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Bereichen vor.
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Pflegeschiler des Klinikums Main-
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nennen die Vorteile von Pflegeberufen.
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Das gastrointestinale Funktionslabor
in Lohr bietet moderne Diagnostik fir
Speiserdhre und Magen.

Liebe Leserinnen und Leser,

das Jahr 2019 war fur unser Klinikum wie-
der sehr ereignisreich.

Lassen Sie sich mit unserer nun schon
12. Ausgabe des Klinikmagazins amPuls
durch die zweite Jahreshdlfte begleiten und
erfahren Sie, welche Themen unsere Mitar-
beiter und Patienten beschaftigt haben.

Selbstverstandlich  begleitet  uns
auch in diesem Jahr wieder das zukinftige
Zentralklinikum in Lohr am Main. Uber den
aktuellen Stand der Planung und wichtige
nachste Schritte berichten wir auf Seite 3.

Ein Thema, das mir besonders am
Herzen liegt, ist die Ausbildung kinftiger
Pflegekréfte. Unser Bildungszentrum fur
Pflegeberufe in Marktheidenfeld feiert in
diesem Jahr 30-jdhriges Bestehen. Dieses
Jubildum wollen wir nicht nur feiern, son-
dern auch den Rahmen nutzen, um in einer
Kampagne mit den vielen Vorurteilen ge-
genlber den Pflegeberufen aufzurdumen
und die positiven Eigenschaften, die der
Pflegeberuf mit sich bringt, aufzuzeigen. Le-
sen Sie mehr dazu in unserer Titelgeschichte
auf Seite 10und 11.

Besonders freue ich mich auch Uber
die erneute Auszeichnung mit einem Fo-
cus-Siegel. Unser Chefarzt des Geriatrischen
Zentrums und der Inneren Medizin in Markt-
heidenfeld, Dr. Walter Swoboda, wurde als
FOCUS TOP Mediziner 2019 im Bereich der
Akutgeriatrie ausgezeichnet und zahlt da-
mit zu den besten seines Fachgebietes.

Auch unsere anderen Cheférzte be-
richten auf den folgenden Seiten Uber ak-
tuelle Themen ihrer Fachbereiche. Erfahren
Sie Wissenswertes Uber Impfungen, das An-
gebot der Schmerztherapie sowie Tipps &
Tricks, um fit durch den Winter zu kommen.
Informieren Sie sich auch Uber das neue An-
gebot der Manometrie auf Seite 13.

Entdecken Sie noch viele weitere
Themen in diesem Heft. Ich winsche Ih-
nen viel Spal3 beim Lesen!
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15 Auszeichnung

Dr. Walter Swoboda vom Geriatrischen
Zentrum in Marktheidenfeld wurde als
Focus Top Mediziner 2019 ausgezeichnet.
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KLINIKNEUBAU

BLICK IN DIE ZUKUNFT

aumgroBen, Wege durchs Klini-
kum, Energie- und Wérmever-
sorgung: Nach der Grobplanung
geht es in puncto Klinikneubau
in Lohr nun immer mehr ins Detail. Dabei
muss auch berlcksichtigt werden, was
sich in Medizin, Technik und Gesundheits-
politik bis zur geplanten Eroéffnung 2024
noch dndern koénnte. Geschéftsleiterin
Cornelia Kostler gibt Einblicke.
Frau Kostler, bei unserem letzten Ge-
sprdch haben Sie von der Grobplanung
zu OPs, Funktionsbereichen und Statio-
nen berichtet. Was ist seitdem passiert?
Kostler: Das wichtigste Ergebnis ist, dass
wir in der Zwischenzeit den so genann-
ten Raum- und Funktionsplan in der Pla-
nung umgesetzt haben. Das heif3t, dass
genau festgelegt wurde, welches Zimmer
wohin im Gebdude kommt und auch in
welcher GroRe.
Welche Uberlegungen flieBen in eine sol-
che Planung ein?
Da gibt es sehr vieles zu bedenken. Zum
einen spielen natdrlich in einem Kranken-
haus immer die Vorschriften der Hygiene
eine wichtige Rolle. Aber auch Anforde-
rungen der Arbeitssicherheit und der Be-
rufsgenossenschaft durfen nicht aulRer
Acht gelassen werden. Ganz besonders
wichtig ist uns bei der Erstellung des Kon-
zeptes aber auch, dass es so durchdacht
ist, dass sowohl unsere Mitarbeiter ohne
lange Wege effektiv arbeiten kdnnen als
auch Patienten ohne Schwierigkeiten
schnell die richtigen Wege finden. Abldufe
sollen sinnvoll ineinander greifen.
Welche Rolle spielt die Barrierefreiheit?
Das neue Krankenhaus barrierefrei zu pla-
nen, ist flr uns sehr wichtig. Hier geht es
nicht nur darum, dass das Haus rollstuhl-
gerecht ist. Auch Beschilderungen und
Wegweiser missen so beschaffen sein,
dass man sie auch mit Seheinschrankun-
gen gut erkennen und sich einfach orien-
tieren kann. Aber auch akustische Signale
- zum Beispiel im Fahrstuhl - dirfen nicht
vergessen werden.
Wie wird das Klinikum energetisch ver-
sorgt werden?
Parallel zur Raumplanung lauft momen-
tan auch die komplette technische Pla-
nung. Im Juni gab es einen Kreistagsbe-
schluss zur Kalte- und Wérmeversorgung.
Man entschied sich fir eine Variante mit
einem Blockheizkraftwerk als groflem
Versorger, das durch Warme aus Biomasse
erganzt wird. Zusatzlich gibt es die Opti-
on, mit Gas zu heizen. Diese Variante ist
sowohl wirtschaftlich als auch ¢kologisch
interessant. Ob noch eine Photovoltaik-
anlage dazukommen kann, wird derzeit
geprift.

Wie umweltfreundlich wird der Neubau?
Wir werden die Kriterien eines Green
Hospitals, also eines umweltbewuss-
ten Krankenhauses, erfillen und damit
samtliche Moglichkeiten zur Umwelt-
und Ressourcenschonung ausnutzen.
Dazu trdgt auch die sogenannte Be-
tonkernaktivierung bei: Hier werden
Schlduche in die Betondecken einge-
legt, die Warme oder Kalte speichern
und spater in die Raumluft abgeben.
Das fuhrt dazu, dass Raume im Sommer
etwa drei Grad kuhler sind, was Klima-
anlagenkosten spart. Im Winter ist es
genau umgekehrt: Da wird es warmer.
Das ist eine sehr gute Methode, um
Temperaturspitzen abzufangen und
gleichzeitig das Raumklima positiv zu
beeinflussen.

Bei einer solchen Planung miissen sehr
viele Aspekte beachtet werden. Eine gro-
Be Herausforderung!

Das stimmt. Natdrlich sind bei solchen
Planungen nicht immer alle Beteiligten
einer Meinung. Aber wir arbeiten sehr
konstruktiv. zusammen und haben bis-
her immer eine gute Losung gefunden.
Schwieriger ist, dass wir funf Jahre in die
Zukunft planen mussen und sich die
bundesweite Gesundheitspolitik dabei
rasant weiterentwickelt. Das betrifft zum
Beispiel die Notfallversorgung, fur die
Intensivstationen mit einer bestimmten
Bettenzahl vorgeschrieben sind. Die Gro-
e einer Normalstation muss auf Grund-
lage der gesetzlichen Personalvorgaben
gedacht werden, die sich jederzeit andern
koénnen. Auch technisch und medizinisch
ist vieles extrem im Fluss.

Wie geht man damit um?

Indem wir versuchen, die aktuellen
Trends aufzunehmen und zu antizi-
pieren, was in funf Jahren sein wird.
SchlieBlich wollen wir 2024 kein neues
Krankenhaus mit alten Standards in Be-
trieb nehmen. Trotzdem kann es sein,
dass uns hier noch die eine oder andere
Uberraschung erwartet, auf die wir dann
noch reagieren mussen.

Welche Schritte stehen als néichstes an?
Im Moment sind die Architekten dabei,
unsere Feinplanung mit Preisen zu hin-
terlegen. Im néchsten Schritt werden die
Kosten zusammengefasst und dann sehen
wir, ob wir im Budgetplan liegen. Ansons-
ten mussen wir nachbessern. Anfang 2020
wollen wir unseren Férderantrag bei der
Regierung von Unterfranken einreichen,
die das letztendlich absegnen muss. Damit
sind wir weiterhin im Zeitplan.

Ein Modell zeigt die Architek-
tur des Neubaus.

