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Editorial

Sehr geehrte Damen und Herren,

langst hat der Megatrend Individualisierung
auch in der medizinischen Versorgung Fufl
gefasst. Wissenschaftliche Erkenntnisse
ermoglichen es, dass die Medizinimmer pra-
ziser aufden einzelnen Menschen reagieren
kann. Diagnostik- und Therapieangebote
lassen sich ebenso wie Beratungsservices
weitgehend maBgeschneidert auf die indi-
viduellen Bediirfnisse der Patientenausrich-

ten. Wie es gelingt, beispielsweise urogyna-
kologische Erkrankungen durch individuell zugeschnittene Behandlungsplane zu
heilen oder zumindest die Lebensqualitdt der Betroffenen deutlich zu verbessern,
lesen Sie in dieser visavis im Beitrag aus unserer Frauenklinik.

Zu einer individualisierten Versorgung wie wir sie im Klinikum Fiirstenfeldbruck
anstreben, gehortes auch, den speziellen Voraussetzungen unterschiedlicher Pati-
entengruppen besonders Rechnung zu tragen. Mit der neu eréffneten Station 32
konnen wir dieses Anliegen nun fiir Patienten mit onkologischen Befunden sowie
fiir Patienten mit neurologischen Beschwerden — beispielsweise im Anschluss an
eine Intensivbehandlung nach Schlaganfall — konsequent umsetzen. Von der ein-
fiihlsamen rdumlichen Gestaltung liber die moderne medizintechnische Ausstat-
tung bis hin zum besonders qualifizierten Personal sind wir damit bestens auf die
Erfordernisse dieser beiden Patientengruppen eingestellt. Erfahren Sie in dieser
Ausgabe mehr iiber die Moglichkeiten der neuen Behandlungsumgebung.

Gerade in der Krankenhausversorgung liegt der Schliissel zu hoher Behandlungs-
qualitdtinderKompetenz und Motivation unserer Mitarbeiterin Medizin, Pflege und
Fachtherapien. Damit unsere Patienten auch in der Zukunft bestmoglich behandelt
werden konnen, bilden wir heute Fachkréfte in unterschiedlichsten medizinischen
Berufen aus. Das Portrdt eines angehenden Andsthesietechnischen Assistenten
gibt lhnen Einblick in unser Engagement in der Ausbildung. Bei allen Bemiihun-
gen um qualifizierte Mitarbeiter stellt der Fachkraftemangel in der Pflege auch fiir
unser Haus eine wachsende Herausforderung dar. Dennoch zeigt das Beispiel einer
langjahrigen und geschatzten Pflegefachkraft, dass unser Kommunalunternehmen
geeignete Rahmenbedingungen fiir gute Pflege bieten kann.

.

Alfons Groitl
Vorstand
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Hochqualifiziert fiir die Intensiv- und Anasthesiepflege

,Es erfordert viel Selbstmotivation,
neben der Arbeit noch eine Weiterbil-
dung zu absolvieren®, mit diesen Wor-
ten wirdigte Pflegedirektor Wilhelm
Huber das besondere Engagement von
vier Gesundheits- und Krankenpflege-
Mitarbeiterinnen, die eine zweijdhrige
Fachweiterbildung in der Intensiv- und
Andsthesiepflege nach den Vorgaben
der Deutschen
schaft

Krankenhausgesell-
erfolgreich  abgeschlossen

haben. Das Klinikum Firstenfeldbruck
ermoglicht motivierten Gesundheits-
und Pflegekréaften auch die Fachweiter-
bildung fiir den Operationsdienst und
die Notfallpflege. Dieses Angebot ist ein
wichtiger Baustein fiir die hohe Qualitat
in der Patientenversorgung.

Die Absolventinnen der Fachweiterbildung
freuen sich mit Pflegedirektor Wilhelm Huber
(rechts) tiber ihre Abschlusszeugnisse

Frauenklinik: Erneuter Geburtenrekord in 2018

Seit Jahren nimmt die Beliebtheit des
geburtshilflichen Angebots der Frau-
enklinik Firstenfeldbruck zu. Auch im
Jahr 2018 hat sich dieser Trend fort-
gesetzt: 768 Kinder — mehr als jemals
zuvor — haben mithilfe des Geburts-
hilfeteams rund um Chefarzt Dr. med.
Moritz Schwoerer in der Frauenklinik
das Licht der Welt erblickt. Von den
werdenden Eltern besonders geschatzt
wird die enge Zusammenarbeit zwi-
schen Hebammen und Arzten sowie
die Tatsache, dass die Hebammen in
Firstenfeldbruck meist eine ,,Eins-zu-
anbieten

Eins“-Betreuung konnen.

Ehrenamtlicher Einsatz in Nepal

Im Februar 2019 wurde Dr. med. Moritz
Schwoerer, Chefarzt der Frauenkli-
nik, freigestellt, um ehrenamtlich in
Dhulikhel an der University of Kathman-
du zu operieren. Zum Programm von
Dr. Schwoerer, Mitglied der Deutsch-

Nepalischen Gesellschaft fiir Gynako-
logie und Geburtshilfe, gehorten auch
Vortrdge und Workshops zum Erfah-
rungsaustausch mit den Kollegen in
Nepal.

Ein weiterer Pluspunkt: Nach der Geburt
stehen aufder Wochenbettstation unter
fachkundiger Leitung von Kinderkran-
kenschwestern ausschliefilich Zwei-
bettzimmer oder auf Wunsch auch Ein-
zel-oder Familienzimmer zur Verfiigung,
in denen auch der Vater die ersten Tage
hautnah miterleben kann.

Auch lber groBziigige Spenden durfte

sichdie Frauenklinik wieder freuen.Zum
wiederholten Mal unterstiitzte die Spar-
kasse Fiirstenfeldbruck mit 3.000 Euro
die Initiative zur ,,Risikominderung des
plotzlichen Kindstodes®.

