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Hinweise:

Jeder Autor ist fir die Inhalte seines Artikels selbst
verantwortlich. Die Redaktion behalt sich vor, einge-
reichte Texte stilistisch zu tiberarbeiten und zu kiirzen.
Aus Griinden der besseren Lesbarkeit der Texte wird
bei Personennennung auf die ausftihrliche Schreib-
weise ,,-er und -innen“ verzichtet. Generell werden
stattdessen die Begriffe stets in der kiirzeren Schreib-
weise (z.B. Mitarbeiter) verwendet. Dies versteht

sich als Synonym fiir alle mannlichen und weiblichen
Personen, die damit selbstverstandlich gleichberechtigt
angesprochen werden. Die Redaktion macht darauf
aufmerksam, dass die ,.intern“ und die ,,misericordia“
im Internet verdffentlicht werden. Dadurch kénnen
sémtliche Inhalte durch Suchmaschinen aufgefunden
und der breiten Offentlichkeiten zuganglich gemacht
werden.

Liebe Mitarbeiterinnen,

liebe Mitarbeiter,

hinter uns liegt erneut ein Jahr der strukturel-
len und personellen Entwicklung. Sichtbarstes
Zeichen hierfir sind aktuell die umfangreichen
Bauarbeiten fiir den Aufbau des Zentrums fir
Altersmedizin und die Erweiterung des Betten-
hauses St. Raphael. Wichtige Weichen fir den
Standort Priifeninger Strae haben wir in diesem
Jahr mit der Inbetriebnahme der konservativen
Intensiv- und Wachstation sowie der Erweiterung
des Funktionsgebéaudes mit Apotheke, Radiologie
und dem Bau dreier zusétzlicher OPs gestellt. Die
zuséatzlichen Kapazitaten des Bettenhausanbaus
St. Kamillus konnten wir nach und nach in Be-
trieb nehmen.

Auch die Klinik St. Hedwig wéchst bestandig:
Die VergroRerung des Kreilsaalbereichs ist seit
kurzem abgeschlossen, die BaumaRnahmen zur
Erweiterung der Tagesklinik mit Aufwachraum
und OP sind in vollem Gange. Erst vor wenigen
Tagen hat das Bayerische Gesundheitsministerium
mitgeteilt, dass 14 von insgesamt 22 bayernweit
einzurichtenden Intensivbehandlungsplétzen fur
Frihgeborene bei uns entstehen werden.

Doch die Bauarbeiten zeigen nur die sprichwortli-
che ,,Spitze des Eisberges”. Hinter den baulichen
stehen Entwicklungen struktureller und personel-
ler Art: In Folge des Provinzkapitels im Fruhjahr
wurde unser bisheriger Prior Frater Benedikt Hau
zum Provinzial gewahlt. Frater Seraphim Scho-
rer ist neuer Prior in Regensburg. Fir die kom-
menden vier Jahre sind Professor Dr. Jan Braess
(Prifeninger StraBe) und Professor Dr. Wolfgang
Rosch (Klinik St. Hedwig) als Arztliche Direk-
toren berufen mit ihren Stellvertretern Professor
Dr. Markus Steinbauer und Professor Dr. Michael
Kabesch. Auch fir andere wichtige Stellen in
unserem Krankenhaus konnten wir kompetente
Mitarbeiter gewinnen: Anfang des Jahres durften
wir Ralf Busse als neuen Pflegedirektor in der Prii-
feninger StraBe in unserer Dienstgemeinschaft be-
griien. Dr. Gregor Badelt wird zum Jahreswechsel
neuer Chefarzt der Klinik fiir Anésthesie und Kin-
derandsthesie.

Eine vollstdndige Auflistung unserer Entwicklun-
gen im medizinischen Bereich ist allein aufgrund
der Fille nicht moglich. Einige Meilensteine die-
ses Jahres aber mdochte ich herausgreifen: Da wé-
ren die Rezertifizierung des Onkologischen Zen-
trums zu nennen sowie die Zertifizierung unseres
Hauses als eines der wenigen Hirntumorzentren
in Deutschland. Die Klinik fir Unfallchirurgie,
Orthopédie und Sportmedizin ist dato die einzige
in Ostbayern, die drei Zentrums-Zertifizierungen
der héchsten Versorgungsstufe aufweist: Endo-
prothetik-Zentrum, Schwerstverletzten-Zentrum
flr Arbeitsunféalle und Uberregionales Trauma-
zentrum. In unser heuer offiziell ausgezeichnetes
Spezialisiertes Mukoviszidose-Zentrum der Klinik
St. Hedwig kommen die kleinen Patienten von
weit her.

Unser Bemiihen um unsere Patienten endet aber
nicht bei der Suche nach der optimalen medizini-
schen Therapie. Als Beispiel fur unsere ganzheitli-
che Sicht auf Patient und Erkrankung steht hierfir
ganz aktuell die seit sechs Jahren bestehende enge
Zusammenarbeit mit KISS Regensburg und regio-
nalen Selbsthilfegruppen. Dafir wurde unser Haus
Anfang Dezember als erstes in Bayern mit dem
Gutesiegel ,,Selbsthilfefreundliches Krankenhaus*
ausgezeichnet.

Sabine Beiser, Geschéftsfiihrerin

Dass unsere Anstrengungen Erfolg haben, zeigt
nicht zuletzt die Niedergelassenen-Befragung, bei
der wir in der Priifeninger Strae im bundesweiten
Vergleich in der Kategorie ,,medizinische Quali-
t&t” den ersten Platz belegen. Auch bei der dies-
jahrigen Patientenbefragung der Techniker Kran-
kenkasse schneiden wir tberdurchschnittlich gut
ab. Die Wirdigung unserer Arbeit durch externe
Stellen freut uns sehr. Wir als Geschéftsfiihrung
sind uns aber bewusst, dass diese Anerkennung
das Ergebnis harter Arbeit ist. Die Verantwortung
fur eine gleichbleibend hohe Behandlungsqualitét
liegt auf den Schultern jedes einzelnen von lhnen.
Wir wissen, dass Sie sich tagtéglich dieser Verant-
wortung stellen.

Deshalb méchte ich mich auch im Namen mei-
ner Geschéftsfiihrerkollegen Christian Kuhl
und Dr. Andreas Kestler fiir Ihren Einsatz flir
unser Haus und der uns anvertrauten Men-
schen herzlich bedanken. Wir schatzen lhre
Arbeit sehr!

Dass Sie, liebe Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter, aber nicht nur die Entwicklung an unserem
Regensburger Standort der Barmherzigen Briider
mittragen, zeigt die Betroffenheit vieler von lhnen
angesichts der Ebola-Epidemie. Fir Ihr Mitgefthl
und lhre Spendenbereitschaft zur Unterstltzung
der Ordensbriider und der Bevolkerung in Sierra
Leone und Liberia sei an dieser Stelle auch von
unserer Seite ein ,,\Vergelt‘s Gott” zum Ausdruck
gebracht.

Ihnen, Ihren Familien und Freunden wiinschen
wir von Herzen frohe und gesegnete Weih-
nachten und fur das neue Jahr alles Gute und
Gottes Segen. Wir freuen uns auf die weitere
vertrauensvolle Zusammenarbeit mit Thnen.

lhre
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1. Selbsthilfefreundliches Krankenhaus Bayerns

Weil eine Krankheit haufig nicht an
der Kliniktur endet, arbeiten das
Krankenhaus Barmherzige Brider
Regensburg und die Kontakt- und In-
formationsstelle flr Selbsthilfegrup-
pen (KISS) seit sechs Jahren daran,
die Klinik selbsthilfefreundlicher zu
gestalten. Fur die erfolgreiche Koope-
ration wurden das Haus nun als erste
derartige Einrichtung in Bayern mit
dem Gutesiegel ,,Selbsthilfefreundli-
ches Krankenhaus” ausgezeichnet.

Der 43-jahrige Walther B. leidet an
Darmkrebs. Fir ihn heil3t es: Operieren
lassen oder sterben. Er entscheidet sich
fur die rettende OP und muss seitdem
mit einem kinstlichen Darmausgang
leben. Wie ihm geht es etwa 100.000
Menschen in Deutschland. Betroffene
mit einem kinstlichen Darmausgang
— dem so genannten Stoma — miissen
sich zur Bewadltigung ihres Alltages
mit vielen Fragen auseinander setzen:
,»Wie kann ich ein einigermaf3en norma-
les Leben fiihren?*, ,,Was muss ich bei
meiner Erndhrung beachten?*, ,,Welche
Hilfsmittel bendtige ich?*“ Viele Pati-
enten flhlen sich zun&chst tiberfordert.
Zudem kann das Tabuthema zu Verein-
samung und Depression fiihren. Genau
hier setzen Selbsthilfegruppen mit ihrer
Unterstutzung an. Sie klaren wichtige
Fragen zum Alltag und ermdglichen den
Erfahrungsaustausch sowie Freizeitakti-
vitaten mit anderen Betroffenen.

Zusammenarbeit mit KISS
Das Krankenhaus arbeitet seit 2008 eng
mit der Kontakt- und Informationsstelle
fur Selbsthilfegruppen (KISS) zusam-
men. Selbsthilfegruppen, KISS und
Vertreter des Krankenhauses haben ein
umfassendes Konzept erarbeitet, wie
Selbsthilfeaktive die Arbeit vor Ort er-
génzen kdnnen.

Festakt

Fur seine patientenorientierte und selbst-
hilfenahe Ausrichtung hat das Haus nun
das Gutesiegel ,,Selbsthilfefreundliches
Krankenhaus“ vom Deutschen Parita-
tischen Gesamtverband verliehen be-
kommen - als erstes Krankenhaus in
Bayern. Der Verband stellte fest, dass
das Krankenhaus auf vorbildliche Weise

Dr. Heribert Stauder.

seinen Patienten schon wahrend ihres
stationdren Aufenthaltes konkrete Hil-
festellungen fir die Bewéltigung ihres
Alltags zu Hause gibt.

