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Unsere traditionelle Klinik-Radtour und das
Sommerfest im Innenhof der Kinderkrankenpfle-
geschule markieren auch in diesem Jahr den
Beginn der grofien Ferien. In der wie iiblich gleich-
zeitig erscheinenden Ausgabe der med.line (und
das ist schon die »9.«) présentieren wir wieder
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Prof. Dr. med. Wolfram Voelker

einige aktuelle Themen aus der Klinik und dem
Rest der Welt.

Wir wiinschen Ihnen allen einen schénen
Sommer, erholsame Urlaubstage und viel Spaf
bei der Lektiire der med.line.
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PD Dr. med. Thomas Menzel

Szene vom Sommerfest der Medizinischen
Klinik.
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IM GESPRACH:

Matthias Niemand - leitende Pflegekraft der Uberwachungs- und Aufnahmestation

KERSTIN HARRE

PETER ENGERT

Lieber Herr Niemand, erldutern Sie uns doch
bitte mal, was sich in den letzten und kommen-
den Wochen hier oben so alles ereignet hat bzw.
sich noch dndern wird.

Zunéchst einmal ist unsere Medizinische Inten-
sivstation Mitte Juni in die ehemaligen Rdume der
Anidsthesiologischen Intensivstation umgezogen.
Die alte freigewordene Station wird zur Zeit
gerade noch umgebaut, dann ziehen wir Ende Juli
dorthin um. Das bedeutet eine Erweiterung von
bisher 6 auf dann 12 Betten. Es ist geplant, alle
»stabilen« Notfallpatienten iiber diese Station

aufzunehmen und dann weiter im Haus zu vertei-
len bzw. evtl. auch direkt wieder zu entlassen. Da
so die bisherige Notfallambulanz im Erdgeschof
wegfillt, werden die pflegerischen Mitarbeiter
der Notfallambulanz in das Pflegeteam der Uber-
wachungsstation integriert.

Welche Vorteile sehen Sie denn fiir Patienten und
Personal auf dieser neuen Station mit den erwei-
terten Aufgaben?

Ein Vorteil ist auf jeden Fall, dass Notfall-
patienten zukiinftig unter optimierten Bedingun-
gen aufgenommen werden kénnen. Bislang waren
die Voraussetzungen im Ambulanzbereich fernab
von der Intensivstation suboptimal, insbesondere
fiir Patienten, die als vermeintlich »stabiler Not-
fall« hereinkamen und dann plétzlich intensiv-
oder sogar reanimationspflichtig wurden. Ein
weiterer Vorteil der Aufnahmestation wird es sein,
dass nach einer gewissen Uberwachungsphase
mit groRerer Sicherheit entschieden werden kann,
ob die Patienten am besten aufgenommen, in eine
andere Klinik weiterverlegt oder nach Hause ent-
lassen werden. Eine weitere Idee ist auch, jeden
Patienten, der aufgenommen werden muss, »fix
und fertig« auf Station zu verlegen, also mit Echo,
Bauchultraschall usw., wenn notig. Die Krafte
werden also auf dieser neuen Station gebiindelt
werden, sowohl pflegerisch als auch drztlich,
Das hort sich jetzt alles sehr perfekt an. Es ist

natiirlich aber noch ldngst nicht alles geklart und
Vieles wird sich erst im Laufe des praktischen
Betriebs in optimaler Weise regeln lassen.

Herr Niemand, warum in aller Welt ist eigentlich
die Medizinische Klinik schéner als Teneriffa?

(lacht) Na ja, immerhin bin ich seit mittler-
weile 33 Jahren hier. 1972 habe ich auf der Chi-
rurgischen Intensivstation angefangen und bin
dann auf die Med.-Intensiv gewechselt. Die
ldngste Zeit war ich auf der Dialyse, nun bin ich
schon wieder seit 11 Jahren auf der Uberwachungs-
station.

