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Der Sommer

bringt Neues!

Rosemarie Theil3, 1. Vorsitzende des Freundes-
kreises Gerresheimer Krankenhaus e.V.

Sehr geehrte Mitglieder, Freunde und
Forderer des Freundeskreises Ger-
resheimer Krankenhaus e.V.,

wir erleben gerade den heildesten und
trockensten Sommer seit Beginn der
Wetteraufzeichnungen: so hei® und

Foto: privat

so trocken war es von April bis August
noch nie. Neben schéner sonniger und
schweildtreibender Stunden, hat sich
aber noch einiges anderes von April bis
heute ereignet:

Die neue Datenschutzgrundverordnung
ist seit dem 25. Mai 2018 in Kraft und halt
uns alle machtig auf Trab. Die neuen Ent-
wicklungen gehen auch am Freundes-
kreis Gerresheimer Krankenhaus e.V.
nicht vorbei, weswegen wir Sie bitten, die
neuen Datenschutzhinweise (Seite 10)
zu beachten.

Eine schonere Neuerung gibt es fiir
die Patienten und Besucher der Sana
Klink Gerresheim: das neue Park-
haus ist erdffnet! Das Parkhaus bietet
viel Platz, um den eigenen PKW in der
Nahe des Haupteingangs abzustellen.

Herz auer Takt

Herz auller Takt — Vorhofflimmern und
Gerinnungshemmung
Patientenseminar im Sana Kranken-
haus Gerresheim in Kooperation mit
der Deutschen Herzstiftung

.Herz auller Takt — Vorhofflimmern
und Gerinnungshemmung“ lautet
das Motto der diesjahrigen Herzwo-
chen im November. Vorhofflimmern
ist die haufigste Herzrhythmussto-
rung. Allein in Deutschland leiden
nach Expertenschatzungen fast 1,8
Millionen Menschen daran. Fir Sie
alle ist es wichtig zu wissen, ob diese
Rhythmusstérung behandelt werden
muss und welche Therapiemdglich-
keiten bestehen.

Lebensbedrohlich ist Vorhofflimmern
nicht — aber der unregelmafige
Herzschlag kann zu Blutgerinnseln
im Herzen fuhren, die, vom Blutstrom

ins Gehirn verschleppt, ein Gefal
verschlielen. Es droht ein Schlagan-
fall mit all seinen schweren Folgen.
Der Schlaganfall ist die am meisten
geflrchtete und folgenschwerste
Komplikation des Vorhofflimmerns.
Blutgerinnsel kénnen aber auch
andere Gefalle, z. B. in der Nie-
re, den Beinen und Armen, ver-
schlielen. Beim Verschluss in einer
Herzkranzarterie kann es zu einem
Herzinfarkt kommen. Diese Kompli-
kationen stellen mit die gréten Ge-
fahren fur Patienten mit Vorhofflim-
mern dar.

Gerinnungshemmende Medika-
mente kdénnen Patienten davor
schutzen. Neue Gerinnungshemmer
sind fur viele Betroffene Anlass fir
Fragen zu den Vor — und Nachteilen
in der Schlaganfallprophylaxe.

Parkhauseinfahrt

Wir freuen uns sehr, dal} das Warten
nun ein Ende hat.

SchlieRlich fand die Jahreshaupt-
versammlung des Freundeskreises
Gerresheimer Krankenhaus e.V. am 5.
Juni 2018 statt und es wurde der neue
Vorstand gewahlt. Ich freue mich auf
die weiterhin gute Zusammenarbeit
und viele spannende Projekte!

Mit sonnigen Grif3en
Ihre Rosemarie Theil}

Auch in diesem Jahr findet wieder
eine Veranstaltung im Sana Kran-
kenhaus Gerresheim unter der kar-
diologischen Leitung von Dr. Jan
Sroka (27.11.2018 16:30-18:30) statt,
zu welcher Patienten, Angehorige
und Interessierte herzlich eingela-
den sind.

Dr. med. Jan Sroka

Foto: Natascha Neunzig

Foto: Sana Kliniken Disseldorf
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Jahreshauptversammliung

des Freundeskreises

Auf der Jahreshauptversammlung
des Freundeskreises Gerresheimer
Krankenhaus e.V. am 5. Juni 2018
begriifte Frau Theil als Vorsitzen-
de die anwesenden Mitglieder und
richtete GriiBe von Frau Vogel (Griin-
dungsmitglied des FGK e.V.) aus.
Leider konnte Frau Vogel, wie einige
andere Mitglieder auch, aus gesund-
heitlichen Griinden nicht zur Jahres-
hauptversammlung kommen.