Antje Liesener von der Berliner Ge-
schaftsstelle des Gesamtverbandes liber-
reichte Krankenhaus-Geschaftsfuhrer
Dr. Andreas Kestler am Donnerstag, 4.
Dezember auf einem Festakt das Glite-
siegel. Oberbiirgermeister Joachim Wol-
bergs betonte, er sei stolz darauf, dass in
Regensburg das erste selbsthilfefreund-
liche Krankenhaus Bayerns steht: ,,Die
Hilfe zur Selbsthilfe ist ein wichtiger
Pfeiler unserer Gesellschaft. Denn Arz-
te, Therapeuten und Pflegepersonal kon-
nen nicht alles leisten, was notwendig
ist, um kranke Menschen wieder gesund
werden zu lassen oder ein Leben mit ei-
ner chronischen Erkrankung lebenswert
zu gestalten. Gerade die Vernetzung mit
den Selbsthilfegruppen in unserer Stadt
ist hier ein wichtiges Hilfsangebot fur
die Betroffenen, die oft nicht in der La-
ge sind, sich selbst aktiv um zusatzliche
Unterstlitzung zu bemihen.*

Enge Vernetzung

,»Wir binden die Selbsthilfe systematisch
ein, um erkrankten Menschen eine um-
fassende Versorgung und Betreuung so-
wohl im Krankenhaus als auch zu Hause
zu ermoglichen®, erklart der Selbsthil-
fe-Koordinator des Krankenhauses, Dr.
Heribert Stauder. Durch die Koopera-
tion besteht eine enge Vernetzung der

Selbsthilfegruppen:

drngt Farbe ir

Selbsthilfegruppen mit dem Arzt- und
Pflegebereich sowie dem Sozialdienst
und der psychologischen Betreuung.
,.Erkrankte Menschen werden von uns
aktiv auf die passende Selbsthilfegruppe
aufmerksam gemacht. Interessierte Pa-
tienten erfahren bereits wéhrend ihres
stationaren Aufenthaltes, wann welche
Selbsthilfegruppe wo im Krankenhaus
prasent ist“, so Dr. Stauder.

Das Krankenhaus stellt kostenfrei ein
Biro und einen Raum fur Gruppentref-
fen zur Verfligung. AuBerdem bietet
das Haus jahrlich eine Fortbildung fur
Selbsthilfe-Aktive an und bindet die
Selbsthilfe in Patientenveranstaltungen
ein. Dr. Stauder erklart: , \ertreter von
Selbsthilfegruppen sind Fachleute in
eigener Sache. Als Betroffene kennen
sie beide Seiten - Krankenhaus und
Privatumfeld. Was liegt also néher, als
diese besonderen Experten gezielt ein-
zubinden und so fiir beide Seiten daraus
einen Nutzen zu ziehen?*

Walther B. wurde schon kurz nach der
Operation von den Arzten der Kontakt
zu der Deutschen ILCO, einer bundes-
weit organisierten Selbsthilfegruppe fir
Stomatrager und Menschen mit Darm-
krebs, vermittelt. ,,Die Arzte haben mir
das Leben gerettet”, so Walther B. ,,die
Selbsthilfegruppe hat mich aus meiner
Lebenskrise geholt.*

Svenja Uihlein
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Selbsthilfe iIm Krankenhaus

In ihrem Gastbeitrag berichtet Lis-
beth Wagner, wie sich aus Sicht von
KISS Regensburg die Zusammenar-
beit zwischen Selbsthilfegruppen und
Barmherzige Brider Regensburg seit
2008 entwickelt hat, wo die Heraus-
forderungen auf dem Weg zur Zerti-
fizierung als erstes selbsthilfefreund-
liches Krankenhaus lagen und wie
Patienten von der engen Kooperation
profitieren.

Arzte, Therapeuten und Pflegekrafte
wissen nur zu gut, dass Krankheit, vor
allem eine chronische Erkrankung, nicht
an der Kliniktiir endet. Genau hier be-
ginnt ein neuer Prozess in der Auseinan-
dersetzung mit den krankheitsbedingten
Einschrankungen, Beeintrachtigungen
und Belastungen. Der Patient ist nun
darauf angewiesen, professionelle am-
bulante Unterstiitzung zu bekommen,
empathische Angehdrige und Freunde
zu haben und moglichst viele eigene
Kompetenzen bei der Krankheitsbe-
waltigung zu entwickeln.

Was sind Selbsthilfegruppen?
Wie kann man nun Menschen motivie-
ren, sich gesundheitsfordernd zu verhal-
ten und welche Unterstutzersysteme zur
praktischen Alltagsbewaltigung mit der
Erkrankung kdnnen schon in der Klinik
angeregt und angebahnt werden?

KISS Regensburg

KISS Regensburg versteht sich als
Anlauf- und Vernetzungsstelle und
als Drehscheibe zwischen an Selbst-
hilfe interessierten Menschen, beste-
henden Gruppen sowie Fachleuten
im Sozial- und Gesundheitsbereich.
In Stadt und Landkreis Regenburg
gibt es mehr als 350 Selbsthilfegrup-
pen und — initiativen, mehr als 200
zu gesundheitlichen Themen.

Kontakt zu KISS

KISS Regensburg

Margot Murr und Lisbeth Wagner
Tel. 0941 599 388 610
kiss.regensburg@paritaet-bayern.de
www.Kiss-regensburg.de

,.Selbsthilfe bringt Farbe in mein Leben’: Das Motiv ist auf allen Publikationen zum The-
ma zu finden.

Eine Selbsthilfegruppe als unabhéangiger,
selbstorganisierter Zusammenschluss
von Betroffenen ohne die Leitung von
Profis kann viel zur emotionalen Stabi-
lisierung und zur Wiedererlangung von
Selbstsicherheit und Autonomie beitra-
gen. Die aktive Form der Auseinander-
setzung mit der eigenen Erkrankung
wie sie in Selbsthilfegruppen prakti-
ziert wird, steigert bei vielen Selbsthil-
feaktiven ganz wesentlich die erlebte
Lebensfreude und Lebensqualitat. Und
unbestritten ist: Gute Gedanken und po-
sitives Denken fordern die Genesung.
Die Gruppe der Gleich-Betroffenen ist
eine eigenstandige Ressource flr den
Einzelnen. Durch den Austausch von
Erfahrungen und durch das Teilen von
Wissen, individuellen Lésungsstrategi-
en und Hilfestellungen fur die weiteren
Gespréche mit dem Arzt ist sie fur die
Selbsthilfeaktiven gleichzeitig Quelle
und Schatzké&stchen fur den Alltag.

Sechsjahrige Kooperation

Das Krankenhaus Barmherzige Bruder
Regensburg richtet mit der Verpflich-
tung in seinem Leitbild, ,,die bestmdg-
liche Patientenbetreuung* zu verwirk-

lichen, den Blickwinkel nicht nur auf
die Krankheit, sondern auf den ganzen
Menschen und damit auch auf die Zeit
nach dem Klinikaufenthalt. Die Einbe-
ziehung von Betroffenenkompetenz und
die Forderung der Patientenautonomie
wurde und wird bei den Barmherzigen
Briidern daher auch als logische Konse-
quenz einer gelebten Mitmenschlichkeit
begriffen.

Schon seit sechs Jahren wird die Zusam-
menarbeit von Selbsthilfe und Kranken-
haus in halbjéhrlichen Kooperationstref-
fen ausgewertet. Hier ist der Platz fir
Selbsthilfegruppen, Ideen einzubringen,
Gelungenes darzustellen, Wiinsche an
das Krankenhaus zu formulieren und
auch iber die aktuellen Entwicklungen
im Krankenhaus informiert zu werden.
Vielfaltige gemeinsame Veranstaltun-
gen und Aktivitéten sind entstanden,
und mittlerweile 15 Selbsthilfegruppen
finden kostenfrei Platz fur ihre Grup-
pentreffen im Krankenhaus.

Strukturierter Dialog
Im Herbst 2012 fiel bei einem der Ko-
operationstreffen die Entscheidung, die
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Beim Festakt am 4. Dezember freuten sich Vertreter der Selbsthilfegruppen, von KISS Regensburg und des Krankenhauses uber die Aus-
zeichnung als erstes selbsthilfefreundliches Krankenhaus in Bayern.

Zusammenarbeit mithilfe der ,,Gute-
kriterien Selbsthilfefreundlichkeit* zu
durchleuchten und sie innerhalb des
Krankenhauses strukturierter zu gestal-
ten. Gleichzeitig sollten die gemein-
samen Bestrebungen sichtbarer und
erkennbarer fir Patienten, Angehorige,
Mitarbeiter aber auch fur AuBenste-
hende sein. Seit Januar 2013 fanden elf
Qualitatszirkeltreffen statt, an denen 13
Selbsthilfegruppen, KISS Regensburg
und Verantwortungstrager im Kranken-
haus teilnahmen.

Das sichtbarste Ergebnis unseres ge-
meinsamen Weges sind die bunten
Flugblatter ,,Selbsthilfe bringt Farbe in
mein Leben®, die jeder Patient mit den
Eingangsunterlagen erhélt, die gleich-
gestalteten Plakate im ganzen Haus und
die Infomappen auf jeder Station. Wer
durch das Krankenhaus geht, wird auf
dieses Plakat stoRen und mdglicherwei-
se neugierig sein, was ,,durch die Blu-
me* gesagt werden will.

