
Bravour gemeistert und erhielten fiir ihre
Leistungen jeweils die glatte Note 1,0.
.50 eine Listung verdient es, besonders
hervorgehoben zu werden”, betont Ge-
schaftsfiihrer Herbert Schmidt. Sabine
Neubauer ist seit Juni 2005 als Kranken-
schwestern am Klinikum, Inge Herold hat
1998 bereits ihre Pflegeausbildung am
Haus gemacht und war zunachst auf Sta-
tion eingesetzt, bevor sie 2008 in den OP-
Bereich gewechselt ist.
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In der Abteilung fiir Orthopéadische et =
Rehabilitation behandeln wir Pati- . N s ta dt steinac h

enten mit akuten und chronischen Lei-
den des Bewegungs- und Halteapparates
des Ké e g om b
S ey Orthopédische
Ricritung: - Fchl
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Vor allem werden Anschlussheilbehand- Rehabilitation
lungen nach endoprothetischem Ersatz der

groBen Gelenke (Hiift-, Knie-, Schultergelenk)

und nach Wirbelsduleneingriffen (Teilverstei- ( R

fungen, Bandscheibenprothesen und Band- Klinikum Kulmbach

scheibenoperationen) durchgefiihrt. Fachklinik Stadtsteinach “ ‘

Orthopéadische Rehabilitation
Es erfolgen auch Nachbehandlungen nach
(operativ versorgten) Knochenbriichen oder
nach Amputationen.

Kronacher StraBe 26
95346 Stadtsteinach
Telefon: 09225/88-6036
Fax: 09225/88-6002
www.fachklinik-stadtsteinach.de

Arztliche Leitung:
Dr. Gudrun Lauterbach

Trdger:
Zweckverband
Klinikum Kulmbach
* weitzer-StraBe 10
g Ch

Orthopadische Rehabilitation
Fachklinik Stadtsteinach

Wir bieten ... Stadtsteinach ...
... physiotherapeutische
und physikalische Anwendungen wie:
- Einzel- und Gruppengymnastik
- medizinische Trainingstherapie
+ Ergometertraining
- Geh- und Gangschule
(auch im Thenpi'_'*r&n}

... mit seiner Fachklinik liegt reizvoll einge-
bettet in der frankischen Landschaft am Fulle
des Frankenwaldes und des Fichtelgebirges.
Die gemiitliche Stadt bietet hervorragende Erho-
lungsméglichkeiten fiir unsere Patienten. Gleich-
zeitig kann sie Ausgangspunkt fiir zahlreiche
Ausfliige in die néhere Umgebung sein. Durch
die gute Anbindung an die Stidte Kulmbach,

Wir méchten ...

- Lymphdrainage
- Massagen .. dass Sie sich bei uns wohlfiihlen. Bayreuth, Hof, Coburg, Kronach, Lichtenfels
« Elektrotherapie Neben dem fiir Sie individuell zusam- und Bamberg ist ein vielfiltiges Freizeit-
+ Schlingentisch = mengesteliten  Rehabilitationsprogramm und Kulturangebot vorhanden um
- Bewegungsbad bieten wir Ihnen mederne Einzelzimmer mit auch Seele und Geist zu be-
Dusche .und WC. Alle Zimmer verfiigen liber leben.

Fernseher und Telefon und zum Teil Balkon mit
Blick auf unseren Therapiegarten. Die Unter-
bringung von Begleitpersonen ist mdglich.

<. Erndhrun




Mit Sport gegen Krebs kampfen

Bayern startet eine Kampagne, die helfen soll, die Bevdlkerung zu mehr sportlicher
Betatigung zu animieren. Dabei geht es auch um die Vorbeugung gegen Krebs. Mit einer
onkologischen Sportgruppe und einer Bewegungsgruppe fiir stationdre Tumorpatienten
leistet auch das Klinikum Kulmbach seinen Anteil an der Aktion.

Der Freistaat ruft zu mehr Sport auf
und der Landkreis lasst sich in dieser
Hinsicht nicht lumpen. 30 Sportver-
eine aus der Region haben kostenlo-
se Schnuppermitgliedschaften vor
allem fiir Kinder im Grundschulalter
angeboten, der Landkreis hat fiir die
Erwachsenen einen groBen Vortrags-
abend angeboten und auch das
Klinikum will seinen Teil leisten, um
das Bewusstsein fiir die Notwendig-
keit von mehr Bewegung zu wecken.
Vor allem ein Aspekt ist dabei interessant:
Wer sich genug bewegt, hat ein niedrige-
res Risiko, an Krebs zu erkranken und wer
nach seiner Krebserkrankung anféngt,
Sport zu treiben, hat bessere Genesungs-
aussichten. Deswegen gibt es in Zusam-
menarbeit mit dem Therapiezentrum
Héhler in Kulmbach eine eigene onkologi-
sche Reha-Sportgruppe, die sich regelma-
Big trifft. Informationen dazu gibt es in
der Inneren Ambulanz unter der Telefon-
Nr. 09221/98-1851 oder direkt beim The-
rapiezentrum Héhler. Und noch etwas ist
neu: Patienten, die sich wahrend einer
Tumorerkrankung in stationarer Behand-
lung befinden, kénnen einmal wochent-
lich an einer sogenannten ,Bewegungs-
gruppe” teilnehmen, die von der Abtei-
lung flir Physiotherapie mit leichten
Ubungen genau fiir solche Patienten kon-
zipiert ist. Die Gesundheitsaktion in
Bayern steht unter dem Hauptaspekt,
dass Sport auch als Pravention gegen
Krebserkrankungen gilt und sportliche
Betatigung selbst bei bereits an Krebs
erkrankten Menschen den Krankheitsver-
lauf und die Heilung positiv beeinflussen
kann. ,Aktiv gegen Krebs" ist denn auch
der Titel der Kampagne des Bayerischen

Gesundheitsministeriums, des Bayeri-
schen Landessportverbands, der Krebsge-
sellschaft und der Landesinitiative Sport
und Krebs, der sich der Landkreis Kulm-
bach und verschiedene ortliche Partner
gerne angeschlossen haben und bei dem
auch das Klinikum spontan mit ins Boot
gestiegen ist.

Mit dabei waren Vertreter des Klinikums
auch am 11. April, als der Landkreis Kulm-
bach zu einem Vortragsabend eingeladen
hatte. Informationen rund um das Thema
Krebs und Sport standen dabei im Vor-
dergrund. Dr. Markus Ewald und Dr.
Wolfram Wasserfaller vom Klinikum
Kulmbach sowie der Kulmbacher Frauen-
arzt Dr. Bernd RoBberg haben iber ihre
Erfahrungen bei Vorbeugung, Begleitung
und Nachsorge bei Krebserkrankungen
und natlrlich auch iber die Vorteile
sportlicher Betatigung sowohl zur Pra-
vention als auch im Bereich der Nach-
sorge berichtet. Aus erster Hand erfuhren
die Besucher an diesem Abend zudem
von einer Betroffenen, wie ihr der Sport
bei der Bewaltigung ihrer Brustkrebs-
erkrankung geholfen hat.

Schon wahrend der Behandlung sollen
Tumorpatienten das Geflihl bekommen,
dass man nicht nur im Bett liegen muss,
sondern sich auch leichte Bewegungs-
Ubungen sehr gut als Unterstiitzung fiir
die Therapie eignen, erklart Dr. Markus
Ewald. Die noch recht neue Bewegungs-
gruppe, die eigens fiir stationare Patien-
ten geschaffen wurde, wird immer besser
angenommen. Einmal wochentlich tref-
fen sich diese Patienten im Gymnastik-
raum im 1. Obergeschoss und machen
dort leichte Ubungen, die speziell auf
Menschen mit diesem Krankheitsbild

.Aktiv gegen Krebs” ist die Uberschrift
der Fitness-Aktion des Freistaats, der
sich auch der Landkreis Kulmbach und
das Klinikum angeschlossen haben. Der
spezielle Blickwinkel hat seine Berech-
tigung, erklart Dr. Dieter Weiss, Leiter
des Staatlichen Gesundheitsamtes in
Kulmbach: ,Fir den Schutz vor Krebs-
erkrankung ist die kérpereigene Ab-
wehr von Bedeutung. Wir wissen, dass
von den Millionen von Zellteilungen, die
sich taglich in unserem Korper ereig-
nen, immer wieder sogenannte Muta-
tionen entstehen. Wir gehen davon aus,
dass sich taglich 100 bis 150 entartete
Zellen bilden. Diese kdnnen der Keim
fir eine Krebserkrankung sein. Das
Abwehrsystem kann die falschen Zellen
erkennen und eliminieren. Verschiedene
Lebensfaktoren haben einen wesentli-
chen Einfluss auf die Funktionsfahigkeit
des Immunsystems. Dazu gehdren ein
gewisses MaB an Bewegung, gesunde
Erndhrung, meiden von Nikotin und
moderater Umgang mit Alkohol. Allein
durch ein verniinftiges MaB an Bewe-
gung kann das Risiko je nach Tumorart
fur die haufigsten Krebserkrankungen
um 20 bis 30 Prozent gesenkt werden.
Studien haben dies unter anderem fiir
Brust-, Darm-, Prostata- und Lungen-
krebs gezeigt. Dem Sport kommt nicht
nur eine vorbeugende Wirkung bei
Tumorerkankungen zu, er wirkt sich
auch giinstig auf das Risiko aus, an
Herz-Kreislauf-Erkrankungen zu ster-
ben. Auch wenn wir Herzinfarkte und
Schlaganfélle nicht ganz verhindern
konnen, ist es ein Unterschied, ob ich
mit 40, 50 oder 80 Jahren daran erkran-
ke oder sterbe.”

zugeschnitten sind. Ganz neu ist die
onkologische Reha-Sportgruppe, die
Anfang Juli beginnen wird und bei der
das Klinikum mit dem Therapiezentrum
Hohler in Kulmbach eng zusammenarbei-
tet. Bis zu eineinhalb Jahren fordern die
Krankenkassen diese Bewegungstherapie
fur krebskranke Menschen. Verschrieben
werden kann die Teilnahme direkt durch
die behandelnden Arzte am Klinikum
oder durch den Hausarzt.




