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Merchandising-Verkauf des UKE
Und das mit den Taschen, Shirts und allen anderen Artikeln der Merchandising-Kollektion auch  im ,,Shop to go“

zeigen. Der ,,Shop 2 go“ im 2. Obergeschoss des Neuen Klinikums fiihrt alle UKE-Produkte und ~ Neues Klinikum, O10, 2. Obergeschoss

freut sich auf Thren Besuch! .. )
Offnungszeiten:

Montag bis Freitag ~ 7.00 — 18.00 Uhr
Samstag, Sonntag  11.00 - 18.00 Uhr

Telefon wahrend
der Offnungszeiten: (040) 7410~ 57547

www.uke.de/merchandising




Universitatsklinikum
Hamburg-Eppendorf

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

die ersten 120 Tage in unserem Neuen
Klinikum sind um. - Ein guter Zeit-
punkt, um eine Zwischenbilanz zu
ziehen und dieses Thema zum Schwer-
punkt dieser ,,UKE news“ zu machen.

Wie waren die ersten Monate? Haben
sich die neuen Konzepte und Prozesse
im klinischen Alltag bewahrt? Und wo
gibt es noch Nachbesserungsbedarf?
Diese und andere Fragen bewegen in
diesen Tagen viele Menschen im UKE
und dariiber hinaus. Wir haben sie ge-
sammelt und dem Vorstand gestellt. Die

Antworten von Prof. Dr. Jorg F. Debatin,
Dr. Alexander Kirstein und Ricarda
Klein lesen Sie auf den Seiten 6 und 7.

Seit einem Monat beschiftigen sich
mehrere Arbeitsgruppen sowohl abtei-
lungs- als auch berufsgruppeniibergrei-
fend mit den dridngendsten Problemen
im Neuen Klinikum. Uber die Arbeit
der ,,Task Force“ berichten wir auf den
Seiten 8 und 9.

Lesen Sie aufSerdem, wie das Interna-
tional Office am UKE die Behandlung
von jahrlich rund 500 Patienten aus aller
Welt koordiniert — und wie das Altonaer

Editorial

Kinderkrankenhaus, ein Tochterunter-
nehmen des UKE, in diesen Tagen sein
150-jahriges Bestehen fejert.

Die Redaktion
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Mesa am UKE

Restaurant: taglich,
10:30—19 Uhr

Caffé Dallucci:

taglich, 8—19 Uhr 5
Early Bird: 7—8 Uhr £
Friihstiicksangebot 5
on, EG :

Klassiker wie
Currywurst,
Nackensteak und
Pommes

Montag—Freitag
8-16 Uhr

s Vor dem Gebiude
W12

Foto: Monika Lutz

Kasino*

Mitarbeiterrestaurant
mit Friihstiick, Mittag-
essen und Snacks
Montag—Freitag
7:30—15 Uhr
Wochenende/Feiertage
12—15 Uhr

Kasino (N19), 3. 0G

Foto: Monika Lutz

Bistro Dallucci

Kaffeespezialitaten
zur Selbstbedie-
nung, mit kleinem
Shop

Montag—Freitag
7:30—15:30 Uhr

Campus Lehre (N55)

Foto: Monika Lutz

Seites W

_— '_;'# Caffé Dallucci

- Kaffeespezialitaten,
L Kuchen, Geback, Snacks

Montag—Freitag

5 7—18 Uhr

£ Samstag/Sonntag

5 11—18 Uhr

é Neues Klinikum (010),
5 Foyer, 2. OG

Caffé Ritazza*

Kaffeespezialititen, §
Kuchen, Geback
und Snacks

Montag—Freitag
9-16:30 Uhr

Kasino (N19), 3. 0G

Foto: Monika Lutz

Pizza Mia*

Pizza, Pasta, Salate und
Croques

Montag—Freitag
11:30—19 Uhr

Kasino (N19), 4. 0G

Foto: Monika Lutz

Café Osterfeld

Bistro mit Kaffee-
{ varianten, taglich
wechselnder Mit-
tagstisch, Kuchen

Montag—Freitag
9—18 Uhr

W37, Foyer, EG

Foto: Monika Lutz

*Beachten Sie bitte, dass das
Kasino zwischen 11:30—13:45 Uhr
ausschlieRlich fiir Mitarbeiter
geoffnet ist.
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120 Tage Neues Klinikum

,2Alle im gleichen Boot

«

Anfang Februar haben rund 2 0oo Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter das
Neue Klinikum bezogen. Wie sieht es dort nach 120 Tagen aus? Daruber
sprach die Redaktion der ,,UKE news" mit Ricarda Klein, Direktorin fur
Patienten- und Pflegemanagement, Prof. Dr. Jorg F. Debatin, Arztlicher
Direktor, und Dr. Alexander Kirstein, Kaufmannischer Direktor des UKE.

Redaktion: 120 Tage Neues Klinikum:
Wie lautet Thre Bilanz?

Debatin: Wenn man das Neue Kli-
nikum vergleicht mit anderen Projekten

,Alles muss auf den Tisch, und Problem
fiir Problem muss strukturiert abgear-
beitet werden.“ Prof. Dr. J6rg F. Debatin

dieser Grof3e, kénnen wir alle stolz auf
das sein, was wir hier gemeinsam geleistet
haben. Diese Riickmeldung bekommen
wir auch von der ganz iiberwiegenden
Zahl von Patienten. Das heifit aber kei-
nesfalls, dass wir uns selbstzufrieden zu-
riicklehnen konnen. Im Gegenteil: Es gibt
noch viele Probleme, Dinge, die deutlich
besser laufen konnten. Alles muss auf den
Tisch, und Problem fiir Problem muss
strukturiert abgearbeitet werden.

Klein: Fiir viele Pflegekrifte stehen
natiirlich die wunderschénen neuen
Réumlichkeiten im Vordergrund. Wir
kénnen uns noch alle zu gut an die
heruntergekommenen Stationen der
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Foto: Monika Lutz

Vergangenheit erinnern. Aber natiirlich
gibt es auch Frust tiber viele Dinge, die
noch nicht rund laufen. Dabei steht fiir
die Pflege immer der Patient im Vorder-
grund. Es tut vielen Pflegekriften richtig
weh, wenn sie sehen, dass Patienten war-
ten miissen und organisatorische Ablaufe
noch nicht optimal laufen.

Wo muss noch nachgebessert werden?

Kirstein: Bedarf besteht in vielen
Bereichen. Dazu gehort neben der IT
und der OP-Organisation auch das Bet-
tenmanagement. Wir haben auch nach
wie vor Probleme mit dem Transport
und mit der Sterilgutversorgung. Durch
deren Zentralisierung haben wir ein
wirklich innovatives Konzept eingefiihrt,
das in der Umsetzung aber deutlich
schwieriger war als gedacht.

Warum dauert es so lange, alle Proble-
me zu l6sen?

Kirstein: Der Umzug war sehr kom-
plex: Ein neues System, neue Instrumen-
te, Mitarbeiter, die sich nicht kannten,
die in einer neuen Einheit arbeiten - all
dies braucht seine Zeit, und wir haben
uns da alle mit unseren eigenen hohen
Erwartungen iiberfordert.

