Magazin
Frahling 2025

MARIEN
/KONKRET

Marien
Gesellschaft
Siegen

16 ENTWICKLUNG 14 REPORT

Krankenhaus- Leben mit dem Aktienmesse
planung NRW Vergessen 2025




INHALT —

Impressum

14
22

26
28

12
16
30

20

24
29
32
34
35

KONKRET
Lichtblicke

MAILBOX
Kurznachrichten

SCHWERPUNKT
Sanft in den Schlaf

REPORT

Aktienmesse 2025

Operationsplan Deutschland — Bewéltigung von
Krisen ist gesamtgesellschaftliche Aufgabe

Tag der offenen Tiir im BiGS

Ausbildung Kaufmann im Gesundheitswesen

ENTWICKLUNG

Préazisionsonkologie

Ergebnisse der Krankenhausplanung in NRW
Neuer Computertomograf

INTERN
Room of Horror

PANORAMA

Rétsel

Leben mit dem Vergessen
Tipps

Friihling — Bote der Hoffnung
Frithlings-Impressionen

Herausgeber: Marien Gesellschaft Siegen gGmbH, Kampenstrae 51, 57072 Siegen,
Siegen - HRB 3188, USt.-IdNr.: DE176257881

Geschéftsfuhrer: Hans-Jirgen Winkelmann

Kommunikation & Marketing: Thomas Klur (V.i.5.d.P), Alexandra Netzer, Franziska Wein
Druck: Flyeralarm

Satz & Layout: Alexandra Netzer

Redaktionsbeirat: Martina Auffenberg

Bildnachweis: Adobe Stock, Kai Osthoff, Morgenthal Fotografie, Kay-Helge Hercher, Hans Blossey,

Sylwia Sobczyk, Martina Auffenberg, Titelbild: © chanawit | Adobe Stock

Leserbriefe, Bildbeitrage und Anmerkungen an die Redaktion ,MARIEN KONKRET”
adressieren. Die Redaktion behélt sich die Veroffentlichung und Kirzungen einge-
reichter Unterlagen vor. Beitrage fur die MARIEN KONKRET Nr. 118 kdnnen bis zum

15. Mai 2025 eingereicht werden.

MARIEN KONKRET Nr. 117
Marz — Mai 2025,
ISSN 1863-9356



EDITORIAL

Sehr verehrte Damen und Herren,
liebe Leserinnen und Leser,

ich freue mich, Ihnen die erste Ausgabe der Marien Konkretin 2025 pré-
sentieren zu diirfen. Der Friihling steht vor der Tiir und er ist bekanntlich
eine Zeit des Wandels und der Erneuerung.

Aber nicht nur die Jahreszeit steht fiir den Wandel. Politisch weht uns ein
starker Wind des Wandels entgegen. Weltweit, in unserem Land nach der
aktuellen Bundestagswahl und vielleicht auch in der Gesundheitspolitik
Deutschlands. Der noch amtierende Gesundheitsminister und sein Vor-
gianger werden nach den Entwicklungen zum Redaktionsschluss dieser Ausgabe in Zukunft vermutlich
zusammen auf der Regierungsbank sitzen. Was dies fiir uns bedeutet, wird sich noch zeigen miissen.

Aber auch in unserem Kosmos ,Marien Gesellschaft“ bewegt sich vieles und wandelt sich so manches. Die
langjéhrigen Mitgestalter unserer Unternehmensentwicklung, Herrn Berschauer und Herrn Sting, haben
wir in einem feierlichen Akt am 25. Februar 2025 in den Ruhestand verabschiedet. Auch die zum 1. Juli
2024 vollzogene Verbundanbindung an die GFO wird mehr und mehr spiirbar: Auf vielen Ebenen laufen
bereits zielfithrende Gespréche iiber die zukiinftige Zusammenarbeit, insbesondere auch zwischen den
Krankenhausstandorten Siegen und Olpe. Dabei wird die Eigenstandigkeit und Eigenverantwortlichkeit
der Marien Gesellschaft, so wie dies auch zugesagt war, von allen Beteiligten stets im Auge behalten.

Und nicht zuletzt ist auch im Bereich der Bau- und Modernisierungsmafnahmen, die wir in diesem Jahr
durchfiihren oder zumindest beginnen wollen, so einiges los: Wir starten die mehrjadhrige Sanierung

der Patientenzimmer in unserem Hauptbettenhaus, um ein zeitgeméafBes Niveau fiir alle sicherzustellen.
Wir bringen unser Onkologisches Zentrum mit der Generalsanierung der Strahlentherapie weiter nach
vorne. Und wir werden im Erdgeschoss des Krankenhauses in die Schaffung einer Zentralen Stationdren
Patientenaufnahme (ZPA) investieren.

Unterstiitzt wird dieser Weg des Wandels durch die neue Krankenhausplanung des Landes NRW: Sie hat
nach fast drei Jahren Vorarbeit Ende des Jahres 2024 in den finalen Feststellungsbescheiden ihr vorlau-
figes Ende gefunden. In diesem ist das St. Marien-Krankenhaus in den langjahrig aufgebauten Speziali-
sierungen Kardiologie (spezielle Herzerkrankungen), Onkologie (Krebserkrankungen) und Orthopadie
(Gelenkerkrankungen/Endoprothetik) deutlich bestétigt und mit der Leistungserbringung fiir die Region
beauftragt worden. Die spezielle Gefal3chirurgie wird bis Ende 2025 zunachst weiter angeboten werden
konnen. Dies alles schafft Planungssicherheit fiir uns, fiir unsere Partner und unsere Patientinnen und
Patienten und ist insgesamt ein wichtiger und richtiger Schritt in der Weiterentwicklung der medizini-
schen Versorgung im Kreisgebiet.

Der Feststellungsbescheid ist auch eine Bestatigung unserer langjdhrigen, guten medizinischen und pfle-
gerischen Arbeit. Wir haben iiber Jahrzehnte Strukturen geschaffen, mit denen wir glaubhaft, innovativ
und auf hohem Niveau Versorgung garantieren, auf die sich das planende Land und die Menschen ver-
lassen kénnen.

Ich mochte allen Mitarbeitenden danken, die sich mit groem Engagement und Herzblut fiir unser Un-
ternehmen einsetzen und dadurch Zukunft méglich machen. Thre Professionalitit, ihr Einsatz und ihre

Ideen sind die Grundlage fiir unseren gemeinsamen Erfolg!

Genief3en Sie die Friithlingszeit und nutzen Sie den Wandel auch fiir Thr eigenes Umfeld,

o (e

Hans-Jiirgen Winkelmann
Geschiftsfithrer
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den Glauben an Veridnderung und fiir den Be= "<
ginn neuer Wege. Er entsteht, wenn Licht durch
Wassertropfchen in der Luft gebrochen wird, was
zu einem Spektrum von Farben flihrt. Er steht

fiir Vielfalt und erinnert uns an die Starke, an die
bunten Mdéglichkeiten, die sich auf jedem Schritt”
des Weges eréffnen - fiir unsere Patientinnen*
und Patienten, fiir unsere Mitarbeitenden und
fur alle, die Teil dieser Gemeinschaft sind.

In dieser ersten Ausgabe der Marien konkret in
2025 wiinschen wir unseren Leserinnen und
Lesern viele solcher kleinen Lichtblicke, verbun-
den mit Optimismus und Zuversicht in diesen
weltpolitisch unruhigen Zeiten.
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MAILBOX —

_
Prof.Dr. Frank Willeke
_
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Auszeichnung

N /Dr. med. Alois Franz und Prof.
Dr. Frank Willeke wurden zum wie-
derholten Male mit dem renommier-
ten FOCUS-Siegel ausgezeichnet.
Sie wurden damit in die Liste der
Top-Mediziner Deutschlands in den
Bereichen Hiftchirurgie, Kniechi-
rurgie, Tumoren des Verdauungs-
trakts und der endokrinen Chirurgie
aufgenommen.

Die Methodik der FOCUS-Arzte-
liste beruht auf einer sorgfaltigen
Analyse, die verschiedene Fakto-
ren beriicksichtigt. Zunédchst spie-
len Empfehlungen von Kollegen eine
entscheidende Rolle, da sie die fach-
liche Reputation und das Vertrauen
in die Fihigkeiten der Arzte wider-
spiegeln. Dariiber hinaus flieB3t eine
umfangreiche Selbstauskunft der
Mediziner in die Bewertung ein, die
Informationen iiber ihre Qualifikati-
onen und Erfahrungen liefert.

Ein weiterer wichtiger Aspekt der
Recherche sind die offentlich ver-
figharen Daten, die eine objektive
Grundlage fiir die Beurteilung der
Behandlungsleistungen bieten. Hier-
bei werden nicht nur die medizini-
schen Erfolge der Arzte bewertet,
sondern auch das wissenschaftliche

World’s Best Hospitals 2025

W/ Das St. Marien-Krankenhaus
in Siegen wurde als einziges Kran-
kenhaus der Region in die Liste
der ,World's Best Hospitals 2025
aufgenommen und zdhlt damit
zu den besten 160 Krankenhdu-
sern weltweit. Laut der globalen
Datenplattform Statista wird die
Zahl der Krankenhéduser weltweit
bis 2026 voraussichtlich 216.000
erreichen. Bei dieser Anzahl an
Einrichtungen ist es fiir Patienten
oft schwierig, die richtige Wahl zu
treffen. Um diese Herausforderung
zu bewdltigen, haben Newsweek
und Statista die ,,World's Best Hos-
pitals 2025 ins Leben gerufen, die
die besten Krankenhduser welt-
weit auflistet und nach Landern
sortiert.

