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Editorial

Der Klinikumsvorstand: Dr. Jan L. Hiilsemann, MBA,
Arztlicher Direktor, Renate Grofs, Pflegedirektorin,
Veronika Rdtzel, Kaufmdnnische Direktorin, und
Prof. Dr. Hermann-Josef Rothkotter, Dekan (v. I.)

Der Klinikumsvorstand informiert

Liebe Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter,

Das Projekt Strategieplanung Universitatsmedizin Magdeburg
2014 hat in der Zwischenzeit weitere Konturen erhalten. Am
09.10.2009 wird die Verabschiedung der Vision, der Mission, der
Top-Ziele sowie der zur Erreichung der Ziele priorisierten Maf3-
nahmen und Projekte erfolgen. Der gesamte Projekt- und MalR-
nahmenplan soll hierzu von den Mitgliedern der K3-Gruppe
unterzeichnet werden. In der Zwischenzeit wurde das Projektbiiro
eingerichtet, iber das die Umsetzung der Projekte in den kom-
menden Jahren unterstitzt werden soll. Als Projektmanager und
Leiter des Projektbilros konnte Herr Dipl.-Phys. Stefan Feige
gewonnen werden, der bisher im Medizinischen Rechenzentrum
tatig war. Wir wiinschen Herrn Feige fiir seine strategisch wichti-
ge Tatigkeit alles Gute.

Am 01.10.2009 hat Herr Prof. Dr. med. Christoph Arens die Leitung

der Universitatsklinik fir Hals-, Nasen- und Ohrenheilkunde in der
Nachfolge von Herrn Prof. Freigang angetreten. Wir wiinschen
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Herrn Prof. Arens fiir seine Aufgaben in der Krankenversorgung, in
der Forschung und in der Lehre viel Erfolg. Gleichzeitig bedanken
wir uns bei Herrn PD Dr. med. Ulrich Vorwerk fur die kommissari-
sche Leitung der Klinik in den letzten Monaten.

Ebenfalls zum 01.10.2009 hat Herr Prof. Dr. med. Martin Zenker
seinen Dienst als Leiter des Instituts flir Humangenetik in der
Nachfolge von Herrn Prof. Wieacker aufgenommen. Auch Herrn
Prof.Zenker wiinschen wir fiir seine Tatigkeit an der Medizinischen
Fakultat und im Klinikum viel Erfolg. Frau OA Dr. med. Petra
Muschke danken wir fiir die kommissarische Leitung des
Institutes.

lhr Klinikumsvorstand
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Titelthema

Videokonferenz mit Hartmut Haase, Leiter des AVMZ der Hochschule Magdeburg-Stendal. Vonseiten des Uniklinikums nahmen Harald Leo und Dr. Martin
Kunert vom MRZ sowie Roswitha Rogge, Thomas Jonczyk-Weber und Madlen Huckauf (AVMZ) daran teil (v.I.), Foto: Elke Lindner

Neuer Videokonferenz-Raum

Kommunikation auf neuen Wegen

Videokonferenzen haben sich weltweit als effektives Mittel der
Kommunikation und Zusammenarbeit fest etabliert. Die Vorteile
u.a. zur Zeitoptimierung und Einsparung von Reisekosten sind
unbestritten. Auch am Universitatsklinikum Magdeburg wird
diese moderne Technik seit einigen Jahren eingesetzt, z. B. zur
Ubertragung von Live-Operationen in Fortbildungskursen, fir
Fernvorlesungen und -vortrage, Online-Schulungen sowie fir
diverse telemedizinische Anwendungen. Erinnert seiauch an den
Tag der Gesundheitsforschung 2006, an dem die an unserem
Klinikum stattfindende zentrale Eréffnungsveranstaltung per
Videokonferenz tiber das Deutsche Forschungsnetz bundesweit
ausgestrahlt wurde. Die Nutzungsanfragen von Kliniken und
Instituten, aber auch von externen Partnereinrichtungen nehmen
immer mehr zu, beispielsweise fur OP-Live-Ubertragungen,
wochentlich stattfindende Tumorkonferenzen mit Umland-
Krankenhdusern, Ringvorlesungen mit anderen Universitaten,
sowie nationale und internationale Arbeitsgruppenberatungen.
Auf der Suche nach einem geeigneten Raum wurde, nach
Abstimmung mit den Vorstanden von Fakultat und Klinikum, der
Kliniker-Horsaal im Haus 28 (H28/231) durch Mitarbeiter des
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Medizinischen Rechenzentrums und des Audiovisuellen Medien-
zentrums in seiner technischen Ausstattung umfangreich erwei-
tert, so dass nun seine zusatzliche Verwendung als zentraler
Videokonferenzraum moglich ist. Die bisherige Nutzung des Lehr-
raumes fur Seminare und Blockpraktika bleibt von der Aus-
stattungserweiterung unberihrt.

Der Einsatz der bisher vorhandenen mobilen Videokonferenz-
Technik war sehr aufwandig und betreuungsintensiv. Mit der
Einrichtung eines universell nutzbaren Videokonferenz-Raumes
mit stationdrer Geratetechnik ist ein entscheidender Schritt in
Richtung einer permanenten Verfligbarkeit und Vereinfachung
der Nutzung gelungen. Die gesamte Steuerung einer Video-
Konferenz geschieht hier quasi auf Knopfdruck mit einer ein-
zigen Fernbedienung. Die digitale Ubertragung lauft Gber das
Campus-Datennetz und das Internet. Wahrend der Video-
konferenzen kénnen mit einem angeschlossenen Notebook-PC
Prasentationen und andere digitale Daten (Dokumente, Bilder
etc.) parallel Ubertragen und per Bildschirm oder Beamer ange-
zeigt werden.



Zum Einsatz kommt modernste Technik vom Typ TANDBERG C60,
mit einer auf HD-Videostandard basierenden sehr guten Bild-
und Tonqualitat, die den hohen Ansprichen medizinischer Nut-
zung gerecht wird und den Eindruck einer echten Anwesenheit
der entfernten Gesprachspartner erzeugen kann. Es wurden 2
GroRbildschirme, 2 fernsteuerbare Kameras, Audiotechnik und die
digitale Ubertragungstechnik fest installiert und verkabelt sowie
das Raum-Mobiliar angepasst. Dadurch ergeben sich variable
Nutzungsmoglichkeiten: Einerseits konnen Videokonferenzen im
kleinen Kreis mit bis zu 5 Personen an einem Konferenztisch im
vorderen Teil des Raumes durchgefiihrt werden, wobei ein optisch
ansprechender ,Raumteiler” zum Einsatz kommen kann. Ande-
rerseits, fir Veranstaltungen mit einem gréeren Teilnehmerkreis
von bis zu 45 Personen ist die Standard-Bestuhlung des Raumes

»Neue Grippe*“

Titelthema

geeignet, auch ein Vortragsszenario mit einem Vortragenden am
Pult ist mittels Hinterwandkamera umsetzbar.

Interessenten, die sich Uber die Nutzungsmoglichkeiten der
Videokonferenztechnik informieren mochten, wenden sich bitte
an das Medizinische Rechenzentrum (Dr. Kunert, Herr Leo) oder
das Audiovisuelle Medienzentrum (Herr Jonczyk-Weber). Beide
Einrichtungen unterstiitzen Sie gern bei der Planung und
Durchfiihrung lhrer Videokonferenzen.

Termine flr die Raumnutzung stimmen Sie bitte im Vorfeld mit
den Raumverantwortlichen ab: Thomas Jonczyk-Weber (AVMZ), Tel.
67 13188, E-Mail: thomas.weber@med.ovqu.de bzw. Birgit Baier
(G3.5), Tel. 67 13768, E-Mail: birgit.baier@med.ovgu.de.

Dr. Martin Kunert , Thomas Jonczyk-Weber

Uniklinik beteiligt sich an Impfstudie

Anfang August wurden in der Bundesrepublik die ersten Proban-
den gegen das HiN1-Virus (auch ,Schweinegrippe” oder ,Neue
Grippe“genannt)geimpft.AhnlicheTestsfandenin GroRbritannien,
den USA, China und Australien statt, um sichergehen zu konnen,
dass der Impfstoff gut vertraglich ist. Ziel ist neben Dosisfindung
und Vertraglichkeit auch das Zeitintervall, in dem eine erneute
Auffrischung nétig ist bzw. die Zeitdauer, die der Impfschutz
anhalt. Getestet wird einmal die ,Standard“-Zusammensetzung
in Anlehnung an den Impfstoff gegen die saisonale Grippe, zum
anderen die halbierte Dosis, da es Hinweise auch auf einen aus-
reichenden Schutz damit gibt, und zudem die doppelte Antigen-
dosis bei fehlenden Zusatzen (Immunverstarker, Adjuvantien).
Die Uniklinik fiir Gastroenterologie, Hepatologie und Infektiologie
Magdeburg gehort zu den zehn deutschen Einrichtungen, die an
dieser Impfstudie beteiligt sind. Europaweit sind es zwolf Zentren.
Zum Studienteam gehdren drei Arzte, ebenso viele Study Nurses
und ein Student. Professor Peter Malfertheiner ist Leiter des
Projektes. Wie in den anderen Zentren gab es auch in Magdeburg
eine grolle Anzahl freiwilliger Personen ab dem 18. Lebensjahr, die
sich flr die Testung des neu entwickelten Impfstoffes bereiter-
klart haben.

Im Rahmen der klinischen Studie soll neben der Vertraglichkeit
des noch nicht zugelassenen Impfstoffes geprift werden, in wel-
chem Ausmal? und in welcher Dosierung der Impfstoff die korper-
eigenen Abwehrkrafte stimuliert und gegen eine Ansteckung
schiitzt, um diesen im Herbst dann einer breiten Offentlichkeit
zuganglich machen zu kénnen.,Getestet wird dabei ein Impfstoff
auf Basis bereits genehmigter Impfstoffe gegen die saisonale
Grippe in drei verschiedenen Dosierungen mit unterschiedlichen
Anteilen des eigentlichen Antigens als auch der immunver-
starkenden Zusatze“, informiert Dr. Christian Schulz. Vor der
Teilnahme an der Studie erfolgt ein Aufklarungsgesprach zu all-
gemeinen Fragen der Studie und deren Verlauf. Dann findet mit
jedem Teilnehmer ein Einzelgesprach statt, in der auch die
Beurteilung der Ein- und Ausschlusskriterien erfolgt, und es wird

Das Studienteam (v.l.): Dr. Christian Schulz, Annika Daug,

Dr. Christoph Jacoby, Diana Worm, Verena Preuschoff, Katrin Beier,
Carlos Caro, und der Leiter des Projektes, Klinikdirektor Prof. Dr.
Peter Malfertheiner (Foto: Monika Mengert-Ulrich)

eine medizinische Untersuchung der Probanden zur Beurteilung
ihres Gesundheitszustandes durchgefuhrt.

Das Neue Grippe-Virus ist ein neues Influenzavirus, das erstmals
im April 2009 entdeckt wurde. Die Weltgesundheitsorganisation
(WHO) hat ihre Einschatzung bekraftigt, dass die weltweite
Ausbreitung des Virus nicht zu stoppen ist. Betroffen waren Ende
Mai bereits 43 Lander mit Uber 12 500 Erkrankten. Aktuelle
Angaben uber die Zahl der Erkrankungen veroffentlichen in
Deutschland u. a. das Robert-Koch-Institut (www.rki.de) und
international die WHO (www.who.int/csr/disease/swineflu/en/).
Auch flr Sachsen-Anhalt informiert das Sozialministerium im
Internet Gber Neue Grippe-Falle in den einzelnen Landkreisen. Die
Symptome der neuen Grippe sind ahnlich wie bei saisonaler
Influenza und aullern sich vor allem durch Fieber, Atemwegs-
beschwerden und Gliederschmerzen.
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MARSEILLE-KLINIKEN AG

Die Teufelsbad Fachklinik befindet sich
am nordwestlichen Stadtrand von
Blankenburg im Ortsteil Michaelstein
in einem parkihnlichen Areal von ca.
10 ha GroBe und ist von grofen Waldbe-
stinden umgeben. Es bestehen Busver-
bindungen zur Stadt, nach Quedlinburg,
Wernigerode und Thale. Die Klinik
verfiigt iiber 280 Betten. Sie wurde
1997 eroffnet.

Die Klinik ist geeignet fiir Patienten,
die rollstuhlversorgt sind.

Indikationen:

> Entziindlich-rheumatische Erkran-
kungen (auch AHB), degenerativ-
rheumatische Krankheiten und
Zustdnde nach Operationen und
Unfallfolgen an den Bewegungs-
organen (auch AHB und BGSW),
neurologische Erkrankungen als
Begleitindikation

> Solide Tumoren und maligne System-
erkrankungen (AHB und Ca-Nachbe-
handlungen)

Teufelsbad Fachklinik Blankenburg GmbH, Mich;el_gteill 18, 38889 Blankenburg

Bei allen Inidkationen sind auch
teilstationdre Behandlungen
moglich.

Besondere Schwerpunkte/

Spezialisierungen:

> Rheumatoidarthritis

> Spondylitis ankylosans

> Reaktive Arthritiden

> Systemische Bindegewebskrankheiten

> Zustdnde nach operativen Eingriffen am
Bewegungsapparat

> Kombinierte internistisch-rheumatolo-
gische und orthopédische Betreuung

> Interdisziplindre onkologische
Betreuung

> Fortfiihrung antitumoraler Therapien
(Chemotherapie, Immuntherapie etc.)

> Supportive onkologische Therapie
(Schmerzbehandlung, Transfusionen etc.)

> Psychosoziale Betreuung durch Psycho-
logen, Sozialarbeiter und Rehaberater

> Problemorientierte Physiotherapie

> Chronische dialysepflichtige Nieren-
insuffizienz

!
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TEUFELSBAD FACHKLINIK

BLANKENBURG

Reha-Klinik fiir Orthopadie, Rheumatologie und Onkologie

Kostentriger:

Rentenversicherungstrager BfA, LVA, Bundes-
knappschaft, gesetzliche Krankenkassen,
Berufsgenossenschaften, private Krankenver-
sicherungen, freie Heilfiirsorge, Selbstzahler.

Therapieangebot:

> Balneotherapie mit Frischmoor aus eigenem
Abbau-Moorbader/Moorpackungen/Moor-
kneten/Moortreten

> Hydrotherapie-Kneippsche Anwendungen,
medizinische Bider, Bewegungsbecken mit
Stromungskanal (Schwimmtherapie), Sauna,
Dampfbad

> Kryotherapie — mit Kaltluft, Kidltekompressen,
Ganzkorperkiltetherapie (Kéltekammer mit
-110 °C)

> Elektrotherapie-Kurzwellentherapie, Reiz-
stromtherapie, Saugwellentherapie, Mikrowelle,
Ultraschall, Phonophorese, Iontophorese,
Ultraschall-Inhalationen

> Krankengymnastik-Schlingentisch, Riicken-
schule, Terraintraining, Haltungs- und Gang-
schulung, Manuelle Therapie, Ergometer-
training, Einzelgymnastik, krankheitsspezifische
Gruppenbehandlung, Krankengymnastik im
Bewegungsbad, gldsernes Therapiebecken,
Bewegungstherapie, Extensionstherapie,
Schienentherapie (Hiifte, Knie, Fufl und Schulter)

> Individuelle psychosoziale Betreuung
(Psychologische Einzel- und Gruppengespriche,
Entspannungsverfahren, Kunsttherapie, medi-
tatives Tanzen, Sozialberatung etc.)

