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Hauszeitung der Dienstgemeinschaft und fir die Mitglieder des Fordervereins

Liebe Mitarbeiterinnen &

und Mitarbeiter,

aktuell haben wir die Entgeltverhand-
lungen fiir alle unsere Krankenhaus-
standorte abgeschlossen. Wir konnten
uns mit unseren Vertragspartnern, den
Krankenkassen, auch heuer wieder kon-
struktiv einigen ohne die Schiedsstelle
anrufen zu miissen und so die langjah-
rig gepflegte Partnerschaft weiterfiihren.
Sicherlich mussten wir auch in diesem
Jahr wieder erhebliche Abstriche hin-
nehmen; wir haben dies aber vor allem
deswegen getan, um die gemeinsame
Zukunftsperspektive fiir alle Standorte
miteinander weiterzuentwickeln. Die
Krankenkassen haben unsere Leistungs-
entwicklung sehr positiv gewertet und
wollen diese auch langfristig unterstiit-
zen.

Wesentlicher Motor fiir die diese gute
Gesamtentwicklung des Krankenhauses
istund war unsere Qualitétsorientierung,

aus der sich unsere nachhaltige Politik
der Spezialisierung unseres Leistungs-
angebotes letztlich ableitet. Strukturell
erweist sich bereits jetzt die Schaffung
der Chefarztposition fiir unser Notfall-
zentrum an der Priifeninger Stral3e als
richtig; auch Chefarzt Priv.-Doz. Dr.
Niels Zorger wird sicherlich die Radio-
logie weiter differenzieren und entwi-
ckeln.

Von Seiten der Geschéftsfithrung ist
sicherlich nach wie vor sehr zu bedau-
ern, dass die Tariferh6hungen, die fiir
die Mitarbeiter kommunaler Kliniken
bereits beschlossen beziehungsweise
gerade noch ausgehandelt werden, im-
mer noch nicht in der Arbeitsrechtlichen
Kommission vereinbart sind. Wir beto-
nen ausdriicklich, dass wir das Engage-
ment und die Leistungen der gesamten
Mitarbeiterschaft sehr hoch schétzen
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Die Geschidftsfiihrung lddt die Dienstgemeinschaft als Dankeschén fiir die An-
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strengungen, die die Mitarbeiter anldsslich der Gesamthauszertifizierung auf
sich genommen haben, zu einer Schifffahrt auf der Donau mit einem Tanz in den
Sommer ein. (Bild: Regensburg Tourismus GmbH).
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Peter Lenz, Geschdftsfiihrer

und daher es auch nicht einsehbar ist,
dass wir hier teilweise schlechtere Ver-
gilitungsbedingungen (wenn auch in
iiberschaubarem Umfang) haben als
vergleichbare Kliniken. Im &arztlichen
Dienst haben wir wegen deutlicher Ab-
weichungen ja schon vor langerem eine
individuelle Angleichung durchgefiihrt.
Wir miissen allerdings auch sehen, dass
Tariftreue ein hohes Gut ist.

Erginzend sei erwéhnt, dass gerade im
Interesse der Mitarbeiter nun unser Ins-
titut fiir Arbeitsmedizin mit Dr. Adelheid
Burkhart-Reichl neu besetzt wurde, in
der Erwartung, auch hier weitere Qua-
litdtssteigerungen zu erreichen.

Ich freue mich auf die Begegnungen
bei den Schifffahrten zur ,,Feier* unserer
Gesamthauszertifizierung und auf unser
Sommerfest.

S

Peter Lenz
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Neuer Chefarzt fur Radiologie

Privatdozent Dr. Niels Zorger tritt die Nachfolge von Dr. Hans Lehr an

Privatdozent Dr. Niels Zorger ist neuer
Chefarzt des Institutes fiir Radiologie
und Neuroradiologie. Prior Pater Le-
odegar Klinger und Geschaftsfiihrer
Dr. Andreas Kestler stellten den 37-jah-
rigen Radiologen am 12. April den
Mitarbeitern des Hauses und der Of-
fentlichkeit vor. Dr. Zorger, ein gebiir-
tiger Regensburger, arbeitete zuletzt als
stellvertretender Direktor und leitender
Oberarzt des Instituts fiir Rontgendiag-
nostik am Universitétsklinikum Regens-
burg. Geschéftsfiihrer Dr. Kestler beton-
te auf der Pressekonferenz: ,,Heute ist
ein grofBer Tag. Ich freue mich, dass wir
Dr. Zorger als Nachfolger unseres Chef-
arztes Dr. Lehr gewinnen konnten. Auf-
grund seiner fachlichen Schwerpunkte
in der modernen Schnittbilddiagnostik
und der interventionellen Radiologie
wird Dr. Zorger diese wichtigen Berei-
che in unserem Haus weiter vertiefen
konnen.*

Der neue Chefarzt beherrscht neben den
gingigen Gefafleingriffen im Besonde-
ren auch die interventionelle Behand-
lung komplexer Erkrankungen an der
Hauptschlagader und die Therapie von
weitfortgeschrittenen Lebererkrankun-
gen mittels eines Lebershunts. Dieser
bewirkt als eine kiinstlich angelegte
Verbindung die Aufrechterhaltung des
Blutflusses im Korper, falls jener durch
die erkrankte Leber behindert wird. Ein
weiteres Spezialgebiet von Dr. Zorger
ist die Behandlung von Lebertumoren
sowie die Durchfiihrung von Gefélein-
griffen bei lebertransplantierten Kindern
mit Hilfe der Schliisselloch-Technik.

,,Ich freue mich auflerordentlich, an ei-
nem Haus titig zu werden, an dem alle
Fachrichtungen auf hochstem Niveau
angeboten werden und die Menschlich-
keit einen hohen Stellenwert besitzt. Ich
sehe mich nicht nur in der Dunkelkam-
mer, sondern direkt am Patienten, um
dort Gutes zu tun®, bringt es der neue
radiologische Chefarzt auf den Punkt.
,»In enger Zusammenarbeit mit meinen
klinischen Partnern plane ich, meine

Der neue radiologische Chefarzt Dr. Niels Zorger (m.) und seine Ehefrau Sylvia Zorger zusam-
men mit Provinzial Frater Emerich Steigerwald (v.) und Geschdfisfiihrer Dr. Andreas Kestler (1.).

fachlichen Schwerpunkte weiter aus-
zubauen. Dabei werde ich in Zukunft
versuchen, die Kooperationen speziell
mit den Kliniken fiir GefdBchirurgie, fiir
Neurochirurgie und Neurologie sowie
den an der Therapie von Lebertumoren
beteiligten Kliniken zu intensivieren.*

Dr. Niels Zorger absolvierte sein Medi-
zinstudium an der Universitdt Regens-
burg und an der Technischen Univer-
sitdt Miinchen. Er schloss ein Studium
als Jahrgangsbester ab und erhielt dafiir
den ,,Forderpreis filir ausgezeichnete
Studienleistungen®. Er promovierte
anschlieBend in Miinchen im Bereich
der Medizinischen Mikrobiologie. Seit
2000 arbeitete er am Institut fiir Ront-
gendiagnostik des Universitdtsklini-
kums Regensburg unter der Leitung von
Professor Dr. Stefan Feuerbach. 2005
absolvierte er erfolgreich die Facharzt-
priifung fiir Radiologie und wurde zeit-
gleich zum Oberarzt, ein Jahr spéter zum
geschiftsfithrenden Oberarzt ernannt.
Der Radiologe habilitierte sich 2006
auBlerdem im Fachgebiet der Diagnos-
tischen Radiologie. 2007 schloss Dr.
Zorger am Lehrstuhl fiir Gesundheits-
management der Universitit Erlangen-
Niirnberg mit Auszeichnung das be-
rufsbegleitende Fernstudium ,,BWL im
Krankenhaus* ab. 2009 iibernahm er die

Funktion des stellvertretenden Direktors
des rontgendiagnostischen Instituts und
erlangte auflerdem die fachlichen Vor-
aussetzungen fiir die Schwerpunktsbe-
zeichnung ,,Neuroradiologie®. Fiir seine
Forschungstatigkeit erhielt er im glei-
chen Jahr zudem den ,,Exzellenzpreis
der bayerischen Rontgengesellschaft™.
Seine Forschungstitigkeit bezog sich
auf die Etablierung neuer Verfahren
zur Leberbildgebung. Seinen weiteren
wissenschaftlichen Schwerpunkt leg-
te er auf die Entwicklung einer sehr
kontrastmittelarmen bildlichen Dar-
stellung von Blutgefdafen mit Hilfe der
Magnetresonanz-Angiographie. lhm ge-
lang auBerdem zusammen mit seinem
Forschungsteam weltweit erstmalig ei-
ne magnetresonanz-gefiihrte Stentim-
plantation in Beckenarterien und eine
magnetresonanz-gefithrte Erweiterung
von krankhaft verengten Oberschenkel-
schlagadern beim Menschen.