Das Ranking umfasst die besten
Krankenh&user in 30 Landern, da-
runter Deutschland, Australien, die
USA und viele mehr. Die Auswahl
dieser Lander erfolgte auf Basis
mehrerer Vergleichsfaktoren wie
Lebensstandard, Lebenserwartung
und Datenverfiigharkeit.

Die Rangliste basiert auf einem um-
fassenden Bewertungsprozess, der
eine Online-Umfrage unter Tausen-
den von medizinischen Experten,
Daten iiber Patientenerfahrungen,
Qualitdtskennzahlen und die Imple-
mentierung von Patient-Reported
Outcome Measures (PROMs) um-
fasst. Diese standardisierten Fra-
gebogen bieten wertvolle Einblicke
in die Wahrnehmung der Patienten
hinsichtlich ihrer Behandlung.

Herz-Tag in Bad Laasphe

N/ Was sind die ersten An-
zeichen einer Herzschwié-
che und was kann ich
praventiv fiir meine Herz-
gesundheit tun? Diese und
viele weitere Fragen behan-
delten die Vortrdage und Dis-
kussionen des diesjahrigen
Bad Laaspher Herz-Tags im
Haus des Gastes.

Anlésslich der Herzwochen
der Deutschen Herzstiftung
stellten unsere d&rztlichen

Engagement, das fiir die kontinuier-
liche Weiterentwicklung in der Me-
dizin von grof3er Bedeutung ist.

Zusétzlich wird der Patientenservice
in die Bewertung einbezogen. Da-
mit stehen die Siegel auch stellver-
tretend fiir die Professionalitdt und
Qualitdt des gesamten Hauses.

Expertinnen und Experten in Kooperation mit dem Kneipp-Verein Bad Laas-
phe Informationen rund um Ursachen, Diagnostik und therapeutische Moglich-
keiten bereit. Das Haus des Gastes platzte dabei mit mehr als 150 Besucherin-
nen und Besuchern aus allen Ndhten.

Es referierten Dr. med. Sonja Gerhardt aus der Praxis fiir Allgemeinmedizin in
Bad Laasphe und Dr. med. Till Walter aus der kardiologischen Praxis im Am-
bulanten Zentrum Albertus Magnus sowie Prof. Dr. med. Michael Buerke, Chef-
arzt der Kardiologie im St. Marien-Krankenhaus.
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Waffelverkauf
flir das Hospiz

N/ Die fleiBigen Waffelbdckerinnen
des Marien Hospizes haben sich im
Verkehrsturm des Marien-Kranken-
hauses versammelt, um Mitarbei-
tende, Patienten und Besucher mit
frischen Waffeln zu erfreuen. Bei
winterlichen Temperaturen waren
die Vorrdate schnell aufgebraucht
und die Freude tiber die warmen Le-
ckereien grof3. So kam fiir das Mari-
en Hospiz Louise von Marillac eine
beachtliche Spende zusammen.

Karnevals-
stimmung

4/ Ob Karnevalswagen am Altwei-
berdonnerstag im Haus St. Anna, Rol-
latortanz und Biittenrede im Marien-
heim oder witzige Sketche im Haus
St. Klara: Uberall wurde ausgelassen
gefeiert. Dabei haben die Jecken ge-
meinsam gesungen, geschunkelt und
gelacht. ,Der Karnevalsnachmittag
war ein voller Erfolg und zeigte ein-
mal mehr, wie wichtig geselliges Bei-
sammensein ist®, heiflt es aus dem
Marienheim. Fiir das Haus St. Anna
steht fest: ,Karneval ist die bunte Ant-
wort auf die grauen Tage des Lebens.”

Dankeschon-Essen

N/ Ende Februar bedankte sich das St. Marien-Krankenhaus Siegen bei sei-
nen Ehrenamtlichen fiir deren ehrenamtliche Tatigkeit im vergangenen Jahr
mit einer 6kumenischen Andacht und einem Dankeschon-Essen.

Zu den Gésten zédhlten u.a. die Ordensschwestern, die ehrenamtliche Patien-
tenfiirsprecherin Ulrike Weber sowie Pfarrer Klein und Pfarrer Loik.

Als Vertreter des Unternehmens bedankten sich mit GruBworten Verwaltungs-
direktor Stefan Leiendecker, Pflegedirektor Markus Cimiotti und der ehemali-
ge Verwaltungsratsvorsitzende Bruno Sting. Frau Ida Hiintrup beendete nach
39 Jahren ihre ehrenamtliche Tatigkeit und wurde dafiir besonders geehrt.
Ihre Unterstiitzung zdhlt — ein riesiges Dankeschon an alle Ehrenamtlichen!

Kulinarischer
Ausflug nach
Italien

W/ Mit den Rezepten fiir ein
Lsattgriines Basilikum-Pes-
to“ sowie ,Hahnchen auf
toskanische Art* brachte
Dr. Andrea Luigi Alessandro
Amerini im Januar ein Stiick
Heimat mit ins Marien. Fir
die Aktion ,Uber den Teller-
rand“ tauschte der Chefarzt
der zentralen Notaufnahme
seinen Arztkittel gegen eine
Kochschiirze und zeigte un-
seren Mitarbeitenden, wor-
auf es bei der italienischen
Kiiche ankommt.

,Die italienische Kiiche ist
vielfaltig, leicht und vor al-
lem gesellig, so Amerini.
Das Handwerk habe der ge-
biirtige Italiener von den
Frauen in seiner Familie ge-
lernt. ,Bei uns wurde grund-
sdtzlich italienisch gekocht.*
Von Pietrasanta, einer Ge-
meinde an der Kiiste der
nordlichen Toskana, kommt
er im Jahr 2004 fiir die Ar-
beit nach  Deutschland.
»~Heute ist das Kochen mein
Ausgleich zur Medizin®, er-
klart er.

Wihrend des Kochens nimmt
Amerini an diesem Abend
die Teilnehmenden mit auf
eine Reise in die Toskana, in-
dem er mit personlichen Fo-
tos, Geschichten und Anek-
doten den authentischen
Flair seiner Heimat zum Le-
ben erweckt.
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SCHWERPUNKT —

Sanft in
den Schlaf

So funktioniert moderne Anésthesie

ir alle kennen es, das wohlige Gefiihl kurz vor dem
WEinschlafen. Nicht ganz so gemiitlich, aber dafiir

umso sicherer, sind die modernen Anésthesiever-
fahren. ,Heute ist es liblich, mehrere Methoden mitein-
ander zu kombinieren®, weil der Arztliche Direktor und
Chefarzt der Klinik fiir Anésthesie, Intensiv- und Notfall-
medizin des St. Marien-Krankenhauses, Prof. Dr. med.
Christian Brills.

Die Annahme, bei jeder Operation eine Vollnarkose
zu benotigen, sei ein Mythos. ,Aber auch die Vollnarko-
se gilt als ein sehr sicheres Verfahren®, betont der Anéas-
thesist. ,Ist ein Patient stark vorerkrankt, verzichten wir
dennoch, wenn der Eingriff es erlaubt, auf einen komplet-
ten Bewusstseinsverlust, um Organe wie das Herz oder
die Lunge vor Risiken zu schiitzen®, erkldrt er. Ein Pré-
medikationsgesprich helfe dabei, die Behandlung an in-
dividuelle Gesundheits- und Gemiitszustdnde anzupassen.
~Der Patient begibt sich in unsere Hiande und erlebt damit
einen Kontrollverlust. Daraus resultiert die Angst, nicht
mehr aufzuwachen, weil man es selbst nicht beeinflussen
kann. Angste sind vollig nachvollziehbar.“ Deshalb sei das
Vorgesprich so besonders wichtig. Damit werde das Ver-
trauen zum Anésthesisten und insgesamt der Einrichtung
weiter vertieft. ,Das ist wichtig und man sollte in dem Ge-
sprach immer ehrlich sein und alle Fragen loswerden, die
einen bewegen®, so der Chefarzt. ,Manchmal erleben wir,
dass uns nicht alles gesagt wird. Wenn man Nikotin oder
Alkohol konsumiert, oder eben auch THC, miissen wir das
wissen!*

8 _ MARIEN/KONKRET Nr. 117
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SCHWERPUNKT —

Das sollten Sie tiber die vier
unterschiedlichen Formen
der Andsthesie wissen

1. Allgemeinanésthesie

Bei der Allgemeinanédsthesie oder
auch Vollnarkose wird der Patient in
einen tiefen Schlaf versetzt, sodass er
wihrend des Eingriffs keine Schmer-
zen oder Erinnerungen hat. Die-
se Form der Anisthesie wird hédufig
bei groBeren chirurgischen Eingrif-
fen eingesetzt. Sie erfolgt in der Re-
gel durch das Spritzen von Medika-
menten und/oder das Inhalieren von
Anisthetika. Man schlaft nun so tief,
dass man den Atemweg sichern und
den Patienten beatmen muss. Das
geschieht mittels eines Beatmungs-
schlauches (Tubus) oder einer Kehl-
kopfmaske.