> Andere supportive Therapien — einschlieflich
Bluttransfusion

> Antitumorale Therapie (Chemotherapie)

> Schmerztherapie- Akupunktur, Neuraltherapie,
Facetteninfiltration, CO,-Quellgas-Insufflation,
intraartikulédre Injektionen, Chirotherapie

> Ergotherapie, Musterkiiche

> Diitberatung, Lehrkiiche

Angebote:
> Privatkuren > Ambulante Kuren
> Ambulante Physiotherapie > Gesundheitswochen

Sport- und Rehabilitationszentrum

Harz GmbH - Ambulante Rehabilitation

Integriert in die Teufelsbad Fachklinik Blankenburg
— eine der modernsten Rehabilitationseinrichtungen
in den Fachrichtungen Orthopédie, Rheumatologie
und Onkologie — ist das ambulante Sport- und
Rehabilitationszentrum Harz GmbH.

Fragen beantwortet gern Frau Parth unter der
Telefon-Nr. 0 39 44 /9 44-0

Telefon: 0 39 44 / 944-0 * Telefax: 0 39 44 / 944'-151_* Internet: www.marseille-kliniken.de * eMail: teufelsbad @marseille-kliniken.com

Hotline: 0800 47 47 204



Verdffentlichung in ,,Current Biology“

Belohnung beschleunigt Hirnaktivitat

Psychologen und Neurologen der Medizinischen Fakultat der
Otto-von-Guericke-Universitdt Magdeburg und der Universitat
London (UCL — University College London) konnten mittels
Magnetoencephalographie erstmals zeigen, dass das menschli-
che Gehirnden Unterschied zwischen neuer und alter Information
bereits nach 85 Millisekunden signalisiert.

Dieser Befund ist erstaunlich, da dies deutlich friiher ist, als bisher
angenommen. Eine derart schnelle Hirnantwort zu neuen Stimuli
war bislang nur bei Affen beobachtet worden. Die Studie, die in
der aktuellen Ausgabe der renommierten Zeitschrift ,Current
Biology" publiziert wurde, kommt zu dem Schluss, dass neuronale
Neuheitssignale durch Belohnungsmotivation beschleunigt wer-
den kénnen. Damit zeigen diese Ergebnisse zum ersten Mal, dass
neuronale Verarbeitung komplexer Prozesse im Hirn durch
Belohnungsmotivation beschleunigt wird. Darliber hinaus schlie-
Ben die Ergebnisse eine Liicke zwischen Befunden aus Tierstudien
und Studien am Menschen.

Aus evolutionsbiologischer Sicht ist es besonders wichtig, tber
effiziente Mechanismen zu verfiigen, die es uns ermoglichen,
zwischen alter und neuer Information zu unterscheiden. In der Tat
kann der Mensch nicht nur miihelos zwischen alter und neuer
Information unterscheiden, sondern unser Gehirn erledigt dies
auch besonders schnell: so genannte neuronale Neuheitssignale
lassen sich nach bereits 200ms elektrophysiologisch messen. Eine
bislang unbeantwortete Frage ist, warum Gehirne nichtmensch-
licher Primaten bereits nach ca. 70-80 ms zwischen alter und
neuer Information unterscheiden.

Prof. Dr. Emrah Diizel, Dr. Nico Bunzeck und ihre Kollegen sind
dieser Frage nachgegangen und konnten zeigen, dass dies auf
experimentelle Unterschiede zwischen Tierstudien und Men-
schenstudienzurlickzufuhrenist.In beidenVersuchsanordnungen
sehen die Versuchsteilnehmer, d. h. Menschen oder Affen, fir
gewohnlich neue und alte Stimuli, z. B. Bilder, nacheinander auf
einem Monitor prasentiert und signalisieren mittels Tastendruck,
ob das prasentierte Bild neu oder alt ist (d. h. vorher schon einmal
gesehen). Wahrend Menschen lediglich eine kurze verbale
Anleitung benétigen, um diese Aufgabe zu l6sen, muissen nicht-
menschliche Primaten mittels Belohnung, in der Regel Saft oder
Futter, motiviert werden. In ihrer aktuellen Veroffentlichung zei-
gen die Autoren am Menschen, dass ohne Belohnung neuronale
Neuheitssignale wie erwartet nach ca. 200 ms zu beobachten
sind. Werden die Probanden durch Belohnung motiviert, signali-
siert das Gehirn — ahnlich zu nichtmenschlichen Primaten -
Neuheit bereits nach ca. 85 ms.

Der Einfluss von Motivation auf neuronale Neuheitssignale hangt
moglicherweise mit dem Hirnbotenstoff Dopamin zusammen.
Ob dopaminerge Mechanismen eine Rolle spielen bei der durch
Motivation beschleunigten neuronalen Neuheitssignale muss in
folgenden Studien geklart werden.

Diese Befunde haben weitreichende Implikationen: sie zeigen,
dass Hirnprozesse mit sehr unterschiedlichen Geschwindigkeiten

links termporal {x=13, y=-19)

Famio: Tesly

Haupba ekl MewAll
{B5-115ms)

400 B0 O B0 100 140 200 350 300 350 400 450 H00
Zait (ms)

1 Prof. Dr. Emrah Diizel (Foto: Stadtmarketing ,,Pro Magdeburg*)

2 Dr. Nico Bunzeck (Foto: privat)

3 Die Aufnahme zeigt, dass elektromagnetische Hirnaktivitdt alte
und neue Bilder schon nach 85 ms unterscheiden kann (rechte Seite
der Abbildung). Die Aktivitdt wurde iiber dem linken Schldfenlappen
gemessen (linke Seite der Abbildung).

ablaufen kdnnen und, dass eine ausgepragte Beschleunigung des
Gehirns moglich ist. Eine Stérung solcher motivationaler Be-
schleunigungsmechanismen kénnte zum Beispiel im Alter oder
bei einer Reihe von Hirnerkrankungen zu einer kognitiven Ver-
langsamung flihren. Die Studie wirft auch generell die Frage auf,
unter welchen experimentellen Bedingungen die Leistungs-
fahigkeit des Gehirn in der Hirnforschung am sinnvollsten erfasst
werden kann.

Prof. Dr. Emrah Duizel
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11.5chiilerpflegetag

2 Pflegedienstdirektorin Renate Grof8 sprach liber ,Pflegeberuf zwischen

Ideal und Alltag*“.

3 Symbolische Spendentiibergabe der Einnahmen aus dem Kuchenbasar

zugunsten des Kinderdorfhauses des Albert-Schweitzer-Familienwerkes

in Magdeburg. (Fotos: Monika Mengert-Ulrich)

1. Schiilerpflegetag
Die Premiere ist gelungen!

Am 27.Mai 2009 fand im Horsaal der Pathologie der erste Schiiler-
pflegetag des Universitatsklinikums Magdeburg statt, zu dem
alle Auszubildenden, Mentoren und interessierte Mitarbeiter ein-
geladen waren. Hintergrund der Veranstaltung war es, den Aus-
zubildenden durch Erfahrungsberichte und Praxisexperimente
mehr Bezug zum Berufsalltag zu geben. Gleichzeitig wurde damit
den Schilern auch die Moglichkeit eroffnet, ihre eigenen Ideen
und Erfahrungen einzubringen, und den Mitarbeitern des Uni-
versitatsklinikums Magdeburg wurde eine Fort- und Weiterbil-
dung geboten.

Nach einer kurzen Begriiung durch die Leiterin der Schule fir
Gesundheitsfachberufe, Frau Zipprich-Mohrenweiser, folgte dann
um 8.15 Uhr der endgultige Startschuss durch die Ausfihrungen
der sichtlich gut gelaunten Pflegedienstdirektorin Frau Grof3, zu
dem Thema ,Pflegeberuf zwischen Ideal und Alltag”. Dabei blick-
te sie auf ihre eigene berufliche Laufbahn zuriick und sprach dem
Berufsbild Attraktivitat durch Vielseitigkeit, Faszination, einem
hohen Anspruch an Fachwissen und somit ein lebenslanges
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Lernen zu. Auf der anderen Seite beleuchtete sie jedoch auch die
stetig wachsenden Anforderungen und die belastenden Arbeits-
zeiten.

Als nachstes gaben Mandy Reimann und Saskia Wenzel, beide
Schilerinnen des 1. Lehrjahres, einen Einblick in ihren ganz per-
sonlichen Ausbildungsbeginn. Dazu zeigten sie Fotos und berich-
teten von Situationen, die sie als besonders pragend empfanden.
AnschlieRend folgte der Beitrag, der als Aushangeschild fur diese
Veranstaltung diente: Das Projekt ,Schiiler leiten eine Station in
der Chirurgie®, vorgestellt von Julia Behrens und Claudia Weschke.
Sie schilderten die ersten Tage auf dieser Station, wie das Team
eingeteilt wurde und welche anfanglichen Schwierigkeiten auf-
traten. Nichtsdestotrotz war das Projekt fir sie ein voller Erfolg.
Diese Ansicht teilten auch der Stationsleiter Marco Kiontke und
die Mentorin Alexandra Bedau.

Nach einer einstiindigen Pause, in der Kaffee und selbstgebacke-
ner Kuchen zu Gunsten des Kinderdorfhauses Magdeburg-Cracau
verkauft wurden, ging es weiter mit Oberarzt PD Dr. J. Fahlke, der



allen Anwesenden eine Weiterbildung lber Organtransplantation
gab. Dem schloss sich dann Herr Stolting, Deutsche Stiftung
Organtransplantation, mit einem Referat (iber Hirntotdiagnostik
und den rechtlichen Grundlagen der Organvermittlung an.

Den Hohepunkt der Veranstaltung stellte der Erfahrungsbericht
der OP-Schwester Alexandra Swietek dar. Sie erlauterte anhand
personlicher Erlebnisse eindrucksvoll die Organtransplantation
aus Sicht der OP-Pflege. Den Abschluss bildeten dann erneut
Schiiler des Ausbildungszentrums. Katharina Bergmann und
Dorothee Franke stellten ihre Impressionen wahrend des Seminars
JArbeiten in der Ndhe des Todes” dar.

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass dieser 1. Schilerpflege-
tag, dersich in den nachsten Jahren sicher noch weiter entwickeln
wird, besonders fur die Schiiler eine Bereicherung ihrer Ausbil-
dung war. Vielen Dank an die Organisatoren und die Sponsoren.

Michael Dahrmann, Christian Schrader

Chorensemble Quaia sang ftir die Kinderchirurgie

Nachrichten

Spielbereich wird noch schoner

Mit groRer Freude konnten kiirzlich Arzte der Kinderchirurgie des
Universitatsklinikums von Sangern des Magdeburger Chor-
ensemble Quaia einen Scheck in Hohe von 558,70 Euro in Em-
pfang nehmen. Die Chormitglieder, zumeist Musik- und Medizin-
studenten, die die gemeinsame Begeisterung am Gesang von
Klassik bis Pop verbindet, hatten Anfang Juli zu einem offiziellen
Debtit-Konzert in die St. Petri Kirche eingeladen und die Besucher
im Anschluss um eine Spende gebeten. Die Sanger konnten sich
nicht nur bei ihrem ersten offiziellen Konzertauftritt tiber zahlrei-
che Besucher,sondern auch Uber eine beachtliche Spendensumme
freuen, die sie nun zur weiteren Ausgestaltung des Spielbereiches
auf der kinderchirurgischen Station zur Verfligung stellen.

In der Kinderchirurgie des Uniklinikums werden vorrangig junge
Patienten mit angeborenen oder erworbenen chirurgisch-rele-
vanten Erkrankungen betreut. Bei der Behandlung wird darauf
geachtet, dass die Diagnostik und die Therapie kindgerecht ist.
Die Moglichkeit, soweit es krankheitsbedingt moglich ist, sich im
Spielzimmer abzulenken, spielt dabei eine grof3e Rolle, da der
Aufenthalt in einem Krankenhaus flr Kinder auch emotional sehr
belastend ist. ,Daher bemihen wir uns um eine farbenfrohe

@harzdruckerei

Erfolgreich We rben? Wir beraten Sie gern!

Ihr Ansprechpartner: Herr Wolfgang Schilling. Tel. © 39 43 / 54 24-26

Arzte der Kinderchirurgie Viola von Brocke, Dr. Anja Jaeckel, Dr.
Steffen Kroker und Cordula Kliem nahmen gern die Spende von
Chorleiter Tilman Schréter und Sebastian Liiss (Medizinstudent
und Chormitglied) entgegen (v.l.), Foto: Elke Lindner

Ausgestaltung der Station und auch um eine entsprechende
Ausstattung der Raumlichkeiten, damit unsere kleinen Patienten
sich trotz ungewohnter Umgebung wohlfiihlen kénnen®, betont
Oberarzt Dr. Hardy Krause, Leiter des Arbeitsbereiches Kinder-
chirurgie. So hatten zum Beispiel auch die Arzte, Schwestern und
Erzieherinnen selbst kraftig Hand angelegt und Wandbilder
gemalt, als die gesamte Station im vergangenen Herbst in die
5. Etage des Klinikumsneubau im Haus 60 b umgezogen war.
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1 Gemiitliches Probeliegen auf dem Lesesofa

2 Eine Tombola, bei der jedes Los gewinnt.
3 Eine musikalische Wanderung fiir grofie und
kleine Leute. (Fotos: privat)

Vorlese-Marathon bot viel Spannung und Unterhaltung

Eine ungewohnliche Nacht in der Bibliothek

Zur Langen Nacht der Wissenschaft wartete die Medizinische
Zentralbibliothek nicht zuletzt Dank der freundlichen Unter-
stitzung durch Mitarbeiter der Fakultat und des Klinikums mit
einem Programm flr Jung und Alt auf. Den Auftakt bildete die
Spendeniibergabe an die Stiftung Elternhaus am Universitats-
klinikum Magdeburg e. V.. Professor Mittler nahm die Spende, die
zum s5ojahrigen Jubildum der Bibliothek gesammelt wurde, in
Empfang und dankte herzlich dafir.

Im Anschluss lud Almut Herforth, Musiktherapeutin an der Uni-
versitatsklinik fir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosoma-
tische Medizin, zu einer musikalischen Wanderung durch die
heimische Tierwelt ein. Dabei animierte sie Grof3 und Klein zum
Mitsingen,Grunzen und Bléken.Klang-und Rhythmusinstrumente
kamen am ,Ort des stillen Arbeitens” zum Einsatz. Spielerisch
lernten die aktiven Gaste eine Auswahl des therapeutischen
Repertoires kennen und erlebten eine Kommunikation ohne
Worte. Danach wurde der Schminktisch aufgebaut.

PD Dr. Gerburg Keilhoff, wissenschaftliche Mitarbeiterin am
Institut fiir Biochemie und Zellbiologie, las ihre Lieblingsgeschich-
ten von Jan Weiler und gab damit Anregungen fiir eine amiisante
und unterhaltsame Urlaubslektiire mit der Garantie zum Lachen.
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Sein Romanmanuskript,Der Spaghettifehler” stellte Stefan Feige,
Mitarbeiter im Medizinischen Rechenzentrum des Universitats-
klinikums vor. Darin schlagen sich zwei junge Manner durch die
pubertaren und fachlichen Wirren ihres Studentenlebens und
geraten im Endstadium der DDR in mafiose Machenschaften. Am
Ende der Prasentation erhielt der Autor eine Einladung, im
Rahmen einer Lesung an ,alte Zeiten“ zu erinnern.

Zu vorgerlckter Stunde setzten Dr. Jirgen Heeg, seit 1.09.2009
stellvertretender Bibliotheksdirektor der UB Magdeburg, und die
Leiterin der MZB loriotische ,Ehe“-geschichten in Szene. Sowohl
fachlich, als auch privat mit den zwischenmenschlichen , Ticken
des Alltags” vertraut, stellten sie Situationen dar, die uns taglich
widerfahren und nur mit der entsprechenden Portion (Selbst)-
Ironie zu ertragen sind.