Dr. Niels Zorger ist mit einer Richterin
verheiratet und Vater von einem vierjéh-
rigen Sohn und einer einjéhrigen Toch-
ter. Er genieft es, in seiner Freizeit mit
seiner Familie auf Reisen zu gehen und
betreibt leidenschaftlich den Rad- und
Wintersport.

Svenja Uihlein [ ]
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Danke, Dr. Lehr

Nach 28-jahriger Tatigkeit als Chefarzt fur Radiologie ging Dr. Hans Lehr nun in den Ruhestand

Provinzial Frater Emerich Steiger-
wald verabschiedete sich im Namen
des Ordens und der gesamten Dienst-
gemeinschaft bei einem feierlichen
Festakt mit folgenden Worten von
Dr. Hans Lehr:

,.Sehr geehrter Herr Dr. Lehr,

wir begehen heute in einer Feierstunde
mit Thnen und vielen Mitarbeiterinnen
und Mitarbeitern aus unserer Dienstge-
meinschaft ein fiir Sie personlich aber
auch fiir unser Krankenhaus denkwriir-
diges Ereignis.

Nach 28 Jahren als Chefarzt des jetzigen
Institutes fiir Radiologie und Neurora-
diologie treten sic am kommenden
Donnerstag, am Griindonnerstag Thren
so genannten ,,Ruhestand* an. Vom 1.
Februar 1982 bis heute haben Sie mit
Engagement, mit Leidenschaft und ei-
ner gehorigen Portion ,,Herzblut® ihren
Dienst geleistet.

Mit Ihnen geht ein Chefarzt der Genera-
tion in Ruhestand, die die ganz wesent-
lichen Entwicklungen der vergangenen
drei Jahrzehnte mit gestaltet haben. Sie
haben in mehreren Stufen eine damals
noch so genannte ,,Abteilung fiir Ront-
gendiagnostik* aufgebaut. Dies war
insbesondere vor dem Hintergrund der
damals ja noch véllig getrennten Kran-
kenhausbauten St. Vinzenz und St. Pius
eine Herkulesaufgabe. Dabei galt es, die
sich rasch entwickelnde Medizintechnik
bei den Bildgebenden Verfahren teils
erstmalig in Ostbayern zu etablieren.

Einer der vielen Meilensteine war dabei
sicherlich die wegweisende Einfithrung
eines filmlosen Krankenhauses, die fe-
derfithrend durch Ihren Oberarzt Herrn
Dr. Hubauer erfolgte und fiir lange Zeit
Referenz nicht nur bundesweit war. Mit
Ihrer leitenden Oberérztin Frau Dr. Dré-
nert wurde die kernspintomografische
Diagnostik zu einem Qualitéts- und Mar-
kenzeichen der Abteilung. Hervorzuhe-
ben ist in der weiteren Entwicklung die

Geschdfisfiihrer Dr. Kestler (1.) tiberreichte Dr. Lehr fiir den ,, Unruhe “-Stand ein Paar
Wander-Stocke und einen Gutschein.

Etablierung auch der interventionellen
Neuroradiologie durch das gro3e Enga-
gement von Oberarzt Dr. Niederle mit der
Unterstiitzung des gesamten Teams. Auch
Dr. Theurer, Dr. Ebert, Dr. Kappl, Dr. Nig-
bur und Dr. Brandl haben in Sachen Herz-
und Skelettdiagnostik, Kinderradiologie
und weiteren Spezialitdten ihren Teil zu
einem erfolgreichen Institut beigetragen.
Dabei konnten Sie auf die Unterstiitzung
der MTRAs unter der Leitung von Frau
Deiminger jederzeit bauen.

Die von Thnen und Thren Mitarbeitern
stets unterstiitzte Kooperation mit der
Gruppe der niedergelassenen Orthopé-
den ist ein gelungenes und wichtiges
Beispiel ambulant-stationdrer Koope-
ration.

Sehr geehrter Herr Dr. Lehr,
mit Thnen verabschieden wir eine pra-
gende Person unseres Krankenhauses:

¢ Einen Menschen, der einen wesentli-
chen Teil der Geschichte dieses von

Frater Eustachius Kugler erbauten
Krankenhauses mit erlebt und ge-
staltet hat.

* Einen Menschen, der immer wieder
begeisterungsfahig ist und andere
damit anstecken will.

* Einen Menschen, der bis heute fiir
die Weiterentwicklung des Institutes
fiir Radiologie und Neuroradiologie
einsteht und mit einem grof3en Impe-
tus seine medizintechnische Ausstat-
tung auf der Hohe der Zeit verfolgt.

* Einen Menschen, der sich auch per-
sonlich fiir unseren Orden eingesetzt
hat.

Ich danke Thnen im Namen des Ordens,
meiner Mitbriider und der Dienstge-
meinschaft fiir all das Gute, das Sie ge-
tan haben und fiir die Leidenschaft, mit
der sie es getan haben.*
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Ambulanter Bereich vergroBert

Die Klinik St. Hedwig verdoppelt die Bettenzahl der Tagesklinik und baut das kinderurologi-

sche Zentrum aus

Am 22. Mérz weihte Prior
Pater Leodegar Klinger die
neuen Rdume des kinderuro-
logischen Zentrums und die
deutlich erweiterte Tageskli-
nik fiir die operativen Fach-
bereiche der Kinderchirurgie,
Kinderurologie und Hals-Na-
sen-Ohren-Heilkunde in der
Klinik St. Hedwig. Nach dem
Umzug der Kinderkrebsstati-
on in den KUNO-Bau konn-
ten die freien Rdume im drit-
ten Obergeschoss der Klinik
dafiir umfassend umgebaut
werden.

Sechs Betten mehr

,,Unsere Tagesklinik hat dank
neuen Riumlichkeiten nun
zwOlf Betten bekommen®,
erklérte der drztliche Leiter
der Tagesklinik Dr. Frank
Pohl, Chefarzt der Anésthe-
sie, nach der Weihe. ,,Hier
koénnen wir nun noch mehr
Kinder vor und nach ambu-
lanten Operationen medizi-
nisch versorgen. Abends diir-
fen die Kinder wieder nach
Hause zu Mama und Papa.
So befinden sich die Kleinen
trotz der OP bald wieder in ihrer vertrau-
ten Umgebung.* Aufgrund der Verle-
gung der Tagesklinik in das dritte Ober-
geschoss sind die Wege der Arzte und
des Pflegepersonals zu ihren Patienten
nun sehr kurz: Die Kinderanédsthesie hat
innerhalb der Tagesklinik einen eigenen
Stiitzpunkt mit einem Wartebereich fiir
die Eltern bekommen. Sie kann dadurch
eine noch bessere Rund-um-Betreuung
der kleinen Patienten leisten. Das Pfle-
geteam versorgt nicht nur die stationdren
Kinder, sondern auch die ambulanten
Patienten auf der Tagesklinik. ,,Damit
sind unsere Pflegekrafte nicht nur mit al-
len Krankheitsbildern bestens bekannt.
In der ambulanten Nachsorge werden
die Kinder dann auch weiterhin von ver-
trauten Gesichtern betreut. Das nimmt

Viele bunte Kreuze hat Prior Pater Leodegar Klinger fiir die neu-
en Rdaume der Tagesklinik und des kinderurologischen Zentrums
mitgebracht.

gerade den kleinen Kindern sehr viel
Angst vor der fremden Situation.*, be-
kréftigte Dr. Pohl.