Gesundheitsmagazin des Klinikums Fiirstenfeldbruck - visavis
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Eine wohltuende und leistungsstarke Behandlungsumgebung
MOGLICHKEITEN DER NEUEN STATION 32 KOMMEN KREBS- UND SCHLAGANFALLPATIENTEN ZUGUTE

Eine neu gestaltete und modern ausgestattete Station bietet im Klinikum Fiirstenfeldbruck seit Beginn des Jahres besonders
gute Voraussetzungen fiir die bedarfsgerechte Versorgung von Patienten mit onkologischen Diagnosen wie auch von Patienten,
die einen Schlaganfall erlitten haben. Nachdem die Psychiatrische Tagesklinik und Institutsambulanz des kbo-Isar-Amper-
Klinikums im Jahr 2018 aus der dritten Etage des Krankenhausgebaudes ausgezogen waren, eréffnete sich dem Klinikum die
Chance, die freigewordenen Raumlichkeiten fiir besondere Behandlungsanforderungen umzugestalten.

T

Auf der neuen Station gibt es ausschliefilich Ein- und Zweibettzimmer,

auch fiir Privatpatienten

Anfang 2019 war der notwendige Umbau
auf840 Quadratmetern geschafft und die
neue Station 32 mitinsgesamt 34 Betten
konnte von den beiden Fachbereichen
Gastroenterologie und Onkologie sowie
Neurologie bezogen werden. Entstan-
den ist eine freundliche und groBziigi-
ge Behandlungsumgebung mit modern
gestalteten Zweibett-Zimmern und licht-
durchflutetem Aufenthaltsbereich. Nicht
nur optisch, sondern auch in puncto
Funktionalitat konnten durch die bauli-
che Ertlichtigung modernste Standards
umgesetzt werden. So wurde beispiels-
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weise mit der Installation moderner
Medienschienen fiir die Versorgung mit
Druckluft, Sauerstoff und Lichtruf eine
angemessene Infrastruktur geschaffen,
dieeserlaubt, auch Patientenim Rahmen
der Akut- und Notfallbehandlung best-
moglich zu unterstiitzen. Auch die hohen
Anforderungen an das Behandlungs-und
Pflegeteam wurden beriicksichtigt: Mit
zwei funktional ausgestatteten Arbeits-
rdumen und kurzen Wegen entlastet die
neu geschaffene Stationsumgebung die
Mitarbeiter bei ihren vielseitigen Aufga-
ben im Klinikalltag spiirbar.



Daten und Fakten zur neuen Station 32
Investitionen: Rund 1 Mio. Euro, davon
nahezu 900.000 Euro gefordert durch
die oberbayerische Bezirksregierung
und etwa 100.000 Euro Eigenanteil des
Klinikums.

Kapazitdten Onkologie: 28 Betten unter
der Arztlichen Leitung von Prof. Dr. med.
Rolf Eissele, Chefarzt des Fachbereichs
Gastroenterologie und Onkologie, fiir die
Station zustdndig sind die onkologischen
Oberdrzte Dr. med. Petra Seufert und
Dr. med. Florian Edrich.

Alle Patientenzimmer sind mit barrierefreien
Badezimmern ausgestattet

Stationserdffnung am 1. Februar 2019: (v.l.n.r.) Dr. med. Anna Bayer-Karpinska (Ltde. Arztin Neurologie),
Prof. Dr. med. Rolf Eissele (Chefarzt Fachbereich Gastroenterologie und Onkologie), Axel Lehmann (Stationsleiter Pflege),
Thorsten Kopplin (Serviceleiter), Alfons Groitl (Vorstand Klinikum), Wilhelm Huber (Pflegedirektor)

Kapazitdten Neurologie: 6 Betten unter
der Arztlichen Leitung von Dr. Anna
Bayer-Karpinska fiir Patienten mit neuro-
logischen Befunden, z. B. Nachbehand-
lung von Schlaganfall bis zur Verlegung
in die Reha.

Pflegerische Stationsleitung: Kranken-
pflegefachkraft Axel Lehmann, der von
Mérz 2015 bis 2017 eine ,,Weiterbildung
fiir die Pflege in der Onkologie“ nach den
Empfehlungen der Deutschen Kranken-
hausgesellschaft mit der Bestnote ,,sehr
gut“ absolviert hat. Eingeschlossen in
die zweijahrige Fachweiterbildung war
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auch eine Fortbildung ,,Palliative Care“,
bei der umfassende Kompetenzen fiir
die Pflege, Betreuung und Begleitung
schwerstkranker und sterbender Men-

schen vermittelt wurden.

Axel Lehmann, Stationsleiter Pflege

Einladende Sitzecke am Ende des Flurs mit Blick auf das Emmeringer Holzl und den barocken
Zwiebelturm der Fiirstenfeldbrucker Pfarrkirche Sankt Magdalena

Gesundheitsmagazin des Klinikums Fiirstenfeldbruck - visavis




Station 32: Onkologischer Bereich
VERTRAULICHE ATMOSPHARE IM ONKOLOGISCHEN STATIONSBEREICH
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Verantwortliche Oberarzte fiir onkologische Patienten auf Station 32: Dr. med. Petra Seufert und
Dr. med. Florian Edrich, beide Fachérzte fiir Innere Medizin, Schwerpunkt Hdmatologie und inter-

nistische Onkologie

Mit dem Umzug der friiheren Station 41
auf die neue Station 32 gehen fiir die
onkologischen Patienten des Fachbe-
reichs spiirbare Verbesserungen ein-
her. Gerade bei einer Krebserkrankung
wiinschen sich die Betroffenen und ihre
Angehorigen oftmals eine besonders
einflihlsame und diskrete Behandlung
in einer ruhigen Umgebung. Diesen
speziellen Bediirfnissen kann die neue
Station nun in jeder Hinsicht gerecht
werden: Zum einen bringen sowohl die
beiden Oberdrzte mit ihren fachlichen
Schwerpunkten Hamatologie und inter-
nistische Onkologie als auch der pflege-
rische Stationsleiter dank seiner fachli-
chen Weiterqualifizierung fiir die Pflege
in der Onkologie umfassendes Spezial-
wissenindie Versorgungein.Zum ande-
ren bieten die rdumlichen Gegebenhei-
ten, insbesondere die komfortablen
Zweibett-Patientenzimmer und die ins-
gesamt ansprechende Gestaltung der
Station, geeignete Rahmenbedingun-
gen fiir einen belastungsarmen Aufent-
halt im Krankenhaus.

