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EDITORIAL

Liebe Leserinnen und Leser,

der Sommer, der fiir uns alle in diesem Jahr ein bisschen zu kurz war, ist
vorbei; die Blatter haben sich herbstlich verfarbt und die Vorweihnachtszeit
lasst nun auch nicht mehr lange auf sich warten. Die Tage werden kirzer,
die Aktivitaten im Freien nehmen ab und es kommt wieder die gemuitliche
Zeit zum Backen, Dekorieren und auch zum Lesen. Rechtzeitig zu dieser
Zeit erscheint nun auch die neue und vierte Ausgabe unseres Medi-Kuss,
der Ihnen wie gewohnt interessante Tipps rund um Gesundheit und
Wohlbefinden gibt.

Auch diese Ausgabe wird Thnen Anfang November direkt in den Briefkasten
geliefert, sofern Sie im Umkreis von Moers, Neukirchen-Vluyn, Rheinberg
und Kamp-Lintfort wohnen. So mdéchten wir auch diejenigen Leserinnen
und Leser informieren, die im Moment weder als Patient noch als Besucher
im St. Josef Krankenhaus sind, sich aber trotzdem fiir Neuigkeiten,
Entwicklungen und Trends an unserem Krankenhaus interessieren.

Was ist knochengerechte Erndhrung? Lesen Sie, wir Sie lhre Gesundheit
und Ihr Wohlbefinden durch die richtige Erndhrung beeinflussen kdnnen.
Hamorrhoiden - das ist heute immer noch ein Tabuthema, das wir aber
nicht verschweigen wollen. Unser Chefarzt Dr. Heinz-Otto Lindner klart
unsere Leserinnen und Leser Uber Symptome, Ursachen und nattrlich
Behandlungsmethoden auf. Das Neueste auf dem Gebiet von Knie-
operationen finden Sie ebenso in dieser Ausgabe wie Informationen rund
um die Leber und den in unserem Haus traditionell im November
stattfindenen Lebertag der Inneren Abteilung.

Wichtig flr unsere Patienten und hier ganz besonders Notfallpatienten sind
die Veranderungen unserer Zentralen Notaufnahme. Seit September 2010
kiimmert sich hier unser neuer Chefarzt Dr. Rainer Kdérte mit seinem
5-képfigen Team um Notfallpatienten und deren Versorgung. Diese
Veranderung tragt heute schon zu erheblichen Wartezeitverkiirzungen bei.

Im Bereich der Versorgung unserer Hals-Nasen-Ohren-Patienten gibt es
ebenfalls erfreuliche Veranderungen. Seit 1. Juli wird die HNO-Abteilung
des St. Josef Krankenhauses gemeinschaftlich belegarztlich durch die
Moerser Gemeinschaftspraxen Dres. med. Rolf Keller, Detlef Freise, Josef
Keimer und Dr. med. Thomas Fronz in Kooperation mit der tberdrtlichen
Gemeinschaftspraxis Dr. med. Ulrich Schmoldt, Dr. med. Reinhard Spicker
und Dr. med. Raimund Strote in Moers, Dr. med. Dirk Scharwald in
Rheinberg sowie der HNO-Praxis Dr. med. Johannes Fuest aus Duisburg-
Homberg betreut. Fir unsere Patienten bedeutet diese Konzentration eine
deutliche fachérztliche Versorgungsverbesserung.

Ich wiinsche lhnen eine interessante Lektire und kommen Sie gut durch
die kalte Jahreszeit!

Heinrich Rower
Geschéaftsfuhrer

Medi-Heas
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Babyleicht!

Geschwisterkurs: GroRer Bruder oder grof3e Schwester werden

"Ich mochte das Baby baden, damit
es nicht untergeht; Babies kénne ja
nix machen auBer schreien, dann
mdchte ich dem Baby den Schnuller
geben; wenn das Baby schreit,
schiebe ich es in Mammas Zimmer,"
so lauten die Aussagen der Kinder,
die an dem Geschwisterkurs im
St. Josef Krankenhaus teilnehmen.
9 Madchen und Jungen bereiten
sich in diesem Kurs auf die Zeit mit
der neuen Schwester, dem neuen
Bruder vor. Die meisten von lhnen
sind zwischen vier und sechs Jahre
alt und freuen sich darauf eine
altere Schwester oder ein groR3er
Bruder zu werden und Mama und
Papa helfen zu kdénnen, wenn das
kleine Geschwisterchen auf der
Welt ist. Alle Kinder mdéchten in
diesem 3-stindigen Kurs das
Baden, Wickeln und Fittern lernen,
zum Uben habe sie ihre Puppe,

oder ihren Béaren mitgebracht.

Unter der fachkundigen Anleitung
einer Kinderkrankenschwester ler-
nen die Kinder viel Uber Schwan-
gerschaft, Sauglingspflege und
den natirlichen und liebevollen
Umgang mit dem Saugling. In
trauter Runde werden im Kurs
Puppen und Béaren gebadet, ge-
wickelt und U0Uber die richtige
Erndhrung des Babies geplaudert,
Der Kreil3saal, da wo das Baby zu
Welt kommt und die Woéchner-
innenstation, da wo sich Mama und
das Baby nach der Geburt aus-
ruhen, werden von den Kindern
besichtigt. Am Ende des Kurs gibt
es das Geschwister-Diplom, und
wenn es mal mit der neuen
Schwester oder dem neuen Bruder
nicht so gut klappt, dann kann man
ihm oder ihr ja sagen, dass man
diplomierter Bruder bzw. diplo-

Rehabilitation?

Mitmachen und
gewinnen!

mierte Schwester ist.
Anmeldungen zu den Geschwisterkursen
nimmt das Sekretariat der Geburtshilfe

entgegen, Tel. 02841 107-2430 )
Ulrike Wellner

Offentlichkeitsarbeit

Malt Eure kleine Schwester oder
Euren kleinen Bruder und schickt
uns das Bild. Die drei schdnsten
Bilder erhalten einen Preis. Wenn lhr
vier, finf oder sechs Jahre alt und in
den letzten drei bis vier Monaten grof3er
Bruder oder groRe Schwester geworden
seid, dann schickt Euer selbstgemaltes
Bild vom neuen Geschwisterchen an
das St. Josef Krankenhaus, Asberger
StralBe 4, 47441 Moers, zu Handen
Regina Ozwirk, bis zum 31. Dezember
2010

Wo befindet sich die zur St. Josef Krankenhaus GmbH
Moers gehorende Fachklinik fur Geriatrische
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- in Neukirchen-Viuyn
- in Rheinberg-Orsoy
- in Kamp-Lintfort

Schicken Sie uns lhre Antwort bis zum 5. Dezember 2010 und
gewinnen Sie 5 Massagen a 20 Minuten im
Gesundheitszentrum Niederrhein im St. Josef Krankenhaus Moers.

Die Mitarbeiter der St. Josef Krankenhaus GmbH Moers
und des Gesundheitszentrums Niederrhein sind vom Gewinnspiel ausgeschlossen



Bei dem Datum 11.11. denken viele sofort an die springlich einen religiosen Charakter hat. Am 11.
Eroffnung der Karnevalssaison. An diesem Tag treten November ist namlich das Fest des heiligen Martin.
um 11 Uhr 11 die Narren in Erscheinung und die Zei- Viele kennen die Geschichte vom Martin, der seinen
tungen berichten davon. Mantel mit einem Bettler teilte. Das bekannte Martins-
Die Martinsumziige fir Kinder mit Laternen und lied besingt diese Legende:

Blasmusik erinnern uns daran, dass dieser Tag ur-

Sankt Martin ritt durch Schnee und Wind,
sein Ross, das trug ihn fort geschwind.
Sankt Martin ritt mit leichtem Mut,
sein Mantel deckt ihn warm und gut.
Im Schnee sal} ein armer Mann,
hatt Kleider nicht, hat Lumpen an.
"O helft mir doch in meiner Not,
sonst ist der bittre Frost mein Tod!"
Sankt Martin zog die Ziugel an,
sein Ross stand still beim armen Mann.
Sankt Martin mit dem Schwerte teilt
den warmen Mantel unverweilt.

Die Lebensgeschichte des heiligen Martin ist
schnell erzahlt. Er wurde 316/317 als Sohn
eines romischen Tribunen im Donaugebiet ge-
boren. Mit 15 trat er in die berittene kaiserliche
Garde ein. Er war kein Christ, hatte aber ein
gutes Herz. Da geschah es, dass er am Stadttor von
Amiens im heutigen Frankreich dem besagten Bettler
begegnete und voll Erbarmen den Mantel mit ihm teilte.
Die Legende erzahlt, dass ihm spater Christus im
Traum erschien, der sich mit dem Bettler identifizierte
nach dem Jesuswort: "Was ihr einem meiner geringsten
Bruder getan habt, das habt ihr mir getan." (Mt 25,40)
Martin interessierte sich fir den christlichen Glauben
und lieR sich im Alter von 18 Jahren taufen. Er wurde
Schiller des christlichen Glaubenslehrers Hilarius von
Poitiers. Spater wurde er Einsiedler auf einer Insel bei
Genua. 360 kehrte er nach Poitiers zurlick und griindete
das erste Kloster Galliens. 371 wurde er vom Volk zum
Bischof von Tours ausgerufen. Er missionierte das
Land, grindete Kloster und pflegte die Caritas. Er war
eine grolRe Leuchte. Er schaffte die Grundlage fir das
abendlandische Monchtum und beeinflusste durch die
Ausbreitung des christlichen Glaubens wesentlich
unsere Kultur. Er ist Patron vieler Berufe und wird in
Krankheit und Not als Firsprecher bei Gott angerufen.
Auch fir uns als christliches Krankenhaus kann sein
Vorbild grof3e Bedeutung haben. Christliche Einstellung
und Bereitschaft zum Teilen steht uns allen gut an. Sie
mussen nicht mit einer Laterne durchs Krankenhaus
gehen. Aber wenn Sie versuchen, an Ihrem Platz eine
Leuchte zu sein, dann tragen Sie dazu bei, dass unser
Haus leuchtet und somit anziehend wirkt.
Mogen die Narren ihr Helau ausrufen, uns bleibt das
Halleluja, das Gotteslob durch unser Tun am Fest des
heiligen Martin und darutber hinaus.

Pfarrer Heinrich Buicker,
Stiftungs- und Aufsichtsratvorsitzender
St. Josef Krankenhaus GmbH Moers



"Knochengesunde” Ernahrung

Ernahrung bei Osteoporose vom ersten Lebensjahr bis ins hohe Alter

Osteoporose ist eine Systemerkrankung des
Skeletts, die durch eine niedrige Knochenmasse
und die Verschlechterung der Mikroarchitektur des
Knochengewebes mit entsprechender Fraktur-
neigung charakterisiert ist. Betroffen sind fast acht
Millionen Menschen in Deutschland.

Die Erndhrung und unsere Lebensweise sind in
unserem gesamten Leben entscheidend fur
einen gesunden und ausgewogenen Knochen-
stoffwechsel!

Das Knochengewebe unterliegt einem standigen
Auf- und Abbau, innerhalb von funf Jahren wird die
Hélfte der Knochensubstanz erneuert. Auch wenn
das Hauptaugenmerk im Kindes- und Jungendalter
liegen sollte, so sind auch im Seniorenalter Mali3-
nahmen zu ergreifen um die Knochensubstanz zu
stabilisieren. Eine ausgewogene Erndhrung ge-
meinsam mit korperlicher Aktivitat, vor allem im
Freien und bei Sonnenlicht, wirkt dem Knochenab-
bau entgegen und hilft Frakturen zu vermeiden.

Das Schliusselwort bei Osteoporose heif3t unum-
stritten Calcium. Calcium gibt dem Knochen die
noétige Stabilitat.
Milch und Milchprodukte sind besonders zu
empfehlen, da sie zusatzlich Vitamin D ent-
halten und die in der Milch enthaltene
Laktose (Milchzucker) die Calciumverfig-
barkeit noch zusatzlich erhoht.

Aus pflanzlichen Lebensmitteln wird Calcium
schlechter aufgenommen als aus tierischen Lebens-
mitteln. Generell ist es besser, das Calcium Uber
den Tag verteilt aufzunehmen, als in ein bis zwei
gro3en Portionen. Ein Erwachsener sollte 1000
Milligramm Calcium pro Tag zu sich nehmen. Wer
bereits an Osteoporose erkrankt ist, sollte 1200 -
1500 mg Calcium taglich aufnehmen. Calciumreiche
Mineralwésser (mindestens 300 Milligramm pro
Liter) sind zu bevorzugen.

Auch in Obst (Apfelsinen, Brombeeren, Rosinen)
und Vollkornbroten ist Calcium in kleinen Mengen
enthalten. In diesem Zusammenhang ist die Auf-
nahme von Vitamin D, Vitamin C und Vitamin K
wichtig. Vitamin D fordert die Calciumaufnahme aus
dem Darm.

Geeignete Lebensmittel sind Butter oder
Margarine, Seefische (Hering, Thunfisch,
Makrele, Sardine, Lachs), Eigelb und Pilze.

"LP,JA ~Henn
DAS GESUNDHEITSMAGAZIN

Bei alteren Menschen ist haufig ein

Vitamin-D-Mangel zu verzeichnen, da die

Nahrungszufuhr und die korperliche
Bewegung im Freien geringer sind.

