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DER PATIENT

Sevaram Sharma als Chefarzt begriuft

Am Mittwoch, 9. Januar 2019
fand im Horsaal des Klini-
kums Heidenheim die offi-
Zielle BegriiBung des neuen
Chefarztes des Zentrums fiir
Altersmedizin statt. Sevaram
Sharma leitet das Zentrum
fur Altersmedizin, in dem die
in Giengen beheimatete Kii-
nik fiir geriatrische Rehabili-
tation, der auf dem Schloss-
berg etablierte Geriatrische
Schwerpunkt sowie die neue
Akutgeriatrie vereint sind.

Klinik-Geschéaftsflhrer Udo
Lavendel konnte zur Feierstun-
de neben dem neuen Chefarzt
und seiner Ehefrau Marie unter
anderem Giengens OB Dieter
Henle, MdB Roderich Kiese-
wetter, Vertreter aus dem Auf-
sichtsrat, FUhrungskrafte des
Klinikums sowie weitere gela-
dene Géste begriBen. In seiner
BegriiBungsansprache betonte
er, dass die demographische
Entwicklung eine bedeutende
Herausforderung darstelle, der
sich die Heidenheimer Klinik-
Gesellschaft stelle. Die Zahl der
80 bis 85-Jahrigen und sogar
dlteren Menschen nehme zu.
Im Falle medizinisch notwendi-
ger Krankenhausbehandlungen
bendtigen diese Menschen als
Patienten zunehmend ein Mehr
an Leistungen, da sie hé&ufig
eine schlechtere Konstitution
als jungere Patienten besitzen
und aufgrund von chronischen
Begleiterkrankungen mehr ge-
sundheitliche Probleme auf-
weisen und damit verbunden
ein Mehr an Anforderungen
mitbringen, die komplexeren
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V. I.: der langjahrige Chefarzt der Geriatrischen Rehaklinik Giengen Martin Nicklaus, Giengens Oberbiir-
germeister Dieter Henle, Chefarzt Sevaram Sharma, Marie Sharma, Klinik-Geschéftsflinrer Udo Lavendel,
Arztlicher Direktor Dr. Jan-Peter Schenkengel und MdB Roderich Kiesewetter.

BehandlungsmaBnahmen not-
wendig machen. Beispielswei-
se nehmen die Themen Sturz-
gefahr, Demenz, depressive
Episoden oder Multimorbidi-
tat bei betagten Menschen an
Tragweite zu.

Der Klinikchef betonte, es
gelte, das Versorgungsange-
bot an die Pflegebedurftig-
keit durch chronische Erkran-
kungen anzupassen. Fir den
Landkreis Heidenheim, der zu
den demographisch Aalteren
Regionen z&hle, misse das
Spektrum fiir Altersmedizin er-
weitert werden. Mit der Ent-
scheidung fir ein Zentrum fir
Altersmedizin habe der Auf-
sichtsrat die Weichen gestellt.
Im Klinikum Heidenheim steht
inzwischen eine 16 Betten um-
fassende Akutgeriatriesta-
tion mit hoher geriatrischer
Kompetenz bereit. Geplant sei,

diese nach Fertigstellung des
zweiten Bauabschnitts der Kili-
nikmodernisierung auf 30 Bet-
ten zu erweitern. Mit dem neu-
en Chefarzt habe man zudem
eine sehr gute Personalent-
scheidung getroffen, der das
notwendige Handwerkszeug
mitbringe, um im Rahmen sei-
ner Arbeit Pflegebedurftigkeit
bei alteren Patienten zu ver-
meiden, damit diese auch nach
ihrer Behandlung ein Mehr an
Lebensqualitat erfahren.

An die Adresse von Martin
Nicklaus, dem Chefarztvorgén-
ger von Sharma in der Gien-
gener Rehaklinik, richtete der
Geschéftsfiihrer einen groBen
Dank fiir dessen langjahrigen
Einsatz, dessen Begleitung des
Auswahlprozesses fiir seinen
Nachfolger sowie die profunde
Ubergabe des Verantwortungs-
bereiches.

Der 52-jadhrige  Sevaram
Sharma ist verheiratet und Va-
ter von drei Kindern. Geboren
ist er in einer kleinen indischen
Stadt. Bis zu seinem Wechsel
nach Heidenheim verantworte-
te er als leitender Arzt die Abtei-
lung Geriatrie der Wertachklini-
ken in Bobingen bei Augsburg.
Der Internist und Geriater wird
das Zentrum fir Altersmedizin
mit der Akutgeriatrie und dem
Geriatrischen Schwerpunkt so-
wie die Geriatrische Rehabilita-
tionsklinik als Chefarzt fihren.

Flr den Internisten und Geri-
ater steht Medizin fir den gan-
zen Menschen im Vordergrund,
gemaB seines Mottos: high
touch statt nur high tech. AuBer-
dem ist er Verfechter besonde-
rer alternativer Therapieformen
und mittels Synergien mit an-
deren Fachkliniken des Hauses
soll durch Friihmobilisation das

Entstehen von Pflegebeddrftig-
keit vermieden und schnell eine
Rehabilitationsféhigkeit der Pa-
tienten erreicht werden.

Mit einer Ubersetzung eines
Zitats des englischen Poe-
ten Francis Thomson schloss
Sevaram Sharma die Vorstel-
lung seiner Person ab: Nichts
fangt an oder endet, ohne es
mit Schmerz zu bezahlen: Wir
sind geboren durch Schmerz
von Jemanden und sterben an
unserem Eigenem.

In einem kurzen GruBwort be-
tonte MdB Roderich Kiesewet-
ter, dass er im Klinikum Hei-
denheim eine fachlich intensi-
ve Kompetenz und sehr ange-
nehme Atmosphére erlebe. Mit
dem Zentrum flr Altersmedizin
kdnne sich zudem ein weiteres
Alleinstellungsmerkmal entwi-
ckeln. AuBerdem sehe er unter
anderem Chancen darin, ein
Kompetenzzentrum entstehen
zu lassen, kooperative Vernet-
zungen mit Nachbarlandkreisen
aufzubauen sowie gemeinsam
mit Pflegediensten Konzepte zu
entwickeln, die der Entlastung
dieser Einrichtungen dienen. Er
rief dazu auf, auch die Politik
dazu einzubinden, wenn es da-
rum geht, neue Modelle entste-
hen zu lassen. Er dankte auch
Martin Nicklaus dafir, dass er
die ,Kommandoubergabe“ sehr
professionell vollzogen habe,
denn es sei in heutiger Zeit sehr
selten, dass Flhrungskréafte
aus eigenen Stiicken ins zwei-
te Glied zuriicktreten und da-
bei ihrer Nachfolge in der erleb-
ten Art und Weise den Weg be-
reiten.

Orthopadie ist nun zertifiziertes Endoprothetikzentrum (EPZ)

L

Professor Dr. Peter Helwig, Chef-
arzt der Kilinik fur Orthopéadie und
Unfallchirurgie

Die Klinik fiir Orthopéadie
und Unfallchirurgie des Kii-
nikums Heidenheim unter
der Leitung von Professor
Dr. Peter Helwig ist seit
September 2018 zertifizier-
tes Endoprothesenzentrum.
Parallel hierzu ist die Klinik
auch gemaB dem ISO Stan-
dard 9001:2015 zertifiziert
und im Rahmen der Initia-
tive Qualitatsmedizine. V.
einem Peer Review unterzo-
gen worden.

In Deutschland werden jahr-
lich rund 400.000 kunstliche
Gelenke implantiert. Die Endo-
Cert-Initiative der Deutschen
Gesellschaft fur Orthopadie
und Orthopadische Chirurgie
(DGOOC) stellt eine qualita-
tiv hochwertige Durchfiihrung
solcher Eingriffe sicher. Um
die Qualitat der endoprotheti-
schen Versorgung zu erhalten
und zu verbessern, ist ein ho-
hes MaB an Spezialisierung,
Kompetenz und Erfahrung
erforderlich. Die DGOOC hat
daher gemeinsam mit der
Arbeitsgemeinschaft  Endo-
prothetik (AE) und dem Be-
rufsverband der Fachérzte fiir
Orthopadie und Unfallchirur-
gie (BVOU) eine Initiative zur
Zertifizierung  medizinischer
Einrichtungen fir den Ge-
lenkersatz entwickelt. Diese
kénnen sich als EndoProthe-
tikZentrum (EPZ) zertifizieren
lassen, wenn die Erfillung der
aufgestellten hohen Anforde-
rungen in einem Audit nach-
gewiesen wird. Mit zuletzt
mehr als 400.000 Operationen
pro Jahr ist die Endoprothe-
tik nicht nur fir den Patienten

sondern auch gesundheits-
6konomisch von groBer Be-
deutung.

Die Erhéhung der Patien-
tensicherheit und der Ver-
sorgungsqualitdt gehéren zu
den wesentlichen Téatigkeits-
schwerpunkten der Deutschen
Gesellschaft fir Orthopadie
und Orthopéadische Chirurgie
(DGOOC). Eine Madglichkeit
zur Erreichung dieser Uberge-
ordneten Ziele liegt in der Ver-
pflichtung von Einrichtungen,
bestimmte Vorgaben einzuhal-
ten, die in der wissenschaft-
lichen Literatur nachweis-
lich mit einer hdheren Qualitat
bzw. Sicherheit fir die Patien-
ten verbunden sind. Der Nach-
weis hierriber kann Uber eine
Zertifizierung erbracht wer-
den. Besondere Bedeutung
hat dabei die Uberpriifung der
Struktur- und Prozessqualitat.
Zusétzlich sind Elemente, die
der Uberpriifung der Ergeb-
nisqualitat dienen, in das Ver-
fahren integriert. Zusammen
mit dem ebenfalls als Projekt
der DGOOC eingefuhrten En-
doprothesenregister Deutsch-
land (EPRD), ergibt sich so ein

umfassendes System zur wei-
teren Verbesserung der Ver-
sorgungsqualitdt im Bereich
der Endoprothetik. Der Patient
kann an dem erteilten Zertifi-
kat erkennen, dass sich eine
Einrichtung intensiv mit dem
Thema des kinstlichen Ge-
lenkersatzes des Huft- und/
oder des Kniegelenkes aus-
einandergesetzt hat und die
durch die Fachgesellschaft
aufgestellten  Qualitétsanfor-
derungen erflillt.

Wesentlichen Elemente

eines zertifizierten Endopro-

thetikzentrums

« Interdisziplindr organisierter
Behandlungspfad:
Endoprothetikzentren
missen Uber einen inter-
disziplinér gestalteten Be-
handlungspfad verfiigen.
Somit werden alle an der
Leistungserbringung betei-
ligten Berufsgruppen und
Disziplinen bertcksichtigt.
Angewandte MaBnahmen
und Verfahren missen
leitliniengestitzt sein. Die
geltenden Zusténdigkeiten

muissen geregelt sein und
eine regelmaBige, inter-
disziplindre Uberpriifung
sowie Anpassung der Pfade
erfolgen.

Konsequente, durchge-
hende Begleitung und aus-
fihrliche Kommunikation
mit dem Patienten wahrend
seiner Behandlung:
Hierdurch wird eine ver-
besserte Beteiligung und
Einbindung des Patienten

in den Behandlungsprozess
mit dem Ergebnis einer
gesteigerten Versorgungs-
qualitat erreicht.
Uberpriifbarer Standard der
Aus-, Weiter- und Fortbil-
dung aller beteiligten Be-
rufsgruppen:

Die regelmé&Bige Schulung
der beteiligtenMitarbeiter im
Umgang mit den Implantat-
systemen und die verbes-
serte Information aller am
Behandlungsprozess mit-
wirkenden Berufsgruppen
senkt die Fehleranfélligkeit.
Zudem ist fur die Sicher-
stellung einer zukiinftigen,
qualitativ hochwertigen
Versorgung der Bevdl-

.

kerung die konsequente
Aus- und Weiterbildung der
arztlichen und nichtéarztli-
chen Mitarbeiter von groBer
Bedeutung.
RegelmaBige Teilnahme des
Zentrums an externen Qua-
litdtssicherungsmaBnahmen
sowie hiervon abgeleitet
die Festlegung von Quali-
tatszielen. Die Teilnahme
am Endoprothesenregister
Deutschland (EPRD) ist
verpflichtend.
Vorhaltung von Strukturele-
menten, die flr eine sichere
und qualitativ hochwertige
Patientenversorgung erfor-
derlich sind
Einhaltung von rechtlichen
Standards im Bereich der
Hygiene und der Handha-
bung von Medizinprodukten
« Konsequente, mindestens
jahrliche, externe Uber-
prifung der Einhaltung der
Vorgaben durch geschulte,
externe Auditoren (Fachex-
perten), die wiederum der
Kontrolle einer Fachkom-
mission und einer zugelas-
senen Zertifizierungsstelle
unterliegen.
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Fortsetzung von Seite 1 (Leitartikel)

Neben der Erflllung der An-
forderungen auf dem Gebiet
der Struktur- und Prozess-
qualitdt besitzt die Anzahl
durchgefuihrter Versorgungen
einen positiven Einfluss auf
die erzielte Qualitét. Dieser
seit Jahren fur viele Bereiche
der Medizin nachgewiese-
ne Zusammenhang gilt auch
fir den Gelenkersatz. Dabei
besteht diese Korrelation fiir
die durchgefiilhrten Opera-
tionen pro Operateur und flr
die Anzahl der Eingriffe pro
operativer Einrichtung. Dieser
positive Einfluss der Versor-
gungszahl entsteht somit bei
der interdisziplindren Behand-
lung des Patienten wahrend
der gesamten Behandlungs-
kette und durch die Routine
und Erfahrung der Operateu-
re und aller an der Versorgung
beteiligter Mitarbeiter. Eine
korrekt und qualitativ hoch-
wertig durchgefiihrte Opera-
tion fuhrt nur dann auch zu
einem sehr guten Ergebnis,
wenn die Nachbetreuung des
Patienten auf der Station und
in allen weiteren Bereichen
ebenfalls optimiert ablauft.

Im Klinikum Heidenheim
existiert zwar eine strukturier-
tes und hochstehendes Qua-
litdtsmanagementsystem,
eine Anwendung auf alle Pro-
zesse einer Abteilung gemaB
einer extern Uberpriiften Zer-
tifizierungsstelle existierte bis-
lang jedoch nicht.

Die Kilinik fir Orthopéadie
und Unfallchirurgie hat diesen
Schritt nun zusammen mit
der Zertifizierung als EPZ vor-
genommen, so dass samtli-
che Patienten der Abteilung in
den Genuss einer strukturier-
ten Prozessbeschreibung und
Verbesserung kommen. Die-
se ,,Doppelzertifizierung” war
einerseits sehr personalinten-
siv, hat andererseits viele lang
gelibte Routinen auf den in-
terdisziplindren und interpro-

Gabriela Gross (l.) leitet die neue Knie- und Hiftsportgruppe des HSB

fessionellen Prifstand gestellt
und in zahlreichen gemein-
samen Sitzungen verbessert
beschrieben und dann in den
klinischen Alltag eingeftihrt.

In der Orthopadie und Un-
fallchirurgie existieren viele
gesetzlich verpflichtende ex-
terne  Qualitatssicherungen,
bei denen beispielsweise die
Verlaufsdaten der Patienten
mit hlftnahem Oberschen-
kelbruch anonymisiert an die
Landesgeschéftsstelle fur
Qualitétssicherung in Stutt-
gart Ubermittelt werden und
auf hohe Qualitat Uberprift
werden. Zusétzlich ist das Kli-
nikum Heidenheim auch Mit-
glied in der Initiative Qualitats-
medizin e. V.. Hier erfolgte im
Oktober 2018 in der Klinik fiir
Orthopadie und Unfallchirur-
gie ein so genanntes Peer Re-
view, bei dem Chefarzte und
Pflegedienstleitungen anderer
Krankenhauser anhand von
Patientenakten die Prozess-
qualitat Uberpriiften.

Das Jahr 2018 stand in der
Klinik fir Orthopéadie und Un-
fallchirurgie in  mehrfacher
Hinsicht im Zeichen der ge-
lebten und von auBen besta-
tigten Qualitat, um dem Ziel
einer ,Spitzenmedizin ganz
nah“ weiter nachzugehen und
neben der Patientenzuwen-
dung und personlichen An-
sprechbarkeit flr Zuweiser,
Kollegen und Patienten die
bestmdgliche Behandlung fir
den anvertrauten Patienten zu
erbringen.

Professor Dr. Peter Helwig

SPASS AM SPORT BEI ARTHROSE ODER MIT KUNSTLICHEN GELENKEN

Prof. Dr. Peter Helwig gab Ratschlage

Uber 120 sehr interessierte Zuhérer fillten den Klinikhérsaal bis auf den letzten Platz.

Am Montag, 14. Januar 2019,
kamen iiber 120 Zuhoérer in
den Hérsaal des Klinikums
zu einem Vortrag von Pro-
fessor Dr. Peter Helwig. Der
Chefarzt der Klinik fiir Or-
thopéadie und Unfallchirurgie
sprach Uber die Moglichkei-
ten fiir Sport bei Menschen
mit Arthrose in Hiifte oder
Knie sowie mit kiinstlichen
Gelenken. Nach seinem Vor-
trag stellten Anne Vogel und
Gabriela Gross vom Heiden-
heimer Sportbund die neu
gegriindete Knie- und Hiift-
sportgruppe im Rahmen des
Rehabilitationssports vor.

Mehr als ein Drittel der Mé&n-
ner und mehr als die Halfte der
Frauen im Alter Gber 70 Jahren
leiden an Arthrose. Der Chef-
arzt informierte zunachst Uber
die verschiedenen Formen
der Arthrose. Die Coxarthrose
stellt eine degenerative Erkran-
kung des Hiftgelenkes dar, wo-
bei vor allem ein VerschleiB der
Knorpeloberflache von Hiift-
pfanne und Huftkopf auftritt.
Mit Kniegelenksarthrose oder
Gonarthrose bezeichnet man
einen Verschlei3 der knorpeli-
gen Gelenkflachen des Knie-
gelenks. Arthrose flihrt zu einer
Zerstérung von Knorpel- und
Knochenmaterial und einer oft
darauf folgenden Kaskade von
weiteren negativen Entwick-
lungen. Da Arthrose bei Bewe-

gungen starke Schmerzzustan-
de hervorruft, nehmen betrof-
fene Patienten dann Schonhal-
tungen ein und daraus resultiert
dann nicht selten ein Bewe-
gungsmangel. Dieser fihrt wie-
derrum zu einer Verschlechte-
rung der Muskulatur, Probleme
mit dem Gleichgewicht sowie in
vielen Fallen zu einer Gewichts-
zunahme. Diese Faktoren tra-
gen wiederum zu noch ungulins-
tigeren Gelenkbelastungen bei,
die das Fortschreiten von Ar-
throse fordern. In ausgeprag-
ter Form fuhrt Arthrose dann zu
erheblichen und schmerzhaften
Bewegungseinschrankungen.
Der Cheforthopade des Kili-
nikums Heidenheim informier-
te Uber die gesamte Band-
breite konservativer Behand-
lungsmdoglichkeiten. Dazu ge-
héren entzindungshemmende
Schmerzmittel, Spritzen in das
Gelenk (Hyaluronsaure, Corti-
son), physikalische Methoden
wie Eisbehandlung oder Elek-
trotherapie, Bewegung ,oh-
ne Belastung”, leichtes Kraft-
training aber auch Gewichts-
abnahme. Die Implantation
kunstlicher Huft- oder Kniege-
lenke z&hlt dartber hinaus zu
den TherapiemaBnahmen im
seit kurzem zertifiziertem En-
doprothetikzentrum. Etwa 170
kinstliche Kniegelenke und 220
Huftgelenke sind allein 2017 auf
dem Schlossberg operativ ein-
gesetzt worden. Durch die-

T

Anne Vogel (I.) mit Professor Dr. Peter Helwig.

ses weltweit verbreitete chir-
urgische Behandlungsverfah-
ren erfolgt der leitliniengerech-
te endoprothetische Ersatz
von geschéadigten Gelenken.
Die Patienten erreichen damit
Schmerzfreiheit, einen Mobili-
tatsgewinn und eine Verbesse-
rung ihrer Lebensqualitat.

Zum Thema Sport mit Arth-
rose und kinstlichen Gelenken
riet der Chefarzt zu Sportar-
ten mit niedriger Belastung auf
die Gelenke. Er empfahl Wal-
king oder Fahrradfahren mit an-
gepasstem Tempo. Zu schnel-
les Jogging verdreifache bei-
spielsweise die Belastung auf
ein Kniegelenk, so das Ergeb-
nis sportmedizinischer Stu-
dien. Wichtig sei daher, sich in-

dividuelle Beratung einzuho-
len und Begleiterkrankungen zu
berucksichtigen, um einen rea-
listischen Fitnesslevel zu errei-
chen und zu halten. Sport mis-
se auch SpaB vermitteln und
eine dadurch erzielte Stabilisie-
rung der Beinmuskulatur wie-
derum kann zu einer langeren
Lebensdauer eines Kniegelen-
kes fuhren.

HSB-Ubungsleiterin  Gabrie-
la Gross informierte Uber das
Rehasportangebot. So sei der
erste Kurs der Knie- und Huift-
sportgruppe bereits ausge-
bucht und man suche derzeit
nach weiteren Terminalternati-
ven fiir die Ubungen zur Stabi-
lisierung und Mobilisierung der
Huft- und Beingelenke.

SPORTANGEBOT FUR PERSONEN MIT ARTHROSE UND KUNSTLICHEN GELENKEN

Die Knie- und Hiiftsportgruppe des HSB

Das Trainingsprogramm
beinhaltet Ubungen zur
Verbesserung der Kraftaus-
dauer, Koordination und des
Gleichgewichts, um Knie-
und Hiiftgelenkbeschwerden
sowie Arthrose zu lindern.

Ein spezielles Gymnastikpro-
gramm hilft dabei, bestimmte
Muskelgruppen zu trainieren,
die zur Entlastung der Gelen-
ke beitragen, um ein ,gelenk-
freundliches” Verhalten einzu-
Uben. Die lizenzierte Ubungslei-
terin B Sport in der Rehabilita-
tion mit dem Profil Orthopéadie
und Innere Medizin Gabriela
Gross fuhrt dieses Gymnastik-
programm durch. Sie absolvier-
te eine spezielle und zertifizier-
te Ausbildung an der Orthop&-
dischen Knieschule am Knie-
schul-Institut  Tubingen. Das
Sportangebot ist vom WBRS
zertifiziert und kann A&rztlich
verordnet werden. Vorab soll-
te mit der Krankenkasse eine
Kostenibernahme  abgeklart
werden. Privatpatienten kon-

nen auf Rezept am Sport teil-
nehmen und erhalten dafir
eine Teilnahmebestatigung und
Rechnung. Weitere Informa-
tionen Uber Kurstermine und
Uber den HSB-Rehabilitations-
sport sind bei Anne Vogel er-
haltlich. Telefon: (07321) 62172
oder E-Mail: Rehabilitations-
sport@HSB1846,de. Das An-
gebot kann keinen Physiothera-
peuten ersetzen.

Was ist Rehabilitationssport?

« Rehabilitationssport bietet die
Mdglichkeit, in einer Sport-
gruppe die eigene Bewe-
gungsfahigkeit und den Verlauf
von Krankheiten positiv zu ver-
bessern.

« Rehasport kommt fiir alle Men-
schen mit gesundheitlichen Ein-
schrankungen sowie mit chro-
nischer Erkrankung in Frage.

« Die Qualitat in den Sportgrup-
pen wird durch die speziell fur
den Rehasport qualifizierten
Ubungsleiter sichergestellt.