Dreigestirn fiir die Hygienekommission

Nach dem Ausscheiden von Dr. Ulf-Joachim Vollmer leiten jetzt drei Arzte die Hygienekommission am Klinikum:
Dr. Thomas Banse, Dr. Bernhard Steinbriickner und als externer Spezialist Dr. Andreas Schwarzkopf kiimmern
sich zusammen mit den Hygienefachkraften um dieses wichtige Gebiet.

Die Hygiene nimmt im Krankenhaus
seit langer Zeit einen wichtigen Rang
ein und gewinnt landesweit in der
Bevélkerung und auch politisch zuneh-
mend an Bedeutung. Deswegen sind
seit einigen Jahren fiir jede Klinik ver-
pflichtend Fachleute vorgeschrieben,
die sich dieser Tatigkeit annehmen.
Seit Dr. Ulf-Joachim Vollmer, der dieses
Arbeitsfeld lange Jahre verantwortet
hat, in den Ruhestand verabschiedet
wurde, besteht der Vorstand der
Hygienekommission am Klinikum jetzt
aus drei Facharzten.

Vom Klinikum Kulmbach wurden die
Leitenden Arzte Dr. Thomas Banse (Medizi-
nische Klinik-Nephrologie) und der Chef
des Zentrallabors, Dr. Bernhard Stein-
briickner in den Vorstand der Hygiene-
kommission berufen. Als externer Berater
ist Privatdozent Dr. Andreas Schwarzkopf,
Sachverstandiger fiir Krankenhaushygiene
und Facharzt fiir Mikrobiologie, Virologie
und Infektionsepidemiologie Teil des drei-
kopfigen Vorstands. Horst Mader und
Michael Ernst als bewahrte Fachkrafte fiir
Hygiene sowie Martin Mader als Hygiene-
techniker erganzen diese Arbeitsgruppe
die sich jetzt eine neue Geschaftsordnung
gegeben hat, die zum 1. April in Kraft ge-
treten ist.

Ziel des Hygienemanagements ist es,
Infektionen systematisch zu verhiiten, zu
erkennen und zu bekampfen. Zahlreiche
gesetzliche Vorgaben und Empfehlungen
des Robert-Koch-Instituts (RKI) miissen
dabei in einem Krankenhaus beriicksich-
tigt werden. Die Vorhaltung einer Hygiene-
kommission ist eine dieser verpflichtenden
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Grtindliche Hygiene ist wichtig im Kampf gegen die Keime.

Bestimmungen. Die Kommission ist das
beschlussfassende Gremium fiir die Um-
setzung der immer weiter steigenden Hy-
gienestandards und diesbezliglicher Hand-
lungsempfehlungen.

Die Kommission diskutiert alle hygiene-
relevanten Fragestellungen und legt
fest, was zu tun ist. Dabei kann sich
die Kommission auch externer Berater
bedienen, um bestmdgliche Ergebnis-
se zu erzielen.

Die Kommission legt darliber hinaus
klinikiibergreifende Verhiitungs- und
BekampfungsmaBnahmen von Infek-
tionen fest, bewertet die Malnahmen
und berét die Chefarzte Gber deren
Vorbeugung.

Sie legt die Verfahrens- und Arbeits-
anweisungen fiir die Aufzeichnung
von nosokomialen Infektionen und des

Auftretens von Krankheitserregern mit
speziellen Resistenzen fest.

Sie wirkt mit bei der Erstellung und
Genehmigung von Verfahrens- und
Arbeitsweisen fiir alle hygienerelevan-
ten Bereiche.

Sie erstellt Empfehlungen bei Planung
hygienerelevanter BaumaBnahmen,
fir die Beschaffung von hygienerele-
vanten Verbrauchsgtitern und Geraten.
Mindestens zweimal jahrlich tagen
alle Mitglieder der Kommission. Dazu
zéhlen neben den drei Vorstanden
auch Geschaftsfiihrer Herbert Schmidt,
die Leitenden Arzte der bettenfiihren-
den Abteilungen, der Leitende Arzt der
Anasthesie, die Leitende Apothekerin,
die hygienebeauftragten Facharzte der
jeweiligen Abteilungen, die Pflege-
dienstleitung, der technische Betriebs-
leiter, die OP-Leitung, der Betriebs-
mediziner und die Hygienefachkrafte
des Hauses.




Ein Spezialist fiir chronische Wunden

Ronald Beyerlein hat sich zum , Pflegetherapeuten Wunde" weitergebildet und ist seit November 2011
hauptberuflich zustandig fiir Menschen mit schlecht verheilenden Wunden. Fiir sie wurde am Klinikum
eigens ein Wundmanagement eingefiihrt.

Ronald Beyerlein ist Krankenpfleger
am Klinikum und seit November 2011
hat er — nach einer speziellen Fortbil-
dung - eine ganz besondere Aufgabe.
Als Wundtherapeut kiimmert er sich
um die Patienten, die nicht oder
schlecht heilende Wunden haben, sei
es das als ,offene Beine” bekannte
Leiden oder seien es Menschen, die
aufgrund ihrer Bettlagerigkeit wund-
gelegen sind. Das Klinikum hat die
Notwendigkeit einer solchen haupt-
amtlichen Stelle erkannt und
»Ronny” Beyerlein deshalb fiir sechs
Monate freigestellt und die Zusatz-
ausbildung bezahlt, damit dieser als
anerkannter , Pflegetherapeut Wunde
(ICW)“ sich auschlieBlich um diese
Patientengruppe kiimmern kann. In
Vertretungsfallen stehen dem Wund-
therapeuten am Klinikum noch sie-
ben ausgebildete ,Wundexperten”
zur Verfiigung.

.Fir die Pflege von Menschen mit chroni-
schen Wunden wurden Pflegestandards
geschaffen”, erklart Ronny Beyerlein und
weist auf ein Problem hin, iiber das die
meisten Menschen nicht gerne sprechen,
das aber relativ weit verbreitet ist. In
Vorbereitung auf die Einflihrung des
hauptamtlichen Wundmangements am
Haus hat das Klinikum im Juli 2011
Erhebungen gemacht, wie viele der
Patienten in diese Gruppe fallen. Das
Ergebnis war durchaus alarmierend: 148
Patienten mussten in diesem einen
Monat der Gruppe mit offenen, nicht hei-
lenden, das heiBt chronischen Wunden
zugeordnet werden. ,Das ist eine ganze
Menge"”, kommentiert Ronny Beyerlein.

Ronald Beyerlein

Als chronisch  bezeichnet die Medizin
eine Wunde dann, wenn sie élter als vier
bis zwolf Wochen ist und keine Tendenz
zur Heilung zeigt. Offene Beine, zum
Beispiel auch , Raucherbeine”, Menschen
mit dem diabetischen FuBsyndrom und
auch Patienten, die sehr viel liegen und
offene Stellen am Riicken haben, fallen in
diese Gruppe. Ziel des Wundmanage-
ments ist es, diese Menschen so zu ver-
sorgen, dass bestmdgliche Heilungs-
chancen geschaffen werden und man drei
Zielen so nah wie mdglich kommt: Le-
bensqualitat verbessern, Wundheilung
fordern und das erneute Auftreten von
Wunden moglichst zu vermeiden.

Jeden einzelnen Patienten mit solchen
Leiden besucht Ronny Beyerlein person-
lich. In einem Gesprach geht es zundchst
darum, die Ursachen fiir die Wunde zu

erforschen, eine griindliche Anamnese zu
erstellen und die Patienten bestmdglich
aufzuklaren. Ronny Beyerlein legt dann
spezielle Verbande an und schult auch
seine Kollegen auf den Stationen in die-
sen Verbandstechniken.