Begleitet wurde der Vor-Lesemarathon mit musikalischer Unter-
haltung,dem traditionellen Biicher-Flohmarkt und einer Tombola,
bei der jedes Los gewann. Die Waldmeisterbowle mit und ohne
,Schuss” bot den Durstigen eine willkommene Erfrischung. Die
Ausstellungen der Gleichstellungsbeauftragten der Otto-von-
Guericke-Universitat Magdeburg, Dr. Ingrid Adam, und des
Sinfonieorchesters ,Magdeburger Musikfreunde e. V.“ werden ab



Oktober durch Bilder des Hobbyfotografen Dr. Martin Kunert,
MRZ, zum Thema ,Fernweh” ersetzt.
Ausbleibende Gaste bei Jessy Mehlfeldts Roman ,Harte (Be)
Wahrung — Begegnungen, Erfahrungen und ein paar Dollar” trotz
instrumenteller ,Lockmittel” hinterlieBen einen kleinen Wermuts-
tropfen auf dem sonst gelungenen und gut besuchten Abend.
Wer Jessy Mehlfeldt im Herbst lesen héren mochte, kann sie zur
bundesweiten Aktionswoche ,Deutschland liest. Treffpunkt
Bibliothek” sehen. Die Autorin wird ihr zweites Buch ,So dressier-
te ich meinen inneren Schweinhund® prasentieren.
Fir die Mitwirkung beim Vor-Lesemarathon und die lberwalti-
gende Spendebereitschaft fiir den Blicher-Flohmarkt danken wir
allen Beteiligten ganz herzlich!

Manuela Roéhner

Neues Hilfsangebot fiir krebskranke Menschen

Ratgeber

Damit Krebs nicht einsam macht

Die Konfrontation mit der Diagnose ,Krebs” |6st bei den meisten
Betroffenen Angst und Verunsicherung aus. So ging es Frau E,
einer 38jahrigen Krankenschwester und zweifachen Mutter. Bei
einer Selbstuntersuchung ertastete sie einen kleinen Knoten in
der linken Brust. Sofort meldete sie sich zur Mammographie,
einer Rontgenuntersuchung des Brustgewebes zur Krebsfriih-
erkennung, an. Daraufhin wurde eine Gewebeprobe entnommen.
Der schreckliche Verdacht bestatigte sich: Diagnose Brustkrebs.
,Mir blieb kaum Zeit zum Nachdenken. Alles ging so schnelll”
sagt Frau E. im Nachhinein. Es folgten weitere diagnostische
MaRnahmen, um den ganzen Korper auf Metastasen (Absied-
lungen des Haupttumors im entfernten Gewebe) zu untersuchen.
Der Tumor hatte bereits in das Lungengewebe gestreut. Sehr
schnell erfolgte dann eine Einweisung in die Universitatsfrauen-
klinik Magdeburg auf die onkologische Station. Frau E. wird die
betroffene Brust und das anliegende Lymphgewebe entfernt.
Aufgrund der zahlreichen Metastasen erfolgen zwei Zyklen
Chemotherapie.,Dass ich meine langen Haare verloren habe, war
nicht das Schlimmste. Aber die Medikamente haben meinen
Korper derartig mitgenommen, dass ich keine Kraft mehr hatte
und unter ,Fatigue®, einer nicht enden wollenden Midigkeit gelit-
ten habe. AuBerdem habe ich fast keine Nahrungsmittel mehr
vertragen und musste standig erbrechen. Als allein erziehende
Mutter hatte ich Mihe, meinen damals 10 Jahre alten Sohn und
meine 6 Jahre alte Tochter zu versorgen. Ich habe auch nicht
gewusst, was ich ihnen sagen sollte.”

Obwohl Frau E. im Gesundheitswesen arbeitete, zeigte man auf
der Arbeit kein Verstandnis fir ihr Leid. Die Verwandten wollten
mit der Krankheit nichts zu tun haben, zogen sich weitgehend

-
Magdeburger hrebsigs

Die Magdeburger Krebsliga e.V. hat ihre Beratungsstelle in
der Universitdtsfrauenklinik Magdeburg in der Gerhart-
Hauptmann Strafle 35

zuriick oder sagten ihr, sie solle sich nicht so anstellen. ,Dabei
hatte ich damals aufgrund der vielen Metastasen eine sehr
schlechte Prognose. Die Arzte rieten mir dazu, dass ich die mir
verbleibende Zeit noch so gut es geht genief3en sollte. In dieser
Situation hatte ich unbedingt psychologische Hilfe gebraucht.
Dass einfach jemand da gewesen ware, der mir zuhort und mich
versteht.Jemand, der mir geholfen hatte, mit der Erkrankung, den
Behandlungen und den Problemen im Beruf und der Familie fer-
tig zu werden.

Vor jeder Nachuntersuchung schwebte die Angst vor einem
erneuten Krankheitsausbruch wie ein Damokles-Schwert Gber
der Betroffenen. Seit diesem Jahr ist Frau E. sechs Jahre ohne
Rezidiv und gilt somit als geheilt.
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Ratgeber

Das Projekt der Deutschen Krebshilfe ,,Damit Krebs nicht
einsam macht“ will die psychosoziale Versorgung Krebs-
kranker in Magdeburg und Umgebung verbessern. Die
Forderung ist mit folgenden Auflagen verbunden:

- Berticksichtigung von Qualitatskriterien in Anlehnung an
die Leitlinie fiir onkologische Beratungsstellen der Ar-
beitsgemeinschaft ’Psychosoziale Onkologie’ (PSO) der
Deutschen Krebsgesellschaft.

- Die Kooperation mit den anderen von der Deutschen
Krebshilfe geférderten Beratungsstellen sowie Teilnahme
an Netzwerkmeetings.

- Zusammenarbeit mit Selbsthilfegruppen und

- Verpflichtung zur Teilnahme an einer einheitlichen Doku-
mentation und Evaluation, wobei die Evaluation von
externer unabhangiger Seite erfolgen wird.

Den Patienten, aber auch deren Angehdrigen und Freunden, fallt
es meist sehr schwer, tber die Krankheit und deren Folgen zu
reden, wie der geschilderte Fall verdeutlicht. Angehorige haben
Angst, das Falsche zu sagen. Patienten haben Angst, ihre Ange-
horigen zu schockieren. Eltern haben Angst, ihre Kinder zu Gber-
fordern. Kinder haben Angst vor dem plétzlichen Schweigen ihrer
Eltern. Wie wird es weitergehen? Wie kann ich mein Leben jetzt
und nach dem Ende der Therapie gestalten? Wie kann ich mit
meinen Geflihlen umgehen? Das sind nur einige der Fragen, die
Krebspatienten sich haufig stellen. Wahrend es im Gesprach mit
dem Arzt meist um Fragen der medizinischen Behandlung des
Tumors geht, stehen Krebspatienten mit den psychosozialen
Folgen, wie beispielsweise Problemen in der Partnerschaft, dem
Verlust der Arbeitsfahigkeit, die Angst vor weiteren Behandlungen,
vor Ruckfallen und vor dem Tod, nicht selten allein da.

Die Sprachlosigkeit durchbrechen will ein von der Deutschen
Krebshilfe gefordertes Projekt, an dem Mitarbeiter der Magdebur-
ger Krebsliga e. V. und des Magdeburger Universitatsklinikums
beteiligt sind. Die Sprachlosigkeit durchbrechen will ein von der
Deutschen Krebshilfe gefordertes Projekt,an dem Mitarbeiter der
Magdeburger Krebsliga e. V. und des Magdeburger Universi-
tatsklinikums beteiligt sind. Der Projektleiter Prof. Dr. med. Jorg
Frommer erlautert, Ziel sei es, die psychosoziale Versorgung krebs-
kranker Menschen in Magdeburg und im Umland zu verbessern.
,Wir wollen Betroffenen in einer sehr schweren psychischen
Belastungssituation, wie das die Diagnose Krebs oft ist, beistehen
und ihnen etwas von dem seelischen Druck nehmen, der auf
ihnen lastet”, sagt die Diplom-Psychologin Ina Tyll. ,Es werden bei-
spielsweise Einzel- und Paarberatungen angeboten oder in der
Gruppe der richtige Umgang mit Stress, Angsten und Nieder-
geschlagenheit diskutiert”, erganzt die Diplom-Psychologin
Constanze Wenzel. ,Wir bieten die soziale Basis, die Krebsbetrof-
fene brauchen, um mit der veranderten Lebenssituation besser
fertig zu werden. Dabei stellen die Selbsthilfegruppen mit ihrem
Unterstitzungsangebot eine wichtige Hilfe fur krebskranke
Menschen dar und geben auf der Basis von Eigenbetroffenheit
anderen das Geflihl, dass man mit der Krankheit leben kann. In
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regelmaRig stattfindenden Treffen werden in gemeinsamen Ge-
sprachen Erfahrungen ausgetauscht, wird gegenseitig Entlastung
und Unterstitzung gegeben. Selbstverstandlich kann sich jeder
Burger kostenfrei direkt an die Beratungsstelle wenden. Hier fin-
det der Einzelne einen geschiitzten Rahmen, in dem Probleme
und Angste auf Verstindnis stoBen. Wir informieren Uber
Schwerbehindertenrecht, Fragen zur stationaren Nachsorge, zum
Verhalten bei Ablehnungsbescheiden von Behdrden und vermit-
teln Informationen Uber unterstiitzende Therapieangebote zur
Verbesserung der Lebensqualitat und der Krankheitbewaltigung®,
so Monika Antkowiak, Sozialpadagogische Mitarbeiterin und
Koordinatorin des Projektes. Zielgruppen sind Frauen, Mdnner,
Angehorige und Freunde krebskranker Menschen. Krebspatienten
kénnen sich in der Klinik, aber auch noch nach einer Rehabili-
tationsmalinahme an die Projektmitarbeiterinnen wenden.

Angebote der psychosozialen Arbeit hierbei sind:

- Psychoonkologische Einzelberatung,

- Krisenintervention,

- psychoonkologische Gruppen orientiert an neuesten For-
schungsergebnissen mitden Schwerpunkten Stressbewaltigung,
Umgang mit Angst, Depression und Schmerz sowie mit der
Krankheit in Alltag, Beruf und Familie,

- soziale Beratung und

- Vermittlung an Selbsthilfegruppen und Patientenforen.

Auskiinfte erteilen (Universitatsfrauenklinik
Magdeburg, Gerhart-Hauptmann Str. 35):

Monika Antkowiak
Sozialarbeit & Koordination
Tel.03 91/ 6717394

e-mail: magdeburger-
krebsliga@freenet.de

Constanze Wenzel
Dipl.-Psychologin

Tel.: 03 91/ 6717489
e-mail: Constanze Wenzel@
med.ovgu.de

Ina Tyll

Dipl.-Psychologin

Tel.: 03 91/ 6717489

e-mail: InaTyll@med.ovgu.de




1 bis 3 Medizinersportfest 2009

4 Die Spende in Héhe von 550 Euro iiberreichten (v.I.): J6rg Schulz,
Vorsitzender des Fordervereins, Sascha Schmidt und Fanny Seiboth
vom Fachschaftsrat Medizin an Hannes Schweizer, Ines Bunk und

Anja Miihlenbruch von der Notfallseelsorge (Fotos: privat)

Wer am Dienstag, den 16. Juni 2009 liber den Campus der Medi-
zinischen Fakultat ging, hat sich vielleicht gewundert, warum
dort allerhand Jogger, Fahrradfahrer und Inline-Skater unterwegs
sind. Wenn man zum Studentenclub ,Kiste" weiterging, sah man
erst recht viele Menschen, die bei schonem, trockenen Wetter ihre
Sportsachen aus dem Schrank geholt und mitgemacht haben.
Wobei tiberhaupt?

Es war wieder einmal Zeit fur das Medizinersportfest, das schon
seit vielen Jahren im Juni von studentischen Vertretern aus dem
Fachschaftsrat Medizin organisiert wird und bei dem Medizin-
studenten genauso wie Mitarbeiter aus Kliniken und Instituten
am Start waren. Dabei konnte man sich dieses Jahr beim Fuf3ball,
Tischtennis, Basketball, Volleyball, Badminton, Laufen, Skaten und
Fahrrad fahren beweisen. AuRerdem gab es, wie auch im letzten
Jahr einen Hindernisparcours ,der besonderen Art“, bei dem der-
jenige gewinnt, der sich als erstes durch einen Kriechtunnel
gekampft, mit Holzskiern lber die Wiese gerutscht, danach mit
Hula Hoop-Reifen seinen Huftschwung geprobt, mit Stelzen
durch luftige Hohen gewandelt, sich beim Seilspringen nicht ganz
so doof angestellt und als letztes auf Plastikschildkréten ins Ziel
gerettet hat.

Natirlich war auch fir das leibliche Wohl der Sportler und
Besucher gesorgt. Neben kostenlosen Getranken und Obst, die
vom Studentenwerk gesponsort wurden, verbreitete ein Grill
einen angenehm motivierenden Duft.

Aber was ist das mit dem guten Zweck? Seit vielen Jahren schon
hat sich die Tradition etabliert, dass man z. B. fiir jede gelaufene
Runde, jedes gespielte Volleyballmatch oder pro gewonnenem
Parcoursrennen eine bestimmte Anzahl von Punkten bekommt.
Diese Punkte werden dann zusammengezahlt und in bestimm-
ten Kategorien dann die Sieger ermittelt. So werden z. B. das beste
Studienjahr ausgezeichnet, die beste Klinik/Institut oder die
Einzelperson mit den meisten Punkten. Neben den so ermittelten
Siegern werden alle Punkte zusammengerechnet und in Geld
umgeminzt, was dann fur einen guten Zweck gespendet wird.
Dieses Jahr kam es der ,Notfallseelsorge Magdeburg“ zugute.
Dort arbeiten ehrenamtliche Mitarbeiter in einem 24h-Rufbereit-
schaftsdienst, um zu Unfallen und Verstorbenen ge-rufen werden
zu kénnen, um dort seelische und psychologische Notfallhilfe zu
leisten. Dieses Jahr sind daflir 550 Euro ,ersportelt” wurden.

Viel Dank geht dabei an Teilnehmer aus allen sechs Studienjahren
Medizin, an die teilnehmenden Kliniken/Institute (Psychiatrie,
Dermatologie, Kardiologie, Immunologie, Anatomie, Studien-
dekanat), an das Studentenwerk, Herrn Gartner (Versicherungs-
makler und Sponsor vom Basketballturnier), an das Studien-
dekanat (Sponsor des FuBballturniers), an den Forderverein
~Medizinstudierender Magdeburg” und an alle Helfer, die einen
wunderschonen Nachmittag moglich gemacht haben.

Sascha Schmidt
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SENIOREN-WOHNPARK

Im Alter bestens umsorgt

Im Alter und bei Krankheit sind persinliche
Zuwendung und Geborgenheit oberstes
Gebot. Im Mittelpunkt des bewdhrten
Pflegekonzeptes unserer Einrichtungen in
Aschersleben stehen die Bediirfnisse und das
Wohlbefinden jedes einzelnen Bewohners.
Unsere Hauser zeichnet besonders die aktivie-
rende Pflege durch fachkompetentes Pflege-
personal aus. Wir fordern, begleiten und
pflegen mit dem Ziel, die Selbstindigkeit der
Bewohner zu erhalten.

Physio- und Ergotherapeuten unterstiitzen
die MaBnahmen. Die behindertenfreundliche
Ausstattung der groBzigigen Wohnraume
und eine optimale Betreuung garantieren den
Senioren Ruhe und Sicherheit. Vielfdltige
Veranstaltungen und Ausfliige sorgen fiir
Abwechslung.

Zur Gewdhrleistung der erforderlichen Pflege
bieten unter anderem die Sozialdmter die
notwendige Unterstiitzung. So wird jedem
Bewohner ein angenehmer Lebensabend
sichergestellt.

