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Aufgrund der besseren Lesbarkeit verzichten wir auf die Verwendung
der weiblichen und ménnlichen Bezeichnungen. Wird die ménnliche
Sprachform verwendet, ist selbstverstandlich auch das weibliche
Geschlecht gemeint.
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Vorwort

auch in dieser Aus-
gabe geben wir
Ihnen eine kurze
Info Uber die bauli-
chen Fortschritte in
unserem Kranken-
haus. Dies ist ein
steter Prozess und
beim nachsten Mal werden wir lhnen
sicherlich die dann komplett fertigge-
stellte Zentrale Notaufnahme prasentie-
ren kénnen.

Darlber hinaus haben wir das Thema
Gynakologie und Geburtshilfe in den

Inhalt

Liebe Leserinnen und Leser,

Mittelpunkt gestellt. Ein besonderes
Anliegen ist auch die Darstellung der
politischen  Rahmenbedingungen  fir
Beleghebammen. Hier ist nicht wirklich
eine politische Losung in Sicht. Wir sind
jedoch bestrebt jetzt, wie auch zukinftig
ein gutes Angebot flr unsere Patientin-
nen unter dem Motto - klein aber fein —
anzubieten.

Der wichtige Einsatz und besondere
Stellenwert der Notfallmedizin zur Ver-
sorgung des Landkreises Wittmund an
365 Tagen findet ebenfalls seinen Platz
in dieser Ausgabe.
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Geburt ganz bewusst fir Wittmund entschieden.

Gynakologie & Geburtshilfe:

Leistungsstark und famil

iar

Klein aber fein - so prasentiert sich die Belegabteilung fiir Gynikologie und Geburtshilfe am Kranken-
haus Wittmund ihren Patientinnen. Drei Arzte-Praxisteams und derzeit drei Beleghebammen betreuen
die Frauen bei der Geburt und versorgen sie bei gynakologischen Erkrankungen. Rund 400 Kinder wer-

den hier jahrlich geboren.

In der Schwangerschaft haben
Mariella Emken und Fabian Ihn-
ken verschiedene Geburtskliniken
in der Region besucht. Die beiden
Blomberger haben sich danach ganz
bewusst fur die ,viel ruhigere Atmo-
sphare” in Wittmund entschieden.
Und zwei Stunden nach der Geburt

ihrer kleinen Amina haben sie es kei-
neswegs bereut. , Es war eine sehr
schnelle Geburt und wir fihlten uns
bei unserer Hebamme Karin bestens
— fast mdatterlich — aufgehoben”,
erzahlt die 20-Jahrige. Schon lange
vor der Geburt hatten sie Kontakt zu
der Hebamme aufgenommen. ,Sie

war uns von allen Seiten empfohlen
worden”, erzahlt Fabian |hnken, der
auch selbst vor 24 Jahren im Witt-
munder Krankenhaus auf die Welt
kam.

Karin Harms gehdrt gemeinsam mit
Ute Willms und Ute Witfer zu den

derzeit drei Beleghebammen, die
im Krankenhaus Wittmund arbeiten
und die dortigen Geburten in enger

Zusammenarbeit mit den Arzten
leiten. Die drei sind Hebammen
mit Leib und Seele und Uben ihren
Beruf schon seit vielen Jahren aus.
.Und noch heute bekomme ich
bei jeder Geburt eine Gansehaut,
es ist der schonste Beruf, den ich
mir vorstellen kann”, sagt Karin
Harms. Dabei loben die drei die
sehr gute Gemeinschaft im Witt-
munder Krankenhaus, den wirklich
gelebten Teamgedanken. Sie sind
Uberzeugte Beflirworterinnen des
Beleghebammen-Systems. ,Die
Frauen kennen uns bereits vor der
Geburt, wir begleiten sie bei der
Geburt — egal, wie lange sie dau-
ert — und auch nach der Geburt
sind wir far sie da”, erklart Ute
Willms das System der 1:1-Betreu-
ung. Das heildt aber auch: Die drei
Hebammen sind standig in Rufbe-

reitschaft, an den Wochenenden
wechseln sie sich dabei ab.

Die Belastung ist hoch, die gesetz-
lichen Rahmenbedingungen flr
Hebammen sind in den vergan-
genen Jahren immer schwieriger
geworden. Das fdhrt bundesweit
zu einem Mangel an Hebammen in
den Krankenh&usern, zum Teil mis-
sen Kreildséle geschlossen werden.
Wo ist das Problem? Immer wieder
geht durch die Medien, dass die
Haftpflicht-Versicherungsbeitrage
far freiberufliche Hebammen kaum
noch bezahlbar sind. Aktuell sind es
rund 8.000 Euro pro Jahr. Und das
zweite  Problem: Die Verdienste
von Hebammen decken die Versi-
cherungskosten immer weniger.

Diese Probleme kennt auch Ralf
Benninghoff, Geschéaftsfihrer des
Krankenhauses Wittmund. ,Wir
haben weniger Beleghebammen
als noch vor ein paar Jahren, hof-
fen jedoch, dass wir im neuen Jahr
einige neue Hebammen fir diese
tolle Aufgabe gewinnen kdnnen.
Durch das groRe Engagement des
gesamten Teams leistet die Abtei-
lung aber weiterhin hervorragende
Arbeit”, so der Geschéaftsfuhrer.
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Die Hebammen am Krankenhaus Wittmund (v.1.): Ute Witfer, Karin Harms und Ute Willms.

Die Hebammenausbildung

dauert in Deutschland drei Jahre
und findet an Hebammenschulen
statt. Sie umfasst 1.600 Stunden
Theorie und 3.000 Stunden prak-
tische Ausbildung. Hebammen-
schulen werden von einer Lehrerin
fiir Hebammenwesen (Lehrheb-
amme) und einem arztlichen Lei-
ter geleitet. Sie sind an Kranken-
hauser angegliedert. Wahrend
der Ausbildung wird ein Ausbil-
dungsentgelt gezahlt. In Deutsch-
land gibt es 58 Hebammenschu-
len. In Niedersachsen werden in
Braunschweig, Celle, Gottingen,
Hameln, Hannover, Hildesheim,
Lingen, Oldenburg, Osnabriick,
Rotenburg und Salzgitter Heb-
ammen ausgebildet. Zu den

Zugangangsvoraussetzungen
gehoren: gesundheitliche Eig-
nung, Realschulabschluss oder

gleichwertige Schulbildung
oder Hauptschulabschluss und
eine mindestens 2-jahrige abge-
schlossene Berufsausbildung
oder die Erlaubnis als Kranken-
pflegehelferin oder Kranken-
pflegehelfer.