Vorstandswahl

Nach dem Rucktritt von Frau Schmidt

als Kassiererin Ubernahm Herr Sine vor-

ab das Amt des Kassierers.

Auf der Jahreshauptversammlung des

Freundeskreises Gerresheimer Kran-

kenhaus e.V. haben die Mitglieder einen

neuen Vorstand einstimmig gewahlt;

* Frau Rosemarie Theifld zur Vorsitzen-
den,

» Herr Manfred Sitfels zum stellvertre-
tenden Vorsitzenden,

 Herr LUtfG Sine zum Schatzmeister,

» Herr Hartmut Groth zum Geschafts-
fUhrer

und folgende Kassenpriifer:

* Herr Dr. Ginter Pietrek und

* Herr Hermann Tuben.

Herr Prof. Dr. Christoph Andree ist auf

Grund seiner Funktion als Arztlicher Di-

rektor Mitglied im Vorstand.

Bericht des Vorstands

Der Vorstand traf sich im Jahr 2017
dreimal zu seinen Sitzungen, bei denen
eine angenehme Atmosphare herrschte.

v.l.: Manfred Siitfels, Rosemarie Theil3, Prof Dr. Christoph Andree, Liitfii Sine.

Nicht im Bild: Hartmut Groth.

Daneben wurden aber sehr viele Pro-
bleme per E-Mail bearbeitet und auch
beschlossen. Aufierdem ftrifft sich der
Vorstand mindestens einmal im Jahr mit
Herrn Engler, um aktuelle oder langwie-
rige Probleme zu ldsen.

Die Vorsitzende informierte Uber die
wichtigsten Beschllisse des Vorstands:

1. Der Eingangsbereich der Klinik wur-
de vom FGK e.V. im Jahr 2016 neu-
gestaltet und im Jahr 2017 mit einer
beleuchteten Collage mit Motiven aus
Gerresheim und Dusseldorf an der
Frontseite des Bicherregals abge-
schlossen.

2. Die Mitglieder und der Vorstand wur-
den von den Herren Dres. Schrader
und Kalmar durch die Endoskopie
geflihrt. Hier wurden bei einem sehr
interessanten Rundgang alle Fragen
beantwortet.

3. Die Mitglieder des Vorstandes wurden
von Herrn Adamek zu einer Reanima-
tionstibung auf der Intensivstation am

Das neue Vorstandsmitglied:

Lutfii Sine ist 44 Jahre alt und arbeitet als Regionalmarktleiter bei der Sparkasse

Dusseldorf. Er hat an der University of Applied Sciences Cologne Betriebswirtschaft

und an der European Business School Finanzékonomie studiert. Lutfii Sine wohnt

in Dormagen, ist mit einer Arztin verheiratet und hat drei Kinder. Ab sofort bekleidet

er das Amt des Schatzmeisters im Vorstand des Freundeskreises Gerresheimer

Krankenhaus e.V.

22.06.2017 eingeladen.
4. Frau Theil3 hat den Freundeskreis auf
Anregung von Hermn Prof. Andree im
Rotary-Club vorgestellt.
5. In der Weihnachtszeit hat der ,Man-
nerchor Dusseldorf Unterbach 1874
erneut ein Konzert in der Kapelle ge-
geben. Der Gesang wurde Uber das
Netz im Haus Ubertragen.
6. Wir haben erneut die neugeborenen
Kinder in der Gynakologie mit den
Schlafsacken unterstiitzt.
7. Ebenso wurden erneut Antirutsch-
strimpfe fir alle Patienten beschafft.
8. Den Erfahrungsaustausch der ,gri-
nen Damen* haben wir finanziell ge-
fordert.
9. Fur die Verteilung des warmen
Essens haben wir einen Thermo-
schrank gefordert.
10. Flr die Endoskopie wurde eine neue
CO,-Pumpe beschafft.

11. Weiterhin wurde das Kinderneuro-
logische Zentrum mit Spielsachen
unterstitzt.

Foto: Hartmut Groth

Foto: privat
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Spezialistenteam
fur Brustkrebs

Dr. med. Sylvia Wollandt leitet
seit Juni 2017 die Fachabteilung
Senologie am Sana Krankenhaus
Gerresheim.

