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Editorial

Willkommen!

Das Leben ist gepragt von Hohen und Tie-
fen. Stand jemand gerade noch mitten im
Leben, kdnnen eine medizinische Diagno-
se, ein Unfall oder ein Gebrechen im Alter
plotzlich alles auf den Kopf stellen. Nach
einer langwierigen Krankheit, einer Ope-
ration oder einem Umzug ins Senioren-
haus erfordert es von den Betroffenen viel

Aus Einfach da sein Kraft, wieder zurlick ins Leben zu finden.
. e . Sich nicht von der Krankheit Gberwaltigen
und dem CellitinnenForum erd zu lassen, sich nicht zu isolieren und die

Hoffnung aufzugeben, verlangt nach in-

® °g° nerer Starke. Und auch ein plotzlicher und
el nfaCh Ce I I Itl n n e n unerwarteter Umzug in eine Seniorenein-
richtung mag anfanglich mit viel Wehmut

verbunden sein, schliellich trennt man sich von vertrauten Umgebungen. Doch

mit eroffnet der Umzug oftmals auch neue Mdéglichkeiten der Gemeinschaft, der
. . Kontakte und des Austauschs. In vielen Fallen bedeutet er eben nicht das Ende,
vielen Informationen sondern den Anfang eines neuen Lebensabschnitts.

ubersichtlicher Heftstruktur

Um wieder zurlck ins Leben zu finden, braucht es Menschen, die den Weg mit
moderner Gestaltung den Betroffenen gehen und sie ermutigten, jeden Tag mit Entschlossenheit an-
zugehen und selbst kleine Fortschritte positiv zu sehen. In diesen Situationen die
Unterstltzung von Familie und Freunden zu bekommen, entlastet die Psyche.

Ebenso wichtig ist aber das Engagement von Medizinern, Psychologen, Pflege-
fachkraften oder Mitarbeitern in den Altenhilfeeinrichtungen. Unter dem Dach
der Stiftung der Cellitinnen setzen sich Arzte, Physio- und Ergotherapeuten, Lo-
gopaden, Psychologen sowie die Pflege- und Betreuungskrafte und viele Mitar-
beiter mehr mit ihren unterschiedlichen Fachkenntnissen taglich daftir ein, dass
Patienten, Bewohner und Gaste in schwierigen Situationen ihre Lebensqualitat
und ihren Lebensmut zurlckgewinnen. In dieser Ausgabe stellen wir lhnen ei-
nige Beispiele vor.
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Thomas Gade Dieter’Kesper

Vorstand der Stiftung der Cellitinnen
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In eigener Sache

Die Tragerzeitschriften ,Einfach da sein’

und ,CellitinnenForum’ sind zusammengelegt.

Nach der Fusion der beiden Cellitinnen Unterneh-
men zu Jahresbeginn stand auch ein Zusammen-
schluss beider Tragerzeitschriften an. Mit dem neu-
en Corporate Design (CD) erhalt das Magazin eine
neue ldentitat, in der sich sowohl die Einrichtungen
der ehemaligen Nord- als auch die der Std-Cellitin-
nen gleichberechtigt wiederfinden. Selbstverstand-
lich ist, dass das neue Logo gut sichtbar auf dem
Titel platziert ist. Etwas kniffliger gestaltete sich
die Namensgebung des Magazins, denn der Name
Cellitinnen sollte auf jeden Fall darin vorkommen.
Und so wurde aus ,Einfach da sein’ und ,Cellitinnen-
Forum' der neue Titel: ,einfachCellitinnen’, wobei
,einfach da sein’ der neue Claim des Cellitinnenver-
bundes ist.

Wie in den beiden Vorgangerheften sorgen im In-
nenteil Rubriken fur Orientierung. Die Rubrikenna-
men verbinden ,einfach’ mit dem Thema der Rubrik:
In ,einfachaktuell’ findet der Leser kurze Meldungen
aus den Einrichtungen, unter ,einfachwichtig' sind
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Artikel zu einem bestimmten, von Heft zu Heft un-
terschiedlichen Titelthema zusammengefasst. In
der Rubrik ,einfachverwurzelt’ geht es um Seelsor-
ge, Werte, Ethik, Pilgerfahrten oder Nachrichten aus
den Ordensgemeinschaften. ,einfachkompetent’
blndelt Artikel zu Krankheitsbildern, Therapiemog-
lichkeiten, Betreuungs- und Pflegekonzepten oder
zu Unternehmensstrategien und —entscheidungen.
In ,einfachpersonlich’ wird es dann auch persoénlich,
man konnte sagen, es ,menschelt’. Pflegeschiler
berichten von ihren Auslandspraktika, Mitarbeiter
stellen ihr Ehrenamt, Arzte ihre medizinischen Aus-
landseinsatze vor, wir berichten Uber den Trager,
relevante Jubilaen und Veranstaltungen oder Uber
besondere Hobbys der Mitarbeiter.

Die Gestaltung ist frisch und modern, Layout und
Farbgebung sind an zeitgemalle Standards ange-
passt. In der Auswahl ,Papier und Format’ haben wir
uns aus Nachhaltigkeitsgriinden fur das Standard-
format A4 und zertifiziertes Papier entschieden.
,einfach Cellitinnen’ erscheint vier Mal im Jahr. Das
Heft liegt in allen Einrichtungen an gut besuchten
Stellen aus, Interessenten und Abonnenten erhal-
ten es weiterhin per Post.

Wir winschen lhnen viel Freude beim Lesen und
nehmen Lob, Kritik und Anregungen dankbar ent-
gegen: einfachcellitinnen@cellitinnen.de

einfachCellitinnen 0123

Foto: Getty Images

Surfmedizin-
Symposium etabliert

Wellenreiten wird hierzulande im-
mer beliebter. Bei diesem Sport
konnen spezifische Probleme und
Verletzungsmuster auftreten. Um
diese kimmert sich das noch junge
Fach der Surfmedizin, das im Kdlner
St. Franziskus-Hospital seit 2020
etabliert ist; vertreten durch Dr. Ulf
Schlierenkamper. Der Kniespezialist
und aktive Surfer ist Mitgrunder des
Vereins Surfmedizin e.V. und war
malgeblich beteiligt an der Orga-
nisation des 2. Deutschen Surfme-
dizin-Symposiums. Dieses fand im
April 2023 im Wasserskipark Lan-
genfeld statt. Nach der sehr guten
Resonanz mit Uber 50 teilnehmen-
den Sportorthopaden, Sportme-
dizinern und Physiotherapeuten
ist fur 2024 eine Fortsetzung ge-
plant. Interessierte konnen sich auf
www.surfmedizin.org informieren

und sind herzlich zur Mitarbeit ein-
geladen.
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Petrus-Krankenhaus heif3t
neuen Pflegedirektor

willkommen

Dynamisch, erfah-
ren und innovativ: So
konnte man Marcus
Fritz, den neuen Pfle-
gedirektor des Wup-
pertaler Petrus-Kran-
kenhauses, in wenigen
Worten beschreiben.
Der 53-Jahrige bringt
mehr als 30 Jahre Er-
fahrung im Gesund-
heitswesen mit und
hat seinen Weg auf
bemerkenswerte Wei-
se selbst gestaltet.

Marcus Fritz

Mit Wurzeln in der

Elektrotechnik stieR er durch den Zivildienst
zur Pflege. Eine Berufung, die ihm so nah
ging, dass er seine Ausbildung am Evangeli-
schen Krankenhaus in Hattingen absolvierte
und danach in der Pflege/Intensivpflege ta-
tig war.

2010 wagte Fritz den Sprung ins Manage-
ment, wurde dort Pflegedirektor und
wechselte 2017 dann ins Bergmannsheil
Krankenhaus in Bochum und studierte be-
rufsbegleitend Management fur Pflege- und
Gesundheitseinrichtungen.

Eine Motivation fur den Wechsel zum Pe-
trus-Krankenhaus war die Verbindung zur
Kirche seit seiner Jugend. Sein Wunsch ist
es, seine vielfaltigen Erfahrungen mit den
Werten eines kirchlichen Tragers zu kombi-
nieren. Abseits der Arbeit ist Fritz ein begeis-
terter Laufer und Leser.


http://www.surfmedizin.org
mailto:einfachcellitinnen%40cellitinnen.de?subject=
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Sich abseits des Klinikalltags auf den Weg
machen und reflektieren: Wie arbeiten wir
in einem christlichen Krankenhaus? Welche
Werte leben wir dort? Was gibt uns Kraft in
unserer Arbeit? Die Wanderexerzitien der
Krankenhausseelsorge schaffen Raum flr die-
se Fragen. Als innerbetriebliche Fortbildung

organisiert, leitet Pastoralreferentin Anne Kru-
se aus dem St. Franziskus-Hospital die spiritu-
ellen Wanderungen; jeweils unterstitzt von
den Seelsorgern der Kolner Krankenhauser.
Die Wanderexerzitien werden auch 2024 wie-
der angeboten. Termine und Strecken finden
Sie im IBF-Programm.

Hoher Besuch

einfachaktuell

Wir trauern um ...

Dr. jur. Leopold Alfred Schieb-
le verstarb am 16. Marzim Alter
von 92 Jahren. Seit 1974 enga-
gierte er sich ehrenamtlich fur
die Ordensgemeinschaft der
Cellitinnen zur hl. Maria und
ihre Werke. Er sorgte flr eine
zukunftssichere  Aufstellung
des Unternehmens, zunachst
als Gesellschafter und Vorsit-
zender im Aufsichtsrat der damaligen Longerich
Gartenstadt GmbH und spater als Vorsitzen-
der des Aufsichtsrats der Hospitalvereinigung
St. Marien GmbH. 2003 begleitete er mit seiner
juristischen Fachkompetenz die Griindung der
Stiftung der Cellitinnen zur hl. Mariag, in deren
Vorstand er Uber Jahre als stellvertretender
Vorsitzender tatig war. Mit viel Herzblut setzte
er sich fur die zukunftssichere Aufstellung des
Unternehmens ein. Nach 2018 nahm er noch
als Ehrenmitglied beratend an den Vorstandssit-
zungen teil, bevor er sich 2022 ganz ins Private
zurtickzog. Mit seinem Tod geht flir den Ver-
bund eine bedeutsame Ara zu Ende.

Dr. rer. pol. Hermann J. Burghaus verstarb am
20. Maiim Alter von 90 Jahren. Seit 1977 begleite-
te er wegweisend die Geschicke der Ordensge-
meinschaft der Cellitinnen zur hl. Maria, von 1993
bis 2012 schlieRlich als ordentliches Mitglied des
Aufsichtsrates der Hospitalvereinigung St. Ma-
rien GmbH. Von der Grlindung der Stiftung der
Cellitinnen zur hl. Maria im Jahr 2002 an war er
Uber 16 Jahre lang Mitglied des Stiftungsvorstan-
des. Burghaus brachte seine Fachkompetenz
und seine grofle Menschenkenntnis in die eh-
renamtliche Tatigkeit ein, vor allem in die Gremi-
enarbeit sowie in die Findungskommission zur
Auswahl von Chefarzten, die er zeitweilig auch
leitete. 2012 stand er Pate fur die Griindung des
Fordervereins des Heilig Geist-Krankenhauses
und wurde sein 2.
Vorsitzender.  Aus
gesundheitlichen
Grlinden zog er sich
2018 aus der Gremi-
enarbeit zurtick. Mit
Burghaus verliert die
Stiftung eine langjah-
rig pragende Person-
lichkeit.

Achim Klein verstarb im Alter von 63 Jahren plotzlich und unerwartet am 7. Mai. Als stell-
vertretender Vorstand der Stiftung der Cellitinnen e.V. und als Geschaftsflihrer der MARI-
ENBORN gGmbH pragte er die karitative Arbeit der Einrichtungen und Dienste uber Jahre
mafgeblich. In den letzten sechs Jahren hat er den Weg zum Zusammenschluss der beiden

Die Reliquien der heiligen Theresia von Lisieux und ih-
rer heiligen Eltern Louis und Zélie Martin waren am
22. Mai zu Besuch in der Klosterkapelle der Cellitinnen
zur hl. Maria.

Organisiert hatte den Besuch die Theresianische Fami-
lienbewegung ,Omnia Christo’. Der Tag wurde mit einer
Heiligen Messe eroffnet, danach war Zeit fur stille Vereh-
rung und Gebet in Gegenwart der ausgestellten Reliqui-
enschreine. Der Tag endete mit einer Andacht, vorberei-
tet und durchgefuhrt von Wolfgang Allhorn, Leiter der
Kirchlichen Unternehmenskultur.

Cellitinnenorganisationen intensiv begleitet. Mit Klein verliert die Stiftung der Cellitinnen ei-
nen exzellenten Strategen, der die wirtschaftliche Stabilitat und den Ausbau der MARIEN-
BORN gGmbH nachhaltig beeinflusste. Fir die Belange seiner Mitarbeiter hatte er stets ein
offenes Ohr. Er war pragmatisch, zugewandt, lebensfroh und verstand es, Menschen zu mo-
tivieren. Er war hochgeschatzt und beliebt, gleichermallen bei Geschaftspartnern wie in der
Mitarbeiterschaft. Er hinterlasst eine kaum zu fullende Licke im Unternehmen.

... und werden sie stets in ehrenvoller Erinnerung behalten.
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Cafeteria am
Petrus-
Krankenhaus
erstrahlt in
neuem Glanz

Nach einer langeren Corona-Pause
und aufwendigem Umbau hat die
Cafeteria am Wuppertaler Petrus-
Krankenhaus ihre Turen wieder
ganztagig fur Mitarbeiter, Patienten
und Besucher geoffnet. In einem
angenehmen Ambiente mit hellen,
modernen Maobeln und schdnen
Farbakzenten konnen es sich Gas-
te gemutlich machen. Bei schénem
Wetter stehen auch einige AulRen-

tische zur Verfligung. Finanziert
wurde der Umbau mit Geldern aus
der Stiftung St. Josef in Wuppertal,
die 100.000 Euro hierfur zur Verfu-
gung gestellt hat. Eine Modernisie-
rung der Cafeteria am Kranken-
haus St. Josef ist geplant und wird
auch durch die Stiftung ermaoglicht.
Das Team der Cafeteria freut sich,
dass nun endlich wieder mehr Le-
ben einzieht.

v.li. Prof. Dr. Martin Dietrich,
Kommissarischer Direktor
der BZgA, Prof. Dr. Tobias
Beckurts, Arztlicher Direk-
tor des Krankenhauses der
Augustinerinnen, Dr. Dirk
Albrecht, Vorstand Katholi-
scher Krankenhausverband
Deutschland e.V.

Organ- und Gewebespende: Jetzt entscheiden!

Mit einer gemeinsamen Kampagne motivieren die katholischen Kran-
kenhauser in Deutschland (kkvd) und die Bundeszentrale fur ge-
sundheitliche Aufklarung dazu, sich mit dem Thema Organ- und Ge-
webespende auseinanderzusetzen, eine bewusste Entscheidung zu
treffen und diese zu dokumentieren. Die Auftaktveranstaltung der
Kampagne fand im Mai im Krankenhaus der Augustinerinnen in Koln
statt. Prof. Dr. Tobias Beckurts, Arztlicher Direktor des Krankenhauses,
dazu: ,Die Organspende in Deutschland befindet sich im europaischen
Vergleich auf einem erschreckend niedrigen Niveau. Bei der Diskussion
des Fur und Wider wird haufig das Wesentliche aus dem Auge verlo-
ren: die dringend bendtigte Hilfe fir Menschen mit Organversagen.”

10

Kneipp-Verein feierte

am Krankenhaus
St. Josef

Der Kneipp-Verein gehort zu den
dltesten Vereinen Deutschlands.
Am 12. Juni 2023 feierte er seinen
130sten Geburtstag. Weil sich
gleichzeitig die Mitgliedschaft des
Elberfelder Krankenhauses St. Jo-
sef zum 25. Mal jahrte, wurde das
Ganze im Rahmen eines Som-
merfestes am 16. Juni gebuhrend
gefeiert. Die neue Kneipp-Anlage
ist als Gemeinschaftsprojekt des
Krankenhauses St. Josef und
des Kneipp-Vereins Wuppertal
e.V. nach umfangreichen Um-
bauarbeiten im September 2020
eroffnet worden. Neben der
Kneipp-Tretanlage wurden ein
Barfullpfad und ein Krauterbeet
angelegt.

einfachCellitinnen 0123
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Neue Chefarztin
der Ceriatrie

Dr. Stephanie Micke hat zum

1. Januar 2023 die Leitung der
Kliniken fir Geriatrie in den
Wuppertaler Einrichtungen Pet-
rus-Krankenhaus und Kranken-
haus St. Josef von Professor Dr.
Annette Welz-Barth Ubernom-
men. Ihr Medizinstudium hat sie
in Dusseldorf und Nantes ab-
solviert und sich in Ghana und
Bangladesch bei verschiedenen
humanitaren Proekten enga-
giert. 2008 kam sie als Assis-
tenzarztin in den Klinikverbund
und hatte zuletzt die Position
der Leitenden Oberarztin der
Geriatrie inne. Bei der Arbeit
mit ihren Patienten liegen Micke
besonders deren ganzheitliche
Versorgung, die Entwicklung
individueller Therapieziele und
die frlhzeitige Einbeziehung
von Angehorigen am Herzen.
Die 49-Jahrige kommt gebdirtig
vom Mittelrhein und lebt mit Ih-
rem Mann und zwei Kindern in
Wuppertal.

Dr. Stephanie Micke

01/23 einfachCellitinnen
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Lydia Taxhet erganzt das
Team der Qualitatsmanager

Im Herbst verabschiedet sich Ulrike
Dingen, als Qualitatsmanagerin in
den Seniorenhausern fur den Haus-
service zustandig, in den wohlver-
dienten Ruhestand und Ubergibt den
Staffelstab an ihre Nachfolgerin, Lydia
Taxhet. Die 55-Jahrige Taxhet ist stu-
dierte Okotrophologin und Fachwir-
tin im Sozial- und Gesundheitswesen.
Auflerdem absolvierte sie eine Wei-
terbildung im Qualitatsmanagement.
Seit 1990 arbeitete sie in Altenhilfe-
einrichtungen als Koordinatorin fur
Hauswirtschaftliche Dienste. Die Stelle als Qualitatsmanagerin findet
Taxhet besonders spannend, denn Qualitatsprozesse und -sicher-
heit sind heute in Pflegeeinrichtung sehr herausfordernd. Die Tax-
het ist verheiratet und hat eine fast erwachsene Tochter. Sie liebt die
asiatische Kliche und bereist gerne den asiatischen Raum. Zuhause
entspannt die Hobbyfotografin am besten bei Fahrradtouren durchs
Grune.

Qwiek-up
in der Alten-
pflege

Durch eine groRzigige Spende
der Agnes Poll Stiftung konnte
das Seniorenhaus St. Adelheidis-
Stift einen Qwiek-up anschaffen,
einen vielseitig einsetzbaren Pro-
jektor, der in Grofformat Fotos
der Bewohner, Naturfilme oder
Landschaftsfotos auf eine Wand
projiziert. Nach anfanglicher
Skepsis — Technik in der Betreu-
ung? — wird das Gerat sowohl von den Mitarbeitern der Einrichtung
als auch von den Bewohnern sehr gut angenommen. Wolfgang
Schebben, ehrenamtlicher Mitarbeiter im Seniorenhaus, hatte den
Kontakt zur Stiftung hergestellt. An dieser Stelle ein herzliches Dan-
keschon fir Idee, Engagement und Finanzierung.

L



einfachaktuell

Lachen ist die
beste Medizin

Eine ungewdhnliche Anfrage erreichte das
Kolner St. Marien-Hospital Anfang des Jah-
res von Seiten des Kdlner Klinik Clowns e. V.
Man wollte sich ein ausgedientes Kranken-
hausbett fur eine Fotoaktion vor dem Dom
ausleihen: Der Tag des Lachens, am 7. Mai,
sollte genutzt werden, um auf die wichtige
Arbeit des Vereins aufmerksam zu machen,
die sonst nur hinter verschlossenen Kran-
kenhaustlren stattfindet. Dort gelingt es
den ausgebildeten Clowns oft, die groRen
und kleinen Patienten zumindest flr eine
Weile von ihren Sorgen abzulenken und ein
bisschen Farbe in das Krankenhausleben zu
bringen. Dieser Bitte kam das Krankenhaus
gerne nach. Eine tolle Aktion mit schonen
Bildern, die wir gerne unterstutzt haben.
Schon der Weg mit Bett und Clowns vom
Krankenhaus bis zur Domplatte war ein
echter Hingucker und ein Riesenspali.

Fellowship-Programm in der

Plastischen Chirurgie gestartet

Dr. Machaka Mokdagi ist die erste stdafrikani-
sche Kollegin, die das Fellowship-Programm in
der Klinik fur Plastische und Asthetische Chir-

12

urgie im Kolner St. Vinzenz-Hospital antritt.
Seit Mai begleitet sie das Team von Dr. Lijo
Mannil zu allen Besprechungen, der Visite
und natlrlich den Operationen. Im Rah-
men des ,Observership’ mit Schwerpunkt
Mikrochirurgie, Brustrekonstruktion und
asthetischer Chirurgie darf sie im OP assis-
tieren. ,Ich bin fasziniert von der Effizienz
im Operationssaal: Aufgrund des von Dr.
Mannil eingefuihrten Protokolls kénnen so
viele Dinge abgearbeitet werden. Die Laser-
Technologie kannte ich vorher nur aus dem
Lehrbuch!“, sagt Mokdagi. Das bilaterale
Austauschprogramm soll den Teilnehmern
langfristig einen Aufenthalt zwischen drei
und sechs Monaten im jeweiligen Land er-
moglichen. Auch nach der Rickkehr soll im
Rahmen von medizinischen Konsultationen
der Wissenstransfer gewahrleistet bleiben.

einfachCellitinnen 0123
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Das Team der Tagespflege

Seniorenhaus St. Maria
jetzt auch mit Tagespflege

Die Bedurfnisse alterer Menschen stehen im Fokus der
Tagespflegeeinrichtung St. Maria in der Kolner Innen-
stadt. Die Einrichtung bietet Dienstleistungen und Akti-
vitaten an, um alteren Menschen eine umfassende Be-
treuung und soziale Interaktion zu ermoglichen. Auch
fur pflegende Angehdrige ist sie eine echte Bereicherung,
verschafft ihnen das Angebot einige Stunden Pause oder

die Moglichkeit, einem Beruf nachzugehen. Nach einer
langeren Bauphase offnete die Tagespflege zum 1. Juni
2023 ihre Tore und begrifite die ersten Gaste. Buchbar
ist das Angebot von Montag bis Freitag, jeweils zwischen
08:00 Uhr und 16:00 Uhr — dabei konnen die Gaste frei
wahlen, ob sie taglich oder nur tagesweise kommen
mochten. Die Tagespflege St. Maria bietet 20 Platze.