Wir bieten lhnen:

B Vollzeitpflege

M Tages- und Nachtpflege

B Kurzzeit- und Urlaubspflege

B Spezielle Alzheimer-Pflege

B Multiple-Sklerose-Pflege

M Pflege bei Apallischem Syndrom,
Beatmungspatienten

Senioren-Wohnpark Aschersleben
AskanierstraBe 40 « 06449 Aschersleben
Tel. 034 73 / 9 61-800 » Fax 9 61-811
www.senioren-wohnpark.com

B Spezielle Konzeption fiir Demenz

Kassenzugelassene Praxen fiir:

B Ergotherapie
B Physiotherapie

Senioren-Wohnpark Sankt Elisabeth
Vor dern Wassertor 39 « 06449 Aschersleben
Tel. 0 34 73 | 87 43-00 » Fax 87 43-64
www.senioren-wohnpark.com

Unternehmen der Marseille-Kliniken AG

Besser, wir sind da.



Orthopdden fiihren Projekt , Aktive Solidaritdt“ weiter
Zeichen der Versohnung und der Menschlichkeit

Seit Uber zwei Jahren fallt Jozefa Pilichowska das Laufen immer
schwerer. Doch nun ist die Hoffnung der 65-jahrigen polnischen
Rentnerin groR, dass die standigen Schmerzen ein Ende haben.
Vor kurzem wurden ihr in der Orthopadischen Universitatsklinik
Magdeburg zwei neue Kniegelenke implantiert. Klinikdirektor
Prof. Dr. Wolfram Neumann ist zufrieden mit den gesundheitli-
chen Fortschritten, die seine Patientin seit der Operation macht.
Jozefa Pilichowska kann es immer noch nicht glauben:, Ich hatte
grolRe Angst, aber ein noch groReres Vertrauen in die Arzte und
Schwestern, die mich hier so firsorglich betreuen®. Und auch,
dass ihr Mariola, die alteste der drei Tochter wahrend ihres
Aufenthaltes in Magdeburg zur Seite steht, empfindet sie als sehr
wohltuend.

Uber die Stiftung ,Polnisch-Deutsche Aussdhnung“ erfuhr die
Rentnerin aus dem kleinen Ort Jankow in der Nahe von Breslau
vor etwa einem Jahr, dass es das Projekt ,Aktive Solidaritat -
Orthopadische Operationen fiir NS-Opfer aus Osteuropa“ gibt.
Die Aktion unterstiitzt Betroffene und zunehmend auch die wah-
rend des Krieges geborenen Kinder ehemaliger Zwangsarbeiter.
Die heute 65-jahrige Jozefa Pilichowska gehort zu dieser
Generation. Urspriinglich stammte ihre Familie aus dem Kreis
Kielce in Mittelpolen. 1942 wurden die Eltern mit ihren beiden
kleinen Kindern dann nach Jankow zwangsumgesiedelt. Dort
wurde Jozefa im Februar 1944 auf dem Gutshof geboren, auf dem
ihre Eltern bis zum Kriegsende flr Deutsche arbeiten mussten. An
die deutsche Familie denkt die Polin jedoch nicht im Zorn: ,Sie
haben sich uns gegentiber sehr anstandig verhalten.“ Nach dem
Krieg ist sie mit ihren Eltern und Geschwistern in dem Ort geblie-
ben und hat spater in der Landwirtschaft gearbeitet. Heute hat
die verwitwete Rentnerin noch einen Garten, wo sie flir den
Eigenbedarf Gemuse anbaut. Sie freut sich schon sehr darauf,
dass ihr dies mit den beiden neuen Kniegelenken nun hoffentlich
wieder leichter fallen wird.

Der Magdeburger Professor Neumann hat die Aktion ,Aktive
Solidaritat® bundesweit 2001 initiiert. Seitdem implantierte er
gemeinsam mit seinem Arzteteam Menschen, grolitenteils aus
Polen, aber auch aus der Ukraine und WeiRrussland, die unter
VerschleiBerkrankungen leiden, neue Knie- oder Huftgelenke.

—
—

MIT
HELFEN IST UNSERE AUFGABE! .

Florian-Geyer-Str. 55 - 39116 Magdeburg
Tel. 0391/6024 03 - 04 - Tel. 0391 /60 74 43 30 - www.asb-magdeburg.de ﬁ
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¢ Betreutes Wohnen

¢ Behindertenfahrdienst

¢ Rettungsdienst - Krankentransport
¢ Erste-Hilfe-Ausbildung

¢ Katastrophenschutz/Rettungshundezug

e VolIstationare Pflege / Schwerstpflege
¢ Kurzzeitpflege

¢ Hausliche Krankenpflege

¢ Hauswirtschaftshilfe

¢ Essen auf Radern

Jozefa Pilichowska mit Klinikdirektor Prof. Dr. Wolfram
Neumann und dem polnischen Arzt Dr. Pawel
Mroczkowski (li.) von der Chirurgischen Uniklinik, der
bei der sprachlichen Verstdndigung mit der Patientin
behilflich ist (Foto: Elke Lindner)

Insgesamt wurden seit 2002 in mehr als 8o deutschen und oster-
reichischen Kliniken, die sich an dieser Initiative beteiligen, mehr
als 350 Patienten operiert.

Bis vor einem Jahr wurde das Projekt von der Bundesstiftung
«Erinnerung, Verantwortung und Zukunft» finanziell unterstitzt.
Die Implantate werden zwar von der Industrie gespendet und
Arzte und Schwestern arbeiten bei den Operationen ohne Be-
zahlung, ,aber es entstehen auch Nebenkosten, die beglichen
werden muissen®, betont Prof. Neumann.

In Sachsen-Anhalt haben daher Unternehmer und Politiker, da-
runter Landtagsprasident Dieter Steinecke und Verkehrsminister
Karl-Heinz Daehre im vergangenen Jahr einen Verein gegriindet,
um weiterhin Menschen operieren zu kénnen. Der Verein organi-
siert die Behandlungen und tragt Fahrt- und Begleitkosten.
,Solange wir etwas zu einer Wiedergutmachung beitragen kon-
nen, indem wir bedurftigen Menschen helfen, werden wir diese
Aktion weiterfiihren, betont Neumann.

Fir Jozefa Pilichowska ging der Aufenthalt in Magdeburg zehn
Tage nach der OP zu Ende. Selbstandig laufend konnte sie ge-
meinsam mit ihrer Tochter wieder die Heimreise antreten.

Arbeiter-Samariter-Bund
Regionalverband Magdeburg e.V.




16

Alle Phasen der
neurologischen Rehabilitation
unter einem Dach

Wir fithren durch:

= Intensivmedizinische Behandlung (Beatmung)

* Meurologische Frithrehabilitation und postprimire
Rehabilitation (Phasen B und C laut Definition
der Bundesarbeitsgemeinschaft fiir Rehabilitation)

* Anschlussheilbehandlungen (zugelassen fiir die
AHE-Indikationsgruppen 9, 10g)

= Stationdre Heilverfahren

+ Ambulante RehabilitationsmaBnahmen

* MaBnahmen zur medizinisch=-beruflichen Rehabilitation

(@9 “MeviaN Klinik NRZ Magdeburg

Kooperationspartner der Medizinischen Fakultit der Otto-von-Guericke-Universitat Magdeburg

Neurologisches Zentrum

fiir stationiire, ambulante und
medizinisch-berufliche Rehabilitation
Gustav-Ricker-Strafie 4

39120 Magdeburg

Telefon 03 91 | 610-0
Telefax 03 91 [ 610-12 22

rehaklinik magdeburg @median-kliniken.de
www.median-kliniken.de

Arztlicher Direktor und Chefarzt:
Prof. Dr. med. Michael Sailer

Patientenanmeldung:

Telefon 03 91 / 610-12 50
Mo - Do von 7:00 - 16:30 Uhr
Fr von 7:00 - 14:30 Uhr

In der MEDIAN Klinik MRZ Magdeburg werden Patienten
mit Erkrankungen aus dem gesamten Spektrum der
Neurcologie nach dem aktuellen Wissensstand der
Rehabilitationsmedizin behandelt. Fiir alle Krankheits-
stadien — und damit fiir alle Phasen der neurologischen
Rehabilitation - bieten wir spezielle Therapieformen.
Entsprechend vielfiltig und anspruchsvell sind die
personelle Besetzung sowie die riumliche und
apparative Ausstattung.

UKMD aktuell 5_Oktober 2009



Aufhebung der Altersbegrenzung bei Blutspenden
Arzt kann kunftig entscheiden

Jahrelang war die Altersbegrenzung fur Blutspenderinnen und
Blutspender streng geregelt. Blutspenden waren ab dem 18.
Geburtstag moglich und maximal bis zum 68. Lebensjahr erlaubt.
Das Hochstalter fir Erstspender war sogar auf 60 Jahre festge-
legt. In diesem Jahr entschlossen sich die Blutspendedienste, die
strengen Regelungen zu lockern. Zukinftig entscheidet der Arzt
bei der Spenderuntersuchung, ob auch nach dem 6o. Geburtstag
eine erste Blutspende moglich ist. AuBerdem muss niemand
mehr mit dem 69. Geburtstag den lebensrettenden Aderlass
beenden. Individuell kann ein Arzt bei der Spenderuntersuchung
auch weitere Spenden Uber das 69. Lebensjahr hinaus zulassen.
BeieinemVolksstimme-Telefonforum beantworteten Blutbankchef
Prof. Marcell Heim und Dr. Andreas Parkner gemeinsam mit Prof.
Thomas Miiller vom DRK-Blutspendedienst viele Fragen zu den
neuen Regelungen. ,Mit der Aufhebung der Altersbegrenzung
passen sich die Blutspendedienste den veranderten demographi-
schen Verhédltnissen an. Wir wirden uns freuen, wenn sich
zukiinftig mehr Spendewillige im Alter von 60+ zu einer ersten
Blutspende entschlieRen kdnnten®, hofft Prof. Marcell Heim.

Briickenwerbung fiir die Blutspende

Nicht zu uiibersehen!

Ein tolles Angebot erhielten die Uni-Blutbank und der Magdeburger Blutspende-
forderverein vom ,KULTURWERK fichte“ Geschaftsfiihrer Robert Janssen. Er stellte
,seine” Briicke kostenlos fir Blutspenderwerbung zur Verfiigung. Dieses Angebot
nahm der Blutspendeforderverein gern an und lieR kurzfristig ein 10 m Banner
,Spende Blut in der Uni-Blutbank Magdeburg” anfertigen, dass Herr Janssen genauso
kurzfristig an der Briicke anbringen liel3. Die Resonanz war uiberaus positiv. Rechtzeitig
zur spendearmen Sommerzeit erinnerte das Banner am Magdeburger Hauptbahnhof
an die dringend bendtigten Blutspenden. Prof. Dr. Marcell Heim freute sich uber diese
Unterstltzung:,Wir sind sehr dankbar liber die Gelegenheit, mitten in der Magdebur-
ger Innenstadt auf unsere Uni-Blutbank aufmerksam machen zu kénnen. In der

Blutbank-News

Prof. Dr. Marcell Heim, Volksstimme-Redakteur Uwe Seidenfaden
und Dr. Andreas Parkner (v.l.), Foto/Text: Silke Schulze

- . .
-"" -

§ 4 Spende Blut in der Unl-Blutbank Magdeburg ! [EE
o www.biutspende-magdeburg. dn

Ein echter ,,Hingucker an der Briicke

am Magdeburger Hauptbahnhof
(Foto: Prof. Marcell Heim)

Ferienzeit ist diese Hilfe besonders willkommen®.

Silke Schulze

Spiegeleien — neue Ausstellung in der Uni-Blutbank

Gespiegeltes Casino
(Foto: Margrit Reinert)

Wie sieht unsere Welt aus, wenn wir sie nicht nur durch die
Kamera, sondern auch noch in einem Spiegel betrachten? Dieser
Aufgabe stellte sich der Arbeitskreis Fotografie und zeigt in seiner
neuen Ausstellung interessante Details unserer Umgebung — im
Spiegel!

Ab 9. Oktober ist die neue Fotoausstellung ,Spiegeleien” in der
Uni-Blutbank zu sehen.
Offnungszeiten:

Montag und Donnerstag
Dienstag und Mittwoch
Freitag

jeden 1. Samstag im Monat

von 07.00-12.00 Uhr
von 11.00-19.00 Uhr
von 07.00-15.00 Uhr
von 09.00-12.00 Uhr
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, Erst wollte ich nicht.
Jetzt bin ich froh“

PFLEGEN

Vitanas

UND WOHNEN

Was hab ich mich gestraubt.
Meine vertraute Umgebung aufgeben?
In ein Heim? Ich doch nicht!
Es geht doch noch...

Wenn die Einsicht kommt

Endlich hab’ich’s eingesehen.

Mich beraten, zugehort, entschieden.
Und mit Vitanas mein neues Heim
gefunden.

Vitanas Senioren

Centrum Elbblick
Neustadter StralRe 2 - 39104 Magdeburg

= (0391) 597 93-0

www.yvitanas.de

Kostentrager:

EHA GmbH

Zentrum fiir ambulante Rehabilitation,
Physiotherapie und Ergotherapie

MD REHA GmbH

Friedrich-Ebert-Str. 68 - Ernst-Grube-Stadion

39114 Magdeburg

Tel. 0391 /8 11 00 68 - Fax: 0391 /8 11 00 69
e-Mail: info@md-reha.de

Gesetzliche Krankenkassen, Private Krankenkassen

und Beihilfe, Rententrédger, Berufsgenossenschaften

REHABILITATION

Spezialisiert auf die Wiederherstellung des
Stiitz- und Bewegungsapparates nach
Sport- und Unfallverletzungen und Ver-
schleiBerscheinungen. Auf arztliche Ver-
ordnung wird eine Komplextherapie (am-
bulante Rehabilitation, AHB, EAP) durch-
gefiihrt.

MEDIZINISCHE
TRAININGSTHERAPIE

Die medizinische Trainingstherapie reali-
siert funktionelles Krafttraining und Bewe-
gungsschulung mit Hilfe von Sequenz-Trai-
ningsgeraten und funktionellen Seilzug-
gerdaten. Hochentwickelte computerge-
steuerte Trainingselemente (Cybex-Norm)
ermdglichen jede Bewegungsbehinderung
zu erkennen und zu behandeln sowie Mus-
kelfunktionstests durchzufiihren.

ERGOTHERAPIE

Es werden Patienten aller Altersgruppen
mit korperlichen und seelischen Erkran-
kungen behandelt. Ziel der Ergotherapie
ist die groRtmogliche Selbsthilfefahigkeit
des Patienten im Alltag.

Folgende MalRnahmen bietet die
Ergotherapie an:

motorisch-funktionelle Ubungsbehandlung,
sensomotorisch-perzeptive  Behandlung,
neurophysiologische/neuropsychologische
Ganzbehandlung (nach Bobath, PNF,
Affolter, Basaler Stimulation)

WASSERTHERAPIE

Praventive Rlckenschule, Wirbelsdulen-
gymnastik. Wassergymnastik. Betreuung
von Rheumapatienten.

PHYSIOTHERAPIE

Klassische therapeutische Leistungen, wie
alle medizinischen Massagen. Kranken-
gymnastik, manuelle Therapie.

Lasertherapie und Sportphysiotherapie
werden in Verbindung mit physikalischen
MaRnahmen nach éarztlicher Verordnung
abgegeben.

FREQUENZTHERAPIE

Nutzung von computergesteuerten Fre-
quenzmustern zur schnelleren Heilung
bei Knochenbriichen, Wundheilungen,
Wirbelsaulenschaden, Muskel-, Sehnen-,
Banderverletzungen und  Ermiidungs-
erscheinungen.

