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Qiche 9@4@%‘1%&@ ,

die vierte Welle der Pandemie hat uns
friher erreicht als erwartet. Fast gleich-
zeitig mit der Lockerung der Kontaktbe-
schrénkungen in Bayern haben sich uns
wieder vermehrt COVID-Patient:innen
anvertraut und so mussten wir die
letzten Sommerwochen nutzen, um

uns hierauf einzustellen, die Dienst- und
Hygieneplane anzupassen und Umziige
zu organisieren. Leben und Arbeiten

mit COVID ist ein Marathon, welcher
immer wieder neue Herausforderungen
flr uns bereithalt.

Dennoch sind wir alle gemeinsam be-
miht, auch zahlreiche andere Themen,
die uns beschéftigen, kontinuierlich
voranzutreiben. Einen kleinen Einblick

in die vielféltigen Aktivitédten in unseren
Héusern gibt auch diese Ausgabe der
intern. Den Tag der Patientensicherheit
nehmen wir zum Anlass, um Uber eine
Reihe von Neuerungen aus dem Bereich
des klinischen Risikomanagements zu
berichten (S. 5 — 8). Einen wichtigen
Beitrag zur Eigen- und Patientensicher-
heit kann jede:r von uns leisten, indem
man Hygieneregeln gewissenhaft einhalt
und Impfangebote (S. 19) wahrnimmit.
Der fast in Vergessenheit geratene
Influenzaschutz sollte nicht vernach-
lassigt werden (S. 19, 20).

Sich endlich mal wieder mit Mitgliedern
der Dienstgemeinschaft auBerhalb des
formellen Dienstrahmens zu treffen,

ist ein vielfach geduBerter Wunsch.
Unsere traditionellen Feierlichkeiten
und insbesondere das Sommerfest
fallen nach wie vor der Pandemie

zum Opfer. Die leckeren Aktionen
unseres Kiichenteams kdnnen das
Gemeinschaftserlebnis nicht aufwiegen
und bleiben ein Trostpflaster. Umso
mehr haben sich unsere langjahrigen
Mitarbeitenden Uber die Nachholung
der Jubildumsfeiern aus dem Jahr 2020
gefreut und den informellen Austausch
im festlichen Ambiente sichtlich genos-
sen (S. 9 — 11). Mit einem lachenden
und einem weinenden Auge haben wir
uns von den Kolleginnen und Kollegen
verabschiedet, die 2020 bis Mitte 2021
in den Ruhestand getreten sind und
uns gleichzeitig sehr Gber den Ausbil-
dungsstart von Uber 160 Menschen
auf ihrem Weg zum Herzensjob gefreut
(S. 14 -15).

Wir wiinschen lhnen viel Freude
beim Lesen!

Fir das Geschéftsfiihrer-Kollegium

lhre
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WELTTAG

DER

PATIENTENSICHERHEIT

Die Weltgesundheitsorganisation WHO rief in diesem Sommer zur Beteiligung am Welttag der
Patientensicherheit am 17. September 2021 auf. Jahrlich findet an diesem Tag eine Vielzahl
von Veranstaltungen dazu statt, die das Engagement und den Einsatz fur Patientensicherheit
sichtbar machen. In der Medizin hat sich eine regelrechte Wissenschaft zu den Themen Quali-
tat und Sicherheit rund um die Patient:innen entwickelt.

Auch in unserem Haus ist das Enga-
gement fur Patientensicherheit unver-
zichtbar. Wahrend ihres Aufenthalts
in unserem Krankenhaus wollen wir
unseren Patient:innen das Maximum
an personlicher Sicherheit bieten.
Daher haben wir vielféltige MaB-
nahmen zu ihrem Schutz getroffen.

PATIENTENSICHERHEIT
IN DER TAGLICHEN PRAXIS

Nichts ware schlimmer, als eine Patien-

tenverwechslung in einem Krankenhaus.

Deshalb herrscht in dieser Hinsicht
hdchste Achtsamkeit und es gibt MaB-

nahmen, die so etwas verhindern sollen.

Wir sorgen systematisch, zum Beispiel
mit Patientenidentifikationsarmbandern,
Etikettierungen und Checklisten, fiir die
Vermeidung von Verwechslungen. Dar-
Uber hinaus schenken wir der Hygiene
und dem Infektionsmanagement ganz
besondere Aufmerksamkeit. Hygiene-
beauftragte Arztinnen und Arzte und
Pflegende kiimmern sich um héchste
Hygienestandards. Wir wurden dafur
schon regelmaBig mit dem von der
Aktion ,,Saubere Hande" verlichenen
Zertifikat Gold ausgezeichnet.

Eine offene Fehlerkultur ist die

Basis einer kontinuierlich lernenden
Organisation. Sie ist Grundlage fur
Verbesserungen von Prozessen und
Herangehensweisen im Sinne einer
sich stets optimierenden Behandlung

WELTTAG DER
PATIENTENSICHERHEIT

17. SEPTEMBER 2021

flr unsere Patient:innen. Wenn es trotz
aller sicherheitsfordernder MaBnahmen
dennoch zu Zwischenféllen kommt,
koénnen Mitarbeitende, Patient:innen
und Angehdrige Uber verschiedene
Ruckmeldesysteme Informationen
Uber Fehler und Probleme melden.

So kdnnen Expert:innen diese sys-
tematisch bearbeiten und Lésungs-
moglichkeiten entwickeln.

Eine eigene Abteilung fiir Organisations-
entwicklung und Patientensicherheit
koordiniert und tberprift alle Aktivitédten

zum Schutz unserer Patient:innen.

Wir lassen unseren Qualitdtsstandard
auBerdem von externen Krankenhaus-
expertinnen und -experten ermitteln.
Diese kontrollieren in jéhrlichen Audits,
dass unsere Hauser alles tun, um
Risiken flr die Patient:innen zu mini-
mieren und den bestmdglichen Be-
handlungserfolg sicherzustellen. Bei
allen relevanten Ablaufen, in allen
Bereichen unseres Krankenhauses.

Stephanie Tschautscher
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HANDELN, BEVOR ETWAS PASSIERT!

Patientensicherheit wird bei uns groBgeschrieben. Dazu gehoért auch ein gut aufgestelltes

klinisches Risikomanagement. Elisabeth Auburger gewahrt einen Einblick hinter die Kulissen
dieses wichtigen Bereichs und zeigt, wie Féalle aus dem klinischen Alltag helfen, immer noch
ein Stuckchen besser zu werden.

Die Sicherheit unserer Patient:innen
steht flr uns an erster Stelle. Dazu
gehoren auch eine positive Fehlerkultur
und die Einstellung, dass wir uns als
immer weiter lernende Organisation
verstehen.

SICHERHEIT DURCH OFFENHEIT
UND TRANSPARENZ: MELDEPORTAL
FUR PATIENTENSICHERHEIT

Aus diesem Grund hat unser Haus
schon seit langem ein Meldeportal fir
Patientensicherheit eingerichtet, das fir
alle Mitarbeitenden zuganglich ist. Es
handelt sich hierbei um ein besonders
niederschwelliges Angebot, tiber das
konkrete, aber auch anonyme Mel-
dungen eingegeben werden kdnnen.
Durch diese Meldungen erhalten wir als
Patientensicherheitsteam direkt von den
Mitarbeitenden wertvolle Informationen
Uber mogliche Schwachstellen und
kénnen diese systematisch auswerten.
Zusammen mit unseren Kolleginnen
und Kollegen in den Fachabteilungen
erarbeiten wir im Anschluss L&sungen,
um die Patientensicherheit immer weiter
zu erhéhen.

Anhand dreier CIRS-Meldungen aus den
letzten Monaten mdéchten wir aufzeigen,

,Mit Uberarbeitung der OP-Checkliste,
auch WHO-Checkliste genannt, sind
erstmals alle relevanten Listen des
praoperativen Prozesses auf einem
Dokument vereint. AuBerdem haben wir
die Arbeitsanweisung Seitenmarkierung
angepasst und alle Beteiligten intensiv
geschult. Das schafft Verantwortung,
Verbindlichkeit und Vertrauen.”

Dr. Gregor Badelt

\

wie wir durch Transparenz und Offen-
heit unsere Prozesse im Haus zum
Wohle unserer Patient:innen weiter
verbessern konnten.