01/23 einfachCellitinnen

Neue Seniorenhausleiterin in Bad Honnef

Katsiaryna Lukyanovich ist die neue Seniorenhausleiterin im Altenheim
Franziskus-Haus in Bad Honnef. Die 35-Jahrige stammt gebdrtig aus Bela-
rus/Weilrussland. 2012 kam sie nach Deutschland und absolvierte eine
Ausbildung zur Pflegefachkraft an der Bonner Uni-Klinik. AnschlieRend
arbeitete sie in der Krankenpflege und studierte berufsbegleitend Pflege-
management. Nach ihrem Masterabschluss ging es zielstrebig weiter ins
Traineeship bei der Seniorenhaus GmbH der Cellitinnen.

In ihrer Freizeit besucht sie gern klassische Konzerte und spielt Klavier.
Kein Wunder, denn in ihrer Heimat hatte sie bereits ein musikpadagogi-
sches Studium abgeschlossen. Als Klavierlehrerin und Konzertmeisterin
arbeitete sie an einer padagogischen Universitat.

13
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Wieder in den
Alltag finden

Nach der Brustkrebsoperation halfen Helene Kazanceva Angebote
fur Korper und Seele dabei, schneller gesund zu werden.

-
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«

Das war fir mich eine grofe
Hilfe. Die Kolleginnen wussten

genau, wo die korperlichen
Probleme wahrend einer
Chemotherapie liegen.

»

rustkrebs — Mitten im Leben! Als Helene
BKazanceva — seit vielen Jahren in der En-

doskopie des Heilig Geist-Krankenhauses
tatig — 2021 die Bestatigung eines bodsartigen
Tumors in der Brust im Brustzentrum der Frau-
enklinik bekam, ging es sehr schnell. Der OP-
Termin stand kurzfristig fest und dann hieR es:
Tumor raus und auch erstmal raus aus dem Ar-
beitsleben.

»Nach der Operation waren neun Zyklen Che-
motherapie notwendig und einen Monat lang
taglich eine Bestrahlung”, sagt die 51-jahri-
ge Kolnerin. Die Chemotherapie wurde in der
PIOH Praxis auf dem Campus des Heilig Geist-
Krankenhauses durchgefuhrt. Die begleitende
Lymphdrainage konnte sie auf demselben Ge-
lande bei der ProPhysio GmbH erhalten.

Die Kollegen dort empfahlen zudem ein Kraft-
training speziell fir onkologische Patienten. Die
OTT - Onkologische Trainings- und Bewegungs-
therapie — wird ebenfalls von der ProPhysio an-
geboten und geht individuell auf die Bedurfnisse
von Krebspatienten ein. Eine der haufigsten Ne-
benwirkungen einer Krebserkrankung und der
damit einhergehenden medizinischen Therapie
ist das Fatigue (Ermudungs-) -Syndrom. Man
fahlt sich kraftlos und ist kaum belastbar. Durch
die OTT kann sich der Patient kdrperlich starken.
Im Rahmen der OTT konnen auch viele andere
Nebenwirkungen behandelt werden, wie bei-
spielsweise Osteoporose und Polyneuropathie.

einfachwichtig

Gut zu wissen

Der Yoga-Kurs fiir
Krebspatientinnen am
Heilig Geist-Krankenhaus
ist ZPP (Zentrale Priifstelle
Pravention)-zertifiziert, so
dass eine Erstattung der
Kursgebiihren durch

viele Krankenkassen
moglich ist.

Jeden Mittwoch bietet der
Verein Lebenswert e.V.
Sprechstunden im Heilig
Geist-Krankenhaus an.
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»Das war fur mich eine grofe Hilfe. Die Kollegin-
nen wussten genau, wo die korperlichen Proble-
me wahrend einer Chemotherapie liegen”, sagt
Helene Kazanceva. Sie wollte zudem zlgig wie-
der arbeiten und in ihren Alltag zurlick. Zusatz-
lich dazu habe sie dann das Yoga fur sich ent-
deckt: ,Ich bin wirklich kein Yogi und habe zuvor
nie Yoga gemacht”, sagt sie, aber diese Form
der Entspannung fur Koérper und Geist habe sie
sofort gepackt. Wahrend einer Krebstherapie
sei man zeitweilig korperlich und mental ausge-
laugt. Yoga flir Krebspatienten setze genau da
an. Neben den kraftigenden Dehnubungen steht
beim sanften Yoga das Erlernen von Entspan-
nungs- und Meditationstechniken im Fokus. Sol-
che begleitenden Angebote fallen in den Bereich
der Komplementarmedizin: ,Die Aufnahme von
Yoga in die onkologische S-3 Leitlinie zur Kom-
plementarmedizin untermauert den Nutzen, der
durch viele Studien belegt ist,” weil Priv.-Doz. Dr.
Verena Kirn. Sie ist Leiterin des Brustzentrums
am Heilig Geist-Krankenhaus und hat deshalb
einen Yogakurs ans Haus geholt.

«

Beim Yoga kann jeder ganz
achtsam auf seinen Korper und
Geist eingehen und damit zur

Ruhe kommen und
Kraft schopfen.

»

Nach einigen Monaten sei sie dann wieder
mit einem Eingliederungsverfahren in den
Beruf eingestiegen, erzahlt Helene Kazance-
va. Wichtig sei es, nicht zu Ubertreiben, wenn
es losgehe. Sie habe taglich erst einmal fur
wenige Stunden Buroarbeit Ubernehmen
durfen, das sei vollig ausreichend gewesen.
Neben den sportlichen Angeboten, rat sie
Patientinnen mit einer Krebsdiagnose, sich
auch fruhzeitig Hilfe bei organisatorischen
Angelegenheiten einzuholen. ,Leider habe
ich mich viel mit versicherungstechnischen
Details rumgeschlagen. Da wusste ich erst
mal gar nicht, was ich beantragen kann, wel-
che Dokumente ich wann und wo abgeben
muss." Viele Krankenhauser kooperieren mit
Vereinen, die die Patienten in dieser Hinsicht
beraten konnen. Der Verein Lebenswert e.V.
bietet beispielsweise in vielen Hausern einmal
die Woche Beratungstermine an. Neben der
psycho-onkologischen Beratung kann man
sich dort auch Informationen zu organisato-
rischen Dingen holen. Von Ansprichen auf
Hilfsmittel bis zum Umgang mit der Diagnose
im hauslichen Umfeld kann alles thematisiert
werden.

Helene Kazanceva ist nun seit gut einem Jahr
wieder im Berufsfalltag angekommen. Den
Yoga-Kurs besucht sie weiterhin. ,Das werde
ich in jedem Fall weiterfuhren. Ich dachte im-
mer, Yoga sei nur etwas fur sehr bewegliche
Frauen. Das stimmt aber gar nicht, denn beim
Yoga kann jeder ganz achtsam auf seinen
Korper und Geist eingehen, zur Ruhe kom-
men und Kraft schopfen." (J.P.)
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Steinige Wege

Jurgen Kemmerling ist seit 2018 EX.IN-Genesungsbegleiter
und arbeitet als Peer-Berater beim Aachener
Verein MARIENBORN gGmbH.

Ur seine Klienten ist Jurgen
FKemmerIing Wegbegleiter.

Sich in eine Krise einzufuh-
len, ist ihm aufgrund seiner eige-
nen Geschichte nicht fremd. Mit
seinen Klienten spricht er ganz of-
fen Uber seinen personlichen Weg
zurtick ins Leben.

EX-IN ist die Abklrzung fur 'Ex-
perienced Involvement' und be-
deutet Ubersetzt: Einbeziehung
Erfahrener. Menschen, die mithilfe
psychiatrischer Therapien Krisen
Uberwunden haben, verfligen
uber einen reichen Erfahrungs-
schatz. Auch wenn die Ausbildung
als EX-IN  Genesungsbegleiter
gleich ist, sind die persoénlichen Er-
krankungen, Wege und Erfahrun-
gen individuell unterschiedlich.

Unterstutzt werden die Klienten
durch Einzel- oder Gruppenge-
sprache, tagliche Angebote zur
Tagesstrukturierung, aber auch
durch Hilfestellung und Begleitung
im Alltag.

»,Meine Krankheit zu akzeptieren
und mir mit einer Therapie helfen
zu lassen, war damals auch flr
mich schwer”, erklart Kemmer-
ling rickblickend. Meinen Klienten
versuche ich, die Angst vor einer
Therapie zu nehmen.

Durch den Konsum von Drogen
und Alkohol hatte Kemmerling
sein Unternehmen verloren und
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Durch seine
Krankheit hat er
seine Familie
verloren und war
auf Hartz IV
angewiesen.

»

viele Menschen in seinem Umfeld
enttauscht. Einhergehend litt er
unter Depressionen, Zwangen und
Angstzustanden. Durch seine Er-
krankung hat er seine Familie verlo-
ren und war auf Hartz IV angewie-
sen.

Seine Kinder waren seine Motivati-
on, aus der Sucht und der Erkran-
kung auszubrechen. Und so ist er
betrunken im Bademantel in ein
Krankenhaus gefahren und hat um
Hilfe gebeten.

»Auch meine Klienten sind haufig
gefangen in ihrer Sucht oder in ih-
rer Erkrankung — darin kennen sie
sich aus. Sie mussen keine Eigen-
verantwortung Ubernehmen und
suchen die Schuld bei anderen.
Selbst etwas zu andern, ist an-
strengend und erfordert Mut”, be-
schreibt Kemmerling.

Seine Sucht- und Psychiatrieer-
krankung waren zunachst ein Han-
dicap. Seinen vermeintlichen Makel
hat er als Chance begriffen und zur
beruflichen Perspektive entwickelt.
Als 'kdlsche Jung' aus dem Vertrieb
ist Kommunikation klar eine seiner
Starken, die er jetzt nutzt, um an-
deren in schwierigen Lebenssitua-
tionen behilflich zu sein. Der neue
Job hat ihm wieder Sinn im Leben
gegeben und er ist stolz, wieder
etwas gut zu machen und als Tell
eines Teams voll akzeptiert zu sein.

Kemmerling hat es geschafft, einen
Weg zurlick ins Leben zu finden.
Seinen Klienten versucht er auch
Perspektive aufzeigen und als Mo-
tivator, Versteher und Vorbild zu
agieren: ,lch spreche mit meinen
Klienten in Wir-Form. Als Gleicher
unter Gleichen.”

Die EX-.INler und Peer-Berater kon-
nen Wegstucke begleiten, aber an-
dere Teilstrecken mussen die Kili-
enten selbststandig zurlcklegen,
denn nur jeder selbst ist in der Lage,
sich glticklich zu machen. (A.H.)




ie Pandemie ist offiziell been-
Ddet. Doch ihre Folgen kom-

men jetzt deutlich ans Tages-
licht. Eine psychische Erkrankung war
2022 mit 151 Prozent die dritthau-
figste Ursache fur Arbeitsunfahigkeit
in Deutschland. Diese alarmierende,
stark gestiegene Entwicklung analy-
sierte die Statistik-Plattform Statista
im April anhand anonymisierter Kran-
kenkassendaten. Diese bestatigt auch
die stark gestiegene Anzahl der Kili-
nikaufnahmen mit Depressionen. Dr.
Susanne Kowohl, Arztliche Direktorin
und Chefarztin in der St. Agatha Fach-
klinik fir Seelische Gesundheit Kdln,
beobachtet einen Zusammenhang
zwischen der Pandemie und dem An-
stieg der Fallzahlen. Jedoch gibt sie
Patienten, die an Depressionen leiden,
eine klare positive Aussicht auf eine
gesunde Ruckkehr ins Leben, wenn
sie die Zeit der Behandlung auch als
Chance nutzen.

Volkskrankheit Depression
Depressionen sind im letzten Jahr-
zehnt zu einer Volkskrankheit avan-
ciert mit steigender Tendenz und
ohne absehbare Trendumkehr. Die
deutsche Depressionshilfe geht da-
von aus, dass etwa 20 Prozent der
Menschen im Laufe ihres Lebens an
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Raus aus der
Depression

Nach der Pandemie steigt die Zahl der
psychischen Erkrankungen. Wie finden

Menschen mit Depressionen zuriuck ins Leben?

einer Depression oder einer chronisch
depressiven Verstimmung erkranken.
Frauen sind dabei haufiger betroffen
als Manner, altere Menschen haufi-
ger als junge. Experten vermuten eine
hohe Dunkelziffer. Gerade die Pande-
miejahre mit ihren stark strukturein-
schneidenden Malinahmen flhrten
bei vielen zu sozialer Isolation oder
massiver Belastung innerhalb partner-
schaftlicher und familiarer Beziehun-
gen. Fur Menschen, die zuvor bereits
depressive Episoden und vereinzelt
Sucht-, insbesondere Alkoholerkran-
kungen, aufwiesen, folgte vermehrt
eine Vertiefung bzw. Entwicklung ei-
ner Depression. Aber auch zuvor ge-
sunde Menschen sind betroffen.

Den statistisch nachvollziehbaren
Rlckgang der Klinikaufenthalte wah-
rend der Pandemie erklart Kowohl
mit der Angst der in der Zeit erkrank-

ten erwachsenen Menschen, vor Co-
rona-Infektion bei einem Aufenthalt
in der Klinik oder auch durch fehlende
Selbstwahrnehmung einer Erkran-
kung. Hier sieht sie die eingerichteten
Videotherapien sowie die Resilienz
bei Erwachsenen als einen Faktor,
der dazu fuhrte, dass depressive Er-
krankungen weiter behandelt, jedoch
auch ausgehalten und moglicherwei-
se als temporare Episoden empfun-
den wurden. Interessanterweise zeigt
sich, im Gegensatz zum Ruckgang der
Einweisungen bei Erwachsenen, der
sprichwortliche Ausbruch oder das
Aufbaumen der jungen Menschen, die
noch keine gefestigte Widerstands-
kraft besitzen. Bei dieser Gruppe war
ein enormer Anstieg an depressiven
Erkrankungen beobachtbar. Im St
Agatha Krankenhaus verzeichnete
man einen hohen Anstieg der Einwei-
sungen bei jungen Frauen mit Esssto-

«

Die Pandemie ermoglichte
Depressionen Zeit, sich unerkannt
zu entwickeln.

»
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rungen. Diese sind sehr labil reagie-
ren auf strukturelle Veranderungen
unmittelbar. Doch Kowohl sieht noch
lange kein Abflachen der Entwicklung,
Nach dem Ende der Pandemie, kdnn-
ten auch emphatische Angehorige
Veranderungen der betroffenen Per-
sonen deutlicher erkennen und die-
se ermutigen, professionelle Hilfe zu
suchen. Die Facharztin erklart noch
einen weiteren von Arzten beob-
achteten Zusammenhang zwischen
Long-Covid-Folgen und dem Anstieg
der Depressionen seit 2022. Sie be-
merkt seit letztem Jahr vereinzelt
starke temporare Entwicklungen von
Depressionen bei vorbelasteten Pati-
enten nach einer Covid-Erkrankung,
Als Beispiel fuhrt sie eine Frau auf, die
mit einer schweren Depression in die
St. Agatha Fachklinik stationar aufge-
nommen und medikamentos auf der
Akutstation therapiert wurde. Nach
rund vier Wochen, so Kowohl, schien
diese Patientin von einem auf den
anderen Tag gesund. Diese plotzliche
Regeneration sei sehr ungewohnlich
und erinnere im dynamischen Ver-
lauf an andere schwere Viruserkran-
kungen wie beispielsweise an den
Epstein-Barr-Virus. Sie pladiert somit
far weitere wissenschaftliche Unter-
suchungen, die Post-Covid-Folgen auf
die seelische Gesundheit hin analysie-
ren.

Doch wie finden die zunehmend an
Depressionen erkrankten Menschen
wieder zurlck ins Leben, wenn es ak-
tuell deutschlandweit zu wenige The-
rapieplatze gibt und die Wartelisten
auf Monate gefullt sind? Auch Kowohl
sieht und spurt den hohen Bedarf. Da-
her beflrwortet sie die Spezialisierung
des St. Agatha Krankenhauses als
Fachklinik fur Seelische Gesundheit
sehr. Seit diesem Fruhjahr wurden die
Bettenkapazitaten erhohtunddasEin-
zugsgebiet erweitert. Diese Entwick-
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lung kommt nicht nur den Blrgern im
Kolner Norden zugute. Doch um so
schnell wie moglich als erkrankte Per-
son einen Klinikplatz zu bekommen,
sollten sich die Betroffenen zuerst an
ihren Hausarzt wenden. Die Zusam-
menarbeit und Ersteinschatzung der
einweisenden Arzte erleichtere und
beschleunige die Aufnahme, die so-
fort oder innerhalb klrzester Zeit bis
hin zu vier Wochen dauern kann. Im
Bereich der Psychiatrie/Psychothera-
pie behandelt das multiprofessionelle
Team psychisch erkrankte Erwachse-
ne des Versorgungsgebietes. Hierfur
stehen offene wie geschutzte stati-
onare Bereiche, eine Tagesklinik und
eine psychiatrische Institutsambulanz
zur Verfugung. Wartezeiten von bis zu
sechs Monaten wie in psychiatrischen
Praxen seien in Fachkliniken, die auf
akute und mittelakute seelische Er-
krankungen fokussiert sind, unublich.

Ist die Depression diagnostiziert und
der Patient aufgenommen, beginnt
meist ein langer Weg zuruck ins Le-
ben. Dieser kann bis zu sechs Wo-
chen, oft bis hin zu Monaten dauern,
mit anschliefender Reha.

»Depressionen sind heilbar”
Perspektiven zu schaffen, ist in der
Zeit der Behandlung besonders wich-
tig, so Kowohl. Unterstutzend wir-
ke hier der soziale Dienst, denn die
Wiedereingliederung in den Alltag,
insbesondere in den Beruf, bendtige
nach einer Depression Zeit und indi-
viduelle Ausgestaltung wie etwa nach
dem ,Hamburger Modell (stufenwei-
se Wiedereingliederung). Nicht sel-
ten entschieden sich Patienten nach
personlicher, struktureller Reflexion
flr einen Neustart im Leben, sei es be-
ruflich und/oder privat. Dies erfordere
Mut, berge jedoch die Chance auf ein
gesundes, selbstbestimmtes Leben,
erklart Kowohl abschlielend. (1.O.)
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Anzeichen einer
Depression sind u. a.:

« Tiefe Traurigkeit, Antriebs-
losigkeit, innere Leere.
Weitere Symptome wie
z. B. Angststorungen oder
Suizidgedanken kénnen
auftreten.

« Veranlagung und Lebens-
stil konnen die Entwick-
lung einer Depression
beglinstigen.

» Symptome halten min-
destens zwei Wochen an,
kénnen jedoch mehrere
Monate bestehen bleiben.

Hilfestellung bei akuten und
mittelakuten Depressionen:

« Hausarzt aufsuchen. Die-
ser flihrt eine Ersteinschat-
zung durch, ggf. tiberweist
er den Patienten sofort bis
mittelfristig an die fiir ihn
zustandige Klinik.

« Beratung in der St. Agatha
Fachklinik fiir Seelische
Gesundheit Koln. Die
Anmeldung erfolgt Giber
das Patientenmanagement
(0221 7175-4337). Die Mit-
arbeiterinnen unterstiitzen
ebenfalls bei der Termin-
koordination.

Zur Homepage der
Fachklinik:
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http://www.st-agatha-krankenhaus.de
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Tabuthema
Stuhlinkontinenz

Wie finden Betroffene zuriick
ins gesellschaftliche Leben?
Priv.-Doz. Dr. Marcus Over-
haus, Chefarzt der Klinik fiir

Allgemeine Viszeral- und Mi-
nimalinvasive Chirurgie am
Kolner St. Hildegardis Kran-
kenhaus, erklart, wie grofs

der Leidensdruck von Patien-
ten mit Stuhlinkontinenz ist
—und wie er und sein Team

helfen konnen.
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Stuhlinkontinenz ist immer noch ein Tabu-
Thema. Worunter leiden die Menschen, die
damit zu Ihnen kommen, am meisten?

Das grofite Problem ist wirklich die Scham.
Zum einen trauen sich viele Betroffene gar
nicht, mit ihren Beschwerden zum Arzt zu
gehen. Zum anderen resultiert aus der Scham
und der groRen Angst davor, dass die Stuhlin-
kontinenz ,entdeckt” wird, haufig ein Ruckzug
aus dem sozialen Leben. Betroffene bleiben
immer haufiger zu Hause, meiden Kontakt zu
anderen Menschen, ziehen sich zurtick. Das
schrankt die Lebensqualitat enorm ein.

Was tun Sie, um Betroffenen die Scham zu
nehmen?

Wir betreiben Aufklarungsarbeit und tragen
dazu bei, das Thema aus der Tabu-Ecke zu
holen. Stuhlinkontinenz ist eine korperliche
Erkrankung wie jede andere auch. Fur uns
ist die Behandlung etwas vollkommen All-
tagliches. Das versuchen wir, den Patienten
zu vermitteln. Wir haben eine spezielle (In)
Kontinenz-Sprechstunde, in der wir mehr Zeit
flr den einzelnen Patienten zur Verfugung
haben, um eine Anamnese gut zu erfassen,
ausfuhrliche Diagnostik durchzufuihren und
die unterschiedlichen Therapieoptionen zu
besprechen. Hier legen wir groRen Wert auf
eine vertrauensvolle Atmosphare. In unserem
Team sind Manner, Frauen und Mitarbeiter
verschiedener Nationalitaten. Hat der Pati-
ent oder die Patientin eher Vertrauen zu einer
Frau oder einem Mann, planen wir die Sprech-
stunde entsprechend. Unsere Raumlichkeiten
sind so eingerichtet, dass von der Tur aus kein
direkter Blick in das Sprech- und Untersu-
chungszimmer mdglich ist. Damit mochten
wir dem Patienten Sicherheit geben.
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Wie kann Stuhlinkontinenz behandelt wer-
den?