Zu den Aufgaben des Wundtherapeuten
zahlt auch die Einbindung in die Pflege-
planung, die er erganzt, wenn es nétig ist.
Und auch die Schulung des Pflegeper-
sonals in diesem speziellen Bereich liegt
in der Verantwortung von Ronny Beyer-
lein, ebenso wie die Schulung der Patien-
ten und ihrer Angehdrigen. Aus diesem
Grund ist der Wundtherapeut auch Teil
des Entlassmanagements, das am Klini-
kum zusténdig ist fiir die Organisation
der Zeit nach der Entlassung aus dem
Krankenhaus. ,Auch zu Hause muss es ja
gut weitergehen”, erklart Ronny Beyer-
lein und erganzt: ,Das kann nach
Abstimmung und Zielsetzung mit dem
weiterbehandelnden Artz/Hausarzt Gber
einen Pflegedienst geschehen oder auch
von den Patienten oder ihren Angehdri-
gen selbst vorgenommen werden. Sie
miissen nur wissen, wie sie es am besten
machen konnen.” Bestmdgliche Behand-
lung, gute Unterstlitzung, Begleitung und
Betreuung gehdren dazu. ,Wir mochten
unseren Patienten helfen, eine dauerhafte
Verbesserung oder Stablisierung ihrer
chronischen Wunden zu erzielen. Denn
nur gut informiert lassen sich Komplika-
tionen und Folgeerkrankungen durch eine
chronische Wunde besser vermeiden.”
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Wundtherapeut, genauer gesagt
.Pflegetherapeut Wund (ICW)", ist
eine sehr verantwortungsvolle Ta-
tigkeit. Entsprechend hoch sind die
Anforderungen, die an diese Aus-
bildung gestellt werden. Zwei Jahre
dauert diese Ausbildung, wenn man
sie in Teilzeit absolviert, damit man
im Beruf nicht ganz ausfallt. Ronald
Beyerlein hat sich entschieden, die-
se zusatzliche Qualifikation in sechs
Monaten Vollzeit zu erreichen und
wurde dafiir von seinem Arbeit-
geber, dem Klinikum Kulmbach, frei-
gestellt. Im Juli 2011 hat er seine
Priifung bestanden. Seit November
2011 ist er als Pflegetherapeut
Wunde der hauptamtliche Wund-
manager am Klinikum Kulmbach.
Der Pflegetherapeut Wunde (ICW)
hat seine Arbeitsaufgaben in der
Wundversorgung. Der Umfang und
die Art und Weise der Aufgaben
sind vom Ausbildungsstand abhan-
gig. Nach erfolgreichem Abschluss
des Basisseminars ,Wundexperte
ICW" kdnnen weitere Aufbausemi-
nare besucht werden (Pflegethera-
peut Wunde ICW). Sie alle haben
zum Ziel, Menschen mit chroni-
schen Wunden bestméglich zu ver-
sorgen. Die besten Aussichten auf
Erfolg bestehen, wenn solche
Patienten in ein ganzes Team von
Arzten und Pflegefachkriften und
weiteren Berufsgruppen wie Po-
dologen, Physiotherapeuten und
Erndhrungsberatern etc. eingebun-
den sind, die ein mdglichst breites
Wissen um die speziellen Anfor-
derungen haben, die bei solchen
Krankheitsbildern bestehen.

Verschiedene Erkrankungen

Chronische Wunden entstehen aus unterschiedlichen Vorerkrankungen.

Eine davon nennt der Volksmund
»offene Beine”, der Fachmann spricht
von ,Ulcus cruris”. Diese Erkrankung
tritt meist als Folge von vendsen, sel-
ten auch von arteriellen Durchblu-
tungsstorungen auf. Bei den vendsen
Beingeschwiiren verdiinnt und ver-
hartet sich die Haut. Am Sprung-
gelenk bilden sich weiBliche,
schmerzhafte narbige Einziehungen.
Nach und nach wird das Gewebe
geschadigt und Hautzellen sterben
ab. Der Mediziner spricht dann von
einer Nekrose. Schon durch kleinste
Verletzungen kann sich eine offene,
nassende Wunde bilden, die nur
schwer abheilt und sich manchmal
iiber den gesamten Unterschenkel
ausbreitet. Solche Wunden neigen zu
Infektionen und alle Bewegungen
bereiten Schmerzen. Die Behandlung
ist schwierig und langwierig.

Die Gefahr des Wundliegens, in der
Fachwelt als ,Dekubitus” bekannt,
besteht unter anderem bei

jeder langeren Bett-

lagerigkeit. Wenn lan-

gere Zeit Druck auf

Hautgebiete ein-

wirkt und keine

Entlastung der be-

troffenen  Region

durch eine fachge-

rechte Umlagerung

des Korpers stattfindet,

ist das Risiko des

Wundliegens  besonders

groB. Kleinste HautgefdBe

werden zusammengepresst und

die Haut wird nicht mehr ausreichend
mit Sauerstoff und Nahrstoffen versorgt.

Beim Wundliegen besteht immer die
Gefahr einer Entziindung. Die Betroffen-
en haben starke Schmerzen.

Das Diabetische FuBsyndrom, umgangs-
sprachlich auch ,diabetischer FuB”
genannt, ist ein Syndrom im Zusammen-
hang mit Diabetes mellitus, das am h&u-
figsten bei Patienten mit Diabetes Typ 2
auftritt. Das Diabetische FuBsyndrom
fuhrt jahrlich in Deutschland zu etwa
40.000 Amputationen und ist damit An-
lass zu zwei Drittel aller Amputationen.
Als Ursache kommen Wunden am Unter-
schenkel oder FuB in Frage, die nicht
spontan innerhalb weniger Tage (zwei bis
drei Wochen) abheilen. Ihre Ursachen
sind oft in Durchblutungsstorungen der
Extremitdt und/oder vermindertem
Schmerzempfinden zu suchen. Die Wun-
den entstehen bei banalen Unféllen oder
bereits durch AnstoBen der Zehenspitzen
im Schuh oder gegen Kanten. Das Risiko,
an einer schlecht heilenden Wunde zu lei-

den, ist bei gleichzeitiger Durchblu-

tungsstorung besonders hoch.




Arztehepaar Gollner ubernimmt
die HNO-Belegabteilung

Nach vielen Jahren arztlicher Tatigkeit auch am Klinikum Kulmbach ist Dr. Rudolf Heuwieser in den Ruhestand
gegangen. Mit Dr. Katrin Gollner und Dr. Ulrich Goller folgen ihm in der Praxisgemeinschaft mit
Dr. Alexander Philipp wie auch am Klinikum zwei erfahrene Arzte nach.

Es hat einen Wechsel in der Beleg-
abteilung HNO am Klinikum Kulmbach
gegeben: Dr. Rudolf Heuwieser, der
lange Jahre in Kulmbach eine Praxis
hatte und als Belegarzt den Bereich
HNO am Klinikum abdeckte, ist in den
Ruhestand gegangen. Das Arztehe-
paar Katrin und Ulrich Gollner ist in
die Praxis eingestiegen und fiihrt
diese zusammen mit Dr. Alexander
Philipp fort. Beide werden auch die
seit langem gut etablierte Belegab-
teilung am Klinikum weiter betreiben.

Dr. Katrin Gollner (39) ist am 1. April 2013
als Partnerin bei Dr. Philipp eingestiegen.
LUnser beider Anspruch ist es, lhnen auch
weiterhin die bestmdgliche Behandlung
und einen sehr guten Service zu bieten”,
schreibt die Facharztin auf der Internet-
seite der Praxis. Dr. Katrin Gollner wurde
1973 wurde in Essen geboren. Dem
Medizinstudium in Freiburg, London und
Winterthur schloss sich von 2000 bis 2005
die HNO-fachérztliche Weiterbildung an
der Universitats-HNO-Klinik in Freiburg an,
wo die Medizinerin anschlieBend als
Facharztin und ab 2007 als Oberarztin
tatig gewesen ist. 2011 wechselte Dr.
Gollner als Oberarztin an die Universitats-
HNO-Klinik Dusseldorf.

Seit 2008 ist Katrin Gollner mit Dr. Ulrich
Gollner, dem Nachfolger von Herrn Dr.
Heuwieser, verheiratet. Beide haben Zwil-
lingstochter im Alter von vier Jahren und
einen kleinen Sohn, der erst wenige
Wochen alt ist.

Dr. Katrin Gollner

Mit groBer Freude sieht auch Dr. Ulrich
Gollner (38) seiner spannenden neuen
Aufgabe entgegen: ,Die HNO-arztliche
Versorgung, die Herr Dr. Heuwieser (iber so
viele Jahre kompetent geboten hat, moch-
te ich auf hohem Niveau fortfiihren. Des-
wegen strebe ich an, meinen Patienten
umfassende Diagnostik, konservative und
operative Therapien des HNO-arztlichen
Fachgebietes zur Verfiigung zu stellen.”

Zu diesem Spektrum gehort natirlich auch
der operative Bereich. Dr. Ulrich Gollner ist
bereits am Klinikum Kulmbach aktiv tétig
und flihrt dort die anstehenden Operatio-
nen aus. Seine Frau Katrin wird nach der
Babypause das é&rztliche HNO-Team am
Klinikum verstarken.

Dr. Ulrich Gollner

Die Region ist Dr. Gollner nicht unbekannt:
.Die Praxisibernahme in Kulmbach fiihrt
mich in meine oberfrénkische Heimat zu-
riick. 1974 wurde ich in Bayreuth geboren.
Mein Medizinstudium habe ich in Hom-
burg, Valencia, Bonn und Houston absol-
viert, bevor ich 2001 meine HNO-Fach-
arztausbildung an der Universitatsklinik in
Freiburg begann und 2006 abschloss.” Ab
2007 folgte die facharztliche Tatigkeit am
Alfried-Krupp-Krankenhaus in Essen. Seit
2010 war Dr. Ulrich Gollner als Oberarzt an
der Universitats-HNO-Klinik Essen tatig.

lhre neue Heimat Kulmbach haben die
Gollners bereits schatzen gelernt. Beide
flihlen sich wohl hier und freuen sich auf
die verantwortungsvolle Tatigkeit, die sie
in der Praxis wie auch im klinischen Be-
trieb ibernommen haben.