Bausteine der

Zusammenarbeit

Aber auch an vielen anderen Stellen wird

erkennbar, dass hier ein reger Austausch

und eine intensive Zusammenarbeit ge-
lebt werden. Beispielhaft sollen hier nur
einige MalRnahmen genannt sein:

* regelhafte Information zur Selbsthilfe
durch den Sozialdienst und Verweis
auf die Beratung durch KISS

» die Benennung von Dr. Heribert
Stauder als Selbsthilfebeauftragten,
der als Oberarzt und als Mitglied
im Ethikrat des Krankenhauses ein

grolles Renommee im Krankenhaus
genielt und die Unterstlitzung des
Selbsthilfebeauftragten durch eine
Verwaltungskraft

« eine jahrliche gemeinsame Patienten-
infoveranstaltung zu einem krank-
heitsubergreifenden Thema, 2014
zum Thema Altersmedizin

 Besuchsdienst am Krankenbett durch
betroffene Selbsthilfeaktive bei eini-
gen Krankheitsbildern

 Bereitstellung von R&dumlichkeiten,
Bewirtung und kostenloses Parken
fur mittlerweile 15 Gruppen

« die jéhrlich stattfindende Fortbildung
fur Selbsthilfeaktive durch die Psy-
chologinnen der Psychoonkologie

« die Beteiligung einzelner Selbsthilfe-
gruppen bei fachbezogenen Veranstal-
tungen und Fachzirkeln

« die Einbeziehung von Selbsthilfethe-
men in die Ausbildung des Pflegeper-
sonals

« die Darstellung der Zusammenarbeit
auf der Internetseite des Krankenhau-
ses

Zertifizierung als Prozess

Mit der Auszeichnung als erstes bay-
erisches selbsthilfefreundliches Kran-
kenhaus durch das Netzwerk fur Selbst-
hilfefreundlichkeit und Patientenorien-
tierung im Gesundheitswesen (www.
selbsthilfefreundlichkeit.de) werden
nun die Frichte der gemeinsamen Be-
mihungen fachlich gewdirdigt und das
zusétzliche Engagement wertgeschatzt.
Nicht immer war es einfach, wenn die
Institution Krankenhaus mit ihren
klaren Abl&dufen und beschriebenen

Prozessen auf unkonventionelle Ideen
und autonome Patienteninteressen der
Selbsthilfegruppen trifft. Aber der Pro-
zess war stets lebendig, vielfaltig und
gepréagt von einem ernsthaften, zuge-
wandten Verstehenwollen und einem
gemeinsamen Bemiihen fiir das Ziel ei-
ner guten Unterstiitzung der Patienten.
Die eingebrachte Zeit hat sich eindeutig
gelohnt!

Die Begegnung der verschiedenen Sicht-
weisen und Herangehensweisen hat so-
wohl die beteiligten Krankenhausmit-
arbeiter als auch die Selbsthilfeaktiven
fachlich und menschlich bereichert. Das
Qualitdtsmanagement des Krankenhau-
ses und die Selbsthilfeunterstitzerin von
KISS Regensburg haben diesen Prozess
kooperativ moderiert und damit auch
hier auf Augenhthe zusammengearbei-
tet. Besonders gefreut hat KISS, dass
unmittelbar nach der Ernennung einer
Krankenhaus-Patientenfirsprecherin
diese auch im Qualitatszirkel mitwirkte
und somit auch auf einer anderen Ebe-
ne Patienteninteressen und -sichtweisen
eingebracht werden kénnen.

Nun wird die verliehene Auszeichnung
Wegweiser und Verpflichtung flr die
néchsten Jahre sein, die gemeinsamen
Ziele im Blick zu behalten und im Kli-
nikalltag noch spurbarer und erlebbarer
werden zu lassen.

Lisbeth Wagner

KISS Regensburg, Koordinatorin der
Zusammenarbeit von
Selbsthilfegruppen und Krankenhaus
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Neuer Chefarzt Dr. Badelt

Dr. Gregor Badelt tritt zum 1. Januar
2015 die Nachfolge von Dr. Frank
Pohl als Chefarzt der Klinik fir An-
asthesie und Kinderanasthesie an der
Klinik St. Hedwig an. In einem In-
terview mit der ,,intern*-Redaktion
spricht er Gber seine neuen Aufgaben
und Herausforderungen und gibt
auch Einblicke personlicher Art.

Herr Dr. Badelt, zunéachst einmal
mdchten wir Sie ganz herzlich zu Threr
Ernennung zum neuen Chefarzt der
Klinik fur Anésthesie und Kinderan-
asthesie beglickwinschen.

Wieso gibt es eigentlich an unserem
Haus eine eigene Klinik fir die Anés-
thesie von Kindern und Frauen?

Erst einmal vielen Dank fur die Mog-
lichkeit zu diesem Gespréch und die
Gluckwinsche. Das Patientenklientel
in der Klinik St. Hedwig ist ein ganz
spezielles. Kinder und schwangere
Frauen haben andere Bedirfnisse, sie

Zur Person

Dr. Gregor Badelt ist seit iber acht
Jahren fir die Klinik St. Hedwig
tatig, zuletzt als Leitender Ober-
arzt und standiger Chefarztvertreter
an der Klinik fir Anésthesie und
Kinderandsthesie. Vor seiner Zeit
in Regensburg war der 44-Jahrige
Anésthesist am Klinikum Miinchen-
Schwabing und sammelte im Peri-
natalzentrum Grol3hadern der LMU
Miinchen Erfahrung in den Berei-
chen Neugeborenenintensivmedizin
und Geburtshilfe.

Dr. Badelt hat die Weiterbildung
zum ,,Ethikberater im Gesundheits-
und Sozialwesen* absolviert und ist
stellvertretender Vorsitzender des
Ethikkomitees sowie Mitglied des
Ethikrats der Barmherzigen Brider.

Die Klinik fur Anasthesie und Kin-
deranéasthesie an der Klinik St. Hed-
wig ist Teil des Perinatalzentrums
der hochsten Versorgungsstufe Le-
vel 1.

Dr. Gregor Badelt ist ab 1. Januar neuer
Chefarzt der Klinik fiir Anasthesie und
Kinderanasthesie.

haben andere anatomische Gegebenhei-
ten, die Medikamente wirken anders,
die Betreuung ist eine andere, die In-
strumente sind andere. Deswegen sind
wir als Abteilung sowohl personell als
auch materiell speziell vorbereitet und
ausgestattet.

Kann man also sagen, dass Ihre Klinik
etwas Besonderes ist?

Ja, derartige Abteilungen sind sicher
nicht die Regel. Wir werden dieses Jahr
erstmalig rund 7.000 Narkoseleistungen
erbringen, davon circa zwei Drittel Kin-
dernarkosen und ein Drittel im Bereich
Geburtshilfe/ Gyndkologie. Mit diesen
Zahlen fallen wir deutschlandweit un-
ter die Top 5 bei den Kindernarkosen.
Was uns dartber hinaus auszeichnet, ist
die hohe Zahl an Narkosen bei Kindern
unter einem Jahr, einer ganz speziellen
Hochrisikogruppe, sowie ein Anteil
von 30 Prozent im Bereich der Regio-
nal- beziehungsweise Lokalanésthesie.
Hier halten wir insbesondere durch die
Qualifikation unserer Mitarbeiter eine
auBergewohnliche Expertise vor. Nicht
zuletzt deshalb sind wir als Fortbil-
dungsstatte fir ,,Spezielle Kinderanas-
thesie* anerkannt.

Wo liegen Ihre beruflichen Schwer-
punkte und Qualifikationen?

Ansichsind jaschondie Kinderanésthesie
und die geburtshilfliche Ané&sthesie
Spezialisierungen fur den Facharzt fir
Anésthesie, wenngleich es dafir keine
offizielle Zusatzbezeichnung gibt. Hier

liegen eben auch meine Schwerpunkte.
Im Bereich der Kinderandsthesie gilt
mein besonderes Interesse dem Atem-
wegsmanagement, der Regionalanas-
thesie und der Betreuung von friih- und
reifgeborenen Kindern.

Was waren wichtige Stationen auf dem
Weg zu lhrer Spezialisierung?

In meinem praktischen Jahr absolvierte
ich das chirurgische Tertial in einer kin-
derchirurgischen Abteilung und hospi-
tierte dort auch in der Kinderanasthesie.
Im Klinikum Munchen-Schwabing hatte
ich dann einen hervorragenden Lehr-
meister, der mich derart motiviert hat,
dass ich dem Bereich treu geblieben bin.
Die intensivmedizinische Betreuung
von frih- und reifgeborenen Kindern
konnte ich anschlieBend bei meinem
Doktorvater im Klinikum GroRhadern
im Bereich Perinatalmedizin von der Pi-
ke auf erlernen. Mit diesen Erfahrungen
bin ich zu den Barmherzigen Briidern
gekommen und konnte diese Qualifi-
kationen hier natirlich sehr gut in die
Klinik St. Hedwig einbringen.

Sie sind ja sozusagen — verzeihen Sie
den scheinbar despektierlichen Aus-
druck - ein ,,alter Hase* in der Klinik
St. Hedwig. Wie méchten Sie die Arbeit
Ihres Vorgangers Dr. Pohl fortsetzen?
Wo ergeben sich neue Herausforderun-
gen fur Sie?

Eines vorneweg: Wir wéren nicht da, wo
wir jetzt sind, wenn wir als Abteilung
nicht so einen guten gemeinsamen Weg
zusammen mit Dr. Pohl zuriickgelegt
héatten. Ich war die letzten beiden Jahre
Leitender Oberarzt und davor Oberarzt
in der Klinik fir Anésthesie und Kin-
deranésthesie. Hier haben Dr. Pohl und
ich nattrlich schon viele Entwicklungen
gemeinsam vorbereitet. Es wird also kei-
nen harten Schnitt geben, auch wenn ich
in Details eigene Akzente setzen werde.
Was an groRen Herausforderungen ak-
tuell ansteht, sind bauliche Malinahmen
in der Klinik St. Hedwig: der Umbau
der Tagesklinik, die Erweiterung des
Aufwachraums und des OPs. Bedingt
dadurch ergibt sich eine strukturelle,
organisatorische und personelle Neu-
organisation der Abldufe.