Die Ausbildung soll insbeson-
dere dazu befiahigen, Frauen
wahrend der Schwangerschaft,
der Geburt und dem Wochen-
bett Rat zu erteilen und die not-
wendige Fiirsorge zu gewahren,
normale Geburten zu leiten,
Komplikationen des Geburts-
verlaufs frithzeitig zu erkennen,
Neugeborene zu versorgen, den
Wochenbettverlauf zu Gberwa-
chen und eine Dokumentation
iiber den Geburtsverlauf anzu-
fertigen. Weitere Informationen:
www.Hebammenverband.de




Belegarzte bieten breites Spektrum

Kompetenz und Patientennéahe in Verbindung mit einem umfassenden medizinischen Angebot ist das
Motto der drei Belegarztteams. Dazu gehoéren die Praxen von Dr. Rainer Habekost, von Wolfgang Ower-

dieck und Dr. Werner Skeries sowie von Dipl. Biologe Manfred Reder.

PRAXIS MANFRED REDER

Manfred Reder, der seinen Praxis-
standort in Aurich hat, gehort seit
18 Jahren zum Belegarztteam im
Krankenhaus in Wittmund. Er bietet
dort zweimal in der Woche Sprech-
stunden an, operiert ambulant und
stationar und ist in der Geburtshilfe
tatig. , Die Betreuung aus einer Hand
ist fir die Patientinnen der eindeu-
tige Vorteil des Belegarztsystems”,
sagt der Mediziner. Das gelte fir die
Geburtshilfe als auch fur gynakologi-
sche Erkrankungen. ,Das Vertrauen

Belegarzt Manfred Reder und Mitarbeiterin
Gabriele Weigang in der Praxis in Aurich.

ist hoch, die Kommmunikation leichter”,
sagt Manfred Reder. Dieses System
bedeutet aber auch, dass der Medi-
ziner standig verflgbar ist, im Notfall
immer erreichbar. ,Die Bereitschafts-
dienste teile ich mir mit Dr. Habekost -
heil’t also 180 Bereitschaftsdienste im
Jahr”, so Manfred Reder. Dennoch ist
er gerne Belegarzt, geniel3t auch das
selbststandige Arbeiten, die personli-
che Freiheit.

In seinem Praxisalltag zéhlt u.a. die
pranatale Diagnostik zu den Schwer-
punkten. Er bietet erweiterte Ultra-
schalluntersuchungen an. Dazu geho-
ren beispielsweise Doppler-Sono-
grafie sowie die Fruchtwasserunter-
suchung (siehe Infokasten). Bei den
ambulanten Operationen ist Manfred
Reder auf die pelviskopischen Opera-
tionen —also Bauchspiegelungen —an
Eileitern, Eierstocken oder Gebarmut-
ter spezialisiert. Schwerpunkte sind
aulRerdem vaginale Operationen wie
Gebarmutterentfernungen durch die
Scheide und das Anheben der Blase.
Dabei setzt Manfred Reder je nach
individuellen Erfordernissen verschie-
dene Methoden ein.

AMNIOZENTESE

Die Fruchtwasseruntersuchung
zahlt zu den speziellen Untersu-
chungen wahrend einer Schwan-
gerschaft und wird im Rahmen
der Pranataldiagnostik durchge-
fiihrt. Sie ist nicht Bestandteil der
normalen Schwangerschaftsvor-
sorge. Ziel der Untersuchung ist
es, Erbkrankheiten, Fehlbildun-
gen und Chromosomenabwei-
chungen, wie Trisomie 21, beim
Kind festzustellen. Dazu wird
direkt aus der Fruchtblase Frucht-
wasser entnommen. Untersucht
werden die Zellen des Kindes, die
sich darin befinden.

DOPPLER-SONOGRAFIE

Die Dopplersonographie ist
eine besondere Form der Ultra-
schall-Untersuchung. Sie wird in
der Schwangerschaft vor allem zur
Kontrolle der Blutflussgeschwin-
digkeit in der Nabelschnur einge-
setzt. Ohne korperlichen Eingriff
kénnen so Stromungsrichtung
und -geschwindigkeit in den Blut-
gefallen gemessen werden.

PRAXIS DR. RAINER HABEKOST

Seit 15 Jahren ist Dr. Rainer Habe-
kost mit seinem Fachéarzteteam
in  Wittmund geburtshilflich und
gynakologisch belegérztlich aktiv.
Dr. Habekost hat Praxisstandorte
in Wittmund und Jever. An beiden
Orten betreibt er pranatale Diagnos-
tik als Schwerpunkt, bietet neben
Ultraschall-Fehlbildungsdiagnostik,
Screening auf chromosomale Sto-
rungen (mit Nackenfaltenmessung,
Harmonytest) und Doppler auch
3D/4D-Ultraschall (Babyfernsehen).

Seit sich Dr. Enrigue Lehmann-Wil-
lenbrock 2015 seinem  Team
anschloss, hat sich das gynakolo-
gische Operationsspektrum noch
einmal erweitert. Dr. Lehmann-Wil-
lenbrock war 15 Jahre lang als Chef-
arzt am Reinhard-Nieter-Kranken-
haus in Wilhelmshaven und an der
Ubbo-Emmius-Klinik Aurich-Norden
tadtig und ist vielen Patientinnen

aus der Region bekannt. ,Ich freue
mich, dass wir in Wittmund das
gesamte Spektrum moderner gyna-
kologischer Operationen anbieten
kénnen und damit allen Patientinnen
eine fachkundige Versorgung hei-
matnah ermdglichen”, sagt Dr. Leh-
mann-Willenbrock.

Daflir stehen den Belegéarzten zwei
feste OP-Tage in den OP-Sélen im
Krankenhaus Wittmund zur Verfl-
gung. ,,Im Notfall kénnen wir natir-
lich auch an den anderen Tagen
operieren”, sagt Dr. Habekost. Vor
Ort seien die Belegérzte jeden Tag,
um ihre operierten Patientinnen zu
versorgen. Fir die Geburtshilfe, so
der Facharzt, gdbe es ohnehin eine
Bereitschaft fir 24 Stunden an sie-
ben Tagen in der Woche.

Das Krankenhaus Wittmund hat in
den vergangenen zwei Jahren in
eine Reihe von Geraten und Instru-
menten investiert, um die Auswei-
tung des Leistungsspektrums an
gynakologischen Operationen zu
unterstltzen und den Standort Witt-
mund zu starken.

Das Team der Praxis Habekost (v.l.): Mokhamed Sheykhmus, Dr. Enrique Lehmann-Willen-
brock, Dr. Rainer Habekost, Pavel Alexandrovskiy (es fehlt Katja MeiRRner).