BELEGARZTE

Dr. Rudolf Heuwieser

Dr. Rudolf Heuwieser ist nach gut 30-jahri-
ger Berufsausiibung in freier Praxis, acht-
jahriger klinischer Tatigkeit und sechsjahri-
gem Studium zum 31. Marz 2013 in den
Ruhestand getreten. , Obwohl mir dieser
Schritt nach langjahrigem intensiven En-

gagement nicht leicht fallt, sehe ich dem
Wechsel in unserer Praxis nicht nur hin-
sichtlich meiner Freizeitaussichten, son-
dern auch der Person meines Nachfolgers
sehr zuversichtlich entgegen”, sagt er. ,Es
ist uns gelungen, einen nicht nur sehr net-
ten, sondern auch sehr kompetenten
Kollegen mit groBer klinischer Erfahrung
zu gewinnen."”

Belegarztliche Operationen

Dieses HNO-arztliche Spektrum wird mit

der Belegabteilung am Kulmbacher Klini-

kum abgedeckt:

[ operative Entfernung der Rachen-
und Gaumenmandeln

[ minimal invasive endoskopische
Operationen an Nase und Nasen-
nebenhdhlen

[ Septumplastiken

Nasenmuschelreduktionen und
-verlagerungen

plastische Korrekturen von auBeren
Nasendeformationen einschlieBlich
Nasenspitzenplastiken
mikrochirurgische Ohroperationen
(Tympanoplastiken)

plastische Korrekturen von
Ohrmuschelanomalien

(z. B. abstehende Ohren)
mikrochirurgische Operationen

am Kehlkopf

Operationen zur Behebung oder
Reduktion der Schnarchgerausche
sowie der obstruktiven Schlafapnoe
chirurgische Eingriffe an den
Speicheldriisen sowie der
Halsweichteile

Operationen von Basaliomen,
Gesichtshauttumoren mit plastischer
Deckung

Ambulante Ergotherapie
an der Fachklinik Stadtsteinach =

I Koordinationstraining ]
I* Gleichgewichtstraining :
I Funktionsanbahnung bei
Lahmungserscheinungen

dé' §

J’""'ﬁ, I* Gelenkmobilisation
o — ﬁ I Grob- und feinmotorisches
K ‘ Training
" Sensibilitatstraining
" Hirnleistungstraining

" Kontrakturprophylaxe
l Prothesentralnlng
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«Was bedeutet schon Geld?
Ein Mensch ist erfolgreich,
wenn er zwischen Aufstehen
und Schlafengehen das tut,

was ihm gefallt.”

.Mein Erfolgsgeheimnis:
Geben, immer wieder geben;
man kann nicht verhindern,
dass es immer wieder

zuriickkommt.”

~Auf der hochsten Stufe der
Freundschaft offenbaren wir
dem Freunde nicht unsere

Fehler, sondern die seinen.”

WITZE

Ein junger Anwalt erdffnet seine
Kanzlei und mochte einem
potentiellen Klienten imponieren.
Als dieser das Biiro betritt, nimmt
der Anwalt den Telefonhorer in die
Hand und sagt: , Es tut mir leid,
aber ich bin sehr beschéftigt und
kann ihren Fall im Moment nicht
bearbeiten.” Er legt den Horer auf
und wendet sich zu seinem
Besucher: , Nun, was kann ich fiir sie
tun?” , Nichts. Ich bin nur
gekommen, um ihr Telefon
anzuschlieBen.”

"Eine gute Ehe ist eine,
in der man harmonisch

miteinander streitet."

+Altere Freundschaften
haben vor neuen
hauptsachlich das voraus,
dass man sich schon viel

verziehen hat.”

LLiebe ist die einzige
Sklaverei, die als Vergniigen
empfunden wird.”

Der Angeklagte zu seinem
Rechtsanwalt: ,, Wenn ich nur sechs
Monate bekomme, zahle ich ihnen
das Doppelte.” Nach dem Prozess:
Das war wirklich eng. Die wollten
Sie eigentlich freisprechen.”

Der Arzt sagt zum Patienten:

. Trinken Sie vier Wochen kein Bier,
dann sehen wir, ob sich lhre
Krankheit bessert.”

Da entgegnet der Patient:

»Und wenn ich in der Zeit einfach
mebhr trinke und wir gucken,

ob es schlimmer wird?”

«Erfolg ist die Kunst,
Fehler zu machen,
die keiner merkt.”

"Berlin-Mitte ist nicht
das wahre Leben."

»"Was tun Sie", wurde

Herr K. gefragt, "wenn Sie
einen Menschen lieben?"
"Ich mache einen Entwurf
von ihm", sagte Herr K.,

"und sorge, daB er ihm
ahnlich wird." "Wer?

Der Entwurf?" "Nein",

sagte Herr K., "der Mensch."”

Mitten in der Nacht wird der
Landarzt geweckt und muss an die
Tiir. , Was ist den passiert?”

. Wie viel nehmen sie fiir einen
Hausbesuch auf dem Hof, sind etwa
10 Kilometer Fahrt?”

.15 Euro.”

. Gut, aber beeilen sie sich.”

Der Arzt packt sein Notfallset und
stiirzt zum Auto. Als sie den Hof
erreicht haben sagt der
vermeintliche Patient:

«Hier sind die 15 Euro.”

Jaja, wo ist denn der Notfall?”
+Es gibt gar keinen. Ich habe den
Nachtbus verpasst und ein Taxi wére
teurer gewesen.”




Neue Wege im Zentrallabor

Das Klinikum Kulmbach teilt sich seit einiger Zeit den Leitenden Labormediziner mit dem Klinikum Bamberg.
Die Kooperation hat sich seither bestens bewahrt, sind sich alle einig.

In sogenannten ,Petrischalen” werden Kulturen aus Proben geziichtet, die fiir Dr.
Bernhard Steinbriickner ein wichtiges Instrument seiner Arbeit sind.

Lange Zeit hatte das Klinikum Kulm-
bach nach einem Nachfolger fiir Dr.
Ulf-Joachim Vollmer als Leitenden
Arzt des Zentrallabors gesucht. Eine
ganz neue Form der Zusammenarbeit
mit dem Klinikum Bamberg hat
schlieBlich eine Lésung geboten, die
sich nun bereits seit Monaten be-
wahrt. Mit Dr. Bernhard Stein-
briickner, einen hochkaratigen Fach-

mann fiir Labormedizin, teilen sich
die beiden benachbarten Kliniken
den Chef im Labor und haben ein
Konzept gefunden, wie sie dieses
wichtige Tatigkeitsfeld in einem
Krankenhaus in Kooperation erfolg-
reich abdecken kénnen.

Das Spektrum in einem klinischen Labor
ist breit aufgestellt. , Die Basis ist, Proben

zu untersuchen”, erklart Dr. Stein-
briickner. Blut, punktierte Flissigkeiten
aus dem Korper, Urin oder auch Stuhl.
Dabei geht es darum, saubere Werte zu
erstellen und diese zu interpretieren.
Wichtige Grundlagen fiir die Behandlung
des Patienten werden damit geschaffen.
Das Labor ist ein unverzichtbarer Partner
fir alle medizinischen Bereiche.

Eine solche Zusammenarbeit der Kliniken
bietet eine Vielzahl von Vorteilen: Erfah-
rungsaustausch auf allen Ebenen, im
technischen wie im arztlichen Dienst.
Arzte im Klinikum Kulmbach kénnen rund
um die Uhr Kontakt mit Spezialisten in
Mikrobiologie und Transfusionsmedizin
aufnehmen. SchlieBlich kann die Abstim-
mung von Methoden und Verfahren auch
wirtschaftliche Vorteile bringen.

Infektionsdiagnostik spielt dabei eine
groBe Rolle, erklart Dr. Steinbriickner und
erklart seine Arbeit am praktischen
Beispiel: ,Nehmen wir an, wir stehen vor
einem Patienten mit Fieber und wir fra-
gen uns, ob er eine bakterielle Infektion
haben konnte. Gemeinsam mit dem
behandelnden Arzt bespreche ich dann,
wo die Infektion sitzen kénnte, welche
labormedizinischen Untersuchungsver-
fahren am besten geeignet sind.” Im
Labor wird diese Fragestellung dann auf-
gearbeitet und auch bei der Frage einer
Therapie mit Antibiotika hat der Laborarzt
ein Wort mitzureden, um welche Erreger
geht es, wo sitzt die Infektion? Das sind
Fragen, die zu beantworten sind. ,Dazu
brauche ich immer den Kliniker, dessen
Informationen sind unverzichtbar fiir
mich”, betont Dr. Steinbriickner und ver-




weist auf die Verzahnung vieler medizini-
scher Bereiche, die fiir die Diagnostik
ndtig sind.

Rund 20 Mitarbeiter sind im Kulmbacher
Zentrallabor tatig, um all diesen breiten
Anforderungen gerecht werden zu kén-
nen. ,Ich habe ein gut sortiertes und gut
aufgestelltes Labor vorgefunden”, betont
der neue Chef. Gleichwohl will Dr. Stein-
briickner noch einige neue Schwerpunkte
fir seine Arbeit in Kulmbach setzen. Als
Facharzt fiir Mikrobiologie hat Dr. Stein-
briickner zusatzliche Qualifikationen, die
er nattirlich auch in Kulmbach zum Wohl
der Patienten einsetzen mochte. Auf dem
Gebiet der Infektionsepidemiologe und
Virologie will Dr. Steinbriickner noch
«aufsatteln”.