Zunachst einmal gilt es, die Ursache fur die In-
kontinenz zu finden, anhand derer die Thera-
pie festgelegt werden kann. Stuhlinkontinenz
kann vielfaltige Ursachen haben, zum Beispiel
Nervenschadigungen, chronische Darmer-
krankungen oder eine sensorische Einschran-
kung der Analkanalhaut durch Hamorrhoiden.
Je nach Ursache ist die Therapie also auch ganz
unterschiedlich. Die haufigsten Ursachen flr
Stuhlinkontinenz sind ein geschwachter Be-
ckenboden, zum Beispiel als Alterserscheinung
oder nach Schwangerschaften und Gebur-
ten, und ein Defekt oder eine Schwache des
SchlieBmuskels. Aber: Fur jede dieser Ursachen
gibt es gute Therapiemadglichkeiten, die Betrof-
fenen gut helfen und die Kontinenz zuverlassig
wiederherstellen.

Welche Therapien sind dies konkret?

Bei vielen Ursachen konnen zunachst konser-
vative Methoden gute Erfolge erzielen, zum Bei-
spiel Physiotherapie und gezieltes Training bei
einer Beckenbodenschwache oder Bio Feed-
back bei einem geschwachten Schlielmuskel.
In einem ausfuhrlichen Gesprach erfragen wir,
ob es eine Vorgeschichte gibt, also ob diese
Therapien eventuell schon ausprobiert wurden
und nicht den gewdlinschten Erfolg gebracht
haben. Bei einer Schliefmuskelverletzung, zum
Beispiel durch einen Dammriss bei der Geburt,
kann eine chirurgische Rekonstruktion indi-
ziert sein. Bei einer SchlieRmuskelschwache
kann die Sakralnervenstimulation sehr erfolg-
reich sein, bei der ein unter der Haut platzier-
ter, kleiner Schrittmacher die Nerven, die den
SchlieBmuskel steuern, durch kleine elektri-
sche Impulse stimuliert. Bei einem Darmvorfall
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Priv.-Doz. Dr. Marcus Overhaus

(Rektumprolaps) kann mit einer Bauchspiege-
lung und inneren Stabilisierung des Mastdarms
das Problem in minimalinvasiver Technik dau-
erhaft gelost werden.

Wie sind die Erfolgsaussichten dieser Therapi-
en?

Mit hoher Wahrscheinlichkeit kann eine der
genannten Therapien die Kontinenz wieder-
herstellen. Auflerdem sind diese Therapien
nicht sichtbar oder auffallig und nehmen den
Betroffenen den empfundenen ,Makel".

Und damit geht es flir die Betroffenen ,zuriick
ins Leben“?

Absolut. Wir haben viele dankbare Patienten,
die teilweise nach vielen Jahren wieder an Fa-
milienfesten, gesellschaftlichen Ereignissen
und dem sozialen Leben insgesamt teilneh-
men. Die Lebensqualitat verbessert sich nicht
nur durch das Beheben der Beschwerden, son-
dern vor allem dadurch, dass Betroffene sich
wieder unter Menschen trauen.

Vielen Dank flir das Gesprach! (E.L.)
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»Sie wollten
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Abschied aus dem St. Vinzenz

Valon Krasniqi war gerade
30 Jahre alt und damit
einer der ersten jungen, nicht
vorerkrankten Menschen, als er im
Sommer 2021 schwer an
Corona erkrankte. Drei Monate
lang kampften Arzte, Pflegekrifte
und Therapeuten im St. Vinzenz-
Hospital und im St. Marien-
Hospital um sein Leben.
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-um mich ampfen

jaua

Valon Krasnigi nach der Genesung mit Dr. Schlesinger

alon hatte sich wahrend des Urlaubs
Vmit Corona infiziert. Geimpft war er zu

dem Zeitpunkt noch nicht. ,Ich gehorte
ja nicht zur priorisierten Zielgruppe.” Zurlck in
Deutschland wurden die Symptome schlimmer.
In seiner Wohnung isoliert, wartete er ab. ,Ich
wurde immer schlapper. Meine Eltern sind fur
mich einkaufen gegangen, kamen aber nicht he-
rein”, erzahlt er. Als sein Zustand immer schlech-
ter wurde, riefen sie den Krankenwagen.

Im Krankenhaus entwickelte er zusatzlich zur
Atemnot eine Thrombose. Schnell musste ein
Krankenhaus mit einer Klinik fur GefalRchirurgie
gefunden werden. So kam Valon am 17. August
2021ins St. Vinzenz-Hospital in KoIn-Nippes. ,Ich
konnte noch nicht einmal mehr mein Handy be-
dienen. Die Mitarbeiter im St. Vinzenz-Hospital
waren von Anfang an grolartig. Ich wurde so-
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fort fUr eine Not-OP vorbereitet. Ich habe noch
die Anasthesie-Aufklarung unterschrieben und
weill dann erstmal ganz lange gar nichts mehr”,
berichtet er.

Nach der OP blieben die Vitalwerte schlecht, er
wurde ins kunstliche Koma versetzt. Ab diesem
Zeitpunkt schwebte der junge Mann in akuter
Lebensgefahr. Eine Patientenverfligung hatte er
nicht. Seine Familie musste Uber jeden weiteren
Schritt entscheiden. ,Tut alles, was moglich ist”,
war die Marschroute. Es folgten eine weitere
Thrombose, eine weitere OP. Zahlreiche Narben
erzahlen von Valons Geschichte.

Die Sauerstoffwerte blieben kritisch, aber eine
Verlegung in eine Lungenklinik wurde als zu ge-
fahrlich eingestuft. ,Dann kampfen wir um ihn!“,
soll Chefarzt Professor Dr. Jurgen Lutz, Leiter der
Intensivmedizin am St. Vinzenz-Hospital, dar-
aufhin als Parole an sein Team ausgegeben ha-
ben. ,Das wurde mir spater so erzahlt, aber ich
habe die ganze Zeit gespurt, dass sie um mich
kampfen wollen”, erzahlt Valon. ,Das gesamte
Team hat unter widrigen Bedingungen (strikte
Isolation) absolut GroRartiges geleistet”, erinnert
sich Lutz.

Die Lunge kollabierte und der Anschluss an ein
klnstliches Beatmungssystem (ECMO) konnte
nicht mehr verhindert werden. Das ECMO-Gerat
entfernt aulerhalb des Korpers Kohlendioxid
aus dem Blut, reichert es mit Sauerstoff an und
fuhrt es dann dem Patienten wieder zu. So Uber-
nimmt es die Funktion der Lunge.

Wegen der zahlreichen Medikamente, drohte
nun auch die Leber zu versagen. ,Ich weil} nicht,
warum ich so einen schweren Verlauf hatte,
aber das ganze Pflegeteam hat mir nie das Ge-
fuhl gegeben, eine Belastung zu sein.” Bis zum
25. Oktober lag Valon im Koma, die letzten bei-
den Wochen in einer Art halbwachem Dammer-
zustand. ,Ganz verschwommen habe ich Musik
wahrgenommen.” Erste Mobilisierungsversuche
wurden begonnen, um die Lunge langsam wie-
deraufzubauen. ,Bei dem Ausmal} des Lungen-
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schadens und der zahlreichen begleitenden Or-
ganversagen hatten wir noch nie einen Patienten
so lange an der ECMO - umso erfreulicher, wie sich
Herr Krasnigi erholt hat. Dieser Patient hat uns
alle so sehr fur unsere tagliche Arbeit motiviert”,
so Lutz. Im Verlauf der folgenden Wochen konn-
ten langsam alle Schlauche und Kanulen entfernt
werden. Mit den Atemtherapeuten und Logopa-
den wurden erste Schluckversuche gestartet, bis
schlielllich wieder Nudeln auf dem Speiseplan
stehen durften.

Zur Entwohnung von der Beatmung wurde Valon
auf die kooperierende Weaningstation des St. Ma-
rien-Hospitals, als Teil der Lungenklinik KéIn-Nord
verlegt. Das Atmen musste erst wieder gelernt
werden. ,Hier wird die Leistung der Lunge schritt-
weise gestarkt, damit die Entwohnung vom Be-
atmungsgerat erfolgen kann”, erklart Chefarzt Dr.
Andreas Schlesinger. ,Da begann fur mich erst der
harte Teil“, berichtet Valon. ,Man hat das Gefunhl
zu ersticken. Ich hatte Panik und Angst davor, ein-
zuschlafen und im Schlaf keine Luft mehr zu be-
kommen.” Aber auch hier spart er nicht mit Lob
fur die Pflegekréfte, Arzte und Atemtherapeuten,
die ihm durch diese schwere Phase geholfen ha-
ben.

Durch diese gemeinsame Kraftanstrengung und
fachliche Expertise konnte eine Transplantation
der Lunge abgewendet werden. Doch die Leber
machte weiter Sorgen. Erst nach einer weiteren
Verlegung in die Uniklinik Bonn kurz vor Weih-
nachten, weiteren Operationen und schlieBlich
einer mehrwdchigen Rehamalnahme konnte Va-
lon Krasniqgi im Februar 2022 wieder nach Hause.

Inzwischen geht er wieder in Vollzeit seiner Be-
rufstatigkeit nach und schmiedet Zukunftsplane
mit seiner Frau. Mit den Krankenhausern und den
Pflegeteams, denen er, wie er sagt, sein Leben ver-
dankt, ist er weiter in Kontakt. ,Es ist so wichtig
far die Mitarbeiter, auch einmal die positiven Er-
gebnisse ihrer harten Arbeit zu sehen”, so Chef-
arzt Dr. Andreas Schlesinger bei Valons Besuch im
St. Marien-Hospital. ,Das ist die beste Motivation
fUr das Team.” (K.M./N.H.)

einfachwichtig
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Einfach Luft holen?

In der Beatmungspflege St. Severinus wird ein
lebenswertes Leben mit Beatmung ermaoglicht.

emein-
sam mit
ihrem qua-

lifizierten und ge-

schulten Team

aus Pflege- und

Betreuungsdienst

schaffen es Ste-

phanie Armbrecht

und Hubert Andert, Heim- und Pflegedienstlei-
tungen der MARIENBORN Beatmungspflege St.
Severinus in der Kolner Sudstadt, beatmungs-
bedlrftigen Menschen ein Zuhause zu bieten
und sie individuell und ressourcenorientiert zu
fordern. Sie ermdoglichen auBerklinische Inten-
sivpflege und Beatmung mit Lebensqualitat.

Die vollstationare Langzeitpflegeeinrichtung
wurde 2011 errichtet. Im St. Severinus leben 32
Menschen in gemlitlich eingerichteten Zim-
mern mit Blick Gber KdIn. Von ihnen sind einige
selbststandig und mobil, andere sind auf Hilfe
angewiesen. Einzig die Trachealkanule unter-
scheidet sie in der Offentlichkeit von anderen.
Gemeinsam haben sie, dass sie nach langem
Krankenhaus- oder Rehaaufenthalt nicht aus-
reichend selbststandig atmen oder schlucken
konnen. Grolle Unterschiede gibt es in Bezug
auf das Alter, die Grunderkrankungen, die Mo-
bilitat und die Kommunikationsfahigkeiten.

Im ersten Augenblick wirken die lebensnot-
wendigen technischen Gerate respekteinflo-

Hubert Andert
unterwegs mit einem
Bewohner auf dem
umgebauten Lastenrad

Rend. Doch dann
wird klar, dass im St.
Severinus das Be-
atmungsgerat  ein
Hilfsmittel ist, das
ein selbstbestimm-
tes Leben erst er-
moglicht!

Dabei steht die soziale Teilhabe besonders im
Fokus. Dazu gehdren neben der Einzelbetreuung
auch Gruppenangebote wie Sport, Spiele, Krea-
tives, Kochen und Literaturkreise, die den Alltag
der Bewohner ressourcenorientiert bereichern.
Mit viel Engagement werden in der Einrichtung
auch Projekte wie Konzerte, Ausflige oder Fei-
ern zu St. Martin (mit Pferd) und Nikolaus orga-
nisiert. Dieses Engagement erfordert eine enge
Zusammenarbeit zwischen Pflege- und Betreu-
ungsdienst bei einem guten Personalschlussel.
Die Mitarbeiter erwerben in der Einrichtung das
notwendige Fachwissen, das ihnen in umfang-
reichen Fortbildungen vermittelt wird. Dieses
Wissen setzen sie zusammen mit ihren eigenen
Fahigkeiten und bereits vorhandenen Kompe-
tenzen ein, um die Lebensqualitat der Bewoh-
ner zu fordern. Dies ermdglicht es zumindest in
Einzelfallen, eine Verbesserung der Mobilitat zu
erreichen, wieder essen oder sogar nach Hause
zurlckkehren zu konnen. Das Ziel der Einrich-
tung ist es, dass sich die Bewohner wohlflihlen
und ein Leben — eben mit Beatmung — mdglich
ist. (1.0.)

einfach

Die verlorene

Zeit aufarbeiten

Pflegefachkrafte der Intensivstation des
Maria-Hilf-Krankenhauses in Bergheim
fihren fir ihre Patienten Tagebtlicher. Diese
sollen dazu beitragen, die auf der Intensiv-
station nicht bewusst erlebte Zeit spater besser
nachvollziehen und verarbeiten zu konnen.

°° ber 30 Jahre war Dr. Wolfgang
U Gunther Anasthesist im Maria-
Hilf-Krankenhaus in Bergheim.
Anfang 2020 trat er die wohlverdiente
Rente an, fand sich jedoch kurz dar-
auf als Patient auf der Intensivstation
wieder. Grund seiner Einlieferung war

eine Sepsis, die zu einem langen Auf-
enthalt fUhrte.

Kurz nach seiner Einlieferung wur-

de Gunther in ein kinstliches Koma
mit Beatmung versetzt. Erst Anfang
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Juli konnte er wieder aus dem Koma
geholt werden und war zunachst
vollkommen auf externe Hilfe ange-
wiesen. Zahlreiche Anschlussbehand-
lungen und Reha-Aufenthalte spater
ist Gunther seit Anfang dieses Jahres
endlich wieder zu Hause. Nach wie
vor ist er eingeschrankt, braucht Geh-
stltzen und hat eine Niereninsuffizi-
enz — aber er lebt!

Mit Einlieferung ins Krankenhaus setz-
te bei dem ehemaligen Anasthesisten

einfachwichtig

Das Team der Intensivstation:
v.li: Kathrin Mehrfort,
Susanne Hochscherf und
Claudia Stotzem

eine retrograde Amnesie ein. Auch an
die Zeit im Koma kann er sich nicht er-
innern. Allein ein Tagebuch, das die Mit-
arbeitenden der Intensivstation gefuhrt
haben, hilft ihm, die verlorenen Monate
zu rekonstruieren. In diesem Buch wur-
de taglich festgehalten, wie es ihm geht
und was um ihn herum geschieht.

»,Nach dem Aufwachen erzahlen nicht
wenige unserer Patienten von Alptrau-
men aus der Zeit der kunstlichen Beat-
mung”, erzahlt Claudia Stotzem, pfle-
gerische Leitung der Intensivstation im
Maria-Hilf-Krankenhaus. ,Um ihnen da-
bei zu helfen, diese Unsicherheiten aus
der Zeit der Abwesenheit zu rekonstru-
ieren, fuhren wir seit mehreren Jahren
diese Patiententagebucher.”

2016 wurde das Projekt von zwei Pfle-
gekraften der Intensivstation, Susanne
Hochscherf und Kathrin Mehrfort, in
Anlehnungandas Intensivtagebuch von
Peter Nydahl, Pflegeforscher am Uni-
versitatsklinikum  Schleswig-Holstein,
erarbeitet. Seitdem wird es bei allen Pa-
tienten im Maria-Hilf-Krankenhaus ge-
fahrt, die absehbar langer als drei Tage
beatmet werden. Ab dem ersten Tag
der Beatmung werden taglich Eintrage
von Angehorigen und den Mitarbeitern
verfasst. Die Eintrage werden madglichst
solange weitergeflihrt, bis die Erinne-
rung des Patienten wieder einsetzt.

Dr. Gunther erhielt sein Tagebuch, als
er sich in Reha befand. ,Das Tagebuch
zeigt, dass die Arzte und Pflegekrafte
nichts unversucht gelassen haben, um
mir zu helfen”, sagt er gerthrt. ,Nur
dank ihnen bin ich heute noch am Le-
ben. lhren Einsatz und das Fuhren des
Tagebuchs werde ich ihnen nie verges-
sen!“(R.L)

»x
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Wieder mitten
im Leben stehen

Helga Zimmermann wohnt seit 2022 im Bonner
Seniorenhaus St. Adelheidis-Stift. Mit dem Einzug
kamen Sicherheit und Lebenskraft zuruck.

elga Zimmermann wohnt seit letztem
H Jahr im Seniorenhaus St. Adelheidis-

Stift. Sie lacht herzlich Uber den Arbeits-
titel unseres Gespraches: ,Zurtick ins Leben —
War ich jemals weg?", fragt sie schmunzelnd.
Dann wird sie nachdenklich und zahlt die
Grunde auf, die zum Einzug ins Seniorenhaus
fihrten.

Immer wieder war sie in ihrer Wohnung ge-
sturzt und lag alleine auf dem Boden, bis je-

mand kam. Einmal war es sogar die Feuer-
wehr, das war ihr sehr unangenehm. Mit dem
Hausnotruf kdnne man sich Hilfe holen, aber
einen Sturz verhindere er nicht, erklart sie.
Das Gefuhl von Sicherheit in den eigenen vier
Wanden nahm stetig ab. ,Man lebte halt allei-
ne“, sagt die altere Dame. Die Kontakte gingen
zurlck, beschrankten sich auf Besuche und
Telefonate. Das Alleinsein machte sich in ih-
rem Leben breit, obwohl sie sich als aktiv und
auf Menschen zugehend beschreibt.

einfachCellitinnen 0123

Der Entscheidung zum Einzug ins Senioren-
haus fiel ihr nicht leicht, denn das eigene Zu-
hause aufzugeben ist eine Herausforderung,
In dieser Situation machte sich die Familie auf
die Suche nach einem Platz in einem Senioren-
haus. Dabei unterstltzte die Pflegeberaterin
der Seniorenhaus GmbH der Cellitinnen zur
hl. Maria sie aktiv. ,Den richtigen Ort zu finden,
der ein Zuhause-Gefuhl vermitteln kann, ist gar
nicht so einfach”, bemerkt Pflegeberaterin An-
drea Ruppert. Das St. Adelheidis-Stift kam dem
nahe, denn hier kann Zimmermann weiterhin
ihre sozialen Kontakte pflegen.

Der Tag des Einzugs ist voller neuer Eindrucke,
so vieles stirmt auf die neuen Bewohner ein.
Doch in dieser herausfordernden Situation
begleiten Pflege- und Betreuungsmitarbeiter
gleich vom ersten Tag an. Beim Aufnahmege-
sprach werden sowohl Winsche als auch Be-
durfnisse ermittelt und in der Pflegeplanung
festgehalten. ,Vom ersten Moment an waren
sie fir mich da", beschreibt Zimmermann rick-
blickend die Situation.

Im Aufnahmegesprach wird eine Pflegeplanung
erstellt, die erfasst, welche Wiunsche an Pflege
und Betreuung bei den Bewohnern bestehen.
Dabei wird darauf geachtet, das Unterstutzung
und Hilfe unter Beachtung der Selbststandig-
keit angeboten werden. Den Mitarbeitern ist
wichtig, dass sich die Bewohner vom ersten
Augenblick gesehen und verstanden flhlen,
denn so konnen sie in Ruhe ankommen und
Vertrauen aufbauen.

In den Tagen kurz nach dem Einzug stellte sich
die Kollegin der Sozial-Kulturellen-Betreuung
vor und fihrte das Biografie-Gesprach. Altere
Menschen halten Rickschau auf ihr Leben und
ziehen — oft unbewusst — Bilanz. Was haben
die Bewohner erlebt, gibt es Wendepunkt in ih-
rer Lebensgeschichte, welche sozialen Kontak-
te sind heute wichtig? Wertschatzende Fragen,
deren Antworten sowohl dem Bewohner als
auch den Mitarbeitern helfen, den Lebensalltag
im Seniorenhaus gut zu gestalten. ,Wir lernen
uns kennen, eine erlebensorientierte Pflege
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und Betreuung fordert positive Kontaktmo-
mente zwischen den Bewohnern und Mitarbei-
tern. Dies schafft eine gute Arbeitsatmosphare
und vermittelt Bewohnern im St. Adelheidis-
Stift ein Zuhause-Geflihl“, beschreibt Senio-
renhausleiter Michael Falkner die erste Zeit.
Damit die Bewohner so behandelt und beglei-
tet werden, wie sie es wlnschen, auch dann,
wenn sie ihren Willen nicht (mehr) aulern kon-
nen, wird ihnen das Gesprachsangebot zur in-
dividuellen Begleitung und Unterstltzung zur
gesundheitlichen Vorsorgeplanung geboten
(ACP/BVP Beratung). Auch Zimmermann hat
dieses Angebot angenommen und ihren Willen
entsprechend festgelegt. Von diesem in Struk-
tur und Abfolge festgelegten Handeln profitiert
sie heute.

Die Antwort, was sich seit ihrem Einzug veran-
dert hat und warum sie so strahlend vor mir
sitzt, ist anrihrend: ,Hier lebe ich in Gemein-
schaft und fahle mich sicher und geborgen.”
Die Erklarung, wer nun diese Gemeinschaft
ausmacht, ist sehr umfassend. Sie kennt alle
Mitarbeiter des Bereichs und weily genau um
deren Aufgaben. Die Bewohnerin ist dankbar
fur die Unterstlitzung in der Pflege, fur die viel-
seitigen leckeren Mahlzeiten und die interes-
santen und kurzweiligen Betreuungsangebote.
Ebenso wichtig ist ihr jedoch die menschliche
Ebene. Sie lachelt, wenn sie an die Pflege am
Morgen denkt, an den Kollegen, der genau
weil, dass sie morgens immer ein bisschen lan-
ger braucht und mit dem sie so gerne scherzt.
Oder die Kollegin, die ganz aufgeregt ist, weil sie
bald Oma wird. Gemeinschaft bedeutet fur die
altere Dame, nicht immer zu nehmen, sondern
auch zu geben. Vielen Mitbewohnern geht es
nicht so gut, da kdnne sie mit einem freundli-
chen Lacheln und wenigen lieben Worten sehr
viel bewirken. Und das tue ihr gut. Sie wiinscht
sich, dass andere auch so denken, und hat sich
deshalb in den Seniorenhausbeirat wahlen
lassen. Nicht reden, sondern sich engagieren,
so ist die Richtschnur ihres Handelns, der wir
uns gerne anschliefen. Und auf die Frage, wo
sie jetzt im Leben stehe, sagt sie ,Mitten drin!“
(M.F)
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" Danke. Cellitinnen.