Klein: Mein Eindruck ist, dass sich
die Mitarbeiter inzwischen hervorragend
eingewohnt haben. Das Schlimmste
haben wir zweifelsfrei hinter uns.

Debatin: Wir haben in dieser Phase
sicher auch Fehler gemacht. Den grofiten
Fehler sehe ich darin, dass wir uns von
einer sehr bewédhrten Tugend, die wir im
Planungsprozess entwickelt hatten, tem-
porér verabschiedet hatten. Beim Planen
haben Zentrale Dienste, Baumanage-

ment und Nutzer sehr eng zusammen-
gearbeitet. Danach hat jede Gruppe fiir
sich selbst versucht zu optimieren. Leider
sind diese Prozesse dann oft parallel
verlaufen und haben zu vielen Missver-

stindnissen gefithrt.

P

,Ohne das unglaubliche Engagement

der Mitarbeiter ware diese groRartige

Leistung nicht moglich gewesen.”
Ricarda Klein

Das heif3t: Nicht alle Mitarbeiter
wussten, was zwischenzeitlich schon
erreicht worden war?

Debatin: Genau. Vielen Pflegenden
und Arzten war nicht bewusst, dass die
Zentralen Dienste die Probleme langst
erkannt hatten und mit Hochdruck
daran arbeiteten, sie in den Griff zu be-
kommen. Dieses ,,Nichtwissen® fithrte zu
grofler Unzufriedenheit und Frustration.
Eine stindig tiberlastete IT-Hotline hat
diesen Eindruck sicher noch verstarkt.
Was ist denn schon gemacht worden?

Kirstein: Alle haben zunichst kriftig
improvisiert. Die Probleme sind alle
auf dem Tisch und werden strukturiert
abgearbeitet. Dabei nehmen wir auch
unsere Dienstleister Vanguard und Va-
med vermehrt in die Pflicht und arbeiten

Foto: Monika Lutz



auch mit externer Beratungsunterstiit-
zung. Als grofites Problem sehe ich den
Personalmangel in einigen Bereichen.

Klein: Dabei haben wir bereits kraftig
aufgestockt! Im vergangenen Jahr haben
wir beinahe 100 neue Kolleginnen und
Kollegen im Pflegedienst eingestellt. Im
April sind dann noch einmal 25 dazu ge-
kommen. Und zum 1. Juli werden weitere
Normalpflege- und Intensivpflegekrifte
eingestellt. Zudem haben wir Schulungs-
offensiven fiir die Mitarbeiter gestartet.
Wir werden auch weitere Auszubildende
einstellen und eine Parallelklasse fiir
Krankenpflege aufmachen.

Welches Zeugnis stellen Sie dem Neuen
Klinikum aus?

Debatin: Unter dem Strich haben wir
ein Klinikum, das im Kostenrahmen ge-
blieben ist, vor der Zeit fertiggestellt und
in Betrieb genommen wurde, und das
richtig gut funktioniert. Dies zeigt sich
insbesondere an der Qualitat der medi-
zinischen Versorgung von schwer- und
schwerstkranken Patienten in bisher nie
dagewesener Zahl! Die Rettungsdienste
fahren und fliegen uns viel haufiger als
frither an, weil sie wissen, dass unsere
Mitarbeiter im Neuen Klinikum die
beste Versorgung sicherstellen. Das Haus
wird von Patienten und Mitarbeitern gut
angenommen. Dass dann Probleme, die
wir schon linger haben - zum Beispiel
ein Pflegekraftemangel in der Intensiv-
medizin -, noch sichtbarer werden, ist
klar.

Welchen Anteil haben die Mitarbeiter
an diesem Erfolg?

Klein: Den alleinigen: Ohne das
unglaubliche Engagement der Mitarbei-
ter wire diese grofiartige Leistung nicht
moglich gewesen. Allen gebiihrt ein
riesiges Lob!

Diese Einsatzbereitschaft zeigt ja eine
grofle Identifikation der Beschiftigten

Foto: Monika Lutz

Ricarda Klein, Prof. Dr. Jorg F. Debatin
und Dr. Alexander Kirstein im Gesprach
mit Christine Jahn (1.) und Maren Putt-
farcken (r.)

mit ihrer Arbeit und mit dem UKE. Ge-
rade dieses ,,Wir-Gefiihl“ hat in letzter
Zeit aber auch gelitten.

Debatin: Zu einem solchen ,,Wir-
Gefiihl“ passt es eben nicht, wenn eine
interne E-Mail an die Presse gespielt
wird. Das muss man klar sagen, und das
ist bestimmt auch ein herber Riickschlag.
Wir werden jetzt einige Zeit brauchen,
um das aufzuarbeiten und bei der Bevol-

,Viele der Initiativen, die jetzt angesto-
Ren worden sind, werden sich positiv

auswirken.” Dr. Alexander Kirstein

kerung das Vertrauen wiederherzustel-
len. Dieser Vorfall hat dem UKE ge-
schadet, intern wie auch extern. Auf der
anderen Seite aber ist es wie mit vielen
Dingen im Leben: Aus jedem Riickschlag
kann man auch lernen. Das gilt auch fiir
mich personlich. Letztlich bin ich aber
fest iberzeugt, dass das Positive iiber-
zeugen wird.

Kirstein: Der Einsatz der Task Force
sorgt jetzt fiir eine breitere Einbindung
der verschiedenen Berufsgruppen: der
Arzte, der Pflege und der technischen
Bereiche. Sie bekommen damit ein klar
erlebbares Signal, dass ihre Ideen gefragt
sind und umgesetzt werden. Diese positi-

Foto: Monika Lutz

ve Stimmung tibertragt sich auch auf alle
Mitarbeiter.
Wie geht es nun weiter?

Klein: An der Prozessoptimierung
wird von allen Seiten gearbeitet. Ich sehe
einen deutlichen Aufwirtstrend. Zur
Wahrheit gehort aber auch, dass es nie
ein Stadium geben wird, in dem man
nicht das Gefiihl hitte, dass noch etwas
besser werden kénnte.

Kirstein: In vielen Bereichen, wo es
Engpisse gab, haben wir unsere Kapazi-
titen in den vergangenen Wochen bereits
angepasst. Viele der Initiativen, die jetzt
angestoflen worden sind, werden sich
positiv auswirken. Das Neue Klinikum
wird vertrauter. Damit sinkt auch die
Arbeitsbelastung fiir den einzelnen Mit-
arbeiter. Ein Beispiel: Anfangs kannten
sich die Mitarbeiter des Transportdiens-
tes im Neuen Klinikum nicht aus. Da
brauchten sie 25 Minuten, um einen
Patienten von einem Ort zum anderen
zu bringen. Inzwischen sind sie bei 18
Minuten - Pflegekriften und Arzten geht
das nicht anders.