Neue Riume fiir Kinderurologie

Gleich an die Tagesklinik schliefen sich
die neuen Rédumlichkeiten des kinderu-
rologischen Zentrums unter Leitung von
Chefarzt Professor Dr. Wolfgang Résch
an. Hier befinden sich nun alle kinder-
urologischen Funktionsrdume an einem
Ort. Ohne rdaumliche Trennung kdnnen
jetzt die Kinderurologen im neuen Zen-
trum die allgemeine Sprechstunde und
die Spezial-Sprechstunden abhalten.
AuBerdem befindet sich hier der urody-
namische MeBplatz, wo sich Kinder mit
Blasenfunktionsstérungen untersuchen
lassen kdnnen. ,,Unser kinderurologi-

sches Zentrum liegt riumlich
nun ideal — direkt neben der
Tagesklinik und iiber den
beiden Kinderstationen®,
so Professor Rosch. ,,Das
Kinderurologische Zentrum
spielt medizinisch betrachtet
in der Europa-Liga: Unser
Haus ist die erste und der-
zeit einzige eigenstdndige
Klinik fiir Kinderurologie
in Deutschland, die an den
Lehrstuhl fiir Urologie ei-
ner Universitéit angegliedert
ist.” Das Aufgabengebiet der
Kinderurologie reicht von
der kompletten Diagnostik
bis zur konservativen und
operativen Therapie ange-
borener und erworbener Er-
krankungen, Fehlbildungen
und funktioneller Storun-
gen des Urogenitalsystems
im Sauglings, Kindes- und
Jugendalter. Dies schlief3t
gesundheitsfordernde Mal3-
nahmen und die Vorbeugung
von urogenitalen Erkrankun-
gen mit ein. ,,Unser Ziel in
Regensburg ist es, in allen
Belangen der kinderurologi-
schen Betreuung den interna-
tionalen Standards zu entsprechen”, so
Professor Dr. Rosch. ,,Neben Diagnos-
tik und Therapie, Forschung und Lehre
zahlt dazu natiirlich auch eine konse-
quente altersentsprechende Versorgung
im ambulanten, tagesstationdren und
stationdren Bereich bei der stets das
Kind im Mittelpunkt stehen soll. Die
Schaffung der raumlichen Voraussetzun-
gen ist daher ein konsequenter Schritt
im weiteren Ausbau des Zentrums.*

Anlisslich der Einweihung des neuen
Zentrums fiir Kinderurologie plant die
Klinik im Juli ein wissenschaftliches
Symposium fiir Kinderérzte und Uro-
logen.

Svenja Uihlein [ ]
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Assistenzirztin Dr. Philine Schlag-
berger aus der Klinik fiir Kardiologie
setzte sich vom 27. Februar bis zum
27. Marz fiir die Hilfsorganisation Hu-
medica in Leogane auf Haiti fiir die
Erdbeben-Opfer ein. Sie berichtet iiber
ihre Erfahrungen:

Am 12. Januar zerstorte ein Erdbeben
den Grofteil der haitianischen Haupt-
stadt Port-au-Prince und umliegende
Stidte. Es war das schwerste Erdbeben
in der Geschichte Haitis und kostete
schatzungsweise 250.000 Menschen das
Leben. AuBlerdem fiihrte es zu zahlrei-
chen Verletzten und Obdachlosen. Nach
Schétzungen der United States Agency
for International Development sind circa
drei Millionen Menschen unmittelbar
von dieser Katastrophe betroffen. Haiti
war bereits vorher das drmste Land der
westlichen Hemnisphére. 65 Prozent
der Bevdlkerung leben unterhalb der
Armutsgrenze, 50 Prozent sind An-
alphabeten. Das Land wird zu den so-
genannten gescheiterten Staaten gezahlt,
welche ihre grundlegendsten Funktio-
nen nicht mehr erfiillen kénnen. Ohne
die UN-Mission des Nations Unies pour
la stabilisation en Haiti (MINUSTAH),
welche seit 2004 im Land ist, wiirden
langst Anarchie und biirgerkriegséhnli-
che Zusténde herrschen.

Schutt, Miill, Chaos

Als wir am 28. Februar die Grenze zu
Haiti von der Dominikanischen Repu-
blik kommend passieren, konnte der
Unterschied nicht auffallender sein.
Auch die Dominikanische Republik ist

are

Dr. Philine Schlagberger (r.) bei einer Sprechstunde in einem haitianischen Dorf.

kein reiches Land. Doch verfiigt sie zu-
mindest tiber eine Infrastruktur die den
Minimalanforderungen entspricht. Nicht
so Haiti: Geteerte Straen sind selten.
Die einzige Fernstraf3e, die Route Nati-
onale 1, zeigt breite Einrisse durch das
Erdbeben. Uberall Zerstdrung und Un-
ordnung: Schuttberge, Miillberge, viele
provisorische Unterkiinfte. Dazwischen
Schweine, Ziegen, Esel. Menschen bie-
ten alle nur denkbaren Waren feil. Man
sieht viele Kinder - leider auch viele
bettelnde Kinder. Immer wieder tref-

fen wir auf grofie Zeltstddte. Die Ge-
gend ist nicht unfruchtbar. Neben der
Strale wachsen Mango- und Papaya-
baume, Kokospalmen und Zuckerrohr.
Doch nur wenige Menschen bestellen
das Land. Grofle Anbaufldchen von
Zuckerrohr gehdren GroBkonzernen,
die den geringen Reichtum des Lan-
des unter sich aufteilen. Kleinbauer-
liche Feldwirtschaft wie in der Domi-
nikanischen Republik gibt es nicht.
Wir kommen schlielich in Port-au-
Prince an, welche eher einem riesigen



Slum als einer Hauptstadt gleicht. Port-
au-Prince liegt am karibischen Meer.
Es ist eine lebendige pulsierende Me-
tropole, aber in ithrem Chaos und ihrer
Armut auch erdriickend. Am Hafen und
am Grofmarkt herrscht ein unglaubli-
cher Gestank - eine Mischung aus Ab-
gasen, verfaulenden Lebensmitteln und
Exkrementen. Wo Port-au-Prince endet
und die umliegenden Stédte beginnen,
ist nicht ersichtlich. Wir verbringen die
erste Nacht im Compound der US-Ar-
mee, welche ihre klimatisierten Zelte im
Bereich einer ehemaligen christlichen
Privatschule aufgestellt hat. Dort haben
auch verschiedene Hilfsorganisationen
ihre Biiros, Lager und ihre Unterkunft.
So sitzt auch meine Organisation Hume-
dica in einem Klassenraum. Humedica
betreibt nicht nur die chirurgische Ab-
teilung in einem nur teilweise zerstdrten
Kinderkrankenhaus in Port-au-Prince,
sondern auch eine Zeltambulanz in Leo-
gane, einer circa 30 Kilometer von Port-
au-Prince gelegenen Stadt, welche vom
Erdbeben am stérksten betroffen wurde.

In der Zeltambulanz

Wir brechen am nédchsten Tag auf der
Ladefléche eines Pickups nach Leogane
auf und werden die ndchsten Wochen
dort leben und arbeiten. Die Zeltam-
bulanz in Leogane steht auf dem Ge-
lande einer ehemaligen Schule. Auch
hier haben sich verschiedene Hilfsor-
ganisationen einquartiert, darunter das
Technische Hilfswerk (THW), die Jo-
hanniter und ein kubanisches Zeltlaza-
rett. Wir wohnen und arbeiten in Zelten
und haben dank des THWs Duschen
und Dixie-Klos. Ein wahrer Luxus fiir
haitianische Verhiltnisse. Auch einhei-
mische Familien haben hier ihre Zelte
aufgeschlagen. Leider leben hier auch
Vogelspinnen, riesige Kéfer und eine
Menge Miicken. Mein Team besteht aus
zwei, beziehungsweise drei Arzten aus
dem Gebiet der Inneren Medizin und
der Allgemeinmedizin, einer Apothe-
kerin, einer Kinderkrankenschwester,
unserer Koordinatorin und lokalen
Mitarbeitern fiir Ubersetzungs- und
Chauffeure-Dienste. Unsere Patien-
ten leiden vor allem unter Infektions-
krankheiten. Seltener sind Folgen der
Fehlerndhrung, kleinere Verletzungen,
Hauterkrankungen und chronische Er-

krankungen wie Bluthochdruck und Di-
abetes. Haufig scheinen mir auch psy-
chosomatische Beschwerden zu sein:
Fast jeder Patient hat Palpitationen,
Kopfschmerzen und Schlafstérungen
seit dem Erdbeben.