Mitarbeiter der Seniorenhaus GmbH
der Ceilitinnen zur hl. Maria auf Rom-Wallfahrt.
.
r.

Trotz des Regens war die
Stimmung auf den Spaziergan-
gen (oben) wie auf der Piazza
Navona (li) sehr gut. Und auch
der Schweizer Gardist lieR sich
vom Wetter nicht von seinem
Posten vertreiben

em roten Schirm nach! Der rote Cellitinnen-Regen-
Dschirm wurde zum Hingucker der Pilger-Tage: nicht,
weil es in der italienischen Hauptstadt auch mal
geregnet hat, sondern weil der rote Schirm Orientierungs-

und Leitpunkt war, wo in den Touristenmassen die 28-kop-
fige Pilgergruppe das nachste Ziel ansteuerte.

Vom Flughafen Fiumicino aus besuchte die Gruppe zuerst
die erste der vier Bischofskirchen des Papstes: die Basilika
St. Paul vor den Mauern. Am Grab des Apostels Paulus fei-
erte die Pilgergruppe aus Mitarbeitern und Ordensschwes-
tern einen Gottesdienst, ehe sie im papstlichen Gastehaus
Quartier bezog.

Die raumliche Nahe zum Vatikan machte es moglich, beim

abendlichen Spaziergang den Petersplatz wunderbar illu-
miniert und menschenleer zu erleben. ,So nah an den Bil-
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Papst Franziskus

30

dern aus dem Fernsehen war ich noch
nie”, hiell es. Anderntags war der Zu-
strom von begeisterten Menschen zur
Papstaudienz auf dem Platz enorm, erst
recht, als Papst Franziskus im Jeep durch
die Reihen fuhr und vielen unserer Teilneh-
mer ganz nahekam. Gllcksgefthle, auch
als die Pilgergruppe namentlich begrifit
wurde. Die Flihrung im Petersdom tberwal-
tigte die Sinne, doch die abendliche Messfeier in der Apsis
von St. Peter rlckte die Eindrucke in fassbare Malie: Hier
trifft sich die Weltkirche, hier beten und singen wir fur un-
sere Seniorenhauser!

Die Laterankirche und die Heilige Stiege waren weitere HO-
hepunkte, ehe es vom kirchlichen in das antike Rom mit
dem Kolosseum und dem Blick dber das Forum Romanum

einfachCellitinnen 01|23
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Nachts am Colosseum

Den Tag mit einem Wein oder Bier ausklingen lassen

ging. Dann das weltliche Rom mit der Piazza Navona
und dem Pantheon, und, nicht zu vergessen: Eis es-
sen bei Giolitti! Das stramme FuBprogramm hielt die
Pilger nicht davon ab, abends noch zum Trevibrunnen,
zur Spanischen Treppe und zum Kapitol zu gehen, um
wieder unglaubliche Ausblicke zu genieen und Fotos
zu machen. Mit all diesen Erlebnissen war auch die
Gruppe trotz ihrer Grofle enorm zusammengewach-
sen und genoss das Gefthl: Wir alle zusammen sind
Cellitinnen!

In den Vatikanischen Garten konnte der Regen die
Stimmung nicht triben, ehe es zum Abschluss kurz in
die Calixtus-Katakomben ging, zu den Anfangen der
romischen Christenheit. Am Flughafen feierten die Pil-
ger in der Flughafenkapelle noch einen berthrenden
Abschlussgottesdienst. (M.A.)
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Akwaabe

heilt Willkommen

Ordensschwestern aus Ghana arbeiten im Kolner Seniorenhaus St. Anna.

ier Ordensschwestern aus der
VGemeinschaft ,Daughters of the

most holy trinity’ (FST) berei-
chern seit Ende April die Einrichtungen
der Seniorenhaus GmbH, genau genom-
men das Seniorenhaus St. Anna. Nach-
dem die Cellitinnen nach der Regel des
hl. Augustinus ihren letzten Heimflug
nach Indien angetreten hatten, musste
das Haus rund zweieinhalb Jahre ohne
Ordensschwestern auskommen.

Die Gemeinschaft ist noch sehr jung —
sie wurde 1984 in Kumasi, Ghana, von
Erzbischof Peter Kwasi Sapong als reli-
giose Gemeinschaft gegrindet, als Or-
den anerkannt wurde sie 2006.

Der Ordenist in vielen caritativen Berei-
chen und Diensten tatig: In der Pastoral
und in sozialen Projekten. Die Schwes-
tern unterrichten an Schulen, tberneh-
men Sekretariatsarbeiten zum Beispiel
fur die Erzdiozese, sind in der Pflege
tatig, stellen Hostien her, kimmern sich
um die Seelsorge der Katholiken in den
landlichen Gebieten der Erzditzese Ku-
masi und entwerfen Messgewander,
die sie neben Devotionalien und christ-
licher Literatur in einem eigenen Laden
verkaufen.

Um in der Pflege Know-how fur die Ar-
beit in Ghana zu sammeln, schickte der
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v.li: Die Schwestern Mary Akuoku, Victoria Addai, Mary Amposah-Poku,
Michaela und Dorothy Senior Sintim

Orden vier Schwestern nach Deutsch-
land. Schwester Mary Amposah-Poku
ist bereits gelernte Krankenschwes-
ter, die anderen drei Ordensfrauen
werden in die Pflege eingearbeitet mit
dem Ziel, die Ausbildung zur Pflege-
fachkraft zu machen. ,Die Schwes-
tern konnten fast kein Deutsch, als sie
Ende April zu uns gekommen sind. Sie
hatten ein wenig Deutschunterricht in
Ghana und sind fur den Unterricht bis
zu 250 Kilometer in der Woche gereist.
Mittlerweile haben sie die Prufung A1
bestanden und sind im A2-Kurs. Sie
machen auBergewodhnlich gute Fort-
schritte und kdnnen sich bereits recht
gut auf Deutsch verstandigen®, erklart
Seniorenhausleiterin Marlies Gabriel.

Von der Kontaktaufnahme im Mai
2022 bis zur Ankunft der Schwestern
in Koln Ende April 2023 ging es sehr
schnell. Visa- und andere Einreise-
formalitaten wurden unkompliziert
erteilt und erledigt. Und auch eine ad-
aquate Bleibe war schnell gefunden.
Unweit des Seniorenhauses woh-
nen sie im Kloster zur hl. Elisabeth.
Die dortigen Cellitinnen, allen voran
Schwester Michaela, kiimmern sich
vorbildlich um die Gaste aus Ghana.
Sie helfen ihnen, sich im Alltag zu-
rechtzufinden, und bieten ihnen ein
klosterliches und geschitztes Umfeld
mit regelmalligen Gebets- und Mess-
zeiten, sodass die Eingewohnung in
das neue Leben leichter fallt. (S.5t.)
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In der Basilika St. Marien

Welt ist der Weg
nach Kevelaer

Die Wallfahrt der ehrenamtlichen Mitarbeiter
fihrte 2023 an den Niederrhein.

rotz der weiten Wege von der Mosel, der
TEifeI, dem Oberrhein, dem Niederrhein

und der Kolner Bucht trafen sich die eh-
renamtlichen Mitarbeiter zur Wallfahrt im welt-
berihmten Marienwallfahrtsort. Uber 230 Pilger
feierten mit Geschaftsfihrerin Dr. Stephanie
Kirsch und den Regionalleitern die Heilige Mes-
se im Forum Pax Christi, die Propst Mecking aus
Kleve mit Diakon Wolfgang Allhorn zelebrierte.
»Ich mochte Ihnen immer wieder Danke sagen
flr diese wertvolle Arbeit, die Sie tun“, beton-
te der in Kevelaer aufgewachsene Geistliche in
seiner Predigt mehrfach. Drei Stltzen gabe es
far die ehrenamtliche Arbeit, namlich die tatige
Liebe, eine innere Haltung der Hoffnung und das
Gebet. Insbesondere der Mitarbeiter und Be-
wohner wurde in den FUrbitten um Kraft, Trost
und Solidaritat gedacht.

»Ich bin heute mit Ihnen als Pilgerin hier”, sagte
Kirsch in ihrer Ansprache nach dem feierlichen
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Gottesdienst und stellte die Veranderungen vor,
die durch die Eingliederung der funf Hauser der
Franziskanerinnen vom hl. Josef sowie die Fusi-
on der Kolner Cellitinnen-Stiftungen neue Wege
in die Zukunft weisen. Die Tische in den groRen
Salen des Priesterhauses am Kapellenplatz wa-
ren sehr gut gefullt, so dass die Pilger aus den 24
Seniorenhausern beim Mittagessen neue Kon-
takte knupfen konnten.

Am Nachmittag, nachdem sie auf eigene Faust
den liebenswerten Wallfahrtsort erkundet hat-
ten, boten Fuhrungen in sieben Gruppen weitere
Einblicke in die Entstehung der Wallfahrten am
Niederrhein. Die weltberiuhmte grofite deutsch-
romantische Seifert-Orgel wurde Uberholt, aber
der Organist gab in der Basilika dennoch einen
spannenden musikalischen Einblick in ihre Mog-
lichkeiten, ehe die Pilger sich voller frischer Ein-
dricke nach dem Reisesegen wieder auf den
Weg nach Hause machten. (M.A))
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Endlich wieder
Sternwallfahrt!

Regionalleiter Carsten Tappel

370 Pilger aus den Seniorenhdusern trafen sich im Kloster Knechtsteden.

ter einem frohlichen Stern: Obwohl es bei der Anfahrt
der vielen Bewohner und Mitarbeiter aus 24 Senioren-
hausern eher regnerisch war, dominierte bei der Eucharis-
tiefeier in der Klosterbasilika das Lacheln auf den Gesichtern
der Pilger. Drei Jahre lang hatte das Pandemiegeschehen ein
groRes Treffen verhindert, und nun hatten sich viele wieder Zelebrant Weihbischof Ansgar Puff (re) segnet

mit Bussen und Autos auf den weiten Weg nach Dormagen die Kerzen fiir die Einrichtungen, assistiert von
gemacht. Wolfgang Allhorn, Leiter der Kirchlichen Unter-

nehmenskultur

D ie 13. Sternwallfahrt der Seniorenhaus GmbH stand un-

Schwester Katharina Cleff, die im Rahmen der Christlichen
Unternehmenskultur diesen festlichen Tag vorbereitet hatte,
konnte nicht nur Weihbischof Ansgar Puff unter den Pilgern
begrullen, sondern auch Wolfgang Allhorn, Diakon und lei-
tende Mitarbeiter der Stiftung der Cellitinnen. Fur den Diakon
war es seine letzte Sternwallfahrt; er wird Ende des Jahres in
den verdienten Ruhestand gehen und wurde mit Beifall ver-
abschiedet. Mit festlicher Orgelmusik, begleitet von Organist
Werner Roleff aus Kéln, feierten die Pilger die Eucharistie und
erlebten die Segnung der Wallfahrtskerzen fir jedes Senio-
renhaus. Auch fur Qualitatsmanagerin Ulrike Dingen war es
die letzte Sternwallfahrt; gemeinsam mit ihrer Nachfolgerin
Lydia Taxhet hatte sie den Pilgern in der Scheune auf dem Ge-
lande des Klosters ein deftiges Mittagsmahl vorbereitet. Mit
dem Reisesegen machten sich die Pilger nach dem Mittages-
sen entspannt auf den Nachhauseweg. (M.A)) Gegessen wurde vor ... ..und in der Scheune
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Die Nahe zum Menschen

,Begleitende in der Seelsorge‘ erganzen und unterstutzen
die Arbeit der hauptberuflichen Seelsorger in den Krankenhausern.

b

Die Begleiter in der Seelsorge v.li.: Werner Hahn (St. Marien-Hospital, K&In), Peter Hops von der Hocht (St. Vinzenz-Hospital, KoIn), Cordula Cibis
(St. Hildegardis-Krankenhaus, KoIn), Monika Fabian (Petrus-Krankenhaus, Wuppertal), Christian Hirt (St. Vinzenz-Hospital, Koln)
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ie seelsorgerliche Begleitung ist keine Ein-
DbahnstraBe”, bringt es Peter Hops von

der Hocht, Begleiter in der Seelsorge im
St. Vinzenz-Hospital auf den Punkt. Er ist einer
der ersten, die den Kurs zum Begleiter in der
Seelsorge im Kdlner Kooperationsprojekt (Di-
Ozesan-Caritasverband flr das Erzbistum Koln
e.V. und Generalvikariat, Abteilung Seelsorge im
Sozial- und Gesundheitswesen des Erzbistums
Koln) absolviert hat.

Was sperrig klingt, ist eigentlich ganz prakti-
kabel: Die zwolftagige berufsbegleitende Zu-
satzausbildung richtet sich an Fachkrafte der
sozialen Begleitung, Pflege, Alltagsbetreuung,
Verwaltung und Hauswirtschaft. Teilnehmende
erhalten eine grundlegende Einfiihrung in die re-
levanten Themen aus Seelsorge, Kommunikati-
onstheorie, Gesprachsfihrung und Psychologie
mit einer abschlieBenden Supervision.

»Als Mitarbeitende an der Basis unserer Kran-
kenhauser, in Patientennahe und vertraut mit
den alltaglichen Ablaufen in unseren Einrichtun-
gen, eignen sich unsere Kolleginnen und Kolle-
gen ganz besonders, um eine solche begleitende
Aufgabe zu Ubernehmen®, ist sich Stiftungsvor-
stand Thomas Gade bewusst. ,Deshalb ist es
uns ein ganz besonderes Anliegen, diese Fahig-
keiten zu fordern und zu nutzen und so eines
unserer Markenzeichen, die Nahe zum Men-
schen, aktiv in unseren Einrichtungen zu leben.”
Denn es gibt viel Interesse an der Fortbildung aus
den Reihen der Mitarbeiter, die sich sinnstiftend
in den Krankenhausalltag einbringen mochten.
Und: In einigen Jahren wird sich die Zahl der
hauptamtlichen Seelsorger deutlich verringert
haben — es mangelt an Nachwuchskraften. Da-
her ist Gade auch die finanzielle Forderung des
Projektes seitens des Erzbistums ein Anliegen:
»Ahnlich wie in der Altenhilfe ware es zur finan-
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ziellen Unterstutzung der Krankenhaustrager in
diesen schwierigen Zeiten wichtig, bestimmte
Stundenkontingente bistumsseitig zu refinan-
Zieren (zu Beginn mindestens zehn Stunden je
Krankenhaus in der Woche). Dies wirde zudem
die Bereitschaft vieler Krankenhaustrager in die
Ausbildung von Begleitern in der Seelsorge zu
investieren, deutlich befordern. DarUber hinaus
muUssen wir uns darauf vorbereiten, dass in ab-
sehbarer Zeit keine hauptamtlichen Seelsorger
speziell fUr die Krankenhausseelsorge mehr zur
Verfuigung stehen. Vorausschauendes Handeln
ist ergo unverzichtbar.”

Uber seine personliche Motivation berichtet
Hops von der Hocht im Gesprach mit einfach-
Cellitinnen.

Warum haben sie sich flir die Ausbildung be-
worben?

Als unsere Pflegedirektorin fragte, ob mir je-
mand einfalle, der daflir Interesse haben kon-
ne, war es eine ganz spontane Entscheidung;
»Ich mache das!" Die Frage traf mich zu einem
Zeitpunkt in meinem Leben und Arbeiten, als
Themen wie Leben und Sterben, Unsicherheiten
im Leben und Spiritualitat gerade ganz aktuell
fur mich waren. Ich habe eine tiefe spirituelle
Pragung und setze mich schon lange sehr mit
dieser Thematik auseinander. Zudem habe ich
eine sehr, sehr enge Beziehung zum St. Vinzenz-
Hospital als Institution und zu seinen Menschen.
Diese Aufgabe anzunehmen lag also irgendwie
auf der Hand.

Was fasziniert Sie am meisten an der Aufgabe?
Die seelsorgerliche Begleitung ist keine Einbahn-
strale. Ich gehe nicht nur zu den Patienten hin
und biete Ihnen durch ein Gesprach Klarung und
Erleichterung an — ich bekomme auch ganz viele
Impulse zuruck. Das ist fir mich keine altruisti-
sche Handlung, sondern ein echter Austausch,
aus dem ich auch personlich viel mitnehme,
lerne und wachse. Ich habe schon in der Ausbil-
dung so viel hinzugewonnen. Das finde ich grof3-
artig.

Was war das Besondere an der Ausbildung?

Wir hatten sehr gute Dozenten, die uns an-
schaulich vermittelt haben, worum es bei der
Begleitung geht. Dabei ging es sehr viel auch
um psychologische und kommunikationsthe-
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«

Die seelsorgerliche
Begleitung ist keine
Einbahnstrafle.

»

oretische Dinge: Wie flhre und gestalte ich ein
solches Gesprach? Was besagt das Sender-Emp-
fanger-Modell? Wie konnen wir uns als Mitarbei-
tende, die die Situationen im Krankenhaus gut
einschatzen koénnen, noch einmal ganz beson-
ders in die Patientenseite einflihlen?

Besonders die Gruppenarbeiten und Supervisio-
nen waren hilfreich, um viel Uber die eigene Ge-
sprachsfuhrung zu lernen und zu erkennen, wie
man in einer solchen Gesprachssituation von
aulen wahrgenommen wird. Das war unglaub-
lich spannend.

Wie sieht die seelsorgerliche Begleitung in der
Praxis fir Sie aus?

Ich bin drei Stunden in der Woche fur mein Amt
freigestellt. Uber die Haus-Seelsorge weil ich,
welche Patienten sich Begleitung oder ein Ge-
sprach wunschen. Dann spreche ich zuerst im
Stationszimmer mit den Kollegen von der Pfle-
ge: Ich besuche Patient XY, muss ich vorab ir-
gendetwas wissen?

Die Gesprache beginnen oft ganz banal Uber
Alltagsthemen oder Uber die aktuelle Situation
meines Gegenubers. Dann schaue ich — intuitiv
und naturlich auch anhand der Methoden, die
ich erlernt habe — ob und wie sich das Gesprach
vertiefen lasst. Es ist ein achtsames Zuhoren, ei-
gentlich ein Zuhdren ohne weitere Handlungs-
motivation. Ein Aufnehmen der Sorgen, Note,
Gedanken meines Gegenulbers, um dann Im-
pulse setzen zu kénnen, Trost zu spenden oder
auch einfach nur mit offenem Ohr und Herzen
da zu sein. (K.M.)

einfachverwurzelt
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Prof. Dr.
Pia Hartmann

rofessorin Dr. Pia Hartmann (St. Vinzenz-
PHospitaI) und Professor Dr. Mark Oette
(Krankenhaus der Augustinerinnen) sind
Experten fur Infektionskrankheiten. Im Inter-

view erklaren die beiden, warum die Infektiolo-
gie immer mehr an Bedeutung gewinnt.

Infektiologie ist ein medizinisches Fachgebiet,
das in Deutschland bisher weniger etabliert ist
als in anderen europaischen Landern oder den
USA. Warum ist das so?

Prof. Dr. Pia Hartmann: In Deutschland haben
alle Fachrichtungen die Komplexitat der Dia-
gnostik und Therapie von Infektionskrankheiten
lange unterschatzt. Sogenannte ,Breitbandanti-
biotika’ wurden nur allzu gern eingesetzt. Dieses
,Schieflen mit Kanonen auf Spatzen' beglinstigt
allerdings die Resistenzbildung von Erregern.
Solche Erkenntnisse haben schliellich einen
Umdenkprozess in Gang gesetzt, und im letzten
Jahr wurde endlich der Facharzt fur Innere Medi-
zin und Infektiologie eingefuihrt. Dabei ist die In-
fektiologie der ,global player’ in der Medizin, weil
wir Schnittstellen zu jedem Fachgebiet haben.

01/23 einfachCellitinnen

Prof. Dr.
Mark Oette

Infektionen gibt es Uberall — ob am Auge oder
der kleinen Zehe.

Das Krankenhaus der Augustinerinnen und das
St. Vinzenz-Hospital gehoren zu den wenigen
Krankenhausern mit einer Abteilung fir Infek-
tiologie in der Region. Was ist der Nutzen fir
Patienten?

Prof. Dr. Mark Oette: Ohne die Infektiologie
kann die moderne Medizin eigentlich tberhaupt
nicht funktionieren. Wir werden immer alter,
die Erreger immer gefahrlicher und die Medi-
zin auch im hohen Alter immer invasiver — was
mehr Infektionen mit sich bringt. Studien haben
eindrucksvoll belegt, dass die Patientenversor-
gung qualitativ besser, die Aufenthaltsdauer im
Krankenhaus kurzer und sogar die Sterblichkeit
geringer sind, wenn Infektiologen in die Behand-
lung einbezogen werden.

Wie sieht das ganz konkret aus?

Prof. Dr. Pia Hartmann: In unserem Haus gibt
es eigentlich keinen Bereich, der unsere Exper-
tise nicht anfordert — dabei kann es um Herz-

39 T



einfachkompetent

klappenentztiindungen oder auch Infektionen
bei offenen Knochenbrlichen gehen. Besonders
gefragt sind wir bei Patienten, deren Immunsys-
tem geschwacht ist, wie Menschen, die mit einer
HIV-Infektion leben, Diabetiker oder Patienten
nach einer Chemotherapie.

Prof. Dr. Mark Oette: Im Krankenhaus der Au-
gustinerinnen betreiben wir eine eigene Infek-
tionsstation. Auch da arbeiten wir sehr inter-
disziplinar. Wir haben zum Beispiel gerade eine
Patientin gemeinsam mit den Kollegen aus der
Gynakologie behandelt.

Sie haben die neue Weiterbildung zum Facharzt
fiir Innere Medizin und Infektiologie angespro-
chen ...

Prof. Dr. Pia Hartmann: Bisher gab es nur eine
zwolfmonatige Zusatzweiterbildung flr Arzte
aller klinischen Fachgebiete. Nun gibt es auch
eine dreijahrige Facharztweiterbildung flr Inter-
nisten, die wir im St. Vinzenz-Hospital als eines
der ersten Krankenhauser anbieten. Die Nach-
frage ist riesig, viele junge Kollegen interessieren
sich sehr fur diese Weiterbildung.

Was sind die groRten Herausforderungen in Ih-
rem Fachgebiet?