Cornelia Kostler
Geschdftsleitung des
Klinikums
Main-Spessart Lohr

Blick auf den zukiinftigen
Standort des Klinikums.
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Krankenhaushygieniker
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IMPFUNGEN

EIN KLEINER PIEKSER
MIT GROSSER WIRKUNG

Dr. Thomas Schonfeld im Gesprédch zum Thema Impfungen

Herr Dr. Schénfeld, Sie sind Andsthesist
und Krankenhaushygieniker am Klini-
kum Main-Spessart. Fiir die Mitarbeiter
fiihren Sie die Inpfungen durch.
Nun steht die kalte Jahreszeit vor der Tiir
und damit verbunden auch wieder die
jadhrliche ,, Grippewelle”.
Warum impfen Sie?
Dr. Schonfeld: Eine echte Grippe (Influ-
enza) ist keine einfache Erkaltung, die
wir klassischerweise als grippalen Infekt
bezeichnen. Nach Schatzungen des Ro-
bert-Koch-Instituts fihrt die durch das
Influenza-Virus ausgeloste Grippe allein
in Deutschland jahrlich zu 2-5 Millionen
Arztbesuchen und durchschnittlich bis
zu 10.000 Todesfallen, insbesondere bei
Alteren und chronisch Kranken. Durch
die Impfung werden nicht nur die Mit-
arbeiter geschutzt, sondern auch die
Kontaktpersonen, also unsere Patien-
ten, die moglicherweise aufgrund von
Vorerkrankungen ein  geschwachtes
Immunsystem haben. Somit haben wir
durch die Impfung einen doppelten
Effekt: weniger grippebedingte Ausfal-
le bei Mitarbeitern und den Schutz der
Patienten.
Welche Gefahren bestehen durch die Imp-
fung? Kann man durch die Impfung die
Grippe bekommen?
Die Grippeschutzimpfung besteht aus ei-
nem Totimpfstoff der weder die Krankheit
hervorrufen, noch Impfviren an Dritte
weitergeben kann. Durch die korperei-
gene Abwehr kann es in manchen Fallen
zu einer R6tung oder Schwellung der Ein-
stichstelle kommen, selten auch zu Fieber
oder Allgemeinbeschwerden. Diese Be-
schwerden klingen in der Regel innerhalb
weniger Tage ab.
Wieso sollte man sich jedes Jahr wieder
impfen lassen?
Die Influenza-Viren verandern standig
ihre Oberflache, sodass der Impfstoff je-
des Jahr neu angepasst und der Korper
jedes Jahr wieder neu immunisiert wer-
den muss.
Wen impfen Sie? Wer sollte sich
impfen lassen?
Das Klinikum Main-Spessart bietet die
Grippeschutzimpfung allen Mitarbeitern
an, da sie durch die Vielzahl enger Kon-
takte zu Patienten grundsatzlich einer
erhohten Gefahr ausgesetzt sind, sich mit
Influenza zu infizieren.
Impfempfehlungen bestehen au-
Rerdem fur Personengruppen, die be-
sonders gefdhrdet sind: Altere, chronisch

Impfungen gehéren zu den wichtigsten MalBnahmen, um Krankheiten vorzubeugen.

kranke oder immungeschwéchte Per-
sonen sowie Bewohner von Alten- und
Pflegeheimen. Und auch fur Schwangere
wird eine Impfung empfohlen, da das Ri-
siko fUr einen schweren Krankheitsverlauf
mit Gefahr fur Mutter und Kind besteht.
Eine Grippeinfektion in der Schwanger-
schaft erhoht die Gefahr von Wachstums-
verzogerungen und von Fehl- oder Frih-
geburten.

Fiihren Sie neben der Grippeschutzimp-
fung auch weitere Impfungen durch?

Fir das Personal unseres Klinikums fihre
ich auch die Schutzimpfungen gegen
die Ubertragbaren Leberentzindungen
durch. AuBerdem beraten wir, wenn uns
beim Blick in den Impfpass Impflicken
auffallen. Ein Beispiel dafiir ist die Masern-
impfung. Das Masernvirus ist hochinfek-
tios. Das bedeutet, kommt es bei einem
Ungeimpften zum Kontakt mit einem
Erkrankten — und da reicht rdumliche
Néhe, da das Virus Uber die Luft Gbertra-
gen werden kann — wird dieser mit hoher
Wahrscheinlichkeit erkranken. Und diese
Erkrankung ist nicht ungefahrlich: Eine
gefirchtete Komplikation ist die Gehirn-
entztindung, die oft todlich verlauft. Da
diese Impfung eine Lebendimpfung ist,
konnen Kinder erst ab einem Alter von
elf Monaten geimpft werden. Zuvor sind
sie darauf angewiesen, dass von ihrer
Umgebung keine Gefahr ausgeht, ein so
genannter,Herdenschutz”.

Wonach richten Sie Ihre Empfehlungen?
In Deutschland gibt es jdhrlich aktua-
lisierte Empfehlungen der Sténdigen
Impfkommission ~am  Robert-Koch-

Institut zu Standardimpfungen  fir
Séuglinge, Kinder, Jugendliche und
Erwachsene. Zusatzlich werden noch
Empfehlung zu Indikations-Impfungen
mitgeteilt, wie zum Beispiel Reise-Imp-
fungen oder die FSME (Frihsommer-
Meningoenzephalitis)-Impfung fiir Men-
schen, die sich in Risikogebieten — dazu
zahlt auch unser Landkreis — vermehrt in
der Natur aufhalten.

Wer fiihrt die Impfungen durch?

Jeder Arzt darf impfen. Ublicherweise
berdt der Hausarzt Gber Impfungen und
fihrt diese auch durch. Manche Imp-
fungen werden durch den Arbeitgeber
angeboten, so dass sie dann von Arzten
in Unternehmen durchgefihrt werden.
Fur die Gelbfieberimpfung, die in Risiko-
gebieten Afrikas sowie Mittel- und Std-
amerikas fur Besucher Pflicht ist, gibt es
speziell benannte Impfstellen.

Immer wieder werden Stimmen von Impf-
gegnern laut. Bestehen denn Risiken
durch die Impfungen?

Wie bei jeder medizinischen Malinah-
me bestehen Risiken. Fur Impfungen,
die von der Standigen Impfkommission
empfohlen werden, muss klar belegt
sein, dass der Nutzen deutlich Gber dem
Risiko liegt. Leider wird oft Uber poten-
zielle Risiken diskutiert und dabei ganz
vergessen, wie viele Kinder friher an
Kinderkrankheiten schwer erkrankt oder
verstorben sind. Dabei muss man sagen,
dass Impfungen zu den wichtigsten und
wirksamsten praventiven Malnahmen
gehoren, die in der Medizin zur Verfi-
gung stehen.



Was kénnen wir tun, um gut durch den
Winter zu kommen?

Preif3: Wichtig ist vor allem, dass die Stim-
mung nicht leidet. Man sollte tun, was
einem guttut — wie z B. ein neues, gutes
Buch lesen. Versuchen Sie sich durch das
Lesen oder andere Dinge, die Ihnen Freu-
de bereiten, im Winter zu beschdftigen,
um keine depressiven Gedanken auf-
kommen zu lassen. Durch solche kleinen
Dinge konnen Depressionen, die im Win-
ter aufgrund des fehlenden Tageslichtes
haufiger auftreten, vermieden werden.
Zusatzlich wird beim Lesen auch noch
das Gehirn gefordert und gefordert.
AulSerdem sollten Sie ofter an die frische
Luft gehen und dabei auf passende Klei-
dung achten. Nicht nur die Frischluft tut
gut, sondern auch das Licht. Gehen Sie
auch im Winter in die Sonne. Das hebt
nicht nur die Stimmung, sondern ist auch
sehr gut fir Ihren Vitamin D Haushalt. Der
wiederum ist wichtig fur gesunde Kno-
chen und gute Abwehrkréfte.

Wie kénnen Infektionskrankheiten im
Winter vermieden werden?

Die klassische Erkaltungsfalle lauert im
Winter vor allem in groBeren Menschen-
ansammlungen wie z. B. in Wartezim-
mern und in offentlichen Verkehrsmitteln.
Daher gilt es, diese nach Mdglichkeit zu
meiden.

Auch wenn es unhoflich erscheint,
sollten Sie auf das Handeschutteln im
Winter verzichten. Denn die meisten Er-
kdltungsviren werden Uber die Hande
Ubertragen. Da die Viren auch auf Turgrif-
fen oder Computertastaturen sitzen, soll-
ten Sie darauf achten, ofter Ihre Hande zu
waschen. Hier ist es nicht ausreichend,
die Hande nur kurz unter das warme Was-
ser zu halten. Nehmen Sie sich Zeit und
seifen Sie Ihre Hande ruhig 20 - 30 Sekun-
den lang grtindlich ein.

Gibt es da noch weitere Tipps?

Lassen Sie sich impfen: Altere und chro-
nisch Kranke sollten sich gegen Influen-
za (Grippe) und Pneumokokken impfen
lassen. Hierzu dient ihr Hausarzt als erster
Ansprechpartner.

Auch die Erndhrung sollte vitaminreich
und abwechslungsreich gestaltet wer-
den - z B. mit Kohl und Wirsing (typi-
sches Wintergemuse). Allerdings gibt es
hier leider eine Einschrankung. Marcumar
Patienten sollten auf Vitamin K haltige
Lebensmittel verzichten, um die Wirkung
des Medikamentes nicht negativ zu be-
einflussen. Weitere wichtige Vitamine
nehmen Sie Uber den Verzehr von Nis-
sen und Obst auf. Generell gilt: eine ab-
wechslungsreiche Erndhrung beeinflusst
im Winter unsere Abwehrkréafte positiv.
Vergessen Sie auch das Trinken nicht.
Auch im Winter ist es wichtig, ausrei-
chend FlUssigkeit zu sich zu nehmen.

FITFUR
DEN
WINTER

Im Gesprdch mit Natalie
Preif3, Chefcrztin der Geriatri-
schen Rehabilitation

Was soll ich tun, wenn es drauBBen dunkel,
kalt und glatt ist?

Achten Sie zundchst auf ausrei-
chenden Schlaf. Wenn Sie Schlafmittel
einnehmen, beachten Sie, dass diese Ihr
Seh- und Reaktionsvermogen beeinflus-
sen. Dadurch erhoht sich Ihr Sturzrisiko,
was bei Schnee und Eisglatte besonders
relevant ist. Als Geriaterin liegt es mir
besonders am Herzen, Sie Uber diese
Gefahren aufzukldren. Es gilt Stirze zu
vermeiden, um die negativen Folgen wie
eine maogliche Fraktur zu verhindern. Ver-
folgen Sie den Wetterbericht, versuchen

Sie bei Eisgldtte im Haus zu bleiben. Aber
auch rutschiges Laub im Herbst kann
gefahrlich sein. Sollten Sie unsicher sein,
holen Sie sich Hilfe. Tragen Sie Schuhe mit
gutem Profil. Verwenden Sie aul3erdem
zuverldssig lhre Hilfsmittel. Fir Gehsto-
cke oder Stltzen gibt es Antirutschpuffer.
Reflektierende Kleidung ist wichtig, da-
mit man Sie auch im Dunklen gut sehen
kann.