Das Brustzentrum ist gemeinsam
mit dem Kooperationspartner Uni-
versitatsfrauenklinik  Dulsseldorf
als ,Brustzentrum Diusseldorf I*
in  Nordrhein-Westfalen zertifi-
ziert. Seit einem Jahr operieren
am Standort Gerresheim nur zwei
Chirurgen alle Brustkrebspatien-
tinnen und schaffen trotzdem 50
Prozent der OP-Zahlen des Vor-
teams.

Dazu hat auch eine neue OP-Me-
thode beigetragen, die sich Dr.
Wollandt Ende letzten Jahres
bei Prof. Michael Chaflan, einem
Spezialisten aus der Plastischen
Chirurgie, in Tel Aviv angeschaut
hat. Empfohlen hatte ihn Prof. Dr.
Christoph Andree. Diese Methode
gilt u. a. fur Frauen, die sich die
Briste, wie Angelina Jolie, vor-
sorglich entfernen lassen, um das
Brustkrebsrisiko zu minimieren,
aber auch fur Frauen, bei denen
die erkrankte Brust vollstdndig
entfernt werden muss und aufge-
baut wird.

Dr. Wollandt: ,Wir haben die OP-
Zeiten halbiert, was unseren Pa-
tientinnen zugute kommt. Es ist
ein gutes Beispiel, wie sinnvoll es
ist, interdisziplinar Patienten zu
behandeln, wenn also Senologie,
Plastische Chirurgie und Frau-
enheilkunde eng zusammenar-
beiten, wie hier bei uns am Sana
Krankenhaus Gerresheim.*

Frauen finden hier einen optima-
len medizinischen Partner, der
das gesamte Spektrum von Di-
agnostik- und Therapiemdglich-
keiten gebiindelt an einem Ort an-
bietet. ,Egal, ob Frauen fir eine
Zweitmeinung oder als operative
Patientin zu uns kommen, sie ste-
hen immer im Mittelpunkt unserer
Bemuhungen®, so Dr. Wollandt.

Dr. med. Sylvia Wollandt

INTERNATI/ONAL

ASP

ALL STEEL PRODUCTS

UNSER
STAHL-
KNICKEN
KANNST DU
KNICKEN!

SCHIERLE

www.ferrotradeinternational.co.za | www.allsteelproducts.nl | www.schierle.de

Foto: Sana Kliniken Disseldorf
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Praoperative Bestrahlung
bringt mehr Sicherheit

Sylvia Wollandt hat hart gearbeitet.
Haufig bis spat am Abend, am Wo-
chenende sowieso und, als es mit der
Doktorarbeit dem Ende zuging, hat
sie auch den Urlaub am Schreibtisch
verbracht. Jetzt kbnnen alle gratulie-
ren. Es ist geschafft!

Diese ,unglaubliche Energieleistung
Uber Jahre, so Oberarzt Hanns
Schwanke-TheiRen, auf 160 Seiten
dokumentiert und ihrer Familie ge-
widmet, kommt Frauen zugute, die
an Brustkrebs erkrankt sind und sich
am Sana Krankenhaus Gerresheim
behandeln lassen. Denn Dr. Wollandt
hat mit ihrer Doktorarbeit ,Kosme-
tisches Ergebnis und Lebensqualitat
bei Patientinnen nach neoadjuvanter
Radiochemotherapie und lappenge-
stltzter brusterhaltender Therapie
des Mammakarzinoms: Langzeiter-
gebnisse®, bestatigen kbénnen, dass
es richtig ist, bei Brustkrebs, der
brusterhaltend operiert wird, erst zu
bestrahlen und dann den Tumor zu
operieren.

PATIENTENSEMINARE

28 Volkskrankheit Reflux:

Was tun, wenn die Speiseréhre
Aug brennt?

PD Dr. med. Henning Schrader
Chefarzt der Medizinischen Klinik

04.
Sep

— Diagnostik und Therapie

Dr. med. Herribert Losel-Sadée
Chefarzt der Gefalchirurgie

Der leise Tod: Bauchaortenaneurysma

Basis ihrer Promotion waren 315
Patientinnen, die in den 90er Jahren
im Gerresheimer Krankenhaus (dem
1. Brustzentrum in Deutschland) an
Brustkrebs operiert worden sind. Der
Fokus lag dabei auf 155 Patientinnen,
deren Brust erhalten blieb.