Im Hochleistungssport vielfach bewahrt.

www.md-reha.de

Sprechzeiten: Montag bis Donnerstag 07.00 bis 19.30 Uhr, Freitag 07.00 bis 15.00 Uhr und nach Vereinbarung
PARTNER DES SPORTS IN SACHSEN-ANHALT




Fotoausstellung in der Bibliothek
Studieren und Forschen mit Kind

Bis Ende September war die Fotoausstellung ,Studieren und Forschen mit Kind“ in der
Medizinischen Zentralbibliothek zu besichtigen. Als Ergebnis eines gleichnamigen Foto-
wettbewerbs reflektieren die Bilder personliche Sichtweisen der Vereinbarkeit von Stu-
dium, Forschung, Lehre, Beruf und Familie. Im Rahmen des ,audit familiengerechte
Hochschule® war der Wettbewerb mit dem Ziel der Sensibilisierung der Universi-
tatsoffentlichkeit fiir das Thema Studieren und Arbeiten mit Kind ausgeschrieben. 2006
erhielt die Otto-von-Guericke-Universitat Magdeburg das Zertifikat als erste Hochschule
des Landes Sachsen-Anhalt. Der Prozess flr eine familiengerechte Universitat wird inten-
siv von der Arbeitsgruppe ,OvGU und Familie” begleitet (www.ovgundfamilie.ovgu.de).
Wir danken der Gleichstellungsbeauftragten Dr. Ingrid Adam fiir die Leihgabe der Fotos
zur Prasentation in der MZB. Offnungszeiten: Montag bis Freitag von 8.00 bis 21.00 Uhr
und Samstag von 10.00 bis 18.00 Uhr. Manuela Roéhner

Theateraufftihrung vor der Kinderklinik
Auch Piraten brauchen manchmal Hilfe

Bereits am Vormittag des 13. August 2009 sorgten die Akteure der Theatergruppe ,Jack in
the Box“ fiir Aufruhr: sie bauten ihre selbstentworfene Requisite, ein groRes Piratenschiff,
im Innenhof der Universitatskinderklinik Magdeburg auf. Als am Nachmittag die ersten
Kinder eintrafen, konnte mit der Auffiihrung des Piratenstiickes ,Herr der sieben Meere”
begonnen werden. Die Madchen und Jungen fieberten mit, als es hie3, dass den
Seeraubern weit draufRen auf dem Meer der Nahrungsvorrat zur Neige ging. Sie wurden
in das spannende Abenteuer eingebunden und waren aufgefordert, die geheimnisvolle
Schatzkarte zu finden. Und mit Hilfe der Kinder gab es trotz aller Gefahren auf dieser
abenteuerlichen Reise fir alle ein gliickliches Ende.

Insgesamt sind Uber 30 Laiendarsteller an diesem Projekt beteiligt. Sie haben dieses

Nachrichten

Gleichstellungsbeauftragte Dr. Ingrid Adam (li.)
und Manuela Réhner, Leiterin der Medizinischen
Zentralbibliothek. Im Hintergrund sind einige
der Fotos der Ausstellung zu sehen

(Foto: Elke Lindner)

Furchtlose Piraten (Foto: Elke Lindner)

Piratenabenteuer selbst erdacht, inszeniert und die Kostlime wie auch die die Bihnendekoration eigenstandig entworfen und gefertigt.
Unterstltzt wurden sie bei diesem gemeinnutzigen Projekt der ARGE Anhalt-Bitterfeld und der ABASYS GmbH von erfahrenen

Padagogen und Autoren.

Fortsetzung ist geplant

1. Magdeburger Steri-Kreis gegriindet

Am 5. August 2009 fand der 1. Steri-Kreis im Universitatsklinikum Magdeburg statt. Von
Seiten der Mitarbeiter der Zentralen Sterilgutversorgungsabteilungen (ZSVA) besteht
schon seit einiger Zeit der Wunsch nach fachspezifischer Fortbildung. Die
Pflegedienstleiterin der Chirurgischen Kliniken, Dagmar Halangk, hat diesen Gedanken
aufgegriffen und eine entsprechende Fortbildung organisiert. Die Teilnehmer waren
Mitarbeiter der ZSVA aus Krankenhdusern in Sachsen-Anhalt und der angrenzenden
Bundeslander.

Thematisch stand im Mittelpunkt:

- Wie wichtig ist die Wasserqualitat in der ZSVA? (Dr. A. Brommelhaus)

Karoline Kerger

Treffen des 1. Steri-Kreises (Foto: Monika
Mengert-Ulrich)

- Beldge auf chirurgischen Instrumenten — Hinweise auf unerwiinschte Prozessereignisse (St. Knoefel)
Die Anzahl der Anmeldungen und die Auswertung der Feedbackbogen zeigte, dass die Mitarbeiter diese Fortbildung nutzten, um die
Qualitat ihrer Arbeit weiter verbessern zu kdnnen. Der 2. Steri-Kreis ist flr den 27.Januar 2010 schon fest eingeplant. Dagmar Halangk
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Ungewohnliche Impressionen

1 Amsel-Weibchen

2 Zilpzalp vor dem Theoretischen Hdrsaal im Pathologiegebdude
3 Hausrotschwanz-Mdnnchen auf dem Dach der Mikrobiologie
4 Buntspecht im Park zwischen Haus 40 und Haus 1

5 Ringeltaube aus einem Nadelbaum nahe Haus 39 schauend

(Fotos: Wolfgang Kuntermann)

Haben wir im Klinikum alle einen Vogel? — Nein, viele Vogel!

Gelegentlich werden an dieser Stelle die unermudlichen Mitar-
beiter unseres Klinikums gewdrdigt, die die gartnerische Ge-
staltung und Pflege unserer Griinanlagen zu ihrer Aufgabe
gemacht haben. Gibt es einen einfachen Gradmesser fir die
Qualitat ihrer Arbeit? Ja, fiir viele Uberraschend kénnen wir ihn
auf dem Weg zur Mensa oder auf dem Weg vom Parkplatz zur
Arbeitsstelle taglich kontrollieren. Es ist das lebhafte Vogelleben,
das sich Uberall zwischen unseren Gebaduden abspielt. Dem
Kenner erschlieRt es sich am leichtesten in der ersten Jahreshalfte
Uber den Gesang der Tiere. Der Gesang bedeutet, dass die Vogel
sich ein Revier ausgesucht haben und nun den ,Nachbarn“ mit-
teilen: ,Bis hierher und nicht weiter”. Eigentlich eine sinnvolle
Angelegenheit. Stellen wir uns vor, die Klinikchefs brauchten nicht
mehr dem Nachbarn mitzuteilen ,Dieses Intensivbett gehort
aber in meinen Bereich“, sondern sie wiirden gelegentlich auf den
Fluren laut singen und schon waren die Verhaltnisse geklart.

Am schonsten klarte in diesem Friihjahr eine von mehreren
Kliniksnachtigallen die Revierverhaltnisse aus dem Geblsch vor
dem ostlichen Aufgang zur Mensa/UB. Wie kaum ein anderer
unserer Sanger verbindet der Vogel eine kraftvolle Stimme mit
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Dynamik und variationsreichen Melodien. Nachtigallen pflegen
immer aus dem dichten Busch heraus zu singen. lhre Nachbarin
sang hinter dem Gebaude am Parkplatz an der Brenneckestrafe,
eine andere zwischen Haus 1 und Haus 39. Im Bereich Blutbank/
Pathologie sang eine und wieder eine hinter der Dermatologie.
Die Nachtigall vor der Mensa hat ihren Platz von einer Dorn-
grasmicke Gbernommen,die inden Jahren davor die Bediensteten
auf dem Weg zum Essen erfreute. Diese hat ihr einfaches Lied, die
,Strophe” wie die Vogelkundler sagen, von der Spitze eines
Busches oder Baumes gesungen. Gegen die viel kraftiger singen-
de Nachtigall hatte sie nur eine Chance, weil sie ein wenig friher
(etwa Mitte April) aus ihrem Winterquartier in Westafrika zurtick-
gezogen kam.

Eine verwandte Art der Dorngrasmticke ist die Klappergrasmiuicke,
die von manchen auch Zaungrasmiicke genannt wird. Der Name
deutet auf das relativ monotone Klappern als Gesang. Sie klap-
pert oft auf dem Parkplatz neben der Immunologie, lbertont von
einem weiteren Verwandten, der Monchsgrasmiicke, die weit im
Klinikumsgelande verbreitet ist. Ihr mag der Name wegen des
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kraftigen melodiosen Gesangs gegeben worden sein, eher aber
wegen der grauen ,,Mdnchskutte” mit der schwarzen Kappe. Dort,
wo vertrocknete Fruchtstande von Disteln stehen sieht man gele-
gentlich den Stieglitz (Distelfink) bei der Futtersuche. Er macht
dem Beobachter die Bestimmung sehr leicht, denn er ruft ihm
seinen Namen entgegen, ein leises ,Stieg-litt, Stieg-litt". Und
noch ein haufiger Campusbewohner ruft seinen Namen, der Zilp-
zalp, ein kleiner unscheinbar olivgriiner Laubsanger mit kraftiger
Stimme.Im Park hinter Haus 1spottet gelegentlich der Gelbspotter
Uber seine gefiederten Kollegen, indem er sie gekonnt imitiert.

Seit Jahren briitet im Bereich der Nordseite von Haus 1 ein Haus-
rotschwanz. Er hatte flr viele Jahre sein Nest in einer durch einen
fehlenden Ziegelstein entstandenen Liicke in der Nahe des rech-
ten Regenrohrs. Zu meiner groRen Uberraschung hat er sich
durch die gewaltigen Bauarbeiten nicht stéren lassen, am 15.5.
sahich ihn,den Schnabel voller Insektenfutter, im Bauzaun sitzen,
ganz brav wartend bis die Arbeiter mit dem Gabelstapler ihm den
Weg zu den Jungen frei geben wiirden. Anfang Juli, bevélkerten®
vier seiner Jungen, immer bewacht von den Eltern, die Garten-
anlagen um die Kliniksapotheke. Der Hausrotschwanz briitet
auch an anderen Stellen unseres Campus. Er ist eigentlich ein
Gebirgsvogel, hat aber unsere Klinikbauten als ,Ersatzgebirge®
akzeptiert, solange er nur fiir das Nest geeignete Hohlen findet.
Nur wenig weiter, im Durchgang zum Medizinischen Service-
zentrum und den Werkstatten findet sich die nachste Kinderstube.
Dort ziehen mehrere Rauchschwalben immer wieder erfolgreich
ihre Jungen grol.

Auf der Westseite von Haus 1 britete jahrelang ein Turmfalke in
einer durch fehlende Ziegelsteine entstandenen Hohle seine
Jungen aus. Eristin den letzten Jahren nicht wiedergekommen. Er
jagt zwar noch gelegentlich im Klinikgelande, muss aber seinen
Nistplatz an anderem Ort geeigneter gefunden haben.Vor Beginn
der Neubauarbeiten sah man ihn gelegentlich am Leibniz-Institut
auf einer Fensterbank sitzen. Sollte ihn die Neurowissenschaft
dort etwa mehr interessieren als bei uns?

An der Pflege unserer schonen Gartenanlagen beteiligen sich
auch mehrere Spechte. Der grof3e Schwarzspecht wechselte
immer wieder vom Sudfriedhof herliber, saR dann auf dem
Gebaude der Dermatologie, sehr laut sein Revier abgrenzend. In
diesem Jahr scheint er mehr Gefallen an den Baumen in der Nahe

der Brenneckestral’e zu finden. Dieses Revier teilt er sich mit
Buntspechten, die aber auch in anderen Bereichen des Klinikums
vorkommen.Vor mehreren Jahren wurde an der Autozufahrt zum
Klinikum ein Griinspecht tot gefunden. War er ein Verkehrsopfer
geworden, weil er die Sonderrechte unserer Rettungswagenfahrer
nicht beachtete? Der Griinspecht ist aber weiter auf dem Campus
zu sehen, denn er liebt die kleinen Ameisen, die an vielen Stellen
die Gehwegsplatten unterminieren.

Die grolRen, sorgsam gepflegten Rasenflachen stellen, besonders
wenn sie gerade wieder gemaht worden sind, den bevorzugten
Futterplatz fir die vielen Amseln (Schwarzdrosseln) dar. Ihre
gesprenkelten Verwandten, die Singdrosseln verhalten sich etwas
heimlicher und lassen aus den Baumkronen ihre Stimme horen.
Im Unterschied zu den Amseln wiederholen sie ihre Strophen
meist zwei bis dreimal kurz hintereinander, woran man sie von
den Amseln gut unterscheiden kann.

Ein vogelkundlicher Leckerbissen sind im Herbst die spektakula-
ren Kranichziige Uber das Klinikum, die ihren Hohepunkt im
Oktober haben und meist in den ersten Novemberwochen enden.
An schonen Tagen, suchen die Vogel die Thermik in der Nahe der
Cumulus-Wolken, schrauben sich laut durcheinanderrufend
immer hoher, bevor sie dann als riesiger Keil Richtung Brocken
abziehen. Das geschieht meist um die Mittagszeit, so dass es dem
aufmerksamen Mensaganger nicht entgeht. Die ,Keile®, die auch
im tiefen Winter noch Uber das Klinikum ziehen, sind meist
Saatganse. Sie fliegen morgens von ihren Schlafplatzen beispiel-
weise an den Neustadter Seen in sldliche Richtung zu ihren
Futterplatzen auf den fruchtbaren Bordeackern.

Doch die Liste unserer ,Klinikvogel” ist noch deutlich langer. Da
sieht man Uberall Blau- und Kohlmeisen in den Zweigen turnen,
die beiden Sperlingsarten suchen ihr Futter zwischen den Boden-
deckern, da vermag der kleine Zaunkonig einen lberraschenden
LLarm“ zu verbreiten oder ein Grauschnapper-Parchen seinem
Insektenfang ausgerechnet vor dem Fenster unseres Studien-
dekans, Professor Robra, nachzugehen. Vermutlich haben auRer
uns noch viel mehr Mitarbeiter und auch mancher Patient einen
Vogel —vor ihren Fenstern.

Prof. Dr. Detlef Siemen
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Besuch aus Israel bei den Arbeitsmedizinern

Grundstein fir Kooperation gelegt

Am 18. August 2009 konnte die Leiterin des Bereiches Arbeits-
medizin, PD Dr. Irina Bockelmann, gemeinsam mit ihren wissen-
schaftlichen Mitarbeitern Dr. Alessandra D’Alessandro, Dr. Carl-
Gerhard Winter und Dr. Sabine Darius den israelischen Gast-
professor Yehuda Lerman zu einem Arbeitsbesuch begriien.
Prof. Lerman ist Leiter des “Department of Epidemiology and
Preventive Medicine” an der Medizinischen Universitat Tel Aviv
und gehort zu den fiihrenden Wissenschaftlern auf dem Gebiet
der arbeitsbedingten Erkrankungen der Atemwege und gilt als
Experte bei der Anwendung der ,Sputum induction” als Tool fiir
arbeitsmedizinische Untersuchungen.

Nach Besichtigung der Laborraume der Arbeitsmedizin und
intensivem Austausch Uber die aktuellen Forschungsaktivitaten
wurden die Grundlagen fiir eine wissenschaftliche Kooperation
bezuglich der arbeitsbedingten Erkrankungen der Atemwege
zwischen beiden Einrichtungen gelegt.

Dr. Alessandra D’Alessandro

Der Kreativitdt freien Lauf lassen

Treffen im Bereich fiir Arbeitsmedizin (v.l.): Professor
Yehuda Lerman, Dr. Carl-Gerhard Winter, PD Dr. Irina
Béckelmann, Dr. Alessandra DAlessandro und Dr. Sabine
Darius. (Foto: Monika Mengert-Ulrich)

Patienten malen fiir eine bunte Station

Im Rahmen ihrer ergotherapeutischen Behandlung hatten sechs
Patienten der Tagesklinik flir Psychiatrie, Psychotherapie und
Psychosomatische Medizin des Universitatsklinikums die Idee,
Bilder mit Motiven beliebter Figuren des Zeichners Janosch fiir die
Kinderchirurgische Station zu malen.