Was mir fur meine kiinftige Arbeit
besonders am Herzen liegt, ist der
interdisziplindre Gedanke. Da die
geburtshilfliche und die Kinder-
anésthesie zwei Hochrisikoberei-
che sind, ist das gute Zusammen-
arbeiten uber Abteilungsgrenzen
hinweg einfach sehr wichtig. Die
Dynamik eines Kreil3saals kann
man mitunter durchaus mit der
eines Schockraums vergleichen:
Eine Geburt ist kein planbares
Ereignis, ein eingespieltes Team
fir das Wohl von Mutter und
Kind eine unverzichtbare Vor-
aussetzung. Deshalb koénnte ich
mir zum Beispiel gut vorstellen,
zusammen mit dem Krei3saal-
team oder mit den Mitarbeitern
der Kinderintensivstation ein gemein-
sames Simulatortraining machen.

Herr Dr. Badelt, man merkt Ihnen an,
dass Sie Ihren Beruf mit Leidenschaft
ausiben.

Es war fur mich nicht von Anfang
an klar Arzt zu werden. Wahrend der
Schulzeit faszinierte mich neben der
Medizin auch die Theaterlandschaft.
Letztendlich hat das Pendel dann aber
zu Gunsten der Medizin ausgeschlagen:
Krankenhausaufenthalte von Familien-
mitgliedern sowie eine wunderbar moti-
vierende Hausérztin liel3en das Interesse
zum richtigen Zeitpunkt aufflammen.
Schon immer haben mich neben den
naturwissenschaftlichen Aspekten der

Eine Krippe
In der Krippe

Mit viel Geschick und Engagement hat
der Ehemann einer Patientin der onko-
logischen Ambulanz eine Weihnachts-
krippe gebaut und ausgestattet. Dieses
Geschenk an unser Krankenhaus sorgt
jetzt fur viel Freude in der Johannes-
stube, unserer Kinderkrippe auf dem
Krankenhausgelande.

In der hinteren Reihe v. l.n.r. Leonie,

Sina, Isabel, Ruth und die Kinderpflegerin
Helga Jahn. In der vorderen Reihe v.l.n.r.
Helena, Lukas, Nora, Marie und Denise.

Dr. Badelt beim Narkosevorgespréach und der dazugeho-
rigen Untersuchung mit einer kleinen Patientin.

Medizin auch die Grenzbereiche am An-
fang und Ende des Lebens interessiert:
zum Beispiel der Bereich der Frithgebo-
renenintensivmedizin, die Transplanta-
tionsmedizin oder die Sterbehilfe. Als
Arzt ist man da mittendrin, und diesen
schwierigen Themen wollte ich mich
auch ganz bewusst stellen.

Resultiert daraus auch ihr Interesse fir
den Bereich der Ethik, in dem Sie sich
ja besonders engagieren?

Ja, das ist die logische Konsequenz da-
raus. Bereits im Studium habe ich ein
Extrasemester Medizinethik studiert und
in Ethikgruppen mitgearbeitet. In den
ersten Assistenzarztjahren stand dann
natiirlich die praktische Ausbildung
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im Vordergrund. Danach bin ich
aber wieder tiefer in das Thema
Ethik eingestiegen. Und ich bin
dem Tréger sehr dankbar, dass er
mir die Mdglichkeit gibt, mich
seit einigen Jahren in unser klini-
sches Ethikkomitee einzubringen.
Denn hier beschaftigen wir uns
eben genau mit solchen Féllen,
in welchen es zum Beispiel um
Therapiezielbegrenzungen oder
die Frage der Palliation geht.

Mdéchten Sie uns noch etwas
Uber Thr privates Umfeld ver-
raten?

Ich habe eine wunderbare Familie
mit meiner Frau und mit meinen
zwei Kindern, die inzwischen elf
und 16 Jahre alt sind. Wann immer mog-
lich, verbringe ich die Zeit mit ihnen.
Besonders gern kochen wir zusammen,
hier spannen wir auch die Kinder ein,
das sind dann richtige Familienaktionen.
AuBerdem gehe ich sehr gerne mit mei-
ner Frau laufen. Das ist etwas, was uns
stark verbindet und bei dem ich gleich-
zeitig sehr gut abschalten kann.

Herr Dr. Badelt, wir danken Ihnen
ganz herzlich fur dieses offene Ge-
sprach und winschen Thnen fur die
Arbeit in Ihrer neuen Position alles
Gute!

Das Interview fihrte Franziska Schiegl
im November 2014.

TR
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Mukoviszidose-Zentrum

r

Die Klinik und Poliklinik fur Kin-
der- und Jugendmedizin wurde im
Oktober offiziell als Spezialisiertes
Mukoviszidose-Zentrum anerkannt.
Sie ist die einzige zertifizierte Muko-
viszidose-Ambulanz fir erkrankte
Kinder und Jugendliche in der Region
Ostbayern.

Seit der Geburt ihres kleinen Madchens
kampften die Eltern mit immer wieder-
kehrenden Lungenentzindungen und
Bronchitis, die jedes Mal mit Antibio-
tika behandelt werden mussten. Zusétz-
lich litt die Kleine von Anfang an acht-
bis zehnmal am Tag an Durchféllen. Da
sich das Méadchen in Gewicht und Grof3e
jedoch normal entwickelte, dauerte es
fast bis zum dritten Geburtstag, bis die
bis dato ratlosen Arzte das Madchen
in die Mukoviszidose-Ambulanz der
KUNO Kilinik St. Hedwig Uberwiesen
und die Krankheit benannt werden
konnte. Das Médchen wird nun in der
Hedwigsklinik intensiv betreut und
spricht auf die Therapie sehr gut an.

Strenge Qualitatsstandards
Die Mukoviszidose-Ambulanz der
KUNO Kilinik St. Hedwig, welche an
der Klinik und Poliklinik fur Kinder-
und Jugendmedizin angesiedelt ist,
wurde vom Deutschen Mukoviszidose
Institut (MI) als Spezialisierte Mukovis-
zidose-Einrichtung zertifiziert. Damit
erflllt die Ambulanz die strengen Qua-
litdttsanforderungen, die flr zertifizier-
te Mukoviszidose-Zentren notwendig
sind. Das Einzugsgebiet des Zentrums
ist sehr groR und umfasst Patienten aus
Niederbayern, Oberpfalz, Mittel- und
Oberfranken sowie Oberbayern. Der-
zeit betreut das Team der Regensburger
Mukoviszidose-Ambulanz neben dem
kleinen Madchen noch circa 45 weitere
Patienten.

Komplettes Therapiespektrum
Mukoviszidose ist die haufigste vererb-
te Stoffwechselerkrankung in Europa.
In Deutschland sind davon etwa 8.000
Patienten betroffen. ,,Unser jungster Pa-
tient ist sechs Monate alt, unser &ltester
21 Jahre“, so die Leiterin des Mukovis-
zidose-Zentrums Dr. Andrea Schweiger-

Kabesch. ,,Da die
Erkrankung zwar
unheilbar ist, die
Lebenserwartung
der Kinder aber
mit einer regelmé-
Rigen Betreuung
deutlich steigt,
ist eine kompe-
tente und mog-
lichst heimatnahe
Versorgung von
hochster Bedeu-
tung.” Wahrend
vor einigen Jah-
ren die Lebens-
erwartung bei
durchschnittlich
18 Jahren lag, ist
sie dank inten-
siver Forschung
auf uber 40 Jahre
angestiegen: Die
Klinik St. Hed-
wig bietet das gesamte Spektrum der
modernen therapeutischen Methoden
an — beispielsweise neue Antibiotika-
Inhalationen, neue molekulare Thera-
pien sowie die Teilnahme am psycho-
sozialen und sportwissenschaftlichen
Unterstiitzungsprogramm muko.fit in
Kooperation mit dem Mukoviszidose
e.V.. Aullerdem wird hier auf dem ak-
tuellen Stand der Forschung gearbeitet.

FachUbergreifende
Zusammenarbeit

Ein Team aus erfahrenen Facharzten,
Pflegemitarbeitern, Physiotherapeuten,
einer Erndhrungsberaterin, einer Psy-
chologin und einer Sozialpadagogin ga-
rantieren eine umfassende ganzheitliche
Betreuung bis in das Erwachsenenalter.
»Wir kiimmern uns intensiv um unsere
Kinder und Jugendlichen. Die Physio-
therapeuten besuchen beispielsweise
zweimal té&glich unsere stationdren
Patienten — auch am Wochenende®,
betont Dr. Schweiger-Kabesch. In der
Regel kommen die Betroffenen alle drei
Monate zu einer Routinekontrolle ins
Zentrum. ,,Bei akuten Problemen, die
einer stationaren Aufnahme bedurfen,
bekommen unsere Mukoviszidose-Pa-
tienten grundsétzlich ein Einzelzimmer.

Professor Dr. Michael Kabesch und Dr. Andrea Schweiger-
Kabesch freuen sich Uber die Auszeichnung.

Was ist Mukoviszidose?

Jedes Jahr kommen in der Bun-
desrepublik Deutschland rund 200
Kinder mit Mukoviszidose - auch
Cystische Fibrose (CF) genannt - auf
die Welt. Finf Prozent der Bevol-
kerung sind gesunde Merkmalstré-
ger der schweren Erbkrankheit. Sie
sind selbst gesund, kénnen Muko-
viszidose aber vererben. Rund 8.000
Kinder, Jugendliche und junge Er-
wachsene leben in Deutschland mit
dieser bisher unheilbaren Krankheit.
Wichtigste Kennzeichen sind: chro-
nischer Husten, schwere Lungenent-
zlindungen, Verdauungsstérungen
und Untergewicht. Friihe Diagnose
und sofortiger Therapiebeginn sind
entscheidend fiir einen giinstigen
Krankheitsverlauf. (Quelle: www.
muko.info; Mukoviszidose e.V.)