Zum Leistungsspektrum des
Facharzteteams der Praxis von
Dr. Habekost im Krankenhaus
Wittmund gehoren:

» Gebarmutterspiegelungen
(Hysteroskopie) diagnostisch
oder operativ mit Abtragung der
Gebarmutterschleimhaut (Endo-
metriumablation), Entfernung
von Myomen oder Septen

» Inkontinenzoperationen, ins-
besondere Harnr6hrenbandchen
(TVT)

» Senkungsoperationen mit und
ohne Implantat, vaginale und
abdominale Scheidenaufhan-
gung (Kolposuspension)

» Laparoskopische Operatio-
nen (Schlisselloch-Chirurgie)
wie Eileiter-Optimierung bei
Kinderwunsch, Cysten- oder
Myomenentfernung, Endomet-
riosebehandlung, Hysterektomie
(Gebarmutterentfernung) subto-
tal oder total

» Vaginale Hysterektomien

» Optimierende Operationen der
weiblichen Brust (z.B. Verkleine-
rungen / VergroRerungen)

» Optimierende Bauchdecken-
operation (Bauchdeckenplastik)
» Brustkrebsoperationen, auch
mit Wiederaufbau der Brust,

in enger Kooperation mit dem
zertifizierten Brustzentrum des
Pius-Hospitals in Oldenburg

» Leitliniengerechte Laparato-
mien bei gyndkologischen Karzi-
nomen in enger Kooperation mit
der chirurgischen Abteilung
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Notfallmediziner auch aus dem Krankenhaus Wittmund und Notfallsanitadter des Rettungsdienstes des Landkreises Wittmund bilden in der
Notfallversorgung eine Einheit (v.l.): Dr. Hans Grafelmann, Dr. Andreas Stehr, Dr.Hagen Behnke und Notfallsanitaterin Christina Horn.

Notfallmediziner immer einsatzbereit

Rettungsdienst und Notarzte: Rund um die Uhr an 365 Tagen im Jahr sind sie im Einsatz, wenn Hilfe
tiber den Notruf 112 gerufen wird. Im Landkreis Wittmund sind fir die verschiedenen Gemeinden unter-
schiedliche Rettungsdienste unterwegs. Sie alle aber greifen bei der notarztlichen Versorgung auf die
speziell ausgebildeten Notarzte des Krankenhauses Wittmund erganzt durch niedergelassene Kollegen,
die sich ebenfalls in diesem Medizinbereich engagieren, zuriick.

Zu vielen Einsatzen fahren die Ret-
tungsdienste mit ihren gut ausgebil-
deten Rettungssanitatern und Ret-
tungsassistenten bzw. neuerdings
Notfallsanitater allein. In anderen Fal-
len wird aber von der Leitstelle direkt
ein Notarzt mit alarmiert. Der kommt
tagsUber aus der Abteilung Anasthe-
siologie, Intensiv- und Schmerzthe-
rapie, Notfallmedizin. Er wird von
einem Notfallsanitater mit dem Not-
arzteinsatzahrzeug (NEF) abgeholt
und dann zum Einsatzort gebracht.
Dieses System nennt sich Rendez-
vous-System — Rettungswagen und
Notarzt fahren nicht in einem Fahr-

zeug zum Einsatzort, sondern treffen
sich dort. ,Wir stellen den Notarzt-
dienst im Auftrag des Landkreises
Wittmund in Zusammenarbeit mit

~Die Mitarbeiter im Rettungs-
dienst bieten sehr viel fachli-

ches Knowhow.”
Dr. Hagen Behnke

den niedergelassenen Kollegen und
Honorararzten sicher.”, sagt Dr.
Hagen Behnke, Chefarzt der Abtei-
lung. Zu seinem Abteilungsteam

gehdren sieben speziell ausgebildete
Notéarzte, die sich bei diesen Aufga-
ben abwechseln.

INTENSIVE WEITERBILDUNG

Fur den Erwerb der Zusatzbezeich-
nung Notfallmedizin ist nicht nur
eine zweijahrige Klinikerfahrung not-
wendig. Es muss auch eine Weiter-
bildung in der Intensivmedizin oder
Notfallaufnahme vorliegen, ein spe-
zieller Kurs fiar Notfallbehandlung
muss absolviert werden und min-
destens 20 Notarztwageneinsatze
unter Anleitung eines zur Ausbildung
berechtigten  Notarztes missen

VISITE

gefahren worden sein. , Diese Erfah-
rung ist notwendig, um im Notfall
schnell die richtigen Entscheidun-
gen zu treffen”, sagt Chefarzt Dr.
Behnke, selbst Notfallmediziner.

Dabei gilt es auch immer wieder
lebensrettende medizinische Mal3-
nahmen durchzuflhren, damit der
Patient Uberhaupt sicher in die fir
ihn am besten geeignete Klinik trans-
portiert werden kann. ,Die moder-
nen Rettungswagen bieten fur die-
sen Einsatz sehr viel Technik und die
Mitarbeiter im Rettungsdienst vom
Rettungssanitater bis zum Notfall-
sanitater, sehr viel fachliches Know
how" erlautert Dr. Behnke. So ent-
spricht der Versorgungsstandard im
Rettungsdienst weitestgehend dem
auf einer Intensivstation. Damit kann
man der Forderung des Niedersach-
sischen  Rettungsdienstgesetzes
nachkommen. ,Es ist nicht immer
das nachst gelegene Krankenhaus,

NOTFALL 112

Bei lebensbedrohlichen

Erkrankungen oder Ver-

letzungen rufen Sie

bitte umgehend die Not-

rufnummer 112. Zeichen lebens-

bedrohlicher Erkrankungen kénnen

sein:

» Bewusstseinsverlust

» Akute Atemnot

» Akuter, neu aufgetretener
Brustschmerz

» Starker Kopfschmerz

» Akute Lahmung
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Notfallsanitaterin Christina Horn zeigt die moderne Technik im Rettungswagen.

das angefahren wird, sondern das
mit der bendtigten medizinischen
Spezialisierung”, beschreibt der
Mediziner die Auswahl fir den Ort
der definitiven Patientenversor-
gung. In diesem Zusammenhang
wird bei entsprechender Einsatz-

» Schwere Verletzung

» Akute Vergiftung

Diese Fragen werden lhnen die
Disponenten stellen, um sich ein
genaues Bild zu machen und die
richtigen Hilfe schon wahrend
Ihres Anrufs zu organisieren

» WO - ist der Notfallort?

» WER - meldet den Notfall?

» WAS - ist dort genau passiert?
» WIEVIELE - Verletzte gibt es?

» WELCHE - Verletzungen?