Prof. Dr. Mark Oette: Zum einen ist die Infektio-
logie ein extrem dynamisches Fach. Wenn wir
den Wettlauf mit ,schlauen” Bakterien gewin-
nen mochten, mussen wir uns stetig auf einem
hohen Niveau weiterbilden. Dabei dlrfen wir
allerdings nie vergessen, dass unser Beruf auch
nicht ungefahrlich ist. Wenn es um die Bekamp-
fung hochinfektidser — und neuer — Erkrankun-
gen geht, stehen wir an vorderster Front. Das
macht uns keine Angst, aber erfordert ein hohes
MaR an Vorsicht.

Prof. Dr. Pia Hartmann: Meine momentan grofi-
te Herausforderung ist etwas, von dem ich dach-
te, dass ich es nie sehen wirde: Kriegsverletzun-
gen. Unsere Unfallchirurgie engagiert sich sehrin
der Ubernahme von verletzten Soldaten aus der
Ukraine, die haufig mit hochresistenten Keimen
zu uns kommen. Hier die richtigen Therapien zu
finden, ist fachlich fordernd.

Was ist Ihre Vision flr die Zukunft der Infektio-
logie?

Prof. Dr. Mark Oette: Ich glaube, die Infektiolo-
gie wird in ein paar Jahren genauso selbstver-
standlich sein wie eine Rontgenabteilung im
Krankenhaus. Das hei3t nicht, dass jedes Kran-
kenaus eine eigene Infektiologie oder Infekti-
onsstation braucht - aber Mediziner mit der
entsprechenden Expertise.

Prof. Dr. Pia Hartmann: Sehr richtig, wir werden
bereits in verschiedenen Schwester-Hausern
zu Rate gezogen. Folglich planen wir nicht nur
eine Intensivierung der Zusammenarbeit un-
serer beider Abteilungen, sondern auch eine
Intensivierung der Kooperation mit den ande-
ren Verbund-Hausern. An der Nutzung unserer
infektiologischen Expertise Uber Hausgrenzen
hinweg wird beispielhaft sehr deutlich, welchen
Vorteil ein solcher Zusammenschluss von Kran-
kenhausern fur alle Beteiligten haben kann.

Prof. Dr. Mark Oette: Gesamtgesellschaftlich
gesehen werden wir Infektiologen auch zu-
kinftig entscheidend dazu beitragen, dass
bedrohliche Infektionskrankheiten unter Kon-
trolle gebracht werden. Dafur braucht es wis-
senschaftliches Engagement und klinische
Expertise. Epidemische und pandemische Er-
eignisse wie z.B. die Schweinegrippe, SARS-
CoV-2 oder jlngst der Ausbruch von Mpox, der
Affenpockenkrankheit, haben dies ein'drt']cklicl?
gezeigt. (EL./K.M.) '
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Fur den Einsatz in der
Notaufnahme bestens gerustet

Der Aufbau zentraler, interdisziplinarer
Notaufnahmen erfordert von den dort tatigen
Arzten zusitzliche Qualifikationen.

ie Notaufnahme ist normaler-
Dweise das Erste, was ein Pa-

tient im Krankenhaus zu se-
hen bekommt“, weill Benjamin Orth,
Arztlicher Leiter des Zentrums fir
Notfallmedizin im St. Vinzenz-Hospi-
tal. ,Die Arbeit in diesem Bereich ist
pflegerisch wie arztlich, medizinisch
wie kommunikativ anspruchsvoll. Als
Schnittstelle zu allen Fachabteilungen
im Krankenhaus, als Partner des Ret-
tungsdienstes, als Team, das fir eine
optimale Patientenversorgung steht,
ist eine umfassende Ausbildung im-
mens wichtig.

So gibt es im Krankenhausverbund
der Cellitinnen mehrere Krankenhau-
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ser, in denen eine Weiterbildung zum
Klinischen Akut- und Notfallmediziner
moglich ist (vgl. Infokasten) — das St.
Vinzenz-Hospital in Koln sowie das
Petrus-Krankenhaus in Wuppertal
bieten sogar die volle arztliche Wei-
terbildung an. ,Die Zusatz-Weiter-
bildung Klinische Akut- und Notfall-
medizin umfasst insbesondere die
Erstdiagnostik und Initialtherapie von
Notfall- und Akutpatienten®, erlautert
Benjamin Orth. Gemeinsam mit Dr.
Sascha Gick, Oberarzt der Klinik flir
Unfall- und Wiederherstellungschir-
urgie, Handchirurgie und Orthopadie,
verantwortet er die Weiterbildung im
St. Vinzenz-Hospital. ,Zudem sind die
Indikationsstellung und die Koordina-

v. |. Benjamin Orth (Arztlicher Leiter Zentrum fur
Notfallmedizin St. Vinzenz-Hospital), Dr. Gilnaz
Ranjbar Gigasari (Weiterbildungsassistentin),

Dr. Sascha Gick (Oberarzt Klinik fiir Unfall- und
Wiederherstellungschirurgie, Handchirurgie und
Orthopadie), Sandra Peters (Weiterbildungsas-
sistentin)

tion der weiterfiihrenden fachspezifi-
schen Behandlung in interdisziplinarer
Zusammenarbeit ein wichtiger Be-
standteil.”

Und was ist fir die Arzte in Weiter-
bildung in diesem Bereich besonders
wichtig? Dr. Gilnaz Ranjbar Gigasari,
Facharztin in Weiterbildung in Nippes,
bringt es auf den Punkt: ,Eine struktu-
rierte Weiterbildung, ein kompetentes
und eingespieltes Team, das breite
medizinische Spektrum und die aus-
gezeichnet spezialisierten Fachabtei-
lungen machen meine Weiterbildung
im St. Vinzenz-Hospital besonders.
AuBerdem ist es toll, dass es hier Raum
und Moglichkeiten gibt, mich und die
Abteilung weiterzuentwickeln.” (K.M.)

Die volle Weiterbildung Klinische
Akut- und Notfallmedizin

(24 Monate) kann in Kéln im

St. Vinzenz-Hospital und in
Wuppertal im Petrus-Krankenhaus
absolviert werden.

Das St. Hildegardis-Krankenhaus
und das Krankenhaus der Augus-
tinerinnen ,,Severinsklosterchen”
in KoIn bieten gemeinsam eine
Teil-Weiterbildung an, die 18 Mo-
nate umfasst. Der Antrag auf eine
gemeinsame volle Weiterbildungs-
befugnis lauft derzeit.
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Pflegepreis NRW 2023

Ozcan Yakut hat mit dem Instagramkanal
ICU.FOR.YOU den ersten Preis gemacht.

mich sehr geehrt, als ich erfahren

habe, dass ich den diesjahrigen Pfle-
gepreis NRW flr den besten Newco-
mer erhalten soll’, sagt Ozcan Yakut,
Intensivpfleger und freigestellter
Praxisanleiter am Kdlner Heilig Geist-
Krankenhaus.

I ch war vollig Uberwaltigt und fuhlte

Die Pflegekammer schrieb den Preis
Anfang des Jahres aus und wollte wis-
sen: Wer hat mit neuen Ideen die Pfle-
ge sichtbar gemacht? Wer inspiriert
die jungen Kollegen? Sie bat die Mit-
glieder um Nominierungen. Die stell-
vertretende Pflegedirektion im Heilig
Geist-Krankenhaus hat dann eine Be-
werbung fur Ozcan Yakut eingereicht,
und die Jury war sich nach eigenen

42

Aussagen schnell einig: Mit seinem In-
stagramkanal ICU.FORYOU (ICU steht
fur Intensive Care Unit) hat er ein ganz
besonderes Engagement bewiesen
und diesen Preis verdient.

Als der Instagramkanal der Intensiv-
station am Heilig Geist-Krankenhaus
im Januar 2022 startete, hatte der
34-jahrige Yakut als Mitinitiator und
Gesicht des Accounts sich noch gar
nicht vorstellen kdnnen, dass er und
seine Kollegen so viele Menschen er-
reichen wurden. Er erstellt gemein-
sam mit seiner Kollegin Katharina
Kuhn Reels und Posts, die insbeson-
dere Fachpersonal der Pflege anspre-
chen, aber auch eine groRe Fange-
meinde auflerhalb des Fachbereichs

begeistern. Immer wieder lasst er sich
neue Inhalte einfallen und setzt sein
Fachwissen ein, um zu informieren,
zu unterhalten und aufzuklaren. Und
er will zeigen: Die Pflege ist — bei allen
Schwierigkeiten — ein toller und an-
spruchsvoller Beruf.

»lch mochte mit unseren Videos und
Texten auch mit vielen Vorurteilen
aufraumen”, sagt er wahrend der
Preisverleihung. Pflegekrafte seien
nicht nur die Assistenten der Arzte,
sondern professionelle Fachkrafte, die
eigenverantwortlich Entscheidungen
trafen und Handlungen durchfihrten.
Die unterhaltsamen Videos sind oft-
mals aufwendig erstellte Fachbeitra-
ge, die zeigen, wie viel medizinisches
Fachwissen eine Pflegekraft besitzt.

Ozcan Yakut arbeitet auf der Intensiv-
station und ist seit Anfang des Jahres
Praxisanleiter, also Ansprechpartner
fur Praktikanten und Pflegeschduler.
»Die Sozialen Medien sind heute die
Hauptinformationsquelle flir jlinge-
re Menschen. Man kann da so vieles
ansprechend aufbereiten”, erklart er.
Eines sei aber vollkommen klar: Ohne
sein Team und die Unterstlitzung der
Arzte, die er wahrend ihrer Arbeit fil-
men darf, kdnne er diesen Account
nicht bespielen. Auch die Unterstlt-
zung der Krankenhaus-Geschaftsfuh-
rung und seiner Vorgesetzten habe ihn
motiviert.

Ozcan Yakut ist vor der Kamera stets
souveran und wirkt immer gefasst,
freundlich zugewandt und zutiefst
sympathisch. Als der Gesundheits-
minister des Landes, Karl-Josef Lau-
mann, am 12. Mai zum Tag der Pflege
vor der Preisverleihung in Dusseldorf
extra vorbeikommt, um dem Preistra-
ger personlich zu gratulieren, da merkt
man ihm nur eine Sekunde an, dass
auch er etwas nervos ist. Ozcan Yakut
hat diesen Preis allen Pflegenden ge-
widmet, und alle Mitarbeiter des Heilig
Geist-Krankenhauses haben sich fir ih-
ren ,Ozi' mitgefreut. (J.P.)
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Pflegeausbildung
in Teilzeit

Neue Wege im
Azubi-Recruiting.

sich fur eine Ausbildung in einem Pflegebe-

ruf. Neben diversen anderen Faktoren sind
es auch Wechseldienste und Wochenendarbeit
im Vollzeitdienst, die ihn unattraktiv erscheinen
lassen. Vor allem fir junge Frauen und Manner,
die bereits Eltern sind, ist eine Vollzeitausbildung
mit Schichtdiensten schwierig. Die Moglichkeit
der Teilzeitarbeit konnte hier die Losung sein.
Das ware als Einstieg in den Pflegeberuf aber
auch fur etwas altere Quereinsteiger interes-
sant. Zum Beispiel flr Frauen, die aus familiaren
Griinden keine abgeschlossene Berufsausbil-
dung haben, weil sie sich um die Kinder kim-
mern mussen oder ein Familienmitglied pflegen.
Auch fur Alleinerziehende ist es eine interessan-
te Option. Und einige junge Menschen mochten
sich gar nicht mehr in Vollzeit beruflich binden.
Die potenzielle Zielgruppe ist also vielfaltig,

I mmer weniger junge Menschen entscheiden

Auch die Louise von Marillac-Schule fur Berufe
im Gesundheitswesen in Koln-Nippes verzeich-
net stetige Ruckgange bei den Bewerbungen. Mit
vielfaltigen MalRinahmen wirbt sie daher fur eine
Ausbildung in der Pflege und informiert Uber die
vielen Vorteile und Moglichkeiten, die der Beruf
bietet. Seit diesem Jahr gehdrt nun auch die Mog-
lichkeit der Teilzeitausbildung dazu, die die Schule
als eine der ersten im Raum Koln anbietet.

Die Ausbildungsdauer betragt vier Jahre mit ei-
ner Wochenarbeitszeit von ca. 29 Stunden, der
Dienst beginnt taglich um 08:15 Uhr und endet
14:15 Uhr. Lediglich ein Wochenende im Monat
muss gearbeitet werden, und der Dienst endet
spatestens um 14:15 Uhr. Die Schulleiterin, Beate
Eschbach, sieht die Teilzeitausbildung als echte
Alternative: ,Die Lebenswirklichkeit vor allem
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Personaleinsatzplanung in der Pflege

der jungen Menschen und ihre Erwartungen
an ihre berufliche Zukunft unterscheiden sich
grundlegend von denen der vorhergehenden
Generationen. Darauf mussen wir einfach re-
agieren.” (S.B.)

Kennen Sie jemanden, der sich fur eine Ausbil-
dung in der Pflege interessiert? Vielleicht auch in
Teilzeit? Auf den Internetseiten der Louise von
Marillac-Schule gibt es mehr Informationen und
die Mdglichkeit der Direktbewerbung:
www.krankenpflegeschule-koeln.de
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Familie Bergweiler kurz nach der Geburt von Julia (li) und funf Jahre spater

Funf Jahr

Hebammenkreilsaal

Inzwischen werden in Deutschland mehr als zwanzig
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Hebammenkreifdsaal geboren.

Konzept in Kdln-Longerich erfahren habe. Ich

glaube, dass es wichtig ist, die werdenden El-
tern Uber diese Moglichkeit zu informieren®, sagt
Daniela Bergweiler heute. Vor gut funf Jahren
kam ihre Tochter Julia als erstes Baby im Heb-
ammenkreiflsaal im Heilig Geist-Krankenhaus
in Longerich zur Welt. Die kleine Julia ist mittler-
weile nicht mehr ganz so klein und ein putzmun-
teres Kindergartenkind.

I ch bin froh, dass ich von dem damals neuen

Prozent aller Kinder, die jahrlich im Krankenhaus
das Licht der Welt erblicken, in einem
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2018 startete die Frauenklinik mit einem Heb-
ammenkreifisaal. Vorausgegangen waren Mo-
nate der Fortbildungen und des Stellens von
Antrdgen. Das ganze Hebammen-Team stand
hinter dem Konzept, das bis heute auch viele
Schwangere Uberzeugt hat.

Doch was verbirgt sich hinter dem Namen Heb-
ammenkreilsaal? ,Es handelt sich nicht um ei-
nen besonderen Ort, sondern es geht darum,
Frauen, die keine Risikoschwangerschaft durch-
laufen und auch sonst eine komplikationslose
Schwangerschaft durchleben, eine rein durch
eine Hebamme begleitete und interventionslo-
se Geburt zu ermoglichen”, erklart Nella Barion,
eine der leitenden Hebammen an der Frauenkli-
nik. Dabei haben die Schwangeren die Moglich-
keit, bei Bedarf auf die Ressourcen einer Klinik
zurlckzugreifen. ,Sollte eine Frau unter der Ge-
burt beispielweise doch eine Schmerzlinderung
durch einen Anasthesisten wulnschen, kann
sie dies in Anspruch nehmen, ohne den Ort zu
wechseln. Damit wirde sie dann in eine konven-
tionelle Geburtsbegleitung unter Hinzuziehung
eines Arztes wechseln®, erlautert die Hebamme.

Vielen Frauen gebe es auch ein Gefuhl der Si-
cherheit, dass sofort eine medizinische Inter-
vention madglich sei, sollte es unter der Geburt
unerwartet doch zu Komplikationen kommen.
Grundsatzlich sehen Hebammen die Geburt
aber als einen naturlichen Prozess, beidem es in
der Regel nicht notwendig sei, medizinisch ein-
zugreifen.

WViele Frauen haben Uberdies auch den expli-
ziten Wunsch, eine interventionslose oder in-
terventionsarme Geburt zu erleben. Wir Heb-
ammen begleiten und unterstitzen dabei mit
unserem Fachwissen®, sagt Barion. Zudem sei
es so, dass die Hebammen selbst wiinschten,
so arbeiten zu kdnnen. ,Viele Kolleginnen inte-
ressieren sich fUr eine Stelle bei uns, gerade weil
wir dieses Konzept etabliert haben und als Heb-
ammen so die Mdglichkeit haben, den werden-
den Eltern eine intime und familiare Atmosphare
zu bieten, ahnlich einer Hausgeburt.” Wenn auf
dem Schild des KreiRRsaals ,Hebammenkreil3saal’
stehe, sei allen im Team bewusst, dass es sich
gerade um eine rein hebammengeleitete Geburt
handele und die Arzte erst eintreten dirften,
wenn sie explizit von der Hebamme hinzugezo-
gen wurden.
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«

Die Bundesregierung
will hebammengeleitete
Kreifdsile weiter starken,

um die Kaiserschnittrate in
Deutschland zu senken.

»

Die Bundesregierung will hebammengeleitete
Kreillsale weiter starken, um die Kaiserschnitt-
rate in Deutschland zu senken. ,FUr Niedrigrisi-
koschwangerschaften ist das der richtige Weg",
betont auch Dr. Claudius Fridrich, Chefarzt der
Frauenklinik. Das Team der Arzte in der Geburts-
hilfe stehe auch hinter diesem Angebot. ,Anders
lieRe sich das auch nicht umsetzen. Wir arbeiten
da sehr vertrauensvoll miteinander”. Der Heb-
ammenkreifisaal am Heilig Geist-Krankenhaus
ist bisher noch der einzige in Koln.

Ruckblickend wurde sich Daniela Bergweiler
wieder fur eine hebammengeleitete Geburt ent-
scheiden. ,Ich habe mich damals sehr wohl und
vor allem sehr sicher gefuhlt. Aus meiner Sicht
sind Hebammen die Geburts-Expertinnen, die
auch einschatzen konnen, wann es einer Inter-
vention unbedingt bedarf, und ein Arzt hinzu-
zuziehen ist". Sie wirde es sich winschen, dass
dieses Angebot noch mehr Frauen zuganglich
gemacht wurde, und sie freut sich dartber, dass
das Angebot so gut angenommen wird. (J.P.)
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Endometriose — ein
unterschatztes Krankheitsbild

Sie haben sehr schmerzhafte Regelblutungen und oft starke
Schmerzen im Unterleib? Sie werden einfach nicht schwanger?
Ein moglicher Grund dafir kann die Krankheit Endometriose sein.

Die Mitarbeiter der Fachabteilungen

Interdisziplinar fur den
Bewegungsapparat

Am Muskuloskelettalen Zentrum Koln arbeiten Spezialisten mit
unterschiedlichen Expertisen Hand in Hand.

ine  positives  Zwischenfazit
Enach knapp einem Jahr zieht

das Muskuloskelettale Zentrum
Koln (MZK). Der Zusammenschluss
der orthopadisch/unfallchirurgischen
Fachabteilungen am St. Franziskus-
Hospital wird reprasentiert von den
Chefarzten Dr. Klaus Schllter-Brust
(Endoprothetikzentrum der Maximal-
versorgung), Professor Dr. Viola Bull-
mann  (Wirbelsaulenspezialzentrum
DWGQ), Dr. Fabian Ritz (Arthroskopie,
Sporttraumatologie) und PD Dr. Em-
manouil Skouras (Unfall-, Hand- und
Wiederherstellungschirurgie inkl. Al-
terstraumatologie und Verletztenar-
tenverfahren VAV).
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Zum MZK gehdren aullerdem das
Zentrum fur Ful3- und Sprungge-
lenkchirurgie mit Leiter Dr. Axel
Steinseifer sowie die Expertise in
Muskuloskelettaler Radiologie von
Chefarztin Dr. Ozlem Krischek. Or-
thopadische Patienten profitieren
Uberdies von spezialisierter Phy-
siotherapie und qualifizierter Fach-
pflege.

Kern des Zentrums ist eine enge
Zusammenarbeit der Fachabtei-
lungen fur eine integrierte Ver-
sorgung von Erkrankungen des
Bewegungsapparates. Regelmallig
erfolgen gemeinsame Fallbespre-

chungen und arztliche Konsile auf
kurzem Dienstweg. Sehr gut etab-
liert hat sich ein regelmaRiger Aus-
tausch mit niedergelassenen Ortho-
paden.

Fur die Profilierung des MZK sind
weitere Informationsformate ge-
plant. In Vorbereitung ist zum Bei-
spiel eine integrierte Darstellung
des Leistungsspektrums fur Patien-
ten und niedergelassene Arzte. Der
entscheidende Erfolgsfaktor ist der
gelebte Zentrumsgedanke, der sich
in einer qualitativ hochklassigen Pa-
tientenversorgung  niederschlagt.
(1.G.)
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lle vier Wochen zwei bis drei Tage nicht in Topform zu
Asein — die meisten Frauen kennen es und nehmen die

leichten bis mittelschweren Regelschmerzen als Be-
gleiterscheinung der monatlichen Periode hin. Was sich mit
Warme, moderater Bewegung oder etwas Ruhe aushalten
|asst, stellt sich bei Patientinnen mit einer Endometriose hau-
fig dramatischer dar. Betroffene Frauen kénnen unter schwe-
ren bis unertraglichen Regelschmerzen und unabhangig von
der Menstruation unter chronischen Unterleibsschmerzen
leiden. Haufig helfen dann weder Ruhe noch schmerzstillen-
de Medikamente aus der Apotheke.

Aber worum handelt es sich eigentlich bei diesem Krankheits-
bild, das in der Offentlichkeit wenig bekannt ist? ,Als Endo-
metriose bezeichnen wir die krankhafte Wucherung der Ge-
barmutterschleimhaut aulerhalb der Gebarmutterhohle im
Beckenbereich und seltener im gesamten Bauchraum. Diese
fihren zu den beschriebenen Beschwerden®, erklart Professor
Dr. Jan Schmolling, Chefarzt der Frauenklinik des Krankenhau-
ses der Augustinerinnen und Leiter des zertifizierten Endome-
triose-Zentrums. In Endometriose-Zentren ist man speziali-
siert auf die Diagnostik und Therapie dieser Erkrankung.

Doch wie haufig kommt eine Endometriose bei Frauen vor,
und warum ist dieses Krankheitsbild lange Zeit so unbekannt
gewesen? Dr. Claudius Fridrich, Chefarzt der Frauenklinik am
Heilig Geist-Krankenhaus und Leiter des dortigen Endometrio-
se-Zentrums, erklart das so: ,Etwa jede zehnte Frau erkrankt
in ihrem Leben an einer Endometriose. Weil es oft hingenom-
men wird, auch starke Schmerzen bei der Regelblutung zu
haben, vergehen nicht selten sechs Jahre bis zur Diagnose.”
Haufig ist erst der unerflllte Kinderwunsch ein Grund, den
Frauenarzt aufzusuchen.