2. Regionalandsthesie

Die Regionalandsthesie blockiert die
Schmerzempfindung in einer be-
stimmten Korperregion. Dazu geho-
ren beispielsweise die Spinal- oder
Epiduralanédsthesie, die hdufig in der
Geburtshilfe eingesetzt wird, um die
Schmerzen wihrend der Wehen zu
lindern. Dazu wird ein Anéstheti-
kum in die Ndhe des Riickenmarkes
mittels eines diinnen Schlauches in-
jiziert, um die Nerven zu blockieren.
Ebenso kénnen zum Beispiel die Ner-
ven, die den Arm versorgen, mittels
einer ultraschallgefiihrten Nadel auf-
gesucht werden und gezielt mit Lo-

10 _ MARIEN/KONKRET Nr. 117
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Wir sind ein
erfahrenes
Team, das sich
darauf freut, Sie
zu behandeln
und alles da-
fur tut, dass Sie
wieder gesund
werden.

i1

PROF. DR. MED.
CHRISTIAN BRULLS

Chefarzt der Klinik flr
Anasthesie, Intensiv-und
Notfallmedizin

kalandsthetika betdubt werden. Der
Arm ist dann fiir die nachsten Stun-
den schmerzfrei, aber auch in der
Motorik eingeschriankt. Die regiona-
len Verfahren setzen wir als alleini-
ge Methode, in Kombination mit ei-
ner Sedierung oder auch, wenn wir
starkere postoperative Schmerzen er-
warten, auch in Kombination mit ei-
ner Vollnarkose ein. So miissen wir in
Summe weniger Medikamente verab-
reichen und sparen deren Nebenwir-
kungen ein.

3. Lokalanasthesie

Bei der Lokalanisthesie wird ein An-
dsthetikum direkt an der Stelle des
Eingriffs verabreicht. Diese Methode
wird hédufig bei kleineren chirurgi-
schen Eingriffen eingesetzt. Der Pa-
tient bleibt bei vollem Bewusstsein,
verspiirt jedoch keine Schmerzen im
behandelten Bereich.

4. Sedierung

Die Sedierung ist eine Form der An-
dsthesie, bei der der Patient in einen
entspannten Zustand versetzt wird,
aber nicht vollstindig schlift. Die Se-
dierung wird auch als Dammerschlaf
bezeichnet und héaufig bei Eingriffen
eingesetzt, die entweder nur eine ge-
ringe Schmerzempfindung verursa-
chen, wie z. B. bei einer Magenspie-
gelung, oder aber als Kombination zu
den Regionalverfahren (siehe oben).
So lassen sich die Vorteile aller Ver-
fahren miteinander kombinieren.




Was tun, wenn die Angst einen nicht zur Ruhe kom-
men lasst?

Wenn die Vorbereitungen fiir die OP auf Hochtou-
ren laufen, steigt die Anspannung und Angst beim
Patienten. Haufig setzt die Angst aber schon vor
dem Krankenhausaufenthalt zu Hause ein. Welche
Tipps hat Prof. Dr. Briills fiir diesen Fall? ,Wir be-
kommen das gut medikamentdés in den Griff. Da-
bei handelt es sich um angstlésende und schlaffor-
dernde Medikamente, die auch am Abend vor einer
Operation gegeben werden konnen.“

Welche Medikamente das sind und ob man sie neh-
men kann, kldrt man am besten mit dem Hausarzt
oder im Vorgesprich ab. Vertrauen in unsere Fi-
higkeiten, das Bewusstsein, dass hier Profis am
Werk sind, die jeden Tag Patienten sicher durch
eine Operation bringen, helfen sicher auch, um sich
beruhigt in die OP zu begeben.

Bei der OP-Vorbereitung kann man aber auch
selbst mithelfen. Dazu gehort das Einhalten von
Niichternzeiten, die oft 6 bis 8 Stunden vor der OP
beginnen. Ein Trinken klarer Fliissigkeiten kann
aber héufig noch bis zu zwei Stunden vor der OP
moglich sein - das wird im Vorgespridch bespro-
chen. AuBlerdem sollte man die Einnahme be-
stimmter Medikamente gemaf3 Absprache mit dem
Arzt anpassen, da blutverdiinnende oder andere
kritische Medikamente voriibergehend abgesetzt
werden konnten.

Volle Aufmerksamkeit wahrend der OP

Was tun Sie, Herr Prof. Dr. Briills, um dem Patien-
ten die letzte Angst vor der Narkoseeinleitung zu
nehmen? ,Mit dem Patienten sprechen. Ich passe
sehr gut auf Sie auf! Ein einfacher Satz, der stimmt
und wirkt.“ Wenn es in den OP-Saal geht, erhélt
man die volle andsthesiologische VIP-Versorgung.
Wéhrend der OP sind immer ein Anédsthesist und
eine Pflegekraft ausschlieBlich fiir den Patienten
da. Nach der OP kommt der Patient in den Auf-
wachraum. Das Team des Aufwachraumes betreut
nun weiter, bis der Patient wirklich wach, stabil
und schmerzfrei ist.

Haben Sie noch einen Rat fiir die Patienten, die vor
einer OP stehen?

,Ich mochte Mut machen: schlimme Zwischenfl-
le gibt es bei der Narkose quasi nicht mehr. In den
seltensten Fillen bewahrheiten sich die Sorgen der
Patienten. Wir sind ein erfahrenes Team, das sich
darauf freut, Sie zu behandeln und alles dafiir tut,
dass Sie wieder gesund werden. Darauf kénnen Sie
vertrauen. Und sollte mal eine Narkose nicht nach
Wunsch gelaufen sein — sprechen Sie uns jederzeit
an!"/

MARIEN /KONKRET Nr. 117 _
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ENTWICKLUNG —

Prazisionsonkologie

Die Zukunft der individuellen Krebsbehandlung

das sich mit der Erforschung, Diagnose, Be-

handlung und Nachsorge von Krebserkrankun-
gen beschiftigt. Zu den gdngigen Therapien gegen
Krebs gehoren die Chemotherapie, die Strahlenthe-
rapie und die Immuntherapie. Seit Kurzem gibt
es einen neuen, innovativen Ansatz in der Krebs-
behandlung, der auf die individuellen genetischen
und molekularen Eigenschaften eines Tumors ab-
zielt: die Prézisionsonkologie oder personalisierte
Onkologie. Dadurch kann vielen Krebspatienten an-
hand einer umfassenden Analyse des Tumors eine
maligeschneiderte, individualisierte Behandlung
angeboten werden.

Die Prédzisionsonkologie kommt aktuell fiir Pati-
enten in Frage, filir die es keine Standardtherapie
gibt — entweder weil diese schon durchgefithrt wur-
de oder weil es sich um seltene Tumorerkrankungen
handelt. Auch Patienten, bei denen der Ursprung
der Krebserkrankung noch unklar ist, konnen er-
heblich von der Prizisionsonkologie profitieren.

Die Onkologie ist ein medizinisches Fachgebiet,

Die Schwachstellen des Tumors aufdecken

Die Grundlage der Prédzisionsonkologie ist die um-
fassende Analyse des Tumorgenoms anhand der
DNA-Analyse. Durch Techniken wie ,Next-Gene-
ration-Sequencing (NGS)“ kénnen Arzte die geneti-
schen Mutationen und Verdnderungen in den Krebs-
zellen identifizieren. Diese Informationen sind
entscheidend, um zu verstehen, wie der Tumor
wichst und sich entwickelt. Werden die Schwach-
stellen eines Tumors erst einmal aufgedeckt, erhélt
der Patient die Therapie, die am besten zu seinem
spezifischen Tumor passt. Das erhoht die Wahr-
scheinlichkeit einer erfolgreichen Behandlung. Zu-
dem sind individuelle Therapien oft effektiver und
weniger schéidlich als normale Chemotherapien,
weil sie direkt die Mechanismen bekdmpfen, die
das Tumorwachstum antreiben.

In den letzten Jahren konnten die Behandlun-
gen vieler bosartiger Erkrankungen dadurch nach-
haltig verbessert werden. Zum Beispiel die Chro-
nische Myeloische Leukdmie, eine frither tédliche
Erkrankung, ist durch eine gezielte Therapie gegen
die molekulare Achillesferse der Erkrankung so gut
behandelbar, dass die Betroffenen eine normale Le-
benserwartung haben. Auch beim Brustkrebs und

12 _ MARIEN/KONKRET Nr. 117

beim Lungenkrebs hat es erhebliche Fortschritte
gegeben.

Inzwischen gibt es sogar einige Medikamente,
die nicht zur Behandlung bestimmter Tumorer-
krankungen zugelassen sind, sondern zur Behand-
lung aller Tumore, die ein bestimmtes molekulares
Merkmal aufweisen.

Individuelle Therapie mit Chancen und Grenzen

Eine individuelle Therapieempfehlung zu erarbei-
ten ist sehr umfangreich und wird von speziali-
sierten, sogenannten molekularen Tumorboards
durchgefiihrt, die meistens an Universitdtskliniken
angesiedelt sind. Neben den Analysedaten des Pa-




tienten werden das aktuelle medizinische
Wissen und alle verfiigharen Behandlungs-
methoden miteinbezogen. Bisherige Unter-
suchungen ergaben, dass bis zu 80 % der
Patienten, die in einem solchen molekula-
ren Tumorboard vorgestellt werden, eine
Therapieempfehlung erhalten. Allerdings
kann nur bei einem Drittel die Therapie
auch umgesetzt werden. Bei wiederum ei-
nem Drittel ist die Therapie dann auch tat-
sichlich wirksam.