Dennoch sollten Sie natdrlich auch
im Winter mobil bleiben. Bewegung ist
immer wichtig. Dazu gibt es Gymnastik-
programme fUr Zuhause mit ein paar ein-
fachen Ubungen, die Sie auch im Sitzen
durchfiihren kénnen. Auch Wassergym-
nastik kann im Winter eine gute Alterna-
tive sein.

Was ist also Ihr Fazit?

Man braucht keine Angst vor den triiben
Tagen des Jahres zu haben. Der Winter
sollte nicht dazu fUhren, immobil oder de-
pressiv zu werden, weil sich der Aufgaben-
kreis etwas einschrankt oder verandert. Es
gibt zu allem Alternativen und manchmal
ist es wichtig, etwas erfinderisch zu sein.
Achten Sie auf Ihre Gesundheit und versu-
chen Sie, unfall- und erkaltungsfrei durch
den Winter zu kommen.

Natalie Preif
Cheférztin der Geriatri-
schen Rehabilitation

Ausreichende Bewegung ist
wichtig, um gesund durch die kalte
Jahreszeit zu kommen.




Haustiere haben eine allge-
mein positive Auswirkung
auf die Gesundheit. Robert
Ammersbach und Betreu-
ungsassistentin Ramona
Schenk wissen das.

N\
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Edlth Sachs
Einrichtungsleitung

Kreisseniorenzentrum
Gemdinden

TIERISCHE MITBEWOHNER
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Kan/nchen Huhner und We//em/mch '_q_eben

I"

den Bevvohnem im Kre/ssen/orenzentrum Gemtinden ein Stuck Normalitéit zurtick

riher hatte ich Angorakaninchen,

die habe ich selbst geschoren

und die Wolle verkauft” erzahlt

Robert Ammersbach. Wenn der
Bewohner des Kreisseniorenzentrums
Gemiinden im Garten die Kaninchen
besucht, dann kommen sofort Erinnerun-
gen hoch. Den anderen Senioren geht es
da nicht anders: Zum Thema Haustiere
hat jeder sofort eine Geschichte parat.
,Alte Menschen haben meistens ihr gan-
zes Leben lang mit Tieren zusammen-
gelebt’, sagt die Betreuungsassistentin
Ramona Schenk. Eigentlich naheliegend,
diese Gewohnheit auch am Lebensabend
weiter zu erhalten. Denn Haustiere be-
deuten Alltag und Normalitat.

Wenn Ramona Schenk und ihre
Kollegin Ursula Michler mit dem Salat-
kopf und ein paar Mohren die Kanin-
chen besuchen, dann versammelt sich
eine ganze Schar von Senioren um den
gerdumigen Hasenstall. Dem jlingeren
der beiden Kaninchen wird der Andrang
sogar zu viel: Es verkriecht sich unter sei-
nem Hauschen. Sein weil3er wuscheliger
Mitbewohner ldsst sich dagegen gedul-
dig hochnehmen, streicheln und futtern.

Unter den zuschauenden Bewohnern
werden  derweil Haustiergeschichten
von friher ausgetauscht.,Zu dem Thema
kann jeder etwas beitragen, auch die, die
sonst eher schichtern sind’, sagt Ursula
Michler.

Zum Beispiel Lothar Brosch. Er fit-
tert die Kaninchen regelmafig und hat
offensichtlich seine Freude an den Na-
gern., Wenn ich mal im Garten spazieren
gehe, bringe ich ihnen ein paar Salatblat-
ter mit’, sagt er. Viele kommen hierher,
um einfach mal runterzufahren und zu
entspannen’, weill Ramona Schenk. Das
Stallausmisten ist Teil des tdglichen Be-
treuungsangebots. Wenn das Wetter gut
ist, kommen die Senioren ganz gern mit,
dann kdimmern wir uns zusammen um
die Tiere. Mal sind es zwei oder drei, mal
sind es funf" Bei schlechtem Wetter ha-
ben sie meist keine Lust.,Das ist nattrlich
auch okay”, so Ramona Schenk. Generell
seien die Tiere aber eine sehr gute Moti-
vation, um nach draulen zu gehen. ,Ge-
rade wenn jemand mal eine depressive
Phase hat und sich fir nichts begeistern
ldsst: Geht man zu den Tieren, dann kom-
men die Leute meist mit.

Die allgemein positive Wirkung
von Haustieren auf die Gesundheit ist
durch viele Studien belegt: Wenn man
ein Tier streichelt, sinken Blutdruck und
Herzfrequenz, es werden weniger Stress-
hormone ausgeschuttet. Im Alter, bei ei-
ner kognitiven Einschrankung, aber auch
vorbeugend, haben Tiere sogar eine be-
sonders wichtige Bedeutung: Sie helfen
gegen Einsamkeit und Depressionen,
bringen Abwechslung in den Tag, regen
zu Bewegung und Kommunikation an.
LAulSerdem kdnnen wir die Tiere in unsere

Biografie-Arbeit einbinden. Das heil’t,
wenn wir wissen, dass jemand friher

Hihner hatte, konnen wir die Tiere benut- [

zen, um mit diesem Menschen in Kontakt
zu kommen, auch wenn er sich aufgrund
seiner Demenz immer mehr zurlckzieht”,
erklart Ursula Michler.

Beruhigende Vogelstimmen
Besonders schon fur Bewohner, die nicht
mehr gut sehen, ist die gro3e Vogelvoli-
ere in der Parkanlage des Seniorenzent-
rums. Die Wellensittiche darin zwitschern
unentwegt vor sich hin: Ein Gerdusch, das
wohl so ziemlich jeden Menschen beru-
higt.,Das ist einfach ein Sttick Natur und
eine schone Anregung der Sinne’, sagt
Edith Sachs, die Leiterin des Kreissenio-
renzentrums . Die Voliere steht hier schon
so lange sie denken kann. Versorgt wer-
den die Vogel von einem ehrenamtlichen
Vogelliebhaber. ,Er kennt sich aus und
kiimmert sich auch um die Tiere, wenn
sie einmal krank sind. Ohne ihn kénnten
wir die Vogel nicht halten!

Ein paar Meter weiter picken einige
Huhner in ihrem Gehege. Auch sie freuen
sich Uber Salatblatter.,Die kann man zwar
nicht streicheln, aber es ist einfach ein
Stlick Alltag und Gewohnheit fur die Se-
nioren. Denn fruher hatte ja fast jede Fa-
milie auf dem Land Hihner”, sagt Ramona
Schenk. Und auch fur die Angehorigen
mit Kindern, die die Senioren besuchen,
sind die Tiere eine Attraktion. ,Kinder
langweilen sich meist bei Besuchen im
Altenheim. Durch die gro3e Parkanlage
und die Tiere haben sie Platz, konnen sich
ein bisschen bewegen und den Tieren ei-
nen Besuch abstatten” so Edith Sachs.




in paar Tomaten sind erntereif,

dicke Kohlrabis warten darauf, ge-

gessen zu werden. Hier mussen

wir dringend mal wieder ran’, sagt
Franziska Bachner, als sie das sprieBende
Unkraut zwischen den Roten Beten und
den Erdbeeren entdeckt. Im Garten des
Kreisseniorenzentrums — Marktheidenfeld
gibt es fur die Betreuungsassistentin im-
mer etwas zu tun. Und einige Bewohner
sind ihr dabei gerne behilflich.

Wer noch eine GieBkanne halten
kann, hilft mit beim Giel3en’, sagt Bachner
lachend. Und spétestens, wenn es ans Ern-
ten geht, sind auch die Gartenmuffel mit
von der Partie.,Manche Bewohner schlei-
chen schon im Morgengrauen nach drau-
Ben und holen sich die reifen Tomaten
und Erdbeeren’, erzéhlt Einrichtungslei-
terin Doris James mit einem Augenzwin-
kern. Auch die Johannisbeeren haben es
bis jetzt nicht in die Marmelade geschafft,
weil sie immer vorher weggenascht wer-
den. All das ist im Sinne des Erfinders,
denn der grof3ziigig angelegte Garten soll
nicht nur zum Spazieren und zum Sitzen
einladen, sondern ein Erfahrungsfeld der
Sinne sein.

Riech-, Schmeck- und Tasttraining
Jm Alter verandern sich unsere Sinnes-
wahrnehmungen’, erlautert Doris James.
Wahrend einige Fahigkeiten verloren
gehen, werden andere wichtiger. Alte
Menschen missen daher lernen, mit den
verdnderten Sinneswahrnehmungen um-
zugehen. Deshalb ist es so wertvoll, in der
Erde zu wuhlen, Sdmlinge einzupflanzen,
an Krdautern zu riechen und frisch ge-
pflicktes Obst zu probieren. ,Das hier ist
im Grunde ein Therapiegarten’, sagt Fran-
ziska Bachner.

