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Grimm-Laufes.

Der Bruder-Grimm-Lauf von Hanau
nach Steinau auf insgesamt 82,5 Kilo-
meter ist in Lauferkreisen ein fester Be-
griff. Dieses Jahr waren wieder zwei
Aktive aus den Krankenhausern dabei.
Dr. Friedrich Pitz, chirurgischer Beleg-
arzt aus Bad Soden-Salminster und
Stefan Muller, OP-Pfleger aus Gelnhau-
sen. Mit dber 500 Laufern aus ganz
Deutschland und Umgebung stellt der
Brader-Grimm-Lauf das Laufereignis im
Main-Kinzig-Kreis da. In funf Etappen
bewadltigten Dr. Friedrich Pitz und Ste-
fan Mdller die Uber 82 Kilometer lange
Strecke. Die erste Etappe startete am
Freitagnachmittag auf dem Marktplatz
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Brader-Grimm-Lauf 2004
Mit dabei auch zwei Ldufer
aus den Krankenhdusern

Dr. Friedrich Pitz und Stefan Muller nach der letzten Ftappe des Briider-
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in Hanau. Die zweite und dritte waren
am Samstag. Am Sonntagmorgen fand
die 4. Etappe von Gelnhausen nach
Wachtersbach statt. Die letzte Etappe
fuhrte dann am Sonntagnachmittag
von Bad Orb nach Steinau. Der Zielein-
lauf war in Steinau am Kumpen. ,Die
Vorbereitung auf diesen Lauf war sehr
anstrengend. Wenn Du dann aber in
Steinau ins Ziel kommst, sind alle Stra-
pazen vergessen”, so Stefan Miiller.
Auch Dr. Pitz mochte den Brider-
Grimme-Lauf nicht missen. Beide Laufer
der Krankenhauser haben schon zum
wiederholten Male teilgenommen.
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Beim Parken rund ums Krankenhausgeldnde
Arger mit den Anliegern vermeiden

Wenig Verstandnis furs Parken rund um
das Krankenhausgeldnde in Gelnhausen
haben die Anlieger dieser StraBen, vor
allem dann, wenn die Ein- und Ausfahr-
ten fast zugeparkt werden oder durch
das Parken auf beiden Seiten der StraBe
keine Durchfahrt mehr méglich ist und
die Mill- oder Mébelwagen nicht mehr

durchfahren kénnen.

An dieser Stelle deshalb die Bitte: Wenn
das Parken auf unserem Gelande nicht
maglich ist, dann bitten wir darauf zu
achten, dass die Mitarbeiter und Mitar-
beiterinnen so parken, dass die Anlieger
in den NebenstraBen keinen Grund zur
Beschwerde haben.




@

Aus der Geschaftsleitung

3/2004

Far das Krankenhaus in Schltichtern
Krankenkassen erzwingen den
Gang vor die Schiedsstelle

Von Dieter Bartsch, Geschiftsfiihrer

Budgetverhandlungen 2004

Im September 2004 fand die Schiedsstel-
lensitzung zum Budget 2004 fir das
Krankenhaus Gelnhausen statt. Insge-
samt acht Punkte standen zur Entschei-
dung an. Zunachst ging es um die Festle-
gung der Leistungsdaten, und im zweiten
Schritt um die 6konomische Bewertung
der Leistungen.

Im Ergebnis haben wir ca. 900 stationare
Félle weniger unter Vertrag als im Jahr
2003. Dies kommt daher, dass wir fast
500 stationare Félle in 2004 zusatzlich
Uber ambulantes Operieren abrechnen
und ca. 400 Félle weniger in der Frau-
enklinik (Geburten) und in der Kinderkli-
nik zu erwarten sind. Wir schlieBen ab mit
einem CMI von 0,9 und einem Basisfall-
wert von ca. 3.300 €. Der CMI gibt den
durchschnittlichen Schweregrad aller Fal-
le an.

In der 6konomischen Bewertung werden
wir ca. 350.000 € weniger zur Verflgung
haben als im Vergleich zum Jahr 2003.

Das Budget 2004 fur das Krankenhaus
Bad Soden-Salmiinster ist mit den
Krankenkassen einvernehmlich abge-
schlossen worden.,

Fir das Krankenhaus in Schliichtern
rechnen wir noch tagesgleiche Pflegesét-
ze ab. Hier fordern die Krankenkassen
weitere Detailunterlagen und Berechnun-
gen, bevor sie (iberhaupt in Verhandlun-
gen Uber das DRG-Budget 2004 eintre-
ten. Da man mit fundamentalistischen
Positionen nicht verhandeln kann, erwar-
ten wir auch hier den Gang vor die
Schiedsstelle,

Main-Kinzig-Kliniken: Pflege & Reha
gGmbH

Die Aktivitdten unserer jungsten Tochter
kommen in Gang. Im Bereich der Kurz-
zeitpflege wollen wir die ehemalige Mut-
ter-Kind-Station an unserem Kranken-
haus Gelnhausen in den nachsten Mona-
ten umbauen, um ab Frihjahr 2005 14
Platzen anbieten zu kénnen. Dabei ist uns
die Zusammenarbeit mit privaten Anbie-
tern ambulanter Pflege sehr wichtig.

Unabhangig von der Zusammenarbeit mit
ambulanten Pflegediensten gehen wir
davon aus, dass der Bereich ambulante

Pflege zukinftig weiter an Bedeutung ge-
winnen wird, so dass wir eigene Aktivita-
ten prifen.

Am 1. September 2004 ist die vertragli-
che Zusammenarbeit zwischen der Main-
Kinzig-Kliniken Pflege & Reha gGmbH
und der Gemeinde Sinntal in Kraft getre-
ten.

Nach dieser Vereinbarung tibernimmt die
Pflege und Reha gGmbH der Main-Kin-
zig-Kliniken nunmehr die Betriebs-
fuhrung der Station und fihrt sie ab 1.
Januar 2005 in alleiniger Verantwortung
fort.

Die ambulante Pflege in Sinntal hat dort
einen Marktanteil von ca. 70 Prozent,
verflgt Uber gut ausgebildete Fachkraf-
te, schreibt allerdings jahrliche Defizite.
Die Fihrung der ambulanten Pflege und
der Kurzzeitpflege Gbernimmt von der
pflegerischen und organisatorischen Sei-
te Claudia Kugler. Fur die kaufmanni-
schen Belange ist Marc Christen verant-
wortlich.

Im Bereich Rehabilitation fur psychia-
trisch Kranke (RPK) liegt ein Angebot der
Landesverbande der Krankenkassen zum
Abschluss eines Versorgungsvertrages
vor. Noch in diesem Jahr wollen wir die
Pflegesdtze verhandeln, mit dem Behin-
dertenwerk Uber eine Kooperation spre-
chen und die Infrastruktur fir dieses An-
gebot schaffen. Es ist vorgesehen, unser
altes Schwesternwohnheim am Kran-
kenhaus Schlichtern umzubauen und
dort im Fruhjahr 2005 die RPK zu star-
ten. Die BaumaBnahmen sind bereits am
laufen.

Infrastruktur Gelnhausen

Die Bauarbeiten am Haus B gehen in den
ndchsten Monaten mit der Inbetriebnah-
me zweier Bereiche weiter. Das Gebaude
zwischen den beiden Hausern A und B
wird voraussichtlich ab Oktober nutzbar
sein, wahrend die Cafeteria Anfang
2005 fertig gestellt wird.

Gleichzeitig er6ffnen wir in den néch-
sten Monaten zwei weitere Baustellen.
Der Bau der Zentralkiiche beginnt und
die Erweiterung und Sanierung unserer
Intensivbereiche im Haus A werden vor-
bereitet. Fur die Erweiterung und Sanie-
rung unserer Intensivbereiche hat uns
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das Land Hessen 2,0 Millionen € zur Ver-
fugung gestellt. Es wird eine besondere
Herausforderung sein, diese Sanierung
im laufenden Betrieb zu realisieren.

Krankenhauskonferenz

Das Hessische Sozialministerium fordert
von den sechs regionalen Krankenhaus-
konferenzen noch in diesem Jahr so ge-
nannte regionale Planungskonzepte. In
diesen regionalen Planungskanzepten
muss enthalten sein, welche Krankenhau-
ser bendtigt werden, welche Abteilungen
gebraucht werden und wie groB3 die An-
zahl der Planbetten sein soll. Als Diskussi-
onsgrundlage in der regionalen Konfe-
renz Frankfurt/Offenbach liegt der Vor-
schlag der Krankenkassen auf dem Tisch.
Sie fordern im Bereich der Main-Kinzig-
Kliniken eine SchlieBung des Krankenhau-
ses Bad  Soden-Salminster, eine
SchlieBung der HNO in Gelnhausen, eine
SchlieBung der Urologie in Schltichtern
bei gleichzeitigem weiterem Aufbau einer
Urologie in Gelnhausen und die Reduzie-
rung von Planbetten.

Aus unserer Sicht die einzig kritische For-
derung ist die SchlieBung des Kranken-
hauses in Bad Soden-Salminster. Hier gibt
es nach Vorgesprachen mit dem Ministe-
rium unsererseits einen Vorschlag, wo-
nach Bad Soden-Salmunster und Schlich-
tern krankenhausplanerisch fusionieren.

Diese Fusion hat den Vortell, dass in fast
gleichem Umfang wie heute Bad Soden-
Salminster als AuBenstelle eines gemein-
samen Krankenhauses geflhrt werden
kann. Im Falle der Fusion mussen wir aber
die Auflage zu erfullen, dass alle Notfalll-
eistungen, wozu insbesondere die Ge-
burtshilfe gehért, in Schlichtern geleistet
werden missen. Wir streben diese Fusion
zum 1. Januar 2005 an.
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Vizelandrat und Krankenhausdezernent Frenz:
Neue Kinderklinik ist Zentfrum far
kinderarztliche Krankenhausversorgung
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.Die neue Kinderklinik ist eine Wohlfuhl-
station fur alle Beteiligten, allen voran
natdrlich fur die Kinder.” Vizelandrat und
Krankenhausdezernent Gunter Frenz
gab zur Eréffnung der neuen Kinderkli-
nik der Main-Kinzig-Kliniken in Gelnhau-
sen den Eindruck wieder, den die Besu-
cher beim Tag der offenen Tur ebenfalls
hatten: Mit der neuen Kinderklinik in
Gelnhausen sind fur Kinder nun optima-
le Voraussetzungen fiir die medizinische
Krankenhausversorgung in diesem Kreis
erreicht worden.

Krankenhausdezernent Frenz: ,Wir ha-
ben ein Zentrum fur kinderarztliche Ver-
sorgung geschaffen, in dem jahrlich rund
2000 Kinder stationar und uber 4000
ambulant behandelt werden — bei Notfal-
len, aber auch bei Krankheiten jeglicher
Art." Und weiter: , Ich freue mich, lhnen
eine Kinderklinik vorstellen zu kénnen,
die hoéchsten Anforderungen gerecht
wird”, so der Krankenhausdezernent.

In der Klinik sind 41 Betten unterge-
bracht, wobei groBer Wert auf die Be-
treuungsmaglichkeit der Kinder durch
die Eltern gelegt worden ist.

Sowohl optisch als auch funktionell wur-
de die gesamte Station auf die Bedrfnis-
se der Kinder zugeschnitten.

Und auch fir das Personal — die Kinder
werden in Zukunft von einem Chefarzt,
einem Oberarzt, einem Facharzt, finf As-
sistenzarzten und rund 20 Schwestern
bzw. Pflegern betreut - bestehen nun op-
timale Arbeitsbedingungen.

Der Geschéaftsfuhrer der Main-Kinzig-Kli-
niken Dieter Bartsch lobte in seiner Be-
griBungsrede vor allem das Engagement
seiner Mitarbeiter: ,Unsere Mitarbeiter
haben in den vergangenen Monaten
Hervorragendes geleistet. Gemeinsam
konnen wir heute auf die Frichte unserer
Arbeit schauen.” Bartsch erinnerte auch
an die Ortlichkeiten vor dem Umbau und
an die damit verbundenen Einschrankun-
gen bei der Unterkunft und bei der orga-
nisatorischen Betreuung. ,Jetzt haben
wir fir alle Beteiligten optimale Voraus-
setzungen bekommen.” Ganz bescnders
stolz war der Geschaftsfihrer dartber,
dass in der neuen Kinderklinik rund um
die Uhr Notfalle versorgt und betreut
werden kénnen. Bartsch dankte auch der
leitenden Oberarztin der Kinderklinik Kri-
stina Bohlinger fur ihr Engagement in
den letzten Wochen. Bohlinger war maB-
geblich bei den Umzugsvorbereitungen
beteiligt.

Nach den GruBwaorten segneten der Kli-
nikpfarrer Fried Eisenberg und der Pasto-
ralreferent Rolf Schmidt die Kinderklinik.
In einer kleinen Geschichte und mit ei-

/

5

Viel Prominenz beim Tag der offenen Tiir in der Kinderklinik in Gelnhausen. V.l.n.r. Land-
rat Karl Eyerkaufer, Stationsleitung Christel Behnsen, Gesundheitsdezernent Gunter
Frenz, Umweltdezernent Erich Pipa, kommissarische Leiterin der Kinderklintk Dr. Kristina
Bohlinger, Bilrgermeister Heiko Kasseckert und Landtagsabgeordneter Hugo Klein.

nem gemeinsamen Gebet wurde an den
eigentlichen Auftrag der Klinik gedacht:
Pflege, Hilfe und Schutz unserer klein-
sten Patienten.

Die Kinderklinik im 3. Obergeschoss des
Hauses B am Krankenhaus in Gelnhausen
ist der erste Teil der Umsetzung eines
Konzepts, das die Sanierung und Erwei-
terung des Hauses B beinhaltet, Uber
funf Jahre lduft und Ende 2005 abge-
schlossen sein wird.

Im 2. OG werden Anfang des Jahres
2005 die neuen KreiB3séle bezogen
Vizelandrat Frenz: ,Ich méchte an dieser
Stelle besonders hervorheben, dass gera-
de das Zusammenwirken der Geburtshil-
fe und der Kinderklinik fur die Betroffe-
nen, sprich die Mtter und Kinder, auBer-
ordentlich wichtig ist. Wir bieten damit
im  medizinischen  Konfliktfalle ein
Hochstmal an Sicherheit fur Mutter und
Kind. "

Im 1. OG wird das ambulante OP-Zen-
trum untergebracht und das Erdgeschoss
ist fur die Medizinische Klinik ,Innere”
vorgesehen.

