Qualitats-
sicherung und
Qualitats-
management sind
Kein Selbstzweck

Liebe Mitarbeiterinnen,

liebe Mitarbeiter,

die aktuelle Ausgabe unserer Mitar-
beiterzeitung berichtet an einigen
Stellen Uber den erfolgreichen Ab-
schluss externer Qualitatsprifun-
gen und Zertifizierungen.

Diese Qualitatssicherungsmafinah-
men sind fir viele Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter mit grolem Auf-
wand und zusatzlichen Aufgaben
verbunden. Gerne mdochte ich die
Gelegenheit nutzen, mich bei Ih-
nen fir dieses Engagement zu be-
danken.

Selbstverstandlich stellt sich fir uns
angesichts dieses groRen Auf-
wands immer wieder die Frage,
was bedeutet eigentlich gute Qua-
litat? Wie messen wir sie und wel-
che Malknahmen sind dazu geeig-
net, gute Qualitat zu fordern? Auf-
wand und Nutzen missen immer
wieder kritisch hinterfragt werden.
Qualitatssicherung und Qualitats-
management sind kein Selbst-
zweck.

Im Mittelpunkt all unserer Bemii-
hungen um gute Qualitdt muss
das konkrete Behandlungsergebnis
fur unsere Patientinnen und Patien-
ten stehen. Die Ergebnisqualitat in
all unseren Versorgungsbereichen
ist das Ziel aller MalRnahmen
im Zusammenhang mit der Quali-
tatssicherung. Der Zugewinn an
Lebensqualitat, Selbstbestimmung,
gesunden Lebensjahren und allge-
meinem Wohlbefinden fiir Patien-
ten und Bewohner ist das MaR aller
Dinge.

Diese Ergebnisse zu erreichen, geht
jedoch leider nicht ohne die Quali-
tatssicherung in den Strukturen
und den Prozessen. Das ist anstren-
gend, aber letztlich lohnend wie
unsere Ergebnisse zeigen.
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B RHEINHESSEN-FACHKLINIK ALZEY

Christoph Summa offiziell

Alzey. Christoph Summa war schon ein
paar Wochen in seiner neuen Funktion ak-
tiv, doch offiziell wurde er am 31. Marz als
neuer Chefarzt der Forensik der RFK feier-
lich begriiRt. Mit dem Ausscheiden von Dr.
Agnes Karb stand die Neubesetzung des
Chefarztpostens an. Die Wahl von Chris-
toph Summa fiel offensichtlich nicht
schwer, ist er doch bereits seit 1989 in der
Klinik tatig und konnte bei zahlreichen Ge-
legenheiten seine Kompetenz unter Beweis
stellen — als Oberarzt leitete er u.a. die fo-
rensische Nachsorgeambulanz und enga-
gierte sich im Qualitats- und Risikomanage-
ment. Christoph Summa gilt als gut ver-
netzt und anerkannt bei allen wichtigen
Partnern.

Die Arztliche Direktorin PD Dr. Anke Brock-
haus-Dumke weil}, dass seine neue Aufgabe
,Nicht so ganz klein” ist, wie sie sagte, und
sich im ,Spannungsfeld” zwischen Sicher-
heit und Therapie bewegt. Pflegedirektor
Frank Miller bezeichnete die Besetzung des
Chefarztpostens mit Christoph Summa als
nabsolut sichere Bank”. Der Kollege sei ,.en-
gagiert, identifiziert, fachlich versiert, und
ein Teamplayer mit Alpha-Eigenschaften.
Ich freue mich darauf, weiter mit lhnen zu
arbeiten, wie in den vergangenen Jahren.”
Frank Hofferberth tiberbrachte Gliickwiin-
sche des Personalrats. ,Sie wissen, wie der
Laden lauft”, bescheinigte er dem Chefarzt.
Dass die Forensik urspriinglich nicht die ers-
te Praferenz war, verriet Dr. Karb als seine
ehemalige Chefin. Doch schon nach drei
Monaten &nderte sich seine Meinung. ,Er
hat sich wirklich reingehdngt.” 1998 schlieR-
lich wurde Christoph Summa Oberarzt.

,,Gute Therapie bedeutet

gute Sicherheit”

»Ich glaube, Sie haben vieles richtig ge-
macht”, sagte Wolfram Schumacher-Wan-
dersleb, Arztlicher Direktor der Klinik Nette-
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als Chefarzt begriifdt

Vom Direktorium offiziell als neuer Chefarzt begriiRt (v.1.):
Pflegedirektor Frank Miiller, Arztliche Direktorin PD Dr. Anke Brockhaus-Dumke,
Chefarzt Christoph Summa, Kaufmannischer Direktor Alexander Schneider.

Gut WeiRenthurm und Leiter Forensik des
Landeskrankenhauses. Dazu zahlt er auch
die Wahl des Arbeitgebers. Er wiinschte
dem Kollegen eine gliickliche Hand, Ent-
scheidungskraft, Ausdauer, Geduld und Be-
harrlichkeit.

Der Reiz in der Forensik liegt fir den neuen
Chefarzt u.a. darin, viele Berufsgruppen

Christoph Summa ist der neue
Chefarzt der Forensik der RFK Alzey.

zum Wohle des Patienten zu integrieren,
sagte er. Christoph Summa weill um die
Herausforderungen, etwa eine bei Vorfallen
sehr emotional reagierende Offentlichkeit.
In einem Vortrag zeigte er detailliert auf,
wie viele Akteure auch aulerhalb der Foren-
sik in das Geschehen des Malregelvollzugs
involviert sind und lie® damit bereits erah-
nen, dass er eine Position (ibernahm, die
nicht alleine bei der Behandlung der Patien-
ten viel Fingerspitzengefiihl benétigt — Fo-
rensik bedeutet eine interdisziplindre He-
rausforderung. Dennoch steht die Therapie
der Patienten im Vordergrund, denn, so
Christoph Summa, , gute Therapie bedeu-
tet gute Sicherheit”.

Der Dipl.-Psychologe Matthias Barkhausen
referierte abschlieRend zum Thema , Arbei-
ten im MalRregelvollzug”. Er attestierte der
RFK-Forensik: ,,Sie konnen stolz sein auf Ihre
Professionalitat und die interdisziplinare Zu-
sammenarbeit.” | red

B LANDESKRANKENHAUS (AOR)

20 Jahre LKH: Festnachmittag am 23. Juni

Andernach. In diesem Jahr feiert das Lan-
deskrankenhaus sein 20-jahriges Bestehen.
Dazu wirbt das Unternehmen bereits seit )a-
nuar mit einer neuen Wort- und Bildmarke.

Am 23. Juni (ein Freitag) steht eine Feier mit
geladenen Gasten auf dem Programm.

Ort des Geschehens ist ein grofles Zelt, das
unterhalb des klinischen Zentrums der RMF

Bitte hier die Empfingerdaten aufkleben!

aufgebaut wird. Um 16 Uhr beginnt die Fei-
er offiziell (Get together ab 15:30 Uhr). Der
Nachmittag wird in einem offenen Rahmen
stattfinden. Deshalb ist jeder Mitarbeiter
des Landeskrankenhauses und seiner Ein-
richtungen herzlich eingeladen, der knapp
zweistiindigen Feier beizuwohnen. Mitar-
beiter der RMF, die in der Zeit arbeiten ms-
sen, sind eingeladen, wahrend ihrer Pause
kurz reinzuschauen. Das Zelt bleibt offen.
Hauptredner ist der mehrfach preisgekron-
te Journalist Heribert Prantl. Prantl leitet das
Ressort fiir Innenpolitik bei der Stddeut-
schen Zeitung in Miinchen und ist Mitglied
der Chefredaktion. Auch Gesundheitsminis-
terin Sabine Batzing-Lichtenthéler und LKH-
Aufsichtsratsvorsitzender David Langner
haben ihr Kommen zugesagt. Die 20-Jahr-
Feier geht nahtlos (iber in das Personalfest
der RMF. | Markus Wakulat

Foto: red



RHEIN-MOSEL-FACHKLINIK
ANDERNACH: Tatjana
Menten und Ines Girmscheid
in neuer Funktion

Im Rahmen des Leitungsforums
wurden Tatjana Menten und Ines
Girmscheid offziell begliick-
winscht zu ihren neuen Positio-
nen als Stationsleiterinnen. Beide
tiben ihre Amter auf der Station
HaR 1 schon eine Zeit lang mit
Bravour aus, Menten als Leiterin,
Girmscheid als stellvertretende
Leiterin.

RHEIN-MOSEL-FACHKLINIK
ANDERNACH: Ehrung zum
25-jahrigen Dienstjubilaum
fiir Vera Braband-Ziss

Viele Gratulanten hatten sich ein-
gefunden, als Vera Braband-Ziss
ihr 25-jahriges Dienstjubilaum
feierte. Sie begann ihre Laufbahn
1986 als Krankenschwester in der
damaligen Landesnervenklinik
Andernach. Nach Abschluss ihres
Examens arbeitete sie ein Jahr in
der Sucht- und Sozialpsychiatrie,
bevor sie in die Neurologische
Rehaklinik Waldbreitbach an der
Westerwaldklinik wechselte.

1995 kam Vera Braband-Ziss zu-
riick, um wieder in der Sucht-
und Sozialpsychiatrie zu arbeiten.
2004 wechselte sie in die stati-
onslibergreifenden Dienste und
baute diese mit auf. Seit 2005 ist
sie Stationsleiterin der heutigen
gerontopsychiatrischen Station
PZ4, damals G2. Im Namen des
Direktoriums erhielt die erfahre-
ne Pflegerin ihre Dankesurkunde
und einen schénen Blumen-
straul3.