Das kommt auch der Leitung des Kulm-
bacher Hauses sehr entgegen. Infektions-
krankheiten sind ein zunehmend wichti-
ges Thema. Resistente Keime spielen eine
immer gréBer werdende Rolle im klini-
schen Alltag. ,Auch die weltweiten Rei-
sen wirken sich dabei aus. Infektions-
krankheiten werden aus der ganzen Welt
nach Oberfranken importiert”, erklart der
Labormediziner. Neue diagnostische
Verfahren will Dr. Steinbriickner in diesem
Bereich auch in Kulmbach etablieren.

Auch fiir die Blutkonserven tragt das Zen-
trallabor die Verantwortung. ,Wir miis-
sen sicherstellen, dass Patienten des
Klinikums Kulmbach jederzeit mit den

richtigen, ausreichenden und sicheren
Blutprodukten versorgt werden.” Dazu
gehort es nicht nur, die entsprechenden
Konserven vorzuhalten, sondern auch,
zum Beispiel bei Unvertraglichkeiten
schnell die richtigen diagnostischen
Schliisse zu ziehen. ,Das ist ein ganz we-
sentlicher Teil unserer Tatigkeit.” Zwei
groBe Kiihlschrénke sind immer mit Blut-
konserven gefiillt, damit jeder mit dem
versorgt werden kann, was er braucht.

Eine Menge logistische Leistung ist dafiir
von seinen Lieferanten nétig. Taglich wird
das Klinikum routinemaBig mit Nach-
schub versorgt. Bei besonderem Bedarf
an ausgefallenen Produkten kann jeder-
zeit ein Sonderkurier angefordert werden.
Die langst hoch entwickelte Sicherheit in
diesem Bereich hat die Eigenblutspende,
vor groBeren Operationen bis vor einiger
Zeit noch ublich, inzwischen iiberfliissig
gemacht. ,Das war in der Tat friiher ein
wichtiges Standbein fiir das Klinikum. Der
Bedarf hat sich aber gegen Null entwik-
kelt. Der Sinn des Einsatzes von Eigenblut
ist entfallen.” Der wesentliche Grund fiir
die Eigenblutspende sei die Sicherheit
gewesen. Das sei in Zeiten eingeschrank-
ter labortechnischer diagnostischer Mdg-
lichkeiten wichtig und richtig gewesen.
«Heute sind Blutkonserven so sicher wie
sie noch nie waren.” Fiir die Mdglichkeit,
sich durch eine Bluttransfusion mit HIV zu
infizieren, konne gar keine Wahrschein-
lichkeit mehr angegeben werden, weil
seit vielen Jahren in Deutschland auf die-
sem Weg keine Infektion mehr stattge-
funden habe. ,Blutspender und Konser-
ven werden heutzutage extrem gut unter-
sucht”, betont der Leiter des Zentral-
labors.

Die groBte Gefahr sei deswegen schon
lange nicht mehr die Ubertragung einer
Infektion, sondern die Verwechselung.
.Da bauen wir groBtmagliche Sicherhei-
ten ein, um Verwechslungen zu vermei-
den.”

Die Gerate der neuen Generationen
zur Analytik von Blutproben, gekop-
pelt mit einer leistungsfahigen EDV
garantieren eine schnelle Diagnose
und angepasste Therapie der ver-
schiedenen Krankheitszustande. In
das Labor ist die Untersuchung von
Krankheitserregern (Mikrobiologie)
integriert. Der Transfusionsdienst
versorgt die Kliniken und ambulan-
te Patienten mit notwendigen Blut-
konserven. Das Labor ist fiir Not-
falle rund um die Uhr einsatzbereit.
Auch in der Nachtzeit kdnnen mehr
als 50 verschiedene Verfahren fiir
eine optimale Versorgung der Pa-
tienten angeboten werden. Ein-
gehende Blutproben sind im Notfall
binnen 30 Minuten analysiert. Im
Blutdepot fiir Kulmbach und Stadt-
steinach sind immer mehr als 100
Blutkonserven der verschiedenen
Blutgruppen vorratig.




Kunstwerke aus der Kraft der Natur

Thomas Winkler aus Berndorf malt am liebsten Landschaften. Einige seiner Werke stellt er derzeit
in der Kapelle des Klinikums Kulmbach aus.

Landschaften in Ol, Acryl, Aquarell
oder auch als colorierte Tuschezeich-
nungen gibt es derzeit im Vorraum
der Kapelle im Klinikum Kulmbach zu
sehen. Klinik-Seelsorger Wolfram
Schmidt hatte diesmal zur Er6ffnung
der bereits traditionellen Kunstaus-
stellung die Mitglieder des Besuchs-
kreises am Klinikum eingeladen.
lhnen erlauterte der Berndorfer Hobby-
kiinstler Thomas Winkler seine Werke.
Die bereits seit einiger Zeit einge-
filhrten Kunstausstellungen im Um-
feld des Andachtsraumes tragen den
Titel ,Kapellenverfithrung” und sol-
len Anreiz geben, die Kapelle zu besu-
chen. Die Ausstellungen finden gros-
sen Anklang. Ebenfalls traditionell ist
es, dass zur Vernissage immer eine
andere Abteilung des Klinikums von
den Seelsorgern eingeladen wird.

Der gebiirtige Chemnitzer Thomas Wink-
ler hat seine neue Heimat in Berndorf
gefunden. Der Malerei hat sich Winkler
schon als Kind verschrieben und ist seit-
her dabei geblieben. Seine Fertigkeiten
hat sich Winkler autodidaktisch angeeig-
net und besucht zur Vervollkommnung
seiner Kunst Workshops und Kurse. Auch
von Aufenthalten bei anderen Kiinstlern
hat Winkler profitiert.

.Die Landschaftsdarstellung und die viel-
faltigen Anregungen, die die Beschafti-
gung mit der Natur bieten, stehen bei mir
in den letzten Jahren im Mittelpunkt”,
sagt der 48-jéhrige Maler, der im Haupt-
beruf als selbststandiger Mediengestalter
arbeitet, ber sein Schaffen. Inspiriert
habe ihn vor allem der norddeutsche

Landschaften malt der Berndorfer Kinstler Thomas Winkler besonders gern. Den
Mitglieder des Besuchskreises des Klinikums Kulmbach erkldrte Winkler bei der
Ausstellungseréffnung im Vorraum der Klinik-Kapelle seine Werke.

Maler Otto Niemeyer-Holstein, der in
ganz eigener Manier die Kraft der Natur
einzufangen wusste. ,Das Kennenlernen
und die Auseinandersetzung mit den klei-
nen Bach- und Flusslaufen hier in Ober-
franken pragen im Moment meine Arbei-
ten”, erzahlt Thomas Winkler und weiter:
.Diese, durch intensive Landwirtschaft
und Flachenverbauung bedrohten, aber
kleinen schiitzenswerten Refugien vor
unserer Haustir bieten ein Naturerleben,
das vielen gar nicht bewusst ist. In Acryl
oder Tusche und Aquarellfarben sind so
Bilder entstanden, die die Auseinander-
setzung mit diesen Landschaften wider-
spiegeln.”

Thomas Winkler stellt bereits seit 1992
seine Bilder aus und wirkt seit 2009 auch

an den Gemeinschaftsausstellungen des
Kunstvereins Kulmbach mit. Auch in Thur-
nau hat Winkler in der Reihe ,Schwan-
tastisch” schon seine vielfaltigen und mit
kraftvollen Farben gestalteten Bilder ge-
zeigt.

Die Liebe zur Malerei scheint erblich zu
sein in der Familie Winkler. Denn auch die
kleine Tochter des Kiinstlers hat spontan
die Ausstellung in der Klinik-Kapelle um
ein eigenes Werk erganzt und bereichert.
Frisch im Kindergarten gemalt, hat das
Madchen sein mitgebrachtes Werk spon-
tan an die Kapellentiir gehangt und hat
dafiir einige lobende Worte, nicht nur von
ihren Eltern, sondern auch von den Be-
suchern der Vernissage erhalten.




Fachklinik nimmt neue Stationen in Betrieb

Wesetliche Teile des 3,5 Millionen Euro teuren Erweiterungsbaus sind fertiggestellt.
Die ersten Patienten haben die neuen Zimmer bereits bezogen.

Die neuen Stationen sind bezogen die neu geschaffenen Patientenzimmer bereits
belegt. Dieser Teil der Erweiterungsarbeiten an der Stadtsteinacher Fachklinik ist abge-
schlossen.

In der Fachklinik Stadtsteinach tut
sich einiges. Die Bauarbeiten gehen
langsam ihrem Ende entgegen; die
ersten Stationen sind bereits in Be-
trieb genommen und auch die neuen,
deutlich groBeren Aufenthalts- und
Speiseraume stehen vor ihrer Fertig-
stellung. Erneut hat das Klinikum da-
mit fiir Patienten wie auch Personal
die Bedingungen im Haus deutlich
verbessert. Alle Bereiche an der Fach-
klinik, ob nun die Geriatrische Reha-
bilitation, die Orthopadische Reha
oder auch die Innere Medizin mit der
Akut-Geriatrie verfiigen nun nicht nur
iber mehr Zimmer, sondern sind je-
weils mit allen zugehérigen Raum-
lichkeiten auf einem Stockwerk un-
tergebracht. 3,5 Millionen Euro hat
das Bauwerk gekostet.