Da jeder Fall einzigartig ist, ist es
schwierig, den Nutzen der Prazisionsonko-
logie in kontrollierten Studien nachzuwei-
sen, wie sie iiblicherweise durchgefiihrt
werden, um die Wirksamkeit von Medika-
menten zu untersuchen.

»Heilung kann man nicht versprechen, aber
Chancen bieten”

Privat-Dozentin Dr. Elisabeth Mack ist an-
erkannte Expertin auf dem Gebiet der Pré-
zisionsonkologie. Sie ist Chefarztin der
Klinik fiir Onkologie am St. Marien-Kran-

kenhaus Siegen und Leiterin des Zentrums
fiir Personalisierte Medizin-Onkologie am
Universitdtsklinikum Marburg. Das Onko-
logische Zentrum Silidwestfalen arbeitet
eng als Kooperationspartner mit dem Zen-
trum fiir Personalisierte Medizin Marburg
zusammen und hat bereits mehrere Pati-
enten zur prézisionsonkologischen Diag-
nostik vorgestellt.

,Ich freue mich, dass ich dieses innova-
tive onkologische Konzept fiir unsere Pati-
entinnen und Patienten in unserem Haus
verfiighar machen kann. Da die Prazisions-
onkologie derzeit in der letzten Therapieli-
nie angesiedelt ist, konnen wir niemandem
die Heilung von einer fortgeschrittenen
bosartigen Erkrankung versprechen. Fiir
einige Patientinnen und Patienten erdffnet
die Prazisionsonkologie jedoch zusétzliche
Chancen. Diese Patientinnen und Patienten
miissen wir zusammen mit allen anderen
Fachdisziplinen identifizieren und ihnen
diese Chance bieten.“/

/4

Ich freue mich,
dass ich dieses
innovative
onkologische
Konzept fiir un-
sere Patientin-
nen und Patien-
ten in unserem
Haus verfiigbar
machen kann.

i1

PD DR. MED.
ELISABETH MACK

Chefarztin der Klinik fir
Hamatologie, Medizinische
Onkologie und
Palliativmedizin
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se der Marien Gesellschaft Siegen statt. Diese
Veranstaltung hat eine lange Tradition und bil-
det in gewisser Weise den Geburtstag unseres Un-
ternehmens. Zum Bau des St. Marien-Krankenhau-
ses vor mehr als 160 Jahren wurden 15.000 Aktien
fiir finf Silbergroschen ausgegeben. Die ,Dividen-
den® und Dank empfingen die Aktiondre in Form
einer heiligen Messe jahrlich am 20. Februar. In
Gedenken an die Griinder des Hauses wird die Mes-
se jedes Jahr in der Krankenhauskapelle gefeiert.
In diesem Jahr bildete die Aktienmesse den fei-
erlichen Rahmen fiir die Entpflichtung und Wiirdi-

ﬂ m 25. Februar fand die feierliche Aktienmes-
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gung gleich mehrerer herausragender Persénlich-
keiten. So wurden der langjahrige Prokurist und
Verwaltungsdirektor Ass. Jur. Dipl. Theol. Hubert
Berschauer, Bruno Sting, langjédhriger Vorsitzender
des Verwaltungsrats sowie Ulrich Frey und Klaus
Grdbener, ebenfalls Verwaltungsratsmitglieder,
verabschiedet.

Hubert Berschauer hat iiber viele Jahre hinweg
maBgeblich zum Erfolg der Marien Gesellschaft
beigetragen. Seit Anfang der 2000er Jahre war
der damals selbststindige Rechtsanwalt Berschau-
er bereits Ansprechpartner in kniffligen Perso-
nalfragen fiir die damalige St. Marien-Krankenhaus
gGmbH. 2005 wurde ihm die Moglichkeit angebo-
ten, im Verwaltungsrat mitzuwirken, zeitgleich mit
Bruno Sting. Im Jahr 2008 wurde die Fiihrungs-
mannschaft der damaligen Gesellschaft komplett neu
aufgestellt. Zusammen mit den neuen Geschéftsfiih-
rern Hans-Jiirgen Winkelmann und Christoph Rzis-
nik lenkte Personalchef Hubert Berschauer seitdem
die Geschicke des Unternehmens. 2016 wurde er
Prokurist und spéter Verwaltungsdirektor.

Im Anschluss an die Aktienmesse hielt Ge-
schiftsfithrer Hans-Jirgen Winkelmann eine be-
wegende Laudatio auf Hubert Berschauer. In seiner
Ansprache wiirdigte er nicht nur die beruflichen
Leistungen Berschauers, sondern hob besonders
dessen menschliche Qualitdten hervor. Winkel-
mann beschrieb Berschauer als einen klugen, be-



lesenen und duferst interessierten Menschen. Be-
sonders beeindruckt habe ihn, dass er ein Meister
der Menschlichkeit sei, der viele Situationen durch
sein Einfithlungsvermdégen gelost habe. Gleichzeitig
betonte Winkelmann aber auch, dass Grenziiber-
schreitungen von Berschauer nicht toleriert wur-
den. Dies habe zu einem respektvollen und profes-
sionellen Arbeitsumfeld beigetragen. Winkelmann
iibermittelte den Festgédsten zudem herzliche Griif3e
von Markus Feldmann, dem Vorsitzenden des Auf-
sichtsrates, der nicht teilnehmen konnte.

Ebenso wurden Bruno Sting, der langjihri-
ge Verwaltungsratsvorsitzende, sowie Ulrich Frey
und Klaus Grédbener, beide langjihrige Mitglieder
des Verwaltungsrats, feierlich verabschiedet. Chris-
toph Ewers, der Vorsitzende der Marien Stiftung,
hielt die Laudatio auf Bruno Sting. Ewers wiirdigte
den bescheidenen Menschen Bruno Sting, der mit
seiner Kompetenz und seinem unermiidlichen En-
gagement einen wesentlichen Beitrag zur erfolgrei-
chen Entwicklung hin zur heutigen Marien Gesell-
schaft geleistet habe.

Sting erinnerte in seiner Dankesrede daran, dass
zu Beginn seiner Verwaltungsratstitigkeit gesagt
wurde, es gebe nur vier Termine im Jahr. In der Langjéhrige Kollegen The Singalongs
Realitdt habe er jedoch unzdhlige Veranstaltungen,
Termine und Verpflichtungen als Verwaltungsrats-
vorsitzender iibernommen. Er betonte, dass er sich
nie héitte trdumen lassen, diese Tatigkeit 20 Jah-
re lang auszuiiben. Er habe viel iiber das Gesund-
heitswesen gelernt und letztlich habe es ihm sehr
viel Freude bereitet. Besonders in Erinnerung blei-
be ihm der Respekt, der ihm aus dem Unternehmen
entgegengebracht wurde. Es habe nie personliche
Angriffe gegeben. Diskussionen seien immer sach-
lich und konstruktiv gefithrt worden.

Musikalisch wurde der Abend von der Band The
Singalongs begleitet, die mit ihren Songs zur festli-

chen Atmosphére beitrugen und den Abend perfekt Prof. Dr. Christian Briills verabschiedet Hubert
Berschauer im Namen der Arzteschaft
abrundeten. /

von links: Geschéftsfiihrer Hans-Jirgen Winkelmann, Dechant Karl-Hans Kohle, Bruno Sting, Hubert Berschauer Hans-Jurgen Winkelmann mit dem ehemaligem
mit seiner Frau Dini Heupel-Berschauer, Ulrich Frey, Vorsitzender der Katholischen Sozialstiftung Christoph Ewers.  Geschaftsfiihrer Dieter Korn
Es fehlt abwesenheitsbedingt Klaus Grabener.
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Krankenhausplanung

Ergebnisse der

Krankenhausplanung in NRW

Ein Schritt in die Zukunft der medizinischen Versorgung

hat neue MaBstidbe gesetzt und wird als rich-

tungsweisend fiir die Gesundheitsversorgung
in NRW angesehen. Hans-Jiirgen Winkelmann, Ge-
schéftsfiihrer der Marien Gesellschaft Siegen, duf3ert
sich positiv zu den Ergebnissen des transparenten
Planungsverfahrens: ,Das transparente Planungs-
verfahren des Landes bewerten wir als klaren Wil-
len, echte Strukturverdnderungen zur Verbesserung
der Versorgung in NRW zu realisieren."

Die Krankenhausplanung in Nordrhein-Westfalen

Konzentration von Leistungsgruppen

Besonders fiir die Region Siegen-Wittgenstein sowie
den Nachbarkreis Olpe wird eine erhebliche Kon-
zentration von Leistungsgruppen vorgenommen.
Diese Verdnderungen sollen der Versorgungsquali-
tdt und der besseren Ressourcennutzung insgesamt
zugutekommen. ,,Zwar miissen die Krankenh&duser
Leistungen abgeben, gewinnen aber auch welche
hinzu®, erkldart Winkelmann. Die etablierten Stand-
orte werden gestdrkt und als Zentren fiir spezifi-
sche medizinische Leistungen aufgebaut, um sie fit
flir die Zukunft zu machen.

Bestatigung der Spezialisierungen im

St. Marien-Krankenhaus

Ein zentrales Ergebnis der Planung ist die Besta-
tigung des St. Marien-Krankenhauses in den lang-
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jahrig aufgebauten Spezialisierungen Kardiologie,
Onkologie und Orthopédie. Dies bedeutet, dass spe-
zielle Herzerkrankungen, Gelenkerkrankungen und
Krebserkrankungen weiterhin im St. Marien-Kran-
kenhaus behandelt werden. Die GefdBchirurgie
wird bis zum Ende der Ubergangsfrist am Jahres-
ende weiterhin angeboten, jedoch ab dem kom-
menden Jahr nicht mehr Teil des Leistungsspekt-
rums sein.