Einige Vorteile der praoperativen
Bestrahlung:

1. Es gibt viele Karzinomtypen, von
denen einige nicht gut auf eine
Chemotherapie ansprechen.
Dr. Wollandt: ,Wir verkleinern
den Tumor mittels Strahlenthe-
rapie und operieren danach.
Damit ermdglichen wir Patien-
tinnen mit einem groRen Tumor
eine brusterhaltende Operation.*

2. StandardmafRig muss nicht die
ganze Brust bestrahlt werden,
sondern die Tumorregion wird mit
Extrastrahlung behandelt (Boost).
Das am starksten bestrahlte Ge-
webe wird in der OP entfernt. Es
wird kein gesundes Gewebe, das
man zur Defektdeckung aus der

Riickenprobleme? Es gibt eine
Losung! Von der konservativen
bis zur operativen Therapie
Ralph Becker

02.
Ok

restlichen Brust nutzt, durch den
Boost zerstort.

3. Nach einer OP bildet sich Wund-
wasser und tauscht groReres Ziel-
volumen fir die Bestrahlung vor,
die nach einem Eingriff erfolgt. Dr.
Wollandt: ,Es wirde unndtig ge-
sundes Gewebe mit zu viel Strah-
lung belastet.”

4. Die Patientin erhalt die Strahlenthe-
rapie vor der Operation, postope-
rative Wundheilungsstérungen
spielen fir die Bestrahlung keine
Rolle. Dr. Wollandt: ,Diese Metho-
de praktizieren wir in Gerresheim
als eine der wenigen Kliniken in
Deutschland schon seit Jahren mit
Erfolg®.

Basierend auf den Daten aus der Pro-
motion wird jetzt an der Uniklinik Dis-
seldorf eine prospektive Multicenter-
studie kreiert. Dr. Wollandt: ,Ich hoffe,
dass durch die neue Studie viele
Brustchirurgen von der praoperativen
Bestrahlung Uberzeugt werden kon-

nen-.

Herz auBer Takt - Vorhofflimmern
und Gerinnungshemmung

Dr. med. Jan Sroka
N OV Oberarzt der Medizinischen Klinik

16.30h-18.30h

Leitender Arzt der Unfallchirurgie & Orthopadie

O 6 Lungenkrebs: Wamnsignale und
" modeme Therapien

N OV Dr. med. Karl-Matthias Deppermann
Chefarzt der Klinik fiir Pneumologie

Uhrzeit: 18.00h -19.30h
Veranstaltungsraum / EG
Keine Anmeldungen erforderlich
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Das Entlassungsmanagement in der Sana

Der Krankenhausreport traf sich zum
Interview mit Iris Agnes, der Ge-
schaftsfiihrerin des miCura Pflege-
dienstes Dusseldorf und mit Magret
Flamion, Mitarbeiterin von miCura, die
bereits seit sechs Jahren das Entlas-
sungsmanagement in der Sana Kilinik
Gerresheim betreut. Das Unterneh-
men miCura bietet ambulante Pfle-
geleistungen und klinisches Entlas-
sungsmanagement an. In den Sana
Kliniken in Gerresheim und Benrath
koordiniert miCura als Kooperations-
partner seit 2001 das Entlassungsma-
nagement.

Frau Agnes, was gehért als Ge-
schiftsfiihrerin des miCura Pflege-
dienstes Diisseldorf zu lhrem Té&-
tigkeitsbereich?

Agnes: miCura organisiert und Uber-
nimmt als externer Dienstleister fir
Sana einen Teilbereich des Kranken-
hausalltags, die Sozialberatung im
Entlassungsmanagement. Ich bin die
organisatorische Leitung des Sozial-
dienstes. Ich bin einmal pro Woche
in der Sana Klinik Gerresheim, um zu
klaren, ob alles gut verlauft, es Fragen
oder Beschwerden gibt und Prozesse
optimiert werden mussen. Alle Gbrigen
Aufgaben der Beratung Ubernehmen
unsere Mitarbeiter. In Gerresheim
Frau Flamion und Frau Stewart, wel-
che taglich in der Klinik arbeiten und
fest in alle Strukturen integriert sind.
Die Zusammenarbeit funktioniert sehr
gut und keiner der Akteure splrt, dass
wir ein externes Unternehmen sind.

Frau Flamion, was gehért zu lhren
typischen Aufgaben?