Dazu kommt noch, dass die Haut oft durch

¢ lange Kleidung bedeckt wird. Die Vorstufe

von Vitamin D wird in unserem Korper

d‘.gebildet und durch Sonneneinstrahlung auf

re Haut in die aktive Vitamin D-Form

Apfelsaure (Kiwi, Orange, Manda-
r|ne). Vitamin K hemmt die Calci-
umausscheidung Uber die Niere. 4
Bevorzugte Lebensmittel sind
Kiwi, Avocado, Kopfsalat, Hilsen-
frichte und Brathuhn.

icht zu empfehlen sind phosphatreiche
ebensmittel, da sie die Calciumaufnahme
emmen! Zu den phosphatreichen Lebens-
mitteln gehéren Schmelzkase, Kochkase,
Fleisch und Wurst (maximal 3x pro
Woche), Innereien, Sojaprodukte,
Bier, Hefe, und Colagetrénke.
Auch bei Fertigprodukten sollte
auf Phosphat geachtet werden (E
450 und E 338-341). k4
Oxalsaure (in Kakao, Rhabarber, Mangold
Spinat, Rote Bete, Tomaten, Paprika,
Fleischbriihe) und Phytinsaure (zum
Beispiel Kleie) binden Calcium im Darm
und verringern somit die Resorption!

Koffein, Alkohol und Kochsalz sollten nur in
kleinen Mengen dem Korper zugefuhrt
werden, da sie eine calciumausschwem-
mende Wirkung haben. Auch Nikotin hat
eine osteoporoseférdende Wirkung.

Durch den Zigarettenkonsum ver-
engen sich die Kapillaren, und das
verschlechtert die Nahrstoffversor-
gung der Knochen. *

o Prrer—

Das Team der Erndhrungs- und Diabetestherapie
im Gesundheitszentrum Niederrhein
St. Josef Krankenhaus Moers
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Neues aus der Radlerecke
Tour de Josef - zum dritten Mal!

Fast ist sie schon Tradition ge-
worden, die Tour de Josef, die im
Jahre 2008 fur Mitarbeiterinnen

und Mitarbeiter des
St. Josef Kranken-
hauses zum ersten Mal
geplant wurde. Nach-
dem die beiden ersten
Touren die Radler zu
den Betriebsstatten in
Rheinberg und Orsoy
gefuhrt haben, haben
sich die Koordinatoren

Dass so eine Tour ein-
iges an Vorbereitung er-
fordert, davon kdnnen
die beiden Koordina-
toren berichten. Eine
Genehmigung beim
Kreis Wesel, aber auch
in den Stadten Duisburg
und Krefeld unter Be-
kanntgabe der genauen
Streckenfuhrung ist er-
forderlich. Der Tross zog
Uber den Grafschafter
Rad- und Wanderweg
durch den Lauersforter
Wald in Richtung ElIf-
rather See. Uber eine
gemitliche Verschnauf-
pause in Krefeld-Uer-
dingen mit Erfrisch-
ungsgetranken und
dampfendem Kaffee
freuten sich alle Radler.
Weiter ging es dann am
Rhein entlang, vorbei am
Rheinhausener Topper-
see und am Schwaf-
heimer See vorbei. Von
Pannen oder Unféllen
blieb die Truppe auch in
diesem Jahr verschont
und so waren alle Radler
guter Laune.

(-)adfc

Gereon Andretzko und Regina sind diese natirlich probegera-
Ozwirk in diesem Jahr eine delt. Anspruch ist hier natirlich,

"3-Seen-Route" ausgedacht und

Kurz vor der Abfahrt:
Letzte Tourbesprechung

dass alle Mitarbeiter sich an-

schlieen kdnnen, nicht
nur geubte "Profis". So
wurde eine Tour von ca.
30 km in gemaligtem
Tempo abgefahren.

Eine langere Pause auf
halber Strecke haben
die beiden selbstver-
standlich eingebaut.

Angekommen am
St. Josef Krankenhaus
war der Duft nach frisch
Gegrilltem schon vom
Parkplatz aus zu riechen.
Das freundliche Kichen-
team hat auch in diesem
Jahr die Radler wieder
mit Koteletts, Wirstchen,
Krautsalat und Broétchen
und gekihlten Getranken
versorgt.

Das Wetter, in diesem
Sommer recht unbestan-
dig, war den Radlern
hold. Zum abschliel3-
enden Grillen zeigte sich
sogar die Sonne, so dass
man noch gemitlich im
Freien sitzen konnte.
Solidaritdt zeigte sich
auch beim Abbauen:
beim Aufraumen waren
viele helfende Hande da,
und so wurden alle
Spuren flugs wieder be-
seitigt.

Auch in diesem Jahr
waren sich die Mitstreiter
einig: eine Wiederholung
in 2011 soll es auf jeden
Fall geben.

Regina Ozwirk
Leitung Offentlichkeitsarbeit

"LP,(M ~Hnn
DAS GESUNDHEITSMAGAZIN




Von Mitarbeitern fur Mitarbeiter - die Ideenborse

"Das konnte man doch vielleicht besser
machen", denkt so mancher Mitarbeiter viel-
leicht bei seiner taglichen Arbeit im Kranken-
haus. "Hier kénnte man Kosten sparen" oder
"diese Umstellung wirde Arbeitszeit sparen”
oder auch "das wére eine absolute Verbesse-
rung fur Mitarbeiter oder/und Patienten". Bei
der taglichen Arbeit fallen oft Kleinigkeiten auf,
die aber einiges bewirken kénnen.

Das betriebliche Vorschlagwesen hat schon
eine lange Tradition. Bereits 1872 legte Alfred
Krupp in den Grundsatzen fur die Geschéfts-
fuhrung und Unternehmensorganisation fest,
dass Anregungen und Vorschlage zu Verbes-
serungen aus allen Kreisen der Mitarbeiter
dankbar entgegenzunehmen sind und eine
Abweisung der Vorschlage ohne Priufung nicht
erfolgen durfe. Neben Kosteneinsparungen,
Prozessoptimierung und Qualitatsverbesse-
rungen bietet das Betriebliche Vorschlag-
wesen Anreize fur Mitarbeiter, sich mit dem
Unternehmen zu identifizieren. Die Motivation
der Mitarbeiter wird durch eine entsprechende

J6 Oerger

lhre Partner fiir

Kiichen -
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Entlohnung erhoht.

Um den Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern ein Portal zu
geben, das diese Ideen sam-
melt und sich diesen Ideen
widmet, hat auch das St. Josef
Krankenhaus im Mai dieses
Jahres eine ldeenbdrse ins
Leben gerufen.

Eine 6-kopfiges Gremium, be-
stehend aus Vertretern aller

In der ersten Runde sind be-
reits 20 Vorschlage einge-
gangen. Die Vorschlage rei-
chen von Einsparungen durch
Zentralisierung von Insulinvor-
raten bis zu Anderung eines
Formulars. Jeder Vorschlag
wird dankbar angenommen,
geprift und bewertet.

Natlrlich erhalt auch jeder
Mitarbeiter ein entsprech-

Mitarbeiter, die in der ersten Runde an der Ideenbérse beteiligten

Betriebsstatten des St. Josef
Krankenhauses (St. Josef
Moers, St. Nikolaus Hospital
Rheinberg, St. Thekla Alten-
wohnheim Rheinberg und
Marienhospital Orsoy) und
einem arztlichen Berater sam-
melt gemeinsam mit Mitar-
beitervertretung und Betriebs-
rat die Ideen und bereitet
diese zur Vorstellung im Len-
kungsausschuss des Betrieb-
lichen Gesundheitsmanage-
ments vor, der dann Uber die
einzelnen Vorschlage berat
und entscheidet.

Obst und Gemuse

endes Dankeschodn, auch
wenn sein Vorschlag nicht
oder noch nicht umgesetzt
werden kann.

Das Team der Ideenbdrse ist
sicher, dass noch viele gute
Ideen im Verborgenen schlum-
mern und mochte alle Mit-
arbeiterinnen und Mitarbeiter
dazu aufrufen, ihre Verbesse-
rungsvorschlage einzureichen.

Regina Ozwirk
Leitung Offentlichkeitsarbeit

...das war nicht nur die Loésung des
Gewinnspieles unserer letzten Medi-Kuss-
Ausgabe, sondern ist natirlich auch eine
Lésung fir eine gesunde Erndhrung. Unter
den vielen richtigen Einsendungen wurde
Frau Anna Welel aus Moers gezogen.
Jutta Schrader vom Gesundheitszentrum
Niederrhein Uberreichte den Gutschein
Uber 5 Massagen. Regina Ozwirk, Leiterin
Offentlichkeitsarbeit, ibergab der Gewin-
nerin aullerdem einen herbstlichen
Blumengruf3.

v. links: Jutta Schrader,
Gewinnerin Anna Wessel,
Regina Ozwirk

Tel. 02841 63336 * Fax 02841 66429
Mail: jochen_berger@gmx.de




Aktionstag Demenz

Demenz, ein Thema, das in
unserer heutigen Gesellschaft,
auch aufgrund der deutlich ge-
stiegenen Lebenserwartung, im-
mer mehr Bedeutung erlangt.
Dem trug der "Runde Tisch
Demenz Region Moers/Kamp-
Lintfort/Neukirchen-Viuyn" mit
seinem Aktionstag am 21. Sep-
tember 2010 auf dem Marktplatz
in Kamp-Lintfort Rechung.

Neben dem bunten Wochenmarkt-
treiben prasentierten 20 verschie-
dene Einrichtungen und Unter-
nehmen, so auch die Geronto-
psychiatrische  Beratung des
St. Josef Krankenhauses, unter dem
Motto "Demenz - was nun?" ihre
Angebote. "Wie gehe ich mit der
Situation um?" "Wo bekomme ich

-

y

Hilfe?" - dieses waren haufig ge-
stellte Fragen der vielen Interes-
senten.

Vertreter von Altenheimen, ambu-
lanten Pflegediensten und Bera-
tungsstellen standen mit Rat und
Tat zur Seite und konnten den
Betroffenen helfen und erste mit
einer Dememzerkrankung verbun-
dene Unsicherheiten nehmen.

Frau Bettina Felix, Fachgesund-
heits- und Krankenpflegerin fir
psychiatrische Pflege, leitet die
gerontopsychiatrische Beratungs-
stelle im St. Nikolaus Hospital und

berichtet, dass sie direkt vor Ort
Termine flir Beratungsgesprache zu
Hause bei den Betroffenen gemacht
hat.

Frau Felix steht natirlich auch tele-
fonisch fur Fragen rund um das
Thema Demenz zur Verfigung und
kann unter der Telefonnummer:
02843 179-148 montags bis don-
nerstags in der Zeit von 08:00 bis
12:00 Uhr und von 13:00 bis 16:00
Uhr sowie freitags von 09:00 bis
12:00 Uhr und von 13:00 bis 14:00
Uhr oder per email rh.felix@st-
josef-moers.de erreicht werden.

Mit Stocken durch den Winter

Nordic Walking, eine ideale Sportart sowohl fur den Sommer
als auch fur den Winter. Gerade alteren Menschen mit
leichten Gehunsicherheiten bietet der Einsatz der Stocke
Sicherheit. Nordic Walking kann in der freien Natur und in
sogenannten Nordic Walking-Parks ausgeiibt werden.
Suchen Sie sich einen oder mehrere Gleichgesinnte, dann ist
der Spaf¥faktor hoher. Nordic Walking gehoért zu den
Ausdauersportarten. Gegeniber dem Jogging oder dem
Walking hat es den Vorteil, dass der Kalorienverbrauch durch
den Stockeinsatz um 20 Prozent gesteigert wird. Empfohlen
wird ein Training im ganz niedrigen Bereich, zwei bis drei Mal
die Woche 30 bis 45 Minuten. So wird die Grund-
lagenausdauer und damit Herz und Kreislauf gefordert.

Ausdauersport
fur Jung und Alt

Durch die niedrige Belastung und die gute Dosierbarkeit ist
Nordic Walking besonders zur Gewichtsreduktion bei
Ubergewichtigen Menschen geeignet, da die Gelenke ge-
schont werden.
Nutzen Sie die positiven Aspekte dieser Sportart, runter vom
Sofa und ab auf die "Piste".

Quelle: Bundesministerium fiir Gesundheit

Regina Ozwirk, Leitung Offentlichkeitsarbeit

Wir sind fur Sie da.

Lassen Sie sich beraten
und nutzen die Mdglichkeit
eines Hausbesuches.

Wenn Pflege -
dann Caritas !

|

Ihre Caritas-Sozialstation Moers_Neukirchen-Viuyn
bietet Ihnen:

_ Pflegeberatung
_ ambulante Pflege
_ Behandlungspflege
(auch Tracheostoma-, Port- und Schmerzpumpenversorgung)
_ Verhinderungspflege
_ Qualitatssicherungsbesuche
_ héusliche Betreuung dementiell erkrankter Menschen
_ Haus-Notruf
_ Servicepakete
und vieles mehr ...!

Caritasverband
=nisd  Moers-Xanten e.V.

Ihre Ansprechpartnerin Doris Schmidt
freut sich auf den ersten Kontakt.

Telefon: 02841 8808885 fr—



Optimale Voraussetzung zur Versorgung schwerstkranker

Patienten

Palliativstation jetzt im Haus Mariengarten

Schwerstkranke Patienten sind es,
die auf der Palliativ- und Schmerz-
station des St. Josef Kranken-
hauses betreut werden. Diesen
Patienten, bei denen zum Beispiel
bei einer fortgeschrittenen Tumor-
erkrankung eine Heilung nicht mehr
maoglich ist, ein angenehmes und
behagliches Umfeld zu bieten,
stand im Vordergrund beim Umzug
der Palliativ- und Schmerzstation in
neue Raumlichkeiten. Das im Gar-
tengelande an das St. Josef
Krankenhaus angrenzende und mit
unmittelbarer Krankenhausanbin-
dung liegende Haus Mariengarten
ist hier die optimale Loésung. "Die
Zimmer und die Atmospahre auf
dieser Station sind der Erkrankung
der Patienten angemessen und
vermitteln eine beinahe wohnliche
Atmosphare”, so Norbert Schir-
mann, Departmentleiter  der
Schmerz- und Palliativstation.

Im Erdgeschoss kdénnen 13 Pati-
enten schmerz- und palliativmedi-
zinisch versorgt werden. Eine ver-

mehrte Anzahl an
Pflegekraften wird
durch Psychothera-
peuten, Psychoonko-

logen und Arzte
unterstitzt.
Auch steht das

Seelsorgeteam den
Patienten bei ihren
Angsten und Noéten
zur Seite.

