
Beweis für das außer-
ordentliche Engagement 
der Mitarbeiter: Kliniken 
bereits zum dritten Mal in 
Folge nach KTQ zertifiziert.

Seite 24

PulS Sch l ag

Informationszeitschrift der Main-Kinzig-Kliniken GmbH 
(Gelnhausen, Schlüchtern)

1.2013 | Jahrgang 13
Ausgabe 63
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Hygiene im 
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450 stationäre Patienten haben wir in 
2012 in gelnhausen mehr betreut, in 
Schlüchtern (nur Somatik) waren es 150 
zusätzliche Patienten. Dabei mussten 
wir in gelnhausen eine deutliche 
Reduzierung des cMI verzeichnen, die 
insbesondere auf nicht erwartete, struk-
turelle Verwerfungen im vierten Quartal 
zurückzuführen ist. In Schlüchtern konn-
te der cMI erwartungsgemäß deutlich 
gesteigert werden.

Dies ist vor allem Ihrem respektablem 
Engagement zu verdanken. ganz gleich 
in welcher abteilung Sie tätig sind – alle 
unsere Mitarbeiter haben auch im ver-
gangenen Jahr Enormes geleistet. Dafür 
möchte ich mich auch im Namen unseres 

aufsichtsratsvorsitzenden Dr. Kavai, des 
Ärztlichen Direktors Dr. Rhodius und
der Pflegedirektorin Frau Pfeifer bei
allen Mitarbeitern bedanken.

Wie geht es weiter?
Seit nunmehr drei Jahren müssen wir 
mit einem heftigen Preisdeckel zurecht-
kommen, obwohl eine unabwendbare 
Kostensteigerung (steigende Energie-/
haftpflichtkosten, höhere hygieneauf-
wendungen, Tarifsteigerungen etc.) 
finanziert werden muss. Die Belastung 
unserer Mitarbeiter hat eine neue Spitze 
erreicht, das System ist deutlich aus den 
Fugen! Deshalb fordern wir von der 
Politik eine wirksame Soforthilfe noch 
vor dem Sommer 2013.

Im Februar fand dazu ein Krankenhaus-
gipfel in Berlin statt. Über 1.000 Führungs-
kräfte aus dem Krankenhausmanagement 
kamen mit dem gesamten gesundheits-
ausschuss des Deutschen Bundestages 
zusammen. Nach der Präsentation von 
zehn Erfahrungsberichten aus Kranken-
häusern über die aktuelle Situation, hat 
die Politik versprochen kurzfristig zu 
helfen und das System in 2014 grundle-
gend zu überarbeiten; Ziel soll hier eine 
Vergütung nach Qualität sein.

Jetzt bin ich gespannt, welches Ei die 
Politik in Berlin um Ostern herum legt.

Ihr 
Dieter Bartsch

Liebe Mitarbeiterinnen, liebe Mitarbeiter!

Aus der GeschäftsleitunG

System ist aus den Fugen
Berliner Politik hat Überarbeitung versprochen 

In der letzten aufsichtsratssitzung haben 
wir uns einstimmig gegen einen Beitritt 
unserer Kliniken zur hessenholding ausge-
sprochen. Denn Entscheidungen darüber, 
wie die gesundheitsversorgung in unserer 
Region aussehen soll, müssen auch künftig 
vor Ort getroffen werden und nicht durch 
eine überregionale holding erfolgen. 

Natürlich begrüßen wir es, dass das hessi-
sche Sozialministerium endlich die Not der 
Krankenhäuser erkannt und die Initiative 
ergriffen hat, eine lösungsidee zu suchen, 
ohne dabei die Trägerpluralität zu ver-
lieren. Dennoch frage ich mich, ob die 
großen herausforderungen der Zukunft 
in einer öffentlich-rechtlichen holding 
besser zu lösen sind. hier sehe ich vor 
allem Themen wie Qualitätswettbewerb, 
Fachkräftemangel und notwendige 
Investitionen. Denn in allen drei Punkten 
haben wir in unseren häusern die Weichen 
schon frühzeitig gestellt, um reagieren zu 
können.

auch die Überlegungen zur Finanzierung 
der holding sind ein weiterer aspekt für 
unsere Eigenständigkeit. Da vorgesehen 
ist, dass etwa ein Drittel der altschulden 
beim alteigentümer verbleiben und ein 

weiteres Drittel vom alteigentümer als 
rückzahlbares Darlehen in die holding 
eingebracht wird, würde der Main-
Kinzig-Kreis den Übergang in die holding 
erheblich mitfinanzieren. Dies kann nicht 
im Sinne des Kreises sein.

Wir nehmen unsere Verantwortung 
gegenüber den Bürgern ernst. Das geht 
aber nur, wenn der Kreis Eigentümer bleibt 
und so direkt am geschehen beteiligt ist. 
Das gelnhäuser und das Schlüchterner 
Krankenhaus dürfen nicht zentral von 
einer holding gesteuert werden, die die 
Interessen und Bedürfnisse der Menschen 
vor Ort nicht kennt. Deshalb ist die Eigen-
ständigkeit für die Main-Kinzig-Kliniken 
die beste und zukunftssicherste Struktur.

Ihr
Dr. André Kavai

Hessenholding: Aufsichtsrat beschließt   
Eigenständigkeit 
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Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Neuigkeiten
Neue Kooperationen, mehr Parkplätze und ein großes Lob an die Mitarbeiter

Zusammenarbeit mit Sekos besiegelt

Bereits seit drei Jahren arbeiten die Selbsthilfekontaktstelle 
gelnhausen (SEKOS) und die Main-Kinzig-Kliniken zum 
Wohle der Patienten zusammen. Nun haben wir im Rahmen 
einer Kooperationsvereinbarung die Zusammenarbeit of-
fiziell besiegelt. Selbsthilfeorganisationen und -verbände 
sind ein wichtiger ergänzender Teil der gesundheitlichen 
Versorgung und spielen bei der Bewältigung von Krankhei-
ten eine große Rolle. Seit dem anni Koch, Vorsitzende der 
SEKOS, anfang 2010 mit der Idee einer partnerschaftlichen 
Zusammenarbeit im Sinne eines »selbsthilfefreundlichen 
Krankenhauses« auf die Kliniken zukam, wurde in kleinen 
Schritten einiges dafür getan, die Selbsthilfeangebote 
zu verbreiten. »Wir sehen unsere zentrale aufgabe darin, 
hilfebedürftige Menschen die Kraft zu geben, ihre kör-
perliche und seelische Verfassung durch eigene Initiative 
zu verbessern«, so anni Koch. Durch die Schaffung von 
Rahmenbedingungen zur systematischen Zusammenarbeit 
könne die Selbsthilfefreundlichkeit als selbstverständlicher 
Bestandteil professionellen handelns im Krankenhausalltag 

Fuß fassen. Die Main-Kinzig-Kliniken gehören demnach zu 
den ersten Krankenhäusern in hessen, die die acht definier-
ten Kriterien des hamburger Modellprojekts »Qualitätssie-
gel Selbsthilfefreundliches Krankenhaus« erfüllen. (cz) ■

56 neue Besucherparkplätze in Gelnhausen

um der erhöhten Nachfrage nach Parkplätzen auf dem gelnhäuser Kranken-
hausgelände gerecht zu werden, haben wir 56 neue Parkplätze für Patienten und 
Besucher geschaffen. »Wir möchten unseren Patienten nicht nur eine qualitativ 
hochwertige medizinische und pflegerische Betreuung zukommen lassen, son-
dern auch die infrastrukturellen Rahmenbedingungen dafür schaffen, sodass 
sie sich in den Main-Kinzig-Kliniken gut aufgehoben fühlen«, so geschäftsführer 
Bartsch. Somit stehen nun insgesamt über 250 Parkplätze zur Verfügung. Die neue 
Parkplatzzufahrt befindet sich auf der rechten geländeseite, direkt hinter der Psy-
chiatrischen Tagesklinik (gebäude I). Sobald der komplette Parkplatzbereich fertig 
gestellt ist, werden die Besucher durch Einrichtung einer Einbahnstraße über das 
neue Parkplatzgelände geleitet. (cz) ■

Patientenbefragung: 
Viel Lob

Bei einer gemeinsamen Patienten-
befragung der Krankenkassen aOK 
und Barmer sowie der »Weißen liste« 
erhielten die Main-Kinzig-Kliniken 
viel lob von den Patienten. 86 % der 
Befragten würden die Schlüchterner 
Kliniken weiterempfehlen, gelnhausen 
wird von 85 % weiter empfohlen. Mit 
diesem Ergebnis liegen beide häuser 
über dem Bundesdurchschnitt und 
zählen zu den besten vier Krankenhäu-
sern der Region. Bartsch: »Dass wir in 
einer solch repräsentativen Befragung 
ein so gutes Ergebnis erhalten, ist 
für mich vor allem ein großes lob an 
unsere Mitarbeiter. Dieses Ergebnis 
ist eine große anerkennung ihrer 
ausgezeichneten leistung und ihres 
Engagements. Zugleich birgt es aber 
auch eine Verpflichtung, der wir uns 
gerne stellen: auch zukünftig werden 
wir alles dafür tun, uns in unserer Qua-
lität weiterhin zu steigern.« (aj) ■

Neue Parkplätze
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Qualität der Zusammenarbeit erreicht eine neue Stufe

Die Kooperation der alten- und Pflegezentren des Main-
Kinzig-Kreises und den Main-Kinzig-Kliniken erfährt bei der 
aus- und Fortbildung von Pflegekräften eine stete Verbesse-
rung. In einem gemeinsamen Pressegespräch informierten 
Dr. andré Kavai, Dezernent für beide kreiseigenen Betriebe, 
Dieter Bartsch und Dieter Bien, die beiden geschäftsführer, 
Monika Bernd, leiterin des aus- und Fortbildungsinstitutes für 
altenpflege in Rodenbach, und Elisabeth gottschalk, leiterin 
der akademie für gesundheit, über die bereits erreichten und 
die bevorstehenden Maßnahmen. 

Der Erste Kreisbeigeordnete machte deutlich, dass im Fokus 
seiner aktivitäten der zunehmende Fachkräftemangel in den 
Pflegeberufen steht. »Durch unsere Kampagne Pflege in Not 
machen wir seit Jahren auf die problematische Situation in 
den Pflegeberufen aufmerksam und konnten bereits mehrere 
Erfolge erzielen«, erklärte Dr. Kavai und ergänzte: »Jedoch 
wird im Zuge des demographischen Wandels die Suche nach 
zusätzlichen, benötigten Fachkräften immer schwieriger.« Bei 
derartigen Problemen sieht der Sozialpolitiker gerade in der 
Kooperation der beiden kreiseigenen Institute hervorragende 
Synergien, die es zu nutzen gilt.

Zu den erste Erfolgen, die auf der Kooperation der beiden 
kreiseigenen ausbildungsbetriebe beruhen, gehört ein 
gemeinsamer ausbildungskurs »altenpflege«, der bereits 
seit Dezember letzten Jahres in den Räumlichkeiten des 
Bildungshauses in gelnhausen stattfindet. Finanziert durch 
die Bundesagentur für arbeit werden hier 22 Menschen 
im altenpflegeberuf qualifiziert. Darüber hinaus gehören 
zu den weiteren Eckpunkten eines gemeinsamen Papiers 
der beiden ausbildungsinstitutionen die Qualifizierung 
von Praxisanleitern in gemeinsamen Kursen ab 2013, ein 
gemeinsames angebot für ein duales Studium in Koopera-
tion mit der hamburger Fernhochschule, der ausbau eines 
gemeinsamen Weiterbildungsprogramms sowie die unter-
stützung von Pflegekräften mit Migrationshintergrund durch 
entsprechende Sprachkurse. (red) ■

»Kinderglücksmomente« für 
unsere kleinen Patienten

Der Onlinesender Radio Rock Main-Kinzig-Welle und die Petra 
lustenberger Stiftung waren sich von anfang an einig, dass 
man Kindern hier in der Region öfter eine Freude machen 
sollte. So entstand das Projekt »Kinderglücksmomente«, das 
sich hauptsächlich an kranke Kinder richtet. Dr. hans-ulrich 
Rhodius, chefarzt unserer Kinderklinik, findet diese Idee 
großartig: »Es ist unglaublich wie schnell man positive Reak-
tionen bekommt, das macht Mut und ich freue mich auf die 

Zusammenarbeit zum Wohle der kranken Kinder.« Dank der 
Berichterstattung der Rock MKW und der Petra lustenberger 
Stiftung wurde in kurzer Zeit schon eifrig gespendet. Nun kann 
in jedem Monat ein kleiner Patient der gelnhäuser Kinderklinik 
beschenkt werden. Schon in den nächsten Wochen wird der 
erste herzenswunsch erfüllt. (vs) ■

Weitere Informationen finden Sie auf www.rockradio-mkw.de
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Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Krankenhaushygiene geht uns alle an
Welche Maßnahmen können Krankenhausinfektionen vermeiden?

Der griechische gott der heilkunst, »as-
klepios«, welchem in der Mythologie die 
heilung schwerer Krankheiten oblag und 
dessen Staab heute noch als Symbol der 
heilkunde gilt, war der Vater von »hygieia«. 
als griechische göttin der gesundheit, 
deren Name wörtlich übersetzt »gesunde 
Kunst« bedeutet, war sie zuständig für die 
gesundheitsvorsorge.

Während die »alten griechen« also offen-
sichtlich schon ein gewisses Verständnis 
für hygiene hatten, geriet dieses dann 
über viele Jahrhunderte in Vergessenheit 
und wurde erst durch den berühmten 
Wiener arzt Ignaz Semmelweis anfang 
des 19. Jahrhunderts wiederentdeckt, als 
dieser den Zusammenhang zwischen hän-
dedesinfektion und Kindbettsterblichkeit 
aufdeckte.

Ende des 19. Jahrhunderts führte Sir 
Joseph lister dann das Desinfektions-
mittel ein und als Robert Koch 1878 die 
ersten Wundkeime entdeckte, konnte der 
Zusammenhang zwischen Bakterien und 
Infektionen endlich bewiesen werden. Es 
entwickelten sich eine Reihe von Maßnah-
men zur Verhütung und Bekämpfung von 
Infektionen:  louis Pasteur entwickelte Des-
infektion und Sterilisation und alexander 
Flemming entdeckte das Penicillin (1929).

als Vater der hygiene in Deutschland gilt 
Max von Pettenkofer, der 1865 den ersten 
lehrstuhl für hygiene in München erhielt 
und u. a. entdeckte, dass der choleraer-
reger vor allem durch Wasser übertragen 
wird. Verbesserte hygiene und bessere Er-
nährung bilden seither die beiden Säulen, 
auf welchen die immense Verlängerung 
der lebenserwartung in den letzten 150 
Jahren beruht.