Flamion: Ich bin zustandig fir die Or-
ganisation und Betreuung von Entlas-
sungen in jeglicher Form. Ich bin seit
Uber dreilig Jahren im Gesundheits-

Iris Agnes und Magret Flamion von micura

wesen tatig, habe von der Pflege Uber
den stationaren und den ambulanten
Bereich in den verschiedensten Sta-
tionen gearbeitet. Ich weil} daher
heute, wenn es um eine Versorgung
geht, sehr gut, was notwendig werden
kénnte. Das Spektrum reicht von der
Organisation einer Rehabilitation tber
die Heimversorgung, Kurzzeitpflege,
Hospizplatze, palliative Versorgung
zu Hause oder die ambulante Versor-

gung.

Auflerdem zahlt die Beratung von Pa-
tienten oder Angehdrigen zu unseren
Aufgaben. Viele Menschen wollen
sich schon vorab informieren. Auch
wenn die Fragen nicht in unseren
klassischen  entlassungsrelevanten
Aufgabenbereich fallen, sind wir ger-
ne behilflich und stellen Kontaktadres-
sen der geeigneten Ansprechpartner
zur Verfuigung.

In welchen Féllen werden Sie fiir
die Patienten tatig?

Flamion: Die erste Voraussetzung ist,
dass die Patienten die Unterstiitzung
durch die Sozialberatung wiinschen.
Seit dem 1. Oktober 2017 gibt es ein
neues Gesetz, welches vorschreibt,
schon bei der Aufnahme die Einwil-
ligung fir das Entlassungsmanage-

Foto: Natascha Neunzig

ment zu erteilen und somit der Pati-
ent der Beratung und Unterstiitzung
zustimmt. Uns werden, haufig schon
in der Notaufnahme, Patienten gemel-
det, welche ein Entlassungsmanage-
ment bendtigen. Wir bekommen dann
einen Auftrag von dem behandelnden
Arzt oder dem Pflegepersonal, dass
wir uns um die Organisation der An-
schluss-Heilbehandlung oder einfach
nur um die Beratung kimmern sol-
len. In der Regel suchen wir innerhalb
von 24 Stunden nach dieser Meldung
den Patienten auf, sprechen mit dem
Patienten und leiten danach alles
Notwendige fiir die Entlassung in die
Wege. Wir handeln ausschlieRlich auf
Wunsch des Patienten. Sollte der Pa-
tient nicht mehr in der Lage sein selbst
zu entscheiden, spielt das Thema
Vorsorgevollmacht eine groRRe Rolle.
Ich kann nur jedem raten hier vorzu-
sorgen, denn immer wenn es um eine
stationdre Weiterversorgung geht,
sollte es jemanden mit einer Vorsor-
gevollmacht geben, damit Antrage ge-
stellt, Kosten geklart und Auskunft ver-
langt werden kann. Ansonsten bleibt
haufig nur der Weg, eine gesetzliche
Betreuung zu beantragen.

Wie sieht ein klassischer Fall des
Entlassungsmanagements aus?
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Klinik Gerresheim - Interview mit miCura

Flamion: Klassische Falle sind z.B.
Patienten, die geplant ein neues Huft-
oder Kniegelenk bekommen. Die Pa-
tienten erhalten einen Termin fiir eine
Operation und melden sich im Vorfeld
des Termins schon telefonisch bei uns,
damit wir uns um die anschlielende
Reha kiimmern kdénnen. Der Antrag
kann zwar erst nach der OP gestellt
werden, aber in der Regel haben wir
schon vorab die Rehabilitationsklinik
in Absprache mit dem Patienten re-
serviert, um die Liegedauer und den
Aufenthalt in der Klinik zu verkiirzen.

Ebenfalls haufig wird nach einem
Krankenhausaufenthalt eine Kurzzeit-
pflege gewiinscht, weil die Patienten
nach dem Krankenhausaufenthalt zu
geschwacht sind, um alleine zuhause
zurecht zu kommen. In diesen Fallen
suchen wir mit den Betroffenen und
ggf. den Angehdrigen einen Kurzzeit-
pflegeplatz. Hat der Patient noch kei-
nen Pflegegrad, die Indikation spricht
aber daflr, kimmern wir uns ebenfalls
darum, dass der Patient noch in der
Klinik eingestuft wird. Dies ist im Ub-
rigen notwendig fur einen stationdren
Aufenthalt.

Aullerdem organisieren wir beispiels-
weise die Hilfsmittel, welche ein Pati-
ent zu Hause bendtigt. Dies kann ein
Rollstuhl, ein Pflegebett u.a. sein, die
vom Arzt verordnet werden. Des Wei-
teren suchen wir Pflegedienste, Heim-
oder Hospizplatze zusammen mit den
Angehorigen.