RHEIN-MOSEL-FACHKLINIK
ANDERNACH:

Lothar Waldorf leitet

Haus Rheintal

Im Rahmen des Leitungsforums
haben Karlheinz Saage (Direktor
Heime) und Berthold Michels
(Abteilungsleiter Pflege) Lothar
Waldorf zur Ubernahme der
Leitungsfunktion im Haus Rhein-
tal mit einem kleinen Weinpra-
sent gratuliert. Waldorf tibt das
Amt bereits einige Zeit aus, ar-
beitete sich schnell ein und ist
von allen geschétzt. ,Herr Wal-
dorf war mehrere Jahre als Heil-
erziehungspfleger im HRT tatig,
deswegen freut es uns beson-
ders. dass er jetzt die Leitung
lbernommen hat”, sagt Abtei-
lungsleiter Michels.

RHEIN-MOSEL-FACHKLINIK
ANDERNACH: Andernacher
Kiiche ist Top-Kiiche des
Monats

Das Fachmagazin fiir Gemein-
schaftsverpflegung ,GV Kom-
pakt” hat die Kiiche der RMF als
Topkiiche des Monats Mérz aus-
gezeichnet. Die Zeitschrift
wiirdigt damit das Projekt
»Genielen mit Verantwortung”,
das die Klinik in den vergange-
nen Jahren abteilungsiiber-
greifend umgesetzt hat. Uber
mehrere Seiten werden das Pro-
jekt und seine Besonderheiten
einer breiten Offentlichkeit vor-
gestellt.

L 2 | forum 05-2017

FOTOALBUM
Einfach schon!

Bad Kreuznach. Auch eine kurze Mittagspause kann man nutzen, um mal kurz
runterzukommen, sich zu entspannen und Kraft fir den Nachmittag zu tanken.
Forderlich ist dabei natirlich eine schone Umgebung. Angela Korte, Pflege-
direktorin der Klinik Viktoriastift, zeigt uns, in welch wunderbarer Umgebung das
auf dem Klinikgelande in Bad Kreuznach geschieht. Vielen Dank fiir dieses Foto!
Haben Sie auch eine Ansicht von Ihrem Standort im Bild festgehalten?

Dann teilen Sie das Foto doch mit uns. Senden Sie lhr Bild an die Redaktion
(forum@wolfgangpape.de). Mit der Einsendung erlauben Sie uns den einmaligen
Abdruck in Ihrem Forum. Wir sind gespannt! | red

B GESUNDHEITSZENTRUM GLANTAL

Umstellung von KTQ auf DIN EN ISO

erfolgreich abgeschlossen

Meisenheim. Das Qualitatsmana-
gement (QM) ist im Landeskran-
kenhaus (A6R) allgegenwartig und
aus dem Klinikalltag nicht mehr
weg zu denken. Neben dem nach
SGB V verpflichtenden internen
Qualitdtsmanagement und exter-
nen Qualitatssicherung, stellen wir
uns regelmaRig freiwillig der exter-
nen Uberpriifung, um nicht nur
das Zertifikat an der Tir, sondern
im Idealfall auch viele neue Anre-
gungen durch ,den Blick von au-
Ren” in der Tasche zu haben. Im
Jahr 2008 wurde die damalige
Glantal-Klinik Meisenheim erstmals
nach KTQ zertifiziert, im Jahr 2011
folgte das Re-Zertifikat.

Neben der Akutbehandlung wer-
den in Meisenheim auch rehabili-
tative Leistungen erbracht. Durch
das im Jahr 2007 in Kraft getrete-
ne Gesetz zur Stdarkung des Wett-
bewerbs, besteht somit in der
Neurologischen Rehabilitation
und im Sprachheilzentrum nicht
nur die Pflicht eines internen Qua-
litditsmanagementsystems, son-
dern zusatzlich nach SGB IX die
Forderung, ein anerkanntes Zer-
tifizierungsverfahren nachzuwei-
sen. Im Sprachheilzentrum wurde
diese Forderung bereits 2008 mit
der Zertifizierung nach QReha-
plus, welche auf der DIN EN I1SO
9001 basiert, erfiillt. Die Neurolo-
gische Rehabilitation folgte dem
Sprachheilzentrum zu diesem fir
Rehabilitationseinrichtungen zuge-
schnittenen Verfahren, so dass in

Meisenheim in verschiedenen Be-
reichen unterschiedliche Systeme
und somit auch Begrifflichkeiten
zur Anwendung kamen.

Im Jahr 2014 entschied sich das
Direktorium gegen eine erneute
Re-Zertifizierung nach KTQ und
fur die Einflhrung eines einheitli-
chen QM-System nach DIN EN
ISO 9001 fir den gesamten
Standort, um so die internen QM-
Prozesse zu verschlanken und die
spezifischen Verfahren in ein ge-
meinsames QM-System zu inte-
grieren. Bereits zu Beginn der Um-
stellung musste eine Anforderung
der Norm, die ,Verantwortung
der Leitung” berticksichtigt wer-
den. So wurde der QM-Kreis neu
strukturiert und QM-Vertreter der
vier Direktoriumsmitglieder (Pfle-
gedienst, Arztlicher Dienst, Ver-
waltung, Therapeutischer Dienst)
benannt sowie eine Stabsstelle
QM (QMB Pflege) eingerichtet.

PLAN

Um das Ziel eines funktionsfahigen
QM-Systems nach DIN EN [SO
9001 zu erreichen, wurde unter
der Leitung von der Abteilung
Qualitdtsmanagement gemeinsam
mit den QMB’s ein Projektplan mit
Prozessleitung, Prozessverantwort-
lichen, Zeitplan und Meilensteinen
erstellt. Da die DIN EN SO 9001
ihre Wurzeln in der Industrie hat,
war es eine Herausforderung, die
Inhalte und Anforderungen fir das
Gesundheitssystem zu (ibersetzen.

Die QMB’s beschaftigten sich u. a.
mit Prifmittellisten (Liste aller ein-
gesetzten Assessments in der Be-
handlung), der messtechnischen
Rickfiihrbarkeit (Medizintechnik)
und der Produktrealisierung (Be-
handlung). Die Norm wurde ana-
lysiert, die Inhalte diskutiert und
die Umsetzung geplant. Grundla-
gen wie eine Prozesslandkarte, das
Qualitdtsmanagementhandbuch,
Vorlagen fiir Kennzahlensysteme,
Managementbewertungen, Risiko-
listen etc. wurden vorbereitet. Im
Rahmen verschiedener Informati-
onsveranstaltungen sowie QM-Ca-
fés wurden alle Mitarbeiter Uber
die neue Norm, die Vorgehenswei-
se zur Umstellung und deren Inhal-
te kontinuierlich informiert.

DO

In der Durchfithrung kommen alle
vorbereiteten Dokumente zum
Einsatz und werden befiillt. Kon-
zepte wurden verschlankt und zu
SOP’s (Standard Operating Proce-
dure) oder als Prozess in das Quali-
tatsmanagementhandbuch einge-
flgt. In Workshops und Arbeits-
gruppen wurden die gesamten
Kernprozesse (Aufnahme, Diag-
nostik, Behandlung, Entlassung)
erarbeitet und bis ins Detail no-
tiert. Diese  prozessorientierte
Sichtweise wurde mit in die inter-
nen Audits lbernommen. 2016
wurde durch die internen Audito-
ren ,der Weg des Patienten” ent-
lang eines ausgewdhlten Prozesses

KTQ (Kooperation fiir DIN EN ISO 9001
Transparenz und Qualitat
im Gesundheitswesen)
Branche deutsches Gesundheitswesen branchenunabhidngig, stammt aus der Industrie,
allgemeingiiltige Anforderungen
Geltungsbereich | Deutschland International
Besteht seit 2002 Mitte 80er
Anforderungen Spezifische Anforderungen an das Unsperzifische Anforderungen
deutsche Gesundheitswesen
Inhaltlicher 6 Kategorien 7 Kapitel
Aufbau des Kategorie 1: Patientenorientierung » Kontext der Organisation
QM-Modells Kategorie 2: Mitarbeiterorientierung | » Fiihrung
Kategorie 3: Sicherheit — » Planung
Risikomanagement » Unterstiitzung
Kategorie 4: Informations- und » Betrieb (Behandlung)
Kommunikationswesen » Bewertung der Leistung
Kategorie 5: Unternehmensfithrung » Verbesserung
Kategorie 6: Qualitdtsmanagement
Zertifizierung/ Zertifizierung im Auditierung im Drei-Jahres-Rhythmus,
Auditierung Drei-Jahres-Rhythmus jahrliches Uberwachungsaudit
Vor jeder Zertifizierung: Jahrliche Managementbewertung durchfiihren,
Selbstbewertungsbericht erstellen QM-Handbuch ist keine Pflicht mehr

begleitet, um so auch die Schnitt-
stellen zu betrachten. Die erkann-
ten Stérken und Verbesserungspo-
tentiale in den Prozessen wurden
in einem Malinahmenkatalog zu-
sammengetragen, nach ihrer Prio-
ritdit bewertet und Malnahmen
eingeleitet. Kennzahlen wurden
erfasst und seither kontinuierlich
in einer Kennzahlenmatrix Gber-
wacht, Lieferantenbewertungen
und eine Managementbewertung
durchgefiihrt. Um auch gleich im
ersten Anlauf die groRere Hurde,
die Zertifizierung nach der neues-
ten und erst im Jahr 2015 erschie-
nenen Norm zu bestehen, wurden
alle Kernprozesse auf deren Chan-
cen und Risiken Uberpriift.

Check
Nachdem alle Punkte des Pro-
jektplans  abgehakt  werden

konnten, sollte die Umsetzung
der Norm Uberpriift werden. Im
ersten Schritt wurde durch eine
Auditorin eine ,Bereitschaftsbe-
wertung” durchgefiihrt. In die-
sem eintdagigen Audit wurde
Uberpruft, ob die grundsatzli-
chen Inhalte der Norm bearbei-
tet und umgesetzt werden. We-
nige Wochen spater fand das
Zertifizierungsaudit im Behand-
lungsbereich statt. Zweieinhalb
Tage wurde das QM-System, de-
ren Umsetzung durch zwei Audi-
torinnen auf Herz und Nieren
Uber alle drei Schichten geprift
und im Anschluss mit Hinweis
auf Verbesserungspotentiale zur
Zertifizierung empfohlen.