Bei Verdacht auf eine Endometriose kann zur Sicherung der
Diagnose eine Laparoskopie (minimalinvasive Bauchspiege-
lung) in einem Endometriose-Zentrum durchgefihrt werden.
Ist eine operative Entfernung der Endometriose-Herde ange-
zeigt, erfolgt diese dort ebenfalls minimalinvasiv. (E.L./J.P.)
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Seltener Fall

von Endometriose

Auch in der Allgemein- und Visze-
ralchirurgie sollte Endometriose bei
Patientinnen im reproduktionsfahi-
gen Alter als Ursache fiir rechts-
seitige Unterbauchschmerzen

in Betracht gezogen werden. Ein
besonders seltener Fall aus dem St.
Franziskus-Hospital schaffte es als
Case Report in die Zeitschrift ,,Die
Chirurgie”. Bei einer 26-jahrigen Pa-
tientin zeigte sich im CT ein Darm-
verschluss (lleus) mit Einstllpung
des Dinndarms in den Dickdarm
(Invagination). Nach der operativen
Entfernung des betroffenen Darm-
abschnitts entpuppte sich das Ge-
webe im Laborbefund als seltener
Fall von Endometriose. Der Fall ist
nachzulesen in der Ausgabe 03/23.
Die Autoren des Artikels sind Dr.
Dominique Lara Ostojic, Dr. Elmar
Kleimann, Dr. Sebastian Twyrdy
und Dr. Ozlem Krischek.

Weitere Informationen zum
Thema Endometriose und unseren
Endomteriose-Zentren finden

Sie hier:

Heilig Geist
Krankenhaus,
Koln-Longerich

Krankenhaus der
Augustinerinnen,
KoIn-Severins-
viertel
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Die Bewohnerinnen
und Bewohner
der Kurzzeitpflege
erhalten auch ein
Angebot zur sportli-
chen Aktivitat
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Fur- unc

Nachsorge

unter einem Dach

Das St. Antonius Krankenhaus in Koln-Bayenthal bietet
Kurzzeitpflege und Beratung sowie Trainings fur kinftig pflegende
Angehorige im eigenen Haus an und ist damit einzigartig in Koln.

pie bei lhnen machen, aber ich habe meinen

Mann zuhause, der gepflegt werden muss”,
war erst klrzlich in einer Patientenveranstal-
tung zum Thema Schmerz im St. Antonius Kran-
kenhaus zu horen. Es fallt vielen Betroffenen ein
Stein vom Herzen, wenn dieses empfundene
Hindernis, durch die Kurzzeitpflege im selben
Haus aus dem Weg geraumt werden kann.

I ch wurde gerne die stationare Schmerzthera-

Das Angebot einer Kurzzeitpflege oder Verhin-
derungspflege ist vielen bekannt. Angehérige
pflegen Kranke zuhause, mussen plotzlich bei-

spielsweise selbst ins Krankenhaus, konnen also
eine gewisse Zeit nicht pflegen. Dann kann man
das Angebot einer Verhinderungspflege, die
auch in der Kurzzeitpflege angeboten wird, nut-
zen. Maximal 28 Tage ist dies pro Jahr moglich.
Ein anderer Fall ist, dass Pflegende eine Auszeit
bendtigen, damit sie wieder Kraft tanken kon-
nen. Oder es muss die Zeit zwischen Kranken-
hausaufenthalt und Einzug in eine Seniorenein-
richtung Uberbrickt werden. Fur solche Falle
gibt es die Kurzzeitpflege. Diese kann ebenso 28
Tage pro Jahr in Anspruch genommen und wie
eine vollstationare Pflege genutzt werden.
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»Der Unterschied bei uns in der Kurzzeitpflege
im St. Antonius Krankenhaus ist, dass Partner
oder Familienangehérige und die zu pflegen-
de Person bei einem Krankenhausaufenthalt
nicht getrennt werden mussen. Raumlich si-
cherlich, aber sie konnen immer zu uns auf
die vierte Etage kommen und ihre Angehori-
gen oder Partner besuchen. Das gibt es sonst
nirgendwo anders. Des Weiteren kdnnen wir
natlrlich auch einfacher miteinander kommu-
nizieren. Und besteht eine Ubergangsphase
zwischen Krankenhausaufenthalt und dem
Einzug in eine Senioreneinrichtung, kann uns
die vorherige Station ganz anders briefen als
ein anderes Krankenhaus, weil wir uns kennen
und im gleichen Haus sind. Hier geht alles viel
schneller”, erklart die stellvertretende Leiterin
der Kurzzeitpflege Hanna Geske.

Familiale Pflege

Eine ahnliche Unterstltzung der privaten Pfle-
gesituation erfahrt man, wenn man sich als
Partner oder Angehdriger dazu entscheidet,
die Pflege im eigenen Heim zu Ubernehmen.
Wird bei all dem Wirrwarr mit den Pflegegra-
den, der Burokratie und der Pflege an sich Hilfe
benotigt, berat hierzu die Familiale Pflege. Die-
se berat nicht nur kunftig pflegende Angehori-
ge, sondern gibt auch Informationsveranstal-
tungen zum Thema Pflege bei Angehdrigen
mit einer demenziellen Veranderung, Und ist
ein pflegebedUrftiger Angehdriger bereits Pa-
tient im St. Antonius Krankenhaus, kann die
Beratung schon wahrend des stationaren Auf-
enthalts stattfinden. ,Wir helfen in Form von
individuellen Pflegeanleitungen, zum Beispiel
wie Sie die Pflege von Angehdrigen fachlich
korrekt durchfuhren und wie die Situation zu-
hause angepasst werden kann. Zusatzlich bie-
ten wir unsere Hilfe auch bis zu sechs Wochen
nach dem Krankenhausaufenthalt an”, erklart
Claudia Damaske von der Familialen Pflege
und erganzt: ,Unser Angebot ist fur Versicher-
te aller Krankenkassen kostenfrei. Ein einzigar-
tiger Service im Stden von Koln.” (R.K.)
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Detlef Lawrenz,
Heim-und Pflegedienst-
leiter, und seine Stellver-

treterin Hanna Geske

stehen fiir Fragen zur

Kurzzeitpflege im St.
Antonius Krankenhaus
zur Verfligung

Claudia Damaske (li)
und Ulrike Radeloff-
Schaaf beraten Sie
gerne zur Pflege in
den eigenen vier

Winden

Familiale Pflege

Telefon: 0221 3793-1334 (Biro)

Mobil: 0172 8269243 (Claudia Damaske)
0172 3963538 (Ulrike Radeloff-Schaaf)
E-Mail: familiale.pflege@antonius-koeln.de

Kurzzeitpflege
Telefon: 0221 3793-14 41 oder 1440
E-Mail: kurzzeitpflege@antonius-koeln.de
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Kunstgelenke
aus dem 3D-Drucker

Der Weg zum mafsgeschneiderten Implantat.

lUcklich derjenige, der einen
‘ iAnzug von der Stange kaufen

kann und in seinen Ausmes-
sungen dem Durchschnitt entspricht!
Wenn auch der ,Baukasten’-Anzug
mit frei wahlbarer Hose zum Jackett
nicht mehr hilft, fUhrt der Weg zum
Malschneider. ,Jede Jeck is anders”,
wie der Kolner sagt. Das gilt fur das
AuRere wie auch fir das Innere des
Korpers.

Der Einsatz von Kunstgelenken, be-
sonders an der HUfte und am Knie,
ist in der orthopadischen Chirurgie
heutzutage ein Routineeingriff. Dazu
gibt es Hunderte von verschiedenen
Implantaten in diversen GroéRen und
Formen. Fast alle Systeme sind dabei,
wie der Baukasten-Anzug, modular.
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Aus mehreren Bauteilen werden die-
jenigen ausgewahlt, die das Gelenk
anatomisch am besten rekonstru-
ieren. Aber was, wenn anatomische
Besonderheiten wie grolle Defekte
im Knochen oder angeborene Fehl-
bildungen eine Versorgung mit einem
Standardimplantat nicht erlauben?
Auch in der Kunstgelenkversorgung
sind heute mallgeschneiderte Losun-
gen moglich, dank hochauflosender
Bildtechnik und dem 3D-Druck von
Metallimplantaten.

Im ersten Schritt wird das zu erset-
zende Gelenk per Computertomo-
graphie exakt abgebildet und als
3D-Modell im Computer dargestellt.
Ingenieure und Arzte entwerfen dann
gemeinsam ein passgenaues Implan-

tat, das sowohl den medizinischen als
auch allen technischen Ansprlchen
genugt. Das erstellte Implantatmo-
dell wird dann im 3D-Drucker gefer-
tigt: Ein Elektronenstrahl schmilzt
lagenweise aufgetragenes Titanpul-
ver und baut so Schicht fur Schicht
das gewUlnschte Modell hochprazise
nach. Nach Beschichtung, Nachbe-
arbeitung und Sterilisation wird das
Sonderimplantat dann eingesetzt.

Aufwand und Kosten sind enorm, die
Planung, Vorbereitung und oft mehr-
stundigen Operationen zum Einsatz
des Implantats erfordern eine enge
Abstimmung zwischen Klinik und
spezialisiertem Hersteller. Doch die
hohen Kosten, die auf Antrag der
Klinik meist von den Krankenkas-
sen Ubernommen werden, und der
Aufwand sind es wert: Schmerzen
werden nach oft langer Leidenspha-
se gemindert und die Beweglichkeit
wieder ermoglicht. (T.R.)

Seit April 2023 steht die Klinik fiir
Orthopadie, Spezielle Orthopadi-
sche Chirurgie und Sportmedizin im
Krankenhaus der Augustinerinnen
unter der Leitung von Chefarzt PD
Dr. Thomas Randau, einem ausge-
wiesenen Spezialisten fur komplexe
Endoprothetik. Neben Implantat-
wechseln gehért auch die Versor-
gung mit Sonderimplantaten zu
seinen Schwerpunkten.
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Foto: Dr. Thomas Randau

Foto: Adobe Stock (Peakstock)
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Mit Schilddrusenproblemen in den besten Handen.

it einem Volumen von durchschnitt-
M lich 18 (bei Frauen) und 25 ml (bei Man-

nern) gehort die Schilddruse zu den
kleinen Organen des menschlichen Korpers.
Das kleine Organ kann aber grofle Probleme
verursachen, denn das ,Schmetterlingsorgan“
steuert viele Prozesse wie Jodspeicherung und
Hormonbildung, aber auch Wasserhaushalt
und Korpertemperatur. Hilfe bei Schilddrisen-
problemen erhalten Menschen in KoIn und der
Region im Kompetenzzentrum Schilddrisen-
chirurgie im St. Hildegardis Krankenhaus.

Einige Veranderungen oder Erkrankungen der
Schilddruse sind gut mit Medikamenten behan-
delbar, beispielsweise eine Schilddrisenunter-
funktion. Neubildungen an der Schilddruse, bei
denen nicht eindeutig bestimmt werden kann,
ob diese gut- oder bosartig sind, oder grofle
Knoten an der Schilddriise machen jedoch eine
Operation notwendig. Auch bei einer Uberfunk-
tion kann eine Operation eine gute Therapieo-
ption sein. Je nach Erkrankung oder Verande-
rung werden einzelne Knoten entfernt oder die
Schilddrise ganz oder teilweise entnommen.
Die Herausforderung dabei: Das kleine Organ
liegt nah am Stimmnery, die noch kleineren
Nebenschilddrusen liegen ebenfalls in unmittel-
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barer Nahe der Schilddriise. Damit eine Schild-
drlsen-Operation so sicher und risikoarm wie
moglich verlauft, sind neben modernen Techni-
ken erfahrene Operateure notwendig.

Das Kompetenzzentrum Schilddrisenchirurgie
im St. Hildegardis Krankenhaus ist auf operati-
ve Therapien der Schilddruse spezialisiert. Das
Chirurgen-Team setzt moderne Methoden wie
Operationen mit Lupenbrille und Neuromo-
nitoring zum Schutz des Stimmnervs ein und
verfugt Uber groRe Erfahrung in Schilddrisen-
Operationen.

Das Team des Zentrums um Chefarzt Priv.-Doz.
Dr. Marcus Overhaus nimmt freiwillig an der
Qualitatssicherung fur die endokrine Chirurgie
der Deutschen Gesellschaft flr Allgemein- und
Viszeralchirurgie teil. Hier werden unter ande-
rem die Komplikationsraten bei Schilddrisen-
operationen erfasst. Die Ergebnisse zeigen,
dass die Kombination von erfahrenem Team
und modernen OP-Techniken bestmogliche Si-
cherheit bietet: Flr das Auswertungsjahr 2022
lagen sowohl die dauerhafte Schadigung des
Stimmnervs als auch eine bestehende Unter-
funktion der Nebenschilddrisen bei null Pro-
zent. (E.L.)

Kleines Organ — grolde Wirkung
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Bestmogliche Behandlung im kardiorenalen Zentrum

52

am Petrus-Krankenhaus.

as Petrus-Krankenhaus in Wuppertal hat
Dein kardiorenales Zentrum eroffnet, das
die enge Zusammenarbeit von Herz- und
Nierenspezialisten ermdglicht. Dieses Zentrum
berlcksichtigt die Verbindung und Wechselwir-
kung zwischen Herz und Niere, um eine optima-

le Behandlung fur die Patienten sicherzustellen.

Herz und Niere sind eng miteinander verbunden
und beeinflussen sich gegenseitic. Um dieser
Wechselwirkung gerecht zu werden, flhrt das
kardiorenale Zentrum am Wuppertaler Petrus-
Krankenhaus die Fachbereiche Kardiologie und
Nephrologie zusammen. Dr. Jan-Erik Gulker,
Chefarzt der Klinik fir Kardiologie und Rhythmo-
logie, betont: ,Wir bewegen uns weg von dem
isolierten Blick auf ein einziges Organ. Stattdes-
sen betrachten wir den Menschen im Gesamt-
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kontext.” Chefarzt Volker Lechterbeck, Facharzt
fur Innere Medizin und Nephrologie, fugt hinzu:
»Die Medizin zersplittert sich zunehmend in Ein-
zeldisziplinen und Subspezialisierungen. Die auf
ein Organ fokussierte Behandlung wird komplex
erkrankten Menschen nicht gerecht.”

Zusammenhange erkennen

und entsprechend behandeln
Das Altern der Bevolkerung flihrt nicht nur zu ei-
ner Zunahme von Erkrankungen, sondern auch
zu einer Steigerung von Erkrankungen, die das
Herz-Kreislauf-System und die Nieren betreffen.
Gulker erklart, dass es medizinisch sinnvoller sei,
diese beiden Organe als Einheit zu betrachten.
Sie seien, wie andere Organe auch, auf komple-
xe Weise Uber das Hormon- und Nervensystem
miteinander verbunden und beeinflussten ihre
Funktionen gegenseitig. Dabei gebe es zahlrei-
che Uberschneidungsbereiche, zum Beispiel
hatten Herzkranke ein erhdhtes Risiko flr Nie-
reninsuffizienz und Nierenkranke ein erhohtes
Risiko fur Herzinsuffizienz. Der Bluthochdruck
werde durch das Zusammenspiel von Herz und
Niere beeinflusst, ebenso Volkskrankheiten wie
Diabetes mellitus, der sowohl das Herz als auch
die Nieren betreffe. Eine enge Zusammenarbeit
der Spezialisten sei bei der Medikamentengabe
unerlasslich, da viele Medikamente nicht nur die
Herz- und Nierenfunktion, sondern auch den
Salz-Wasser- und Saure-Basen-Haushalt beein-
flussten.

Wissenschaftlich sei die Interdependenz von
Herz und Nieren bereits sehr gut gestutzt, schil-
dert Lechterbeck. ,Den Begriff des kardiorenalen
Syndroms gibt es bereits seit Beginn der 2000er
Jahre." Dies stltze aus medizinischer Sicht ein-
mal mehr das Ziel, Abstand von der starken Spe-
zialisierung und Fokussierung auf nur einen der
beiden Bereiche zu nehmen - und stattdessen
Hand in Hand zu arbeiten. ,Das geschieht ganz
klar zum Wohle des Patienten”, erganzt Gulker.
Die Schnittmenge derer, die Schwierigkeiten
mit beiden Organen haben, ist tatsachlich sehr
groR.”

Das Konzept des kardiorenalen Zentrums wur-
de 2020 entwickelt, als Kardiologen und Neph-
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v.li.: Die Chefarzte Volker Lechterbeck und Dr. Jan-Erik Gulker

rologen des Petrus-Krankenhauses sich Uber
effiziente Teamarbeit austauschten. Durch
interdisziplinare Zusammenarbeit, kurze Ent-
scheidungswege, Vermeidung von Doppelunter-
suchungen und permanenten Austausch wird
den Patienten die bestmodgliche Therapie an-
geboten. Die beiden Stationen wurden zusam-
mengelegt und verfugen uUber bis zu 35 Betten
mit Spezialisten aus beiden Fachbereichen. ,Das
ist ein Alleinstellungsmerkmal im Bergischen
Land”, so GUlker. ,Dass diese beiden Bereiche so
eng zusammenarbeiten, ist bisher nicht Ublich.
Bundesweit tragt nur eine Handvoll Kranken-
hauser dieses Konzept so nach auen.”(B.St.)

Den Mitschnitt
eines Interviews
von Radio Kilowatt
mit Dr. Jan-Eric
Giilker und Volker
Lechterbeck zum
Thema kardiorena-
les Zentrum héren
Sie hier:
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Fur den
Notfall vorsorgen

Dominik Bergheim, Facharzt fir
Anadsthesiologie, arbeitet seit sechs
Jahren als Stationsarzt auf einer
Intensivstation. Sein Grofdvater lebt im
Seniorenhaus St. Angela in Bornheim-
Hersel. Janna Brunken, Gesprachsbe-
gleiterin ,Behandlung im Voraus planen‘
(BVP) fur die Region Bonn, hat mit ihm
uber das BVP-Angebot gesprochen.
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Dr. Bergheim, welche Erfahrungen haben Sie als
Klinikarzt mit den gangigen Patientenverfiigun-
gen?

Es ist schnell und einfach maéglich, eine Patien-
tenverfigung (PV) aufzusetzen. Viele nutzen
dazu Formulare aus dem Bundesjustizministe-
rium, die Christliche PV oder eine notarielle PV.
Diese sind standardisiert und weitestgehend
vollstandig vorformuliert. Grundsatzlich ist die
Moglichkeit, seinen Willen ohne grolle burokra-
tische Hurden zu verfligen, eine gute Sache und
sollte dazu flhren, dass dies mehr Menschen
tun. Leider erwecken die Formulare den Ein-
druck, es sei damit getan ein paar Dinge anzu-
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«

Grundsatzlich ist die
Moglichkeit, seinen Willen ohne grofse
burokratische Hirden zu verfiigen,
eine gute Sache und sollte dazu fihren,
dass dies mehr Menschen tun.

kreuzen und zu unterschreiben. So einfach ist es
nicht. Es geht darum, seinen hochst individuellen
Willen festzuhalten.

Fur die behandelnden Arzte ist viel wichtiger,
den Patienten kennenzulernen: Wie hat er ge-
lebt? Was hat sein Leben mit Sinn erfillt? Was
sind Fahigkeiten, die fur ihn unverzichtbar sind?
Auf Basis dieser Informationen und der Ein-
schatzung bezlglich der Therapieziele der indivi-
duellen Situation, kdnnen die Arzte entscheiden,
welche medizinischen MaRnahmen ergriffen
werden mussen.

Wie stellen Sie im Krankenhaus sicher, dass der
Wille des Patienten beachtet wird?
Grundsatzlich wird jede medizinische MaRRnah-
me nur mit Einverstandnis des Patienten durch-
gefuhrt. Kann ein Patient seinen Willen selbst
nicht mehr auBern, ist es unsere Aufgabe, seinen
Willen zu ermitteln.

In der Regel suchen wir das Gesprach, um diesbe-
zUglich Informationen zu erhalten. Dies gestaltet
sich haufig schwierig, da die Themen Sterben,
Tod und Winsche nicht vor dem Krankheitsfall
besprochen wurden, oder Uneinigkeit dartber
herrscht.

Als Angehoriger haben Sie lhren GroRRvater be-
gleitet. Wie haben Sie den Gesprachsprozess
erlebt?

Wir waren beide sehr positiv Uberrascht. Es
wurden sehr ausfuhrliche Gesprache geflhrt,
verschiedene mogliche Szenarien durchgespro-
chen und bei Unklarheiten auch detailliert nach-
gefragt, bis sichergestellt war, dass sein Wille gut
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verstandlich festgehalten war. Insbesondere
die permanente fachliche Begleitung ist hier
hervorzuheben.

GroRvater war dazu angehalten, sich mit dem
Thema und bestimmten Fragestellungen zu be-
fassen, in fachlicher und familiarer Begleitung.
Die Familie konnte sich ein ausfuhrliches Bild
seiner Ansichten machen und kann so kunftig
besser in seinem Sinne entscheiden.

Glauben Sie, dass die differenzierte Darstel-
lung der personlichen Einstellungen und der
Festlegungen fur klinische Situationen dazu
fihrt, dass die Behandlungswiinsche besser
bekannt sind?

In einer Notfallsituation fehlt die Zeit, sich de-
taillierte Beschreibungen des Patienten bezlg-
lich seiner Lebenswerte und -vorstellungen
durchzulesen. Daher bedarf es hier eindeutiger
und sofort verflgbarer Informationen.

Mein Grofdvater konnte fir Notfallsituationen
festlegen, wie genau sich das medizinische
Fachpersonal zu verhalten hat, um seinem
Willen zu entsprechen. Das entsprechende
Vorgehen wurde schlieRlich in einer Form fest-
gehalten, die durch Farben und deutliche Ab-
stufungen unmissverstandlich mit einem Blick
einsehbar, verstandlich und so auch in einer
medizinischen Notfallsituation praktisch an-
wendbar sind.

Werden Wiinsche beachtet, wenn sie bekannt
sind?