Debatin: Der eigentliche Gewinn
der Task Force besteht darin, dass wir
erleben, wie sich Probleme gemein-
sam losen lassen. Alle sind wieder im
gleichen Boot. Lieferzeiten fiir Schrinke
etwa, die dringend gebraucht werden,
liegen in Deutschland bei zehn Wochen.
Ich wiinschte mir auch, es ginge schnel-
ler! Aber es ist eben so. Ich verstehe,
dass Mitarbeiter frustriert sind, wenn
sie tagtaglich ins Neue Klinikum gehen
und sehen: ,,Heute ist immer noch kein
Schrank da!“ - und nicht wissen, dass
dieser selbstverstidndlich bestellt ist. Es
ist der richtige Weg, alle Mitarbeiter ein-
zubeziehen und zu zeigen, dass wir alles
tun, was moglich ist, um schnell Abhilfe
zu schaffen.

Interview: Christine Jahn und Maren Puttfarcken
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Task Force-AGs

Gemeinschaftswerk

Task Force
Zentralsteri

Foto: Monika Lutz

Prof. Dr. Bjérn Nashan

Prof. Dr. Bjorn Nashan, Direktor der
Klinik fiir Hepatobilidre Chirurgie und
Transplantationschirurgie. Er leitet
zusammen mit UKE-Vorstandsmitglied
Dr. Alexander Kirstein die Task Force-
AG Zentralsteri: ,,Der neue Zentral-OP
und seine zentrale Sterilgutversorgung
ermoglichen durch die Zusammenfiih-
rung der frither dezentralen Bereiche un-
glaubliche Synergien. Bis diese spiirbar

Task Force
T

Foto: Monika Lutz

Prof. Dr. Christian Gerloff

Prof. Dr. Christian Gerloff, Direktor der
Klinik und Poliklinik fiir Neurologie. Er
leitet die Task Force mit dem Arztlichen
Direktor Prof. Dr. Jorg F. Debatin: ,,Die
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werden, vergeht Zeit. Nach den ersten
zwei Monaten merkte man bereits, wie
die Effizienz ansteigt. Unsere Task-Force-
Arbeitsgruppe kann daran ankniipfen.
Die Kolleginnen und Kollegen wissen
genau, wie man die Dinge vorantreibt.

Wir arbeiten konstruktiv an einer
Verbesserung der Strukturen mit klar
umrissenen Aufgaben und Abldu-
fen. Hierzu wird eine Integration von
Personal aus dem Bereich der Zentralen
OP-Organisation (ZOO) vorgenommen;
zudem werden strukturierte Prozesse
tiir die Sieb-Reorganisation, Entsor-
gungsschulung, Fallwagenmodifikation
und Riickverfolgbarkeit der Instrumente
erarbeitet.

Ich bin beeindruckt von der hohen
Motivation, Energie und dem Einsatz der
Schwestern, der Pfleger und der Mitar-
beiter in der Zentralsteri, die weit tiber
das zu erwartende Maf3 hinausgehen.

Es geht in die richtige Richtung.”

Zeiten, in denen vor Visiten hektisch
Rontgenfilme oder Befunde gesucht wur-
den, wiinscht sich wohl kaum jemand
zuriick. Ein funktionierendes I'T-System
hat demgegeniiber viele Vorteile. Es

stellt aber auch hochste Anforderungen.
Zahlreiche IT-Probleme wurden in den
Wochen nach dem Umzug gemeldet, teil-
weise abgearbeitet oder sind in Arbeit.
Dennoch fiihlten sich viele UKEler in
schwierigen Situationen mit IT-Prob-
lemen zuletzt hiufig alleingelassen. So
war die IT-Hotline oft nicht erreichbar
oder konnte nicht helfen. Manche Gerite
waren zu langsam und wurden deshalb
nicht verwendet. Gleichzeitig wurden an
anderer Stelle sowohl die neuen Visi-
tenwagen als auch Soarian, ATC Host

Um den Kommunikationsfluss
zwischen den Berufsgruppen und

Task Force
ZNA

Foto: Monika Lutz

Katja Stuschka

Katja Stuschka, Leitungsteam Pflege der
Zentralen Notaufnahme (ZNA), arbeitet
in der Task Force-AG ZNA: ,,In der Task
Force arbeiten Vertreter aller Berufs-
gruppen an Losungsansitzen bis hin zu
Komplettlosungen fiir die Prozessop-
timierung der Patientenversorgung in
der ZNA. Infrage steht nicht die fachlich
qualitativ hochwertige Behandlung der
Patienten, die auch nach dem Umzug in
den Neubau auf hohem Niveau aufrecht-

erhalten wurde - besonders positiv be-

und Centricity regelmaflig genutzt. Ziel
der Task Force IT ist, die dringendsten
und gravierendsten Probleme in sechs
Wochen zu l6sen. Identifiziert wurden
vier Bereiche: Soarian-Ubersichtlichkeit
und Nutzerfreundlichkeit (inkl. Arzt-
brief), Hardware-Stabilitit und Support
durch die IT-Abteilung, Medikamenten-
dokumentation in ATC Host und Cedra
sowie Schnittstellen. Erste Erfolge durch
die neue schnelle Einsatztruppe und das
schnellere Anmelden an Rechnern zei-
gen, dass sinnvolle Verbesserungen auch
ziigig erreicht werden konnen. Durch
die Task Force hat sich die Kommunika-
tion zwischen allen Beteiligten deutlich
verbessert.”



Titel W

Abteilungen im Neuen Klinikum zu verbessern und die Mangelbeseitigung zu beschleunigen, wurden Mitte Mai die
so genannten ,Task Force-Arbeitsgruppen® gegriindet. Sie treffen sich seitdem regelmaRig. Einblicke in ihre Arbeit:

wertet wurde die sehr gute und schnelle
Versorgung von Schockraumpatienten.
Die Problemschwerpunkte liegen viel-
mehr in Ablaufstrukturen wie einer
unzureichenden Wegebeschilderung und
-definition, der fehlenden Anpassung
des Personaleinsatzes an die Patienten-
stromkurve und in langen Wartezeiten.
Ein Losungsansatz liegt in der Verbesse-
rung der Prozesse im Anmeldebereich.
Bisher musste sich der Patient beim Case
Management und beim Gatekeeper mit
den Beschwerden vorstellen und dann
auch noch ein drittes Mal im Erstein-
schatzungsbereich sein Krankheitsge-
schehen schildern. Durch Team-Bildung
von Case Management und Gatekeeper
(Pflege) werden Datenerfassung und
Schilderung der Beschwerden kiinftig in
einem Schritt zusammengefasst. Die Per-
sonalplanung muss an das - an Wochen-
enden um bis zu 50 Prozent — erhohte
Patientenautkommen angepasst werden.”
Die Task Force leiten Prof. Dr. Ansgar W.
Lohse, Direktor der I. Med. Klinik, und
Prof. Dr. Jorg F. Debatin.