Hinzu kommen der Bau einer neuen Ca-
feteria und einer Zentralkuche.

Der Krankenhausdezernent dankte in
diesem Zusammenhang dem Land Hes-

sen, das rund 16 Millionen Euro an Zu-
schiissen zur Verfligung gestellt hat.
Frenz: ,Ohne diese ,groBzigige Unter-
stitzung” wdaren diese MaBnahmen
nicht moglich gewesen.”

GrofBes Lob aus dem Munde von Vize-
landrat und  Krankenhausdezernent
Frenz erhielt die Pflegedirektorin Gerlin-
de Ulbrich. Sie war beim Bau, der Sanie-
rung und der Einrichtung der neuen Rau-
me der Kinderklinik im Krankenhaus in
Gelnhausen eine ausgezeichnete An-
sprechpartnerin, Koordinatorin und Be-
raterin. Vizelandrat Frenz zu der Pflegedi-
rektorin: ,Sie haben nicht nur bewiesen,
dass Sie eine hervorragende Fihrungs-
kraft sind, Sie haben auch gezeigt, dass
Sie mit Herz und Gefuhl dieses Projekt
fuhren.”

Krankenhausdezernent Frenz brachte
auch seine Freude darlber zum Aus-
druck, dass die Klinik fur Kinder und Ju-
gendmedizin im gesamten Kreis Aner-
kennung und Unterstutzung erfahrt. Zu
vielen Anlassen ist bereits fur die Kinder-
klinik gespendet worden. Unter anderem
konnten mit den Spenden bereits ein Ul-
traschallgerat und ein Gerat zur Uberpru-
fung eines einwandfreien Gehdrs bei
Sauglingen angeschafft werden.
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Aus den Main-Kinzig-Kliniken

Hurra!
Wir ddrfen in die neue
Kinderklinik umziehen!

Nach siebenjahriger Zwangsumsiedelung kann die Kinderklinik in ih-
re angestammten Raume zurtick. Auf der neuen Station erinnert
nichts mehr an ,,unsere gute alte ,Pad”. Selbst ich, eine von der alten
Truppe, verlaufe mich und suche die Sachen. Was wir hier vorgefun-
den haben, kann ich nur als ,Luxus pur” bezeichnen. Riickenscho-
nendes Arbeiten wurde ganz grol3 geschrieben! Nach mehreren Pan-
nen und einigen Verzégerungen wurden wir so flir manches Argernis
stattlich entlohnt. Am 17. Juli war es dann soweit: ,Tag der offenen
Tir in der Kinderklinik”. An der Empfangshalle wurden alle Besucher
von zwei Clowns begriif3t, auf der Station konnten die Zimmer be-
sichtigt werden, ein buntes Programm fur die Kinder wurde angebo-
ten und fir das leibliche Woh! war auch gesorgt. Grof3e Freude und
strahlende Gesichter beim Verlassen des Hauses waren unser Lohn.
Elke Fischer

Umzug der Kinderklinik
Wie man schnell von der Senkrechten
in die Waggerechte kommf ...

Nach siebenjahriger ,Zwischenlésung”  unglicklich waren. SchlieBanlage nachzubestellen. Dass es des-

konnte die Kinderklinik endlich die lang er-
sehnten neuen Ré&umlichkeiten in Haus B
beziehen. Der Umzug selbst verlief relativ
reibungslos. Da hieB es endlich mal groB
aussortieren (was gar

Einmal auf der neuen Station angekommen,
musste. man sich zundchst orientieren. Wo
war das Verordnungsblatt, das Otoskop, das
Paracetamolzapfchen ... und, und, und?

halb immer Gerangel um die zwei vorhan-

denen Schlssel der Assistenzarzte gab, sei

hier ebenfalls enwahnt.

Zum anderen war die ,neue” Schlafstatte
im Dienstzimmer

nicht so leicht st
schlieBlich kénnte man
dieses und jenes be-
stimmt noch mal ge-
brauchen) und die ver-
bleibenden Reste dann
in Kisten verpacken. So
leerte sich zusehends
die alte Station und die
neue Station begann
Gestalt anzunehmen.

FUr unsere kleinen Pati-
enten war der Umzug
eine grofe Abwechs-
lung und wurde mit
Spannung  erwartet.
Wegen der kindgerech-
ten Gestaltung wurde
keiner enttauscht. Fir
die ambulant unterge-
brachten Kinder und
deren Eltern waren der
Trubel und die damit
verbundenen Verwirrungen nicht einfach zu
verstehen, so dass einige sich sogar in
Aschaffenburg behandeln lassen wollten, es
aber nach klarenden Gesprachen nicht ta-
ten und im Nachhinein dariiber auch nicht

Freude bei den Kindern in der neuen Umgebung.

Anfanglich wurde hierfur viel Zeit benétigt.
Einige Anekdoten gibt es bereits jetzt schon
zu berichten.

Zum einen wusste keiner von uns, dass es 6-
8 Wochen dauert, einen Schlissel einer

zunachst  gewdh-
nungsbedarftig. Der
Arzt kam beim Ein-
und Ausstieg schnell
in die Senkrechte
bzw. Waagerechte,
da die Einstellung
von Zwischenpositio-
nen aufgrund der
ungewdhnlichen
Hohe von rund ei-
nem Meter nicht
méglich  war. Dies
wurde  inzwischen
korrigiert.

Als Fazit ist anzumer-
ken, dass die Arbeit
in der neuen Kinder-
klinik jetzt noch viel
mehr SpaB macht
und man seine
Dienstzeit , nattrlich
zunehmend  lieber
hier verbringt”. Die Kinder konnen ihre
Krankheiten zwar immer noch nicht pro-
blemlos, aber jetzt doch leichter ertragen.

Christiane Liickoff
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Betriebsrat und Geschaftsleitung haben im Juni 2004 eine Be-
triebsvereinbarung , Suchtpravention” abgeschlossen.

Die Vereinbarung regelt den innerbetrieblichen Umgang mit
Problemen und MaBnahmen, die aus dem Gebrauch von Sucht-
mitteln am Arbeitsplatz entstehen.

Durch eine vereinbarte Vorgehensweise soll die Gleichbehand-
lung aller Mitarbeiter sichergestellt und eine durchschaubare
Vorgehensweise erdffnet werden. Die Intervention erfolgt nach

Betriebsvereinbarung Suchtpravention

\

Im Rahmen der Pravention werden Informationsveranstaltun-
gen fur Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter und Schulungen fur
Vorgesetzte ab 2005 vom Bildungszentrum angeboten.

In den Kliniken wird eine betriebliche Suchtberatung installiert
und dem betroffenen Mitarbeiter werden Hilfsangebote unter-
breitet. Die Aufgabe der betrieblichen Suchtberatung nimmt
Eva Pfaff-Hamann vom Main-Kinzig-Kreis wahr.

einem festgelegten Stufenplan.

Rainer Appel
g

@e friebsver-
sammlungen

Die nachsten Betriebsversammlungen
finden am

18. November 2004,

um 14 Uhr,

im Krankenhaus Gelnhausen,
Hochhaus

und

am 25. November 2004,

um 14 Uhr,

im Krankenhaus Schliichtern,
Cafeteria

statt.

Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
aus dem Krankenhaus in Bad Soden-
Salmunster werden zur Betriebsver-
sammlung im Krankenhaus Gelnhausen
eingeladen. Die Einladungen zu den
einzelnen Veranstaltungen erfolgen in
einem gesonderten Schreiben.
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Angebot der Zusatzversorgungskasse
Servicezeiten fur
Schichtdienst-Beschaftigte

Das kommunale Dienstleistungszentrum
(KDZ) hat seit September 2004 sein Ser-
viceangehot erweitert. Bei Fragen rund
um die Zusatzversorgungskasse bietet
das KDZ fir alle im Schichtdienst Be-
schaftigten einen Frihservice von 6 Uhr
bis 8 Uhr an, um auch solchen Mitarbei-

terinnen und Mitarbeitern die Méglich-
keit zu geben, ihre Angelegenheiten vor
Dienstbeginn oder nach der Nacht-
schicht zu regeln.

Frau Rheinheimer (0611/84 5627) oder
Herr Henrichsen (0611/84 5616) beant-
worten gerne lhre Anfragen.

Betriebsrat und Geschaftsleitung haben
im Juni 2004 eine Neufassung der Be-
triebsvereinbarung  ,Parken” abge-
schlossen.

Dies wurde im Rahmen der Neugestal-
tung der AuBengelande in den Kran-
kenhausern Schliichtern und Bad-So-
den-Salmunster notwendig.

In der Neufassung wurden einheitliche
Regelungen fur alle drei Standorte fest-
gelegt.

Wesentliche Anderungen gab es im Be-
reich der gebihrenpflichtigen Zeiten.
Diese wurden einheitlich auf die Zeit
zwischen 7:30 Uhr und 20 Uhr an allen
Tagen des Jahres festgelegt und gelten
nun sowohl fur die Besucher- als auch
fur die nichtreservierten Mitarbeiter-
parkplatze (,Coin-Parkplatze”). Die

&
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Betriebsvereinbarung furs Parken

Von 7.30 bis 20 Uhr
besteht Gebuhrenpflicht

\

Schrankenanlagen werden zum 1. Ok-
tober auf diese Neuregelung umgestellt.
Weiterhin wurde flir die abschlieBbare
Fahrradboxen (zur Zeit nur in Gelnhau-
sen) eine monatliche GebuUhr von drei
Euro festgelegt.

Die Vorgehensweise zum Parken ohne
Gebihrenpflicht fur ehrenamtlich fir
die Kliniken tatige Personen (z.B. Be-
suchsdienste, Patientenflrsprecher
etc.) wurde dahingehend geéndert, das
nun auf Antrag vom verantwortlichen
Sachbearbeiter der Verwaltung befris-
tete Berechtigungsscheine zur Verfd-
gung gestellt werden.

Diese Betriebsvereinbarung |6st die bis-
herige zum 1.0ktober 2004 ab.

Rainer Appel
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Der Betriebsausflug der Main-Kinzig-Klini-
ken erfreut sich immer groBerer Beliebtheit.
Das hangt sicherlich auch mit der Auswahl
der Ausflugsziele zusammen. Beim letzten
Ausflug hatten die Verantwortlichen die
Domstadt Koln ausgesucht. Unsere Bilder
geben den gewonnenen Eindruck wieder,
den die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
der drei Krankenhduser in Schliichtern,
Gelnhausen und Bad Soden-Salmiinster in
der Domstadt gewonnen haben. Angekom-
men ist aber nicht nur der Ausflug nach
Kéln, auf positive Resonanz sind auch die
Wanderungen gestoBen. Unterwegs auf
Schusters Rappen waren die Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter im Freigerichter Land,
wo sie nicht nur die herrlichen Wélder des
Spessarts kennen lernten, sondern sich auch
an der Schonheit der Natur rund um den
Horbacher Gondelteich erfreuten.
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Erster Kreisbeigeordneter Frenz und Blrgermeister Heberling:
Ubernahme der Sinntaler Sozialstation bringt

fur alle Seiten groBe Vorteile

Aus den Main-Kinzig-Kliniken

Unser Bild zeigt die Vertragspartner Erster
Kreisbeigeordneter Glnter frenz, Burger-
meister Johann Heberling, Geschaftsfihrer
Dieter Bartsch und Claudia Kugler, die fur
die Pflege verantwortliche Pflegedienstleite-
rin der Main-Kinzig-Kliniken in Schitichtern.

Von einer bedeutsamen und fir alle Seiten
vorteilhaften Vereinbarung sprach Erster
Kreisbeigeordneter und Krankenhausde-
zernent Gunter Frenz bei der Besiegelung
des Vertrags der Pflege und Reha gGmbH,
einer Tochter der Main-Kinzig-Kliniken
gGmbH, und der Gemeinde Sinntal zur
Weiterfuhrung der értlichen Pflegestation
in Mottgers. Nach dieser Vereinbarung
ibernimmt die Pflege und Reha gGmbH
der Main-Kinzig-Kliniken nunmehr die Be-
triebsfuhrung der Station und fahrt sie ab
1. Januar 2005 in alleiniger Verantwor-
tung fort.
Krankenhausdezernent Frenz hob bei der
Vertragsunterzeichnung hervor, dass sich
die Main-Kinzig-Kliniken mit den drei
Krankenh&usern in Schltichtern, Gelnhau-
sen und Bad Soden-Salmiinster neben der
kompetenten wohnortnahen Kranken-
hausversorgung, also der stationdren Ver-
sorgung in den Krankenhéusern als der

tensiven Marktes in der ambulanten Pfle-
ge die Pflegestation zuletzt jahrlich rund
74.000 Euro Defizit eingefahren hat. Um
von diesem Defizit herunterzukommen,
hat die Gemeinde Sinntal nach Alternati-
ven Ausschau gehalten und mit Profis der
Pflege verhandelt, zunachst zweigleisig
mit der von der evangelischen Landeskir-
che getragenen Diakoniestation in
Schlichtern und Steinau und mit der
Main-Kinzig-Kliniken gGmbH, zuletzt nur
noch mit der Main-Kinzig-Kliniken
gGmbH. Heberling: , Oberstes Ziel der Ge-
meinde Sinntal war immer, den Erhalt der
Sozialstation zu sichern.” Mit der Verein-
barung mit der Pflege und Reha gGmbH
der Main-Kinzig-Kliniken konnte dieses
Ziel verwirklicht werden. Sichergestellt ist
nunmehr, dass die zu pflegenden Sinntaler
Burger durch die Pflegestation in Mottgers
weiterhin  gepflegt
werden kénnen. Dies
sind zur Zeit immer-
hin rund 70 Prozent
der pflegebedurfti-
gen Sinntaler Burger.

Die Betriebsergeb-
nisse  sollen dabei
durch das Be-

triebsmanagement
der Main-Kinzig-Kli-
niken deutlich ver-

Leserbrief

uns mit der Vereinbarung mit der Pflege
und Reha gGmbH gelungen. Die Mitarbei-
ter konnen ihren zukinftigen Arbeitgeber,
Gemeinde oder  Main-Kinzig-Kliniken
gGmbH, selbst bestimmen, wobei im Fal-
le der Arbeitgeberschaft durch die Tochter
der Main-Kinzig-Kliniken der Gemeinde
die Personalkosten erstattet werden.”
AuBerdem erméglicht den Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeitern ein Personalgestel-
lungsvertrag ohne Probleme auch den be-
ruflichen Wechsel zu den Main-Kinzig-Kli-
niken.