SICHERHEIT DURCH VERNETZUNG:
VERSORGUNG VON PATIENT:INNEN
MIT TRACHEOSTOMA

Patient:innen mit Tracheostoma (hierbei
handelt es sich um einen Zugang zur
Luftréhre mittels Luftréhrenschnitt)
werden bei uns auf der Intensivstation
— wo es oft um Neuanlagen geht —im
Sinne einer ganzheitlichen Patienten-
versorgung immer von der Atmungs-
therapie und von der Logopédie mitbe-
treut. Bei einer Verlegung eines bzw.
einer Tracheostoma-Patient:in auf
Allgemeinstation musste bislang eine
weitere Betreuung durch die Logopadie
gesondert angefordert werden.

Ein Fall aus unserem Meldeportal brach-
te den Hinweis, dass bei interdisziplinar
Behandelten widerspriichliche Zustan-
digkeiten vorliegen kénnen und deshalb
eine Anforderung unter Umstanden
nicht erfolgt. Um sicherzustellen, dass
die Weiterbegleitung auf Allgemeinstati-
on zuverlassig erfolgt, hat eine Gruppe
aus Atmungstherapie, Logopédie,
Stationsleitung und Patientensicher-
heitsteam folgende L&sung erarbeitet:

Alle Patient:innen mit Tracheostoma
werden zukUnftig bei der Aufnahme
oder Verlegung auf Allgemeinstation
durch die Pflege sowohl bei der Logo-
padie als auch bei der Atmungstherapie
angemeldet. Ganz neu: Dann wird die
Atmungstherapie nicht nur im Intensiv-
bereich, sondern auch auf Aligemein-

station flr unsere Patient:innen da sein.
Durch die beiden Berufsgruppen wird
die Versorgung der Patient:innen, die
Anleitung auf Station sowie die Material-
ausstattung sichergestellt werden. Sollte
es weitere Verlegungen zwischen Allge-
meinstationen geben, begleiten sowohl
die Logopé&die als auch die Atmungs-
therapie die Patient:innen weiter.

Fur die konkrete Umsetzung wird ein
neues Konsil fuir die Atmungstherapie
eingerichtet und der Prozessablauf im
vorhandenen Standard aktualisiert. Die
Pflegedirektion stellt den neuen Pro-
zessablauf anschlieBend in der Stations-
und Funktionsleitungskonferenz vor, so

UNSERE PATIENTEN-
SICHERHEITSTEAMS

Die Mitglieder unserer Patienten-
sicherheitsteams stehen gerne
fir Fragen zur Verfligung.

Priifeninger StraBe und
Paul Gerhardt Haus:
Elisabeth Auburger
Andreas Kerl

Dr. Klaus Muehlenberg
Dr. Jorg Nitzel

Birgit Warttinger

Dr. Alexander Wiesenberg

KUNO Klinik St. Hedwig:

m Elisabeth Auburger

Barbara Hofer

Dr. Annette Keller-Wackerbauer
Janet Ring

Silke Seidel

Birgit Warttinger

Dr. Marco Weigl|
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dass alle Stationen Bescheid wissen.
Die Gruppe trifft sich zur Nachverfol-
gung und Evaluation auBerdem zum
Jahresende wieder.

SICHERHEIT DURCH FACHWISSEN:
UMGANG MIT GROSSLUMIGEN
ZENTRALEN VENOSEN ZUGANGEN

Patient:innen unter Vollheparinisierung
mit einem groBlumigen zentralen veno-
sen Zugang (ZVK), zum Beispiel einem
Large Bore Katheter oder Sheldon
Katheter, stehen auf unseren Intensiv-
stationen unter kontinuierlicher Beob-
achtung durch hierfiir geschultes und
erfahrenes Personal. Damit wird sicher-
gestellt, dass im Falle einer Dislokation
schnell reagiert und die erhdhte Blu-
tungsgefahr gebannt werden kann. Da
Patient:innen mit solchen groBlumigen

ZVKs nur sehr selten auf Allgemeinstati-

on liegen, sind im Falle einer Verlegung
von der Intensiv- auf Allgemeinstation
besondere MaBnahmen notwendig, um
deren Sicherheit weiterhin vollumféng-
lich zu gewabhrleisten.

Vertreter der Pflegedirektion, Intensiv-

station und des Patientensicherheits-

teams haben folgendes Vorgehen fir
den Umgang auf Allgemeinstation
abgeleitet und umgesetzt:

m  GroBlumige ZVKs werden grund-
satzlich auf Allgemeinstation nicht
mehr bespielt.

m Bei Patient:innen, die eine Dialyse
bekommen, wird der groBlumige
ZVK sehr selten allerdings weiterhin
bendtigt und deshalb bei der Verle-

gung von Patient:innen von Intensiv-

station auf Allgemeinstation ,ver-

packt®. Im Falle einer Heparinisierung

wird ein neuer ,normaler” ZVK zu-
sétzlich gelegt.
= Sollten auf der Intensivstation groB3-

lumige ZVKs mit 3-Lumen verwendet
werden, dirfen diese in Sonderfallen

auf Allgemeinstation verwendet wer-
den, wenn die Patient:innen davon

profitiert, zum Beispiel bei schlechten

Venenverhéltnissen. Der ZVK muss
weiterhin verpackt sein, und die Ver-
wendung wird explizit in der Uber-
gabe thematisiert und dokumentiert.

Das neue Vorgehen

»Nach extrem kurzer ,Eingewdhnungs-
zeit’ und mit einer sehr hohen Akzep-
tanz wird unser neues Team-Time-Out
sehr professionell von allen an der OP
beteiligten Professionen gelebt und
tragt somit zur Verbesserung der Patien-
tensicherheit, aber auch zur Steigerung
des Teamgedanken bei.“

Dr. Christian Knorr

\

Risiken identifiziert und priorisiert. Eine
Arbeitsgruppe aus &rztlichen Vertretern
der Kliniken sowie aus der Anasthesie-
und OP-Pflege und Stationsleiter:innen
hat sowohl das Vorgehen zur Seiten-
markierung als auch die OP-Checkliste
sowie das Team-Time-Out (letzte Si-
cherheitsstufe, die das Operationsteam
gemeinsam vor Schnitt durchfuihrt)
komplett Gberarbeitet.

Bisher erfolgte die Markierung der zu
operierenden Seite mit einem KUNO-
Stempel am Oberarm der jeweiligen

sicherheitsteam mit den

Patertonarmbard 5 Ustsdagen
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unter dem Punkt Patienten-
sicherheit abrufbar.

der OP-Anmeldung bis
zum Ausschleusen genau
angesehen, mégliche

Die Uberarbeitete OP-Checkiliste fiir die Klinik St. Hedwig:
Kompakt, Ubersichtlich und klar strukturiert.
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Um die Einfihrung der neuen Prozesse in der Klinik St. Hedwig schnell und einprédgsam zu vermitteln, setzen die Verantwortlichen unter

anderem auf ein Schulungsvideo.

Seite. Nach der Uberarbeitung gibt es
nun fur die zweifelsfreie Identifizierung
des richtigen Eingriffsorts eine noch
sicherere und einheitliche Markierungs-
methode: Zukinftig werden alle Eingrif-
fe, bei denen die Korperseite oder meh-
rere Strukturen eine Rolle spielen (zum
Beispiel Extremitaten, paarige Organe,
Finger, Zehen) mit einem Pfeil am oder
nahe am Eingriffsort markiert. So ist die
Markierung auch nach Abdeckung und
Préaparation noch sichtbar. Es werden
spezielle Hautmarker verwendet, die
wischfest und latexfrei sind.

Bei der OP-Checkliste hat die Arbeits-
gruppe Inhalt, Layout und Ablauf kom-
plett auf den Kopf gestellt und neu kon-
zipiert. Die Checkliste begleitet nun die
Patient:innen ab der OP-Vorbereitung.
Die préoperativen MaBnahmen, die
vorher auf einem separaten Dokument
zu finden waren, wurden integriert.
AuBerdem wurde das Team-Time-Out
neu in die Checkliste aufgenommen und
die Inhalte fur alle Kliniken der Hedwigs-
klinik standardisiert.

Die OP-Checkliste beinhaltet nun vier
Abschnitte:
1) die arztliche Vorbereitung
2) die Vorbereitung auf Station bzw.

in der Tagesklinik, im KreiBsaal

oder im KUNO Kinder-Notfallzentrum
3) die Schleuse
4) das Team-Time-Out
Nach jedem Abschnitt pruft der zustén-
dige Mitarbeitende, ob eine OP-Frei-
gabe mdglich ist. So kénnen frihzeitig
korrigierende MaBnahmen eingeleitet
werden, wenn etwas fehlen sollte. Um
die Handhabung zu erleichtern, wird die
OP-Checkliste auf die letzte Seite des
Narkoseprotokolls aufgedruckt — so ist
kein separates Ausdrucken und Mitfiih-
ren notig.