Task Force
OP-Reorganisation

Foto: Jochen Koppelmeyer

Prof. Dr. Alwin E. Goetz

Prof. Dr. Alwin E. Goetz, Direktor der
Klinik und Poliklinik fiir Anédsthesi-
ologie, leitet die Task Force-AG mit

Task Force
Bettenmanagement

Foto: Monika Lutz

Dr. Stefan Kluge

Dr. Stefan Kluge, komm. Direktor

der Klinik fiir Intensivmedizin, Task
Force-Mitglied: Mit dem Umzug wurde
versucht, durch ein zentrales Betten-
management die Abldufe zu verbessern.
Dabei wurden in einzelnen Kliniken
und Zentren ,Bettenmanager” etabliert.
Doch die Praxis zeigte, dass viele weitere
Faktoren beriicksichtigt werden miissen,
die zundchst nicht absehbar waren oder
nicht gesehen wurden. Dazu gehéren
die starke Frequentierung der ZNA und

UKE-Vorstandsmitglied Dr. Alexander
Kirstein: ,,Der zentrale Operationstrakt
mit 16 hochtechnisierten Silen, zwolf
hervorragend ausgestatteten Einleitungs-
raumen und 35 Aufwachraum-Betten
bietet alle Voraussetzungen fiir eine best-
mogliche medizinische und pflegerische
Versorgung operativer Patienten. Nach
einer Interimsanalyse der ersten Monate
identifizierte die Task Force zunéchst
einige Problemfelder, die in fiinf Unter-
arbeitsgruppen bearbeitet werden. Die
AGs, die sich aus allen im OP arbeiten-
den Berufsgruppen zusammensetzen,
haben in konstruktiven Sitzungen die
vorliegenden Interviews und Prozess-
erhebungen externer Berater analysiert

die sehr hohe Bettenauslastung. Die
Task Force hat folgende Themen iden-
tifiziert: 1. Aufnahmen werden zum

Teil unabhingig von freien Betten- oder
OP-Kapazititen geplant. 2. Ein Notfall-
kontingent fiir Verlegungen aus ZNA
oder Intensivstation wird aufgrund allge-
meiner Bettenknappheit in der elektiven
Planung oft nicht berticksichtigt. 3. Die
zentrale Meldung freier Betten ist opti-
mierungsfihig, IT-Planungstools werden
nicht ausreichend genutzt. 4. Zum Teil
werden Entlassungen nicht optimal mit
Aufnahmen synchronisiert: Entlassun-
gen erfolgen zu spit am Tag. Zunichst
wurden die Mengengeriiste der Bereiche
erneut analysiert und mit den Betten-
ressourcen abgeglichen. Zudem wurde
durch Einzelinterviews versucht, indivi-
duelle Probleme der Kliniken zu erfassen.
Es ist notig, die Grundregeln fiir eine
funktionierende Bettenplanung, koordi-
nierte Aufnahmeplanung und addquates
Entlassungsmanagement zu optimieren.”
Die Task Force-AG leiten Prof. Dr. Jakob
Izbicki und Dr. Alexander Kirstein.

und Hauptproblemfelder identifiziert. Im
Einzelnen betrifft dies die Leitungsorga-
nisation der zentralen OP-Organisation,
die perioperativen Behandlungspfade,
die Synchronisation der Arbeitszeiten
der Berufsgruppen im OP, die praope-
rative Logistik und die assoziierten
Schnittstellen und als zentralen Punkt
die Implementierung eines verbindlichen
OP-Statuts. Erfreulicherweise ist das
Engagement aller sehr intensiv, so dass
es bereits viele konstruktive Losungs-
vorschlage gibt. Durch die zielgerichtete
Umsetzung in kleinen Schritten sind

alle Beteiligten vom Gesamterfolg dieses
Projekts tiberzeugt.”
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Runde Sache

A: Der neue Kreisverkehr der Haupt-
zufahrt auf das UKE-Gelédnde sorgt
fiir freie Fahrt ohne Wartezeit. Von
der Martinistrafle (rechts oben) fithrt
der Weg nach wenigen Metern vor
die Tiefgarageneinfahrt des Neuen
Klinikums.

B: Weg fiir Fuflginger entlang des
Warenverteilzentrums (N17)

C: Fulweg entlang der Lingsseite des
Neuen Klinikums

D: Pdauschen? Die griine Oase neben der
Villa Gabrecht (0O31)
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B Klinik

In €rnational Offlce

Wélte '

Die Diagnose war eindeutig. Die Empfehlung auch. Onkologen in der
Ukraine hatten Darmkrebs diagnostiziert und eine Behandlung im Ausland

empfohlen.

»Drei Tage spater hatte ich meine erste
Untersuchung im UKE®, berichtet der
ukrainische Unternehmer. Fiir Leonore
Boscher, Leiterin des International Office
(1I0), sind solche schnellen Aktionen
nicht ungewohnlich: ,)Viele Patienten aus
dem Ausland melden sich sehr kurzfris-
tig", sagt sie. ,Da heift es nicht selten:

¢«

,Ich komme dann morgen.‘ “ Rund um
die Uhr ist das IO telefo-
nisch erreichbar. ,,Viele
Anrufe kommen am Sams-
tag- und Sonntagmorgen®,
erzahlt Boscher. Zwei Tage
nach seiner Ankunft im
UKE ist die Diagnostik fiir
den Ukrainer abgeschlossen, der OP-
Termin steht. Das Aufnahmeprozedere,
einschlieflich aller notwendigen Uber-
setzungen, die kurzfristigen diagnosti-
schen Termine, die notwendigen Res-
sourcen wie zum Beispiel ein Bett, unter
Umstanden auch OP-Slots, und viele
andere Fragestellungen regelt das IO.
»Viele medizinische Informationen
hatte ich anfangs nicht dabei. Einen kur-
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»In der Ukraine sollten
viel mehr Menschen
wissen, wie sehr einem
hier geholfen wird.”

Ukrainischer Patient

zen Arztbrief in russischer Sprache. Das
war alles®, sagt er. Auch diese Situation
kennen Leonore Boscher und ihr Team
gut. Oft wird eine komplexe medizini-
sche Situation in einem Zweizeiler dar-
gestellt, oder das aktuelle medizinische
Problem wird in einem fiinfseitigen Brief
nur in einem Nebensatz genannt.
»Deutschland hat ein hervorragendes
medizinisches System
im Vergleich zu fast allen
anderen Liandern®, sagt
Leonore Boscher. Seit
sechs Jahren gibt es am
UKE deshalb das In-
ternational Office. ,Die
Behandlung internationaler Patienten
ist wichtig fiir das UKES, ist Boscher
iberzeugt. Zum einen erweitere die
Auseinandersetzung mit Krankheiten,
die teilweise in Deutschland — dank
einer entsprechenden Gesundheitspoli-
tik — sehr selten sind, das medizinische
Spektrum. Weiterhin bringen diese Fille
auflerbudgetire Erlose fiir das Klini-
kum, wobei keinerlei Deckelung in den

Leistungen und den Erlosen besteht.
Auch der Umgang mit anderen Kulturen
und Religionen sowohl bei Patienten und
deren Familien als auch im Team des IO
selbst ist eine notwendige und gute Schu-
le, um mit heutigen und wohl vor allem
auch mit kiinftigen Herausforderungen
umzugehen.

Rund 500 Patienten aus verschiedenen
Landern werden jahrlich im UKE ver-
sorgt. Meistens miissen die Patienten die
Kosten fiir die medizinische Versorgung
in Deutschland selbst aufbringen, mitun-
ter helfen auch Hilfsorganisationen mit
Spenden. Innerhalb Europas kommen
manchmal auch die Krankenkassen fiir
die Behandlungskosten auf.