Fazit des Ersten Kreisbeigeordneten Frenz
und von Birgermeister Heberling: ,Wir
kénnen optimistisch in  die Zukunft
blicken. Die ambulante Pflege der Sinnta-
ler Bevolkerung bleibt gesichert.”
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Gelnhausen, 07. Juli 2004

._Sehr"geehrte Damen und Herren,
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Hasch noch aktiv in der Senioren-
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Mobil: 0177821 56 7¢
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Weiterbildung von Mitarbeitern bereits
mit verschiedenen Partnern kooperiert.
Diese Kooperationen werden ebenfalls
weitergefuhrt.

Der Krankenhausdezernent: ,Da wir die
ambulante Pflege als Angebot aber inten-
sivieren wollen, lag es nahe, auch selbst
einmal eine Finrichtung der ambulanten
Pflege zu fiihren. Deshalb haben wir uns
hier in der Gemeinde Sinntal engagiert,
weil wir hier sehr gut ausgebildete Pflege-
krafte vorfinden.”

Sinntals Burgermeister Johann Heberling
wies daraufhin, dass aufgrund des immer
starker werdenden Kostendrucks im Ge-
sundheitswesen und des wettbewerbsin-
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Kurse zum Reanimationstraining:

20.10.2004 (bei Erwachsenen),
Ort: Schlichtern, 13:30 - 16:30 Uhr
03.11.2004 (bei Erwachsenen),
Ort: Gelnhausen, 14:30 — 17:30 Uhr
17.11.2004 (bei Kindern),

Ort: Gelnhausen, 14:30 — 17:30 Uhr

Kﬁ\kfuelle Kursangebote

> Kinasthetik Grundkurs: 13.11. und

14.12.04 sowie 14.01.2005 (ein
Kurs liber 3 Tage)

> Kindsthetik Aufbaukurs: 25.11. und

26.11. und 10.12.04 (ein Kurs
iiber 3 Tage)
Uhrzeiten: jeweils 08:30 — 16:30 Uhr

> Abschied und Trauer - Vergesse
Wirklichkeit
(02.11.2004, 08:30 - 15:30 Uhr)

im Stationsalltag

™

ne

> Diabetes im ambulanten und sta-
tiondren Alltag (03.11.2004, 08:30 -

16:00 Uhr)

Kurse zur ,Aromapflege™:

Kurse zur ,Basalen Stimulation in der
> Grundkurs zum Umgang mit atheri- ’

> Enterale Erndhrung und Medika-
Pflege™:

mentengabe (15.11.2004, 14:30 —

Olen*: 27.10.2004

2. ,Einsatzméglichkeiten von
atherischen Olen bei Erkrankun-
gen der Atemwege”: 11.11.2004
3. ,Einsatz von &atherischen Olen
bei Angstzustdnden und Schmer-
zen”: 01.12.2004

Uhrzeiten: jeweils 09:00 — 16:30 Uhr

GN 07. -09.12.2004
(jeweils ein Kurs iiber 3 Tage:
08:30 - 16:30 Uhr)

> Umgang mit MRSA-Infektionen:

08.11.2004 (14:00 - 16:30 Uhr)

fur Pflegekrafte und Arzte mit Fragen
zu: Personenschutz, Schutzkleidung
und SchutzmaBnahmen, Umgang

schen Olen und den Einsatzméglich- > Informationsseminar: 05.10.2004 16:30 Uhr)
keiten: 07.10.2004 (14:30 - 16:30 Uhr)

> Aufbaukurse zum Thema > Basale Stimulation Basiskurse:
1. .Hautpflege mit atherischen in SLU: 23. - 26.11.2004 und in EDV-Kurse:

MS-Excel XP (14. - 15.10.2004)
EDV-Grundkurs fiir Anfanger
(04.11.2004)

Windows 2000-Betriebssystem
(05.11.2004)

MS-Word XP (18. - 19.11.2004)
MS-Power Point XP

(02. - 03.12.2004)

E-Mail mit Pegasus (10.12.2004)

Kurse zur ,Kinasthetik in der Pflege*:
> Infotag: 16.11.04 (Tagesfortbildung)

Ll

Mit dem Deutschen Institut fir Kindsthetik 2
Kooperation fortgesetzt Erste Hilfe

Erfolgreiche Zusammenarbeit seit 2002 zwi- im Befrieb

schen dem Bildungszentrum der Main-Kin-
zig-Kliniken und dem deutschen Institut far
Kinasthetik wird mindestens bis 2006 wei-
tergefiihrt.

Im Bildungszentrum der Main-Kinzig-Klini-
ken in Gelnhausen werden auch in den
kommenden zwei Jahren die Ausbildung fur
alle deutschen Kinasthetik Trainer Stufe || der
Programme Kindsthetik in  der Pflege,
Kinasthetik Infant Handling und Kinasthetik
Kreatives Lernen stattfinden.

Die Traineraushildung Stufe Il wird somit
komplett in den Main-Kinzig-Kliniken und

mit Patienten, Materialien und Abfal-
len, Oberflachendesinfektion

Dirk Niedoba
4

dem Bildungszentrum angeboten. Und auch
der praktische Anteil der Grundausbildung
Stufe | wird in unserem Hause in Gelnhausen
stattfinden, wahrend der theoretische Teil im
Burkarthaus in Gelnhausen stattfindet.
Somit bleibt Gelnhausen fiir die Traineraus-
bildung im deutschsprachigen Raum auch in
den kommenden Jahren ein Schwer-
punktzentrum. .

Weitere Informationen, auch zu den aktuel-
len Grund- und Aufbaukursen , Kinasthetik
in der Pflege” erhalten Sie im Intranet oder
Uber das Bildungszentrum der Main-Kinzig-
Kliniken. Dirk Niedoba

Das Qualitdtsmanagement in der Aus-
bildung hat zu einer weiteren Aner-
kennung gefuhrt. Das Bildungszen-
trum der Main-Kinzig-Kliniken in
Gelnhausen ist — nachdem es bereits
2003 vom Regierungsprdsidium Darm-
stadt als ausbildende Stelle fur Erste
Hilfe und lebensrettende SofortmaB-
nahmen fr Flhrerscheinbewerber an-
erkannt worden war — nun auch von
allen gewerblichen, landwirtschaftli-
chen und &ffentlichen Unfallversiche-
rungstragern mit der Ausbildung von
Ersthelfern (Erste-Hilfe-Lehrgang mit 8
Doppelstunden; Erste-Hilfe-
Training/Fortbildung mit 4 Doppel-
stunden) gemaB der jewells geltenden
UnfallverhtGtungsvorschriften  aner-
kannt und beauftragt.

Weitere Informationen zu den Kursan-
geboten, sowoh! fur Einzelpersonen,
als auch fur alle interessierten Firmen
und Betriebe erhalten Sie im Intranet
oder Uber das Bildungszentrum der
Main-Kinzig-Kliniken.

Dirk Niedoba

Auf der Oko-Trends in Gelnhausen présentiete sich auch die AG Aromapflege der Main-Kin-
zig-Kliniken gGmbH. Auf unserem Bild unterhalten sich Rita Schafer und Margit Wiltschek
mit dem Ersten Kreisbeigeordneten und Krankenhaudezernent Giinter Frenz und dem Kreis-
beigeordneten Erich Pipa, die dem Stand der Kliniken einen Besuch abstatteten. . &
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13.10.04

fir Gesundheits- und Kinderkrankenpflege und Geburtshilfe

Tagungsort : Main-Kinzig-Kliniken gGmbH,
Bildungszentrum, Herzbachweg 14, Gebaude E

09:00 - 09:15 h:  BegriiBung und Tagesmoderation
Dr. med. Waldemar Tyka (Chefarzt der Gynakologie & Geburtshilfe GN)
09:15 - 10:00 h:  Schreikinder —
aktuelle Behandlungskonzepte
Dr. med. Marc Ebner (Funktionsoberarzt der Kinderklinik GN)
10:00 — 10:45 h: Impfungen: Essentielle Notwendigkeit
oder Uberfliissiger Luxus
Dr. med. Simone Karau (Kinderfacharztin, Gelnhausen)
10:45 - 11:00 h:  Kaffeepause
11:00 — 12:30 h:  Work-Life-Balance: Zeit fiir das Wesentliche
Dr. med. Sabine Schonert-Hirz (Arztin und Managementberaterin, Marburg)
12:30 - 13:30 h:  Pause / Mittagessen
13:30 - 14:00 h:  Work-Life-Balance:
Zeit fiir das Wesentliche (Teil II)
Dr. med. Sabine Schonert-Hirz (Arztin und Managementberaterin, Marburg)
14:00 - 14:30 h: Méglichkeiten der modernen
Ultraschalldiagnostik in der Geburtshilfe
Dr. med. Waldemar Tyka (Chefarzt der Gynakologie & Geburtshilfe, GN)
14:30 - 15:15 h:  Gesprachsfiihrung mit
kritischen Patienten und Angehérigen
Alban Backert (Krankenpfleger, Lehrer fur Pflegeberufe, Supervisor, Schéllkrippen)
15:15 h: Verabschiedung / Nachmittagskaffee /
Fortbildungsende

Es entsteht eine Teilnehmergebtihr in Hohe von 10 € pro Per-
son. Den Teilnehmerbetrag bitten wir an der Tageskasse zu ent-
richten.

Mit begleitenden Industriesténden im Foyer des Gebaudes E.

N

i Gesundheifstage -

Fachfagung w
14.10.04

fur Gesundheits- und Krankenpflege

Tagungsort: Stadthalle Gelnhausen, JahnstraBe 2,
63571 Gelnhausen

09:45 - 10:00 h:  BegriiBung
Giinter Frenz (Gesundheitsdezernent, 1. Kreisbeigeordneter)
Jiirgen Michaelis (Burgermeister der Stadt GN, Vors. Ferderverein KH GN)
Dirk Niedoba (Leiter Bildungszentrum & Schule der Main-Kinzig-Kliniken)
Maria Solbach (pflegerische Abteilungsleitung der Chirurgie, GN)
10:00 - 11:30 h: Bedeutung des Schmerzes

und ein modernes Schmerzmanagement
Ingrid Battner-Tillmann (Arztin, Krankenschwester, Dozentin fur
Berufe im Gesundheitswesen, Frankfurt/Main)
11:30 - 12:15 h:  Ansatze der Aromapflege

bei Schmerzzusténden
Margit Wiltschek (Krankenschwvester, Heilpraktikerin, Aromacho-
login, Hochheim/Main)
12:15-13:30 h: Mittagspause
13:30 - 14:00 h: Das schmerzfreie Krankenhaus -

Vision oder reale Moglichkeit
Dr. med. Martin Schweitzer (Geschaftsfihrender Oberarzt, Anésthesie GN)
14:00 - 15:00 h:  Chronische Wunden

und eine moderne Schmerzversorgung
Dr. med. Joachim Freier (Facharzt fir Anasthesie, Tagesklinik Hofheim)
15:00 — 15:15 h:  Nachmittagskaffee
15:15 — 16:45 h:  Sucht - sind auch wir betroffen?
Tatiana Schultheis (Dip! -Psychologin, Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie, SLU)
Frank Hieret {pflegerische Abtellungsleitung der Klinik fiir Psychiatrie & Psychotherapie sty
Udo Henrich (leitender Sozialnédagoge der Klinik fir Psychiatrie & Psychotherapie SLU)
16:45 h: Verabschiedung / Ende der Veranstaltung

Es entsteht eine Teilnehmergebuhr in Hohe von 30 € pro Person
Studenten/Schiiler: 15 € pro Peron. Bitte melden Sie sich ver-
bindlich und schriftlich an.

Mit begleitender Industrieausstellung im Foyer der Stadthalle.

o

Thema: , Aktuelles in der Schmerztherapie”

13.10.04 von 17:00 - 20:00 Uhr

Tagungsort: Main-Kinzig-Kliniken gGmbH,
Bildungszentrum, Herzbachweg 14, Geb&ude E

17:00 - 17:15 h:  BegriiBung
Dr. med. Heiner Roos (Arztlicher Direktor der Main-Kinzig-Klini-
ken gGmbH)
17:15-17: 45 h: Grundlagen der Schmerztherapie
Dr. med. Michael Reich (Facharzt fiir Anasthesie, Gelnhausen)
17:45 - 18:15 h: Das schmerzfreie Krankenhaus —
Vision oder reale Méglichkeit
u)r. med. Martin Schweitzer (Geschaftsfihrender Oberarzt der Kli-

/
Im Rahmen der 1. Gelnhduser Gesunadheitstage
Fortbildungsveranstaltung far Arzte

\

nik fir Anasthesiologie, Intensivmedizin und Strahlentherapie der
Main-Kinzig-Kliniken gGmbH)
18:15-18:30 h:  Kaffeepause
18:30 - 19:00 h: ,Walking epidural”,

Moderne Schmerztherapie

in Geburtshilfe und Gynakologie
Dr. med. Stefan Strempel (Facharzt fur Anasthesie, Gelnhausen)
19:00 — 19:30 h: Therapie chronischer Schmerzzustande
Dr. med. Roswitha Tengler (Oberarztin, Leiterin der Schmerzam-
bulanz, Gelnhausen)
19:30 - 20:00 h:  Abschlussdiskussion

und anschlieBendes kalt-warmes Buffet
mit den vorstehend genannten Referentinnen und Referenten

Die Veranstaltung wird von der Landesarztekammer mit drei Fort-
bildungspunkten zertifiziert.
Mit begleitenden Industriestanden im Foyer des Gebaudes E.