Wurde der eigene Wille eindeutig verflgt, ist er
rechtlich bindend und wird respektiert. (J.B.)

einfachkompetent
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Ambulante palliative
Versorgung fur den Kreis Duren

Ein starkes SAPV-Team aus Niederzier gibt Sicherheit

im Sterbeprozess zuhause.

as fur ein Team? SWAT? Spezial-
truppe?” Nicht jeder im Kreis weil}
spontan, was mit der Bezeichnung

SAPV = Spezielle ambulante palliative Versor-
gung, gemeint ist.

Seit mehr als 15 Jahren werden sterbende
Menschen und ihre Angehdrigen im Kreis
Duren vom ambulanten Palliativpflegedienst
in der Wohnanlage Sophienhof. begleitet Die
allgemeine Palliativversorgung wird durch die
Hausarzte abgedeckt, die spezielle Palliativ-
versorgung durch den SAPV. Was ist der Un-
terschied?

Leiterin Daniela Leroy: ,Ist das Befinden des
Sterbenden stabil, kann der Hausarzt die Ver-
sorgung zusammen mit dem Pflegedienst
abdecken. Verschlechtert sich der Zustand,
kommen spezielle Symptome hinzu, werden
wir erganzend gerufen. In Kooperation mit
einem festen Kreis von Palliativmedizinern
konnen wir passgenau beraten und handeln.
Das gibt allen Beteiligten Sicherheit.” "Zehn
Palliativmediziner und 15 Palliativfachkrafte
sind im Kreis Duren fur das Team unterwegs.
Ich kann mir nichts Anderes mehr vorstellen®,
sagt Anke Dorn. ,Meine Arbeit mache ich un-
heimlich gerne. Denn jeder Patient und jeder
letzte Weg ist einzigartig. Jeder Weg erfordert
von uns eigene Losungen und Moglichkeiten.”

Viele Hausarzte mit der Basisausbildung Pal-
liativ tun sich schwer mit den medizinischen
Mdglichkeiten. Wo nichts mehr zu heilen ist,
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Denn jeder Patient und
jeder letzte Weg ist
einzigartig. Jeder erfordert
von uns eigene Losungen.

»

gibt es Scheu, Betaubungsmittel zu verordnen,
und wenig Erfahrung mit Medikamenten-Cock-
tails, die verschiedene Symptome wie Schmer-
zen, Ubelkeit, Atemnot fast auf null lindern kon-
nen, so dass der Patient bei gutem Bewusstsein
eine gesteigerte Lebensqualitat hat — im Ster-
ben. ,Wir sind tatsachlich auf Augenhohe un-
terwegs”, beschreibt Leroy die lange gewachse-
ne gute Zusammenarbeit mit den Arzten. ,Die
Arzte fragen uns, welche Vorschlage wir haben.
Da ist wahnsinnig viel Respekt miteinander. Von
allen Seiten die hohe Kompetenz gelebt und ge-
schatzt.”

Bettina GroRRhauser findet es klasse, wenn Pa-
tienten im Sterben so klar sind, dass sie ihre
Angehorigen ins Loslassen und Verabschieden
mitnehmen. ,Wir sagen, dass der Patient dann
,gut gegangen' ist.” Tanja Novak, von Anfang an
dabei, splrt mit einer groRen Berufszufrieden-
heit ,Dankbarkeit, dass ich diese letzten Wege
begleiten darf." Sandra Gerards hat eine Freun-
din und die eigene Oma mit diesem Team be-
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gleitet. "Das tat so gut!” Familien kommen,
wenn sie eine gute Erfahrung mit dem SAPV-
Team gemacht haben, wieder.

Doris Kobecke, Sozialarbeiterin und Psy-
choonkologin im Team, beschreibt die Faszi-
nation der Arbeit so: “Diese Lebensphase, zu
wissen, dass ich sterbe, ist eine ganz beson-
dere. Denn als Palliativpatient passiert nichts
mehr mit mir, ich sitze und warte auf den Tod.
Wie kann eine solche Zeit sinnvoll mit Leben
geflllt werden? Auch darum machen wir uns
Gedanken.” Sie ist diejenige, die vom Team
auf das Setting schaut: stimmt alles, auch fi-
nanziell, dass die Familie um den Sterbenden
sein und in Ruhe Abschied nehmen kann?

»Die Familie, das sind die Momente, wo es
schwer wird“, beschreibt Julia die herausfor-
dernden Seiten ihres Berufs. ,Wenn am Bett
die Familienfotos stehen, die Kinder wuseln,
muss ich sehr darauf achten, professionell zu
bleiben." Junge Patienten, Kinder, Mutter und
Vater, die vor den Augen ihrer Kindern sterben
— das gehort zu den schwersten Momentenin
der Palliativpflege. Das sind Erfahrungen, die
Spuren hinterlassen, die besprochen und be-
trauert werden mussen — auch von den Pro-
fis. Supervision gehort zum Selbstverstandnis,
und auch die in der christlichen Hoffnung ver-
ankerte Haltung, in der Kapelle des Sophien-
hofs regelmalig die Namen der Verstorbenen
zu erinnern und von Erlebnissen zu erzahlen,
damit sie innerlich wieder frei und unbelastet
werden fUr neue Patienten. (M.A))

einfachkompetent




einfachkompetent

v.li.: die Marienborn gGmbH und das St. Agatha Krankenhaus Fachklinik fur
Seelische Gesundheit

Zusammenfuhrung
nach 125 Jahren

Das St. Agatha Krankenhaus unter dem Dach
der MARIENBORN gGmbH.

tha Krankenhaus als Fachklinik far

Seelische Gesundheit im Zuge des
Verbundzusammenschlusses der
Stiftung der Cellitinnen und der neu-
gegrindeten Cellitinnen Augustinus
GmbH (CAQ) in die bereits bestehen-
de MARIENBORN gGmbH eingebet-
tet. Damit schlielt sich nach Uber ei-
nem Jahrhundert der Kreis: Nach der
Loschung eines verheerenden Bran-
des im Psychiatrietrakt des Klosters
Marienborn in Zulpich vor rund 120
Jahren gelobte die damalige Gene-
raloberin Mutter Cleopha Diefenthal,
dem nachsten Krankenhaus zur Eroff-
nung, den Namen der Schutzpatronin
der Feuerwehr — der HI. Agatha — zu
verleihen.

Im Herbst 2023 wird das St. Aga-

Seit der Eroffnung des Hauses wurden
die Fachabteilungen der Klinik mehr-
fach umgestaltet und den aktuellen
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Bedurfnissen im Stadtteil Koln-Niehl
angepasst. Nach der Aufgabe der
somatischen Abteilungen des Kran-
kenhauses Ende Januar 2023 und der
parallelen Fokussierung auf die Spezi-
alisierung des Hauses zur ,Fachklinik
fur Seelische Gesundheit” verfugt das
St. Agatha aktuell Uber fUnf Stationen,
eine Psychiatrische Institutsambulanz
(PIA) sowie eine psychiatrische Tages-
klinik.

Mit diesem Angebot erflillt die Einrich-
tung alle fachlichen und strukturellen
Anforderungen an eine moderne in-
tegrative und wohnortnahe psychia-
trische und psychosomatische Pati-
entenversorgung im Kolner Norden.
Im St. Agatha werden Patienten mit
den verschiedensten Krankheitsbil-
dern wie Depressionen, Angststorun-
gen, bipolare Storungen, Traumata,
somatoforme Storungen, Alkoholer-

krankungen und den verschiedensten
Essstorungen professionell durch inter-
disziplindre Teams versorgt.

Im Fruhjahr 2023 wurde die Klinik auf
insgesamt 76 Betten und sechs ta-
gesklinische Platze erweitert. Das er-
weiterte psychiatrische Pflichtversor-
gungsgebiet wird ab Herbst in Summe
die Kolner Stadtteile Niehl, Riehl, Chor-
weiler (anteilig), Merkenich, Fuhlingen,
Blumberg sowie Worringen und See-
berg umfassen.

Zudem ermoglicht die in das Haus in-
tegrierte Kurzzeitpflege mit 16 Platzen
pflegenden Angehorigen eine temporar
begrenzte Entlastung. Denn die voruU-
bergehende Versorgung sowie Betreu-
ung von pflegebedurftigen Personen
zeichnet sich durch eine vollstationa-
re 24-stiindige Pflege aus. Abgerundet
wird das Leistungsspektrum durch das
ambulante Physio-Team, das in der Phy-
sikalischen Abteilung der Klinik sowohl
internen als auch externen Patienten
ein breites Spektrum an verschiedenen
Therapiemoglichkeiten bietet.

Mit der Einbettung des St. Agatha in die
Struktur der MARIENBORN gGmbH soll
sichergestellt werden, dass die Fach-
klinik weiterhin gesund und nachhal-
tig wachsen kann. Auf dem ,Campus
KoIn-Niehl* zahlt die MARIENBORN nun
insgesamt vier Einrichtungen und es ist
noch Platz fir mehr. (1.O.)
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Das Kulturprogramm der Seniorenhaus GmbH
der Cellitinnen zur hl. Maria geht weiter.

ndlich geht es weiter!”, so die ein-
Ehellige Meinung von Bewohnern

der Seniorenhauser und den sie
begleitenden Mitarbeitern. Seit April
2023 werden wieder Kulturausflige
angeboten. Ziemlich genau drei Jahre
mussten die Einrichtungen auf dieses
einrichtungsubergreifende Programm
verzichten. Wahrend der Coronapan-
demie verwohnten die Kunstler der
Kammeroper Koln Bewohner und
Mieter in den Einrichtungen mit jah-
reszeitlich angepassten Programmen.
Doch richtige Ausflige haben noch-
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mal eine andere Qualitat: Der Besuch
der Basilika St. Wilibrord in Echter-
nach, die Ausstellung ,Das Leben des
BODI' in Bonn, der Schmetterlings-
garten samt Schloss in Bendorf-Sayn,
die Kirche St. Remigius in Bergheim
oder das Schulmuseum in Bergisch-
Gladbach — um nur einige Programm-
punkte zu nennen - stiellen seit April
auf grofle Resonanz. Den Abschluss
des Programms 2023/2024 bildet die
Besichtigung der Bitburger Brauerei —
selbstverstandlich mit Verkdstigung,
(S.St)
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oben: Schloss Sayn und der Schmetterlingsgarten, unten: im LVR-Museum Bonn, in der Basilika St. Wilibrord in Echternach,
und im Schulmuseum in Bergisch-Gladbach

Darf es etwas mehr sein?
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Die Maeutik
neu beleben

Das Projekt MuT — Méaeutik effektiv
umsetzen, im Team — ruckt die

erlebensorientierte Pflege
wieder in den
Fokus.

ie Maeutik ist ein Pflege- und Betreu-
Dungsmodell, das von Dr. Cora van der

Kooij entwickelt wurde. Die Atmo-
sphare in Pflegeeinrichtungen ist hierbei ge-
pragt von einer offenen und wertschatzenden
Stimmung und einer respektvollen Beziehung
auf Augenhdhe unter den Mitarbeitern, und
insbesondere zwischen Mitarbeitern und Be-
wohnern. Dies kann durch das bewusste Her-
beiflihren positiver Kontaktmomente und
die strukturell angelegte Weitergabe von Er-
fahrungen und Wissen Uber die Bewohner in
maeutischen Bewohnerbesprechungen (MBB)
und anschlieRend entwickelte, individuelle Um-
gangsempfehlungen gelingen. Weiterhin sind
die internen Trainer der Maeutik dafir zustan-
dig, regelmallig Begleitungen von Mitarbeitern
(aller Berufsgruppen) durchzufthren und hier
gezielt den maeutischen Umgang mit Bewoh-
nern zu reflektieren und zu unterstutzen. Die
FUhrungskrafte der Einrichtungen spielen bei
der Umsetzung und Verstetigung der Maeutik

eine entscheidende Rolle. Sie konnen durch ei-
nen aktiven Fuhrungsstil eine erfolgreiche Um-
setzung lenken.

Maeutisches Arbeiten

wahrend der Pandemie
In den Einrichtungen der Seniorenhaus GmbH
der Cellitinnen zur hl. Maria ist die Maeutik seit
Jahren etabliert. Jedoch ist die konkrete Um-
setzung, verursacht durch Wechsel in der Fuh-
rungsebene oder den Verlust zentraler Perso-
nen und nicht zuletzt durch die Pandemie, in den
Hintergrund geraten. Besonders in den drei lan-
gen Jahren der Corona-Zeit war der Kontakt zu
den Bewohnern deutlich einzuschranken. Viele
Bewohner, insbesondere demenzbetroffene
Menschen, haben unter den Kontaktbeschran-
kungen sehr gelitten. Auch der Austausch unter
den Mitarbeitern, der fUr einen gemeinsamen
und bedurfnisorientierten Umgang eine Voraus-
setzung ist, war kaum mdglich.
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Die Seniorenhaduser kampfen momentan dar-
um, sich den Alltag zurlickzuholen, diesen neu
zu gestalten. Das Projekt MuT kommt hier ge-
nau zur richtigen Zeit und hat seit Anfang des
Jahres das Ziel, die FUhrungskrafte und internen
Trainer in funf Seniorenhausern (Serafine, St.
Anna, St. Angela, St. Josef, St. Elisabeth) bei der
Reaktivierung der Maeutik zu unterstitzen. So
sollen die maeutische Grundhaltung und die
empathische Atmosphare wieder prasenter und
spurbarer werden. Die Dauer des Projektes MuT
betragt zwei Jahre (bis Ende 2024).

Nach der Vorbereitungszeit wird aktuell die Si-
tuation in den teilnehmenden Seniorenhausern
anhand von Beobachtungen, Erhebungen mit-
tels ,Dementia Care Mapping’ (DCM), Interviews
mit den FUhrungskraften und Fragebogen fur
alle Mitarbeiter erhoben. Die Ergebnisse wer-
den ausgewertet und so aufbereitet, dass sie als
Grundlage fur gemeinsame Workshops mit den
Flhrungskraften dienen. Hier werden Zukunfts-
plane mit konkreten Handlungsschritten fur je-
des Haus erarbeitet. AnschlieBend werden die
vereinbarten Mallnahmen umgesetzt. Abgerun-
det wird das Projekt durch eine wissenschaftli-
che Uberpriifung des Vorgehens.

Erste Ergebnisse zeigen, dass die teilnehmenden
Seniorenhauser sehr unterschiedlich aufgestellt
sind, sowohl in ihrer GroRe und Struktur als auch
bei der Umsetzung der maeutischen Elemente.

Es besteht Nachholbedarf
Insgesamt reagierten die Mitarbeiter positiv auf
die Teilnahme am Projekt MuT, und die FUh-
rungskrafte machen sich bereits ohne konkrete
Vereinbarungen viele Gedanken Uber eine ver-
besserte Umsetzung. So werden stellenweise
bereits die MBBs wieder durchgefuihrt und die
Mitarbeiter in Kompakttagen oder Basis-Kursen
in Maeutik geschult. Trotzdem zeigt sich an eini-
gen Stellen ein Nachholbedarf, wenn es beispiel-
weise um die Frage geht, was flr das Wohlbe-
finden der Bewohner wirklich wichtig ist. Hier
steht, getriggert durch die letzten Jahre, aber
auch durch bestehende Regeln und Routinen,
haufig das Abarbeiten der taglichen Aufgaben
im Vordergrund und weniger das Wohlbefinden
und der Bewohner. Die nétigen Grundlagen wie
das Wissen zu Vorlieben und Lebensgeschich-
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te sind meist vorhanden, werden jedoch nicht
zielgerichtet in der taglichen Praxis eingesetzt.
In anderen Situationen zeigten sich jedoch eine
hohe Kreativitat der Mitarbeiter in der Tagesge-
staltung und viel Spall am Kontakt mit den Be-
wohnern.

Insgesamt gilt es, die bereits angelegten Struktu-
ren wie zum Beispiel MBBs, Begleitungen durch
die Trainer sowie Schulungen wieder aufleben
zu lassen. Ebenso sollten diese auch inhaltlich
so verbessert werden, dass sie von allen Mitar-
beitern als Bereicherung empfunden werden.
Die Maeutik muss wieder ins Bewusstsein aller
ricken und darf zuklnftig nicht mehr verloren
gehen. Dabei sind besonders die Fuhrungskraf-
te gefragt, die Struktur so zu gestalten, dass die
Umsetzung der Maeutik nicht von der Motivati-
on einzelner Mitarbeiter abhangt, sondern dau-
erhaft auf personenunabhangigen Beinen steht.
Daher sollen im Projekt MuT Rahmenbedingun-
gen flur eine dauerhafte und effektive Umset-
zung definiert werden.

Die teilnehmenden Seniorenhauser sind auf ei-
nem guten Weg und bereit, an der Zukunft ih-
rer Einrichtung zu arbeiten und damit die Fahne
der Maeutik auch dauerhaft hoch zu halten. Die
Erkenntnisse aus dem Projekt sollen schlielllich
allen Senioreneinrichtungen in der Umsetzung
der Maeutik zugutekommen. (1.H.)

Dementia Care Mapping (DCM) ist ein Be-
obachtunginstrument zur Einschatzung des
Wohlbefindens von Menschen mit Demenz.
Hierfiir beobachtet ein ausgebildeter Be-
obachter fiir mehrere Stunden im Gemein-
schaftsraum des Wohnbereiches (in der

Regel in der Wohnkiiche) das Verhalten und
das gezeigte Wohlbefinden von ungefahr
fiinf Bewohnern sowie den Kontakt und den
Umgang mit den Mitarbeitern. Nach einer um-
fangreichen Analyse gibt es ca. zwei Wochen
nach der Beobachtung eine Riickmeldung an
das Team tiber die Gesehene und Erlebte. Die
Mitarbeiter entwickeln daraufhin einen Hand-
lungsplan fiir Verbesserungen.
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Sonne,

Lauf und gemeinsame Party am Zilpicher See
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Partystimmung vor schoéner Kulisse

01/23 einfachCellitinnen

Ubertraf alle Erwartungen. Am 16. Juni kamen rund
1750 Mitarbeiter nach Zulpich zum Lago Beach, um
dort erstmals gemeinsam zu feiern.

Das groBe Sommerfest der Stiftung der Cellitinnen

Die kleine Strandbar mit tropischem Ambiente verwandel-
te sich an diesem Sommerabend in einen groRRen Festplatz
mit Seeblick, auf dem die Mitarbeiter zu bekannten Dance-
floor Hits wippten, schunkelten und ausgelassen tanzten.
In den angrenzenden Pavillons lockten vielfaltige kulinari-
sche Angebote: von Pizza und Grillfleisch Uber Doner bis
hin zu einer Salattheke und einem asiatischen Buffet. Im
Ausschank gab es Kolsch und Softdrinks; in der Strandbar
karibische Cocktails.
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Bevor die Party startete, waren es die Lauferinnen und Laufer,
die den Takt vorgaben. Um 17:20 Uhr fiel der Startschuss flr
den 5.000 Meter-Lauf rund um den Zllpicher See. 317 Mitar-
beiterinnen und Mitarbeiter hatten sich angemeldet. Und alle
erreichten glticklich das Ziel. Der erste — Patrick Klink vom
Krankenhaus der Augustinerinnen — bereits nach 19 Minuten,
die letzten nach knapp einer Stunde. Einige hatten sogar Kin-
derwagen oder Hund auf der Laufstrecke mit dabei.

Naturlich durfte auch eine Siegerehrung nach den Strapazen
des Laufs nicht fehlen. Dieter Kesper und Thomas Gade, Vor-
stande der Stiftung der Cellitinnen, uUbernahmen die Ehrung
mit Pokalen und Urkunden. Insgesamt 30 Kolleginnen und
Kollegen in den funf Altersklassen von unter 30 bis Uber 60
Jahren standen auf dem Podest und wurden gefeiert. Applaus
gab es von allen Seiten (besonders nattrlich vom jeweiligen
Haus).

Orange ist die neue Farbe des Verbundes
Mit der Anmeldung hatten alle ein oranges Lauf-Shirt in der
neuen Logofarbe erhalten. Bei der Aufstellung zum Grup-
penfoto auf den Stufen des Lago Beach zeigte dies ein ein-
drucksvolles Bild des neuen Verbundes. Neben den offiziellen
Fotografenaufnahmen des Abends konnte sich jeder auch
selbst in zwei aufgestellten Fotoboxen ablichten lassen. Ein
Angebot, das viele Kolleginnen und Kollegen begeistert wahr-
nahmen, teils kostimiert und in ausgelassenen Posen.

Sicherlich hatten einige noch gern weitergetanzt und gefeiert.
Doch um 22:30 Uhr riefen die Busse und Fahrgemeinschaften
zurlck zu den Standorten: nach Bonn, Koln, Bergheim, Duren,
Niederzier, Wuppertal oder an den Niederrhein nach Kleve.

Die tropische Nacht wird allen in Erinnerung bleiben, die da-
ran teilgenommen haben. ,Ein Mega-Event”, war sich auch
der Vorstand einig. ,Wir haben es geschafft, Kolleginnen und
Kollegen aus Uber 80 Einrichtungen und aus ehemals zwei
Verblnden zusammenzubringen. Alle hatten groRen Spal}
am Lauf wie an der Party. An diesen Erfolg wollen wir weiter
ankntpfen, wenn es um das Zusammenwachsen der Men-
schen unter dem Dach der Stiftung der Cellitinnen geht.”

Besonderer Dank gilt dem Team des Lago Beach und der Pro-
Serv Gourmet, die fur die Vorbereitung und Versorgung ver-
antwortlich waren. Der Lago Beach kann Ubrigens auch privat
besucht werden.

Mehr dazu unter: www.lago-zuelpich.de. (C.L.)
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Antreten konnte man

in unterschiedlichen
Alterklassen wie hier die
Gewinner, Manner U50
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Eine starke Stutze

Im Kolner St. Antonius Krankenhaus sorgt ein Forderverein seit
36 Jahren fur das Plus in der Patientenversorgung.

Rat fur pflegende Mitarbeiter

Pflegedirektor Eddy Nicolas hat sich zum Pflege-Guide
ausbilden lassen, weitere sollen folgen. Sie dienen
bei Pflegefragen als erste Ansprechpartner.

oder Tante sturzt und braucht anschliefend dauern-

de Pflege. ,Rund 30 Prozent der Mitarbeiter haben
in der Familie Angehdrige, die pflegebedlrftig sind“, er-
zahlt Eddy Nicolas, Pflegedirektor aus dem Krankenhaus
St. Josef. ,Wir wissen, dass einige in dieser Situation vdllig
Uberfordert sind und sich krankmelden.” Um Alternativen
aufzuzeigen, hat er sich bei der AOK zum Pflege-Guide
fortbilden lassen.

