MPULS™

ZEITSCHRIFT DER FRANKFURTER DIAKONIE-KLINIKEN
Bethanien-Krankenhaus Diakonissen-Krankenhaus Markus-Krankenhaus
und Markus Diakonie Oberin-Martha-Keller-Haus Haus Saalburg

ol

/P a i

FOCUS Das Ethik-Komitee der Frankfurter Diakonie-Kliniken
BETHANIEN-KRANKENHAUS Diabetes - eine Volkskrankheit
HAUS SAALBURG Ein Haus offnet sich

PR

g L\  Frankfurter
~1 & Diakonie-Kliniken 7



EDITORIAL / INHALT

Liebe Patienten und
Freunde der Frankfur-
ter Diakonie-Kliniken,
Diakonie bedeutet
Dienst am Menschen,
ein Dienst, den wir
gerne leisten. In schonen wie in schweren
Stunden stehen wir Patienten und Ange-
horigen zur Seite. Miissen einmal schwierige
Entscheidungen getroffen werden, helfen
die Mitarbeiter des Ethik-Komitees durch
Beratung und Begleitung. IMPULS stellt
das Team des Ethik-Komitees in dieser Aus-
gabe vor.

Das Anfang 2007 eroffnete Sturzzentrum
wird von den Patienten gut angenommen.
Arzte, Physiotherapeuten und Pflegekrifte
behandeln nicht nur die Folgen eines Sturzes,
sondern geben auch Hilfestellung fiir ein
sicheres und selbstbestimmtes Leben
daheim.

Dank der personlichen und herzlichen
Betreuung diirfen sich auch die Bewohner
des Oberin-Marta-Keller-Hauses rundum
gut umsorgt fiihlen. Und auch im gerade
eroffneten Haus Saalburg herrscht eine
angenehme Atmosphare, in der sich innova-
tives Wohnkonzept und gewohnt fachman-
nische Pflege erganzen.

So arbeitet Neues und Bewahrtes im Sinne
des diakonischen Auftrags Hand in Hand,
fangen wir IMPULSE auf und geben sie wei-
ter. Denn im Mittelpunkt unserer Arbeit steht
immer der Mensch.

R il

Mit herzlichen GriiBen
Bernd Weber, Geschéftsfiihrer Frankfurter
Diakonie-Kliniken
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KURZ NOTIERT

NEUER CHEFARZT IN DER ORTHOPADIE UND UNFALLCHIRURGIE =

Prof. Dr. med. Stefan Rehart ist seit Ende 2006 Chefarzt der Klinik fiir Orthopadie und Unfall-
chirurgie, die er in die Sektionen Orthopadische Rheumatologie, Orthopadische Chirurgie
und Unfallchirurgie unterteilt hat. In der Orthopadischen Rheumatologie besitzt der aner-
kannte Facharzt seit Jahren einen hervorragenden Ruf. Hier behandelt er das gesamte
muskulo-skelettale System (arthroskopische und endoprothetische Operationen an allen
Gelenken inkl. Halswirbelsaule). Das Behandlungsspektrum der Klinik hat er um die dege-
nerative und rheumatologische Hand- und FuBchirurgie erweitert. Dazu gehort die sehr
erfolgreiche neue Prothese fiir das Sprunggelenk, die Prof. Rehart maBgeblich mitentwi-
ckelte. In der Speziellen Orthopadische Chirurgie sind Endoprothetik an Hiift- und Knie-
gelenk, Sportmedizin, Kinderorthopadie und Infektionen zusammengefasst. Die Sektions-

leitung der Unfallchirurgie hat der seit vielen Jahren am Markus-Krankenhaus tatige Ober-
arzt Dr. Ulrich Hotker tbernommen. Prof. Dr. Stefan Rehart

PATIENTENESSEN WIE IN DER GUT BURGERLICHEN GASTRONOMIE =

Durch den Neubau des ,Versorgungszentrums“ auf dem Gelande des Markus-Kranken-
hauses konnten die Frankfurter Diakonie-Kliniken im Oktober ihre neue Kiiche in Betrieb
nehmen. Am 4. Dezember 2007 wurde sie mit einer kleinen Feier fiir die Mitarbeiter offi-
ziell eroffnet. Diese konnten von einer Auswahl der Patientenspeisen probieren und hatten
Gelegenheit, einen Blick ,hinter die Kulissen“ zu werfen. Durch die Inbetriebnahme der
neuen Raumlichkeiten konnten die Kliniken ihr Patientenessen auf das so genannte Sous
Vide-System umstellen. Das in der guten Gastronomie langst etablierte Verfahren setzt
jetzt auch bei den Frankfurter Diakonie-Kliniken neue gastronomische Akzente, was von

den Patienten geschatzt wird.

ZENTRALE STERILGUTVERSORGUNGS-ABTEILUNG (ZSVA) =

Die Zentrale Sterilgutversorgungs-Abteilung (ZSVA) der Frankfurter Diakonie-Kliniken
wurde im August 2007 zertifiziert. Fiir die externe Uberpriifung hatte sie alle Arbeitsab-
laufe durchleuchtet, optimiert, beschrieben und in einem Qualitatsmanagement-Hand-
buch zusammengefasst. Die auch Zentralsteri genannte Abteilung versorgt die Operations-
teams mit chirurgischen Geraten. Darunter sind auch komplex aufgebaute, filigrane und oft
schwer zu reinigende Instrumente, die mitunter hohen Materialwert besitzen. Sie werden
vor allem in der Minimal-invasiven Chirurgie (Schlisselloch-OP) eingesetzt. Aber auch ein-
fache Pinzetten und Scheren, die auf Station fiir einen Verbandwechsel benétigt werden,
durchlaufen Desinfektion, Reinigung in Spezial-Spllmaschinen und Sterilisation bevor sie

erneut zum Einsatz kommen.