Unter Anleitung der Ergotherapeutin Uta Bittkau tibernahmen
die 19- bis 36Jahrigen Abbildungen von Seidentiichern auf eine
soxsocm grofde Leinwand. Danach stand der Bemalung mit
Acrylfarben nichts mehr im Wege und die Frauen und Manner
konnten ihrer Kreativitat freien Lauf lassen. Nach einer Team-
besprechung (,Wer arbeitet mit wem?“, ,Welche Aufgaben traue
ich mir zu?“,,Was mochte ich ausprobieren; was nicht?“) konnten
sie sich aus einer verschiedenartigen Auswahl ihr Lieblingsmotiv
aussuchen — immer mit Bezug darauf, was wohl den Kindern am
besten gefallen moge. ,Ziel einer Projektgruppe ist es”, erklart die
Ergotherapeutin,,den Kontakt und die Kommunikation mit ande-
ren Patienten zu intensivieren, sowie strukturiert an einem ge-
meinsamen Thema zu arbeiten.“ Das Kennenlernen von eigenen
Fahigkeiten und die Organisation eines kleinen Arbeitsprozesses
soll bewaltigt werden, wobei die Therapeutin beratend und
zugleich motivierend zur Seite steht. ,Erfahrungsgemal werden
dabei Projekte fur Kinder besonders gerne und mit sehr viel Liebe
zum Detail umgesetzt®, bestatigt Uta Bittkau.

Nach sechswochiger kreativer Phase erfolgte nun in der Kinder-
chirurgie des Uniklinikums die Ubergabe der Portraits. Die Pflege-
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Auf der kinderchirurgischen Station: Stationsschwester

Anke Schulz, Julia Kiihnel, Medizinstudentin im Pflege-
praktikum, Stephanie Schonfeld, 2. Ausbildungsjahr
Gesundheits- und Krankenpflege, und der Leiter der
Kinderchirurgie des Uniklinikums, Dr. Hardy Krause (v.l.),
Foto: Elke Lindner

mitarbeiter nahmen die Bilder dankend entgegen und auch die
jungen Patienten freuen sich Uber ihre bunte Station.

Karoline Kerger



1 GrofSe Konkurrenz

2...und im néichsten Jahr sind sie alle wieder mit dabei!

3 Wehte krdftig im Fahrtwind: Die Team-Flagge

4 ,,Die HNO's“ legten sich mdichtig ins Zeug und verfehlten

ihr sportliches Ziel nur knapp (Fotos: Anne-Mignon Doré)

Auf jeden Fall im ndchsten Jahr wieder mit dabei

»Die HNO’s“ legten richtig los!

)

Unter diesem Motto ging das Team ,Die HNO's“ am 15. August
2009 zum 9. Magdeburger Drachenbootfestival am Salbker See
an den Start. Nach einer erfolgreich gelungenen Premiere im ver-
gangenem Jahr zum 8. Magdeburger Drachenbootfestival woll-
ten wir es auch in diesem Jahr wissen. Es wurde in der Wett-
kampfklasse ,Firmen- und Funcup 250 m Mixed” gestartet. Ein
Drachenboot hat 22 Sportler als Besatzung. Zwanzig Paddler,
paarweise aufeiner Bank sitzend,sorgen fiir den nétigen Vorschub.
Der Steuermann halt das Boot auf Kurs und die Trommel sorgt fiir
die richtige Atmosphare und Motivation. In unserer Wettkampf-
klasse mussten davon mindestens sechs paddelnde Frauen an
Bord sein. Dieses war fir uns Uberhaupt kein Problem, da sich
viele Kolleginnen und Kollegen von Arzten, Schwestern und
Pflegern bis hin zu MTAs der HNO-Universitatsklinik sowie nie-
dergelassene HNO-Arzte aus Magdeburg und Oschersleben in
unserem Team befanden. Wir waren also gut aufgestellt und die
vorherigen 3 Trainingseinheiten sollten sich auch auszahlen. Die

Stimmung im Team war auf dem Héhepunkt und um 14 Uhr ging
es dann endlich mit sechs anderen Teams an den ersten Start. Um
15.30 Uhr folgte der nachste Start mit nochmals sechs anderen
Teams im Zwischenlauf. Leider haben wir trotz intensiver
Vorbereitungen und Wettkampfgeist unser sportliches Ziel nur
sehr knapp verfehlt. Macht nix, denn dabei sein, ist alles. Der
guten Stimmung im Team tat es keinen Abbruch und wir lieRen
den herrlich sommerlichen Tag in gemitlich lustiger Runde bei
selbst gemachten kulinarischen Késtlichkeiten sowie Getranken
ausklingen.

NachstesJahrgibteserneutein Magdeburger Drachenbootfestival
und ,Die HNO's” sind auf jeden Fall wieder mit dabei. Eines ist
schon sicher, Spafs und Freude in unserem Team haben am mei-
sten gewonnen, denn 33 Sportbegeisterte hatten einen erlebnis-
reichen Tag am Salbker See in Magdeburg.

Thomas Braumann, HNO-Klinik
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1Joachim Flechner (Mitte) zusammen mit
deutschen Studenten vor dem Klinikeingang
2 Typische Landschaft rings um Castlebar

3 Verbindung zum Kontinent: Internetcafé

4 Heiliger Patrick (Fotos: privat)

Praktikum am Mayo General Hospital, Castlebar, Irland

Fazit: Sehr zu empfehlen!

Allgemeines: Wer auf der Suche nach einem Praktikumsplatz im
englischsprachigen europdischen Ausland ist, um dort ein Tertial
des Praktischen Jahres zu absolvieren, wird feststellen mussen,
dass sich ein geeignetes Lehrkrankenhaus, das einen fiir diese vier
Monate auch nimmt, nur schwer finden lasst. Aus Uber zwanzig
Anfragen und Bewerbungen nach Irland, Nordirland, England,
Schottland und Wales ergab sich bei mir eine einzige Zusage fur
ein Praktikum in der Chirurgie, und diese kam aus dem lIrischen
Stadtchen Castlebar. Castlebar liegt im Westen des Landes, gar
nicht weit entfernt von der Atlantikkiste. Ungefahr zehntausend
Menschen leben hier. Ein weiter Umkreis rings um Castlebar ist
sehr landlich und gehort zum Einzugsgebiet des ortsansassigen
Mayo General Hospital (MGH), einem Lehrkrankenhaus der NUI
Galway mit lber 320 Betten. Das MGH bietet die fur die
Allgemeinversorgung gangigen Abteilungen, namlich Chirurgie,
Anasthesie, Innere Medizin, Padiatrie, Orthopadie, Gynakologie
und Psychiatrie. Die Abteilungen untergliedern sich in mehrere
Teams, die sich wiederum unterteilen in einen Chef-/Oberarzt
(Consultant), einen Facharzt (Registrar), zwei Assistenzdrzte
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(Senior House Officers) und zwei Arzte im Praktikum (Interns).
Jedes Team versorgt auf verschiedenen Stationen einbestellte
oder zugewiesene Patienten. Ein Consultant zeichnet sich zudem
durch eine Spezialisierung, z. B. Brustchirurgie, aus. Die Mitarbei-
ter der Medical Manpower Division um Caroline Mitchell waren
sehr freundliche und hilfsbereite Ansprechpartner, als es um Be-
werbung und Vorbereitung des Aufenthaltes ging. Sie hielten
auch Adressen fir Unterkinfte bereit. Mir und einigen anderen
deutschen Studenten war es moglich,den gesamten Zeitraum bei
einem privaten Vermieter fur 75 Euro pro Woche zu wohnen. Was
man uber den Tag so verzehren will, bekommt man entweder im
Krankenhaus auf einer der vielen Weiterbildungsveranstaltungen
und Konferenzen oder auch im OP-Trakt , frei Haus“, oder kauft es
sich bei Aldi, Lidl, SuperValu oder Tesco (24/7 gedffnet). Schnell-
restaurants und auch richtige gibt es fast an jeder Ecke, Pubs
naturlich in Hulle und Fille, gern auch mit traditioneller Livemusik.
Am Wochenende kann man von Castlebar aus viele schone
Tagesausflige unternehmen. Jedoch sind Ausflige ohne Auto
etwas schwierig, da die Mdoglichkeit, mit o6ffentlichen Verkehrs-



mitteln zu reisen, eingeschrankt ist. Die meiste Zeit Uber waren
wir knapp zehn deutsche Studenten und fiir Unternehmungen
aller Art gab es aber immer ausreichend Mitfahrgelegenheiten.

Praktikum: Exemplarisch fiir das Praktikum soll der folgende typi-
sche Ablauf einer Woche im Mayo General Hospital stehen. Wie
jeder Morgen begann der Montag mit der Visite. Es wurden Ver-
laufsparameter wie Koérpertemperatur, Schmerzintensitat, Blut-
druck, Laborwerte, Anderungen klinischer Symptome sowie ggf.
Mengen an Wundsekret eines jeden Patienten erfasst, beurteilt
und abschlieBend ein Therapie-Regime (z. B. Antibiotika-Gabe)
aufgestellt bzw. ein bestehendes verandert oder beibehalten. In
der ambulanten Sprechstunde am Vormittag stellte sich eine
Vielzahl von Patienten mit den unterschiedlichsten chirurgischen
Problemen vor. Hier bot sich die Gelegenheit, praxisnah den routi-
nierten Ablauf in der schnellen Entscheidungsfindung beztiglich
des weiteren Vorgehens, wie diagnostische MaBnahmen oder
Terminvergabe zu kurativen Therapien, kennenzulernen. Mittags
stellten die Internisten des Hauses regelmaRig in einer Konferenz
aktuelle wissenschaftliche Arbeiten zu verschiedenen Themen
vor. Nachmittags standen auf den Stationen Aufnahmen der fir
den nachsten Tag zu operierenden Patienten an. Aufnahme-
gesprache, Blutentnahmen und das Aufzeichnen von EKGs mach-
ten hier wichtige Tatigkeiten aus. Manchmal blieb danach noch
etwas Zeit fir das Selbststudium in der Krankenhausbibliothek.
Dienstag und Donnerstag waren immer die OP-Tage und began-
nen um 8 Uhr. Als erste oder zweite Assistenz nahm ich an einer
Vielzahl von Operationen aus einem breiten Spektrum der
Allgemein- und Bauchchirurgie sowie der Brustchirurgie teil.
Abends fand immer noch eine Visite bei den frisch operierten
Patienten statt. Der Mittwoch begann mit der multidisziplinaren
Konferenz, einer Rontgenbesprechung, bei der Chirurgen, Radio-
logen, Onkologen und Pathologen Behandlungskonzepte fiir die
Brustkrebs-Patienten entwarfen. Im Anschluss fanden zahlreiche
Magen- und Darmspiegelungen in der Endoskopie-Abteilung
statt, wo es mir zukam, eine Vielzahl von Patienten innerhalb kur-
zer Zeit auf diese Untersuchungen vorzubereiten, wie Kanulen
legen, Krankengeschichte erheben, Aufklarungsgesprache fiihren.
Nach getaner Arbeit fand sich oft die Moglichkeit, den Spiege-
lungen beizuwohnen. Wahlweise besuchte ich auch den Unter-
richt am Krankenbett, der fast jeden Tag stattfindet und lehrreich
ist.In den ,Grand Rounds“ am frithen Nachmittag wurden immer
Falle aus den verschiedenen Abteilungen des Krankenhauses vor-
gestellt. Diese Veranstaltung hatte Weiterbildungscharakter und
war gut besucht. Danach gab es zu tun auf den Stationen mit den
Patientenaufnahmen fir Donnerstag. AnschlieBend konnte ich
den ,Minor Op’s®, kleinen ambulanten Operationen, beiwohnen,
wie z. B. die Entfernung von Hautveranderungen und das Aus-
schneiden eingewachsener Zehenndgel. Am spaten Nachmittag
fand dann die chirurgische Fallvorstellung statt, bei der bei
Geback, Kaffee und Tee zunachst ausgewahlte, interessante und
aktuelle Falle vorgestellt und anschliefend die dazugehorigen
theoretischen Hintergriinde vorgetragen wurden. Die erfahrenen
Arzte regten Diskussionen an und debattierten Gber mogliche
Alternativen zu klassischen Vorgehensweisen und brachten
immer wieder eigene Erfahrungen mit ein. Von uns Studenten
wurde erwartet, auch Fallvorstellungen zu prasentieren, Lehr-
meinungen aus der Literatur darzulegen und auszuwerten und

Diskussionen anzuregen. So hatte ich mich mit der HARTMANN-
OP und ihrer operativen Umkehrung eindringlich zu befassen. Am
Freitag fand die ambulante Sprechstunde fiir Patienten mit
Brusterkrankungen statt. Hin und wieder blieb ich dieser fern, um
am Unterricht am Krankenbett oder anderen Lehrveranstaltungen
teilzunehmen.

Je nach Wochentag und Arbeitsumfang hatte ich unterschiedlich
Feierabend. Von 13.00 bis 19.00 Uhr war alles vertreten, meist
jedoch spater Nachmittag. Oft blieb auch noch Zeit fur das
Selbststudium in der Bibliothek. Haufig gab es die Moglichkeit, an
Lehrveranstaltungen fur die Studenten aus Galway teilzuneh-
men. Der Unterricht wurde von den Mitgliedern der chirurgischen
und internistischen Teams gehalten und war meist sehr gut. Er
ermoglichte auch, Kontakt mit Irischen Studenten zu knupfen.
Fragen wurden immer beantwortet, auch den Consultant konnte
man immer alles fragen, denn man wurde als vollwertiges
Teammitglied angesehen und freundlich behandelt. Es ist ratsam,
sich vorher mit dem Medical English vertraut zu machen.
Literaturempfehlungen sind das ,Oxford handbook of clinical
medicine” und das ,Oxford handbook of clinical surgery”. An-
sonsten steht den Studenten die Bibliothek des Krankenhauses
zur Verfligung, die mit vielen nitzlichen Lehrbiichern und aktuel-
len Fachzeitschriften ausgestattet ist.

Resiimee: Irland ist ein faszinierendes Land. Die Umgebung ist
wunderschon, man kann viele schoéne Ausflige machen. Die
Natur ist vor allem im Westen mit seiner rauen Kiste sehenswert!
Es war eine tolle Erfahrung, sowohl in fachlicher als auch in
menschlicher Hinsicht. Ich habe mein Englisch verbessert, viel
uber Chirurgie gelernt, einiges Uber Irland erfahren und nette
Iren, aber auch Deutsche kennengelernt. Nachhaltig positiv beein-
flusst hat mich der Umgang mit den Patienten, der gekennzeich-
net war durch Empathie und Respekt sowie die Kollegialitat und
der freundschaftliche Umgang zwischen den Teammitgliedern.
Die Menschen im County Mayo sind sehr herzlich und nett. Im
Krankenhaus herrscht sowohl auf den Stationen als auch im OP
ein entspanntes Arbeitsklima.

Fazit: Fir ein Auslands-Tertial unbedingt in Erwagung ziehen!

Joachim Flechner

UKMD aktuell 5_Oktober 2009 25



Steuerberatung

fiir Arzte

- Fachbezogene Steuerberatung fiir Arzte, Zahnirzte und Tierrzte

- Existenzgriindungsberatung, Finanzberatung und betriebswirtschaftliche

Beratung

- Statistische, zeitnahe Vergleichszahlen der &rztlichen Fachbereiche

BUST

Steuerberatung fiir Arzte
BUST - Steuerberatungsgesellschaft mbH

Niederlassung Magdeburg

Maxim-Gorki-StraBe 38, 39108 Magdeburg

Tel.: 0391 73551-0, Fax: 0391 73551-50

E-Mail: magdeburg@BUST.de, www.BUST.de

o))

www.messma-lofis.de - guiusive Penthouse-Eigentumswohnungen mit traumhaften Blick auf Elbe, Dom, etc.