Beim Team-Time-Out war es der Ar-
beitsgruppe besonders wichtig, dass
nicht nur alle relevanten Daten verifiziert
werden, sondern sich auch jede Berufs-
gruppe einbringt. So fragt der bzw. die
Springer:in die Punkte ab. Neben dem
bzw. der Operateur:in antworten auch
die Anéasthesist:innen sowie die

Andsthesie- und die OP-Pflege.

Die einzelnen Punkte missen nicht
mehr aufwandig abgehakt werden,

es wird lediglich die Freigabe doku-
mentiert. Um die Schulung zu erleich-
tern und neue Mitarbeitende anbinden
zu kénnen, wurde zusammen mit dem
Bildungszentrum ein eigenes Video
gedreht, das Mitarbeitende im
DokuManager finden.

Nachdem Testphasen in der Klinik
und Poliklinik fur Frauenheilkunde

und Geburtshilfe bzw. in den Kliniken
fur Kinderchirurgie und Kinderortho-
padie sowie Kinderurologie erfolgreich
verlaufen sind, erfolgte das Roll Out
ab Juli im ganzen Haus. Die Anpassung
des OP-Prozesses war mit groBem
Einsatz aller Beteiligten verbunden.
Doch die bisherigen Rickmeldungen
sind positiv.

Der Einsatz hat sich gelohnt —
zum Wohle unserer Patient:innen!

FElisabeth Auburger
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FOLGENDE PATIENTENGRUPPEN
ERHALTEN UNMITTELBAR BEI
AUFNAHME EIN ARMBAND

SICHERHEITSGURT

IM KRANKENHAUS

Ab Anfang Mai wurde in unserem Krankenhaus auf neue Patienten-
identifikationsarmbander umgestellt. Die Verantwortlichen setzen
dabei auf ein Maximum an Sicherheit. Gleichzeitig bieten die neuen
Armbander einen hoheren Tragekomfort und werden ein Baustein
hin auf unserem Weg zur Digitalisierung sein.

Im Frlhjahr wurde auf die neuen Arm-
bander umgestellt. Alle Patient:innen,
die ab 3. Mai 2021 aufgenommen
wurden, erhielten ein neues Patienten-
armband, wahrend die alten Armbander
ausgeschlichen wurden.

INTERDISZIPLINARE
PROJEKTGRUPPE

Die Auswahl und Einflhrung der neuen
Patientenarmbé&nder erfolgte in Teamar-
beit durch die Abteilung Organisations-
entwicklung und Patientensicherheit,
der Pflegedirektionen, der Patienten-
verwaltung, der Medizinischen Versor-
gungszentren und der IT.

ZWECK DES ARMBANDS

Das Patientenidentifikationsarmband
dient zur sicheren Identifizierung.
Dadurch gewahrleisten wir, dass alle
Patient:innen zu jedem Zeitpunkt der
Versorgung schnell und einfach identi-
fiziert werden kdénnen, egal in welchem
Zustand sie sich befinden — auch in
Narkose, in Notfallsituationen oder bei
einer kognitiven Einschrédnkung. Neben
den Erwachsenen-Armbandern gibt es
spezielle Varianten in der Klinik St. Hed-
wig fur Kinder und Neugeborene. Im
Paul Gerhardt Haus werden auBerdem
andersfarbige Bander verwendet.

NEU: DAS FAMILIENARMBAND
IN DER KLINIK ST. HEDWIG

Komplett neu ist das Familienarmband in
der Klinik St. Hedwig, wodurch man ein
Neugeborenes eindeutig einem Famili-
enmitglied zuordnen kann. Pro Familie

erhalt eine weitere Person ein Familien-
armband, welches dazu berechtigt,
das Neugeborene neben der Mutter
aus dem Kinderzimmer zu holen.

Name, Vorname, Geburtsdatum, Geschlecht

(bei Neugeborenen: Uhrzeit)

Alle stationaren Patient:innen

Alle ambulanten Patient:innen
die invasive Eingriffe erhalten
die potentiell sedierende
Medikamente erhalten
die nicht geschéaftsfahig sind
oder wirken — ausgenommen
Kinder und Jugendliche in der
Klinik St. Hedwig

Alle Patient:innen, die im Notfall-
zentrum in der Priifeninger StraBe
und im KUNO Kinder-Notfall-
zentrum aufgenommen werden

Alle Neugeborenen

\ Mustermann
Max
15.11.1970 M
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Barcode, Fallnummer DataMatrix-Code

ZUNEHMENDE DIGITALISIERUNG

Die neuen Armbéander enthalten neben
einem Barcode einen DataMatrix-Code.
Dieses zentrale Element der neuen Arm-
bander kann kinftig auch im Rahmen
der zunehmenden Digitalisierung genutzt
werden. Die Armbé&nder bieten dafir alle
notwendigen Voraussetzungen. Aktuell
wird der DataMatrix-Code zum Dupli-
zieren der Patientenarmbé&nder genutzt.
Doch bereits heute ist es im Rahmen
des sogenannten digitalen EKG mdglich,
per Scan eines Codes die betreffenden
Patient:innen aufzurufen. Dadurch wer-
den eine eindeutige Identifikation sicher-
gestellt und Verwechslungen vermieden.
Dieses Vorgehen ist perspektivisch zum
Beispiel bei weiteren Untersuchungen,
Prozeduren, Medikamentengaben und
der Zuordnung von Implantaten denkbar.

NEUE VERFAHRENSANWEISUNG
Die vollsténdig neuerarbeitete Verfah-
rensanweisung finden Mitarbeitende

im DokuManager im Intranet.

Elisabeth Auburger und Franziska Schiegl

DIE VORTEILE
DER NEUEN ARMBANDER

m Hoher Tragekomfort durch
weiches Kunststoffmaterial

Bestandig gegentliber Seifen,
Desinfektionsmittel und Wasser

Hohe Wisch- und Kratzfestigkeit

Einfache Handhabung: groBen-
verstellbar und mit Sicherheits-
klebeverschluss

Allergologisch und gesundheit-
lich unbedenklich: Die Armbander
setzen keine zelltoxischen Sub-
stanzen frei, die unter anderem
Allergien hervorrufen kénnten.
Es wurden keine Schadstoffe
wie zum Beispiel Weichmacher
(Phthalate), zinnorganische
Verbindungen, Schwermetalle,
verbotene Farbstoffe oder
Formaldehyde detektiert. Dies
ist insbesondere fiir Babys und
Kleinkinder wichtig, da diese
die Armbander auch als Nuckel-
ersatz nutzen kénnten.
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EIN DANK FUR
DIE LANGJAHRIGE
ZUSAMMENARBEIT

WIR STOSSEN AN AUF KNAPP 4.000 DIENSTJAHRE
BEI DEN BARMHERZIGEN BRUDERN

Aufgeschoben war nicht aufgehoben: Da 2020 pandemiebedingt die Veranstaltungen fur
unsere Jubilar:innen und Rentner:innen ausfallen mussten, wurden sie diesen September
nun unter speziellen Hygienevorkehrungen feierlich nachgeholt.
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Es waren Veranstaltungen gemeinsamer
Erinnerungen und Worte der Anerken-
nung. Von Ende August bis Anfang
September wurden die Jubilar:innen
und Rentner:innen in jeweils kleinem
Kreise in den Mitarbeiterspeisesaal
eingeladen, um gemeinsam auf ihre
Zugehorigkeit zur Dienstgemeinschaft
zu blicken. Trotzdem waren die Feste
nicht weniger feierlich: Bei einer kurzen
6kumenischen Andacht und anschlie-
Bendem Beisammensein im Mitarbeiter-

speisesaal richteten sich Prior Frater
Seraphim Schorer, die Geschaftsfiih-
rung und die Mitarbeitervertretung mit
dankenden Worten an die Ehrengéaste
und blickten traditionell auf die vielen
Dienstjahre zuriick.

»Kapital kann man beschaffen, Fabriken
kann man bauen, aber Menschen muss
man gewinnen. Dieses Zitat stammt
vom Topmanager Hans Christoph von
Rohr. Menschen gewinnen heiBt, sie als

ganze Persdnlichkeit anzunehmen —
mit ihren Starken und Schwéachen.
Offensichtlich ist das dem Kranken-
haus Barmherzige Brider gelungen®,
brachte es Bettina Beck, Vorsitzende
der Mitarbeitervertretung, an einem
der Veranstaltungsabende auf den
Punkt. Auch unser Imagefilm des
Krankenhauses zeigt, dass wir alle
Menschen mit eigenen Persdnlich-
keiten und Geschichten sind. ,,Jeder
hat seine eigene Geschichte, aber



wir schreiben auch eine zusammen
als Dienstgemeinschaft“, betonte Prior
Frater Seraphim Schorer.