Seit diesen historischen Tagen hat sich viel 
getan. In Deutschland wurde die Kranken-
haushygiene in den 1970er Jahren etabliert 
und wurde erstmals 1976 gesetzlich gere-
gelt. 2001 trat das Infektionsschutzgesetz 
in Kraft und löste das bis dahin geltende 

Bundesseuchengesetz ab. Seiner letzten 
Novellierung von 2011 folgte mit der 
hessischen hygieneverordnung erstmals 
ein explizites Regelwerk, das u. a. auch die 
hygiene in Krankenhäusern organisiert.

Die Main-Kinzig-Kliniken haben viele 
der hier erhobenen Forderungen schon 
vorher erfüllt und mit Judit Dreisbach ist 
hier bereits seit 21 Jahren eine erfahrene 
hygienefachkraft im Einsatz.

Nach Schätzungen des Bundesge-
sundheitsministeriums erkranken in 
Deutschland jährlich 400.000 bis 600.000 
Menschen an Krankenhausinfektionen, 
die zum Teil vermieden bzw. beeinflusst 
werden können – und dies ist die aufgabe 
der Krankenhaushygiene. hierzu ergreifen 
wir eine Vielzahl von Maßnahmen: 

›  Maßnahmen zur Vermeidung von Infek-
tionen: hierzu zählen Maßnahmen der 
Basishygiene wie händedesinfektion, 
Wäschedesinfektion,   Flächendesinfek-
tion, steriles arbeiten (z. B. im OP), aber 
auch eine hygienisch einwandfreie Zube-
reitung des Essens.

›  Maßnahmen zur Früherkennung von 
Problemkeimen: hierzu zählen z.   B. 
Screening-untersuchungen bei Risikopa-
tienten.

›  Maßnahmen zur Vermeidung der 
Übertragung von Problemkeimen wie 
beispielsweise die Isolierung bestimm-
ter Patienten.

›  Maßnahmen zur Qualitätssicherung

Die letzte Rezertifizierung des unab-
hängigen Krankenhausinstituts KTQ 
bescheinigte den Main-Kinzig-Kliniken 
eine ausgesprochen gute Organisation 
im Bereich der Krankenhaushygiene. 
Dennoch wollen wir uns auch in diesem 
Bereich stetig weiter entwickeln und 
verbessern. So hat es sich das gelnhäuser 
und Schlüchterner hygieneteam (siehe 
dazu Seite 8) u. a. zur aufgabe gemacht, 
einen hierarchien übergreifenden, 
selbstverständlichen umgang mit dem 
Thema zu erlangen. »Wir wünschen uns, 
dass sich unsere Kollegen gegenseitig, 
über alle Berufsgruppen hinweg auf die 
notwendigen hygienemaßnahmen auf-
merksam machen. Wenn der Pflegeschü-
ler einen chefarzt auf eine vergessene 
händedesinfektion hinweist, haben wir 
unser Ziel erreicht«, erklärt Frank Forst, 
leitender Oberarzt der chirurgie I und 
arzt für Krankenhaushygiene. »Denn 
schließlich ist Krankenhaushygiene eine 
gemeinschaftsaufgabe, die uns alle 
angeht.«

Kontakte

Frank Forst, Arzt für Krankenhaus-
hygiene Gelnhausen
Klinik für Allgemein-, Viszeral- und 
Gefäßchirurgie
Tel. 0 60 51/87 -2343
Fax 0 60 51/87 -2619

Bernd Gemsjäger, Arzt für 
Krankenhaushygiene Schlüchtern
Klinik für Geriatrie
Tel. 0 66 61/81 -2290
Fax 0 66 61/81 -2356

Judit Dreisbach, Hygienefach-
kraft Gelnhausen und Schlüchtern
Tel. 0 60 51/87 -2322
Fax 0 60 51/87 -2691

Weitere Informationen:
www.mkkliniken.de/de/
unser-unternehmen/
hygienemanagement/
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Fast jeder hat schon von ihnen gehört, 
den gefürchteten Krankenhauskeimen. 
aber was verbirgt sich dahinter?

Es ist wie ein Wettrüsten zwischen Bak-
terien und Menschen, bei dem die Bak-
terien lange Zeit die Nase vorn hatten, 
vor allem in den Zeiten des Mittelalters, 
als zahlreiche Seuchen verbreitet waren. 
Man schätzt, dass allein die große Pest-
epidemie im 14. Jahrhundert 30 bis 50 % 
der europäischen Bevölkerung dahin-
raffte. Sogar bis in die 1940er Jahre wa-
ren Infektionskrankheiten die häufigste 
Todesursache. Nach der Entdeckung 
des Penicillins, welcher die Entwicklung 
einer Reihe weiterer antibiotika folgte, 
glaubte man in den 60/70er-Jahren, 
damit den Bakterien herr geworden zu 
sein. 

Doch was ist ein multiresistenter Er-
reger (MRE)?
Wenn wir Bakterien mit antibiotika zu 
leibe rücken, dann entwickeln Bakterien 
Resistenzmechanismen gegen diese an-
tibiotika, die auf unterschiedlichen We-
gen dazu führen, dass ein antibiotikum 
nicht mehr wirksam ist. Das berühmtes-
te Beispiel ist der sogenannte »MRSa« 
(Methicillin-resistenter Staphylococcus 
aureus). Dabei handelt es sich eigentlich 
um einen ganz normalen Keim, den wir 
alle auf unserer haut tragen. gelangt 
dieser in Wunden führt er hier zu Infekti-
onen. Normalerweise sind solche Infek-
tionen gut behandelbar, handelt es sich 
jedoch um einen resistenten Keim, sind 
oft nur noch wenige antibiotika wirk-
sam. Die Behandlung kann so äußerst 
schwierig werden, bei einigen resisten-
ten Keimen gibt es schon heute kaum 
noch Behandlungsmöglichkeiten.

Wir wollen versuchen, einige der häu-
figsten Fragen zu MRE zu beantworten:

Wer ist besonders gefährdet für eine 
Infektion mit MRE?
›  abwehrgeschwächte Patienten
›  Patienten mit einem langen aufenthalt 

auf Intensivstationen
›  Patienten mit engem Kontakt zu ande-

ren Patienten mit multiresistenten Kei-
men – eine Übertragung kann durch 
basishygienische Maßnahmen vermie-
den werden.

›  Patienten mit lange bestehenden 
Wunden

›  Patienten nach Behandlung im Kran-
kenhaus im ausland

Wie werden multiresistente Keime 
übertragen?
Dies ist von Keim zu Keim verschieden. 
Die »Kontaktinfektion« spielt dabei die 
größte Rolle. Dies bedeutet, dass der 
Keim entweder durch direkten Kontakt 
(z. B. über die hände) oder über konta-
minierte gegenstände übertragen wird. 
Ein weiterer wichtiger Infektionsweg 
stellt auch die »fäkalorale Übertragung« 
dar. Eine Übertragung durch die luft 
spielt hier eine deutlich untergeordnete 
Rolle.

Ist eine Infektion mit multiresistenten 
Erregern behandelbar? 
In den meisten Fällen gibt es gute Be-
handlungsmöglichkeiten.

Was tun die Main-Kinzig-Kliniken, um 
dem Problem gerecht zu werden?
›  Screenings: Wir untersuchen bereits 

bei der aufnahme Risikopatienten auf 
das Vorliegen einer Infektion mit MRE. 
Durch Nasen-, Rachen- oder Wundab-
striche, in bestimmten Fällen aber 
auch durch abstriche am Enddarm 
können wir eine Vielzahl dieser Fälle 
erkennen und durch geeignete Maß-
nahmen eine Weiterverbreitung der 
Keime verhindern.

›  Durch das Team der Krankenhaushygi-
ene werden alle Patienten mit multire-
sistenten Keimen erfasst (Surveillance).

›  Wir informieren, alle weiterbehandeln-
den Krankenhäuser, Ärzte, Pflegeein-
richtungen und Pflegedienste über 
entsprechende Keime bei Patienten, 
um so auch nach der Entlassung eine 
angemessene Weiterbehandlung zu 
gewährleisten.

›  Je nach art des Keimes und seiner 
Resistenzlage kann unter umständen 
die Isolierung der Patienten notwen-
dig werden. Besucher werden dann 
durch entsprechende hinweisschilder 
an den Zimmertüren und vom Pflege-
personal über persönliche Schutzmaß-
nahmen informiert.

›  Wir sind aktives Mitglied im MRE-
Netzwerk Rhein-Main.

Was können Patienten und Besucher 
tun um einer Weiterverbreitung von 
multiresistenten Keimen entgegenzu-
wirken?
›  Wer von sich weiß, dass er Träger ei-

nes multiresistenten Keimes ist, sollte 
bereits bei der aufnahme das medizi-
nische Personal hierüber informieren.

›  Patienten sollten sich mehrfach täglich 
die hände desinfizieren, besonders 
nach dem Toilettengang, nach dem 
husten, Niesen oder Naseputzen.

›  Besucher sollten sich bei Betreten des 
Krankenhauses die hände desinfizie-
ren und sich vor Betreten eines ent-
sprechend gekennzeichnet Zimmers 
beim Pflegepersonal melden.

Wir wissen, dass es sich hier um ein be-
sorgniserregendes und angstbesetztes 
Thema handelt. Die angst vor dem un-
bekannten ist jedoch immer am größ-
ten. Wenn Sie Fragen haben oder Sie 
Ängste bewegen – zögern Sie nicht uns 
anzusprechen.

Multiresistente Erreger – ein wachsendes Problem



 8

P
U

L
S

S
C

H
L

A
G

 6
3

 ·
 2

0
13

In den Main-Kinzig-Kliniken wird die 
Krankenhaushygiene schon immer als 
medizinische Prävention verstanden, 
die zusammen mit allen Mitarbeitern 
intensiv und erfolgreich betrieben wird, 
was nicht zuletzt die Ergebnisse der 
zahlreichen Überprüfungen und Zer-
tifizierungen immer wieder belegen. 
Darüber hinaus fordern die hessische 
hygieneverordnung und das Infekti-
onsschutzgesetz des Bundes einige 
Veränderungen bezüglich der Organi-
sation und der personellen ausstattung 
im hygienemanagement. 

als einen der ersten Schritte wurde das 
hygienemanagement-Team um zwei 
Ärzte erweitert, die nach absolvierter 
Fortbildung und Prüfung durch die 

landesärztekammer hessen den 
Titel »arzt mit Zusatzbezeichnung 
Krankenhaushygiene« führen. Die 
Zusatzqualifikation der beiden Ärzte ist 
aber damit noch nicht abgeschlossen 
und wird hausintern insofern fortge-
setzt, als sie mindestens neun Monate 
im Bereich der Krankenhaushygiene 
tätig sein müssen und dabei durch 
einen Facharzt für hygiene betreut 
werden. Diese beiden neuen Positionen 
werden in unseren häusern nun von 
Bernd gemsjäger, leitender Oberarzt 
der Klinik für geriatrie, und von Frank 
Forst, leitender Oberarzt der chirur-
gie I, wahrgenommen. Beide waren 
bereits als hygienebauftragte Ärzte in 
unseren häusern  tätig. Zu ihren neuen 
aufgaben gehören die Beratung der 

geschäftsführung und der Mitarbeiter 
in allen angelegenheiten der hygiene 
sowie die Beratung zur Verhütung und 
Bekämpfung von nosokomialen Infek-
tionen (Krankenhausinfektionen) und 
Krankheitserregern mit Resistenzen 
und deren antibiotischer Behandlung.

Für jede einzelne abteilung wird die 
Position eines hygienebeauftragten 
arztes eingerichtet, soweit diese noch 
nicht bereits bestehen. Diese Ärzte 
sind Fachärzte auf dem Fachgebiet 
ihrer jeweiligen abteilung und haben 
einen anerkannten Fortbildungskurs für 
hygiene absolviert.

auch bei den hygienefachkräften wird 
es Veränderungen geben. Zunächst 

Wie ist Hygiene in den Main-Kinzig-Kliniken organisiert?

Ärztlicher Direktor
Dr. hans-ulrich Rhodius

Externer Hygieniker
Prof. Dr. Burkhard 

WilleInstitut für Krankenhaus-
hygiene und Infektionskontrolle

Ärzte für
Krankenhaushygiene

Bernd gemsjäger/Frank Forst

Apothekter
christian Suter

Falken-apothekte, gründau

Stellv. Geschäftsführer
Ralph Ries

Hygienebeauftragte Ärzte
(12 Ärzte aus allen Kliniken)

Pflegedienstleitung

Hauswirtschaft
Juljana Mako

Gastronomie
Susanne Richter

Technik & Infrastruktur
Peter hufnagel

Betriebsärztlicher Dienst
Rosemarie heyne

Hygieneteam
Tina Berger, Judit Dreisbach, Frank Forst,

Bernd gemsjäger, Brigitte Prähler

Hygienebeauftragte Ärzte
(12 Ärzte aus allen Kliniken)

Hygiene AG
Beauftragte in der Pflege

(104 Pflegende von allen Stationen)

Alle Mitarbeiter

Hygienekommision

Einkauf
carola henning

Hygienefachkraft
Judit Dreisbach

Hygienefachkraft
in Ausbildung

Tina Berger

Hygieneassistentin
Brigitte Prähler

abb.: Organisation der hygiene in den Main-Kinzig-Kliniken
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Ein »Gold-Zertifikat« für die Patientensicherheit

Seit dem Jahr 2008 nehmen die 
Main-Kinzig-Kliniken gelnhausen und 
Schlüchtern an der bundesweiten 
Kampagne »aktion Saubere hände« 
zur Verbesserung der compliance der 
händedesinfektion teil.
Im hinblick auf die bestens erfüllten Vor-
gaben der Kampagne wurden in 2012 
beide Standorte mit »gold«, dem Zer-
tifikat der höchsten Kategorie, ausge-
zeichnet. Durch vielfältige Maßnahmen 
wie beispielsweise die Teilnahme am 
Modul haND-KISS – eine bundesweite, 
statistische Erhebung zur händedesin-
fektion –, der erweiterten ausstattung 
von Desinfektionsspendern sowie 
verschiedenen Personalfortbildungen 
und -aktionen konnte das Bewusstsein 

für die Bedeutung einer sorgfältigen 
und vorschriftsmäßigen händedesin-
fektion geschaffen und die akzeptanz 
gesteigert werden. Dies führte zu einer 

erhöhten Patientensicherheit und der 
Optimierung des arbeitsumfeldes für 
das Krankenhauspersonal. herzlichen 
glückwunsch an das hygieneteam!

wird die derzeitige hygieneassistentin 
Tina Berger im Juni 2013 die ausbil-
dung zur hygienefachkraft beginnen. 
langfristig werden dann drei hygiene-
fachkräfte und eine hygieneassistentin 
für die Main-Kinzig-Kliniken tätig sein. 
Bis dahin stehen die hygienefachkraft 
Judit Dreisbach und die beiden hygi-
eneassistentinnen Brigitte Prähler und 
Tina Berger als ansprechpartner für 
alle Mitarbeiter auf dem gebiet der 
hygiene zur Verfügung. Sie koordinie-
ren die Maßnahmen und Inhalte von 
hygieneplänen und müssen alle hygi-
enerelevanten Prozesse kontrollieren. 
Dabei stehen sie in enger Verbindung 
mit den hygienebeauftragten in der 
Pflege, die für die bereichsspezifische 
unterstützung der hygienefachkraft 
verantwortlich sind.

unverändert verbleibt die gesamt-
verantwortung für hygiene bei der 
geschäftsleitung (vertreten durch den 
stellv. geschäftsführer Ralph Ries), dem 

Ärztlichen Direktor Dr. hans-ulrich 
Rhodius und der Pflegedirektorin Elke 
Pfeifer. Sie gewährleisten die Durch-
führung der notwendigen hygienischen 
Maßnahmen und überprüfen ihre 
Wirksamkeit. hierbei werden sie durch 
den beratenden Facharzt für hygiene, 
Prof. Dr. Burkhard Wille, extern und 
durch das hygienemanagement-Team 
der Main-Kinzig-Kliniken intern unter-
stützt. Zum hygienemanagement-Team 
gehören die beiden Ärzte mit der 
Zusatzbezeichnung Krankenhaushygi-
ene (hr. Forst und hr. gemsjäger), die 
hygienefachkraft (Fr. Dreisbach) sowie 
die hygieneassistentinnen (Fr. Berger 
und Fr. Prähler).