Leitende Arztin Dr. Ute Moreth kann ihre
neuen Patientenzimmer bereits seit eini-
gen Wochen nutzen. Die Arztin ist mit der
neuen Situation mehr als zufrieden: ,Es
fehlen noch ein paar abschlieBende
Kleinigkeiten, dann ist alles fertig”, sagt
sie und schaut lachelnd in den neuen Flur.
Der Umbau war nétig. Er hat nicht nur Dr.
Moreths Patienten fiinf neue Zimmer
gebracht, sondern auch der Orthopadi-
schen Reha, die von Dr. Gudrun Lauter-
bach geleitet wird. Platz, auf den Patien-
ten wie Mitarbeiter lange gewartet ha-
ben. Die Fachklinik floriert, ist seit Jahren
praktisch immer voll belegt und dauerte
es auch nicht lang, bis die ersten Patien-
tinnen und Patienten in die neu gebauten
Zimmer einzogen. Als nachstes kommen
der Umbau der Pforte und des Anmelde-
bereichs an die Reihe. Auch dort soll mehr

Platz geschaffen werden, insbesondere,
um Patienten, die auf Gehhilfen oder Roll-
stiihle angewiesen sind, mehr Komfort
bieten zu konnen.

.Die Fortentwicklung der Fachklinik ist
uns ein groBes Anliegen”, betont Ge-
schéftsflihrer Herbert Schmidt, der sich
iiber den guten Ruf der Fachklinik und die
hohe Patientenzufriedenheit ausgespro-
chen erfreut zeigt.

Auch die Aufenthalts- und Speiserdume
der Patienten in der geriatrischen und
orthopddischen Reha werden erweitert
und durch groBe Fensterflichen sehr
ansprechend gestaltet. Diese Arbeiten
sind noch voll im Gang. Bis Herbst soll
aber der gesamte Bauabschnitt abge-
schlossen sein.




Was ist wo im Neubau B?

Ein Wegweiser fiir den Neubau hinter dem Hauptgebaude des Klinikums.

Noch lange wissen nicht alle Patien-
ten und Besucher des Klinikums
Kulmbach, wo nach dem umfangrei-
chen BaumaBnahmen und vielen da-
mit verbundenen Umziigen von Klini-
ken und Instituten welche Einrich-
tungen des Klinikums zu finden sind.
UNSER KLINIKUM sagt Ihnen deshalb
an dieser Stelle ausfiihrlich, was Sie
im Neubau an welcher Stelle finden.

Die groBen orangefarbenen Buchstaben
am Eingang verraten es auf Anhieb: In
diesem Gebaudeteil ist die neue zentrale
Notaufnahme zu finden. Im Erdgeschoss
ist diese Abteilung mit ihren zahlreichen
Behandlungsrdumen, den Warteberei-
chen und auch der Aufnahmestation so-
wie die Klinik fiir Unfallchirurgie und
Orthopadie angesiedelt.

(1) Information

Folgende Abteilungen finden sie hier im
Hauptgebdudeteil B
3 0G Institut fiir Pathologie
Schiatmed izinisches Zentrum
Bz 0G  Kiinik fiir Allgemein- und i
Klinik fiir Gefiss- und Thoraxchirurgle

Klinik fiir Urologie
he Klinik Sc

Klinikhygiene
Betriebsmedizin

Klinik fiir Meuro- und Wirbelsaulenchirurgie |

Medizinische Klinik - Innere Ambulanz
Schwerpunkt G, terologie | Onkologie |
Schwerpunkt Kardiologie
Sehwerpunkt Ne
Schwerpunkt Nephralogie | Dialyse

Tagesklinik - Onkologische A

EG Klinik fir L gie und Orthopldi |

Zentrale Notaufnahme

’> uG Strahlentherapie

Der Wegweiser durch den Hauptgebau-
deteil B am Kulmbacher Klinikum.

e ——

Noch ist vor dem Eingang Baustelle, aber auch dieser Abschnitt geht bald zu Ende und
dann wird der Neubau ohne Behinderungen zugénglich sein.

Einen Stock tiefer, im Untergeschoss, ist
die Abteilung fiir Strahlentherapie zu
Hause. Sie hat als erste Einrichtung in die-
sem Neubau ihre Tatigkeit aufgenom-
men.

Im ersten Obergeschoss sind jetzt die
Arztdienstraume der Klinik fir Neuro-
und Wirbelsaulenchirurgie und die Medi-
zinische Klinik — Innere Ambulanz mit den
Schwerpunkten Gastroenterologie/Onko-
logie, Kardiologie, Neurologie, Nephrolo-
gie/Dialyse und die Tagesklinik der Onko-
logischen Ambulanz.

Im zweiten Obergeschoss sind jetzt die
Arztdienstraume der Klinik fir Allgemein-
und Visceralchirurgie, der Klinik fir Ge-
faB- und Thoraxchirurgie, der Klinik fiir
Urologie, die Medizinische Klinik, Schwer-
punkt Pulmonologie, der Bereich Klinik-
hygiene und die Betriebsmedizin ihre
Raumlichkeiten.

Der dritte Stock ist dem Institut fiir Patho-
logie und dem ganz neu eingerichteten
Schlaflabor vorenthalten.




Erste Hilfe beim Schlaganfall: Jede Minute zahlt

Bei einem Schlaganfall ist schnelle
Erste Hilfe das oberste Gebot. Lassen
sich bestimmte Symptome erkennen,
muss unverziiglich der Notruf (112)
alarmiert werden. Denn nur wenige
Minuten konnen iiber Leben und Tod
entscheiden. Doch woran erkennt der
Laie, dass es sich um einen Notfall
handelt? Und welche MaBnahmen
sollten bis zum Eintreffen der Ret-
tungskrafte getroffen werden? Hier
erfahren Sie, wie sich ein Schlaganfall
darstellt und welches die wichtigsten
Erste-Hilfe-MaBnahmen sind, zuerst
gilt es die typischen Schlaganfall-
symptome zu erkennen.

In der Regel macht sich ein Schlaganfall
durch neurologische Storungen bemerk-
bar. Die Betroffenen konnen sich plotzlich
nicht richtig bewegen, und es treten ver-
einzelt Lahmungserscheinungen und Ge-
fihlsstérungen an Armen oder Beinen auf.
In vielen Fallen erscheint das Gesicht der
Person aufgrund hangender Mundwinkel
schief. Auch eine klare Artikulation ist hdu-
fig nicht mehr méglich. AuBerdem kann es
zu geistiger Verwirrung kommen. Auch
plotzliche Sehstérungen konnen auf einen
Schlaganfall hinweisen.

Starke Kopfschmerzen in Kombination mit
den genannten Symptomen deuten eben-
falls darauf hin, dass eine Hirnblutung vor-
liegen konnte. Rufen Sie auch den Notarzt,
sobald Sie die genannten Symptome bei
sich selbst erkennen und kein anderer in
der Nahe ist. Denn bei einem Schlaganfall
zahlt jede Minute. Je schneller die betrof-
fene Person in professionelle Behandlung
kommt, desto gréBer sind anschlieBend
die Chancen auf eine vollsténdige Rehabi-

Dem Schlaganfall liegt ein
plotzlicher Mangel der Ner-
venzellen an Sauerstoff und
anderen Substraten zugrun-
de. Grob unterscheiden las-
sen sich die plotzlich auftre-
tende Minderdurchblutung
(Ischamischer Schlaganfall
beziehungsweise Hirnin-
farkt) und die akute Hirn-
blutung (hamorrhagischer
Infarkt oder Insult), die je-
doch sekunddr aufgrund
ihrer raumfordernden Wir-
kung bzw. aufgrund des
Fehlens des Blutes in nach-
geordneten Regionen eben-
falls zu einer Ischamie
fiihrt. Wie im Bild darge-
stellt.

litation.

Bis die Rettungskrafte vor Ort sind, sollten
Sie dem Schlaganfallpatienten Erste Hilfe
leisten. Es ist wichtig, dass der Betroffene,
sofern er bei Bewusstsein ist, bequem und
mit erhohtem Oberkdrper betreut werden
sollte. Sollte der Betroffene bewusstlos
sein, stellen Sie eine stabile Seitenlage her.
Kontrollieren Sie Puls und Atmung. Bei
einem Herz-Kreislauf-Stillstand muss eine
Reanimation in Kombination mit einer

| tff"“ 'I
vor :-,l-m.n‘rnl‘”‘I: (‘n .. \ R
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Einblutung < ~‘s
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Beatmung erfolgen.

Sorgen Sie zudem fiir ausreichend Sauer-
stoff, indem Sie das Fenster 6ffnen. Bleiben
Sie in jedem Fall an der Seite des Betrof-
fenen, bis der Notarzt eingetroffen ist.
Man soll den Patienten idealerweise in
eine Klinik mit einer sogenannten ,Stroke
Unit" (Schlaganfallspezialstation) bringen
lassen. Falls diese nicht zeitnah zu errei-
chen ist, hat aber eine schnelle Einliefe-
rung in die nachstgelegene Klinik Vorrang.
Sobald der Notarzt eingetroffen ist, sollten
Sie ihm die beobachtete Symptomatik und
die Vorerkrankungen des Patienten mittei-
len, damit dieser sich ein Bild vom Zustand
des Patienten machen kann.




Brustzentrum ist zertifiziert

Die Behandlung von Brustkrebspatientinnen am Klinikum Kulmbach erfolgt
nach hochsten Standards. Das haben externe Gutachter jetzt bestatigt.

 Zertifikat

Leitender Arzt Dr. Benno Lex und seine Stellvertreterin Dr. Gabriele Stenglein sind die fiihrenden Arzte am Klinikum Kulmbach, wenn
es um das Thema Brustkrebs geht. Die beiden Mediziner freuen sich, dass die Frauenklinik jetzt auch nach héchsten Standards als

Brustzentrum zertifiziert worden ist.