ACT

Verbesserungspotentiale aus den
internen und dem Zertifizierungs-
audit werden tber MalRnahmen-
plane gesteuert und bearbeitet.
Fir das Jahr 2017 wurden die ein-
gebrachten Verbesserungen be-
reits in Angriff genommen. Fir die
Mitarbeiter wird die grofte Veran-
derung in den internen Audits
sichtbar. Die Auditrunde steht in
diesem Jahr unter dem Thema der
Risikoanalyse. Mit den Mitarbei-
tern vor Ort werden die Chancen
und Risiken der Kernprozesse erar-
beitet. Die zentrale Frage aller Au-
dits lautet in diesem Jahr: ,Was
sind die drei grofiten Risiken in Ih-
rer Abteilung?”, womit u.a. die
Patientensicherheit in den Fokus
gerlickt wird. | Yvonne Wegner,
Stabsstelle Pflegeentwicklung
und Qualitatsmanagement im
GZG | Alma Idrizovic, Abteilung
Qualitatsmanagement im LKH



, Wir helfen, Lebenslaufe zu retten” -
Ein Gesprach mit dem Direktorium der Klinik

Bad Kreuznach. Seit ein paar
Monaten gehort die Klinik Viktori-
astift nun zum Verbund des Lan-
deskrankenhauses. Aber so richtig
konnten wir die Kollegen der an-
deren Standorte noch nicht dari-
ber informieren, was dort gear-
beitet wird. Zeit also, sich mit den
Mitgliedern des Direktoriums zu
einem Gesprach zu treffen: Dr. Jo-
hannes Oepen (Arztlicher Direk-
tor), Angela Korte (Pflegedirekto-
rin), Belinda Fuchs (Therapeuti-
sche Direktorin), Jirgen Horn
(Kaufmannischer Direktor).
Offiziell nennt sich die Klinik ,Be-
handlungszentrum  fir  Kinder
und Jugendliche”. Auf der Inter-
netseite heiflt es: ,Grundlage der
Arbeit in der Rehabilitation und
der Betreuung in der Klinik Vik-
toriastift ist eine ganzheitliche
Sichtweise.” Der Patient wird
nicht Uber ein Symptom oder sei-
ne Erkrankung definiert. , Ziel der
Arbeit ist, sein Leben und Erleben
in der heimischen Umgebung zu
sehen und zu erkennen, wie dies
von seinem chronischen Gesund-
heitsproblem beeinflusst wird.”
Mit anderen Worten: Die Kinder
und Jugendlichen sind krank, ha-
ben beispielsweise Diabetes, Adi-
positias, Asthma oder eine Darm-
erkrankung. Diese Erkrankungen
beeinflussen den Alltag der jun-
gen Menschen so sehr, dass sie
weitere Probleme im Alltag mit
sich bringen, die Uber die eigent-
liche Erkrankung hinausgehen.
4Wir helfen, Lebenslaufe zu ret-
ten”, bringt es der Arztliche Di-
rektor beeindruckend deutlich
auf den Punkt. Kommen die Pa-
tienten ins Viktoriastift, ist die
Erstdiagnose bereits gestellt. Hier
geht es zunachst darum, zu er-
mitteln, welche Konzepte zur Be-
waltigung am besten passen.
Und es geht um Wissensvermitt-
lung.

Kinder mit Grunderkrankungen,
sagt Angela Korte, werden da-
durch oft zu , Aufenseitern”. Wie
kommt das Kind, wie kommen
die Eltern damit klar? Das sollen

sie wahrend ihres Aufenthalts er-
lernen und in den Alltag transfe-
rieren.

.Du bist super,

wie Du Dir Miihe gibst”

Die Pflegedirektorin weil}, dass je-
de chronische Erkrankung zu ei-
ner Ausgrenzung durch andere
Menschen fiihren kann. Daher ist
es auch wichtig, den Betroffenen
zu zeigen, wie sie gut damit um-
gehen lernen und sie zu ermuti-
gen: ,,Du bist super, wie Du Dir
Mihe gibst” Das Erlernen des
Umgangs erfolgt individuell und
krankheitsbezogen. Ein Diabeto-

Tt

Das sei heute durch die Inklusion
besonders ausgepragt, zeigt sich
etwa, wenn Eltern fiir ihre nicht
beeintrachtigen Kinder eine an-
dere Schule wahlen. Belinda
Fuchs spricht von einer ,Vermei-
dungsstrategie”. Dabei sollte die
Inklusion doch im Alltag ankom-
men. ,Wenn alles funktionieren
wirde, waren wir nicht notig”,
sagt Dr. Oepen.

Einen bedeutenden Teil der Ar-
beit nimmt die Familienarbeit ein.
Wenn eine Familie sagt, sie habe
keine Probleme, so der Arztliche
Direktor entwaffnend deutlich,
dann ist sie ,,nicht ehrlich”.

T

es weitergehen kann nach der
Entlassung. Wer soll jetzt was
tun? Hier gab es jedoch bislang
keine gesetzlichen Moglichkeiten,
ambulant tatig zu sein, erklart Jur-
gen Horn. Die jungen Patienten
kommen nicht allesamt aus der
Region, sondern aus dem gesam-
ten Bundesgebiet, eine Einbin-
dung in die heimatlichen regio-
nalen Netze der jungen Men-
schen fehlt dadurch oft. Also
muss anders Hilfe organisiert wer-
den, ,auflerhalb unseres Aufga-
bengebietes”; dies bedingt einen
vertrauensvollen Umgang der Be-
teiligten. Und man kann sich

Das Direktorium der Klinik Viktoriastift: (v.l.) Dr. Johannes Oepen (Arztlicher Direktor), Belinda Fuchs
(Therapeutische Direktorin), Jiirgen Horn (Kaufmannischer Direktor), Angela Korte (Pflegedirektorin).

loge beispielsweise kann steuern,
worauf es im Alltag fur das er-
krankte Kind ankommt. Doch die
Verwundbarkeit ist subjektiv. Und
diese ist in einer ambulanten
Schulung nicht zu heilen.

Die Verletzbarkeit unterscheidet
sich auch nach dem Krankheits-
bild. So ist die Vulnerabilitat bei
Kindern mit Ubergewicht héher,
fihrt oft zu einer Traumatisie-
rung. Den betroffenen Kindern
wird oft entgegengebracht, sie
seien selber schuld.

,Wenn alles funktionieren

wiirde, wiren wir nicht notig”
Kinder mit motorischer Beein-
trachtigung , werden einfach aus-
gegrenzt”, weil} Belinda Fuchs.

In der Stationsgruppe finden die
Kinder und Jugendlichen Gleich-
gesinnte, kénnen sich erproben
und werden von den Mitarbei-
tern angeleitet und unterstitzt,
erklart die Pflegedirektorin. Hier
konnen sie viel fir die Zeit zu
Hause lernen. Damit dies auch
spater gut klappt, brauchen die
Kinder und Jugendlichen nattir-
lich die Unterstlitzung ihrer Eltern
und der Familie.

Die Stationsgruppe ist ,die Star-
ke, die wir haben”, erklart die
Pflegedirektorin. Daraus konne
man ,,viel rausziehen an Informa-
tionen fiir die nachsten Monate”.
Ein Aufenthalt im Viktoriastift ist
eigentlich ,nie lang genug”. Um-
so mehr schaut man darauf, wie

leicht vorstellen, dass es bei wei-
tem nicht so einfach ist, wie es
sich anhéren mag. Eine Hoffnung
zur  verbesserten  Vernetzung
keimt, da die Notwendigkeit
einer gleichzeitigen Reha von
Eltern und Kind (Kombi-Reha)
mehr und mehr erkannt wird. Da-
mit wird die Vernetzung der Er-
wachsenenversorgung und die
der Kinderbetreuung auch im
heimischen Umfeld gefordert.

,,Die Mitarbeiter

haben das Bediirfnis,

da reinzuwachsen”

Die Einbindung der Klinik ins Lan-
deskrankenhaus bedeutet fiir alle
eine Umstellung. Der dritte Stock
wurde geleert; das bedeutet eine

Foto: red

Reduzierung von sechs auf vier
Stationen, also mehr Patienten
auf kleinerem Raum. Das wieder-
um bringt einen anderen An-
spruch an die Mitarbeiter mit
sich, Teams mussten sich neu fin-
den.

Die Verwaltungsabldufe haben
sich grundlegend geédndert. Es er-
folgte, so Jirgen Horn, ein Wech-
sel von einer einrichtungsbezoge-
nen zu einer tragerorientierten
Wirtschaftsfiihrung. Nun gibt es
neue Formulare, viel Detailarbeit,
eine ganz andere Strukturierung.
Die Direktoriumsmitglieder sind
sich bewusst, dass Neues auch
Angst machen kann. Entspre-
chend die Aussage des Kaufman-
nischen Direktors: ,,Wir sind noch
nicht ganz aus der Orientierungs-
phase heraus.” Aber: ,Man muss
in neue Mdoglichkeiten reinwach-
sen. Und die Mitarbeiter haben
das Bedirfnis, da reinzuwach-
sen”, hoffen sie doch auf Stabili-
tat. Die Treue zum Team und zum
Haus haben die Mitarbeiter be-
reits in schwierigen Zeiten ein-
drucksvoll unter Beweis gestellt.