Zusätzlich gibt es pro Standort eine 
hygienekommission (siehe Organi-
gramm), die nach den Vorgaben des 
Robert-Koch-Instituts und des landes 
hessen halbjährlich unter der leitung 
des externen hygienikers Prof. Dr. Wille 
tagt. In diesen Sitzungen wird das hy-

gienemanagement der gelnhäuser und 
Schlüchterner Kliniken mithilfe von hy-
gienerelevanten Kennzahlen überprüft, 
Verfahrensanweisungen beschlossen, 
hygienerelevante aspekte laufender 
und geplanter Baumaßnahmen 
abgestimmt und qualitätssichernde 
Maßnahmen im Rahmen der Kranken-
haushygiene diskutiert.

Insgesamt sind also rund 130 Personen 
in den Main-Kinzig-Kliniken am hygie-
nemanagement beteiligt. Sie kümmern 
sich um die richtige umsetzung von 
Vorgaben, achten auf Neuregelungen 
und Entwicklungen und sind für alle 
anderen Mitarbeiter sowie für Patien-
ten und Besucher ansprechpartner, 
wenn es um Fragen im Bereich der 
Krankenhaushygiene geht. um eine 
hohe Qualität im Bereich der hygiene 
dauerhaft zu gewährleisten, legen die 
Main-Kinzig-Kliniken großen Wert auf 
regelmäßige, verpflichtende Schulun-
gen für alle Mitarbeiter.
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So unsichtbar die zu bekämpfenden 
Keime sind, so unsichtbar sind für die 
meisten Patienten auch zahlreiche 
Maßnahmen, die die Main-Kinzig-
Kliniken tagtäglich zur Verhütung 
und Bekämpfung von Krankenhaus-
infektionen ergreifen. Ähnlich einem 
Puzzle greifen ganze Prozesse bis hin 
zu Einzelmaßnahmen ineinander und 
tragen in der gesamtheit dazu bei, das 
Ziel einer umfassenden Krankenhaus-
hygiene zu erreichen. 

Hauswirtschaft
Zentrale hygienerelevante Bereiche 
unserer hauswirtschaft stellen der Rei-
nigungsdienst, die Bettenzentrale, die 
Wäscherei und die abfallwirtschaft dar. 
Sowohl in den Nicht-Risikobereichen 
wie auch in den sensiblen Bereichen 

(beispielsweise OP und Intensivstati-
on) ist eine tadellose Desinfektionsrei-
nigung unabdingbar – hierbei kommen 
verschiedene speziell festgelegte 
Verfahren zum Einsatz. Den hohen an-
forderungen im OP-Bereich wird 
durch den Einsatz speziell geschulten 
Personals Rechnung getragen. auch 
der aufbereitung der Patientenbetten 
sowie der Sortierung, Reinigung und 
Pflege sämtlicher anfallender Wäsche 
kommt hohe Bedeutung zu. Bei der 
abfallwirtschaft müssen neben hygi-
enischen gesichtspunkten auch um-
welt- und Wirtschaftlichkeitsfaktoren 
mit berücksichtigt werden. In allen Be-
reichen spielen checklisten und Farb-
kennzeichnungen eine bedeutende 
Rolle. außerdem sichern regelmäßige 
Schulungen eine stetige anpassung 

an neue Vorschriften, Produktverbes-
serungen oder veränderte Rahmen-
bedingungen. »unsere Verantwortung 
liegt darin, einen funktionierenden 
Klinikaufenthalt sicherzustellen, wäh-
rend dessen sich der Patient nicht nur 
wohl, sondern auch sicher fühlt«, so 
Julijana Mako, hygienebeauftragte in 
der hauswirtschaft.

Gastronomie
Sorgfältige hygiene ist grundvor-
aussetzung in Krankenhausküchen. 
So kommt auch in der gelnhäuser 
großküche das hygienemanagement 
nach dem haccP-Konzept zum Ein-
satz. Dieses System weist den Weg zur 
optimalen Steuerung der gastrono-
mischen Prozesse, um die Sicherheit 
von lebensmitteln zu gewährleisten. 

Hygiene im Hintergrund: Mit Putzen allein ist es nicht getan
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Wussten Sie schon…?

›  Die Mitarbeiter der gastronomie 
portionieren täglich für gelnhausen 
und Schlüchtern etwa 1.340 Tabletts 
bei nur 10 grad Raumtemperatur, um 
die Kühlkette einzuhalten.

›  Täglich werden über 700 glaskaraf-
fen an den getränkestationen allein 
in gelnhausen aufgefüllt, damit am 
Morgen jeder Patient eine frische 
Karaffe mit Wasser erhalten kann. 
Die gebrauchten Karaffen werden 
bei hohen Temperaturen durch 
eine Spülstraße gelassen, um sie 
hygienisch einwandfrei wieder be-
reitzustellen.

›  Die hauswirtschaft in gelnhausen 
reinigt und desinfiziert täglich eine 
gesamtfläche von etwa 35.000 Qua-
dratmetern, das entspricht nahezu ei-
ner Fläche von sechs Fußballfeldern.

›  Jährlich werden in gelnhausen rund 
378 Tonnen, in Schlüchtern 196 
Tonnen sowie insgesamt 81 Tonnen 
Wischmopps und lappen gereinigt. 
Krankenhauswäsche gereinigt, das  
entspricht in etwa dem gewicht 
eines Kleinwagens pro Tag. unser 
Wäschereidienstleister verfügt 
über das Ral-hygienezeugnis der 
gütegemeinschaft Sachgemäße 
Wäschepflege.

›  Die Mitarbeiter der ZSVa (Zentralen 
Sterilgutversorgungsabteilung) be-
reiten täglich ca. 330 medizinische 
Einzelinstrumente und 320 Instru-
mentensiebe auf, um sie hygienisch 
einwandfrei wieder den Operations- 
und Fachabteilungen zur Verfügung 
zu stellen.

›  Beim Reinigen der Patientenzimmer 
gilt das Dreifarbensystem: Für 
verschiedene Zimmerbereiche wer-
den separate, verschiedenfarbige 
lappen und Eimer verwendet. Die 
Desinfektionslösung wird nach der 
Reinigung von etwa drei Zimmern 
regelmäßig gewechselt.

›  Etwa zwei Tonnen infektiöse abfälle 
aus dem Krankenhaus gelnhausen 
werden jährlich fachgerecht ent-
sorgt. aus infektionspräventiver 
Sicht werden hierbei besonders 
hohe anforderungen gestellt. 

›  Die gründliche Reinigung und Desin-
fektion von Isolationszimmern nimmt 
etwa zwei Stunden in anspruch. Erst 
nach einer Einwirkzeit einer weiteren 
Stunde kann das Zimmer wiederbe-
legt werden.

Kernpunkte sind die Risikoanalyse, 
das Festlegen von grenzwerten 
und Maßnahmen im Falle von ab-
weichungen sowie die fortlaufende 
Überwachung und lückenlose Doku-
mentation. So können beispielsweise 
die Verwendung bedenklicher Zutaten 
oder problembehaftete Prozesse bei 
Wareneingang, lagerung, Kühlung, 
Zubereitung und Transport von vorn-
herein ausgeschlossen werden. »Über 
geschmack lässt sich streiten – über 
den hygienezustand nicht«, so Susanne 
Richter, stellvertretende leiterin und 
hygienebeauftragte der gastronomie: 
»Vom Einkauf bis zur Essensausgabe 
tun wir systematisch alles dafür, dass 
unsere Patienten beherzt zugreifen 
können.«   

Zentralsterilisation
Die ZSVa (»Zentralen Sterilgutver-
sorgungsabteilung«), welche in den 
Kliniken eher unter dem Namen »Steri« 
bekannt ist, sorgt dafür, dass Instru-
mente und Materialien, die im Kranken-
haus – beispielsweise im Rahmen von 
Operationen –  zum Einsatz kommen, in 
hygienisch einwandfreiem Zustand sind. 
Dies umfasst die Schritte Reinigung, 
Desinfektion, Pflege, Funktionskontrolle 
sowie das Verpacken und die Sterilisation 
der verschiedensten artikel. Mit speziell 
ausgebildetem Personal wird im 
Instrumentenkreislauf aus den OP-
abteilungen, der Endoskopie, der 
anästhesie, dem Kreißsaal, den 
Stationen sowie aus dem Facharztzen-
trum nichts dem Zufall überlassen: 

Jeder einzelne artikel wird nach dem 
Stand der Technik, entsprechend 
den strengen gesetzlichen Vorgaben 
sowie den Richtlinien des Robert-Koch-
Institutes aufbereitet. Zahlreiche Routi-
nekontrollen, mikrobiologische unter-
suchungen sowie umfangreiche Stan-
dardarbeitsanweisungen und Doku-
mentationen sichern zusätzlich die Qua-
lität. Ingrid Wesp, leiterin OP und ZSVa, 
betont: »Wir sind uns der Verantwortung 
für die einwandfreie aufbereitung von 
wieder verwendbaren gütern für die 
Patientenversorgung bewusst, da diese 
teilweise auch einen großen materiellen 
Wert haben. Zudem ist ein funktionsfä-
higes und steriles Instrumentarium eine 
wichtige Voraussetzung für den Erfolg 
eines jeden operativen Eingriffs.« 



 12

P
U

L
S

S
C

H
L

A
G

 6
3

 ·
 2

0
13

Die sogenannte »Endosonographie«, 
also ein ultraschall von innen, ist seit 
wenigen Tagen nun auch an den Main-
Kinzig-Kliniken gelnhausen möglich. 
Dabei handelt es sich um ein relativ jun-
ges bildgebendes untersuchungsver-
fahren, das auf eine für die Patienten 
sehr schonende Weise die Endoskopie 
(Spiegelung) mit der ultraschalluntersu-
chung (Sonographie) verbindet. 

Durch die an der Spitze des Endoskops 
eingebaute ultraschallsonde ist es nun 
möglich, den ultraschall direkt an dem 
zu untersuchenden Organ zu platzieren. 
Dies ermöglicht eine sehr viel bessere 
Bildqualität und exaktere Diagnostik als 
durch den herkömmlichen ultraschall 
durch die Bauchdecke von außen. Dr. 
alexander Müller, gastroenterologe im 
Facharztzentrum an den Main-Kinzig-
Kliniken, erklärt: »Die Tiefenausdehnung 
eines Tumors kann nun millimetergenau 
bestimmt und eine aussage über mögli-
che Infiltration in Nachbargewebe sowie 
lymphknotenbefall erfolgen. Dies hat 
unmittelbaren Einfluss auf die Therapie-
planung.« So würde beispielsweise bei 
Magenkrebs mit lymphknotenbefall zu-
nächst chemotherapiert, bevor eine 
Operation ansteht; jedoch ohne lymph-
knotenbefall würde in der Regel erst 
operiert und die chemotherapie ggf. im 
anschluss gegeben. 

Zusätzlich erlaubt eine Punktionsnadel 
die gezielte Entnahme von gewebepro-

ben an Stellen, die von außen nicht oder 
nur mit einem hohen Komplikationsrisiko 
erreichbar wären. Dies ist z. B. zur defini-
tiven Klärung von auffälligen Befunden, 
die durch die alleinige Bildgebung wie 
durch eine computertomographie (cT) 
oder Magnetresonanztomographie 
(MRT) nicht eindeutig zu klassifizieren 
sind, sehr wichtig.  

auch Stefan Matuschek, ebenfalls gast-
roenterologe gelnhausen, ist sehr froh, 
diese untersuchungsmethode nun an-
bieten zu können: »Bisher mussten unse-
re Patienten für eine solche untersu-
chung in ein anderes Krankenhaus 
gebracht werden. Nun sind wir in der 
lage, diese diagnostische Methode hier 
vor Ort anzubieten und eine individuelle 
Therapie nach dem neusten Stand der 
Medizin zu planen.«

Die Endosonographie wird häufig dann 
angewandt, wenn der Mediziner bei-
spielsweise aufschluss über den Zu-
stand der Bauchspeicheldrüse (Pancre-
as), der gallenwege, der Magen-, 
Darm- oder Speiseröhrenwand benö-
tigt. 

aber auch bei Erkrankungen der lunge 
bietet das neue gerät ebenfalls eine 
bedeutsame untersuchungsmethode: 
den sogenannten »endobronchialen 
ultraschall« (EBuS). Der EBuS vereint 
die Möglichkeiten der ultraschalldiag-
nostik und der Bronchoskopie. Er gilt als 

einer der wichtigsten Fortschritte der 
vergangenen Jahre in der lungenheil-
kunde (Pneumologie).

auch hier wird die Darstellung der Bron-
chialwände und Strukturen, die sich um 
die Bronchien herum befinden, ermög-
licht. So gewährleistet diese untersu-
chung zusätzlich die sichere, ultraschall-
gesteuerte gewebeprobenentnahme 
(EBuS-TBNa) z. B. aus veränderten 
lymphknoten oder Tumoren. »Dieses 
diagnostische Verfahren ist vor allem 
bei bösartigen lungenerkrankungen 
von enormer Bedeutung und ersetzt 
mittlerweile fast immer die bislang häu-
fig erforderliche, operative Brustspie-
gelung, die Mediastinoskopie«, erklärt 
Dr. Sven herling, Facharzt für Pneumo-
logie an den Main-Kinzig-Kliniken 
gelnhausen. »Für die Behandlung von 
lungenkrebs ist es notwendig, zu wis-
sen, ob der Tumor bereits gestreut hat 
und lymphknoten befallen sind.« Zur si-
cheren Diagnosestellung bei dieser 
untersuchung, so der lungenfacharzt, 
sei der EBuS hervorragend geeignet, da 
die Patienten bei dem minimal-invasiven 
Verfahren besonders geschont werden.