Privat hat es mich jedoch schon immer nach
Siiden in die Sonne gezogen.Vor ca. 5 Jahren hatte
ich dann die Méglichkeit, auf Teneriffa als Sprin-
ger fiir 4 Dialysepraxen zu arbeiten, zusdtzlich
aber noch einen Viertel-Vertrag an unserer Klinik
zu haben. Allerdings habe ich nicht mit der Arbeits-
moral der Spanier gerechnet, die auch mit einem
Gipsbein noch zur Arbeit erscheinen, da sie anson-
sten Angst um ihren Arbeitsplatz haben miissen.
So bin ich schlieBlich wieder komplett zurlick-
gekehrt. Und das auch wirklich gerne. Ich identi-
fiziere mich mit unserer Klinik und finde, dass
man auch einiges bewegen kann. Es motiviert
mich enorm zu merken, wie dankbar die Patien-
ten sind, wenn man sich in der Hektik des Alltags
etwas Zeit fiir sie nimmt, ihnen zuhort. Und ich
denke, das ist neben der medizinisch-fachlichen

Betreuung ein ganz wichtiger Aspekt, der auch
den Ruf der Klinik nach Aufien bestimmt, denn
daran kénnen sich die Patienten ganz genau
erinnern, wenn sich jemand mal zu ihnen an die
Bettkante setzt.

Das hért sich jetzt eigentlich gar nicht so nach
einem Weltenbummler oder gar Aussteiger an.
Nein, das bin ich auch nicht. Ich wollte das
damals einfach probiert haben, es hat nicht wirk-
lich geklappt. Jetzt bin ich wieder hier und das ist
vollkommen in Ordnung. Aber ich bin noch nie
wochenlang alleine im Himalaja herumgeklettert
oder dhnliches. Mich zieht es halt aus verschie-
denen Griinden einfach in die Sonne, das ist alles.

Haben Sie dann vielleicht ein ganz unkonven-
tionelles Hobby, damit unser Weltbild wieder
passt?

Da muss ich Sie enttduschen. In meiner Frei-
zeit schreinere ich mit Leib und Seele gern. Am
liebsten sind mir MaRarbeiten, wo irgendwelche
Mabel in irgendwelche Ecken eingepasst werden
missen. Vorzugsweise mache ich das bei gutem
Wetter natiirlich im Garten in der Sonne...

Lieber Herr Niemand, einen guten Start Ihnen und
Ihrem Team in den neuen Réumlichkeiten und einen
schénen sonnigen Sommer. Im Namen der med. line
und ihrer Leser danke ich Ihnen fiir dieses Interview.
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WOLFRAM VOELKER

Wiirzburg - eine Eliteuniversitat

BiLp KURT PAULUS / SILBERWALD
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Prof. Dr. Georg Ertl, Direktor der Medizinischen
Klinik und Dekan der Medizinischen Fakult&t

Also doch eine Einigung von Bund und Léndern,
in den kommenden fiinf Jahren sollen 1,9 Mrd.
Euro zur Férderung von Eliteuniversitaten aus-
gegeben werden.

Was ist »Elite«? Dariiber lie® und ldsst sich
trefflich streiten. Uber die kommenden Program-
me und den damit verbundenen erhofften Geld-
segen entscheidet die Definition der zustdndigen
Gremien, die Deutsche Forschungsgemeinschaft
und der Wissenschaftsrat. Wenn »Elite« Leis-
tungen in Forschung und Lehre bedeutet, dann
hat Wiirzburg gute Chancen, wie alle Rankings
und Beurteilungen durch Gremien wie den

Wissenschaftsrat oder eine internationale Exper-
tenkommission der Landesregierung gezeigt
haben. Wenn »Elite« Konformismus in den Struk-
turen bedeutet, wird Wiirzburg einen schweren
Stand haben. Das haben wir auch beim Besuch
des Wissenschaftsrates im Januar dieses Jahres
gelernt. Aber gliicklicherweise hat Wiirzburg schon
einige der geforderten Strukturen fiir eine Elite-
universitat vorzuweisen. Als »Exzellenzcluster«
(ein interdisziplinirer Verbund fiir Forschung und
Lehre) kann das Virchowzentrum antreten, eine
Graduiertenschule, die zweite Voraussetzung,
haben wir auch schon. Allerdings ist einiges nach-
zubessern. Die Uhr tickt: Absichtserklarungen
werden bis Ende dieses Monats, Projektent-
wiirfe bis Ende September erwartet. So werden
koordinierte Bemiihungen unsere Ferienzeit aus-
fiillen, wie in allen Unis in Deutschland.