Unterstitzung wird
natdrlich auch vom Sozialdienst
gewéhrt, wenn es zum Beispiel um
Antrage und Formulare mit den
verschiedenene Leistungstragern,
so zum Beispiel den Kranken-
kassen geht. Primares Ziel ist es
dem Patienten und seinen Ange-
horigen die bestmdgliche Betreu-
ung und Versorgung zu gewahren
und korperliches Leid vom Pati-
enten abzuhalten. So sind Schmer-
zen im Tumorstadtium vollig inak-
zeptabel und unnétig zugleich.
Speziell ausgebildete Mitarbeiter
helfen den Ihnen anvertrauten Pati-
enten ein Stick mehr Lebens-

Departmentleiter Norbert Schirmann (2. v. r.) und sein Team

qualitat zu erhalten bzw. zu er-
reichen.

"Dank der Kilinikleitung, die den Um-
zug moglich gemacht und unter-
stltzt hat, haben wir nun optimale
Voraussetzungen fir die Versorgung
schwerstkranker Patienten hier in
Moers und in der Umgebung", freut
sich Norbert Schirmann und be-
grait alle Interessierten, die seiner
Einladung zur Besichtigung der
neuen Raumlichkeiten gefolgt sind
und nun ihre Glickwinsche aus-
sprechen.
Regina Ozwirk
Leitung Offentlichkeitsarbeit

Das Palliativnetz Niederrhein - groBtmogliche Lebensqualitat
fur schwerstkranke Menschen

Im Juli 2010 wurde das Palliativnetz
Niederrhein von Norbert Schir-
mann, dem Aarztlichen Leiter des
Departments fur Palliativmedizin
und Schmerztherapie im St. Josef
Krankenhaus Moers und Dr.
Johannes Horlemann, dem Vize-
prasidenten der Deutschen Gesell-
schaft fir Schmerztherapie, ge-
grundet.

Im Palliativnetz Niederrhein haben
sich Hausarzte, Fachéarzte, Palliativ-
mediziner, Einrichtungen die Pallia-
tivpflege anbieten, ambulante Hos-
pizdienste und Apotheken zusam-
mengeschlossen, mit dem Ziel die
Versorgung schwerstkranker Pati-
enten sowohl in den stationaren
Einrichtungen als auch im ambu-
lanten Bereich zu verbessern.
"Die Palliativmedizin hat heute viele

Moglichkeiten, das Leiden Tod-
kranker zu lindern und das Sterben
in Wirde zu begleiten”, betont
Norbert Schiurmann, leitender Palli-
ativmediziner im St. Josef Kranken-
haus Moers und Grindungs-
mitglied des Palliativnetzes Nieder-
rhein. "Kein Mensch muss mit
Schmerzen sterben. Zur palliativ-
medizinischen Versorgung
schwerstkranker Menschen ge-
hoéren auRerdem die korperliche
Pflege, das Lindern von Hunger-
und Durstgefiihlen, das Abwenden
von Ubelkeit, Angst und Atemnot
und gleichzeitig geht es immer um
menschliche Zuwendung, seelsor-
gerischen Beistand und die erklarte
Bereitschaft den Sterbenden und
seine Angehdrigen nicht allein zu
lassen", erklart Norbert Schur-

mann. Die Lebensqualitdt des
Patienten steht auch hierbei im
Vordergrund. Die Qualitatssicherung
ihrer Arbeit ist den Mitgliedern des
Palliativnetzes wichtig. Das Fach-
wissen, die Fahigkeiten und die
Kompetenz der beteiligten Berufs-
gruppen, werden durch regelmaRige,
gemeinsame Fortbildungen sicher
gestellt und weiterentwickelt. Durch
eine Rufbereitschaft, auch an
Wochenenden und an Feiertagen,
sind die Einrichtungen des Palli-
ativnetzes fir Patienten und Ange-
horige immer erreichbar. Das Palli-
ativnetz Niederrhein umfasst die
Regionen Moers, Neukirchen-Viuyn,
Geldern, Kleve, Goch, Rheinberg
und Kamp-Lintfort.
Ulrike Wellner
Offentlichkeitsarbeit



100.000 Mal schlagt das Herz am
Tag, 2-3 Milliarden Mal im gesam-
ten Leben, ohne Urlaub oder Ver-
schnaufpause. Wir erwarten von
unserem Herzen, dass es lebens-
lang gleichmaRig, wie ein Uhrwerk
tickt. Daher werden "elektrische
Stérungen" - die Herzrhythmussto-
rungen oder Arrhythmien - von uns
haufig als bedrohlich empfunden:
"mein Herz Uberschlagt sich," "ich
habe Aussetzer," mein Herz rast."
So oder ahnlich werden Herz-
rhythmusstérungen vom Menschen
empfunden. Von manchen Men-
schen werden aber Herzrhythmus-
stérungen nicht als solche wahr-
genommen, sondern sie aufiern
sich als Luftnot, Schmerzen im
Brustkorb oder gar als Bewusst-
losigkeit. Es gilt: man kann nicht
vom subjektiven Empfinden auf den
Schweregrad der Arrhythmien
schlieBen. Prinzipiell harmlose
Herzrhythmusstorungen kénnen
aullerst unangenehme Symptome
hervorrufen, wahrend potentiell
lebensbedrohliche Arrhythmien zu-
nachst weitgehend asymptoma-
tisch ablaufen kénnen.

Welche Arten von Herzrhythmus-
stoérungen gibt es? Zu unterschei-
den sind Stérungen der Reizbil-
dung und des Reizleitungssys-
tems. Entstehungsorte kdnnen die
Vorhtfe des Herzens (supra-
ventrikular) und die Herzkammern
(ventrikular) sein. Es kénnen Extra-
systolen (vereinzelte Extraschlage),
eine Bradykardie (zu langsamer
Puls) oder eine Tachykardie (zu
schneller Puls) auftreten. Neben
einer primér elektrischen Schéadi-
gung des Herzens kdénnen Herz-
rhythmusstérungen Ausdruck einer
schwerwiegenden anderweitigen
Herzerkrankung zum Beispiel der
Koronarien oder Herzklappen sein.
Wichtig fur den Patienten ist die
Einschatzung der prognostischen
Bedeutung (Gefahrdung) der doku-

Aus dem Takt
Herzrhythmus-
storungen

Das Herz
unermudlicher Motor
unseres Korpers

mentierten oder vermuteten Arrhy-
thmien, um gegebenenfalls eine
entsprechende Therapie einleiten
zu kénnen. Mit Hilfe von einge-
hender Anamnese, Ruhe-, Belas-
tungs-, und Langzeit- EKG und er-
ganzenden Untersuchungen wie
Echokardiographie und manchmal
der Koronarangiographie, gelingt
diese Einschatzung in vielen Fallen.
Nach dieser Diagnostik kann ent-
schieden werden, ob eine Behand-
lung der Arrhythmien notwendig ist,
ob Medikamente gegeben werden
muissen, ob eine Herzschritt-
macherimplantation notwendig ist.

2
f . .
Biventrikularer

In unklaren Fallen, insbesondere
bei Patienten mit Herzrhythmus-
storungen auf Grund eines ange-
borenen elektrischen Kurzschlus-
ses, kann eine kathetergestitzte
elektrophysiologische  Untersu-
chung die Ursache klaren und ge-
gebenenfalls. auch direkt durch Ver-
6dung von Leitungsbahnen behan-
delt werden.

Bei lebensbedrohlichen Herzrhyth-
musstérungen kann auch die Im-
plantation eines Defibrillators zum
Schutz vor dem plétzlichen Herztod
notwendig sein.

Implantierter
Defrilator

Alle Arten von Herzschrittmachern,
auch solche zur Unterstitzung des
Herzens bei Herzschwache (soge-
nannte biventrikulare  Schritt-
macher) werden am St. Josef Kran-
kenhaus vom Department fur Kardi-
ologie in Zusammenarbeit mit der
Abteilung fur Allgemeinchirurgie
(Chefarzt Dr. Heinz-Otto Lindner,
Oberarzt Dr. Claude van Lierde)
eingebaut und kontrolliert.

Am St. Josef Krankenhaus stehen
alle Mdglichkeiten zur Verfugung,
um alle Arten von Herzrhythmus-
storungen zu diagnostizieren und
zu behandeln.

Dr. Stefan Schickel
arztlicher Leiter
des Departments fur Kardiologie

Medi- sy 11
DAS GESUNDHEITSMAGAZIN
E— —

Schrittmacher




In den letzten Jahren setzt sich das
Konzept einer eigenstandigen inter-
disziplinaren Zentralen Notauf-
nahme (ZNA) bundesweit zuneh-
mend durch, ein Konzept, das seit
langer Zeit schon u.a. in den USA
und Grof3britannien etabliert ist.
Dabei wird der Notwendigkeit und
Bedeutung der schnellen und ziel-
gerichteten Behandlung von Pati-
enten mit akut aufgetretenen Be-
schwerden unterschiedlichster Art
(z.B. Brustschmerz, akute Blu-
tungen, L&hmungen, Sprachsto-
rungen, Luftnot, Trauma) durch spe-
ziell ausgebildete "Notfallmediziner"”
Rechnung getragen, um die Be-
handlungsqualitat weiter zu ver-
bessern und die Wartezeiten fur
diese Patienten zu verkirzen.
AulRerdem nimmt gegenwartig der
Anteil der Patienten, die eine Zent-
rale Notaufnahme aufsuchen, jahr-
lich bundesweit um 6 bis 8 Prozent
zu, so dass diese Aufgabe nicht
mehr von Arzten bewaltigt werden
kann, die gleichzeitig eine Station
betreuen oder mit anderen Auf-
gaben wie zum Beispiel Opera-
tionen oder Funktionsdiagnostik be-
traut sind.

Nach der Erstversorgung der Pati-
enten erfolgt bereits in der ZNA die
Entscheidung, ob eine stationare
Behandlungsbedirftigkeit besteht
oder ob der Patient in eine ambu-
lante Weiterbehandlung entlassen
werden kann. Bei komplexen
Krankheitsbildern werden bei der

"LP,(M ~Henn 12
DAS GESUNDHEITSMAGAZIN

Kurzere Wartezelten

Neues 5-kopfiges Arzteteam in der
Zentralen Notaufnahme

Dr. med. Rainer Kdrte mit seinem Team

Diagnostik und Therapie Fachéarzte
der unterschiedlichen Fachabtei-
lungen des St. Josef Kranken-
hauses hinzugezogen, um eine
bestmdgliche Diagnostik- und Be-
handlungsqualitat fur die Patienten
zu gewahrleisten und Fehlbele-
gungen in fachfremde Abteilungen
und so eine langere Verweildauer
des Patienten im Krankenhaus zu
vermeiden.

Durch die eigenstandige Verant-
wortlichkeit eines daflrr eigens ver-
antwortlichen Pflege- und Arzte-
teams in der Zentralen Notauf-
nahme soll zusatzlich die Kommuni-
kation zwischen dem Rettungs-
dienst und den einweisenden
Arzten einerseits und dem Kranken-
haus andererseits verbessert wer-
den. Dabei ist die Trennung von
Patienten mit akut aufgetretenen
Symptomen und Patienten, die
elektiv zur Abklarung und Behand-
lung von Krankheiten in das
St. Josef Krankenhaus einbestellt

werden, geplant. Die Behandlung
der akut erkrankten Patienten soll
entsprechend der Dringlichkeit ihrer
Symptome und deren akuter Be-
handlungsbediirftigkeit (Triagierung)
erfolgen, so dass Erkrankungen wie
zum Beispiel Schlaganfall, Herz-
infarkt oder Magen- und Darmblu-
tungen, die einer raschen Diagnos-
tik und Therapie bedirfen, vorge-
zogen werden.

Seit dem 1. September 2010 arbei-
ten wir als Team von 5 Arzten unter
der Leitung von Herrn Dr. med.
Rainer Korte eigenverantwortlich
gemeinsam mit dem Pflegeteam
(pflegerische Leitung durch Herrn
Andreas Bogumil) in der interdis-
ziplindren Zentralen Notaufnahme
des St. Josef Krankenhauses. Wir
haben als arztliches Team teilweise
eine mehr als 5-jahrige Erfahrung in
der Versorgung von Patienten mit
akut aufgetretenen Beschwerden in
einer interdiziplinaren zentralen Not-
aufnahme (ZNA) in einem auswaér-




tigen Krankenhaus gesammelt und
mdchten diese hier in Moers weiter
entwickeln. Gegenwartig sind wir fur
die Notfallversorgung aller neurolo-
gischen, internistischen und
"unklaren" Patienten werktags von
8:00 Uhr bis 20:00 Uhr verantwort-
lich, wobei wir unsere Tatigkeit im
Verlauf auf samtliche Notfallpa-
tienten auch der chirurgischen
Facher mit Ausnahme der Geburts-
hilfe ausdehnen méchten. Die uro-
logischen und unfallchirurgischen
Notfallpatienten werden gegenwar-
tig weiter von den Arzten der
entsprechenden Fachabteilungen
versorgt. Nachts erfolgt die Be-
handlung durch diensthabende
Arzte der Fachabteilungen.

Unser arztliches Team besteht aus
folgenden Mitarbeitern:

Dr. Rainer Korte, Chefarzt der
ZNA, Facharzt fir Neurologie
Dr. Dagmar Milicevic,

Leitende Oberéarztin, Facharztin
fur Allgemeinmedizin,

Leitende Notarztin

Carsten Kaminski, Oberarzt,
Facharzt fur Allgemeinmedizin
mit neurologischem Schwer-
punkt

Rudiger Haubrich, Facharzt fur
Allgemeinmedizin in spe,
Notarzt

Dr. Lars Lomberg,
Weiterbildungsassistent,
Notarzt

Wir méchten die Behandlung un-
serer Patienten so effizient und gut
wie moglich gestalten. Dazu streben
wir eine Verkirzung der Wartezeit
fur Patienten mit akut aufgetre-
tenen Beschwerden bei gleichzeitig
angemessener, hochwertiger Be-
handlungs- und Servicequalitat an.
Zudem mochten wir die Vernetzung
zwischen dem ambulanten (einwei-
sende Arzte, Rettungs- und Pflege-
dienst) und dem stationéaren Versor-
gungsbereich fur Notfallpatienten
intensivieren. Wir freuen uns auf
eine gute Zusammenarbeit.