GRUNDSTEINLEGUNGEN IN FRANKFURT-SACHSENHAUSEN = NEUER INTERNETAUFTRITT =

Am 22. August 2007 wurde der Grundstein fiir die SchlossResidence Miihlberg in Die Frankfurter Diakonie-Kliniken haben
Frankfurt-Sachsenhausen gelegt. Auf dem Gelande des ehemaligen Miihlberg-Kranken- einen neuen Internetauftritt. Inhalt und
hauses entstehen exklusive Eigentumswohnungen flir Senioren. Die Service- und Gestaltung wurden umfassend iiberarbeitet.
Betreuungsleistungen werden ab Ende 2008 von der Markus Diakonie erbracht. Und Dazu gehort auch, dass die Altenhilfe jetzt
am 27. November 2007 beging das Schwanthaler Carrée eine feierliche Grundstein- einen eigenen Bereich hat, in dem sie ihre
legung. Hier entstehen Eigentumswohnungen fiir Senioren und ein Pflegeheim. Sowohl spezifischen Angebote ausfiihrlicher darstel-
das Pflegeheim als auch die Service- und Betreuungsleistungen liegen 2009 dann len kann. Schauen Sie doch einmal herein:
ebenfalls in der Hand der Markus Diakonie. www.fdk.info und

www.markusdiakonie.info
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KURZ NOTIERT

LAND HESSEN UBERGIBT
FORDERMITTELBESCHEID =

Mit dem Land Hessen ist seit 2003
die Bauzielplanung des Markus-
Krankenhauses abgestimmt. Durch
die Ende 2006 erfolgte Bewilligung
von Fordermitteln in Hohe von 7,6
Mio. Euro konnte mit dem nachsten
Bauabschnitt begonnen werden. Zur
Optimierung von Arbeitsablaufen
werden jetzt sowohl die Zentrale
Liegendaufnahme als auch die Notfall-
ambulanz vom 1. Obergeschoss in
das Erdgeschoss verlagert und zwei

neue Bettenstationen geschaffen. -
Dadurch konnen die derzeit noch im Schondube-Haus an der Ginnheimer LandstraBe untergebrachten teilstationaren Dialyseplatze der
Medizinischen Klinik Il (Nephrologie, Hochdruck- und GefaBerkrankungen) in das Haupthaus umziehen. In der weiteren Planung soll das
Schondube-Haus abgerissen und durch einen Bettenneubau ersetzt werden, der spater die Medizinisch-Geriatrische Klinik beherbergen
wird. Der Staatssekretar des Landes Hessen Gerd Kramer hat den Bewilligungsbescheid im Rahmen einer akademischen Feier personlich
libergeben und seine besten Wiinsche zum Gelingen der umfangreichen Bautatigkeiten {iberbracht.

ERFOLGREICHE REZERTIFIZIERUNG DER KRANKENHAUSER &

Drei Jahre nach der KTQ-Erstzertifizierung im Jahr 2004 besuchten im November und Dezember 2007 erneut auswartige Fachexperten das
Bethanien-, Diakonissen- und Markus-Krankenhaus, befragten die Mitarbeiter und beobachteten den Arbeitsalltag. Dabei legten die exter-
nen Qualitatskontrolleure strenge MaBstdbe an. Sie zeigten sich sowohl von dem Engagement der Mitarbeiter als auch von den Unterneh-
mensstrukturen beeindruckt und empfahlen der KTO-Gesellschaft, die Re-Zertifizierungsurkunden auszustellen. Die Mitarbeiter sind stolz auf
diesen Erfolg, zeigt er doch, dass der Klinikverbund zu Recht hochste Anspriiche an sich stellt.

FRANKFURTER DIAKONIE-KLINIKEN TRETEN DER
KATASTROPHE MUTIG ENTGEGEN =

Im September 2007 waren die Frankfurter Diakonie-Kliniken das
erste hessische Krankenhaus, das seine Einsatzleitung auf einen vir-
tuellen Priifstand stellte. Das in Schweden entwickelte Planspiel fiir
besondere Gefahrenlagen (Emergo Train System - ETS) sollte zeigen,
wie die Krankenhausleitung auf ein unerwartetes GroBschadenser-
eignis reagiert. Nicht Feuerwehr oder Rettungsienst absolvierten
hier eine ihrer bekannten Ubungen. Nein, es war die 15-kopfige Tech-
nische Einsatzleitung des Krankenhauses, die den Ernstfall nach
internationalen Standards und wirklichkeitsgetreuen Vorgaben durch-
spielte. Kurz nach dem Startschuss fiir das erste Krisenszenario
herrschte hektische Betriebsamkeit. Die Teilnehmer vertieften sich in
ihre Aufgaben. Nach einem ungewdhnlich groBen Verkehrsunfall galt
es, vielen Patienten gleichzeitig helfen. Bald vergaBen die ersten,
dass sie gerade virtuelle Verletzte in das alltagliche Krankenhaus-
geschehen integrierten. So verwundert es nicht, dass die Trainer in
erstaunte Gesichter sahen, wenn sie eine Trainingseinheit beende-
ten und das Team in die Realitat zuriickholten. Das erntete schlieB-
lich viel Lob dafiir, dass es unter Echtzeitbedingungen echte Fiih-
rungsaufgaben erfiillt hatte.
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BETHANIEN-KRANKENHAUS