5
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15.10.04

10:00 h: ~Gesund ins Alter:
Sie fragen - Wir antworten”
18:00 h: Informationen - Beratung - Selbsthilfe-

angebote an folgenden Standen im
Foyer des Krankenhauses:
.Gratismessung: Blutdruck, Blutzucker und Cholesterin”
.Diabetiker Selbsthilfegruppen Main-Kinzig-Kreis*
JAlzheimergesellschaft Main-Kinzig-Kreis e. V."
. Physiotherapieangebote fur altere Menschen”
«Wohlfihlen im Alter — Angebote der Aromapflege”
.Die Frauenselbsthilfegruppe nach Krebs stellt sich vor”

Vortrdge - Angebote im Bildungszentrum, Krankenhaus
Gelnhausen, Geb&aude E
10:00 h: Er6ffnung der Gesundheitstage
fur die Bevolkerung und Vortrag
Gunter Frenz (1. Kreisbeigeordneter, Gesundheitsdezernent)
Jirgen Michaelis (BUrgermesister, Vors. des Férdervereins, Krankenhaus GN)
Dieter Bartsch {Geschaftsfuhrer der Main-Kinzig-Kliniken gGmbH)
Gesundheit im Alter: unser Angebot -
Gesundheitstage als Ort der Orientierung
Prof. Dr. med. Hermann v. Lilienfeld-Toal (Chefarzt, Klinik fiir Medizin, GN)
11:00 h: Eroffnung der Ausstellung
im Foyer des Krankenhauses
durch Ginter Frenz (1. Kreisbeigeordneter, Gesundheitsdezernent)
11:30 h: Vortrag
~Praktische Tipps zur gesunden
Erndhrung im Alter”
Gudrun Uffelmann (Diatassistentin, Kiiche, Schltichtern)
13:00 h: Vortrag
+Zeitbombe Diabetes — Was kann ich tun?”
Prof. Dr. med. Hermann v. Lilienfeld-Toal (Chefarzt, Klinik fir Medizin, GN)
14:00 h: Vortrag :
«Herzinfarkt - eine vermeidbare Krankheit?"
Dr. med. Ulrich Weitz (Qberarzt, Klinik fir Medizin, Gelnhausen)
15:00 h: Vortrag
«Depression im Alter -
kann auch ich betroffen sein?”
Michae! Brand (Oberarzt; Klinik fir Psychiatrie u. Psychotherapie/Tagesklinik GN)
15:45 h: Vortrag
«Vergesslichkeit im Alter oder
beginnende Demenz?”
Dr. med. Susanne Markwort (Chefarztin; Klinik fir Psychiatrie u. Psychatherapie/SLU)
16:30 h: Vortrag
«Weibliche Harninkontinenz -
ein Tabuthema?"
Dr. med. Frank Thomas Rau-Horn (Oberarzt, Klinik fiir Gynakologie & Geburtshilfe, GN)
17:00 h: Vortrag mit Ubungen
«Praktische Ubungen fiir Patienten mit
Inkontinenzproblemen”
Birgit Homburg & Edoardo Stevanin (Physiotherapeuten; Physiotherapeut. Abt. GN)

ZusATzZLICHES TAGESANGEBOT FUR KINDERGARTEN UND GRUNDSCHULEN
09:00 - 16:00 h: Mitmachangebot: ,Teddybé&renklinik”
Gerti Brinn-Betz (Lehrerin fur Pflegeberufe) und

Stefan Merkel (Dipl.-Pflegepadagoge) & Auszubildende der Schule fiir Pflegeberufe

Die Cafeteria unseres Hauses verwohnt Sie an diesen Tagen
mit einer vielfaltigen Auswahl an Speisen und Getranken.

L

/_ ]
ﬁ Ges undheitstage - rur die Bevéikerung

g

16.10.04

10:00 h: ~Gesundheitsforderung im Kindesalter:
Aktuelles rund um Pravention und Heilung”
18:00 h: Informationen - Beratung - Selbsthilfe-

angebote an folgenden Stédnden im
Foyer des Krankenhauses:
. Gratismessung: Blutdruck, Blutzucker und Cholesterin”
. Diabetiker Selbsthilfegruppen Main-Kinzig-Kreis”
.Aromapflege in der Schwangerschaft und fir das Kind — Tipps und Tricks”
,Aufgaben und Arbeit der AIDS-Hilfe Hanau e. \.“
. Physiotherapieangebote fur altere Kinder und Jugendliche
»Suchpravention in der Erziehung”
.Die Frauenselbsthilfegruppe nach Krebs stellt sich vor*

Vortrage - Angebote im Bildungszentrum, Krankenhaus
Gelnhausen, Gebdude E
10:00 h: Vortrag
LPravention und Therapie - zwei Saulen der
Gesundheit im Kindes- und Jugendalter-
unsere Angebote”
Dr. med. Hans-Ulrich Rhodius (Chefarzt der Klinik fur Kinder- und Jugendmedizin, GN)
10:00 - 16:00 h: Mitmachangebot: , Teddybarenklinik”
Gerti Brinn-Betz (Lehrerin fur Pflegeberufe) und
Stefan Merkel (Dipl.-Pflegepddagoge) & Auszubildende der Schule fiir Pflegeberufe
10:00 - 16:00 h: Mitmachangebot:
«Kinderschminken fiir unsere kleinen Gaste”
Ulrike Hildebrand (Kinderkrankenschwester) und
Hannelore Brinkmann (Arztsekretarin, Gelnhausen)
11:00 h: Vortrag
~Bedeutung von Sport und Bewegung
fiir die Personlichkeitsentwicklung
im Kindesalter”
Sergej Budanow (Dipl.-Sportmediziner und Dipl.-Sportlehrer/
Trainer, 1. Handball Mannschaft TVG)
11:30 h: Vortrag
+Impfungen: Essentielle Notwendigkeit
oder iiberflissiger Luxus?”
Dr. med. Simone Karau (Arztin fir Padiatrie, Bildungszentrum GN)
12:00 h: Schnupperkurs
«Moglichkeiten der Babymassage
bei Unruhezustédnden”
Ulrke Hildebrand (Kinderkrankenschwester, Ubungsleiterin fiir Babymassage, GN)
13:00 h: Vortrag
LAllergien im Kindesalter:
Ursachen - Diagnostik - MaBnahmen”
Dr. med. Hans-Ulrich Rhadius (Chefarzt, Klinik fur Kinder- u. Jugendneilkunde, GN)
14:00 h: Vortrag
+Aktuelles zur Therapie
des asthmatischen Kindes"
Kristina Bohlinger (Oberarztin, Klinik fur Kinder- & Jugendheilkunde, GN)
14:30 h: Vortrag mit Ubungen
.Physiotherapieangebote fiir Kinder und
Jugendliche mit Asthma”
Daniela Fleckenstein-Mabrouk (Jeitende Physiotherapeutin, Abt. fiir Prysiotherapie, GN)
15:00 h: Vortrag
.Stillen in den ersten Lebensmonaten
und eine gesunde Entwicklung”
Anke Wiemer (Hebamme, Freigericht)
16:00 h: Vortrag mit Ubungen
«Forderung der motorischen Entwicklung
bei Kindern und Jugendlichen”
Daniela Fleckenstein-Mabrouk (leitende Physiotherapeutin der Abteilung fir Physiothe-
rapie, GN) und Christine Stevanin (Physiotherapeutin)

#
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Regelung fur die Beschdffigten
Erholungsurlaub

-

In der Bekanntmachung uber den Erho-
lungsurlaub der im Arbeitsverhaltnis be-
schaftigten Mitarbeiter kann nachgelesen
werden, wie viele Tage Erholungsurlaub
man jahrlich hat.

Im § 47 BAT ist geregelt, in welcher Zeit-
spanne Resturlaub aus dem Vorjahr noch
genommen werden kann.

Unseren Mitarbeitern stehen nach dem BAT
in Verbindung mit der Urlaubsverordnung
fiir Beamte im Lande Hessen bei einer 5-Ta-
ge-Woche in den an Urlaubstagen jahrlich
7u

s bis zu 30 Jahren 26 Tage
e (iber 30 bis 40 Jahren 29 Tage
e (iber 40 bis 50 Jahren 30 Tage
e (iber 50 Jahren 33 Tage

Ubertragung des Erholungsurlaubs

Das Urlaubsjahr ist stets das Kalenderjahr.
Kann der Urlaub bis zum Ende des Jahres
nicht angetreten werden, so ist er innerhalb
folgender Fristen anzutreten:

e bis zum 30. April: allgemeine Ubertra-
gungsmaéglichkeit des Resturlaubs aus dem
Vorjahr

e bis zum 30. Juni: allgemeine Ubertra-
gungsmoglichkeit des Resturlaubs  aus
dienstlichen oder betrieblichen Grinden
beispielsweise wegen  Dienstunfahigkeit
oder Mutterschutz

e bis zum 30. September: allgemeine
Ubertragungsmaéglichkeit des Resturlaubs
aus dienstlicher Veranlassung im Urlaubs-
jahr. Oder: Verlegter Urlaub konnte wegen

Dienstunfahigkeit vorher nicht genommen
werden.

Urlaub verfallt, wenn er nicht innerhalb die-
ser Fristen angetreten wird (§ 47 Abs 7
BAT)

Der Urlaubsanspruch kann erst nach sechs
Monaten (bei Jugendlichen nach drei Mona-
ten) geltend gemacht werden, es sei denn,
das Arbeitsverhéltnis endet vor Ablauf die-
ser Frist (§ 47 Abs 3 BAT).

Der Urlaub ist zusammenhangend zu ge-
wahren. Bei der zeitlichen Festlegung des
Urlaubs sind die Winsche des Mitarbeiters
zu berlcksichtigen. Vorrang haben jedoch
dienstliche Belange.

Erkranken Mitarbeiter wahrend des Urlaubs
und zeigen dies unverzlglich durch Attest
an, so werden die Krankheitstage, an denen
sie arbeitsunfahig waren, nicht auf den Ur-
laub angerechnet (§ 47 Abs 6 BAT).
Mitarbeiter, die im Urlaub eine Erwerbstatig-
keit ausiiben, verlieren ihren Anspruch auf
Urlaubsvergitung nur fur die Urlaubstage,
die Uber den gesetzlichen Mindesturlaub
von 18 Werktagen hinausgehen (§ 47 Abs
8 BAT / BAG-Urteil vom 25.02.1988).
Scheiden Mitarbeitende aus dem Dienst
aus, so kann gewahrter Urlaub nicht zur(ick-
gefordert werden; noch ausstehende Ur-
laubsanspriiche werden gewahrt bzw. ab-
gegolten.

Die Abgeltung entfallt, wenn der nachfol-
gende Arbeitgeber eine kirchliche oder 6f-
fentliche Einrichtung ist und dort der ausste-
hende Urlaub angerechnet wird. Beim Aus-
scheiden wegen Erreichen der Altersgrenze
bzw. wegen Berufs- oder Erwerbsunfahig-
keit erhalten Mitarbeiter den halben bzw.
vollen Jahresurlaub, je nachdem, ob sie in
der ersten oder zweiten Jahreshélfte aus-
scheiden.

Der Erholungsurlaub wird geklrzt bei der
Gewahrung von Sonderurlaub {auBer bei
vorher anerkanntem Sonderurlaub zur
beruflichen Fortbildung § 48 Abs 3 BAT)
und bei der Inanspruchnahme von Elternzeit
(§ 17 BErzGG).

Daher: => Urlaubsplanung machen!

@

/Wos bedeutet
eigentlich ...?

HR Human Ressources

Der wichtigste Erfolgsfaktor fur ein Un-
ternehmen sind seine Menschen. Diese
Selbstverstandlichkeit hat dafir gesergt,
dass immer mehr Unternehmen sich auf
vielfaltige Weise mit dem Thema Human
Ressources auseinandergesetzt haben.
Einen groBen — in vielen Fallen den groB-
ten — Teil unseres Lebens verbringen wir
am Arbeitsplatz. Unsere Arbeit beein-
flusst uns nicht nur wahrend der Arbeits-
zeit, sondern auch in unserer Freizeit, in
unseren Beziehungen, in unserer Selbst-
wahrnehmung. Daher liegt das Bedurf-
nis nahe, den Arbeitsalltag reich, vielfal-
tig, bunt und befriedigend zu gestalten.
Oft jedoch entspricht die Realitat nicht
unserem Wunsch. Das Berufsleben wird
als Belastung empfunden. Wir haben
das Gefuhl, uns nur noch im Kreise zu
drehen. Wir sind Uber- oder unterfor-
dert, gestresst und unzufrieden. Missver-
standnisse, die sich negativ auf die Arbeit
auswirken, haufen sich. Das Raderwerk
klemmt!

Sie beginnen, sich Gedanken dber Ihre
berufliche Situation zu machen. Dies ist
der Anfang eines moglichen Verande-
rUNgSProzesses.

Gehen wir behutsam mit unseren Res-
sourcen und denen unserer Mitarbeiter-
Innen um. Sie sind wertvoll!

Software Personalmanagement

Jede Menge Personalmanagement-
I6sungen sind auf dem Markt. Aufgrund
des hohen Grades an Funktionalitdt und
Flexibilitdt sowie modernster Technolo-
gie- und Sicherheitsstandards wird eine
solche Software in Unternehmen jeder
Grofe und Branche und der offentlichen
Verwaltung eingesetzt. Durch den Ein-
satz der Personalmanagementsysteme
werden Arbeitsablaufe tranparent, effizi-

ent und flexibel.

© A

Seit die Geschaftsleitung im April diesen Jah-
res in das 3. OG des Verwaltungsgebaudes
umgezogen ist, hat die Personalabteilung das
EG fur sich. Dieser Umstand wird zur Zeit ge-
nutzt, um dringend erforderliche Renovie-
rungsarbeiten durchzufiihren. So werden
zunachst — wo moglich — Trennwande ent-
fernt. In den dadurch entstandenen gréBeren
Blroraumen werden zukiinftig immer zwei

Umbau in der Personalabteilung
Sachbearbeiter ziehen um

Sachbearbeiter tatig sein. Das heiBt auch,
dass die Sachbearbeiter umziehen miussen
und fir Sie nicht mehr in den gewohnten
Raumlichkeiten anzutreffen sind. Dafur bit-
ten wir um Ihr Verstandnis. Die Telefonnum-
mern bleiben aber erhalten. Wir werden Sie
nach Abschluss der Umbauarbeiten im Detail
Uber die neuen Raumlichkeiten und die per-
sonelle Besetzung informieren.

Y
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Qualitatsmanagement
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Im Gelnhduser Krankenhaus
Neues Modell: Patientenbegleitdienst

Wie in der letzten Ausgabe des Pulsschla-
ges angekindigt, steht die Umsetzung
des Projektes ,Patiententransporte” in
den Startlochern.

Viele  Mitarbeiterlnnen  der  Kliniken
auBerten in den Kartenabfragen der
.Leitbildveranstaltungen®” einen Verbes-
serungsbedarf in der Organisation von
Hol- und Bringetatigkeiten in den Kran-
kenhausern.

Ein Projekt unter der Leitung von Christi-
ne Ubel und Doris Hahn wurde zunéchst
far Gelnhausen von der Qualitatskonfe-
renz in Auftrag gegeben. Die Projekt-
gruppe analysierte, welche Hol- und Brin-
getétigkeiten anfallen und entschied sich
in Anbetracht der Komplexitat dafir, eine
verbesserte Lésung fiir Patiententrans-
porte zu Untersuchungen zu entwicke!n.