Das ist nicht selbstverstéandlich, darauf
legen wir aber zum Wohle der Patienten
grofRen Wert.“ Da Mukoviszidose viele
Organe betrifft, ist fur die Therapie ein
interdisziplindres Team aus Spezialisten
notwendig, wie es an der KUNO Kili-



nik mit den Standorten St. Hedwig und
Universitatsklinikum Regensburg zur
Verfugung steht. ,,In der Klinik St. Hed-
wig arbeiten Kinderradiologen, -gast-
roenterologen und -diabetologen eng
zusammen, um nur einige zu nennen®,
sagt Dr. Andrea Schweiger-Kabesch, die
mehr als zehn Jahre Erfahrung in der
Betreuung von Mukoviszidosepatienten
in den groRen Zentren in Munchen und
Hannover mitbrachte, bevor sie vor zwei
Jahren die Ambulanz an der Klinik St.
Hedwig Ubernahm.

Zentrum fur seltene Erkran-
kungen Regensburg

Es gibt nur wenige Krankenhauser in
Deutschland, die auf die Betreuung die-
ser komplexen Erbkrankheit speziali-
siert sind. ,,Wir freuen uns, dass unsere
Avrbeit fir die Patienten offizielle An-
erkennung gefunden hat*, so Professor
Dr. Michael Kabesch, Chefarzt fur Kin-
derlungenerkrankungen an der KUNO
Klinik St. Hedwig, ,,aber unser Ziel ist
es, immer besser zu werden. Darum
haben wir Ende September 2014 auch
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das Zentrum fur seltene Erkrankungen
Regensburg (ZSER) gegrundet, um die
Krafte in Patientenversorgung und For-
schung zu bindeln. ,,Gerade weil wir
hier Medizin auf hdchstem Niveau und
mit groBem Engagement betreiben, ge-
lingt es uns, immer mehr Patienten in
sehr gutem Zustand ins Erwachsenen-
alter zu fithren. Diesen Ubergang zu
verbessern, ist unser nachstes Ziel.*

Svenja Uihlein

Ebola — eine Epidemie mit Ansage

Tropenmediziner Dr. Klemens Ochel
vom Missionsarztlichen Institut in
Wirzburg sprach im Krankenhaus
Uber das aktuelle Ebola-Geschehen
in Liberia. Er war vor kurzem selbst
vor Ort, um sich ein Bild von der
Epidemie zu machen und die Be-
vOlkerung sowie die Hilfskréafte zu
unterstitzen.

Im Auftrag des Missionsérztlichen
Instituts war Dr. Klemens Ochel in
Liberias Hauptstadt Monrovia gereist,
um dort katholische Gesundheitszen-
tren zu besuchen. Eines der Kranken-
hauser, die er besucht hat, zahlt zu den
zehn sozialen Einrichtungen des Ordens
der Barmherzigen Brider in Afrika.

»Am schlimmsten betroffen sind vor
allem die Hauptstédte der Lander Libe-
ria, Sierra Leone und Guinea“, erklarte
er in seinem Vortrag im Krankenhaus
Barmherzige Briider Regensburg am 24.
November. Doch fur den Mediziner ist

Spenden

Wer die schwierige Arbeit der Barm-
herzigen Briider in Liberia und Sier-
ra Leone unterstlitzen mochte, kann
seine Spende mit dem Verwendungs-
zweck ,,Ebola“ auf folgendes Konto
der Barmherzigen Brilider iberwei-
sen:

Sparkasse Regensburg: IBAN
DE97 7505 0000 0026 6550 19,
BIC BYLADEMI1RBG, BLZ: 750
500 00, Kontonummer: 26655019.

die Botschaft ,,Ebola ist nicht gleich
Afrika“ ein wichtiges Anliegen. Denn
die Wirtschaft Afrikas leide stark unter
der Ausgrenzung in Folge der Epidemie.
GroRer Respekt sei da gewesen, aber
Angst vor einer Ansteckung habe Ochel
nicht gehabt: ,,Das Virus wird durch die
Luft beziehungsweise durch Tropfchen
Ubertragen.” Durch das Einhalten der
Regel ,,no touch* und der Vermeidung
von Korperflussigkeiten kdnne man sich
selbst gut vor einer Ansteckung schiitzen.

Keine Entspannung

Vor knapp einem Jahr brach die Epi-
demie aus, aber im Moment kann noch
nicht von einer Entspannung der Situ-
ation gesprochen werden. Dr. Ochel
warnte vor allem vor der Dunkelziffer:
,Die Zahl der nicht gemeldeten Falle
ist offen, vor allem im l&ndlichen Ge-
biet.“ Daher sei nun die Hauptaufga-

be der Hilfskrafte ,,aktive Fallsuche*
zu betreiben. Gegenwartig stecke ein
Infizierter noch zwei bis drei andere
Menschen an. ,,Fir den Stopp der Epi-
demie muss diese Rate unbedingt unter
Eins kommen“, betonte der Tropen-
mediziner. Weitere wichtige MalRnah-
men seien die Isolation von Infizierten
und die Betreuung von Uberlebenden.
Verbesserungspotential sieht er auch
bei den einheimischen Hilfskréften. Sie

. seien zwar mit sehr viel Engagement

dabei, doch gabe es noch viel Aufkla-
rungs- und Bildungsbedarf.

Grinde fur den Ausbruch

Die Unwissenheit tiber die Krankheit ist
ein Grund fiir den Ausbruch der Epide-
mie. Nach zum Teil jahrelangen Biirger-
kriegen ist das Gesundheitssystem in den
betroffenen La&ndern stark geschwécht
und wurde von dem Virus unvorbereitet
getroffen. ,,Die Menschen suchten vor
allem in den Gesundheitszentren der
Hauptstadte Hilfe und trugen so para-
doxerweise zur Verbreitung des Erregers
bei”, erklarte Dr. Ochel. Die Einhei-
mischen bringen auch den kirchlichen
Einrichtungen mehr Vertrauen entgegen
als den nichtkirchlichen.

»ES ist eine ungewdhnliche Epidemie,
aber eine mit Ansage*, so der Tropen-
mediziner. Es sei bereits viel geschehen,
um den Ausbruch einzuddmmen und der
Bevolkerung zu helfen. ,,Doch das Ende
ist noch nicht absehbar, schatzte Dr.
Ochel die gegenwartige Lage ein.

Kristina Lehner
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Das Triple ist voll!

Endoprothethik-Zentrum, Schwerst-
verletzten-Zentrum fur Arbeitsunfal-
le und Uberregionales Traumazent-
rum: Die ausgezeichnete Arbeit der
Klinik fur Unfallchirurgie, Orthopa-
die und Sportmedizin des Kranken-
hauses Barmherzige Brider Regens-
burg tragt Frichte. Sie kann neuer-
dings als einzige Klinik Ostbayerns
drei Zentrums-Zertifizierungen der
hdchsten Versorgungsstufe aufweisen.

,Jetzt haben wir das Triple voll!“, freut
sich Professor Dr. Bernd Flichtmeier,
Chefarzt der Klinik fir Unfallchirurgie,
Orthopédie und Sportmedizin. ,,Bei uns
kénnen die Patienten sicher sein, dass
sie in den besten Handen sind. Unab-
hangig davon, ob sich der Patient in der
Arbeit schwer an der Wirbelséule ver-
letzt hat, ob er privat einen schlimmen
Autounfall hatte oder ob er wegen Ver-
schleilerscheinungen eine kunstliche
Hufte braucht.”

Klinik unter den Top-Hausern
Der Klinik wurde erst kirzlich von
externen Priifern schwarz auf weil} be-
scheinigt, dass sie zu den Top-Héusern
in Deutschland gehort. Wéhrend die Ab-
teilung schon seit Jahren als Uberregio-
nales Traumazentrum Schwerstverletz-
te versorgt und dem Traumanetzwerk
Ostbayern angehort, hat sie nun zwei
weitere Zertifizierungen erhalten: Zum
einen hat die Deutsche Gesellschaft
fur Orthopédie und Orthopédische
Chirurgie (DGOOC) die Klinik als En-

Professor Dr. Bernd Fiichtmeier ist ein
ausgewiesener Experte auf dem Gebiet des
Gelenkersatzes.

doprothetikzentrum der Maximalversor-
gung ausgezeichnet. Zum anderen listet
die Deutsche Gesetzliche Unfallversi-
cherung (DGUV) die Klinik neuerdings
als ein Schwerstverletztenzentrum flr
Arbeitsunfalle mit der htchsten Versor-
gungsstufe (so genanntes Schwerstver-
letzten-Arten-Verfahren SAV).

Endoprothetikzentrum

,HUft- und Kniegelenkschmerzen ge-
horen zu den haufigsten VerschleiRer-
krankungen in unserer Gesellschaft®,
so Professor Dr. Fuchtmeier. ,,Als En-
doprothetikzentrum der héchsten Ver-
sorgungsstufe kdnnen wir Patienten mit

'f

Chefarzt Professor Dr. Bernd Fiichtmeier und sein Team freuen sich tber die Dreifach-

Auszeichnung.