Wie ist der Stand unserer Klinik in der
Wissenschaft der Medizinischen Fakultat? Mit

16,3% erbringen wir knapp vor der Neurologie

(15,0%) die meisten Publikationsleistungen im
Klinikum. Die nachsten sind die Hautklinik (13,7%),
Kinderklinik (8,2%) und die Psychiatrie (7,2%).
Ganz dhnlich sieht es bei der Einwerbung von
Forschungsmitteln aus, bei der unsere Klinik mit

deutlichem Abstand vorne liegt. Wiirzburg ist |

stark in den Lebenswissenschaften und in der bio-

medizinischen Forschung und Lehre. Unsere (&

Klinik leistet dazu einen wesentlichen Beitrag.
Dass dies »Elite« ist, miissen wir den Entschei-
dungsgremien in gemeinsamer Aktion mit allen
Fakultaten beweisen!

zur Eliteuniversitat?

»INTUS« — ein weiterer Schritt auf dem Weg

Die Planungen fiir die neue Attraktion des UKW
laufen auf Hochtouren! Im ehemaligen Gebdude
der Herz-Thoraxchirurgie (C 16) soll das »inter-
disziplindre Trainings- und Simulationszentrum
(INTUS)« entstehen.

Dieses in Deutschland einmalige Ausbildungs-
zentrum wird eine innovative Trainingsplatt-
form fiir komplexe medizinische Eingriffe werden.
Die hier zukiinftig vorhandenen virtuellen

Trainingssysteme arbeiten wie Flugsimulatoren
und erméglichen eine praxisnahe Schulung
komplexer medizinischer Eingriffe. Sowohl den
Anfiangern als auch den Spezialisten sollen diese
innovativen Schulungsmethoden eine grofitmog-
liche Ausbildungsqualitdt bieten. Mehrere Fach-
disziplinen (z.B. Andsthesie, Urologie, Chirurgie,
Herz-Thoraxchirurgie, u.a.) werden das INTUS fiir
Ausbildungs- und Forschungszwecke nutzen.

lmﬂ:d!:
Train

2iplinres

Simulationszenyym

Trainingsszenario am pulsatilen Flussmodell »Corosim« und Aussenansicht des INTUS (ehemalige

Herz-Thoraxchirurgie)
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DIE NEUE NOTAUFNAHME-/UBER-
 WACHUNGSSTATION

Pa
aus einer Hand

Der kiirzlich vollzogene Umzug der Medizin-
ischen Intensivstation in die Raume der ehemali-
gen Andsthesiologischen Intensivstation macht
den Weg frei fiir die seit langem geplante Umstruk-
turierung der Versorgung unserer Notfallpatien-
ten. Die beengten raumlichen Verhdltnisse in der
aktuellen Allgemeinambulanz im Erdgeschoss,
die fehlende Méglichkeit der voriibergehenden
Uberwachung bis zur Kldarung der definitiven
Versorgung (Entlassung?/Aufnahme?) und die
langen Transportwege zur bisherigen Intensiv-
und Uberwachungsstation waren dringend
verbesserungswiirdig. Eine rdumliche und orga-
nisatorische Zusammenfassung der Notaufnah-
me mit der Uberwachungsstation war im Sinne
der effizienten und sicheren Patientenversorgung
durch Wegfall langer Wege und zahlreicher Uber-
gaben sinnvoll.

Um den neuen Aufgaben der qualitativ hoch-
wertigen Versorgung aller Notfallpatienten, vom
gehfdhigen »Allgemeinpatienten« iber den »Pa-
tienten mit ungeklédrten Brustschmerzen« bis hin
zum klassischen »Intensivpatienten« gerecht zu
werden, stehen ab dem 18.07.2005 in den umge-
bauten Rdumen der ehemaligen Medizinischen
Intensivstation insgesamt 12 Betten zur Verfii-
gung. Das pflegerische Personal der bisherigen
Uberwachungsstation wird durch Teile des ehe-
maligen Ambulanzteams verstarkt, die pfleger-
ische Leitung wird Matthias Niemand inne haben.
Wir sind zuversichtlich, dass die neue Struktur
eine schnelle, sichere und patientenfreundliche
Versorgung gewdahrleisten und damit zur ange-
strebten Qualitdtssteigerung fiithren wird.

