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GROSSEINSATZ DER FEUERWEHR

UBUNG IM ST. JOSEF-STIFT/SCHULSTATION EVAKUIERT

Feuerwehr am 28. Mai zu. Mit rund 80 sich die restlichen Helfer an die Evakuie-
Einsatzkraften und zwolf Fahrzeugen rung der Schulstation. Da die Schwestern
im Vorfeld informiert worden waren, blieb

eine allgemeine Verwirrung aus, alles lief |
ruhig und ordnungsgeman ab.

Die ,Verletzten“, gespielt von Mitgliedern der
Um die angenommene Lage fur die Feu-Jugendfeuerwehr, waren schnell geboren.

erwehrménner moglichst realistisch dar-

zustellen, waren zwolf ,Verletzte", treter Heinz Linnemann. Beide zeigten
gespielt von Mitgliedern der Jugendfeu- sich am Ende sehr zufrieden mit den Lei-
erwehr, in den Raumlichkeiten versteckt stungen der Léschzlge.

Unter Atemschutz drangen die Feuerwehrmanner in worden. Bereits nach kurzer Zeit hattenZufrieden waren auch die Patienten der
den verrauchten Keller vor, um den imaginaren die Einsatzkréafte sie geborgen. Zur weite-Schulstation: Als kleines Dankeschon,
Brand zu bekampfen. L i . .

ren ,Behandlung” wurden sie in die Aula dass sie so gut mitgemacht hatten und als
ruckten die Blaurdcke aus, um aus demder Kardinal-von-Galen-Grundschule Entschadigung fur die Aufregung, die die
St. Josef-Stift Menschen zu retten und diegebracht, wo ein provisorischer Behand-Ubung bei ihnen verursacht hatte, gab es
Schulstation zu evakuieren. lungsplatz eingerichtet worden war. ein Eis.
Das Einsatzszenario stellte hohe Anforde-Ausgearbeitet hatten die Ubung Wehrfiih-

rungen an alle Beteiligten. Die angenom-rer Franz Hunkemodller und sein Stellver-
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NEUESTE MEDIZINISCHE METHODEN UND
WISSENSCHAFTLICHE ERKENNTNISSE

RHEUMAORTHOPADISCHES SYMPOSIUM IM ST. JOSEF-STIFT SENDENHORST

eueste Behand- ¥ einen standigen Austausch

lungsmethoden zwischen  Wissenschaft
und Praxis geschafft hat,
die Behandlung von Rheu-

mapatienten stetig zu ver-

und brandaktuelle
wissenschaftliche Erkennt-
nisse: Das alles gab es am 1}
und 13. April beim rheuma- bessern und ihnen damit
orthopadischen Symposium

Zum 20-jahrigen Bestehen

== deutlich mehr Lebensqua-
litdt zu ermoglichen.

= Dabei hat sich die Abtei-
lung fir Rheumaorthopé-
die weit Uber die Grenzen

der Abteilung fir Rheumaor-

thopadie, die integraler =
) : pratg

Bestandteil des NordweSt'Helga Germakowski, die Présiden-

deutschen Rheumazentrumtin der Rheumaliga NRW, wiirdigte der Bundesrepublik hinaus

das wissenschaftliche und medizi-

ist, stellten Mediziner und nische Wirken von Professor Dr. ~ €inen Namen gemacht: ,In

Wissenschaftler aus dem In_Rolf Miehlke und seinem Team. Sendenhorst haben wir ein

und Ausland vor uber 200 exzellentes Zentrum, das

FaChko"egen ihre ForSChungsergebnisseeine komplexe Behandlung ermég”Cht“’ v.l.n.r.:Dr. Ulrich Clemens, Helga Germakowski, Prof. Dr. Rolf |

vor. Zwei Tage lang beschaftigten sich diewurdigte Helga Germakowski, Préasidentin

Experten ausschlielich mit der Behand-des Landesverbandes NRW der Deutschefmplantate sicherstellen, wurden ebenfalls

lung von rheumatischen Erkrankungen.  Rheumaliga, zu Beginn des Fachsymposivorgestellt. In einem weiteren Themen-