Angenehme Umgebung entlastet die
Patienten

Eine vertraute Umgebung tragt erwiese-
nermafien dazu bei, die oftmals erhebli-
chen Beeintrachtigungen, die mit einer
onkologischen Therapie einhergehen,
zu reduzieren. So profitieren beispiels-

weise Patienten, die im Rahmen ihrer

Chemotherapie, teils {ber mehrere
Monate hinweg, regelméafiig zu kurzen
stationdren Aufenthalten aufgenom-
men werden, besonders von den neu

gestalteten Raumlichkeiten.

Auch auf die Erfordernisse von Patien-
ten, die infolge ihrer Krebserkrankung
eine Strahlentherapie bendétigen, ist
die spezialisierte Station bestens ein-
gestellt. Dank der rdumlichen Ndhe der
in unmittelbarer Nachbarschaft zum
Klinikum gelegenen Filiale der Praxis
fiir Strahlentherapie Nymphenburg und
Furstenfeldbruck kdnnen die Patienten
wdahrend ihrer stationdren Versorgung
eine strahlentherapeutische Behand-
lung direkt Giber der StraBBe in Anspruch
nehmen.

Neben der Praxis fiir Strahlentherapie
arbeiten die Onkologen am Klinikum
ebenfalls eng mit der Praxis fiir Himato-
Onkologie, die sich ebenfalls im benach-
barten Arztehaus befindet, zusammen.
tragt auch die zusatzliche
Tatigkeit der onkologischen Oberarztin
Dr. Petra Seufert in der Praxis fir
Hamato-Onkologie zu gut abgestimm-
ten Behandlungsprozessen bei.

Hierbei

Das Stationsteam unterstiitzt und ent-
lastet die Patienten zusatzlich, indem es
alle nétigen Therapietermine innerhalb
und auBerhalb der Klinik koordiniert
und reibungslos organisiert.

Bauliche Vorkehrungen ermdéglichen
hohe Hygienestandards

Dank des durchdachten baulichen Kon-
zepts der Station 32 werden die verklei-
nerten Unterbringungseinheiten nun
auch gehobenen hygienischen Anfor-
derungen gerecht. Ein wirkungsvoller
Schutz vor Infektionen ist bei onkolo-
gischen Patienten besonders wichtig,
da diese — etwa als Begleiterscheinung
einer Chemotherapie — oftmals in ihren
Abwehrkréaften geschwacht sind.

Ansprechende Landschaftsfotografien auf den
Fluren der neuen Station lassen den Kranken-
hausalltag vergessen




Station 32: Neurologischer Bereich
NAHTLOSE BETREUUNG UND UNTERSTUTZUNG BEI NEUROLOGISCHEN BEFUNDEN

Frau Dr. Bayer-Karpinska, Sie sind ver-

antwortlich fiir den sechs Betten umfas-
senden Bereich fiir Patientinnen und
Patienten mit neurologischen Befunden
auf Station 32. Welche Rahmenbedin-
gungen bietet das nun geschaffene
Umfeld fiir die stationdre Versorgung in
Ihrem Fachgebiet?

Dr. Bayer-Karpinska: Bislang wurden
Patienten mit neurologischen Beschwer-
den auf allen internistischen Stationen
im Haus behandelt und die neurologi-
sche Mitbetreuung erfolgte konsiliarisch.
Mit den neuen Betten auf der Station 32
kann zum einen die speziell angepasste
Nachbehandlung von Schlaganfallpatien-
ten bis zur Verlegungin die neurologische
Rehabilitation fortgefiihrt werden. Des
Weiteren werden auf der Station Patien-
ten mit anderen neurologischen Krank-
heitsbildern wie z.B. Kopfschmerz-
syndromen, epileptischen Anféllen oder
Schwindelerkrankungen untersucht und
behandelt. Es finden taglich neurolo-
gische Visiten statt, so dass eine enge
Absprache der Neurologen mit den Stati-
onsdrzten der Station 32 besteht, welche
die neurologischen Patientenim Tagesge-
schehenundim Nachtdienst mitbetreuen.

Inwiefern profitieren speziell Patientin-
nen und Patienten nach Schlaganfall im
Anschluss an die Intensivbehandlung auf
der Stroke Unit von den neuen Maglich-
keiten? Welche Fachtherapien kommen
zum Einsatz?

Dr. Bayer-Karpinska: Auf der Station
32 wird taglich, auch am Wochenende,
eine facharztliche neurologische Visi-
te gemeinsam mit dem internistischen
Assistenzarzt durchgefiihrt. Zudem sind
die Pflegekréfte der Station durch regel-
mafige Fortbildungen und die tagliche
Teilnahme an der Visite geschult im
Umgang mit Schlaganfallpatienten. Dies
umfasst unteranderem die Unterstiitzung
von Patienten mit Schluckstérungen, die
addquate Lagerung von Patienten mit
motorischen Ausfdllen und das Erkennen
von Schlaganfallsymptomen bei akuter
Verschlechterung. Die bereits auf der
Stroke Unit begonnene logopddische,
physio- und ergotherapeutische Behand-
lung wird auf der Station 32 ohne Unter-
brechung bis zur Entlassung oder Verle-
gung in die Rehabilitationsklinik fortge-
fihrt.

Seit langem bewdhrt sich in Ihrem Fach-
bereich die Kooperation mit den beiden
Fachdrzten fiir Neurologie, Dr. Christian
Wasmeier und Dr. Hermann Weber aus
der Neurologischen Gemeinschaftspraxis
Fiirstenfeldbruck. Wie ist die Zusammen-
arbeit zwischen lhnen, den neurologi-
Schen Fachdrzten und den Stationsdrzten
organisiert?