Dennoch ist die Bezahlung fiir das
IO kein leichtes Thema. Das oft auf sehr
sparlicher Datenbasis formulierte Be-
handlungskonzept und der Kostenvoran-
schlag miissen nach dem ersten diagnos-
tischen Screening zum Teil revidiert und
konkretisiert werden. Nach Abschluss
der Behandlung wird die tatsachliche
Abrechnung erstellt. Das IO arbeitet
dabei eng mit dem Case Management
zusammen. Entsprechend der erfolg-
ten Behandlung muss der Patient dann
entweder nachzahlen oder erhilt Geld



Besprechung im International Office: Ubersetzer
Stephen Tighe, Leonore Boscher, Leiterin Interna-
tional Office, Elvis Mataj (Cardio Diagnostic
Center, Tirana), Dolmetscherin Stanislava Lamiri
und Case Managerin Anna Range (v.1.)
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Foto: Jochen Koppelmeyer

zuriick. Beides ist oft schwierig, wenn
der Patient bereits wieder im Heimatland
ist. Aus diesem Grund ist eine zeitnahe
Abrechnung essenziell.

Der erste Kontakt zum UKE kommt
hiufig tiber das Internet zustande. In
ihrem Heimatland mit einer erschre-
ckenden Diagnose konfrontiert, suchen
Patienten und Angehorige im Internet
nach Rat und Anlaufstellen. Medizin
in Deutschland genief3t weltweit einen
hervorragenden Ruf. ,Internationale Pa-
tienten erhalten in Deutschland Spitzen-
medizin, im UKE dariiber hinaus ganz
bestimmte Spezialisierungen, — und das
mit sehr guter Service-Qualitit®, sagt
Leonore Boscher. Das Team des Inter-
national Office bereitet nicht nur die
Ankunft der Patienten vor, es holt aus-
landische Patienten auch vom Flughafen
ab, kitmmert sich um die Unterbringung
von Familien in Hotels und vieles mehr.
Je nach Herkunftsland reisen nicht sel-
ten bis zu fiinf Familienmitglieder mit,
um dem oder der Kranken beizustehen.

»Die deutsche Medizin hat auch in
meiner Heimat einen guten Ruf*, besta-
tigt der Ukrainer. Auch Miinchen und
Berlin seien fiir ihn als Behandlungsor-
te infrage gekommen. Doch das UKE
hat das IO mit Dolmetscher-Service.
»Das hat mir gerade am Anfang enorm
geholfen.”

»Patienten aus dem Ausland haben
einen besonders hohen Informationsbe-
darf®, weif3 Boscher. Die fremde Spra-
che, die fremde Umgebung, ein anderer
Umgang mit den Themen Krankheit
und Tod. Um die Patienten optimal zu
betreuen, wiirden zunehmend inter-
kulturelle Teams gebraucht, die sehr
serviceorientiert arbeiten: ,Wir sind hier
Vorreiter. Andere Kliniken lassen sich
deshalb von den UKE-Experten beraten.
Zusammen mit anderen namhaften eu-

ropéischen Universitdten wirkt das UKE
auflerdem an der Ausarbeitung eines
MBA-Studiengangs ,Medizintourismus“
mit. Eine weitere Aufgabe des IO ist die
administrative Betreuung internationaler
Gastérzte und die Betreuung internatio-
naler Delegationen.

Das 10, zustindig fiir den ,,Import*
von Leistungen aus dem Ausland ins
UKE, arbeitet eng mit der UKE-Tochter-
firma UCM unter der Leitung von Priv.-
Doz. Dr. Mathias Goyen zusammen,

die die exzellenten Erfahrungen und

Foto: Jochen Koppelmeyer
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Spezialisierungen des UKE ins Ausland
»exportiert.

Voraussichtlich noch zwei Wochen
wird der Ukrainer auf der Internatio-
nalen Station bleiben. Dann wird sich
sein Sohn, der in Hamburg lebt, um ihn
kiitmmern. Medizinisch wird er auch
weiter vom UKE iiberwacht. ,,Ich fiihle
mich hier gut versorgt und betreut®, sagt
er. ,In der Ukraine sollten viel mehr
Menschen wissen, wie sehr einem hier

geholfen wird.“

¥

Teamleiterin und Pflegekraft Dorothea Perlick versorgt den ukrainischen Unternehmer.

Das Team der Internationalen Station (von links): Katja Drechsler, Dorothea Perlick, Sibylle

Reimers, Nihal Arda, Riidiger Neubert, Katja Schakow, Fuzzum Woldegebriel, Annegret Tasci

und Christine Hintz

Foto: Jochen Koppelmeyer

Foto: Claudia Ketels
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H Klinik

Personalrat

Neu gewahlt

Im Mai wahlten die UKEler den
Personalrat fiir das nichtwissen-
schaftliche Personal. Er wurde fir
drei Jahre gewahlt. Die Amtszeit
begann am 1. Juni 2009 und endet
am 31. Mai 2012.

Die Personalvertretung bietet sich den
Beschiftigten als Ansprechpartner in
allen sozialen und personellen Angele-
genheiten an. Der Personalrat verhandelt
bei berechtigten Beschwerden mit dem
Arbeitgeber und versucht eine Einigung
zu erzielen. Themen kénnen Fragen im
Zusammenhang mit der Einstellung
tiber Arbeitszeitfragen, Eingruppierung
bis zur Beendigung des Beschéftigungs-
verhiltnisses sein. Daneben ist der
Personalrat auch Ansprechpartner bei

SILS-Technik

m

4 ul'ml\_

Wir gratulieren dem neuen Personalrat (von links): Sybilla Borgstrom (fir Monika Frahm),
Maria Nitschke, Susanne Jantzen, Diana Donner, Axel Herndorf, Angelika Gericke, Rainer
Floigl, Ellen Lips, Michael Schiiler, Uwe Schwerin, Maja Schauberick, Ute Redlefesen (fiir
Karen Rob), Petra Kloppelt, Liane N6renberg-Beggs, Rolf Nonnenmacher, Ulrike Kraeft
(Assistenz), Mehmet Kaya (fiir Birgit Kirschstein), Mandy Tietgen (JAV-Vorsitzende), Stefan

Neumann und Andreas Horn (Vorsitzender)

Fragen zur Fort- und Weiterbildung,
den Sozialeinrichtungen (Wohnungen,
Kindergarten...), und er begleitet bei
Personalgesprichen. Die Sprechstunden
des Personalrats werden von Montag bis
Freitag abgehalten. Eine Terminverein-
barung ist zweckmaflig. Kontakt: tele-

Deutschland-Premiere

Erstmals wurde in Deutschland eine
Operation an Leber und Magen mit
der sogenannten ,,SILS-Technik®,
einer speziellen Form der Schlus-
selloch-Chirurgie (Laparoskopie),
durchgefuhrt.

Mit Hilfe eines einzigen, nur zwei Zen-
timeter langen Schnitts, der in der Tiefe
des Nabels angesetzt wurde, entfernte ein
interdisziplindres Team des UKE in einer
knapp zweistiindigen Operation grofiere
Teile des Magens und einen verdéchtigen
Herd in der Leber. Der Patient konnte
das Klinikum bereits fiinf Tage nach der
Operation wohlauf verlassen.