Zentrale Notaufnahme - Historie

Im Oktober 2006 wurde die Zen-
trale Notaufnahme (ZNA) im neu
ertffneten Funktionstrakt offiziell in
Betrieb genommen.

Schon seit Oktober 1996 arbei-
teten die pflegerischen Mitarbeiter
der chirurgischen Ambulanz und
der internistischen/neurologischen
Aufnahme als Zentrale Notauf-

nahme eng zusammen.

Der Standort beider Abteilungen
an unterschiedlichen Platzen im
Haus blieb bestehen und die abtei-
lungsspezifischen Behandlungs-
strukturen blieben ebenfalls er-
halten.

Lediglich auf3erhalb der Regel-
arbeitszeit, montags bis freitags
nach 16:00 Uhr und an den
Wochenenden, wurden die Pati-
enten der Fachabteilungen Allge-

mein- und Unfallchirurgie, Innere
Medizin und Neurologie in den R&au-
men der Chirurgischen Ambulanz
versorgt.

Mit Eréffnung der ZNA wurden die
Patientenaufnahme und die ambu-
lante Anmeldung ré&umlich zusam-
mengefuhrt. Die Mitarbeiterinnen der
ambulanten Aufnahme und das Pfle-

Chefarzt

Dr. med. Rainer Kérte

und Andreas Bogumil,
pflegerische Leitung der ZNA

gepersonal der ZNA wurden organi-
satorisch unter einer pflegerischen
Leitung zusammengefihrt. Im
Dezember 2008 wurde die pfle-
gerischen Leitung der ZNA, Herr
Andreas  Bogumil, von der
Geschaftsfihrung offiziell damit be-
auftragt, die Ablauforganisation in
Zusammenarbeit mit den einzelnen
in der ZNA vertretenen Fachabtei-
lungen zu optimieren, zu stand-
ardisieren und zu koordinieren.

ZNA-Jahresstatistiken 2003 - 2009

Abteilung 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009
Unfallchirurgie 15.787 16.283
Allgemeinchirurgie | 2.0854 19.970 @ 19.627 @ 19.718 19.200 3.921 4.696
Gesamt 19.708 20.979
Innere Medizin 6.473 7.191
Neurologie 8.015 8.414 9.268 10.098 10.270 5.258 5.176
Gesamt 11.731 12.367
Urologie 520 (ab 08/07) 1.275 1.587
Palliativmedizin 36 33
Stat. EKGs 424 622
Gesamte 28.869 28.384 | 28.895 @ 29.816 29.990 33.174 35.588
Patientenkontakte
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Uberregional

Operatives
HNO - Zentrum

Innovation und Kooperation
am St. Josef Krankenhaus in Moers

Das seit dem 1. Juli 2010 erweiterte
operative HNO-Zentrum Moers am
St. Josef Krankenhaus ist ein Uber-
regionaler Zusammenschluss von
operativ tatigen HNO-Arzten aus
Moers, Rheinberg und Duisburg-
Homberg.

Die Hals-Nasen-Ohrenabteilung des
St. Josef Krankenhauses Moers
wird jetzt gemeinschaftlich be-
legarztlich betreut durch die
Moerser Gemeinschaftspraxen fur
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
Dr. med. Rolf Keller, Josef Keimer,
Detlef Freise und Dr. med. Thomas
Fronz in Kooperation mit der
Uberdrtlichen Gemeinschaftspraxis
fur Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde
Dr. med. Ulrich Schmoldt, Dr. med.
Reinhard Spicker und Dr. med.
Raimund Strote in Moers, Dr. med.
Dirk Scharwald in Rheinberg, sowie
der HNO-Praxis Dr. med. Johannes
Fuest aus Duisburg-Homberg.

Es handelt sich um eine aul3er-
ordentliche und ungewdhnliche
Konzentration von facharztlicher und
operativer Kompetenz mit neun

“LP,(M ~Henn 14
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Facharzten und mit deutlicher Ver-
besserung der facharztlichen Ver-
sorgung der Patienten in Moers und
Umgebung mit standortnaher Be-
treuung.

Die Kooperationspartner verfiigen
Uber eine lange Tradition in der
Anwendung innovativer Behandl-
ungsmaoglichkeiten unter Verwen-
dung modernster HNO-chirurgi-

scher Operationstechnologie. Der
belegarztlichen Hals-Nasen-Ohren-

Abteilung steht ein eigener Opera-
tionstrakt mit zwei modernst ausge-
statteten Operationssélen sowie
Aufwach- und operativem Vorberei-
tungsraum zur Verfiigung.

Die Abteilung verfugt Gber die neu-
esten operativen technischen Mog-
lichkeiten mit innovativen Laser-
techniken, sowie endoskopischen,
mikrochirurgischen Malnahmen
des Fachgebietes. Bildgebende
Verfahren und IT-gestiitzte Doku-
mentation sind Bestandteil der
Patienteninformation und der ope-
rativen Planung.

Die anasthesiologische Betreuung
erfolgt durch die Abteilung fur
Andsthesie und Intensivmedizin des
St. Josef Krankenhauses (Chefarzt
Dr. med. Thomas Ziegenfuld).

links: Dr. Reinhard Spicker
rechts: Dr. Rolf Keller

als Vertreter der beiden
grofRen Gemeinschaftspraxen
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Die Abteilung fir Hals-Nasen-
Ohrenheilkunde des St. Josef
Krankenhauses Moers deckt das
gesamt hals-nasen-ohrenéarztlich
operative Spektrum des Fachge-
bietes inklusive der fachspezifisch
plastisch-asthetischen Operationen
ab.

+++ mikroskopische sanierende
und gehoérverbessernde Mit-
telohrchirurgie (Tympano-
plastik und Stapechirurgie)

+++  Funktionelle endoskopisch-
mikroskopische Nasenne-
benhéhlen-Chirurgie sowie
Chirurgie des Nasenseptems
und der Nasenmuscheln

+++  Chirurgie der Stimme
(Phono-Chirurgie)

+++ Plastisch-kosmetische
Operation

+++ Diagnostische Eingriffe am
Kehlkopf, an der Speiserdhre
und an den Bronchien

+++ Diagnostik der Schnarch-
generatoren mit endoskop-
ischer Kontrolle bei Propo-
folsschlaf

+++ Schlafbezogene Atmungs-
storunen / Schnarchen,
operative Sanierung des
Schnarchgenerators

+++ Qperationen des
Rachenraumes

+++ \Weichteilchirurgie mit
Chirurgie der Halszysten,
Lymphknoten,
Speicheldrisen und
Hauttumoren im Kopf-Hals-
Bereich

+++ Manuelle und osteopathische
Medizin der Halswirbelsaule

Kolumne

Sie fragen - wir antworten

Die Mitarbeiterinnen der Pflege-
und Sozialberatung beantworten
Ihre Fragen:

zur Pflegeversicherung

zur Vermittlung in Pflegeheime
Kurzzeitpflege, Tagespflege und
Hospiz

zur Einleitung von Rehabilita-
tionsmaflinahmen

zu Vorsorgevollmachten,
Patientenverfiigungen und
Betreuungen

zu ambulanter, hauslicher
Pflege, Hausnotrufsystemen,
Essen auf Radern

Schicken Sie Ihre Fragen an
Birgit Becker, Leiterin der Pflege-
und Sozialberatung,

St. Josef Krankenhaus Moers,
Asberger Str. 4, 47441 Moers,
gzn@st-josef-moers.de

Wie beantrage ich eine Pflege-
stufe?

Fordern Sie die entsprechenden
Antragsformulare bei lhrer Kran-
kenkasse an. Bei der Anforde-
rung ist es nicht notwendig Diag-
nosen oder Begrindungen zu
nennen. Bitte lassen Sie sich
nicht von Aussagen aus dem
Freundes- und Bekanntenkreis
abhalten diesen Schritt zu ge-
hen. Jeder Vorgang wird indivi-
duell geprift und oft sind Unter-
schiede zwischen verschiedenen
Fallen nur von Fachleuten fest-
zustellen. Bei der Einstufung in
eine Pflegestufe werden nicht
nur korperliche, sondern auch
geistige Einschrénkungen (z.B.
eine zunehmende Desorientie-
rung) bertcksichtigt.

Um die erste von drei méglichen
Pflegestufen zu erhalten, mis-
sen am Tag Hilfestellungen sei-
tens Dritter in einem Umfang von
insgesamt 90 Minuten geleistet
werden. Diese Zeit verteilt sich
mit 45 Minuten Hilfestellung pro
Tag auf die Bereiche Korper-
pflege, Ernahrung und Mobilitét,
sowie 45 Minuten auf den
Bereich Haushaltsorganisation.
Notieren Sie sich zum Beispiel in
einem "Pflegetagebuch"”, in wel-
chem Bereich und welchem Um-
fang Hilfe erforderlich ist.

Die Krankenkasse (Pflegekasse)
stellt Ihnen folgende Mdoglich-
keiten nach der Einstufung in
eine Pflegestufe zur Wabhl:

Birgit Becker
Abteilungsleiterin
Pflege- und

Sozialberatung

1. Die Auszahlung einer Geld-
leistung

Dem Versicherten wird das Pfle-

gegeld Uberwiesen, so dass pfle-

gende Privatpersonen davon be-

zahlt werden kénnen.

2. Beantragung einer Sach-
leistung
Hier wird vom Versicherten pro-
fessionelle Hilfe durch einen
ambulanten Pflegedienst (auch
Kurzzeit- und Tagespflege) in An-
spruch genommen. Die Kranken-
kasse zahlt direkt an die Pflege-
einrichtung.

3. Beantragung einer
Kombinationsleistung

Wird das Pflegegeld nicht kom-

plett fur die Bezahlung des Pfle-

gedienstes verbraucht, so wird

der Restbetrag an den Versich-

erten Uberwiesen.

Nach der Antragstellung erfolgt
eine Begutachtung durch medi-
zinisches Fachpersonal der
Krankenkasse in der hauslichen
Umgebung. Oft passiert es, dass
Pflegebediirftige gerade an die-
sem Begutachtungstermin einen
"sehr guten Tag" haben. Das
kann im schlimmsten Fall dazu
fuhren, dass eine Pflegestufe
nicht erteilt wird. Bitte bertck-
sichtigen Sie, dass die Sie be-
suchende Fachkraft nur das be-
urteilen kann, was aktuell vor-
liegt. Scheuen Sie sich aber nicht
die Pflegestufe erneut zu bean-
tragen oder einen Widerspruch
gegen das Gutachten einzu-
legen. Die erteilte Pflegestufe
wird immer riickwirkend ab dem
Zeitpunkt der Antragsstellung
gewahrt.

Ein Pflegebett wird in der Regel
erst genehmigt, wenn eine Pfle-
gestufe vorliegt. Andere Hilfs-
mittel wie ein Rollator oder ein
Badewannenlifter sind auch ohne
Pflegestufe auf Rezept zu er-
halten.

Trauen Sie sich!



Lebererkrankungen bleiben héufig
unbemerkt, weil sie kaum oder nur
durch uneindeutige Symptome auf-
fallen. Leider kénnen unerkannte
Lebererkrankungen nach vielen
Jahren zu schweren Komplikationen
wie Leberzirrhose und Leberkrebs
fuhren. Viele Leberkrankungen sind
bereits im Frihstadium erkennbar
und lassen sich dann auch hervor-
ragend behandeln oder durch eine
Anderung des Lebensstils beein-
flussen. Daher ist eine friihe Diag-
nose unbedingt wiinschenswert.
Durch Kontrolle der Leberwerte
kénnen Lebererkrankungen frih er-
kannt und entsprechend gut be-
handelt. Weniger haufig sind an-
geborene und autoimmune Leber-
erkrankungen. Auch Erkrankungen
anderer Organe koénnen die Leber
als zentrales Organ systemisch
mitschadigen, ebenso die lang-
fristige Einnahme verschiedener
Medikamente. Vielen Lebererkran-
kungen ist gemeinsam, dass sie in

Lebererkrankungen - hinterhaltig und heimtuckisch

eine Leberzirrhose minden und in
der weiteren Folge zum Leberkrebs
fuhren kénnen. Symptome der
Lebererkrankung sind Mudigkeit,
Abgeschlagenheit oder dumpfer
Schmerz im rechten Oberbauch. Im
fortgeschrittenen Stadium kommen
Gelbfarbung von Haut und Augen,
heller Stuhlgang und dunkler Urin
sowie Zunahme des Bauchum-
fanges und Neigung zu Bluter-
gussen dazu. Erhéhte Leberwerte
sind deshalb ein wichtiges Warn-
zeichen.

Deshalb sollten Sie lhre Leberwerte
feststellen lassen. Sie kdnnen die
Werte bei jedem Arzt bestimmen
lassen. Bei Symptomen oder Hin-
weisen auf eine Lebererkrankung
werden die notwendigen Labor-
untersuchungen von lhrer Kranken-
kasse bezahlt. Zur weiteren Abkla-
rung ist auch manchmal ein Hepa-
tologe (Spezialist fur Leberkran-
kungen) erforderlich.