- Diese Sportangebote sind vom
Wirttembergischen Behinder-

ten- und Rehasportverband
(WBRS) zertifiziert und kénnen
arztlich verordnet werden.

« Rehasport verbessert die Leis-
tungsféhigkeit, Kraft, Ausdauer
und die Beweglichkeit.

Mit folgenden Krankheits-

bildern kann am Rehasport

teilgenommen werden

« Neurologische Erkrankungen:
Morbus Parkinson, Multiple
Sklerose, Schlaganfall.

« Innere Erkrankungen:
Asthma bronchiale und
COPD - chronisch-obstruktive
Lungenerkrankung, Diabetes
melitus

« Orthopéadische Erkrankungen:
Arthrose, Osteoporose

« Onkologische Erkrankungen —
allgemeine Krebserkrankungen

Wer verordnet Rehasport
und was muss beachtet
werden?

Rehasport kann von jedem Arzt
verordnet werden. Das Form-
blatt 56 dafir ist erhaltlich beim
Arzt oder bei der Krankenkas-

se. Dieses muss vom Arzt aus-
gefillt, unterschrieben und von
der Krankenkasse genehmigt
werden. Mit dieser Verordnung
kann unentgeltlich am Reha-
sport teilgenommen werden.

Was erwartet einen in einer
Rehasportgruppe und wie
lange kann am Rehasport
teilgenommen werden?

In den Sportgruppen trifft man
Menschen die ebenfalls von
Einschrankungen betroffen
sind. Gemeinsames Sport-
treiben und der Austausch mit
anderen Teilnehmern bildet
ein wichtiges Element im Re-
hasport. Das Training wird in
einer Sportgruppe von etwa 8
bis 15 Teilnehmern absolviert.
Die Trainingseinheit dauert
etwa eine Stunde. Die Ver-
ordnung beinhaltet in der Re-
gel 50 Ubungseinheiten tber
einen Zeitraum von 18 Mona-
ten. Bei schweren Erkrankun-
gen sind es 120 Ubungsein-
heiten in 36 Monaten.
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PHYSIOTHERAPIE

Therapie nach Knie- oder Huftgelenkoperationen

Die Physiotherapie bildet
einen Grundstein in der
rehabilitativen Versorgung
von Patienten mit Knie-

und Hiiftendoprothesen.
Um eine hohe Qualitét zu
garantieren, besuchen die
Therapeuten des Endo-
prothetikzentrums (EPZ)
dazu regelméBig Fort- und
Weiterbildungen. Der Ablauf
der physiotherapeutischen
Behandlung nach Gelenk-
operationen wird im Folgen-
den beschrieben.

Das Ziel der Physiotherapie
liegt darin, den Patienten gut
anzuleiten, die geschwéachte
und lange Zeit vernachlassigte
Muskulatur zu kréaftigen und ein
gutes Gangbild zu erreichen.
Das spezielle Bewegungsziel
bei Knie-TEP-Patienten (Kom-
pletter Kniegelenksersatz) bil-
det die Erreichung einer Knie-
beugung (Flexion) von 90° und
eine vollstédndige Streckung
(Extension) von 0°. Die Huft-
TEP-Patienten sollen eine Huft-
beugung von 90° und ebenfalls
die volle Streckung erreichen.

Einen Tag vor der Opera-
tion nimmt der Patient den ers-
ten Kontakt mit einem Physio-
therapeuten auf. Dabei wer-

den ein Sichtbefund erhoben,
das Gangbild betrachtet und
der Umgang mit den Gehstit-
zen gelbt. Zudem wird nach
Nebenerkrankungen wie bei-
spielsweise Parkinson oder
einem Bandscheibenvorfall ge-
fragt. Damit will sich der Thera-
peut schon préoperativ ein Bild
Uber den Patienten machen
kann. Er handigt dem Patien-
ten das jeweilige Behandlungs-
schema fUr Hift- oder Knieen-
doprothesen aus und erklart
dieses. Hierauf sind die Abldufe
der Therapie flir den Zeitraum
des Klinikaufenthaltes und da-
nach beschrieben.

Sollte es der Kreislauf des
Patienten zulassen, beginnt
man bereits am Nachmittag
nach der Operation die erste
Mobilisation an die Bettkante
und nach Mdglichkeit auch in
den Stand. Diese friilhe Mobili-
sation wirkt vorbeugend gegen
Komplikationen wie Throm-
bosen oder Lungenprobleme.
Der Kreislauf wird hierbei akti-
viert und das Gewebe besser
durchblutet. Dies unterstiitzt
den Heilungsprozess. Der Pa-
tient darf von Anfang an den
Gelenkersatz voll belasten. Am
ersten Tag nach der Opera-
tion werden erste Gehversuche

mit Unterarmgehstitzen oder
einem Gehgestell im Zimmer
durchgefihrt. In den folgenden
Tagen wird die Gehstrecke er-
weitert und das Treppenstei-
gen erlernt. Dabei korrigiert der
Therapeut die Ausweichbewe-
gungen um ein physiologisches
Gangbild zu erhalten. Knieope-
rierte Patienten erhalten zudem
eine elektrische Bewegungs-
schiene, die mehrmals taglich
vom Patienten bedient werden
kann. Das Abschwellen des
operierten Beines wird durch
manuelle Lymphdrainage und
eine  Kompressionswickelung
unterstitzt. Unter Anleitung
des Physiotherapeuten werden
gezielte Ubungen in Riicken-,
Seit- und Bauchlage durchge-
fuhrt. Der Patient erlernt zudem
Eigenlbungen, das selbststén-
dige Ein- und Aussteigen aus
dem Bett, das Anziehen von
Kleidungsstticken und das Auf-
heben von Gegenstanden.
Huftpatienten erhalten zu-
dem eine Toilettensitzerho-
hung, eine Strumpfanziehhil-
fe und eine Greifzange. Diese
Hilfsmittel werden von ihnen
bendtigt, da eine Hulftbeugung
Uiber 90° sowie das Uberkreu-
zen der Beine fir sechs Wo-
chen nicht erlaubt ist. Danach

Physikalische Therapie wird
als unterstitzende und beglei-
tende Therapie nach &rztlicher
Verordnung/Absprache im Rah-
men des stationaren Aufenthal-
tes durchgefiihrt. Ebenso wer-
den ambulante Behandlungen
angeboten.

Spektrum aktiver

MaBnahmen

(Patient nimmt aktiv teil)

« Atemtherapie

« Manuelle Therapie

» Krankengymnastik nach
PNF

« Krankengymnastik nach
Bobath

« Krankengymnastik im
Schlingentisch

« Krankengymnastik mit
Geraten (Zugapparat,
Trampolin, Therapieball)

- Ergometertraining

Physikalische Therapie in allen klinischen Bereichen

« Bewegungsbad
- Spiegeltherapie

Spektrum passiver

MaBnahmen

« Manuelle Lymphdrainage
IKPE

« Klassische Massage

« Entspannung nach
Jacobson

« Bindegewebsmassage

- Elektrotherapie/Ultraschall

» Kaltetherapie

« Fango

« HeiBluft

- HeiBe Rolle

« Dorn-Therapie

« Unterwassermassage

« Stangerbad

» Kneipp-Anwendungen

« Narbentherapie nach
Boeger

Termine der
Gruppenbehandlungen im

Erdgeschoss:
Bewegungsbad

9:00 Uhr Schulter und Arm
9:30 Uhr Hifte und Knie
Gruppengymnastik

11:00 Uhr Wochenbettgym-
nastik

Teilnahme nur nach arztlicher
Verordnung und Absprache
mit der Krankengymnastikab-
teilung (Tel. 33-2431).
Entspannung

13:30 Uhr und 15:00 Uhr «
Entspannung nach Jacobson
(Do.).

Teilnahme nur nach &rztlicher
Verordnung und Absprache
mit der Bé&derabteilung (Tel.
33-2421).

Fur Fragen stehen die Mit-
arbeiter jederzeit zur Verfu-
gung: Baderabteilung (Tel.
33-2421), Krankengymnastik
(Tel. 33-2431)

I Physiotherapeutin Simone
Sanwald bei Hiftgelenks-
Ubungen mit einer Patienten

im Bett

kénnen alle Bewegungen wie-
der durchgefiihrt werden. Ist
die Wunde in den ersten vier
bis finf Tagen reizlos, darf der
Patient mit einem wasserfesten
Folienverband auch in das Be-
wegungsbad der Physiothera-
pie-Abteilung im Erdgeschoss
des Klinikums. Die Physiothe-
rapie im Wasser eignet sich
aufgrund der Abnahme der
Schwerkraft fir die Rehabilita-
tion. Nach acht bis zehn Tagen
erreicht der Patient in der Re-
gel eine gute Selbststandigkeit.
Das ist der Zeitpunkt, an dem
er in die Rehabilitationsklinik
entlassen werden kann.

Nach der Rehabilitation wird
noch weiter Physiotherapie in
einer ambulanten Praxis durch-
geflhrt, bis der Patient auch
héheren Belastungen wieder
standhalten kann. Nach Thera-
pieende sollte sich der Patient
weiterhin sportlich betéatigen.
Zu den geeigneten Aktivitdten
gehéren Wandern, Schwim-
men, Fahrrad fahren oder auch
Training in einem Fitnessstudio.
Andere Sportarten sind nach
Riicksprache mit dem Ope-
rateur oder dem Orthopéden
ebenfalls méglich.

Simone Sanwald

Gangschule
mit Unterarm-
gehstitzen

Nachbehandlungsschema bei Schlitten-
prothese und bicondylare Prothese (Columbus)

OP-Tag

« Aktivitaten des téglichen
Lebens (ATG)

« Thromboseprophylaxe

« Lagerung in Knieextension

« Wenn Kreislauf stabil, Aufste-
hen und Stand vor dem Bett

1. Tag

« Aufklarung Uber Schmerzka-
theter-Mobilisation nur unter
Anleitung je nach Schmerz-
katheter (intraartikul&rer
Katheter oder Femoralisblock)

- Bewegungsschiene einstellen

« Lymphdrainage

« Aktives Bewegen
Flexion/Extension

« Gangschule mit Vollbelastung
schmerzabhangig erlaubt

2.-5. Tag
« Erweitern des Bewegungs-

Nachbehandlungsschema
bei Minimalinvasiver Huft-TEP (MIV)

OP-Tag

- Aktivitdten des taglichen
Lebens (ATG)

« Thromboseprophylaxe

« Aufstehen Uber die betroffene
Seite

« Aufkldrung (keine Adduktion,
Innenrotation, Flexion tber 90°)

« Wenn Kreislauf stabil, Sitz an
der Bettkante und Stand vor
dem Bett

1.-2. Tag

« Schmerzabhéngige Mobilisa-
tion mit Vollbelastung

« Gangschule mit Gehgestell
oder Unterarmgehstiitzen

« Spannungsiibungen

- Assistiv/aktives Bewegen in
Flexion/Extension/Abduktion

« Dehnungen der verkirzten
Muskulatur

« Lymphdrainage wenn
notwendig

3.-5.Tag

« Erweiterung des aktiven
BewegungsausmaBes

« Kraftigung der Muskulatur

« Selbststandige Mobilisation
unter Vollbelastung, eventuell
auch Treppensteigen

« Wechselschritt mit
Unterarmgehstitzen (UAGS)

« Eigenlibungen und -dehnung

« Lagerung auf nicht betrof-
fener Seite auch nachts mit
Lagerungskissen

5.-10.Tag

- Weitere Steigerung der
Ubungsintensitat

- Kraftigung auch in Seitlage
und Bauchlage

« Férderung der Propriozeption
und des Gleichgewichts

- Bewegungsbad (vor Faden-
zug mit Folie)

- Physiologisches Gangbild

ausmaBes RL/Sitz

« Erarbeiten der vollstédndigen
Extension

« Kréftigung der Muskulatur

« Erlernen der selbststéndigen
Mobilisation unter VB

« Gangschule mit Unterarm-
Gehstiitzen (UAGS), Treppe

- Erlernen von Eigenlibungen
und Eigendehnungen

« Bewegungsschiene der
Beweglichkeit anpassen

. Selbststandiges Uben mit
Motorschiene 4x taglich,
20 Minuten

6.-10. Tag

- Weitere Steigerung der
Ubungsintensitat

- Kraftigung auch in Bauchlage
und im Stand

« Férderung der Propriozeption
und des Gleichgewichts

verbessern und Treppenstei-
gen im Anstellschritt

Ziele:

- BewegungsausmaB
S 0-0-90° aktiv

« Physiologisches Gangbild im
Wechselschritt

« Selbststandige Alltagsbewal-
tigung im erlaubten Rahmen

- Notwendige Hilfsmittel wer-
den bestellt

Gefahrensituationen erklaren!

« Beispielsweise Beine Uber-
kreuzen, hinsitzen oder
aufstehen aus tiefen Sesseln,
Stihlen oder Toilette, Schuhe
und Strimpfe nicht selbst-
standig anziehen, Seitlage
auf gesunder Seite nur mit
Lagerungsmaterial.

- Bewegungsbad (vor Faden-
zug mit Folie)

« Physiologisches Gangbild
verbessern

Ziel bis Reha

- BewegungsausmanB
S 0-0-90° aktiv

« Funktionelle Stabilitat des
Gelenks

« Weitestgehende
Schmerzfreiheit

« Steigerung der individuellen
Mobilitéat

- Physiologisches Gangbild im
Wechselschritt

« Selbststandige
Alltagsbewéltigung

Beller GmbH Malerwerkstéitte Trockenbau Akustik
Steinheimer StraBe 35 89518 Heidenheim - Tel. (07321) 279 94-0- Fax (073 21) 279 94-20

Die nachste Ausgabe von

DER PATIENT

erscheint am
3. Mai 2019




4

DER PATIENT - ZEITUNG DES KLINIKUMS HEIDENHEIM | 1. QUARTAL 2019 CH | RU RG | E |

SCHILDDRUSENCHIRURGIE

Deutsches Schilddriisenzentrum

Andreas

Professor Dr.
Chefarzt der Klinik fiir Viszeral-,
Thorax- und GefaBchirurgie

Imdahl,

Das Klinikum ist im ver-
gangenen Jahr als Mitglied
im Deutschen Schilddrii-
senzentrum aufgenommen
worden.

An einen Schmetterling erinnert
die Form der Schilddrise, die
bei Erwachsenen normalerwei-
se nur etwa 18 bis 25 Gramm
schwer und trotzdem einer der
wichtigsten Schrittmacher flr
unser korperliches und seeli-
sches Gleichgewicht ist. Durch
chronischen Jodmangel oder
erbliche Veranlagung leidet
heute etwa jeder Dritte an einer
Erkrankung der Schilddruse.

Am haufigsten sind Schilddri-

senvergréBerungen, Knoten

oder Zystenbildungen, Entzin-
dungen sowie gut- und bds-
artige Tumoren. Unabhéngig
davon kann eine hormonelle

Uber- oder Unterfunktion be-

stehen. Dann kommt der ganze

Koérper aus dem Takt.

Die Behandlung von Schild-

drisenerkrankungen erfolgt

zunachst konservativ, dann in-
terdiziplindr. Fir die Operation
gibt es im Wesentlichen drei

Indikationen (medizinische Not-

wendigkeiten):

1. Die echte groBe Knoten-
struma, die zu kosmeti-
schen Beeintrachtigungen
flhrt, oft verbunden mit
einer gewissen Atembeein-
trachtigung. Nicht immer ist
die SchilddriisenvergréBe-
rung auBerlich sichtbar, es
gibt auch groBe Strumen,
die nach innen bis in die
obere Brusthdhle hinein

wachsen.

2. Der sogenannte kalte
Knoten, der sich in der
Schilddriisenszintigraphie
darstellt. Hierbei kommt
es zu einer Minder (Nicht)
Speicherung des Radio-
Jod in einem bestimmten
Areal der Schilddrise. Die
Ursache dieser kalten Kno-
tenbildung kann vielschich-
tig sein, aber eben auch
ein Schilddriisenkrebs, den
man im Patientengut des
Klinikums inzwischen etwas
h&ufiger antrifft. Bei Opera-
tionsnotwendigkeit wegen
einer kalten Knotenbildung
wird in der Regel minde-
stens der betroffene Schild-
driisenlappen entfernt.

3. In selteneren Fallen wird
auch ein sogenanntes au-
tonomes Adenom (heiBer
Knoten) operiert, das sich
der kdrpereigenen Hormon-
regulation entzieht und un-
reguliert ein viel zu viel an
Schilddriisenhormon pro-
duziert, mit entsprechen-
den korperlichen Symp-
tomen wie beispielsweise
Schlaflosigkeit, Durchfall,
Hitzewallungen. Diese funk-
tionelle Erkrankung ist aber
nur in zweiter Linie chirurgi-
sches Handlungsfeld, weil
mit der Radio-Jod-Therapie
eine sehr gute nicht opera-
tive Alternative besteht.

SchlieBlich sehen die Chirur-
gen immer wieder Schilddri-
senrezidive, die in der Vergan-
genheit schon einmal operiert
worden sind und bei denen sich
erneut eine Knotenbildung ein-
gestellt hat. Diese Patienten
sind mit einem etwas hdheren
Komplikationsrisiko zu operie-
ren, da die innerlichen Vernar-
bungen die feine Préparation,
beispielsweise des Stimm-
bandnervs, erschwert.

Erkrankungen wie Hashi-
moto Thyreoditis (bestimm-
te Form der Schilddriisenent-
ziindung) oder einer Struma
Morbus Basedow (System-
erkrankung mit Beteiligung der
Schilddrise) sind eher seltene-
re Indikation flir eine Operation.

Auf Grund der langjahrigen
Expertise der Arzte im Klinikum
mit einem sehr hohen Patien-
tenaufkommen von mehr als
1.800 Schilddriisenoperationen
in zehn Jahren und bei sehr gu-
ten Operationsergebnissen, die

auf der Homepage des Kilini-
kums zu finden sind unter kli-
nikum/patienten/kliniken/visze-
ral-thorax-und-gefaesschirur-
gie, ist die Klinik fur Viszeral-
Thorax- und GefaBchirurgie nun
Mitglied im Deutschen Schild-
drisenzentrum geworden. Die
dafir erforderlichen Bedingun-
gen fur die Mitgliedschaft wer-
den vom Klinikum Heidenheim
alle erfillt. Sie lauten:

1. 24 stiindige arztliche Bereit-
schaft vorhanden

2. 24-stundige Bereitschaft
Not-und Revisionsoperatio-
nen vorhanden

3. 24-stundige Laborbereit-
schaft vorhanden

4. Ultraschalluntersuchung
Schilddriise vorhanden

5. Intraoperatives Neuromoni-
toring vorhanden. Damit kann
wahrend der Operation die
Funktion des Stimmbandner-
ven Uberpriift werden

6. Moglichkeit zum intraope-
rativen pathologischen
Schnellschnitt vorhanden

7. RoutineméaBige Uberprii-
fung der Stimmbandnerven-
funktion postoperativ

8. Anzahl der Stimmbandner-
venschaden zum Zeitpunkt
der Entlassung niedriger als
5%

9. Anzahl der permanenten
Stimmbandlahmungen
niedriger als 2,5 %

10.Anzahl der operations-
pflichtigen Nachblutungen
weniger als 2 %

Die hervorragende Zusam-
menarbeit mit den niederge-
lassenen Arzten (Nuklearmedi-
zinern, Internisten, Hals-Nasen
Ohren-Arzten) hilft enorm, Pa-
tienten mit Schilddriisenerkran-
kungen schnell und erfolg-
reich zu operieren. Alle Schild-
drisen-Patienten werden vom
Zentralen Belegungsmanage-
ment ambulant auf die Opera-
tion vorbereitet. Der stationa-
re Aufenthalt zur Operation be-
tragt in der Regel zwei bis drei
Tage. Nach der Operation gilt
es dann jeweils zu entschei-
den, ob der Patient dauerhaft
Schilddriisenhormone einneh-
men muss. Die genaue Bestim-
mung der notwendigen Dosie-
rung kann aber, auf Grund der
Halbwertszeit des im Blut zir-
kulierenden  Schilddriisenhor-
mons, erst etwa drei Wochen
nach der Operation vorgenom-
men werden.

Lage der Schilddriise im Hals

=

J\u/L DEUTSCHES

SCHILDDRUSENZENTRUM

GroBe, auBerlich gut sichtbare Struma (Kropf)

Schilddriusenlappenentfernung (Hemithyreodektomie

Intraoperatives Neuro-
monitoring zur Uberpriifung
der Stimmbandnervenfunktion
wahrend der Operation

¥ -

rf/ £ ~
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Telefon: 07321.98660

Telefon: 07329.1305

Okumenische Sozialstation "

Heidenheimer Land

lhr Partner fiir Pflege und Gesundheit! N
Soziales Engagement im starken Verbund  ;lur WM

— Ambulante Krankenpflege

- Intensivpflege zu Hause

— Ambulante Altenpflege

— Hauswirtschaftliche Versorgung durch Nachbarschaftshilfe

Haus- und Familienpflege

Einzel- und Gruppenbetreuung von an Demenz erkrankten Menschen

Muskelaufbautraining und Balancelibungen zusammen mit

Gedachtnistibungen als Vorsorge zur Sturzvermeidung

— Kostenlose Beratung und Vermittlung zu weiterfiihrenden Angeboten
auch fur pflegende Angehérige

Informieren Sie sich in einem persoénlichen Gesprach iiber die Bedingungen!
N&her am Nachsten — Wenn Sie uns brauchen, sind wir da!
Rufen Sie uns an —wir kommen gerne auch zu lhnen nach Hause.

Okumenische Sozialstation Heidenheimer Land

in Heidenheim Steinheim Herbrechtingen Nattheim
Am Jagdschlossle 10 Koénigsbronner Str. 20 Lange StraBe 35/1 MolkereistraBe 1
89520 Heidenheim 89555 Steinheim a.A. 89542 Herbrechtingen 89564 Nattheim

Telefon: 07324.919566

Telefon: 07321.71807

In Giengen:

Alles Gute fiir Sie.

SANITATSHAUS

Iy

GmbH
Orthopadie-Technik

Alles Gute fiir Sie.

Hightech fiir Sportler
Sporteinlagen

Videogestiitzte Laufband- und Ganganalyse

FuBscanning 3-D / FuBdruckmessung
Dreidimensionale Wirbelséulenverme
zur Erfassung der Korperstatik

mit individueller Berechnung

von Therapieeinlagen

Sanitatshaus Berger
In Heidenheim: ErchenstraB3e 6

Kurze StraBe 5

Schuhstudio fiir
Damen & Herren
Sportschuhe
Schuheinlagen
Schuhtechnik

Orthopddie und Reha fiir Kinder
Medizinische Gerate

z.B. Blutdruckmessgeréate
Bandagen

ssung Kompressionsstriimpfe

Prothesen Brustepithesen und Ausgleichsformen
Orthesen nach Brustoperation
Rehamittel Dessous, Bademoden & Sportwasche

Offnungszeiten:

| Tel.07321-22200  Mo.-Fr. 9.00 - 13.00 Uhr, 14.00 - 18.00 Uhr | Sa. 09.00 - 12.30 Uhr
| Tel. 07321 - 278045 Mo. - Do. 8 - 18 Uhr | Fr. 8 - 15.30 Uhr | Sa. geschlossen
Lange StraBe 36 | Tel.: 07322 - 5150 Mo. - Fr. 9.00 - 13.00 Uhr | 14.00 - 18.00 Uhr | Sa. geschlossen

www.sanitaetshaus-herger.de | info@sanitaetshaus-berger.de
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RADIOONKOLOGIE UND STRAHLENTHERAPIE — WEISSER HAUTKREBS

Auch im Winter scheint die Sonne!