ARZTE AUF DEN »BARRIKADEN:

Die drztliche Tatigkeit an einer Universitats-
klinik ist durch die drei Aufgaben, klinische Ver-
sorgung, Lehre und Forschung, gekennzeichnet.
Die enorme Arbeitsverdichtung durch die zuneh-
mende Zahl von (biirokratischen) Aufgaben sowie
den erheblich vergroferten Patientenumsatz
macht es den Arzten zunehmend schwer, allen
drei Aufgaben gerecht zu werden. Das kreative
und geistige Potential der drztlichen Mitarbeiter,
welches derzeitig meist auRerhalb von Regel-
arbeitszeiten, namlich im Anschluss an einen
vollen klinischen Arbeitstag, in die wissenschaft-
liche Arbeit einfliefit, sollte langfristig gesichert
und ausgeweitet werden. Fiir eine gute Ausbil-
dung der zukiinftigen Arzte ist eine optimale aka-
demische Lehre von entscheidender Bedeutung,
hierfiir tragen die Arzte an den Universitatsklini-
ken eine grof3e Verantwortung.

An der Medizinischen Universitatsklinik Wiirz-
burg ist es uns bisher immer gelungen, neben

262 :

Arzteversammlung am Klinikeingang im Rahmen
der Aktion »Aktive Mittagspause.

Forschung und Lehre eine tiberdurchschnittliche
Krankenversorgung zu gewdhrleisten. Trotz der
erheblichen Mehrarbeit sind die im europdischen
Vergleich unterdurchschnittlichen Einkommen der
Universitdtsarzte durch Kiirzungen weiter spiirbar
reduziert worden. So sieht ein neuester Vorschlag
eine Herunterstufung der Arzteeinkommen auf
Stufe 13 vor, welches mit Einkommenseinbufien
von 10-15% einhergehen wiirde. Diese Pldne gilt
es transparent zu machen und zu verhindern.

Ein erster Schritt, die Interessen der Univer-
sitdtsdrzte zu formulieren, war die bundesweit
am 2. Mai durchgefiihrte »Aktive Mittagspausex,
die unter Berticksichtigung der hohen Beteiligung
und des positiven Presseechos ein Erfolg war.
Auch im Interesse unserer renommierten Univer-
sitdtsklinik wurde versucht, mit dieser »sanften
Demonstration« die berechtigten Forderungen
der Arzte als wichtige Leistungstrager der UKW
zu artikulieren.

- Leistungsgerechte
Vergiitung

~ Mehr drztliches Personal

Keine Kurzzeitvertrige

Proklamierung der drztlichen Forderungen unter
grof’en Medieninteresse.

DIRK WEISMANN

DIRK WEISMANN

Januar - Januar -
Mai Mai
Anzahl Falle: 3029 2047
Durchschnittliche
Verweildauer: _............... 7,43 Tage 7,64 Tage
Case-Mix-Index (CMI): 1,08 1,01
Nebendiagnosen/Fall: ... 7,05 5,54
Schweregrad (PCCL)
Keine Angabe (0): 858 895
Leicht (1): 50 89
Mittel (2): 593 577
Hoch . (3): 779 814
Sehrhoch ..o (4): 749 572

[2]




Herzlich Willkommen!
* Dr. Antje Méller .......... Assistenzérztin, Pneumologie
® Dr. Sebastian Wortmann Assistenzarzt, Endokrinologie
® Dr. Ulrich Hofmann ... Assistenzarzt, Kardiologie
* Almesuri Behsad
® Sabine Baier ...
e Heide Ebert Ernahrungsteam
® Melanie Fleifiner-......... Krankenschwester, Volhard
. Rﬂmy Fuhrmann ...... Krankenschwester, Med. Intensiv
* Miriam Hirtig
* Andrea Ott .
' Stefanie Reininge

....Krankenpfleger, Heilmeyer

... Krankenschwester, Intensiv

... Krankenschwester, Schinlein

Krankenschwester, Heilmeyer

... Krankenschwester, Kraus

WOLFRAM VOELKER / ALICE NATTER WOLFRAM VOELKER

MEDITATION BEI BLUTHOCHDRUCK-

Folgende Kollegen haben
unsere Klinik verlassen:

T
Eintritt in den Ruhestand:
Frau Ziermann
nach 43 Jahren Schreibtétigkeit fiir unsere Klinik

Earharss.