Dr. Bayer-Karpinska: Die Kollegen Weber
und Wasmeier sind an drei Tagen der
Woche zusatzlich konsiliarisch auf den
iibrigen Stationen des Klinikums tatig.
Durch die Unterstiitzung der Kollegen im
Rufdienst kénnen wir einen durchgehen-
den neurologischen Hintergrunddienst
rund um die Uhr an sieben Tagen der
Woche gewdhrleisten. Selbst an Wochen-
enden und Feiertagen finden facharztli-
che Visiten statt. In meiner Abwesenheit
tibernehmen die Kollegen die Vertretung
und die Visiten auf der Station 32 und der
Stroke Unit. Beiakuten Lyse-Entscheidun-
gen, die eine personliche Beurteilung des
Patienten und der Bildgebung notwendig
machen, werden wir zusatzlich durch
das Neurovaskuldre Netzwerk Siidwest-
bayern unterstiitzt. Das NEVAS-Schlag-
anfallnetzwerk stellt fiir alle Schlaganfall-
patienten in unserer Region gleich gute
Voraussetzungen sicher.
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Dr. med. Anna Bayer-Karpinska
Fachdrztin fiir Neurologie
Leitende Arztin des Fachbereichs
Neurologie im Klinikum



Vom Druck befreien!

DIE UROGYNAKOLOGISCHE SPRECHSTUNDE BIETET HILFE
FUR EINE BESSERE BLASENFUNKTION
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Frau K. quélte sich schon langere Zeit mit
einemdauerndenHarndrang. Die 65-)ah-
rige musste tagsiiber bis zu zehnmal
eine Toilette aufsuchen. Oft kamen nur
geringe Harnmengen und nicht selten
tropfelte es schon, bevor sie die Toilette
erreicht hatte. Das war ihr iberaus pein-
lich. Auch nachts musste sie immer hau-
figer aufstehen, um Wasser zu lassen.

Der stetige Harndrang begann ihr Leben
zu bestimmen. Um unangenehmen Situ-
ationen vorzubeugen, schrankte sie von
nun an ihre Trinkmenge ein, bevor sie
das Haus verlief3. Bei abendlichen Ein-
ladungen riihrte sie das eingeschenkte
Glas kaum mehr an, um die Kontrolle
Uber ihre schwache Blase nicht zu ver-
lieren.

Wenn sie in der Stadt unterwegs war,
hielt sie sich exakt an die vorab geplante
Route, auf der sie jeden Toiletten-Stand-

SR
Inkontinenz betrifft hierzulande 10 Millionen Menschen.
Bis zu 25 % der Frauen in Deutschland sind inkontinent.

ort vorab in Erfahrung gebracht hatte.

Der Druck war enorm, denn es durfte
nichts schiefgehen.

Dazu kam der Schlafmangel, denn durch
den néachtlichen Harndrang war an ein
normales Schlafverhalten gar nicht mehr
zu denken. SchlieBlich kam es zu einem
Vorfall,
ckerin noch lange sehr unangenehm in

welcher der Firstenfeldbru-
Erinnerung war: Auf einer Probefahrt mit
dem neuen BMW ihres Schwiegersohnes
konnte sie den Urin trotz aller Anstren-
gung nicht mehr halten. Sie hinterlief
einen grof3en Fleck auf dem Sitz.

Nun erkannte sie, dass es so nicht mehr
weiterging. Das Verheimlichen ihrer
Blasenschwédche war keine Losung. Sie
musste endlich etwas gegen die Inkon-
tinenz unternehmen und beschloss, in
der Frauenklinik Fiirstenfeldbruck Hilfe

zu suchen.

® ) Frauenklinik

Klinikum Fuirstenfeldbruck

Die urogyndkologische Sprechstunde —
erste Anlaufstelle fiir Frauen mit Inkon-
tinenz

In der urogyndkologischen Sprechstun-
de der Frauenklinik Fiirstenfeldbruck
stellen sich Frauen mit Beschwerden
wie Harninkontinenz, Beckenboden-
schwdche und Senkungsbeschwerden
vor. Natirlich spricht niemand gern tiber
Harninkontinenz und Genitalsenkung.
Doch dieses Tabu gilt es zu lberwin-
den, denn Blasenfunktionsstorungen
mit unwillkiirlichem Urinverlust oder
Blasenentleerungsstdrungen sind weit
verbreitet.

Etwa jede dritte Frau im Wartezimmer
einer gyndkologischen Praxis ist davon
betroffen. Leider sind immer noch viele
Frauen davon {iberzeugt, dass Inkonti-
nenz im Alter normal ist und verzichten
deswegen auf eine Behandlung.

Formen der Inkontinenz

Belastungs- oder Stressinkontinenz:
Urinverlust ohne Drang bei Husten,
Niesen oder Lachen
Dranginkontinenz: iiberaktive oder
tiberempfindliche Blase mit plotzli-
chem Harndrang durch gestérten Infor-
mationsaustausch zwischen Gehirn
und Blase

Reflexinkontinenz: unfreiwilliger Urin-
verlust ohne Harndrang durch unkont-
rollierbare Nervenreflexe
Uberlaufinkontinenz: stindige Abgabe
kleiner Urinmengen ohne vollstandige
Blasenentleerung

Nahezu die Halfte der betroffenen
Frauen leiden unter Belastungsinkon-
tinenz, Dranginkontinenz tritt bei 29
Prozent der inkontinenten Frauen auf.
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Wer von Inkontinenz betroffen ist, leidet
im Alltag oftmals unter starken Proble-
men durch die fehlende Blasenkontrolle.
Unabhédngig davon, um welche Inkon-
tinenzform (s. Infokasten) oder auch
Mischform es sich handelt, meistens
kommen mehrere Ursachen in Frage. Die
Spezialisten in der urogyndkologischen
Sprechstunde klaren die auslosenden
Faktorensorgfiltigab. Eine hdufige Ursa-
che ist Beckenbodenschwidche mit einer
daraus folgenden Senkung der Gebar-
mutter und/oder der Scheide mit Blase
und/oderDarm. Durchdie Senkungkann
es auch zu einem Fremdkorpergefiihl
kommen oft mit,,Druck nach unten“oder
sogar Schmerzen kombiniert.