DIABETES - EINE
VOLKSKRANKHEIT

Das Diabetes Centrum am Bethanien-Krankenhaus will in enger Zusammenarbeit

mit den Hauséarzten Diabetespatienten dabei helfen, moégliche Unsicherheiten oder
Angst vor ihrer Krankheit abzulegen. Mit individuellen Schulungen und anschau-
lichen, praxisbezogenen Trainingseinheiten erhalten die Betroffenen Unterstiitzung,

damit sie ihren Alltag trotz Erkrankung mit hochstmdoglicher Lebensqualitdt und

Sicherheit meistern kdnnen.

Seit Mitte 2004 gibt es das Diabetes Cen-
trum und es wird von Patienten und zuwei-
senden Arzten gut angenommen. Es ist eine
Abteilung des Cardioangiologischen Cen-
trums Bethanien - CCB und hat bereits lber
300 strukturierte, zielgruppenspezifische
Diabetes-Schulungen in Kleingruppen mit je-

weils vier bis sechs Teilnehmern durchgefihrt.

Alle Patienten werden auf typische Folgeer-
krankungen des Diabetes untersucht,
insbesondere an Augen, an Nerven und am
GefaBsystem einschlieBlich der FiiBe.
Denn ist der Blutzuckerspiegel liber Jahre
erhoht, kann es besonders dort zu schwe-
ren Schaden kommen. Bei vielen der
Untersuchten sind deshalb auch spezielle
Anschlussbehandlungen notwendig.

FuBe - die durch das Leben
tragen

Traurige Berlihmtheit hat der diabetische
FuB erlangt, weil er leider eine haufige und
tragische Folge des Diabetes ist. Die Deut-
sche Diabetes-Gesellschaft hat 2005 das
CCB als eine Einrichtung zur Behandlung

des Diabetischen FuBsyndroms anerkannt.
Gemeinsam mit Podologen (besonders aus-
gebildete FuBpfleger), Wundexperten,
spezialisierten Chirurgen und Orthopadie-
schuhmachern werden hier Patienten mit
FuBproblemen ambulant und stationar behan-
delt und so versorgt, dass ein Wiederauf-
treten dieser Folgeerkrankung vermieden
wird - damit die FiiBe noch lange durchs
Leben tragen.

Augen - die uns die Welt
erschlieBen

Langfristig erhohte Blutzucker- und Blut-
druckwerte konnen die Sehfahigkeit scha-
digen und sogar zur Erblindung fiihren.
Leider bemerken die Betroffenen das haufig
selbst nicht, auch wenn bereits schwere
Schadigungen vorliegen.

Klarheit verschafft eine schnelle und sichere
Untersuchung des Augenhintergrundes.
Normalerweise ist das Sache des Augenarz-
tes. Das CCB hat jedoch ein neues Verfahren
eingefiihrt. Eine spezielle infrarotgestiitzte
Kamera erzeugt in einem abgedunkelten

AUS DEN HAUSERN

Raum digitale Farbaufnahmen des Augen-
hintergrunds. Die Aufldsung ist bei dieser

Technik so hoch, dass sie eine unmittel-
bare Beurteilung der gewonnen Aufnahmen
erlaubt. Und die Patienten ersparen sich
das manchmal lastige Weittropfen der
Pupille beim herkommlichen Verfahren.

Wird die Diagnose so friih wie moglich
gestellt und die notwendige Therapie kon-
sequent umgesetzt, ist ein groBer Beitrag
zur Vermeidung einer Erblindung geleistet -
damit die Augen noch lange den Weg weisen.

Richtig eingestellte Blutzucker- und Blut-
druckwerte sind fiir einen Diabetiker ein
wichtiger Schritt zu hoher Lebensqualitat.
MaBgeblich sind aber auch die vielen klei-
nen Schritte, die jeder Patient fiir eine
erfolgreiche Behandlung gehen muss. Das
Diabetes Centrum Bethanien mochte dabei
ein wichtiger Begleiter sein.

DIABETES MELLITUS =

oder auch ,Zuckerkrankheit“ bedeutet:
Die Bauspeicheldriise produziert zu wenig
Insulin oder das vorhandene wirkt nicht
ausreichend. Insulin sorgt dafiir, dass der
Blutzuckerspiegel, z. B. nach Nahrungs-
aufnahme, normal bleibt und nicht zu stark
ansteigt. Der Korper braucht rund um die
Uhr eine kleine Menge Insulin im Blut.