» WARTEN - auf Nachfragen

ARZTLICHER BEREITSCHAFTSDIENST 116117

Bei allen Erkrankungen und Verlet-
zungen, mit denen Sie zu einem
niedergelassenen  Arzt  gehen
wurden, rufen Sie aullerhalb der
Sprechzeiten lhres Arztes den Arzt-
lichen Bereitschaftsdienst unter
der Rufnummer 116117 an. Die

Arztliche Bereitschaftsdienstzent-
rale neben dem Krankenhaus Witt-
mund (Dohuser Weg) ist auRerdem
Mo, Di, Do von 20 bis 21 Uhr, Mi &
Fr 18-19 Uhr sowie an Sa, So und
Feiertagen von 10-13 und 16-18
Uhr far Sie da.

lage der Rettungshubschrauber
zusatzlich angefordert. ,Dadurch
wird sichergestellt, dass auch ent-
fernter liegende Spezialkliniken in
einem fur die Patienten vertretba-
ren Zeitraum erreicht werden”, so
Behnke.

SPIEKEROOG
LANGEOOG

ESENS

WITTMUND

FRIEDEBURG

Der Landkreis Wittmund ist der Tra-
ger des Rettungsdienstes. Er hat
Dritte mit der Durchfiihrung des
Rettungsdienstes beauftragt.

Das sind im Einzelnen:

» Stadt Wittmund:
Rettungsdienst Landkreis Wittmund
» Samtgemeinde Esens /
Samtgemeinde Holtriem:
Promedica Rettungsdienst GmbH
» Gemeinde Friedeburg / Teil
der Stadt Wiesmoor:
Rettungsdienst Ackermann GmbH
» Inseln Langeoog / Spiekeroog:
Marburger Krankenpflegeteam
Rettungsdienst GmbH, Marburg
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Entlassungsmanagement garantiert
nahtlosen Ubergang nach Klinikaufenthalt

©00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000

Fiir einige Patienten bedeutet eine Entlassung aus dem Krankenhaus, dass sie auch weitere Unterstiitzung
benodtigen. In einigen Féllen sind nach dem Krankenhausaufenthalt noch Reha-MalRnahmen oder pflege-
rische Unterstiitzung notwendig, diese Patienten werden ambulant oder auch stationar weiter betreut.
Méoglicherweise werden Hilfsmittel oder Bescheinigungen gebraucht oder die Medikamentenversorgung
fiir Feiertage muss geregelt werden. In diesen Zusammenhéangen tauchen viele Fragen auf und es miissen
Versorgungsliicken vermieden werden. Mit dem Entlassungsmanagements des Krankenhauses Wittmund
erhalten die Patienten eine strukturierte Unterstiitzung bei der Bewiltigung dieser Aufgaben.

Das Entlassungsmanagement regelt
die Zeit nach dem Krankenhausau-
fenthalt. Das Krankenhaus unter-
stltzt die Patienten, um eine llicken-
lose Anschlussversorgung von der
stationaren Versorgung im Kranken-
haus in die ambulante Versorgung in
das hausliche Umfeld bzw. in Pflege-
oder Rehabilitationseinrichtungen zu
erreichen. , Wir wollen Versorgungs-
licken vermeiden und die gute Kom-
munikation zwischen Krankenhaus
und den verschiedenen Leistungs-

erbringern sicherstellen”, sagt Anna-
Lena Kossek, Qualitatsmanage-
mentbeauftragte des Krankenhau-
ses Wittmund. Mit diesem organi-
sierten Entlassungssystem werden
Patienten und Angehdrige entlastet.

NEUE STRUKTUREN

Im Krankenhaus Wittmund hat in
den vergangenen Monaten ein
Team aus Mitarbeitern der Pflege,
des Sozialdienstes, der Informa-
tion, der Arzteschaft und des Qua-

litdtsmanagements das bestehende
Entlassungsmanagement an die
gesetzlichen Neuregelungen ange-
passt. Das neustrukturierte Ent-
lassungsmanagement beginnt nun
direkt bei der Aufnahme des Pati-
enten. Das bedeutet, dass oftmals
schon bei der Aufnahme des Pati-
enten erkannt werden kann, welche
Unterstltzungsmalnahmen ein-
geleitet werden missen. Darlber
hinaus kann jede Verdnderung im
Verlauf des Behandlungsprozesses

die Planung natdrlich beeinflussen.
Noch wahrend des Krankenhaus-
aufenthaltes werden Patienten
und Angehorige Uber die weiteren
Schritte und Unterstitzungsmog-
lichkeiten informiert.

~Wir wollen Versorgungsliicken
vermeiden und die gute Kommu-
nikation zwischen Krankenhaus
und den verschiedenen Leis-

tungserbringern sicherstellen.”

Anna-Lena Kossek,
Qualitatsmanagementbeauftragte

.Das Team setzt sich sehr vielféltig
zusammen, dazu zdhlen im Kran-
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kenhaus besonders die Bereiche
der Pflege, des arztlichen Dienstes,
der Physiotherapie und des Sozial-
dienstes. Dabei arbeitet das Kran-
kenhaus mit den Krankenkassen,
Sanitédtshausern, Rehabilitationsein-
richtungen und niedergelassenen
Arzten eng zusammen"”, beschreibt
die Qualitatsmanagementbeauf-
tragte das Vorgehen. Durch die
Neuregelungen haben die Patien-
ten bei Bedarf nun auch Anspruch
auf verschiedene Rezepte, Beschei-
nigungen und die Weiterflhrung
des bundeseinheitlichen Medikati-
onsplanes.

Besonders in komplexen Versor-
gungssituationen ist das Team
des Sozialdienstes ein zentraler
Ansprechpartner. Die Aufgabe des

AUFGABEN DES SOZIALDIENSTES AUF EINEN BLICK

» Organisation der Anschlussheil-
behandlung

» Sozialrechtliche Beratung und
Beantragung der individuell erfor-
derlichen Leistungen

» Organisation der erforderlichen
nachstationdren Versorgung

z.B. ambulante Versorgung bzw.
Organisation einer ggf. erfor-
derlichen Heimaufnahme unter
Abwagung von Alternativen

» Abstimmung mit den entspre-
chenden Einrichtungen und
Krankenkassen

Stehen als Ansprechpartnerinnen im Entlassungsmanagement den Patienten zur Verfligung:
die Mitarbeiterinnen des Sozialdienstes Elke Taddigs (I.) und Anja Konken-Priebe.

Sozialdienstes besteht darin, per-
sonliche und soziale Belange, die
sich aus einer Krankheit bzw. aus
einem Krankenhausaufenthalt erge-
ben, mit dem Patienten zu bespre-
chen und ihm die Méglichkeiten der
Weiterversorgung aufzuzeigen.