Dr. Voica Ghilescu, Chefarztin
der Klinik fur Radioonkologie und
Strahlentherapie

WeiBer Hautkrebs kann
tiberall am Korper entste-
hen - vor allem dort, wo die
Sonne auf die Haut trifft

Michael Abele hat 35 Jahre im
StraBenbau gearbeitet. Bei der
schweiBtreibenden, schweren
koérperlichen Arbeit hat er gerne
mit freiem Oberkdrper gearbei-
tet, weil er den Eindruck hat-
te, dass er sich damit Kihlung
verschafft. In der Freizeit hat er
gerne den Eltern bei der Gar-
tenarbeit geholfen. Er hat mit
seinem Vater im Wald Holz ge-
macht und seitdem er Rentner
ist, kimmert er sich von April bis
Oktober um seinen Garten. Son-
nenhiite oder Salben mit Son-
nenschutz findet er albern. Eine
Schirmmutze mit dem FC Hei-
denheim-Logo setzt er nur auf,
wenn er ins Stadion geht. Kurz
nachdem er mit 65 Jahren in
Rente ging, hatte ihm der Haut-
arzt ,etwas an der Nase weg-
gemacht“. Mit 71 Jahren ging
er wieder zum Hautarzt, weil er
ein Jucken an der Kopfhaut hat-
te, das nicht aufhorte. Er merk-
te auch, dass sich an der Haut
dicker Schorf Dbildete. Kratz-
te er den Schorf, blutete es or-
dentlich. Der Hautarzt stellte
ein Basalzellkarzinom fest, den
am haufigsten vorkommenden
Hauttumor. Auch an anderen
Kérperstellen hatten sich bereits

verschiedene bosartige Herde
entwickelt.

Der Begriff weiBBer Hautkrebs
umfasst mehrere Arten von
Hauttumoren: das Basaliom
oder Basalzellkarzinom und das
Spinaliom, das einem Platten-
epithelkarzinom entspricht.

Bei Basaliomen stammen
die Krebszellen aus der Basal-
zellschicht (siehe Abb.1: Haut-
schichten bzw. Hautaufbau),
bei Spinaliomen aus der Sta-
chelzellschicht der Haut. Wah-
rend Basaliome in Deutschland
mit 130.000 Fallen im Jahr ofter
auftreten und in der Regel keine
Absiedelungen bilden, kdnnen
die selteneren Spinaliome streu-
en und Metastasen bilden, die
Lymphknoten und innere Orga-
ne befallen.

Auch die so genannten ak-
tinischen Keratosen werden
zur Gruppe des weiBen Haut-
krebses gezahlt. Denn sie gel-
ten als Vorstufe von Spinalio-
men. Pro Jahr erkranken mehr
als 250.000 Menschen an Haut-
krebs, nur 20 % davon haben
den geflrchteten schwarzen
Hautkrebs. Mit 200.000 neu-
en Erkrankungen pro Jahr stellt
der weiBe Hautkrebs eine ech-
te Volkskrankheit dar. Er hat gu-
te Heilungschancen und verlauft
selten todlich, ist aber trotzdem
nicht ungeféhrlich.

Der weiBe Hautkrebs kann
Uberall am Koérper entstehen,
tritt aber vor allem da auf, wo
die Sonne auf die Haut trifft: am
Kopf, Hals, Ohren, Handen und
Armen, aber auch am Rilcken
und an den Beinen, je nach Klei-
dungsstil. Setzen sich Menschen
jahrelang ohne Schutz, also oh-
ne Sonnencreme oder Kleidung,
der Sonne aus, kann sich weiBer
Hautkrebs entwickeln.

Wie viel Sonne ist zu viel?
Jeder Mensch besitzt eine
personliche  Sonnenempfind-
lichkeit. Je nach Hauttyp ver-
tragt man eine bestimmte Men-
ge UV-Strahlung in seinem Le-
ben. Jede Minute in der Sonne

FRAUENHEILKUNDE UND GEBURTSHILFE

Warum kommen Manner in die Frauenklinik?

Dr. Carina Paschold, Chefarztin
der Kilinik fir Frauenheilkunde und
Geburtshilfe.

Das Patientenklientel in
einer Frauenklinik definiert
sich in der Regel durch Er-
krankungen der weiblichen
Geschlechtsorgane. Die
Fachabteilung in der Klinik
fiir Frauenheilkunde und Ge-
burtshilfe, die sich mit den
Erkrankungen der Brust be-
schaftigt, ist die Senologie.

Nun ist die weibliche Brust auch
als Ort des ersten Nahrungsan-
gebots fir ein Neugeborenes
bekannt. Entgegen dem allge-
meinen Meinungsbild sind je-
doch auch Méanner grundséatzlich
in der Lage zu stillen, denn auch
die mannliche Brust enthélt zu-
rickgebildetes Drisengewebe.
In der Folge ist daher die Erkran-
kung der Brust ein geschlechter-
Ubergreifendes Ereignis. Rund
vier Prozent der jahrlich fest-
gestellten Neuerkrankungen an
Brustkrebs werden bei Mannern
diagnostiziert.

Risikofaktoren fiir diese Er-
krankung sind einerseits ge-
netisch bedingt und verursa-
chen zu etwa 25% die mann-
lichen Erkrankungen. Werden
die ,Brustkrebsgene“ BRCA1
und BRCA2 festgestellt, er-
héht sich das Brustkrebsrisi-
ko im ersten Fall nur leicht, bei
BRCA2-Présenz aber bereits
um das 80-Fache im Vergleich
zur Normalbevélkerung. Wei-
tere Verénderungen sind beim
Gen CHEK-2-1100 del C be-

summiert sich im Laufe des Le-
bens und belastet die Hautzel-
len, diese entarten und daraus
entsteht der weiBe Hautkrebs.
Bis aus einer entarteten Haut-
zelle Krebs entsteht, braucht es
20 bis 30 Jahre und viele Son-
nenbestrahlungen. Ist dieser
Punkt aber erreicht, ldsst sich
die Sonnenbestrahlung nicht
mehr riickgdngig machen. Ge-
nerell haben hellhdutige Men-
schen, die leicht einen Sonnen-
brand bekommen, das héchs-
te Risiko flir Basaliome. Wer im
Freien arbeitet oder sich aus an-
deren Griinden regelmaBig star-
ker UV-Strahlung aussetzt, ist
ebenfalls geféhrdet.

Herr Abele war beruflich und
privat sein ganzes Leben lang
ein ,Sonnenanbeter”, der sich
ab jetzt vor Sonne schiitzen
aber nichts mehr rickgéngig
machen kann.

Auch krebserregende Chemi-
kalien kénnen Basaliome her-
vorrufen.

Kommen mit zunehmendem
Alter Begleiterkrankungen hin-
zu, die zu einer Abschwachung
der Immunkraft fihren, wird aus
einem als harmlos eingeschétz-
ten weiBen Hautkrebs eine
kaum beherrschbare ernsthafte
Erkrankung.

Die sichtbaren Hautverdnde-
rungen weisen oft so deutlich
auf ein Basaliom hin, dass der
Arzt die Diagnose schon mit blo-
Bem Auge stellen kann. Zur Be-
statigung wird eine Gewebepro-
be entnommen, die mikrosko-
pisch untersucht wird.

Behandlung des wei3en
Hautkrebses

Die einfachste, schnellste und
wirksamste Behandlungsform
ist die Operation. Dabei muss
aber gewdhrleistet sein, dass
der Tumor vollstdndig entfernt
wird. Ist dies bei der ersten Ope-
ration nicht der Fall, muss eine
Nachresektion erfolgen. Ist die-
se nicht mehr mdglich oder nicht
mehr sinnvoll, wird die Strahlen-
therapie durchgefihrt.

kannt, das mit einem 10-fach
erhdhten Risiko einhergeht.

Als potentielle Verursacher
werden beim Mann der Hoch-
stand der Hoden, ein hoher
BMI (Body Mass Index) sowie
die Gyndkomastie, also die Ver-
mehrung von Brustdriisenge-
webe beschrieben. Auch die bei
einer friheren Krankheitsthera-
pie durchgeflihrte Bestrahlung
der Brustwand kann das Auftre-
ten begulnstigen.

Stellt der Mann nun bei sich
einen schmerzlosen Knoten -
meist hinter der Brustwarze -
fest oder verdndert sich seine
Brustwarze in der Art, dass sich
oberflachliche Einziehungen
ausbilden oder auch FlUssigkeit
aus der Haut oder der Brustwar-
ze selbst austritt, gegebenen-
falls noch mit einer Anschwel-
lung des Armes auf derselben
Korperseite, sollte auch der Ge-
danke an eine sinnvolle medizi-
nische Abklarung in den Vorder-
grund rlicken.

Wie kann es aber zu diesem
Brusttumor kommen? Bdsarti-

Lasst die Lage und die GroBe
des Tumors, das Alter, die Be-
gleiterkrankungen und die Ge-
samtsituation des Patienten
eine Operation nicht mehr zu, ist
die Strahlentherapie eine gleich-
wertige Behandlungsalternati-
ve, die den Vorteil besitzt, dass
sie meist zu besseren kosmeti-
schen Ergebnissen fihrt, da im
Gegensatz zur Operation kein
Hautgewebe entfernt wird.

Herr Abele erhielt in der Klinik
fur Radioonkologie und Strah-
lentherapie eine Bestrahlung
Uber sechs Wochen. Acht Jah-
re spater kam er wieder, diesmal
sehr alt geworden und schwer
krank mit einem blutenden Tu-
mor unterhalb des Auges. Die
Kopfhaut war immer noch glatt
und frei von Tumoren. Auch den
Hauttumor an der Wange hat
man in der Klinik wieder ver-
schwinden lassen.

Die so genannte Kryotherapie,
bei der der Tumor vereist wird,
eignet sich vor allem fir kleine,
oberflachliche Basaliome.

Bei groBflachigeren flachen
Basaliomen und bei der aktini-
schen Keratose kann auch die
photodynamische Therapie eine
unkomplizierte und schonende
Behandlungsmdglichkeit  sein.
Dabei wird eine spezielle Salbe,
die die Tumorzellen gegen Licht
empfindlich macht, auf den Tu-
mor aufgetragen und der Tumor
mit intensivem Licht bestrahit.
Dadurch sterben die Tumorzel-
len ab, das umliegende gesun-
de Gewebe bleibt hingegen er-
halten.

Oberflachliche Basaliome las-
sen sich auch mit einer Creme
mit dem Wirkstoff Imiquimod be-
handeln, der die Abwehrzellen
der Haut gegen den Krebs an-
regt. Eine Creme mit dem Che-
motherapeutikum 5-Fluorouracil
kann auch das Fortschreiten des
Hauttumors verlangsamen.

Wird der weiBe Hautkrebs
rechtzeitig behandelt, ist eine
Heilung mdglich. Wichtig ist,
dass die betroffenen und ge-
féahrdeten Hautstellen regelmé-

ge Zellen entwickeln sich hier
Uberwiegend aus Milchgéngen.
Haufig besitzen die Tumorzel-
len Rezeptoren fiir Ostrogene,
also die weiblichen Hormone.
Die Rezeptoren fir Androgene,
die mannlichen Hormone, sind
bei 85 % der Karzinomzellen bei
einem Mann vorliegend.

Ist die Tumorzelle mit einem
Androgenrezeptor ausgestattet,
korreliert dies mit einem héheren
Risiko fir Lymphknotenmetasta-
sen, wenn die Diagnose erstma-
lig gestellt wird. Auf Zellebene
ist eine Verschiebung des Ver-
héltnisses von Androgenen zu
Ostrogenen méglicher Ausléser,
was auch beispielsweise durch
den Hodenhochstand oder den
hohen BMI hervorgerufen wer-
den kann.

Im Fall der bekannten Erkran-
kungen liegt der Erkrankungs-
gipfel bei Mannern bei 80 Le-
bensjahren, also deutlich spater
als bei Frauen, die mit etwa 63
Lebensjahren am haufigsten er-
kranken. Das Uber alle Félle ge-
mittelte Erkrankungsalter liegt
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Big kontrolliert werden, da so-
wohl an den bereits behandel-
ten als auch an ganz anderer
Stelle neue Basaliome auftreten
kénnen. Unbehandelt wéchst
der weiBe Hautkrebs in die Tiefe
der Haut, zerst6ért Knorpel und
Knochen und flhrt letztendlich
zu Metastasen, die das Leben
geféhrden.

Die Erkrankung lasst sich
aber vermeiden, wenn man sei-
ne Haut vor intensiver Sonnen-
bestrahlung schiitzt. Nicht nur
im Sommer ist es empfehlens-
wert, die Mittagssonne zu mei-
den, eine Sonnenbrille und eine
Kopfbedeckung mit  breiter
Krempe zu tragen, sich nicht zu
lange in der Sonne aufzuhalten,
Sonnencreme mit Lichtschutz-

viel friher, bereits bei 71 Le-
bensjahren, im Gegensatz da-
zu bei der Frau bei 64 Lebens-
jahren.

Diagnostiziert wird der Tu-
mor mittels Mammaographie und
Brustultraschalluntersuchung.
Eine Gewebeprobe wird in der
Regel unter &rtlicher Betaubung
mit einer Stanzbiopsie entnom-
men und anschlieBend im Labor
auf etwaige Tumorzellen unter-
sucht. Im Fall der Diagnose er-
folgt in einer Operation die Ent-
fernung der Brustknoten zusam-
men mit dem Wé&chterlymph-
knoten, der im Abflussgebiet
des Knotens liegt und daher als
erster befallen wird. In der an-
schlieBenden medikamentdsen
Tumortherapie wird gegebenen-
falls Chemotherapie je nach auf-
gefundenem Tumorzelltyp und
Erkrankungsstadium verab-
reicht. Danach erfolgt eine Be-
strahlung der betroffenen Kor-
perregion. In einigen Fallen kann
die medikamentdse (endokrine)
Langzeittherapie eine alleinige
Tablettengabe bedeuten.

faktor ab 20 aufwérts aufzutra-
gen und bei scheinbar schlecht
heilenden Hautveranderungen
rechtzeitig einen Hautarzt aufzu-
suchen.

Gesetzlich Versicherte ab 35
Jahren haben alle zwei Jah-
re Anspruch auf eine Untersu-
chung zur Friherkennung von
Hautkrebs, das so genannte
Hautkrebsscreening.

Der weiBe Hautkrebs ist eine
gut behandelbare, aber keines-
wegs harmlose Krebserkran-
kung, die klug behandelt eine
lange Lebenserwartung zul&sst.
Wiederholte Behandlungen und
eine sorgfaltige Nachbeobach-
tung sind in den meisten Fallen
aber erforderlich.

Dr. Voica Ghilescu

Leider wird eine derartige
Brustkrebserkrankung bei Man-
nern héufig nicht in Betracht ge-
zogen. Wenn ein Knoten in der
Achselhdhle oder innerhalb der
Brustdrise festgestellt wird, er-
folgt eine operative Versorgung
isoliert an dem bekannten Kno-
ten. Erst mit dem Ergebnis der
Gewebeprobe kommt dann der
Gedanke an Brustkrebs auf.
Eine Abklarung entsprechend
der Leitlinien der deutschen Ge-
sellschaft fir Senologie ist daher
auch fur Manner von Vorteil, da
dann in einem operativen Ein-
griff der Knoten mitsamt allen
betroffenen Wéchterlymphkno-
ten entfernt werden kann.

So bleibt zu hoffen, dass
nach Lektire dieses Artikels
vermehrt auch Méanner in den
senologischen Abteilungen
vorstellig werden, denn jeder
weibliche und ménnliche Kno-
ten in Brust oder Achselhdhle
sollte nach Leitlinien der seno-
logischen Gesellschaft behan-
delt werden.

Dr. Carina Paschold
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APOTHEKE DES KLINIKUMS

18. Pharmazeutischer
Abend im Klinikum

Am Donnerstag, 8. No-
vember 2019, fand der 18.
Pharmazeutische Abend
der Klinikapotheke, in ihrer
Funktion als Regionales
Arzneimittelinformations-
zentrum (RAIZ) der Landes-
apothekerkammer Baden-
Wiirttemberg, statt.

Dazu konnte Chefapothe-
ker Dr. Werner Grieb 85 inte-
ressierte Zuhodrer aus offent-
lichen Apotheken auf dem
Schlossberg begriBen. Der
Fortbildungsabend widmete
sich ausfuhrlich dem Organ
Lunge mit ihren Erkrankungen
Asthma und Chronisch Obs-
truktiver  Lungenerkrankung
(COPD).

Dr. Brigitte Mayer vom Kili-
nikum Heidenheim, Fachéarz-
tin fir Innere Medizin und Ko-
ordinatorin des Lungenzen-
trums, referierte zusammen

mit ihrem niedergelassenen

| RH

Kollegen Holger Slatosch,
Facharzt fur Innere Medizin
und Pneumologie, anschau-
lich und einprédgsam Uber die
Entstehung von Asthma und
COPD, deren Diagnostik und
die unterschiedlichen Thera-
pieansétze.

Ausfihrlich behandelt wur-
den zudem die Fragen, wie die
inhalativen Medikamente op-
timal in den Patienten gelan-
gen und welche Probleme bei
einem Austausch dieser Medi-
kamente auftreten kénnen. Die
Schulung der Patienten zur
Handhabung der Inhalations-
gerate spiele dabei eine zen-
trale Rolle, um den Therapie-
erfolg sicherzustellen.

Nach Ende des offiziellen
Teils des Fortbildungsabends
und trotz fortgeschrittener

Stunde standen die Referen-
ten noch gerne fir den tradi-
tionellen kollegialen Gedan-
kenaustausch zur Verfigung.

Chefapotheker Dr. Werner Grieb (2. v. r.) zusammen mit den Referen-
ten Dr. Brigitte Mayer (l.) und Holger Slatosch (2. v. I.) und der Fortbil-
dungsbeauftragten der Landesapothekerkammer Andrea Benz (r).

AKUTGERIATRIE

Inbetriebnahme der
Pflegestation B3g

Am Montag, 14. Januar
2019, ging die neue Akut-
geriatriepflegestation B3g
im Klinikum Heidenheim
in Betrieb.

Diese Pflegestation mit 16
Betten bildet gemeinsam mit
der Geriatrischen Rehabilita-
tionsklinik Giengen und dem
Geriatrischen  Schwerpunkt
am Klinikum das neu etablier-
te Zentrum flr Altersmedizin.
Mit Sevaram Sharma konnte
die Klinik-Gesellschaft einen
erfahrenen Internisten und Ge-
riater als Chefarzt gewinnen.
Ziele des Zentrums sind die
qualitativ hochwertige Thera-
pie und Pflege alter Menschen
und der Ausbau der Geriatri-
schen Kompetenzen im Kiini-
kum Heidenheim.

Die Akutgeriatrie bildet ein
wichtiges Bindeglied zwi-
schen den anderen Kliniken
des Hauses sowie der Geriat-
rischen Rehaklinik in Giengen.

Eignet sich ein Patient fir
einen Aufenthalt auf der Akut-
geriatrie, also fir eine Geriat-
rische Friihrehabilitation, kann
er beispielsweise von der Kii-
nik fur Orthop&adie und Unfall-
chirurgie direkt dorthin verlegt
werden. Kriterien flr einen
Aufenthalt in der Akutgeria-
trie sind unter anderem die
geriatrietypische Multimorbi-
ditat, ein hohes Lebensalter
(70+), oder eine akute Verlet-
zung, wie beispielsweise eine
Fraktur.

Der friihestmdgliche Beginn
der Rehabilitation verbessert
die Chancen auf Erhalt oder
Erlangung groBtmaoglicher
Selbststandigkeit wesentlich.
Die Verweildauer betragt bei-
spielsweise nach einer hiiftna-
hen Fraktur zwei Wochen. Im
Anschluss folgt die reguldre
Entlassung oder eine weitere
Reha in der Geriatrischen Re-
haklinik in Giengen.

Lisa Kéder

Am Starttag begriiBte das Team der Akutgeriatrie die erste Patien-
tin, die 99jahrige Elisabeth Kustermann. v. |.: Pflegedienstleiter Boris
Mai, Chefarzt Sevaram Sharma, Direktor fiir Pflege- und Prozess-
management Klaus M. Rettenberger, Arztlicher Direktor Jan-Peter
Schenkengel und Patientin Elisabeth Kustermann.

NETZWERK DEMENZ

Netzwerk fur eine
demenzsensiblere Gesellschaft

Neugegriindetes Netzwerk
Demenz setzt sich fiir mehr
Information, mehr Beratung
und mehr Unterstiitzung fiir
demenzkranke Personen
und ihre Angehérigen ein.

Rund 60 Teilnehmer - Eh-
renamtliche und Hauptamtli-
che, die in der Betreuung oder
Beratung von Pflegebedirf-
tigen tétig sind, ebenso wie
Vertreter der Krankenkassen,
der Kommunen und der be-
ruflichen Schulen — kamen am
Dienstag, 4. Dezember 2018
zur von Landkreis und Kilini-
kum Heidenheim organisierten
Kick-off-Veranstaltung fir ein
Netzwerk Demenz ins Land-
ratsamt Heidenheim. Deutlich
mehr als angemeldet, so dass
kurzerhand noch zuséatzliche
Stihle in den Sitzungsraum
geschafft wurden.

Dass Demenz ein Thema
ist, das bewegt - und bei wei-
tem nicht nur die Betroffenen -
machte auch Landrat Thomas
Reinhardt in seiner Begri-
Bung deutlich: ,Die Diagnose
Demenz verandert das Leben
von Grund auf. Das Leben der
Erkrankten. Aber auch das Le-
ben der Angehdérigen, die tag-
lich um Lésungen flr ein Le-
ben mit Demenz bemiiht sind
und gleichzeitig miterleben
muissen, wie sich ein gelieb-
ter Mensch massiv verandert.“
Wie der Landrat betonte, sei
im Landkreis Heidenheim al-
lein bei den Uber 65-Jahrigen
von mehr als 2.800 an Demenz
erkrankten Personen auszu-
gehen — Tendenz deutlich stei-
gend. ,Darauf mussen wir re-
agieren, wir benotigen eine
demenzsensible Gesellschaft,
die lernt mit den erkrankten
Menschen besser umzuge-
hen und Angehdérige besser zu
starken.“ Besondere Bedeu-
tung hat hierbei fur Udo La-
vendel, Geschaftsfiihrer der
Kliniken Landkreis Heiden-
heim gGmbH, die Wissens-
vermittlung: ,Um ein demenz-
sensibles Umfeld zu schaffen,
ist es notwendig, Uber das
Krankheitsbild Demenz ver-
stérkt zu informieren.” Ziel sei
es, Handlungskompetenz her-
zustellen. Nicht minder wich-
tig ist fur Lavendel eine bes-
sere — auch sektorenilbergrei-
fende — Vernetzung, um im Le-
ben mit Demenz, ,,das taglich
neue Herausforderungen mit
sich bringt“, bestméglich zu
unterstitzen.

Dass das Netzwerk Demenz
im Landkreis Heidenheim hier-
bei nicht bei null anfangen
muss, schilderte die Altenhil-
fefachberaterin des Landkrei-
ses Heidenheim Sibylle Schu-
mann, die gemeinsam mit Elke
Fress-Kurz, Leiterin des Pro-
jekts Demenzsensibles Kran-
kenhaus an den Kliniken in
Heidenheim und Giengen, das
Netzwerk initiiert hat.