Kontakt: Diabetes Centrum Bethanien
Tel. (069) 94 50 28 - 951
diabetes-centrum@ccb.de
www.diabetes-centrum-bethanien.de
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FOKUS

FOCUS

DAS ETHIK-KOMITEE DER
FRANKFURTER DIAKONIE-KLINIKEN

Eine Hilfe bei der Entscheidungsfindung - auch fiir Angehdérige

In der Nacht geht es Herrn T. pl6tzlich schlecht. Seine Ehefrau ruft den Notarzt. Er
ist schnell zur Stelle und entscheidet, den 81-Jahrigen sofort in ein Krankenhaus
einzuweisen. Hier wird er noch in derselben Nacht operiert. Wahrend der nachsten
Tage erholt er sich anfangs recht gut. Doch dann verschlechtert sich sein Zustand
erneut. Eine weitere Operation ist unvermeidbar. Auf der Intensivstation wird anschlie-
Bend alles getan, um Herrn T. zu helfen, doch seine Vorerkrankungen sind so schwer,
dass sie seine Genesung erschweren. Die Ehefrau und die beiden S6hne des Patienten
bitten die Arzte alles medizinisch Mégliche zu tun. Sie weisen die Arzte aber auch
darauf hin, dass Herr T. in seiner Patientenverfiigung festgelegt hat, man mége ihn
in Wiirde sterben lassen, wenn sein Leben nicht mehr zu retten sei. Doch ist dieser
Zeitpunkt jetzt erreicht? Da Herr T. nicht bei Bewusstsein ist, konnen die Arzte nicht
direkt mit ihm sprechen und ihn nach seinem Willen befragen. Auf der Station
beschlieBt das behandelnde Team, das Ethik-Komitee fiir eine Fallbesprechung ein-
zuberufen. Gemeinsam mit den Angehdrigen werden die medizinische Prognose
und die therapeutischen Méglichkeiten besprochen. Im Mittelpunkt steht dabei die
Frage: Welche Behandlung wiirde Herr T. jetzt wiinschen, wenn er sprechen kénnte?

Gespréche zwischen Patienten und Arzten,
Angehorigen und Pflegenden gehoren zu den

Schwerkranke noch lber eine Magensonde
kinstlich ernahrt werden soll oder nicht.
wichtigsten Dingen im Krankenhausalltag.

Wenn schwierige Entscheidungen getroffen
werden miissen, kann sich der Patient oder
der Angehdrige schnell Uberfordert und
alleine fiihlen, etwa bei der Frage, ob der
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Jede medizinische Behandlung orientiert sich
am Willen des Patienten und setzt seine
Zustimmung voraus. Im Krankenhausalltag
gibt es jedoch immer wieder Situationen,

in denen dieser Wille nicht eindeutig erkenn-
bar ist. Arzte und Pflegende bemiihen sich
dann, ihn zu ermitteln. Die ethische Fall-
besprechung ist hier ein zusatzliches und
hilfreiches Instrument, um die Wertvorstel-
lungen von Patienten zu achten sowie den
Angehérigen, den Arzten und Pflegenden
eine Hilfestellung bei ihrer Entscheidungs-

ETHIK-KOMITEE FUR PATIENTEN

UND ANGEHORIGE =

Als Patient des Bethanien-, Diakonissen- und
Markus-Krankenhauses oder als Angehoriger
konnen Sie sich an das Ethik-Komitee wen-
den, wenn Sie bei einer ethischen Entschei-
dungsfindung eine begleitende Beratung
wiinschen. Dabei kann es sich beispielsweise
um eine Situation handeln, bei der Sie unsi-
cher sind, wie Sie fir lhren kranken Ange-
horigen entscheiden sollen. Bitte bespre-
chen Sie dies vorher mit dem behandelnden
Arzt, er vermittelt fir Sie gerne den Kon-
takt, ebenso wie die Mitarbeiter des Pflege-
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teams. Weitere Informationen erhalten Sie
iber den Vorsitzenden des Ethik-Komitees,
Herrn Dr. theol. Kurt Schmidt.

Kontakt: Dr. theol. Kurt Schmidt
Vorsitzender des Ethik-Komitees
(Zentrum fur Ethik in der Medizin am
Markus-Krankenhaus - ZEM)

Tel. (069) 95 33 - 25 55
ZEMmarkus@aol.com

findung zu geben. Insbesondere wegen die-
ser Unterstiitzung hat das Ethik-Komitee
gerade flir ein evangelisches Krankenhaus
eine besondere Bedeutung.

Das Ethik-Komitee der Frankfurter Diakonie-
Kliniken setzt sich aus 15 Personen unter-

- EH

schiedlicher Berufsgruppen zusammen:
Neben Arztinnen und Arzten sind Kranken-
schwestern und Krankenpfleger vertreten,
dazu die Krankenhausseelsorge, die psycho-
logische Beratung, Vertreter der Geschafts-
fiihrung sowie Experten aus Ethik und Recht.
Auf der Grundlage des christlichen Men-
schenbildes und des diakonischen Auftrages
will es die Entscheidungsfindung des Ein-
zelnen hilfreich begleiten. Das Ethik-Komitee
arbeitet unabhangig. Seine Mitglieder sind
bei ihren Empfehlungen nur ihrem eigenen
Gewissen verantwortlich.

ETHISCHE BERATUNG IM
KRANKENHAUS =

Ethische Beratung im Krankenhaus ist nach
wie vor etwas Besonderes. Von den ca.
2.100 Krankenhdusern in der Bundesrepu-
blik Deutschland bieten derzeit etwa 200
Hauser die Moglichkeit einer ethischen
Beratung an. Das ist etwa jedes 10. Kran-
kenhaus. Vor drei Jahren haben im Markus-
Krankenhaus die Vorbereitungen dazu
begonnen. Neben zeitnahen Fallbesprech-
ungen (in der Regel innerhalb von 24 Std.
nach Anrufung) unmittelbar vor Ort arbei-
tet das Ethik-Komitee an Leitlinien, unter-
stiitzt bei grundsatzlichen Fragestellungen
und veranstaltet Fortbildungen.