Wissenstransfer

im Sprachheilzentrum

Dass die Klinik Viktoriastift nun
ein Teil des Landeskrankenhauses
ist, gab dem Sprachheilzentrum
Meisenheim die Gelegenheit, die
Behandlungsmaglichkeiten aus-
zuweiten. Da das Sprachheilzen-
trum die einzige Einrichtung die-
ser Art in Rheinland-Pfalz ist, sind
die Platze begehrt und eine Aus-
weitung der Behandlungsmég-
lichkeiten kann nur gut sein.
Dazu wechselten Mitarbeiter be-
wusst an den neuen Standort, um
einen Wissenstransfer zu gewahr-
leisten — wie sich der Umzug eini-
ger Mitarbeiter und das Finden
neuer Teams gestaltete, konnten
Sie in der Januarausgabe lesen.
Am neuen Standort Bad Kreuz-
nach, erklart Belinda Fuchs, sind
eher Jugendliche untergebracht,
da die Stadt mehr Raum fiir Belas-
tungserprobungen bietet. | red

B LANDESKRANKENHAUS (AOR)
Andreas Worner sagt nach
fast 35 Jahren , Tschiiss”

B LANDESKRANKENHAUS (AOR)

Auftritt des LKH beim Kongress
fiir Medizinstudierende

Andernach. Ein letztes Mal hat der Vor-
sitzende des Gesamtpersonalrats, Andreas
Worner, sein Talent als feinsinniger und
humorvoller Redner bewiesen, als er mit
zahlreichen Kollegen und Weggefahrten
seinen Abschied in den Ruhestand feierte.
Andreas Worner nutzte die jahrliche Perso-
nalratekonferenz, um nach knapp 35-jahri-
ger Betriebszugehorigkeit Danke zu sagen.
Er nahm seine Gaste mit auf eine Reise zu
markanten Begebenheiten, die seine Arbeit
als Schwerbehindertenvertreter, Personalrat
und Vorsitzender des Gesamtpersonalrats
gepragt haben. LKH-Geschaftsflihrer Dr.
Gerald Gall hob das Wirken Woérners an-
hand einiger Entwicklungsschritte des Un-
ternehmens hervor, die der Ostwestfale
mafgeblich begleitet hat. So hat er in den
1990er-Jahren gegen die Privatisierung der

RMF gekdmpft, die Entstehung der RMA vo-
rangetrieben, die Mitarbeiter sensibilisiert
fir die Veranderungen in der Psychiatrie
und war 33 Jahre lang Vertreter flr schwer-
behinderte Kollegen. | Markus Wakulat

LKH-Geschaftsfiihrer Dr. Gerald Gaf
verabschiedete Andreas Worner (re.)
in den Ruhestand.

Fotos: Markus Wakulat | Julia Franz

Frankfurt. Im Februar startete der Deut-
sche Arzteverlag seine diesjahrige Kon-
gressreihe , Operation Karriere” mit gro-
Rem Erfolg in der Goethe-Universitat in
Frankfurt. Uber 270 Medizinstudierende
und junge Klinikdrzte besuchten die Aus-
stellung, Vortrage und Workshops. Das
LKH konnte auch in diesem Jahr mit sei-
nem VERRUCKTEN* Angebot rund um das
Stipendienprogramm und das Praktische
Jahr innerhalb des Studiums viele Interes-
sierte an den Stand locken und so einige
interessante Kontakte schlieRen.

Sven Rauber, Assistenzarzt in der Kinder-
und Jugendpsychiatrie der RFK Alzey,
konnte aus dem Alltag eines Arztes berich-
ten. Julia Franz vom Personalmarketing
des LKH informierte Uber alles, was das
LKH als Arbeitgeber zu bieten hat.

Prof. Steffens
(li.) und Sven
Rauber im
Gesprach mit
einer interes-
sierten Stand-
besucherin
beim Kongress.

Besonders hervorzuheben ist der Auftritt
des Chefarztes der Allgemeinpsychiatrie,
Psychotherapie und Psychosomatik 2 der
RFK Alzey. Prof. Markus Steffens war nicht
nur am Stand des Landeskrankenhauses
zu Gast, um zahlreiche Gesprache mit
dem Medizinernachwuchs fiihren zu kon-
nen, sondern referierte auch zum Thema
4Facharzt fir Leib und Seele — Psychiatrie
und Psychosomatik” vor Ort. | Julia Franz
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B RHEINHESSEN-FACHKLINIK ALZEY
Alternative zu konventionellen Einrichtungen

Gensingen/Alzey. Die Ortsge-
meinde Gensingen will im Rah-
men ihres neuen Baugebietes
+Westlich der Alzeyer Strale”
mit der Rheinhessen-Fachklinik
Alzey kooperieren. Ein entspre-
chender Vertrag wurde von LKH-
Geschaftsfihrer Dr. Gerald Gal

und dem Gensinger Biirgermeis-
ter Armin Brendel unterschrie-
ben.

Die Vertragspartner planen zwei
Einrichtungen einer Wohnform
mit besonderer konzeptioneller
Ausrichtung (nach §5 Landes-
wohn- und Teilhabegesetz) fir je-

weils zehn bis zwolf Menschen
mit Demenz, Pflege- und/oder
Betreuungsbedarf, die etwa 2019
fertig sein soll. ,Wir mussen als
Dorfgemeinschaft neue Wege ge-
hen und Alternativen zu vollsta-
tionaren Altenheimen anbieten,
um betreuten Menschen eine

groRtmogliche Freiheit anzubie-
ten”, sagte Ortsbiirgermeister
Brendel zum geplanten Vorha-
ben. Diese an der ,Hauslichkeit”
ausgerichteten Wohn- und Ver-
sorgungsformen bieten eine Al-
ternative zu konventionellen voll-
stationdren  Einrichtungen. Dr.

Gerald GaR fligte hinzu, dass
Lpersonliche Freiheit, entschei-
den zu konnen, wie und
wo ich im Alter leben will, zu den
Grundbeddrfnissen unserer Ge-
sellschaft gehoéren”. | Quelle:
Pressemitteilung Ortsgemein-
de Gensingen

B KLINIK NETTE-GUT WEISSENTHURM
Regionalfachtagung der Padagogen in der Forensik

Weienthurm. Ein bis zwei Mal
im Jahr treffen sich im Malregel-
vollzug beschiftigte Lehrer und
Padagogen aus Rheinland-Pfalz,
Nordrhein-Westfalen und Baden-
Wiurttemberg, um sich Uber
Neuerungen und Entwicklungen
in der Bildungsarbeit mit Patien-
ten auszutauschen. Zusatzlich
wird eine bundesweite Fachta-
gung jahrlich vom Bundesver-
band Padagogik in der Forensik
e.V. organisiert. Alle Treffen die-
nen der Weiterentwicklung von
Bildungsangeboten und dem
Austausch  wertvoller Erfahrun-
gen, neuer Materialien und Pro-
jekten in der Bildungsarbeit mit
den Patienten.

In diesem Friihjahr trafen sich ins-
gesamt 19 Kollegen unterschiedli-
cher Professionen, die sich tdglich
den Bildungsressourcen der un-
tergebrachten Patienten widmen.
Vertreten waren dabei folgende
Kliniken:

LVR-Kliniken: Bedburg-Hau, Vier-
sen, Langenfeld, Diren, Koln
(Porz + Merheim), Pfalzklinikum
Klingenmiinster, Klinikum am
Weissenhof, Rheinhessen Fachkli-
nik Alzey, NTZ Duisburg, LWL

in der KNG zur Regionalfachtagung.

Schloss Haldem, LWL Lippstadt,
LWL Dortmund.

Schulabschliisse werden
nachgefragt

Entwicklungen nach der Novellie-
rung des §63 StGB wurden disku-
tiert, aktuell aber kein Anpas-
sungsbedarf in Bezug auf die pa-
dagogischen Angebote festge-
stellt.

Thematisiert wurde auch das
neue rheinland-pfalzische Malire-
gelvollzugsgesetz, welches einen
starkeren Schwerpunkt als bisher

Padagogen in der Forensik aus drei Bundeslandern trafen sich

d i

auf die Bildungsarbeit und schuli-
sche Angebote fiir untergebrach-
te Patienten im Rahmen ihrer Re-
sozialisierung legt. In diesem Zu-
sammenhang wurde von ver-
schiedenen Projekten und neuen
MaRnahmen v. a. zur beruflichen
Rehabilitation berichtet (in der
KNG  aktuell:  Hauptschulab-
schluss, Bewerbertraining, Euro-
paischer Computerfiihrerschein).
Die enge Vernetzung und der
fachliche Austausch unter den
Dozenten machen neben der
taglichen Arbeit mit den Patien-

Foto: KNG Weillenthurm

ten eine konstante Weiterent-
wicklung der padagogischen Bil-
dungsangebote mdoglich. Eine
besondere Herausforderung ist
der Einsatz von modernen Me-
dien unter Berlicksichtigung der
besonderen  Sicherheitsbestim-
mungen in den Einrichtungen.
Hierzu gab es bereits eine Arbeits-
gruppe auf der letzten Bundes-
fachtagung und es sind positive
Entwicklungen zu verzeichnen
(z. B. Moglichkeiten kontrollierter
Internetnutzung, Schulung von
Medienkompetenzen,  EDV-ge-
stlitztes Lernen).

Neben dem NTZ Duisburg ist
auch die KNG einer der Vorreiter
der Erweiterung medialer Nut-
zungsmoglichkeiten fir die Pa-
tienten und entwickelt diese in ei-
ner Arbeitsgruppe konstant wei-
ter. Ein groRer Bedarf zeigt sich
im Bereich der Angebote fir
Deutsch als Fremdsprache. Im-
mer mehr Patienten mit unzu-
langlichen Kenntnissen der deut-
schen Sprache werden in den
MaRregelvollzug  eingewiesen.
Da die Sprache wesentliche Basis
fur eine erfolgreiche Behandlung
ist, gewinnen Sprachkurse eine

zunehmende  Bedeutung im
schulischen Angebot der Mal3re-
gelvollzugskliniken. Auch Schul-
abschliisse, hier vor allem der Ab-
schluss der Berufsreife, werden
nachgefragt. Sie sind Vorausset-
zung fir eine spatere berufliche
Integration im Anschluss an die
Therapie. In den vergangenen
zwolf Jahren haben insgesamt et-
wa 70 Patienten ihren Haupt-
schulabschluss in der Klinik Net-
te-Gut erworben.