Bei dem 55-jdhrigen Patienten war
zunéchst mit einer Magenspiegelung

ein unklarer, unterhalb der Schleim-
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haut gelegener Tumor diagnostiziert
worden. Eine nicht-operative differen-
zierte Beurteilung zum Ausschluss eines
bosartigen Tumors war nicht moglich,
so dass dieser operativ entfernt werden
musste. Zundchst wurde ein speziel-

ler Trokar @iber einen zwei Zentimeter
langen Hautschnitt im Nabel eingefiihrt.
Bei der sich anschlieflenden explorativen
Bauchspiegelung fiel ein verdéchtiger,
vorher nicht bekannter Herd an der
Leberoberflache auf. Dieser wurde zu-
néchst laparoskopisch entfernt und zur
Schnellschnitt-Untersuchung gesandt.
Der Befund ergab, dass es sich dabei um
einen gutartigen Tumor handelte.
Anschlieflend erfolgte die genaue Lokali-
sation des Magentumors sowohl laparo-
skopisch durch die Chirurgen Prof. Dr.

fonisch iiber Ulrike Kraeft und Gilda de
Souza unter den internen Durchwahlen
-52027 und -57951 (Assistenz), per Mail
unter npr@uke.de oder auch via Fax un-
ter -56754. Aktuelle Informationen bietet
die Homepage unter
www.uke.de/personalrat.

Jakob R. Izbicki und Dr. Oliver Mann,
Klinik und Poliklinik fiir Allgemein-,
Viszeral- und Thoraxchirurgie, als auch
endoskopisch durch Prof. Dr. Thomas
Rosch und Dr. Stefan Groth, Klinik fiir
Interdisziplinare Endoskopie. Danach
erfolgte die onkologische Entfernung des
Tumors im Sinne eines Hybridverfah-
rens. Da bei dieser speziellen ,,Schliis-
sellochtechnik® durch den Nabel keine
weiteren Zugdnge durch die Bauchdecke
notwendig werden, kann das operative
Trauma noch weiter reduziert werden.
Das heif’t fiir den Patienten weniger
Schmerzen, kiirzerer Krankenhausauf-
enthalt und schnellere Genesung. Durch
den kleinen, im Nabelgrund platzier-
ten Zugang ist die Operation faktisch
unsichtbar.

Foto: Jochen Koppelmeyer



vorgestellt

Prof. Dr. med. Martin
Aepfelbacher, Direktor
des Instituts fiir Medi-

zinische Mikrobiologie,

»

Virologie und Hygiene
am UKE, wurde zum

neuen Prodekan For-
schung des UKE ernannt.

Ruf nach Hamburg erhalten

Priv.-Doz. Dr. Cordula Petersen,
Gemeinschafspraxis fiir Radiologie

und Onkologie im Struenseehaus, als
Professor (W 3) fiir Strahlentherapie und
Radioonkologie.

Priv.-Doz. Dr. Gunter Niels Schmidt,
Klinik und Poliklinik fiir Anésthesiolo-
gie, als Professor (W2) fiir Anésthesiolo-
gie (Schwerpunkt Lehre).

Lehrbefugnis erteilt und zum Privat-
dozenten ernannt

Priv.-Doz. Dr. And-
reas Niemeier, Klinik
und Poliklinik fiir
Orthopédie, fiir das
Fach Orthopadie und
Unfallchirurgie. Thema
der Habilitationschrift (kumulativ):
»Postprandialer Lipoprotein- und Kno-

chenstoffwechsel “.

ausgezeichnet

Prof. Dr. Prof. h. c. Jakob Izbicki,
Klinik fiir Allgemein-, Viszeral- und

Thoraxchirurgie, und Prof. Dr. Klaus
Pantel, Institut fiir Tumorbiologie,
wurden mit dem Wilhelm-Warner-Preis
fiir Krebsforschung 2008 ausgezeich-
net. Er wird seit 1961 jahrlich verliehen
und ist mit je 10000 Euro dotiert. Die
Preistriger erhalten die Auszeichnung
fiir ihre bahnbrechenden Leistungen
auf dem Gebiet der sogenannten Mikro-
metastasierung, die neue Erkenntnisse
hinsichtlich der Tumorentwicklung und
des Verlaufs von Tumorerkrankungen
ermdglichen.

Dr. Lena Jelinek, Kli-
nik fiir Psychatrie und
Psychotherapie, hat von
der Fachgruppe Klini-
sche Psychologie der

. Deutschen Gesellschaft
fiir Psychologie (DGPs) den Forderpreis

im Bereich der klinisch-psychologischen
Forschung fiir ihre Veroffentlichung
»The organisation of autobiographical
and non-autobiographical memory in
posttraumatic stress disorder (PTSD)“

I Universitatsklinikum I
Hamburg-Eppendorf

Namen und Nachrichten W

im ,,Journal of Abnormal Psychology*
erhalten. Zudem erhielt Dr. Jelinek von
der Deutschsprachigen Gesellschaft

fiir Psychotraumatologie (DeGPT) den
Nachwuchspreis der Falk von Reichen-
bach-Stiftung fiir ihre Arbeit zu Auswir-
kungen traumatischer Lebensereignisse
sowie Posttraumatischer Belastungssto-
rung auf das Gedichtnis.

Ehrung/Ehrenamt

Prof. Dr. Gerhard Adam, Klinik

und Poliklinik fiir Diagnostische und
Interventionelle Radiologie, hat am 22.
Mai die Amtsgeschéfte der Deutschen
Rontgengesellschaft fiir zwei Jahre
iibernommen. Am 12. Juni wird er zum
Ehrenmitglied der Osterreichischen

Rontgengesellschaft ernannt.

Prof. Dr. Ulrich Schiffner, Zentrum
fiir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde,
wurde als Delegierter (,Councillor)
Deutschlands in den Beirat der Euro-
pean Academy of Paediatric Dentistry
gewdahlt.

Mendelssohn macht Mut

18. Juni 2009, 18.30 Uhr

Boulanger Trio (Klavier, Violine, Violoncello)
Dana Marbach (Sopran) & Dan Deutsch (Klavier)

Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf (UKE)
Foyer des Neuen Klinikums (Gebdude O10)
Martinistrale 52, 20246 Hamburg

Der Eintritt ist frei. Wir freuen uns auf Thren Besuch!

Musik

Mensch

Medizin




B Namen und Nachrichten

Jubildum

Jochen Baumann-Schélzke, Zentrum
fur Innere Medizin, feiert am 1. Juni sein
25-jahriges Dienstjubildum.

Rosemarie Ernst, Zentrum fiir Anésthe-
sie und Intensivmedizin, feiert am 6. Juli
ihr 25-jahriges Dienstjubildum.

gefordert

Die DFG bewilligte ...