BROSCHURE DES
ETHIK-KOMITEES =
Informationen zu Aufga-
ben, Zusammensetzung
und Erreichbarkeit des
Ethik-Komitees haben
wir in einer Broschiire
zusammengefasst. Sie erhalten sie im Info-
zentrum der Patientenakademie im
Markus-Krankenhaus (Raum A002). Dieses
ist montags bis freitags von 14 bis 17 Uhr
geoffnet.

L Ty

"_/'-'____ . S =
WIR BILDEN AUS «

KONTAKT

Ursula Glinschmann
Schulleitung

Tel. (069) 9533-2463
Fax (069) 9533-2519
kps@fdk.info
www.fdk.info

Diakonieseminar Agaplesion
fiir Pflegeberufe

Frankfurter
Diakonie-Kliniken 7

DO

01/07 IMPULS 07



AUS DEN HAUSERN

MARKUS-KRANKENHAUS

FREUNDE UND FORDERER

Sie unterstiitzen die verschiedenen Abteilungen des Markus-Krankenhauses, férdern

die Patientenakademie wie auch Kulturveranstaltungen. Wer sind die ,Freunde und

Forderer des Markus-Krankenhauses Verein fiir Krankenpflege und Diakonie in Frank-

furt am Main (gegriindet 1876 als Bockenheimer Diakonissen-Verein)“? Ein kleiner
Einblick in Vergangenheit, Gegenwart und Zukunft des engagierten Vereins.

1876 - Frankfurt hat langst nicht die heutige
GroBe, Bockenheim ist noch eigenstandig
und das offentliche Gesundheitswesen kaum
als solches zu bezeichnen. Die hadusliche
Pflege Armer und Kranker liegt oftmals in den
Handen von Gemeindeschwestern. In dieser
Situation griindet Pfarrer Jakob Strobel am

1. Februar 1876 den Bockenheimer Diakonis-
senverein, um den Einsatz von zwei Gemein-
dediakonissen zu finanzieren.

Schon bald verlagerte sich der Tatigkeits-
schwerpunkt des Vereins. 1889 wurden ihm
die Rechte einer juristischen Person verlie-
hen. Damit erhielt er die Berechtigung, Immo-
biliengeschafte zu tatigen. 1890 wurde das
Bockenheimer Diakonissenheim in der Falk-
straBe gebaut und ein Jahr spater eingeweiht.
Hier wohnten nicht nur die Gemeindedia-
konissen, sondern es wurden in einem klei-
nen Krankenhaus mit 15 Betten Patienten
aufgenommen, behandelt und gepflegt.
Durch Kauf und Umbau benachbarter Hauser
wurde das Diakonissenheim in den folgen-
den Jahren stetig vergroBert und 1928 in
»St. Markus-Krankenhaus des Bockenheimer
Diakonissenvereins“ umbenannt. Der mitt-
lerweile als gemeinniitziges und wohltatiges
Unternehmen anerkannte Verein errichtet in
den Fiinfziger Jahren einen Neubau an der
Wilhelm-Epstein-StraBe, der am 26. April

Haufig zu Gast bei Kultur im Markus-Kranken-
haus, das Duo Camillo

08 IMPULS 01/07

1958 eingeweiht wird. Die Umbenennung in
»St. Markus-Krankenhaus Verein fiir Kran-
kenpflege und Diakonie in Frankfurt am
Main“ war angesichts des erweiterten Aufga-
bengebietes die logische Folge.

1995 machten sich die Mitglieder auf den
Weg, den Krankenhausbetrieb in eine
gemeinnitzige GmbH auszugliedern und
Grundstiicke und Gebaude auf die Markus-
Stiftung zu Ubertragen. Die vormalige Trager-
gemeinschaft wurde zum Forderverein

und erhielt den heutigen Namen. Etwa 200
»Freunde und Forderer® treten nun fiir die

Interessen des Markus-Krankenhauses ein.

Unter ihnen sind viele ehemalige Patienten,
die mit ihrer Mitgliedschaft die weitere Ent-
wicklung des Krankenhauses unterstiitzen
mdchten. SchlieBlich haben sie selbst auch
von der medizinischen Kompetenz und dem
pflegerischen Einsatz der Mitarbeiter profi-
tiert.

Der Verein ist heute auf ganz unterschied-
lichen Gebieten aktiv. Sein Engagement
reicht vom Ankauf medizinischer Gerate bis
zur Unterstilitzung von Hospizarbeit. Im Jahr
2004 wurden dem Markus-Krankenhaus
Mittel fur den Aufbau einer Patientenaka-
demie zur Verfligung gestellt. Zahlreiche
Patienten, Angehorige und Interessierte
besuchten seither die Vortrage und infor-
mierten sich liber medizinische Fachthemen.
Auch die beliebte Reihe ,,Kultur im Markus-
Krankenhaus® erhalt seit 2005 regelmaBig
Zuschsse.