Nach Absprache mit lhrem behan-
delnden Arzt kdnnen Sie sich dazu
Uberweisen lassen. Hier werden
dann spezielle Ultraschallunter-
suchungen, Durchblutungsmes-
sungen der Leber, Bestimmung der
Leberelastizitat (FibroScan) und
spezielle  Laboruntersuchungen
durchgefiihrt. Bei einzelnen Pati-
enten ist es auch empfehlenswert,
durch eine Punktion eine Gewebe-
probe der Leber zu gewinnen.
Wichtig ist auch, dass Patienten mit
Lebererkrankungen und chronisch
erhdhten Leberwerten eine regel-
maRige Ultraschallkontrolle der
Leber durchfuhren lassen.

Dr. med. Christoph Vogt
Chefarzt der Abteilung

fur Innere Medizin

St. Josef Krankenhaus Moers
Gastroenterologe/Hepatologe/
Infektiologe




3. Moerser Lebertag am 17. Nover&)ber 2Q10
14:30 bis 18:00 Uhr im St. Josef Krankenhaus Moers
Thema: Wissenswerte Leberwerte

Am 3. Moerser Lebertag, am 17. November 2010,
mochten wir Sie in der Zeit zwischen 14:30 und 18:00
Uhr insbesondere uber die Erkrankung "Fettleber"
informieren und erneut dazu aufrufen, bei uns einen
Leber Check-up durchzufiuihren. Dies gilt naturlich fur
alle, denn die Leber tut bekanntlich nicht weh. Durch die
Kontrolle der Leberwerte kénnen Lebererkrankungen
frih erkannt und entsprechend behandelt werden.
Damit lassen sich Folgen wie Leberzirrhose und Leber-
krebs vermeiden!

Lebererkrankungen bleiben héufig unbemerkt, weil sie
kaum oder nur uneindeutige Symptome aufweisen.
Daher ist es wichtig, seine Leberwerte zu kennen und
bei erhdhten Leberwerten die Ursache abklaren zu
lassen. Gerade im frihen Stadium lassen sich Leberer-
krankungen hervorragend behandeln oder durch Ande-
rung des Lebensstils beeinflussen.

Je friher eine Lebererkrankung festgestellt wird, desto

Leber Check-up

14:30 - 15:30/ 17:00 - 18:00 Uhr

Ultraschall der Leber - lassen Sie sich von uns
schallen!

FibroScan - Bestimmung der Leberharte
Aeskulap Apotheke: Gesunde Dipps

Novitas BKK: Korperfettmessung, Einsatz der
Rauschbrille

Erndhrungsberatung: Wie kann ich meine
Leber schiitzen - worauf muss ich achten?

14:00 - 15:00 Uhr: Kostenfreie Bestimmung
der Leberwerte

Informationsstande der pharmazeutischen
Industrie

Wer ist gefahrdet eine Lebererkrankung zu
bekommen - der Fragebogentest

Wir laden zu Kaffee und Kuchen ein.

besser sind die Chancen einer kompletten Heilung.
Neben verstandlichen und aktuellen Vortrégen von
Leberspezialisten moéchten wir Ihnen erneut die Mog-
lichkeit einer Leberuntersuchung mittels modernster
Technik demonstrieren. Sie erfahren Wissenswertes
Uber die Bedeutung erhodhter Leberwerte, Uber die
unterschatzte Gefahr der Fettleber, die neuesten Diag-
nose- und Behandlungsmdglichkeiten bei verschie-
denen Leberkrankungen sowie die richtige Ernahrung
zur Vermeidung einer Fettleber und bei bestehenden
Lebererkrankungen.

Wir freuen uns auf lhr zahlreiches Kommen.

Dr. Christoph Vogt
Chefarzt der Abteilung fiir Innere Medizin
Gastroenterologe/Hepatologe/Infektiologe

Vortrage

15:30 Uhr Lebererkrankungen - Wie erkennen, wie
vorbeugen, wie therapieren?
Chefarzt Dr. med. Christoph Vogt
Abteilung fiir Innere Medizin

16:00 Uhr Leberkrankungen und Bauchspeichel-
drusenerkrankungen - Was kann heute
an der Leber und der Bauchspeichel-
druse operiert werden?

Chefarzt Dr. med. Heinz-Otto Lindner
Abteilung fiir Allgemein- und
Viszeralchirurgie

16:30 Uhr Lebererkrankungen - Was kann ein
Radiologe im CT und Kernspintomo-
gramm sehen?

Oberarzt Dr. Heinz-Josef Janssen
Abteilung fiir diagnostische Radiologie
und Neuroradiologie
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Die Patienten sind*
zu anderen Substanze

Seit sieben Jahren betreiben wir unsere Botulinum-
Toxin-Ambulanz im St. Josef Krankenhaus in Moers, in
der inzwischen mehr als 300 Behandlungen pro Jahr
durchgefiihrt werden.

Diese positive Entwicklung héngt unter anderem damit
zusammen, dass der Bekanntheitsgrad dieser Behand-
lungsoption bei uns stetig groBer wird und die nach-
weisbaren Erfolge der Behandelten neue Patienten
ermutigt, sich bei uns vorzustellen.

Nachdem sich immer mehr Arzte und Patienten (lber
die Einsatzmdglichkeiten von Botulinum-Toxin infor-
mieren und von dessen Wirkung Uberzeugen konnten,
begegnen uns jedes Quartal neue Patienten, die zuvor
jahrelang erfolglos behandelt wurden.

Schrittweise scheint bei den Arzten und Patienten auch
die Angst davor zu weichen, dass es sich um eine
gefahrliche Therapie handelt. Bis heute ist bei uns kein
einziger Fall mit schwerwiegenden Nebenwirkungen
bekannt geworden. Oft sind die Patienten Uberrascht,
wie schnell und effizient Botulinum-Toxin im Vergleich
zu anderen Substanzen wirkt und wie unkompliziert die
Behandlung ist. Dies ist auch der Grund, weshalb die
Kosten der Behandlung in den meisten Fallen von den
zustandigen Krankenkassen tibernommen werden.

Folgende Krankheitsbilder werden regelméaRig
behandelt:

muskulare Spastik der Arme und Hande,
in Einzelféllen auch die Beine und FuRRe
insbesondere nach Schlaganfall und
anderen Erkrankungen

vor der Behandlung nach der Behandlung

t, wie schnell un
ie unkomplizi

Sieben Jahré i
\ Botuli-nuna—Toxin-AmbuIanz

otulinum-Toxin im Vergleich
ng ist.

unwillktirliche krampfartige Bewegungs-
stérungen von Kopf und Hals, aber auch
generalisierte Formen dystoner Bewe-
gungsstorungen

cervikale Dystonien, insbesonders der
Torticollis spasmodicus

spezielle Tremorformen des Kopfes (zum
Teil auch schlichtes Kopfzittern aufgrund
eines dystonen Tremors)

Schreibkrampfe (Dystonie) der Hande
(umschriebene, funktionsspezifische Ver-
krampfungen/Dystonien)




Unwillktrliche Augen- und Gesichtsver-
krampfung (Blepharospasmus, Hemi-
spasmus facialis)

Vermehrte SchweilBneigung (axillare
Hyperhidrose)

Chronifizierte Schmerzsyndrome

1.

Kosmetischer Einsatz (Faltenbehandlung
im Gesichtsbereich)

Unwillkirrliche krampfartige Bewegungsstérungen
(Dystonien) besonders im Kopf-, Hand- und Fuf3-
bereich und eine muskulare Spastik (dauerhafte
Muskelverkrampfung), wie sie beispielsweise nach
einem Schlaganfall oder zahlreichen anderen neuro-
logischen Erkrankungen auftreten kdénnen, bereiten
zum Teil erhebliche therapeutische Probleme.

Eine andere medikamentése Behandlung scheitert
oft daran, dass Nebenwirkungen den erwarteten
Behandlungserfolg derart beeintrachtigen, dass die
Betroffenen hiervon nicht profitieren.

Die klinischen Auswirkungen dieser neuromuskularen
Stérungen behindern die Betroffenen bei der Verrich-
tung ganz einfacher Tatigkeiten oft ganz erheblich.
Nicht selten treten bei der Spastik zusatzlich starke
Schmerzen auf.

Auch wenn die Therapie mit Botulinum-Toxin nicht neu
ist, so existierten bislang nur wenige Behandlungs-
zentren in unserer Region. Betroffene waren daher
ihrem Schicksal haufig selbst Uiberlassen, litten an den
Symptomen der Erkrankung oder an den Neben-
wirkungen der verordneten medikamentésen Thera-
pie. Mit der Botulinum-Toxin-Ambulanz sind wir nun in
der Lage, diesen Patienten oft einfach und effizient
helfen zu kénnen. Die schmerzfreie Behandlung be-
steht aus einer Injektion von wenigen Millilitern der
Substanz in die betroffenen Muskeln. Die Wirkung
setzt innerhalb von wenigen Tagen ein und halt zum
Teil 3-6 Monate an. Unterstiitzend bedarf es einer
intensiven krankengymnastischen und gegebenenfalls
auch ergotherapeutischen Behandlung der Betrof-
fenen.

Durch eine Erganzung der KV-Ermachtigung ist es
nun fur die Patienten wesentlich leichter geworden,
eine Behandlung bei uns durchfihren zu lassen. Im
Rahmen einer laufenden Botulinum-Toxin-Behandlung
bedarf es nun lediglich einer Uberweisung durch
einen Vertragsarzt (z.B. Hausarzt) und nicht, wie
fruher Ublich, durch einen Facharzt fir Neurologie
oder Nervenheilkunde. Bei der Erstbehandlung muss
jedoch nach wie vor stets eine solche vorliegen.

Oberarzt Dr. Schneider hat den Qualitatsnachweis
"Qualifizierte Botulinumtoxintherapie" vom Arbeitskreis
Botulinumtoxin (AkBoNT) der Deutschen Gesellschaft
fur Neurologie erhalten.

Leitender Oberarzt
Dr. med. Detlev Schneider

B

Botulinum-Toxin-Ambulanz

Abteilung fir Neurologie

Dr. med. Detlev Schneider, leitender Oberarzt
Facharzt fiir Neurologie, Intensivmedizin und
spezielle Schmerztherapie

St. Josef Krankenhaus

Asberger Stral3e 4, 47441 Moers
Terminabsprache:

Sekretariat der Neurologischen Abteilung
Yvonne Fuchs, Tel. 02841 107-2460
Termine: taglich von 12:00 - 16:00 Uhr und nach
telefonischer Absprache
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Neue patientenindividuelle Technologie
fur ein kunstliches Kniegelenk nach Maf3

.
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Jeder Mensch ist anders - zum Glick. Dieser
Tatsache tragen wir auch bei der operativen
Behandlung der Arthrose Rechnung und so be-
stimmen die Anatomie, die Knochenqualitat und das
Krankheitsbild die Wahl des Implantats bei der
Kniegelenkersatzoperation. Eine neue Technologie,
die seit dem Sommer 2010 im St. Josef Kranken-

T ¥

\

haus zum Einsatz kommt, macht nun ein noch
individuelleres Vorgehen als bisher mdglich. Mit
Hilfe bildgebender Verfahren kdnnen patienten-
individuelle Instrumentarien hergestellt werden.
Das Implantat wird damit noch praziser platziert,
die Dauer des Eingriffs und die Belastung des
Patienten deutlich verringert.

Bei der Implantation eines Kunst-
gelenks ist die vorbereitende Pla-
nung des Eingriffs durch den oper-
ierenden Arzt ein wichtiger Faktor
fur den Erfolg: "Bei der Planung
analysieren wir die anatomischen
Verhaltnisse, wahlen das passende
Implantatmodell aus und bestimmen
die ImplantatgroRe”, erlautert
Dr. med. Michael Jonas, Chefarzt
der Abteilung fir Orthopadie und
Unfallchirurgie am St. Josef
Krankenhaus Moers.

Bisher plante der Chefarzt den
Eingriff anhand eines herkémm-
lichen Roéntgenbilds und mit Hilfe
von sogenannten "Rdntgenscha-
blonen", die er vom Implantat-
hersteller erhélt: "Die Schablonen
wurden auf das Roéntgenbild aus-
gerichtet, so dass wir aufgrund
unserer Erfahrung die passende
ImplantatgréRe abschéatzen kon-
nten. Das funktionierte sehr gut. Die
endglltige Festlegung auf Implan-
tatmodell und GrofR3e konnte den-
noch erst wahrend der Operation
erfolgen. Erst dort wurde der ge-
naue Zustand des Knies sichtbar."
Danach erfolgte die Anpassung mit
Hilfe einer Reihe von speziellen
Instrumentarien.

Buchstéblich auf den Patienten
zugeschnitten

Fur die Planung vor dem Eingriff
erhalten Dr. Jonas und sein Team
seit dem 1. September 2010 eine
wertvolle Unterstitzung von einer
neuen Technologie. Sie gibt dem
Operateur im Vorfeld wichtige
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Zusatzinformationen, ermdoglicht
eine noch prazisere Planung des
Eingriffs und reduziert wahrend der
Operation die Belastungen fur die
Patienten.

Neben einer Ganzbein-Réntgen-
aufnahme im Stand wird dafur

zusatzlich eine Magnet-Resonanz-
Tomografie (MRT) des Kniegelenks
bendtigt.

Ganzbeinaufnahme (links) und Kernspint-
omographie (rechts) zur Planung

Wie das Rontgen zahlt die Magnet-
Resonanz-Tomografie (MRT) zu
den "bildgebenden Verfahren".
Ohne Strahlenbelastung, sondern
unter Nutzung von Magnetfeldern
und Radiowellen wird das Knie
digital in Schichtaufnahmen ab-
gebildet.

"Die Aufnahmen ermdglichen die
praoperative Berechnung der me-
chanischen Beinachsen und eine
prazise dreidimensionale Darstel-
lung der individuellen Patienten-
anatomie. Beides ist fur die kor-

rekte Platzierung eines Implantats
sehr wichtig", erklart Dr. Jonas den
Unterschied zum bisherigen Vor-
gehen.