Dank der Unterstiitzung der Ditzese Wiirz-
burg konnte in den letzten Monaten ein Studien-
projekt durchgefiihrt werden, das tiber die Stadt-
grenzen hinaus grofies Aufsehen erregt hat. Bei

Patienten mit leicht- bis mittelschwerem stress- [

bedingtem Bluthochdruck wurde eine randomi-
sierte Studie durchgefiihrt. Die Patienten fiihrten
entweder zweimal am Tag eine 4o-miniitige
Meditation durch oder wurden konventionell
behandelt. Die Meditationssitzungen erfolgten
tiber sechs Wochen wochentags jeweils morgens
und abends im Haus Benedikt in Wiirzburg.
Nach den sechs Wochen war der Blutdruck
der Teilnehmer so stark gesunken, wie das sonst
nur mit Medikamenten zu erzielen ist. Die Pa-
tienten fiihlten sich auferdem besser, Neben-
wirkungen, wie sie unter Medikamenten auftreten
konnen, gab es nicht. Und nicht nur der Ruheblut-
druck verbesserte sich durch die regelmafigen

| Meditationsiibungen hinter Klostermauern: Der

blutdrucksenkende Effekt der Meditation konnte

| auch im Stress-Test nachgewiesen werden: Im
| Vergleich zu einer Kontroll-Gruppe blieb bei den

meditierenden Probanden der Blutdruck auch
unter mentaler Belastung deutlich niedriger.

Bis Ende des Jahres soll nun noch untersucht
werden, ob der Effekt der Meditation auch tber
langere Zeit nachweisbar bleibt. Die Probanden
selbst haben librigens darum gebeten, die Stu-
die zu verlangern. Auf die unkonventionelle
Therapie wollen sie nicht mehr verzichten: Die
Gruppe trifft sich weiter regelmagig im Kloster.

Haus St. Benedikt der Abtei Milnsterschwarzach.

o o

Fusion der gastro-
enterologischen
Schwerpunkte

Mit dem Amtsantritt von Prof. Dr. Hermann
Einsele am 16.12.04 wurden die gastroenterolo-
gischen Abteilungen der urspriinglichen Medizi-
nischen Klinik und Medizinischen Poliklinik unter
dem Dach der jetzigen Medizinischen Klinik und
Poliklinik Il zusammengefiihrt. Derzeit steht die
Fusion erst auf dem Papier, der Schwerpunkt
Gastroenterologie im Gebdude D2o ist weiterhin
der Medizinischen Klinik und Poliklinik | zugeordnet.

WOLFGANG SCHEPPACH

Nach Durchfiihrung von Umbaumafnahmen wird
es jedoch Anfang 2006 ernst; dann ziehen die bei-
den Abteilungen zusammen in das Gebaude C1,
in das ehemalige Urologiegebdude, ein.

Die Bettenstation Romberg wird dann an
Attraktivitdt gewinnen und im 2. Obergeschoss

' der alten Urologie untergebracht sein (kleine

Zimmer mit Nasszellen). In den grofiziigigen

i Rdumlichkeiten der ehemaligen urologischen

Poliklinik (Erdgeschoss C1) wird eine gut ausge-
stattete Endoskopieabteilung zu finden sein.
Besonders freuen sich die Gastroenterologen auf

- das neue Rontgengerdt fiir ERCP-Untersuchun-

gen, welches iiber einen Grofigerdteantrag
beschafft wurde (siehe Bild).

Fur die Gastroenterologie birgt die Fusion
sowohl in klinischer als auch wissenschaftlicher
Hinsicht erhebliche Entwicklungsmaglichkeiten.
Da die beiden Schwerpunkte schon seit 1998 eng
zusammenarbeiten, sollte sich der Zusammen-
schluss reibungslos vollziehen lassen. Die Fusion
zum jetzigen Zeitpunkt schafft die Infrastruktur fiir
eine gute Patientenversorgung in den Jahren 2006
- 2009 und wird die Anpassungsprobleme beim
anschlieBenden Umzug in den Neubau des Zen-
trums Innere Medizin (ZIM) erheblich vermindern.

WOLFGANG SCHEPPACH
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Dr. Detlev Ménks..
Dr. Kerstin Harre
Dr. Stefan Frantz
Dr. Nikolaus Kochsiek ...
Dr. Peter Kuhlencordt ......