Im Alter verandern
sich unsere
Sinnes-
wahrnehmungen

Helene Schmidt juckt es zwar in
den Fingern, wenn sie sieht, wie die an-
deren gartnern, aber ihre Hinde machen
leider nicht mehr mit. Wie viele andere,
die nicht mehr mithelfen kénnen oder
wollen, sitzt sie dann trotzdem dabei, be-
obachtet und beteiligt sich am Gespréch.
,Oft geht es darum, was man friher im
eigenen Garten angebaut hat und wie
es verwendet wurde” berichtet Franziska
Bachner. Selbst die, die sich sonst kom-
plett zurlickziehen, locken die saftigen
roten Erdbeeren nach drauBen. Und auf
dem Weg ergibt sich dann doch der eine
oder andere Kontakt. Den bettldgerigen
Patienten bringt sie manchmal Lavendel,

WOHNZIMMER
IM GRUNEN

Die Bewohner des Kreisseniorenzentrums Marktheidenfeld
lieben ihren Garten. Als Therapiegarten regt er die Sinne an.

Salbei oder Rosmarinzweige ins Zimmer:
zum Riechen und Schmecken. ,Das mo-
gen die meisten sehr gerne’

Maria Lermann ist eigentlich nicht
fur Gartenarbeit zu begeistern. Trotzdem
verbringt sie bei schénem Wetter den gan-
zen Tag draufien. lch nehme dann meine
Zeitungen und meine Mitbewohnerin
mit, wir suchen uns ein schones Platzchen
und lesen. Erst zum Abendessen gehen
wir wieder rein." Die Wege sind barrierefrei
und als Endlosschleife angelegt, sodass
auch Senioren mit starkem Bewegungs-
drang auf ihre Kosten kommen, ohne sich
zu verlaufen.,Manche sehen das sogar als
sportlichen Ansporn und drehen tdglich
zehn Runden im Garten als Morgenrou-

Ein schéner Garten regt die Sinne an.

tine” erzahlt Doris James. Ob Stauden,
Obstbdaume oder Krauterschnecke: Der
Garten ist so konzipiert, dass immer et-
was bliht. AuBerdem wurde auf regionale
Bezlige geachtet. Einen Spalierbirnbaum
hatte friher fast jedes Haus, genauso wie
ein paar Weinstocke. James: ,Die meisten
Bewohner kommen aus dem Dorf. Sie
kennen es noch, dass man sich drauf3en
trifft, auf der Gartenbank sitzt und plau-
dert. So ahnlich ist das auch in unserem
Garten”

Besonders der kleine, ,Marktplatz” ist
ein beliebter Treffpunkt: Im Frihjahr wird
hier der Maibaum aufgestellt, im Sommer
gegrillt, im Herbst brennt das Kartoffel-
feuer und im Winter leuchtet der Christ-
baum. Ein kleiner Bachlauf platschert im
Hintergrund, und die Goldfische im Teich
freuen sich Uber die Brotkrumen, die die
Senioren extra flr sie zur Seite gelegt
haben. Auch Vogel, Eichhérnchen, Enten
und Kaninchen kommen zu Besuch. So
gibt es immer etwas zu sehen und zu be-
reden.,Es freut mich immer sehr, zu sehen,
wie intensiv der Garten genutzt wird’, sagt
Doris James. ,Der Winter ist lange genug,
dafur findet im Sommer fast alles drauf3en
statt. Ein Wohnzimmer im Griinen eben!”

Maria Lermann hdlt sich
gerne im Griinen auf -
besonders gerne im Garten
des Kreisseniorenzentrums.

Doris James
Einrichtungsleitung
Kreisseniorenzentrum
Marktheidenfeld
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Im Klinikum seit: Oktober 2018

Aufgaben: Ich bin fur das kaufmannische Con-
trolling am Klinikum zustdndig und stelle Da-
ten Uber Kosten und Leistungen zusammen,
die in Berichte einflieBen, zum Beispiel fur den
Leiter Finanzwesen oder fir den Chefarzt ei-
ner Abteilung. AuBerdem werden die Daten
fur den Vergleich mit anderen Krankenhau-
sern genutzt. Zusatzlich gibt es externe Stel-
len, wie zum Beispiel das Bayerische Landes-
amt fur Statistik, an die wir regelmaBig Daten

liefern missen.

Ich mag an meiner Arbeit, dass ich im stan-
digen Kontakt mit anderen Abteilungen bin
und dabei Einblick in die unterschiedlichsten k
Tatigkeitsbereiche bekomme. Da hilft es, dass
ich von Natur aus wissbegierig und offen fur

neue Ansatze bin.

Die groBte Herausforderung meiner Arbeit .

sind die standigen

Gesetzesanderungen, #
z. B. das neue Pflegepersonal-Starkungsgesetz.

[
3

JANA MECKE (43)

”

Da werden noch viele Anpassungen notig sein. e

An meinem Arbeitgeber schiitze ich die sehr
gute interdisziplindre Zusammenarbeit. Fra-
gen werden mir immer offen und vertrauens-
voll beantwortet und Hintergriinde erklart.

Meinen Feierabend verbringe ich mit meiner
Familie. Wenn ich die Zeit finde, lese ich gerne.

EVA METZ (58) K4

Datenschutzbeauftragte

Im Klinikum seit 1984

Aufgaben: Seit vier Jahren bin ich im Klini-
kum Main-Spessart Ansprechpartnerin fur
alle Anliegen zum Thema Datenschutz. Da-
bei habe ich mit Patienten zu tun, mit allen
unseren Mitarbeitern und der Klinikleitung.
Da gibtes den Arzt, der wissen mochte, wel-
che Patientendaten an Mitbehandler tber-
mittelt werden durfen, die Pfortnerin, die
von Besuchern um Auskunft gebeten wird,
die Reinigungskraft, die einen Zettel mit
personlichen Notizen gefunden hat oder
die Pflegekraft, die am Telefon gefragt wird,
wie die Genesung des Patienten voran-
schreitet. Bei meiner Tatigkeit geht esimmer
um den Schutz der Rechte der Betroffenen.
Die Klinikleitung berate ich, wie es gelingt,
diese Rechte zu wahren. Ich fihre regel-
malig Mitarbeiterschulungen durch und
mache Begehungen in allen Einrichtungen.
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An meiner Arbeit mag ich die Vielsei-
tigkeit und den Austausch mit Men-
schen aus ganz
und

unterschiedlichen
Bereichen Berufsgruppen.  Es
Freude, wenn ich offene
Fragen klaren und weiterhelfen kann.
Die groBte Herausforderung meiner Ar-
beit war es, mich in die einzelnen Gebie-
te einzuarbeiten, unter anderem in die
umfangreichen gesetzlichen Vorgaben,
Kenntnisse im [T-Bereich und die Wissens-
vermittlung an Kolleginnen und Kollegen.
An meinem Arbeitgeber schdtze ich, dass
Datenschutzanliegen sehr ernst genom-
men werden und ich jederzeit Unterstit-
zung erhalte.

Nach Feierabend brauche ich erstmal Be-
wegung, z. B. Radfahren oder Schwimmen.
Auch Sprachen lernen ist ein Hobby von
mir. Zurzeit mache ich einen Arabischkurs.

macht mir

Kaufmanmsc
/ [

. THERESE SAWICKI (63)

Stationsleitung Geriatrie

B ™
_—

¥
b

-

Im Klinikum seit: 1996
Aufgaben: Organisation, Kommunikation, Delegation, aber

_gauf der 45-Betten-Station. Aulerdem mache ich viel Ver-
waltungsarbeit, z. B. den Dienstplan fUr 36 Mitarbeiter. Die
Abldufe auf einer geriatrischen Station sind anders als auf
“ einer Akutstation. Eine Besonderheit ist die interdisziplindre
Zusammenarbeit im Team aus Pflege, Arzten, Psychologen,
Physio-, Logo- und Ergotherapeuten und anderen Berufs-
gruppen.

Ich liebe es, Krankenschwester zu sein, Menschen zu helfen.
Der Beruf verlangt einem viel ab: Man sieht viel Leid und
muss in vielen Belangen mehr wissen als die Arzte, weil man
standig mit den Patienten in Kontakt ist. Da muss man mit
dem Herzen dabei sein. Und gerade hier auf unserer geriat-
rischen Reha ist es auch eine grol3e Freude zu sehen, welche
Fortschritte Patienten in kurzer Zeit erreichen kdnnen.

Die groBte Herausforderung meiner Arbeit ist: das hohe Alter
der Patienten. Man sieht viele schwere Fille.

Mit meinem Arbeitgeber bin ich sehr zufrieden, sonst ware ich
nicht so lange hier geblieben. Ich habe viele Zertifikate erwor-
ben und Schulungen absolviert, werde sténdig zu Lehrgangen
geschickt. Auch die Arbeit im Team klappt gut und ohne Span-
nungen.

Nach Feierabend fahre ich Rad, mache Nordic Walking oder
bin im Garten — wenn ich die Zeit finde.

b

Y

auch ganz normaler Schichtdienst als Krankenschwester
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MONIKA VOGEL-ROQOS (56)
Stellvertretende
Schulleitung
Bildungszentrum

Im Klinikum seit: 2006
Aufgaben: Unterstitzung der Schullei-
tung in allen organisatorischen Belangen,

- Klassen- und Kursleitung, unterrichten,
Praxisbegleitung, Kontaktpflege mit den
Kooperationspartnern, Ansprechpartnerin
fur Schuler und Praxisstellen, Stundenpla-
nung, Qualitdtsmanagement
An meinem Job mag ich unter anderem
die Vielfaltigkeit meiner Aufgaben und
den Kontakt zu den Schdlern.