\NFO

Die bisherige Regelung zum Ent-
lassungsmanagement wurde
in 8 39 Abs. 1a SGB V mit dem
Versorgungsstarkungsgesetz in
der gesetzlichen Krankenversi-
cherung neu gefasst. Es ist seit
1. Oktober 2017 giiltig. Jeder
gesetzlich Versicherte hat nun
einen Anspruch auf das gesetzlich
vorgeschriebene Entlassungs-
management. »Entlassungsma-
nagement« bedeutet, dass man
schon bei Aufnahme eines Kran-
kenhausaufenthaltes anfangt,
die Entlassung zu planen und zu
organisieren. Zur Durchfiihrung
des gesetzlich vorgeschriebenen
Entlassungsmanagement bedarf
es immer einer Information und
einer schriftlichen Einwilligung
des Patienten, die jederzeit wider-
rufen werden kann.

lhre Ansprechpartner

Anja Konken-Priebe

Tel. 04462 / 86-2101

Fax: 04462 / 86-2233
anja.konken-priebe@kh-wtm.de

Elke Taddigs

Tel. 04462 / 86-5141

Fax: 04462 / 86-2233
elke.taddigs@kh-wtm.de

Sprechzeiten:

montags und donnerstags:
10 - 12 Uhr und 14 - 15 Uhr
dienstags und mittwochs:
10 - 12 Uhr
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B Herzschwache ist behandelbar
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Unter dem Motto ,Das schwache Herz” stehen die bundesweiten Herzwochen 2017 zur Herzschwéche
vom 1. bis zum 30. November 2017. Daran beteiligt sich auch das Krankenhaus Wittmund mit einem Infor-
mationsstand sowie einem Vortrag am 21. November (siehe Infokasten).

In Deutschland schatzen Experten
die Zahl der Patienten mit einer
Herzschwéache auf rund 1,8 Milli-
onen. Bei der chronischen Herz-
schwache nimmt die Pumpkraft
des Herzens soweit ab, dass nicht
mehr genitigend Blut und damit Sau-
erstoff und Nahrstoffe zu Organen
wie Gehirn, Nieren oder Muskeln
gepumpt wird. Im fortgeschritte-
nen Stadium kann Herzschwaéche
zu massiven Beschwerden bei
den Betroffenen fihren. Sie beein-
trachtigt stark ihren Alltag und kann
lebensbedrohlich  werden. Allein
2015 wurden rund 445.000 Pati-
enten mit einer Herzschwache in
ein Krankenhaus eingeliefert; Uber
44,500 starben 2014 daran.

VORBEUGEN MOGLICH

Herzschwache ist keine eigenstandige
Krankheit, sondern die Folge anderer
Herzerkrankungen, vor allem (etwa 70
% der Félle) der koronaren Herzkrank-
heit (Herzinfarkt) und des Bluthoch-
drucks. Diesen Erkrankungen kann
man mit einer gesunden Lebensweise
vorbeugen. Rauchen, falsche Ernah-
rung, Ubergewicht und Bewegungs-
mangel sind Ursachen flr koronare
Herzkrankheiten und hohen Blutdruck,
daraus wiederum entwickelt sich die
chronische Herzschwache.

ANZEICHEN EINER
HERZSCHWACHE

Viele Betroffene nehmen die krank-
heitstypische Anzeichen wie Atem-

not, Leistungsabfall und geschwol-
lene Beine mit Wassereinlagerungen
nicht als Alarmsignale wahr”, erlautert

,Die Chancen, eine Herzschwa-
che und deren Ursachen wir-
kungsvoll zu behandeln, sind

umso besser je friiher eine
Herzschwéche erkannt wird.

“

Dr. Stefan Sopke

Dr. Stefan Sopke, Facharzt fur Innere
Medizin und Oberarzt am Kranken-
haus Wittmund. , Die Chancen, eine
Herzschwache und deren Ursachen
wirkungsvoll zu behandeln, sind umso

WISSEN

D i

L = J

Herzpatienten werden vom Arzteteam der Inneren Abteilung im Wittmunder Krankenhaus
versorgt (v.l.): Oberarztin Dr. Iris Rotter, Chefarzt Matthias Bosking, Oberarzte Dr. Stefan

Sopke und Dr. Birte Gotz.

besser je friher eine Herzschwache
erkannt wird”, sagt Dr. Sopke.

Jeder, der unter Atemnot leidet, sollte
deshalb den Hausarzt aufsuchen. Bei
Verdacht auf Herzschwache, muss
ein Kardiologe eingeschaltet werden.
Zu den Untersuchungsmethoden,
die Klarheit bringen, gehort u.a. die
Ultraschalluntersuchung des Herzens.
Dadurch ist zu erkennen, inwieweit der
Herzmuskel geschadigt oder ob ein
Herzklappenfehler die Ursache ist. Im
Falle einer erstmals nachgewiesenen
Herzschwache ist zum Ausschluss
einer HerzkranzgefalRerkrankung hau-
fig eine Herzkatheter-Untersuchung
erforderlich.

THERAPIEMOGLICHKEITEN

Ziel einer Therapie ist es, in die
Mechanismen einzugreifen, die nach
heutigem Wissen zum Fortschrei-
ten der Krankheit und ihrer Ursachen
betragen, die Verschlechterung der
Krankheit aufzuhalten oder sie zumin-
dest zu verlangsamen. ,Die Chancen
daflr sind umso besser, je friher die
Herzschwache erkannt wird”, erldu-
tert Dr. Sopke. Je nach Diagnose und
Schwere der Erkrankungen werden
zunachst die Ursachen — wie bei-

spielsweise Bluthochdruck oder eine
Koronare Herzkrankheit — behandelt.
Medikamente wie Betablocker schit-
zen das Herz und andere Medika-
mente férdern die Leistungsfahigkeit.
In manchen Fallen ist die Operation
defekter Herzklappen erforderlich,
Kathetereingriffe und/oder Bypass-
operationen koénnen die Versorgung
schlecht durchbluteten Gewebes wie-
der verbessern. ,Wichtig ist auch viel
Bewegung. Untersuchungen zeigen,
dass sich dadurch bei Patienten mit
Herzschwache die Leistungsfahig-
keit von bis zu 25 Prozent verbessern
lasst”, erldutert der Facharzt.

Der stationare kardiologische Funkti-
onsbereich im Krankenhaus Wittmund
bietet folgendes Leistungsspektrum:

» Akutbehandlung schwerer
Erkrankungen wie Herzinfarkt,
Herzschwache, Blutdruckentglei-
sungen, Herzrhythmusstérungen,
gegebenenfalls unter Monitorlber-
wachung auf der Intensivstation

» Umfangreiche Diagnostik inkl.
Echokardiographie (Ultraschall
des Herzens), Belastungs-EKG,
Langzeit-EKG und Langzeit-Blut-
druckmessung

» Neueinstellung von Patienten
mit chronischer Herzschwache,
Bluthochdruck und Herzrhyth-
musstérungen.