Ein gerät für mehrere abteilungen: Von 
der anschaffung dieser modernen Me-
dizintechnik profitieren nun also Patien-
ten mit Erkrankungen des Magen-Darm-
Traktes und der lunge, da eine exaktere 
Diagnostik eine individualisierte Thera-
pieplanung ermöglicht. (aj) ■

Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Neues Untersuchungsgerät ermöglicht
»Ultraschall von innen«
Ein Gerät für mehrere Bereiche: Magen-Darm-Trakt und Lunge

Dieser kleine 
Sonographiekopf 
ermöglicht 
einen Ultraschall 
während der 
Endoskopie  – 
und somit eine 
exaktere Diagno-
sestellung.
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Die abteilung für Kinderchirurgie des 
Klinikums der Johann Wolfgang goe-
the-universität Frankfurt, unter leitung 
von Prof. Dr. udo Rolle, hat in unserer 
Kinderklinik eine eigene Sprechstunde 
eröffnet. Mit dem neuen angebot wer-
de das leistungsspektrum der Klinik auf 
hochqualitativer Ebene ergänzt, wie 
chefarzt Dr. hans-ulrich Rhodius be-
richtet: »Wir freuen uns, die bestehende 
Zusammenarbeit und den konstruktiven 
fachlichen austausch mit der universi-
tätsklinik weiter zu intensivieren. Mit 
Professor Dr. Rolle konnte ein ausgewie-
sener Spezialist auf dem gebiet der 
Kinderchirurgie gewonnen werden.« 

aufgrund der Besonderheiten des 
kindlichen Organismus hat sich die 
Kinderchirurgie innerhalb der chirurgie 
als eigenständiger Fachbereich durch-
gesetzt. Bisher wurden Kinder, bei de-
nen ein  notwendiger operativer Eingriff 
diagnostiziert wurde, nach Frankfurt 

oder andere umliegende Krankenhäu-
ser mit kinderchirurgischer abteilung 
überwiesen. Dank der neuen Koopera-
tion kann nun vielen Familien der lange 
Weg aus dem Main-Kinzig-Kreis nach 
Frankfurt erspart werden. Kleinere chir-
urgische Eingriffe können bedarfsweise 
ambulant oder stationär direkt in den 
Main-Kinzig-Kliniken gelnhausen statt-
finden. In interdisziplinärer Zusammen-
arbeit mit dem Team der Kinderklinik, 
des Perinatalzentrums sowie des am-
bulanten OP-Zentrums, unterstützt von 
speziell ausgebildeten OP- und Pflege-
fachkräften, wird eine bestmögliche 
medizinische und pflegerische Versor-
gung sichergestellt. hierzu tragen so-
wohl moderne endoskopische und mi-
nimal-invasive Verfahren der Diagnostik 
und Therapie bei, aber auch eine enge 
und vertrauensvolle Begleitung der Fa-
milien sowie – bei Bedarf – eine kindge-
rechte unterbringung auf der Kinder-
station. 

»Das Wohl des Kindes steht immer im 
Mittelpunkt«, betont Dr. Rhodius, »dazu 
gehört ganz besonders, dass das kom-
plette Behandlungsteam ein höchst-
maß an Sicherheit und Vertrauen bie-
tet.« Durch den neuen chefarzt der 
Klinik für anästhesiologie, Prof. Dr. Dirk 
Meininger, besteht zusätzlich eine hohe 
Fachkenntnis auf dem gebiet der Säug-
lings- und Kleinkindnarkose. »Kinder 
sind keine kleinen Erwachsenen« – dar-
auf legt Prof. Meininger besonderen 
Wert: »auch aus anästhesiologischer 
Sicht haben die kleinen Patienten be-
sondere Bedürfnisse.« 

Familien, die das neue angebot der 
kinderchirurgischen Sprechstunde nut-
zen möchten, werden um Terminverein-
barung über das Sekretariat der Kinder-
klinik gebeten (Telefon 0 60 51 / 87-24 78). 
(cz) ■

Die gelnhäuser Kinderklinik hat 
unter der leitung von chefarzt Dr. 
hans-ulrich Rhodius alle Kriterien für 
Strukturqualität bei der stationären 
Versorgung von Kindern und Jugend-
lichen erfüllt und erhielt somit zum 
wiederholten Male für 2012/2013 das 
Qualitätssiegel »ausgezeichnet. FÜR 
KINDER«. Das Zertifikat wird von der 

gesellschaft der Kinderkrankenhäuser 
und Kinderabteilungen in Deutsch-
land e.V. (gKinD) vergeben. Bei der 
Überprüfung wurde festgestellt, dass 
die Kinderklinik an den Main-Kinzig-
Kliniken gelnhausen ausnahmslos 
alle anforderungen einer multipro-
fessionellen und interdisziplinären 
Versorgung erfüllt und sich die Eltern 

somit einer qualitativ hochwertigen, 
kinder- und familienorientierten 
Versorgung in Wohnortnähe sicher 
sein können. (cz) ■

Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Neue kinderchirurgische Sprechstunde 
Kooperation mit der Universitätsklinik Frankfurt erspart Eltern weite Wege

Ausgezeichnet. FÜR KINDER

V.l.n.r.: 
Dr. Hans-Ulrich Rhodius, Prof. Dr. Udo Rolle 
und Prof. Dr. Dirk Meininger. 
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Die Freunde und Förderer des Kranken-
hauses gelnhausen e.V. haben den 
Main-Kinzig-Kliniken eine Spende in 
höhe von 25.000 Euro übergeben. Die-
ser Betrag wurde in die anschaffung 
eines »Thermoguard«-Systems für die 
Intensivstation investiert.

»Wir sind stolz darauf, durch das ge-
meinsame Engagement von etwa 100 
Mitgliedern unser Investitionsziel er-
reicht zu haben und dieses fortschrittli-
che System nun den Menschen der Re-
gion zugute kommen kann«, betont 
Vereinsvorsitzender Jürgen Michaelis, 
der die Spenden gemeinsam mit seinem 
Stellvertreter an aufsichtsratsvorsitzen-
den Dr. Kavai, geschäftsführer Bartsch, 
Ärztlichem Direktor Dr. Rhodius sowie 
die chefärzte Dr. hahn und Dr. hildt 
übergab. Bei dem gerät, das zukünftig 
auf der Intensivstation eingesetzt wird, 
handelt es sich um eine anlage zur ex-
ternen Steuerung der Körpertempera-
tur. »Ein optimales Temperaturmanage-
ment gehört in der Intensivmedizin zu 
den lebenswichtigen Parametern«, so 
Dr. hildt: »Nun ist es möglich, eine 

schnelle, präzise und konstante Kontrol-
le über die Körperkerntemperatur des 
Patienten zu gewährleisten.« 

Das »Thermoguard«-System ermöglicht 
das kontrollierte Kühlen von Patienten. 
»Die kalkulierte absenkung der Körper-
temperatur hilft, neurologische Schä-
den nach einem eingetretenen herz-
kreislaufstillstand zu vermeiden und 
damit die Prognose der Patienten zu 
verbessern«, erläutert Dr. hildt. Bisher 
wurden Patienten durch externe Kühl-
elemente gekühlt – das neue Verfahren 
auf Basis eines Kühlkatheters sei aber 
sowohl effizienter als auch praktikabler 
als die Oberflächenkühlung, so Dr. 
hahn. Bei dem Temperaturmanage-
ment-System wird kalte Kochsalzlösung 
in einem Kreislaufsystem durch die ver-
schiedenen Ballons des Katheters gelei-
tet. Der Patient wird je nach Behand-
lungsplan gekühlt, seine Körperziel-
temperatur über längere Zeit konstant 
gehalten oder eine kontrollierte Wie-
deraufwärmung durchgeführt, indem 
das venöse Blut über die einzelnen Bal-
lons fließt. 

Kliniken-geschäftsführer Bartsch freute 
sich über die hohe Spendenbereit-
schaft, welche die anschaffung des 
gerätes erst möglich machte: »Wir ver-
fügen in gelnhausen über eine der mo-
dernsten Intensivstationen hessens, 
deren ausrüstung dem neuesten Stand 
der Medizintechnik entspricht. Das 
neue »Thermoguard«-System bietet 
eine fortschrittliche und ausgereifte 
Plattform für ein Maximum an anwen-
dungen zur Sicherheit und bestmögli-
chen Behandlung unserer Patienten. 
Wir sind den Freunden und Förderern 
zu außerordentlich großem Dank ver-
pflichtet, dass die Qualität der Versor-
gung weiter erhöht werden kann.«

auch Dr. Kavai, der ebenfalls Mitglied 
der Freunde und Förderer ist, hebt die 
zunehmende Bedeutung des Förder-
vereins bei der Bereitstellung zusätzli-
cher Mittel hervor: »um den Menschen 
eine wohnortnahe und qualitativ hoch-
wertige medizinische Versorgung bie-
ten zu können, braucht ein Krankenhaus 
in der heutigen Zeit die unterstützung 
durch Freunde und Förderer.« (cz) ■

Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Optimales Temperaturmanagement    
für Intensivpatienten
»Freunde und Förderer« übergeben 25.000 Euro für ein »Thermoguard«-Gerät
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»Im Mittelpunkt unseres diesjährigen 
Frühlingsempfangs«, erklärte Vorsitzen-
der der Freunde und Förderer, Jürgen 
Michaelis, »stand der neue chefarzt der 
Klinik für anästhesiologie.« Prof. Dr. Dirk 
Meininger, der im November 2012 die 
leitung der anästhesiologischen Klinik 
übernommen hat, stellte sich an diesem 
abend den Besuchern vor und berichtete 
über die Entwicklungen seines Fachge-
biets. 
»Vor allem im Bereich der Regionalanäs-
thesie hat sich viel getan. Eine Vollnarko-
se ist in der heutigen Zeit nicht immer 
notwendig, oder kann insbesondere für 
die postoperative Schmerztherapie 
durch effektive regionale Blockaden er-

gänzt werden«, erläuterte Dr. Meininger. 
Die  »Periduralanästhesie« (rückenmarks-
nahe Teilnarkose) stelle dabei ebenso 
wie die gezielte Narkose der Nerven im 
Bereich der oberen und unteren Extremi-
tät eine bedeutende alternative dar. 
Professor Dr. hermann von lilienfeld-
Toal, Beiratsmitglied der Freunde und 
Förderer und früherer chefarzt in geln-
hausen, ließ in seiner gewohnt kurzweili-
gen art die Besucher des Frühlingsemp-
fangs an seinen Überlegungen zum 
Thema »Mehr scheinen als seins« teilha-
ben. Michaelis: »Ich freue mich, dass uns 
die beiden Redner einen so unterhaltsa-
men abend beschert haben. Vielen Dank 
dafür.«  (aj) ■

Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Frühlingsempfang 2013
Prof. Dr. Meininger stellt Alternativen zur Vollnarkose vor

Ein ultraschallgerät für die Notaufnah-
me im Wert von 40.000 Euro – für dieses 
Ziel möchten sich die Freunde und För-
derer des Krankenhauses gelnhausen in 
diesem Jahr stark machen. »Das ultra-
schallgerät ist im akutfall für eine sichere 
Diagnosestellung und rasche Einleitung 
therapeutischer Maßnahmen unabding-
bar«, erläutert Vorsitzender Jürgen Mi-
chaelis. Denn besonders in der Notauf-
nahme zählt unter umständen jede 
Minute, vor allem bei Erkrankungen des 
herzens, der gefäße und im Bauchbe-
reich.
»Zwar verfügen wir bereits in unserer 
Funktionsdiagnostik über ein solches 
gerät. allerdings ist die Nutzung in der 
Notaufnahme immer mit einem logisti-
schen Mehraufwand verbunden, der 
wertvolle Zeit kosten kann«, erklärt 

Bartsch. Daher sei es wichtig, dieses 
Multifunktionsgerät auch in der Notauf-
nahme vorzuhalten und bedeute eine 
deutliche Verbesserung in der Qualität 
der medizinischen Versorgung.
»gern möchten wir die ersten zehn Pro-
zent der benötigten Summe beitragen«, 
verkündete hagen Mootz von der Firma 
Mootz & Partner Versicherungsmakler 
aus gelnhausen, als er dem Förderverein 
eine Spende in höhe von 4.000 Euro 
übergab. »Die argumente haben mich 
überzeugt«, sagte Mootz, selbst lang-
jähriges Mitglied der Freunde und För-
derer. So stockte er die ursprünglich für 
die Spende vorgesehenen 2.500 Euro, 
die aus dem letztjährigen Verzicht auf 
Kunden-Weihnachtspräsente stammen, 
sogar auf 4.000 Euro auf. »Diese Spende 
war für uns keine einmalige aktion«, so 

der geschäftsführer, für den das ge-
meinnützige Engagement im laufe der 
Jahrzehnte zur Selbstverständlichkeit 
geworden ist: »Wenn man am wirtschaft-
lichen leben erfolgreich teilnimmt, sehe 
ich es als eine Verpflichtung an, sich sozi-
al zu engagieren.« Daher unterstütze die 
Firma Mootz & Partner diverse gemein-
nützige Organisationen, Kulturstiftun-
gen und regionale Sportvereine. 
Michaelis nahm die Spende erfreut ent-
gegen: »Der erste Schritt hin zu unserem 
Investitionsziel ist getan. Wir freuen uns, 
wenn weitere Förderer diesem Beispiel 
folgen – für eine weitere Verbesserung 
der Patientenversorgung in unserer Re-
gion.« Wer sich ebenfalls dem Förder-
verein anschließen möchte, kann sich an 
Karl-heinz Freisler, Tel. 0 60 51/825 100,
wenden. (cz) ■

Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Spendenziel 2013: Neues Ultraschallgerät
Firma Mootz & Partner übergibt die ersten 4.000 Euro an die Freunde und Förderer

V.l.n.r.: Hagen Mootz, Dieter Bartsch sowie die 
Vorstandsmitglieder der Freunde und Förderer 
Jürgen Michaelis, Siegfried Rückriegel, Doris Spahn 
und Karl-Heinz Freisler.
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»als regionales Versorgungsunter-
nehmen sind wir fest mit der Region 
und ihren Menschen verbunden«, so  
Bernd Schneider, geschäftsführer der 
Kreiswerke Main-Kinzig. Für den ge-
schäftsführer sei es besonders wichtig, 
dass auch Wirtschaftsunternehmen 
ihrer gesellschaftspolitischen Verant-
wortung gerecht werden. Das wollten 
die Kreiswerke gemeinsam mit ihren 
geschäftspartnern zum ausdruck brin-
gen, indem im vergangenen Jahr auf die 
geschäftlichen Weihnachtspräsente ver-

zichtet wurde. Im Zuge dessen konnten 
sich u.a. die Barbarossakinder über eine 
Spende in höhe von 1.000 Euro freuen. 
gemeinsam mit ihren Vereinskollegen 
nahm die Erste Vorsitzende Bettina 
Büdel die geldspende entgegen und 
reichte sie an den chefarzt der Kinder-
klinik Dr. Rhodius sowie Oberärztin Dr. 
Sabine Wenzel weiter. 