Telefon 0391-6628685

- Hohe Steuervorteile, niedrige Energiekosten, altersgerecht, Wil. von 130m? bis 200m? |

Zugelassen fiir alle Kassen, Berufsgenossenschaften und
Rentenversicherung Bund und Mitteldeutschland

/

Offnungszeiten
Mo-Do  7.00-19.00 Uhr
Fr 7.00 - 17.00 Uhr
Sa 8.00 - 12.00 Uhr
Hirusfiiehilr.
saheen- @
=
Krankengymnastik
- Manuelle Therapie

PNF (Propriozeptive Neuro-

muskulare Fazilitation)

- Baobath-Therapie z. B.nach
Schlaganfillen, traumati-
schen Hirnschadigungen
und Tumoren

-Vojta

- Schlingentischbehandlung

- Funktionelle Bewegungs-
lehre (FBL)

- Therapie nach Dr. Briigger

- Koordinationsschulung
Propriczeptives Training

- Prothesengebrauchstraining

Betriebliche
Gesundheitsférderung

Ergotheraple

- Moterisch-funktionelle
Therapie

- Handchirurgische Nach-
behandlung

- Sensibilitatstraining

- Hilfsmittelberatung

- Prothesentraining

- perzeptives, kognitives,
neurophysiologisches
Training

- psychosoziale Betreuung
- Hirmleistungstraining
- Selbstandigkeitstraining

Eap

Erweiterte Ambulante
Physiotherapie

Medizinische
Trainingstherapie

- Herz-Kreislauftraining

- Muskelaufbautraining

- AMW-Training

- Sportrehabilitation

- Lauf- und Gangschule

- Dehnungsprogramme

- Haltungs- und Koordi-
nationsschulung
Isokinetik

2

Sport- und Rehacentrum
Magdeburg

Gesundheitstraining

- Med. Fitnesstraining

- Herz-Kreislauftraining

- Bewegungstraining fir
Ubergewichtige

=Wirbelsaulengymnastik

= Fitnessgymnastik

- Arbeitsplatzbezogene
Ruckenschule

- Riickenschule fiir Kinder,
Erwachsene und Senioren

- Osteoporose-Behandlung

- AMW-Training {Test-
mbqglichkeit der Rumpf-
muskulatur auf Kraft)

- Entspannungskurse

- Mordic Walking

Physikalische Therapie

- Elektrotherapie

- Manuelle Lymphdrainage
- Fango/Lichtkasten

- Eisanwendungen

- Massage

= Ultraschall

= FuBreflexzonenmassage

Arbeitsplatzbezogene
Therapie zur beruflichen
Wiedereingliederung

- EFL-System (Evaluation der
funktionellen Leistungs-
fahigkeit nach Isernhagen)

- Berufliche Belastungs-
erprobung

- Funktionelle Jobanalyse

- Ergonomisprogramme

Sport- und Rehacentrum Magdeburg - Bahrendarfer Stralle 19-20 - 39112 Magdeburg

Telefon 03 91 - 62 68 75 0 - Telefax 03 91 - 62 68 75 7 - rehazentrum-magdeburg@web.de - www.rehazentrum-magdeburg.de



Fachweiterbildung Andsthesie- und Intensivpflege
»Zum Lernen gibt es freilich
eine Zeit“ (Goethe)

An einem regnerischen Montag vor zwei Jahren trafen wir uns, 13
Krankenschwestern und Krankenpfleger aus den verschiedenen
Intensivbereichen und der Anasthesie, um im Haus 15 den
Fachweiterbildungskurs fir Andsthesie- und Intensivpflege zu
beginnen. Im Gepack brachten wir Neugier, Motivation und eini-
ges an Wissen und Berufserfahrung mit.

In den ersten drei Wochen lernten wir uns kennen, was mit Hilfe
von Ann-Katrin Eschenberg (Supervisorin, Rhetorik- und Kommu-
nikationstrainerin) im spielerischen und fachlichen Miteinander
gelang. Nach dem anfanglichen theoretischen Teil folgten fir
einige Mitschiler dann die praktischen Einsatze in den verschie-
denen Bereichen der Anasthesie und der Intensivpflege. Es fand
zu jeder Zeit ein reger Austausch lber die erlebten Eindriicke und
die dazu gewonnenen Kenntnisse statt. Durch die zu Beginn
gelungene Teambildung machte uns das Lernen viel SpaR. Unsere
Klasse wuchs zusammen. Als Entspannung zum Frontalunterricht
empfanden wir das ,Problemorientierte Lernen® (Pol) in der
Gruppe. An diesen Tagen waren wir gefordert, eigenstandig pra-
xisnahe Falle zu bearbeiten. Dabei safRen wir nicht acht Stunden
auf unbequemen Stiihlen, von einer Pobacke auf die andere
wechselnd, sondern mussten vielfaltig recherchieren und sporn-
ten unsere Denkfahigkeit durch fachliche Diskussionen an. Bei
allen Problemen, Sorgen und Noten die auftraten, stand uns die
Leiterin der Fachweiterbildung, Susanne Diester, immer mit Rat
und Tat zur Seite.

Zum Ende des ersten Ausbildungsjahres und angeregt durch die
Fachweiterbildung verlieR uns eine lieb gewonnene Mitstreiterin,
um Medizin zu studieren. Mit einem lachenden und einem wei-
nenden Auge schickten wir sie mit den besten Wiinschen auf
ihren Weg. Dezimiert auf 12 Mitstreiter starteten wir ins zweite
Jahr der Fachweiterbildung. Bei gutem Wetter wurde der
Unterricht auch schon mal ins Freie verlegt. Als sich das Jahr dem
Ende entgegen neigte, begann flr uns der Endspurt fir die
Hausarbeiten. Die Themen waren gefunden und die Recherchen
fast beendet.

Wahrend dessen wurden wir in verschiedenen Pflegekonzepten
zum Beispiel: Basale Stimulation©, Aromatherapie, Kinasthetik
und Pflege nach Bobath unterrichtet. Hierbei konnten wir sehr
viele Erfahrungen selber durchleben als auch fiihlen und beka-
men somit ansatzweise die Sicht unserer Patienten vermittelt.

Im Februar 2009 gaben wir unsere Hausarbeiten ab und waren
danach sehr erleichtert. Unsere Projektfahrt nach Wiesbaden im
Marz war ein besonderer Hohepunkt. Wir wurden von der Firma
KCl zu einem Seminar zur Lagerungstherapie eingeladen. Gezeigt
wurde uns die Bettenaufbereitung, und wir konnten die verschie-
denen Matratzen und Therapiebetten ausprobieren. Zurlck in
Magdeburg starteten wir in die letzte und wohl aufregendste
Phase unserer Ausbildung. Die Abschlussarbeit in der Intensiv-
pflege, die Verteidigung der Hausarbeiten und die mindlichen
Prufungen standen uns nun bevor. Gelerntes anzuwenden und in

1 Die Teilnehmer der Fachweiterbildung Andisthesie- und Intensiv-

pflege: Bianca Edel, Andreas Ernst, Marin Kramer, Uwe Diibner, Lena
Béhme, Marcus David (hintere Reihe v.l.) und in der vorderen Reihe
(v.I.) Diana Niemitz, Katrin Kriiger, Anja Schmidt, Sabrina Korber,
Susanne Diester, Pflegerische Leitung der Fachweiterbildung A&l,
und OA Dr. Anke Mann, Arztliche Leiterin der FWB A&I.

2 Zu den Teilnehmern gehdren auch Marcus David (sitzend) und
Katrin Kriiger (Ii.), die die Gliickwiinsche von der Arztlichen Leiterin
der Fachweiterbildung, Oberdrztin Dr. Anke Mann, entgegennimmt.
(Fotos: Elke Lindner)

einem Praxisfall (PoL) vor dem Prifungsausschuss vorzustellen,
war fir alle Beteiligten eine Herausforderung und mit sehr viel
Herzklopfen verbunden. Aber auch diese Hirde haben wir mir
Bravour gemeistert.

Auch wenn es fiir viele Teilnehmer des gegenwartigen, vergange-
nen oder zuklnftigen Fachkurses selbstverstandlich war, ist oder
sein wird, gilt doch unseren Teams welche uns auf unserem Weg
unterstiitzten, ein besonderer Dank.

,Krankenpflege ist keine Ferienarbeit. Sie ist eine Kunst und fordert,
wenn sie Kunst werden soll, eine ebenso grofSe Hingabe, eine ebenso
grofSe Vorbereitung, wie das Werk eines Malers oder Bildhauers.
Denn was bedeutet die Arbeit an toter Leinwand oder kaltem
Marmor im Vergleich zu der am lebendigen Korper, dem Tempel ftir
den Geist Gottes?“ (Florence Nightingale)

Sabrina Korber und Anja Schmidt
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PARACELSUS
HARZ-KLINIK

BAD SUDERODE

Fachklinik fiir kardio-pulmonale und onkologische
Rehabilitation
Klinik fiir Anschlussheilbehandiung

Wir begleiten Sie auf Ihrem Weg nach einem schwierigen medizinischen Eingriff und
hoffen, Ihnen so schnell wie maglich Ihr Wohlbefinden zu verbessem.

Indikationen:

« Erkrankungen des Herzens und des Kreislaufs

« Erkrankungen der Atemwege

« Diabetes mellitus (von der Deutschen Diabetesgesellschaft (DDG)
akkredierte Einrichtung zur Behandlung fir Typ-2-Diabetes)

+ basartige Geschwulsterkrankungen und maligne Systemerkrankungen (z.B.
Tumoren der Brustdrise, der Verdauungsorgane, der Niere, der ableitenden
Harnwege und Geschlechtsorgane, Leukamien und Lymphome)

Diagnostik: Therapia:

» EKG «  Herz-Kreislauf-Funktionstraining
=  Belastungs-EKG

+ Lymphdrainage

+  Echokardiographie (einschiieflich Farb- = Krankengymnastik

doppler+ TEE+Duplex — Senographie) *  Physiotherapie
*  Stressechokardiographie »  Medizinische Trainingstherapie
. ggmerguhmetml =  Balneo-Hydrotherapie
. nographie «  Psychotherapi
+ Langzeit-EKG einschl. Telemetrie 4 E,-;mm,ap.'gpe
* Langzeit-Blutdruck +  Emahrungstherapie, Diabetes
»  Doppeluntersuchung der peripheren und « Sozalberatung

himversorgenden Gefalle + Chematherapie
+  Hamatologisches Labor «  Schulung zur
*+  Bodyplethysmographie Gerinnungswertseibstbestimmung
*  Schiafapnoe ~ Diagnostik = Schulung zur Blutdruckmessung
+  Herzschritimacherkontrollen «  medizinische Fullpfiege / Podologie

Kostentriger:

DRV, Krankenkassen, BG, private Rehabilitationsmalinahmen und Aufnahme von Begleit-
personen Die Klinik ist beihilfefahig!

Leitender Chefarzt und Chefarzt Fachbereich Onkologie:

Dr. med. Jirgen Schwamborn (Facharzt fiir Innere Medizin, Hamatologie und internistische
Onkologie, Rehabiltationswesen)

Chefarzt Fachbereich Kardiologie, Pneumologie, Diabetes mellitus

Or. Andreas Miller (Facharzt for Innere Medizin, Kardiologie, Pneumologie und Rehabilita-
tionswesen)

Wir beraten Sie gern — bitte rufen Sie uns an.

Paracelsus-Harz-Klinik
Paracelsusstrasse 1 - 06507 Bad Suderode

Telefon (039485) 99-801

Fax (039485) 95-802
Tel. Aufnahme (039485) 95-804 oder 805
e Fax-Aufnahme (038485) 53-806
(= Servicetelefon (0800) 1001 783
Do Email; bad_suderode@pk-mx.de
Internet: www. paracelsus-kliniken de/bad _suderode

Unsere Klinik ist eine Fachklinik zur
Rehabilitation und  Anschluss-
heilbehandlungen in landschaftlich
reizvoller Umgebung:

Der Kurort Bad Suderode, der Gber
eine einhundertsiebzigjahrige
Heilbad-Tradition verflgt, schmiegt
sich an den Mordosthang des
Harzes.

Als Maturheilmittel, dem, _beson-
deren Schatz des Ories’, besitzt
Bad Suderode eine Calcium-Sole
Quelle.

Mit 230 komfortablen Einzel- und 15
Zweibettzimmern, dberwiegend mit
Balkon, bietet unsere Reha-Klinik
alle Voraussetzungen flr einen
angenehmen Aufenthalt in
persdnlicher Atmosphare.

Alle Zimmer sind mit Telefon,
Fermseher, Radio und Badezimmer
mit Dusche und WC ausgestattet.
Auf Wunsch bestehl auch die
Moglichkeit, gemeinsam mit dem
Partner untergebracht zu werden.

Unsar umfangreiches  Freizeit-
angebot umfasst tagliche “eran-
staltungen in der Klinik, Ausflige
und Wanderungen.




Fachweiterbildung Operationsdienst

Anspruchsvolle Inhalte garantieren solide Ausbildung

Am 4. September 2009 beendeten 4 Teilnehmer aus dem Uni-
klinikum und 2 externe Teilnehmer aus Verbundkrankenhdusern
ihre zweijahrige Ausbildung zur Krankenschwester/zum Kranken-
pfleger fur den Operationsdienst, die sich aus 720 Stunden theo-
retischem Unterricht und 2400 Stunden Praxishospitation in
allen operativen Bereichen zusammensetzen.

Unter der Pflegerischen Leitung der Fachweiterbildung Opera-
tionsdienst von Dipl. Soz. Pad. Ines Kurth und Dr. Pawel
Mroczkowski, als arztlichem Verantwortlichen aus dem Fach-
bereich Allgemein, Viszeral- und GefaRchirurgie und somit
stellvertretendem Kollegen des Vorsitzenden der Prifungs-
kommission Prof. Dr. Hans Lippert, wurden die Teilnehmer nach
den Empfehlungen der Deutschen Krankenhausgesellschaft zur
Weiterbildung flr Krankenpflegepersonen in den Funktions-
diensten vom Juni 1997 ausgebildet. Die sehr anspruchsvollen
Inhalte der Fachweiterbildung garantieren eine solide Ausbildung
des Personals, welches im Anschluss an den Kurs wieder in den
Stammbereichen arbeitet und fachlbergreifend einsetzbar ist.
Unsere Ausbildung wurde in den beiden Jahren leider begleitet
vom bestehenden Personalmangel in den OP-Fachbereichen und
Klinikumsbereichen. Das hief8 fir unsere Teilnehmer, ein gutes
Maf} zu finden zwischen theoretischem Lernen, Hospitationen,
vermehrten Bereitschaftsdiensten und Personal-Engpassen in
den OP-Teams. Einige Teilnehmer konnten zeitweise nicht am
Unterricht teilnehmen, damit die OP-Teams das OP-Programm
absichern konnten. Durch die Zunahme der Bereitschaftsdienste
und dem damit verbundenen Arbeitszeitgesetz entfielen
Hospitationstage in den OP-Bereichen, die zur Ausbildung drin-
gend notwendig waren. Wie Dr. Pawel Mroczkowski und Ines
Kurth feststellten, reicht dieses Mafs nicht immer aus, allen
Anforderungen einer soliden Weiterbildung gerecht zu werden.
720 Stunden Theorieunterricht lassen sich nicht durch Unter-
richts-Mitschriften nachholen, die personliche Teilnahme am
Unterricht ist wichtig und musste in Zukunft mit der Zulassung
zum Kurs gewahrleistet sein. Der Personalmangel im Klinikum
setzt sich in der Stundenplanung fir den Kurs fort.
Vorausschauend vorgeplant, mussten zahlreiche Stunden umge-
plant werden, weil einige Dozenten aufgrund interner Klinik-
gegebenheiten kurzfristig nicht freigestellt werden konnten, bzw.
das Klinikum verlassen hatten. Hier bedauern wir sehr, dass oft-
mals die studentische Ausbildung zu sehr im Vordergrund steht
und vorrangig behandelt wird. Somit blieb dann fiir den Kurs
weniger Zeit und Personal zur Ausbildung.