T LS —

Innere Medizin
Innere Medizin

RUCKBLICK:

| Wiirzburger Symposium »Uberleitungs- und

Entlassungsmanagement« war ein voller Erfolg

Schwerpunktbezeichnung:

Dr. Hanns Hillenbrand........................Kardiologie
Dr. Jost Schénberger .........................Kardiologie
Habilitation:

Dr. Frank Weidemann

Ernennung:
Prof. Dr. Jan Galle

wurde zum Akademischen Oberrat ernannt

Preise:

Dr. Thomas Thum

Posterpreis bei Frithjahrstagung der DGK in Mannheim
~ Dr. Sebastian Maier und Dr. Alexander Maaf3
.‘:ﬁ_ss’Geérg und Sigrid Hengstenberger-Forschungs-

Thum
Investigator Award 2005 der Nordamerikanischen
El_khaﬂ fuir Gefafbiologie

25-jdhriges Dienstjubildum:

Irene Pfister Station Heilmeyer
Elisabeth Haustein ... Schreibdienst
Roswitha Buberl .. _Station Heilmeyer

Maria Elisabeth Waldmann .. Med. Int.
go-jahriges Dienstjubildum:
Hilde Priebe Massage

Mehr als 140 Teilnehmer haben am
Samstag, den 09.04.2005, im Hor-
saal der Medizinischen Klinik | eine
rundherum gelungene Veranstal-
tung zum Thema Uberleitungs- und |
Entlassungsmanagement erlebt.

Nach den Grufworten von
Elisabeth Riidinger, Pflegedirekto- \
rin des Klinikums, und Prof. Georg
Ertl wurden in vier Vortragen alle
wichtigen Aspekte zum Thema aus-
fithrlich beleuchtet.

Zu Anfang ging Susanne Lusiardi,
die bei Fresenius-Kabi das Pro-
gramm zur standardisierten indivi-
duellen Patientenbetreuung (S.1.P.)
leitet, auf die Grundlagen des Uberleitungsma-
nagements ein. Der nationale Expertenstandard
zum Thema gibt wertvolle Hinweise zur Imple-
mentierung eines solchen Programms an jeder
Klinik. Allerdings ist immer eine vom jeweiligen
Umfeld abhéngige Anpassung erforderlich, nur
so kann die Umsetzung vor Ort erfolgreich sein.

AnschlieRend gab Manuela Fiiller, Teamkoor-
dinatorin ambulante Pflege beim Medizinischen
Dienst der Krankenkassen in Wiirzburg, viele Tipps
zur praktischen Umsetzung. thr Hinweis, dass vor
allem die Kommunikation mit den Mitarbeitern
des MDK noch verbessert werden kann, wurde
aufmerksam aufgenommen.

Hildegard Leister, Pflegedienstleitung unse-
rer Klinik, demonstrierte in lhrem Vortrag anschau-
lich die konkrete Umsetzung der grauen Theorie
von Qualitatsstandards in die Praxis auf zwei

9. Agril 2005

Wiirzburger Symposium

Winikeyrs der Bayesischen

I 2o

Universitatskliniloum \Wiirzhur

Uberleitungsmanagement/
Entlassungsmanagement

Jubiss- Maximifians- Universitat Whirz

|

Stationen der Medizinischen Klinik.
Sowohl Mitarbeiter als auch Patien-
ten waren mit dem eingefiihrten
Konzept hoch zufrieden.

Arno Schifer, stellvertretender
Leiter des Medizincontrollings am
Universitatsklinikum Wirzburg, wies
im abschliefenden Vortrag auf die
gednderten Rahmenbedingungen im
Gesundheitswesen hin. Die Ein-
fithrung der pauschalierten Vergii-
tung iiber die so genannten DRGs
zwingt die Krankenhduser zum
Umdenken. Die Einfiihrung koordi-
nierter Ablaufplane wie beispielswei-
se im Entlassungsmanagement kann
sowohl zur Optimierung der Versorgung der Pa-
tienten als auch zur Verbesserung der wirtschaft-
lichen Situation der Krankenhduser beitragen.

Die routinierte Moderation von PD Dr. Thomas
Menzel rundete die Abfolge der einzelnen
Vortrédge ab.

g
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...NEIN SCHATZ2 | IcH BIN
WIRKLICH SCHON LANGE FERTIG HIER..
L NUR NOCH SCHNELL 30 MINUTEN
DOKUMENTIEREN |

Fabry Ambulanz

Wurzburg

WOLFRAM VOELKER

Das Fabry-Zentrum an der Universitédtsklinik in
Wiirzburg betreut derzeit mehr als 75 erwach-
sene Patienten und Kinder mit Morbus Fabry und
ist etabliert als national und international aner-
kanntes Kompetenz- und Referenzzentrum fiir
Diagnostik und Therapie des Morbus Fabry.