" Eine groB3e Herausforderung ist sicherlich

Y die neue Pflegeausbildung, die ab 2020 |
Vorschrift wird. Altenpflege, Gesundheits-
und Krankenpflege sowie Gesundheits-
und Kinderkrankenpflege sollen zu einem
Berufsbild zusammengefasst werden. Erst
im dritten Ausbildungsjahr kann man sich
spezialisieren. Die konkrete Umsetzung,
auch mit neuen Kooperationspartnern,
wird noch spannend fir uns.
An meinem Arbeitgeber schdtze ich die |
guten Rahmenbedingungen fur die Lehre
und die moderne Ausstattung und Tech-
nik unseres Bildungszentrums. Auch die
Fort- und Weiterbildungsmaglichkeiten
sind sehr gut, und naturlich hat der offent-
liche Dienst Vorteile.
Wenn ich frei habe, gehe ich spazieren,
mache Sport oder verbringe Zeit mit mei-
nen beiden Enkelkindern.
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falschen Vorstellungen auf

n der Pflege verdient man nichts,
hat massig unbezahlte Uberstun-
den und muss unwdirdige Aufgaben
bewaltigen? Ganz im Gegenteil: Ein
Jobin der Pflege bietet eine umfassende
fachliche Ausbildung, flexible Arbeitszei-
ten und einen engen Zusammenhalt im
Team. Und das Einkommen ist héher als
~in vielen anderen attraktiven Berufen.
Ganz klar: Pflege ist mehr als nur Hintern
abwischen oder Bettpfannen ausleeren!

Die Idee

Wer kann die positiven Seiten des Pfle-
geberufs authentischer darstellen als
die aktuellen Schiler des Bildungszen-
trums fur Pflegeberufe selbst? Daher
wurden sie auch von der Ideenfindung
durch einen Workshop Uber die Kon-
zeption bis hin zur Umsetzung an einer
Personalmarketingkampagne beteiligt.
Voller Elan und mit viel Spal3 standen
die Schuler vor der Kamera, haben Inter-
views gegeben und Ideen eingebracht,
um der Pflege wieder ein positives Ge-
sicht in der Offentlichkeit zu geben. Da-
durch wird auch eine breite Zielgruppe
angesprochen: Junge Schulabgéanger,
die eine Ausbildung suchen, identifi-
zieren sich genauso wie Quereinsteiger,
die einen Berufswechsel anstreben. Ne-
ben potenziellen Arbeitnehmern soll
aber auch die breite Offentlichkeit von
den positiven Seiten der Pflege Uber-
zeugt werden.

Daniela Hiinlein
Schulleiterin Bildungszentrum
fir Pflegeberufe

Pflegeschiiler werden zu Models

Daher verleihen der Kampagne auch
nicht fremde Models ihre Gesichter,
sondern Mitarbeiter, Patienten und Be-
wohner des Klinikums Main-Spessart.
Vom Schiler bis zum Chefarzt hat sich
jeder gerne mit eingebracht. So zeigt
beispielsweise PD Dr. Peter Kraft seinen
eigenen Werdegang vom Krankenpfle-
geschuler bis hin zum heutigen Chef-
arzt der Neurologie auf. Auch Altenpfle-
geschiler Maxim Vogel erzahlt, wie er
seine Erfullung in der Pflege gefunden
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Pﬂegeschu/er des K//n/kums Main-Spessart rdumen mit

und die Oberflachlichkeiten in seinem
alten Beruf als Fitnesscoach hinter sich
gelassen hat.

Altenpflegeschiler Lukas Mdller &

zeigt, dass sein Fachwissen beim Um-
gang mit den Bewohnern gefragt ist
und Frau Lermann, die Bewohnerin im
Kreisseniorenzentrum Marktheidenfeld
ist, lasst sich ihre Haare am liebsten vom
angehenden Altenpfleger Niels Schéafer
frisieren — einem echten Kerl mit Fein-
gefihl. Selbstverstandlich hat ein Job in
der Pflege auch weniger schone Seiten.
Das soll die Kampagne auch nicht ver-
schweigen. Fur Altenpflegeschdler Klaus

| MUnch-Ziegler Uberwiegen aber immer

die positiven Erlebnisse.

Fur Altenpflegeschilerin Ann-
Kathrin Engel ist der Tag gerettet, sobald
sie ein Lacheln von einem ihrer Bewoh-

‘ner bekommt. Auch Gesundheits- und

Krankenpflegeschuler Latif Cukur findet,
dass das Schonste an seiner Arbeit ist,
dass er am Ende des Tages weils: er hat
jemandem geholfen.

Der Mix bringt den Erfolg

Um diese Emotionen zu transpor-
tieren und die aufgestellten Ziele zu
erreichen, wurde eine multimediale
Personalmarketingkampagne  entwi-
ckelt. Um moglichst viele potenziel-
le Auszubildende aus dem Landkreis
Main-Spessart anzusprechen, durfte
auch der Klassiker in Form von GroR-
flichenplakaten in der Region nicht
fehlen. Noch bis Oktober hdngen diese
Uberwiegend an den Standorten des
Klinikums in Marktheidenfeld, Karlstadt,
Gemunden und Lohr.

Mit Hilfe von funf verschiede-
nen Motiven unterstreicht die Kampa-
gne die Vorteile, die eine Ausbildung
in der Pflege mit sich bringt. Auch auf
die klassische Printanzeige wurde nicht
verzichtet. Hierfir wurde extra das Lay-
out auf das neue Kampagnendesign
umgestellt, um auch in den regionalen
Tageszeitungen und Anzeigenbldttern

zu werben. ,Das mag veraltet erschei-
nen, aber gerade in unserem Landkreis
verzeichnen wir mit diesen klassischen
Produkten immer noch grol3e Erfolge’,
erklart Daniela Hinlein, Gesamtschullei-
tung des Bildungszentrums, warum fur
die Kampagne auch nach wie vor noch
auf die altbewdhrten Methoden gesetzt
wird. ,Mit Hilfe eines QR-Codes auf den
Anzeigen schlagen wir aber gleichzeitig
wieder eine Bricke in den digitalen Be-
reich unserer Strategie’, erldutert Hin-
lein weiter. Folgt man dem QR-Code
auf den Anzeigen, gelangt man auf eine
eigens flr die Kampagne erstellte Web-
site, die unter www.vorteile-vorurteile.de
aufgerufen werden kann. Hier sind alle
Informationen  zusammengestellt, die
man rund um eine Ausbildung in der
Pflege am Klinikum Main-Spessart beno-
tigt. Den Hohepunkt bildet dabei das Vi-
deo, in dem die Schuler Gber die Vorteile
sprechen, die sie durch ihre Ausbildung
in der Pflege haben. Auch eine Moglich-
keit, um direkt eine Bewerbung einzurei-
chen, darf dabei naturlich nicht fehlen.



,Dennoch wollten wir aber nicht auf digi-
tale Werbeflachen oder Social Media ver-
zichten’, fahrt Hinlein fort.,Um die digita-
le Reichweite der Kampagne auszubauen,
haben wir uns zusatzlich fir verschiedene
MaBnahmen im Online-Marketing und
im Social Media Bereich entschieden!” So
wurden beispielsweise Fotoalben, Artikel
und kurze Videoclips fir soziale Netzwer-
ke produziert, um die Berufe vorzustellen
und einen Einblick in den Ausbildungs-
alltag zu geben.

Erweiterbares Konzept

JWir sind mit unseren Ideen damit aber
noch langst nicht am Ende angekom-
men”, blickt Hunlein in die Zukunft. ,Ne-
ben Radiowerbung, die wir auch gleich-

Teil der Personalmarketingkampagne: eine
Plakataktion im Landkreis Main-Spessart

zeitig gezielt fir unseren Ausbildungstag
eingesetzt haben, kann ich mir noch ver-
schiedene weitere Aktionen vorstellen.
Wir Uberlegen derzeit, passend zur Kam-
pagne zum Beispiel bedruckte Brétchen-
titen in den Umlauf zu bringen. Der
Phantasie sind dabei keine Grenzen
gesetzt und unsere Marketingab-
8 teilung entwickelt immer wieder
: neue, tolle ldeen. So ist unsere
Kampagne auch fir den KU-Award
in der Kategorie Employer Marketing
nominiert. Die Verleihung des Awards
liegt aber noch in der Zukunft und wir
sind naturlich alle schon ganz gespannt,
ob wir den Award dann am Ende auch
erhalten!

Positiver Blick auf die Pflege

,In anderen Landern werden Pflegekréfte
als Helden gefeiert. Das Ansehen des Be-
rufsbildes der Pflege muss sich auch bei
uns in Deutschland wieder mehr in diese
Richtung entwickeln, wenn wir dem Pfle-
genotstand entgegenwirken wollen. Aber
wir sind froh mit dieser Aufklarungskam-
pagne einen kleinen Teil dazu beitragen
zu koénnen. Die Schiler waren unglaub-
lich motiviert und fanden es toll, bei ei-
nem solchen Projekt mitzumachen und
voller Stolz ihre Berufe zu prdsentieren.
Auch unsere Bewerberzahlen sind durch
die Kampagne angestiegen. In einigen
Bewerbungen stand, dass die Werbung
ausschlaggebend war und in den Vor-
stellungsgesprachen wurde das ebenfalls
kommuniziert. Vom Ergebnis unserer Per-
sonalmarketingkampagne sind wir alle

Wer im Pflegebereich arbeiten will, muss gut mit Me
- .