Der Betrag soll für die anschaffung 
eines lachgas-Inhalations-Systems ein-
gesetzt werden. Das System ermöglicht 

eine kurzzeitige und besonders sanfte 
Narkose der kleinen Patienten nach 
leichteren Verletzungen, beispielsweise 
Verbrennungen. Besonders vorteilhaft 
an diesem System sei, »dass die Kinder 
sich Menge und Intensität der Narkose 
weitestgehend selbstbestimmt zuführen 
können, was insbesondere ängstlichen 
oder besonders schmerzempfindlichen 
Kindern gut tut«, so der chefarzt, der 
sich im Namen der Kinderklinik ebenfalls 
herzlich bei herrn Schneider bedankte. 
(cz) ■

Das unternehmen »grasmück Insekten-
schutzsysteme« aus Ronneburg spendete 
zum Jahresende 2012 die Summe von 
1.000 Euro an den Verein Barbarossa-
kinder   – Pro Kinderklinik gelnhausen e.V.
und verzichtete stattdessen auf die tra-

ditionellen Weihnachtsgeschenke für 
geschäftspartner und Kunden. »Bisher ha-
ben wir zu unserer Entscheidung, den Etat 
sinnvoll einzusetzen und die Barbarossa-
kinder zu unterstützen, nur Zustimmung 
erhalten«, berichteten die geschäftsführer 
lutz und Stefan grasmück.

Vereinsvorsitzende Bettina Büdel freut 
sich über das Engagement der Firma 
grasmück: »Es liegt uns am herzen, dass 
die kleinen Patienten so gut wie möglich 
versorgt werden können. Die großzügige 
Spende hilft, die Zukunftsfähigkeit der 
Kinderklinik zu sichern und zu verbessern 
und ist ein tolles Beispiel dafür, wie sich 
Firmen in unserer Region aktiv einbringen 
können.« gemeinsam mit Stefan und lutz 

grasmück übergab sie den Betrag an die 
Oberärztin der Kinderklinik Dr. Sabine 
Wenzel sowie die Stationsleiterin alma 
Ekic, welche sich aufrichtig bedankten. 
Dr. Wenzel machte deutlich, dass der 
wertvolle Betrag langfristig investiert 
werden sollte: »Wir möchten unsere 
Spendengelder im nachhaltigen Sinne für 
anschaffungen einsetzen, die für die Diag-
nostik und medizinische Versorgung drin-
gend benötigt werden«. So könne durch 
Zusammenlegung mit weiteren Spenden 
möglicherweise in absehbarer Zukunft ein 
neues ultraschallgerät erworben werden, 
um die ausstattung der Kinderklinik und 
somit die Qualität der arbeit weiter zu 
verbessern – ein Vorschlag, den die Spen-
denüberbringer überaus begrüßten. (cz) ■

Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Firma Grasmück übergibt Spende 
an die Barbarossakinder
1.000 Euro zugunsten der Kinderklinik

Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Kreiswerke Main-Kinzig unterstützen    
die Kinderklinik
Barbarossakinder nehmen Spende entgegen
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Das gelnhäuser unternehmen »Ferdi-
nand hummel Baudekoration« hat 
unserer Kinderklinik eine Spende im 
Wert von 800 Euro übergeben. 

Seit der Firmengründung vor über 40 
Jahren ist die Firma hummel im Kran-
kenhaus gelnhausen in den Bereichen 
Maler-, Verputz- und Trockenbauar-
beiten tätig. Der vor Kurzem durchge-
führte auftrag, die Verschönerung der 
Kinderstation mit ansprechenden Bil-
dern, war der anlass für die weitere 
unterstützung in Form einer Spende, 
wie geschäftsführerin Esther hummel 
beschreibt: »Wir wissen, welch positi-
ve Wirkung ansprechende Farben auf 
das gemüt und die gesundheit haben, 
daher war uns die arbeit auf der Kin-
derstation eine besondere Freude. Da 
die soziale unterstützung in unserer 

umgebung und insbesondere an 
unserem Firmenstandort gelnhausen 
ein Teil unserer unternehmensphilo-
sophie ist, haben wir uns zu dieser 
Spende entschlossen.«

chefarzt Dr. Rhodius, der gemeinsam 
mit Oberarzt Dr. Manuel Wilhelm 
sowie Kinderintensivschwester Dag-
mar Richter den Betrag entgegen-
nahm, bedankte sich für die Bereit-
schaft zur finanziellen unterstützung: 
»unsere jungen Patienten können sich 
nun nicht nur über eine farbenfrohe 
Station, sondern zusätzlich über einen 
wertvollen Beitrag zur weiteren Ver-
besserung der medizinischen Versor-
gung freuen«, denn die Spende solle 
gemeinsam mit anderen Spendenbe-
trägen in die gerätetechnische aus-
stattung der Kinderklinik investiert 

werden. Stefan Solbach, der die Bilder 
gemalt hat und ebenfalls bei der 
Spendenübergabe anwesend war, 
fügte an: »Es ist ein schönes gefühl, 
etwas gutes für die Kinder zu hinter-
lassen.«  (cz) ■

Dank des Engagements und großzügi-
gen Entgegenkommens der Firma »Kai 
günther Webdesign« aus Nidderau 
können die Barbarossakinder eine 
neue, moderne Website präsentieren.

»herr günther hat uns nicht nur mit viel 
herzblut unterstützt, sondern ist uns 
auch erfreulicherweise mit dem Preis 
außerordentlich entgegengekommen«, 
freut sich die Vereinsvorsitzende Betti-
na Büdel: »Zu den regulären Kosten 
wäre die Vereinswebsite für uns nicht 
realisierbar gewesen, da die Spenden 

und Beiträge unserer Mitglieder natür-
lich den kleinen Patienten zugute kom-
men sollen.« Nun aber verfügen die 
Barbarossakinder mit www.barbarossa-
kinder.de über eine ansprechende 
Internetdarstellung, die dem Verein 
vielfältige Möglichkeiten zur außendar-
stellung bietet, berichtet Ole Schön, 
der bei den Barbarossakindern für den 
Bereich Öffentlichkeitsarbeit zuständig 
ist. So können sich Besucher über die 
Ziele des Vereins, die Details zur Mit-
gliedschaft sowie aktuelle Entwicklun-
gen und Spenden informieren, aber 

auch direkt Kontakt mit dem Vereins-
vorstand aufnehmen. »Ich finde es 
bewundernswert und wichtig, wie sich 
der Verein für den ausbau der geln-
häuser Kinderklinik einsetzt«, begrün-
det Kai günther seine Sponsoringent-
scheidung. Wertvolle gestaltungside-
en hätte auch seine Frau Regina beige-
tragen, so der Internetexperte. Die 
Zugriffszahlen beweisen, dass sich der 
gemeinsame Einsatz gelohnt hat: »Wir 
verzeichneten mehr als 2.000 Seitenbe-
sucher innerhalb der ersten Monate«, 
teilte Schön vor Kurzem mit. (cz) ■

Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Barbarossakinder mit neuer Internetseite
Großzügige Unterstützung der Firma Kai Günther Webdesign

Hummel Baudekoration spendet frische Farbe für die Kinderklinik
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Unsere Kliniken stellen sich vor –
»Medizin zum Anfassen« für die Besucher:

› ultraschall-untersuchung der gefäße
› Blutdruck- und Blutzuckerbestimmung
›  Testen der Rückenbeweglichkeit mit millimetergenauer  

computermessung
›  Verschiedene Demonstrationen     

(lungen-/Magen-Darmuntersuchung;   harnsteinzertrümmerung; 
Schmerzausschaltung unter ultraschall-Kontrolle)

› Teddyklinik und aktionen für die Kleinen
›  und vieles mehr …

Führungen und zeitlich begrenzte Aktionen
Treffpunkt für Führungen: Infostand (nähe aufzüge)

13.00 – 17.00 Uhr
Besichtigung OP-Bereich aOZ

13.30 – 14.30 Uhr und 16.00 – 17.00 Uhr
ultraschall-untersuchung der halsschlagader in Zimmer 610

14.00 Uhr und 15.30 Uhr
Führung Therapiezentrum
14.00 Uhr und 16.00 Uhr
Einbau eines künstlichen Kniegelenks in unserem aOZ

15.00 Uhr
Demonstration Kreuzbandchirurgie in unserem aOZ

15.00 Uhr und 16.30 Uhr
Führung herzkatheterlabor

Kurzvorträge (Zimmer 615)

13.30 uhr
Knoten in der Schilddrüse – was tun?
Dr. Thomas Zoedler, chefarzt chirurgie I

14.00 uhr
Kinder kriegen, Eltern werden
Dr. Elke Schulmeyer, chefärztin Frauenklinik
Dr. Kristina Scheerer, Oberärztin Frauenklinik

14.30 uhr
Abseits der Vollnarkose – Anästhesie auf Abwegen
Prof. Dr. Dirk Meininger, chefarzt anästhesiologie

15.00 uhr
Darmkrebs – Vorsorge und Therapie
Dr. alexander Müller, Praxis für gastroenterologie

15.30 uhr
Schlaganfallbehandlung in den Main-Kinzig-Kliniken
Dr. Matthias Dietz und Rainer Thiele
leitende Neurologen Medizinische Klinik II

16.00 uhr
Halswirbelsäule – Beschwerden und ihre Ursachen
Dr. Bernd hölper und Dr. Michael Eichler
chefärzte Wirbelsäulenchirurgie

16.30 uhr
Was macht eigentlich der Urologe?
Dr. andreas Schneider, chefarzt urologie
Dr. Dimitrios Skambas, leitender Oberarzt urologie

Termine Quartal 2 / 2013

Tag der offenen Tür 
Eröffnung 6. OG
21.04. | 13.00 – 17.00 uhr

Das ausführliche Programm der Eröffnung finden Sie auf unserer Webseite unter www.mkkliniken.de/veranstaltung

Mit einem »Tag der offenen Tür« feiern 
wir die Fertigstellung des neuen 6. 
Obergeschosses – den neuen Station 
der Klinik für urologie und Kinderuro-
logie. an diesem Sonntag haben die 
Besucher nicht nur die Möglichkeit die 
neuen Räumlichkeiten zu besichtigen, 
sondern ein buntes Programm aller 
Kliniken und abteilungen der Main-
Kinzig-Kliniken gelnhausen zu erleben.
Parallel zu den aktionen finden 
Führungen durch unser herzkathe-
terlabor und durch die Räume des 
Therapiezentrums statt. außerdem 

steht der OP-Bereich des ambulanten 
OP-Zentrums (aOZ) den ganzen Tag für 
Besichtigungen zur Verfügung.
In Kurzvorträgen informieren unsere 

Ärzte über verschiedene medizinische 
Themen. außerdem stehen Mitarbei-
ter und Klinikleitung den ganzen Tag 
für Fragen zur Verfügung.  ■
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unser Informations- und Beratungsangebot gibt Interessier-
ten die gelegenheit, sich über die Erkrankung »Demenz und 
alzheimerkrankheit« zu informieren.

Diese Veranstaltungen werden regelmäßig einmal pro Quartal 
durchgeführt. Falls man einen Termin verpasst hat, kann dieser 
im nächsten Quartal nachgeholt werden. 

Die Vorträge werden immer mittwochs von 17.00 – 18.00  uhr im 
Konferenzraum der Klinik für Psychiatrie und Psychotherapie 
stattfinden. anschließend bleibt genügend Zeit, um Fragen zu 
stellen. Der Besuch der Veranstaltungen ist kostenfrei.

Folgende Themen werden angeboten:

Demenz – medizinische Grundlagen und 
medizinische Therapie
10.04. | 17.00 –18.00 uhr

lidia hamm, Ärztin
›  Demenz – was ist das? Symptome der Erkrankung
› Therapiemöglichkeiten

Emotionale Entlastung für pflegende
Angehörige von Demenzkranken
17.04. | 17.00 –18.00 uhr

Julia grünhagen, Psychologin
›  Überblick über Belastungsfaktoren  
› aufzeigen günstiger Bewältigungsformen

Pflegerische Versorgung bei demenztypi-
schen Verhaltensweisen
24.04. | 17.00 –18.00 uhr

 Marcus Bruckner, Diplom-Pflegewirt
›  umgang mit dem Verhalten Demenzkranker
›  Schlafen und Ruhen: Tag-Nacht-umkehr

Beschäftigung und Aktivierung   
Demenzkranker
08.05. | 17.00 –18.00 uhr

 andreas Schmitt, Ergotherapeut
›  Beschäftigungsangebote – es gibt kein grundrezept
› Individuen mit einem gelebten leben 

Das Pflegeversicherungsgesetz und seine 
Leistungen
15.05. | 17.00 –18.00 uhr

Ramona Desgronte, Diplom-Sozialarbeiterin
› Was ist »Pflegebedürftigkeit«?
›  Welche leistungen bietet das Pflegeversicherungsgesetz?