Mit Hilfe dieser Aufnahmen sind zum
Beispiel so genannte "Osteophyten”
im Vorfeld des Eingriffs zu erkennen,
die ein wesentlicher Bestandteil der
individuellen Knieanatomie sind.
Osteophyten sind Knochen-
neubildungen, mit denen der
Koérper vergeblich versucht, die
Auflageflache des verschlis-
senen Gelenks zu verbreitern
und den Auflagedruck zu min-
dern. Wahrend diese Wuche-
rungen bei dem herkém-
mlichen Vorgehen erst wah-
rend der Operation vollstandig
erfasst werden kdnnen, werden
sie mit Hilfe der neuen Tech-
nologie bereits im Vorfeld der
Operation wahrgenommen und
eingeplant.

Auf Basis der individuellen Réntgen-
und MRT-Aufnahmen  werden
Schnitt-Schablonen aus medizini-
schem Nylon-Kunststoff hergestellt,

Schneidblock am Ober-
schenkel (links) und am
Unterschenkel (rechts)




die genau an die individuelle Knie-
anatomie des jeweiligen Patienten
angepasst sind.

Ein Grofdteil der Anpassung des
Implantats an den Knochen findet
also vor und nicht wéhrend der
Operation statt. So kodnnen die
Moerser Operateure mit Hilfe dieser
Schablonen das Knie fir die Im-
plantation vorbereiten und das
Kunstgelenk prazise an den Bein-
achsen ausrichten. Das Ergebnis:
Das ausgewahlte Implantatmodell
sitzt wie angegossen.

Vorteile fur den Patienten liegen
auf der Hand

Durch die exakte Bestimmung der
Anatomie ist ein noch besseres
Operationsergebnis und eine lang-
ere Haltbarkeit des Kniegelenks zu
erwarten, denn die exakte Aus-
richtung an den Beinachsen sorgt
fur ein natirliches Bewegungsge-
fahl, eine korrekte Beinlange und
eine gleichmalRige Belastung des
Kunstgelenks. Bei Verwendung der
neuen Technologie kdnnen viele,

bisher mit Standard-Instrumenten
notwendige  Operationsschritte
wegfallen, da die individuellen
Schablonen den Instrumenten-
bedarf deutlich verringern. Das
verkirzt die Dauer der Operation
auf patientenschonende Weise:
Der Patient benétigt weniger
Narkosemittel und verliert weniger
Blut, auch die intraoperative Infek-
tionsgefahr verringert sich.

AuRRerdem kann durch die weg-
fallenden OP-Schritte gewebe-
schonender operiert werden, das
Komplikationsrisiko (z.B. Fett-
embolien) verringert sich.

Der Operateur hat immer das
letzte Wort

Die innovative Technologie unter-
stltzt den Operateur, kann seine
Erfahrung aber niemals ersetzen:
"Bei der Fertigung der individuellen
Schablonen und wahrend des
Eingriffs haben wir immer das
letzte Wort. Gerade bei schwieri-
gen anatomischen Verhéltnissen
und bei unvorhergesehenen Fallen

missen wir die Méglichkeit haben
flexibel zu reagieren. Das will sich
kein Arzt aus der Hand nehmen
lassen", betont Dr. Jonas.

Knieproblemen

Informationen und Terminvergabe:
Sekretariat

Chefarzt Dr. Michael Jonas

Tel. 02841 107-2419

Ihr Medienpartner im Gesundheitswesen
Wirtschaftlichkeit & Kreativitat effizient verbinden

Jahrelange Erfahrung mit Printmedien im
Gesundheitswesen und unser kaufmannisches
Verstandnis fur Budgetplanungen tragen dazu bei,

lhre Printmedien 6konomisch, effizient und schnell

zu realisieren.

Profitieren Sie von unserem Know-how und

unserer Beratungskompetenz.

Kontakt

+~ MSP Media+ServicePartner UG
Florastr. 101 | 47799 Krefeld

Tel. 02151/4110625 | Fax 02151/4110626
i ner@arcor.de o
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Besuchen Sieiufis im Internet

‘Mw,m-spartner.net
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Wie kann man den Hamor

Hamorrhoiden sind ein natirliches
Schleimhautpolster aus Gefalzen
und Bindegewebe und befinden sich
bei jedem Erwachsenen im unteren
Abschnitt des Mastdarmes. Sie sind
Teil unseres SchlieBmuskelappa-
rates und dienen zusammen mit der
Schleimhaut und den Ubrigen
SchlieBmuskeln in erster Linie zur
Unterscheidung zwischen Wind und
festem Stuhlgang.

Innere Hamorrhoiden sind von &u-
Beren Hamorrhoiden zu unterschei-
den (siehe Abbildung).

innere
Hamorrhoiden

Bei auReren Hamorrhoiden handelt
es sich um kleine auflere Gefalie,
die insbesondere bei hartem Stuhl-
gang und Verstopfung, aber auch
bei Durchfall platzen kénnen und zu
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einem Bluterguss fuhren. Folge des
geplatzten Gefalles ist ein unter-
schiedlich groRRer druckschmerz-
hafter Knoten am &uf3eren After.
Hier kann die in ortlicher Betaubung
durchgefiihrte Spaltung des Bluter-
gusses eine rasche Linderung
bringen.

Nur vergrolerte, blutende, schmerz-
hafte und nach aulien vorfallende
innere Hamorrhoiden stellen einen
Krankheitswert dar und bedurfen
einer Behandlung.

Je nach Schweregrad kommen eine
Verddung, eine Gummiband- oder
GefalBunterbindung oder eine Ope-
ration mit Entfernung der Hamor-
rhoiden in Betracht.

Durch neue Operationsverfahren ist
der Behandlungsverlauf glticklicher-
weise nicht mehr so schmerzhaft
wie noch vor einigen Jahren. Die

Praktische Tipps

Coloproktologische Sprechstunde
Chefarzt Dr. Heinz-Otto Lindner
montags und donnerstags

14:30 - 16:00 Uhr

Erdgeschoss Zentralambulanz
Tel. 02841 107-2420
Kassenarztliche Zulassung auf
Zuweisung aller Vertragsarzte

1oiden Beine machen

Operation mit einem Klammernaht-
geréat nach Longo stellt in vielen
Féallen eine gute und erfolgreiche
Operationsmethode dar, die mit
geringeren Schmerzen einhergeht
als die herkdmmliche offene Hamor-
rhoidenentfernung.

Schéadigungen des Schlielmuskels
sind im Rahmen einer Hamorrhoi-
denoperation nahezu ausge-
schlossen.

"Als Proktologe sehe ich meine
Aufgabe aber nicht nur in der
operativen Behandlung der Hamor-
rhoiden, sondern auch in der Vor-
beugung,” erklart Dr. Heinz-Otto
Lindner, Chefarzt der Chirurgie und
Proktologe. "Deshalb mdéchte ich
dem Leser einige wichtige Tipps
geben, um einen eventuell sonst
notwendigen operativen Eingriff zu
vermeiden."

(
Bewegung:

Ballsportarten eher ungtinstig.

\.

Hamorrhoiden treten haufig bei sitzender Tatigkeit
auf. Deshalb sollte man Hamorrhoiden durch
Bewegung Beine machen. Gehen, Wandern und
Gymnastik wie auch Schwimmen sind zu em-
pfehlen. Wegen des erhtéhten Drucks auf den
Beckenboden sind hingegen Joggen, Tennis oder
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Ernahrung:
Es sollte auf eine zu scharfe, zu siiRe oder zu
fetthaltige Kost ebenso verzichtet werden wie auf
Nikotin und zu viel Alkohol, insbesondere auf hoch-
prozentige Alkoholika.

Darmentleerung:

Niemals beim Stuhlgang pres-
sen. Bei Offnen des &uReren
Schlielmuskels entleert sich
der Darm automatisch, jedes
Pressen schadigt den Becken-
boden. Bei hartem Stuhlgang
sollte beispielsweise kombiniert
mit einer ausreichenden Flus-
sigkeitszufuhr Weizenkleie dem
Essen beigefugt werden.
Alternativ. kann man zum
Abfuhren ein Glyzerinzapfchen
einfuhren.

( SchlieBmuskeltraining:

H&morrhoiden sind im Alter auch héaufig Folge einer
Beckenbodensenkung. Diese Beckenbodensenkung tritt nicht
nur bei Frauen sondern auch bei Mannern auf. Deshalb sollte
der SchlieBmuskel schon in jingeren Jahren trainiert werden.
Dabei sollte der After zusammengepresst werden, als ob man
den Stuhlgang verhindern moéchte und den Schlielmuskel Uber
10 Sekunden angespannt lassen. Diese Ubung sollte dann 20
Mal wiederholt werden. Der Erfolg stellt sich erst nach Wochen
ein, deshalb ist ein Langzeittraining wichtig. Diese Ubung ist Teil
der Beckenbodengymnastik, die auch bei Harninkontinenz
Erfolg verspricht.

~\
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Reinigung:

Nach dem Toilettenpapier sollte
handwarmes Wasser zum Saubern
ohne Zusatze verwendet werden.
Auf Feuchttlcher sollte unbedingt
verzichtet werden.

\_

We care
for your tomorrow

Mit Produkten von hoher Qualitit und besonderem Nutzen tibernimmt Merz seit tiber
100 Jahren Verantwortung fiir die Gesundheit des Menschen. Merz stellt sich mit
internationaler Kompetenz in den Bereichen Neurclogie und Psychiatrie standig neu

der Herausforderung, innovative Medikamente zu entwickeln und damit neue The-

rapieansitze zu ermoglichen. Unser groftes Anliegen ist es, Krankheiten vorzubeugen,

sie zu heilen und damit die Lebensqualitit der Patienten zu verbessern.

We care.

Our research for your health.

www.merz.de



Ein Plus fur die

Familienfreundlichkeit

Seit nunmehr zwei Jahren ist das
St. Josef Krankenhaus Moers als
erstes "babyfreundliches Kranken-
haus" im Kreis Wesel von der WHO
Weltgesundheitsorganisation und
UNICEF zertifiziert. In diesem Zu-
sammenhang wird ein Schwerpunkt
der Betreuung auf die besondere
Forderung einer Bindung von Mutter
und Baby gelegt. Dass auch die
Bindung zum Vater eine grof3e Rolle
spielt und die ersten Tage im Leben
eines Babys fir alle ganz besondere
Tage sind, das ist schon lange
bekannt. So ist es schon seit einigen
Jahren mdoglich, dass auch die
"frisch gebackenen" Vater direkt in

fin der Region Miederrhein

die Betreuung der Neugeborenen
eingebunden werden und die
ersten Tage in einem Familien-
zimmer gemeinsam mit der Mutter
erleben kdnnen. Und sollte es zum
Beispiel mit dem Wickeln nicht so
klappen oder treten andere
Schwierigkeiten auf, so ist das ge-
schulte Pflegepersonal direkt zur
Stelle. Unsicherheiten, die sonst
vielleicht erst zu Hause auftraten,
kébnnen schon in entspannter
Krankenhausatmosphare, betreut
von arztlichem und pflegerischen
Team, ausgeraumt werden. Auch
furs leibliche Wohl des frisch
gebackenen Vaters wird natirlich
gesorgt; hier steht -
wie bei der Mutter
auch - eine reich-
haltige Menlauswahl
auf der Speisekarte.

Doch wo sollte man
das Geschwisterkind
unterbringen, wenn
Vater und Mutter ge-
meinsam im Kran-
kenhaus mit dem
Neugeborenen sind?
Hier hat sich das
St. Josef Kranken-
haus etwas Neues
einfallen lassen: das
neue "Familienzim-
mer Plus" erméglicht
einer Familie, auch
bis zu zwei Ge-
schwisterkindern mit
im Krankenhaus auf-
nehmen zu lassen.
Natirlich stehen fur
die Geschwister-
kinder eigene Betten
zur Verfigung, so
kdnnen auch die Ge-
schwister den "Neu-
ankémmling" von An-
fang an miterleben

Die Familie kann die Mahlzeiten
zusammen einnehmen und das
"neue” Familienleben beginnt schon
im Krankenhaus.

Begeistert Uber das neue Angebot
ist auch Marc Kindermann, der samt
seinem Sohn Marten in das Fami-
lienzimmer eingezogen ist. "Eine
tolle Idee, nun konnte ich die ganze
Zeit bei meiner Frau verbringen und
musste trotzdem nicht auf meinen
Sohn Marten verzichten, so Marc
Kindermann. Auch Marten, der sich
ganz als groRer Bruder fihlt, findet
den kleinen Magnus "super".

Regina Ozwirk

und betreuen. Leitung Offentlichkeitsarbeit

urzedt sind

weil wir unserar Ragion Energie geben

el wir mit unserer Arbeit Werte
fien und erhalten

nser Erfolg Gutes tut = fiir unsere Heimat

Markenenergie und Service.
Infos: 0800 222 1040

www.ennl.de



Individuelle Geburtshilfe und moderne Medizin

Ein qualifiziertes Arzte- und Hebammenteam sorgt rund
um die Uhr far eine Geburt in Sicherheit und
Geborgenheit.

In freundlicher Atmosphéare betreuen wir Sie individuell auf
Ihre Bediirfnisse abgestimmt.

Wir laden Sie herzlich ein, unser Team persdnlich kennen
zu lernen.

Im Rahmen einer ersten Einfiihrung stellen wir uns vor
und geben Ihnen umfangreiche Informationen rund um die
Geburt und das Wochenbett.

AuRBerdem haben Sie Gelegenheit die Entbindungsrdume
und die Wochenstation zu besichtigen.