Welche Vorteile bietet es aus lhrer
Sicht fiir die Sana Klinik Gerres-
heim, einen externen Dienstleister
mit dem Entlassungsmanagement
zu beauftragen?

Agnes: Der groflte Vorteil fir Sana
ist, dass sie sich nicht selber darum
kimmern miussen. Wir bieten eine
professionelle Unterstlitzung mit pro-
fessionellem Personal und nehmen
der Sana Klinik diesen Teil der Aufga-
ben eines Krankenhauses ab.

Flamion: miCura bietet aullerdem
selbst Pflegeleistungen an. Das hat
fur mich als Mitarbeiter den grofien
Vorteil, dass ich das Pflegepersonal
von miCura kenne und weil}, welche
Pflegerouten diese fahren. Je nach-
dem, wo der Patient wohnt, kann so
schnell eine vollumfangliche Unter-
stltzung eingeleitet werden. Unsere
Zusammenarbeit bietet also die enorme
Chance, dass eine gute Pflege schnell
organisiert werden kann und alle Be-
teiligten sehr zufrieden sein kdnnen.
Naturlich sind wir mit vielen anderen
Pflegediensten auch sehr gut vernetzt
und beraten hier auch neutral und
ebenfalls auf Wunsch des Patienten,
aber dies bietet eine zusatzliche Res-
source, die wir gut nutzen kénnen.

Agnes: Wir haben einfach kirze-
re Dienstwege. Man kennt sich und
die Arbeitsweisen der Kollegen und
weill daher konkreter, was der Pa-
tient benétigt. Die Uberleitung aus
der Sana ist daher qualitativ nicht zu
verbessern. Dies sieht bei anderen
Krankenhausern, in denen wir das
Entlassungsmanagement nicht selber
organisieren, anders aus. Hier muss
viel telefoniert und nachgefragt wer-
den und der Prozess beginnt holprig
in der Erstversorgung und fiihrt auch
eher zu Unzufriedenheit beim Pati-
enten/Kunden.

Wo sehen Sie noch Verbesserungs-
oder Optimierungsbedarf?

Flamion: Wir haben einen grof3en
Mangel an Heimplatzen, der mir tag-
taglich Not bereitet. Wir missen die Pa-
tienten unterbringen, aber es sind keine
Platze frei. Genauso sieht die Situation
bei Kurzeitpflege- und Hospizplatzen
aus. Wir haben zwar eine tolle Vernet-
zung hier in Gerresheim, d.h. wenn es
einen Heimplatz in Gerresheim gibt, er-
fahren wir es als erstes. Aber die Platze
reichen leider einfach nicht aus.

Agnes: Es fehlt grundsatzlich in der
Pflege an Fachkraften. Wir kdnnen
bei miCura in Dusseldorf aktuell nie-
manden in der Pflege aufnehmen, weil
wir ausgelastet sind. Hatten wir mehr
Fachpersonal, dann kénnten wir auch
mehr Menschen versorgen. Daran
scheitern oder verzégern sich Entlas-
sungen, was aus unserer Sicht stark
verbesserungswiurdig ist. Trotz dieser
Bedingungen sind wir in Gerresheim
im Vergleich sehr gut aufgestellt, weil
wir professionell, engagiert und gut
vernetzt sind. Die Mitarbeiter von Sana
und von miCura machen einen sehr
guten Job zum Wohle des Patienten.
An den Ablaufen hier im Krankenhaus
Gerresheim sehe ich deshalb aktuell
keinen Verbesserungsbedarf.

Wenn Patienten oder Angehérige
Fragen haben, wie kénnen sie Sie
erreichen?

Flamion: Die Sozialberatung hat ein
Biro im Erdgeschoss, welches die
Patienten oder deren Angehorige auf-
suchen koénnen. Da wir die grofte Zeit
des Tages aber auf den Stationen un-
terwegs sind, ist das Buro oft unbesetzt.
Wir bitten deshalb um telefonische
Terminvereinbarung unter 0211 2800-
3593/-3573. Hinterlassen Sie jederzeit
gerne eine Nachricht. Wir melden uns
dann so schnell wie mdglich zurtck.
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Prof. Andree: Spitzenmedizin
made in Dusseldorf

Rund 500 Medizinexperten aus Euro-
pa und Ubersee trafen sich Mitte April
2018 in Dusseldorf zum 6. Internatio-
nalen Breast Symposium (IBSD), das
zu den wichtigsten Foren seiner Art in
Europa zahlt.