Demenz und Bewegung – sinnvoll und nützlich
22.05. | 17.00 –18.00 uhr

anke lorenz, Physiotherapeutin
›  Möglichkeiten der angeleiteten Bewegung im alltag
› Praktische Beispiele und Übungen

Pflegerische Versorgung bei körperlicher 
Problemstellung von Demenzkranken
29.05. | 17.00 –18.00 uhr

 Stefanie Siemon-gärtner, examinierte Krankenschwester
› Essen und Trinken
› Sturzprophylaxe und  Dekubitusprophylaxe

Gesetzliche Betreuung, Vorsorgevollmacht 
und Patientenverfügung
05.06. | 17.00 –18.00 uhr

 Ramona Desgronte, Diplom-Sozialarbeiterin
› Vorsorgevollmacht
› Betreuungs- und Patientenverfügung

Wir freuen uns, Sie als gast zu den Informationsveranstaltun-
gen begrüßen zu dürfen. ■

Dipl.-Psych. Julia grünhagen
Telefon 0 66 61 / 81-3900

Kontakt

Hilfe im Umgang  mit Demenzkranken
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Termine Quartal 2 / 2013

Unsere Informationsreihe »Arzt im Dialog«

Herausforderung Schlaganfall 
23.05. | 19.00 –21.00 uhr | cafeteria, gelnhausen

Dr. Wolfgang hahn, chefarzt der Med. Klinik II
Dr. Matthias Dietz, leitender Neurologe der Med. Klinik II
Rainer Thiele, leitender Neurologe der Med. Klinik II

Fit trotz Arthrose – Gelenkverschleiß und 
Möglichkeiten der Behandlung
18.04. | 19.00 –21.00 uhr | Vortragsraum, Schlüchtern

Dr. christoph Schreyer, chefarzt der Klinik für allgemein-
chirurgie, unfallchirurgie und Orthopädie
Michael Jacob, Oberarzt der Klinik für anästhesiologie
Jens lindenberger, leiter der Physiotherapie

Hüftgelenksarthrose und   
künstliches Hüftgelenk
13.06. | 19.00 –21.00 uhr | 
cafeteria, gelnhausen

Dr. lukas Krüerke, chefarzt der Klinik
für unfall- und gelenkchirurgie

Ambulant erworbene  
Lungenentzündungen
27.06. | 19.00 –21.00 uhr |  
cafeteria, gelnhausen

Dr. Sven herling   
Oberarzt der Med. Klinik I

Mangelernährung im Alter
11.04. | 19.00 –21.00 uhr |  
cafeteria, gelnhausen

Dr. alexander große   
chefarzt der Klinik für geriatrie

Rund um den Schmerz
06.06. | 19.00 –21.00 uhr | Vortragsraum, Schlüchtern

Prof. Dr. Dirk Meininger
chefarzt der Klinik für anästhesiologie
Dr. Thomas heßler
Oberarzt der Klinik für anästhesiologie
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iM PortrAit

Dr. Hans-Ulrich Weitz
Oberarzt der Medizinischen Klinik I

Eine große Schüssel Obst mit Joghurt ist 
das Erste, was im Büro von Dr. Weitz auf-
fällt. Mit den Qualifikationen Ernährungs- 
und Präventionsmedizin hat der Kardiolo-
ge sein hobby zum Beruf gemacht, um »zu 
vermitteln, wie man  mit hilfe  einer gesun-
den lebensweise Krankheiten heilen oder 
am besten sogar vermeiden kann.« Seit 
der Oberarzt zurückdenken kann, wollte 
er aus dem helfergedanken heraus Medi-
zin studieren: »Die Innere Medizin war 
hierbei für mich die größte herausforde-
rung, was das medizinische Wissen und 
die Vielfalt der Krankheitsbilder betrifft.« 

»Wir erreichen unsere Ziele im Team.« 
(aus unserem Leitbild)
Über sich selbst sagt der 60-Jährige: »Ich 
bin ein eher introvertierter Mensch, der 
auch gut für sich sein kann – der Kontakt zu 
den Patienten ist meine art der Kommuni-
kation mit der Welt.« Doch introvertiert 
heißt nicht ungesellig – im gegenteil: 
»Persönliche Nähe und ein funktionieren-
des Team sind sehr wichtig«. So schätzt
Dr. Weitz in gelnhausen seit jeher die 
Übersichtlichkeit und das offene Betriebs-
klima. Sein eigener anspruch sei es, 
Freude und Zuwendung in das berufliche 
Miteinander einfließen zu lassen. »Vor ei-
niger Zeit habe ich eine Fortbildung über 
achtsamkeitsmeditation gehalten, alle 
Ärzte haben gemeinsam meditiert«, be-
richtet er. Tatsächlich scheinen Dr. Weitz 
hektik und laute Töne fremd zu sein: Kol-
legen beschreiben ihn als »tiefenent-
spannt« – einen Oberarzt, der sich für je-
den die nötige Zeit und in konsequenter 
Weise manchmal »kein Blatt vor den 
Mund« nimmt, wenn es angebracht ist. 
außerdem wird sein breit gefächertes 
Wissen hervorgehoben. Dr. Weitz betreut 
die Medizinische Funktionsabteilung, ist 
zuständig für die Notaufnahme, einen Teil 
der Intensivstation und hat das MRT des 
herzens mitaufgebaut. Daneben ist der 
Internist mit aus- und Weiterbildungsthe-
men sowie dem Erstellen von Dienstplä-
nen beschäftigt. Im hinblick auf seine ei-
genen vollen Tagespläne und Ver-
antwortlichkeiten beantwortet er die Fra-
ge nach einem persönlichen lebensmotto 
wie folgt: »Nach vorne schauen, sich in in-
nerer Stärke üben und gemeinsam versu-
chen, gut gelaunt zu bleiben.«

»Uns liegt die Gesundheit der Mitarbei-
ter am Herzen.« (aus unserem Leitbild)
Dr. Weitz engagiert sich zudem im Be-
trieblichen gesundheitsmanagement 
und treibt selbst regelmäßig Sport, mo-
mentan »ein moderates Triathlon-Trai-
ning«. Neben Bewegung und guter Er-
nährung hält der Mediziner einen 
möglichst planbaren Feierabend zuguns-
ten Zeit mit seiner Frau, seinen drei Kin-
dern (22, 14 und 13 Jahre) sowie eigener 
hobbies für unabdingbar. »Nur ein 
glücklicher arzt kann ein guter arzt sein«, 
so seine Devise.

geboren in gießen, studierte in Frankfurt,  
wohnhaft in hanau und tätig in geln-hau-
sen – der Mediziner ist in der Region tief 
verwurzelt. Eine kleine ausnahme bildet 
Kalkutta, wo er einige Monate mit der 
Organisation »Ärzte für die Dritte Welt« 
verbracht hat. »Ich könnte mir vorstellen, 

dies nach der Pensionierung zu wiederho-
len«, so Dr. Weitz, der zunächst aber vor 
hat, die Entwicklung der Main-Kinzig-Kli-
niken noch einige Jahre zu begleiten: »Je 
nachdem, wie ich gesundheitlich drauf 
bin.« (cz) ■

1974-1979 

1979-1985 

1985-1986

1986-1988

1988-1993

1992

1993-1995

1995

1995-1998

1995-2002

2002-2005

2005-2006

2006/07
   

seit 2006

Parkstudium Anglistik / Germanistik / Sozialpsychologie,
Krankenpflegeausbildung

Medizinstudium in Frankfurt, Balintgruppenausbildung

PJ im Klinikum Frankfurt-höchst

Assistenzarzt Innere Medizin,    
Stadtkrankenhaus Ingelheim, Dr. Würkert 

Assistenzarzt Innere Medizin, Main-Kinzig-Kliniken gelnhausen, 
Dr. Prawitz / Prof. Dr. von lilienfeld-Toal

Facharzt Innere Medizin / Notfallmedizin

Assistenzarzt Kardiologie, Medizinische Poliklinik der 
universität Würzburg, Prof. Wilms / Prof. Nellessen

Facharzt Kardiologie

Assistenzarzt Innere Medizin, Main-Kinzig-Kliniken gelnhausen, 
Prof. Dr. von lilienfeld-Toal

Funktionsoberarzt Innere Medizin, Main-Kinzig-Kliniken gelnhausen

Oberarzt Innere Medizin, Main-Kinzig-Kliniken gelnhausen

Kardiologische Facharztpraxis gelnhausen

Zusatzbezeichnungen Präventionsmedizin (DAPM),   
Ernährungsmedizin

Oberarzt Medizinische Klinik I, Main-Kinzig-Kliniken gelnhausen

Kurzvita
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auf Einladung von Prof. Bannakij lojanapi-
wat war der chefarzt der Klinik für urologie 
und Kinderurologie, Dr. andreas Schnei-
der, als Vortragender und als gastopera-
teur zu einem urologischen Kongress nach 
chiang Mai, Thailand, eingeladen.
 
Frage: herr Dr. Schneider, wie kam der 
Kontakt nach Thailand zustande?
Antwort: auch in Thailand mit seinen 70 
Millionen Einwohnern ist die urologie ein 
zunehmend wichtiges Fach der Medizin. 
Die art der Prostataoperation, wie wir sie 
auch hier in gelnhausen durchführen, gilt 
als eines der modernsten und schonends-
ten Verfahren überhaupt. Während sich 
unsere Operationstechnik in Deutschland 
weitgehend durchgesetzt hat, ist sie in 
anderen ländern noch sehr experimen-
tell. Da ich dieses Verfahren schon seit 
2002 routinemäßig durchführe, habe ich 
seither viele hundert dieser Eingriffe 
durchgeführt und gelte als Experte für 
diese sogenannte »bipolare TuRP«. Meine 
abteilung ist Schulungszentrum für diesen 
Eingriff, mehrmals im Jahr haben wir Kol-
legen aus anderen ländern zu gast, die 
sich die Technik bei uns anschauen.
 
Frage: Was ist die Besonderheit dieses 
speziellen Verfahrens?
Antwort: Die bipolare Resektionstechnik 
ermöglicht die Verwendung einer isotoni-
schen Kochsalzlösung als Spülflüssigkeit 
während des Eingriffes, bei dem die ver-
größerte Prostata Span für Span abgetra-
gen wird. Diese Kochsalzlösung ist für den 
menschlichen Organismus um ein Vielfa-
ches ungefährlicher als die Zuckerlösun-
gen, die man bei der klassischen »mono-

polaren« Methode verwenden muss. 
gleichzeitig fließt der hochfrequenzstrom 
nicht mehr »durch den Patienten hin-
durch«, sondern verbleibt an der Metall-
schlinge des Instrumentes, wo er ein Plas-
ma aus ionisiertem gas erzeugt. Dieses 
Wegfallen des Stromflusses ist für Patien-
ten mit herzrhythmusstörungen ein enor-
mer Vorteil. Das Operationsrisiko wird auf 
ein Minimum abgesenkt. allerdings muss 
der Operateur lernen sehr präzise zu ar-
beiten, da sich das elektrische Verhalten 
der Metallschlinge durch den bipolaren 
Strom ändert.  
 
Frage: Wie sieht ein thailändisches Kran-
kenhaus aus?
Antwort: Ich habe nur die universitätskli-
nik in chiang Mai gesehen. chiang Mai ist 
eine Stadt in den Bergen im Norden Thai-
lands, weit entfernt von den Touristenzen-
tren im Süden. Die Klinik ist etwa 30 Jahre 
alt, ein moderner Bau mit 15 Stockwerken 
für 2.000 Betten. Nach unseren Kriterien 
ist das ein großklinikum der Maximalver-
sorgung. Ich fand besonders interessant 
die vielen Kontraste. So steht in einem der 
24 riesigen OP's ein Operationsroboter im 
Wert von mehreren Millionen Euro neben 
Mobiliar, das auf keinem Flohmarkt eine 
chance hätte. auf den Krankenstationen 
gibt es todschicke Zimmer mit lounge-
Möbeln und TV-Flatscreens für die zahlen-
de Kundschaft. Die landbevölkerung, die 
vielfach keine Versicherung hat, bekommt 
deutlich weniger Komfort geboten: bis zu 
8 Personen liegen in einem Zimmer und 
die angehörigen kampieren auf den Flu-
ren. auf allen Krankenstationen gibt es 
gebetszimmer mit Buddhafiguren und 

Räucherstäbchen und auch das Bild des 
Mönchs, der das erste Krankenhaus in 
chiang Mai gründete, ist überall präsent. 
Die Ärzte, die ich kennenlernte, sind wis-
senschaftlich auf der höhe der Zeit und 
sehr daran interessiert, sich alle Verfahren 
der sogenannten »westlichen Medizin« 
anzueignen.
 
Frage: Was genau war Ihre aufgabe?
Antwort: Der Titel des Kongresses war 
»New Frontiers in Endourology«. Ich habe 
in einem englischsprachigen Vortrag die 
Methode erklärt und anschließend an 
beiden Tagen die Operationstechnik live 
vorgeführt. Diese live-OP's wurden in die 
beiden hörsäle übertragen – in Thailand 
saßen Ärzte und angehörige der Pflege-
berufe getrennt in unterschiedlichen 
hörsälen. Über eine Mikrofonverbindung 
kann der Operateur das Verfahren erläu-
tern und Fragen aus dem auditorium be-
antworten. Die Resonanz der Veranstal-
tung hat mich erstaunt. In ganz Thailand 
gibt es etwas weniger als 300 Fachärzte für 
urologie, davon waren 250 in chiang Mai 
anwesend.
 
Frage: Werden Sie versuchen diese Ko-
operation fortzusetzen?
Antwort: Ich habe im gegenzug herrn 
Prof. Bannakij lojanapiwat eingeladen uns 
in gelnhausen zu besuchen, wenn er den 
europäischen urologenkongress besucht, 
der in diesem Jahr in Mailand abgehalten 
wird. Der Flug von Thailand führt ohnehin 
über Frankfurt. Ich freue mich darauf ihn 
hier wiederzusehen. Die Fotos der Barba-
rossastadt gelnhausen haben ihm jeden-
falls gut gefallen. (red) ■

Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Dr. Schneider zu Gast in Thailand
Unser urologischer Chefarzt präsentierte eine moderne Operationsmethode

Chefarzt Dr. Andreas Schneider (5. 
von links) als Gastredner und -opera-
teur unter thailändischen Kollegen.
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Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Julia Martin im Nordirak
Operationstechnische Assistentin aus Gelnhausen für ASB im Einsatz

Seit dem Frühjahr 2010 engagiere ich mich 
im First assistance Samaritan-Team (FaST) 
des arbeiter-Samariter-Bundes (aSB). Mit 
einem achtköpfigen Team bestehend aus 
Einsatzleiter, logistiker, arzt und fünf me-
dizinischen assistenten rückten wir im 
vergangenen November zu unserem ers-
ten auslandseinsatz in das syrisch-iraki-
sche grenzgebiet aus. Nahe der Stadt 
Dohuk befindet sich das Flüchtlingslager 
Domiz, in dem ca. 30.000 meist kurdische 
Syrer Zuflucht suchen.

Während eines FaST-Seminars in Köln er-
fuhr ich von dem bevorstehenden Einsatz 
im Nordirak. axel Schmidt, unser Projekt-
koordinator, hatte das camp Domiz in der 
Nähe von Dohuk bereits im august be-
sucht. Mittlerweile war der Flüchtlings-
strom aber so angestiegen, dass die vor 
Ort arbeitenden humanitären hilfsorgani-
sationen dringend ihre Kapazitäten erwei-
tern mussten. Die hilfsorganisation »Ärzte 
ohne grenzen« plante eine neue, größere 
campklinik. Während der Bauphase soll-
ten wir mit unserer ambulanz Entlastung 
schaffen.

Bald waren die genauen Einsatzzeiträume 
für unsere drei FaST-Teams klar. Dank der 
unterstützung meiner OP-leitung, Frau 
Wesp, und der Pflegedienstleitung, herrn 
Weigelt, konnte auch ich meinen Einsatz-
zeitraum schnell festgelegen. 

am 09.11. flogen wir nach Erbil, wo wir von 
einem logistiker und unserem irakischen 
Fahrer abgeholt wurden. In Dohuk trafen 
wir auf das erste Team: unsere Kollegen 
waren sichtlich geschafft, aber zufrieden. 
Sie hatten die ambulanz erfolgreich auf-
gebaut und in Betrieb genommen. Dann 
wurde die ambulanz an uns übergeben. 
hier arbeiteten wir im Prinzip wie in einer 
hausarztpraxis. Diabetes, Bluthochdruck, 
atemwegserkrankungen, Erkrankungen 
des urogenitaltraktes, Durchfälle, allge-
meine Schmerzzustände, Wundversor-
gungen – uns bot sich das ganze medizini-
sche Spektrum. Brandwunden waren 
recht häufig, da die Flüchtlinge in den 
unterkünften am offenen Feuer kochten. 
Mit Schuss- oder anderen Kriegsverlet-
zungen wurden wir zwar glücklicherweise 
nicht konfrontiert, allerdings kamen einige 

Patienten zur Nachbehandlung zu uns. Bei 
den Schwangeren hatte sich schnell her-
umgesprochen, dass wir ein mobiles ult-
raschallgerät dabei hatten.