Kreil3saalfihrung 2011

Jeden 3. Dienstag im Monat um 19:00 Uhr ?éeglstza:)glsl. 19.07.2011

Sonntags 11:00 Uhr nach Ankiindigung 15'02'2011 16.08.2011
15.03.2011 20.09.2011

Keine Anmeldung erforderlich, Treffpunkt im Foyer 19.04.2011 18.10.2011
17.05.2011 15.11.2011
21.06.2011 20.12.2011
Sonntags:
06.02.2011 03.09.2011
03.04.2011 04.12.2011
05.06.2011

GYNAKOLOGISCHE PRAXIS

PETER BARSCH

Facharzt fir Frauenheilkunde & Geburtshilfe

Leistungen der Praxis

2 Erkennen und Behandlung gynékologischen Erkrankungen
2 Krebsvorsorgeuntersuchungen
2 Betreuung und Nachsorge von Krebserkrankungen

2 Schwangerschaftsbetreuung
» Hebammensprechstunde
» Kinderwunschsprechstunde

2 Hormonsprechstunde

2 Anti-Aging

2 Inkontinenzsprechstunde

2 Teenagersprechstunde

2 Psychosomatische Betreuung
2 Mammasonographie

2 Knochendichtemessung

Neu im Arztezentrum des St.Josef Krankenhaus Moers
Tel.028 41-276 22 - Fax 028 41-17 82 61
www.praxis-barsch.de




Ging doch!

Riickschau auf den Pilgertag am 10. Juli 2010

Schon ordentlich warm war es, als
wir uns um 11:00 Uhr vor der Kirche
St. Evermarus in Rheinberg-Borth
trafen. 32 Menschen hatten sich ein-
gefunden, um mit uns auf dem
Jakobsweg zu pilgern, von Borth
Uber Ossenberg nach Rheinberg.
Pastor Burg hat uns in der Kirche
empfangen und vom hl. Evermarus
berichtet. Borth gehort zu den vier
Zentren der Verehrung des hl.
Evermarus, der der Legende nach
auf der Rickkehr von einer Pilger-
fahrt nach Santiago de Compostela
erschlagen wurde. Seit 1784 wird in
der Pfarrkirche eine Evermarus-
Reliquie verehrt. Eine Jakobs-
muschel ziert das Tabernakel. Der
Hausherr hat uns auch auf anderes
aufmerksam gemacht, was eine
direkte Verbindung zum spanischen
Wallfahrtsort herstellt, zum Beispiel
ein ewiges Licht aus der Kathedrale,
das Kirchenfenster mit der Abbil-
dung des hl. Jakobus und die
inneren Eingangstiren sind mit
Jakobsmuscheln verziert. Er hat
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unsere Pilgerplaketten gesegnet
und in seiner kurzen Ansprache
eindrucksvoll die Verbindung
zwischen Pilgern und Hospizarbeit
hergestellt. Nach dem ersten ge-
meinsamen Lied (eine Kollegin hat
einen Liederzettel zusammenge-
stellt und jeweils eine ,Hospizpilger-
strophe' gedichtet): Danke fiur die-
sen guten Morgen..., und dem
niederrheinischen Pilgersegen, ge-
spendet von unserer Seelsorgerin
Schwester Theodore, hief3 es dann
"Aufstellung zum Gruppenfoto".

Damit uns die Sonne nichts
anhaben konnte, wurden gelbe
Kappen verteilt und dann ging es
los Richtung Ossenberg. Die Ersten
marschierten strammen Schrittes
los und entlang der verdorrten
Felder und Wiesen konnten wir uns
alle vorstellen, dass dies eine
Pilgerstrecke ist, wie sie auch in
Spanien anzutreffen ware. Die

Sonne brannte ohne Unterlass auf
uns herab und bald wurden die
Abstdnde zwischen den Pilgern

etwas groBer. Man hat mal mit
diesem und mal mit jenem Men-
schen gesprochen, manche Ab-
schnitte wurden schweigend ge-
laufen. Singen wollte auf diesem
Stick keiner, bald aber hatten wir
unseren Rhythmus gefunden und
die FuRe bewegten sich fast von
alleine.

Wie dankbar waren wir alle, als wir
nach einer guten Stunde in
Ossenberg am Schloss ankamen
und dort auf eine gut organisierte
,Wasserstelle' und Decken unter
einem ausladenden Walnussbaum
trafen. Pause! Schuhe aus, Wasser
trinken und uns freuen, dass wir
das erste Stick des Weges gut
gemeistert haben.

In der Schlosskapelle war es kuhl,
und die evangelische Pastorin
Ulrike Tholke hat unser Motto: ,Geht
doch!" zum Anlass genommen,
dartber zu sinnieren und hat uns an
ihren Gedanken teilhaben haben.
Wie viel einem zu zwei Worten
einfallen kann! Manches war zum
Schmunzeln, Vieles hat uns nach-
denklich gemacht. Nach dem Psalm
62 in einer Interpretation von Hans
Dieter Hisch und einem , Vater
unser' hat uns der Vorsitzende des
Vereins zur Erhaltung der Ossen-
berger Schlosskapelle e.V., Herr
Klaus Helmes, lebhaft und an-
schaulich Uber die bewegte Ge-
schichte des kleinen Gotteshauses
informiert. Sogar heute noch ist die
Kapelle als Simultaneum ein
Gotteshaus, in dem sowohl Evan-
gelen als Katholiken ihre Andachten
und Messen feiern. Was es doch
am Niederrhein alles gibt!

Aller Hitze zum Trotz ging es weiter
in Richtung Rheinberg, Treffpunkt
St. Peter. Schnellen Schrittes (der
Asphalt war so heif3!') marschierten
die Pilger und haben nur knapp 50
Minuten gebraucht, um St. Peter
und seine kuhlen Kirchenrdume zu
erreichen.




Schwester Theodore ver-
teilte an alle Anwesenden
ein Bild des hl. Jakobus, der
im Hochaltar der Kirche zu
bewundern ist und erzéhlte
etwas aus dem Leben
dieses heiligen Mannes.
Jakobus, Sohn des Zebe-
daus, war mit seinem Bru-
der Johannes einer der ers-
ten Juinger Jesu gewesen.
Zur Missionierung wurde er
nach Spanien entsandt und
starb unter Herodes als
erster Apostel den Martyr-
ertod durch das Schwert.
Unklar ist, wie seine
Gebeine nach Santiago de
Compostela gelangt sind.
Aber neben Jerusalem,
Rom und Canterburry ent-
wickelte sich Santiago de
Compostela im 9. Jahrhun-
dert zu einem der grol3en
Pilgerziele der christlichen
Welt.

Der heilige Jakobus ist der
Nationalheilige der Spanier
und wird als Schutzpatron
der Pilger verehrt. Sein
Festtag ist der 25. Juli und
immer wenn dieser Tag -
wie in diesem Jahr - auf
einen Sonntag fallt, spricht
man von einem Heiligen
Jahr.

Zum Schluss der Ausfih-
rungen wurde das Halleluja
von Taize als Kanon ge-
sungen - der heilige Jako-
bus hatte seine helle
Freude daran gehabt.

Das letzte Stuckchen Weg
ging fast von alleine, vorbei
an der Steele des Jakobs-
weges liefen wir zum Hos-
piz und konnten den Text

des Liedes: ,Mich brennts in
meinen Reiseschuhen' gut
nachvollziehen. Im Hospiz
war es kuhl, die Tische mit

Jakobsmuscheln und Son-
nenblumen geschmiickt,
das Essen schon fertig und
ganz lecker, die Getranke
reichhaltig und vielfaltig, so
dass jeder zufrieden da sal3
und alle auf alle stolz
waren.

Wir haben es geschafft,
trotz Hitze sind wir ungefahr
10 Kilometer gepilgert. Und
wenn es morgens noch hiel3
,Geht doch!" so wussten wir
am Abend es, Ging doch!".

Beate Bergmann
Hospizleiterin,

Mechthild Schindler
Koordinatorin fiir ambulante
Hospizarbeit

Anja Achilles,
ehrenamtliche Mitarbeiterin

VitalCentrum HODEY AG

Rehabilitation, Pflege, Heil- und Hilfsmittel gehdren
zu einem sensiblen Bereich menschlicher und
gesellschaftlicher Grundbediirfnisse.

Seit Jahrzehnten ist das Unternehmen Hodey
fachkompetenter Partner fiir Kliniken, Pflegeheime,
Arzte und Kunden.

Mit dem steigenden Gesundheitsbewusstsein wachst
vor allem die Selbstverantwortung. Hodey begleitet
seine Kunden langfristig, macht ihnen das Leben
leichter und verhilft ihnen mit Produkten und
Dienstleistungen zu einem Stiick mehr Lebens-
qualitat.

Hodey tritt als Spezialist fir Rehabilitation,
Orthopadie und Pflege auf, arbeitet als Voll-
sortimenter in den Fachbereichen Rehabilitations-
und Medizintechnik mit Schwerstbehinderten und
dariiber hinaus in der Kinderversorgung, dem
Homecare-Bereich, der Orthopadietechnik, der
Orthopéadieschuhtechnik und als Sanitatshaus.

Unser Kooperationspartner

Neben seiner Zentrale auf der Kruppstrasse 19 in
Kamp-Lintfort ist das Unternehmen mit Nieder-
lassungen in Kamp-Lintfort, Moers, Neukirchen-
Vluyn und Kleve derzeit an insgesamt vier
Standorten prasent.

Durch die kontinuierliche Weiterbildung seiner
Mitarbeiter in ihren medizinischen Fachgebieten
kdnnen Sie sich darauf verlassen, stets nach den
neuesten medizinischen und technischen Er-
kenntnissen beraten zu werden. Als Ergebnis
erfolgte unter anderem in 2007 die Auszeichnung
zum Beratungszentrum Lymphologie.

Als ein weiteres Beispiel fur Innovation verfugt
HODEY uber die PAROMED 3-D Einlagen-Scan-
Technologie.

Die prazise und zukunftsweisende Art der
Einlagenfertigung bietet individuelle Lésungen fir
jeden Typ, jede Sportart und vieles mehr.

HODEY U

Der Spezialist flir Rehabilitation - Orthopddie - Pflege

Zentrale Kruppstrasse 19, 47475 Kamp-Lintfort
Telefon 02842/9132-0 - Telefax 02842/9132-226

Niederlassung Augustastr. 2a, 47441 Moers
Telefon 02841/1492-104 - Telefax 02841/1492-114




Diagnose Krebs

Psychoonkologische Beratung
und Begleitung

Eine Krebsdiagnose ist ein funda-
mentaler Einschnitt im Leben eines
Menschen. Alles andert sich - von
einem Tag auf den anderen. Ganz
individuell mussen die Erkrankten
einen Weg finden, mit der Krankheit
umzugehen. Manchen Patienten hilft
dabei positives Denken, andere
brauchen eher Ablenkung. Zudem
missen Angste vor Schmerzen, vor
Hilflosigkeit, vor dem Tod bewaltigt
werden. Haufig werden die stationare
Behandlungsphase und die Zeit nach
dem Krankenhausaufenthalt von kor-
perlichen und seelischen Belastungen
begleitet. In vielen Fallen erfordert die
Erkrankung Veranderungen im Alltag
und im Beruf. Manchmal fihlen sich
Patienten trotz Familie und Freunden
allein mit ihren Fragen und Proble-
men. Im Sinne einer ganzheitlichen
Behandlung ist bei allen an Krebs
erkrankten Menschen neben der
medizinischen Behandlung und der
pflegerischen  Versorgung eine
psychoonkologische Begleitung der
Erkrankten wichtig.
Ulrike Wellner
Offentlichkeitsarbeit

Psychoonkologie im St. Josef
Krankenhaus Moers

Wir unterstitzen Sie wahrend
der stationaren Behandlung in-
dem wir:

« mit Ihnen nach Wegen
suchen, die Erkrankung bes-
ser zu bewaltigen.

mit lhnen gemeinsam Mog-
lichkeiten finden, die Lebens-
qualitét zu verbessern.

Rat suchende Angehorige
auf Wunsch mit in die Be-
gleitung einbeziehen.

Ihr Ansprechpartner:

Reinhold Schneider
Dipl.-Sozialarbeiter/Psychoonkologe
Gesundheitszentrum Niederrhein
Tel. 02841 107-4131
gzn.schneider@st-josef-moers.de

Allianz gegen den Tumor -
gemeinsam das Beste erreichen

Die Tumorkonferenz im St. Josef
Krankenhaus Moers erarbeitet
fur jeden Krebspatienten ein
fundiertes Konzept zur Behand-
lung, Nachsorge und Rehabi-
litation.

In Deutschland erkranken jahrlich
etwa 430 000 Menschen neu an
Krebs. Noch immer hat die Diag-
nose Krebs eine stark schock-
ierende Wirkung fir die Patienten
und deren Angehdrige. Wird diese
Diagnose doch immer noch mit
Hoffnungslosigkeit und Unheilbar-
keit in Verbindung gebracht.

Wochendliche Tumorkonferenz

Die aktuellen Zahlen sprechen
jedoch eine andere Sprache. Heute
kdnnen Dank der immer besser
werdenden Therapieformen (zum
Beispiel Chemotherapie, Immun-
therapie, Antikdrpertherapie, Strah-
lentherapie, Operation, Nuklear-
medizin usw.) Krebserkrankungen
geheilt werden oder krebskranke
Menschen eine lange Zeit in einer
symptomfreien Phase gehalten
werden.

Damit die optimale Therapie fur je-
den Patienten anhand von interna-
tionalen Leitlinien herausgefunden
werden kann, missen alle Fach-

arzte zusammen in einer Konferenz
beraten.

Die Tumorkonferenz findet unter der
Leitung von Chefarzt Dr. med.
Ch. Vogt wochentlich dienstags um
15:00 Uhr im St. Josef Kranken-
haus statt. Daran nehmen alle fir
die Tumorbehandlung wichtigen
Fachdisziplinen teil. Hierzu gehdren
die Gastroenterologie, die Allge-
mein- und Viszeralchirurgie, die
Radiologie, die onkologische Praxis
im Arztezentrum am St. Josef
Krankenhaus, die Strahlentherapie,
die Pathologie, die Psychoonkologie,
die Gynakologie, die Schmerz- und
Palliativmedizin, die Uro-
logie und in einigen Fallen
auch der einweisende
Hausarzt.