» Versorgung sowohl mit nur
voriibergehend erforderlichen als
auch permanent implantierten
Herzschrittmachern

» Bei erforderlicher Herzkatheter-
untersuchung rasche Verlegung
nach Wilhelmshaven und anschlie-
Rende Rickverlegung in unsere
Abteilung

» Transésophagale Echokardiogra-
phie, (Schluckecho) zum
Ausschluss von Thromben im
Herzvorhof

\NFO

HERZWOCHEN im
Krankenhaus Wittmund

Zu den diesjahrigen Herzwo-
chen wird es am 21. November
ein Informationsstand in der
Eingangshalle des Krankenhau-
ses geben. Dort wird das Thema
~Das schwache Herz” vorge-
stellt. Neben Informationsmate-
rialien werden Messungen von
Blutdruck, Puls, Blutzucker und
Cholesterin angeboten. Ziel ist
es, die Besucher des Informati-
onsstandes zum Thema Herz-
und Kreislauferkrankungen zu
sensibilisieren und Uber Risiko-
faktoren zu informieren.

Am selben Tag wird Dr. Stefan
Sopke einen Informationsvor-
trag im Arztehaus (Gebaude
B) am Dohuser Weg anbieten.
Der Vortrag beginnt um 19 Uhr.
Dabei sein wird auch Gerfred
Boldt, Regionalvertreter der
Deutschen Herzstiftung.




Sechs Auszubildende iibernommen

Sechs junge Gesundheits- und
Krankenpflegerinnen sind nach
ihrer erfolgreich abgeschlossenen
Ausbildung im Krankenhaus Witt-
mund Ubernommen worden. Ins-
gesamt hatten sich zehn Auszubil-
dende der Prifung gestellt.

Die sechsjungen Frauen sind glick-
lich, die Ausbildungszeit so erfolg-
reich hinter sich gebracht und jetzt
wohnortnah einen Arbeitsplatz
gefunden zu haben. lhre dreijah-
rige Ausbildungszeit haben sie in
guter Erinnerung. ,Die Ausbildung
ist anspruchsvoll, aber wir wurden
gut auf die Prifung vorbereitet”,
fasst Ann-Katrin Huchthausen das
Stimmungsbild der sechs zusam-
men. Besonders heben sie dabei
die Wahleinsatze aufderhalb des
eigenen Ausbildungsbetriebs her-
vor. So konnten sie vier Wochen
lang Eindriicke beispielsweise in
Hospizen oder bei Ergotherapeu-
ten und Hebammen sammeln. Der
Blockunterricht an der Kranken-
pflegeschule in Osterholz-Scharm-
beck habe auch das Team zusam-
mengeschweildt. Jetzt wollen die
Nachwuchskrafte erst einmal wei-
tere Erfahrungen im Krankenhaus

Wittmund sammeln. ,Wir haben
natlrlich den Vorteil, dass wir die
Ablaufe schon kennen. Das macht
es jetzt etwas einfacher”, so Kat-
harina Block.

Am 1. August 2018 startet der
nachste Ausbildungs-
jahrgang. Bewerbun-
gen sind noch bis Mitte

Dezember 2017 maoglich.

Die diesjahrigen Priflinge auf einen Blick (v.1.): Andreas Hinz (Leiter der Gesundheitsschu-
le), Mareike Warners, Jana Binder, Nadine Willms, Katharina Block, Anna-Maria Meenken,
Ann-Kathrin Huchthausen, Maren ClaalRen, Lisa Onken, Jessica Janssen, Kevin Parduhn,
Eckhard Meier (stellvertretender Pflegedienstleiter).

Septembermaant is Plattdiitskmaant

Auch in diesem Jahr beteiligte sich
das Krankenhaus Wittmund am
Aktionskalender ,Septembermaant
is Plattditskmaant” rund um die
plattdeutsche Sprache, der vom
Landkreis Wittmund im September
organisiert wurde. Patienten, Ange-
horige, Besucher und Mitarbeiter
konnten sich an einem Vormittag an
einem Informationsstand rund um
die plattdeutsche Sprache informie-
ren und an einem Preisausschreiben

teilnehmen. Der Infostand wurde,
wie in den Vorjahren auch schon,
durch Edeltraud Coordes (Patien-
tenflrsprecherin im KH Wittmund)
und Wilhelm Ihnen (Plattdeutsch-
beauftragter der Stadt Wittmund)
betreut. AuRerdem tragen die Mit-
arbeiter im Pflegedienst in dieser
Zeit Buttons. Sie signalisieren den
Patienten und Besuchern, dass
die plattdeutsche Sprache ver-
standen wird.
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Nach erfolgreicher Ausbildung jetzt weiter
im Krankenhaus Wittmund tatig (v.l.):
Mareike Warners, Nadine Willms, Katharina

Block, Jana Binder, Ann-Kathrin Huchthau-
sen, Anna-Maria Meenken.

Krankenhaus bei Gewerbeschau dabei

Im Mai prasentierte sich das Kran-
kenhaus auf der Wittmunder Gewer-
beschau mit seinem Leistungsspek-
trum. Dabei konnten die Besucher
u.a. selbst testen, wie die soge-
nannte Schllssellochchirurgie funk-
tioniert, in dem sie Gummibarchen
mit dem Endoskop transportierten.
Auferdem nutzten die Géaste das
Angebot von Blutdruck- und Puls-
messungen durch die Pflegekrafte..

Wie funktioniert die Schlisselloch-Chirurgie? Was muss man bei einer Herzmassage tun?
Diese und viele andere Fragen wurden auf der Gewerbeschau von den Mitarbeitern des
Krankenhauses Wittmund beantwortet.

Gut vorbereitet ins FSJ

Am 1. August haben acht neue FSJler
(Freiwilliges Soziales Jahr) ihren Dienst
am Krankenhaus Wittmund begon-
nen. Damit sie das Haus vorab schon
einmal kennenlernen konnten, haben
ihre Vorgdnger Tobias Freese und
Alina Kosihajda sie bereits Mitte Juni
flr ein paar Stunden ins Krankenhaus
eingeladen, sie durch die verschie-
denen Abteilungen geflihrt, Fragen
beantwortet und zusammen mit dem
stellvertretenden  Pflegedienstleiter
Eckhard Meier erste organisatorische
Dinge geklart. ,,Die etablierten FSJler
wissen am besten, mit welchen Fra-
gen und Angsten sie selbst vor einem
Jahr hier angefangen sind”, so Meier.
.Sle haben diesen Infonachmittag
ganz toll vorbereitet.”