Die mit der Harninkontinenz und Sen-
kung der weiblichen Genitale zusam-
menhangenden Probleme werden in der
Spezialsprechstunde fiir Urogyndkolo-
gie mit den betroffenen Patientinnen
offen besprochen, diagnostiziert und
behandelt. Fiir jede einzelne Patientin
nimmt sich das Arzteteam die notwendi-
ge Zeit. Es gibt heutzutage ein vielfalti-
ges Behandlungsspektrum, so dass die
meisten Frauen geheilt werden konnen
oder deren Lebensqualitdt zumindest
gebessertwerdenkann.Nacheinemaus-
fihrlichen Gesprach zwischen Arzt und
Patientin sowie eingehenden Untersu-
chungen wird gemeinsam ein individuell
zugeschnittener Therapieplan erstellt.
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Passende Therapieangebote fiir jede
Form der Inkontinenz

Nachdem sich Frau K. in unserer Sprech-
stunde vorgestellt hatte, vereinbarten
wir zundchst ein konservatives Thera-
piekonzept, bestehend aus Verhaltens-
therapie, Physiotherapie und Medika-
menten. Die ausgepragte Harninkonti-
nenz erforderte schliefilich aber einen
kleinen operativen Eingriff, bei dem
Botulinumtoxin in den Harnblasenmus-
keleingebracht wurde. Dieses Verfahren

Arztin Patricia Hiippe
Zertifizierte Beraterin der Deutschen
Kontinenz Gesellschaft

,,Obwohl es sich dabei um weit-
verbreitete Leiden handelt, wer-
den diese Themen noch immer
stark tabuisiert. Umso wichtiger
ist uns daher eine individuelle,
kompetente sowie einfiihlsame

Untersuchung und Beratung.*

Wir beraten Sie gerne und klaren Sie auf,
welche Optionen fiir Ihre Behandlung in
Frage kommen. Kontaktieren Sie uns fiir
ein erstes personliches Gesprach in der
Frauenklinik Fiirstenfeldbruck und ver-
einbaren einen Termin unter der Tele-
fonnummer 08141 / 99 34 52.

fiihrte schlieflich zu einer spiirbaren
Besserung der Beschwerden. Ein klei-
ner Wermutstropfen: Die Therapie muss
alle sechs bis neun Monate wiederholt
werden. Die Lebensqualitdt der Pati-
entin hat sich allerdings durch diesen
kleinen Eingriff deutlich gebessert. Die
Dranginkontinenz tritt nur noch selten
auf. Dankbar ist die Patientin vor allem
fiirdie wiedergewonnene Schlafqualitat.
Sie muss jetzt nachts nicht mehr so oft
aufstehen.

Chefarzt Dr. med. Moritz Schwoerer
Zertifizierter Berater der Deutschen
Kontinenz Gesellschaft

AGUB | der AG fiir Urogynadkologie und
plastische Beckenbodenrekonstruktion

,»Auch wenn nicht immer eine
vollstandige Heilung moglich ist, so
konnen wir doch in den meisten Fal-
len eine Linderung der Beschwerden
erreichen und somit eine Verbes-
serung der Lebensqualitdt unserer
Patientinnen schaffen.“
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Bei aller Arbeit kommt das Lachen nicht zu kurz

WARUM EINE PFLEGEFACHKRAFT NACH FAST ZWEI JAHRZEHNTEN IM KLINIKUM FURSTENFELDBRUCK
NOCH IMMER MOTIVIERT UND ZUFRIEDEN MIT IHREM BERUF IST

d et
tﬁ‘:_ |

»Frau Hamberger ist eine ganz grofSe Stiitze auf einer
unserer kardiologischen/gefifichirurgischen Stationen.
Sie erfiillt nicht nur ihre vielseitigen Funktionen in der
Pflege iiberaus kompetent, sondern ist nach ihrer Wei-
terbildung mit Sicherheit auch eine der héchst engagier-
ten Praxisanleiterinnen in unserem Haus.“

Wilhelm Huber, Pflegedirektor am Klinikum Fiirstenfeldbruck

A B

Ilka Hamberger hat sich als Jugendliche ein gutes Miteinander in der Gesell- schen professionell zu unterstiitzen.
ganz bewusst fiir ihren spadteren Beruf  schaft ein. Eine ebenso wichtige wie Ihre Ausbildung zur Gesundheits- und
entschieden. Sie war schon immer sehr  sinnvolle Arbeit sah die junge Frau darin, Krankenpflegerin — damals noch Kran-
sozial ausgerichtet und setzte sich fiir kranke und pflegebediirftige Men- kenschwester — absolvierte die heute

visavis — Gesundheitsmagazin des Klinikums Fiirstenfeldbruck



39-Jahrige von 1997 bis 2000 in der
Schwesternschaft Coburgin Oberfranken.

Gleich nach ihrem erfolgreich abge-
schlossenen Examen trat llka Hamber-
ger im Klinikum Firstenfeldbruck ihre
erste Stelle an. Heute sagt sie: ,Wenn
ichaufdievergangenen 19 Jahre zuriick-
blicke, wiirde ich alles wieder genauso
machen. Ich habe einen spannenden
Beruf, der mich noch immer sehr erfullt
und mitunter auch fordert. Und ich habe
einen Arbeitgeber,dermich zujeder Zeit
unterstiitzte und es mir dadurch ermog-
lichte, meine familidaren Lebensumstéan-
de, meine beruflichen Einsatzméglich-
keiten, aber auch meinen Wunsch nach
fachlicher

Weiterentwicklung unter

einen Hut zu bringen.*

Zundchst begann llka Hamberger als
frisch examinierte Pflegefachkraft auf
einer interdisziplindren Station zu
arbeiten und konnte dabei vier Jahre
lang wertvolle Erfahrungen

Pflege von Patienten mit allgemein-

in der

chirurgischen, orthopadischen und
gastroenterologischen Erkrankungen
sammeln. Im Jahr 2004 wechselte sie in
die Station 31 der Fachbereiche Kardio-
logie/Pneumologie und Gefdchirurgie,
wo sie bis heute tatig ist.