Mit begrenzten Mitteln helfen

Da wir zeitweise von drztlicher Seite
gut besetzt sind, fahren wir auch mit
unserer mobilen Klinik in die umlie-
genden Dorfer und bieten dort fiir einen
Tag medizinische Hilfe an. Wenn wir
kommen, ist dies ein Ereignis fiir das
gesamte Dorf. Unter schattigen Baumen
werden Tische und Stiihle aufgestellt
und immer gibt es jemanden der noch
eine blimchengemusterte Tischdecke
beisteuert. Leider ist der Patientenan-
drang enorm grof3, denn jeder, ob krank
oder nicht, will behandelt werden. Dabei
ist die Anamnese durch die sprachliche
Barriere erschwert, die klinischen Un-
tersuchungsmaoglichkeiten sind einge-
schrankt und unsere diagnostischen Mit-
tel sehr begrenzt. Wir verwenden zu Be-
ginn Malaria-Schnelltests, die uns leider
schnell ausgehen. Dann bleibt uns spater
nur noch die Mdglichkeit der Blutdruck-
und Temperaturmessung. Eine sinnvolle
Medizin scheint unter diesen Umstén-
den nicht moglich. Man neigt dazu, eher
zu viel als zu wenig Medikamente he-
rauszugeben, da eine erneute drztliche
Konsultation meist nicht absehbar ist.
Auch ist die Erwartungshaltung der Pati-
enten nach Medikamenten sehr grof3 und
Enttduschungen vorprogrammiert, wenn
man nicht zumindest ein Medikament
herausgibt. Wir geben dann sehr gerne
Multivitamine, bis uns diese auch aus-
gehen. Bedenkt man aber, dass nahezu
jede Hilfsorganisation mobile Kliniken
fahrt und genau wie wir im Verdachtsfall
einer bakteriellen oder Malariaerkran-
kung sofort entsprechende Antiinfektiva
herausgibt, ist ein baldiges Resistenz-
problem absehbar.

Abendbeschiftigung ,,Entblistern

Die Arbeit in unsrer Zeltambulanz da-
gegen erscheint mir wesentlich sinn-
voller, denn hier kann man Patienten
erneut einbestellen und die Medikation
entsprechend anpassen. Wir versuchen,
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nur kleine Medikamentenmengen he-
rauszugeben, da die Versuchung sonst
zu grof} ist, die Tablettenpackungen
weiterzuverkaufen. In Anbetracht des
Elends ist dies jedoch eine durchaus
verstdndliche Reaktion. Dabei geben
wir nur einzelne Tabletten in geson-
dert markierten Tiitchen mit Namen
des Patienten und bildlich dargestellter
Einnahmevorschrift heraus. Eine abend-
liche Beschéftigung von uns beinhaltet
das ,,Entblistern®, also die Herausnah-
me von Medikamentenspenden aus
ihren Blisterverpackungen in die hier
iiblichen groflen Medikamententopfe.
Die Verstindigung mit den Patienten
wird durch unsere Ubersetzter ermdg-
licht, die neben der Landessprache auch
Franzosisch und Englisch sprechen.
Nur wenige Haitianer haben oder hat-
ten Zugang zu einer Schulbildung. Die
meisten unserer Patienten beherrschen
kein Franzdsisch und kénnen weder
schreiben noch lesen. Wer aus unserem
Team Franzdsisch spricht, versucht sich
in der Landessprache Creole, welche
unter den aus Westafrika stammenden
Sklaven wéhrend der franzdsischen Ko-
lonialherrschaft entstand und daher dem
Franzosisch sehr dhnlich ist.

Impfkampagne

Fiir einige Tage unterstiitzen wir mit
Teilen unseres Teams auch die Impf-
kampagne, welche unter anderem von
Unicef und der EU finanziert wird,
seit 2009 unter der Organisation des
Gesundheitsministeriums lduft und
nun nach der Erdbebenkatastrophe auf
ausldndische Helfer angewiesen ist.
Medizinisch Professionelle wie Arzte
und Pflegekrifte sind auf Haiti rar, da
die Ausbildungsmoglichkeiten begrenzt
und die Arbeitsbedingungen sowie die
Verdienstmdglichkeiten schlecht sind.
Der Grofteil der gebildeten Biirger hat
daher das Land gen USA verlassen oder
ist durch das Erdbeben nun existentiell
bedroht.

Wir impfen Kleinkinder gegen Diph-
terie, Tetanus, Pertussis sowie Masern
und Rételn; Erwachsene gegen Diphte-
rie und Tetanus. Zugleich erhalten alle
Kinder Entwurmungen und Vitamin A.
Letzteres ist librigens ein Segen, da die
Kapsel gut schmeckt und uns als Beloh-
nung nach dem Impfstich dient.

Der Einsatz ist schneller vorbei als
gedacht, nachdem man sich einmal
eingewoOhnt hat. Wir verlassen Haiti
mit einer UN-Propellermaschine. Wer
uns nachfolgt, ist zu diesem Zeitpunkt
noch ungewiss. Leider gibt es zu we-
nige Arzte, die sich fiir eine solche Art
Einsatz melden, beziehungsweise von
ihrem Arbeitgeber freigestellt werden.
Ich bin dankbar, dass ich die Moglich-
keit hatte, fiir diesen langen Zeitraum in
Haiti zu arbeiten. Dies wire mir ohne
den personlichen Einsatz vieler meiner
Kollegen der Klinik fiir Kardiologie
nicht moglich gewesen. Ich habe vieles
gelernt: Nicht nur auf medizinischenm-
Gebiet, sondern auch im menschlichen
Umgang. Ich wiirde jederzeit wieder
losfahren.

Ob sich langfristig an der Situation in
Haiti etwas dndern wird, erscheint mir
sehr fraglich. Moglicherweise kann
zeitweise durch Hilfsorganisationen
eine medizinische Basisversorgung ge-
wihrleistet werden, welche auch den
Einheimischen die Moglichkeit einer
Ausbildung bieten wiirde. So kdnnten
in hoffentlich nicht allzu ferner Zukunft
auch wieder haitianische Arzte und Pfle-
ger ihr Land unterstiitzen.

Dr. Philine Schlagberger,
Assistenzdrztin,
Klinik fiir Kardiologie [ ]
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Werkwoche im Schnee
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Der zweite Kurs der Krankenpflegeschule besuchte vom 1. bis zum 3. Februar Kostenz

Der zweite Kurs der Berufsfachschule fiir Krankenpflege fuhr
zu einer Werkwoche nach Kostenz. Schulleiter Martin Karg
und Kursleiterin Sonja Steer begleiteten die 29 Schiiler. Die
Tage in Kostenz waren fiir die Schiiler eine willkommene
Unterbrechung des Schulalltags.

Stille im Schnee

Am Montagvormittag fuhren die Teilnehmer mit dem Bus
hinauf in das tief verschneite Kostenz im Bayerischen Wald.
Nach der BegriiBung und dem Mittagessen ging es erst einmal
zu einer Winterwanderung, bei der jeder schweigend auf die
Hoéhen und Tiefen seines Lebens aufmerksam werden konnte.
Nach einem Rundblick auf Straubing und den Gauboden ging
es zuriick zum Géstehaus.

Konzentration aufs Wesentliche

Am folgenden Tag trennte sich der Kurs in zwei Gruppen.
Abwechselnd beschéftigten sich die Krankenpflegeschiiler
mit Yogaiibungen und Buchbinden. Konrad Schlichtmeier
von der ,,Galerie & Raumstatt™ Regensburg fiihrte in die
Kunst des Buchbindens und Marmorierens von Bildern ein.
Daraus entstanden Biicher mit marmorierten Buchdeckeln
und individuelle Kunstwerke. Im Nebenraum bot Jens Cor-
des, Yogalehrer aus Regensburg, Yogaiibungen zur besseren
Koérperwahrnehmung und Beweglichkeit an. Am Nachmittag
wechselten die beiden Gruppen. Nach dem Abendessen war
ein gemiitliches Beisammensein mit Spielen und einer Ge-
burtstagsfeier angesagt. Am Mittwoch hielt Frater Magnus
Morhardt vormittags einen Vortrag iiber den Orden der Barm-
herzigen Briider und brachte den Zuhorern den Tagesablauf
eines Bruders in Regensburg nahe. Interessierte Fragen iiber

Welt-Down-Syndrom-Tag in

Am 21. Mérz lud die Elternrunde ,,Down-Sydrom Regens-
burg® zum 1. Welt-Down-Syndrom-Tag nach Regensburg,
Griinthal. Der Einladung folgten Initiativen aus Straubing,
Landshut, Hemau bis Thiiringen. Es fanden sich so circa 150
Personen im Family-Aktivpark in Griinthal ein. Die Klinik
St. Hedwig - vertreten durch die Kinderkrankenschwestern
Kuni Gschrey und Claudia Matok sowie dem Pflegedirek-
tor Gerhard Harrer - war der Einladung gefolgt, um so tiber
die Leistungsbreite der Klinik und im Speziellem iiber sol-
che Abteilungen zu informieren, welche hiufig durch das
Down-Syndrom begleitende Gesundheitsbeeintrachtigungen
nachgefragt werden miissen. Wie sich herausstellte, konnten
die Klinkvertreter viele frithere Patienten mit deren Eltern
begriilen.