Bislang ist die Begleitung der Patienten
dezentral geregelt. Jede Station ist ver-
antwortlich dafir, dass ihre Patienten
rechtzeitig zu den Untersuchungen ins
Erdgeschoss gelangen. Das bedeutet fiir
das Pflegepersonal, dass die Pflege der
Patienten auf den Stationen immer wie-
der unterbrochen werden muss, um den
Transport der Patienten zu organisieren
oder selbst zu Gbernehmen. Die kontinu-
ierliche Pflege der Patienten auf Station
kann dadurch erheblich gestért werden.
Flr die Patienten kann es nach der Unter-
suchung zu ldngeren Wartezeiten kom-
men, da das Pflegepersonal nach Anruf
der Funktionsabteilung erneut den Riick-
transport organisieren muss.

Die Mitglieder des Projektes erarbeiteten
nach intensiver Betrachtung und Ausein-
andersetzung einen Losungsansatz, der
als Modellprojekt zunachst die Patienten-
transporte zwischen den Stationen der
Unfallchirurgie und der Réntgenabteilung
besser organisieren soll.

Ab Oktober wird ein , Patientenbegleit-
dienst” bestehend aus einem Zivildienst-
leistenden und einem Praktikanten im
Freiwilligen Sozialen Jahr eingerichtet und
organisatorisch der Rdntgenabteilung zu-
geordnet.

Der Ablauf ist folgendermaBen geplant:
Die Rontgenabteilung biindelt die Unter-
suchungsantrage einer Station und defi-
niert Zeitraume, innerhalb derer die Pati-
enten zur Untersuchung abgerufen wer-
den. Die Station wird informiert und tragt
die Verantwortung dafiir, dass die Patien-
ten abholbereit sind. Der Patientenbe-
gleitdienst holt die Patienten auf den Sta-
tionen ab und bringt sie nach der Unter-
suchung sofort wieder auf die Station
zurlck. Zeiten, die das Pflegepersonal der
Stationen bendtigt, um die Patienten-
transporte zu organisieren und durchzu-
fihren, sollen durch diesen Losungsan-
satz eingespart werden. Wartezeiten der
Patienten auf ihre Abholung sollen entfal-
len.

In der Erprobungsphase wird die Inan-
spruchnahme des neuen , Patientenbe-
gleitdienstes” dokumentiert, um nach
und nach alle Stationen in das Modell mit
einzubeziehen. Elke Pfeifer-Heiden

—di

/

Der Qualitatsbericht nach § 37 SGB V
Jedes Krankenhaus kann sich
nach quBen darstellen

Der Gesetzgeber hat beschlossen, dass  Main-Kinzig-Kliniken werden bereits

richtes benétigt wird. Darauf aufbau-

ab dem Jahr 2005 jedes zugelassene
Krankenhaus einen Qualitatsbericht er-
stellen und veroffentlichen muss. Dieser
hat zum einen zum Ziel, Patienten und
Versicherten als Informationsquelle und
Entscheidungshilfe zu dienen, und zum
anderen dem Krankenhaus zu ermogli-
chen, sich nach auBen hin transparenter
darzustellen. Ab September 2005 ist es
maéglich, beispielsweise sich Uber die ap-
parative Ausstattung oder die haufigs-
ten Diagnosen zu informieren. In den

L

jetzt die Vorkehrungen getroffen, um
den gesetzlichen Anforderungen zum
Qualitatshericht gerecht zu werden und
um ihn fristgerecht zu erstellen. Zu die-
sem Zweck haben wir einen Studenten
der Fachhochschule GieBen-Friedberg
gewinnen konnen, der Uber das Thema
seine  Abschlussarbeit erstellt. Timo
Gotz ist dabei fir die vorbereitende
Strukturierung des Qualitdtsberichts zu-
standig und schafft mit seiner Arbeit ein
Rohgerust, das zur Erstellung des Be-

end, wird dann im Jahr 2005 ein Team
aus dem Qualitatsmanagement die ei-
gentliche Erstellung des Qualitatsbe-
richts verwirklichen. Aufgrund der
schon begonnenen Strukturierung kann
es vorkommen, dass der eine oder an-
dere Mitarbeiter/in schon zu diesem
Thema angesprochen wurde oder noch
wird. Bitte helfen Sie mit, damit die
Main-Kinzig-Kliniken ihre Chancen, die
sich aus diesem Qualitatsbericht erge-
ben, wahrnehmen kdnnen.

A
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Intraneft startet mit , Live-Betrieb™
Plattform fur Verbreitung von Informationen

Bald ist es soweit. Das neue Intranet star-
tet in Kiirze in den , Live-Betrieb”.

Diente unser bisheriges Intranet insbeson-
dere der Darstellung eher ,statischer” In-
formationen fir die Mitarbeiter, so wird
die neue Intranetprdsenz nicht nur Daten
zur Verfligung stellen, sondern auch allen
Bereichen der Kliniken eine eigene Platt-

form fur die Verbreitung von Informatio-
nen bieten. Auch fur lhre eigene Abtei-
lung besteht jetzt die Moglichkeit, Infor-
mationen abzulegen. Von den Behand-
lungs-/Pflegeleitlinien (iber Stationsablau-
fe, Plane und Urlaubslisten bis zur Einla-
dung furs Grillfest der Abteilung kénnen
Sie jetzt Ihren eigenen Datenpool aufbau-

en und lhren Mitarbeitern zur Verfligung
stellen.

Geplanter Starttermin fir die neue Intra-
netprasenz ist 2.11.2004. Bis dahin wer-
den Sie Uber die bisherige Intranetober-
flache Uber die anstehenden Neuerungen
detailliert informiert.

Werner Billinger-Salathé

BENUTZER:

. », >
KUNKEN PFRLEGE PATIENTENDEENSTE MITARBETERDIENSTE VEASORGUMGSDIENSTE TELEFONBUCH GROUFWARE INFORMATION

wilkommen im Intranet "
®

Hier in Stichworten einige der Neuerungen:

®infranet "‘“

viaraseipzig-Kliniken eagme N

Keine Hews zur
Anzeige vorhanden.

¢ Die News-Seite informiert sich schnell Uber alles Wissenswer-
te aus den verschiedenen Bereichen der Klinik.

Typold
Redakteur

Das Telefonbuch ist mit einer Personensuche ausgestattet,
die Rufnummern aller Mitarbeiter der Main-Kinzig Kliniken in
Sekunden zur Verfigung stellt.

Klinik :

Hachrichten
ABOS

® iinik fur
Chirurgie | GN * Mit Hilfe von Mail-Formularen kénnen Sie Anfragen schnell s
i an eine Abteilung versenden, selbst wenn Sie nicht (iber ei- Hachrichtenthemen
ne eigene E-Mail Adresse verfligen.
teise Hews
©eutsch)

Sie konnen Nachrichten abonnieren, die im Internet angebo-
ten werden um sich iber verschiedene Themenbereiche z.B.
aus der Medizin und Pflege zu informieren.

hachrichten aus der
Welt des Computers
Rachrichten: 16

Die Tagesschau ARD

tagesschau de Dieses
Diokumert enthat die
Schlayzeien der
aktuellen
tagesschau de-

Redakteure aus allen Bereichen der Kliniken versorgen das
Intranet mit aktuellen Artikeln und Informationen.

® Das schwarze Brett steht Ihnen fur die Veréffentlichung von

. e B Homepage
Artikeln und Diskussionen zur Verflgung. Nachrichien: 16
e Sie finden Formulare und Antrage fiir viele Zwecke im Infor- g
1 . Schneler wissen, was
mationsbereich. weichti st
Machrchten: 11

e Dokumentationen und Hilfetexte fir Gerdte und Anwendun-
gen sowie die Rote Liste stehen fur Ihre Recherchen zur
Verfligung.

/Benufzeronmeldung
Wichtige Informationen der EDV

Die Benutzeranmeldung verschiedener
Computer-Programme der Main-Kinzig
Kliniken wird geandert. Notwendig wur-
de dies durch die standig steigende Zahl
von Mitarbeitern mit Zugriffsrechten fir
Windows und Care Center.

Zukunftig wird Ihre Personalnummer als
Benutzername fur die Programme Win-
dows NT/2000, Care Center und Qsmed
verwendet werden. Ihr derzeit giliges

personliches Passwort wird von dieser Ak-
tion nicht beeintrachtigt und bleibt wei-
terhin gltig. Nicht personenbezogene
Anmeldenamen wie Stationsnamen (z.B.
M1, CS1, EKG usw) bleiben bestehen!
Ihre Personalnummer muss immer sechs-
stellig eingegeben werden. Schreiben Sie
dazu ggf. fuhrende Nullen vor Ihre Perso-
nalnummer!

Die Anderungen werden am Dienstag,

05.10.2004 ab 6:00 Uhr durchgefiihrt
und sind voraussichtlich um 08:00 Uhr
abgeschlossen.

Bitte beachten Sie, dass wahrend der Um-
stellung eine Anmeldung an einem der
genannten Programme nicht maglich ist!
Informieren Sie sich ggfs. rechtzeitig bei
Ihrer / Ihrem Tarisbeauftragten nach Ihrer
Personalnummer. Diese wird nicht von der
EDV zur Verflgung gestellt,

e
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Pflegedienstleiterin Elke Pfeifer-Heiden
.Ich bin eine Frau, die den Konsens liebt."

Wer sie kennt, weil3, dass sie kooperativ und
kommunikativ ist. Elke Pfeifer-Heiden, seit
Oktober 2003 Pflegedienstleiterin der Me-
dizinischen Klinik und der Kinderklinik in
Gelnhausen, weill um die groBe Verantwor-
tung ihrer Aufgabe. ,Ich habe die Personal-
verantwortlichkeit fur die Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter. Und das sind immerhin
mehr als 150 Personen.

Den Kontakt zu den 16 Stations- und Funk-
tionsleitungen, die sie unterstiitzen, sucht
sie bei regelmaBigen, Gesprachen auf den
Stationen, wo auch , die anstehenden Din-
ge der Woche besprochen werden.” Elke
Pfeifer-Heiden: ,Ich muss wissen, wie es
meinen Mitarbeitern geht, was sie fur aktu-
elle Probleme haben. Dies alles natirlich vor
dem Hintergrund einer optimalen Betreu-
ung der Patienten.”

Das ist aber nicht die einzige Gespréachsrun-
de. In regelmaBigen Abteilungsrunden wird
die Kommunikation mit den Mitarbeitern
gepflegt. Pfeifer-Heiden: ,Die Informatio-
nen aus der Geschaftsleitung werden wei-
tergegeben und anstehende Organisations-
fragen erortert und geregelt.”

Da Elke Pfeifer-Heiden pflegefachlich ausge-
sprochen fit ist, laufen bei ihr meist die Fa-
den zusammen. Die Neuerungen in der
Pflege werden von ihr unter die Mitarbeiter
transportiert. Pfeifer-Heiden: ,Da bin ich
dann Multiplikator und fur das gesamte
Haus der Ansprechpartner und Motor, der
das ganze in Bewegung bringt, beispiels-
weise bei Dokumentationssystemen oder
neuen Pflegestandards.”

Dabei hat die Ansprechpartnerin lernen
mussen, dass nicht alles sofort umgesetzt
werden kann. ,Frither war ich viel ungedul-
diger als heute. Das hat sich geandert. Heu-
te wird viel ruhiger und sachlicher gearbei-
tet. Und das fuhrt viel eher zum Erfolg.”
Die Begeisterung friiherer Tage fur Verande-
rungen bringt sie aber nach wie vor mit.
Dabei setzt Elke Pfeifer-Heiden auf Mitstrei-
ter, die Veranderungen nicht nur wollen,
sondern sie auch mittragen. Die Pflege-
dienstleiterin: ,Sie missen mit mir auf einer
Wellenlange funken, um erfolgreich zu ar-
beiten.” Nattrlich sollen in erster Linie die
Stationsleitungen mit ihr auf einer Wellen-
l&nge sein. Allerdings ergibt sich aus der
Natur der Sache, dass es immer wieder Kol-
leginnen gibt, die mit gewissen Neuerun-
gen nicht einverstanden sind. , Hier bedarf
es dann eines intensiven Dialogs”, so Elke
Pfeifer-Heiden.

Dabei setzt sie auf einen reichen Erfahrens-
schatz ihres beruflichen Lebens. Sie ist erst
spat Krankenschwester geworden, hatte
vorher zwei Berufe: Sie war Erzieherin und
spater Sozialarbeiterin.

Nachdem es ,auf dem Land" zur damaligen
Zeit keine Stellen far Sozialarbeiterinnen
gab, hat sie ihre ,Brétchen” als angelernte
Pflegekraft in der Altenpflege verdient, Ubri-
gens auch schon wahrend des Studiums

zur Sozialarbeiterin. ,,So bin ich an die Pfle-
ge gekommen,” erkldrt die Krankenschwe-
ster.

Irgendwann kam dann die Uberlegung, die-
se Tatigkeit zum Beruf zu machen. Uberlegt
getan. Und Elke Pfeifer-Heiden absolvierte
eine Aushildung als Krankenschwester, und
zwar von 1987 bis 1990. Die erste Tatigkeit
war im Krankenhaus in Gelnhausen, wo sie
.ganznormal” auf einer internistischen Sta-
tion gearbeitet hat. Den ersten erweiterten
Aufgabenbereich Ubernahm sie, in dem sie
sich um die Praxisanleitung von Auszubil-
denden in der Krankenpflege gekiimmert
hat. Als die Stelle der stellvertretenden Sta-
tionsleiterin ihrer internistischen Station
durch Schwangerschaft frei wurde, begann
1995 der Aufstieg auf der Karriereleiter des
Krankenhauses.

Elke Pfeifer-Heiden gibt unumwunden zu,
dass sie keine bequeme Arbeitnehmerin
war. , Ich habe schon immer gerne gearbei-
tet, habe Dinge aber auch schon immer kri-
tisch hinterfragt. Und so bin ich aufgefal-
len”, so die Pflegedienstleiterin.

Eine starke Forderin hatte sie in Martina
Stehr, der damaligen Abteilungsleiterin der
Medizinischen Klinik. Sie hat Elke Pfeifer-
Heiden mit verschiedenen Projekten beauf-
tragt, war mit der Arbeit sehr zufrieden. Un-
ter anderem wurde bereits damals schon
einmal ein Konzept fur die Einrichtung einer
Geriatrie entwickelt.