Auf dem Gelande des Markus-Kranken-
hauses wurde auch Raum fiir die Jiingsten
geschaffen: Die ,Rappelkiste“ nimmt
Kinder von Mitarbeitern auf. So konnen die
Eltern ihrer Arbeit im Dienst des Patienten

Kita ,Rappelkiste”

nachgehen und wissen ihre Kinder derweil in
guter Obhut, oft nur ein paar Raume ent-
fernt. Gerade in der heutigen Zeit ist das ein
wichtiger Beitrag zur Unterstiitzung junger
Familien. In den freundlichen Raumen oder
auf dem AuBenspielplatz spielen die Kleinen
unter der Aufsicht erfahrener Erzieherinnen.
Die vom BVZ Beratungs- und Verwaltungs-
zentrum e.V. betriebene Kita wurde ebenso
vom Forderverein unterstiitzt wie die Ent-
stehung der Krankenpflegeschule.

Schon die Griindung des Bockenheimer
Diakonissenvereins 1876 zeigte das groBe
Engagement der Vereinsmitglieder. Und
auch in Zukunft werden die ,,Freunde und
Forderer des Markus-Krankenhauses® aktiv
fiir die Entwicklung ,ihres“ Krankenhauses
tatig sein und innovative ldeen unterstiit-
zen - im Sinne der Diakonie und zum Wohle
der Patienten und Mitarbeiter.

Hannah Pohl-Ingendahl

Sie mochten ebenfalls aktiv werden?
Unterstiitzen Sie das Markus-Krankenhaus
mit lhrer Mitgliedschaft im Forderverein.
Gerne senden wir lhnen einen Beitrittsan-
trag zu.

Bitte wenden Sie sich an:

Freunde und Forderer des Markus-
Krankenhauses Verein fiir Krankenpflege
und Diakonie in Frankfurt am Main
Wilhelm-Epstein-StraBe 4

60431 Frankfurt am Main



AUS DEN HAUSERN

DIAKONISSEN-KRANKENHAUS

STURZZENTRUM FUR ALTERE MENSCHEN

Stiirzt ein dlterer Mensch, bricht vielleicht nicht nur einen Knochen. Manchmal

bekommt auch die Seele einen Knacks. Wer nur mit einem blauen Fleck davongekom-

men ist, dem bleibt nicht selten die Angst. Die Angst davor, erneut zu stiirzen, kann

einen Teufelskreis in Gang setzen. Diesen will das Sturzzentrum durchbrechen helfen.

Die Medizinisch-Geriatrische Klinik ist im
Diakonissen- und Markus-Krankenhaus ver-
treten. Gemeinsam mit der Klinik fiir Ortho-
padie und Unfallchirurgie hat die auf die
Behandlung alterer Menschen spezialisierte
Abteilung Anfang 2007 ein Sturzzentrum
am Standort Markus-Krankenhaus eroffnet.

Das neue Angebot richtet sich in erster Linie
an Senioren ab 69 Jahren, die nach einem
Sturz in die Notfallambulanz des Markus-
Krankenhauses kommen. Patienten, die nicht
stationar behandelt werden miissen, stellt
der Unfallchirurg im Sturzzentrum vor, bevor
sie wieder nach Hause gehen. Die zusatz-
lichen Untersuchungen sollen Folgestirze
vermeiden helfen. Denn die Angst vor einem
erneuten Sturz kann fatale Folgen haben:
Der altere Mensch bleibt zu Hause, wenn

Treppenstufen zu einem miihsamen Unter-
fangen oder das Einsteigen in den Bus zu
einem uniiberwindbaren Hindernis werden.
Verzichtet er auf diese Aktivitaten, verliert
er nicht nur Kontakte, sondern der Korper
auch an Kraft, weil sich die Muskeln zurlick-
bilden. Dadurch wird das Gehen noch unsi-
cherer und der Teufelskreis beginnt erneut.

Im Sturzzentrum am Markus-Krankenhaus
arbeiten alle Berufsgruppen Hand in Hand,
um diesen Teufelskreis zu durchbrechen.
Pflegekrafte erheben mit einem speziellen
Fragebogen die Sturzrisikofaktoren. Physio-
therapeuten fiihren Balance- und Gehtests
durch. Der behandelnde Arzt (Geriater)
erfragt die genauen Umstande des Sturzes
und die Einnahme von Medikamenten. An-
hand der dadurch gewonnenen Ergebnisse

beurteilt das Team die individuelle Sturzge-
fahr und gibt entsprechende Empfehl-
ungen. Denn jetzt gilt es alles zu tun, damit
ein Folgesturz vermieden werden kann:
Geh- und Balancetraining, Beratung tiber
Stolperfallen in der Wohnung oder die Wahl
des richtigen Hilfsmittels wie Gehstock oder
Gehwagen (Rollator). All diese MaBnahmen
sollen dazu beitragen, die Selbstsicherheit
des alteren Menschen zu fordern, damit er
auch weiterhin sicher und selbstbestimmt
durchs Leben gehen kann.

Kontakt: Medizinisch-Geriatrische Klinik
Chefarzt Privatdozent Dr. Rupert Piillen
Tel. (069) 9593 7-53 11
rupert.puellen@fdk.info

Klinik fir Orthopadie und Unfallchirurgie
Chefarzt Prof. Dr. Stefan Rehart

Tel. (069) 95 33 -25 40
orth-uch@fdk.info
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AUS DEN HAUSERN

HAUS SAALBURG

EIN HAUS OFFNET SICH

Am 26. Oktober 2007 war es soweit: das Haus Saalburg wurde von Dekan Pfarrer
Dr. Dietrich Neuhaus wahrend eines Festgottesdienstes in der ,Heilandskapelle*

eingeweiht.