,Die Rheumaorthopdadie hat in den vergan-ums das Wirken von Professor Miehlke. schwerpunkt behandelte das Symposium

genen Jahren groRe Fortschritte gemacht“Nicht nur in wissenschaftlicher und medi- Verbesserungen im Bereich der Hiftendo-

blickte Professor Dr. Rolf Miehlke, Chef- zinischer Hinsicht kimmert sich Miehlke prothetik. Durch die Mdglichkeiten der

um seine Patienten. Seit mehr als 19 JahreNavigation, das heif3t durch das computer-

ist er im Vorstand der Rheumaliga aktiv unterstutzte Operieren, kommt man heute
und ,hat viel mitbewegt und mitangesto- mit deutlich kleineren operativen Zugangs-

“

Ren“. wegen aus, wovon sich die Mediziner eine
In mehr als 20 Fachvortrdgen und Refera+aschere Rehabilitation des Patienten bei
ten gingen die Experten aus dem In- undgleichzeitiger Verbesserung der Implanta-
Ausland auf die Fortschritte in der Behand-tionsgenauigkeit versprechen. Zudem
lung rheumatischer Erkrankungen ein. Bei-erdffnen sich durch die Mdglichkeit neuer

spielsweise bei der Beschaftigung mit ope-Gelenkgeometrien und der Verwendung

rativen Verfahren im Bereich der rheuma- kirzerer Implantat-Schafte im Bereich des
Namhafte Hersteer prée'mienen dem i;neressienen tisch veranderten Hand wurden verschie-Oberschenkels besonders knochensparen-
Fachpublikum diverse medizinische Produkte. dene Eingriffe dargestellt und klinische de Verfahren. Diese sollen langfristig eine
Ergebnisse aus Langzeitstudien prasentiertriihere Versorgung der erkrankten Perso-
arzt der Abteilung fur Rheumaorthopédie, Neuere Entwicklungen im Bereich der nen ermdglichen.
auf sein 20-jahriges Wirken im Sendenhor-Behandlung von rheumatisch verandertenin einem weiteren Referatsblock gingen
ster Krankenhaus zuriick. Der Mediziner Fingergelenken, etwa durch den Einsatzdie Experten auf die Vorteile der Naviga-
und Wissenschaftler spricht aus Erfahrung,yvon Pyrocarbon-Gelenken, und Verbesse+ion in der Knieendoprothetik ein. Mit die-
denn er gehort zu einer Gruppe von Expertungen in der Prothesengeometrie, diesem Verfahren ist ein wesentlich préziseres

ten, die es in den beiden Jahrzehnten durctviederum eine langere Haltbarkeit der Implantationsergebnis zu erreichen, als

Zahlreiche Mediziner und Wissenschaftler
waren zum Rheumaorthopadischen Symposiu
nach Sendenhorst gekommen.



dies bisher der Fall war. Die Vorteile fur AbschlieRend gab Professor Dr. Gerdmatologie — Quo vadis?* einen Ausblick
den Patienten: Eine raschere RehabilitaWeseloh von der Rheumaorthopédischerauf die Zukunft dieser medizinischen

tion, eine bessere Leistungsféhigkeit derUniversitatsklinik in einem Festvortrag Fachrichtung.
entsprechenden Prothese und langfristigunter dem Thema ,Orthopédische Rheu-

gesehen eine hdhere Haltbarkeit der Pro-

thesenkomponenten. Die Genauigkeit de
Implantation mit dem Hilfsmittel der

|
-

Miehlke, Dr. Arvid Hilker

Navigation hat auch die Verbesserung de
notwendigen Werkzeuge erforderlich ge-
macht, die letztlich das Implantationser-
gebnis zusatzlich optimieren. Dazu waren
verschiedene Hersteller vor Ort, die diese
neuen Implantate und Medizingerate de

interessierten Fachpublikum prasentierten.
In einem letzten Block des Symposiums
ging es um den rheumatischen Ful3. Fort
schritte im Bereich der Versteifung des
Sprunggelenkes wie aber auch in gewisse
Fallen der endoprothetischen Versorgung
des oberen Sprunggelenkes haben da

schwierige Feld der RiickfuRBversorgung
wieder neu erschlossen, und es existiere
mittlerweile zahlreiche Behandlungsmdg-
lichkeiten bei entsprechenden Beschwer
den in diesem Bereich.

ZUR GESCHICHTE DER ABTEILUNG

FUR RHEUMAORTHOPADIE

ie offentliche Krankenhaus-

Gleich zu Beginn wurde das Nordwestdeut-

planung der Jahre 1977 bis sche Rheumazentrum gegrundet, und die

1980 fuhrte zu Schliel3ung

des allgemeinen Belegteils am St.