Dr. Lena Jelinek, Klinik fiir Psychiatrie
und Psychotherapie, und Prof. Dr. Stef-
fen Moritz, Klinik fiir Psychiatrie und
Psychotherapie, Arbeitsgruppe Klinische
Neuropsychologie, zwei halbe Stelle

TV KAH/E13 fiir drei Jahre und 8 750€
Sachmittel fiir das Projekt ,,Assozia-

tionsspaltung — Untersuchung assoziati-
ver Verzerrungen und deren Veridnder-

barkeit bei der Zwangserkrankung®.

Prof. Dr. Markus Hess, Poliklinik fiir
Hor-, Stimm- und Sprachheilkunde, fiir
das Kooperationsprojekt ,,Spracherwerb
bei schwerhorigen Kindern® zusammen
mit der Universitit Bremen (Projektlei-
tung) und der Universitit Gent 350000
Euro (fiir das gesamte Projekt, Laufzeit
drei Jahre).

Weitere Bewilligungen ...

Prof. Dr. Stefan Rutkowski, Klinik fiir
Péidiatrische Hamatologie und Onkolo-
gie, erhdlt vom Bundesministerium fiir
Bildung und Forschung 191 139 Euro fiir
das Projekt ,,Prognostische und pradikti-
ve Validierung molekularer Marker bei

Jun| 2009 + June - Juin -« Juni + Giugno

18. Juni 2009, 18.30 Uhr
Mendelssohn macht Mut
Boulanger Trio, Dana Marbach
(Sopran) zusammen mit

Dan Deutsch (Klavier)

Ort: Foyer des Neuen Klinikums
Zweite Veranstaltung der Reihe
»Mensch - Musik - Medizin“

22. Juni 2009, 19 Uhr

»Das kleine Herz im Zentrum*“ -
Benefiz-Event mit Ina Miiller, Roger
Cicero, Stefan Gwildis, Terri Green,
Susanne Kreusch, Patrick Nuo sowie
der ,,.Lutz Krajenski Big Band“ und den
Hamburger Alsterspatzen

Neuer Ort: St. Pauli Theater
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Vergiinstigte Karten fiir Mitarbeiter gibt
es bei Nina Suss unter Tel.: -54544 und
n.suss@uke.de

24. Juni 2009, 18 -20 Uhr
Christentum - Liebe, Hoffnung und
Glaube

Referenten: Manfred F. Rosenau,
Klinikseelsorge UKE, und Prof. Dr. Do-
minique Singer, Zentrum fiir Geburts-
hilfe, Kinder- und Jugendmedizin.
Ort: Horsaal der Orthopédie (Gebdude
045)

Der Vortrag ist Teil der Reihe ,,Leben,
Krankheit und Tod - Welche Deutung
und Hilfe bieten die Weltreligionen?“
Veranstalter: UKE International Office,

Medulloblastom des Kindesalters® fiir
drei Jahre. Die Klinik fiir Padiatrische
Hématologie und Onkologie des UKE
ist dabei Partner in einem Verbundpro-
jekt u. a. mit dem Deutschen Krebsfor-
schungszentrum Heidelberg.

Dr. Lena Jelinek, Dipl.-Psych. Birgit
Hottenrott und Prof. Dr. Steffen Mo-
ritz, Klinik fiir Psychiatrie und Psycho-
therapie, Arbeitsgruppe Klinische Neu-
ropsychologie, erhalten von der Werner
Otto Stiftung eine halbe Stelle TV KAH/
E13 sowie eine studentische Hilfskraft
tiir ein Jahre sowie Probandengelder

tiir das Projekt ,, Assoziationsspaltung —
Erprobung einer neuen Methode zur Re-
duktion des Suchtverlangens (craving)®.

Krankenhausseelsorge, Palliativstation

I1. Medizinische Klinik, Onkologisches
Zentrum, Hubertus Wald Tumorzentrum
am UCCH

25. Juni 2009, 19.30 Uhr
Jubildiumskonzert anlisslich des
150-jihrigen Bestehens des Altonaer
Kinderkrankenhauses

Konzert der Hamburger Symphoniker
unter Leitung von Bruno Merse, Solist ist
Prof. Matthias Hofs. Anschliefiend findet
ein Empfang statt.

Anmeldeformular im Internet unter:
http://www.kinderkrankenhaus.net/Ak-
tuelles/212

Ort: Laeiszhalle



Kurz gemeldet M

Benefiz-Veranstaltung

Kicker mit Herz

Foto: Regina von Fehrentheil

,FC St. Pauli Allstars“ gegen die ,,UKE Placebo Kickers“: Zum zweiten Mal spielten UKE-Arzte alias ,,UKE Placebo Kickers* gegen die ,,FC St. Pauli
Allstars“, ein Prominenten-Team, das von Mirko Slomka (zuletzt Schalke 04; 12. v. |., stehend) trainiert worden war. ,,Wir haben 30500 Euro fiir
die Kinder-Herzstation des UKE erspielt”, sagt Organisator Priv.-Doz. Dr. Thomas Mir (6. v. r., stehend). Das Prominenten-Team, im roten Trikot,
besiegte die UKEler mit 7:5; es spielten — neben zahlreichen St. Pauli-Spielern — unter anderem die Sanger Ben (15. v. r., stehend) und Patrick Nuo
(7. v. r, vorne), TV-Koch Tim Malzer (4. v. I, vorne), Schauspieler Peter Lohmeyer (6. v. I., vorne) und Olli Dittrich (16. v. ., stehend), Fussballer Tho-
mas Helmer (15. v. |., stehend) sowie die komplette Band ,Revolverheld“ und Mitglieder von ,Wir sind Helden®“. Zum Rahmenprogramm gehorten
eine groRe Tombola, ElfmeterschieRen (im Tor: Klaus Thomforde, FC St. Pauli), Clowns und Kinderschminken sowie ein Konzert der Piazumanju.
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M Kurz gemeldet

Altonaer Kinderkrankenhaus

150. Geburtstag

In diesen Tagen feiert das Altona-
er Kinderkrankenhaus (AKK) sein

150-jahriges Bestehen: mit einem
Senatsempfang, einem Fachsym-
posium und Ende Juni mit einem

Konzert in der Laeiszhalle.

Zum 150-jéhrigen Bestehen des Kinder-
krankenhauses wiirdigte der Hamburger
Senat das AKK mit einem feierlichen
Senatsempfang im Festsaal des Hambur-
ger Rathauses.

Ein eintdgiges Fachsymposium befasste
sich jiingst sowohl mit der {ibergreifen-
den Ausrichtung des AKK als auch mit
Spezialthemen der Kindermedizin. Beim
Jubildumskonzert am 25. Juni um 19.30
Uhr in der Laeiszhalle spielen die Ham-
burger Symphoniker unter der Leitung
von Bruno Merse. Schirmherr ist Ole von
Beust (sieche Seite 16, Rubrik Termine).