Die Mitarbeitenden stellen und stellten
sich als Teil der Dienstgemeinschaft den
taglichen Herausforderungen und tragen
und trugen die stetigen Veranderungen
mit. Jeden Tag bringen und brachten sie
ihr fachliches Wissen und Kénnen ein.
lhre Arbeit ist und war bei aller Profes-
sionalitat im Wesentlichen geprégt von

[
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Menschlichkeit und Achtsamkeit. Sie
wissen, wie viel ein Lacheln und ein
offenes Ohr wert sind.

Daher gebiihrte den Ehrengésten ein
herzliches DANKE fiir das Mitgehen
und Mitgestalten der letzten 10, 20, 25,
30, 35, 40 und sogar 45 Jahre. Mit eini-
gen sogar ein Mitgehen und Mitgestal-
ten bis zur Rente. Mit den Jubilar:innen
blickten die Geschéftsfiihrung und Prior
Frater Seraphim Schorer nach vorne
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und sagten JA — ja zu vielen weiteren,
gemeinsamen Jahren in der Dienst-
gemeinschaft der Barmherzigen Briider
Regensburg. Den frisch gebackenen
Rentner:innen wiinschten sie alles
Gute fir den kommenden Lebens-
abschnitt. Zum Schluss wurde jeweils
im Mitarbeiterspeisesaal zusammen
gegessen. Gelungene Feierstunden

fur alle Beteiligten!

Sonja Bauer-Sendldorfer

Den Jubilar:innen ein

HERZLICHES DANKE

fur das Mitgehen und Mitgestalten der letzten
10, 20, 25, 30, 35, 40 und sogar 45 Jahre.
Mit einigen sogar ein Mitgehen und Mitgestalten

bis zur Rente.




Ulrike Hanke Ubergibt den Staffelstab an die neue Schulleiterin Katharina Mischanitz.

MIT MUT FANGEN DIE SCHONSTEN
GESCHICHTEN AN

Lange stand der Tag bevor und plotzlich war er da — Ulrike Hanke, die Schulleiterin der
Berufsfachschule fur Krankenpflegehilfe, machte dieses Jahr nach der Verabschiedung
der 30. Klasse einen Schlusspunkt hinter ihr Berufsleben. In den letzten Monaten hatten
sie viele Menschen auf ihnren kommenden Ruhestand angesprochen. lhre Reaktion war
immer die gleiche: ,Ja, ja das stimmt schon. Aber jetzt geniel3 ich noch! Ich hab noch
einige Wochen.” Aus diesen Wochen sind Tage geworden — und nun startet sie in den

nachsten Lebensabschnitt.

Viele Jahre hat Ulrike Hanke die
Berufsfachschule flir Krankenpflegehilfe
geleitet und es immer wieder geschafft,
den Auszubildenden in der vermeint-
lich kurzen Ausbildungszeit nicht nur
fachliches Wissen mit auf den Weg zu
geben, sondern sie auch als Menschen
zu starken und zu férdern.

»lhre Mission war es, die Auszubilden-
den nicht nur zu lehren, sondern vor
allem sie zu begleiten”, berichtete
Geschéftsfihrerin Sabine Beiser in
ihren Abschiedsworten an Frau Hanke.
Die Herzlichkeit und Verbundenheit
von Ulrike Hanke zu ihren Auszubilden-

den war jederzeit spirbar. Kreative
Konfliktldsung mit den Auszubildenden,
zusammen an einem Tisch die Proble-
me ansprechen oder einfallsreiche

und bildliche Wissensvermittlung sind
nur einige Auszilige aus der Arbeits-
weise von Ulrike Hanke.

So erzahlte Prior Frater Seraphim
Schorer in seiner Rede zur Verab-
schiedung der Schulleiterin von einer
besonders kreativen Lernhilfe:

»lch kann mich noch erinnern, als ich
einmal in der Schule zu Besuch war:
an zwei rote und zwei blaue Kissen,
die jeweils zwei Herzkammern verkor-

LEIDENSCHAFTLICHE BACKERIN

Ulrike Hanke ist leidenschaftliche
Béckerin und wohnte wéhrend des
Schuljahres unter der Woche in Re-
gensburg und am Wochenende bei
ihrer Familie im Bayerischen Wald.

Fur die neu gewonnene Zeit hat
sie sich gleich ein Rezept fir ein
franzdsisches Baguette vorgenom-
men — endlich ohne Nachrechnen
zu mdssen, ob sie solange zu
Hause ist und die 72-sttindige
Teigruhe einhalten kann.



perten, und an zwei farbige Wollfaden.
Der blaue stellte die Venen und der
rote die Arterien dar. Mir war sofort klar:
Hier geht es gerade um das Herzkreis-
laufsystem.”

Ulrike Hanke war mit Leib und Seele
Schulleiterin. Daher fiel ihr der Schritt
in den Ruhestand umso schwerer.

»,In Rente gehen,
ist wie eine Geburt!”

fasste sie ihre Geftihle zum
Abschied zusammen.

»Es ist unheimlich schmerzhaft, gleich-
zeitig hat man aber eine Vorfreude in
sich. Wenn es dann losgeht, kann man
aber auch nicht mehr zurtick. Man muss
mit — weil man ja auch will, dass sich
etwas verandert. Es schmerzt, aber es
fuhlt sich richtig an.”

Zur Examensfeier ihrer letzten Ab-
schlussklasse in diesem Jahr hatte
sich die Schulleiterin in ihrer Rede an
die Absolvent:innen ,,viel Mut” flr die
letzten Arbeitswochen und die Zeit
danach gewtinscht.

Mit Mut fangen die schonsten Geschich-
ten an, denn ,fir mich braucht es den
Luxus der Langeweile, damit was Neues
entstehen kann!“ so Ulrike Hanke.

Sonja Bauer-Sendldorfer

AKTIVE FEMINISTIN

Ein Wink des Schicksals brachte
Ulrike Hanke 1991 nach einigen
Berufsjahren im Bereich des
Frauenkulturreferats in Grafenau
wieder zurtick zur Pflege und ihrer
urspranglichen Ausbildung als
Krankenschwester. Auf der Suche
nach einer Beschéftigung in ihrer
arbeitsfreien Zeit vom Kulturreferat
(immer Montag-, Dienstag- und
Mittwochvormittag), kam ihr die
Idee wieder als Krankenschwester
zu arbeiten.

So befragte sie das Telefonbuch
(1991 war das mit der Internetre-
cherche noch nicht so weit fort-
geschritten) und stie3 bei ihrer
Suche auf das Evangelische Kran-
kenhaus Regensburg. Und wer
nahm das Telefon nach dem ersten
L&uten ab? Oberschwester Emma.
Emmal! Fir Ulrike Hanke als aktive
Feministin und Abonnentin der
Frauenzeitschrift ,Emma*“ war Klar:
Das war ein Zeichen fir sie sich
wieder ihrer urspringlichen
Berufswahl zuzuwenden.

Viel Gliick
im neuen
Lebensabschnitt!

=
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Bei der Vlerabschiedung, v. I. mit Prior
Frater Seraphim Schorer, Geschéfts-
fuhrerinnen Sabine Beiser und Martina
Ricci, Ulrike Hanke, Geschéftsflihrer

Dr. Andreas Kestler und Geschéftsfihrer
des Krankenhausverbunds Christian Kuhl

~SEIEN SIE DIE HEFE.“

Bei einem der ersten Treffen mit der
Geschdéftsflihrung der Barmherzigen
Briider im Zuge der Ubernahme des
Evangelischen Krankenhauses hatte
Ulrike Hanke von ihrer Befiirchtung
erzéhlt, dass die Krankenpflegehilfe
die Besonderheit im Vlerbund mit
den Barmherzigen Briidern verlie-
ren kénnte. Als leidenschaftliche
Béckerin drtickte sie ihre Zweifel
folgendermaBen aus: ,Ich fihle
mich wie eine Rosine, die auf dem
riesengroBen Teig der Barmherzigen
Brdder sitzt und droht herunterzu-
fallen.” Diese Angst konnte ihr aber
Christian Kuhl, Geschéftsftihrer

des Krankenhausverbunds, schnell
mit einem passenden Vergleich
nehmen: ,Seien Sie die Hefe, die
alles zusammenhélt.” ,Das passt”,
dachte sich Ulrike Hanke, denn mit
Backen und Hefe kennt sie sich aus.