Josef-Stift. Dies war ein

Fachwelt staunte angesichts dieser ,Drei-
stigkeit” und gehdrigen Portion Mut nicht
schlecht. Der Name

tiefer Einschnitt fur das
Haus. 1980 entschiede
sich die Verantwortlichen,
eine Spezialabteilung fur
Innere  Rheumatologie
unter der Leitung von
Prof. Dr.
bauen.
folgte in einem weiteren
Schritt der Aufbau der

Fricke aufzu-
Im Januar 198

wurde  Programm,
denn das Nordwest-
deutsche Rheumazen-
trum bemihte sich
von Beginn an, Kom-
petenz zu vereinen
um diese gebindelt
dem Patienten zugute
kommen zu lassen.

Ubrigens: Der Ge-

rheumao rthop‘.”id'SChenProfessor Dr. Rolf Miehlke

Abteilung, denn es hatte

sich bald gezeigt, dass die medizini-

danke eines solchen
Rheumazentrums ist
mehrfach kopiert worden, in dieser hohen

schen Probleme und Behandlungs-Fachlichkeit und Spezialisierung allerdings

moglichkeiten bei Rheu-

nie erreicht worden.

matikern teilweise anders
liegen als in der allgemei-
nen Orthopadie.
Spezialisierung  wurde

Eine

daher notwendig, und
Professor Dr. Rolf Miehl-
ke konnte fur diese neug
Fachabteilung gewonnen
Die Anfange
waren sehr bescheiden|”
Es gab lediglich eine Klei- 5. A Hiker
ne Abteilung im ,Rosen-

eck”, doch dem Tatendrang, Opti-

werden.

mismus und dem festen Willen zum
Erfolg konnte das keinen Abbruch tun,
und mit viel Enthusiasmus und Impro-
visationsvermdégen die
anfanglichen Schwierigkeiten tber-
wunden.

wurden

Komplettiert wurde
das Rheumazentrum
schlieBlich durch die
Angliederung einer
Spezialabteilung zur
Behandlung
rheumakranken Kin-

von

dern und Jugend-
lichen unter der Lei-
tung von Chefarzt Dr.
Gerd Ganser.
Mittlerweile verfugt
das Nordwestdeutsche Rheumazentrum
Uber ein Budget von rund 14 Millionen
Euro, was in etwa 63 Prozent des
Gesamtbudgets des Krankenhauses aus-
macht. Davon betragt das Budget der
Rheumaorthopadie alleine fast sechs
Millionen Euro.



@kﬁCKBUCK

+WIR WOLLEN IMMER DA SEIN,
WO DIE MENSCHEN SIND”

GENERALOBERIN
MARY-ANNE ZU BESUCH
IN SENDENHORST

ohen Besuch hatte das St.

Josef-Stift am 25. Marz:

Schwester Mary-Anne, Gene-
raloberin der Franziskanerinnen von
Minster St. Mauritz, stattete dem Kon-
vent und dem Haus einen Besuch ab. Die
,Chefin“ von 1300 Schwestern in aller
Welt hatte dabei eine gute Nachricht im
Gepéck: ,Die sechs Ordensschwestern
die im St. Josef-Stift und im St. Josefs- —~
Haus ihren Dienst tun, werden auch hier™
bleiben“, versprach sie. Letztlich ent-
scheide zwar die Provinzleitung. Aller-
dings: ,Mit kleinen Gruppen dort vertre-
ten zu sein, wo ein direkter Dienst am
Menschen getan wird, das ist ein gutes
Konzept", ist sich Schwester Mary-Anne
sicher.

Schwester Mary-Anne ist bereits im achten Jahr Generaloberin.