Notfälle, die weitergehende Behandlung 
benötigten, konnten wir mit einem Kran-
kenwagen ins Krankenhaus nach Dohuk 
verlegen. Bei der Behandlung halfen uns 
Übersetzer.

Wir öffneten die ambulanz morgens um 
10  uhr. Die ersten Patienten warteten 
dann schon auf uns. gegen 20 uhr endete 
unsere Behandlungszeit. 

Jeden abend in der Teamrunde ließen wir 
unsere Erlebnisse Revue passieren. Diese 
gespräche sind enorm wichtig, um Über-
lastungen zu vermeiden bzw. frühzeitig zu 
erkennen und reagieren zu können. 

am 24.11. hieß es abschied nehmen. Team 
3 stand in den Startlöchern und ich trat mit 
meinen Kollegen den heimflug an. ■

Julia Martin, OTA

Julia Martin (Mitte, links) mit dem FAST-Team im Einsatz in 
Dohuk (Nordirak).

In der »Apotheke« unterstützte ein Übersetzer.
F o t o s :  a S B
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Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Quartalsrückblick 1 | 2013
Praxiseröffnung und Zertifikatsübergabe

 › Praxiseröffnung im Facharztzent-
rum Gelnhausen

Die langjährig etablierte Praxis Dres. apotecher/Thaler hat im 
Januar neue Räume im Facharztzentrum gelnhausen bezogen. 
Das bewährte Konzept der chirurgischen und unfallchirurgi-
schen Diagnostik und Therapie wird nun durch Dr. christian 
Tautz erweitert, der in den letzten acht Jahren als Oberarzt in 
der chirurgie II an den Main-Kinzig-Kliniken tätig war. Durch 
seine langjährige Expertise in der rekonstruktiven Kniegelenk-
chirurgie (Meniskus, Knorpel, Bänder) erweitert sich das leis-
tungsspektrum der neuen Praxis für chirurgie und Orthopädie. 
Die Räume sind ansprechend und großzügig gestaltet und 
verfügen über eine hochwertige apparative ausstattung mit in-
tegrierten, hochmodernen Operationssälen, sodass nun auch 
die Schulterchirurgie sowie die operative Frakturbehandlung 
an händen und Füßen angeboten werden kann. »Die Behand-
lungsmöglichkeiten wurden deutlich optimiert und erweitert«, 
fasst Dr. apotecher zusammen. (cz) ■

 › Dr. Kavai gratuliert zur erneuten KTQ-Auszeichnung

»Dass die Main-Kinzig-Kliniken bereits 
zum dritten Mal mit dem KTQ-Siegel 
ausgezeichnet wurden, ist ein Beweis 
für das außerordentliche Engagement 
der Mitarbeiter in gelnhausen und 
Schlüchtern«, lobte Krankenhausde-
zernent Dr. Kavai, der das offizielle 
Zertifikat der KTQ an Dieter Bartsch 
und Elke Pfeifer übergab und zu 
diesem Erfolg herzlich gratulierte. 
»Jeder einzelne Mitarbeiter leistet 
tagtäglich seinen Beitrag zur stetigen 
Qualitätssteigerung und der damit 
verbundenen hohen Patientenzufrie-
denheit«, so Dr. Kavai. Dies sei etwas, 
worauf man stolz sein könne, aber 
auch ein ansporn für weitere Verbes-
serungen zugunsten der Patienten. 
»Die Sicherung und kontinuierliche 
Verbesserung der Qualität ist für uns 
ein bedeutendes Ziel«, so Bartsch. 
Wichtig sei, Prozesse gezielt auf den 
Behandlungspfad der Patienten und 
deren Bedürfnisse auszurichten. Pfei-
fer: »Die Zufriedenheit der Patienten 
wird regelmäßig überprüft und fließt 
in die Qualitätszielplanung ein.« Die 
Patientenorientierung spielt auch 
innerhalb des KTQ-Verfahrens eine 

zentrale Rolle. Die Methodik basiert 
auf einer Selbst- und Fremdbewertung 
nach spezifischen Kriterien, die sich 
zusätzlich zur Patientenorientierung 
auf die Mitarbeiterorientierung, die Si-
cherheit im Behandlungsprozess, das 
Kommunikations- und Informations-
wesen, die Führung im Krankenhaus 
sowie auf das Qualitätsmanagement 
beziehen. Der abschließend erstellte 
KTQ-Qualitätsbericht bietet einen 
umfassenden Überblick hinsichtlich 

des leistungsspektrums und der 
leistungsfähigkeit der Kliniken und 
kann auf der Internetseite der KTQ 
eingesehen werden. »Die erfolgreiche 
Zertifizierung stellt ein gütesiegel für 
die hohe Qualität der medizinischen 
und pflegerischen grund- und Regel-
versorgung der Menschen in unserer 
Region dar«, freut sich Dr. Kavai: »Der 
Entwicklungsprozess bescheinigt, 
dass sich die Main-Kinzig-Kliniken auf 
einem sehr guten Weg befinden.« (cz) ■
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Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Wir freuen uns auf Ihre Anregungen
In dieser ausgabe möchten wir Sie anstelle unseres gewinnspiels um Ihre Meinung bitten. unterstützen Sie uns, den Pulsschlag 
mehr an Ihre Bedürfnisse anzupassen. als Dankschön für Ihre Mühe verlosen wir unter allen eingesandten umfragen 100 Euro. 
Viel glück!
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Vorwort aus der geschäftsleitung

Medizinische Neuigkeiten aus den Kliniken

allgemeine Neuigkeiten aus den Kliniken

Schwerpunkt-Thema (z.B. »hygiene«)

Kommende Veranstaltungen und Termine

Quartalsrückblick

Im Portrait

aus dem Betriebsrat

aus der Schule für Pflegeberufe

aus dem Personalmanagement

Menschen bei uns (Jubiläen, Berentungen)

gewinnspiel

Der Pulsschlag… tr
iff
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… wird von mir komplett durchgelesen.

…  gibt mir einen guten Überblick über die 
aktuellen geschehnisse im ganzen haus.

…  liefert mir Informationen, an die ich 
sonst nicht gelangen würde.

… enthält Themen, die mich interessieren.

…  sollte mehr unterhaltungswert haben 
(Rätsel, Sudoku etc.)

lesen Sie den Pulsschlag regelmäßig?

 ja  nein

Wie gefällt Ihnen der Pulsschlag insgesamt?

 sehr gut  gut  nicht so gut

Wie wichtig sind Ihnen die folgenden Inhalte? 

Wie sehen Sie das Bild-/Text-Verhältnis?

 die artikel sind zu lang; lieber mehr Bilder
 die artikel sind zu kurz: lieber weniger Bilder
 gut ausgewogen

Inwiefern treffen die folgenden aussagen auf Sie zu?

Ich bin

  Mitarbeiter (Medizin)  Patient
 Mitarbeiter (Pflege)  Besucher/Interessent
 Mitarbeiter (anderer Bereich)

am Pulsschlag würde ich verbessern:

 

 

 

 

 

 

Vorname / Name

abteilung / Station / Standort 

Zusätzlich notwendig, falls Sie kein Mitarbeiter   
der Main-Kinzig-Kliniken sind:

Straße, hausnummer

Postleitzahl, Ort

Redaktionsanschrift: Main-Kinzig-Kliniken gmbh, Pulsschlag-Redaktion, herzbachweg 14, 63571 gelnhausen

Einsendung und Teilnahme an der Verlosung

4.

3.

2.

1. 5.

6.

7.
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Es war eine einzigartige aktion: Noch nie 
haben in Schlüchtern auszubildende in der 
gesundheits- und (Kinder-) Krankenpflege 
zwei Wochen lang eine Krankenstation 
übernommen und sozusagen im »Echtbe-
trieb« ihren Beruf erfahren. am Ende des 
Projekts »Schüler leiten eine Station« zogen 
alle Verantwortlichen eine äußerst positive 
Bilanz: Die beteiligten 20 Schüler waren 
exzellent eingearbeitet, als sie Mitte Januar 
die pflegerische leitung und Versorgung 
der Patienten der Station g1 der Main-Kin-
zig-Kliniken Schlüchtern übernahmen.

Das Projekt hatte zum Ziel, die auszubil-
denden innerhalb von zwei Wochen einer-
seits auf die aufgaben in der bevorstehen-
de abschlussprüfung vorzubereiten, 
andererseits aber auch ihre Selbstständig-
keit und Eigenverantwortung durch das 
vertiefte Eintauchen in die Realität des 
Pflegealltags zu fördern. Während das 
Stammpersonal der g1 jederzeit präsent 
war und die arbeit des Pflegenachwuchses 
stets im Blick hatte, verknüpften die auszu-
bildenden des dritten lehrjahres theore-
tisch gelerntes mit den realistischen anfor-
derungen der Praxis. Das gesamte 
Tätigkeitsfeld der Pflegefachkräfte wie die 
Patientenversorgung, Beratung und anlei-
tung der Patienten und angehörigen und 
die erforderliche Dokumentation wurde 
unter den Schülern aufgeteilt. Sie wählten 
eine Stationsleitung und ihre Stellvertre-
tung und verteilten weitere Zuständigkei-
ten, wie etwa die Dienstplanerstellung. 

Seite an Seite mit dem engagierten Sta-
tionspersonal lernten die Schüler alle auf-
gabenfelder der Examinierten kennen.

Die Zufriedenheit der Patienten wurde 
mittels Fragebögen erhoben und zeigte 
sich durchweg sehr positiv, wie auch das 
spontane Feedback eines angehörigen, 
der an die Schule für Pflegeberufe rückmel-
dete: »So engagierte auszubildende, alles 
hat bestens geklappt, meine Mutter wurde 
hervorragend versorgt.«

gerti Brünn-Betz, projektleitende lehrkraft 
der Schule für Pflegeberufe, freute sich 
über den Erfolg des Projektes. Sie konnte 
sich gemeinsam mit den lehrkräften Mi-
chael Oehm und Ingrid Döring bei ihren 
Besuchen davon überzeugen, dass die 
auszubildenden zunehmend selbstständi-
ger und eigenverantwortlicher wurden.

Insgesamt also auch diesmal wieder ein 
voller Erfolg für das schon zum dritten Mal 
durchgeführte Projekt. »In der ausbildung 
zum gesundheits- und Krankenpfleger sind 
neben dem pflegerischen und medizini-
schen Fachwissen auch Kompetenzen wie 
das selbstständige, eigenverantwortliche 
handeln wichtig, die durch dieses Projekt 
stark gefördert werden. Die Schüler gelan-
gen so zu einem tieferen Einblick in den 
Pflegeberuf und zur praktischen anwendung 
ihres Theoriewissens«, so das Fazit von 
Schulleiterin Elisabeth gottschalk. Sie be-
dankte sich in der abschlussveranstaltung 
sehr für das Engagement der Station und das 
gezeigte Vertrauen in die Schüler. Stellvertre-
tend für alle Mitarbeiter überreichte sie der 
Stationsleiterin Rosi Dambacher einen Blu-
menstrauß und hob ihren Einsatz für die Er-
möglichung, Koordination und umsetzung 
des aufwändigen Projektes hervor. (red) ■

Aus der schule für PfleGeberufe

Projekt »Schüler leiten eine Station«
20 Pflegeschüler übernahmen zwei Wochen die pflegerische Versorgung der Station G1 in Schlüchtern

 »So engagier-
te Auszubil-
dende, alles 
hat bestens 
geklappt … « 
(Rückmeldung 
eines Angehö-
rigen)



 27
P

U
L

S
S

C
H

L
A

G
 6

3
 ·

 2
0

13

Das Pilotprojekt des letzten Jahres 
zum Thema festes arbeitszeitende 
war sehr erfolgreich, weshalb nun eine 
ausweitung auf weitere Stationen 
geplant wurde. alle bettenführenden 
Stationen begannen am 01.02.2013 mit 
der umsetzung. Für die psychiatrischen 
Stationen und andere Bereiche der 
Pflege ist der Beginn für den 01.04.2013 
festgelegt.

Dafür wurden neue Dienstzeiten erar-
beitet und ins System eingespielt. In 

beiden häusern und auf allen Stationen 
gibt es nun gleiche grundmuster plus 
zusätzliche bedarfsorientierte Dienst-
muster.

Schwerpunkt des arbeitszeitausschus-
ses ist zurzeit die Dienstplanauswer-
tung, insbesondere die Einhaltung der 
täglichen arbeitszeiten sowie die Über-
schreitung der 60- bzw. 30-Stunden-
grenze. Nur wenige Mitarbeiter über- 
bzw. unterschreiten diese grenzen. 
Die Mitglieder des arbeitszeitausschus-

ses appellieren hiermit an alle Kollegen, 
bereits im laufenden Monat immer 
wieder das eigene Stundenkonto zu 
prüfen sowie eigenverantwortlich ihre 
Stundennachweise am Monatsende 
zu kontrollieren und etwaige unstim-
migkeiten mit ihren Zeitbeauftragten 
zu klären. Sollten dennoch Probleme 
auftauchen, stehen die Mitglieder des 
ausschusses jederzeit zur Klärung zur 
Verfügung. Die Mitglieder bedanken 
sich auf diesem Weg für die gute Zu-
sammenarbeit mit den Stationen. (ra) ■

Aus deM betriebsr At

Pilotprojekt »Arbeitszeit«
Nun auch auf weitere Stationen ausgeweitet

auf grund der ablösung der Mitarbeitergespräche von der 
leistungsorientierten Vergütung und vielfacher, genereller 
Kritik haben sich Personalmanagement und Betriebsrat dazu 
entschlossen, eine Mitarbeiterbefragung zu diesem Thema 
durchzuführen. Die Fragebögen wurden mit der gehaltsabrech-
nung an alle Mitarbeiter versand. Der Rücklauf von 504 Bögen 
kann mit gut bezeichnet werden, von den abgegebenen Bögen 
konnten 490 verwertet werden. gestaffelt nach Führungskraft 
bzw. nicht Führungskraft ergaben sich folgende Ergebnisse: 

auf die Frage: »Mitarbeitergespräche sollen auch zukünftig 
durchgeführt werden« gab es folgende antworten:

In den Kommentaren wurde häufig genannt:
›  »Das momentane Procedere bedeutet einen sehr 
      hohen Zeitaufwand«
› »Die gespräche sollten nur alle zwei Jahre stattfinden«
› »Mitarbeitergespräche sind weiterhin wichtig«
› »Die gespräche sollten nur bei Bedarf stattfinden«

Betriebsrat und Personalmanagement werden nun die aus-
wertung analysieren und diskutieren, das Ergebnis werden wir 
zeitnah mitteilen (ra) ■

Aus deM betriebsr At

Befragung zu den
Mitarbeitergesprächen 
hat ergeben …

Schon jetzt möchten wir die Termine für die diesjährigen 
Betriebsausflüge bekannt geben.