Flexible Arbeitszeitmodelle - passend
zur persdnlichen Situation

Dass Ilka Hambergerihren Beruf und ihr
Familienleben stets vereinbaren konn-
te,verdanktsieauchdenverschiedenen
Teilzeitmodellen, die ihr das Klinikum
anbot. So reduzierte sie ihre Vollzeitbe-
schaftigung nach der Geburtihres heute
fast 15-jahrigen Sohns fiir zehn Monate
auf 25 Prozent und konnte sich dadurch
die nétige Zeit fiir ihr Baby nehmen. Ab
Sommer 2006 stieg sie wieder zu 50
Prozent in ihre Tatigkeit ein. ,Diese
Regelung war sehr hilfreich“, erinnert
sie sich. ,Ich hatte genug Freizeit und
konnte mit meinem Sohn auch mal Arzt-
termine oder dhnliches wahrnehmen.“

Als ihr Sohn 12 Jahre alt und schon
recht selbststdndig war, steigerte sie
ihre Arbeitszeit stufenweise — im ersten
Halbjahr 2018 auf 75 Prozent, und seit
Jahresmitte ist sie wieder als Vollzeit-
kraft im Einsatz.

Berufliche Weiterqualifizierung - mit
Unterstiitzung des Arbeitgebers

Nachdem absehbar war, dass sie bald
wieder mehr Freiraum fiir ihren Beruf
haben wiirde, kam bei Ilka Hamberger
der Wunsch auf, sich fachlich weiterzu-
entwickeln. Sie wollte ihre Erfahrungen
und ihr Wissen als Praxisanleiterin an
Auszubildende im Pflegeberufweiterge-
ben und neue Kolleginnen und Kollegen
bei der Einarbeitung unterstiitzen und
motivieren. lhr Vorgesetzter stimmte zu
und sie konnte von April bis November
2017 eine Weiterbildung absolvieren.
»lch bin meinem Arbeitgeber sehr dank-
bar, dass ich bei diesem Schritt unter-
stiitzt wurde. Das Klinikum iibernahm
die komplette Finanzierung, einschlief3-
lich der Fahrtkosten. Aufierdem wurde
ich zu den Unterrichtszeiten vom Stati-
onsalltag freigestellt und konnte mich
so ausreichend auf die Weiterbildung
konzentrieren“, berichtet sie zufrieden.

Kein leichter, aber ein wichtiger und
schoner Beruf!

Ganz aus ihrem Beruf aussteigen oder
Uber Jahre pausieren, kam fiir Ilka Ham-
berger nie in Frage. Sie hatte nicht nur
das Arbeitsumfeld und ihre Kollegen
sehr vermisst, sondern wollte auch
fachlich ,,am Ball bleiben“. Obwohl die
professionelle Pflege in einem Kranken-
haus gewiss kein leichter Beruf ist, gibt
es viele Aspekte, die sie an ihrer Arbeit
sehr schéatzt. Dazu gehort ganz beson-
ders der respektvolle Umgang unterei-
nander in ihrem Stationsteam. ,,Natir-
lich mussen wir stets die Bediirfnisse
unserer Patienten im Blick haben und
die vielen verantwortungsvollen Aufga-
ben verlangen nach hoher Konzentrati-
on und guter Organisation®, erzahlt sie.

Dennoch werde auf ihrer Station auch
gerne und viel gelacht.

,Die hohe Arbeitsbelastung hat zweifels-
frei auch damit zu tun, dass unser Haus
— wie andere Gesundheitseinrichtungen
hierzulande — die offenen Pflegestellen
nur noch schwer besetzen kann. Dabei
haben wir in Firstenfeldbruck als Kran-
kenhaus in offentlicher Tragerschaft
bessere Rahmenbedingungen fiir unse-
re Pflegearbeit als in manchen privat
betriebenen Kliniken, wo oft die Gewinn-
maximierung im Vordergrund steht. Ich
wiinsche mir, dass die Wahrnehmung
unseres Berufes positiver wird und sich
mehr junge Menschen fiir den Pflegebe-
ruf entscheiden. Dazu bedarf es jedoch
noch mehr Aufmerksamkeit seitens der
Politik fiir die realen Herausforderungen
und Né&te der professionell Pflegenden.
Es wird zwar mittlerweile viel iber die
Zukunft der Pflege geredet, aber konkre-
te Verbesserungen, die den Pflegeberuf
insgesamt attraktiver machen, lassen
leider auf sich warten.“

Welche Aufgaben hat eine Praxis-
anleitung?

Ziel der Praxisanleitung ist es, die Pfle-
ge-Auszubildenden schrittweise an die
eigenstindige Ubernahme der beruf-
lichen Aufgaben heranzufiihren. Dazu
gehoren unter anderem:

P

x

die Zusammenarbeit mit der Pflege-
fachschule beim Ausbildungsplan
und der Festlegung von Lernzielen
fiir die Pflegeschiiler

R

<

die Betreuung und Anleitung der
Schiiler am ,Lernort Arbeitsplatz“
organisieren und Mitwirken bei (Zwi-
schen-)Priifungen, Examen und Aner-
kennungspriifungen

» das Fiihren von Kritikgespréachen, das

<

Ausstellen und Besprechen von Beur-
teilungen

» das Einbeziehen von Kollegen in die
Ausbildung der Schiiler



Berufe mit Zukunft

Sie sind in der Phase der Berufsorientie-
rung und haben Interesse an einer ver-
antwortungsvollen Tatigkeit im medizini-
schen Umfeld? Dann kommt vielleicht der
noch junge, aber zukunftstrachtige Beruf
der Andsthesietechnischen Assistenz

(ATA) fiir Sie in Frage!

Berufsprofil:

Anasthesietechnische Assistenz (ATA)

Ausbildungsart:

Duale Berufsausbhildung mit den Lern-
ortenKlinikum Fiirstenfeldbruck (3.000
Stunden praktische Ausbildung) und
Schule fiir Operations- und Anasthe-
sietechnische Assistenz, San-ak GmbH,
Miinchen (1.600 Stunden theoretische
Ausbildung).Esgeltendie Ausbildungs-
und Priifungsrichtlinien der Deutschen
Krankenhausgesellschaft (DKG).