So gibt es etwa schon unter-
schiedliche  Beratungsmog-
lichkeiten, es gibt wdéchent-
liche Betreuungsangebote
ebenso wie verschiedene For-
men der Nachbarschaftshil-
fen, einen hauslichen Betreu-
ungsdienst und Hausbesuche
— alles auf ehrenamtlicher Ba-
sis. Weitergehende Hilfen im
hduslichen Umfeld werden

Landrat Thomas Reinhardt (von links), Altenhilfefachberaterin Sibylle Schumann, Susanne Himbert (Alzhei-
mer Gesellschaft Baden-Wiirttemberg) sowie Elke Fress-Kurz und Geschéftsfiihrer Udo Lavendel (Kliniken

Landkreis Heidenheim gGmbH).

durch die ambulanten Dienste
geleistet und fir langere Pha-
sen auBer Haus gibt es Tages-
pflegeangebote verschiede-
ner Trager beziehungsweise
dauerhafte Pflege in den Hei-
men im Kreis, die teils speziell
mit einem Demenzwohnbe-
reich ausgestattet sind. Auch
Angebote flir Angehoérige wer-
den im Kreis Heidenheim ge-
macht: von Gesprachs- und
Begegnungscafés bis zu Vor-
tragsreihen. Eine Angebots-
Ubersicht bietet der Pflege-
stltzpunkt des Landkreises
Heidenheim in einer kostenlo-
sen Broschire.

Die Klinikgesellschaft hat
sich des Themas Demenz
ebenfalls besonders ange-
nommen und bereits im Jahr
2016 das Projekt ,Demenz-

sensibles Krankenhaus“ ins
Leben gerufen. Wie Elke
Fress-Kurz berichtete, sind

zwischenzeitlich rund 250 Mit-
arbeiter der Kliniken fortgebil-
det worden. Die weitere Arbeit
steht auch in enger Verbin-
dung mit dem Netzwerk De-
menz, denn Ziel ist es an den
Kliniken ehrenamtliche De-
menzbegleiter zu gewinnen.

»,Die bisherigen Angebo-
te sollen durch die Grindung
des Netzwerkes unterstitzt
und ergdnzt und naturlich
vernetzt werden“, so Sibyl-
le Schumann. Beratung bietet
hierbei die Fachstelle Demenz
und Kommune (DeKo) der Alz-
heimer Gesellschaft Baden-
Wirttemberg. In ihrem Vortrag
»Herausforderung Demenz -
gemeinsam aktiv werden im
Landkreis Heidenheim“ infor-
mierte Susanne Himbert von
der Fachstelle DeKo Uber In-
halte, Ziele und Erfolgsfak-
toren fur Demenz-Netzwerke
und stellte Best-Practice-Bei-
spiele aus Baden-Wirttem-
berg vor. Die Fachstelle wird
den Organisatorinnen auch
weiterhin beratend zur Seite
stehen.

Im Mittelpunkt der Kick-off-

Veranstaltung stand die Zu-
kunftswerkstatt, in der die
Teilnehmer Ideen fir eine de-
menzsensiblere Gesellschaft
erarbeiteten und sich Uber
den Handlungsbedarf im Kreis
austauschten. ,In der Diskus-
sion hat sich bestéatigt, dass
es schon eine gute Grund-
struktur gibt, auf der wir nun
aufbauen kdnnen*, so Sibylle
Schumann. Besonders wich-
tig war den Teilnehmern ein
engerer Austausch aller Ak-
teure. ,Beispielsweise konn-
ten dadurch Schulungsange-
bote fir ehrenamtliche Hel-
fer ebenso wie fur Angehdérige
geblndelt werden®, erklart El-
ke Fress-Kurz. Auch eine Aus-
weitung der Schulungen etwa
fir Dienstleister im Einzelhan-
del wurde ins Gesprédch ge-
bracht. Ebenfalls wichtig war
den Teilnehmern, dass die
Aufkldrungsarbeit ausgeweitet
und bereits vorhandene Ange-
bote noch mehr online kom-
muniziert werden. Vorgeschla-
gen wurde zudem eine Aus-
weitung von Angeboten bei-
spielsweise im Bereich der
Nachbarschaftshilfe.

Ebenfalls auf die Agenda ka-
men eine Selbsthilfegruppe fir
Menschen mit beginnender De-
menz und Sportangebote, wie
etwa ein gemeinsamer Lauftreff
mit Senioren. ,,Manche Vorschla-
ge sind vielleicht sogar schon
umgesetzt, deshalb freuen wir
uns Uber jeden weiteren Akteur,
der Angebote flir demenzkranke
Menschen oder deren Angehdri-
ge macht und sich bei uns mel-
det”, so Sibylle Schumann. ,Wir
sind begeistert, wie gut die Re-
sonanz in der Kick-off-Veranstal-
tung war und wie viele Personen
aktiv im Netzwerk Demenz mit-
arbeiten wollen“, erganzt Elke
Fress-Kurz.

Arbeitsgruppen wirden ge-
bildet, sobald die bei der Netz-
werkgriindung entstandene
Steuerungsgruppe die Themen
priorisiert hat. Hierfir wird be-
reits im Januar ein Treffen der
Lenkungsgruppe  stattfinden.
Der erste Schritt sei getan, so
die beiden Organisatorinnen.
Mit konkreten Projekten kdnne
die Arbeit flr eine demenzsen-
siblere Gesellschaft dann rich-
tig starten.

Anja Halbauer

Info

lionen erhéhen.

kliniken-heidenheim.de.

Rund 1,7 Mio. Menschen in Deutschland sind derzeit laut der
Alzheimer Gesellschaft an Demenz erkrankt, Jahr fir Jahr tre-
ten mehr als 300.000 Neuerkrankungen auf.

Sofern kein Durchbruch in Préavention und Therapie gelingt,
wird sich nach Vorausberechnungen der Bevélkerungsent-
wicklung die Krankenzahl bis zum Jahr 2050 auf rund 3 Mil-

Die Broschire des Pflegestitzpunktes zum Thema Demenz
(Infos und Ubersicht der unterstiitzenden Angebote im Land-
kreis Heidenheim) kann auf der Homepage des Landkreises
unter www.heruntergeladen werden.

Ansprechpartnerinnen fir das Netzwerk Demenz sind Sibyl-
le Schumann, Altenhilfefachberatung Landkreis Heidenheim,
Tel. 07321/ 321-2268, und Elke Fress-Kurz, Leiterin des Pro-
jekts Demenzsensibles Krankenhaus an den Kliniken in Hei-
denheim und Giengen, Tel. 07321/33-94001, Elke.Fress-Kurz@
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STAUFREI-PROJEKT

Keim-Expertinnen aus 50 Arztpraxen ausgebildet

e,

Die Teilnehmerinnen mit einigen Referenten der zweitagigen STAUfrei-SchulungsmaBnahme

Am Mittwoch, 28. November
und Mittwoch, 12. Dezember
des vergangenen Jahres sind
fast 180 medizinische Fach-
angestellte aus den Arztpra-
xen sowie Pflegemitarbeite-
rinnen des Klinikums an zwei
Terminen fiir ihren zukiinfti-
gen Einsatz als sogenannte

Link Nurses geschult worden.

In dieser Funktion sollen sie
uiber einen Zeitraum von 24
Monaten rund 12.000 Pa-
tienten in die Pravention von
Wundinfektionen einfiihren
und dabei auch iiber konkre-
te DekontaminationsmaB-
nahmen zur Beseitigung von
STaphylococcus AUreus-Kei-
men, die Wundinfektionen
ausldsen kdnnen, auf der
Hautoberflache aufklaren.

Infektionsexperten aus dem
Klinikum sowie dem Gesund-
heitsamt informierten dabei
Uber Staphylococcus aureus
und den multiresistenten Sta-
phylococcus aureus, Keimsa-
nierung, Hande- und Flachen-
desinfektion sowie den vorge-
sehen Behandlungspfad in der
Studie vom Arzt-Patientenge-
sprach in der Praxissprech-
stunde, Uber die MaBnahmen
zur Keimreduzierung, bis zur
abschlieBenden Kontrollunter-
suchung mehrere Monate nach
einer Operation. Zum Schu-
lungsprogramm im Kommuni-
kationszentrum der Firma Hart-
mann AG, die die R&umlich-
keit dankenswerterweise daftr
zur Verflgung gestellt hat, ge-
hérten auch die Themen Anti-

biotikatherapie sowie ande-
re Infektionsformen. Auch die
beteiligten Arzte haben eine
QualifizierungsmaBnahme mit
anschlieBender  Zertifizierung
durchlaufen.

Im Oktober 2018 ist die kon-
krete Projektvorbereitungspha-
se des Heidenheimer STAUfrei-
Projektes gestartet worden. Am
1. April 2019 wird der zweijah-
rige, aktive Studienphase be-
ginnen. 50 Arztpraxen aus der
Kreisérzteschaft Heidenheim
beteiligen sich daran. STAUfrei
steht flr prastationdre Detek-
tion und Sanierung zur Vermei-
dung von STaphylococcus AU-
reus-Infektionen bei geplanten
Eingriffen im Klinikum Heiden-
heim. Bei Patienten, denen ein
geplanter operativer Eingriff be-

HOMETREATMENT IM LANDESPSYCHIATRIEPLAN
Beispielhaftes Heidenheimer Modellvorhaben

Mit dem neuen ,Landesplan
der Hilfen fiir psychisch kran-
ke Menschen in Baden-Wiirt-
temberg“ ist vom Ministerium
fiir Soziales und Integration
Baden-Wiirttemberg im Som-
mer 2018 ein Werk vorgelegt
worden, das die Rahmen-
planung fiir die weitere Ent-
wicklung der psychiatrischen
Versorgungsstruktur in Ba-
den-Wiirttemberg darstelit.
Es beinhaltet einige Verweise
auf das Hometreatment-Mo-
dellvorhaben der Heiden-
heimer Kilinik fiir Psychiatrie,
Psychotherapie und Psycho-
soziales.

Der Landesplan hat zum Ziel, das
Zusammenwirken der verschie-
denen Beteiligten und geeignete
Handlungsrahmen aufzuzeigen,
Defizite in den einzelnen Berei-
chen zu benennen und gemein-
same Wege fir die weitere Ent-
wicklung zu beschreiben. So soll
er Richtschnur fir das Handeln
der Landesregierung und aller an
seinem Entstehungsprozess Be-
teiligten sein.

Hometreatment

Hometreatment  (englisch  fiir
Heimbehandlung) ist eine Be-
handlung, bei der ein Behand-
lungsteam akut psychiatrische
Patientinnen und Patienten in
ihrer gewohnten h&uslichen Um-
gebung versorgt. Das Team be-
steht aus Fachkréften aus dem
pflegerischen Bereich, Psychia-

terinnen und Psychiatern sowie
Sozialarbeiterinnen und Sozial-
arbeitern. Durch das Hometre-
atment kann die stationédre Be-
handlung entweder vermieden
oder zumindest die Verweildauer
in der stationdren Versorgung re-
duziert werden, bei gleichzeitiger
besserer Reintegration in das so-
ziale Umfeld.

Beispiel: Modellvorhaben

zur Versorgung psychisch
kranker Menschen nach § 64

b SGB V im Klinikum Heiden-
heim

Am 1. Dezember 2016 wurde ein
Vertrag Uber ein Modellvorhaben
zur Versorgung psychisch kranker
Menschen am Klinikum Heiden-
heim zwischen allen gesetzlichen
Krankenkassen, allen privaten
Krankenkassen und den Kliniken
Landkreis Heidenheim gGmbH
geschlossen. Ziel des Modell-
vorhabens ist es, die psychiatri-
sche Krankenhausbehandlung
auf die individuellen Bedlrfnisse
der Patientinnen und Patienten
auszurichten. Im Modellvorha-
ben sind flexible Ubergénge zwi-
schen stationdrer Behandlung,
teilstationérer (tages- und nacht-
klinischer Behandlung) sowie Be-
handlung in der Psychiatrischen
Institutsambulanz  vorgesehen.
Zusétzlich wird als stationserset-
zende Krankenhausbehandlung
Hometreatment eingefuhrt, als
intensive ambulante Behandlung
durch das Behandlungsteam des
Krankenhauses mit taglichen

Landesplnn der

S Psychiscp, key Hilfen

ke Me
n v - Cnsche.
Baden.y lirtten, e
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H‘“fl"""“um
Hausbesu-
chen, fachéarztlicher

und fachpflegerischer Behand-
lung, sozialp&dagogischer, ergo-
therapeutischer und psycholo-
gischer Unterstitzung. Mit den
Krankenkassen wurde daflr ein
jéhrliches Budget verhandelt. Da-
mit gibt es flir das Krankenhaus
keinen Anreiz zur Leistungsaus-
weitung und flr die Krankenkas-
sen Sicherheit Uber die Ausga-
ben fir Krankenhausbehandlung
in der Psychiatrie, Psychothera-
pie und Psychosomatik.

Neben der bisherigen statio-
naren, teilstationaren und ambu-
lanten Behandlung wird nun das
Hometreatment angeboten. Soll-
te sich Hometreatment als nicht
ausreichend erweisen, kann
rasch eine stationdre Behand-
lung erfolgen, aber schon nach
wenigen Tagen stationérer Be-
handlung kdnnen tagliche Haus-
besuche wieder aufgenommen

vorsteht, kann durch eine geziel-
te MaBnahme die Keimlast be-
reits vorab reduziert, im Opti-
malfall eliminiert werden, was
wiederum die Sicherheit aller
Krankenhaus-Patienten erhoht.
Im Rahmen des STAUfrei-Pro-
jektes sollen daher nicht nur Ri-
siko-Patienten, sondern alle Pa-
tienten, die zu einem Eingriff ins
Klinikum Heidenheim kommen,
auf das Vorhandensein des Bak-
terienstamms  Staphylococcus
aureus getestet werden. Wenn
sich ein Patient als Keimtrager
herausstellt, wird er dazu ange-
leitet, sich vor der Krankenhaus-
aufnahme mit Hilfe eines Desin-
fektionssets von dem Keim zu
Hause zu sanieren.
Wundinfektionen kdénnen
seltene, aber problematische

werden. Méoglich  wer-
den dadurch tages- oder
nachtklinische  Behand-
lungen, bei denen die Pa-
tientinnen und Patienten
nicht jeden Tag ins Kranken-
haus kommen, sondern bei-
spielsweise an zwei oder drei
Tagen in der Woche. Zusétz-
lich stehen alle Behandlungs-
angebote fiir stationére Patien-
tinnen und Patienten (Ergothe-
rapie, Musiktherapie, Kunstthe-
rapie, Bewegungstherapie und
psychotherapeutische Gruppen-
behandlung) auch teilstationa-
ren und ambulanten Patientinnen
und Patienten zur Verfigung.
Nach Zuweisung in die Be-
handlung in der Klinik entschei-
den die Fachérztinnen und Fach-
arzte welche Behandlungsform
(vollstationdr, teilstationdr oder
Hometreatment) fur die Patientin
oder den Patienten geeignet und
erfolgversprechend ist. Im Sep-
tember 2017 zeigten sich ers-
te Veranderungen bei der Inan-
spruchnahme der Behandlungs-
mdglichkeiten in der Klinik in Hei-
denheim. Die Klinik hat weniger
stationadre Patientinnen und Pa-
tienten (80 % Belegung), dafir
mehr Patientinnen und Patienten
in der Tagesklinik (plus 50 %) und
rund sechs Patientinnen bzw. Pa-
tienten, die téglich zu Hause im
Rahmen des Hometreatment be-
sucht werden.
Hometreatment ist bei den Pa-
tientinnen und Patienten beliebt,
stitzt sich auf die Ressourcen

Komplikation bei operativen
Eingriffen darstellen. Staphy-
lokokkus aureus ist ein sehr
h&ufig vorkommender ,norma-
ler* Hautkeim, der allerdings
bei Eindringen ins Kdérperinne-
re schwere Infektionen auslo-
sen kann. Viele der Wundin-
fektionen werden von diesem
Keim verursacht, der in seiner
sensitiven Form bei bis zu 30 %
der Bevdlkerung vorhanden ist.
Der gegen Methicillin (ein Anti-
biotikum) resistente Staphy-
lococcus aureus (MRSA) tritt
zwar deutlich seltener auf, ist
jedoch schwerer behandelbar.
Die meisten dieser Keime wer-
den von Menschen von auBen
in Krankenhduser eingebracht.
Deshalb ist es sinnvoll, Patien-
ten bereits vor einem stationé-

der Patientinnen und Patienten
und ihrer Familien bei der Lo-
sung von Problemen und er-
setzt oder verklrzt stationére
Behandlungen in der Klinik. Ho-

ren Aufenthalt darauf zu tes-
ten und bei einem Keimnach-
weis auBerhalb des sensiblen
Krankenhausbereichs, zu be-
handeln.

Beteiligte Partner

STAUfrei ist ein intersektora-
les Projekt. Das bedeutet, dass
alle an der Patientenversorgung
beteiligten Sektoren am Pro-
jekt beteiligt sind. Da es sich um
ein Forschungsprojekt handelt,
sind auch universitére Einrich-
tungen beteiligt, die den Erfolg
der MaBnahmen wissenschaft-
lich messen und auswerten. Zu-
dem unterstitzen Krankenkas-
sen das Projekt. Die Kliniken
Landkreis Heidenheim gGmbH
ist Konsortialfiihrer und koordi-
niert das gesamte Projekt.

metreatment férdert vertrauens-
volle therapeutische Beziehun-
gen, begunstigt nachhaltige Ge-
nesung und verhindert Behand-
lungsabbriiche.

MOBILE PFLEGE - MARINELA DITTRICH

Der mobile
Krankenpflegedienst
in Heidenheim

=

——

Grundpflege, Behandlungspflege

Hauswirtschaftliche Versorgung

Pflegeberatung fiir die Angehorigen

Zusatzqualifikationen in Gerantopsychiatrie, Wund-
management, Sterbebegleitung (Palliative Care) etc.

24h-NOTFALLDIENST 07321 5578494

WeilerstraBe 9 | 89522 Heidenheim | Telefon: 07321 55784-92

www.pflege-dittrich.de | Email: mobile_pflege@t-online.de
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KINDER- UND JUGENDMEDIZIN
Tag der offenen Tiir

Am Sonntag, 14. Okto-
ber 2018 fand auf dem
Schlossberg ein infor-
mativer Nachmittag der
Klinik fir Kinder- und
Jugendmedizin fiir gro-
Be und kleine Besucher
statt.

Beim Markt der Méglich-
keiten konnten sich die inte-
ressierten Besucher ausgie-
big Uber die Klinik fur Kinder
und Jugendmedizin informie-
ren und gleichzeitig viele ver-
schiedene Angebote auspro-
bieren. lhre wertvolle Arbeit
prasentierten die Arbeits-
gruppen der Klinik, die in-
ternen Partner aus Chirurgie
und Urologie, genauso wie
die vielen externen Koopera-
tionspartner. Hier zeigte sich,
dass die Klinik in ein gutes
Netzwerk eingebunden ist.

Ein tolles Angebot gab es
zusatzlich fur die zahlreichen
Kinder beim Kinderschmin-
ken, bei Zaubershows und
bei der kniffligen Rallye rund
um die Klinik. AuBerdem hat-
ten die Besucher die Gelegen-
heit, sich bei Fihrungen Uber
die neu renovierten Stationen
ausgiebig zu erkundigen.

Das Nachmittagsprogramm
rundeten die Fechter des HSB
mit spannenden Vorfiihrungen
und Mitmachangeboten ab,
die man in gemutlicher Atmo-
sphére bei Kaffee und Kuchen
bestaunen konnte.

Der Erlés des Nachmit-
tags kam dem Forderverein
der Klinik zugute. Chefarzt Dr.
Schneider freute sich mit sei-
nem Organisationsteam Uber
den gelungenen, gut besuch-
ten Aktionstag und dankt allen
mitwirkenden Personen.

UMBAU IN DER KINDERKLINIK

Ein Traum ist wahr geworden

Neu umgebaute Raume fir
die Versorgung von Friih-
und kranken Neugeborenen
sind im Klinikum Heiden-
heim offiziell in Betrieb ge-
nommen worden.

Am Mittwoch, 10. Okto-
ber 2018 ging mit der offiziel-
len Einweihung von vier neu-
en R&umen fur die ganz klei-
nen Patienten des Klinikums
ein lang ersehnter Traum von
Chefarzt Dr. Andreas Schnei-
der und seinem Team der Kin-
derklinik in Erfillung. Vier Mo-
nate Umbauphase im laufen-
den Betrieb der im 3. Oberge-
schoss beheimateten Station
56 der Kilinik fir Kinder- und Ju-
gendmedizin sind damit zu En-
de gegangen. Die groBe finan-
zielle Unterstltzung durch den
Forderverein Kidu hat in erheb-
lichem MaBe zur Realisierung
beigetragen. Zusatzlich wurden
zwei Behandlungsraume der
Aufnahmestation der Klinik neu
gestaltet. Diese beiden R&u-
me wurden durch das Klinikum
Heidenheim im Rahmen des In-
vestitionsprogramms finanziert.

Der Einladung des For-
dervereins der Klinik fur Kin-
der- und Jugendmedizin (Ki-
Ju) waren mehr als 30 Gas-
te, darunter viele Sponsoren
des Foérdervereins, gefolgt und
wurden von Norbert Bereska,
dem Vorsitzenden des Forder-
vereins, begriiBt. Bereska be-
tonte in seiner Ansprache die
Bedeutung der Heidenheimer
Kinderklinik fir die Region.
Gerne habe der Fdrderverein
mit rund 54.000 Euro zur nun
vollendeten UmbaumaBnah-
me der Station 56 beigetra-
gen, deren Gesamtkosten sich
auf rund 130.000 Euro belau-
fen. Diese Kidu-Mittel resultie-
ren aus Spenden an den For-
derverein von Privatpersonen,
Firmen, Vereinen und Institu-
tionen, die durch ihre Unter-
stitzung aktiv dazu beitra-
gen wollen, die Kinderklinik
auf Heidenheims Schlossberg
zu foérdern. An deren Adresse

Glucklich iber das in der Station 56 neu Geschaffene (v. .): Chefarzt Dr. Andreas Schneider, Klinikbaukoor-
dinator Manfred Kiss, Innenarchitektin Christel Bindig, Kiju-Vorsitzender Norbert Bereska und seine Stell-
vertreterin Andrea Welsch, Klinikelektrikexperte Harald Haslanger, Stationsleiterin Barbara Kopp, Kaufman-
nischer Direktor Robert Filter und Abteilungsleiter Bau, Technik und Energie Andreas Faig.

gewandt, betonte der Férder-
vereinsvorsitzende, dass die-
se Gelder hier sehr gut an-
gelegt werden, wie die vie-
len Projekte zeigen wiurden.
Seit Bestehen des Foérderver-
eins seien rund 300.000 Euro
an finanzieller Unterstltzung
geflossen, die auch dank der
guten Zusammenarbeit mit
den Bau-Experten des Kilini-
kums sinnvoll investiert wer-
den, so auch bei dem nun vol-
lendeten Projekt.

Robert Filter, der Kaufman-
nische Direktor der Klinik-Ge-
sellschaft bezeichnete die nun
vollzogene  Wiedererdffnung
von vier Patientenzimmern der
Station als einen sehr wichti-
gen Meilenstein, mit dem die
zuklnftige Entwicklung der
Kinderklinik wesentlich vor-
angetrieben werden kann. Die
Arbeit der Beschéftigten in der
Klinik sowie der Aufenthalt der
kleinen und kleinsten Patien-
ten sowie deren Eltern werde
durch die zeitgemé&Be Archi-
tektur und das geschaffene

angenehme helle Raumklima
wesentlich verbessert, so sei-
ne Erwartungen. Er dankte da-
fur allen am Umbau Beteilig-
ten sowie vor allem auch den
Mitgliedern des Férdervereins
fur deren langjahriges Engage-
ment sowie die materielle und
ideelle Unterstltzung. Die Kin-
derklinik befinde sich seit Jah-
ren auf einem sehr guten Weg
und finde sehr viel Zuspruch in
der Bevdlkerung. Beleg dafir
seien vor allem auch die Be-
handlungszahlen, die in den
vergangenen Jahren um rund
1.000 Falle auf heute Uber
2.600 stationdre Aufenthalte
pro Jahr zugenommen haben.