Unter der Festgesellschaft waren die ersten
Bewohner, die gerade ihr neues Zuhause
bezogen hatten oder es gerade vor sich hat-
ten. Feierlich wird ihnen zumute gewesen
sein, als Teil dieses in Frankfurt nagelneuen

OBERIN-MARTHA-KELLER-HAUS

Wohnprojektes gefeiert zu werden. Mit ihren
Freunden und Angehdrigen lauschten sie
den GruBworten von Bernd Weber, der fir
die Bauherrin, den Frankfurter Diakonie-
Kliniken, allen am Bau Beteiligten dankte.

EINE BEZIEHUNG VOLLER

VERTRAUEN

,Sie ist ein Schatz!“ Lachend schaut Frau
M. die Pflegerin an, die ihr zartlich tber das
Haar streicht. Kein Zweifel, hier herrscht
groBes Vertrauen und menschliche Nahe.

Primare Fach-Bezugspflege - ein schwieriges
Wort, hinter dem sich eine groBe Aufgabe
verbirgt. Wie allen Bewohnern des Oberin-
Martha-Keller-Hauses wurde auch Frau M.
eine erfahrene Pflegekraft als so genannte
Bezugsfachperson zugeteilt. Vom Einzug an
ist sie der personliche Ansprechpartner fiir
Frau M., plant die PflegemaBnahmen, nimmt
Anregungen und Wiinsche entgegen und
unterstiitzt sie darin, ihre Eigenstandigkeit
so lange wir moglich zu erhalten. ,,Ganz
gleich, was es ist, ich kann immer zu ihr kom-
men®, freut sich Frau M., ,Sie hilft mir sogar
bei den Versicherungs-Antragen.“ Eben nicht
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nur eine Pflegekraft, sondern eine Vertrau-
ensperson.

Auch die Tochter von Frau M. weif3 das zu
schatzen. Aus beruflichen Griinden kann sie
ihre Mutter nicht oft besuchen. Da hilft es
ungemein, einen festen Ansprechpartner zu
haben, mit dem man tiber alle Belange reden
kann. RegelmaBige Angehorigentreffen in
den Wohngruppen informieren iiber Neue-
rungen und Entwicklungen und geben Gele-
genheit zum Austausch untereinander. Und
sie geben Sicherheit, den geliebten Men-
schen in guten Handen zu wissen.

Kein Wunder also, dass die Primare Fach-
Bezugspflege im Rahmen der aktuellen
Qualitatsiiberpriifung von den auswartigen
Fachexperten besonders gelobt wurde.

Pfarrer Dr. Wolfgang Gern vom Diakonischen
Werk Hessen-Nassau unterstrich die Vielfalt,
die hier unter einem Dach zusammenfindet.
Die Einzigartigkeit des Projekts betonten
auch die Stadtratin Manuela Rottmann und
die Ortsbeiratin Hedi Tschierschke. Beide
warfen einen optimistischen Blick in die
Zukunft, dass solche Wohnprojekte Modell-
charakter haben werden.

Jetzt werden alle am Haus Saalburg Beteilig-
ten den Leitspruch ,In jedem Alter gut
umsorgt“ mit Leben fiillen: Die Menschen,
die in den liebevoll gestalteten seniorenge-
rechten Wohnungen oder im vollstationaren
Pflegebereich wohnen und arbeiten, die
Kinder und ihre Betreuerinnen der Kinder-
tagesstatte, aber auch diejenigen, die das
Restaurant und Café ,,Henricus®, den Friseur-
salon mit FuBpflege oder den KirchenInfo-
Laden der Ev. Kirchengemeinde Frankfurt-
Bornheim besuchen. Alle Generationen ladt
das Haus Saalburg zu einem offenen ,,Mit-
einander® ein.

Auch das Gesamtkonzept des Oberin-
Martha-Keller-Hauses iiberzeugte. So freu-

en sich nun Bewohner und Mitarbeiter
gemeinsam Uber die Auszeichnung mit dem
,Diakonie-Siegel Pflege“.

Hannah Pohl-Ingendahl



NACHGEFRAGT

WAS MACHT EIGENTLICH
EIN PATHOLOGE

IMPULS im Gesprach mit Privatdozent Dr. med. Stefan Falk, Gemeinschaftspraxis

fiir Pathologie Frankfurt am Main

.

IMPULS: Herr Dr. Falk, bei dem Begriff
»Pathologe“ drangen sich vielen von uns

Bilder aus bekannten Fernsehserien wie
»Crossing Jordan® oder ,,CSI“ auf. Wie reali-
tatsnah ist das Bild, das uns diese Serien
vermitteln?

Falk: Diese Fernsehserien haben zwar ent-
fernt etwas mit Gerichtsmedizin zu tun, aber
so gut wie gar nichts mit dem Alltag eines
Pathologen. Das erklaren wir auch den zahl-
reichen Schiilern, die sich bei uns fiir ein
Praktikum bewerben. Bei unserer Arbeit steht
nicht die Suche nach der Todesursache oder
die Aufklarung eines Verbrechens im Vorder-
grund. Unsere Patienten leben und mochten
wieder gesund werden. Wir untersuchen
im Jahr etwa 95.000 Gewebeproben und
180.000 Zellabstriche, fiihren aber nur 60
Obduktionen durch. Wir erkennen nicht nur,
ob Krebs oder eine andere Krankheit vorliegt,
sondern bestimmen auch die Art und Aus-
breitung der Krankheit. Daher beeinflusst
unsere Arbeit entscheidend die Therapie,
obwohl sie fiir die Patienten unsichtbar im
Hintergrund ablauft.