Bewerbungsvoraussetzung:
Gesundheitliche Eignung, moglichst
Vollendung des 17. Lebensjahres, Real-
schulabschluss oder gleichwertiger
Bildungsabschluss oder Hauptschul-
abschluss mit mindestens zweijghriger
Berufsausbildung oder Abschluss als
staatlich anerkannte Krankenpflege-

oder Altenpflegefachkraft.

Ausbildungsdauer/-start:
Drei Jahre, beginnend jeweils zum 1.
September.

Einsatzorte:

ATA finden vor allem in Krankenhdu-
sern, aber auch in Arztpraxen mit chir-
urgischen Leistungen und ambulanten
Operationszentren Beschaftigung.

Aufgaben:

Andsthesietechnische Assistenz reicht
von fachkundiger Patientenbetreuung
wahrend des Aufenthaltes im Bereich
der Andsthesie (iber selbststandige
Organisation und Koordination der
Arbeitsabldufe in der Vor- und Nach-
bereitung des Einleitungsraumes, des
OP-Saales und des Ausleitungsrau-
mes bis zur Vorbereitung anstehender
Andsthesien, einschlieflich der Gera-
te und Instrumente. Auch die sach-
kundige Wartung von medizinischen
Apparaten und Materialien sowie die
Unterstiitzung des Andsthesisten vor,
wdhrend und nach der Narkose gehort
dazu. Dabei fiihren ATA hygienische
Mafinahmen durch und achten auf eine
aseptische Arbeitsweise.

Ausbildungsvergiitung:

Die Ausbildungsvergiitung richtet sich
nach dem geltenden Tarifvertrag im
offentlichen Dienst.

Weitere Informationen unter:

Gefragte Fahigkeiten:

Gutes Einfiihlungsvermégen, Sorgfalt
und Genauigkeit bei der Arbeit, ana-
lytische Fahigkeiten, insbesondere im
Umgang mit medizinisch-technischen
Daten, gute Selbstorganisation sowie
Bereitschaft zu Schichtdienst.

Interesse?

Pflegedirektor Wilhelm Huber freut
sich auf Ihre vollstdandige Bewerbung,
inklusive Bewerbungsschreiben, tabel-
larischem Lebenslauf, 2 Lichtbildern,
Kopien der Geburtsurkunde, der Zwi-
schen-, Jahres- bzw. Abschlusszeug-
nisse und ggf. Arbeitszeugnisse, sowie
einem drztlichen Attest.

Kontakt und Information:
Telefon 08141 / 99 4804
pflegedirektion@klinikum-ffb.de

www.klinikum-ffb.de/ausbildung



Kompetent betreut rund um die Narkose

Christopher Bucke (22), ange-
hender Andsthesietechnischer
Assistent aus Allach-Untermen-
zing gibt Einblicke in seine Aus-
bildung am Klinikum Fiirsten-
feldbruck:

»Schon seit meinem 15. Lebensjahr
konnte ich mir gut vorstellen, spater mal
einen medizinischen Beruf zu ergreifen.
Damals begann ich, mich ehrenamtlich
bei der Wasserwacht-Jugend zu enga-
gieren. Dabei kam ich in Kontakt mit der
Arbeit des Rettungsdienstes, die mich
sehr beeindruckte. Ein Praktikum im
Stddtischen Klinikum Miinchen Bogen-
hausen trug weiter dazu bei, dass fir
mich neben einer Tatigkeit als Notfallsa-
nitdter auch der relativ junge Beruf des
Andsthesietechnischen Assistenten in
Frage kam. Im Jahr 2017 bewarb ich mich
bei der San-ak Schule fiir Gesundheits-
berufe um einen ATA-Ausbildungsplatz.
Unter den verschiedenen medizinischen
Einrichtungen, die man mir als prakti-
schen Ausbildungsbetrieb anbot, ent-
schied ich mich fiir das Klinikum Fiirsten-
feldbruck. Dafiir waren zundchst ganz
praktische Griinde ausschlaggebend.
Wichtig war mir beispielsweise, dass
ich meine Ausbildungsstétte schnell
erreichenkann und nichttaglichlangeim
Stau stehen muss. Ich bin nun im zwei-
ten Ausbildungsjahr und habe meine
Entscheidung noch keinen Tag bereut.

Abgesehen davon, dass ich ublicher-
weise nur rund 20 Minuten Fahrzeit pro
Strecke habe, gefallt mir auch das kol-
legiale Arbeiten im Team im Klinikum

Christopher Bucke, Auszubildender zum
Anésthesietechnischen Assistent (ATA)

sehr gut. Meine Aufgaben sind ausge-
sprochen vielseitig und teils auch recht
anspruchsvoll. Ich muss nicht viele Pati-
enten gleichzeitig betreuen, aber in der
Ausnahmesituation rund um eine OP
arbeite ich sehrnah am Patienten. Meine
Tatigkeit verlangt eine gewisse Belast-
barkeit, denn manchmal muss alles
recht ziigig und dennoch hochkonzen-
triert erledigt werden. SchlieBlich geht
es ja um Menschenleben und ich trage
dafiir einen Teil der Verantwortung! Die
Andsthesie-Arzte, denen ich zuarbeite,
erlebe ich als sehr aufgeschlossen und
wertschatzend. Zudem profitiere ich bei
meiner klinischen Ausbildung auch von
der Praxisanleitung meiner Kollegen,
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ganzspeziellmeiner Praxisanleiterin, die
bereits ihre Ausbildung abgeschlossen
hat und mir daher viel hilfreiches Wissen
weitergeben kann.