Die Generaloberin der Mauritzer Franzi-

skanerinnen ist Amerikanerin und lebt

seit 1994 im Konvent in Minster St. wo die Menschen sind“, sei daher auchtungen zurtickzuziehen. Doch trotz aller
Mauritz. Sie bekleidet das hohe Amt in die Devise des Ordens. Widrigkeiten ist sich Schwester Mary-
der zweiten Amtsperiode von je sechsNachwuchssorgen plagen allerdings auchAnne sicher: ,Der Geist unserer Gemein-
Jahren. Eine vorrangige Aufgabe siehtdie Mauritzer Franziskanerinnen. Stetig schaft wird weiterleben, notfalls auch
die Ordensfrau darin, in den sechs Jahrenvird die Gemeinschaft kleiner, und die ohne Schwestern.”

einer Amtszeit einmal mit allen Schwe- Schwestern kénnen langst nicht mehr anZukunftsweisend sind fiir die General-
stern personlich zu sprechen. allen Orten préasent sein, an denen sieberin beispielsweise so genannte Weg-
Die Franziskanerinnen von Miinster St. gebraucht werden. Fur die Generaloberingemeinschaften. Dabei handelt es sich
Mauritz haben heute Niederlassungen inhat das auch eine gute Seite: ,Wir wach-um den Aufbau von Gemeinschaften von
vielen Landern und leisten vielfaltige sen wieder mehr zusammen. Wenn Men-Laien, die ,Dienst in unserem Geist tun®.
Dienste mdoglichst an sozialen Brenn-schen einander brauchen, ist das immeAuch wenn viele dieser Menschen nie
punkten. Denn, das machte Schwesteder Fall, sie wachsen dann wieder zusamvorhatten in einen Orden einzutreten, so
Mary-Anne bei ihrem Besuch im men.* wirden doch lber sie die Werte einer sol-
Gesprach deutlich, ,das Wichtigste ist Zusammenwachsen kann konkret auchchen Gemeinschaft gepflegt und weiter
der Mensch. Wir wollen immer da sein, bedeuten, sich aus Hausern oder Einrichvermittelt.
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Die Zukunft der Ordensschwestern in Sendenhorst stand im Mittelpunkt des Gespréchs, das die Generaloberin der Franzisiambtimster St. Mauritz (4.v.r.) mit
der Krankenhausleitung, den Ordensschwestern und Vertretern der Kirche fiihrte.

ZUR GESCHICHTE DER Krankenh&user waren damals vor allemversieht die kleiner gewordene Schar der

FRANZISKANERINNEN Pflegeeinrichtungen fir die armeren und Schwestern heute insbesondere die im

IM ST. JOSEF-STIFT armst.en Bevolkerungsschlch-ten, der-mG"rur-]de ,unbezahlbaren“ Dienste ({er per-
fast niemand war krankenversichert. Die sénlichen Zuwendung und Gesprachsbe-
Krankenpflege war seinerzeit eine sozialereitschaft sowie seelsorgerische Aufga-

Seit 113 Jahren, solange das St. JosefAufgabe in einem viel umfassenderenben in der Klinik, besonders aber im St.

Stift besteht, Ubernehmen die Franziska-Sinne, als das heute der Fall ist. Elisabeth-Stift und im St. Josefs-Haus in

nerinnen von Minster St. Mauritz wichti- Seit 113 Jahren dienen die FranziskaneAlbersloh. ,Ihr Dienst der Liebe hat seine

ge karitative Dienste in Sendenhorst.rinnen in Sendenhorst den Kranken imWurzeln in ihrem Glauben, der fur den

Weil Josef Spithdver ein tief glaubiger Stift. AuBerdem waren sie Uber Jahrzehn-Mitmenschen frei macht”, hat es jemand

Christ war, entschloss er sich, sein Ver-te hinweg auch in der ambulanten Kran-einmal auf den Punkt gebracht.

mogen in eine Einrichtung wie das St. kenpflege, in der Ubermittagsbetreuung

Josef-Stift zu investieren. Aus christli- von Kindern aus armen Familien sowie

chem Geist sollten darin Not und Leid in der Handarbeits- und Nahstube tatig.

gelindert werden. Damit seine Stiftung in Seit 113 Jahren versammeln sie sich

diesem Geist geflhrt wirde, wiinschte ermehrmals Tag fir Tag zum Gebet und

sich die Franziskanerinnen von MinsterGottesdienst, um fiir und mit den Men-

St. Mauritz fir das Krankenhaus. schen aus Sendenhorst zu beten. Daneben
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PFLEGE ALS GROSSE
HERAUSFORDERUNG

ERSTES SENDENHORSTER PFLEGESYMPOSIUM STIESS
AUF EINE GROSSE RESONANZ

schiedenen Referaten mit der Situation
chronisch Kranker. Uber 60 Pflegekréfte
aus allen Teilen Deutschlands waren de
Einladung gefolgt und informierten sich

Uber den neusten Stand der Diskussion i
Theorie und Praxis.