Die Regensburger Elternrunde wollte mit dem Treffen ein
Podium zum gegenseitigen Kennenlernen und Austausch an-
bieten. Ein tibergeordnetes Ziel war auch mit dem Treffen ver-
bunden: Es sollte die Offentlichkeit iiber das Down-Syndrom
informiert werden. Bei einem Gespriach mit Biirgermeister

diese heute eher ungewdhnliche Lebensform rundeten den
Vortrag ab. Im Anschluss gab es —nach dem Yogatraining vom
Vortag — eine weitere korperliche Ubung nach der Feldenkrais-
Methode. Ein weiteres Referat von Frater Magnus tiber das
Verstandnis der Néchstenliebe bei Frater Eustachius Kugler
und ein Gemeinschaftsspiel rundeten die Tage in Kostenz ab.
Inhaltlich zur Werkwoche zéhlte auch das Deeskalationstrai-

ning dazu, welches in der Krankenpflegeschule stattfand. Herr
Kraus vom Bezirksklinikum Regensburg zeigte den Schiilern
anhand theoretischer Ausfiihrungen und praktischer Ubungen,
wie sie mit Situationen im (Krankenhaus-) Alltag umgehen
sollen, in denen Gewalt oder Bedrohung auftreten. Die Werk-
woche in Kostenz kam bei allen Schiilern gut an und stérkte
die Klassengemeinschaft. Besonders gelobt wurden die gute
Unterbringung im Géstehaus, die Kostenzer Kiiche und die
abwechslungsreiche Gestaltung der Tage.

Frater Magnus Morhardt |

Regensburg

Joachim Wolbergs (im Bild links) wurde auch das Anliegen
nach einer Integration in das 6ffentliche Leben zum Beispiel
in gemischten Kindergarten und Schulen thematisiert.

Gerhard Harrer, Pflegedirektor Klinik St. Hedwig ]
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Prifeninger Strale

Mehr Akutbetten und
neue Bettenverteilung

Die erhebliche Leistungssteigerung in
den vergangenen Monaten, die auch
durch die vermehrte Inanspruchnahme
des Notfallzentrums bedingt ist, hat zu
einem weiteren Bedarf an Betten fiir
akutstationdre Patienten gefiihrt. Durch
die Umwidmung der Station 5 schaffen
wir nun kurzfristig die Moglichkeit, dass
wir uns in ausreichendem Mall um unse-
re Patienten kiimmern kénnen und nicht
allzu viel Zeit und Energie mit der Suche
nach Betten verwendet werden muss.

Projekt Reorganisation
Notfallversorgung
Priifeninger Strafie

Mit diesem Projekt unter der Leitung
von Herrn Dr. Felix Rockmann soll
unter den neuen Strukturen des Not-
fallzentrums definiert werden, wie die
Versorgung von Schockraumpatienten
und intensivpflichtigen Patienten noch
besser geregelt werden kann. Hier gilt es
im Wesentlichen, die Schnittstellen zur
Rettungsleitstelle und zu den weiterbe-
handelnden Kliniken und Intensivein-
heiten im Haus zu definieren.

Projekt Einrichtung organisatorische,
riumliche und personelle
Strukturen MVZ Orthopidie
Neurochirurgie

In den kommenden Wochen wird in
einer Arbeitsgruppe definiert, wie
der ambulante Bereich der Klinik fiir
Neurochirurgie und der Klinik fiir Un-
fallchirurgie und Orthopéddie mit dem
Medizinischen Versorgungszentrum

neu strukturiert werden kann. Ziel ist,
die Abldufe und das Ambiente einer
modernen Facharztpraxis aus Sicht der
Patienten zu realisieren und auch fiir die
Mitarbeiter die Ambulanztitigkeit noch
optimaler zu strukturieren.

MRSA-Screening Notfallzentrum

Im Notfallzentrum werden nun konse-
quent nach den neuesten Richtlinien des
Robert-Koch-Institutes alle Risikopati-
enten nach einer Infektion oder Besie-
delung mit diesen in der Laienpresse so
genannten ,,Killerkeimen® untersucht.
Damit soll die und die Rate im Kran-
kenhaus erworbener Infektionen gesenkt
und so die Qualitit unserer Patientenver-
sorgung weiter erhoht werden. Ergén-
zend erarbeitet die Hygienekommission
Vorschlage, wie die Krankenhaushygie-
ne iiber Schulungsmafinahmen verbes-
sert werden kann.

Klinik St. Hedwig

Plastische Chirurgie fiir Kinder und
Jugendliche

Mit dem Angebot der Plastischen Chi-
rurgie durch Herrn Priv.-Doz. Dr. med.
Marcus Spies ergdnzt der KUNO-
Standort Klinik St. Hedwig sein medi-
zinisches Leistungsangebot. Als Koope-
rationspartner des Brustzentrums ist er
bereits ein geschétzter Partner der Klinik
St. Hedwig. Das Leistungsspektrum von
Herrn Priv.-Doz. Dr. med. Marcus an der
Klinik St. Hedwig umfasst die Behand-
lung von Kindern:

» mit Handfehlbildungen und Ohrfehl-
bildungen,

¢ mit Weichteiltumoren z. B. vaskula-
re Malformarmationen,

» zur Verbrennungsrekonstruktion,
* mit kindlicher Plexus Lision und
peripheren Nervenverletzungen.

Verbessertes Serviceangebot
an der Klinik St. Hedwig

Nach einem erfolgreichen Probelauf
im Monat Mérz wird die Cafeteria der
Klinik St. Hedwig ab 3. Mai 2010 auch
fiir Patienten, Angehorige und Besucher
geoffnet.

Offnungszeiten ab 3. Mai:

Montag bis Freitag: 7:15 Uhr

bis 15:30 Uhr

Samstag, Sonntag und an Feiertagen:
11:30 Uhr bis 15:30 Uhr

Dr. Andreas Kestler,

Geschdftsfiihrer

Sabine Beiser,

Geschdftsfiihrerin [ ]



Tatort MAV

Die Zeit vergeht wie im Flug, das neue
Jahr ist in vollem Gange und es ist an
der Zeit fiir den ersten Bericht ,, Tatort
MAV* im Jahr 2010:

39-Stunden-Woche

Wie bereits im Juli letzten Jahres einge-
fiihrt, bleibt auch 2010 die 39-Stunden-
Woche bis auf Weiteres bestehen.

Parksituation

Das Problem mit der Parkplatzsituation
spitzt sich immer mehr zu. Die Abtei-
lung Bauwesen und Service steht der-
zeit noch in Verhandlungen mit der Stadt
beziiglich Anmietung von Parkplétzen
auf dem Autobahndeckel beim Park &
Ride-Parkplatz. Wir hoffen, dass bald
wieder allen Mitarbeitern ein Parkplatz
zur Verfiigung steht.

Leistungserfassung/
-beurteilung

im Wirtschaftsdienst
,»Welche Zeit steht fiir wel-
che Arbeit zur Verfiigung?“
— das war die Frage, die sich
Mitarbeiter aus dem Wirt-
schaftsdienst und der MAV
bei der Begehung einer Sta-
tion zum Zwecke der Leis-
tungserfassung stellten. Nach
den erfolgten Berechnungen
erscheint die zur Verfliigung stehende
Zeit jedoch sehr knapp bemessen. Eine
1:1-Umsetzung fiir die Klinik St. Hed-
wig ist wegen der anderen Begebenhei-
ten nicht moglich. Ein Probelauf von
drei Monaten soll aber dennoch in der
Priifeninger Strafle durchgefiihrt wer-
den. Danach soll der MAV eine erneute
Auswertung vorgelegt werden. Je nach
Ergebnis soll eine erneute Begehung
erfolgen.

Mitarbeiterversammlung

Zwei Veranstaltungen fanden 2009
im Horsaal fiir die Mitarbeiter von St.
Hedwig und der Priifeninger Strafe zu-
sammen statt. Obwohl eine Steigerung
der Teilnehmerzahl von 12 Prozent zu
verzeichnen war, waren jedoch nur
128 Mitarbeiter anwesend. Fiir ndchs-
tes Jahr werden drei Veranstaltungen

geplant, zwei in der Priifeninger Strafle
und eine in St. Hedwig. Somit hoffen
wir, mehr Mitarbeiter erreichen zu
koénnen.