Bildung fester Bestandteil des
therapeutischen Angebots
Bildung hat sich zu einem festen
Bestandteil des therapeutischen
Angebots entwickelt und wird
gerne von den Patienten ange-
nommen. Die Angebote konzen-
trieren sich auf die individuellen
Stérken jedes Einzelnen und tra-
gen grundlegend zu einem
selbstbestimmten Leben bei.
Aktuell nehmen in der KNG 79
Untergebrachte ein Bildungsan-
gebot bei einer Stellenbesetzung
von drei Vollzeitkraften (zwei
Dipl.-Padagoginnen, ein Dipl.-So-
ziologe) wahr. | Astrid Kapsitz |
Marie-Catherine Miiller

ONEUES

AUS DEN

PERSONALRATEN

GERIATRISCHE
FACHKLINIK
RHEINHESSEN-
NAHE

Der neu gewabhlte Personalrat
der GFK in Bad Munster hat
sich konstituiert.

Das Wahlergebnis
Vorsitzender: Peter Hlippchen
Stellv. Vorsitzende:

Miriam Gebhardt

Der Vorstand setzt sich
Zusammen aus:

Peter Hiippchen,

Miriam Gebhardt, Julia Keller
Weitere ordentliche Mit-
glieder sind:

Stefan Reidenbach,

Bettina Kunz, Oliver Holzapfel,
Christian Apel
Ersatzmitglieder sind:
Silvia Ingebrand,

Sabine Telegdy, Gerd Enders,
Christine Bremm,

Jennifer Pfaff, Peter Markert,
Qannik Weiler

LANDESKRANKENHAUS (AOR)
GESAMTPERSONALRATSWAHL 2017

Sehr geehrte Kolleginnen
und Kollegen,

von insgesamt 3.619 Wahl-
berechtigten im Landeskranken-
haus haben 1.524 ihre Stimme
abgegeben. Das entspricht einer
Wahlbeteiligung von 42,11 Pro-
zent —von den den 1.518
abgegebenen Stimmen waren
1.478 Stimmen giiltig, davon
entfielen 1.013 Stimmen auf die
Liste 1 ,ver.di” und 465 Stim-
men auf die Liste 2 , Die Unab-
hangigen”. Die sechs Beamtin-

nen und Beamten im Landes-
krankenhaus haben alle gewahlt.
444 Kolleginnen und Kollegen
haben per Briefwahl ihre Stim-
me abgegeben.

Folgende Personen wurden
in den Gesamtpersonalrat
gewadhlt: Frank Hofferberth,
Udo van Schewyck, Frank
Kerwer, Anita Paschke, Claudia
Schaefer, Rainer Piroth, Peter
Hippchen, Jorg Weber, Gabriele
Hillesheim, Markus Drees, Laura
Stenner, Glinther Bolkenius und

RHEIN-MOSEL-FACHKLINIK ANDERNACH

Franklin Fleischhauer.

In seiner konstituierenden
Sitzung am 6. April hat der
Gesamtpersonalrat folgenden
Vorstand gewadhlt.
Gesamtpersonalrats-
vorsitzender:

Frank Hofferberth

1. Stv. Gesamtpersonal-
ratsvorsitzender:

Udo van Schewyck

2. Stv. Gesamtpersonal-
ratsvorsitzender:
Franklin Fleischhauer

Der neu gewahlte Personalrat
der Rhein-Mosel-Fachklinik in
Andernach hat sich in der Sit-
zung am 5.4.2017 konstituiert.
Das Wahlergebnis
Vorsitzender:

Udo van Schewyck
Stellvertretende
Vorsitzende:

Claudia Schaefer
Stellvertretender
Vorsitzender:

Frank Kerwer

Weitere Vorstands-
mitglieder:
Claudia Schaefer, Jorg Weber

Die Bekanntmachung des Wahl-
ergebnisses der Gesamtperso-
nalratswahl wird im Intranet
unter Landeskrankenhaus/
Gesamtpersonalrat/
Gesamtpersonalratswahl 2017
eingestellt.

| Franklin Fleischhauer

Vors. d. Gesamtwahlvorstandes
Landeskrankenhaus (AGR)

Vorstandsmitglied:

Jenny Gerlach
Vorstandsmitglied:

Rolf Pabst-Fuhrmann

Weitere Personalrats-
mitglieder:

Thomas Berens, Giinther Bolke-
nius, Gaby FalRbender, Gaby Hil-
lesheim, Alexandra Hoffmann,
Claudia Kerwer, Rainer Piroth,
Daniel Sahm, Klaus-Peter
Schommers-Bogensperger,
Heike Wilms-Kegel
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B GERIATRISCHE FACHKLINIK RHEINHESSEN-NAHE
Forum Geriatrie:
Praventive und palliative Fragestellungen im Fokus

Bad Kreuznach. Nachdem im
vergangenen Jahr u. a. das Thema
Depressionen im Alter im Fokus
der Veranstaltung stand, konzen-
trierte sich das ,,Forum Geriatrie —
Geriatrie Aktuell” in Bad Kreuz-
nach im Marz auf vielfaltige pra-
ventive und palliative Fragestel-
lungen zur Betreuung und Be-
handlung geriatrischer Patienten,
denn nicht nur therapeutische
Ansatze stehen im Fokus der Ent-
wicklung.

Dr. Jochen Heckmann, Arztlicher
Direktor der Geriatrischen Fach-
klinik Rheinhessen-Nahe, konnte
wie gewohnt namhafte Spezialis-
ten gewinnen, die interessante
und praxisbezogene Vortrage
hielten.

e
et

janmar

Gestalteten die diesjahrige Ausgabe des , Forum Geriatrie”
in Bad Kreuznach: (v.l.) Dr. Jochen Heckmann, Dr. Heinrich Burkhardt,
Dr. Tanja Zieschang, Dr. Eberhard Schulz, André Hennig.

Foto: red

André Hennig, Projektleiter Stabs-
stelle  Wissenstransfer und For-
schung an der RFK Alzey, sprach
zum Thema ,Sturz, Fixierung, De-
lir-Komplikationen wdéhrend des
Krankenhausaufenthalts  reduzie-
ren”. Die ,Haltung von Men-
schen”, sagte er, ,entscheidet, wie
haufig freiheitsentziehende Maf-
nahmen angewendet werden”.
Er konnte neben Negativbeispie-
len auch Beispiele guter Praxis
nennen. PD Dr. Eberhard Schulz,
stellvertretender Direktor der kar-
diologischen Klinik | der Universi-
tatsmedizin Mainz, referierte zur
Therapie von Herzklappenerkran-
kungen beim alteren Menschen.

Ideen, wie die letzte Lebensphase
bei Menschen mit Demenz ge-

staltet werden sollte, brachte Dr.
Tanja Zieschang mit. Demenz
musse als palliative Grunderkran-
kung anerkannt werden, forderte
sie. Selbst Mitarbeitern falle es
schwer, Demenz als terminale
neurodegenerative Grunderkran-
kung anzuerkennen.
Angehdrigen misse friihzeitig
klargemacht werden, wie sich
Demenz entwickelt. Letztlich
brauche es eine Akzeptanz von
Menschen mit Demenz und ihren
Bedurfnissen in der Palliativver-
sorgung. PD Dr. Heinrich Burk-
hardt, Direktor der Geriatrischen
Klinik des Universitatsklinikums
Mainz, schloss den Tag mit einem
Referat zu neuen oralen Anti-
koagulatien. | red

H Die Gartensaison ist eroffnet

Andernach/Berlin. Sobald die
Sonne wieder scheint, treibt es
uns hinaus an die frische Luft.
Familien, die eine Gartenflache
besitzen, verbringen oft viel Zeit
gemeinsam in ihrer griinen Oa-
se. Hier kann man seiner kreati-
ven Gestaltung freien Lauf las-
sen und im privaten Bereich ent-
spannen. Aber so ein Garten
bringt auch Aufgaben mit sich
und verlangt Einsatz in der ar-
beitsfreien Zeit.

Wenn Mutter oder Vater im Gar-
ten ihren Pflichten nachgehen
missen, vertreiben sich die Klei-
nen ihre Zeit meistens mit Spie-
lereien. Doch wenn die Kleinen
schon alt genug sind, konnen
sie gut und gern ihren Eltern un-
ter die Arme greifen und sie bei
der Gartenarbeit unterstitzen.
Jingere Kinder freuen sich, mit
ihren Eltern zu entdecken, wie
sich feuchte Erde anfiihlt, Flieder
riecht, Bienen klingen und Him-
beeren schmecken. Schon mit
zwei Jahren kénnen sie ihre ei-
gene kleine GieRkanne bekom-
men und mithelfen. Ab dem
dritten Lebensjahr darf auch
schon eine kleine Hacke in die
Hand gegeben und damit die
Erde gelockert werden. Wenn es
nicht zu einer regelmaRigen
,Pflicht” wird, haben Kinder in
diesem Alter auch Spall am Un-

krautjaten. Dabei kdnnen

die unterschiedlichsten,
spannenden Lebewesen —
von der Ameise bis zum Regen-
wurm — aufgespiirt werden.