Winkelmann betont die Bedeutung dieser Pla-
nung flir die Patienten: ,Das schafft Planungssi-
cherheit fiir uns, aber insbesondere fiir die Patien-
ten. Fiir diese ist die Planung des Landes eine klare
Handreichung, da sie nun erkennen konnen, wel-
ches Krankenhaus fiir welche Leistungen speziali-
siert ist. Das ist aus unserer Sicht ein wichtiger und
richtiger Schritt in der Weiterentwicklung der me-
dizinischen Versorgung in der Region.”

Abbau von Mehrfachvorhaltungen

Die nun vorgesehenen Leistungskonzentrationen
fiihren zum Abbau von Mehrfachvorhaltungen und
zur Konzentration von medizinischer und pflegeri-
scher Expertise. Dies wird nicht nur die Effizienz
der Versorgung steigern, sondern auch die Quali-
tdt der medizinischen Dienstleistungen verbessern.



Ausblick

Aktuell koordiniert die Marien Gesellschaft Siegen
die Umsetzung des Feststellungsbescheides. Dabei
wird auf den Strukturen der bereits etablierten und
zertifizierten Zentren aufgebaut. Dies ist ein wich-
tiger Schritt in der kontinuierlichen Weiterentwick-
lung der Gesundheitsversorgung in der Region und
zeigt das Engagement der Marien Gesellschaft, die
bestmogliche Versorgung fiir ihre Patienten sicher-
zustellen.

Die Ergebnisse der Krankenhausplanung in NRW
sind ein positives Signal fiir die Zukunft der Gesund-
heitsversorgung und bieten sowohl den Einrichtun-
gen als auch den Patienten klare Perspektiven.

Verfahren
Das Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Sozia-
les (MAGS) Nordrhein-Westfalen hat in den letzten
Jahren ein transparentes und strukturiertes Ver-
fahren zur Krankenhausplanung etabliert, das auf
umfassenden Analysen und einer engen Zusam-
menarbeit mit den beteiligten Akteuren basiert.
Das unterscheidet die Vorgehensweise des Landes
deutlich von der Krankenhausreform des Bundes.
Zunédchst wurden die bestehenden Versorgungs-
strukturen und die Bedarfe der Bevilkerung umfas-
send evaluiert. In mehreren Workshops und Kon-
sultationen wurden die Meinungen von Fachleuten,
Krankenhausleitungen und Vertretern der Kommu-
nen eingeholt, um die spezifischen Anforderungen
und Herausforderungen der Region zu identifizie-
ren. AnschlieBend wurden die Ergebnisse in ei-
nem Feststellungsbescheid zusammengefasst, der
die zukiinftigen Leistungsangebote der einzelnen
Krankenhduser klar definiert. Durch diese partizi-
pative Herangehensweise wird sichergestellt, dass
die Planung nicht nur den aktuellen Bediirfnissen
der Patienten entspricht, sondern auch zukunfts-
orientierte Losungen fiir die medizinische Versor-
gung in Nordrhein-Westfalen bietet. >

KRANKENHAUSPLANUNG NRW

Chronologie

2018

MAGS beauftragt Gutachten zur Krankenhauslandschaft,
veroffentlichtim September

v
2019

Empfehlung zur Reform der Krankenhausplanung
aufgrund unzureichender Bedarfsorientierung und
Behandlungsqualitat.

v
2022

Neuer Krankenhausplan wird im Landesausschuss
verabschiedet. Krankenhduser stellen tiber eine digitale
Plattform Antrage fiir ihr Leistungsportfolio ein.

v

November 2022 bis Mai 2023

Verhandlungen zwischen Krankenhdusern und
Krankenkassen; Bezirksregierungen priifen die
Unterlagen.

v

Sommer 2024

MAGS startet Anhorungsverfahren zur geplanten
Verteilung der Leistungsgruppen.

v

Mai und Juni 2024

Erstes Anhorungsverfahren mit
Uber 500 Stellungnahmen.

v

November 2024

Zweites Anhorungsverfahren mit vielen
weiteren Stellungnahmen; Anpassungen bei
rund 160 Planungsentscheidungen.

v
16. Dezember 2024

Feststellungsbescheide mit 6.200 Einzelentscheidungen
werden an die Krankenhduser Gibermittelt; legt fest,
welche Leistungen angeboten werden kénnen.

A 4
1. April 2025

Umsetzung des Krankenhausplans tritt in Kraft,
mit Ubergangsfristen bis zum 31. Dezember 2025
fur bestimmte Leistungsgruppen.
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ENTWICKLUNG —

Ubersicht Versorgungsauftrag der regionalen Krankenhauser
gemal’ Krankenhausplanung NRW (ab 2025)

Leistungsgruppen St. Marien-Krankenhaus Siegen | Diakonie Klinikum - Jung-Stilling

1.1 Allgemeine Innere Medizin

2.1 Komplexe Endokrinologie und Diabetologie
3.1 Komplexe Gastroenterologie

4.1 Komplexe Nephrologie

5.1 Komplexe Pneumologie

5.1 Komplexe Rheumatologie

7.1 Stammezelltransplantation

7.2 Leukamie und Lymphome

8.1 EPU/ Ablation

8.2 Interventionelle Kardiclogie

8.3/ 134 Kardiale Devices

84/ 13.3 Minimalinvasive Herzklappeninvervention
9.1 Allgemeine Chirurgie

10.1 Kinder- und Jugendchirurgie

11.1 Plastische und Rekonstruktive Chirurgie
12.1 Bauchaortenaneurysma

12.2 Carotis operativ / interventionell

12.3 Komplexe periphere arterielle GefaRRe
13.1 Herzchirurgie

13.2 Herzchirurgie - Kinder und Jugendliche
13.3/ 84 Minimalinvasive Herzklappeninvervention
13.4/ 8.3 Kardiale Devices

14.1 Endoprothetik Hufte

14.2 Endoprothetik Knie

14 3 Revision Hiftendoprothese

14 4 Revision Knieendoprothese

14.5/ 25.2 Wirbelsauleneingriffe

15.1 Thoraxchirurgie

16.1 Bariatrische Chirurgie

16.2 Lebereingriffe

16.3 Osophaguseingriffe

16.4 Pankreaseingriffe

16.5 Tiefe Rektumeingriffe

17.1 Augenheilkunde

18.1 Haut- und Geschlechtskrankheiten

19.1 MKG

20.1 Urologie

21.1 Allgemeine Frauenheilkunde

21.2 Ovarial-CA

213 Senclogie

214 Geburten

22.1 Perinataler Schwerpunkt

22.2 Perinatalzentrum Level 1

22 .3 Perinatalzentrum Level 2

23.1 Allgemeine Kinder- und Jugendmedizin

232 Kinder-Hamatologie und -Onkologie - Stammzelltransplantation
233 Kinder-Hamatologie und -Onkologie - Leukamie und Lymphome

24.1 HNO

242 Cochleaimplantate

25.1 Neurochirurgie

25.2/14.5 Wirbelsauleneingriffe
26.1 Allgemeine Neurologie
26.2 Stroke Unit

26.3 Neuro-Frihreha (NNF, Phase B)
27.1 Geriatrie

28.1 Intensivmedizin

291 Palliativmedizin

30.1 Darmtransplantation

30.2 Herztransplantation

303 Lebertransplantation

304 Lungentransplantation
30.5 Nierentransplantation
30.6 Pankreastransplantation

1.1 Allgemeine Innere Medizin

3.1 Komplexe Gastroenterologie

7.1 Stammzelltransplantation
7.2 Leukdamie und Lymphome
8.1 EPU/ Ablation

8.2 Interventionelle Kardiologie
8.3/ 13.4 Kardiale Devices

9.1 Allgemeine Chirurgie

14.1 Endoprothetik Hiifte

14.2 Endoprothetik Knie

14.3 Revision Hiiftendoprothese
14.4 Revision Knieendoprothese
14.5/ 25.2 Wirbelsauleneingriffe

16.4 Pankreaseingriffe
16.5 Tiefe Rektumeingriffe

21.1 Allgemeine Frauenheilkunde
21.2 Ovarial-CA

21.3 Senologie

21.4 Geburten

28.1 Intensivmedizin
29.1 Palliativmedizin

31.1 Psychiatrie und Psychotherapie und Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie - vollstationar

31.2 Psychiatrie und Psychotherapie und Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie - teilstationar

32.1 Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie - vollstationar

32.2 Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie - teilstationar
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1.1 Allgemeine Innere Medizin