Wie die Gruppenveranstaltung zur Strategieplanung UMMD 2014
zeigte, besteht bei allen Mitarbeitern ein sehr grof3er Bedarf an
Weiterbildung. Die Diskussionen am Konferenz-Stand, den Ines
Kurth leitete, zeigten, was verbessert werden kann und was
gewlinscht wurde. Somit sollte und muss der Mitarbeiterweiter-
bildung — und dazu zahlt auch die Fachweiterbildung Opera-
tionsdienst — mehr Beachtung geschenkt werden. In diesem
Zusammenhang winschen wir uns, dass im neuen Kurs alle
Teilnehmer zum Unterricht freigestellt werden und den arztli-
chen und anderen Dozenten die Mdglichkeit zur Durchfihrung
des Unterrichts gegeben wird.

1Susanne Liebig (re.)
erhdlt ihr Zeugnis
von Pflegedienst-
direktorin Renate
Grof (li.) und Ines
Kurth

2 Die Teilnehmer
der OP-Fachweiter-
bildung 2007/2009:
Susanne Liebig,
Manuela Thiirmer,
Katja Kusch, Mario
Schniirer, Ramona
Beyer, Sven Herr-
mann und Kurslei-
terin Ines Kurth (v.l.),
Fotos: Elke Lindner

Auf diesem Wege mochte ich mich recht herzlich bei allen bedan-
ken, die sich an der Ausbildung beteiligten. Hier mochte ich die
Teilnehmer selbst nennen, die neben ihrer verantwortungsvollen
Arbeit in den OP- Bereichen und den Bereitschaftsdiensten ihren
Kurs mit sehr guten und guten Ergebnissen absolvierten. Ich
bedanke mich bei der Pflegedirektorin Renate Grof3, bei allen
Pflegedienstleitungen, Abteilungsschwestern, allen Schwestern,
Mentoren, Praxisanleitern und arztlichen Dozenten der Fach-
bereiche sowie allen Mitarbeitern des Universitatsklinikums,
welche den Theorieunterricht und die Praxiseinsatze begleiteten
und den praxisbezogenen theoretischen Unterricht mit durch-
flhrten und unterstitzten sowie die Prifungen gemeinsam mit
der Pflegerischen Leitung der Fachweiterbildung abnahmen.
Mein besonderer Dank gilt auch Dr. Pawel Mroczkowski, welcher
sich bestens in seine neue Aufgabe als arztlicher verantwortlicher
Kollege in der OP-Fachweiterbildung einarbeitete und, so hoffen
wir, uns weiterhin unterstitzt. Wir haben dieses Pensum trotz
aller Personal-Engpasse sehr gut gemeistert.

Allen Absolventen, die in den zwei Jahren der Ausbildung Familie,
Beruf und Bereitschaftsdienste unter einen Hut bringen mussten,
winsche ich auf diesem Weg alles Gute, Gesundheit und weiter-
hin viel Schaffenskraft in den Stammbereichen. Die fundierten
Kenntnisse und die menschliche Reife, die sie in den letzten zwei
Jahren erworben haben, werden dazu beitragen.

Unser neuer Kurs 2009 bis 2011 startete am 10. September 2009
in einem frisch renovierten Klassenraum. Ich freue mich auf die
Zusammenarbeit mit allen Teilnehmern und Mitarbeitern des
Universitatsklinikums.

Ines Kurth
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Nachrichten

Uni-Blutbank-Laufteam beim 1. Magdeburger Nachtlauf

Erstmals fand in Magdeburg ein Nachtlauf lber die fiinf sowie
die 10 Kilometer-Distanz statt. Obwohl die schicken roten Vampir-
Shirts nicht getragen werden konnten, war unser Uni-Blutbank-
Team selbstverstandlich um 21.30 Uhr mit am Start.

Dank kurzfristiger Teamverstarkung erreichten unsere 10 Lau-
ferinnen und Laufer auf der 10 km Strecke einen sensationellen
Platz 2 in der Teamwertung. Zusatzlich gab es fiir unser Team tolle
Platzierungen in den Altersklassen — Kathrin Emmerling, Till Leber
und Reinhard Stegemann erliefen sich in ihren Altersklassen
jeweils den 3. Platz. Herzlichen Gliickwunsch!

Das erfolgreiche
Uni-Blutbank-
Team (Text/Foto:
Silke Schulze)
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Mehr als gut versorgt

Herzlich willkommen in der Rehabilitationsklinik Bad Salzelmen

Wir helfen unseren Patienten, alle Krafte zu mobilisieren, wieder Mut zu fassen und neue
Perspektiven zu sehen.

Als Fachklinik fiir Orthopadie, Onkologie und Pneumologie sind wir spezialisiert auf Heilverfahren
und Anschlussheilbehandlungen

Rehabilitationsklinik

Bad Salzelmen

Fachklinik fiir Orthopadie,
Onkologie und Pneumologie

bei rheumatischen und orthopédischen Erkrankungen
bei bosartigen Tumoren und malignen Systemerkrankungen sowie
bei Krankheiten der Atemwege und -organe.

Alternativ zur stationdren Rehabilitation ist in unserer Klinik die Durchfiihrung einer ganztdgigen
Badepark 5

ambulanten Rehabilitation mdglich. Dariliber hinaus bieten wir auch ambulante therapeutische
Behandlungen (Ergo- und Physiotherapie) auf Rezept Ihres Hausarztes an.

Unser Ziel ist es, nicht nur den physischen Heilungsprozess zu stabilisieren, sondern Sie gezielt
dabei zu unterstiitzen und zu motivieren, das Vertrauen in lhre eigene Kraft zuriick zu gewinnen.

Mit dem Universitatsklinikum Magdeburg und der Medizinischen Fakultdt der Otto-von-Guericke-
Universitat in Magdeburg verbindet uns eine langjahrige Zusammenarbeit.

Gerne erhalten Sie weitere Informationen und Prospekte. Bitte nehmen Sie Kontakt mit uns auf.

Wann immer Menschen uns brauchen, sind wir fiir sie da.

39218 Schénebeck/Elbe
Telefon 03928 718-0
Fax 03928 718-599
info@rehaklinik-
bad-salzelmen.de
www.rehaklinik-
bad-salzelmen.de

www.wzk-portal.de

Individuell behandelt
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auf dem Klinikumgelande!
ehe Lageplan und Ausschilderung)

obitz ..

Cafetevia & Restanrant Café
° Zimmers .
unt, €rvice
Appetit? o
Friihstiick, Mittagessen, Pizzen,
Kaffee, Kuchen, Eis, Abendessen,

taglich Stammessen, Partyservice und

Feiern jeder Art

Mo-Fr von 8.00 - 20.00 Uhr oder langer
Sa und So von 10.00 - 19.00 Uhr und langer =
taglich wechselnder Mittagstisch. =

Wir freuen uns auf lhren Besuch!

lhr Team der Caféteria “Mobitz”!
Hasse’(’d@ Café Mobitz . Im Patientengarten des Universitatskl
-

"% Leipziger Str. 44 . 39120 Magdeburg. e

" '“
erzonet
Tel. 0391/ 6 71 78 30 m\@cf‘\ e
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Fax 03 91/ 6 07 53 91

SENIORENRESIDENZ

AM KROKENTOR
Wohnen & Pflege

Service-Wohnen und
individuelle Pflege -
leben Sie familir :

Kranken-
versicherung

fiir Arztinnen
und Arzte
Verordnen Sie sich |
eine Absicherung
mit Zukunft = 7 |

Mit unserem speziellen Angebat fir Arztinnen und Arzte
geht es Ihnen und lhrer Familie heute wnd in Zukunft bestens
Denn zu ganstigen Bestragen, die seit uber 10 Jahren zu den
stabilsten geharen, bieten wir Top-Konditionen, 2. B.:

B freie Arztwahl, 2-Bett- |
Zimmer, 100% Zahn-

Morustlcher Beitrag™
Eintrtsatter | Manner | Fraven
by 19 122,15 | 122,15

behandlung und 2 209.75 | 279.40
75% Zahnersatz 29 231,50 | 302,47

B kein Selbstbehalt |34 250.34 | 327,69 |

- | w1 27389 | 350,24

® Boni fur gesundheits- [ 4 304,99 | 382,38
und kostenbewusstes | 49 | 343.18 | 419.64
Verhalten * Beitrage inkl, 10% gesetziicher Zuschiag

Tarif VA 100-5-2
Deutsche Arzte Finanz
Reprasentanz Gerald Schnetzke DEUTSCHE ARZTE

Doctor-Eisenbart-Ring 2 bl
39120 Magdeburg - | -
Telefon: 03 21/7 315949 i

lelefax: 039177 316177 "l

E-Mail: Gerald Schnetzke@aerztefinanzde F 1 N A N ¥

*99 Pflegeplatze fiir alle Pflegestufen, Kurzzeit- und
Verhinderungspflege

*Alle Speisen aus eigener Kiiche
*Haustiere willkommen
*Beschiitzender Dementenbereich

ebarrierefreies, bezahlbares Service-Wohnen
*164 Appartements in bester Innenstadtlage
e ahgeschlossene Parkanlage

evielfaltige kulturelle Veranstaltungen, Beschaftigungs-
und Therapieangebote

Umfassende Beratung vor Ort oder auch zu Haus

Pflegehaus
Erzbergerstr. 3 - 39104 Magdeburg * Telefon 03 91 / 53 43 55 55

Service-Wohnen
Am Krokentor 7 - 39104 Magdeburg * Telefon 03 91 / 53 43-0
www.procurand.de
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Guter Rat von den OSA Versicherungen

Beule frei — und naher Service

Was fiir die Auswahl einer verniinftigen Autoversicherung wichtig ist

Die Kfz-Haftpflicht ist die wichtigste
Pflichtversicherung in Deutschland,
jeder Kraftfahrzeugbesitzer muss sie
laut Gesetz haben. Dementsprechend
werden die Kunden im Herbst umwor-
ben, denn das Kalenderjahr ent-
spricht dem Versicherungsjahr. Viele
Anbieter werben mit dem Preis. Aber
- so sagen auch die Verbraucher-
schiitzer — der Preis ist langst nicht
alles. Was macht eine gute Autover-
sicherung aus? Auskiinfte gibt Birgit
Gravert vom Magdeburger Kunden-
dienst Center der ﬁffentliche_p Versi-
cherungen Sachsen-Anhalt (OSA).

Wie wirken sich die Regionalklassen
fiir 2010 auf die Versicherungsbei-
trage aus?

Birgit Gravert: Da gibt es eine gute
Nachricht fir die Autofahrer in
Sachsen-Anhalt. Die Regionalklassen
werden jahrlich durch unabhangige
Gutachter ermittelt. Sie ergeben sich
aus der Zahl und der Schwere der
Schadenfélle, die durch die in
Sachsen-Anhalt zugelassenen Fahr-
zeuge verursacht werden. Mehr Ver-
kehrssicherheit zahlt sich hier fur alle
aus. Die Haftpflicht-Regionalklassen
werden in Magdeburg und Halle um
jeweils eine Klasse glinstiger. Bei der
Voll- und Teilkasko verschlechtert
sich die Situation in keinem Kreis, in
einigen wird die Einstufung um eine
Klasse gunstiger und damit billiger.

Die OSA bietet einen Rabattschutz
an — was heiBt das?

Birgit Gravert: Den Rabattschutz gibt
es fur die Kfz-Haftpflicht und fur die
Kaskoversicherung. Kurz gesagt
funktioniert er so: Ein Schaden fuhrt
nicht mehr zu der Ublichen Ruckstu-
fung im Schadenfreiheitsrabatt. Sie
behalten also trotz eines Haftpflicht-
oder Kaskoschadens die bisherige
Schadenfreiheitsklasse und zahlen
damit weiter den glinstigeren Beitrag.
Das Angebot gilt flr einen Schaden
pro Kalenderjahr.

[
S Finanzgruppe

Und was ist ein Rabattretter?

Birgit Gravert: Der Rabattretter rettet
lhren glnstigen Beitragssatz, wenn
Sie 25 Jahre unfallfrei gefahren sind,
also in der SF 25 angekommen. Nach
dem ersten Unfall wird der Vertrag
zwar in der Schadenfreiheitsklasse
zurlickgestuft, der erreichte Beitrags-
satz in Prozent bleibt aber bestehen.
Sie haben also keinen finanziellen
Schaden.

,Hinter abgespeckten Preisen steht oft
ein abgespeckter Schutz. Darum ge-
nau prifen®, rdt Birgit Gravert vom
Kundendienst Center der Offentlichen
Versicherungen Sachsen-Anhalt im
Magdeburger City Carré.

Die Kfz-Haftpflicht muss laut Gesetz
sein - ist auch eine Kasko nétig?

Birgit Gravert: Kasko ja oder nein,
diese Entscheidung steht jedem frei.
Ich wirde - je nach individuellen
Umsténden - eine Teil- oder Vollkas-
ko schon empfehlen. Auch deshalb,
weil zu guten Kaskoangeboten der
Rabattschutz und die Absicherung
weiterer Alltagsrisiken wie der Zusam-

menstoB mit Tieren aller Art und nicht
nur mit Haarwild gehoren. Die Absi-
cherung mobiler Navigationsgeréte
gegen Diebstahl ist — wenn der Kunde
das wiinscht — ebenfalls machbar.

Manche Versicherungen bieten auch
einen Tarif mit Werkstattservice.
Wozu?

Birgit Gravert: Werkstattservice be-
deutet, dass der Kunde der OSA im
Schadenfall das ganze Schadenma-
nagement und die Auswahl einer
guten Werkstatt in der Nahe des Kun-
den Uberlésst. Das ist ein zusatzlicher
Service, der zugleich die Kaskover-
sicherung deutlich glinstiger macht.

Alle wollen sparen — worauf sollte
man noch achten?

Birgit Gravert: Der Preis wird von den
meisten natlrlich zuerst verglichen.
Aber die Entwicklung auf dem Kifz-
Versicherungsmarkt spricht fir ge-
naueres Hinsehen. Billigangebote
sollte man meiden. Denn mit abge-
speckten Preisen geht oft ein noch
starker abgespeckter Versicherungs-
schutz und Service einher. Das Uber-
rascht dann viele im Schadenfall.
Gute Angebote sind zum Beispiel mit
einem kompletten Schutzbrief flr
weniger als 10 Euro verbunden. Die
Mietwagenregelungen im Schadenfall
sind ginstig. Der Rabattretter und die
Haftpflichtdeckung mit 100 Millionen
Euro pauschal gehéren dazu. Der
Rabattschutz sollte optional auch
angeboten werden.

Wie erkenne ich eine gute Autover-
sicherung?

Birgit Gravert: Prufen, was ist ver-
sichert und was nicht. Das ist am
Wichtigsten. Und auBerdem: Welchen
Service kann ich erwarten, und wo
arbeiten die Leute, die tber die Zah-
lung meines Schadenfalls entschei-
den? ,Naher dran“ bedeutet meist
auch ,schneller da“.

Die giinstige Kfz-Versicherung fiir 2010 gibt es hier:

« in jeder OSA-Agentur in Ihrer Ndhe

¢ {iberall in der Sparkasse

« im OSA Kundendienst Center Telefon 0391 7367367

* www.oesa.de

68 AE Offentliche Versicherungen
‘& Sachsen-Anhalt