Bildkontrolle fiir optimale Ergebnisse

begeistert’, freut sich Hinlein Uber das
tolle Ergebnis.,Ich bin sicher, dass wir hier
weiter anknUpfen kénnen, um auch die
neue Ausbildung zum Pflegefachmann
bzw. zur Pflegefachfrau, die in 2020 hier
bei uns am Bildungszentrum startet, vor-
zustellen und zu bewerben

S& =

nschen umgehen kénnen.
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Dr. Wolfgang Mederer
Oberarzt, Facharzt fiir An-
dsthesiologie, Fachkunde
Rettungsdienst, Spezielle
Schmerztherapie

INDIKATIONS-
SPRECHSTUNDE

Anmeldung unter:
09352/ 505-0

Dauer:

ca. 45 Minuten

pro Patient,

Jjeweils donnerstags

von 13 bis 15.30 Uhr
Mitzubringen sind:
Arztbefunde und ein
ausgefiillter Schmerzfrage-
bogen. Anhand dieser Daten
wird im Gesprdich ermittelt, ob
eine stationdre Behandlung
sinnvoll ist oder nicht.
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hronische Schmerzen sind ein

komplexes Symptombild mit

vielfdltigen Ursachen und Ein-

flussfaktoren. Im Grunde st
Schmerz aber ein Uberlebenswichtiger
Bestandteil unseres Lebens.

Er ist eine Wahrnehmung aus un-
serer Sinneswelt mit zugrundeliegender
Warnfunktion. Ein Schutz- und Abwehr-
mechanismus, der uns vor Schaden be-
wahren soll. Der Schmerz ist somit unser
Freund, der unser Handeln zunachst posi-
tiv beeinflusst.

Doch ein dauerhafter Schmerzreiz,
egal welche Ursache er hat, verdandert
sich mit der Zeit und wird zu einem dau-
erhaften, chronischen Schmerz - selbst
wenn die urspriingliche Reizquelle nicht
mehr vorhanden ist. Das Gehirn mit sei-

nem Netzwerk aus Nerven macht aus #

Schmerzsignalen ein komplexes Erleb
nis und speichert es als Schmerzerlebni
ab. So kénnen aus akuten Schmerze \
chronische Schmerzen werden. Bildlic

gesehen wird aus einzelnen Tonen einef
,Schmerzmelodie” und die geht uns nicht!

mehr aus dem Kopf. Der Schmerz wird
zum standigen Begleiter und bestimmt
das Denken. Will man den chronischen
Schmerz beeinflussen, muss diese Melo-
die wieder vergessen werden.

Stationare Therapie

,und genau hier setzen wir an’, erklart
Dr. Wolfgang Mederer, Sektionsleiter
Schmerztherapie. ,Damit  chronische
Schmerzen behandelt werden konnen,
bedienen wir uns eines ganzheitlichen
Therapieansatzes. In einem 16-tdgigen
Aufenthalt wird ein Team aus verschie-
denen Fachrichtungen das Schmerzphé-
nomen von unterschiedlichen Seiten
beleuchten. Das Team besteht aus
Schmerztherapeuten, Psychologen, Phy-
siotherapeuten und Pflegekraften mit
einer speziellen Schmerzausbildung - die
sogenannten Pain Nurses. Zusammen
wird ein individuelles Konzept erarbei-
tet, welches die aktuell festgefahrene
Schmerzsituation verbessern soll. Das
Team ist aber erst vollstandig, wenn der
Patient als wichtigstes Mitglied mit an
Bord ist. Seine aktive Mitarbeit und Be-
reitschaft alte Wege zu verlassen, um
neue Pfade zur entdecken, ist wichtig
fur eine erfolgreiche Therapie. Fur einen
langanhaltenden Erfolg ist zudem eine
Anpassung von alten Gewohnheiten an
die neue Situation notwendig’, erldu-
tert Mederer den Therapieansatz weiter.
Ubungen kénnen beispielsweise nicht
aufgeschoben werden bis der Patient kei-
ne oder weniger Schmerzen hat - ganzim
Gegenteil. Durch abgestimmtes Training
kommt es erst zu einer Verbesserung fur
den Patienten, erlautert Mederer.

Patienten-
komfort ist
unser Ziel

Therapie von chronischen
Schmerzen

X e

Das Team besteht aus Schmerztherapeuten, Psycho

ogen, Physiotherapeuten und Pflegekrdften mit

Der Patient im Mittelpunkt

,Damit diese Anpassung auch auf Dau-
er gelingt, helfen wir beim Erlernen von
individuellen  Ubungen ohne groRen
Aufwand, da der Mensch von Natur aus
eher bequem ist" Deshalb zeigt die spe-
ziell fur Schmerztherapien ausgebildetete
Physiotherapeutin, Jeanette Mechaalany,
Maglichkeiten auf, Ubungen immer und
Uberall in den Alltag zu integrieren, um
nicht wieder in alte Gewohnheiten zu
verfallen.

JAuch fur mich ist es toll zu sehen,
wie sich die Schmerzsituation der Patien-
ten teilweise deutlich verbessert und sie
wieder an Lebensqualitdt dazugewinnen’,
schwarmt Thomas Goebel, der als ausge-
bildeter Schmerzpfleger (Pain Nurse) Teil
desTeams ist, auch nach langer Erfahrung
immer noch von seinen Erlebnissen.

Auch Stefanie Wolz, der Psycholo-
gin des Teams, liegt das Wiedererlangen
der Lebenszufriedenheit der Schmerz-
patienten besonders am Herzen: ,Meine
personliche Motivation im Bereich der
multimodalen  Schmerztherapie liegt
darin, das Hilflosigkeitserleben der Be-
troffenen zu reduzieren, Ressourcen zur
Schmerzreduktion zu aktivieren und die
Akzeptanz fir verbleibende Beschwerden
zu fordern, um somit die Lebensqualitét

"'\der Patienten langfristig zu verbessern.”

Ebenso ist die Medikamentenan-
passung ein wichtiger Teil der Therapie,
mit der bereits gute Ergebnisse erzielt
werden konnen - auch durch das Abset-

~ zen von Medikamenten. Oft nimmt ein
~ Patient aus Gewohnheit starke Schmerz-

mittel ein, auch wenn diese keine Wir-

| kung mehr zeigen und teilweise sogar
1 viele Nebenwirkungen haben. Daher ist

einer speziellen Schmerzausbildung — wichtigstes Mitglied: der Patient.



odbrennen ist weit verbreitet:

Jeder Vierte leidet zumindest

gelegentlich darunter. Werden

die Beschwerden zum Dauer-
problem, werden haufig Medikamente
verschrieben.,Bei den meisten Patienten
hilft das auch’, sagt PD Dr. Jorn Maroske,
Chefarzt der Allgemein-, Viszeral- und
GefaBchirurgie am Klinikum Main-Spes-
sart Lohr. Andernfalls sollte die Speise-
rohre genauer untersucht werden. Daftr
halt die Klinik seit Juli ein modernes gas-
trointestinales Funktionslabor (Gl-Labor)
bereit.

Was steckt hinter Sodbrennen?

Ein Brennen hinter dem Brustbein,
(saures) AufstofRen: Diese typischen Be-
schwerden entstehen, wenn Magenin-
haltin die Speiserchre flie3t. Der Versuch
der Speiserohre, die Speisereste zurick
in den Magen zu beférdern, kann zudem
schmerzhaft sein. Verbleibt der saure
Magensaft zu lange in der Speiserdhre,
leidet auf Dauer auch deren Schleim-
haut darunter.

Der erste Ansprechpartner flr sol-
che Beschwerden ist immer der Haus-
arzt. Er rat in der Regel zu Gewichtsab-
nahme und Erndhrungsumstellung oder
verschreibt Medikamente. Reicht das
nicht aus, ist neben einer Magenspie-
gelung auch der Gang ins Funktionsla-
bor ratsam. Eine dortige Abkldarung ist
gerade fur Patienten mit einem hohen
Leidensdruck sinnvoll, bei denen die
Lebensqualitdt trotz Medikamentenbe-
handlung stark eingeschrankt ist, zum
Beispiel weil sie auf viele Nahrungsmittel
verzichten mussen oder nur noch im Sit-
zen schlafen konnen!

Funktionslabor: Was ist das?

Im  gastrointestinalen  Funktionslabor
werden verschiedene Untersuchungen
gemacht, die etwas Uber die Funktion
von Speiserdhre und Magen verraten.
Eine davon ist die Speiserohrendruck-
messung oder Osophagus-Manometrie,
mit der die Bewegungen der Speiserdh-
re analysiert werden. Sie kann zum Bei-

BEI SODBRENNEN
GENAUER HINSCHAUEN

Das gasrromrest/na/e Funktionslabor bietet moderne

| spiel aufdecken, ob der SchlieBmuskel

zum Magen hin richtig arbeitet, Krampfe
auftreten oder andere — meist seltene —
Bewegungsstérungen vorliegen.

Die moderne Variante, die HR-Ma-
nometrie, liefert nicht nur ein besonders
genaues Ergebnis, sondern ist auch fur
die Patienten angenehmer: ,Friher hat
eine solche Untersuchung 90 Minuten
gedauert, heute schafft das ein erfahre-
ner Untersucher in 15 bis 20 Minuten”,
sagt Maroske, der bereits wahrend seiner
Zeit an der Uniklinik Wirzburg die Ent-
wicklung des dortigen Funktionslabors
miterlebt und gestaltet hat. Gemein-
sam mit Isolde Hammer, die er noch aus
Uniklinik-Zeiten kennt, hat er nun das
,Gastrolabor” am Klinikum Main-Spessart
etabliert. Neben der Manometrie werden
hier noch andere Funktionsuntersuchun-
gen durchgefiihrt, zum Beispiel die pH-
Metrie, bei der gemessen wird, ob saurer
Mageninhalt in die Speiserdhre zurick-
flie8t, oder die Impedanzmessung, die
auch nicht-sauren Rickfluss aufdeckt.

Wie funktioniert die Manometrie?