Die verantwortliche Innen-
architektin Christel Bindig be-
schrieb den Gésten die voll-
zogenen UmbaumaBnahmen
im Kinderhaus, das fir sie
eine Herzensangelegenheit
darstelle. Mit der ersten Pha-
se des Umbaus der Station
56 erhielten die Uber 45 Jah-
re alten Rdume ein von Grund
auf zeitgemaBes Ambiente. In

der nachsten zweiten Baupha-
se sollen dann die noch nicht
modernisierten zwei Patienten-
zimmer folgen. Erfreulicherwei-
se konnten in den vergangenen
Monaten in der Kinderaufnah-
mestation zwei Behandlungs-
zimmer auf modernen Stand
gebracht werden.

Stationsleiterin Barbara
Kopp sprach im Namen ihres
Teams davon, dass man wéh-
rend Umbaus manch belas-
tende Phasen erlebte. Diese
seien nun Vergangenheit und
das neu Geschaffene und die
gewonnene Helligkeit in der
Station seien ,super”. Nun
hoffen sie und ihr Team auf
eine baldige Fortfihrung der
Restmodernisierung.

Der Chefarzt der Klinik fir
Kinder- und Jugendmedizin,
Dr. Andreas Schneider, fass-
te sich kurz: Heute sei mit der
nahezu neuen Station 56 ein
fast 15-jéhriger Traum in Erful-
lung gegangen.

Dr. Anja Widdermann

ZUSAMMENARBEIT MIT DER VHS HEIDENHEIM BEI INTEGRATIONSPROJEKT

Praktikanten aus dem Libanon und Togo
am Klinikum Heidenheim

Seit April 2018 bietet die
Volkshochschule Heiden-
heim das ,,Bildungsjahr fir
erwachsene Fliichtlinge

mit geringen Sprach- und
Schreibkenntnissen”. Dieses
Projekt wird durch das Bun-
desministerium fiir Bildung
und Forschung (BMBF) fi-
nanziert. Die inhaltliche Aus-
gestaltung und Umsetzung
erfolgt durch das Ministe-
rium fiir Kultus, Jugend und
Sport Baden-Wiirttemberg.
Das Klinikum bietet fiir Teil-
nehmer des Bildungsjah-
res in dem ersten Jahr zwei
Praktikumsplatze an.

Die Besonderheit: Neben ins-
gesamt 980 Unterrichtsstunden
ist ein finfwdchiges Praktikum
ebenfalls Teil des Bildungsjahres.
Es richtet sich an Gefllichtete
zwischen 21 und 35 Jahren®, so
Joachim Oelkuch, Leiter der VHS
Heidenheim. ,Wahrend des finf-
wochigen Praktikums sollen die

Teilnehmer nicht nur ihre Sprach-
kenntnisse verbessern, sondern
vor allem einen Einblick in die
(Arbeits-) kultur erhalten und
Kontakte kniipfen kénnen.”

Geschaftsflhrer Udo Lavendel
zeigt sich von dem Modell tber-
zeugt: ,Es ist wichtig, nicht nur
die Sprache zu lernen, sondern
auch mit Menschen in Kontakt
zu kommen und zu erfahren, was
es heiBt in Deutschland zu leben
und zu arbeiten.” Als Kranken-
haus in 6ffentlicher Tragerschaft
und als einer der gréBten Arbeit-
geber der Region flihle man sich
dem Thema Integration in be-
sonderer Weise verpflichtet, so
Lavendel weiter.

Die ersten beiden Praktikan-
ten Adamou Moussa und Ha-
sam El Saleh absolvieren seit
Januar 2019 ein Praktikum in
der Wascherei des Klinikums.
Die Geschichten der beiden jun-
gen Ménner spiegeln das Leid
wieder, das die meisten Flicht-
linge in ihren Heimatléandern und

auf ihrer Flucht erleben. Moussa
kam wie viele andere Geflichtete
Uber das Mittelmeer nach Euro-
pa. ,,Es war schlimm. Unterwegs
sind zwei Menschen ertrunken”,
erzahlt der 23jéhrige. Zuhause im
Togo arbeitete Moussa als Ver-
kaufer, aber die Arbeit war hart
und reichte nicht aus, um seinen
Lebensunterhalt zu finanzieren.
Ahnliches berichtet Hasam
El Saleh. Er flichtete mit sei-
ner schwangeren Frau und zwei
kleinen Kindern aus dem Liba-
non nach Deutschland. ,,Im Liba-
non habe ich als Maler gearbei-
tet, aber die Gewalt und die Stra-
Benkdmpfe machten ein nor-
males Leben unmdglich.“ Seine
beiden Brlider wurden erschos-
sen, seine Kinder konnte er nicht
mehr alleine auf die StraBe las-
sen, oder zur Schule schicken.
Beide erhoffen sich in Deutsch-
land ein besseres Leben. Oh-
ne Gewalt und mit Perspekti-
ven fUr sich und ihre Familien.
Moussa und El Saleh sind mit

Adamou Moussa (l.) und Hasam
El Saleh bei ihrer Arbeit in der Wa-
scherei des Klinikums.

ihrem Praktikum im Klinikum
Heidenheim sehr zufrieden. ,,Die
Menschen sind aufgeschlossen
und freundlich, es macht SpaB
hier zu arbeiten”, so El Saleh.
Auch im néchsten Jahr wird
das Klinikum weitere Prakti-
kumsplatze fur Teilnehmer des
Bildungsjahres anbieten.
Lisa Kéder
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VORTRAG AM 29. OKTOBER 2018 VON DR. CHRISTIAN LUDKE

swenn die Seele brennt“
wieder ein voller Erfolg

Wie kénnen emotional belas-
tende Ereignisse verarbeitet
werden? Dazu sprach der
auf Akutinterventionen nach
traumatischen Ereignissen
spezialisierte Referent,

Dr. Christian Lidke.

Seiner eigenen Kraft vertrau-
en, anstelle seines Gllicks, mit
dieser Empfehlung und weite-
ren Ratschlédgen fir schwierige
Zeiten oder personliche Krisen-
situationen fiihrte er das Publi-
kum auf eine knapp zweistindi-
ge Reise durch die menschliche
Psyche. Der erfahrene Exper-
te fir akutes Krisenmanage-
ment sprach Uber die Behand-
lung von Angsten und Trau-
mata. Schwierige Zeiten und
Krisen gehéren zum Leben.

Entwicklungskrisen, Identitats-
krisen, Autoritatskrisen, Se-
xualitdtskrisen,  Beziehungs-
krisen, Ehekrisen, Glaubens-
krisen oder Sinn und Lebens-
krisen - sie alle sind Tatsachen
des Lebens, die vermutlich je-
der Mensch friiher oder spé-
ter erlebt. Aber auch schwe-
re Krédnkungen, Beleidigungen,
Demutigungen oder seelische
Verletzungen in Familie, Schu-
le, Beruf oder Partnerschaft 16-
sen emotionalen Stress und oft
auch Nervenkrisen aus. Dem
nicht genug, flhren standiger
Zeitdruck, Ubervolle Terminka-
lender, Angst um den Job und
zu wenig Freizeit zu einem Ri-
sikozustand einer Uberforde-
rung. Betroffene werden regel-
recht zu Veranderung gezwun-

gen, denn gegen die Ursachen
von Krisen kann man oft nichts
tun, weil sie einen haufig véllig
unvorhergesehen treffen. Dann
gewinnt der Umgang mit Zeit
und Geflihlen enorme Bedeu-
tung im Leben und manche Le-
benskrise kann sich als Chance
ertffnen, personlich zu reifen
und starker zu werden.

Dr. Ludke gab in seiner unter-
haltsamen, kurzweiligen und in-
formativen Vortragsweise auch
praktische Tipps und Anregungen
mit nach Hause um Krisen besser
bewaltigen zu kénnen.

Die Veranstalter Klinikum Hei-
denheim - Frauenklinik, Frauen-
selbsthilfe nach Krebs, Heiden-
heimer Zeitung, die Paul Hart-
mann AG und die AOK Ostwiirt-
temberg hatten eingeladen.
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JUBILAREHRUNG

25-jahrige Dienstjubilden

Am Montag, 5. Novem-
ber 2018, fand im Horsaal
des Klinikums die Ehrung
von zehn Jubilaren fiir
ihre 25-jahrige Dienstzeit
statt.

Klaus Rettenberger, Direk-
tor fur Pflege und Prozess-
management, Personal-
leiterin Eva Lehmann und
Betriebsratsvorsitzender
Valentin Hofmann konnten

PATIENTENVERFUGUNG

dabei folgende Arbeitsju-
bilare aus der Pflege eh-
ren: Tanja Ache (St. C4),
Iris Baschin (St. 41), Hanna
Becker (St. C4), Annette
Benz (St. B4), Dema Dogan
(St. B4), Fatma Eyimaya
(Urologische  Endoskopie),
Katharina Filp (Dialyse), Mo-
nika Kreer (St. C3), Susan-
ne Pohl (Pflegest. 56), Jutta
Reutelhuber (St. 43), und
Ingo Schneider (Dialyse).

Seminar am 22. Marz 2019

Am Freitag, 22. Marz 2019
erhalten Interessierte und
Betroffene erneut wichtige
Informationen und Hinter-
grundwissen zum Thema
»Patientenverfiigung“ in
einem rund dreistiindigen
Seminar im Horsaal des
Klinikums Heidenheim.
Die Teilnehmer haben
auch die Moglichkeit Fra-
gen zu stellen und mit den
Referenten zu diskutieren.

Medizinisches Fachperso-
nal des Klinikums wird Hilfe-
stellungen zum Bearbeiten
von Patientenverfliigung ge-
ben und dabei auch Begriffe
wie Intensivtherapie, Tumor-
behandlung und Demenz im
Zusammenhang mit der Pa-
tientenverfiigung erlautern.

Die Veranstaltung wird von
den Referenten Dr. Thomas
Dittus (Anasthesist) und An-
nett Schlosser (Stationslei-
terin) sowie den Mitgliedern
des Klinischen Ethikkomitees

Manfred Kiss und Dr. Andreas
Schneider durchgefihrt.

Das Seminar beginnt um
14:00 Uhr. Es wird eine Ge-
bihr von 30 Euro erhoben. Mit
der Gebihr abgedeckt sind
samtliche Seminarunterlagen
zur Erstellung einer Patienten-
verfigung, die die Teilnehmer
erhalten. Ab 13:30 Uhr ist der
Horsaal gedffnet.

Es steht nur eine begrenz-
te Zahl von Platzen zur Verfu-
gung, daher erhalten Seminar-
teilnehmer Zusagen nach Ein-
gang ihrer Anmeldung. Klinik-
mitarbeiterin Elke Fress-Kurz
steht fir weitere Informatio-
nen zur Verfiigung und nimmt
Anmeldungen entgegen.

lhre Kontaktdaten:
Klinikum Heidenheim, Stabs-
stelle Direktion fir Pflege-
und Prozessmanagement,
Telefon: 07321.3394001,
E-Mail: Elke.Fress-Kurz@Kli-
niken-Heidenheim.de.

FCH UND SCHLOSSBERGBABYS
Ticketgutschein fiir
Schlossbergbabys

Zwei weitere Schloss-
bergbabys, Leonard Josef
Friedrich aus Westhausen
und Roia Ahmadi aus Ger-
stetten sind die Gewinner
von je zwei Tickets fiir ein
FCH-Heimspiel in dieser
Saison.

Die Gutscheine fir ein Heim-
spiel des FCH im ,,Familien-
block“ der HellensteinEnergie
Westtribline der Voith-Arena
- werden auch in diesem Jahr
dankenswerterweise vom

1. FC Heidenheim 1846 e. V.
zur Verfigung gestellt.

September Schlossbergbaby Leonard Josef Friedrich, Gewinner
des FCH-Ticket-Gutscheins, mit Mama Diana und Frauenarztin
Dr. Janna Dolde (I.) sowie Hebamme Kamilla Fronz (r.)

Dezember-Schlossbergbaby Roia Ahmadi, Gewinnerin des FCH-

Ticket-Gutscheins, mit Mama Leily, Papa Safiolah, den Geschwis-
tern Amir (vorn |.) und Furu (vorn r.) sowie Oberéarztin Carla Schulte
(I.) und Hebamme Sandra Branicki (r.) aus der Klinik fir Frauenheil-

kunde und Geburtshilfe

EHRUNG VON KLINIKBESCHAFTIGTEN

40-jahrige Dienstjubilaen und
Verabschiedung in den Ruhestand

Am Mittwoch 28. November
2018 fand die Feierstun-

de zur Ehrung von sieben
Klinikbeschaftigten mit
40-jahrigem Dienstjulilaum
statt. Gleichzeitig wurden
im Horsaal zehn Kollegen
offiziell in den Ruhestand
verabschiedet.

Als lange und wichtige Tradi-
tion bezeichnete der kaufmén-
nische Direktor Robert Filter
die Ehrung der groBen Dienst-
jubilden und die der feierlichen
Verabschiedung von Mitarbei-
tern in den Ruhestand. ,Wir
feiern heute herausragende
Persoénlichkeiten und wichtige
Mosaik- und Bausteine unse-
res Hauses“, betonte er. Mit-
arbeiter, die ihrem Unterneh-
men Uber Jahre und Jahrzehn-
te hinweg die Treue hielten,
seien ein wichtiges Kapital.
»sunsere langjahrigen Mitarbei-
ter haufen einen unermessli-
chen Wissensschatz an, sie
gestalten, bewegen und be-
gleiten das Klinikum Uber De-
kaden hinweg und hinterlassen
groBe FuBstapfen.®

Klaus Rettenberger, Direk-
tor fur Pflege und Prozess-
management, bedankte sich
bei den Jubilaren und Ruhe-
standlern, besonders flir den
Zusammenhalt und die Um-
schiffung so mancher Klippe:

AT g

Die geehrten und Verabschiedeten Klinikbeschaftigten mit Betriebsratsvorsitzendem Valentin Hofmann (5. v.
r.), Direktor Pflege- und Prozessmanagement Klaus M. Rettenberger (2. v. r.) und Kaufménnischem Direktor

Robert Filter (r.).

sGerade in bewegten Zeiten
sind es Menschen, die den
Unterschied machen.

Betriebsratsvorsitzender Va-
lentin Hoffmann beschrieb zum
Abschluss ein weiteres Gut,
dass aus langer vertrauensvol-
ler Zusammenarbeit resultiere
und nie an Wert verlieren wiir-
de: Das gemeinsame ,WeiBt
du noch...”.

ORGANTRANSPLANTATION

Engagement des Klinikums
Heidenheim ausgezeichnet

Am Donnerstag, 14. Novem-
ber 2018 ist das Klinikum
Heidenheim fiir das Engage-
ment bei der Organspende
von Gesundheitsminister
Manne Lucha gemeinsam
mit der Landesarztekammer
Baden-Wiirttemberg, der
Baden-Wiirttembergischen
Krankenhausgesellschaft

e. V. (BWKG) und der Deut-
schen Stiftung Organtrans-
plantation (DSO) ausge-
zeichnet worden.

In Baden-Wirttemberg wer-
den jahrlich Enthahmekranken-
h&user flir besonderes Engage-
ment bei der Organspende aus-
gezeichnet. Dazu z&hlt, dass
sich Transplantationsbeauftrag-
te gemeinsam mit ihren Kolle-
gen und der Klinikleitung in be-
sonderer Weise fur die Organ-
spende einsetzen.

»,Organspenden sind nur
mdglich, wenn engagierte Mit-
arbeiter in den Kliniken még-
liche Organspender erken-
nen, die Organspende medizi-
nisch kompetent unterstitzen,
und Angehdérige mit mensch-
licher Anteilnahme begleiten.
Wir danken den ausgezeichne-
ten Krankenhdusern fir ihren
besonderen Einsatz bei die-
ser wichtigen Aufgabe“, erklar-
te Gesundheitsminister Manne
Lucha am 14. November 2018
in Stuttgart. ,Das Land Baden-
Wirttemberg unterstiitzt seit ei-
nigen Jahren Fortbildungen fur
Transplantationsbeauftragte,
um sie auf ihre Téatigkeit vorzu-
bereiten. Die Angebote sollen

Zum Kreis der Arbeitsjubila-
re gehdren Sonja Bauerle (K-
che), Elisabeth Kémm-Haf-
ner (Psychiatrische Tageskli-
nik), Regina Kotsch (Anasthe-
sie), Horst Locklin (Schule),
Irmgard Mdller (Pflegestation
55), Cordula Negri (Ambulanz
Kinderklinik) und Sonja Starz
(Pflegestation C1).

Verabschiedet wurden Fried-
rich Binder (Finanzen), Angeli-
ka Beyer (Pflegestation 42), Ma-
rion Deberling (Labor), Anto-
nia Dercho (W&scherei), Renate
Fluhrer (KreiBsaal), Regina Ham-
pel (Controlling), Barbel Krause
(Pflegestation 56), Christine Mai
(Dialyse), Reiner Otzipka (Ver-
waltung) und Angelika Schiele-
Baun (Pflegestation 43).

Professor Dr. Alexander Brinkmann (Klinikum Heidenheim), Agnieszka Wlosniewska (Klinikum Heidenheim),
Detlef Piepenburg (BWKG), Dr. Anja Widdermann (Klinikum Heidenheim), Dr. Christina Schleicher (DSO) und
Manne Lucha. Bild Ministerium fiir Soziales und Integration Baden-Wiirttemberg.

zukinftig noch erweitert wer-
den und damit firr alle Arzte und
Pflegenden auf den Intensivsta-
tionen zur Verfligung stehen.”
Im Klinikum Heidenheim wur-
den in den letzten zehn Jah-
ren 18 postmortale Organ-
spenden realisiert. Die Zusam-
menarbeit zwischen den Ko-
ordinatoren der DSO und dem
gesamten Kollegium der Klinik
ist sehr kooperativ. Die klinikin-
ternen standardisierten Ablaufe
zur Organspende und die SOP
(Standard Operation Procedu-
re) sind allen beteiligten Arzten
und Pflegekraften zugénglich.
Am Klinikum wird diese Aufga-
be seit vielen Jahren in Koope-
ration zweier Fachéarzte aus der
Medizinischen Klinik Il und der
Klinik fir Anasthesie, operative

Intensivmedizin und spezielle
Schmerztherapie wahrgenom-
men. Zuletzt bekleidete Dr. An-
ja Widdermann, Oberarztin in
der Medizinischen Klinik Il und
Facharztin fir Innere Medizin,
Kardiologie und Internistische
Intensivmedizin diese Amt vor-
Ubergehend alleine.

Die Deutsche Stiftung Organ-
transplantation (DSO) zeich-
net gemeinsam mit Landesmi-
nisterien Krankenhauser aus,
die sich besonders vorbildlich
fur die Organspende engagie-
ren. Ziel ist es, die Anstrengun-
gen einzelner Krankenh&user
zu wirdigen und sie weiter zu
motivieren. AuBerdem soll die
Auszeichnung andere Kliniken
anspornen, ebenfalls optimale
Voraussetzungen fiir mégliche

Organspenden zu etablieren.
Die Zahl durchgefiihrter Organ-
spenden ist hingegen kein vor-
rangiges Kriterium. Die Auswahl
der zu ehrenden Kliniken erfolgt
jeweils in Abstimmung mit dem
regionalen Fachbeirat einer
DSO-Region. Zu den wich-
tigsten Aspekten flr eine Aus-
zeichnung zéhlen eine kontinu-
ierliche Fortbildung des Trans-
plantationsbeauftragten sowie
Schulungen fiir die Mitarbeiter
der Intensivstationen, die Er-
arbeitung interner Richtlinien
fur den Fall einer Organspen-
de, eine enge Zusammenarbeit
mit der DSO wie beispielswei-
se regelméaBige Analysen aller
Todesfélle mit Hirnschadigung
sowie ein verantwortungsvoller
Umgang mit Angehérigen.
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VERABSCHIEDUNG MIT EMOTIONEN

»Grofer Bahnhof*
zum Abschied von Horst Locklin

Am Donnerstag, 13. Dezem-
ber 2018 brach Horst L6ck-
lins letzter offizieller Tag als
Padagoge in der Schule fiir
Gesundheits- und Kranken-
pflege an und es wurde fiir
ihn ein ganz besonderer Tag
mit vielen Emotionen.

29 Jahre und damit fast drei
Jahrzehnte pragte er durch sein
hohes Fachwissen und seinen
Uberaus gelungenen Umgang
mit Generationen angehen-
der Krankenpflegerinnen das
Image dieser Einrichtung auf
dem Schlossberg.

Der sehr beliebte und allseits
anerkannte Lehrer hinterldsst
groBe FuBspuren. Die Auszu-
bildenden und das Team der
Schule organisierten ihm zu Eh-
ren daher eine kleine Uberra-
schungsparty, zu der auch vie-
le ehemalige Auszubildende ka-
men, um ihm ,,Ade“ zu sagen.

Der Mittelkurs hatte mit
einem Uppigen Buffet fir das
leibliche Wohl gesorgt. Der
Oberkurs hatte Interviews mit
den unterschiedlichsten Perso-
nen, die Horst Locklin auf sei-
nem langen Schulweg begleitet
haben, geflhrt. Das prasentier-
te Video mit deren persénlichen
Botschaften war fiur alle sehr
bewegend.

Likes Uiber Likes fiir Horst Locklin (Bildmitte), den tiberaus beliebten Padagogen, der in groBer Runde in den

Ruhestand verabschiedet wurde.

Der Neuruhestandler selbst
verglich in seiner kleinen Ab-
schiedsprasentation seinen be-
ruflichen Lebensweg mit seiner
Leidenschaft des Fahrradfah-
rens, zu dem viele Hohen und

Tiefen gehdéren. ,Er bemdihte
sich stets ... bildeten schmun-
zelnd seine Schlussworte.
Nach dieser insgesamt sehr
gelungenen Uberraschung und
emotionalen  Verabschiedung

trat Horst Locklin in die Phase
seiner wohlverdienten ,passi-
ven“ Altersteilzeit ein, quasi die
letzte Etappe vor seiner endgil-
tigen Verabschiedung.

HERZWOCHE 2018 - VORTRAG VON PROFESSOR DR. DANIEL WALCHER

Harmlose Herzrhythmusstorungen,
ab wann sind sie gefahrlich?

Rund 400 Zuhérer kamen
am Dienstag, 13. November
2018 ins Kommunikations-
zentrum der Paul Hartmann
AG. Der Chefarzt der Medi-
zinischen Klinik Il im Klini-
kum Heidenheim, Professor
Dr. Daniel Walcher, sprach
im Rahmen eines Vortrags-
abends dariiber, wann
harmlose Herzrhythmussto-
rungen gefahrlich werden.
Eingeladen dazu hatten
Klinikum Heidenheim, AOK
Ostwiirttemberg, Deutsche
Herzstiftung und Paul Hart-
mann AG.

Eindrucksvoll informierte der
Chefarzt Uber wahrnehmbare
Symptome von Herzrhythmus-
stérungen. Dazu zahlt vor al-
lem Vorhofflimmern als h&ufigs-
te Form einer Herzrhythmus-
stérung. Diese Erkrankung gilt
es als sehr ernst zu nehmen.
Bleibt sie unbemerkt und un-
behandelt, kédnnen deren Fol-
gen lebensbedrohlich werden.
Das Risiko, daran zu erkran-
ken, steigt mit zunehmendem
Alter, verbunden mit einem er-
heblichen Verlust der Lebens-
qualitat.