Gemeinsam mit allen Fach-
arzten wird ein individu-
elles Therapiekonzept fir
jeden Patienten erarbeitet,
das sich an internationalen
Leitlinien orientiert. Diese
Tumorkonferenz ist auch
ein sehr wichtiger Bestand-
teil des am St. Josef
Krankenhaus Moers eta-
blierten und von der
Deutschen Krebsgesell-
schaft zertifizierten Darm-
krebszentrums. Eine solche inter-
disziplinare Tumorkonferenz ist ein
entscheidendes Qualitatsmerkmal in
der onkologischen Therapie.
Naturlich sind bei der Tumorkonfer-
enz auch die Disziplinen Sozial-
beratung, Psychoonkologie, Seel-
sorge, Ernahrungsberatung und
Physiotherapie anwesend. So kann
fur jeden Krebspatienten ein fun-
diertes Konzept zur Behandlung,
Nachsorge und Rehabilitation erar-
beitet werden.

Dr. Christoph Vogt,
Chefarzt Abteilung fiir Innere Medizin




NOTE "SEHR GUT"...
... fur den Ambulanten Pflegedienst

Die Benotung von Ambulanten
Pflegediensten ist heftig umstritten,
in Moers wie jenseits der Stadt-
grenzen. Nun ist der erste so ge-
nannte Transparenzbericht fiir den
Ambulanten Pflegedienst der
St. Josef Krankenhaus GmbH
Moers verdffentlicht worden.

Der Ambulante Pflegedienst am
St. Josef Krankenhaus Moers freut
sich Uber das Ergebnis.

Die Gesamtnote 1,0 wird stolz
prasentiert. Der Pflegedienstleiter
Michael Koziel sieht in der
Gesamtnote den Lohn fur eine

jahrelange intensive an Qualitats-
kriterien ausgerichtete Arbeits-
weise. Koziel: "Wir haben schon
vor einigen Jahren eine Mit-
arbeiterin weitergebildet und im
Tagesgeschaft fur die Qualitats-
arbeit freigestellt. Nur durch die
Mitwirkung aller Mitarbeiter und
Mitarbeiterinnen konnte ein sol-
ches Ergebnis erzielt werden."

Mit Qualitat zum Erfolg.

"Bei uns gibt es auch Schwach-
stellen,” fuhrt Koziel weiter aus,
"aber Mangel und Beschwerden,

Das Team des Ambulanten Pflegedienstes freut sich tber die Auszeichnung.

Katholischer Demenzgottesdienst
Glaube als Anker im Meer des Vergessens

Der erste katholische Gottesdienst
fir Menschen mit Demenz fand am
9. Juni 2010 in der Kapelle des
St. Josef Krankenhauses in Moers
statt. Pfarrer Heinrich Bilcker
gestaltete den Gottesdienst mit dem
Thema: "Glaube als Anker im Meer
des Vergessens" sehr ansprechend,
und der mitgebrachte Anker war
schén anzusehen und zu "be-
greifen". Beim anschlieRenden

Zusammensein mit Kaffee und
Gebéack ergaben sich interessante
Begegnungen und Gesprache.
Der néchste katholische Gottes-
dienst, zu dem wieder alle Men-
schen mit Demenz, ihre Familien
und Freunde eingeladen sind, wird
am 17. November 2010 um 15:00
Uhr in der St. Josef Kirche in
Moers stattfinden.

die an uns herangetragen werden,
sind uns Ansporn. Wir ermutigen
unsere Kunden uns zu sagen, was
nicht gut lauft. Wir versuchen die
Kundenwilnsche gemalR den wirt-
schaftlichen Rahmenbedingungen
so weit wie maglich zu erfullen.”

Die Transparenzberichte in der jetzt
vorliegenden Form stehen sehr in
der Kritik. Sie werden momentan
den Einrichtungen nicht gerecht.
Zum Hintergrund: Mit der Reform
der Pflegeversicherung im Jahr 2009
wurden der Verbraucherschutz und
die Transparenz gestarkt. Der medi-
zinische Dienst der Krankenkassen
pruft in der Regel nach bestimmten
Prifkriterien die Pflegeeinrichtungen
unangemeldet.

Diese Berichte werden veroffent-
licht und nach dem Schulnoten-
system dargestellt, somit auch fir
den Laien, sprich Verbraucher /
Kunden verstandlich und zugénglich
gemacht.

Geprift werden die pflegerischen
Leistungen, die arztlich verordneten
Leistungen, die Dienstleistung und
die Organisation der Einrichtung und
die Kundenzufriedenheit.

Fur Fragen und Anregungen
Arbeitskreis katholischer
Demenzgottesdienst
Mitglieder: Bettina Felix,
Judith Welbers, Volker Siewior
Tel. 02841 107-4100
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Auszeichnung zum OKOPROFIT-Betrieb
St. Josef Krankenhaus GmbH Moers

OKOPROFIT - das steht fir
Okologisches Projekt fiir integrierte
Umwelttechnik. Der Grundgedanke
von OKOPROFIT ist die Verbindung
zwischen 6kologischem Nutzen und
Okonomischem Gewinn. Wird der
Ressourcenverbrauch  gesenkt,
werden Abfélle vermieden, dann
werden in der Regel auch die
Kosten gesenkt. Das in Graz ent-
wickelte Umweltkonzept wurde auf
deutsche Betriebe angepasst und
wird in mehr als 40 Kommunen in
NRW durchgefuhrt. Mit der Aus-
zeichnung zum OKOPROFIT-
Betrieb hat das St. Josef Kranken-
haus Moers bereits sein zweites
Umweltzertifikat nach der Aus-
zeichnung zum fahrradfreundlichen
Betrieb erhalten.

10 Betriebe im Kreis Wesel wurden
in diesem Jahr von Landrat
Dr. Ansgar Miller ausgezeichnet.
Ganz unterschiedliche Branchen
schreiben den Umweltschutz auf
ihre Fahne, so gehdren neben dem
Krankenhaus auch zwei Hotels,
soziale Einrichtungen wie z. B. ein
Pflegezentrum oder sogar ein
Chemieunternehmen zu den zerti-
fizierten Betrieben. Eine unab-
hangige Kommission hat die Be-
triebe in Bezug auf ihre Umwelt-
leistungen uberprift und im Juli den
teilnehmenden Unternehmen in
einer offiziellen Feierstunde, die im
St. Josef Krankenhaus Moers statt-
fand, offiziell die OKOPROFIT-Aus-
zeichnung verliehen.

Schon seit mehr als 10 Jahren setzt
sich das Krankenhaus unter der
Federfihrung des technischen
Leiters, Herrn Dipl.-Ing. Klaus
Armonies, fur Umweltschutzmalfl3-
nahmen im Krankenhaus ein.
Bereits im Jahr 1986 wurde eine
Warmepumpenanlage fiur das
Schwimmbad angeschafft, sowie
Klimaanlagen mit Warmeruckge-
winnung. Die umweltfreundliche
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Bilanz zieht sich weiter durch, so
wurden 300 Thermostatventile ein-
gebaut, Umweltpumpen wurden

modernisiert. Ob es der Einsatz
digitaler Rontgenbilder ist, die Ent-
wickler, Fixierlésungen und Filme

Vertreter der zertifizierten Betriebe anlasslich
der OKOPROFIT-Abschlussveranstaltung im
St. Josef Krankenhaus Moers

ersparen oder der Einsatz
von Energiesparlampen: das
St. Josef Krankenhaus inte-
griert den Umweltschutz ins
Krankenhaus. Besonders er-
wahnenswert ist auf jeden
Fall die Installation neuer
effizienter  Aufzugssteue-
rung mit Einsatz von Trans-
pondertechnik, die einen
Aufzug komplett wegfallen
lasst und damit 823.000
kWh Stromenergie sowie 528 t CO2
einspart. Aber auch einfache Mal3-
nahmen wie Umstellung der Park-
hausbeleuchtung von Leuchtstoffl-
ampen auf LED-Lampen werden
eingesetzt und bringen eine jahr-
liche Ersparnis von ca. 1.160 Euro.

Doch nicht nur die Umstellung auf
umweltfreundliche und energie-
sparende Technik gehodrt zu den
Umweltleistungen, die das St. Josef
Krankenhaus erbringt. Eine Sensibi-
lisierung der Mitarbeiter, zum Bei-
spiel zum Liftungsverhalten bei

niedrigen AufRentemperaturen ge-
hort ebenfalls zum Selbstverstand-
nis des Unternehmens.

So konnen hier ohne jeglichen
Investitionskosteneinsatz 5.600
Euro und damit 140.000 kWh
Warmeenergie ein-
gespart werden. In
einer beeindruck-
ende Prasentation
weist Dipl.-Ing. Klaus
Armonies die Mitar-
beiter auf gedffnete
Fenster bei vollem
Heizungsbetrieb hin.
Nach dem Erhalt der
OKOPROFIT- Aus-
zeichnung wird sich
das St. Josef Kran-
kenhaus natirlich
auch in Zukunft aktiv fir den be-
trieblichen Umweltschutz ein-
setzen. Hier steht auch die Moti-

Umweltteam des St. Josef Krankenhauses
(Ingo Thiemann, Gereon Andretzko,
Regina Ozwirk, Klaus Armonies)

vation der Mitarbeiter fir den Um-
weltschutz und dessen kontinuier-
liche Verbesserung im Vorder-
grund. Ein vierkopfiges Umwelt-
team wird daflrr sorgen, dass diese
Aspekte auch weiterhin im Auge
behalten werden.

Regina Ozwirk
Leitung Offentlichkeitarbeit




Vorstandssitzung des Deutschen Netzes Gesundheitsfordernder
Krankenhauser der WHO im St. Josef Krankenhaus

Am 5. und 6. Juli 2010 fand die
Vorstandssitzung des Deutschen
Netzes Gesundheitsférdernder
Krankenhauser der Weltgesund-
heitsorganisation im St. Josef
Krankenhaus Moers statt.

Seit 10 Jahren ist das St. Josef
Krankenhaus Mitglied im Deutschen
Netz Gesundheitsférdernder Kran-
kenhauser. 71 Krankenhauser und
Rehabilitationseinrichtungen sind im
DNGfK vernetzt. Damit erreicht
dieses Netzwerk rund 75.000 Mit-

- L U von li. Harald Kothe-Zimmermann, Geschéaftsfiihrer der Gesellschaft fur Leben und Gesund-
arbeiter, dle,lr_] DeUISChland"Jahr“Ch heit (GLG), Vorstandsmitglied DNGfK, Konrad Schumann, Pflegedirektor, Klinikum Chemnitz,
rund 1,3 Millionen stationare und  vorstandsmitglied DNGfK, Uta-Sophie Bemmann, Krankenschwester, Gesundheitspadagogin,
2 Millionen ambulante Patienten Koordinatorin fir Gesundheitsférderung, Vorstandsmitglied DNGfK, Oliver Wittig, Pflege-
versorgen. Dem Qualitatssiegel dienstleiter, St. Josef Krankenhaus GmbH, Vorstandmitglied DNGfK, Michael Kexel, Assistent

"DNGTK" zufolge geht es darum die
Gesundheit von Menschen aktiv zu
férdern und zu schiitzen.

Das St. Josef Krankenhaus hat als Mitglied im DNGfK die
Zielsetzung, nicht nur Krankheit zu heilen, sondern die
Gesundheit von Patienten, Mitarbeitern und Birgern in der
Region aktiv zu fordern. Patienten werden durch bessere
Information starker in den Behandlungsprozess eingebunden
und das Krankenhaus gibt Uber die Behandlung hinaus
Anleitung fur eine gesunde Lebensfuhrung. Mitarbeiter sollen
eine gesundheitsfoérdernde Arbeitsumgebung vorfinden, in der
die Gefahr von Berufskrankheiten minimiert, Stressfak-
toren abgebaut und Hilfestellung fiir eine gesunde Lebens-
fuhrung gegeben wird. Es ist wichtig, dass allen Patienten das
Krankenhaus offen steht, dass eine gute Zusammenarbeit mit
anderen Gesundheitseinrichtungen in der Region stattfindet
und dass das Krankenhaus als aktive Informationsstétte fur
Interessierte fungiert.

MaRnahmen, mit denen das St. Josef Krankenhaus aktuell
Gesundheit aktiv fordert sind unter anderem das Projekt
Familiale Pflege, das in Kooperation mit der AOK durchge-
fuhrt wird, und in dem pflegende Angehdérige ganz individuell
auf den Pflegealltag vorbereitet werden, der sie zu Hause
erwartet.

Das St. Josef Krankenhaus, als "Babyfreundliches Kranken-
haus" zertifiziert von WHO und UNICEF, unterstiitzt in der
Geburtshilfe Schwangere, Wochnerinnen, die stillen mdchten
und stillende Mutter durch eine Stillgruppe, eine Stillam-
bulanz, eine Stillhotline und durch Hausbesuche.
Babyfreundliche Krankenhduser vermeiden Routinemalfl3-
nahmen und férdern die Bindung von Mutter und Kind schon
im KreiRsaal durch den engen Hautkontakt zwischen Mutter
und Baby. Das Stillen ist eine natirliche Folge dieser
gelungen Bindung. Im Zeitraum 1995 - 2009 fanden in der
Stillgruppe 27177 Kontakte zu Miittern statt. Die Teilnahme an
den Angeboten im Rahmen des Stillprojektes ist offen fur alle
Muitter in der Region.

Ulrike Wellner, Offentlichkeitsarbeit

der Geschéftsfihrung, St. Josef Krankenhaus GmbH, Felix Bruder, Geschéftsfihrer im DNGfK,
Prof. Dr. med. Klaus-Diethart Hillemann, Vorstandvorsitzender DNGfK
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Ein SIEMENS Horgerat fiir 10 €*?
Wo? Bei focus horen!

A SIEM ENS/
« Kaum zu sehen
{ « Digitale Technologie \
« Angenehmer Klang

*Ja, Sie haben richtig gelesen!
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far lhre gesetzliche Krankenkasse. Preis bei Privatzahlung 499,- €.
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