2.1 Komplexe Endokrinologie und Diabetologie

3.1 Komplexe Gastroenterologie

82 Interventionelle Kardiclogie

9.1 Allgemeine Chirurgie

11.1 Plastische und Rekonstruktive Chirurgie

12.1 Bauchaortenaneurysma
12.2 Carotis operativ / interventionell

12.3 Komplexe periphere arterielle GefaRe

14.5/ 25.2 Wirbelsauleneingriffe

19.1 MKG
20.1 Urologie
21.1 Allgemeine Frauenheilkunde

21.3 Senoclogie
214 Geburten

24.1 HNO

25.1 Neurochirurgie

26.3 Neuro-Frihreha (NNF, Phase B)
271 Geriatrie

281 Intensivmedizin

29.1 Palliativmedizin



- Diakonie Klinikum Bethesda Kreisklinikum Siegen VAMED Klinik Bad Berleburg

1.1 Allgemeine Innere Medizin

5.1 Komplexe Pneumologie

9.1 Allgemeine Chirurgie

14.1 Endoprothetik Hufte

14.2 Endoprothetik Knie

18.1 Haut- und Geschlechtskrankheiten

28.1 Intensivmedizin

1.1 Allgemeine Innere Medizin
3.1 Komplexe Gastroenterologie

5.1 Komplexe Pneumologie

8.2 Interventionelle Kardiologie

9.1 Allgemeine Chirurgie

11.1 Plastische und Rekonstruktive Chirurgie

12.2 Carotis operativ / interventionell

14.5/ 25.2 Wirbelsauleneingriffe
15.1 Thoraxchirurgie
16.1 Bariatrische Chirurgie

20.1 Urclogie

24.1 HNO

26.1 Allgemeine Neurologie

26.2 Stroke Unit

26.3 Neuro-Frihreha (NNF, Phase B)
271 Geriatrie

28.1 Intensivmedizin

31.1 Psychiatrie und Psychotherapie und Psychosoma-
tische Medizin und Psychatherapie - vollstationar

31.2 Psychiatrie und Psychotherapie und Psychosoma-
tische Medizin und Psychotherapie - teilstationar

1.1 Allgemeine Innere Medizin

8.2 Interventionelle Kardiclogie
8.3/ 134 Kardiale Devices

9.1 Allgemeine Chirurgie

14.1 Endoprothetik Hufte
14.2 Endoprothetik Knie

21.1 Allgemeine Frauenheilkunde

21.3 Senclogie
214 Geburten

26.2 Stroke Unit

28.1 Intensivmedizin
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/ Flr den ,Room of Horror” haben die Praxistrainerinnen

der Gynakologie und Geburtshilfe sowie die Krankenhaus-
hygiene nicht nur eine Ubungspuppe prapariert, sondern
gleich das ganze Patientenzimmer mit Stolperfallen ausge-
stattet. ,Wir haben jede Menge stationstypische Fehler ein-
gebaut”, erklart Praxistrainerin Angela Heide. Diese sollen
sowohl das Pflegepersonal als auch die Hebammen und Arzte
fir das Thema Patientensicherheit sensibilisieren.

Bernhard Kiilpmann, Leitende Hygienefachkraft, libernimmt
die Rolle des unerfahrenen Kollegen. Hier lasst er Patienten-
daten offen liegen, dort desinfiziert er sich falsch die Hande.
»~Die Mitarbeitenden betreten den Trainingsraum in Gruppen
und versuchen innerhalb von 30 Minuten alle Makel aufzude-
cken”, so Heide weiter. Jede Station habe ihre eigenen Beson-
derheiten in der Versorgung, weshalb der ,Room of Horror”
regelmafig von anderen Abteilungen organisiert werde.

MARIEN/KONKRET Nr. 117 _
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Operationsplan Deutschland -
Bewaltigung von Krisen ist
gesamtgesellschaftliche Aufgabe

Volles Haus beim Symposium im Haus der Siegerlander Wirtschaft

arztes der Klinik fiir Anédsthesie, Intensiv- und

Notfallmedizin des St. Marien-Krankenhau-
ses, Prof. Dr. med. Christian Briills, beleuchteten
Ende Januar hochrangige Vertreter der Bundes-
wehr sowie Landes- und Bundespolitikerinnen im
Haus der Siegerlander Wirtschaft den Operations-
plan Deutschland. In einem waren sich alle Refe-
renten einig: Die Bewiéltigung von Krisen und Krieg
im Biindnisfall ist eine gesamtgesellschaftliche Auf-
gabe. Eine wichtige Botschaft vom operativen Fiih-
rungskommando aus Berlin machte Mut.

Ein Blick in den Saal des Hauses der Siegerldan-
der Wirtschaft an diesem Abend lie3 schnell er-
ahnen, welchen thematischen Spagat sich der In-
itiator Professor Briills fiir diese Veranstaltung
vorgenommen hatte. Angehdorige der Bundeswehr,

ﬂ uf Einladung des Arztlichen Direktors und Chef-
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Hilfswerke, Polizei, Feuerwehr und des Rettungs-
dienstes interessierten sich genauso wie zahlrei-
che Biirgerinnen und Biirger fiir den Operations-
plan Deutschland. Bei seiner Begriung griff der
stellvertretende Biirgermeister Jens Kamieth den
Begriff "Operationsplan” auf und stellte die Frage,
ob dieser rein medizinisch oder militdrisch zu be-
werten sei.

Anke Fuchs-Dreisbach beleuchtete die Bedro-
hungen und Vorkehrungen auf Landesebene. Sie
betonte, dass zunédchst klargestellt werden miisse,
wer oder was uns bedrohe. Naturkatastrophen wie
die Flutkatastrophe im Ahrtal, Pandemien wie Co-
rona oder Hackerangriffe wie auf die Stidwestfalen
IT. Allein daran werde deutlich, auf welchen unter-
schiedlichen Ebenen Krisenvorbereitungen stattfin-
den miissen. Mit der Frage, wer im Publikum an ei-



nem Bach oder Fluss wohne und ein Schlauchboot
auf dem Dachboden besitze, machte sie deutlich,
dass es eine Anderung in unserem Bewusstsein ge-
ben miisse.

Change of Mindset nannte es Oberstarzt Dr. Ste-
fan Gobbels vom Bundeswehrkrankenhaus in Kob-
lenz. Er zeigte in seinem eindrucksvollen Vortrag,
welche Herausforderungen auf die Verwundeten-
versorgung im Biindnisfall auf Deutschland zu-
kommen. Bei einem Angriff an der NATO-Ostflanke
gelte es Berechnungen zufolge 500 bis 1000 Ver-
wundete pro Tag zu versorgen. Deutschland kom-
me dabei als Drehscheibe in Europa eine beson-
dere Bedeutung zu. Jede traumatologische Klinik
werde dann zur Behandlung der Verwundeten be-
notigt. Das habe natiirlich Auswirkungen auf die
zivile Medizinversorgung. In Krisensituationen be-
diirfe es deshalb einer zivil-militdrischen Zusam-
menarbeit.

Luiza Licina-Bode verdeutlichte, dass sich der
Wehrdienst unter der Fithrung von Bundesvertei-
digungsminister Boris Pistorius verdndere. Eine
der zentralen Manahmen sei die Neuausrichtung
der Bundeswehr, die darauf abziele, die Einsatzbe-
reitschaft und Attraktivitit des Militirs zu steigern.
Dies umfasse unter anderem eine verstdrkte Re-
krutierung junger Menschen, die Verbesserung der

Ausbildung sowie die Modernisierung der Ausriis-
tung. Die Reformen zielten darauf ab, den Wehr-
dienst nicht nur als Pflicht, sondern auch als wert-
volle berufliche Perspektive zu positionieren, um
so das Interesse an einer militdrischen Laufbahn
zu fordern. Leider komme es aufgrund des Ampel-
bruchs in dieser Legislaturperiode nicht mehr zum
Gesetzentwurf.

AbschlieBend zeigte Oberstarzt Matthias Marth
aus dem operativen Fithrungskommando der Bun-
deswehr nochmals eindriicklich auf, was im NA-
TO-Biindnisfall an der Ostflanke passiere. Deutsch-
land sei dann nicht nur Drehscheibe, sondern auch
Flaschenhals zugleich. Truppenversorgung erfolge
hauptsidchlich auf dem Landweg. Eingeschlossen
durch die Alpen im Stiden, sowie Nord- und Ostsee
im Norden, miisse in Deutschland sowohl die Trup-
penversorgung in die eine Richtung als auch die
Verwundetenversorgung in die andere Richtung ko-
ordiniert werden. Die Zunahme hybrider Handlun-
gen konzentriere sich in letzter Zeit deshalb nicht
zuféllig in Deutschland. Es gehe darum, ohne of-
fensichtlich kriegerische Handlungen Schaden zu-
zufiigen. Er schloss jedoch mit einer wichtigen Bot-
schaft. Auch wenn es oft so dargestellt werde, dass
Deutschland nicht gut vorbereitet sei. Habe man
sich bereits vor dem Angriff auf die Krim auf die
zunehmenden Aggressionen vorbereitet. Der Ope-
rationsplan Deutschland sei ein lebendes und sich
stindig weiterentwickelndes Instrument, mit dem
wir auf die gesamtgesellschaftliche Aufgabe im Kri-
senfall gut vorbereitet seien. /

Q ) Marien
Kliniken

St. Marien-Krankenhaus Siegen

e dung zum Symposium
- =
6.--._-'rat'gﬂaﬁ"eutschlat. by
g ] )

von links: Hans-Jiirgen Winkelmann, Anke Fuchs-Dreisbach, Oberstarzt Matthias Marth,
Luiza Licina-Bode, Jens Kamieth, Dr. Stefan Gobbels und Prof. Dr. med. Christian Brulls
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Liebe Leserinnen und Leser,
wir suchen dieses Mal ein Phdanomen, das haufig im Friihjahr auftritt. Senden Sie das Lésungswort bis zum 15. Mai 2025 an die
Redaktion der Marien Konkret (Marien Gesellschaft Siegen gGmbH, Referat Kommunikation & Marketing, Kampenstr. 51, 57072

Siegen). Unter allen fristgemaR vorliegenden Einsendungen mit richtigem Lésungswort wird ein Uberraschungspreis verlost.