Die Busfahrten im Rahmen der Betriebsausflüge führen 
uns in die Bischofstadt Mainz oder nach Brühl ins Phantasi-
aland. Der Eintritt ins Phantasialand in Brühl beträgt 33,50 
Euro und ist von den Teilnehmern selbst zu tragen. Bei 
den Fahrten nach Mainz findet ein Termin im Dezember 
statt, um hier den Weihnachtsmarkt besuchen zu können. 

Die Wanderungen führen uns rund um Biebergemünd. 
hier ist eine geführte Wanderung auf den Spuren der 
Kelten geplant. Die nähere ausschreibung der ausflüge 
sowie die auslage der anmeldelisten erfolgen zu einem 
späteren Zeitpunkt. Wir werden Sie dann über das Intra-
net informieren. (ra) ■

Busfahrten
Di., 14. Mai Mainz
Do., 20. Juni Phantasialand – Brühl 
Di., 2. Juli Phantasialand – Brühl
Do., 22. August Mainz
Do., 5. Dezember Mainz – Weihnachtsmarkt

Wanderungen
Di., 28. Mai Keltenwanderung 
 rund um Biebergemünd
Di., 3. September Keltenwanderung 
 rund um Biebergemünd

Termine für die
Betriebsausflüge 2013
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 %

Nein 24 232 256 52 %

Ja, aber in vereinfachter Form 64 118 182 37 %

Ja, weiter wie bisher 12 40 52 11 %
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Aus deM betrieblichen GesundheitsMAnAGeMent

Der Zucker und die Gesundheit

Was verursacht Übergewicht?
häufig wird Bewegungsmangel als ursa-
che für Übergewicht angeführt, zahlrei-
che untersuchungen kommen zu einem 
anderen Schluss. So hat die körperliche 
Bewegung zwar viele positive auswir-
kungen, jedoch verhindert sie nicht das 
Entstehen von Übergewicht und hilft 
nicht beim abnehmen.

auch der Verzehr von Fett wird häufig als 
ursache für Übergewicht genannt. Die 
Entwicklung in der Bevölkerung spricht 
allerdings dagegen. anfang der siebzi-
ger Jahre entstand die hypothese, dass 
Fett atherosklerose verursache. Seit-
dem hat sich der anteil der über Fett 

aufgenommenen Kalorien reduziert. 
gleichzeitig hat sich die gewichtszunah-
me in der Bevölkerung deutlich be-
schleunigt. 

Das einzige Nahrungsmittel, welches in 
den letzten Jahrzehnten deutlich mehr 
verzehrt wurde, war Zucker. Der Zucker-
verbrauch in Deutschland ist von 2 kg 
pro Kopf in 1950 auf 36 kg in 2010 gestie-
gen. Dabei sind Zucker aus verarbeiteten 
lebensmitteln noch nicht eingerechnet!

Was sollte ich beachten?
Keine gesüßten getränke, keine Frucht-
säfte, kein Bier – wegen der darin enthal-
tenen Fructose. Keine zuckerhaltigen 

lebensmittel wie Saucen und Ketchup. 
Obst als ganze Frucht essen, nicht als 
Saft oder Smoothie. Vorsicht bei Konser-
ven, Fertiglebensmitteln, Keksen und 
chips. auf Naturbelassenheit und Bal-
laststoffe achten. Kein Problem gibt es 
bei Fleisch, Fisch, geflügel, Käse, Milch-
produkten, Salat, gemüse, Nüssen, Fett. 
Bis zur zweiten Portion warten – das 
Sättigungsgefühl braucht 15-20 min bis 
es einsetzt. 
Fett ist nicht der Feind! Zucker ist es!

Den ausführlichen artikel finden Sie im 
Intranet. ■

Dr. Hans-Ulrich Weitz, BGM

Es freut uns, dass mit  Einführung des Ide-
enportals zum 1. Januar 2013 uns bereits 
24 Ideen bis  Ende Februar erreicht haben, 
so dass seit Bestehen des Kliniken-Ideen-
managements (KIM) bereits 165 Ideen 
eingegangen sind. Für ein Krankenhaus in 
unserer größenordnung ist das eine stolze 
Zahl!

Damit es für alle Beteiligten auch weiterhin 
interessant bleibt, eine Idee einzureichen, 
haben wir folgende Änderung vorgenom-
men: Künftig werden halbjährlich 3x 
50-Euro-gutscheine und 3x eine Tageskar-
te für die Therme in Bad Soden-Salmünster 
aus allen eingegangenen Ideen ausgelost.

Neu zudem, dass im Eingabeformular im 
Intranet der jeweils gewünschte gutachter 
vorgeschlagen werden kann.

Folgende Ideen konnten im Jahr 2012 be-
reits umgesetzt werden:
›  ausleihe von Regenschirmen und ge-

päckwagen an der Information
›   Neubeschriftung der Klingel an der Inten-

sivstation gelnhausen

Viele Ideen sind noch nicht abgeschlossen 
und befinden sich in der Bearbeitungspha-
se und andere sind kurz vor der umsetzung.

Jedoch haben alle Ideen eines gemeinsam: 
Es wird ein Diskussionsprozess angesto-
ßen, der die Zusammenarbeit und Kommu-
nikation zwischen den Berufsgruppen ver-
bessert, und es wird eine erhöhte 
Identifikation mit unserem Krankenhaus 
dokumentiert.

Das KIM-Team setzt sich aus folgenden 
Mitgliedern zusammen:

Yvonne Röll
Stellv. Betriebsratsvorsitzende/MTla 
Schlüchtern
Tel. 0152/547 85792

Melanie Kupjetz-Wagner
Qualitätsmanagement/Krankenschwester
Tel. 06051/87 -2231

Melanie Clark
leiterin Menüservice 
Tel. 06051/87-2609

Christiane Metzler
Sekretariat Personalmanagement
Tel. 0 60 51/87-26 72

Uwe Pohl
Elektriker/ haustechnik gelnhausen
Tel. 0152/547 85700

Harald Schridde
Personalbetreuer
Tel. 0 60 51/87-26 75

Das Ideenportal ist im Intranet auf der 
Startseite unter »hausinterne links« (rechte 
Navigationsleiste) aufgeführt. alle Infor-
mationen über das KIM sind im Intranet 
über Mitarbeiterdienste/Ideenmanage-
ment abrufbar. auch zur persönlichen 
Kontaktaufnahme steht Ihnen jedes Mit-
glied gerne zur Verfügung. ■

Harald Schridde, KIM

Aus deM Klinischen ideenMAnAGeMent

165 Ideen – erste Umsetzungen 
– Neuigkeiten 
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am 25. Januar 2013 fand in der Deut-
schen Nationalbibliothek Frankfurt 
die »Operation Karriere« statt. unter 
diesem Namen ist der Nachwuchskon-
gress für Medizinstudenten und Kli-
nikärzte des Deutschen Ärzteblatts 
bereits seit vielen Jahren eine feste 
größe für angehende Mediziner, aber 
auch für Ärzte mit Berufserfahrung.

Im Mittelpunkt des Kongresses stan-
den Vorträge und Workshops rund um 
die Neuerungen und Trends im ar-
beitsalltag. Vor allem Studenten 
konnten sich viele Tipps für das Ver-
halten bei Vorstellungsgesprächen 
oder Warnungen über »die Fallstri-
cken der ersten Jahre« einholen.
auf große Resonanz stieß auch der 
Vortrag über die neu eingeführten 
logbücher für das Praktische Jahr, 
welche sowohl für Studenten als auch 

für die Kliniken eine umstellung in 
Bezug auf die ausbildung darstellen.

highlight aus Sicht der Main-Kinzig-
Kliniken war die Talkrunde zum Thema 
»Muss es immer eine uniklinik sein? 
Weiterbildung in einem haus der 
grund- und Regelversorgung«. Dabei 
diskutierten chefarzt Dr. Wolfgang 
hahn und chefarzt Prof. Dr. Dirk Mei-
ninger kontrovers über chancen, aber 
auch Nachteile oder schlichtweg un-
terschiede der Facharztweiterbildung 
an den Main-Kinzig-Kliniken im Ver-
gleich zur universitätsklinik.

Neben den Vorträgen konnten sich 
die Kongressteilnehmer auf der ange-
gliederten Karrieremesse bei den 
vertretenen Kliniken und Krankenhäu-
sern über Karrierechancen und Wei-
terbildungsmöglichkeiten informie-

ren. als arbeitgeber aus der Region 
waren die Main-Kinzig-Kliniken des-
halb mit einer breiten auswahl an 
Fachrichtungen vertreten. Die Inter-
essierten konnten sich detailliert zu 
den arbeitsbedingungen in den Me-
dizinischen Kliniken, der chirurgie, 
der urologie, der anästhesie und der 
Psychiatrie beraten lassen. Ein großes 
Thema war dabei auch die lage der 
Main-Kinzig-Kliniken, verbunden mit 
Sport- und Freizeitmöglichkeiten, 
Work-life-Balance und Familien-
freundlichkeit.

Durch das freundliche, interessante 
und professionelle auftreten unserer 
Mitarbeiter am Messestand konnten 
viele Interessenten zur Bewerbung um 
eine hospitation bewegt werden. ■

Tobias Engel, PM

Aus deM PersonAlMAnAGeMent

»Operation Karriere« in der Deutschen
Nationalbibliothek Frankfurt
Main-Kinzig-Kliniken mit vielen Fachrichtungen vertreten
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Aus deM PersonAlMAnAGeMent 

Jubiläums-Feierstunden
Anerkennung für unsere langjährigen Mitarbeiter

Gelnhausen am 11. Dezember 2012, 
v.l.n.r.: Dieter Bartsch, Elke Pfeifer, 
Kerstin hammer, Rosemarie Kun, Na-
dine Kelley, antje Räde, uta Wegner, 
Renate Rieder, andrea Simons, Karin 
Müller, andrea Breidenbach, Yvonne 
Röll, gabriele Kobler, Elke lingenfelder

Gelnhausen am 23. Januar 2013, 
v.l.n.r.: Sieglinde Marek, heike 
Meininger, angelika hammer, Ralph 
Ries, christa gottfried, Klaus Weigelt, 
andrea Wichmann, anette Mißbach, 
Barbara arnold-ullinger, Dirk Kessler, 
christiane Rohmann, Rita Schäfer, Rosa 
Diez, alexander Shayn, Brigitte Prähler, 
Maureen hein, Susanne Wörner, Elke 
Pfeifer, Yvonne Röll 

andreas Schmitt
Bernd heim
christa Röll
Daniela Brasch
Eva-Maria Bindernagel
Dr. med. heidrun Kröger
Madeleine Modrow
Nurhan Wendt
Renate hellwig

Britta lamb-Peters
Doris Dinges
Ilsemarie lübbert
Iris Wolf-Janik
Marion Weitzel
Mechthild Frischkorn
Michael Bauer
Sabine Wagner

Karola Föller
Winfried Rank

Jubiläen30
Marianne JacobSibille Euler

Jubiläen40

christiane hillenbrand
Jutta Bucher
Robert luc
Waltraud Bähr

Berentungen

10 Jubiläen 25 Jubiläen20 Jubiläen
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Aus den MAin-KinziG-KliniKen

Menschen bei uns

Dr. Michael Seeber ist Facharzt für 
Psychiatrie und Psychotherapie und 
unterstützt seit Januar 2013 das ärzt-
liche Team von Dr. Susanne Markwort, 
chefärztin der Klinik für Psychiatrie 
und Psychotherapie. aktuell ist Dr. 
Seeber als Oberarzt in der gerontop-
sychiatrie eingesetzt. Zuletzt war der 
42-Jährige an der Vogelsbergklinik in 
grebenhain tätig, davor langjährig 
am universitätsklinikum Essen. ■

Neuer Oberarzt

100 Euro für
Ute Ungermann
herzlichen glückwunsch! auch in dieser 
ausgabe gibt es eine glückliche gewin-
nerin: 
ute ungermann. Die Krankenschwester 
der Med. Funktionsabteilung ist seit 
1997 bei den Main-Kinzig-Kliniken geln-
hausen beschäftigt und hat schon einige 
Male an dem Pulsschlag-Suchspiel teil-
genommen. Dieses Mal stand das glück 
an ihrer Seite. Den gewinn übergab ihr 
ihr Vorgesetzter Dr. hans-ulrich Weitz. 
auf die Frage, was Sie mit dem gewinn 
machen möchte, antwortete Sie: »Ich 
lasse es mir gut gehen.« (vs) ■

Druckfehler
In der letzten Pulsschlag-ausgabe hat 
sich leider der Fehlerteufel eingeschli-
chen. Die Kurzvita von Karin Zirkel wurde 
teilweise unkorrekt abgedruckt. Karin 
Zirkel wurde im Jahr 1995 stellvertreten-
de leitende MTa im labor gelnhausen 
und ist seit dem Jahr 2000 dort leitende 
MTa. Für diesen Fehler möchten wir uns 
vielmals entschuldigen! ■

Seit dem 29. März kann man in den 
cafeterien der Main-Kinzig-Kliniken 
geschenk-gutscheine erwerben. Der 
Wert der gutscheine ist frei wählbar 

und für alle artikel der cafeteria ver-
wendbar. Die gutscheine können 
standortübergreifend in gelnhausen 
und Schlüchtern eingelöst werden. 

Das Team der cafeteria 
wünscht viel Spaß beim 
Verschenken und Be-
schenkt werden! ■

Cafeteria-Gutscheine erhältlich

Neue Pflegeleitung

Stefanie Siemon-Gärtner hat Ende 
2012 als neue Pflegedienstleitung in 
der Klinik für Psychiatrie und Psychothe-
rapie in Schlüchtern das aufgabenfeld 
von Frank hieret übernommen. Dort ist 
sie täglich von 08.00 – 16.00 uhr unter 
der Nummer 0 66 61/81-36 19 sowie 
mobil unter der Nummer 0 15 25/
47 85 814 zu erreichen. Zusätzlich ist Frau 
Siemon-gärtner auch weiterhin pflege-
rische Stationsleiterin der Station P2. ■

Für den Umwelt- und Naturschutz …
sucht der BuND Ortsverband gelnhau-
sen (best. aus Mitgliedern des Bundes für 
umwelt- und Naturschutz Deutschland 
e.V.) interessierte Mitarbeiter aus den 
Kliniken, die ein gemeinsames Interesse 
am Naturschutz und an der naturnahen 
gestaltung des Krankenhausgeländes in 
gelnhausen haben. gemeinsam mit den 

Mitgliedern vom Ortsverband gelnhau-
sen werden aktivitäten, wie zum Beispiel 
die anbringung von Nisthilfen zur ansie-
delung von Mauerseglern (oder Schwal-
ben), die naturnahe Bepflanzung von 
geländeteilstücken oder auch das Inspi-
zieren und Instandsetzen von Nistkästen 
geplant und durchgeführt.

Interessierte können sich – gerne auch für 
Fragen per Mail unter kristin.haunold@
mkkliniken.de an Kristin haunold, Refe-
rentin der geschäftsführung wenden.

Nähere Infos zum BuND Ortsverband 
gelnhausen gibt es unter:
www.bund.net/gelnhausen ■
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