Wissenschattlicher Leiter des Sympo-
siums war zum sechsten Mal Profes-
sor Dr. med. Christoph Andree (53),
Chefarzt der Abteilung Plastische und
Asthetische Chirurgie und Arztlicher
Direktor am Sana Krankenhaus Ger-
resheim. Als einer der fuhrenden Chi-
rurgen fir Brustkrebsrekonstruktionen
nach Krebs-Operationen zahlt Prof.
Andree in Europa zu den renommier-
testen Medizinern seines Fachs — ak-
tuell bestatigt (zum 6. Mal in Folge)
durch die Wahl zum Top Mediziner
im Bereich Brustchirurgie in der FO-
CUS-Arzteliste. Auch auf dem Gebiet
der Eigengewebs-Brustrekonstruktion
setzt das Disseldorfer Team Uberregi-
onal Mal3stabe und gehdrt zu den Top
5 in Europa.

Seine ,hervorragenden Leistungen in
Forschung und Lehre* wurden Prof.
Dr. Andree im Frihjahr 2018 von der
Medizinischen Fakultdt der Hein-
rich-Heine-Universitat mit der Verlei-
hung des Titels ,AuflerplanmaRiger
Professor” bestatigt. Das ist nicht nur
eine besondere Auszeichnung. Damit
verbunden sind auch 300 Stunden
Lehre, aufgeteilt auf finf Jahre. Prof.
Andree wird ab Wintersemester ei-
nen Teil der Hauptvorlesung fir Pla-
stische Chirurgie an der Universitat
Ubernehmen. Aullerdem bietet er in
seiner Abteilung ab August/Septem-
ber Wochenkurse fiir jeweils drei Me-
dizinstudenten nach dem Physikum
an. Die Platze sind sehr begehrt, weil’
Sigrid Hein, die die Steuerung uber-
nommen hat und eine Namensliste
fuhrt.

Engagiert ist der Arztliche Direktor
auch im schulischen Bereich bei den
sog. Berufsfindungskursen: Schiile-
rinnen und Schuler haben die Gele-
genheit, Uber ein Schulpraktikum in
die Pflege und den medizinischen
Bereich ,zu schnuppern®, wenn sie die
Voraussetzungen erfillen, also z. B.
Impfungen vorweisen.

Die Abteilung mit mittlerweile 12 Arzten
hat sich seit Jahren einen national und
international herausragenden Ruf fir
die Bereiche Brustchirurgie, rekon-
struktive (Mikro-) Chirurgie, Lymphchi-
rurgie, rekonstruktive und asthetische
Gesichtschirurgie sowie Asthetische
Chirurgie erarbeitet. Bei Uber 1.200
Behandlungen im Jahr kénnen Pati-
entinnen darauf vertrauen, nach dem
neuesten Stand medizinisch-wissen-
schaftlicher Erkenntnisse behandelt
zu werden.

Seit nunmehr drei Jahren bietet Prof.
Andree auf der Konigsallee 88 unter
Breast&Body (breast-and-body.com)
auch eine Sprechstunde fiir Asthe-
tische- und Privatpatienten an. Dies
erfolgt in Kooperation mit den Sana
Kliniken Disseldorf und ist ein inno-
vatives Konzept, um Patientin bei
dem Erstgesprach ein angenehmes
Ambiente zu geben und bei einer
moglichen geplanten Operation die
Sicherheit eines Krankenhauses zu
gewahrleisten.

Hintergrund: Brustkrebs ist mit Uber
30 Prozent die haufigste Krebserkran-
kung bei Frauen in allen Staaten der
industrialisierten Welt. Rund 70.000
Mal im Jahr stellen Arzte in Deutsch-
land die Diagnose ,Mammakarzinom®,
fast 18.000 Frauen sterben jahrlich an
Brustkrebs (quelie: Deutsche Krebsgeselischaft).

Prof. Andree

Rat und Hilfe

nach einer Brustoperation
finden Sie fachgerecht,

I Sanitdtshaus —
\'DW Orthopadietechnik
Bleungigabraba

e AUELE Duzsaidred
m Takalcen 102 11 28 7508
Tekclan, {03 117 2810 12

kompetent und diskret im...