Bis der Nachwuchs in die Schule
kommt, sollten solche Beschifti-
gungen aber unter elterlicher
Aufsicht geschehen. Im Grund-
schulalter kommt dann die richti-
ge Zeit furr das erste eigene kleine
Beet. Dazu eignet sich vielleicht
ein alter Sandkasten oder eine
kleinere Flache. Das Kind soll vor
lauter ,weiter Flur” schlieBlich
nicht den Uberblick verlieren.
Zusammen mit Mama oder Papa

Um Ihnen die Vereinbarkeit von
Familie und Beruf zu erleichtern,
unterstiitzt das Landeskranken-
haus Sie in Zusammenarbeit mit
Care.com dabei, die passende Be-
treuung zu finden. Sollten Sie sich
Unterstiitzung bei der Gartenar-
beit oder im Haushalt wiinschen,
haben Sie als Mitarbeiter/-in des
Landeskrankenhauses die Mog-
lichkeit, sich mit Ihrer geschaftli-
chen E-Mail-Adresse unter www.
vereinbarkeit-lkh.de oder im Intra-
net des Landeskrankenhauses un-
ter der Rubrik ,Familienfreundli-
cher Betrieb/Beruf und Familie
besser vereinbaren - unser Ange-

kann nun selbst gepflanzt wer-
den. Am besten wahlen die
Eltern flr diesen Gebrauch far-
benfrohe Blumen, die schnell
sprieffen, damit sich das Erfolgs-
erlebnis zeitnah einstellt. Zur Be-
wirtschaftung konnen die Kinder
durchaus die Gerate der Erwach-
senen benutzen, weil Kinder-
spielzeuge im entsprechenden
Gebrauch oft beschadigt wer-
den, ohne ihren Zweck zu erfiil-
len. | Care.com Europe GmbH
» Care.com Europe GmbH/
Betreut.de
Telefon: 08 00 / 377 33 00,
E-Mail: wps.de@care.com

bot” auf Betreut.de zu registrieren
und sich selbststandig auf die Su-
che nach einer passenden Garten-
hilfe zu machen. Studieren Sie die
Betreuerprofile genau oder verof-
fentlichen Sie eine Jobanzeige und
lernen Sie die Alltagshilfe person-
lich kennen, bevor Sie sich fiir ei-
nen Bewerber oder eine Bewerbe-
rin entscheiden. Thr Arbeitgeber
unterstiitzt Sie mit diesem Ange-
bot dabei, Beruf und Privatleben
in Einklang zu bringen. Bei Fragen
rund um das Angebot steht Thnen
das Beraterteam der Care.com
Europe GmbH (Betreut.de) telefo-
nisch zur Verfiigung.

H RHEINHESSEN-FACHKLINIK ALZEY
Examensurkunden
uberreicht

Alzey. Nach erfolg-
reich abgeschlossenen
Prifungen erhielten die
Auszubildenden des Lehrgangs
14-17 A Ende Mérz durch Pflege-
direktor und Heimleiter Frank
Mdiller und Schulleiterin Christia-
ne Schwarz-Grof3e ihre Examens-
urkunden.

¥, junges |

Die Ausbildung haben er-
folgreich absolviert: Rebecca
Bauerschmitt; Marie-Chris-
tine Hupperich, Theresa Japel,
Anastasia Laukert, Kristina Rohr-
wick, Isabell Pfaffmann, Eva Maria
Weber (alle RFK) und Cordula Wie-
demann (GZG). Wir gratulieren
herzlich! | Nadine Schweitzer

B GERIATRISCHE FACHKLINIK RHEINHESSEN-NAHE
AKkutgeriatrie und geriatrische Reha erneut nach DQS zertifiziert

Bad Kreuznach. Erneut konn-
ten die Vertreterinnen der Deut-
schen Gesellschaft zur Zertifizie-
rung von Managementsystemen
(DQS), Claudia Daunicht und
Martina Grafen-Werr, von der
Wirksamkeit und der andauern-
den Umsetzung des QM- und
Managementsystems der Klinik
Uberzeugt werden.

Die Uberwachungsaudits in der
Akutgeriatrie und in der geriatri-
schen Rehabilitation wurden er-
folgreich und ohne Abweichun-

gen gemeistert. Die Vertreterin-
nen der DQS lobten im Ab-
schlussgesprach u.a. die sehr ho-
he QM-Kompetenz, den hohen
Durchdringungsgrad, die Stabili-
tat und die Akzeptanz des QM-
Systems.

,Die Uberzeugende Weiterent-
wicklung lhres QM-Systems lasst
mein Herz hoher schlagen” stellte
Martina Grafen-Werr fest.

Michael Kloos, Kaufmannischer
Direktor der GFK, dankt allen Mit-
arbeitern im Namen des Direkto-

Teamfoto nach erfolgreicher DQS-Zertifizierung.

Foto: GFK Bad Miinster

riums fir die Unterstiitzung bei
den Vorbereitungen zu den Uber-
wachungsaudits und fur die akti-
ve Teilnahme an den Audits.
Dieser Dank gilt auch Sabine Kor-
rell von der Stabsstelle QM und
dem QM-Team ,fur die inten-
siven Vorbereitungen und die
umfangreichen Beratungen des
Direktoriums im Hinblick auf
die neue Norm. In diesen Dank
mit einzuschlieBen ist auch
Patrick Schmusch vom Trager-
referat.” | red
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,, Welt-
MS-Tag“

Beim Welt-Multiple-Sklero-
se-Tag am 31. Mai 2017
geht es darum, die Bevol-
kerung auf die Betroffenen
von Multipler Sklerose so-
wie deren Bedirfnisse auf-
merksam zu machen. Der
Tag wurde 2009 von der
Multiple Sclerose Interna-
tional Federation initiiert,
um aufzuzeigen, wie Multi-
ple Sklerose (MS) das Le-
ben von Millionen Men-
schen weltweit beeinflusst.
Der Welt-MS-Tag fallt jedes
Jahr auf den letzten Mitt-
woch im Mai. Multiple
Sklerose ist eine chronisch-
entziindliche Erkrankung,
die vor allem bei jungen Er-
wachsenen auftritt und das
zentrale Nervensystem be-
fallt.

In Deutschland nutzen viele
Vereine und Selbsthilfe-
gruppen den Welt-Multi-
ple-Sklerose-Tag, um durch
verschiedene Veranstaltun-
gen und Aktionen auf die
Krankheit aufmerksam zu
machen sowie Uber die
Auswirkungen fir Betroffe-
ne zu informieren. Ein
wichtiges Ziel ist dabei, Pa-
tienten mit Multipler Skle-
rose die gleichen Chancen
zu ermdglichen wie gesun-
den Menschen.

Beim Erkranken an Multi-
pler Sklerose (Encephalo-
myelitis disseminata) wird
der Hauptbestandteil der
Isolierschicht der Nervenfa-
sern — das Myelin — irrever-
sibel geschadigt. Das fiihrt
dazu, dass Impulse nur
noch langsam oder gar
nicht mehr weitergegeben
werden konnen. Diese Ent-
ziindungen treten vielfach
an verschiedenen Orten
(multiple) auf und kénnen
zu Narbenbildung (Sklero-
se) fihren. Der zeitliche
Verlauf und die Intensitét
der Krankheit variieren
stark.

Der Verlauf der Krankheit
kann individuell sehr unter-
schiedlich sein, worliber
am Welt-Multiple-Sklerose-
Tag aufgeklart wird. Grund
hierfir ist, dass durch Mul-
tiple Sklerose fast jedes
neurologische Symptom
ausgeldst werden kann.
Diese Eigenschaft hat der
Krankheit den Beinamen
,Krankheit mit den vielen
Gesichtern” verschafft.
Multiple Sklerose ist nicht
heilbar, kann jedoch durch
die richtige Therapie gtins-
tig beeinflusst werden.
Quelle: www.kleiner-
kalender.de, mit Material
von Wikipedia
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B RHEIN-MOSEL-FACHKLINIK ANDERNACH
Krankenpflegeexamen mit sehr guten Ergebnissen

Andernach. Auch in diesem Jahr
zeigten die Schiler der Kranken-
pflegeschule der RMF sehr gute
Ergebnisse bei ihren Examenspri-
fungen.

Die Prufungsvorsitzende, Frau Dr.
Krupp, bescheinigte den Schiu-

lern ein hohes Wissen und be-
dankte sich in ihrer Ansprache bei
den Praxisanleitern flr ihre gute
Arbeit.

Das Examen haben be-
standen: Delia Maier,
Jessica Bernhard, Ale-

B, junges |

xandra Brescia, Sabine Burmann,
Saskia Carls, Oliver Grathwohl,
Kerstin Hartmann, Sabrina Jost,
Jessica Tows, Karsten
Kremp, Jessica Lange,
Lena Miller, Janina
Minz, Jessica Nietulski,

Foto: Markus Wakulat

Julia Pointner, Laura Schornack,
Sabrina Schultheis, Andreas Su-
maski, Magdalena Vomland und
Christoph Weber.

Das Team der Krankenpflege-
schule und der Pflegedirektion
gratulieren. | Udo Hoffmann

B RHEINHESSEN-FACHKLINIK ALZEY
Gerontopsychiatrie-Symposium:
Demenzkompetenz in der Pflege

Alzey. Steht der Mensch wirklich
im Mittelpunkt unseres Handelns?
Ein Anspruch dieser Art findet sich
in nahezu allen Leitbildern von
Einrichtungen, in denen Men-
schen mit Demenz betreut, ge-
pflegt und behandelt werden.
Kann dieser Anspruch eingelost
werden? Wie kann man um die
Bediirfnisse von Menschen wissen
und deren Verhalten deuten? Was
brauchen Menschen mit Demenz
in der letzten Lebensphase? Das
Gerontopsychiatrie-Symposium

der Rheinhessen-Fachklinik (RFK)
Alzey naherte sich diesen Fragen
in Form von Vortragen und Work-
shops an. Ausgewahlte Referen-
ten beschrieben Wege, wie eine
Orientierung an den Bedirfnissen
von Menschen mit Demenz in un-
terschiedlichen  Konstellationen
und Settings maglich sein konnte.

Ministerin: Menschen mit
Demenz haben Recht auf
Selbstbestimmung

Sozial- und Gesundheitsministe-
rin Sabine Batzing-Lichtenthaler
eroffnete das Symposium mit ei-
nem GruBwort. Sie dankte der
RFK Alzey fiir das Gerontopsy-
chiatrie-Symposium, das mit dem
Schwerpunkt ,,Demenzkompe-
tenz in der Pflege” in diesem Jahr
mit Unterstiitzung von Partnern
des Landesgremiums Demenz
durchgefihrt wurde.