Der Kardiologe beschrieb an-
hand der Anatomie des Her-
zens das Entstehen und den
Verlauf von Herzrhythmussté-
rungen, wobei er auf die Be-
deutung und die Funktionen
der Herzkammern, des Sinus-
knotens, der AV-Knoten, die Er-
regung der Vorhéfe und vieles
mehr einging. Der Sinusknoten
sorgt beispielsweise als Takt-

geber fir die elektrische Erre-
gung der Herzvorkammer. Die-
se speziellen Herzmuskelzel-
len liegen an der Miindung der
oberen Hohlvene in der rech-
ten Vorhofkammer. Wenn es
zu deutlich mehr und chaoti-
schen Erregungen in den Vor-
kammern kommt, deren Ur-
sprung nicht aus dem Bereich
des Sinusknotens stammen,
spricht man von Vorhofflim-
mern, bei der eine bis zu zehn-
mal héhere Frequenz auftreten
kann. Betroffene Patienten kla-
gen Uber typische Symptome,
wie beispielsweise Herzrasen,
Herzstolpern, Atemnot, kdrper-
licher Leistungsabfall und inne-
re Unruhe. Der AV-Knoten wie-
derum stellt die elektrische Ver-
bindung zwischen Herzvorhd-
fen und Herzkammern dar. Er
Ubertragt die Erregungsimpul-
se des Sinusknoten mit kurzer
Verzégerung auf die Herzkam-
mern. Damit Ubernimmt er ge-
wissermafBen auch eine Brems-
funktion, falls die Vorhoferre-
gungen zu schnell werden. Der
Chefarzt der Medizinischen Kili-
nik Il beschrieb zudem weitere
wichtige Begleiterkrankungen.
Vor allem Herz und Gehirn kén-
nen betroffen werden, ob durch
Herzschwédche oder einen
Schlaganfall. Durch einen un-
regelmaBigen Herzschlag steigt
das Risiko, dass sich im Herz
Blutgerinnsel bilden. Werden
diese ins Gehirn geschwemmt,
droht die Gefahr, dass Hirnge-
féBe verstopft werden.

Leider tritt Vorhofflimmern
bei sehr vielen Menschen oh-

Professor Dr. Daniel Walcher traf mit seinem Vortrag den Herzschlag

des Publikums.

ne Symptome oder Beschwer-
den auf und bleibt dadurch lan-
ge Zeit unbemerkt, umso wich-
tiger sei daher eine frihzeitige
Erkennung von Vorhofflimmern
und der Einsatz der darauf fol-
genden TherapiemaBnah-
men, um wieder einen norma-
len Herzrhythmus herzustel-
len. Der Chefarzt stellte die zur
Verfligung stehenden Diagno-
se- und Therapiemdglichkeiten
vor. Die therapeutische Band-
breite der Medizinischen Klinik
II' im Klinikum Heidenheim ist
sehr gut aufgestellt. Dazu zah-
len, Medikamenteneinsatz, Kar-
dioversion zur Wiederherstel-
lung des normalen Herzrhyth-
mus sowie die elektrophysio-
logische Untersuchung (EPU),
wobei Uber diese spezielle

Form der Herzkatheteruntersu-
chung die Orte der Entstehung
der Rhythmusstérung im Herzen
aufgesucht und verddet werden
kénnen, Auch Kathetereingriffe
sind mdéglich und das Spektrum
reicht bis zu gréBeren operativen
MaBnahmen, dazu informierte er
Uber den Stellenwert eines Herz-
schrittmachers bei dieser Form
der Herzrhythmusstérung.

Es gibt aber auch Mdglichkei-
ten auBerhalb der Medizin. Da-
zu gab der Referent Ratschlége,
was Betroffene selbst tun kon-
nen, um eine Besserung ihrer
Rhythmusstérungen zu errei-
chen. Zudem beschrieb er den
medizinischen Standpunkt zu
den heutzutage angebotenen
Sensoren und Apps zur Herz-
Uberwachung.

SCHULE FUR GESUNDHEITS- UND

KRANKENPFLEGE

Schulbeginn fiir Unterkurs

Am Montag, 1. Oktober
2018 war es soweit. 26
neue Schiilerinnen und
Schiiler starteten ihre
Ausbildung an der Schu-
le fiir Gesundheits- und
Krankenpflege.

An ihrem ersten Schultag
wurden die neuen Unter-
kursler von der Schulleiterin
Brigitte Rubin (I.), der Kurs-
leiterin Barbara Stahl (r.) und
vom Aufsichtsratsvorsitzen-
den der Klinik-Gesellschaft,
Landrat Thomas Reinhardt
(2. v. r.), begruBt. Dabei be-
tonte er, dass die neuen
Auszubildenden einen sehr
tollen Beruf mit viel Verant-
wortung erlernen und spa-
ter auf dem Arbeitsmarkt
so gefragt sein werden wie
noch nie. Als quasi Steck-
nadel im Heuhaufen wer-
den sie sich ihre Arbeits-
stelle aussuchen kdénnen.
Er hofft und winscht, dass
sich in drei Jahren viele
nach ihrem Abschluss dafir
entscheiden werden, wei-

ter im Klinikum Heidenheim
zu bleiben. In Erinnerung an
die letzte sehr schone Exa-
mensfeier sprach er davon,
dass die Absolventen im-
mer von tollen drei Jahren
erzahlen.

In den kommenden drei
Jahren werden die Auszu-
bildenden etwa 2.100 Theo-
riestunden sowie rund 3.000
Praxisstunden in allgemeinen
Pflegestationen, der Zentra-
len Notaufnahme, dem Zent-
rum flr Intensivmedizin oder
Funktionsbereichen wie An-
asthesie und OP sowie in ex-
ternen Einrichtungen absol-
vieren.

Am 1. Oktober 2019 star-
tet ein neuer Ausbildungs-
kurs Fur den Kursbeginn hat
bereits das Auswahlverfah-
ren begonnen. Informations-
material Gber die Ausbildung
zur Gesundheits- und Kran-
kenpflegerin kann im Internet
unter www.kliniken-heiden-
heim.de (Job und Karriere)
oder telefonisch unter 07321-
332441 angefordert werden.

BegriiBung der neuen Unterkursler am ersten Schultag. Die Aus-
zubildenden mit Schulleiterin Brigitte Rubin (l.), Kursleiterin Barba-
ra Stahl (r.) und dem Aufsichtsratsvorsitzenden der Klinik-Gesell-
schaft, Landrat Thomas Reinhardt (2. v. r.).

AKADEMISCHES LEHRKRANKENHAUS -

PRAKTISCHE AUSBILDUNG

PJ-Studenten begriiBt

Dr. Jan-Peter Schenkengel
begriiBte in seiner Funktion
als Arztlicher Direktor am
Montag, 19. November 2018
die neuen PJ-Studenten
aus der Medizinischen Fa-
kultat der Universitat Uim.

Von November 2018 bis
Oktober 2019 befinden sich
die aktuellen PJ-ler im Rah-
men ihrer Praxistertiale im Kli-
nikum. Hier absolvieren sie die
meisten ihrer drei jeweils vier-
monatigen Tertiale. Drei weite-
re PJ-ler werden hier im zwei-
ten Tertial beginnen. Seit 1978
kommen  Medizinstudenten
im Rahmen ihres Praktischen

Jahres (PJ), das einen we-
sentlichen Bestandteil ihres
Studiums - der dritte Teil (in
der Regel das sechste Jahr)
- darstellt, ins das Klinikum
Heidenheim. Hier absolvieren
sie in drei aufeinanderfolgen-
den Tertialen ihre Einsatze. Im
klinischen Alltag arbeiten sie
in den Pflichtfachern Chirur-
gie und Innere Medizin sowie
in einem weiteren individuel-
len Wahlfach, wie Neurologie,
Gynékologie und Geburts-
hilfe, An&sthesie, Radiolo-
gie, Urologie, Kinderheilkun-
de, Psychiatrie, Psychosoma-
tik oder Allgemeinmedizin (in
einer Arztpraxis) mit.

Arztlicher Direktor Dr. Jan-Peter Schenkengel (I.) und PJ-Sprecher
Martin Sigg (r.) mit den sechs der neuen PJ-ler.
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SPENDE AN FORDERVEREIN

Sanitatshaus

Berger

uibergibt 1.000 Euro
fur Palliativmedizin

Am Dienstag, 11. De-
zember 2018 kamen der
Geschaftsfiihrer Marc
Berger und der Kauf-
mannische Leiter Mario
Abele vom Heidenheimer
Sanitatshaus Berger mit
einer groBziigigen Uberra-
schung, quasi als Weih-
nachtsgeschenk fiir die
Patienten der Palliativme-
dizin, ins Klinikum.

Mitgebracht hatten sie
einen Spendenscheck in Ho-
he von 1.000 Euro, den sie an
Dr. Elsge Schrade, die Vorsit-
zende des Fordervereins Pal-
liativmedizin Heidenheim e.V.
Uberreichten. Erfreut nahm
sie die Spende zusammen
mit der auf der Palliativstation
C8 tétigen Kunsttherapeutin
Susanne Weis sowie dem lei-
tenden Oberarzt aus der Me-
dizinischen Klinik | und arzt-
lichem Leiter der Palliativsta-
tion Dr. Matthias Muller ent-
gegen.

Auf der Palliativstation er-
folgt die Behandlung und
fursorgliche Begleitung
schwerstkranker und unheil-
barer Patienten. Dank der
Unterstlitzung durch den
Forderverein wird die Arbeit

der Kunsttherapeutin moég-
lich, die diese Menschen mit
ihrer Arbeit begleitet und ih-
nen dabei hilft, Ablenkung
und Entspannung zu fin-
den, innere Bilder, Gefih-
le und Gedanken auszudrii-
cken und Entlastung zu er-
fahren. Dabei ist auch Zeit
zum Zuhoren, wenn Patien-
ten Uber ihre Angste, Sorgen
und Winsche sprechen wol-
len. Die Spenden werden fir
die Arbeit der Kunsttherapie
sowie fir weitere Angebo-
te in der Palliativmedizin ver-
wendet.

Das Sanitdtshaus Berger,
mit Hauptsitz in der Heiden-
heimer ErchenstraBe sowie
Filialen in der Kurzen Stra-
Be und in Giengen ist mit sei-
nem vielfaltigen Dienstleis-
tungsangebot auch vielen
Patienten des Klinikums seit
nunmehr 33 Jahren ein Be-
griff. Das Sanitdtshaus ver-
zichtete auf den Versand von
weihnachtlichen Prasenten
an Kunden und Geschafts-
partner, stattdessen soll mit
der Spende die Arbeit mit
Patienten, die ihr schweres
Schicksal tragen missen,
unterstlitzt werden.

Scheckuibergabe mit Mario Abele, Dr. Matthias Miiller, Susanne Weis,
Marc Berger und Dr. Elsge Schrade (. I.).

GLUCKLICH IN DER SCHWANGERSCHAFT

Yoga fiir Schwangere

Yoga fiir Schwangere stellt
eine ideale Vorbereitung
dar, um die werdende
Mutter auf die groBen Ver-
anderungen und Herausfor-
derungen in der Schwanger-
schaft zu begleiten. Seit Fe-
bruar 2019 bietet Yogaleh-
rerin Sabrina Wiendlocha
im Klinikum Heidenheim
regelmaBig stattfindende
Yogastunden an.

Die Schwangerschaft ist
eine auBergewohnliche Zeit im
Leben einer Frau, ein einzig-
artiges und wundervolles Er-
lebnis mit grundlegenden Ver-
anderungen. Yoga tragt da-
zu bei, mit diesen Veranderun-
gen besser zurechtzukommen
und bietet den Schwangeren
eine Hervorragende Mdglich-
keit mit Atem- und Konzentra-
tionslibungen, den Koérper und
Geist intensiv auf die Geburt
vorzubereiten, die Veranderun-
gen wahrend der Schwanger-
schaft bewusster wahrzuneh-
men und die enge Verbindung
zwischen Mutter und werden-
dem Baby zu vertiefen. Die
Ubungen sind fiir Frauen mit
und ohne Yoga-Erfahrung und
in jedem Stadium der Schwan-
gerschaft geeignet. Die Yo-
gastunden finden jeweils fir

maximal 10 Teilnehmerinnen
donnerstags zwischen 18:30
und 19:45 Uhr statt. Ort: Treff-
punkt KreiBséle des Kiini-
kums Heidenheim. Eine kur-
ze Voranmeldung wird erbe-
ten an: Sabrina Wiendlocha,
Yogalehrerin (BYV — Berufs-
verband Yoga Vidya).

Tel. 0176-65975425.

Mail: sabrina_wiendlocha@yahoo.de.

Kosten

« 10er Karte: 120 Euro

- Einzelpreis pro Einheit:
13 Euro

Good To Know

- Etwa eine Stunde vor dem
Yoga nichts Schweres mehr
essen

- Bequeme  Sportkleidung
und gegebenenfalls Woll-
decke und warme Socken
mitbringen. Yoga wird Bar-
fuB getibt.

- Matten werden zur Ver-
fligung gestellt (gern kann
auch die eigene mitge-
bracht werden)

« Der Kursraum wird 15 Minu-
ten vor Kursbeginn gedffnet

- Empfehlenswert ist eine
Rlcksprache mit dem Arzt
und Information an die Kurs-
leiterin Uber gesundheitliche
Einschrankungen.

BURGEREMPFANG DER STADT HEIDENHEIM

Auszeichnung fur die
Frauenselbsthilfe nach Krebs

Beim diesjéhrigen Biirger-
empfang der Stadt Heiden-
heim wurde das Fiihrungs-
team der Heidenheimer
Gruppe der ,Frauenselbst-
hilfe nach Krebs‘ von Ober-
biirgermeister Bernhard
lig fiir den groBartigen

und zeitaufwandigen Ein-
satz zur Unterstitzung von
neu an Krebs Erkrankten,
Wiederbetroffenen, Ange-
horigen und Interessierten,
ausgezeichnet. Pro Jahr
kommen rund 3.000 Stun-
den in der Gruppenarbeit
zusammen.

Geehrt wurden die Gruppen-
leiterin Susanne Mandl, die
erste Stellvertreterin Frederike
Junginger sowie die Kassiere-
rin Ingeborg Ohrlich. Die Vierte
im Bunde, Elisabeth Schnei-
der, verstarb ({berraschend
an Weihnachten. |hren leeren
Platz hatten die Damen mit
einer weiBen Rose und dem
grinen Schal geschmickt.
Eine groBe menschliche Geste!

In dem vorab gezeigten Ein-
fahrungsfilm hob die Cheférz-
tin der Klinik fir Frauenheil-
kunde und Geburtshilfe Dr.
Carina Paschold die Bedeu-
tung der Frauenselbsthilfe
(FSH) im Gesamtkomplex der
Krebstherapie sowohl flr die
Betroffenen wie fir ihre Part-
ner und Angehdrigen hervor.

Susanne Mandl bedankte
sich nach der Auszeichnung
im  CongressCentrum aus-
drucklich auch fur die Unter-
stlitzung, die ihre Gruppe
durch das Klinikum Heiden-
heim erféhrt.

Unter dem Motto ,Auffan-
gen, Informieren, Begleiten®
bietet die FSH in Heidenheim
pro Jahr rund 120 Einzelver-
anstaltungen, die fir alle Men-
schen zugénglich und von we-
nigen Ausnahmen abgesehen
kostenlos sind. RegelméBig
angeboten werden eine Was-
sergymnastik im Hallenbad
des Klinikums Heidenheim,
SZeit fur Kreativitat® (Kunst-

NEUBAU HAUS K

Oberbiirgermeister Bernhard llg mit Susanne Mandl, Ingeborg Ohrlich und Frederike Junginger (v. r.)

therapie), ,,Aktiv um 2“ (Grup-
pennachmittag), ,Abendtreff”
(Gesprachskreis) sowie Wan-
dern und Walking.

Die FSH-Gruppe ist Koope-
rationspartner der Frauenheil-
kunde und Geburtshilfe im Kili-
nikum Heidenheim, ein Grund
warum die Damen der FSH bei
jedem ,MammacCafe“ im Klini-
kum anwesend sind. Hier kdn-
nen Neuerkrankte und Wie-
derbetroffene, nachdem sie
den ersten indirekten Kon-
takt zur FSH mit der Uberga-
be der beliebten Herzkissen
auf der Station hatten, die ge-
samten Erfahrungen der FSH-
Damen abgreifen, um den in-
dividuellen Weg fir den Um-
gang mit der Krankheit zu fin-
den. Pro Jahr werden ca. 200
Stlick dieser Herzkissen in
»Aktiv um2“ angefertigt und
sind standig verfligbar.

Sehr gefragt bei den Grup-
penteilnehmerinnen sind me-

Beton-Rohbauarbeiten
bis oberste Etage fertig

Der Neubau des Hauses K
am Klinikum Heidenheim
steht seit Ende 2018 im Roh-
bau. Die Stahlbetonarbeiten
konnten in den letzten Mo-

So sah es noch im Oktober aus.
Der Rohbauarbeiten hatten Ebene + 2 erreicht.

naten des Jahres vollendet
werden. Inzwischen ist der
Innenausbau angelaufen.

dizinische Vortrage, zu denen
die FSH problemlos Chefarzte
und Oberérzte des Klinikums
Heidenheim gewinnen kann.
Als erster Referent des Jah-
res 2019 wartete am 16. Ja-
nuar Urologie-Chefarzt Dr. Ro-
bert Hefty mit einem hochinte-
ressanten Vortrag zum Thema:
»#Alarmzeichen - Blut im Urin“
auf. Ferner sind fur das erste
Halbjahr 2019 noch die Psy-
choonkologin des Klinikums
Ulrike Ohlmeier sowie der Ge-
schéftsfihrer des Klinikums
Heidenheim Udo Lavendel,
der Uber ,Strategische Uberle-
gungen zur Weiterentwicklung
des Gesundheits-Campus auf
dem Schlossberg” sprechen
wird, fest eingeplant. Ein Be-
such der homootherapeuti-
schen Belegklinik mit einem
Vortrag von Dr. Andreas Lau-
bersheimer beschlieBt im Ju-
ni die Serie des ersten Halb-
jahres.

Im Dezember konnte bereits
der kleinere der zwei Baukrane
abgebaut werden.

FiUr das zweite Halbjahr sind
Vortrage von der Cheférztin
der Klinik fur Radioonkologie
und Strahlentherapie Dr. Voica
Ghilescu und Dr. Carina Pa-
schold, der Chefarztin der Kli-
nik fur Frauenheilkunde und
Geburtshilfe, zu der auch das
Brustzentrum gehért, vorge-
sehen.

Die FSH-Gruppe Heiden-
heim besteht seit 1979 und
feiert im Mai dieses Jahres ihr
40-jahriges Bestehen. Sie ist
mit 120 regelmaBigen Teilneh-
merinnen die groBte Einzel-
gruppe innerhalb des Landes-
verbandes und auch unter den
62 Gruppen in Baden-Wiirt-
temberg eine der Aktivsten.
Sie stellt mit Susanne Mandl
auch die stellvertretende Lan-
desvorsitzende.

Im Dezember erreichten die Stahlbetonarbeiten Ebene + 5.
Diese Etage fiir die Technik wird durch eine Stahlhiille ummantelt.
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AUS DEM LANDKREIS - BIO-MUSTERREGION

Bio-Akteure legen los

Bio-Musterregion Heiden-
heim plus: Beirat und Len-
kungsgruppe legen die ers-
ten Projekte fest.

Mit Johanna Béll als neu ein-
gesetzter Regionalmanage-
rin kann die Bio-Musterregion
Heidenheim plus nun intensiv
in die Projektarbeit einsteigen.
Welche Projektideen aus dem
beim Land eingereichten Be-
werbungskonzept zuerst an-
gegangen werden sollen, wur-
de bei der jingsten Beirats-
und Lenkungsgruppensitzung
im Dezember 2019 geklart. Ei-
nig waren sich die Teilnehmer -
allesamt Akteure der Bio-Mus-
terregion -, dass die kiinftigen
Projekte die gesamte Wert-
schdpfungskette von der Er-
zeugung Uber die Verarbei-
tung bis zur Vermarktung und
schlieBlich zum Konsumenten
umfassen sollen.

Besonders intensiv einstei-
gen wollen die Akteure aber
zunéchst in die Foérderung der
Vermarktung von bioregiona-
len Lebensmitteln: Mehr Auf-
merksamkeit flir bioregionale
Erzeugung soll etwa bei Oko-
Aktionstagen erzielt werden.
»~Angedacht ist eine Blindelung
von Aktionen einzelner Erzeu-
ger oder auch anderer Akteu-
re in der gesamten Musterre-
gion beispielsweise in verschie-
denen Mitmachtagen, die dann
gezielt beworben werden®, er-
klart Regionalmanagerin Jo-
hanna Boll. Ideen hat sie auch
fiir einzelne Verbraucher-Veran-
staltungen, von der Schnippel-
party bis zur Hof-zu-Hof-Rad-
tour. Mehr Interesse fir Bio soll
zudem in der AuBer-Haus-Ver-
pflegung in Kindertagesstétten
und Schulen geweckt werden.

Geplant sind hierfiir Bio-kann-

jeder-Workshops mit Theorie- =

teil und Kochaction fir dieje- &

nigen, die bei der Verpflegung
in den Einrichtungen involviert
sind. Im Blick haben die Bio-
Akteure zudem die Kunden. In
diesem Zuge ist es ein weite-
res Ziel, Erzeuger und Vertreter

des Lebensmitteleinzelhandels [

an einen Tisch zu bringen. ,In
unserer Region gibt es bereits
eine Vielzahl an groBartigen
Hofladen und Naturkostladen.

In der Bio-Musterregion wollen |

wir nun ergénzend dazu Mog- 55

lichkeiten schaffen, wie wir bio-
regionale Produkte noch mehr
Menschen  zuganglich ma-

chen®, so Johanna Bdll, die in |

weiterer Hinsicht ebenfalls als
Mittlerin auftritt. ,lch mdchte
auch direkt bei den Erzeugern
und Verarbeitern Angebot und
Nachfrage besser sichtbar ma-
chen. Dies soll zundchst durch
die Erfassung des Bedarfs und
Uber die daraus mdgliche direk-
te Vermittlung erfolgen.” Wel-
che Vorteile eine solche Ver-
netzung haben kann, hat ein
Beispiel in den vergangenen
Monaten bereits gezeigt: Die
Brauerei Hald wird zwischen-
zeitlich vom Kornkreis mit bio-
regionaler Braugerste beliefert.

Als Angebot fur die Erzeu- |

ger plant die Regionalmana-
gerin zudem Infoveranstaltun-
gen, etwa zur Umstellungsfor-
derung sowie die Einrichtung
eines Stammtisches fir Land-
wirte, an dem bei Interesse na-
tirlich auch Landwirte mit kon-
ventionellem Betrieb teilneh-
men kénnen. Ein weiteres nun
priorisiertes Projekt betrifft die
Verarbeitung, konkret die re-
gionale dkologische Schlachte-
rei und Metzgerei. Die Mdglich-

AUS DEM LANDKREIS - PFLEGEELTERN

Neues Zuhause in Notsituationen

Vor fast zwei Jahrzehnten
hat sich eine Familie im Ge-
meindegebiet Gerstetten
entschieden, ein Kind in
Vollzeitpflege aufzunehmen,
seit kurzem bietet sie zudem
Kindern auf Zeit ein neues
Zuhause. Weitere Pflegel-
tern werden im Kreis Hei-
denheim dringend gesucht.