Wir wiinschen viel Gliick!
Ihre Redaktion

Es wird keine Gewéhr Ubernommen und der Rechtsweg ist ausgeschlossen. Die Auflosung erfolgt in der nachsten Ausgabe.
Die Gewinnerin des letzten Ratsels ist Gisela Hees aus Mudersbach.
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Kau

Gesundheitswesen

Ausbildung in der
Marien Gesellschaft Siegen

fmannim

m Rahmen meiner am 01.08.2024 gestarteten
|Ausbildung als Kaufmann im Gesundheitswesen

in der Marien Gesellschaft bin ich derzeit in der
Abteilung Kommunikation und Marketing tétig.
Hier gehort es aktuell zu meinen Aufgaben, Presse-
mitteilungen oder auch diesen Bericht fiir die Mari-
en konkret zu schreiben.

Ich habe mich fiir diese Ausbildung entschieden,
weil ich durch mein angefangenes BWL-Studium
an der Uni Siegen schon theoretische Erfahrungen
im kaufménnischen Handeln sammeln konnte und
diese durch die Ausbildung in der Praxis vertiefen
mochte. AuBBerdem wurde durch einige Sportverlet-
zungen auch ein gewisses Interesse an Medizin und
dem Gesundheitswesen in mir geweckt.

Der Ausbildungsgang ,Kaufmann im Gesund-
heitswesen” ist ein dualer Aushildungsberuf. Dies
bedeutet, dass der praktische Teil der Ausbildung
im Unternehmen passiert und der theoretische Teil
in meinem Fall am Barbara-von-Sell-Berufskolleg
in K6In Nippes unterrichtet wird. Insgesamt dauert
die Ausbildung drei Jahre und am Ende der Aus-
bildung muss eine Abschlusspriifung bei der THK
abgelegt werden.

Besonders positiv sehe ich an der Ausbildung
die Moglichkeit, viele Bereiche kennenzulernen
und sich somit einen Uberblick
zu verschaffen, wie die verwal-
tende Arbeit in einem Kranken-
haus aussieht. Unter anderem
durchlduft man in der Ausbil-
dung die Stationen Patienten-
service, Patientenverwaltung,
Medizinisches Controlling, Ein-
kauf, Finanz- und Rechnungs-
wesen sowie Personalmanage-
ment. Diese vielfdltigen Bereiche

Kommissionieren der Lagerware im
Einkauf/Lager
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Alle Inf | .
in der Marien Gesellschaft gibt's auf .
www.mariengesellschaft.de
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kénnen einen sehr guten Uberblick geben, wo man
sich in seiner beruflichen Zukunft sieht.

Bisher habe ich schon die Bereiche Einkauf/La-
ger und die Personalentwicklung kennengelernt.
Im Einkauf/Lager bestanden meine Aufgaben aus
dem Kommissionieren der Lagerware fiir die ein-
zelnen Stationen und Abteilungen des St. Mari-
en-Krankenhauses, auflerdem wird auch das Am-
bulante Zentrum Albertus Magnus, kurz AZAM,
und die verschiedenen Pflegeheime mit Waren aus
dem Zentrallager versorgt. Dazu kommen im La-
ger noch die Aufgaben der Warenannahme inklusi-
ve Einpflegen der Daten in das Warenlagersystem
und die Prifung der Rechnungen mit der erhalte-
nen Ware.

In der Personalentwicklung bestand meine
Hauptaufgabe in der Organisation des Einfiih-
rungstages der neuen Azubis, der am 01.08.25
stattfinden wird. An diesem Tag haben die neuen
Auszubildenden die Méglichkeit, sich untereinan-
der kennenzulernen und einen ersten Eindruck von
der Marien Gesellschaft zu bekommen.

Die Marien Gesellschaft bietet uns Auszubilden-
den auch einige Moglichkeiten, sich auerhalb des
gewohnten Arbeitsumfeldes zu treffen. Zum Bei-
spiel gibt es das Azubiseminar an der Bigge-Aka-
demie fiir die neuen Azubis, bei dem man Zeit hat,
sich ausbildungsiibergreifend besser kennenzuler-
nen und man ebenfalls die Moglichkeit hat, sich mit
dem Unternehmensleitbild zu beschéftigen.

AbschlieBend kann ich sagen, dass die Ausbil-
dung bisher sehr vielfiltig ist und auch viel Spal
bereitet. Ich bin gespannt auf die noch kommenden
Abteilungen und freue mich auf die nichste Zeit in
der Marien Gesellschaft.

N
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Leben mit dem Vergessen

Ein Impuls zum Nachdenken aus Haus St. Anna

der Menschen mit Demenz steigt ra-

sant. Hochste Zeit, das Thema zu ent-
tabuisieren und zu lernen, mit den Betrof-
fenen umzugehen. Nicht selten schdmen
sich Menschen mit Demenz fiir ihre Defizi-
te und ziehen sich zuriick. Dabei kann ein
offener Umgang die Lebensqualitéit verbes-
sern. In den Medien ist das Thema Demenz
lingst prédsent, doch fiir die Betroffenen
und auch fiir ihr privates Umfeld ist das
Bekenntnis zu dieser Krankheit oft noch
tabu. Die Angst, sich zu outen, ist grof3: Die
Betroffenen befiirchten, nicht mehr fiir voll
genommen zu werden, wenn ihre Erkran-
kung bekannt wird. Diese Angst ist nicht
unberechtigt, denn laut dem Welt-Alzhei-
mer-Report von 2019 haben weltweit fast
70 Prozent der Menschen mit Demenz die
Erfahrung gemacht, dass sie nicht mehr
ernst genommen werden. 38 Prozent wer-
den wegen ihrer Erkrankung gemieden
und 47 Prozent sogar verspottet.

Verwirrt, verloren, aggressiv: Die Zahl

Schreiben Sie Thre
Lebensbiografie,
damit die Menschen,
die SIE vielleicht im
Alter betreuen und
pflegen, iiber
Thre Wiinsche,
Vorstellungen und
Abneigungen
Bescheid wissen.

Man stelle sich den Verlauf der Demenz
wie ein Biicherregal vor. Ganz unten lie-
gen die Biicher, die man als Kind gelesen
hat, die Erfahrungen, die Basis, die Her-
kunft. In der Mitte stapelt sich das Leben,
die Familie, der Beruf, die Erlebnisse. Und
ganz oben liegen die einzelnen jlingsten
Ereignisse. Die Demenz riittelt an dem Re-
gal. Anfangs fallen nur die Biicher runter,
in denen steht, was man heute Mittag ge-
gessen hat, wer gestern zu Besuch war,
wie die TV-Show vom Vorabend hief. Je-
des neue Buch fillt in immer kiirzerer Zeit
wieder herunter. Bald fallen auch die letz-
ten Berufsjahre weg, die Reisen, die immer
wiederkehrenden Jahreszeiten und Feier-
tage. Nur das Fundament, das bleibt noch
ganz lange.

Demenz ist keine gute Krankheit, um
damit allein zu sein. Honig im Kopf kon-
nen schlieBlich alle bekommen. /
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HILIPS

/  Mit dem Umbau des Instituts fir
Diagnostische Radiologie ist ein neu-
er Computertomograf ins St. Mari-
en-Krankenhaus eingezogen. Dabei
handelt es sich um das erste Gerat,
bei dem im grof3en Stil kiinstliche
Intelligenz verwendet wird, um die
Bildqualitat zu verbessern und die
Strahlenexposition zu verringern.
»Die CT-Untersuchungen nehmen zu,
deshalb ist es wichtig, mit der Zeit zu
gehen und mit der neuesten Technik
zu arbeiten”, erklart Chefarzt Priv.-
Doz. Dr. med. Christian Hohl.

Bei der Computertomografie handelt
es sich um ein Verfahren, welches mit
Réntgenstrahlen arbeitet. Es kommt
immer dann zum Einsatz, wenn eine
Erkrankung im Korperinneren ver-
mutet wird. Anders als bei einem
normalen Réntgenbild macht der
Computertomograf tausende einzel-
ne Rontgenbilder, die der Computer
anschlieBend zu einem dreidimensi-
onalen Bild zusammensetzt. ,In der
Vergangenheit wurde das Instrument
ausschlieBlich fiir spezielle Einsdtze
genutzt, mittlerweile ist es jedoch zu
unserem Arbeitspferd in der Radiolo-
gie geworden”, berichtet Hohl.
»~Durch den Umbau sind jetzt alle
Raume ergonomisch gestaltet und
auf dem neuesten Stand”, freut sich
der Chefarzt.
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Frihjahrs-
mudigkeit

So kommt die Energie zurick

/ Im Friihling erwacht die Natur
rund um uns herum wieder zum
Leben. Wir hingegen fithlen uns oft
erschopft und antriebslos, haben
Kopfschmerzen oder Schwierigkei-
ten dabei, uns zu konzentrieren.
Unser Korper muss sich auf eine
neue Jahreszeit einstellen. Dabei
versucht er, sich sowohl an hormo-
nelle Verdnderungen als auch an
neue Licht- und Temperaturver-
héltnisse anzupassen. Indem wir
uns regelmafig frischer Luft und
Sonnenlicht aussetzen, konnen wir
unseren Kreislauf anregen und un-
seren Vitamin-D-Speicher auffiil-
len. Einen festen Schlafrhythmus
einzufiihren, kann dabei helfen, den
Korper an die verdnderte Tageslan-
ge zu gewohnen. Sportliche Aktivi-
tdten wie Spazierginge, Yoga oder
leichte Ausdauereinheiten fordern
die Endorphinproduktion und fri-
sche, saisonale Lebensmittel brin-
gen neue Energie. Ein Bluttest beim
Hausarzt oder der Hausérztin kann
Aufschluss dariiber geben, welche
Vitamine fehlen und ob ein Nahr-
stoffmangel vorliegt.
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Die Sonnenschutzsaison beginnt

/ Obwohl die Temperaturen oft noch kiihl sind, sollte der Sonnenschutz nicht
vernachlédssigt werden. Die UV-Strahlung der Sonne kann auch durch Wolken hin-
durch die Haut erreichen, wodurch diese bereits zu Beginn der Saison gefahrdet
ist. Nach den langen Wintermonaten, in denen die Haut weniger Sonnenstrahlung
ausgesetzt war, ist sie besonders empfindlich und anfélliger fiir UV-Schaden.