,Menschen mit Demenz haben
ein Recht auf Selbstbestimmung,
Mitbestimmung, Teilhabe und
Unterstiitzung. Deshalb ist es uns
in Rheinland-Pfalz mit unserer
Demenzstrategie wichtig, eine
gute Kooperationskultur  und
Multiprofessionalitdt zu errei-
chen, die den Menschen in den

Mittelpunkt stellt und ihm eine
gute Versorgung und Begleitung
ermdglicht. Das entspricht mei-
nem Anliegen, im Land ein star-
kes Netzwerk fir Menschen mit
Demenz und pflegende Angeho-
rige aufzubauen, das gemeinsam
an einem nahtlosen Unterstut-
zungs- und Teilhabesystem arbei-
tet”, unterstrich Ministerin Bat-
zing-Lichtenthaler in ihrem Grul3-
wort.

Rhein) beschaftigte sich in ihrem
Vortrag mit der fachlichen Wahr-
nehmung von Demenz als termi-
nale Erkrankung, die zum Tod
fuhrt. In der palliativen Versor-
gung braucht die Erkrankung ein
Symptommanagement, eine
Schmerzeinordnung und bend-
tigt eine Fremdeinschatzung,
wenn die  Selbsteinschatzung
durch den Patienten nicht mehr
maglich ist.

Gemeinsam mit Ministerin Sabine Batzing-Lichtenthaler (3.v.1.)
wurde das Gerontopsychiatrie-Symposium zum Thema
,Demenzkompetenz in der Pflege” durchgefiihrt.

Unnotige Krankenhausauf-
nahmen vermeiden

Die Vortrage und Workshops zeig-
ten verschiedene Blickwinkel in
der Versorgung von Menschen
mit Demenz auf. Prof. Dr. Renate
Stemmer (Katholische Hochschu-
le Mainz) beschaftigte sich mit
der ,Haltung zu Menschen mit
Demenz im Hilfemix”. Diese Hal-
tung kann, in Kombination mit
entsprechendem Fachwissen,
durch stetige Fortbildungen ent-
wickelt werden. Esther Berkemer
(Hochschule Ludwigshafen am

Prof. Dr. Thomas Fischer (Evange-
lische Hochschule Mainz) sprach
Uber Strategien zur Deutung des
Verhaltens von Menschen mit De-
menz. Galt bislang das Verhalten
als Symptom, soll man nun de-
tektivisch tatig werden und muilti-
professionell MaRnahmen entwi-
ckeln, die nicht auf Ruhigstellung
des Patienten abzielen. Prof. Dr.
Andreas Fellgiebel (RFK Alzey) will
unnotige  Krankenhausaufnah-
men von Menschen mit Demenz
vermeiden, wo es moglich ist. Er
selbst initiierte dazu erfolgreich

Foto: Timon Hohn

eine aufsuchende gerontopsychi-
atrische Ambulanz. In den Work-
shops wurden die Themen der
Referate vertieft.

Es geht um die Weiterent-
wicklung der Versorgung

»Es geht um die Weiterentwick-
lung einer Versorgung, in denen
die subjektiven Préferenzen und
Belastungen der Betroffenen — das
sind Patienten und Angehorige —
einen hohen Stellenwert haben”,
fasst Prof. Dr. Andreas Fellgiebel,
Mitinitiator des Gerontopsychia-
trie-Symposiums und fachlich-wis-
senschaftlicher Leiter des Exper-
tenforums Demenz Rheinland-
Pfalz, zusammen. Dazu soll kiinftig
noch mehr auf evidenzbasiertes
Wissen zuriickgegriffen werden.
Psychopharmaka zum ,,Ruhigstel-
len” missten, wenn mdglich, ver-
mieden werden, so Prof. Fellgie-
bel. ,Statt dessen missen Praven-
tion und professionelle Kommuni-
kation gestarkt werden.” Palliative
Aspekte der Behandlung von De-
menzpatienten missten konzep-
tionell berlcksichtigt werden, um
den Betroffenen ein Leben und
Sterben in Wiirde zu erméglichen.
SchlieBlich stellen die ,Behand-
lungsrahmen” eine groRe He-
rausforderung dar. Bei Demenz
gilt noch mehr als fir alle andere
Krankheitsbilder: stationdre Be-
handlung méglichst vermeiden!
,Die grofle und positive Reso-
nanz der Veranstaltung zeigt,
dass die Themen vielen professio-
nellen Helfern unter den Nageln
brennen und dass sinnvolle Lo-
sungsansdtze das ganze Spek-
trum von Haltungsanderung zur
strukturellen Umgestaltung der
Versorgung betreffen.” | red



B RHEINHESSEN-FACHKLINIK ALZEY

Kurs 17/20 A startete mit
18 Auszubildenden

Foto: Jasmin Schimbold

18 neue Auszubildende des April-Kurses wurden in der
Krankenpflegeschule der RFK begriifit

Alzey. 18 Gesundheits- und Kran-
kenpflegeschiiler starteten ihre
Ausbildung im April 2017 in der
Rheinhessen-Fachklinik Alzey. Zum
Kurs 17/20 A gehdren: Ronja

Christen, Iva Markelic, Jana Miha-
levic, Scarlett Nitschke, Jutta Pau-
kner, Maximilian Schott, Mandy
Wagpner (alle RFK), Niclas Rust, Le-
na Wetzstein, Patricia Woyda (alle

N

GFK), Ramazan lljazi, Neslihan Oz-
tlrk, Rabea Schiedhelm, Eva-Lena
Schmid, Sarah Schmitt, Martina
Schopflin, Laureta Shima, Jana
Tremmel (alle DRK-Krankenhaus).
Die neuen Auszubildenden wur-
den offiziell von Pflegedirektor
Frank Mdller, der stellvertretende
Pflegedirektorin Isabella Domini-
kowski,  Simone  Pfannebecker
(Pflegedirektorin der Geriatrischen
Fachklinik Rheinhessen-Nahe),
Astrid Breitmann (Pflegedirektorin
des DRK-Krankenhaus), den pfle-
gerischen Bereichsleitungen der
RFK, Schulleiterin Christiane Schwarz-
Grole, dem PR-Vorsitzenden Frank
Hofferberth sowie von der gesam-
ten Lehrerschaft begrifit und
herzlich willkommen geheillen.
Wir wiinschen den neuen Auszu-
bildenden spannende Lehrjahre,
viel Spal} und natdrlich auch viel
Erfolg! | red

B RHEIN-MOSEL-FACHKLINIK ANDERNACH

27 Schiiler starteten
ihre Ausbildung

Andernach. Im April
starteten 27 Schiiler
ihre Ausbildung als Ge-
sundheits- und Krankenpfleger
in der Rhein-Mosel-Fachklinik.
Kursleitung sind Sascha Kuhl
und Udo Hoffmann.

,Es wird eine interessante Zeit
sowohl in der Theorie als auch
in der Praxis auf sie zukom-

# junges men”, weill Udo Hoff-

mann, Leiter der KPS

Andernach, ,und wir
hoffen, dass alle so neugierig
bleiben wie in den ersten Ta-
gen.”
Die Teams der Krankenpflege-
schule und der Pflegedirektion
wiinschen einen guten Start in
die neue Aufgabe. | red

Foto: KPS RMF Andernach

B LANDESKRANKENHAUS (AOR)
Compliance - Regeltreue bei Beschaffungen und Vergaben

Andernach. Wer im Unterneh-
men mit Geld hantiert oder Sach-
werte verwaltet, muss nach ganz
besonderen Richtlinien und ethi-
schen Grundsatzen handeln. Hier
setzt die ,Compliance” an. Com-
pliance bedeutet ,Regeltreue” und
ist in der betriebswirtschaftlichen
Fachsprache der Begriff fiir die Ein-
haltung von Gesetzen und Richtli-
nien, aber auch von freiwilligen
Kodizes in Unternehmen. Diese
Regeltreue kann die verschiedens-
ten Bereiche abdecken. Wir wollen
uns in diesem Beitrag auf das Be-

Der Gesetzgeber nimmt die Mit-
arbeiter eines Unternehmens in
die Pflicht, aber auch das Unter-
nehmen selbst, das die Pflicht zur
Aufsicht hat.

Dienstanweisung zu Beauftra-
gungen und Beschaffungen

Pravention beginnt mit dem Auf-
stellen interner Regeln, die allen
Beschaftigten klare Vorgaben an
die Hand geben und die hinter
dem Compliance-Programm ste-
henden Beweggriinde bzw. die
Unternehmensphilosophie  darle-

ferat Compliance. Im Landeskran-
kenhaus gibt es dazu die ,Dienst-
anweisung Uber die Durchfiihrung
von Beauftragungen/Beschaffungs-
mafnahmen des Landeskranken-
hauses (AGR)”. Darin wird gere-
gelt, wie bei jedweden Beschaf-
fungsmalRnahmen zu verfahren ist
und welche rechtsverbindlichen
Regelungen einzuhalten sind.

Vier-Augen-Prinzip

Zeitnah, fortlaufend und nachvoll-
ziehbar mussen alle Kollegen, die
intern an Auftragsvergaben und

Beachtung der Grundsatze dieser
Dienstweisung auf Vergabevor-
drucken dokumentieren. Hier ist
auch geregelt, wer fiir welche Pro-
dukte und Dienstleistungen zu-
standig ist. Bei konkreten Auf-
tragsvergaben und Rechnungsfrei-
gaben gilt das Vier-Augen-Prinzip.

Sachfremde Erwagungen
ausschlieBen

Im Zuge von Auftragsvergaben
ist es unter Umstdnden eine inter-
pretationswirdige Geste, wenn
ein Zulieferer oder Dienstleister

Auch dazu gibt das Landeskran-
kenhaus ein hilfreiche Richtlinie
an die Hand, die eine Hochst-
grenze fir den Gegenwert von
Geschenken festlegt.