Foto: Sana Kliniken Disseldorf
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Pflegeschdiler leiten Station |9

Die Patienten auf Station 32
waren begeistert

Im Marz 2018 war es wieder so
Der Nachwuchs hatte das
Kommando und leitete eigenstan-
dig eine Station.

weit:

Genau waren es 17 Auszubildende
zum Gesundheits- und Kranken-
pfleger aus dem dritten Lehrjahr,
die (weitgehend) eigenstandig drei
Wochen auf einer Station am Sana
Krankenhaus Gerresheim zeigten,
was sie bisher in ihrer Ausbildung
gelernt haben.

Die Verantwortung ist grof. Aber
das Selbstvertrauen der Nach-
wuchspflegerinnen und -pfleger
wachst von Tag zu Tag. ,Den Schu-
lern bringt das Projekt “Schiler
leiten eine Station“ viel. Sie mer-
ken schnell, wo sie noch Defizite
haben, wo es hakt und wie wichtig
Absprachen und Kommunikation
untereinander sind, damit Ablaufe
und Koordinationen auf einer Sta-
tion reibungslos funktionieren®,
sagt Praxisanleiter Bernd Zaja.

kénguru Mode fiir

Friths und Neugeforene

Inhaber: Annette Thielen-Kuhlmann und Claudia Schulte
Am Wachberg 72 - 50374 Erftstadt

Telefon: 02235-799951 - Fax: 02235-463012
email: info@kaenguru-mode.de

Internet: www.kaenguru-mode.de

Sie helfen beim Waschen, wech-
seln Verbande, geben Infusionen
und erganzen Patientendokumen-
tationen. Sie bestellen Transporte,
kiimmern sich um die Patienten-
entlassung und begleiten die Vi-
site. Das Pflegepersonal auf der
Station 32 ist naturlich dabei -
auch Kursleiter Jirgen Neumann,
Lehrer an der Sana Krankenpfle-
geschule: ,Aber die meisten ar-
beiten schon nach wenigen Tagen
sehr selbststandig und machen
das grofartig.“ Er weil’, dass der
Nachwuchs dringend in der Pflege
gebraucht wird.

Eine der Auszubildenden ist L. K..
Die 22-jahrige Wuppertalerin be-
richtet aus dem Pflegealltag: ,Oft
passiert vieles gleichzeitig. Ein
Patient muss zur OP, ein anderer
braucht eine Wundversorgung,
und ein Dritter wartet auf seine
Entlassung. Da muss ich abwa-
gen, was Prioritdt hat und was
noch warten kann.“ Sie halt diese

drei praktischen Wochen fir sehr
sinnvoll, ,weil man selbststandig
und verantwortungsbewusst Ent-
scheidungen treffen muss.” Fir die
stolle Unterstitzung des Pflege-
teams auf der Station“ bedankt sie
sich im Namen aller Pflegeschiiler.

Die Patienten auf Station 32 waren
voll des Lobes fiir die 17 Nachwuchs-
pfleger: ,So jung und so engagiert,
wir fuhlen uns sehr umsorgt.*

Wi

machen
Mede

KQNQUIU

Vo,

ang an
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Luttermannl:_-ﬁ

Ml Dienstleister im Gesundheitswesen

Orthopadieschuhtechnik der Luttermann GmbH:
Sensomotorisches Kompetenzzentrum NRW

Unser Kompetenzzentrum NRW bietet eine
videogestutzte Bewegungsanalyse fiir Breiten- und

Leistungssportler, chron. Schmerzpatienten,

Jugendliche und Kinder. Bei dieser Bewegungsa-
nalyse werden mit modernster Videotechnik
Bewegungsablaufe aufgezeichnet und mit

modernster Biomechanik-Software ausgewertet.

Wir erkennen Defizite im Bewegungsablauf und

Fehlistellungen des Kérpers, die z. B. Ursache fir

chronische Schmerzsymptomatiken sein konnen. ~ WWw.luttermann.de  Luttermann GmbH [
Hindenburgstr. 51-55 [
Mit den Ergebnissen der Analyse wird eine 45127 Essen

Telefon: (0201) 8 20 50-0 —

zielgerichtete Therapie erarbeitet. Telefax: (0201) 209 22 R

V\/\ NINA WIPPERMANN HORSYSTEME

NINA WIPPERMANN HoRSYSTEME
Benderstr. 86 | D-40625 Diisseldorf | Tel. 0211 29 36 44 66
www.wippermann-horsysteme.de | info@wippermann-hoersysteme.de