Es verwunderte nicht, dass Pfeifer-Heiden
1996 Stellvertreterin der damaligen Abtei-
lungsleiterin wurde, als Martina Stehr sich
immer mehr der Weiterbildung verschrieb.
Als Martina Stehr beruflich wechselte, (iber-
nahm sie die pflegerische Verantwortung
fur die gesamte ,Innere” mit vier internisti-
schen Stationen, der Intensivstation und der
EKG- und Endoskopieabteilung. Nach der
Umstrukturierung und Neuordnung im ver-
gangenen Jahr Gbernahm Elke Pfeifer-Hei-
den die Position der Pflegedienstleiterin flir
die Medizinische Klinik und die Kinderklinik.
AuBerdem ist sie neben Ralph Ries und EI-
vira Schomann eine der Koordinatoren fir
das Qualitatsmanagement. Die Koordinato-
ren strukturieren die Themen des Qua-
litstsmanagements, erortern die Vorge-
hensweisen und bringen sie gemeinsam mit
der Geschaftsleitung in die Steuerungs-
gruppe ein. Das Leitbild war eines ihrer
groBten Projekte. Sie hat die Verantwortung
dafur Ubernommen, dass alle Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter mit dem Leitbild ver-
traut gemacht worden sind. Ihr Fazit: ,Die
Auseinandersetzung mit dem Leitbild hat in
den Main-Kinzig-Kliniken einiges bewirkt.
Es ist eine Diskussion im Hause Uber die
Werte zustande gekommen. Das ist ein
groBer Erfolg.”

Als eine Mitarbeiterin, die sich fur das Ge-
schehen im Unternehmen interessiert,
nachfragt und beliebt ist, war auch die Wahl
in den Betriebsrat eine logische Folge. |, Fur

die einfache Mitarbeiterin ist es die beste
Methode an Hintergrundwissen zu kom-
men, wenn man in den Betriebsrat geht”,
so die Philosophie
von Elke Pfeifer-
Heiden. Im Be-
triebsrat war sie
von 1992 bis
2003 (Herbst).

Als  Betriebsrats-
funktionar hat sie
sich nie verstan-
den, schon eher
als Frau mit ge-
sundem Men-
schenverstand.
Pfeifer-Heiden:
Llch nehme  far
mich in Anspruch,
jemand zu sein,
der Giber den Teller-
rand blicken kann
und sieht, was
notwendig ist. Ich
bin aber auch ei-

ne Frau, die den
Konsens liebt und
um den Ausgleich der Interessen bemiiht
ist.”

Unter ihrer Verantwortung kénnen die Mit-
arbeiter sozusagen an der langen Leine ar-
beiten, mussen aber mit ihrem Veto rech-
nen, wenn sie glaubt, dass der Zug in die
falsche Richtung fahrt. ,Ich bin ein Mensch,
der davon ausgeht, dass viele Wege zu ei-
nem Ziel fiihren. Und diese Wege sollten die
Mitarbeiter auch beschreiten. Deshalb auch
die lange Leine.”

Nicht anders sieht es zu Hause aus. ,Ich ha-
be eine groBe Familie, zu der meine Tochter
Inga, meine drei Schwestern, meine Eltern
und viele Freunde und Bekannten
gehoren.”

Elke Pfeifer-Heiden ist jemand, der gerne
feiert und der sehr gerne Bucher liest, meist
drei bis vier nebeneinander her. Zum Ent-
spannen schmokert die Pflegedienstleiterin
am liebsten in Krimis. Dass in den Krimis
auch Frauen zu Mérderinnen werden, hat
.Mit meiner Einstellung und meinem Ver-
halten nichts zu tun”. Es fihrt bei ihr nur zu
einem leichten Schmunzeln. Giftig ist sie
nicht.

Radfahren {,die schonste Tour war im Alt-
mihltal”) gehort ebenfalls zu ihren Hobbys.
Und den Urlaub verbringt Elke Pfeifer-Hei-
den am liebsten an der Nordsee.

Vor allem aber arbeitet sie mit vollem Ein-
satz im Krankenhaus. ,Hier habe ich mei-
nen richtigen Platz gefunden.” Und in Geln-
hausen ist sie seit 18 Jahren sesshaft gewor-
den.

Ein Wunsch fur ihre private Zukunft hat sie
aber noch. , Ich hatte wahnsinnig gerne ei-
nen Hund. Aber den kann ich mir wegen
der intensiven Betreuung erst mit 65 Jahren
leisten”, so Elke Pfeifer-Heiden. (nk)
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Dickdarmkrebs

'

Untersuchungen schmerzfrei durchfuhren

Der bosartige Tumor des Dickdarms, im
Fachjargon ,Karzinom" genannt, nimmt
an Haufigkeit stetig zu und kann in
Deutschland mittlerweile als Volkskrankheit
bezeichnet werden. Karzinome, die im An-
fangsstadium erkannt werden, sind heilbar.

Der Dickdarmkrebs ist eine Erkrankung des
Alters. Vor dem 40. Lebensjahr sind basar-
tige Tumoren des unteren Verdauungs-
trakts selten, danach zeichnet sich ein ex-
ponentieller Anstieg des Leidens bis zum
85. Lebensjahr ab. Heute wissen wir, dass

ein GroBteil der Dickdarmkarzinome auf
dem Boden von Polypen entsteht. Hierbei
handelt es sich um eine Schleimhautge-
schwulst der Darmwand, die in Abhéngig-
keit wvon ihrer GroBe

unzugangliche Blutungen kénnen durch ei-
ne einfache, nicht belastende Stuhluntersu-
chung (Haemoccult) nachgewiesen wer-
den. Allerdings ist das Testver-
fahren mit einer betrachtli-

des Dickdarmkarzinoms dar. Da sich bésar-
tige Zellen sowoh! tber die Lymph- als auch
tiber die Bluthahn ausbreiten kénnen, wer-
den die dem Tu-

mor  benach-

chen Fehlerquote behaftet.
Etwa ein Drittel aller Dick-
darmkarzinome ist mit dieser
Methode nicht nachweisbar
und nur bei einem Drittel al-
ler Patienten mit krankhaf-
tem Befund liegt nach wei-
terfuhrenden Untersuchun-
gen tatsachlich ein bdsarti-
ger Tumor des Dickdarms
vor. Die haufigste Fehldia-
gnose basiert allerdings auf
der Tatsache, dass Blutbei-
mengungen im Stuhl auf ein

barten Lymph-
knoten  eben-
falls radikal
entfernt.  Die
Notwendig-
keit, einen
kinstlichen
Darmausgang
anlegen zu
missen,  be-
steht heute nur
noch bei sehr
tief gelegenen,
dem After be-

bekanntes Hamorrhoidallei-
den zurtickgefiihrt und durch
unterlassene weitere Abklarung Karzinome
Obersehen werden.

Die als Krebsvorstufe anzusehenden Poly-
pen kénnen im Rahmen einer Dickdarm-
spiegelung (Koloskopie) gesichtet und in
gleicher Sitzung mit einer Zange oder
Schlinge abgetragen werden. Die Untersu-
chung ist durch die Gabe von Medikamen-
ten schmerzfrei durchfiihrbar. Aufgrund
der Sicherheit der Methode gilt die Dick-
darmspiegelung im Gegensatz zum Hae-
moccult-Test als diagnostischer Goldstan-
dard. In Hinblick auf Vorsorge und Friher-

kennung sollte die

zunachst gutartig ist und
im Laufe der Zeit entarten
kann. Lediglich 5 bis 10 %
aller Dickdarmkarzinome
entstehen im Rahmen erbli-
cher Erkrankungen. Als Ri-
sikofaktor gilt die Tatsache,
dass nahe stehende Ver-
wandte bereits an einem
bosartigen Tumor des Dick-
oder Enddarms erkrankt

Koloskopie ab ei-
nem Alter von 40
Jahren bei Gesun-
den alle 5 Jahre
und bei Risikopati-
enten alle 1 bis 2
Jahre erfolgen.

um Darmkrebs
definitiv nachwei-
sen zu konnen,

sind. In diesem Fall kann ei-

ne genetische Beratung sinnvoll sein. In-
wieweit die Qualitat unserer Erndhrung Ein-
fluss auf das Krankheitsbild hat, ist wissen-
schaftlich nicht abschlieBend geklart. Bal-
laststoffreiche Kost scheint einen schitzen-
den Effekt, hoher Fleisch-Fett-Gehalt des
Essens schadigende Auswirkungen zu ha-
ben.

Typische Symptome sind Anderungen der
vVerdauungsgewohnheiten, wie zum Bei-
spiel Wechsel von Verstopfung und Durch-
fall, und sichtbare Blutbeimengungen des
Kots. Allerdings verursacht nur ca. ein Drit-
tel aller Dickdarmkarzinome Beschwerden.
Diese Tatsache unterstreicht die Wichtigkeit
der Vorsorgeuntersuchungen.

Mikroskopische, dem menschlichen Auge

muss von der im
Rahmen der Dickdarmspiegelung entdeck-
ten Geschwulst eine Probe entnommen
und diese unter dem Mikroskop aufgear-
beitet werden. Erst die feinge-

nachbarten
Geschwilsten
des Enddarms. Bei Nachweis von Metasta-
sen - Fernabsiedlungen des Tumors - wird
man im Einzelfall Giber deren Behandlung
entscheiden und - bei der nachgewiesenen
Erkenntnis, dass auch hier Heilung moglich
ist - ein individuelles, nicht zuletzt auf den
jeweilligen Patientenwunsch abgestimmtes
Therapieregime erstellen. In Abhangigkeit
von dem Tumorstadium kann eine Vor-
und/oder Nachbehandlung in Form von
Chemo- beziehungsweise Strahlentherapie
notwendig sein. Beide Verfahren werden
aufgrund modernster Techniken heute sehr
gut vertragen.

Hoher Stellenwert geblhrt der Nachsorge.
Fin Tumorpatient sollte - ahnlich wie ein
Zuckerkranker - lebenslang in engmaschi-
ger arztlicher Uberwachung verbleiben und
regelmaBige Kontrolluntersuchungen
wahrnehmen. Grund hierfur ist, dass auch
im Falle eines wiederholt auftretenden Kar-
zinoms bei friihzeitiger Diagnose Hoffnung
auf Heilung besteht. In den ersten beiden
Jahren erfolgen Nachsorgeuntersuchungen
alle drei bis sechs Monate, danach in lange-
ren Abstanden.
im Mittelpunkt steht die Besprechung mit
dem Arzt (Anamnese) und die korperliche
Untersuchung. Die Bestimmung spezieller
Blutwerte, Ul-

webliche Beurteilung sichert die
Diagnose. Vor Festlegung der
Behandlung sind weiterfihren-
de Untersuchungen notwendig,
um die lokale Ausbreitung des
Tumors und die Frage nach
Tochtergeschwiilsten (Metasta-
sen) zu kldren. Karzinomabsied-
lungen des Dickdarms sind am
haufigsten in Leber und Lunge
zu finden.

Therapie der Wahl stellt die voll-
standige operative Entfernung

traschallunter-
suchungen,
Rontgenauf-
nahmen oder
eine Darm-
spiegelung
konnen  die
Nachsorge im
Einzelfall sinn-
voll erganzen.

Dr. Riidiger
Hilfenhaus
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Neu im Krankenhaus in Gelnhausen
Ohne Nebenwirkungen fur Patienten:
Herzkrankheiten mit Kardio-MRT untersuchen

Die beiden Oberdrzte Dr. Peter Kister und Dr. 1 NTE .
Hans-Ulrich Weitz zusammen mit der MTRA Ma-  Klinik” im Gelnhauser Krankenhaus.

ria Schill im Schalftraum des MRT in Gelnhausen.

Eine neue Untersuchungsmaoglichkeit bei
Herzerkrankungen bietet die Main-Kinzig-

Klinikken gGmbH am Gelnh3user
Krankenhaus an.

Wie Geschaftsfihrer Dieter Bartsch
mitteilt, sind nach Beendigung eines
dreimonatigen Probelaufs nunmehr
auch kardiale Untersuchungen mit
dem neuen Magnet-Resonanz-To-
mographen (MRT), dem so genann-
ten Kardio-MRT, moglich.

. Kardio-MRT ist ein neues, invasives
diagnostisches Verfahren, das zur
Diagnose von Narben am Herzmus-
kel, Herzklappenerkrankungen, an-
geborenen Herzkrankheiten und
Kardiomyopathien sowie Herztumo-
ren dient”, so Oberarzt Dr. Hans-Ul-
rich Weitz von der ,Medizinischen

Die Untersuchungen dauern zwi-
schen 20 und 45 Minuten und ge-

hen ohne Strahlenbelastung, also ohne Ne-

benwirkungen fir den Patienten, einher,

Die Patienten werden Gber EKG und Video
Uberwacht.

Oberarzt Dr. Hans Ulrich von der , Inneren”
fuhrt die Untersuchungen in Zusammenar-
beit mit Oberarzt Dr. Peter Kster von der
Radiologie durch.

Beide sind ausgewiesene Fachleute und ha-
ben sich auf das neue Untersuchungsver-
fahren intensiv vorbereitet. Oberarzt Dr.
Hans-Ulrich Weitz hat sich in mehreren
Kursen an der Charité in Berlin und in einer
dreimonatigen Hospitanz in der Kerckhoff-
Klinik mit der Methode vertraut gemacht.
Auch Oberarzt Dr. Peter Kister hat in der
Kerckhoff-Klinik am Kardio-MRT hospitiert.

Geschaftsfuhrer Dieter Bartsch: , Kardio-
MRTs sind in Zukunft fester Bestandteil des
diagnostischen Spektrums in den Main-
Kinzig-Kliniken und erweitern das diagno-
stische Angebot der Kardiologie erheb-
lich.”

Wer sich in Zukunft einen Leistenbruch
operieren, eine Kniespiegelung vorneh-
men, ein Metallteil nach einer Knochen-
fraktur entfernen oder einen kleinen
gynakeclogischen Eingriff durchfiihren
lassen muss, kann nach dem ambulan-
ten Eingriff im Krankenhaus in Gelnhau-
sen und Schltchtern ein besonderes Be-
treuungsangebot in Anspruch nehmen.
Geschaftsfuhrer Dieter Bartsch von den
Main-Kinzig-Kliniken: ,Wer sich nach
der ambulanten Operation nicht sicher
ist, wie er nach der Operation zu Hause
versorgt werden kann, kann in den bei-
den Krankenh&usern noch eine zusatzli-
che Ubernachtung mit Betreuung und
Frihstick erhalten.”

Der Patient hat auBerdem den Vorteil,
dass ggf. kurzfristig fachliche Versor-
gung maglich ist. Denn: Er befindet sich
dann auf Station und wird von den gut
ausgebildeten Pflegekraften des Kran-
kenhauses versorgt. Aber nicht nur dies:
Bei Bedarf kann auch ein Arzt zu Rate
gezogen werden.