Hierbei sind jeweils sachfremde Er-
wagungen auszuschlieRen, erldu-
tert Gregor Mainzer. Zudem sollen
alle Beschaftigten so sensibilisiert
werden, dass sie Interessenkonflik-
te friihzeitig erkennen kénnen und
wissen, wie sie damit umgehen.
Um auftretende Fragen schnell
und zuverlassig klaren zu kdnnen,
kann man sich an Referatsleiter

schaffungswesen konzentrieren. gen, so Gregor Mainzer, Leiter Re-  Beschaffungen beteiligt sind, die , kleine Geschenke” mitbringt.  Gregor Mainzer wenden. | red
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B Finden Sie die Losung!
Testen Sie lhr Wissen. Das Losungswort haben Sie bereits in einem Artikel dieser Ausgabe gelesen. Die Auflésung finden Sie auf Seite 8!
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Foto: KPS RMF Andernach

H RHEIN-MOSEL-FACHKLINIK ANDERNACH
,Gesunde Schule”

Andernach. Im Rah- junges und Sucht sind ebenfalls
men des Gesundheits- # Themen die auf der
managements ,Gesun- Agenda stehen”, sagt

de Schule” bietet die Krankenpfle-
geschule der RMF den Schiilern
kostenlos Obst an. ,Es wird je-
doch nicht nur auf die gesunde
Erndhrung geachtet. Bewegung

Udo Hoffmann, Leiter der Kran-
kenpflegeschule.

Das Team der Krankenpflegeschu-
le und der Pflegedirektion wiin-
schen einen guten Appetit. | red

Gesunde Erndhrung, Bewegung und Sucht stehen
auf der Agenda der ,,Gesunden Schule”.

B LANDESKRANKENHAUS (AOR)
Was Sie schon immer iiber Ernahrung wissen wollten (5)

Getranke

Durst ist schlimmer als Hunger,
denn Trinken ist lebensnotwen-
dig. Wir sind taglich literweise auf
Flissigkeit angewiesen. Wirde
man in unseren Korper hineingu-
cken, wiirde man sehen, dass wir
mindestens zur Halfte aus Wasser
bestehen. Es lasst unser Blut flie-
Ren, treibt unser Gehirn an, lasst
die Nieren richtig arbeiten und
wohnt in unseren Zellen, Kno-
chen und Zahnen. Unser Korper
kann das Elixier des Lebens nicht
speichern, deshalb missen wir
standig nachfillen. Etwa zwei Li-
ter sollte man am Tag zu sich
nehmen. Gerade bei Hitze sollte
man mindestens einen halben Li-
ter mehr trinken, damit die Kor-
pertemperatur durch Schwitzen
geregelt werden kann. Denn al-
leine die Niere bendtigt taglich
bereits einen halben Liter, um al-
les Schadliche aus unserem Blut
zu filtern.

Kamel mdisste man sein, dann
wirde uns die Hitze gewisserma-
Ren kalt lassen. Wir kénnten wo-
chenlang ohne Essen auskom-
men, aber der menschliche Kor-
per ist auf nichts so sehr angewie-
sen wie auf Flussigkeit. Denn er
wirde austrocknen, wenn wir so
lange nichts trinken. Aber warum
eigentlich?

Wie lange es dauert, bis erste An-
zeichen entstehen, ist abhdngig
von Alter, Wasserhaushalt, kor-
perliche Verfassung... Als erstes
bekommt das Gehirn die Bot-
schaft, dass der Wasserhaushalt
sinkt. Bei uns gehen dann die
Alarmglocken an und wir emp-
finden Durst. Dieses Gefuihl kennt
jeder, doch eigentlich sollte es
gar nicht zu diesem Gefiihl kom-
men, denn dann besteht bereits
ein gewisser Mangel, der aller-
dings nicht schlimm ist. Dennoch
ist es ein sehr wichtiges Warnsig-
nal, was leider gerade bei alten
Menschen nachlasst.

Wenn wir auf einer einsamen In-
sel gestrandet sind und den
Durst nicht l[6schen konnen, wird
unser Blut durch den Wasser-
mangel immer zihflissiger und
salziger. Wenn dann noch die
Hitze auf der Insel dazukommt,

weiten sich unsere Gefalle, um
die Korpertemperatur zu senken.
Der Blutdruck sinkt, und der
Kreislauf kann das Gehirn nicht
mehr mit ausreichend Blut ver-
sorgen. Uns wird schwindlig, wir
fihlen uns schwach, haben
Schwierigkeiten uns zu konzen-
trieren.

Auch die Haut trocknet immer
mehr aus, weil kein Schweil} pro-
duziert wenden kann. Das kann
man vor allem bei alten Men-
schen beobachten. Zieht man die
Haut, bleibt bei einem Mangel
die Falte stehen.

Ein echtes Problem ist es, wenn
die Niere nicht mehr genug Flis-

3

Was darf es sein: Tee, Mineralwasser oder ein Smoothie?

Krauterlimonade

Zutaten

1 Zitrone

600 ml Wasser

300 gZucker

10 Minzblatter

1 Tasse frische
Krduter (Rosmarin,
Oregano, Thymian,

hat.

Wasser und dem
Zucker in einen Topf
geben. Alles zusam-
men aufkochen
lassen, bis sich

der Zucker aufgeldst

3. Den Topf von

5. Den Krdutersirup
durch ein Sieb geben,
in Flaschen fiillen
und gut verschlie-
Ren.

6. Der Sirup nach
belieben in Wasser
geben.

Basilikum) Herd nehmen und

die Minze und die Tipp: Die Krauter
Zubereitung Kréauter zugeben. konnen auch durch
1. Die Zitrone aus- 4. Den Sirup ca. 12 Lavendelbliiten
pressen. Stunden mit ge- oder Holunderbliiten
2. Den Zitronensaft schlossenem Deckel ausgetauscht
zusammen mit dem  ziehen lassen. werden.

sigkeit hat, um Uberschissige

Holunderbliitensirup

Stoffe aus dem Korper Uber den
Urin auszuscheiden. Die Niere
dreht den Urinharn zu. Dass man
austrocknet, merkt man daran,
dass wenig dunkler und streng
riechender Urin ausgeschieden
wird.

Nach zwei bis drei Tagen wird es
gefahrlich, die Niere bringt sich
selbst um die Ecke, sie knapst die
umliegenden Blutgefale ab und
schneidet sich selbst von der Ver-
sorgung ab. Somit vergiftet der
Ko&rper sich selbst.

Zum Glick ist es sehr unwahr-
scheinlich, dass wir auf einer ein-
samen Insel stranden. Und selbst
unser Leitungswasser wird in

Fotos: ganseblimchen | Guinter Gumhold | lupo | Timo Klostermeier | alle pixelio.de

Darf ich das jetzt essen oder sollte ich doch besser nicht? In Zeiten, in denen an nahezu jeder Ecke Essbares
auf uns wartet und wir gleichzeitig Erndhrungstipps von Fachleuten (oder auch selbst ernannten) erhalten,
miissen wir uns orientieren. Clarissa Hamann, Diitassistentin an der RMF Andernach, gibt uns in einer
zwolfteiligen Serie grundsatzliches Erndhrungswissen an die Hand, das niitzlich ist, will man sich nicht
alleine auf Werbeversprechen verlassen. Zusatzlich finden Sie jeweils ein Rezept, das Lust macht,
nachgekocht zu werden.

Deutschland so streng kontrol-
liert, dass es sehr unwahrschein-
lich ist, hier zu verdursten.

Ohne Essen kamen wir (brigens
etwa drei Monate aus, je nach
dem wie die Umstadnde sind.

Die Getrankeauswahl sollte allge-
mein kalorienfrei sein. Das heildt,
Wasser, Tee oder Kaffee. Kaffee
ist zwar ein Flissigkeitslieferant,
sollte aber nicht ausschlieBlich
getrunken werden. Es werden
etwa zwei Tassen am Tag emp-
fohlen. Gerade bei silfen Ge-
tranken ist Vorsicht geboten.
Denn der Zuckergehalt in stiBen
Getranken wie Cola, Limonaden
oder Eistee ist oft enorm hoch
und das sind verschenkte Kalo-
rien, denn von dem aufgenom-
men Zucker werden wir nicht
satt und nehmen trotzdem viele
Kalorien auf.

Auch bei Saften und Smoothies
ist Vorsicht geboten. Denn hier
gilt das gleiche wie bei den Limo-
naden. Der Zuckergehalt von Saft
und Cola unterscheidet sich un-
wesentlich. Ein Liter Cola enthalt
106 Gramm Zucker und ein Liter
Orangensaft mit 100 Prozent
Fruchtanteil enthdlt 90 Gramm
Zucker. Oft denkt man, man tut
sich etwas Gutes und trinkt an-
statt Cola mal ein Glas Saft, aber
der Schein triigt, denn der Korper
unterscheidet nicht zwischen den
zwei Zuckerarten. Auch Smoot-
hies machen einen gesunden An-
schein, doch gerade die fertigen
Smoothies aus dem Supermarkt
enthalten neben dem natrlichen
Fruchtzucker nochmal zugesetz-
ten Zucker.

Wer pures Wasser nicht mag, kann
sich z. B. Beeren, Zitrone oder et-
was Sirup (z. B. Holunderblltensi-
rup) in das Wasser mischen. Der
Sirup ist zwar auch sii3, aber man
hat den Zuckergehalt selbst in der
Hand. Eine weitere Alternative
sind Saftschorlen, am besten
selbst gemischt, da den fertigen
auch haufig noch mal Zucker zu-
gesetzt wird. Wer doch mal Lust
auf einen Smoothie hat, schmeillt
am besten selbst den Mixer an
und probiert sich aus. Diese kon-
nen, falls Gberhaupt nétig, mit
Honig oder Agavensirup gesiifit
werden. | Clarissa Hamann