Zur Druckmessung wird eine dinne
Sonde mit Hilfe eines Gleitgels, das ein
Lokalanasthetikum enthélt, Uber die
Nase eingeflihrt und bis zum Magen vor-
geschoben. Die Untersuchung erfolgt im
Sitzen. Zuerst werden die Druckverhalt-
nisse am Ubergang von der Speiserdhre
in den Magen gemessen, dort wo sich
der untere SpeiserohrenschlieBmuskel
befindet. Danach werden, wahrend man
mehrmals Wasser schluckt, die Schluck-
und Transportfunktion der Speiserdhre

D/agnosr/k fur Speiserhre und Magen

'l

R

geprift und dabei gemessen, ob sich
der untere Speiserohrenschliemuskel
normal offnet. Aus den Informationen
wird ein farbiges Diagramm generiert,
aus dem die Arzte den Befund stellen
konnen.

Fiir wen ist Speiserohrendiagnostik
sinnvoll?

Stérungen der  Speiserdhrenfunktion
konnen zu einer Vielzahl von Erkrankun-
gen fuhren. Zu den haufigsten gehort
die Refluxkrankheit, bei der Magenin-
halt in die Speiserohre flielt. Wer trotz
Medikamenten unter Reflux leidet, kann
eventuell von einer Operation profitieren
und sollte sich im Gl-Labor untersuchen
lassen” rat Chefarzt Jorn Maroske. Das La-
bor sei zwar in chirurgischer Hand. ,Das
bedeutet aber keineswegs, dass wir alle
unsere Patienten operieren wollen. Viel-
mehr hilft uns die Diagnostik, genau jene
Patienten herauszufiltern, die fir eine
OP infrage kommen’, so der Chirurg. Ist
das der Fall, fihrt ein solcher Eingriff in
Uber 90 Prozent dauerhaft zum Erfolg.
Eingesetzt werden verschiedene Ope-
rationsverfahren, die in aller Regel lapa-
roskopisch, also per Bauchspiegelung,
durchgefiihrt werden. Selbst bei vorope-
rierten Patienten ist das heute meist kein
Problem mehr.

Darlber hinaus kann sich eine
Untersuchung im Gl-Labor auch bei
Schluckstérungen  und  Schluckbe-
schwerden, Schmerzen im Brustkorb so-
wie Heiserkeit und Asthma lohnen. Denn
auch diese Beschwerden kénnen ihre Ur-
sache in der Speiserdhre haben.

B/

Spezialisten fiir Speiseréhre und
Magen: Isolde Hammer und
PD Dr. Jorn Maroske.

s

PD Dr. Jorn Maroske
Chefarzt Allgemein-, Viszeral-
und Gefdlschirurgie
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LEISTUNGSSPEKTRUM
KLINIKUM MSP LOHR

> Notaufnahme

> Innere Medizin |

> Innere Medizin Il (Kardiolo-
gie mit Linksherzkatheter-
messplatz)

> Intensivmedizin

> Neurologie / Stroke-Unit

> Allgemein-, Viszeral- und
Gefalchirurgie

> Orthopddie, Unfallchirurgie
und Sportmedizin

> Gynékologie

> Andsthesie

> Palliative Betreuung

> Physiotherapie und Physi-
kalische Therapie

> Belegabteilungen  Augen-
heilkunde und Urologie

AUSSERDEM IM
KLINIKGEBAUDE

> Bereitschaftspraxis der Kas-
sendrztlichen Vereinigung
Bayerns

Dr. Matthias Schneider
Arztlicher Direktor des
Klinikums Main-Spessart
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r. Matthias Schneider, Arztlicher
Direktor des Klinikums Main-
Spessart, hat Verstandnis dafur,
wenn Patienten verunsichert
sind, sagt aber klar:,Es gibt keinen Grund,
den Landkreis fur eine notfallméaige oder
geplante Behandlung zu verlassen!

Breites Spektrum, wohnortnah
Denn in Lohr ist alles da, was man fur die
Notfallversorgung braucht, vom CT Uber
das Labor bis zur Blutbank. Ergénzt wird
das Spektrum der erweiterten Grundver-
sorgung durch ein Herzkatheterlabor, das
bei einem Herzinfarkt eine schnelle und
prazise Diagnostik sowie interventionelle
Eingriffe ermoglicht. Dardber hinaus kann
das Klinikum bei Schlaganfallen mit der
Stroke Unit eine optimale Versorgung ge-
wahrleisten — und das wohnortnah, denn
gerade hier geht es um Minuten. Und
auch auf dem Gebiet der Chirurgie wird
ein breites Spektrum abgedeckt: sowohl
allgemein-, viszeral- und gefal3chirurgisch
als auch unfallchirurgisch und orthopé-
disch. Dank BG-Verfahren kénnen auch Ar-
beits- und Schulunfélle behandelt werden.
Dass man fur die Nachsorge kei-
ne weiten Wege zuriicklegen muss, ist
ein weiterer Vorteil der Versorgung im
Landkreis. Selbstverstandlich bietet das
Klinikum auch tber die Notfallbehand-
lung und die Nachsorge hinaus ein brei-
tes Behandlungsspektrum akuter und
chronischer Erkrankungen an: dank acht
medizinischer Fachabteilungen, palliativ-
medizinischer Behandlung, Physiothe-
rapie und physikalischer Therapie, zwei
Belegabteilungen und der Bereitschafts-
praxis der Kassenarztlichen Vereinigung
Bayerns.

Teamarbeit
In besonders schweren Féllen, die nicht
in Lohr versorgt werden koénnen, arbei-

BLOSS NICHT
NACH LOHR?!?

Die Umstrukturierungen im Klinikum Main-Spessart haben in der
Bevélkerung zu kontroversen Diskussionen gefihrt. Hin und wie-
der hort man, dass Patienten das Klinikum in Lohr lieber meiden

wollen.

tet das Klinikum eng und routiniert mit
anderen Einrichtungen zusammen. Ein
Beispiel dafur sind Schlaganfélle, die ei-
nen chirurgischen Eingriff erfordern. Hier
ermoglicht es ein Telemedizin-Netzwerk,
die Patienten den Uniklinik-Kollegen vor-
zustellen und sie bei Bedarf dorthin zu
verlegen.

Auch Wilhelm Gluck, Notarzt und
Allgemeinmediziner aus Karlstadt, rat
seinen Patienten, ruhig nach Lohr zu ge-
hen:,Dort sind gute Leute, sowohl in der
Inneren Medizin als auch in der Chirurgie
und in der Neurologie! Er hat es zwar
auch schon erlebt, dass Patienten partout
nicht nach Lohr wollten — wohl zum Teil
aus einer Protesthaltung heraus, weil sie
gegen die SchlieBung des Karlstadter
Krankenhauses waren. Das habe sich aber
inzwischen ziemlich gelegt. ,Die Ruck-
meldungen, die ich von meinen Patien-
ten bekomme, sind Uberwiegend positiv.
Ich selbst komme aus Wiesen, seit 1988
bin ich als Notarzt tatig. Ich war immer
der Meinung, dass es in Main-Spessart ein
gutes Krankenhaus geben sollte. Deshalb
bin ich froh, dass die Qualitat der Versor-
gung in Lohr stimmt”

Von Anfang bis Ende sehr gut betreut
Positive Erfahrungen hat auch Harald
Vormwald aus Lohr gemacht, der sich bei
einem Vespa-Unfall mehrere Rippenbri-
che und ein Loch im Rippenfell zugezo-
gen hat.,So lernte ich die Notaufnahme,
die Intensiv- und die chirurgische Station
im Klinikum in Lohr kennen.” Von Anfang
bis Ende hat er sich sehr gut betreut ge-
fuhlt. ,Von der Notaufnahme und dem
Programm, das dort absolviert wurde, war
ich positiv Uberrascht. Das Personal war
unheimlich freundlich und kompetent,
vom Chefarzt bis zur Krankenschwester!”
Dass man in den Medien immer nur die
negativen Dinge hort, findet er schade.
Jch selbst kann Uber das Klinikum Gber-
haupt nichts Schlechtes sagen und wiir-
de jederzeit wieder hingehen!

Ahnlich ging es auch Michael
Malms aus Aachen, der sich ganz bewusst
fur eine Behandlung in Lohr entschieden
hat:,lch hatte mir bei einem Skiunfall das
Schienbein gebrochen und wollte nicht
unbedingt ins Aachener Klinikum. Mein

Bruder, der in Lohr in einem Sanitats-
haus arbeitet, hat mir daraufhin Herrn Dr.
Fleischmann empfohlen. Wéahrend mei-
nes Krankenhausaufenthalts habe ich nur
mit netten Menschen zu tun gehabt. Die
OP ist gut verlaufen, alles gut verheilt, die
Pflegekrafte waren nett und zuvorkom-
mend. Auch mit dem Essen war ich zu-
frieden. Insgesamt kann ich nichts finden,
was man hdtte besser machen kénnen

Dass man es bei aller Sorgfalt nicht
immer allen Patienten recht machen
kann, ist Schneider dennoch bewusst.
Er appelliert deshalb an Patienten und
Angehorige, sich an das Beschwerde-
management des Klinikums zu wenden,
wenn einmal etwas nicht zur Zufrieden-
heit gelaufen ist. Auch in den Umfrage-
bogen, die an die Patienten ausgeteilt
werden, kann man seine Meinung kund-
tun.,Das Wohl unserer Patienten steht fiir
uns im Fokus und wir sind stets darauf
bedacht, uns weiter zu verbessern’, so
Schneider.