- i

»Mein Herz schlug fur die Pflege.” — 1974 nach der ersten Priifung und 2021 nach der Verabschiedung der 30. Klasse
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WILLKOMMEN IM HERZENSJOB

Uber 160 neue Auszubildende durften wir im September in unserem Krankenhaus begriiBen.
Das zweite Jahr in Folge fand der Ausbildungsstart unter Corona-Bestimmungen statt.
Das trubte die Stimmung jedoch nicht, denn der Tag war vor allem eins: der Start in ihren

#Herzensjob.

Uber 160 neue Auszubildende, 11 ver-
schiedene Ausbildungsrichtungen, eine
Mission: ihre Ausbildung zum Herzens-
job. So begann der 1. September fiir
die neuen Gesichter unseres Hauses.
Wie immer war der Tag naturlich mit
viel Aufregung und neuen Eindriicken
verbunden. Umso liebevoller wurde der
Ausbildungsstart durch Krankenhaus
und Schule fur unsere neuen Auszubil-
denden gestaltet. Mit kleinen Willkom-
mensgeschenken — einem Starterkit fir
die Ausbildung - hieBen wir die Neuen
in unserem Haus willkommen.

Den gréBten Anteil der Auszubildenden
bildeten wie immer die zukiinftigen
Pflegefachkrafte. Als angehende Pfle-
gefachfrauen, Pflegefachméanner oder
Pflegefachhelfer:innen dirfen sie sich
auf eine besonders abwechslungsreiche
und spannende Ausbildung in den haus-
eigenen Berufsfachschulen fiir Pflege
und der Berufsfachschule fir Kranken-
pflegehilfe freuen. Der Einsatzbereich,

in dem die zukUnftigen Pflegekrafte an
unseren beiden Standorten in der Prife-

ninger StraBe 86 und der Klinik St. Hed-
wig Erfahrungen sammeln kénnen, ist in
seiner GroBe und Vielféltigkeit kaum zu
Ubertreffen.

Auch im Bereich OP und Anéasthesie
durften wir dieses Jahr wieder viele
Auszubildende begriiBen. Neben den
zukilinftigen Operationstechnischen
Assistent:innen (OTA) startete dieses
Jahr zum ersten Mal auch der neue
Ausbildungsgang zur Andsthesietech-
nischen Assistenz (ATA). Die Ausbildun-
gen OTA und ATA finden gemeinsam
statt, wobei von 1.600 Theoriestun-
den 1.000 Stunden gemeinsam und
600 Stunden getrennt angesetzt sind.

Herzlich willkommen hieBen wir

auch wieder Auszubildende in den
Bereichen Medizinisch-technische
Radiologieassistenz (MTRA) und
Medizinische:r Fachangestellte:r (MFA).
Sie werden in den nachsten Jahren zu
Expert:innen in ihren jeweiligen Berei-
chen wie beispielsweise Labor oder
Radiologie.

Ich fahle mich sehr wohl hier und
freue mich auf eine gute Zusammen-
arbeit in den verschiedenen Abtei-
lungen, die ich durchlaufen werde.
Darauf Neues zu lernen und mich

weiterzuentwickeln. ©

Emma Koch, Auszubildende zur
Kauffrau im Gesundheitswesen

Durch mein Praktikum im Kranken-
haus habe ich die Arbeit im
klinischen Bereich kennengelernt
und dann den Wunsch entwickelt,

dies beruflich umzusetzen. *

Tanja Seebauer, Auszubildende zur
Pflegefachfrau

Doch auch wer seine Zukunft nicht im
pflegerischen Bereich sieht, wurde bei
uns dank der Vielfalt an Ausbildungs-
berufen in unserem Haus flindig. Was
vielen nicht bewusst ist: In unserem
Krankenhaus gibt es auch Ausbildungen
in kaufmannischen, technischen und IT-
Berufen. Danach eréffnen sich vielfaltige
Perspektiven: So wird aus dem bzw.

der klassischen Kaufmann/Kauffrau

im Gesundheitswesen spater vielleicht
ein:e Allrounder:in in Sachen Patien-
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Ich freue mich auf den neuen
IN ZAHLEN

Lebensabschnitt und dazu beizu-
tragen, dass die Patientinnen
und Patienten die bestmdgliche

Versorgung haben.“

Simon Flger, Auszubildender zur
Fachkraft fur Lagerlogistik

tenbetreuung, Materialbeschaffung, Per-
sonalwesen, Marketing oder Buchfih-
rung. Gleiches gilt fur die IT, Elektronik,
Gebaudemanagement oder Logistik.
Damit kdnnen alle ihre Talente sinnvoll
entfalten und sich in den Bereichen
weiterentwickeln, wo ihre persénlichen
Stérken und Interessen liegen.

Egal in welchem Bereich die Auszubil-
denden ihre Karriere bei uns beginnen:
Sie kénnen sich auf abwechslungsrei-
che Einsatzgebiete, ein kollegiales Team
und spannende Perspektiven freuen.

Stephanie Tschautscher

Ich fahle mich sehr wohl hier! Wir haben
gute Ansprechpartnerinnen und Ansprech-

partner und wurden gut eingegliedert. “

Marc Vogel, Auszubildender zum Medizinisch-
technischen Radiologieassistenten
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WENN DAS ERSTE GLAS

STEHEN BLEIBT

Im Oktober werden es 2 Jahre: Meetings der Anonymen

Alkoholiker im Krankenhaus Barmherzige Brider Regensburg

Die Anonymen Alkoholiker (AA) sind eine Gemeinschaft von
Mannern und Frauen, die miteinander ihre Erfahrungen teilen,
um ihr gemeinsames Problem zu I6sen und anderen zur
Genesung vom Alkoholismus zu verhelfen. Meetings heien
die regelméBig stattfindenden Gruppentreffen. In der Regel
werden sie an jeweils gleicher Stelle einmal oder mehrmals
wochentlich zu festgelegten Zeiten abgehalten. Seit Herbst
2019 werden die Meetings im Krankenhaus Barmherzige
Briider Regensburg abgehalten.

Ein Teilnehmer erzahlt von seinen Erfahrungen

und Eindriicken:

Am 8. Oktober 2019 haben wir, die Anonymen Alkoholiker,
unser erstes Meeting im Krankenhaus Barmherzige Brider
abgehalten. Nach dem Auszug aus unserem Meetinglokal in
der Dechbettener StraBe begaben wir uns auf die Suche nach
einer neuen Unterkunft und wurden hier gerne aufgenommen.
Dafiir erstmal ein herzliches ,Vergelt’s Gott“. Aber was ma-
chen wir eigentlich?

WAS IST ALKOHOLISMUS?

Alkoholiker ... ,,Du brauchst doch nix saufen“ oder ,,Hor halt
einfach auf so viel zu trinken, andere schaffen es auch“. Das
sind landldufige Meinungen vieler selbsternannter Exper-
ten, die nicht wissen was Alkoholismus ist. Ich will sie nicht
verurteilen, sie kennen unsere Situation nicht. Aber Alkoholis-
mus ist mehr als nur eine Willenssache — es ist eine schwere,
chronische und lebenslange Krankheit. Gewiss, wir brauchen
keine Medikamente nehmen, aber dennoch haben wir viele
Einschnitte in unserem Leben hinzunehmen. Die Anonymen
Alkoholiker helfen dabei, diese Einschnitte ertréglich und an-
nehmbar zu machen.

Wer kennt es nicht, nach einer langen Wanderung im Sommer,
wenn man in einen Biergarten kommt und mit der Gesellschaft
was zu Trinken bestellt. Das bestellte Bier kommt zuerst, die
Glaser sind vom Kondenswasser beschlagen und der Schaum
lauft Gber. Das von mir bestellte Wasser kam zum Schluss.



,Bist wohl Fahrer* muss ich mir dazu anhdren.
Ein freundliches ,Zum Wohlsein* hétte es auch getan.

Nicht unbedingt die groBen Einschnitte, wie Schicksalsschla-
ge oder plétzlich auftretende Existenzprobleme sind Griinde
daflr, dass ich Schwierigkeiten habe das erste Glas stehen zu
lassen. Es sind diese kleinen Alltagssituationen bei denen ich
in freundlicher Gesellschaft einfach Raum und Zeit genieBen
mochte. Dass ich auch hierbei die Kraft habe, nein zu sagen
und meinem Wasser den gebiihrenden Genuss abzugewinnen
vermag, verdanke ich AA, den Anonymen Alkoholikern.