Rentnerverabschiedung/Rentnertreff
Elf Mitarbeiter wurden im Jahr 2009 in
den wohlverdienten Ruhestand verab-
schiedet. Der Einladung zum anschlie-
Benden Rentnertreff sind 115 ,,Ehema-
lige* gefolgt und hatten grofen Spaf}
daran, die einstigen Kolleginnen und
Kollegen wieder zu treffen, wobei es
natiirlich jede Menge zu erzihlen gab.
Unsere Kiiche zauberte wie immer ein
leckeres Essen und einige MAVler kiim-
merten sich um das Wohl der Giste. Es
war eine rundum harmonische und ge-
lungene Veranstaltung.

MAV Klausurtagung

Vom 22. bis 23. Oktober 2009 fand im
Tagungshaus Kostenz die alljahrliche
Klausurtagung der MAV statt. Es waren
zwei sehr arbeitsintensive aber zugleich
produktive Tage, die durch das ,,Kamin-
gespriach®, an dem auch Dr. Kestler teil-
nahm, abgerundet wurden.

Gesamthauszertifizierung /

Tanz in den Sommer

Geschafft! Allen Mitarbeitern im Haus
hat die Zertifizierung sehr viel Arbeit
und Zeit gekostet. Am Ende hat es sich
in jeder Hinsicht gelohnt, dass alle an
einem Strang gezogen haben. Nichts-
destotrotz bedarf es aber einer weiteren
Nacharbeit und konsequenten Umset-
zung. Als Dankeschon fiir die grofe
Miihe hat sich die Geschiftsfiihrung
mit uns zusammen etwas iiberlegt: Am
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30. Juni bezichungsweise am 8. Juli
laden wir zum ,,Tanz in den Sommer*
ein. Die Schiffe werden von der Stei-
nernen Briicke vorbei an der Walhalle
in Richtung Bach an der Donau fahren,
dort wenden und wieder die Riickfahrt
nach Regensburg antreten. Die Fahrt
dauert circa drei Stunden und ist aus-
schlieBlich fir Mitarbeiter gedacht. Fiir
das leibliche Wohl in Form eines Buffets
sowie diverse Getranke ist gesorgt. Auch
eine musikalische Umrahmung wird es
geben. Eine verbindliche Anmeldung
zu einem der beiden Termine sollte bis
zum 30. April in den Sekretariaten der
Geschéftsfithrung erfolgen.

Visitation von Pater Provinzial

Im Rahmen der Visitation von Pater
Provinzial fand ein reger
Gedankenaustausch mit
Vertretern der MAV statt.
So wurden verschiedene
Themen diskutiert, wie zum
Beispiel die Forderung nach
Lobbyarbeit von Seiten des
Ordens gegeniiber der Po-
litik, die Problematik von
befristeten Arbeitsvertragen
und die damit verbunde-
ne mangelnde Bindung der
Mitarbeiter an das Haus, die
Wertschitzung der Leistung
und Arbeit des einzelnen Mitarbeiters,
die Forderung der Dienstgemeinschaft
an unserem Hause und die Charta der
Hospitalitét des Ordens.

Tagung der MAVen der einzelnen
Hiuser mit den Geschiéftsfithrern
zum Thema ,, Gemeinsam in die
Zukunft — Erfahrung mit der
Umstrukturierung®

Im Mittelpunkt der Tagung stand die
Frage nach dem Unterschied zwischen
einem kirchlichen, kommunalen und
weltlichen Unternehmen. Dr. Betz
(Moderator dieser Tagung) ging auf die
theologischen Grundlagen des Unter-
schiedes ein. Praxisnahe Themen, wie
die Frage nach den Erfahrungen mit
der Umstrukturierung wurden einhellig
als ,,nicht negativ, nicht spiirbar fiir den
Mitarbeiter von Seiten der MAVen be-
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antwortet. Ebenso wurde die Thematik
der befristeten Arbeitsvertrage zur Dis-
kussion gestellt und dass man mit Be-
fristungen auf Dauer keine Motivation
und Identifikation des Mitarbeiters mit
dem Tréger erreichen konne. Dariiber
hinaus fehle die Planungssicherheit vor
allem fiir junge Mitarbeiter. Einen brei-
ten Raum nahm die aktuelle Situation
in der Arbeitsrechtlichen Kommission
ein. Zwar habe man ein Eckpunkte-
Programm vorbereitet, so Herr Heger
(Mitglied in der AK), aber die Ergebnis-
se seien mehr als fraglich. Auch wurde
iiber die Wertschitzung der Mitarbeiter
von Seiten der Tragerschaft und Ge-
schéftsfithrung gesprochen. Die MAVen
vertraten die Ansicht, dass trotz bzw. ge-
rade wegen des vorgegeben Leistungs-
druckes, der von allen Mitarbeitern der

MAV aktuell

Einrichtungen zweifelsfrei mitgetragen
wird, der personlichen Wertschétzung
des einzelnen Mitarbeiters mehr Auf-
merksamkeit von Seiten der Fithrungs-
ebene gewidmet werden sollte.

Sommerfest

Aktionen zur Forderung der Dienstge-
meinschaft werden von der Geschifts-
fiihrung unterstiitzt. So ist dieses Jahr
am 24. Juli wieder ein Sommerfest fiir
die Mitarbeiter und deren Familien ge-
plant, welches kein Stadtteilfest -wie
leider in den letzten Jahren- werden
soll! Im Rahmen dieses Festes planen
wir einige besondere Aktionen, an
denen sich die Mitarbeiter selbst be-
teiligen und ihre verborgenen Talente
préasentieren konnen — Ndheres hierzu
in Kiirze.

Jahresriickblick der MAV

Mit den Neuwahlen startete die Amtspe-
riode der MAYV in ein arbeitsreiches, in-
teressantes und erfolgreiches Jahr 2009.
Die neu gewihlten Mitglieder wurden
gut von der ,,alten Mannschaft* aufge-
nommen. Ohne die gute Zusammenar-
beit mit der Geschiftsfithrung sowie die
wachsende Akzeptanz kdnnten wir je-
doch nicht so viele Erfolge verzeichnen.
Wir haben in den unterschiedlichsten
Bereichen mitgewirkt, haben viel er-
reicht, auch wenn manches noch nicht
ganz zu unserer Zufriedenheit verwirk-
licht wurde. Aber gerade das spornt uns
an, im Jahr 2010, das mit Sicherheit
nicht leichter wird, am Ball zu bleiben
und uns zu verbessern.

Katrin Wiirdinger, MAV-Mitglied — ™

Arbeitsvertragsrichtlinien auf Reformkurs / Die Arbeitsrechtliche Kommission einigt sich auf

Eckpunkte

Die Arbeitsrechtliche Kommission des
Deutschen Caritasverbandes (AK) hat
sich am 5. Mérz in Fulda auf eine um-
fassende Reform der Arbeitsvertrags-
richtlinien (AVR-Caritas)
verstindigt. Die Bezahlung
von neu eingestellten Arzten,
Pflegefachkriften und Mitar-
beitern im Sozial- und Erzie-
hungsdienst richtet sich kiinf-
tig wieder nach den in diesen
Bereichen mafgeblichen Ta-
rifvertriigen zwischen Offent-
lichen Dienst und Verdi bezie-
hungsweise Marburger Bund.

Die ,,Eckpunkte® im Detail...

Arztevergiitung: Die Arzte-
vergiitung wird sich am Tarif-
vertrag orientieren, der zwi-
schen dem Verband der kom-
munalen Arbeitgeber (VKA)
und dem Marburger Bund
abgeschlossen wurde. Damit
soll die Vergiitung fiir Arzte deutlich
verbessert werden.

Pflegevergiitung: Diese wird sich am
Tarifvertrag zwischen VKA und Verdi

(TV8D) orientieren und damit deutlich
héher ausfallen.

Sozial- und Erziehungsdienst: Fiir
diese Mitarbeiter soll kiinftig der Tarif-

vertrag des 6ffentlichen Dienstes liber-
nommen werden.

Caritasspezifische Komponenten fiir
diese drei Beschéftigungsgruppen, wie

etwa Familienférderung miissen noch
verhandelt werden.

Untere Vergiitungsgruppen: Fiir Mit-
arbeiter ohne Ausbildung (Vergiitungs-
gruppen 9-11) sollen kiinftig
die Bewdhrungsaufstiege ent-
fallen. Die Vergiitung fiir un-
gelernte Pflegekrifte in Kr 1
wird auf Betrdge zwischen
10,26 Euro und 11,30 Euro
abgesenkt.