Viele Patienten entscheiden sich bewusst fiir
eine Behandlung in Lohr.



enn es um so etwas Wert-
volles wie die eigene Ge-
sundheit geht, ist die Aus-
wahl des Arztes besonders
wichtig. Daher prdsentiert das Magazin
Focus Gesundheit jahrlich in Zusammen-
arbeit mit dem unabhdngigen Recher-
che-Institut  MUNICH INQUIRE MEDIA
(MINQ) eine Liste mit Deutschlands Top-
Medizinern. Das erfreuliche Ergebnis in
diesem Jahr: Dr. Walter Swoboda, Chefarzt
des Geriatrischen Zentrums und der Inne-
ren Medizin am Klinikum Main-Spessart
Marktheidenfeld, erhalt die Auszeichnung
JJop Mediziner im Bereich Akutgeriatrie”

Bedeutende Auszeichnung

Das Siegel ist eine begehrte Auszeich-
nung unter Arzten, denn gleichzeitig wird
das Siegel von Patienten sehr geschatzt
und bei der Wahl des Arztes durchaus
beriicksichtigt. Wer es bekommt, gehort
deutschlandweit zu den besten Medizi-
nern seines Fachgebietes.

Wir freuen uns und sind natUrlich
auch stolz, dass wir so kurz nach der Aus-
zeichnung unserer Rehaklinik erneut ein
Siegel fur die gute Arbeit hier am Klini-
kum in Marktheidenfeld erhalten. Die-
se Auszeichnung ist das Resultat vieler
Anstrengungen zum Wohle der uns an-
vertrauten Patienten”, freut sich Michael
Pfab, Geschéftsleitung Marktheidenfeld,
Uber die weitere Auszeichnung durch das
FOCUS Magazin.

Die Bewertungskriterien

Wer es auf die Liste der Besten schaf-
fen will, muss strenge Kriterien erfillen.
Daher werden zur Erhebung der Daten
verschiedene Bewertungskriterien heran-
gezogen. Das wichtigste Kriterium fur die
Auswertung sind Empfehlungen durch
andere Arzte. Nur wer von anderen Chef-
arzten, Oberdrzten und Niedergelassenen
besonders viele und gute Empfehlungen
bekommt, schafft es auf die Liste. Weitere
wichtige Bestandteile der Erhebung sind
Patientenumfragen und Einschatzungen
von Selbsthilfegruppen und Patienten-
verbdnden. Daneben spielen auch die
bisherigen Veroffentlichungen der Me-
diziner sowie Zertifizierungen eine ent-
scheidende Rolle im Bewertungsprozess.

Verdienst der gesamten Klinik
,Naturlich fihle ich mich sehr geehrt,
wenn Kollegen und vor allem Patienten
mich weiterempfehlen. Dennoch ist so
eine Auszeichnung immer das Verdienst
des gesamten Teams. Wir haben alle das
gleiche Ziel, um fir unsere Patienten her-
vorragende Arbeit zu leisten’, freut sich
auch Dr. Swoboda personlich Uber die
neue Auszeichnung und bedankt sich bei
seinem interdisziplindren Team, ohne das
eine so erfolgreiche Arbeit nicht moglich
ware.

Auszeichnung fr
Dr. Swoboda als Focus
Top Mediziner 2019

TOP

MEDIZINER

20

FEOCUS

DEUTSCHLANDS
RENOMMIERTE
ARZTELISTE

FOCUS-GESUNDHEIT
042019

Wiirdigung herausragender Leistung
Auch Klinikreferent Glnter Betz zeigt
sich mit dieser Auszeichnung hochzu-
frieden: “Dr. Swoboda gehort zu den fih-
renden Medizinern seines Fachgebiets
in Deutschland. Die mit der Listung als
Top-Mediziner und dem Focus-Siegel

einhergehende Wiirdigung unserer he-
rausragenden Leistungen in Therapie,
Patientenbetreuung und Gesundheits-
bildung, bestarkt unsere Mitarbeiter, wei-
terhin fir unsere Patienten das Beste zu
geben!

Schnell wieder fit werden

Seit 2011 ist es das Ziel des Teams der
Akutgeriatrie, dem Patienten durch ge-
zielte Mobilisierung und Rehabilitation
zur Erhaltung oder schnelleren Wiederer-
langung von Lebensqualitdt und Selbst-
standigkeit bis ins hohe Alter zu verhelfen
bzw. diese zu erhalten. Dies geschieht
bereits parallel zur akutmedizinischen
Behandlung. Auch bei alteren Patienten
bestehen gute Erfolgsaussichten, wieder
unabhdngig zu werden und nach einem
Krankenhausaufenthalt sicher in die ge-
wohnte Umgebung  zurlckzukehren.
Daflr steht im Geriatrischen Zentrum,
neben der umfassenden internistischen
Diagnostik und Therapie, ein interdiszipli-
ndres Team zur intensiven Betreuung und
geriatrischen Frihrehabilitation bereit.

Fazit

Der Erhalt des Fokus Siegels ist eine richti-
ge und wichtige Auszeichnung - sowohl
fur Patienten als auch fur Mediziner. Sie
kann als wichtige Entscheidungshilfe zur
Orientierung bei der Suche nach einem
geeigneten Arzt dienen und bietet wich-
tige Anhaltspunkte bei der Auswahl in
der Vielfalt der Angebote.

Dr. Walter Swoboda
Chefarzt Geriatrisches Zentrum
und Innere Medizin Markthei-
denfeld

Eine Auszeichnung ist immer
das Verdienst des gesamten
Teames.
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Veranstaltung

MITTWOCH, 16. OKTOBER 2019, 18 UHR
KKB Infowoche: Darm -
verschlungene Geheimnisse

Referenten: PD Dr. Jorn Maroske, Chefarzt Allgemein-, Viszeral- und
GefdRchirurgie & Dr. Walter Kestel, Chefarzt Innere Medizin |
Wo? Klinikum Main-Spessart Lohr, Speisesaal (5.0G)

MONTAG, 21.0KTOBER 2019, 20 UHR
Osteoporose im Alter -
Prophylaxe und Behandlung

Referentin: Natalie Preil3, Cheférztin Geriatrische Rehabilitation
Wo? Altes Rathaus, Marktplatz 24, 97828 Marktheidenfeld
In Kooperation mit der VHS Marktheidenfeld

DIENSTAG, 29. OKTOBER 2019, 17:30 UHR
Verhinderung von
Stiirzen im Alter

Referenten: interdisziplindres Team

der Geriatrischen Rehabilitation

Wo? Geriatrisches Zentrum Marktheidenfeld,
Speisesaal (UG)

DIENSTAG, 29. OKTOBER 2019, 18 UHR

Weltschlaganfalltag

Im Fokus: Schlaganfallpravention —,Jeder Schritt zéhlt” und was Sie
sonst noch tun kénnen, um einen Schlaganfall zu verhindern
Referent: PD Dr. Peter Kraft, Chefarzt Neurologie

Wo? Klinikum Main-Spessart Lohr, Speisesaal (5.0G)

pmeldun
meldung
Aaber VHS

MITTWOCH, 6. NOVEMBER 2019, 20 UHR ber VHS
Patientenverfiigung und Vorsor-
gevollmacht — was ist wichtig?

Referentin: Dr. Susann Walz, Ltd. Oberarztin Innere Medizin Il
Wo? Pfarrheim St. Laurentius, Kolpingstralse 12, Marktheidenfeld
In Kooperation mit der VHS Marktheidenfeld

DONNERSTAG, 14. NOVEMBER 2019
Plotzlicher Herztod: Wie kann
man sich davor schiitzen?

Herztag am Klinikum Main-Spessart,

Rahmenprogramm: 16:30 - 17:30 Uhr, Vortrdge: 17:30 - 19:30 Uhr
Referenten: Dr. Rainer Schamberger, Chefarzt Innere Medizin Il -
Kardiologie & Dr. Michael Unzicker, Ltd. Oberarzt Kardiologie
Wo? Klinikum Main-Spessart Lohr, Speisesaal (5.0G)
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SONNTAG, 24. NOVEMBER 2019, 13 UHR
Adventsbasar

Wo? Kreisseniorenzentrum Gemuinden

SONNTAG, 24. NOVEMBER 2019, 13 UHR

Adventsbasar

Wo? Kreisseniorenzentrum Marktheidenfeld

MITTWOCH, 11. DEZEMBER 2019, 18 UHR

Fit & gesund durch den Winter

Referentin: Natalie Preifs, Cheférztin Geriatrische Rehabilitation
Wo? Klinikum Main-Spessart Marktheidenfeld, Speisesaal (UG) F

Detaillierte Informationen zu den Veranstaltungen finden Sie unter
www.klinikum-msp.de

Gemeinsam mehr erreichen!
Forderverein e. V. fiir das Klinikum Main-Spessart

Untersttzen Sie mit uns Uber die medizini-
sche und pflegerische Versorgung hinaus das
Klinikum Main-Spessart durch verschiedene
Anschaffungen, die eine zusatzliche Verbesse-
rung der Patienten- und Bewohnerversorgung
ermoglichen, die nicht Uber die gesetzliche
Grundversorgung finanziert werden kénnen.

So konnten seit der Vereinsgriindung 2010
bereits eine Vielzahl wichtiger Projekte verwirk-
licht werden: Cardio- und Stroke-Angel, Eva-
kuierungstticher fur die Kreisseniorenzentren,
medizinische Trainingsgerate, Dementen-Fur-
sorge-System , Reanimationstibungseinheit
uvm.

Forderverein e. V. fiir das Klinikum Main-Spessart
Grafen-von-Rieneck-Str. 5 - 97816 Lohr am Main
Telefon 09352 / 3687 - Telefax 09352 / 505-1773
E-Mail: foerderverein@klinikum-msp.de