Die gute interdisziplindre Zusammenarbeit
von Nephrologen, Kardiologen, Radiologen und
Pidiatern erméglicht in kurzer Zeit die Durch-
filhrung eines breiten Untersuchungsprogramms,
um ein Gesamtbild der Erkrankung zu bekommen
und die erforderlichen TherapiemaBnahmen ein-
zuleiten. Gemeinsam mit den Patienten wird
versucht, krankheitsbedingte berufliche oder
soziale Probleme zu lgsen.

PETER ENGERT

SPEZIALAMBULANZ

M.Fabry

i

Irina Davydenko, Mitarbeiterin der Fabry Ambu-
lanz der Medizinischen Universitatsklinik.
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WOLFGANG BAUER

VERNISSAGE AUF STATION HEILMEYER.

| Seldenbllder von Barbara Alfen

Inzwischen ist es schon zu einer festen Einrich-
tung geworden. Kiinstler stellen auf Station Heil-
meyer ihre Werke aus, dies bedeutet fiir viele
Patienten eine willkommene Abwechslung in
ihrem Kranksein und vermittelt ihnen positive
Eindriicke. Aber nicht nur die Patienten, sondern
auch die dort titigen Schwestern, Pfleger, Arz-
tinnen und Arzte empfinden die Verschénerung
ihrer Station als sehr angenehm.

Seit dem 17. Juni kénnen Patienten, Klinikper-
sonal und Besucher die Ausstellung »Horizonte«
auf der Station Heilmeyer geniefien. Die Seiden-
malerin Barbara Alfen zeigt einen Querschnitt
ihres Schaffens mit abstrakten und realen Bildern.
Wird Seide bemalt, dann reflektiert es nicht nur
wie ein gewdhnliches Bild auffallendes Licht,
sondern es ldsst auch Licht durchscheinen.
Diese Transparenz verdndert die Wirkung der
Bilder je nach Hintergrundbeleuchtung, was neue
gestalterische Méglichkeiten erlaubt.

Die positiven und starken Farben kommen
besonders auf Seide zum Leuchten. Sie holen uns
weg aus der Gegenwart und fiihren uns zu einer
Erfahrung der umfassenden Einheit im geschau-
ten Augenblick. Die Werke ziehen magisch an,
lassen immer wieder Neues entdecken und
versprithen positive Energie. Blau spielt in
Barbara Alfens Bildern immer eine besondere
Rolle. Blau ist die Farbe der Ferne, des Himmels,
des Wassers und der Romantik.

Nach vielen Ausstellungen in ganz Deutsch-
land konnte die Malerin im Januar in Paris eine
Ausstellung eréffnen und wurde dort gleich zu
einer Folgeausstellung eingeladen, der sie gerne
gefolgt ist.

Die Ausstellung auf Station Heilmeyer lauft
noch his November 2005.

PETER ENGERT / WOLFRAM VOELKER
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Neues Dokumentations-
und Befundungsprogramm

m Herzkatheterlabor werden seit' -
: 'und Rechtsherzkathe- ;

Oben links: Prof. Ertl
bedankt sich wéhrend der
Vernissage bei der Kiinstlerin.
Unten links: Stationsleitung Irene Pfister
(links) mit den Krankenschwestern Roswitha
Buberl und Gerda Dehn vor dem Bild
»Gliicksmoment«.

Oben rechts: Bild »Energiezentrum« von

Barbara Alfen. schen Ailfags angepasst. e

s WOIERAM VOFIKER
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ANDREAS BONZ

Am 08. und 09. Juli fand das 4. Symposium
Qualitdatsmanagement im Herzkatheterlabor in
der Medizinischen Klinik Wiirzburg statt. In
Vortrdgen und Workshops, Pro- und Kontra-
Diskussionen und Prdsentationen wurde die
Thematik der Veranstaltung fassettenreich dar-
gestellt. Ein Schwerpunkt des Symposiums war
in diesem Jahr die Ausbildung der drztlichen Mit-
arbeiter durch moderne Simulationstechnologie.

Die uneingeschrankt positive Resonanz der
Teilnehmer aus dem gesamten Bundesgebiet hat
gezeigt, dass das Symposium sowohl fiir inter-
ventionell titige Arzte als auch das Assistenzper-
sonal interessant ist und die Organisatoren
darin bestarkt, auch im nédchsten Jahr wieder zu
QMHK nach Wiirzburg einzuladen.

SABINE KUNKEL/WOLFRAM VOELKER
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