Es passiert oft plotzlich und unerwartet: Mutter, Opa

Jetzt berat er — auch aulerhalb der Ar-
beitszeit und des Krankenhauses - Mit-
arbeiter in Pflegesituationen. Seine Tipps:
Alle Familienmitglieder ins Boot holen.
Und besser als eine Krankschreibung ist
oft eine Freistellung von der Arbeit. Bis
zu zehn Arbeitstage sind kurzfristig Uber
den Hausarzt maoglich; bei Bedarf konnen
pflegende Angehorige dann Uber mehrere
Monate freigestellt werden. ,Das beinhal-
tet auch einen Kiindigungsschutz”, betont
Nicolas. Pflegedirektor Eddy Nicolas

In dem zweitagigen AOK-Seminar hat er nicht nur Anlauf-
stellen, typische Belastungen von Pflegenden und Strategi-
en fur eine pflegesensible Unternehmenskultur kennen ge-
lernt, sondern auch Kommunikation trainiert. Als nachstes
sollen Menschen aus der Mitarbeiter-Vertretung sowie aus
den einzelnen Abteilungen zu Pflege-Guides fortgebildet
werden. ,Der Weg zu diesen ist fur Betroffene viel einfa-
cher”, vermutet der Pflegedirektor. Schon jetzt wird er hau-
fig von Kolleginnen kontaktiert, die von den Sorgen anderer
Mitarbeiter gehdrt haben. ,Viele sind sehr erleichtert, wenn
ich sie anspreche und den Druck von ihnen nehmen kann”,
freut sich der Pflegedirektor. Denn so bleibt den Menschen
der Spal} an ihrer Arbeit langfristig erhalten. (C.N.)
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eit 1987 gibt
es den \Ver-
ein der Freunde

und Forderer des St. An-
tonius Krankenhauses e.V..
Was man sich unter Forderer vor-

stellt, ist schnell ausgemacht. Mit Spenden und
Mitgliedsbeitragen unterstltzt der Verein das
Haus in Koln-Bayenthal mit Zuschussen bei der
Anschaffung von medizinischen Geraten, um
mehr als eine Standardausstattung zu bieten.

Doch als ,Freunde’ sticht diese Gemeinschaft be-
sonders heraus. Das, was der Forderverein und
dessen Vorsitzende Annelie Kever-Henseler zu-
satzlich leisten, geht Uber

igi

grund von gesund-

heitlichen Problemen
nach Losungen und Be-
handlungsmoglichkeiten

suchen. Wer schon einmal bei

einem der Informationsabende war,

wird bemerkt haben, dass die Gaste personlich
von Kever-Henseler, die bei jedem Event dabei
ist, begrtfit werden, und es von auBen be-
trachtet aussieht, als wirden sich diese schon
seit Ewigkeiten kennen, wie alte Freunde, die
sich gelegentlich wiedersehen. Ein Ergebnis
jahrelanger freundschaftlicher Netzwerkar-
beit, des Interesses, Kimmerns und Zuhdrens
von allen Seiten. ,Bei den Veranstaltungen ha-
ben nicht nur wir ein of-

die normale Arbeit eines _ fenes Ohr, sondern auch
die Arzte, und das spricht

solchen Vereins hinaus
und das Wort ,Freunde’ im

sich herum. Menschen

Der Forderverein bringt zwei Mal
im Jahr einen Newsletter heraus
mit dem Programm des Antonius-
Forums und aktuellen Themen.
Eine Anmeldung kann als Brief
oder E-Mail erfolgen:

Telefon: 0221 3793-1011 und E-Mail:
foerderverein@antonius-koeln.de

aus der Nachbarschaft,
aus dem Viertel und dem
Bezirk kommen immer
wieder gerne. Weil wir
den Patienten und Besu-
chern zuhdéren und deren
Sorgen ernstnehmen”, so

Namen dieser Institution
ergibt mehr Sinn, als man
denkt. Denn die Mitglieder
kiimmern sich wie Freun-
de um die Besucher der
Patientenveranstaltungs-
reihne des Fordervereins

,Antonius-Forum’, die auf-
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Kever-Henseler. (R.K.)
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vierwochiges Praktikum in der Pfle-

geeinrichtung der ,Zorggroep Me-
ander'- in der Veenkade, Groningen.
Dies ist ein Pflegeheim fir Menschen,
die eine Langzeit-24-Stunden-Pflege
benotigen. Nach niederlandischer Ka-
tegorisierung werden hier Menschen
mit demenziellen Veranderungen
oder korperlichen Einschrankungen
aufgenommen. Auflerdem beher-
bergt das Haus eine Reha-Einrich-
tung, die folgende Gebiete abdeckt:
Rehabilitation nach neurologischen
oder orthopadischen Erkrankungen
und Operationen, bei kognitiver Ein-
schrankung nach hauslicher Versor-
gung, nach einem Krankenhausauf-
enthalt oder zum Kraftgewinnen mit
dem Ziel der Zunahme der Selbst-
standigkeit, um wieder zu Hause zu-
rechtzukommen.

I m September 2022 ging es los: Mein

Mit groRem Interesse fur die Rehabili-
tative Pflege habe ich mich bei,Zorg-
groep Meander’ beworben und stand
hier in engem Kontakt mit meiner
Praktikumsbegleiterin, die mir vor
und wahrend des gesamten Aufent-
halts zuverlassig zur Seite stand. Mit
Zustimmung meines Ausbildungs-
krankenhauses, meiner Schule und
Erasmus+-Hannover  konnte ich
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mein Praktikum in der Rehabilitation
beginnen. Gewohnt habe ich wah-
rend dieser Zeit in dem Ferienparc
Emslandermeer in Vlagdweddde.
Dort haben meine Eltern ein Ferien-
haus.

SchlieBlich war so weit, der erste Tag
meines Praxiseinsatzes stand an. Mit
dem Auto fuhr ich nach Veendam,
eine Kleinstadt im Groninger-Osten.
Ich wurde sehr herzlich auf der Station
willkommen geheilRen. Viele Kollegen
konnten selbst auch etwas Deutsch
sprechen, doch die Kommunikation
lief Uberwiegend auf Niederlandisch.

Ich wurde mit den vier anderen Prak-
tikanten in das Team der Pflegekrafte
aufgenommen, in den Arbeitsalltag
eingearbeitet und integriert. Schnell
konnte ich im Team unterstitzend
tatig sein, wurde aber auch als Ler-
nende akzeptiert. Es bestand groRes
Interesse an den selbststandig gesetz-
ten Lernzielen fUr meinen Aufenthalt,
aber auch an meinem Ausbildungs-
stand und -fortschritt in meiner theo-
retischen und praktischen Ausbildung.
Unabhangig von meiner Herkunft und
meiner Pflegeschule wurde ich voll als
Schilerin angenommen und gefor-
dert.

Rehabilitation
Das Rehabilitationsziel der Patienten
wird interdisziplinar festgelegt und
an die individuelle Situation der Klien-
ten nach ihrer Entlassung angepasst.
Gleichzeitig werden Evaluationszeit-
punkte festgelegt und der Klient fur
die MDO-Agenda (wochentlich statt-
findende multidisziplinare Beratung)
eingeplant. Auch der Rehabilitations-
zeitraum wird festgelegt. An dieses
Ziel ausgelegt, erfolgt die Therapie-
planung. Die Therapieziele und —pla-
nungen werden in der MDO evaluiert
und, wenn ndtig, angepasst. Ebenso
wird der ursprunglich geplante Entlas-
sungstermin Uberpruft. Wenn es notig
erscheint, wird die Familie des Klienten
zu einem ,Family Gesprak’ eingeladen,
um die optimale Versorgung nach der
Entlassung des Klienten sicherzustel-
len. Gemeinsam mit dem behandeln-
den Arzt, einem Vertreter der Pflege
und dem Patienten selbst wird mit der
Familie die hausliche Situation im Hin-
blick auf die gesundheitliche Situation
und Selbststandigkeit des Klienten er-
ortert. Gemeinsam wird Uberlegt, wie
die hausliche Situation zu organisie-
ren ist und was vor Entlassung noch
verandert oder besorgt werden muss.
Die Entlassung wird rechtzeitig mit
allen beteiligten Disziplinen bespro-
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chen. Dabei werden weitere Therapi-
en im hauslichen Umfeld veranlasst,
seien es eine medizinische Therapie,
Physiotherapie, Ergotherapie, Logo-
padie oder eine Diatberatung.

Fietsen, Nordsee

und Groninger Stadtleben
Die hollandischen Fahrradwege laden
ein zum ,Fietsen’ — Fahrradfahren.
Jeder Ort kann mit dem Rad erreicht
werden, selbst die Nordsee. Fur Fahr-
rad-Begeisterte empfehle ich einen
Tagestrip entlang der niederlandi-
schen Nordseekuste. Mein Tipp: das
Lauwersoog — ein Binnensee und Na-
turschutzgebiet mit rundfuhrendem
Radweg und Mdoglichkeiten zu Kaffee-
pausen in schonen Cafés. Einen Ta-
gesausflug ist auch die Provinzhaupt-
stadt und Studentenstadt Groningen
wert.

Kulinarisch bieten die Niederlande
viel Frittiertes: Frikandel, Bitterbol-
len, Krokett (Fleisch oder mein Tipp:
GemuUse-Kroketten), aber auch Klas-
siker wie ,Hagel Slag' (Schokostreu-
sel), VIa' (flussiger Pudding) und na-
turlich ,Broodje’ (belegte Brote) mit
frischem Boerenkaas oder Broodje-
Pinda (Erdnussbutter). Die Groninger
Senf-Suppe mit frischem dunklem
Brot kann ich sehr empfehlen. Ob
vegetarisch, vegan, glutenfrei, lak-
tosefrei, ... die Restaurants sind auf
alle Eventualitaten eingerichtet und
in groBen Supermarkten kann alles
besorgt werden.

Arbeiten an der Veenkade

Ich bedanke mich ganz herzlich far
diese schone Zeit: Ich habe eine Ar-
beitsatmosphare kennenlernen dur-
fen, die durch die hollandische Mentali-
tat, die Offenheit fur Neues und Freude
am Leben unglaublich viel Spall macht.
Ich habe entdeckt, was ich in meiner
Heimat schatze und welche Alternati-
ven es gibt. Ich habe die Offenheit, die
Gelassenheit und die Freude der Nie-
derlander am Leben mit nach Hause
genommen. Hartelijk Bedankt!!! (CV.)
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Der Dienstablauf -
am Beispiel des Friihdienstes

200-7:30 Uhr: Der Dienst beginnt mit einer Ubergabe, die bei
,Zorggroep Meander’ digital stattfindet: Die Pflegenden lesen sich
in die Pflegeberichte der vorherigen Dienste ein und erfahren al-
les Uber neu aufgenommene Klienten, die Entwicklung der be-
reits kennengelernten Klienten, Besprechungen und Therapien
zu den Gasten. AulRerdem berichtet der Nachdienst tber beson-
dere Vorkommnisse wahrend seiner Schicht des letzten Dienstes
und gibt wichtige Absprachen zu sensiblen Gesundheitszustan-
den weiter.

7:30- 9:30: Es folgt die morgendliche Grundpflege. Danach berei-
ten wir die Klienten auf die kommenden Therapien vor - Physio-
therapie, Ergotherapie und Logopadie. AnschlieRend bringen wir
die Klienten zum Frihstlck, das Essen wird zum Teil auch von
den Diatassistenten des Hauses mit vorgegeben und Uberwacht.

9:30-10:00: \Wir machen eine Kaffeepause und sprechen uns zu
individuellen PflegemalRnahmen und den Therapieverlaufen ab.

9:00-12:00: In den drei Stunden am Vormittag gibt es Therapie-
angebote, die Arzte flihren ihre Visiten durch und stehen fir Ge-
sprache mit Klienten und Angehdrigen zur Verfugung.

I1:30-12:00: Mittagspause der Pflegemitarbeiter

12:00-12:30: Die Klienten werden zum ,Huiskamertje’ (Wohn-
und Speisezimmer) gebracht und nehmen das Mittagessen ge-
meinsam an einer langen Tafel ein. Diese ist reichlich ausgestattet
und die Klienten konnen sich selbststandig bedienen. Auch hier
bietet eine Diatassistenz zusatzliche Nahrungserganzung und
speziell angepasste Diatkost an. AnschlieBend wird abgeraumt.
Die Klienten bleiben im Wohnzimmer' oder werden auf ihre Zim-
mer gebracht.

12:30-15:30: Wieder werden Therapien angeboten. Arzte und
Therapeuten haben Zeit fur Klientengesprache oder -visiten.

I13:00-15:00: |\Wir schreiben unsere Pflegeberichte, widmen uns
unseren Lernauftragen und erledigen Recherchearbeiten.

I5:15-15-30: Wir Ubergeben an die Kollegen der nachfolgenden
Schicht.

15:30: Feierabend

ddiddddidld
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Ziaullah bei seiner Ankunft
und nach der Operation im
Friedensdorf

Er lachelt
wieder

Ziaullah hat nach schlimmen

Verletzungen eine lange Odyssee hinter
sich. Jetzt wurde der elfjahrige Afghane
im Wuppertaler Krankenhaus St. Josef

behandelt.
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rnste Augen, die angstlich aus
Edem Bett starren. Niemand

weil3, ob der kleine Junge vorher
oder jemals eine Stadt gesehen hat, wie seine El-
tern leben, niemand spricht seine Sprache. Aber
helfen wollten ihm alle. Gemeinsam hat das
Team des Krankenhauses St. Josef entschieden,
den kleinen Patienten aus Afghanistan zu be-
handeln. Nach einer Anfrage aus dem Friedens-
dorf International kam Ziaullah im Marz nach
Deutschland, um hier behandelt zu werden.

Vorher hatte er schon eine lange Odyssee hinter
sich. ,Die Verletzungen waren bestimmt schon
funf oder sechs Jahre alt und mehrfach ope-
riert”, vermutet Dr. Matthias Nossek, Chefarzt
der Klinik fur Unfall- und Wiederherstellungs-
chirurgie. Mehrere Narben zogen sich entlang
des rechten Oberschenkels und der Hufte des
Jungen. Eine Narbe war standig aufgescheuert,
die Wunde eiterte kontinuierlich. Laufen konnte
der elfjahrige Junge, hinkte jedoch. Wie er sich
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Deutschland
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Afghanistan

verletzt hatte, konnte er nicht berichten. Auf-
fallig war sein grofles Misstrauen allen Mannern
gegenlber. Nur bei Frauen taute er ein kleines
bisschen auf. Ein Lacheln jedoch sah niemand
bei ihm.

Intensive Behandlung nétig
Das erfahrene Chirurgenteam offnete den ent-
zUndeten Knochen und entfernte alles abge-
storbene Knochenmaterial. Mehrfach wurde
der Knochen gespult, um die Bakterien abzuto-
ten. Zum Schluss wurde der Knochen mit einer
Muskelplombe verschlossen. Sechs Wochen
lang dauerte diese Behandlung. Eine lange Zeit,
in der sich der Junge einsam zu fuhlen schien,
trotz aller Bemuhungen der Pflegekrafte. Das
ungewohnte Essen im Krankenhaus ruhrte er
kaum an. ,Abweichend vom geplanten Kon-
zept haben wir ihn deshalb immer freitags
entlassen, so dass er das Wochenende im Frie-
densdorf in Oberhausen verbringen konnte®,
erzahlt Nossek. Dort traf er auf andere Kinder in
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Das Friedensdorf International wurde 1967
gegriindet, urspringlich, um Kindern aus dem
Nahen Osten und Israel zu helfen. Bald jedoch
stand der Vietnamkrieg im Mittelpunkt. Kinder
mit Napalmverbrennungen, Verletzungen und
Polio wurden in Deutschland behandelt. Heute
ist Friedensdorf International an verschiede-
nen Orten aktiv. Die Hilfsorganisation handelt
Uberparteilich und setzt sich fiir den Frieden
ein. Die Krankenhauser des Klinikverbundes

St. Antonius und St. Josef haben beschlossen,
kiinftig ein bis zwei Kinder pro Jahr kostenlos zu
behandeln und damit Friedensdorf International
zu untersttitzen.

ahnlicher Situation und auf Menschen, die seine
Sprache verstehen. Auch im Krankenhaus such-
te man nach jemand mit afghanischen Sprach-
kenntnissen. Tatsachlich besuchten schlieBlich
die Eltern einer Mitarbeiterin den kleinen Jungen
mehrmals, um ihn in seiner Heimatsprache zu
ermutigen und ihm die Situation zu erklaren.

Inzwischen konnte Nossek seinen Patienten
entlassen. Einige Wochen noch bleibt Ziaullah
im Friedensdorf in Oberhausen. Dort bekommt
er weiter Antibiotika und die Betreuer schicken
regelmalig Aufnahmen der Narben und Videos
an die Arzte. Dann steht noch eine Abschluss-
untersuchung an. Wenn diese positiv verlauft,
darf Ziaullah zurtick nach Afghanistan fliegen.
Dort gibt es mehrere ehemalige Patienten, die
inzwischen gesund und erwachsen sind und das
Projekt unterstutzen. Und eines freut das ganze
Team der Unfallchirurgen besonders: Auf einem
der Videos aus Oberhausen war erstmals zu se-
hen, dass Ziaullah lachelt. (C.N.)
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In der Eifel sorgen Schafe
fir den perfekten Schnitt des Gruns.

m ein tadelloses Mitglied ei-

ner Schafherde sein zu kon-

nen, muss man vor allem ein
Schaf sein”, sagte einst Albert Ein-
stein. Das kann Karl-Heinz Schmidt,
Technischer Leiter im St. Antonius
Krankenhaus, mit gutem Gewissen
widerlegen. Seit 2018 Ubt er sich als
leidenschaftlicher  Hobby-Schafer
und fuhlt sich seiner kleinen Herde
zugehorig.

Die Schafe waren damals die perfek-
te Losung flr das 30.000 m? grole
Grundstlck, das zu seinem Haus
in der Eifel gehort. Denn den dorti-
gen Rasen zu mahen, war nicht nur
lastig, sondern auch sehr muhselig
und zeitaufwendig. Er und seine
Frau nahmen Kontakt zu Schafern
auf, eigneten sich das ndtige Wissen
fur eine Schafherde an. So kamen
sie schlieBlich zu 16 Shropshire-
Schafen, die nun auf der Obstwie-
se leben. Die Herde frisst nicht nur
jeden Tag das frische Gras, sondern
sie bringt ihre Besitzer auch ein
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Stlck naher an ihr Ziel, irgendwann
einmal Selbstversorger zu sein. Ein
weiterer Vorteil: Shropshire-Schafe
fressen keine Baumrinden, was auf
einer Obstbaumwiese den Baumen
zu Gute kommt.

In regelmalligen Abstanden werden
die Schafe geschoren, was allerdings
von einem professionellen Schafsche-
rer Ubernommen wird. Die Verarbei-
tung der Schurwolle Uberlasst der
Schafer seiner Frau. Sie wascht die
Wollg, 1asst sie trocknen, farbt sie ein
und spinnt sie, damit sie weiterver-
arbeitet werden kann. In diesem Jahr
sollen daraus entstandene Filz-und
Wollprodukte - Schals oder Laptopta-
schen - auf einem Weihnachtsmarkt
verkauft werden.

Umdem Traum eines Selbstversorgers
naher zu kommen, verarbeitet das
Paar ebenfalls Fleisch von Lammern
und gelegentlich Bocken. ,Die Auen,
also die weiblichen Schafe, bleiben so
lange bei uns, bis sie sterben. Das wur-

i dem Weihnachtsmarkt
- in Leudersdorf in der
4 @ Eifel s

Save the date

Verkauf von Filz-und
Wollprodukten von
Karl-Heinz-Schmidt und
seiner Frau am ersten
Adventswochenende auf

de meine Frau nicht Ubers Herz brin-
gen. Hinzu kommt, dass Lamm auch
deutlich besser schmeckt”, erklart
Schmidt. Neben der Herde besitzen
er und seine Frau Huhner, von denen
erst kurzlich die meisten leider vom
Fuchs gerissen wurden. Aulerdem
gewinnt Schmidt von seinen vielen
Apfelbaumen selbstgemachten Saft.

Dass er irgendwann sein Hobby zum
Beruf macht, kann er sich gut vor-
stellen: ,Wir bauen unter anderem
auch alte Kartoffeln und weitere
ausschlielllich  altere GemduUsesor-
ten an. Mein groRes Vorbild ist John
Seymour, ein britischer Farmer und
Autor, der als Pionier der modernen
Selbstversorgung gilt. Warum sollten
also andere nicht von mir als Selbst-
versorger profitieren?”, so Schmidt.
Doch dem Krankenhaus bleibt er
noch bis zu seiner Rente treu. Denn
dort arbeitet er gerne als Technischer
Leiter und schatzt besonders die net-
ten Kollegen und den Austausch mit
ihnen. (RK.)
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Im Rahmen der KdInBonner
Woche flur Seelische Gesund-
heit zeigt die St. Agatha Fach-
klinik far Seelische Gesund-
heit vom 16.-20. Oktober 2023
eine interaktive Ausstellung
zum Thema. Mit Bildern aus
jahrzehntelanger kunstthe-
rapeutischer Arbeit werden
unterschiedliche  psychische
Erkrankungen fur Besucher
begreifbar. Erlebnisproben aus
Klang-, Aroma- und der Aku-
punkturtherapie, aber auch aus
der Altenpsychiatrie geben Ein-
blicke in die Behandlung. Nicht
zuletzt begleiten digitalisierte
Impulsvortrage die Veranstal-
tung. Alle relevanten Informa-
tionen finden Interessierte auf
www.st-agatha-krankenhaus.de
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2 Fachkliniken fur Psychiatrie

3 psychiatrische Institutsambulanzen mit
Tagesklinik und psychiatrischer Praxis

36 Seniorenhauser
und Pflegeeinrichtungen
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20 weitere Angebote fur Senioren
(Servicewohnen, Tagespflege)

1 Hospiz
.’.ﬂ 9 ambulante Pflegen
ﬁ@: 5 Behindertenhilfen
R@ 2 Pflegeschulen
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Melde dich gtilfltqng der
und lerne | s T

i \Was dich bei uns erwartet?
Sinnerfiillte Arbeit, Teamgeist und
individuelle Weiterentwicklung.

Die Stiftung der Cellitinnen ist der groRte Kranken-
haustrager in KoIn. Wir bieten Chancen in Kliniken
und Psychiatrien, in Altenheimen und mobilen Pflege-

diensten.