Denn ich kenne mich: Solange ich niichtern bin, bin ich ein
umgénglicher Mensch mit Ecken und Kanten, einer verniinf-
tigen eigenen Meinung und einem geordneten Leben. Aber
sobald ich das erste Glas nicht mehr stehen lassen kann, kann
ich mich auch nicht mehr bremsen. Irgendein Schalter im Ge-
hirn ist umgelegt. Ich kann dann einfach nicht mehr aufhéren
zu trinken.

HILFE ZUR SELBSTHILFE

Das muss nicht sein und dafiir hole ich mir Hilfe. Die Anony-
men Alkoholiker sind eine reine Selbsthilfegruppe, ohne medi-
zinische Leitung oder einen Sozialarbeiter, der uns kontrolliert.
Auch gegenseitige Kontrolle findet nicht statt. Was uns eint, ist
der Wunsch mit dem Trinken aufzuhdren. Nicht mehr und nicht
weniger. Jeder ist willkommen, ob er schon jahrelang trocken
ist oder ob er gerade aus einer Kneipe kommt und das Gefihl
hat, etwas in seinem Leben dndern zu missen. Niichternheit
ist zwar erwiinscht, ist aber keine Voraussetzung. Und wenn
jemand zu uns kommt und gesteht, dass er gerade noch
getrunken hat und nicht mehr weiter weiB, so ist es doch
schon ein Erfolg, wenn er nur die Zeit des Meetings einfach

da ist, das Meeting auf sich wirken ldsst und keinen Alkohol
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konsumiert. Es ist nicht wichtig, dass sich dieser Mensch
vornimmt, nie mehr Alkohol zu trinken. Das ist ein Vorsatz,
der nicht gehalten werden kann. Viel wichtiger ist es, dass
er daran denkt ,,jetzt trinke ich nicht“.

So lautet unser Motto: ,Nur flr heute!”

Dies ist ein Vorsatz, den man erfillen kann. Das ist oft das Sa-
menkorn, das nur gelegt werden muss, um dann irgendwann
ein zufriedenes Leben fuhren zu kénnen. Die Anonymen Alko-
holiker sind eine Selbsthilfegruppe, die weder eine Anwesen-
heitspflicht kennt noch die Personalien festhélt. Niemand ist
verpflichtet sich weiter zu &ffnen, als er selbst es méchte und
auch vermag. Der ernsthafte Wunsch mit dem Trinken aufzu-
héren, ist die Zugangsgenehmigung. Auch wenn wir uns durch
eigene Spenden erhalten, so wird niemand danach beurteilt,
was er gibt, niemand wird genétigt Gberhaupt etwas zu geben,
denn wir wissen ob der sozialen Lage vieler Hilfe Suchender.

EINFACH NUR MARKUS

Die Anonymen Alkoholiker sind nicht der Verein, der mein
Leben sortiert und meine Probleme 16st. Nach meiner Thera-
pie im Bezirksklinikum hatte ich weder Job noch Wohnung,
geschweige denn einen Fuhrerschein. Was ich hatte, waren
Schulden, eine zerriittete Familie und Sorgen, wie es wei-
tergeht. Ich habe in den Meetings alles erzahlt, was mir auf
den N&geln brannte. Manchmal driickte ich mich nicht sehr
gewadhlt aus, oftmals erzéhlte ich die gleiche Geschichte im-
mer und immer wieder. Ich konnte es mir von der Seele reden,
mich freisprechen und niemand hat mich verurteilt, keiner hat
kluge Ratschlage erteilt. Ich habe Verstédndnis und Mitgefihl
erfahren, manchmal habe ich sogar Tipps erhalten, wie es
besser geht. Und langsam ging es auch bei mir bergauf. Ich
habe dadurch Hilfe erfahren. Niemand hat meine Schulden
beglichen — auBer mir. Ich selbst habe meinen Fiihrerschein
wiedererlangt und eine Arbeit habe ich auch. Aber das wére
nicht gegangen, ohne den Zusammenhalt, das Zuhdren, die
Zuneigung und das Verstandnis der Anonymen Alkoholiker.
Und dabei kennen sie noch nicht mal meinen Namen. Nie-
mand weiB in der Gruppe, wie mein Familienname lautet.

Ich bin dort Markus, einfach nur Markus. Dadurch, dass wir
gegenseitig die Namen nicht kennen, ist Anonymitat gewahrt.
So kann jeder seinen Gefihlen freien Lauf lassen, egal ob er
Akademiker oder ,,Bettler” ist. Dadurch gewinnt man Kraft, das
erste Glas stehen zu lassen. Denn wenn das erste Glas stehen
bleibt, bleiben auch die folgenden stehen.

DAS 12-SCHRITTE-PROGRAMM

Die Anonymen Alkoholiker folgen einer bestimmten Philo-
sophie, die wahrend der Wirren des zweiten Weltkrieges von
Bob und Bill in den USA erarbeitet wurde. Diese Philosophie
wuchs einfach aus dem Leben heraus und wurde im Nach-
hinein in Worte gefasst. Sie basiert auf zwoIf Schritten, die es
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uns ermdglichen, unser Leben zu betrachten. Dies ist nicht
immer leicht, aber notwendig, um eine zufriedene und erflillte
Zukunft zu haben. Diese zwdlf Schritte geben uns eine Hilfe,
wie wir unser Leben fiihren kdnnen und geben eine Stiitze, wie
wir dem Alkohol widerstehen kénnen. Der wichtigste Schritt

ist der erste Schritt: ,Wir geben zu, dass wir dem Alkohol
gegenltber machtlos sind — und unser Leben nicht mehr
meistern konnten“. Alle diese Schritte beginnen mit ,Wir“.

Niemand ist allein,
niemand muss allein kampfen.

Jeder wird angehort, jeder darf frei sagen, was ihn bewegt.
Niemand wird ihn verurteilen, beurteilen oder gar ausgrenzen.
Jeder wird so akzeptiert, wie er ist.

NUR EIN ALKOHOLIKER VERSTEHT EINEN ALKOHOLIKER

Es ist ein besonderer Geist im Meeting. Ich kann es nicht
erklaren. Aber manchmal habe ich einfach keine Lust, ins
Meeting zu gehen. Wenn ich dann doch dabei bin und den
anderen zuhore, wird mir in meinem Herzen leichter. Ich kann
es nicht begriinden und es gibt auch keine rationale Erklarung
daflr, aber schon der Besuch im Meeting hilft mir. Und das

geht nicht nur mir so. Von den anderen im Meeting hoére ich
die gleiche Meinung. Vor allem, weil unsere Probleme oft
nicht von AuBenstehenden beurteilt und verstanden werden
kénnen. Oft bricht fir uns eine Welt zusammen bei Dingen,
die fUr andere, nicht betroffene Menschen, von keiner Rele-
vanz sind. Aber andererseits ist es so, dass Situationen,

die fur uns véllig unwichtig und harmlos sind, fir Menschen,
die nicht Alkoholiker sind, eine Katastrophe darstellen. Daher
behaupte ich mit Fug und Recht, dass nur ein Alkoholiker
einen Alkoholiker verstehen kann. Daher ist es gut, dass wir
bei den Anonymen Alkoholikern alles ,,Experten” sind, denn
jeder hat erkannt, dass er Alkoholiker ist. Diese Diagnose wird
nie eine Arztin/ein Arzt stellen, nur der Betroffene selber. Ein
Arzt/eine Arztin wird diagnostizieren, dass jemand Probleme
mit Alkohol hat. Das ist was ganz anderes, denn auch er kann
sich nicht in die Seele des Menschen versetzen, lber den er
eine Diagnose erstellt.

Im Oktober sind es jetzt zwei Jahre, dass wir im Krankenhaus

der Barmherzigen Briider unsere Meetings abhalten dirfen.
Dafiir und fur die Unterstliitzung bedanken wir uns herzlich.

Markus

Gitesiegel ,,Selbsthilfefreundliches Krankenhaus*

Fir seine patientenorientierte und selbsthilfenahe
Ausrichtung hat das Krankenhaus Barmherzige Brider
das Gutesiegel ,Selbsthilfefreundliches Krankenhaus*
vom Netzwerk Selbsthilfefreundlichkeit und Patienten-
orientierung im Gesundheitswesen, das in Tréagerschaft
der NAKOS steht, verliehen bekommen - als erstes
Krankenhaus in Bayern.