Die Frauenklinik am Klinikum Kulm-
bach ist jetzt als Brustkrebszentrum
nach den Vorgaben der Deutschen
Krebsgesellschaft und der Deutschen
Gesellschaft fiir Sinologie offiziell
anerkannt und zertifiziert. ,Die Vor-
gaben, die von diesen wichtigsten
Institutionen in diesem Bereich festge-
legt wurden, sind als Qualitatsstan-

dards an der Frauenklinik erfiillt”,
freut sich Leitender Arzt Dr. Benno Lex.
Er kann seinen Patienten jetzt Be-
handlung auf héchstem Niveau bieten
und das betrifft nicht nur die Brust-
krebsoperation allein, sondern auch
die Nachsorge inklusive der psychoon-
kologischen Betreuung durch Fachleu-
te, die fest am Klinikum Kulmbach an-

gestellt sind. Viele Monate hat die
Vorbereitung fiir diese wichtige Zerti-
fizierung gedauert. Die Anerkennung
als offizielles Brustzentrum bedeutet,
dass alle Behandlungen unter klar de-
finierten abgesicherten Qualitatsstan-
dards festgelegt sind und auch eine
Kooperation mit Einrichtungen ge-
pflegt wird, die fiir die Brustkrebs-




behandlung wichtig sind, erklart Dr.
Lex. Ein aufwendiges externes Priifver-
fahren war fiir diesen groBen Schritt
notwendig und auch in Zukunft wird
die Arbeit der Frauenklinik standig
weiteren Kontrollen unterliegen, um
den hohen Standard zu erhalten und
auszubauen.

Nicht nur die Frauenklinik allein war in
diese Zertifizierung eingebunden, sondern
auch alle anderen Institutionen am Kilini-
kum, die im Falle einer Brustkrebserkrank-
ung hinzugezogen werden miissen. ,Das
ist eine Herkulesarbeit”, stellt der Chef der
Frauenklinik fest. Nicht nur der psychoon-
kologische Dienst, der jetzt allen Krebs-
patienten zugute kommt, musste dafir
eigens eingerichtet werden, sondern das
Klinikum musste sich auch einer Studien-
zentrale anschlieBen und véllig neue
Dokumentationssysteme anschaffen und
integrieren. ,Wir konnen Brustkrebs jetzt
im Rahmen von nationalen und internatio-
nalen Studien mit behandeln”, freut sich
Dr. Lex. Qualifikationen im personellen Be-
reich wie auch in der technischen Ausstat-
tung miissen dafiir vorhanden sein.

Behandlungserfolge und Behandlungsver-
ldufe werden genau dokumentiert, die er-
fassten Daten ans Krebsregister Oberfran-
ken dbermittelt. ,Wir haben damit jetzt
zwei Qualitatskontrollen und kénnen das
mit den nochmals objektivierten Daten des
Tumorregisters abgleichen”, erklart der
Leitende Arzt. Die Erfassung von soge-
nannten Langzeitverldufen sei immens
wichtig. Denn diese seien eine Art Meilen-
stein in der Behandlung. So kann genau
erfasst werden, wie lange Frauen, die an
Brustkrebs erkrankt waren, rezidivfrei
leben. ,Bei der Zertifizierung geht es nicht
nur darum, einen Knoten fachmannisch zu
entfernen, sondern von Ablaufen Uber die

Diagnose bis zur Therapie nach der Opera-
tion muss alles sehr aufwendig und in der
Qualitat abgesichert verlaufen.”

Rund 120 Patientinnen sind in den vergan-
genen Jahren jahrlich am Klinikum Kulm-
bach an Brustkrebs operiert worden. Die-
ses Jahr wird, wie Dr. Lex erklart, erstmals
die Zahl 150 erreicht. Auch das spielt eine
Rolle, denn um dauerhaft als Brustzentrum
anerkannt zu bleiben, muss auch eine ge-
wisse Anzahl an Operationen erreicht wer-
den. Doch das sind lange nicht alle Ein-
griffe, die am Klinikum infolge einer Brust-
krebs-OP stattfinden: Brustaufbau nach ei-
ner Amputation, weitere Operationen, weil
erneut Tumore festgestellt wurden, Metas-
tasentherapie kommen noch hinzu. All
diese Eingriffe miissen von jedem Opera-
teur auf gleich gutem Niveau ausgefiihrt
werden. ,Das darf nicht dem Zufall tiber-
lassen sein”, betont Dr. Lex.

In einem Handbuch sind alle Behandlungs-
standards festgelegt. Alle Mitarbeiter miis-
sen sich danach richten, damit alle Patien-
tinnen gleich gut therapiert werden kon-
nen. Ziel ist es, dass mdoglichst alle rund
50. 000 Frauen, die deutschlandweit jedes
Jahr neu von Brustkrebs betroffen werden,
in jedem anerkannten Brustzentrum auf
gleich hohem Niveau bestmdglich behan-
delt werden konnen, erldutert Dr. Lex.

Mehr als 250 Patientinnen
werden jedes Jahr am Klini-
kum Kulmbach wegen einer
Brustkrebserkrankung be-
handelt.

Rund 150 Frauen sind Patientinnen,
bei denen erstmals Brustkrebs fest-
gestellt wurde und die entsprechend
behandelt werden, erklart Dr. Ga-
briele Stenglein. Zu diesen Erst-
behandlungen kommen noch die
Frauen hinzu, die sich einer Chemo-
therapie oder Strahlenbehandlung
unterziehen. Beide Therapien kon-
nen bereits seit geraumer Zeit eben-
falls am Klinikum erfolgen.

Eine weitere Gruppe sind die Patien-
tinnen, deren Krebs ,gestreut” hat
und die wegen Metastasen behan-
delt werden. Nicht immer bedeutet
die Diagnose Brustkrebs auch eine
sofortige Operation. Bei manchen
Patientinnen wird eine Chemo-
therapie  vorgeschaltet, um den
Tumor vor der Entfernung zu verklei-
nern. Solche Entscheidungen werden
in sogenannten , Tumorkonferen-
zen" getroffen.




BERUFSFACHSCHULE

ALTERSSIMULATOR: FEELING 70+

Die Schiilerinnen und Schiiler der Berufsfachschule konnten sich selbst ein Bild vermitteln,
wie man sich als alter Mensch fihlt.

Mit welchen kérperlichen Einschrénk-
ungen Menschen im hoheren Leben-
salter zurecht kommen miissen und
wie mithsam und schwer es ist, zum
Beispiel eine Treppe zu steigen, wenn
die Gelenke nicht mehr voll beweg-
lich sind, konnen die Schiilerinnen
und Schiiler der Berufsfachschule fiir
Krankenpflege mit dem neu ange-
schafften Alterssimulator jetzt nach-
empfinden.

Der Alterssimulator besteht aus Ban-
dagen, welche die Gelenkbeweglichkeit
einschranken, Gewichten die den Muskel-
abbau und damit die nachlassenden
Muskelkrafte simulieren. Eine spezielle
Brille verandert die Sehleistung altersent-
sprechend. Handschuhe reduzieren Fein-
motorik und Sensibilitdt, um die Ab-
nahme der Fingerfertigkeit erleben zu las-
sen. Ein Korsett zwingt den Trager zu
einer Alterskyphose (Altersbuckel).

Beim Tragen des Altersanzuges wird
schnell klar, mit welchen Schwierigkeiten
alte Menschen zu kampfen haben. Ein-
fache Handgriffe werden plétzlich zum
Problem, die Bewadltigung des Alltags
miihsam und anstrengend. Das Tragen
des Anzugs macht das Erlebnis Alter auch
fir junge Menschen maglich und schafft
schnell Versténdnis fir die Situation in
der sich altere Menschen befinden.

Ein hilfreiches , Experiment” fir
angehende Pflegende!




Neuer Image-Auftritt flir die Berufsfachschule

Ein fester Termin im Schuljahr ist fiir
die Berufsfachschule am Klinikum die
Teilnahme an der Ausbildungsmesse
des Arbeitskreises Schulewirtschaft
Kulmbach im Berufsschulzentrum
Kulmbach. Die Veranstaltung dient
den Schulabgéangern als Informations-
borse, um einen passenden Berufsaus-
bildungsplatz zu finden. Gerne nutzen
wir die Moglichkeit, uns und unsere
Ausbildung zu prasentieren. In diesem
Jahr konnten wir uns im neuen ,Ge-
wande”, sprich einem neuen Messe-
stand, prasentieren.

Neben dem zeitgerechten Image-Auf-
tritt zogen verschiedene Aktionen, wie
die Méglichkeit, Blut an einem Simula-
tionsarm abzunehmen, oder durch den
Altersanzug sich plétzlich wie siebzig

Klinikum Kulmbac!

zu fiihlen, viele interessierte Schiile-
rinnen und Schiiler an unseren Info-
stand, um sich iiber die Ausbildung
zum/zur Gesundheitspfleger/in zu in-
formieren.