Auch wahrend des FSJ gibt es eine
padagogische Begleitung im Witt-
munder Krankenhaus. ,Es ist uns
ganz wichtig, dass das FSJ nicht

nur als Dienst flr andere angesehen
wird, sondern auch flr die eigene
Entwicklung der Jugendlichen von
grofder Bedeutung ist. Sie erkennen
hier, was sie spater beruflich machen

wollen — und auch, was sie nicht wol-
len.” Bewerbungen fir das nachste
FSJ-Jahr, das am 1.8.2018
beginnt, sollten bis Ende

Februar 2018 erfolgen.

Alte und neue FSJler (v.l.): Lisa Fenske, Luca Heidrich, Celine Tietze, Leon Kirchner, die bei-
den bisherigen FSJler Tobias Freese und Alina Kosihajda, Merle Wiemken, Katharina Palmer

und Melanie Neth.



Jubilaum & Ruhestand

Am 30. September wurde der Bereichs-
leiter Personal und stellvertretende
Geschaftsfuhrer Gerhard Bohlen in den
Ruhestand verabschiedet. Wir bedanken
uns herzlich fur die kollegiale Zusam-

menarbeit und wiinschen fiir die Zukunft

alles Gute.

lhr 25-jahriges Dienstjubilaum feierten
Annette Hufendiek, Christa Tutijer, Eli-
sabth Stolle, Gisela Focken, Silke Braun,
Henry Rabenstein und Marisa Ligas-Hat-

scher. Wir schatzen die gute Zusammen- . o

arbeit und gratulieren herzlich.

Umstrukturierung schreitet voran

o

Schockraum

Modern, freudlich und technisch auf neuestem Stand prasentiert sich das Krankenhaus Wittmund nach dem ersten Bauabschnitt im Funkti-
onsbereich des Krankenhauses. Dort werden derzeit weitere Umstruktuierungen umgesetzt.

Die Modernisierung des Krankenhau-
ses Wittmund geht weiter. Mitte des
Jahres sind die neuen Raumlichkei-
ten der Endoskopie und zwei neue
OP-Sédle in Betrieb gegangen. Im
Rahmen des nachsten Teilabschnittes
wird derzeit der 3. OP-Saal und die
dazugehorigen Vorbereiche umge-

baut. Auch im Bereich der Zentralen
Notaufnahme wird schrittweise die
Infrastruktur im laufenden Betrieb
erneuert. Dazu gehort beispielsweise
der neue Schockraum. Vieles findet
derzeit auch im Verborgenen statt, um
dann die erneuerten Bereiche relativ
schnell in Betrieb nehmen zu kénnen.

Der nachste grofse Anbau erfolgt ab
2019. Damit verbunden sein wird
die Umstrukturierung der Pflegesta-
tionen. Ein besonderer Dank gilt den
Patienten, aber auch im Besonderen
unseren Mitarbeitern, die mit dieser
zusatzlichen Belastung zurechtkom-
men mussen.

Facharztausbildung in Wittmund

Dr. Birte Gotz hat ihre Facharztaus-
bildung Innere Medizin im Juni
2016 am Krankenhaus Wittmund
abgeschlossen und ist seit Beginn
des Jahres dort Oberarztin in der
Abteilung fir Innere Medizin. Die

Wittmund lobt sie die ,,menschli-
che Medizin eines kleinen Hauses”
und erhofft sich fir die Zukunft
eine noch starkere Kooperation mit
anderen Kliniken flir notwendige
Spezialbehandlungen.

40-Jahrige hatte zuvor in Ham-

burg und Tlbingen studiert. An der Neben Dr. Birte G6tz haben auch
Uniklinik in TUbingen und der Vivan-  Christiane Zeptig

tes Klinik in Berlin begann sie ihre Dr. Stefanie Marr
Facharztausbildung, die die geblr- Facharztausbildungen erfolgreich
tige Holtgasterin dann in ihrer Hei- im Krankenhaus Wittmund abge-

mat abschloss. Im Krankenhaus schlossen.

(Chirurgie) und

(Innere) ihre

Dr. Birte Gotz

Fortbildungsveranstaltungen fir Fachpersonal

Im Krankenhaus Wittmund werden regelméaRBig Fortbildungen auch fiir externe Fachleute angeboten.

Donnerstag, 21.06.2018, 9.00 - 16.00 Uhr
Tagungsraum im Arztehaus (B1 2. OG)

Anmeldung bitte bis zum 24. Mai (begrenzte Teil-
nehmerzahl). Teilnahmegebihr flr externe Gaste:
60,- Euro inkl.Getranke

Referent:

Stefan Kliesch, Theologe,
Wertorientiertes Coaching,
Ethikberatung

.Was haben Sie mit meiner Mutter gemacht?” Jeder
kennt Situationen der Sprachlosigkeit. Ziel dieses pra-
xisorientierten Seminars ist die personliche kommuni-
kative Kompetenzentwicklung im Umgang mit Ange-
horigen. Es werden Méglichkeiten eingelibt, um mit
diesen Situationen sicherer und zufriedenstellender
umgehen zu kénnen.

Donnerstag, 26. April, 9.00 - 16.00 Uhr
Seminarraum im Arztehaus (B1 2.0G)

Anmeldung bitte bis zum 29. Marz (begrenzte Teil-
nehmerzahl). Eine Wolldecke, bequeme Kleidung
und warme Socken mitbringen. Teilnahmegebhr flr
externe Gaste: 60,- inkl. Getranke.

Referentin:

Anne Noack, Krankenschwester,
zertifizierte Kinaesthetics-
Anwenderin, Intensivstation,
Krankenhaus Wittmund gGmbH

Kinasthetik ist ein umfassendes Konzept zur Wahrneh-
mung und Gestaltung von menschlicher Bewegung.
Dieser Praxistag soll die Pflegekrafte bei der Integration
kindsthetischer Handlungs- und Bewegungskonzepte in
die alltagliche Pflegepraxis unterstlitzen. Die Erfahrun-
gen und Kenntnisse der Teilnehmer sollen vertieft und
weiterentwickelt werden.

Anmeldungen bitte unter Tel. 04462-862300 oder per E-Mail: Eckhard.Meier@kh-wtm.de

!
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Warum ist der Fleck

eigentlich so bunt?

Autsch! Du bist hingefallen, aber es ist keine Wunde zu sehen?
Obwohl die Haut an der Oberfldache heil geblieben ist, kann es
darunter zu einer kleinen Verletzung gekommen sein. Das ist
meist nicht schlimm, sondern fiihrt nur zu einer Verfdarbung - dem
sogenannten blauen Fleck. Den kennst du bestimmt: Erst wird
die Stelle an der Haut rot, dann blau und danach griin. Aber wie
kommt es zu diesen bunten Farben?