KISS

Die Kontakt- und Informationsstelle fiir Selbsthilfegruppen
(KISS) ist eine Anlauf- und Beratungsstelle fiir Selbsthilfe-
Interessierte und -Gruppen sowie flir professionelle Helfer,
die im Gesundheits- und Sozialbereich tatig sind.

Weil Krankheit nicht an der Kliniktlr endet und die
Patient:innen mit Perspektiven flir das Leben nach dem
Klinikaufenthalt entlassen werden sollen, steht das Kran-
kenhaus Barmherzige Brider Regensburg in engem
Kontakt mit KISS und zahlreichen Selbsthilfegruppen.

Der Verband stellte fest, dass das Krankenhaus
auf vorbildliche Weise seinen Patient:innen schon
wahrend ihres stationaren Aufenthaltes konkrete
Hilfestellungen fur die Bewéltigung ihres Alltags
zu Hause gibt.

KISS REGENSBURG
Lisbeth Wagner

Landshuter StraBe 19
93047 Regensburg

Tel. 0941 599 388 609

kiss.regensburg@paritaet-bayern.de
www.kiss-regensburg.de
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B Malteser

weil Nihe zidhlt.

l

DER IMPFBUS WAR ZU BESUCH

Im August hatte uns das Regensburger
Impfzentrum ein tolles Angebot ge-
macht und ihre mobile Corona-Impfak-
tion auch fir unser Haus zur Verfligung
gestellt. So machte der Impfbus, der

im ganzen Regensburger Stadtgebiet
tourte, auch direkt vor unserem Paul
Gerhardt Haus Halt. Und weil die Aktion
so erfolgreich war sogar gleich zwei
Mal! Am 4. und 30. August hatten

Mitarbeitende, Angehérige und Be-
kannte einen ganzen Tag lang die
Méglichkeit, Erst- und Zweitimpfungen
sowie sogenannte Boosterimpfungen
fur Genesene zu erhalten. Eine Vor-
anmeldung war nicht nétig, lediglich
Personalausweis und, wenn vorhanden,
der Impfpass mussten mitgenommen
werden. Verimpft wurden die Impfstoffe
von BioNTech und Johnson & Johnson.

Der Impfbus war insgesamt auf sehr
groBes Interesse gestoBen. Uber
200 Personen nahmen das Angebot
wahr und lieBen sich die Corona-
Impfung verabreichen. An dieser
Stelle gilt der Stadt Regensburg und
dem Team der Malteser ein groBer
Dank fur diese tolle Aktion!

Stephanie Tschautscher

EINLADUNG ZUR GRIPPESCHUTZIMPFUNG

Warum Sie sich gegen Influenza impfen lassen sollten?
Far Ihre Patient:innen, fur Ihre Familien und Freunde, fur sich selbst!

Die allgemeine Aufmerksamkeit gilt nun
bereits seit mehr als eineinhalb Jahren
dem Coronavirus SARS-CoV-2. Man
spricht Uber die Ansteckungswege, die
Infektionszahlen, die nétigen Hygiene-
regeln und spétestens seit Dezember
letzten Jahres auch Uber die Schutz-
impfung. Allerdings sollte man dartber
nicht vergessen, dass es auch andere
Infektionen gibt, die ebenfalls durch
Viren ausgeldst und durch Trépfchen-
infektion tUbertragen werden. Allen voran
ist hier das Influenzavirus zu nennen,
das jeweils im Winterhalbjahr fiir eine
Infektionswelle sorgt. Alleine in Bayern
wurden laut dem Epidemiologischen
Bulletin des RKI im Jahr 2020 Uber

55.000 Infektionen registriert. Weiter
heit es dort, dass eine Ansteckung
mit dem Influenzavirus ebenso wie
eine Infektion mit SARS-CoV-2 zu
einem schweren Verlauf fihren kann,
der fUr 14 Prozent der im Krankenhaus
behandelten Grippepatient:innen lber
15 Jahren in einer maschinellen Be-
atmung mundet. Die Influenza sollte
deshalb keinesfalls unterschatzt
werden und ist ebenso wie Corona
eben nicht nur ,,ein Schnupfen®.

Besonders angesichts der Lockerungen
der HygienemaBnahmen, wie Masken-
pflicht oder Kontaktbeschrankungen,
die im vergangenen Winterhalbjahr nicht

nur das Coronavirus, sondern auch die
Grippeviren in Schach gehalten haben,
ist es entscheidend jetzt zu handeln.
Die Impfung gegen Influenza schitzt
nicht nur Sie selbst, sondern auch die
Personen, zu denen Sie engen Kontakt
haben - seien es die Menschen, die
Sie lieben oder diejenigen, die sich
vertrauensvoll in Ihre Obhut begeben.

Ab Oktober kénnen Sie sich in

der Betriebsmedizin gegen Grippe
impfen lassen — lhre Betriebsérztinnen
stehen bereit!

Dr. Adelheid Burkhart-Reichl
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Nicht vergessen!

Grippeimpfstoft

Grippeschutzimpfung

A
% BARMHERZIGE BRUDER
Krankenhaus Regensburg
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barmherzigebrueder_regensburg .
Krankenhaus Barmherzige Brider Regensburg und Klinik St. Hedwig °

Aufs Blatt gebracht

Ausgewahlte Beitrage aus unseren
Sozialen Medien im Uberblick

In den letzten Wochen lieB3 sich die Geschafts- ' Q 7

fUhrung zusammen mit dem Kuchenteam barmherzigebrueder_regensburg #Herzensjob
immer wieder neue Aufmerksamkeiten einfallen, MACH WAS PRICKELNDES!!

um den Mitarbeitenden eine kleine Freude Die dritte Augustwoche startete mit einem kosten-

losen Zuckerl fiir unsere Mitarbeitenden: Die Kiiche
durch kostenlose Naschereien flr zwischen- schniirte eine erfrischende Kiste mit prickelnden Ge-
durch zu bescheren. tranken als Dankeschdn fir den Einsatz jedes Einzelnen.
Damit zu den damaligen Temperaturschwankungen alle
einen kuihlen Kopf bewahren konnten.

DANKE FUR DIE LECKEREIEN
UND ERFRISCHENDEN GETRANKE! et Onine: € (@)

barmherzigebrueder_regensburg . barmherzigebrueder_regensburg
Krankenhaus Barmherzige Briider Regensburg und Klinik St. Hedwig ° Krankenhaus Barmherzige Briider Regensburg und Klinik St. Hedwig

o foy
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o “'
ey o
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barmherzigebrueder_regensburg #Herzensjob

VOLLE ENERGIE - VOLLE KRAFT VORAUS
Unsere Mitarbeitenden konnten in der letzten
Augustwoche ihre Energie mit Hilfe von kosten-
losen Musliriegeln und Smoothies aufladen.
Gestérkt und mit aufgefilitem Vitaminspeicher
ging es dann wieder zurtick an die Arbeit!

barmherzigebrueder_regensburg #Herzensjob Mehr Online: 9

FUR SUSSES IST MAN NIE ZU SATT!

In den meisten Augustwochen hat der Sommer sein
wahres Gesicht nur sehr zégerlich gezeigt, aber mit den
warmen Temperaturen zur Augustmitte wurde es Zeit fir
eine erfrischende Eis-Aktion. Um auch bei diesen Tempe-
raturen einen kiihlen Kopf zu bewahren gab es leckeres
Eis fur unsere Mitarbeitenden.

ﬁ @Barmherzige.Herzlich.Willkommen

@barmherzigebrueder_regensburg
@gute_pflege_macht_schule
Mehr Online: ﬁ



JEDE MINUTE ZAHLT

Unerwartet sackt an der Bushaltestelle eine Person zusammen: Herz-Kreislauf-Stillstand.

Das Gehirn wird nicht mehr mit Sauerstoff versorgt. Die umstehenden Menschen sind sich
unsicher, wie sie handeln sollen. Dabei ist es wichtig, schnellstmoglich mit Wiederbelebungs-
mafBnahmen zu beginnen. In nur 40 Prozent der Falle wird vor Eintreffen des Rettungsdienstes
mit einer Herz-Druck-Massage begonnen. Hier kann die Mobile Retter-App zum lebens-

rettenden Instrument werden.