.Pflegende chronisch Kranker dirfen

sich nicht ausschlieBlich auf die momen- —=
tane Situation konzentrieren, sie misse
fir eine Iangfrlstlg erfOIQreIChe Pflegear- Auf grol3es Interesse stieR die Veranstaltung, die sich

beit die gesamte Lebenssituation degnmitder Pflege chronisch kranker Menschen beschaf-
. . . . ligte. Pflegekrafte aus allen Teilen Deutschlands
Patienten umfassend im Blick haben®, kamen dazu am 16. Marz in Sendenhorst zusammen.

machte Ludger Risse in seinem Referat

.Was bedeutet professionelle Pflege ausschaftlerin ist unter anderem Mitglied der
Sicht des Pflegemanagements?” deutlichForschungsgruppe Pflege und Gesund-
Dabei gehe es nicht allein um Hilfen zur heit und beschéftigt sich daher bereits
Krankheitsbewdltigung und Unterstit- seit langer Zeit intensiv mit der Thema-
zung bei einem aktuell auftretenden Pfle-tik. Bei mehreren Forschungsprojekten
gebedarf, sondern vielmehr um die stand das St. Josef-Stift der Fachhoch-
gemeinsame Suche nach Wegen, denschule Minster in den vergangenen Jah-
Patienten eine angemessene Lebensquaen mit Rat und Tat zur Seite.

litdt zu ermdglichen. Die in der Ausbil- Ergebnisse einer Untersuchung im St.
dung vermittelten Kenntnisse muisstenJosef-Stift stellte ferner Hanne Niemann
daher weiter ausgebaut und eventuellvor. Die Diplom-Pflegewirtin hatte im
auch auf ein neues Ziel hin ausgerichtetRahmen einer wissenschaftlichen Arbeit
werden, forderte der Pflegedirektor. das ,Selbstversténdnis der Pflegenden in
Neueste Erkenntnisse aus der Forschungler Rheumatologie® eruiert.

stellte Professor Dr. Regina Lorenz-Krau- ,Nicht nur der Patient ist krank®, war das

Pflegedirektor Ludger Risse begriiite die Teilnehme- S€ den Anwesenden vor. Die Wissen-Referat von Arnold lllhardt Gberschrie-

rinnen und Teilnehmer des ersten Sendenhorster
Pflegesymposiums.

»Chronisch kranke Menschen zu pflegen
ist — gerade im Hinblick auf die tiefgrei-
fenden Veréanderungen im Gesundheits
wesen — eine groRRe Herausforderung fiir
Pflegende.“ Pflegedirektor Ludger Risse
stellte das beim ersten Sendenhorste
Pflegesymposium am 16. Méarz im St.
Josef-Stift deutlich heraus. Namhafte

Referenten beschéftigten sich in ver-



ben, der als Diplom-Psychologe in
der Kinder- und Jugendrheumatolo-
gie des Sendenhorster Krankenhau

ses tatig ist. In seinem Vortrag

beleuchtete er die Situation von chro-
nisch Kranken in der Familie und
ihrem sozialen Umfeld am Beispiel
rheumakranker Kinder und Jugend-
licher.

Nach weiteren Referaten namhafter
Fachleute ging es in einem gesonder
ten Teil des Symposiums um ver-
schiedene Pflegemodelle in der Pra-
xis. Elisabeth Uhlander-Masiak, Stu-
dentin fur Pflegemanagement an der
Fachhochschule Minster,
dabei die Erkenntnisse vor, die sie
wahrend einer Abschlussarbeit im St.
Josef-Stift gewonnen hatte. Sie hatte
sich darin mit ,der Pflege chronisch
Kranker orientiert am Pflegemodell
nach Corbin-Strauss” beschéftigt.
Auf ein groRes Echo stiel3 auch der
Vortrag von Walter Rudde, der als
Leiter einer Modellstation im St.
Josef-Stift von den dort gewonnenen
Erfahrungen bei der Behandlung
rheumatisch erkrankter Patienten
berichten konnte.

stellte

0

EIN GANZ BESONDERER
SERVICE

STATIONARE AUFNAHME ERFOLGT DIREKT AUF DEM
ZIMMER

b

Claudia Niemann gleicht bereits erfasste Daten direkt auf dem Zimmer des Patienten ab . Ein ganz besonderer
Service, der von vielen sehr gelobt wird.