Geringfiigig Beschiftigte:
Dienstgeber sollen kiinftig
mit nebenberuflich Tatigen,
die nicht mehr als 13 Stunden
pro Woche arbeiten und nicht
mehr als 400 Euro verdienen,
die Vergiitung einzelvertrag-
lich vereinbaren konnen. Sie
miissen pro Stunde jedoch
mindestens 7,50 Euro bezah-
len. Im Pflegebereich sind min-
destens 9,00 Euro pro Stunde
zu zahlen.

Maéglich wurde die Einigung nur, weil
die Mitarbeitervertreter der seit langem
von den Arbeitgebern verlangten Ge-
haltsabsenkung fiir ungelernte Mitar-



beiter zustimmten. Trotzdem zahlt die
Caritas in diesem Bereich auch weiter-
hin deutlich besser als die Mitbewerber.

Der nichste Schritt...

Die Verhandlungskommission der AK
muss jetzt die Einzelheiten dieser Eini-
gung in Tariftext fassen. Die Beschluss-
kommission wird dann iiber diese Tarif-
reform endgiiltig — zusammen mit der
noch auszuhandelnden Einigung zur
Tarifrunde 2010/2011 — abstimmen.

Tarifrunde 2010/2011...

Dazu wiederholte die Mitarbeiterseite
ihre Forderung: fiinf Prozent mehr Ge-
halt, die Erhdhung der Zeitzuschldge fiir
Arbeit zu ungiinstigen Zeiten, eine bes-
sere Vergiitung fiir Neueingestellte mit
Berufserfahrung sowie eine attraktive
Altersteilzeitregelung.

Delegiertenversammlung beschliefit
Ordnungsinderung
In Fulda fand die 8. Delegiertenver-

sammlung des DCV statt. Auf der Ta-
gesordnung standen Wiinsche vielfdl-
tigster Art aus dem Lager der Einrich-
tungstrager (Mitarbeiter sind in diesem
Gremium nicht vertreten) nach Ande-
rungen der AK-Ordnung. Vor allem das
Absenken von Gehiltern sollte schnel-
ler, problemloser und mdglichst an den
Kommissionen vorbei moglich werden.

In aller Kiirze

Nicht beschlossen wurde

* ein § 1la (Tariflésungen auf der
Einrichtungsebene)

+  eine Anderung der Zustindigkeiten
nach § 10 (BK/RK)

»  eine Abschaffung des Tarifinstituts

Beschlossen wurde

» die Bearbeitung der §11-Antrige
durch ,,Unterkommissionen” (be-
setzt 2:2; evtl. auch 3:3; 75 Prozent-
endgiiltiges Beschluss-Quorum)

+ eine Anderung des Vermittlungs-
verfahrens (kein ,,unabweisbares

Die MAV stellt sich vor

Diesmal: Kathrin Wurdinger, Chefsekretarin der Klinik fur GefaBchirurgie

Damit mich alle etwas niher ken-
nenlernen und ich nicht nur eine der
,.Neuen“ in der MAV bin, mochte ich
mich an dieser Stelle kurz vorstellen:
Seit 13 Jahren bin ich im Haus als
Chefarztsekretérin beschéftigt und
arbeite mittlerweile seit dreieinhalb
Jahren in der Klinik fiir GefaBchi-
rurgie unter Leitung von Privatdo-
zent Dr. Steinbauer mit einem tollen
Team zusammen.

In meiner Freizeit widme ich mich
der Acrylmalerei, die ich vor ein paar
Jahren fiir mich entdeckt habe und
bei der ich meiner Kreativitit freien
Lauf lassen kann. Um mich auch ein
wenig sportlich zu betdtigen gehe ich
zum Nordic Walking, tanze leiden-
schaftlich gerne Salsa und Meren-
gue, mache Qi Gong und Tai Chiund
wenn es die Zeit zuldsst segle ich
auch. Meine Energien lade ich regel-
méBig beim Kneippen in Bad Woris-
hofen auf. Dies kann ich jedem nur
empfehlen einmal auszuprobieren,
schon alleine vor dem Hintergrund,

dass die Barmherzigen dort zwei tolle
Héauser haben und wir Mitarbeiter auch
Vergiinstigungen erhalten (kleine Wer-
bung am Rande).

Wer mich kennt, weil3, dass ich immer
wieder einmal eine neue Herausforde-
rung brauche, wie zum Beispiel vor ein
paar Jahren die berufsbegleitende Wei-
terbildung zur Fachwirtin im Sozial- und
Gesundheitswesen, in der ich unter an-
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Regelungsbediirfnis” mehr; be-
schleunigtes Verfahren)

» die Wiedereinfiihrung der gemein-
samen Abstimmung in der BK

» die Fortsetzung der AG, die bis Ok-
tober Vorschlidge zu weitergehen-
den Anderungen treffen soll

Das Inkrafttreten fand am 1. April 2010
statt.

Fazit

Das Schlimmste (Absenkungsmoglich-
keit per Dienstvereinbarung auf der Ein-
richtungsebene) wurde verhindert. Nicht
zuletzt auch deshalb, weil aus Bischofs-
kreisen signalisiert wurde, dass man das
fiir einen VerstoB gegen die Grundord-
nung halte und sich einer Inkraftsetzung
widersetzen werde.

Néheres wird in einem AK-Magazin zu
lesen sein, das nach Ostern erscheinen
wird.

Karlheinz Kuhn. MAV-Vorsitzender m

derem Einblicke in sozial-rechtliche
Belange gewinnen konnte. Deshalb
denke ich, einige gute Voraussetzun-
gen, sowie neue Ideen und frischen
Wind in meine neue Herausforde-
rung, die Arbeit in der MAV, mit-
bringen zu konnen. Meine spezielle
Funktion innerhalb der MAV ist
die Mitarbeit im Ausschuss Offent-
lichkeitsarbeit. In diesem Bereich
erscheint circa vierteljéhrlich mein
,,Tatort-MAV*“ in der Mitarbeiterzei-
tung Intern. In diesem gebe ich eine
grobe Zusammenfassung der letzten
Sitzungen iiber die wichtigsten The-
men, damit alle Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter iiber die Tatigkeiten der
MAV am Laufenden gehalten wer-
den. AbschlieBend mochte ich sagen,
dass ich mich nach bestem Wissen
und Gewissen fiir die Interessen der
Kolleginnen und Kollegen einsetzen
werde und ich mich auf diese neue
Aufgabe freue!

Kathrin Wiirdinger ]
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Missionstag war voller Erfolg

Unterstutzung fur den Bau des Scholastikatshauses der afrikanischen Bruder

Alle zwei Jahre ist es wieder so weit. Der
Orden der Barmherzigen Briider ruft zur
Missionswoche. In guter Tradition wird
durch den Orden ein Projekt zur Unter-
stiitzung in den Mittelpunkt geriickt. Fiir
uns bedeutet es immer auch ein Erinnern
an andere Lénder und auch an andere
Lebensumstiande. Dies ergibt fiir uns die
Moglichkeit dem Orden unsere Solida-
ritdt auszudriicken und etwas zuriick zu
geben. Aus diesem Grunde organisiert
der Pastoralrat dann auch gerne den
Missionstag mit Tombola, Verkauf von
Kaffee und Kuchen sowie selbstgefer-
tigten Marmeladen an den beiden Kran-
kenhausstandorten.

Auch das ist Tradition: Die Cheférzte der
beiden Standorte geben eine grofziigige
Spende dazu. Heuer haben der Leiter des
Medizinischen Versorgungszentrums
(MVZ) Dr. Michael Allgduer sowie die
Geschiftsfiihrer noch etwas dazu gelegt.
Auch andere Mitarbeiter, beispielsweise
Sr. Cécila in St. Hedwig, haben schon
langer fiir die Tombola Gewinne zusam-
mengetragen. An der Priifeninger Strafle
konnte so ein hochwertiges Fahrrad, ein
Kaffee-Vollautomat sowie eine Digital-

Die gliicklichen Gewinner der Tombola.

kamera als Preise angeboten werden.
In St. Hedwig wurden Kinderfahrriader
in verschiedenen Grofen als optischer
Anreiz den anderen Tombolagewinnen
zugemischt. Der Flohmarkt in beiden
Eingangshallen bot Biicher an. In den
Mitarbeiterspeisesdlen wurde mit ei-
nen Euro Aufschlag das afrikanische
Gericht ,,Gefliigeltopf mit Okraschoten
und Reis“ angeboten. Dariiber hinaus
informierte Brother Brice die Auszu-
bildenden iiber die Umsténde in Afri-
ka. Auch stand er an beiden Standorten
in den Eingangshallen fiir Fragen zur
Verfiigung. Ebenfalls durch die Pflege-
schiiler wurden Informationstafeln fiir
die Eingangshallen sowie Flyer fiir die
Patienten angefertigt. Die Missionswo-

che soll ja nicht nur im Materiellen ihren
Inhalt finden.