NEUE MITARBEITER/INNEN AM KLINIKUM KULMBACH

03.12.2012

Angelika Hoffmann
Servicekraft

01.01.2013

Sandra Rettner
Med. Fachangestellte
Medizinische Klinik

02.01.2013

Stephanie i-lanéberg
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

10.12.2012

Melek Karanfil
Servicekraft

01.01.2013

: : W 4 i i ] I( E
Andrea Stahimann
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

02.01.2013

Bogdan lliev
Assistenzarzt
Klinik fiir Neuro- und
Wirbelsaulenchirurgie

01.01.2013

Kristina Konrad

Ergotherapeutin
Fachklinik Stadtsteinach

01.01.2013

e —

Marko WeiB

Oberarzt
Medizinische Klinik
Neurologie

02.01.2013

Stefanie Schuberth
Hilfskraft
Kiche

01.01.2013

Lisa Pabstmann
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

02.01.2013

Christine Garthe
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

02.01.2013

Kerstin Springstein
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin




NEUE MITARBEITER/INNEN AM KLINIKUM

02.01.2013

Bahar Toprak

Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

01.02.2013

Doctor-Medic
Andrea-Gabriela Hoszu

Assistenzarztin
Frauenklinik

01.02.2013

Cornelia Suppelt
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

02.01.2013

F N\

Marina Voss
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

01.02.2013

Dr. Annegret Martin
Assistenzarztin
Klinik f.
Anésthesiologie u.
oper. Intensivmedizin

01.02.2013

\ AT
Gabriele Taubenreuther
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

28.01.2013
N

|
Stefanija Jovanovslka
Assistenzérztin
Medizinische Klinik
Kardiologie

01.02.2013

¥
»
r
:

Katharina Mertel
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

06.02.2013

Tina Lienhardt
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

KULMBACH

01.02.2013

Filiz Fischer
Hilfskraft

01.02.2013

\. 3 t
Andreas Springstein
Gesundheits- u.
Krankenpfleger

08.02.2013

-

Gabriele Haderdauer
Gesundheits- und
Krankenpflegerin



NEUE MITARBEITER/INNEN AM KLINIKUM KULMBACH

15.02.2013 18.02.2013

Diana Grebner
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

Lisa Bornschlegel
Med. Fachangestellte
Medizinische Klinik

01.03.2013

01.03.2013

Julija Fendel

Petra Schuck
Gesundheits- und Hilfskraft
Krankenpflegerin
15.03.2013

11.03.2013

Gabriella Kucsora
Hilfskraft
OP

Markus Giemza
Hilfskraft

18.02.2013

\

Tatjana Ring
Hilfskraft
Kiche

01.03.2013

25.02.2013

Sascha Hertel
Assistenzarzt
Medizinische Klinik
Kardiologie

04.03.2013

Franziska
Taubenreuther

Hilfskraft

18.03.2013

Ludmila Schreiner
Hilfskraft
Kiche

Marlen Ferch
Reinigungskraft

Fachklinik Stadtsteinach

21.03.2013

14

lonut Sergiu Grigor
Assistenzarzt

Klinik far Unfallchirurgie
und Orthopadie




NEUE MITARBEITER/INNEN AM KLINIKUM KULMBACH

01.04.2013

Petra Bisani
Verwaltungsangestellie
Buchhaltung

01.04.2013

Carsien Lehle
Gesundheits- u.
Krankenpfleger

01.04.2013

Madlen Usinger
MTLA
Pathologie

01.04.2013

Eva Halbig
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

01.04.2013

Katharina Ozkisaoglu
Med. Fachangestellte
Urologie

Kathrin Knauer
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

01.04.2013

Anna Pfeiffer
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

01.04.2013

Elke Kraus
Gesundheits- u.
Krankenpflegerin

01.04.2013

Babette Sommer
Assistenzarztin
Medizinische Klinik
Gastroenterologie




PERSONALFORUM

Das Klinikum gratuliert:

Herzlichen Glickwunsch !!]

~Runde Geburtstage”:

... Im Januar 2013: ... Im April 2013:

Juri Tadler 01.01. Editha Rhein 02.04.
Anja Kassel 12.01. Peter Jurczyk 03.04.
Helga Hager 14.01. Hermine Zahorsky 06.04.
Sabine PreuB-Filetti 17.01. Heike Baccicalupo-Schardt ~ 20.04.
Dr. Michael Neininger 18.01. Karolin Kraft 22.04.
Heike Fellunghauer 21.01. Tina Zitzmann 25.04.
Eleonore Frankenberger 26.01.

... Im Februar 2013:

Iris Lauer 05.02.

Tatjana Wegner 10.02.

Kurt Rauscher 13.02.

Irmtraud Vinders 25.02. DienStjUb”éum flir Dezember
Tanja Schmidt 28.02. 2012 bis Apr|| 2013

Michaela Schmidt 28.02.

Norbert Tempel 28.02. 25-Jihriges Dienstjubildum:

. Im Marz 2013: Ingrid Einsiedler ~ Gesundheits- u. Krankenpflegerin
Kathleen Schneider 04.03. Martina Albrecht Gesundheits- u. Krankenpflegerin
Thomas Stiirzebecher 21.03. Thea Schiitz Gesundheits- u. Krankenpflegerin
Constantin Matschke 27.03.

Sonja Menger 27.03.

Dr. med. Adam  Fazakas 27.03.

40-Jahriges Dienstjubilaum:

Helmut Bauer Med. techn. Leiter im Labor
Elke Schneider  Gesundheits- u. Krankenpflegerin




OFFNUNGSZEITEN
DER SERVICEBEREICHE

Patientenanmeldung:

Mo. bis Do. 730 bis 12.00 Uhr
1230  bis 16.00 Uhr
Fr. 730 bis 12.00 Uhr
12.30 bis 14.30 Uhr
Cafeteria:
Mo. bis Do. 9.00 bis 18.30 Uhr
Sa. u. So. 13.30 bis 17.30 Uhr
Friseur:
Di. bis Fr. 8.00 bis 18.00 Uhr
Sa. 8.00 bis 13.00 Uhr
So. u. Mo.  geschlossen
FACHKLINIK
STADTSTEINACH:
Pforte/Anmeldung:
Mo. bis Fr. 8.00 bis 19.00 Uhr
Sa. 10.00 bis 16.00 Uhr
So. 10.00 bis 16.00 Uhr
Kiosk:
Mo. bis Fr. 830 bis 10.30 Uhr
13.30 bis 17.30 Uhr
Sa. u. So. 14.00 bis 17.00 Uhr

Das Klinikum Kulmbach mit der Fachklinik Stadtsteinach bietet
verschiedene Patientenschulungen und auch die Teilnahme in
Selbsthilfegruppen an. Unter anderem gilt dies fiir Diabetes-
Kranke, Selbstuntersuchungen zur Blutgerinnunggsfahigkeit,
Schwangerschaft und Entbindung, Schulungen fiir Hypertoniker
und einiges mehr.
Sprechen Sie uns an —
die Fachabteilungen geben Ihnen gerne Auskunft.

SEELSORGE AM

Gottesdienst:
Sonntags um 18.30 Uhr okumenisch, jeweils in der Kapelle des
Klinikums (Untergeschoss U ).

Informationen Uber die Seelsorger gibt es auf den Stationen und

an der Pforte. Gottesdienste werden auch iiber Kopfhérer und
liber Fernsehen (Kanal 37) in die Krankenzimmer iibertragen.

SEELSORGE AN DER

Gottesdienst:

Katholisch: ~ Mitwochs um 18.00 Uhr Heilige Messe in der
Krankenhauskapelle.
Evangelisch:  Vierzehntagig samstags um 18.00 Uhr in der

Krankenhauskapelle.

Weitere Informationen Uber die Seelsorge gibt es auf den
Stationen oder an der Pforte. Gottesdienste werden auch Gber
Kopfhorer und Fernsehen (Kanal 37) in die Krankenzimmer (ber-
tragen. In der Kapelle liegen Informationsbroschiiren und Biicher
aus, die Sie gerne ausleihen kénnen.

+UNSER KLINIKUM" ist die Zeitschrift des Klinikums
Kulmbach mit Fachklinik Stadtsteinach fiir Patienten,
Mitarbeiter und Besucher.

Gesamtleitung: Herbert Schmidt
Redaktionsleitung:  Melitta Burger
Redaktionsteam: Ute Wagner, Grit Handler,
Kerstin Hohner, Horst Mader,
Franziska Schlegel, Hans-Jiirgen
Wiesel und Frank Wilzok
Krankenhaustrager:  Landkreis und Stadt Kulmbach
Anschrift:

Klinikum Kulmbach, ,Klinikzeitschrift”,
Albert-Schweitzer-Str. 10, 95326 Kulmbach

Telefon: 0 92 21/98-50 01 - Telefax: 0 92 21/98-50 44
Internet: www.klinikum-kulmbach.de




Diakonie Ei + Angebote flr Menschen mit Behinderung

+ KASA Kirchliche Allgemeine Sozialarbeit

Ku l m ba C h + Betreuungsverein

www.diakonie-kulmbach.de

Wohnen und Seniorenwohnanlage

o Evangelisches
Pflege fur Wohnstift
Senioren Tilsiter StraBe 33
Seniorenwohnanlage
MAINPARK

Schwedensteg 6-12

l

Diakonie
Sozialstation

Ambulante Pflege
Grundpflege
Behandlungspflege
Verhinderungspflege
Mobiler Hilfsdienst

Geschéftsstelle:
Klostergasse 8
95326 Kulmbach
T0922192920
info@diakonie-kulmbach.de

Schwedensteg 8
T 09221 827 35 50




Sie wollen sich immer wieder neu
Uberraschen lassen?
Sprechen Sie mit uns, wir passen

lhre Finanzen lhren personlichen die
Winschen an, damit Sie das Leben
erietien kBnReD., EYd Kulmbacher Bank eG

www.kulmbacher-bank.de (¢ Kompetenz - Vertrauen - Sympathie »