Gelenkproblemen erfolgreiche Behand-
lungsmethoden anbieten. Dabei werden
selbstverstandlich immer erst alle nicht-
operativen Mdglichkeiten ausgeschopft,
bevor wir eine Operation in Erwédgung
ziehen.” Das neue Zertifikat beschei-
nigt hochste Qualitatsstandards in den
Bereichen der Patientensicherheit, der
Ausbildung der Operateure, der Patien-
teninformation und der internen Ablaufe
von der Aufnahme bis zur Wiedervor-
stellung. Auch die fécheribergreifende
Zusammenarbeit mit der Neurologie,
der Kardiologie und der Geriatrie zeich-
net die Klinik aus. Altere Patienten mit
Komplikationen oder Mehrfach-Erkran-
kungen kdnnen dadurch adaquat betreut
werden. ,,Uber 800 sehr komplexe Fal-
le der Endoprothetik behandeln wir im
Jahr. Das sind 550 mehr, als von der
DGOOC gefordert werden®, erklart Pro-
fessor Dr. Fuchtmeier. Die Teilnahme
am Deutschen Endoprothesen-Register
gibt den Patienten die Sicherheit, dass
nur Implantate der hochsten Gite ver-
wendet werden. Durch den Einsatz von
minimal-invasiven Operationstechniken
entstehen nur kleine Narben und ein ge-
ringer Blutverlust. ,,Schon wenige Tage
nach der Operation®, betont Professor
Dr. Fuchtmeier, ,,kdnnen die Patienten
wieder gut Treppen steigen.*

Schwerstverletztenzentrum
Die Deutsche Gesetzliche Unfallversi-
cherung (DGUV) listet aulerdem die
Klinik als Schwerstverletztenzentrum
far Arbeitsunfélle mit der héchsten Ver-
sorgungsstufe. Die DGUV erkennt nur
diejenigen Krankenhduser in Deutsch-
land fur das Schwerstverletzten-Arten-
Verfahren an, welche héchste Leis-
tungsfahigkeit und beste Qualifikation
vorweisen. AuRerdem muss das Haus
effizient mit der beruflichen und medi-
zinischen Rehabilitation vernetzt sein.
,»Noch nicht einmal 100 Krankenhau-
ser in Deutschland diirfen Arbeitsunfalle
wie Querschnittslahmungen, Schéadel-
Hirn-Traumata oder schwere Brandver-
letzungen behandeln®, erklart Chefarzt
Professor Dr. Fuchtmeier. ,,Wir jedoch
gehoren dazu.*

Svenja Uihlein



Kindersegnung

Mitte November fand die Segnungs-
feier fir neugeborene Kinder statt.
Viele Familien nahmen die Einladung
an und fanden sich in der Kranken-
hauskirche St. Pius ein.

So viele Familien waren der Einladung
zur Kindersegnung am 16. November
2014 gefolgt, dass kurzfristig zusétz-
liche Sthle in der Krankenhauskirche
St. Pius aufgestellt wurden. Doch na-
tlrlich fand sich fir jeden Mitfeiernden
ein Platz!

In Gottes Hand geborgen

Das liturgische Team unter Leitung von
Seelsorgerin Luitgard Biederer-Wutsios
stellte die Feier ganz unter das Motto ,,In
Gottes Hand geborgen®. Dabei wurden

Die Feier stand unter dem Motto "In Got-
tes Hand geborgen™. Jedes Kind fand als
Namenszug symbolisch auf einem Bild
Sieger Koders seinen Platz.

Die Familien folgten der Einladung so zahlreich, dass kurzerhand zu-
satzliche Sitzgelegenheiten in der Kirche St. Pius geschaffen wurden.
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Jedes Neugeborene wurde personlich gesegnet.

die Eltern zu Beginn des Gottesdienstes
eingeladen, den Namen ihres Kindes auf
ein thematisch passendes Bild von Sie-
ger Kdder zu schreiben, das vorne am
Altar stand. Im Zentrum der Feier stand
die personliche Segnung jedes Neuge-
borenen mit seiner Familie.

Bei uns sollst Du geborgen sein.
Kleiner Mensch, du grof3e Hoffnung.
Mit dir gehen wir unserer gemeinsamen
Zukunft entgegen.

Wir bitten um Mut und Geduld,

wir bitten um Vertrauen und Kraft,

wir bitten um Weisheit und Gite:

Damit du dich annimmst;
Damit dir Freude und Segen gehdren;
Damit du die Liebe Gottes erfahrst.

Moge Gottes Hand dich schiitzen und
geleiten. Amen.

Gesprache und Begegnungen
Die musikalische Gestaltung des Gottes-
dienstes tibernahmen Herr Nierwetberg
und seine Frau. Mit ausgewahlten Gos-
pelliedern wurden sogar die Kleinsten
zum Mitmachen animiert. Zum Ab-
schluss des Gottesdienstes luden die
Verantwortlichen die Familien in den
Mitarbeiterspeisesaal ein. Das Angebot
wurde gerne angenommen, es entstan-
den zahlreiche schéne Gesprache und
Begegnungen.

Alexandra Wallbrun
Priorat

Das liturgische Team unter Leitung von Seelsorgerin Luitgard
Biederer-Wutsios hat die Feier vorbereitet und begleitet.
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10 Jahre

Dienstjubilaum - 4.205 Jahre
Erfahrung und Wissen

Am 25. Oktober wurden 192 lang-
jahrige Mitarbeiter unseres Hauses
fur ihren Dienst an den Kranken und
an hilfsbedurftigen Menschen geehrt.
Dieses Jahr sind auch Mitarbeiter des
Evangelischen Krankenhauses unter
den Jubilaren. Mit einem herzlichen
»Vvergelt's Gott” Uberreichten Ge-
schaftsfihrung und Orden den Eh-
rengasten ihre Gliuckwinsche und
Blumen.

Bei der Ehrung brachte Krankenhaus-
Geschéftsfiihrer Dr. Andreas Kestler
mit einer Geschichte zum Ausdruck,
wie wichtig die Mitarbeiter fur das
Haus sind: Ein Glas voll grof3er Steine,
Kieselsteine und Sand stelle das Leben
dar. ,,Die groRen Steine symbolisieren
die wichtigsten Dinge im Leben, wie
Gesundheit und Familie“, so Dr. Kest-

30 Jahre

ler. Die Kieselsteine seien andere, we-
niger wichtige Dinge, wie unser Haus
oder ein Auto. Der Sand symbolisiere
die kleineren Dinge, die untergeordnet
und nebensdchlich sind. ,,Bezogen auf
unsere Dienstgemeinschaft sind Sie die
groRRen Steine im Glas, denn Sie machen
mit Ihrer Arbeit unser Haus zu dem, was
esist”, bedankte sich Dr. Kestler bei den
geehrten Mitarbeitern fir ihre Loyalitét.
MAV-Vorsitzende Bettina Beck schloss
sich inihrer Rede diesen Worten an: ,,Je-
der Einzelne von lhnen ist auf seinem
Platz unentbehrlich.” Dank der Loyalitét
der geehrten Mitarbeiter kdnne man auf
rund 4.205 Jahre Erfahrung und Wissen
zuruickgreifen. Begleitend zu den Eh-
rungen prasentierte Hygienefachpfleger
Alfons Klinger einen amisanten Riick-
blick uber die vergangenen 45 Jahre in
Bildern. ki

10 Jahre Betriebszugehdrigkeit
41 Mitarbeiter

20 Jahre Betriebszugehorigkeit
62 Mitarbeiter

25 Jahre Betriebszugehdrigkeit
51 Mitarbeiter

30 Jahre Betriebszugehdrigkeit
18 Mitarbeiter

35 Jahre Betriebszugehorigkeit
13 Mitarbeiter

40 Jahre Betriebszugehorigkeit
6 Mitarbeiter

45 Jahre Betriebszugehorigkeit
1 Mitarbeiterin

35/Jahre
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N
45 Jahre

Rita Stockinger hatte ihren ersten Arbeitstag am Standort Priifeninger Strale am 1. Oktober 1969.

40 Jahre
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Gesund fuhren

Verschiedene Einrichtungen stellten
im Oktober bei der Projektabschluss-
konferenz ,,Gesund fuhren* ihre Pro-
jekte vor. Das Krankenhaus Barmher-
zige Brider Regensburg préasentierte
die Einflhrung eines betrieblichen
Gesundheitsmanagements.

Am 9. Oktober 2014 fand in der katholi-
schen Akademie fiir Berufe im Gesund-
heits- und Sozialwesen in Regensburg
die Projektabschlusskonferenz ,,Gesund
fihren* statt. Nach einflihrenden Wor-
ten des Landes-Caritasdirektors Prélat
Bernhard Piendl stellten verschiedene
Einrichtungen ihre Projektergebnisse
vor. Grofes Interesse fand die Einflih-
rung eines betrieblichen Gesundheits-
managements im Krankenhaus Barm-
herzige Briider Regensburg.

Verantwortung fur die
Mitarbeiter

Die Personalreferenten Claudia Almes-
berger und Andreas Robl erklarten, mit
der Initiative wolle man die Attraktivitat
als Arbeitsgeber ebenso steigern wie die
Gesundheit der Mitarbeitenden erhalten
und verbessern. Man durfe die Verant-
wortung fir ihre Gesundheit nicht al-
lein den Mitarbeitern zuschieben. Auch

Claudia Almesberger und Andreas Rébl
stellten das Projekt "Betriebliches Ge-
sundheitsmanagement" fir das Kran-
kenhaus Barmherzige Briider Regens-
burg vor.

ungunstige Arbeitsbedingungen kénnen
krank machen. Gerade im Gesundheits-
wesen seien viele Mitarbeitende von
korperlichem und seelischem Stress bis
hin zum Burn-out bedroht.