Historisches Foto aus dem Altonaer Kinderkrankenhaus (um 1900)

Das Altonaer Kinderkrankenhaus gehort
mit rund 10000 stationdren und etwa
40000 ambulanten Patienten jahrlich zu
den grofiten Kinderkliniken in Deutsch-
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Freunde & Forderer: Anlésslich des 100-jahrigen Firmenjubildums hat die

Friedrich Lange GmbH - Sanitéir- und Heizungsgrof$handel zu Spenden fiir die

Frithgeborenen-Intensivstation des UKE aufgerufen. Das stattliche Ergebnis:
15000 Euro! Im Bild: Christian Lange, Inhaber der Friedrich Lange GmbH (links),
iiberrreicht Prof. Dr. Dominique Singer, Direktor Neonatologie und Padiatrische

Intensivmedizin der Klinik und Poliklinik fiir Kinder und Jugendmedizin, und

der pflegerischen Leitung der neonatologischen Stationen, Ulrike Attmer, symbo-

lisch einen iiberdimensionalen Scheck mit der Spendensumme.
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land. Seit September 2006 ist das AKK
eine eigenstindige Klinik unter dem
Dach des UKE

Steter Andrang am UKE-Stand beim
5.Herz- und Schlaganfalltag Ende Mai im
CCH. Spannend waren auch die Vortrage

von Dr. Silke Baumgéartner (,,Neurore-
habilitation bei Sprachstérungen nach
Schlaganfall®) und Gianpiero Liuzzi
(,Hirnstimulation und andere neue Ver-
fahren in der Neurorehabilitation).

Foto: Altonaer Kinderkrankenhaus

Foto: Monika Lutz



Zahl des Monats

1050 Quadratmeter Rollrasen wurden Mitte Mai ge-
genuber dem Eingang des Neuen Klinikums von den
Landschaftsgartnern der KFE und der Firma Stohjan &

Hennings verlegt.

UKE Consult und Management GmbH

Krankenhaus eingeweiht

Am 22. Mai wurde das neue Polizeikran-
kenhaus der jemenitischen Hauptstadt
Sanaa offiziell vom Prisidenten der Re-
publik, Ali Abdallah Saleh erdffnet. Seit
November 2007 war die UKE Consult
und Management GmbH (UCM) mit
dem medizinischen und kaufménni-
schen Management des Krankenhauses
betraut. Seit Januar 2008 sind die vom
UCM und deren Leiter, Priv.-Doz. Mat-
hias Goyen, rekrutierten Direktoren Dr.
Manfred Koch (arztlicher Direktor, sein

Das Polizeikrankenhaus in Sanaa wurde mit Unterstiitzung der UCM in Betrieb genommen.

Foto: Priv.-Doz. Dr. Mathias Goyen

Vorginger war Dr. Markus Haisjackl)
und Andreas Heuer (kaufmannischer
Direktor, ehem. GB-Leiter Controlling
am UKE) vor Ort, so dass bereits Ende
2008 Teile des Polizeikrankenhauses in
Betrieb genommen werden konnten.
Das neue Krankenhaus gilt in Jemen als
eines der modernsten und steht neben
den Polizeibeamten auch der Bevolke-
rung zur Verfiigung. Mit dem Bau war
1996 begonnen worden. (Lesen Sie mehr
dazu in einer der nichsten ,,UKE news®.)

Kurz gemeldet M

Campus Lehre

Kindgerecht

Foto: Jochen Koppelmeyer

Platz zum Entspannen und Spielen

Im Hoérsaalgebaude Campus Lehre
(N55) wurde jiingst ein Ruheraum fiir
Stillende und Miitter mit Sduglingen
und Kleinkindern eingerichtet. Der
Raum 01.09.1 liegt im 1. Stock und ist
mit dem Fahrstuhl erreichbar.

Foto: Jochen Koppelmeyer

WC und Wickelraum

Im Erdgeschoss des Campus Lehre
(N55) wurde zudem im Sanitarbereich
(Raum 00.3.1) ein Wickeltisch ange-
bracht. Er ist an der Wand befestigt und
kann ganz einfach und stabil ausge-
klappt werden.
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Umgezogen!

Seit Marz 2009 befinden sich unsere
diskreten Raumlichkeiten auf dem
UKE-Gelande, Haus O 37

unmittelbar neben der Orthopadie-
Technik!

Auf Uber 60 gm haben Sie, sofern Sie
vom Haarverlust betroffen sind oder
Fragen beziglich Haarersatz bestehen,
die Moglichkeit, sich ausfihrlich und
kompetent beraten zu lassen.

Die grifte Auswahl Hamburgs ist sofort
verfigbar. Um  ausreichend  Zeit
miteinander zu haben, bitten wir um
kurzfristige Termimverginbarung!
Natiirlich besuchen wir Sie auch gem auf
der Station!

Tel. 0800 - 44 0 55 00 (kostenfrei) oder 040 — 46 85 86 20

medizinischer Hoorersatz

<ﬂ

f_—

Sehr geehrte Patienten/-innen!

elke — Das sind wir!

Sehr geehrtes Pflegepersonal!

Bedingt durch die Verabreichung - 44 Jahre Meistererfahrung
giner Chemotherapie, durch die - Abwicklung der Krankenkassen-
Einnahme von Medikamenten formalitaten

u.wva, kann Haarverlust auf- treten,
der mittels Versorgung mit einem
medizinischen Haarersatz
ausgeglichen werden kann und fir
das Umfeld nicht mehr erkennbar
ist. Der Betroffene fiihit sich besser
und kann -fast- ganz normal die
Tatigkeiten des Lebens bestreiten.
Durch unsere eigenen Modelle und
unsere Erfahrung von Uber 40
Jahren sind wir in der Lage, fast
jede Frisur nachzuahmen und flir
den taglichen Einsatz bereit zu
stellen.

lhr Periicken-
Fach-

geschaft im
UKE

Durchwahl
-58503

Bei Kauf eines Haarersatzes in unserer

Hamburger Filiale erhalten Sie
kostenlos unter Vorlage dieses
Abschnittes:

1 Pflegeshampoo, 1 Pfelgebalsam, 1
Kopfgestell, 1 Gratisreinigung

- Kunst-{Misch- u. Echthaar

- Prasenz in Krankenh&usern und vielen
Arztpraxen

- Umfangreicher Service von Beratung
bis Pflege

- Kostenloser Besuch auf Station oder
bei IThnen zu Hause!

- Auch zuzahlungsfrele Perlicken
verfiighar!

- Eigene Fertigung und Herstellung
auch MaBanfertigungen

- Kostenlose Tel, 0800 — 440 5500

= Grddte Auswahl an Zweitfrisuren in HH

Offnungszeiten im UKE:
Mo. - Fr. 09.00 - 18.00 Uhr

carepoint

Fit auf Reisen

Thum & Wilharm

Ein Schritt voraus!

carepoint Thum & Wilharm
Haus Ost 37

Mo-Do 8:00-17:00 Fr 8:00-13:30
Tel: 040/ 411 6109-0
UKE 57002

www.carepoint.eu

Zwar haben viele Reisende bei den Urlaubsvorbereitungen
ihre Reiseapotheke gut ausgestattet und einen Auslandskrankenschein
besorgt. Aber nur wenige denken an das Risiko, das schon wahrend

der Reise besteht: an die Reisethrombose.

Wir filhren eine grofle Auswahl an medizinischen Kompressions-
striumpfen in unterschiedlichen Formen und Farben. Sie werden
uberrascht sein, wie gut inzwischen medizinische Wirkung und
modisches Design solcher Strimpfe miteinander harmonieren.