Unter der Haut sitzen BlutgefdBe und andere Zellen. Wenn du hin-
fdllst, konnen die Zellen unter der Haut beschddigt werden. Dann
flieBt etwas Blut heraus und das ist, na klar, rot. Zuerst verfdarbt
sich die schmerzende Stelle also rétlich. Dann wird der kleine Blut-
fleck unter der Haut fest, damit er sich nicht weiter ausbreitet.
Das ist wie bei einer Schnittwunde zum Beispiel, die nach kurzer
Zeit von selbst aufhort zu bluten. Das funktioniert auch unter der
Haut und dabei verfdrbt sich der Fleck ins Blaue. Nach ein paar
Tagen l6st sich der Fleck wieder auf. Dabei wird er brdunlich oder
griin-gelb und irgendwann kannst du ihn gar nicht mehr sehen.

Mein Lieblingsrezept: <ls
Kaninchen aus dem Rémertopf Q

einfach - lecker - gesund

.Das ist fir mich ein ideales Rezept fiir den Sonntag, das wenig Arbeit
macht und vielfdltig verdndert werden kann", empfiehlt der stellvertre-

tende Pflegedienstleiter in Wittmund, Eckhard Meier.

Und so geht's:
A das Kaninchen zerlegen, waschen, salzen
A den Rémertopf kurz wdssern

% das Fleisch in den Topf legen, zur Hdlfte mit Wasser auffiillen, evtl.

Gewiirze dazugeben, den Deckel auflegen, in den Ofen stellen
A bei Ober- und Unterhitze und 210 6rad 1,5 - 2 Std. garen
A nach der Halfte der Garzeit die Fleischstiicke umdrehen

A das fertig gegarte Fleisch auf eine Platte legen, im Backofen heif8 stellen

oder nach Belieben anbrdunen

A den Fleischsud aus dem Romertopf in einen kleinen Topf abgieRen, mit

Stdrke andicken, die SoBe nach Belieben mit Gewiirzen variieren

Die Zutaten

v' 1 Kaninchen

Salz, Wasser

v'  Gewdlrze nach Belieben
(Majoran, Curry, Tomaten
mark...)

v' 1 -2 Essloffel
Speisestérke

Q
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Zentrum fir Orthopéadie und Unfallchirurgie,
Hand- und FuRchirurgie, Sportmedizin

Chefarzt Dr. Bernd Sauer
Sprechzeiten: nach Vereinbarung
Sekretariat: Tel. 04462/86-2211

Zentrum fliir Allgemein- und Viszeralchirurgie

Chefarzt Michael Gaide
Sprechzeiten:

Montag bis Donnerstag, 14 bis 16 Uhr
Kontakt: Tel. 04462/86-2260

Abteilung fiir Innere Medizin
Chefarzt Matthias Bosking

Sprechzeiten: nach Vereinbarung
unter Tel. 04462/86-2201

Abteilung fiir Anasthesiologie, Intensiv-
und Schmerztherapie, Notfallmedizin

Chefarzt Dr. Hagen Behnke

Kontakt: Tel. 04462/86-02

Belebabteilung Gynakologie/Geburtshilfe
Belegarzte: Wolfgang Owerdieck / Dr. Werner
Skeries, Manfred Reder, Dr. Rainer Habekost
Kontakt: Tel. 04462/86-02

Beleghebammen

Ute Witfer Mobil 0170/2404898
Ute Willms Mobil 0173/1556665
Karin Harms Mobil 0151/22918441

Belegabteilung Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde
Dr. Jorg Silberzahn, Dr. Frank Viola
Kontakt: Tel. 04462/86-02

Unsere Leistungen und unsere Arzte

Leistungsspektrum:

Unfallchirurgie

Orthopadische Chirurgie
- Handchirurgie (Mikrochirurgie)
- Gelenkerhaltende Fufdchirurgie
- Sportmedizin

Leistungsspektrum:

Allgemeinchirurgie, Endokrine Chirurgie,
Hernienzentrum, =
Minimalinvasive Chirurgie, -
Proktologie, Viszeralchirurgie,

Tumorchirurgie

Leistungsspektrum:
Gastroenterologie,
Kardiologie,
Pneumologie

Leistungsspektrum:
Anasthesiologie,
Intensivtherapie,
Schmerztherapie,
Rettungsmedizin

Leistungsspektrum:
gynakologisch-geburtshilfliche Betreuung,
Frauenheilkunde inkl. aller Operationen, auch
bei Krebserkrankungen, Senkungszustanden
und Erkrankungen der Brust

Leistungsspektrum:

Betreuung von Schwangeren und Wochnerinnen,
auch mit alternativen Methoden,

hausliche Weiterbetreuung auf Wunsch,
Stillberatung

Leistungsspektrum:
Operationen im Hals-, Nasen-, Ohren- und
Kehlkopfbereich, auch bei Kindern



Von Anfang an an lhrer Seite

Die Entscheidung, sein gewohntes Umfeld zu verlassen,
um in einer Seniorenresidenz ein neues Zuhause zu finden,
ist keine leichte. Hierbei stehen wir Ihnen und lhren Ange-
hérigen von Anfang an beratend zur Seite.

Rundum versorgt:

Der Wohnpark Harlingerland verfiigt tiber insgesamt 126
vollstationdre Pflegepldtze in allen Pflegestufen, verteilt
auf behindertengerecht eingerichtete 70 Einzel- und 28
Doppelzimmer mit Bad, Notruf, Telefon und TV-Anschluss.
Die Mahlzeiten werden tdglich frisch in den gemein-
schaftseigenen Kiichen von Prasenzkraften und Bewohnern
gemeinsam zubereitet.

Die Zimmerreinigung gehort genauso selbstverstandlich
zum Serviceangebot wie die Reinigung der Wasche.

Weitere Informationen und eine personliche Beratung
unter der Telefonnummer: 04462/20 62-0
harlingerland@peterjanssengruppe.de
Agnes-von-Rietberg-Str. 2 | 26409 Wittmund
www.peterjanssengruppe.de/harlingerland

Peter Janssen Gruppe
Wohnpark Harlingerland

Wenn man sich
mit der richtigen
Anlagestrategie
auch bei niedrigen
Zinsen Wiinsche
erfillen kann.

Gebauer
Das Sanitatshaus

Bewegend anders

Ihr Experte fiir Hilfsmittel direkt
am Krankenhaus Wittmund

Telefon: 0 44 62 / 20 45 80

Wilhelmshaven - Wittmund - Sande - Oldenburg
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