Ein vorsichtiger Umgang mit der Sonne im Friihling ist daher entscheidend, um
langfristige Hautschdden zu vermeiden, die im Sommer noch verstiarkt werden
kénnten. Besonders bei Aktivititen im Freien, wie Spaziergingen, Wanderungen
oder Radtouren, ist die Haut einer stirkeren Strahlenbelastung ausgesetzt. Ein re-
gelméfiges Auftragen von Sonnencreme mit mindestens Lichtschutzfaktor 30 ist
daher besonders wichtig.

Ach du liebes Radieschen

/ Radieschen sind nicht nur ein knackiger Genuss auf dem Brot oder im Sa-
lat, sondern auch wahre Gesundheitshelfer. Diese kleinen, scharfen Knollen ste-
cken voller Ndhrstoffe, die den Kérper auf natiirliche Weise unterstiitzen.

Reich an Vitamin C stirken Radieschen das Immunsystem und wir-
ken antioxidativ, wihrend Vitamin B6 und Folsaure den Stoff-
wechsel unterstiitzen. Besonders wertvoll ist ihr hoher
Wassergehalt von rund 95 %, der hilft, den Kérper gut
zu hydrieren. Mit nur 16 Kalorien pro 100 Gramm
sind sie zudem ein idealer Snack fiir alle, die auf
ihre Figur achten mdchten.

Die enthaltenen Ballaststoffe fordern die
Verdauung und sorgen fiir ein langanhal-
tendes Sattigungsgefiihl. Auch fiir die
Leber sind Radieschen eine Wohltat:

Ihre Glucosinolate regen die Entgif-
tung an und unterstiitzen die Leber-
funktion.

Dariiber hinaus besitzen Radieschen
entziindungshemmende Eigenschaften
und fordern die Blutzirkulation — perfekt
fiir ein gesundes Herz-Kreislaufsystem.
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Trinken, trinken, trinken

/1,5 bis 2 Liter Wasser pro Tag sind eine gute Orientierung,
um den Korper ausreichend mit Fliissigkeit zu versorgen und ihn
gut hydriert zu halten. Doch mit dem Wechsel der Jahreszeiten
wird unser Fliissigkeitshaushalt besonders gefordert. Auch wenn
es im Friithling noch nicht so heif} ist wie im Sommer, steigen die
Temperaturen und der Kérper beginnt mehr zu schwitzen. Hinzu
kommt, dass wir durch die laingeren Tage oft aktiver sind, mehr

Zeitim Freien verbringen und uns mehr bewegen. Auch der Wech-

sel von trockener Heizungsluft im Winter zu frischer Frithlingsluft
verlangt unserem Korper etwas mehr ab und erhoht den Fliis-
sigkeitsbedarf. Deshalb kann es jetzt sinnvoll sein, 2,5 bis 3 Liter

Fliissigkeit zu sich zu nehmen, um den Korper im Gleichgewicht zu

halten und ihn optimal zu unterstiitzen. Dabei ist es ratsam, auch
ohne Durst immer wieder zu trinken, da das Durstgefiihl oft erst
dann einsetzt, wenn der Kérper bereits leicht dehydriert ist.

Gehirnjogging

/  Geistige Ubungen oder
Aktivitdten fordern die Fahig-
keit des Gehirns, sich anzupas-
sen und neue Verbindungen zu
bilden. Jedes Mal, wenn wir ein
Problem lésen oder eine neue
Féhigkeit erlernen, werden
Synapsen, die Verbindungsstel-
len zwischen Nervenzellen im
Gehirn, aktiviert und gestarkt.
Dies erhoht die Effizienz der
neuronalen Kommunikation
und verbessert die Verarbei-
tung von Informationen. Durch
regelméfiges Gehirnjogging

wird nicht nur die Gehirnfunk-
tion gestérkt, sondern auch das
Gedéachtnis verbessert und die
geistige Flexibilitat gefordert.

Nutzen Sie den Friihling, um
Ihre geistigen Féhigkeiten zu
aktivieren. Versuchen Sie, fiir
jeden Buchstaben des Alpha-
bets ein Wort zu finden, das Sie
mit dieser Jahreszeit verbin-
den. Diese einfache, aber effek-
tive Ubung regt die Kreativitit
an und trainiert gleichzeitig das
Gedéchtnis.
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Hicks

/  Die Jahreszeit lockt zum ersten
Grillabend im Freien, die Stimmung
ist gut, die Sonne scheint und die
Luft ist mild. Doch pl6tzlich unter-
bricht ein unangenehmes ,,Hicksen*
das frohliche Beisammensein — der
Schluckaufist da. Aber was genau
passiert eigentlich, wenn der Korper
plotzlich mit diesen unkontrollierten
Zuckungen des Zwerchfells reagiert?

Ein durchschnittlicher Schluck-
aufkann bis zu zehn Minuten an-
halten. Er tritt auf, wenn sich das
Zwerchfell, der Muskel, der fiir das
Atmen zustdndig ist, plotzlich und
unkontrolliert zusammenzieht. Da-
bei stromt die Luft zu schnell in die
Luftrohre und sorgt dafiir, dass die
Stimmritze, also die Offnung der
Luftréhre, abrupt geschlossen wird.
Das Ergebnis ist das charakteristi-
sche ,Hicksen®.

Die Ursachen fiir Schluckauf kon-
nen vielféltig sein, vom zu schnellen
Essen und Trinken tiber scharfes
Essen bis hin zu Stress. Gliicklicher-
weise gibt es einfache Methoden, um
den Schluckauf zu vertreiben. Lang-
sam ein Glas Wasser trinken, leich-
ten Druck auf die Zunge oder die Au-
genlider ausiiben oder langsam tief
einatmen und den Atem fiir 10 bis 20
Sekunden anhalten — all das hilft oft,
den listigen , Hickser® zu vertreiben.
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Geistliches Wort

Frihling - Bote der Hoffnung

morgens, die Sonne wiarmt uns mit zunehmen-

der Kraft. An immer mehr Stellen beginnt es zu
treiben und zu bliihen.

Fiir mich ist das jedes Jahr ein neues Wunder.
Wie kann denn aus der noch kahlen, fast tot wir-
kenden Natur so schnell neues Leben entstehen?
Wie kann es sein, dass sie immer wieder aufs Neue
die Kraft findet, zu erblithen?

Der Friithling mit seinem aufkeimenden Leben
ist fiir mich auch ein vordésterliches Bild. Die Natur
braucht den Winter, um wieder Kréfte zu sammeln
und dann mit neuem Leben in den Friihling starten
zu kénnen.

Im Friihling fithle ich mich irgendwie anders,
leichter, befreiter. Wenn um mich herum das Le-
ben erwacht, die Kirschbdume blithen, Blumen am
Wegrand stehen, eine kleine Narzisse ihren Weg
durch den Stein findet, die Luft nach Sonne riecht -
dann geht es mir gut.

Das ist flir mich auch ein Zugehen auf Ostern:
durch manche steinige Wege, durch Herausfor-
derungen, durch schwierige Momente hindurch
auf Hoffnung hin zu leben. Vertrauen, dass auch

Es wird Frihling. Die Vogel singen schon frith
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durch den Stein neues Leben hervorbrechen kann.
Zaghaft und unscheinbar manchmal, aber mit un-
glaublicher Kraft in sich.

Wo wiinsche ich mir in meinem Leben gerade
ein neues Aufblithen?

Wo spiire ich vielleicht auch genau dieses Erblii-
hen, neue Kréfte im Moment?

Ich bin auf jeden Fall gespannt, wo es iiberall
bliiht.

Die Schonheit der Natur macht mir vieles leich-
ter, macht mich frohlicher. Und deshalb danke ich
Gott fiir all das, was mich umgibt. Und ich schenke
denen, die mir begegnen, ein Lacheln. Weil es mir
guttut.

Ich wiinsche Thnen eine gesegnete Zeit und ein fro-
hes Osterfest,

Wilfried Loik
Krankenhauspfarrer
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Frahlings-
Impressionen

Fotokolumne von

Martina Auffenberg I \
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Miriam Loh

Fachgesundheits- und
Krankenpflegerin,
Intensivstation

Komm’ins Team!

Viele freie Stellen warten darauf,
besetzt zu werden! Bestimmt ist
auch fur dich das Richtige dabei.
Informiere dich jetzt Gber unsere

offenen Stellenangebote und . . .
werde Teil unseres Teams. www.arbeitenimmarien.de

Besuche uns auf