Im GroBelternalter nochmal
Flaschchen geben und Windeln
wechseln? Fir Andrea N. und
Jirgen K. aus dem Gemeinde-
gebiet Gerstetten tégliche Rou-
tine. Denn die beiden haben seit
einiger Zeit einen S&ugling im
Haus. Ein Pflegekind, das vom
Pflegekinderfachdienst an die
Bereitschaftspflegefamilie ver-
mittelt wurde. Bereits seit An-
fang letzten Jahres nimmt das
Ehepaar Kinder auf Zeit bei sich
auf, die aufgrund einer akuten
Geféhrdung schnell von ihrem
Zuhause weg mussen. ,Unsere
eigenen Kinder sind jetzt weit-
gehend selbststéndig, da hat
man dann nicht mehr so viel zu
tun und Platz haben wir auch®,
erzahlt Andrea N., wahrend sie
routiniert das Flaschchen flr
das Baby zubereitet. ,Man hat
in all den Jahren nichts ver-
lernt®, ergénzt sie schmunzelnd
auf dem Weg zur Babywippe.

Dass ihre Kinder im Flasch-
chen-Alter waren, ist inzwi-

schen rund zwei Jahrzehnte her.
Damals hat die Familie sich be-
reits das erste Mal entschieden,
ein Kind bei sich aufzunehmen
— damals in Vollzeitpflege. ,Als
meine Tochter zur Welt kam ha-
be ich immer gesagt, dass sie
nicht wie ich als Einzelkind auf-
wachsen soll. Als dann aber
klar war, dass ich keine weite-
ren Kinder bekommen kann,
haben wir ein Pflegekind auf-
genommen - fur eine Adoption
waren wir schon zu alt.“ Und
so kam, als die Tochter sechs
Jahre alt war, der damals zwei-
einhalb Jahre alte Pflegesohn
in die Familie. ,lch weiB noch,
dass ich mich sehr gefreut ha-
be, dass ein Bruder zum Spie-
len da war", erinnert sich die
Tochter zurlick. Gespielt wurde,
und auch gestritten. ,Beide ha-
ben ein ahnliches Temperament
und sind sehr durchsetzungsfa-
hig“, erzéhlt Andrea N. Und wa-
ren sich aber auch wieder einig,
wenn es beispielsweise in der
Schule Hanseleien oder dumme
Spriiche zum Thema Pflegekind
gegeben hat: ,,Da haben wir zu-
sammengehalten”, betont die
Tochter. Denn egal ob leiblich
oder nicht — ,er ist und bleibt flr
mich immer mein Bruder”. And-
rea N. verhehlt bei all dem nicht,
dass es keineswegs immer ein-
fache Zeiten waren. ,,Wir stan-
den schon vor vielen groBen

Die Teilnehmer der Lenkungsgruppe- und Beiratssitzung der Bio-Mus-
terregion Heidenheim plus zusammen mit Landrat Thomas Reinhardt
(von links unten nach rechts oben) und Bio-Musterregion-Regional-
managerin Johanna Boll, Georg Feth, Rainer Bihimaier, Thomas Kuhn,
Philipp von Woellwarth Lauterburg, Wolfgang Wenzel, Christoph Hald,
Helena Fahnle, Claus Uwe Fahnle, Frank Schied, Udo Awiszus, Hans-
Peter Mack, Martina Mack, Rainer Gansloser, Wolfgang Méck, Pascal
Hecht, Christian Ziegler und Mandy Pflanz.

»

)

Herausforderungen, haben uns
irgendwann auch Hilfe gesucht
und mussten erst unseren Weg
finden.“ Was den Eltern da-
bei immer wichtig war: bei-
de Kinder gleich zu behandeln.
»Wenn ich was angestellt habe,
hab ich Arger gekriegt*, bei der
Schwester sei es genau so ge-
wesen - ,bei mir kam es nur 6f-
ter vor“, so der inzwischen voll-
jahrige Sohn. Ihm ist im Mitein-
ander deutlich anzumerken, wie
viel ihm seine Familie bedeutet.
»lch bin froh, dass es flr mich
so gelaufen ist, dass ich zu die-
ser Familie gehére.” Deutlich
splrbar ist seine Enttduschung,
als er von den Kontaktversu-
chen zu seinen leiblichen Eltern
berichtet, zu denen es weitest-
gehend in all den Jahren keine

Foto: Rido/stock.adobe.com

Verbindung gab.

sDer Umgang mit der Her-
kunftsfamilie ist natirlich ein
Thema und kann auch heraus-
fordernd sein. Aber damit muss
man zurechtkommen, denn es
kommt nicht einfach ein Kind
in die Familie, sondern ein Kind
mit all dem, was es erlebt hat”,
sagt Jurgen K. ,Jedes Pflege-
kind hat sein Packchen zu tra-
gen, sonst wére es kein Pfle-
gekind. Das muss einem klar
sein. Wenn man eine Pflege
Ubernimmt, ist das eine Aufga-
be, eine gréBere als mit einem
eigenen Kind“, ergénzt Andrea
N. Eine Aufgabe aber auch, die
zu bewaltigen sei.

Als langjéhrige Pflegeeltern
wissen beide besonders zu
schatzen, welche Unterstit-

Aus dem
LANDKREIS
HEIDENHEIM

keiten hierfur sollen gemeinsam
von Landwirten und Veterinér-
amt ausgelotet werden, auch
hierbei ist die Regionalmanage-
rin als Koordinatorin tatig.

,Der Plan fir die nachsten
Monate steht nun®, freut sich
Johanna BO6ll, die zur Umset-
zung der einzelnen Projekte die
Akteure aus der gesamten Bio-
Musterregion an einen Tisch la-
den wird. Akteure, von denen
sie viele seit ihrem Amtsantritt
Anfang November auch schon
personlich kennengelernt hat.
»,Es ist beeindruckend zu se-
hen, wie viele Bio-Akteure es in
der Region bereits gibt und wie
viele daran mitarbeiten, die be-
reits gut entwickelten Struktu-
ren im &kologischen Landbau
und in der Verarbeitung weiter
zu starken“, resimiert die Re-

gionalmanagerin ihre Erfahrun-
gen im ersten Monat. ,In unse-
rer Bio-Musterregion wollen wir
nun alle noch enger vernetzen
und die Akteure gleichzeitig bei
Projekten und in der 6ffentlichen
Wahrnehmung unterstitzen®, so
Landrat Thomas Reinhardt, der
die Sitzungsteilnehmer im Land-
ratsamt begriBte. Wie er beton-
te, sollen gerade die Projekte
fur Verbraucher nebenbei auch
zu einer hdéheren Wertschat-
zung von Lebensmitteln flhren.
~Wir missen wegkommen von
der Wegwerfkultur. Mehr Wert-
schatzung unserer Lebensmittel
bedeutet gleichzeitig mehr An-
erkennung flr diejenigen, die die
Lebensmittel erzeugen: unsere
Landwirte.”

Anja Halbauer

Info:

sowie die funf angrenzenden

Zur Bio-Musterregion Heidenheim plus gehdren der Land-
kreis Heidenheim mit seinen elf Stadten und Gemeinden

bach, Essingen, Oberkochen und Neresheim im Ostalbkreis.
Die Zahl der Bio-Betriebe ist besonders im Kreis Heidenheim
in den vergangenen Jahren deutlich angestiegen: Die dkolo-
gisch bewirtschaftete Flache macht inzwischen mit ca. 3.088
ha etwa elf Prozent der landwirtschaftlichen Nutzflache aus,
rund zehn Prozent (59 Betriebe) der insgesamt fast 600 land-
wirtschaftlichen Betriebe im Kreis arbeiten nach den Prinzipi-
en des Okolandbaus. In den fiinf angrenzenden Stadten und
Gemeinden im Ostalbkreis gibt es weitere vier 6kologisch
wirtschaftende Betriebe, die insgesamt etwa 220 ha bewirt-
schaften. Im Beirat sowie in der Lenkungsgruppe der Bio-
Musterregion sind Bio-Akteure aus der gesamten Wertschop-
fungskette sowie Vertreter des Landkreises Heidenheim und
der Kommunen im Ostalbkreis vertreten. Ansprechpartnerin
im Landratsamt Heidenheim ist Johanna Bdll, Regionalma-
nagerin Bio-Musterregion Heidenheim plus, Tel. 07321 321-
1358, J.Boell@Landkreis-Heidenheim.de.

Kommunen Bartholoméa, Heu-

zungsangebote zwischenzeit-
lich geschaffen wurden. ,Als
wir angefangen haben, gab
es noch nicht allzu viel, auch
noch keinen Pflegekinderfach-
dienst. Das hat sich alles erst
entwickelt, heute gibt es neben
der personlichen Unterstit-
zung auch Seminare, Fortbil-
dungen und Feste fir Pflege-
eltern.“ Veranstaltungen, die
sie ebenfalls noch gerne an-
nehmen — zumal nun wieder 6f-
ter Kindergeplapper im Haus zu
héren ist: Vier Kinder haben sie
dieses Jahr bereits in Bereit-
schaftspflege  aufgenommen.
Eine Entscheidung, die die gan-
ze Familie zusammen getroffen
hat. ,Alle fanden die Idee gut
und ich habe gesagt: ok", er-

zahlt der Sohn grinsend. Eben-
so wie seine Schwester hilft er
nun mit, die Geschwisterchen
auf Zeit zu versorgen: ,Viele
Nein meiner Eltern verstehe ich
jetzt besser, meint er lachend.
Ganz bewusst haben sich An-
drea N. und Jirgen K. jedoch
gegen eine weitere Vollzeit-
pflege entschieden, schon al-
lein des Alters wegen. ,lch bin
gerne Mutter und Hausfrau®,
so Andrea N. Aber mit 60 be-
ziehungsweise 70 Jahren noch
einmal die gesamte Zeit der
Pubertat durchmachen - dazu
sagen beide klar Nein. Ebenso
klar war aber auch ihr Ja dazu,
Kindern und Jugendlichen nun
ein Zuhause auf Zeit zu bieten.

Anja Halbauer

Info:

Derzeit betreut der Pflegekinderfachdienst des Landkreises
Heidenheim rund 80 Pflegefamilien, die Bereitschaftspflege
(also eine kurzzeitige Aufnahme von Kindern und Jugend-
lichen) oder Vollzeitpflege anbieten. In den Familien leben
derzeit 83 Kinder und Jugendliche. Aktuell sind die Platze fur
Pflegekinder im Landkreis Heidenheim weitgehend belegt,
neue Pflegeeltern - fir die Voll- ebenso wie flr die Bereit-
schaftspflege - werden dringend gesucht. Sowohl Ehepaa-
re als auch Alleinstehende oder gleichgeschlechtliche Paare
kénnen Pflegekinder aufnehmen. Interessierte erhalten Infor-
mationen beim Pflegekinderfachdienst des Landratsamtes
Heidenheim, Tel. 07321/321-2527, oder per Mail an
pflegekinder@landkreis-heidenheim.de.
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KUNST IM KRANKENHAUS

Lichtbildner stellten aus

Bis Sonntag, 21. Oktober
waren Photographien der
Heidenheimer Lichtbildner
zu sehen.

,Heiter und schon" lautete der
Titel der Ausstellung mit Bil-
dern von Alois Czefalvay, Wer-
ner Dietz, Gerd Keydell, Martin
Neuner und Regina Riedel.

Ausgestellt wurden insgesamt
34 Werke mit verschiedenen
Motiven aus der Natur mit Tie-
ren, Blumen, Baumen sowie mit
Stadtansichten, Bauten und
Menschen, aber auch Motiven
aus nahen und fernen Landern.
Die Heidenheimer Lichtbildner
bieten an, mit ihnen Kontakt
aufzunehmen und zu fachsim-
peln. Die Mdglichkeit dazu be-

Bis Sonntag, 21. Oktober 2018 waren Photographien der
Heidenheimer Lichtbildner in der Eingangshalle zu sehen.

steht beim Clubabend alle 14
Tage, jeweils donnerstags, im
Heidenheimer Naturfreunde-
haus um 19:30 Uhr. Interessierte

Ihres Aufent
Hause komm

(innerhalb der

Wohlbefinden fangt mit dem Aussehen an

Lassen Sie sich verschonern wahrend

Periicken und Haarersatz - anerkannter
Partner samtlicher Krankenkassen

Frisorsalon Juanino

im Klinikum - Eingangshalle -
Tel. 07321 43370

Wir bitten um rechtzeitige Voranmeldung.

NEUE Offnungszeiten: Di. - Fr. 9.00 bis 17.00 Uhr

lhr Frisor fur alle

halts oder bevor Sie nach
en. Exzellente Beratung fiir

Klinik: 043370)

Sa. 8.00 bis 12.00 Uhr

sind gern eingeladen, mal un-
verbindlich  vorbeizuschauen.
Weitere Auskilinfte erteilt Alois
Csefalvay, Telefon 07321.50387.

SCHATZL-WERKE
Eindrucks-
volle Bilder

Im Dezember letzten Jah-
res prasentierte die Lang-
enauerin Gisela Schatzl

eine Auswabhl ihrer O1- und
Acrylmalereien in der Ein-
gangshalle des Klinikums.

Preisratsel

KUCHENEMPFEHLUNG
Gesund essen - fit fiir den Tag

Die Diat-Teammitglieder
der Klinik setzen auf aus-
gewogene Ernahrung. Zum
Nachkochen zuhause geben
sie in jeder Ausgabe von
DER PATIENT entsprechen-
de Tipps zum Zubereiten
von ausgewdhlten Speisen.
Diesmal stellt Klinikkoch
Dimitri Schlee folgendes
Gericht vor:

Griines Hiihnercurry
mit Jasminreis

Zutaten fiir zwei Personen
600 g Hiihnerbrust, 375 mi
Kokosmilch, 200 g griine
Bohnen, 200 ml Hiihnerbrii-
he, 50 g (1 Tasse) Jasmin-
reis, 1 Zwiebel, 1 Paprika
rot, 1 Bund Friihlingszwie-
beln, 2 Chillischoten, 2 Li-
monenbléatter, 1 EL Erdnus-
sOl, Korianderblatter, 36 EL
Currypaste griin.

Zubereitung

Zwiebeln hacken, Paprika wir-
feln sowie Friihlingszwiebeln
und Bohnen in drei cm lange
Stlicke schneiden. Das Hiihner-
fleisch abwaschen und in 3 x 3
cm groBe Stlicke schneiden.
Eine Tasse Jasminreis mit zwei
Tassen Wasser auf dem Herd
kochen.

Ol in einem Wok erhitzen, die
gehackten Zwiebeln und die
Currypaste hinein geben und
eine Minute unter standigem
Ruhren anbraten. Die Kokos-
milch und die Huhnerbrihe
dazugeben und zum Kochen
bringen.

Huhnerfleisch, Bohnen, Frih-
lingszwiebeln und Chilischo-
ten unter Rihren in den Wok
geben, alles ca. 10 bis 15 min.
unter Rihren, leicht garziehen
lassen. Nach ca. 10 Minuten
den Paprika hinzugeben. Die
Chilischoten nach Beendigung
der Garzeit entfernen sowie
eventuell nachwirzen und die
frischen Korianderblatter dari-
ber streuen. Und mit dem ge-
dampften Jasminreis servieren

Nahrwertbilanz

405 kcal, EiweiB 39 g., Kohle-
hydrate 119 g., Fett 23 g. Bei
der Angabe von Kilokalorien
(kcal.) handelt es sich um eine
alte, noch umgangssprachlich
genutzte MaBeinheit, die zur
N&hrwertkennzeichnung  ver-
wendet wird und die die Hohe
des Energiewertes von Nah-
rungsmitteln angibt. Kilojoule
(kJ), bezogen auf 100 g, wird
heute als Angabe des physiolo-

Griines Huhnercurry mit Jasminreis.

Wer bei diesem Kreuzwort-
ratsel das richtige L&sungs-
wort findet, kann einen von drei
Gutscheinen fiir eine Freudean-
zeige in der HZ gewinnen. Dazu

bitte das Ldsungswort auf eine
Postkarte schreiben und in die
weiBen Sammelbriefkasten, die
normalerweise der Patienten-
umfrage dienen und die in den

Verteilerhallen und im Eingangs-
bereich aufgestellt sind, werfen.
Oder ausreichend frankiert an die
Postadresse Klinikum Heiden-
heim, Gunther Berger - Preis-

. Ungetiim . dt. e |9riech. gesell- Vorname Berg-
e'_" blau- ; d. griech. Q ein Kompo- Medika Gottin, schaft- ; ch?m. von Ten- ; stock der
Mileh- 1, iitig Mytholo- Luft- nist, menten- | \utter d. [liche Zeichen  |nisprofi Albula-

Jprodukt gie schiff t1847  [form Winde |Stellung fiir Astat |Agassi Alpen

l> v ein VIV]V v v

Nadel- [=>
3 baum 5
. Schnee-
. Schirm- ..
Initialen hiitte
Devitos | herr- > der
schaft Inuit
sibir. franz. v
Strom Schrift- o
Gauner [ Zum Ob- [~ steller verriickt [
Busen 1 (Emile) 1
e w |V Aoees
Atem- des Borsen-
wege Mundes kurse
sudan. :albg!.)ll V PI franz6- V
Bildung Hirten- ergrie- us- isch:
irten chischen pole sisch:
6 volk Sage 2 Kénig
Spezial- Diaman- V Wi Aus- V v
Primaten |medi- ‘eqrem- [~ inzer- strah- [~
ne heits- acker
ziner grad lung
v Storch F v alte
X rage-
in der wort > franz.
Fabel 8 |Miinze
altes
nach- Abend- MaB des - v Arznei- B~ v
lassig mahls- Luft- menge
brot drucks
Ténung
l> V De"'f der Ge-
schrift sichts-
(Kw.) farbe
tiefste japa- ménn- Hunde- V v
| A | schar

Feind- nische [ liches beider
schaft \Wahrung i Jagd
l> stehen- glétten, V italie- g’::ﬂ_

des Ge- planie- [ nisch: grund-
wasser ren zwei herr
. Glas-
Abk: medizi- v Kfz-Z. licht- v V

Register- [ nische [ Hof bild —
tonne Creme (Kw.)
franz. v

Gesun-
Apfel- [ " =
. ung
wein 7 4

Fremd- griechi-
wortteil: also scher
forn, | (atein) [ Buch- [~
weit stabe
1 2 3 4 5 6 7 8

ratsel, SchloBhaustraBe 100,
89522 Heidenheim schicken. Ein-
sendeschluss ist der 15. Mai
2019. Sollten mehrere richti-
ge L&sungen eingehen, wer-

Gewinner des

den die Gewinner ausgelost.
Die Gutscheine werden dann zu-
geschickt. Mitarbeiter des Kilini-
kums kénnen leider nicht an der
Verlosung teilnehmen.

Juli-Preisratsels

Das gesuchte L6sungswort
des Kreuzwortratsels der
Juliausgabe 2018 von DER
PATIENT lautete ,,Vorsorge“.
Die beiden Mitarbeiterin-
nen der Pflegestation 51,
die Gesundheits- und Kran-
kenpflegerin Simone Willer
(I.) und die Pflegeschiilerin
Nina WeiB3 zogen diesmal
als Gliicksfeen drei Gewin-
ner aus den eingegangenen
richtigen Antwortkarten.

Renate Farr aus Syrgenstein,
Manfred Rochau aus Giengen
und Erika Siedek aus Heiden-
heim bilden das gltckliche
Gewinnertrio. Sie haben vom

Y

HZ-Verlagshaus die Preise
- Gutscheine fur Freundean-
zeigen im Wert zugesandt be-
kommen.

Dimitri Schlee wiinscht viel Ver-
gniigen beim Zubereiten und gu-
ten Appetit.

gischen Brennwerts verwendet,
der bei der Verstoffwechslung
einem Organismus verfligbar
gemacht wird.

IMPRESSUM

Herausgeber

Kliniken Landkreis Heidenheim gGmbH
Heidenheimer Zeitung GmbH & Co. KG
Verlag

Heidenheimer Zeitung GmbH & Co. KG
Olgastr. 15, 89518 Heidenheim

Reg. Ger. UIm HRA660359
Komplementér

Heidenheimer Zeitung
Verlagsgesellschaft mbH

Reg. Ger. Uim HRB660041
Geschéftsfiihrer

Martin Wilhelm

Redaktion

Giinther Berger

Telefon 07321.33-2322,
Guenther.Berger@kliniken-heidenheim.de
Mathias Ostertag

Telefon 07321.347-176, mo@hz.de
Fotos

Anja Halbauer, Landratsamt Heidenheim,
Alexander Gaschler, Klinikum Heiden-
heim, Adobe Stock, Anne Vogel, Natascha
Schrém

Anzeigen

Klaus-Ulrich Koch

Telefon 07321.347-129
klaus-ulrich.koch@hz.de

Produktion

Susanne Beyrle, Heidenheimer Zeitung
Redaktions-/Anzeigenschluss
jeweils drei Wochen vor Erscheinen
Erscheinungsweise

vierteljahrlich

Nachbestell-Service

Vertrieb Heidenheimer Zeitung,

Telefon 07321.347-142

Druck

DHO Druckzentrum Hohenlohe-Ostalb
GmbH & Co. KG, Crailsheim
Verteilung

Klinikum Heidenheim, Pressehaus
Heidenheim, Arztpraxen, Beilage in der
Heidenheimer Zeitung: Stadtgebiet
und Teilgebiete Kreis Heidenheim
Auflage

19.700 Exemplare

Die néchste Ausgabe

erscheint am 3. Mai 2019




U NTERHALTU NG DER PATIENT - ZEITUNG DES KLINIKUMS HEIDENHEIM | 1. QUARTAL 2019

15

MO

06:02 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

06:17 Bambus
Superfaser der Natur

06:53 Akupunktur
Alte Heilkunst im
Vormarsch

07:22 Die Spurensucher
Soldaten und die Kunst

09:00 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

09:18 Geo 360°
Churubamba: Frauen am
Ball - Das FrauenfuBball-
team von Churubamba,
einem kleinen Dorf in
den Anden

10:12 Afrika
Kilimandscharo - Die
herrliche Tierwelt rund um
den héchsten Berg Afrikas

11:03 Geo 360°
Brasilien: Buffel auf
Streife

11:55 Was ist was
Wale und Delphine

13:01 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

13:17 Abenteuer Afrika
Von Lissabon bis nach
Dakar

13:46 Albinos
Gesundheitsreportage

14:19 Indischer Ozean
Im Paradies der
Korallengérten

15:10 Abenteuer Australien
Von Saigon nach Sulawesi

15:35 Florida
Die geheimnisvolle
Flusswelt der Seekihe

16:58 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

17:44 Abenteuer Afrika
Von Lissabon bis nach
Dakar

18:11 Bleib fit
Fitnesstbungen rund
um’s Bett

18:27 Europas Urwalder
Bayerns neue Wildnis

19:59 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

06:02 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

06:17 Das Biro der Zukunft
Reportage

06:53 Gesundheit aus der
Natur
Gesundheitsreportage

07:24 Die Spurensucher
Das vertauschte Kind

09:00 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

09:17 Geo 360°
Dagestan: Land Gber
den Wolken
Im nordkaukasischen
Dagestan liegt das héchste
Dorf Europas.

10:12 Aldabra
Die Arche Noah der
Riesenschildkréten

11:03 Geo 360°
Miyako: Insel des langen
Lebens

11:55 Was ist was
Spinnen

12:59 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

13:15 Abenteuer Afrika
Neue Hoffnung fir
Westafrika

13:42 Bambus
Superfaser der Natur

14:15 Kroatien
Die Wasser von Plitvice

15:06 Abenteuer Australien
Ankunft in Terra Australis

15:34 Afrika
Kilimandscharo

16:57 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

17:15 Der innere
Schweinehund
Gesundheitsreportage

17:45 Abenteuer Afrika
Neuve Hoffnung fur
Westafrika

18:11 Bleib fit
Fitnessibungen rund
um’s Bett

18:26 Europas Urwaélder
Wilde Karpaten

19:57 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

DIE KLINIKNEWS SEHEN SIE TAGLICH VOR UND NACH DEN KLINIKFILMEN. SENDEZEITEN UND EINZELNE PROGRAMMBEITRAGE UNVERBIND-
LICH. ANDERUNGEN VORBEHALTEN. STAND: FEBRUAR 2019. EIN WOCHENPROGRAMM MIT INSPIRIERENDEN REPORTAGEN ZUR PRIMETIME.
AUSSERDEM WIRD DER KLINIK-IMAGEFILM FUNFMAL TAGLICH AUSGESTRAHLT.