,Das ist ein ganz besonderer mal im Haus war und daher bestimmte

Service, dass die stationare Auf- Daten bereits erfasst sind, kann aufgrund
nahme jetzt direkt auf dem Zimmer der Vernetzung der ambulanten und statio-
erfolgt. Das finde ich klasse." Der Patient ndren Patientenverwaltung in ORBIS eine
des St. Josef-Stiftes, der bereits mehrfactgute Vorbereitung der Aufnahme des
im Haus war, genief3t den neuen ServicePatienten in dessen Zimmer erfolgen.
der Verwaltung. Im November vergange- Die Daten werden auf dem Aufnahmever-
nen Jahres begann der Versuch, die staticrag ausgedruckt und anschlieend im
nare Aufnahme direkt im Krankenzimmer Krankenzimmer abgeglichen, so dass der
zu ermdglichen, um den Patienten die not-Patient den Vertrag nur noch durch seine
wendigen Formalititen so einfach wie nurUnterschrift rechtskréftig machen muss,
moglich zu gestalten. Die Resonanz istbeschreibt Claudia Niemann das Verfah-
sehr gut. ,Bislang haben sich alle Patien-ren. Fur den Patienten sind die Formalita-
ten sehr positiv iiber diese Neuerungten damit erledigt, denn den Rest kénnen
geauRert*, so Claudia Niemann. Zusam-die beiden Verwaltungsmitarbeiterinnen
men mit ihrer Kollegin Daniela Heimeier allein erledigen.

Rolf Spitzmacher ist begeistert: Wenn der betreffende Patient bereits ein-

besucht sie die Patienten auf ihren Zim-
mern und nimmt an Ort und Stelle alle
wichtigen Daten auf.
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EIN UMZUG DER SUPERLATIVE

ZENTRALARCHIV WIRD IN DAS 5. OBERGESCHOSS DES BETTENHAUSES
VERLAGERT/ZUGRIFF AUF RUND 60.000 AKTEN

eronika Kunstleben wird dem-

nachst die hochste Stelle im St. ! L

Josef-Stift einnehmen: Sie zieht -':'-I s
mit dem Prasenzarchiv vom Sockelge- r i r =y
schoss in das fiinfte Obergeschoss de II Ty

T ||'|7|- I ]

Bettenhauses. Um fiir die Physikalische
Therapie deutlich mehr Platz als bisher
zur Verfigung zu haben und alle dazu ge-
hérenden Bereiche raumlich zusammen-
fassen zu kénnen, werden das Warenlage!
das Zentralarchiv und die Bettenaufberei-
tung aus dem Sockelgeschoss ausgelage!
Veronika Kunstleben wird dann fur das
Zentralarchiv mehr Platz als bisher zur
Verfligung stehen. Fir rund 60.000 Akten
werden dann die Stahlschrénke ausgeleg
sein. Eine ausgefeilte Technik erméglicht : :'- 1

es, jeden Vorgang in Minutenschnelle zu ! i : [

finden. a il - L
Rund 40.000 Patientenakten lagern derzeit im Prasenzarchiv, das im Herbst in das 5. Obergeschoss des Betten-
hauses umziehen soll.

haus ist verpflichtet, die Patientenaktengen Vorgénge aufgehoben. Das Langzeit-
30 Jahre lang aufzuheben. Im St. Josefarchiv wird demnéachst seinen Platz im
Stift geschieht dies im Normalfall sogar Dachgeschoss des St. Elisabeth-Stiftes
deutlich langer. Weil viele Patienten haben. Weil alle Akten elektronisch kata-
schon im Kindesalter ins Haus kommen, logisiert sind, hat Veronika Kunstleben
besteht die Notwendigkeit, fir einen sehruber die EDV jederzeit einen schnellen
viel langeren Zeitraum die Akten zu Zugriff auf jede Akte.
pflegen, nennt Geschéftsfiihrer WernerDerzeit lauft das Bauantragsverfahren.
Strotmeier als Grund fir eine so lange Sobald die erforderlichen Genehmigun-
Archivierung. gen vorliegen, wird — wahrscheinlich im
Das Archiv ist in zwei Bereiche unter- September oder Oktober — mit den Arbei-
teilt: Der eine umfasst das so genannteen begonnen. Damit erfolgt ein erster
Prasenzarchiv, in dem alle Patientenakterwichtiger Teilschritt in der Umsetzung
der vergangenen finf Jahre gesammelter Zielplanung. Noch in diesem Jahr
In dicken Stahlschranken sind die Ordner unterge- sind. Es umfasst derzeit rund 40.000 Vor-wird Veronika Kunstleben auch den
bracht. gange und wird wegen steigenderUmzug ihres Lebens organisieren
Behandlungszahlen pro Jahr auf etwamissen, einen Umzug mit rund 40.000
Im Krankenhaus besteht eine umfangrei-60.000 Akten anwachsen. Es ist bislangAkten ...
che Dokumentationspflicht: alle wichti- im Sockelgeschoss untergebracht. Der
gen Behandlungsschritte, Diagnosen undandere Bereich — das Langzeitarchiv —
vieles mehr missen noch nach Jahrzehnbefindet sich im Sockelgeschoss unter