Ubrigens: Dieses Angebot wird nicht
nur dem Patienten selbst unterbreitet,
auch eine Begleitperson, etwa die Ehe-

\&

/Neues Angeboft in Gelnhausen und Schidichtern
Patienten werden nach ambulanten
Operationen tber Nacht betreut

frau oder der Ehemann oder die Mutter
oder der Vater, kénnen mit dem Patien-
ten in einem Zimmer Ubernachten.
Wahrend die Kosten fur die Behandlung
rund um die Operation natiirlich von
der Krankenkasse Ubernommen wer-
den, werden die zusatzlichen Leistun-
gen von den beiden Krankenh&usern
freiwillig angeboten und mussen vom
Patienten selbst getragen werden. Al-
lerdings: Die Preise sind er-
schwinglich.
Geschaftsfuhrer Dieter
Bartsch und die Pflegedirek-
torin Gerlinde Ulbrich wiesen
darauf hin, dass im Gelnhau-
ser und Schlichterner Kran-
kenhaus jahrlich Gber 1000
ambulante Operationen
durchgefihrt werden. Und
nur diese Operationen kom-
men fir dieses Angebot in
Betracht, nicht aber die Ope-
rationen, die einen langeren
stationdren Aufenthalt erfor-
derlich machen und deren
Kosten von den Krankenkas-
sen komplett Ubernommen

~

werden,

Geschéaftsfuhrer Bartsch: ,Wer dieses
Angebot wahrnehmen will, muss ,seine
Zusatzbetreuung” spétestens bis zum
Operationstag bestellen.”

Ansprechpartner sind in Gelnhausen die
Andsthesie Ambulanz (0 60 51) 87- 22 97
oder in Schlichtern die Interdisziplindre
Notaufnahme (0 66 61) 81- 23 59.
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Notdienstzentrale und Notfallambulanz der Kinderklinik
Alles unter dem Dach des Krankenhauses

LWir haben hier ein gelungenes inte-
griertes Versorgungskonzept zur Verbes-
serung der Notfallversorgung der Bevdl-
kerung im mittleren Kinzigtal." Dieter
Bartsch, Geschaftsfihrer der Main-Kin-
zig-Kliniken zeigte sich anldsslich der Be-
siegelung der neuen Kooperation zwi-
schen den Main-Kinzig-Kliniken und der
Kassenarztlichen Vereinigung (KV) in der
neuen arztlichen Notdienstzentrale im
Krankenhaus in Gelnhausen
sichtlich zufrieden. Seit dem
1. Juli bilden die bisherigen
Notdienstzentralen  Freige-
richt-Hasselroth und Geln-
hausen eine gemeinsame
Notdienstzentrale. Die neu-
en Raumlichkeiten wurden
auf der Flache des ehemali-
gen Zentralarchivs im Erdge-
schoss des Haupthauses A
eingerichtet. ,Das Kranken-
haus stellt dabei nur die Rau-
me zur Verfigung” erklarte
Bartsch. Die Qrganisation
der ambulanten Notdienst-
zentrale sei ausschlieBlich
Angelegenheit der Arzte der
neuen Notdienstgemein-
schaft  Gelnhausen/Freigericht/Hassel-
roth, in deren Einzugsbereich rund 63
000 Menschen leben.

Bartsch gab der Hoffnung Ausdruck,dass
eine lange und vertrauensvolle Zusam-
menarbeit zwischen der Kassenarztli-
chen Vereinigung und den Main-Kinzig-
Kliniken zur Notfallversorgung maglich
sei. ,Ziel muss es sein, die Kooperation
standig an den medizinischen Fortschritt
und an den Bedarf der Bevolkerung unter
Berticksichtigung sich &ndern der gesetz-
licher Bestimmungen anzupassen.”

Der arztliche Notdienst Freigericht be-
steht seit 1979. Dort werden durch-
schnittlich pro Jahr 4 000 Félle behandelt.

o

Strahlende Gesichter bei den Verantwortlichen.

Im Jahre 1984 wurde der arztliche Not-
dienst Gelnhausen am Gelnhauser Un-
termarkt ins Leben gerufen.Der arztliche
Notdienst Gelnhausen versorgt pro Jahr
rund 5 000 Félle.

Die Notdienstgemeinschaften Gelnhau-
sen und Freigericht hatten in ihren jewei-
ligen Jahreshauptversammlungen einer
Fusion beider Notdienstgemeinschaften
zugestimmt. In der Jahreshaupt- und

dienstzentrale sei eine ,eindeutige Ver-
besserung fur alle Birger” geschaffen
worden. Deswegen sei es auch nicht
schwierig, den Bilrgern diesen Schritt
verstandlich zu machen. ,SchlieBlich
kénnen wir in Zeiten, in denen vom Ge-
sundheitssystem nur negatives zu horen
ist, auch mal mit positiven Nachrichten
aufwarten.”

Die ambulante Notdienstzentrale unter
Leitung von Obfrau Dr. Ulri-

Grunderversammlung der neuen Not-
dienstgemeinschaft Gelnhausen/Freige-
richt im Oktober 2003 votierten die Ver-
tragsarzte beider Notdienstgemeinschaf-
ten fur die Anbindung der gemeinsamen
sneuen” Zentrale an das Krankenhaus
Gelnhausen.

Freigerichts Birgermeister Manfred W.
Franz wies darauf hin, dass, ,um die
Sinnhaftigkeit des Umzuges den Blrgern
naherzubringen, kiinftig noch viel Arbeit
geleistet werden muss”. ,Es ist unsere
Aufgabe, diese Verbesserungen den Bir-
gern weiterzuvermitteln”.

Gelnhausens  Burgermeister  JUrgen
Michaelis erklarte, mit der neuen Not-

ke Schréder-Schwarz und
ihrem  Stellvertreter  Dr.
Hansjoachim  Stdrmer st
mittwochs von 12 bis don-
nerstags um 7 Uhr und von
samstags 8 bis montags 7
Uhr (Telefon 06051/5544
und 06051/19292) geodff-
net.

Teil des integrierten Notfall-
konzeptes ist auch die Be-
handelung spezieller Falle.
Notfalle, beispielweise von
Kindern und Schwangeren,
werden im Krankenhaus di-
rekt behandelt. Kinder kon-
nen in die Notfallambulanz
der Kinderklinik Gelnhausen
gehen bzw. gebracht und dort versorgt
werden: ebenso Schwangere, die in der
Frauenklinik behandelt werden kénnen.
Die Kinder- und Frauenklinik sind in Zu-
kunft im neu sanierten und erweiterten
Gebiude B untergebracht. Die Notfal-
lambulanz in der Klinik fir Kinder- und
Jugendmedizin ist an sieben Tagen rund
um die Uhr besetzt, ebenso die der Frau-
enklinik. Die Klinik fur Kinder- und Ju-
gendmedizin unter der Leitung von
Oberarztin Dr. Christina Bohlinger st
ebenso wie die Frauenklinik unter Lei-
tung des neuen Chefarztes Dr. Walde-
mar Tyka unter der Telefonnummer
06051 / 87-0 erreichbar.
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Gemeinsame Nufzung des Magnetresonanztomographen
Kosten sparende Gesundheitspartnerschaft

Wahrend im Gesundheitswesen noch in-
tensiv liber eine starkere gesetzlich geregel-
te Verzahnung der verschiedenen Leis-
tungsanbieter diskutiert wird, haben sich
in Gelnhausen zwei zu einer erfolgrei-
chen  Gesundheitspartnerschaft

des MRT nicht nur etwas fur eine kosten-
sparende Gesundheitspolitik getan, die Pa-
tienten des Krankenhauses als auch die der
Gemeinschaftspraxis mussen auch nicht

zusammengefunden. Der von den
Main-Kinzig-Kliniken,  Kranken-
haus Gelnhausen, angeschaffte
Magnet-Resonanz-Tomograph
(MRT) wird auch von der Gelnhau-
ser Gemeinschaftspraxis von Rai-
ner Krauf3 und Dr. Roland Ballreich,
beide Facharzte fur Radiologie, bei
der Untersuchung ihrer Patienten
eingesetzt.

.Mit Erfolg”, so Thomas Schwarz,
der Leiter der Radiologie im Kran-
kenhaus in Gelnhausen, der Rainer
KrauB bereits nach wenigen Wo-
chen zur 1000. Untersuchung mit
dem MRT gratulierte.

Zum einen hat das gute Verhaltnis
des Krankenhauses zu den heimi-
schen Arzten dazu gefihrt hat,
dass das moderne diagnostische
Verfahren zur Erzeugung von
Schnittbildern des menschlichen
Kérpers auch durch die radiclogi-
sche Gemeinschaftspraxis von Dr
Roland Ballreich und Rainer KrauB3
in  Gelnhausen genutzt wird.
,Zum anderen waren es aber auch
die Kosten, die uns zu dieser Part-

Mittwochnachmittag und am Dienstag-
und Donnerstagvormittag die gesetzlich
versicherten stationar behandelten Patien-
ten des Krankenhauses. Freitags wird ge-
wechselt. Beide kénnen die privat
Versicherten behandeln. ,Das
funktioniert”, so Rainer KrauB
und Thomas Schwarz, die auch ei-
ne auBerordentlich positive Reso-
nanz bei den Patienten feststellen
konnten.
Die Magnet-Resonanz-Tomogra-
phie (MRT), auch unter dem Be-
griff Kernspin-Tomographie be-
kannt, ist Gbrigens ein modernes
diagnostisches Verfahren zur Er-
zeugung von Schnittbildern des
menschlichen Kérpers. Die Ein-
satzmoglichkeiten sind nahezu
unbegrenzt. Neben den klassi-
schen Indikationen zur Untersu-
chung des zentralen Nerven-
systems wird das MRT bereits rou-
tinemaBig zur Untersuchung des
Skelett- und Bewegungsappara-
tes sowie der Blutgefal3e einge-
setzt.
Nach dem Probelauf ist nun im
Krankenhaus in Gelnhausen auch
ein Kardio-MRT maglich, also ein
neues, nichtinvasives diagnosti-
sches Verfahren, das ohne Neben-
_/ wirkungen fir den Patienten zur

Diagnose der koronaren Herzer-

nerschaft bewogen haben”, so  Doris Hahn, die leitende medizinisch technische Radiologie-As-  krankung, der Narben am Herz-
Rainer KrauB, der die 1963 von  sistentin, Tho_mas Schwarz, Chefarzt der Radiologie, Rainer muskel, der Herzklappenerkran-
Klaus Potel gegriindete Praxis seit ~ Kraul3 und seine Assistentin.

1985 zunachst mit dem Grinder

und seit 1991 mit den heutigen Kollegen
Dr. Ballreich fiihrt. Immerhin kostet die An-
schaffung eines MRT rund 1,25 Millionen
Euro, die hohen Nebenkosten bei der Auf-
stellung nicht eingerechnet.

So wird durch die gemeinsame Nutzung

mehr so weit fahren, um sich untersuchen
zu lassen: Am Montag- und Mittwochvor-
mittag sowie Dienstag- und Donnersta-
gnachmittag die gesetzlich versicherten
ambulant behandelten Patienten der Ge-
meinschaftspraxis sowie am Montag- und

kungen, der angeborenen Herz-

krankheiten und der Kardiomyo-
pathien sowie der Herztumoren dient.
Der Patient wird in ein starkes homogenes
Magnetfeld gebracht, das von einem zylin-
derférmigen Magneten erzeugt wird. Das
Magnetfeld wird zur Nutzung diagnostisch
verwertbarer Schnittbilder verwendet.

Fendf-Freunde spenden 270 €

.Es ist eine schéne Sache, dass Sie sich
mit ihrer Spende fur die Klinik fir Kinder-
und Jugendmedizin in Gelnhausen ent-
schieden haben.” Das Lob von Dieter
Bartsch, dem Geschéaftsfihrer der Main-
Kinzig-Kliniken gGmbH, erhielten die
Fendt-Freunde aus Freigericht, die den Er-
|65 aus ihrem Fendt-Treffen im Mai in der
Hohe von 270 € far die Klinik fur Kinder-
und Jugendmedizin gespendet haben.
Die Spende Ubergaben Peter Klockner,
Mark Fritsche und Peter Lach an die
Oberdrztin -~ Kristina Bohlinger und Ge-
schéaftsflhrer Dieter Bartsch.

Dass sich die Fendt-Freunde, die bei ihrem
Treffen mit einer Oldtimerausstellung von
Traktoren, Autos und Motorradern,

naturlich vorwiegend der Mar-
ke Fendt, fur Furore gesorgt
haben, fir die Kinderklinik
entschieden haben, hat einen
einfachen Grund. Die Verant-
wortlichen der Freigerichter
Fendt-Freunde sind allesamt
stolze Vater von Kindern. ,Da
bietet sich der Bezug zur Kin-
derklinik eben an“, so Peter
Klockner.

Ubrigens: Oberdrztin Kristina
Bohlinger hat bereits den Ver-
wendungszweck  festgelegt:
JlIch denke, es ist sinnvoll den
Betrag in so genannte Krabbler-
bettchen zu investieren.”

&

Die Fendt-Freunde mit den Veerantwortlichen des Krankenhauses.
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Spende des Fordervereins Business Club Gelnhausen e. V.

10.000 € flir Krabblerbettchen an die Klinik
far Kinder- und Jugendmedizin Ubergeben

.Da konnen sich Eltern, Kleinkinder und
Kinderkrankenschwestern aber freuen.”
Was Geschaftsfithrer Dieter Bartsch von
den Main-Kinzig-Kliniken im Krankenhaus
in Gelnhausen zu der freudigen Aussage
verleitete, war eine Spende des Forderver-
eins Business Club Gelnhausen e. V. in
Hohe von 10.000 € fur die Klinik fir Kin-
der- und Jugendmedizin, die vor kurzem
eingeweiht worden ist.

JMit der Spende”, so der Geschaftsfilhrer,
,sollen Krabblerbettchen angeschafft wer-
den.”

Dazu Jan Szymanski, der Prasident des Bu-
siness Clubs, der die Spende zusammen
mit seinem Prasidentenpartner Stefan Mil-
tenberger und weiteren Kollegen tbergab:
_Wir wollten mit unserer Spende keine
Locher stopfen oder gar Gehaélter bezah-
len, wir wollten einer Einrichtung etwas
Gutes tun, die das Geld dringend
benatigt.”