Wermitdem Gedankenspielt, selbsteine
ATA-Ausbildung zu absolvieren, dem
empfehleich, zuvor bei einem Praktikum
zu priifen, ob ihm das Aufgabenfeld tat-
sachlich liegt. Die Arbeit im OP-Umfeld
ist kein bequemer 9-to-5-Job, sondern
mit erheblichen Herausforderungen ver-
bunden. Andererseits: Wenn man selbst
dazu beitragen kann, dass bei einer OP
alles gutgeht und die Patienten vom
Schmerz erleichtert sind, dann ist das
enorm sinnstiftend und befriedigend.“

Gesundheitsmagazin des Klinikums Fiirstenfeldbruck - visavis



Behandlungsalternative bei GefaBverschliissen

FORDERVEREIN ERMOGLICHTE DIE ANSCHAFFUNG EINES ROTABLATIONSGERATS

Dank einer Spende des ,,Vereins der Freunde der Kreisklinik” in Hohe von 6.000 Euro
konnte das Klinikum Fiirstenfeldbruck ein medizintechnisches Gerdt zur Durchfiihrung
sogenannter Rotablationen im Fachbereich Kardiologie und Pneumologie anschaffen.

Bei einer Rotablation handelt es sich
um ein Verfahren der interventionellen
Kardiologie, d. h. es wird angewendet
bei Eingriffen am Herz, die mittels eines
Herzkatheters unter Rontgenkontrolle
vorgenommen werden. Es ersetzt oder
erweitert die kathetergestiitzte Bal-
lonaufdehnung von verengten oder
verschlossenen Herzkranzarterien mit
anschlieender Implantation von Gefaf-
stiitzen (Stents). Bei der Rotablation
tragt ein rotierender, druckluftbetriebe-
ner Mikro-Fraskopf verkalkte Stenosen
der arteriellen BlutgefdBe ab. Hilfreich
erweist sich dieses ,Auffrdsen® insbe-
sondere bei harten und langstreckigen
GefdBverengungen. Bei ausgeprdgten
Verengungen, etwa verkalkten (kalzi-
fizierten) Cholesterinablagerungen, ge-
lingt eine Passage mit einem Ballon oder

die vollstéandige Entfaltung eines Stents
nur nach Vorbehandlung mit einer Rota-
blation.

,Mit der Rotablation kénnen wir unse-
ren Patientinnen und Patienten nun eine
bewdhrte Methode zur Wiederer6ffnung

WERTVOLLES ENGAGEMENT FUR DAS PATIENTENWOHL

Der ,Verein der Freunde der Kreiskli-
nik“ engagiert sich seit 1995 dafiir, dass
Patientinnen und Patienten im Klinikum
Furstenfeldbruck bestmoglich versorgt
werden kdnnen. So hat der Forderver-
ein beispielsweise im Jahr 2005 maB-
geblich die Einrichtung einer Palliativ-
station mitfinanziert. Fiir die geplante
Erweiterung der Palliativstation erhielt
der Forderverein Ende 2018 von der
Joachim und Adolfine Sighart-Stiftung
erneut 10.000 Euro und von der Hans-
Stangl-Stiftung ebenfalls zum zweiten
Mal 5.000 Euro.

In den vergangenen Jahren wurden Mit-
gliederbeitrdge und Spenden auch in
weitere Malnahmen investiert, die nicht
ohne Weiteres im Rahmen des {iblichen
Investitionsplans aus Klinikertrdgen
finanziert werden konnten, darunter
Babyschlafsacke zur Vermeidung des
plotzlichen Kindstodes sowie Fort- und
Weiterbildungen von Arzten und Pflege-
kraften. Der Forderverein unter dem Vor-
sitzvon Dr. Rupert Habersetzer freut sich
Uber neue Mitglieder, die seine gemein-
niitzige Arbeit unterstiitzen mdochten,
wie auch uber finanzielle Zuwendungen
zur Finanzierung weiterer Projekte, die
dem Wohl der Patienten dienen.

verschlossener Herzkranzgefédfie anbie-
ten,wennandere Verfahrenderinterven-
tionellen Kardiologe keine befriedigen-
den Ergebnisse erwarten lassen”, freuen
sich Chefarzt Dr. med. Tilman Kolbe und
Oberarzt Dr. med. Bela Bozsik mit ihrem
Team (ber die Anschaffung.

Ansprechpartnerin Geschéftsstelle:
Anja Griinholz

Polzstrafie 8

82256 Fiirstenfeldbruck

Telefon 08141 / 99 2001
anja.gruenholz@klinikum-ffb.de

Spendenkonto:

IBAN DE33700530700001055482
BIC BYLADEM1FFB

Sparkasse Fiirstenfeldbruck

Bitte geben Sie lhre Adresse fiir eine
Spendenquittung an.



Ratseln & Gewinnen!
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Verlag erschienene Buch ,,Mein Neustart mit Yoga“ (ISBN: 978-3-517-09795-4). Herausgeber:

Die englische Autorin Nicola Jane Hobbs, selbst Yoga-Lehrerin, zeigt mit ihrem 21-Tage-Programm, wie auf Klinikum Firstenfeldbruck

. . w .. Akademisches Lehrkrankenhaus
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Klinikum Fiirstenfeldbruck

Seniorenheim Jesenwang
) Kommunalunternehmen

AUSBILDUNGSBERUFE
MIT ZUKUNFT

Gesundheits- und Medizinisch-technische Wer sich einen zukunftssicheren und

Krankenpflegekraft (w/m/d) Radiologieassistenz (w/m/d) | spannenden Beruf wiinscht, tifft mit
einer Ausbildung im dynamischen

Gesundheitssektor genau die richtige

Ope.ratlonstechmsche Altenpflegekraft (w/m/d) Wl Besanees wheledifee T e
Assistenz (w/m/d) felder bieten das Klinikum Fiirstenfeld-
Fachinformatiker fiir bruckunddasSeniorenheimjesenwang,
Aniasthesietechnische Systemintegration (w/m/d) die beide als Kommunalunternehmen
Assistenz (w/m/d) in Tragerschaft des Landkreises organi-
. e e siert sind.
Medizinische
Kaufleute im Fachangestellte (w/m/d) Rund 1.000 Mitarbeiterinnen und Mitar-
Gesundheitswesen (w/m/d) beiter arbeiten hier Hand in Hand, um

den Patientinnen und Patienten im Kli-
nikum eine hochwertige medizinische
Versorgung und den Bewohnerinnen
und Bewohnern im Seniorenheim ein
beschiitzendes Zuhause zu ermogli-
chen.

JETZT BEWERBEN!

www.klinikum-ffb.de/ausbildung
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