Betriebliches Gesundheits-
management
Die beiden Personalreferenten hatten

in den letzten drei Jahren an einem
bayernweiten EU-Projekt ,,Gesund fuh-
ren — Forderung psychischer Gesundheit
in der Sozialwirtschaft* teilgenommen
und stellten ihre Ergebnisse bei der
Abschlussveranstaltung vor. Geplant
ist die Erarbeitung eines Gesundheits-
management-Handbuchs, fir das be-
reits betr&chtliche Vorarbeiten geleistet
wurden. Es wird Dienstvereinbarungen
zum betrieblichen Eingliederungsma-
nagement, zur Suchtprdvention und zu
Eignungsuntersuchungen ebenso enthal-
ten wie Leitfaden zu Mobbing und zum
Einsatz von schwangeren und stillenden
Mitarbeiterinnen. ,,Solche schriftlichen
Vereinbarungen sind enorm wichtig. Sie
sind fur Fuhrungskrafte und fur Mitar-
beitende verpflichtend. Jeder kannsich
gerade bei Konflikten darauf berufen®,
betonte die Projektleiterin des EU-Pro-
jektes, Christa SchuBler vom Landes-
Caritasverband (LCV) in Minchen,
der das Projekt fur Bayern organisierte.
Claudia Almesberger und Andreas Rébl
sind optimistisch, dass ihr Projekt Erfolg
haben wird.
Claudia Almesberger und Andreas
Robl, Personalreferenten
Herr Hein, ehemaliger Pressesprecher
des LCV

Unter dem Motto ,,Gesund fiihren* prasentierten verschiedene Einrichtungen ihre Projekte zum Thema und tauschten sich fachlich auf
der Abschlusskonferenz aus.
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57 Stipendien flr Studenten der
OTH Regensburg

Die OTH Regensburg hat Mitte No-
vember Deutschlandstipendien an 57
Studierende vergeben. 35 Forderer
aus der Region machen diese finan-
zielle und ideelle Unterstitzung mog-
lich, darunter auch das Krankenhaus
Barmherzige Brider Regensburg.

»Sie stiften Bildung®, erklérte Professor
Dr. Wolfgang Baier, Prasident der Ost-
bayerischen Technischen Hochschule
(OTH) Regensburg in seiner Begriitung
und bedankte sich bei allen Forderern
fur ihr Engagement. Dieser ,,Sinn fur das
Miteinander* zeichne fur den Préasiden-
ten die Region Ostbayern aus.

Wechselseitige Beziehung
Die OTH Regensburg zum Beispiel
versorgt die Region mit akademischen
Fachkraften. Jahrlich entl&sst sie 1.500
Absolventen auf den regionalen Ar-
beitsmarkt. 2014 wurde der 30.000ste
Absolvent geehrt. 80 Prozent der Absol-
venten verbleiben nach Abschluss ihres
Studiums in der Region.

Stifter und Krankenhausgeschéftsfuh-
rer Dr. Andreas Kestler ging in seiner
Rede auf seine Motive ein, sich am
Deutschlandstipendium zu beteiligen.
Gesellschaftliches Engagement sei ei-
ne Tradition der Barmherzigen Brider.

Bt e oL
Die 57 St
dien an der OTH Regensburg

Marketingaspekte spielten ebenfalls ei-
ne Rolle, betonte Dr. Kestler. Doch vor
allem seien die Barmherzigen Briider
mit der Region und institutionell mit der
OTH Regensburg verwurzelt. ,,Wir sind
froh, dass es die OTH Regensburg gibt*,
so Dr. Kestler. Denn die Barmherzigen
Brider bendtigen Absolventen aller
Studienrichtungen, angefangen von
Sozialwissenschaftlern, Informatikern,
Betriebswirtschaftlern bis hin zu Bau-
ingenieuren. Mario Weisser, Stipendiat

Owutschland
STIPENDIM

OTH,
\ |

Deutschlandstipendium 2014
(D) s
—— | (VTG [—— R

Foouomex  Arunel

o STRANAG e (Tlinpes

Dr. Andreas Kestler, Krankenhausgeschaftsfiihrer, mit zwei Stipendiaten.

ipendiaten und 35 Forderer bei der offiziellen Verleihung der Deutschlandstipen-

und Student des Bachelorstudiengangs
Industriedesign, bedankte sich stell-
vertretend fur alle Stipendiaten fir die
finanzielle Forderung. ,,Das Stipendi-
um Offnet uns Freirdume*, so Weisser,
,»Zum einen, um das Studium so gut als
maoglich zu bewéltigen, zum anderen,
um uns aktiv in der Gesellschaft zu en-
gagieren.”

Deutschlandstipendium

Das Deutschlandstipendium ist ein
nationales Stipendienprogramm des
Bundesministeriums fur Bildung und
Forschung. Es wird zur einen Hélfte
vom Bund und zur anderen Hélfte von
privaten und Forderern aus der Wirt-
schaft getragen. Das Stipendium fordert
Studierende mit hervorragenden Leis-
tungen und gesellschaftlichem und so-
zialem Engagement flr mindestens zwei
Semester mit monatlich 300 Euro. Die
OTH Regensburg konnte fur die vierte
Vergaberunde des Deutschlandstipendi-
ums 35 Stifter gewinnen. Mithilfe der
Stifter wurden insgesamt 102.600 Euro
eingeworben. Fir die 57 Deutschland-
stipendien hatten sich insgesamt 348
Studierende beworben.

Diana Feuerer, OTH Regensburg
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Pastoralrat neu konstituiert

Am 8. Oktober kamen die Mitarbeiter
des Krankenhauses zusammen, um fir
die nachsten vier Jahre (Amtsdauer
2014 bis 2017) die Mitglieder des Pas-
toralrats neu zu benennen.

Unser Krankenhaus ist ein Kirchlicher
Ort, ein Ort der gelebten Caritas. Mit
dem Pastoralrat haben wir eine Gruppe
von Mitarbeitern, die sich im weitesten
Sinne um religiése Angebote kiimmert
und so den Missionsauftrag des Ordens
der Barmherzigen Briider unterstitzt. Im
Intranet finden Sie Uber unsere vielfalti-
gen Aktivitdten weitere Informationen.

Wie setzt sich der
Pastoralrat zusammen?

Der Provinzial beruft die Mitglieder
des Pastoralrates auf Vorschlag der
Geschéaftsfihrung. Wie in jeder Ein-
richtung der bayerischen Ordenspro-
vinz sind satzungsgeman der Prior, der
Geschaftsflhrer, die Seelsorger bezie-
hungsweise die Seelsorgemitarbeiter
und Vertreter der Ordensgemeinschaf-
ten Mitglieder. Erweitert wird dieser
Personenkreis durch Mitarbeiter aus
den verschiedenen Bereichen der Ein-
richtungen. Der Pastoralrat wahlt aus
seiner Mitte einen Vorsitzenden, den
stellvertretenden Vorsitzenden und ei-
nen Schriftfihrer. Die drei Gewéhlten
stellen zusammen mit dem Prior, dem
Geschaftsfuhrer und dem Seelsorger den
Vorstand des Pastoralrates.

Mitglieder des neu konstituierten Pastoralrats bei seiner ersten Sitzung.

Wir freuen uns ber Anregungen und

Unterstlitzung bei unserer Arbeit. Eine  E-Mail oder natirlich auch durch das Josef Aigner
Kontaktaufnahme kann jederzeit tiber  personliche Gesprach erfolgen. Vorsitzender des Pastoralrats

\orstand: Mitglieder:

Josef Aigner, 1. Vorsitzender Sabine Beiser, Geschéftsfihrerin

Gerhard Harrer, stellvertretender Vorsitzender Luitgard Biederer-Wutsios, Seelsorge

Professor Dr. Cornelius Bollheimer, Schriftftihrer Gislinde Dammer, Wirtschaftsdienst

Frater Seraphim Schorer, Prior Thomas Klotzbiicher, Labor und MAV

Pfarrer Bernhard Hofer, Leiter Seelsorge Elisabeth Klein, Stationsschwester Gynékologie

Dr. Andreas Kestler, Geschaftsfuhrer Rowena Kostka, Archiv St. Hedwig

Marianne Merten, Berufsfachschule
Marianne Scheimer, Sozialdienst
Ruth Wagner, Psychologin
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Gottesdienst fur Sternenkinder

Zum zehnten Mal lud in diesem Jahr
die 6kumenische Seelsorgegruppe der
Klinik St. Hedwig zum Jahresgedenk-
gottesdienst fir die Kinder ein, die zu
klein oder zu krank waren, um leben
zu kénnen.

Etliche Familien waren in die Klinik-
kirche St. Hedwig zum 6kumenischen
Jahresgedenkgottesdienst gekommen.
Die Betroffenen gedachten in der Ge-
meinschaft mit anderen ihren geliebten
Sternenkindern, die sie ziehen lassen
mussten. Zu Beginn des Gottesdienstes
wurde den trauernden Eltern ein Tee-
licht gereicht als Symbol fir ihr Kind.
Die Kerzen wurden an einer Kerze am
Altartisch entziindet und hier abgestellt.

Ein Zeichen des Neubeginns
Thematisch stand die Feier unter der bi-
blischen Geschichte von Elija unterm
Ginsterstrauch:

Elija ging eine Tagereise weit in die
Wiste hinein. Dort setzte er sich un-
ter einen Ginsterstrauch und winschte
sich den Tod. Er sagte: Nun ist es ge-
nug, Herr. Nimm mein Leben, denn ich
bin nicht besser als meine Véater. Dann
legte er sich unter den Ginsterstrauch
und schlief ein. Doch ein Engel riihrte
in an und sprach: Steh auf und iss! Als
er um sich blickte, sah er neben seinem
Kopf Brot, das in glihender Asche ge-
backen war, und einen Krug mit Wasser.
Er aB und trank und legte sich wieder
hin. Doch der Engel des Herrn kam zum
zweiten Mal, ruhrte ihn an und sprach:
Steh auf und iss. Sonst ist der Weg zu
weit fUr dich. Da stand er auf, a8 und
trank und wanderte, durch diese Speise
gestarkt, vierzig Tage und vierzig Nach-
te bis zum Gottesberg Horeb.