ten nachvollziehbar sein. Jedes Kranken-der Schulstation. Hier werden alle tbri-
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EIN GANZ NEUES
SCHLAFGEFUHL

NEUES DESSIN FUR BETTWASCHE Entschei-
KOMMT GUT AN/ MITARBEITER AM dungsprozess ein-
ENTSCHEIDUNGSPROZESS BETEILIGT gebunden, um Gber das
Dessin und Uber das Mate-
lau-grau statt grin: In einem rial zu entscheiden. Am
neuen Dessin erscheint seit eini Ende fiel die Wahl auf ein
ger Zeit die Bettwasche auf den Mischgewebe mit blau-
A-Stationen, und bis zum Jahresende sollen grauer Farbgebung.

die Zimmer im ganzen Haus mit der neuenDie Bettbeziige wurden ubrigens eigen
Wasche ausgeriistet werden. Ein veranderfir das Haus angefertigt, denn das St
tes Konzept macht es méglich, bei dem daslosef-Stift gehort zu den ganz wenigen
St. Josef-Stift eng mit der Firma Glowienka Krankenh&usern, die 155 Zentimeter brei-
zusammenarbeitet und die Bettwasche beie Bettbeziige nutzen, das Standardma
dem Unternehmen geleast hat. misst 135 Zentimeter. Im Rahmen der

.Vor einigen Monaten haben wir iiber eine Zielplanung ent-
Veranderung bei der Wasche nachgedacht‘schied sich das
erlautert Hauswirtschaftsleiterin Roswitha Haus daftr, die Bettwé-

In neuem Dessin erstrahlen seit einiger Zeit die Betten auf den A-Stationen. Bis zum Jahresende sollen all
mer umgeristet sein.

Mechelk. Das Ziel war es dabei, die Funk-sche von der Firma Glowienka zu leasen
tionalitat, die Haltbarkeit, die Pflegeleich- Derzeit erstrahlen rund 110 Betten bereit
tigkeit sowie das subjektive Empfinden in der neuen Farbgebung, und die Reso
beim Kontakt mit der Wasche zu verbes-nanz auf die Veranderung ist durchweg
sern und gleichzeitig im Rahmen der Ziel- gut: ,Wir haben schon viel Lob fiir die
planung die Logistik zu optimieren. Veranderung bekommen®, fasst Roswitha
Verschiedene Stoffe wurden auf BettenMechelk die Eindriicke zusammen, und
aufgezogen und getestet. Die Mitarbeiter-einige Patienten sprechen gar von eine
innen und Mitarbeiter wurden in den ganz neuen Schlafgefihl.
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UNI-KLINIK STEIGT BEIM ZENTRUM
FUR AMBULANTE REHABILITATION EIN

U I< M Hauptbeweggrund bei der seiner Uber-

ach dem Einsatz eines kiinst-

on ersivdts wm
lichen Huiftgelenks ist das Lei- Ueter zeugung nach zukunftsweisenden Reha-
den zwar behoben, gleichwohl : ZﬂR Einrichtung mitzumachen, war fur Man-
sind die frisch Operierten beim Gehen fred Gotthardt, kaufmannischer Direktor
i Zentrum fiir amhiilante .
noch stark behindert. In der Regel 2ehahi itation 3mhii Miineter  des UKM, die bevorstehende Umstellung
schlie3t sich eine mehrwdchige Behand- der Krankenhausfinanzierung auf ein ein-