=R
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Das Projekt ,Mobile Retter Regensburg”
ist eine Kooperation zwischen dem
Universitatsklinikum Regensburg, dem
Caritas-Krankenhaus St. Josef sowie
dem Krankenhaus Barmherzige Brider
Regensburg, dem Zweckverband fiir
Rettungsdienst und Feuerwehralarmie-
rung Regensburg (ZRF) und der Integ-
rierten Leitstelle der Berufsfeuerwehr,
Stadt und Landkreis Regensburg sowie
den vier Rettungsdiensten. Das Prinzip
ist dabei denkbar einfach: Sobald der
Notruf in der integrierten Leitstelle
Regensburg eingeht, wird parallel

zum Rettungsdienst das Mobile Retter-

System aktiviert. Uber die ,Mobile
Retter-App* werden dann qualifizierte
Ersthelfer in der Nahe des Einsatzortes
lokalisiert und Uiber den Notfall infor-
miert. Ist zufallig ein ,Mobiler Retter’

in der Nahe, wird dieser zum Einsatzort
gelotst und kann mit Wiederbelebungs-
maBnahmen beginnen und die Zeit bis
zum Eintreffen des Rettungsdienstes
Uberbriicken. Das Projekt soll das
bestehende System aus Rettungsdienst
und First Respondern nicht ersetzen,
sondern sinnvoll ergdnzen und das
Uberleben bei einem Herz-Kreislauf-
Stillstand verbessern.

(0 MENSCHEN FUR MENSCHEN

Das Prinzip der Retter-App selbst ist
indes nicht neu und hat sich in anderen
Stadten und Gemeinden in Deutschland
bewéhrt. Der Einsatz in der Region ist
jedoch eine Premiere.

Um mdglichst vielen Menschen im
Notfall helfen zu kdnnen, muss ein
moglichst engmaschig gestricktes
Netz an Ersthelfern geschaffen werden.
Derzeit sind mehr als 360 Ersthelfer
registriert und auch der erste lebens-
rettende Einsatz wurde bereits erfolg-
reich absolviert. Ein guter Start, den

es nun durch die Akquise von weiteren
Lebensrettern auszubauen gilt.

Mit der Regensburger Reanimations-
App-Studie, kurz REAP-Studie, wird
das Projekt der Mobilen Retter Regens-
burg wissenschaftlich begleitet. Ziel

ist es, einen Wirksamkeitsnachweis ftr
Smartphone-basierte Ersthelfersysteme
zu erbringen. Die Studie wird durch die
Deutsche Herzstiftung gefordert.

Mehr Informationen zur Mobilen

Retter-App unter:
www.mobile-retter-regensburg.de

Stephanie Tschautscher




NEUE MOBILE INTENSIVSTATION
FUR DIE KLEINSTEN

Gesundheit ist das hochste Gut. Doch leider haben manchmal schon die Kleinsten mit
gesundheitlichen Problemen zu kdmpfen. Wenn Kinder zu fruh oder erkrankt zur Welt
kommen, brauchen sie eine spezielle intensivmedizinische Versorgung. Primare Ansprech-
partnerin ist hierfur die KUNO Klinik St. Hedwig. Im einzigen universitaren Perinatalzentrum
der héchsten Versorgungsstufe (Level 1) in Ostbayern k&nnen nahezu alle angeborenen
und erworbenen Erkrankungen Neugeborener optimal behandelt werden.

Kommt es in einer der umliegenden
Geburtskliniken oder bei einer geplan-
ten oder ungeplanten Hausgeburt zu
einem lebensbedrohlichen gesundheit-
lichen Problem von Neugeborenen,

so wird das sogenannte Neotransport-
team der Klinik St. Hedwig alarmiert.

Dieses Team besteht aus einer Inten-
sivpflegekraft und einem Babynot-
arzt /einer Babynotérztin. ,,Im Notfall
féhrt oder fliegt das Team bis nach
Cham oder noch weiter”, berichtet
Chefarzt und Klinikleiter der Neonato-
logie Professor Dr. Sven Matthias
Wellmann.

»-Umso wichtiger ist es, die Kinder bei
solchen Strecken bestmdglich versor-
gen zu kdnnen. Bei all diesen Trans-
porten kommt der Intensivtransport-

inkubator zum Einsatz, der eine mobile
Intensivstation fir Babys darstellt.”

Der BRK Kreisverband Regensburg
stellte der KUNO Klinik St. Hedwig
nun einen neuen Intensivtransport-
inkubator fUr erkrankte Neugeborene
und Friihchen zur Verfligung. So ein
Intensivtransportinkubator ist ganz-
jahrig rund um die Uhr einsatzbereit.
Kommt es zu einer Verlegung, rickt
der ndchstgelegene Rettungswagen
aus, um sowohl das Neotransportteam
als auch den Inkubator aufzunehmen
und den Transport durchzufihren.
Genauso kann der Inkubator auch in
ein Luftfahrzeug umgeladen werden.
Tritt zeitgleich ein weiterer Notfall auf,
wird ein zweites Neotransportteam
mit einem Ersatzinkubator auf Reisen
geschickt.

Der neue Transportinkubator ist best-
mdglich ausgestattet, um die vor Ort
begonnene Versorgung liickenlos unter
intensivmedizinischen Bedingungen
weiterflihren zu kdnnen. Geschaftsfih-
rerin Sabine Beiser ist dankbar fir die
Zusammenarbeit mit dem BRK Kreisver-
band Regensburg: ,Im Jahr 2020 hatten
wir knapp 150 externe Babynotarzt-
transporte. Dabei ist ein Intensivtrans-
portinkubator flr die Versorgung der
Neugeborenen wéhrend des Einsatzes
von unschétzbarem Wert. Wir freuen
uns, dass das BRK uns dieses wichtige
Transportmittel mit all seinen Neue-
rungen zur Verfligung stellt.”

Stephanie Tschautscher
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Personalentwicklung und Bildung

\eranstaltungshinweise
des Bildungszentrums

OKTOBER 2021

MODUL PRAXISANLEITUNG: ROLLE, AUFGABE,
GESETZLICHE REGELUNGEN (WB.-NR. 7940)

Termin: 13.10.2021
14.15-16.15 Uhr

Zielgruppe: Fir Praxisanleitungen der Pflege /
der Hebammen

Referentin: Kathrin Altmann

KOMMUNIKATION |
»MITARBEITERJAHRESGESPRACHE ZIELORIENTIERT,
SOUVERAN UND ERFOLGREICH FUHREN®

(WB.-NR. 8141) / FINDET ONLINE STATT

Termin: 13.10./14.10.2021
1. Tag: 9.30 — 15.30 Uhr
2. Tag: 9.30 — 12.30 Uhr
Zielgruppe: Alle Fiihrungskréfte, die bereits am
Basis-Workshop teilgenommen haben
Referent: Ernst Niebler, eo ipso

STRESS LASS NACH - ENTSPANNT IN
DEN ARBEITSALLTAG (WB.-NR. 7728)

Termin: 25.10.2021
14.15-17.15 Uhr

Zielgruppe: Fir alle Mitarbeitenden

Referentin: Katharina Kohl

Fragen beantwortet lhnen:
Kristin Keitlinghaus,

Leiterin Personalentwicklung
und Bildung,
Kontakt: -1753

FACHFUHRUNGSWISSEN FUR ARZTINNEN UND ARZTE
UND STATIONSLEITUNGEN (WB.-NR. 7924)

Termin: 28.10.2021
9.00 - 16.00 Uhr
Zielgruppe: Fir Fihrungskrafte und
Nachwuchsfiihrungskrafte
Referenten: Claudia Braun, Matthias Schick,

Tobias Hirschberg

VORTRAG: DIGITALISIERUNG — WO STEHEN WIR
UND WAS KOMMT AUF UNS ZU? (WB.-NR. 7927)

Termin: 28.10.2021

9.00 - 16.00 Uhr
Zielgruppe: Fir alle Mitarbeitenden
Referenten: Michael Wieser, Dr. Antje Schoppa

DEZEMBER 2021

KOMMUNIKATION Il
»HERAUSFORDERNDE FUHRUNGSKOMMUNIKATION
IM ALLTAG* (WB.-NR. 8145) // FINDET ONLINE STATT

Termin: 2.12./3.12.2021
1. Tag: 9.30 — 15.30 Uhr
2. Tag: 9.30 — 12.30 Uhr
Zielgruppe: Alle Fiihrungskréfte, die bereits am
Basis-Workshop teilgenommen haben
Referentin: Karen Mahlau, eo ipso

Wir freuen uns auf lhre Teilnahme!

Ausfuhrliche Informationen finden Sie
in unserem Fort- und Weiterbildungs-
programm 2021 und im Intranet.