,Da die neue Kinderklinik in Gelnhausen
eine fur die Region und fur unsere Kinder
auBerordentlich wichtige Einrichtung ist,
hat sich der Férderverein fur das Kranken-
haus in Gelnhausen entschieden.”
Wichtiges Anliegen des Business Clubs: Die
Spende muss zu 100 % der Kinderklinik
zugute kommen, was mit dem Kauf der
Krabblerbettchen auch gewahrleistet ist.
Die Spende mit dem stolzen Betrag von
10.000 € stammt aus einer Aktion des Bu-
siness Clubs im April 2004 in Gelnhausen.
Damals ist der erste BC-Challenge- Stadt-

lauf durch Gelnhausen durchgefiihrt
worden. Zahlreiche Leichtathleten,
vom Kinder- bis zum Seniorenalter,
haben beim 1250-m-Jugendlauf,
beim 10.000-m-Hauptlauf und beim
5.000-m-Volkslauf Gelnhausen zum
Mekka der Leichtathletik und zum
Zentrum fir eine gute Sache ge-
macht.

Dr. Kristina Bohlinger, Oberarztin der
Klinik fiir Kinder- und Jugendmedizin,
bedankte sich bei den Mitgliedern
des Business Clubs fiir die Spende.
JWir freuen uns natiirlich, dass Sie
sich die Kinderklinik ausgesucht ha-
ben. Sie unterstitzen uns bei unse-
rem wichtigen Auftrag, einer optima-
len, wohnortnahen Krankenhausver-
sorgung, gerade auch fir Kinder und
Jugendliche.”

Geschaftsfuhrer Bartsch wies auf die
besondere Bedeutung des Fardervereins
Business Club Gelnhausen e. V. hin. Hier

/hatten 2002 sich junge Unternehmer zu-

sammengefunden, um durch die Bildung
eines branchenibergreifenden Netzwerks
sowohl die Entwicklungen der hiesigen Re-
gion allgemein zu starken als auch den In-
formationsaustausch unter Ausschluss von
parteipolitischen und konfessionellen Ge-
sichtspunkten zu fordern. Bartsch: ,Dass
dabei neben der wirtschaftlichen Kompo-
nente auch die soziale nicht zu kurz
kommt, ist fur unsere Region sehr erfreu-
lich.” Einmal im Jahr wollen die Mitglieder

Aus der Xmas-Show
GroBzligige Spende von 3222,16 € fdr ein
verstellbares Kinderbettchen der Kinderklinik

Unser Bild zeigt Geschdftsfihrer Dieter
Bartsch, Funktionsoberarzt Dr. Marc Ebner
von der Kinderklinik mit den beiden Spen-
dern Michael Einsentraut und Kalli Goy.

In Gelnhausen in der Stadthalle hatten
sie mit ihrer Show einen Wirbel aus
Tanz, Fitness, Kampfsport und Musik
entfacht und dabei auch noch etwas fir
einen guten Zweck getan. ,Bei der
Xmas-Show voller Vielfalt und Lebens-
freude” des Sportstudios Free Motion
von Kalli Goy, des Ballett- und Jazzstudi-
os First Position von Helen Krupka (bei-
de Bernbach) und der Firma Webdesign
von Michael Eisentraut erfreuten nicht
nur 300 Aktive mit ihren 35 Programm-
punkten die mehr als 600 Zuschauer, es
kamen auch sage und schreibe 3222,16
Euro zusammen, die fur die Klinik fur
Kinder- und Jugendmedizin im Kranken-
haus in Gelnhausen bestimmt waren.
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Mitglieder des Business Clubs bel der Ubergabe der Spende

des Business Club ein Projekt unterstitzen,
welches karitativen bzw. medizinischen
Zwecken zugute kommen soll.

Der Businessclub besteht aus den 13 Mit-
gliedern:

Horst Bechteld, Jochen GroBmann, Tobias
Hecker, Frank Heise, Arvo Laane, Stefan
Miltenberger, Andreas Mittlander, Eric Nie-
buhr, Volker Reichert, Thorsten Simon, Jan
Szymanski, Dirk Witte, Sven Witte.

,Der BC-Challangelauf und die damit ver-
bundene Spende fur die Klinik fir Kinder-
und Jugendmedizin war die erste Aktion
dieser Art”, so Jan Szymanski, , der weite-
re folgen werden.”

Die Initiatoren Kalli Goy und Michael Ei-
sentraut dberreichten Geschaftsfuhrer
Dieter Bartsch und Funktionsoberarzt
Dr. Marc Ebner den Erlos aus dieser Ver-
anstaltung. Dieser findet bei den Main-
Kinzig-Kliniken eine fur Kinder und Mit-
arbeiter sinnvolle Verwendung. Die
Main-Kinzig-Kliniken haben namlich ein
in der Hohe verstellbares Kinderbett mit

einem Gitter fur Kleinkinder ange-
schafft.
,Das erleichtert die Betreuung der

Kleinkinder ganz enorm und verbessert
auch die Arbeitsmoglichkeiten unserer
Mitarbeiter”, so Geschaftsfihrer Dieter
Bartsch bei der Ubergabe des Geldbe-
frags.



@

Jubilden und Verabschiedungen

3/2004

Dr. Joachim Schudrmann im Gelnhduser Krankenhaus verabschiedet

Chefarzt der Klinik far Kinder- und Jugenad-
medizin wird Entwicklungshelfer

In einer Feierstunde wurde der Chefarzt
der Klinik fir Kinder- und Jugendmedizin
(Padiatrie) im Krankenhaus in Gelnhau-
sen verabschiedet. Dr. Schiitirmann geht
zur Kreditanstalt fur Wiederaufbau in
Frankfurt, die nicht nur als Foérderbank
fur die deutsche Volkswirtschaft dient,
sondern auch als Entwicklungsbank in
den Entwicklungslandern tétig ist. Der
ehemalige Chefarzt des Gelnhauser
Krankenhauses wird seine Erfahrungen
in die deutsche Entwicklungshilfe in Asi-
en, beispielsweise bei der Planung von
Krankenhausern, einbringen.

Dr. Schudrmann hat damit sein Hobby
zum Beruf gemacht. Bereits neben seiner
Tatigkeit in der Padiatrie im Gelnhauser
Krankenhaus war er nebenberuflich fir
die Kreditanstalt fur Wiederaufbau in
medizinischen Fragen als Berater tatig.
Dr. Schatrmann war von 1. April 1998

bis 30. Juni 2004 Chefarzt in der P&- v

diatrie.  Geschaftsfihrer  Dieter
Bartsch: ,Er hat wesentlich zu den
medizinischen Neuerungen bei der
Versorgung von Frihgeborenen im
Krankenhaus beigetragen und sich
dabei von den Leitlinien der Weltge-
sundheitsorganisation leiten lassen.
AuBerdem war der scheidende Chef-
arzt im Krankenhaus in Gelnhausen
mafgeblich an der Planung der neu-
en Kinderklinik beteiligt, die Anfang
Juli eréffnet worden ist.”

Wie Geschaftsfuhrer Dieter Bartsch
weiter betonte, hat er stets auf ei-
nen hohen Qualitatsanspruch in der
Klinik fur Kinder- und Jugendmedi-
zin in Gelnhausen Wert gelegt.
Geschéftsfuhrer Dieter Bartsch  und
Kreisgesundheitsdezernent Gunter Frenz
wiinschten dem scheidenden Chefarzt

Geschdéftsfihrer Bartsch und der scheidende Chefarzt.

flir seine zuknftige wichtige Tatigkeit in
der Entwicklungshilfe viel Erfolg. Er kon-
ne dabei auf den Rat des Gelnhauser
Krankenhauses setzen.

/‘
25-jéhriges Dienstjubilum und
Verabschiedung von Ursula Popp

N

- TR
Diensfjubildum
von

Petra Kager

Am 16. Juli 2004 fand das

Eine besondere Feierstunde fand am 29.
Juli im Krankenhaus in Schllchtern statt.
Ursula Popp, wohnhaft in Schllchtern,

Geschaftsfiihrer Bartsch betonte, dass es in
den 25 Jahren ihrer Tatigkeit nie zu Be-
schwerden oder Kritik an der Arbeit von

Frau Popp und ihrem Team gekommen sei.
Alle sprachen ihr Dank und Anerkennung
aus und wuanschten ihr far ihren Ruhe-
stand alles Gute.

Ursula Popp begann ihre berufliche Lauf-
bahn 1964 als Kéchin. 1965 entschied sie
sich fur eine Ausbildung als Hauswirt-
schaftsleiterin und arbeitete dann in ver-

25-jahrige Dienstjubilaum
von Petra Kager statt.

In einer kleine Feierstunde
gratulierten und dankten Per-
sonalleiterin Kerstin Hammer,
Betriebsdrztin Dr. Rosemarie
Heyne und Rainer Appel vom
Betriebsrat der Jubilarin.

schiedenen Sanatorien und Pflegeheimen
in Hessen. Am 1. Juli 1980 wurde Ursula

Petra Kager begann ihre
Tatigkeit am 1. Juli 1979 als

| Popp als Arzthelfe-
Hauswirt- rin im Se-
schafts- kretariat
leiterin im der Ront-
Kranken- genabtei-
haus in lung und
Schltch- wechselte
tern ein- 1992 in
gestellt den  be-
und blieb triebsarzt-
in dieser [tchen
Tatigkeit Dienst,
wurde im Kreise zahlreicher Mitarbeiter  bis zur Be- WWe} sie
vom Geschaftsfihrer Dieter Bartsch, der rentung seitdem
Pflegedienstleitung Claudia Kugler und  am 1. Sep- beschaf-
dem stellvertretenden Betriebsratsvorsit- tember tigt ist.
zenden Rainer Appel fur das 25-jdhrige 2004, Rainer
Dienstjubilaum geehrt und gleichzeitig in Appel
den wohlverdienten Ruhestand verab- Rainer
schiedet. Appel ¢
Yo ) 4
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Patienten und ihre An
sagen ihre Meinung!

Die Pulsschlag-Redaktion will das Interesse an der Mitarbeiterzeitung weiter steigern. Un-
ter der Rubrik ,,Patienten und ihre Angehdrigen sagen ihre Meinung” kommen diejenigen
2u Wort und schildern ihre Eindriicke, die einige Tage oder Wochen in den Krankenhédusern

in Gelnhausen, Schiiichtern oder Bad Soden-Salmiinster verbringen mussten oder Angehdrige
besucht haben. Wir drucken Zuschriften ab oder verdffentlichen Briefe, die auf den Stationen
abgegeben wurden.
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Dank an 1
Kreiskrankenhaus

Schliichtern

Hiermit michte ich offentlich
meinen Dank und Hochachtung
an alle Mitarbeiter der Main-Kin-
zig-Klinik, Kreiskrankenhaus
Schlichtern, aussprechen.
Insbesondere gilt dieser Dank
dem Leiter der Khinik Herrn Dr.
Ruthner sowie dem zustindigen
Oberarzt Herrn Dr. Buhi der 0.g.
Intensivstation. Beiden Arzten
verdanke ich meine schuelle Ge-
nesung nach einer schweren Ope-
ration. Die in der Verantwortung
stehenden Arzie licBen es sich
nicht nehmen, falls es das Ta-
gespensum ihrer  Arbeit nicht
erlaubte, sich noch abends um 22
Uhr durch personlichen Besuch
uber meinen  Gesundheitszu-
stand zu informicren und mich
immer wieder psychologisch auf-
zubauen.
Diese intensive Fursorge endete
ﬂ, \ld k Q._; v jedoch Picht bei dem zustandigen
eht &M& [YRTITLS 1‘% Arzicteam, sondern setrie sich
fort iiber dic Freundlichkeit und
standige  Hilfsbereitschaft  der
Stationsschwester, Tages- und

(m.d und .., k'/ ) i Nachtschwester sowic dem Plle-

gedienst bis hin zu den Mitarbei-
tern des Reinigungsteams.
Q ! z Der gleiche Dank gilt dem Team
3 14
AA.Ob.OY é -

der chirurgischen Station C52.
Hans Hommel
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Ge Station F1 — Die Zweite
Schwester Sandra Ullrich
gewinnt 100 Euro

Manche haben einfach Glick. So auch die Station F1
in Gelnhausen. Nachdem vor einigen Ausgaben des
Pulsschlag noch das Team der F1 beim Suchspiel ge-
wonnen hatte, hat es nun Schwester Sandra Ullrich ge-
schafft. Sie wurde als Gewinnerin von ,Original und
Falschung” ausgelost. Sandra wird die 100 Euro richtig
ausgeben. Sie will sich neue Kleider kaufen. Die 100
Euro kommen dabei gerade recht.

(Original und Falschung

Weiter geht es mit unserem beliebten Suchspiel ORIGINAL UND FALSCHUNG. Dem Gewinner winken wieder 100 EURO in
bar. Da lohnt es sich mitzumachen. Das heutige Suchbild haben wir im Juli 2004 aufgenommen. Es zeigt den Blick in die
Gelnhauser Altstadt.

Finden Sie die sechs Unterschiede zwischen dem Qriginal und der Falschung und schicken Sie die Lésung an unsere Re-
daktion nach Gelnhausen. Viel SpaB beim Suchen!

Original und Falschung wurde aufgelost von:

e R v e e M e S O Krankenhaus / Abteilung

) )\

G Original Falschung
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Krankenhaus

Schliichtern
Il. Quartal 2004

Einstellungen

Marion Stadler
Krankenschwester
Psychiatrie

Marion Fritz
Arzthelferin
Psychiatrie

Karina
Messi-Ebanda
Psychologin
im Praktikum

\ Andreas Koch
Ass.-Arzt
Psychiatrie

Stephan Danz
Technischer Dienst

Andrea Gabriela
Weber-Albu

Ass -Arztin

in Weiterbildung
Med. Klinik

Krankenhaus

Gelnhausen
IIl. Quartal 2004

Einstellungen

Konstanze
Muller-Buhl
AiP
Kinderklinik

Dr. Waldemar
Tyka

| Chefarzt

/' Gynakologie

\ Kerstin Hammer
| Personalleiterin

Christiane Luckoff
Ass.-Arztin

in Weiterbildung
Kinderklinik

Alexander Geldt
Ass.-Arzt
Chirurgie

. \ Steffen Georg
AiP
Med. Klinik

Viola Aulbach
AIP
Med. Klinik

‘Einstellungen - Berentungen - Jubilden

@R\ Sonja Staab
g8 | Hebamme

Kirsten Hittenkofer
MTA
Radiologie

Krankenhaus

Gelnhausen
Il. Quartal 2004

Berentungen

Silke Seeling
Reinigungsdienst

Sabine Gerber
Radiologie

Krankenhaus

Bad Soden-Salmiinster
l. Quartal 2004

Einstellungen

Martha Rabe
Arzthelferin

>