IMPULS: Sie arbeiten in einer Gemein-
schaftspraxis mit sieben Facharzten und 46
Mitarbeitern. Wie missen wir uns Ihre tagli-
che Arbeit vorstellen?

Falk: Wir erhalten Untersuchungsmaterial
von zehn Krankenhdusern und einer Viel-
zahl niedergelassener Arzte. Das kénnen

Abstriche sein, wie man sie aus der gynédko-
logischen Vorsorge kennt, aber auch ganze
Organe. Die Gewebeproben werden im
Wechsel von uns Facharzten vorbereitet.
Dann werden sie in Paraffin eingegossen.
AnschlieBend schneiden wir die Blocke in
hauchdiinne Scheiben, farben sie und kon-
nen sie dann unter dem Mikroskop untersu-
chen. In der Regel liegt spatestens am nach-
sten Tag das Ergebnis vor, oft jedoch schon
am gleichen Nachmittag. Ist der Fall sehr
dringend, wie zum Beispiel bei einer akuten
Leukamie, arbeiten wir auch schon einmal
auBer der Reihe am Wochenende.

IMPULS: Sie betreiben ein intensives
Qualitatsmanagement. Was bedeutet das?

Falk: Pathologie erfordert genaues und
fehlerfreies Arbeiten. Weder die Vorbereitung
der Proben noch die Diagnostik konnen
Maschinen erledigen. Deshalb bilden wir
Arzte uns fortwahrend weiter, ebenso unsere
Mitarbeiter. Wir wollen hochste Sicherheit
fur den Patienten. AuBerdem begutachtet
das gesamte Facharzteteam gemeinschaft-
lich taglich alle schwierigen und vor allem
auch alle bosartigen Befunde an einem
Konferenzmikroskop. SchlieBlich hangt von
unserer Beurteilung viel fiir den Patienten
ab. Deshalb sind wir auch stolz darauf, dass
uns als erstem Pathologischen Institut in
Deutschland bereits 1999 vom Deutschen
Akkreditierungsrat besonders hohe Fach-
kompetenz bescheinigt wurde.

IMPULS: Ein Schwerpunkt lhrer Tatigkeit
ist die Schnellschnittdiagnostik wahrend
laufender Operationen.

Falk: Wir erhalten taglich etwa 20 Proben,
die wahrend einer Operation durch Eilboten
zu uns gebracht werden, manchmal auch
mit Blaulicht. Von der Ankunft der Probe in
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unserer Praxis uUber die Begutachtung bis
zum Anruf beim operierenden Arzt brauchen
wir nur 5-7 Minuten! Zwar steht hier norma-
lerweise die Ausgangsdiagnose vor Beginn
der Operation schon fest. Doch wir liefern
Antworten auf Fragen wie ,Habe ich den
Tumor vollstéandig entfernt? Gibt es noch
Krebszellen, die einen Riickfall auslosen
konnen? Muss ich noch mehr Gewebe ent-
fernen?* So konnen wir mithelfen, die Lebens-
qualitat der Patienten durch eine optimale
und moglichst schonende Operation zu ver-
bessern.

IMPULS: Was macht fiir Sie die Faszination
Ihres Berufes aus?

Falk: Die Pathologie ist ein so genanntes
Querschnittsfach. Wir spezialisieren uns
nicht nur auf einzelne Organe oder Krank-
heiten, sondern miissen von allen arztlichen
Fachdisziplinen etwas verstehen, um den
Spezialisten kompetent zuarbeiten zu kon-
nen. Diese Vielfalt macht den Beruf des
Pathologen so interessant und immer wie-
der spannend - ganz ohne Verbrechen.

IMPULS: Herr Dr. Falk, wir danken lhnen
fiir das Gesprach.

Das Interview flihrte Hannah Pohl-Ingendahl

Gibt es einen medizinischen
Beruf, unter dem Sie sich
nicht recht etwas vorstellen
konnen?

Sind Sie schon X-Mal Uber einen Begriff gestolpert,
den Sie schon immer mal erklart haben wollten?

Dann schreiben Sie uns! Frankfurter Diakonie-Kliniken,
Redaktion impuls, Ginnheimer LandstraBe 94,

60487 Frankfurt am Main, redaktion.impuls@fdk.info
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KLINIK FUR UROLOGIE
IM MARKUS-KRANKENHAUS u

Minimal-invasive Operationen Urologie
(z. B. Greenlight PV-Laser-Vaporisation)

Urologische Tumoroperationen
Rekonstruktive Genitalchirurgie
Diagnostik und Therapie der Inkontinenz

Andrologie

Markus-Krankenhaus
Klinik fiir Urologie =
Wilhelm-Epstein-StraBe 4
60431 Frankfurt am Main
Tel. (069) 95 33 - 26 41

Frankfurter Diakonie-Kliniken

Fax (069) 95 33 - 26 83 {/ﬂlﬂ-“- Markus- %
ol 7"

urologie.mk@fdk.info ;')1 A
www.fdk.info @zt Krankenhaus
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