1 Koén 19,4-8

Viel Gemeinschaft, viel Anteilnahme,
aber natdrlich auch das Ringen um das
Geschehen war zu spiren. Beim ge-
meinsamen Agapemahl wurde Brot mit
den Worten ,,Steh auf, iss, sonst ist der
Weg zu weit” gereicht.

Gerne nahmen die Familien auch wie-
der das Angebot an, ihrer Sternenkinder

Sieger Kdder, Dort setzte er sich unter einen Ginsterstrauch (1Kén19). Elija.

an der eigens dafir errichteten Stele zu
gedenken. Manche kamen mit einem
liebevoll gestalteten Blatt und leg-
ten es zum Gedenken an ihr Kind in
das Erinnerungsbuch. Andere schrie-
ben den Namen ihres Kleinen in das
Buch.

Personliche Segnung und
Moglichkeit zum Austausch
Sehr intensiv erlebten die Familien den
Moment der personlichen Segnung. Die
Trauernden sollten durch diese ganz per-
sonliche Ansprache mitnehmen, dass sie
als Gesegnete trotz und mit der dunklen

Erfahrung die Kraft zum Weitergehen
haben.

Auch dieses Jahr wurde der Jahresge-
denkgottesdienst wunderbar musika-
lisch gestaltet mit Instrumenten wie
Flote, Gitarre und Harfe. Im Anschluss
an den Gottesdienst nutzten viele Fa-
milien die Mdoglichkeit des kleinen Im-
bisses vor der Kirche. Hier ergab sich
sicherlich das ein oder andere wertvolle
Gespréach zwischen den Betroffenen.

Alexandra Wallbrun
Priorat
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Mitgliederversammliung

Am 23. Oktober fand die Mitgliederversammlung des For-
dervereins statt. Neben der Vorstellung der geférderten
Projekte 2013 und 2014 wurde Sabine Beiser, Geschéfts-
fUhrerin, neu in den Vorstand aufgenommen. Professor
Michael Seewann und Elena Schondorf von der Hoch-
schule fur katholische Kirchenmusik und Musikpadagogik
Regensburg umrahmten musikalisch die Veranstaltung.
Zum Abschluss wurde der Geburtstag des Priors gefeiert.

Professor Dr. Ernst-Dietrich Kreuser begriiite im Namen des
Vorstands und unseres Priors Frater Seraphim Schorer alle
anwesenden Mitglieder sowie Gaste sehr herzlich.

Nach der musikalischen Einleitung am Flugel zu vier Handen
mit Professor Michael Sewann und Studentin Elena Schondorf
von der Hochschule fir katholische Kirchenmusik und Mu-
sikpadagogik Regensburg (HfFKM) gab Professor Dr. Kreuser
einen Uberblick tiber die Forderprojekte 2013 und 2014. Dank
Hilfe der Mitgliedsspenden konnten wieder zahlreiche Pro-
jekte gefordert werden (siehe Kasten auf der rechten Seite).

Im Anschluss stellte Geschaftsfuihrer Dr. Andreas Kestler als
Schatzmeister die Bilanz des Fordervereins vor. Die finanzielle
Situation des Vereins wurde im Rahmen der Kassenprufung
durch Herrn Weger und Herrn Schliter geprift und keine
Beanstandungen gefunden. Geschaftsfihrerin Sabine Beiser
wurde als neues Mitglied einstimmig in den Vorstand gewahlt.
Nachfolgend gaben gaben Sabine Beiser und Dr. Kestler einen
Uberblick tiber die neuen Entwicklungen der beiden Standorte.
Die neuen Cheférzte, Professor Dr. Cornel Sieber, Chefarzt
der Klinik fiir Allgemeine Innere Medizin und Geriatrie, sein
Stellvertreter Professor Dr. Cornelius Bornheimer sowie Dr.
Wolfgang Leicht, Chefarzt der Klinik fur Urologie, stellten
sich selbst und die Konzeption ihrer Kliniken vor.

Erfolgreiche Kooperation
Professor Stefan Baier, Rektor der HFKM, bedankte sich flr
die erfolgreiche Kooperation bei den gemeinsam veranstalte-

Musikalisch umrahmt wurde das Treffen durch Professor Michael
Seewan und Elena Schondorf. Professor Dr. Kreuser bedankte sich
herzlich fiir diesen ,,Ohrenschmaus*“. Genannte im Bild v.l.n.r.

Mitgliedschaft

Der Forderverein freut sich tiber jedes neues Mitglied.
Ansprechpartner ist das Sekretariat des Priorats, Alexandra
Wallbrun, Telefon: 0941 369-1002.

ten neun Patienten- und Mitarbeiterkonzerten in den vergan-
genen zwei Jahren. Dartiber hinaus stellte er die Geschichte
sowie die zukinftige Planung der HfKM vor. Professor Mi-
chael Seewann und Elena Schondorf beschlossen die offizielle
Mitgliederversammlung wieder mit Mozart zu vier Handen.

Unser Prior lieB es sich an seinem Geburtstag nicht nehmen an
der Mitgliederversammlung teilzunehmen und im Anschluss
an den offiziellen Teil gemeinsam mit den Mitgliedern, dem
Vorstand und den Kiinstlern zu feiern.

Im Oktober fand die diesjahrige Mitgliederversammlung des Fordervereins statt.



Finanzierung von Psychologinnen fiir das Onkolo-
gische Zentrum

WohlfuihInachmittage fir Krebspatienten durch das
psychologische Team

Modernisierung des Wartebereichs der hamatolo-
gisch-onkologischen Ambulanz

Klimaanlage fiir den Chemotherapieraum in der
héamatologisch-onkologischen Ambulanz
Lasertherapiegerat fir die Strahlentherapie zur Ver-
ringerung von Nebenwirkungen

Musiktherapie fur geriatrische, onkologische und
palliative Patienten sowie chronisch kranke Kinder
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Weiterbildung von Mitarbeitern im Bereich der Pal-
liativmedizin, Geriatrie und Unfallchirurgie
Motomed-Geréate zum aktiven und passiven Training
von geriatrischen Patienten

Senheisser-Horhilfen zur Anamnese-Erhebung fur
schwerhorige Patienten

Mikrophon- und Verstarkeranlage fur die Kirche in
der Klinik St. Hedwig

Ausstattung von funf Zimmern mit neuen Maébeln
flr die Klinik St. Hedwig

Ausrichtung von neun Patienten- und Mitarbeiter-
konzerten sowie einem Adventskonzert

e Stipendium fur Alterstraumatologie

Professor Dr. Ernst-Dietrich Kreuser
Vorstandsvorsitzender Forderverein

Bayerischer ROntgenkongress

Vom 26. bis 27. September tagte die
bayerische Réntgengesellschaft mit
700 teilnehmenden Arzten und Me-
dizinisch-Technischen Réntgenassis-
tenten in Regensburg.

Neben der rein diagnostischen Tatigkeit
unter Verwendung der Computertomo-
graphie (CT) oder Magnetresonanz-
tomographie (MRT) sind Radiologen
speziell im Krankenhaus zunehmend
behandelnd im Team mit Internisten,
Neurologen und Chirurgen tétig. In der
modernen Schlaganfallbehandlung, bei
GefaRerkrankungen und Krebstherapie
sind die spezialisierten interventionellen
Radiologen wichtige Teamplayer in der
Krankenversorgung geworden.

Theorie und Praxis

Circa 700 Radiologen und Radiologie-
assistenten aus Bayern waren vom 26.
bis 27. September in Regensburg beim
bayerischen Réntgenkongress zu Gast,
um sich in Workshops praktische Kennt-

Dr. Isabell Ayx, Gewinnerin des 1. Preises
bei ,,BRG sucht den Shooting Star* im
Bild mit Professor Dr. Zorger.

nisse auf diesen Gebieten anzueignen.
Wichtige interventionelle Verfahren,
die prasentiert wurden, waren die Ge-
fakeroffnungen bei Schlaganfallen,
Behandlung der pAVK, Embolisation
und Ablation von Lebertumoren und die
Behandlung von Gefamalformationen.

In den Ubersichtsvortragen ber die
Diagnostik von Knochentumoren, der

Im Bild v.l.n.r. Professor Dr. Zorger, Professor Dr. Uder (Erlangen), Professor Dr. Strosz-

czynski (Regensburg) und Professor Dr. Noldge (Heidelberg).

Neuroradiologie und der kardiopulmo-
nalen Diagnostik referierten national
bekannte Referenten Uber Innovatio-
nen. Andere wichtige Themen waren
die Kinderradiologie und technische
Innovationen, wie zum Beispiel das
»Fluster-MRT*. Dartiber hinaus wurden
spezielle Fortbildungsveranstaltungen
fiir medizinisch-technische Réntgenas-
sistenten angeboten.

Eréffnet wurde die Veranstaltung durch
den Oberbirgermeister der Stadt Re-
gensburg Joachim Wolbergs. Die Or-
ganisation lag bei Professor Dr. Niels
Zorger, Chefarzt des Instituts fir Ra-
diologie, Neuroradiologie und Nukle-
armedizin und Professor Dr. Christian
Stroszczynski, Direktor des Instituts fir
Réntgendiagnostik vom Universitatskli-
nikum Regensburg.

BRG sucht den Shootingstar
Ein Highlight des Kongresses war die
Veranstaltung ,,BRG sucht den Shoo-
tingstar*, bei der die besten Fallprasen-
tationen durch die Zuschauer pramiert
wurden. In diesem Jahr belegte Dr. Isa-
bell Ayx vom Institut fir Radiologie,
Neuroradiologie und Nuklearmedizin
am Krankenhaus Barmherzige Briider
Regensburg souveran den ersten Platz
und konnte ein I-Pad entgegennehmen.

Professor Dr. Niels Zorger
Chefarzt des Instituts fir Radiologie,
Neuroradiologie und Nuklearmedizin
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