An der Priifeninger Strae gingen die
drei Hauptgewinne diesmal an drei
Mitarbeiter des Krankenhauses: Der
Arztliche Direktor Dr. Allgiuer iibergab
zusammen mit Brother Brice, Frater Al-
fons, Pater Leodegar und Erika Rosner
als Vertreterin des Pastoralrates die Prei-
se an Dr. Dominik Uihlein (1. Preis),
Johanna Riederer-Kraus (2. Preis) und
Judith Duschinger (3. Preis).

In St. Hedwig konnten leider weder die
Namen der Hauptpreisgewinner sowie
die Ubergabe der Preise an die Gewin-
ner nicht mit einem Bild festgehalten
werden: Die freudigen Kinder waren
schneller weg zur Probefahrt als der
Fotograf zur Stelle war.

Insgesamt kam ein Erlés von 4.500 Euro
fiir die Mission zusammen. Im Namen
aller in der Mission tétigen, der Barm-
herzigen Briider und des Pastoralrates
sei allen Mithelfern und Unterstiitzern
herzlich gedankt.

Gerhard Harrer,
Pastoralratsvorsitzender [ |

Schiff-Fahrt ,,Tanz in den Sommer*

Letztes Jahr im Dezember hat das Krankenhaus das Zertifizie-
rungsaudit nach DIN EN ISO/proCum Cert bestanden, wofiir
sich die Geschéftsfiihrung nochmals bei allen Mitarbeitern sehr
herzlich bedanken mochte: Die Geschéftsfiihrung mochte da-
her zu einer Schifffahrt mit der Regensburger Personenschiff-
fahrt Klinger nach dem Motto ,,Tanz in den Sommer” einladen.
Es stehen zwei fixe Termine fest: Mittwoch, 30. Juni und
Donnerstag, 8. Juli jeweils ab 19 Uhr.

Nach Bordantritt um 19 Uhr an der Steinernen Briicke beginnt
die dreistiindige Fahrt vorbei an der Walhalla in Richtung
Bach an der Donau, wo die Schiffe wenden und die Riickfahrt
nach Regensburg angetreten wird. Fiir das leibliches Wohl
ist in Form eines Buffets sowie diversen Getranken gesorgt.
Auf jedem Schiff gibt es natiirlich auch eine musikalische
Umrahmung.

Die Geschéftsfithrung bittet um eine verbindliche Anmeldung
fiir einen der Termine bis zum 30. April bei den Sekretariaten
der Geschéftsfiihrung abzugeben. Der Zugang zu den Schif-
fen erfolgt mit einer Zutrittskarte, die wir Thnen rechtzeitig
vorher zukommen lassen. Bitte haben Sie Verstiandnis dafiir,
dass eine Teilnahme an der Schifffahrt ohne Anmeldung und

- e = —= - =y

Zutrittskarte nicht moglich ist. Da die Anzahl der Plitze auf
den Schiffen begrenzt ist und moglichst viele Mitarbeiter als
Dank fiir die tatkraftige Unterstiitzung auf dem Weg zur er-
folgreichen Zertifizierung teilnehmen sollen, kénnen nur Mit-
arbeiter und leider keine Begleitpersonen angemeldet werden.
Zur gemeinsamen Feier mit Thren Familien steht dann aber
im Juli unser Sommerfest an. ]



Alle Mitarbeiter der Barmherzigen Brii-
der sind herzlich eingeladen, auch im
ersten Halbjahr wieder an EDV-Schu-
lungen teilzunehmen. Fiir alle Kurse
melden Sie sich bitte per E-Mail an bei
bernd.wimmer@barmherzige-regens-
burg.de oder unter der Telefonnummer
-1126. Genaue Informationen — auch
zu den Anmeldemodalititen und den
Kursinhalten — befinden sich im Intra-
net unter ,,Kaufméannische Bereiche* ,
»EDV*“ und dann rechts in den Spalte
,,Office Schulungen®.

Schulungsort ist der EDV-Schulungs-
raum im Richard-Pampuri-Haus,
1. Stock. Die Termine werden circa ei-
ne Woche vor Kursbeginn per E-Mail
bestdtigt. Kursleiter ist Bernd Wimmer.
Bei Bedarf konnen aufler den untenste-
henden noch zusétzliche Kurse einge-
richtet werden.

Kursangebot

MS Access 2003: Wer Interesse an ei-
nem Access-Kurs (Kursschwerpunkt
Access-Tabellen und -Abfragen) hat,
bitte an Bernd Wimmer, EDV, wenden.
Access-Kursleiter ist Dr. Hormann.
Kurstermin nach Vereinbarung. Kurs-
dauer 2 mal 2 Stunden.

Windows XP Grundkurs

(5 Unterrichtseinheiten)

(fiir ,,Computer-Anfianger* gedacht)
Mo., 17.05. 16:30-18:00 und

Di., 18.05. 16:30-18:00 und

Mi., 19.05. 16:30-18:00 und

Do., 20.05. 16:30-18:00 und

Fr., 21.05. 16:30-18:00

MS Word 2003 Grundkurs
(4 Unterrichtseinheiten)

Di., 25.05. 16:30-18:00 und

Mi., 26.05. 16:30-18:00 und
Do., 27.05. 16:30-18:00 und
Fr., 28.05. 16:30-18:00

MS Excel 2003 Grundkurs
(5 Unterrichtseinheiten)

Mo., 14.06. 16:30-18:00 und
Di., 15.06. 16:30-18:00 und
Mi., 16.06. 16:30-18:00 und
Do., 17.06. 16:30-18:00 und
Fr., 18.06. 16:30-18:00

MS Outlook 2000 Grundkurs
(2 Unterrichtseinheiten)

Di., 29.06. 16:30-18:00 und
Mi., 30.06. 16:30-18:00

MS Word 2003 Fortgeschrittenenkurs
(5 Unterrichtseinheiten)

Mo., 07.06. 16:30-18:00 und

Di., 08.06. 16:30-18:00 und

Mi., 09.06. 16:30-18:00 und

Do., 10.06. 16:30-18:00 und

Fr., 11.06. 16:30-18:00
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MS Excel 2003 Fortgeschrittenenkurs
(5 Unterrichtseinheiten)

Mo., 21.06. 16:30-18:00 und

Di., 22.06. 16:30-18:00 und

Mi, 23.06. 16:30-18:00 und

Do., 24.06. 16:30-18:00 und

Fr., 25.06. 16:30-18:00

MS Outlook 2000
Fortgeschrittenkurs

(2 Unterrichtseinheiten)
Do., 01.07. 16:30-18:30 und
Fr., 02.07. 16:30-18:30

MS Powerpoint 2003 Grundkurs:
(3 Unterrichtseinheiten)

Mo., 10.05. 16:30-18:00 und

Di., 11.05. 16:30-18:00 und

Mi., 12.05. 16:30-18:00

Grundlagen des Internets:
(2 Unterrichtseinheiten)
Di., 01.06. 16:30-18:00 und
Mi., 02.06. 16:30-18:00
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BARMHERZIGE Krankenhaus Barmherzige Briider
ERUDER Regensburg

Kunst im Krankenhaus

Stephanie Walter, ,Vitamin B, 2010, Acryl auf Leinwand, 140 x 180 cm

Beziehungen

Barmherzigkeit - Netzwerk der Gesellschaft -
Beziehungen zu sich selbst und anderen.

Werke Studierender und Lehrender des Instituts fur Kunsterziehung
der Universitat Regensburg

vom 6. Mai bis 20. Juni 2010

Nach der Eingangshalle Richtung Haus St. Rafael — Verbindungsgang St. Rafael EG
Verbindungsgang Zentralgebaude/Haus St. Pius im Obergeschoss
Treppenhaus bei der Krankenhauskirche St. Pius
Wartezone bei der Chirurgischen Ambulanz im Verbindungsgang zu St. Vinzenz
Haupttreppenhaus Benedikt Menni

. . . Mit freundlicher Unterstiitzung
»Kunst im Krankenhaus“ wird durch den Verein
Mgéne Volksbank

8 zur Férderung des Krankenl.waflses B_armhelz:ge Bfuder Regensburg eG T&'
Regensburg und der Palliativarbeit e. V. unterstiitzt der Volksbank der Universitat Regensburg