Im Klinikum Heidenheim - Wochenubersicht

M|

06:02 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

06:17 Cinque Terre
Bedrohtes Okosystem

06:53 Homéopathie
Das Geheimnis der
weien Kigelchen

07:30 Die Spurensucher
Die geheimnisvolle
Geliebte

09:01 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

09:19 Geo 360°
Das Dschungel-Orchester
Urubichd, ein staubiges
Dorf in Sidamazonien hat
ein Barock-Orchester.

10:13 Belize
Im Reich des Jaguars

11:04 Geo 360°
New York: Die kleinste
Oper der Welt

11:56 Was ist was
Pferde

13:00 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

13:15 Abenteuer Afrika
Sudafrika - Das Land der
Kontraste

13:43 Das Biro der Zukunft
Reportage

14:15 Lanzarote
Die Feuerberge

14:59 Abenteuer Australien
Kéngurus, Wale und
deutsche Siedler

15:27 Aldabra
Die Arche Noah der
Riesenschildkraten

17:02 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

17:17 Gemeinsam statt einsam
Gesundheitsreportage

17:54 Abenteuer Afrika
Stdafrika - Das Land
der Kontraste

18:20 Bleib fit
Fitnessibungen rund
um’s Bett

18:34 Europas Urwalder
La Gomeras Nebelwald

19:59 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

06:02 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm
06:17 Baumwolle
Die Herausforderung des
weien Goldes
06:53 Kampf dem Krebs
Gesundheitsreportage
07:31 Die Spurensucher
Die Insel der Ahnen
09:00 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm
09:16 Geo 360°
Die schwimmenden Dérfer
der Ha Long Bucht
Wassernomaden in der
Ha Long Bucht im Norden
Vietnams
10:11 British Columbia
Im Reich der Riesenkraken
11:02 Geo 360°
Oman:
Die Rosen der
Wiste
11:54 Was ist was
Katzen
13:00 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm
13:15 Abenteuer Afrika
Kruger Park und
Madagaskar
13:41 Cinque Terre
Bedrohtes Okosystem
14:14 Sudaustralien
Die Bucht der vergessenen
Haie
15:04 Abenteuer Australien
Faszination Ayers Rock
15:31 Belize
Im Reich des Jaguars
17:01 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm
17:16 Chronische Schmerzen
Gesundheitsreportage
17:52 Abenteuer Afrika
Kruger Park und
Madagaskar
18:17 Bleib fit
Fitnessibungen rund
um’s Bett
18:32 Europas Urwdlder
Unberihrtes Lappland
19:58 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

FR

06:02 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

06:17 Kokos-Palme
Der Baum des Lebens

06:54 Die Kardiologen
Gesundheitsreportage

07:25 Die Spurensucher
Der Traum von Afrika

08:58 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

09:15 Geo 360°
Die Teebahn von
Darjeeling

10:09 Die Alpen
Der Steinadler

11:00 Geo 360°
Postbote im Himalaya

11:52 Was ist was
Haie

13:02 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

13:17 Abenteuer Afrika
Von Sansibar bis zu
den Seychellen

13:46 Baumwolle
Die Herausforderung des
weiflen Goldes

14:19 Sulawesi
Regenwald und
Korallenzauber

15:08 Abenteuer Australien
Tasmanien, Sydney und
Singapur

15:35 British Columbia
Im Reich der
Riesenkraken

17:02 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

17:17 Kraftquelle Schlaf
Gesundheitsreportage

17:54 Abenteuer Afrika
Von Sansibar
bis zu
den Seychellen

18:21 Bleib fit
Fitnessibungen rund
um’s Bett

18:35 Europas Urwdlder
Bialowieza:
Heimat
der Wisente

19:59 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

SA

06:02 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm
06:22 Burnout als Chance
Gesundheitsreportage
06:58 Tiere helfen heilen
Gesundheitsreportage
07:30 Die Spurensucher
Missionare und Agenten
09:02 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm
09:19 Geo 360°
Traumberuf Schéfer
Seit etwa 7.000 Jahren
ziehen Schéfer mit ihren
Herden zu den Gipfeln
der Pyrenden hinauf.
10:14 Die Alpen
Im Paradies der Alpenseen
11:04 Geo 360°
Russlands Zirkusschule
auf Tour
11:56 Willy will's wissen
Wer hat recht
13:00 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm
13:15 Abenteuer Arktis
Von Island ins Polarmeer
13:43 Kokos-Palme
Der Baum des Lebens
14:17 Tasmanien
Im Reich der Seedrachen
15:08 Abenteuer Amazonas
Start Richtung Sidamerika
15:33 Die Alpen
Der Steinadler
Beeindruckende
Wildaufnahmen des
gréBten Raubvogels der
Alpen
17:01 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm
17:19 Volkskrankheit Rheuma
Gesundheitsreportage
17:56 Abenteuer Arktis
Von Island ins Polarmeer
18:23 Bleib fit
Fitnessibungen rund
um’s Bett
18:37 Quarks & Co.
Warum sterben

die Bienen?
19:58 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

SO

06:02 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

06:17 Albinos
Gesundheitsreportage

06:54 Patient Auge
Gesundheitsreportage

07:24 Die Spurensucher
Dichtung und Wahrheit

09:00 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

09:18 Geo 360°
Die Eheleute Sarangerel
und Badbold ziehen mit
ihren 54 Kamelen und etwa
230 Schafen und Ziegen
durch die Wisste Gobi.

10:12 Florida
Die geheimnisvolle

Flusswelt der Seekihe
11:02 Geo 360°
Vom Klassenzimmer in
die Kalahari
11:54 Willy will's wissen
Wie wild waren die
Wikinger wirklich
13:01 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm
13:16 Abenteuer Arktis
Spitzbergen, Nordkap
und die Fjordwelt
13:46 Burnout als Chance
Gesundheitsreportage
14:18 Portugal
Von Fatima zur Algarve
15:04 Abenteuer Amazonas
Das Land der 10000 Flusse
15:31 Die Alpen
Im Paradies der Alpenseen
17:01 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm
17:16 Volkskrankheit Diabetes
Gesundheitsreportage
17:46 Abenteuer Arktis
Spitzbergen, Nordkap und
die Fjordwelt
18:14 Bleib fit
Fitnessibungen rund
um’s Bett
18:27 Quarks & Co.
Warum werden unsere
Kinder immer dicker?
19:59 Klinikum Heidenheim
News & Infofilm

20:15 Nomaden der Lifte
Naturdokumentation
In beeindruckenden
Aufnahmen folgt der Film
den Zugvégeln Gber die
Wiste, den Amazonas,
den Grand Canyon, die
Mischwdélder Europas und
an die Kélte der Pole.

21:50 Berlin Ecke Bundesplatz
Béckerei im Kiez
Die Familie Dahms betreibt
seit 1980 eine Béckerei am
Bundesplatz. Sie verkérpert
die kleinen bescheidenen
Handwerker, ist zufrieden,
tolerant und angesehen.
23:18 Nusse
Gesunder Genuss oder
fette Sinde

20:15 Herbstgold
Die lebensbejahende
Geschichte von finf
Leichtathleten. lhre grofite
Herausforderung ist das
Alter: Die potentiellen
Weltmeister sind zwischen
80 und 100 Jahre alt.

21:50 Berlin Ecke Bundesplatz
Die Aussteiger
Ganz ungefragt nehmen sie
for sich in Anspruch,
Einsteiger in ein
verninftigeres Leben zu
sein: Reimar Lenz und Hans
Ingebrand.

23:18 Sardinien
Insel der Hundertjéhrigen

Programm-Nummern und Programme:

11 - KIK-TV

12 - ARD

13 - ZDF

14 -BR 3
15-SWR 3

16 - TV offers

17 - RTL

20 - SAT 1

21 - Teleshopping
22 - Super RTL

23 -PRO 7
24 - VIVA

25 - 3 SAT

26 - WDR 3
27 - Eurosport
31 - Phoenix
32 - NDR 3
33 - Kabel 1
34 - N-TV

35 - VOX

40 - KIKA
42 - HSE 24
43 - MDR 3
44 - ARTE
45 - N 24

47 - 123 TV

37 - Hauskanal

46 - SAT 1 Gold

20:16 Unsere Erde
Der Film ist eine
spektakulére Naturdoku-
mentation Gber das Wunder
des Lebens und die
atemberaubende Schénheit
unserer Erde.

21:52 Berlin Ecke Bundesplatz
Feine Leute
Diese Folge erzéhlt von der
wundersamen Wandlung
des Prominenten-Anwalts
Ulo Salm.

23:20 Wenn Angst krank macht
Gesundheitsreportage

Fernsehen:

20:16 Island
Insel der Naturgewalten
Island ist die grofBte
Vulkaninsel der Welt.
21:17 Soweit die Flugel tragen
Tierdokumentation

22:00 Berlin Ecke Bundesplatz
Mutter und Téchter
Marina Storbeck wollte
alles anders machen als
ihre Mutter.

23:29 Yoga
Der Ruf der Stille
Gesundheitsreportage

Folgende Programme kénnen an den Fern-
sehgerdten und Bettmonitoren in den Patien-
tenzimmern empfangen werden.

Kopfhérer kénnen an der Pforte/Information
im EG erworben werden. Es kann auch zum
Beispiel der Kopfhérer eines MP3-Players/
Handys verwendet werden.

Bedienung Bettmonitore:
An jeden Bettmonitor sind die Drucktasten
gut gekennzeichnet und leicht zu bedienen.

20:16 Unsere Ozeane
Eine faszinierende
Dokumentation mit
atemberaubenden Bildern
Uber die Bewohner der
Weltmeere.

21:54 Berlin Ecke Bundesplatz
Schornsteinfegerglick
Diese Folge handelt von
zwei jungen Ménnem,
die Schornsteinfeger-
meister werden.

23:21 Microfinance
Kredite fur die Armen

Bedienung Fernsehgeriite:
1. Hérer abnehmen
2. Ziffer 5 wéhlen

3. Programm-Nummer wéhlen

4. Bestdtigungston abwarten
und Hérer auflegen

Ausschalten:
1. Hérer abnehmen
2. Ziffer 500 wdahlen

20:16 Die wunderbare Welt
der Pilze
Uberraschende Einblicke in
die erstaunliche Welt
der Pilze

20:59 Als wéren sie nicht von
dieser Welt
Dokumentation Gber
Schleimpilze

21:42 Berlin Ecke Bundesplatz
Vater, Mutter, Kind
Gerhard Rehbein ist
U-Bahn-Abfertiger, seine
Frau Helga ist die quirlige,
praktische Hausfrau.

23:11 Bogenschiefien
Der Flug des Pfeils

20:16 Flederméuse
Warte bis es dunkel wird
21:00 Kénigin fur einen
Sommer
Dokumentation
Ein ganzes Jahr lang hat
der Naturfilmer Karlheinz
Baumann seine Wohnung
mit Hummelvélkern geteilt.

21:44 Berlin Ecke Bundesplatz
Die Képcke Bande
Niels Képcke hatte zwei
Berufe: Sénger und
Begrébnisredner.

23:26 Sonne
Zukunftsenergie und
Wirtschaftsmotor

)/ 4
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TERMINE

Still-Café

Termine: Jeden Dienstag
Beginn: 10:00 Uhr

Ort: Frihsticksraum der
Mutter-Kind-Station (B6) im
Klinikum

Schwangeren-Informa-
tionsabende mit KreiBsaal-
besichtigung

Termine:

Donnerstag, 21. Februar 2019
Donnerstag, 21. Marz 2019
Donnerstag, 18. April 2019
Beginn: 19:00 Uhr

Ort: Horsaal im Klinikum

Informationen fiir
Langzeit-Sauerstoff-
Patienten

Eine Veranstaltungsreihe
der Selbsthilfegruppe LOT
Termine:

Montag, 11. Februar 2019
Montag, 11. Marz 2019
Montag, 8. April 2019
Beginn: 14:00 Uhr

Ort: Horsaal im Klinikum

Kunst am schwangeren
Bauch

Termine:

Samstag, 23. Februar 2019
Samstag, 23. Marz 2019
Samstag, 27. April 2019
Beginn: 13:30 Uhr

Ort: Treffpunkt KreiBsaal
Kosten: 25 Euro
Anmeldung an:

Klinikum Heidenheim,
Hebammenteam

Tel: (07321) 3395300

Vortrag

»Alarmzeichen Blut im Urin“
Termin: Dienstag, 9. April
2019

Beginn: 19:30 Uhr

Ort: Paulusgemeindehaus,
BahnhofstraBe 33,
Heidenheim

Der Eintritt ist frei

Mamma Café

Termine:

Donnerstag, 4. April 2019
Beginn: 14:30 Uhr
Treffpunkt: Konferenzraum
im Klinikum

WundTherapieZentrum®

WIR MIT DEM STIER

Starke Hilfe bei: ° offenen Beinen
¢ Ulcus cruris
e Dekubitus
¢ Diabetischem FuBsyndrom
¢ Klinischer Nachsorge
e Akutwunden

Wir kommen auch

zu lhnen
nach Hause!

Unsere Servicenummer: 0800 2005222

Pflegestiitzpunkte:
Heidenheim - Ulm
Aalen - Germering
Miihldorf am Inn

Ihren Stiitzpunkt finden
Sie unter:

www.wundumstark.de
info@wundumstark.de

Anregungen/
Beschwerden

Fir Anregungen oder Be-
schwerden hat das Lob- und
Beschwerdemanagement  ein
offenes Ohr. Sie koénnen lhre
Nachricht per Telefon (07321)
33 95100 zwi-schen Montag
und Freitag jeweils von 8:00 bis
12:00 Uhr, per E-Mail an mm@
kliniken-heidenheim.de oder
Uber den Patientenfragebogen
an das Lob- und Beschwerde-
management Ubermitteln. Den
Fragebogen ,Sagen Sie uns
Ihre Meinung* finden Sie in lhrer
Station oder einem der Be-
handlungsbereiche. Sie kdnnen
den ausgefiillten Fragebogen
in einen der Sammelbriefkasten
werfen. Diese finden Sie in den
Verteilerhallen der Ebenen 1 bis
3 und im Eingangsbereich im
Erdgeschoss.

Fundsachen

Wenn Sie etwas verloren ha-
ben, melden Sie sich bitte in der
Verwaltung, Fundbiro, Zimmer
720, Tel. hausintern 2880 (von
auBerhalb (07321) 33-2880).
Falls Sie etwas gefunden ha-
ben, geben Sie die Fundsache
bitte an der Telefonzentrale/In-
formation oder im Fundbdro ab.

Auszug aus der
Hausordnung

Haftung: Fir eingebrachte
Sachen, die in der Obhut des
Patienten bleiben, ebenso fir
personliche Kleidungsstiicke
an Garderoben, Ubernimmt
das Klinikum keine Haftung.
Das Gleiche gilt bei Verlust
von Geld und Wertsachen, die
nicht der Verwaltung (Kasse
der Finanzabteilung) zur unent-
geltlichen Verwahrung Uber-
geben werden.

Datenschutz und
Schweigepflicht

Alle  personlichen  Informatio-
nen unterliegen dem gesetzli-
chen Datenschutz. Dies bedeu-
tet: Nichts, was wir iber Sie und
lhre Krankheit erfahren, wird nach
auBen dringen. Ausnahme: die
gesetzlich vorgeschriebenen An-
gaben flr Krankenkassen. Als
Patient haben Sie das Recht, je-
derzeit lhre Krankenunterlagen
einzusehen. Alle Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter des Klinikums
unterliegen der Schweigepflicht
lUber alle Dinge, die mit Ihren per-
sOnlichen Daten und mit lhrer
Krankheit zu tun haben. Mit Ihren
Daten wird verantwortungsvoll
umgegangen. Mit Angehdrigen,
Freunden oder Bekannten darf
lhr Arzt Uber lhren Gesundheits-
zustand nur reden, wenn Sie ihn
zuvor von der Schweigepflicht ent-
binden. Das Pflegepersonal darf
grundsétzlich keine Auskunft ge-
ben. An der Schweigepflicht liegt
es auch, dass Angehérige von uns
telefonisch nur sehr zurtickhalten-
de oder keine Auskinfte tUber Sie
bzw. Ihren Behandlungsverlauf er-
halten. Werten Sie dies bitte nicht
als Unfreundlichkeit, sondern als
MaBnahme, die die Schweige-
pflicht erfordert.

Physikalische Therapie

In allen klinischen Bereichen
Physikalische Therapie wird von
der Krankengymnastikabtei-
lung und der Béderabteilung als
unterstitzende und begleitende
Therapie nach arztlicher Verord-
nung/Absprache durchgefihrt.
Fur Fragen stehen die Mitarbei-
ter jederzeit zur Verfiigung:
Béderabteilung (Tel. 33-2421),
Krankengymnastik

(Tel. 33-2431)

Gunther Bosch

Die Immobilienmakler!
Regional. National. International.

Schone - dichte - lange - volle Haare

- ..

A
Haarspezialist fiir Periicken, Zweithaar, Frisuren und mehr!
Partner aller Kassen! Abwicklung z.B. bei Chemotherapie

mraxis
Scheuermann

Inh. Melitta Schuster

89518 Heidenheim - Felsenstr. 46 - Tel. (0 73 21) 4 45 31
www.haarsprechstunde-scheuermann.de

Gutachter/Sachverstandiger flir Immobilienbewertung (WF)
Kaufmann der Grundstiicks- und Wohnungswirtschaft (IHK)
Zertifizierter Immobilienmakler (DIA) - IVD-Makler (seit 1983)
ImmoSchaden-Bewerter (Sprengnetter)
Immobilienwirt WAF (FH-Geislingen)

8 x BEST PROPERTY AGENTS 2011-2018
(BELLEVUE)

REAMBX citv-immonilien

HauptstraBe 49, D-89522 Heidenheim
Telefon 0 7321/305120 12

Mobil 01 70 /2 72 43 31

E-Mail guenther.bosch@remax.de
www.remax-heidenheim.de
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Haus|Lindenhof

Gepflegt leben im Alter —
Wohnen und Pflege rund um die Uhr

Fragen Sie auch nach Kurzzeitpflege!

St. Franziskus
Spitalstrafie 8

89518 Heidenheim/Brenz
Telefon 07321 9833-0
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Sozial- und Pflegeberatung:

PFLEGEBERATUNG - alle Stationen:
Die Mitarbeiter stehen Patienten und Angehdrigen zur
Information Uber folgende Sachverhalte zur Verfligung:

e Zentrale Anlaufstelle flr die Versorgung der Patienten nach
dem Krankenhausaufenthalt

¢ Koordination der Zusténdigkeiten und Weiterleitung an So-
zialberatung, Geriatrischer Schwerpunkt oder Briickenpflege

¢ Pflegeberatung zur Planung von h&uslicher oder stationérer
Weiterversorgung und Finanzierungsmdglichkeiten

¢ Erhebung des Pflege- und Versorgungsbedarfes

¢ Erstellung eines Versorgungsplanes

¢ Beratung und Vermittlung von Hilfen, Hilfsmittel und nieder-
schwelligen Angeboten

® Beraten u. Begleiten der Patienten und deren Angehérigen

Gerhard Lindel
Bulro: Zimmer D 772, Tel. (07321) 33-2663
E-Mail: Gerhard.Lindel@Kliniken-Heidenheim.de

Regina Miola
Biiro: Zimmer D 772, Tel. (07321) 33-2933
E-Mail: Regina.Miola@Kliniken-Heidenheim.de

Sabine Oszfolk
Biiro: Zimmer D 766, Tel. (07321) 33-2891
E-Mail: Sabine.Oszfolk@Kliniken-Heidenheim.de

SOZIALDIENST - ohne Klinik f. Psychiatrie, Psychotherapie
und Psychosomatik:

Die Mitarbeiter stehen Patienten und Angehd&rigen zur Infor-
mation Uber folgende Sachverhalte zur Verfiigung:

® Beratungsgesprache als Hilfestellung zur Krankheitsbe-
waltigung, bei Familien- und Partnerschaftsproblemen,
zur Kléarung der aktuellen Lebenssituation

e Klarung und Sicherstellung der weiteren Versorgung des
Patienten nach Krankenhausentlassung

® Beratung, Vermittlung und Kostenkldrung von Anschluss-
heilbehandlungen, medizinischer u. beruflicher Rehabilitation

¢ Klarung von finanziellen Anspriichen

¢ Beratung Uber sozialrechtliche Fragen

¢ Information Uber Selbsthilfegruppen, Beratungsstellen und
zustandige Behdérden.

Stationen: B7, C2H, C4, C7, C 8, Strahlentherapie,
Dialyse, Kinderklinik

Susanne Feuring

Biro: Zimmer D 771, Tel. (07321) 33-2041. Sprechzei-
ten: Di. und Do.: 14.00 bis 15.00 Uhr. Mo. bis Fr.: 8.00
bis 9.00 Uhr und nach Vereinbarung.

E-Mail: Susanne.Feuring@Kliniken-Heidenheim.de

Stationen: B1, B2, C3S, C 4

Sibylle Gold

Buro: Zimmer D 766 Tel. (07321) 33-2040. Sprechzei-
ten: Mo., Mi., Do. und Fr.: 8.00 bis 9.00 Uhr, Di.: 14.00
bis 15.00 Uhr und nach Vereinbarung.

E-Mail: Sibylle.Gold@Kliniken-Heidenheim.de

Stationen: B5, B6, C5, C8, 33

Serena Heinrich

Biro: Zimmer D 768, Tel. (07321) 33-2042. Sprechzei-
ten: Mo.: 14.30 bis 15.00 Uhr. Di., Mi., Fr.: 8.00 bis 9.00
Uhr und nach Vereinbarung.

E-Mail: Serena.Heinrich@Kliniken-Heidenheim.de

Stationen: B1, B2, B4, C2I, C3, C6, C7, 21

Sabine Woétzel

Biiro: Zimmer D 767, Tel. (07321) 33-2458. Sprechzei-
ten: Mo., Di., Do. u. Fr.: 8.00 bis 9.00 Uhr, Mi.: 15.00 bis
15.30 Uhr und nach Vereinbarung.

E-Mail: Sabine.Woetzel@Kliniken-Heidenheim.de

KLINIKSEELSORGER:

Stationen: B6, C2H, 33, 41,42, 43

Beate Limberger (Gemeindereferentin)

Tel. (07321) 33-2097

E-Mail: Beate.Limberger@kliniken-heidenheim.de

Stationen: B4, B5, C2I, C3, C7, C8, 21, 56

Uli Redelstein (Pastoralreferent)

Tel. (07321) 33-2096

E-Mail: Uli.Redelstein@kliniken-heidenheim.de

Stationen: B1, B2, B3, B7, C3, C4, C5, C6
Thomas Volklein (Pfarrer)

Tel. (07321) 33-2095

E-Mail: Thomas.Voelklein@kliniken-heidenheim.de

GOTTESDIENSTE in der Klinikkapelle im Erdgeschoss:
Evangelischer Gottesdienst: jeden Sonntag um 09:00 Uhr
Katholischer Gottesdienst:  jeden Samstag um 18:00 Uhr

Die Gottesdienste werden auch an das Krankenbett Ubertragen.
Ohrhérer: Sender 1, Fernsehen: Kanal 36