lung mit gezielten Therapie- und Trai- in den Kreis der Trager dieser von ihrer heitliches Fallpauschalensystem. ,Mehr
ningsprogrammen an. Eine Alternative Struktur her bundesweit einzigartigen denn je*, so Gotthardt, ,muss Kranken-
oder auch Erganzung zu vollstationarenGemeinschaftseinrichtung eingetreten.héusern allein schon aus wirtschaftlichen
Therapieeinrichtungen bietet seit drei Sie bietet Patienten aus der OrthopadieGrinden an einer bestmdéglichen An-
Jahren das Zentrum fiir ambulante Rehaaus der Neurologie und Kardiologie, also schlussversorgung der Patienten gelegen
bilitation (ZaR) in Miinster, an dessen beispielsweise Schlaganfall- und Herzin-sein. Das ZaR schlie3t eine Liicke in der
Tragerschaft das St. Josef-Stift beteiligtfarktpatienten, wohnortnah ein indivi- Versorgungskette.”

ist. Seit neuestem ist auch das Universi-duell zugeschnittenes Reha-ProgrammDas kann ZaR-Geschéftsfuhrer Burkhard
tatsklinikum Miinster als Gesellschafter an. Nolte nur unterstreichen. Mit der Einrich-

Vom Gemginschaﬂsprojekt im Zentrum fuir ambulante Rehabilitation tGiberzeugt: Herbert Lemke, Evangelisches KrankenhausotthanftedGiklinikum, Dr. Stefan
Schiiling, Arztlicher Leiter des ZaR, und Burkhard Nolte, St. Franziskus-Hospital (v.1.).
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lich zeigt sich dagegen, wie Nolte bedau-unterschiedlicher Fachrichtungen ein

ert, noch ein GroRteil der Krankenkassen straffes Behandlungsprogramm, werden
Sie konnten sich noch nicht zu Vertrdgenmittags bekdstigt und gehen im Laufe des
mit dem ZaR bereit finden, sondern tiber-Nachmittags wieder nach Hause.
nehmen die Kosten bislang in den mei-Bei der ambulanten Rehabilitation kom-
sten Féllen anhand von Einzelfall-Ent- men die Patienten zum vereinbarten Ter-
scheidungen. min zur Behandlung, beispielsweise zur
Nach Worten von Dr. Stefan Schiling, Krankengymnastik oder zur logopéadi-
arztlicher Leiter des Zentrums fiir ambu- schen Behandlung.

lante Rehabilitation und Chef der dorti- Angelegt ist das Zentrum fur ambulante
gen Orthopédie, kann ein teilstationarerRehabilitation fir 130 Patienten pro Tag,
Aufenthalt im ZaR eine stationare Reha-wobei der gréte Anteil mit etwa 80 Plat-
Malnahme dann ersetzen, wenn keinezen auf die teilstationdre Behandlung ent-
Betreuung des Patienten Uber Nachtfallt. Der Start erfolgte seinerzeit mit der
tung des Zentrums sei man friihzeitig erforderlich ist. Darliber hinaus kdnnen Orthopadie, spater kam die Neurologie,
einer noétigen Flexibilisierung der Versor- spezielle Therapie- und Trainingsangebo-zuletzt dann die Kardiologie hinzu.

gungsangebote entgegen gekommen. Date in dieser Einrichtung fur diejenigen | |' ==

Konzept der wohnortnahen Rehabilita- Patienten eine groRe Hilfe sein, die im

teil, den Arbeitgeber und die Familie des Reha-Klinik noch fachlicher Unterstut-
Patienten mit einzubinden und damit denzung bedirfen, um ihren Alltag wieder
Therapieerfolg zu unterstitzen. Von dembewaltigen zu kénnen. i

tion biete beispielsweise auch den Vor-Anschluss an den Aufenthalt in einer i
L

in Munster praktizierten Ansatz haben Bei der teilstationaren Therapie kommen
sich die Rentenversicherungen inzwi- die Patienten je nach Art der Erkrankung '
schen Uberzeugen lassen, die fur ihre Verwerktags zwischen 8 und 10 Uhr ins Zen-
sicherten die Kosten der Reha-MafRnah-trum, absolvieren hier unter der Leitung
men im ZaR Ubernehmen. Etwas z6éger-von hoch qualifizierten Therapeuten

WIEDERSEHEN DER EHEMALIGEN gen lauschten den Ausfiihrungen bei Kaf-

fee und Kuchen und nutzten die Zeit im
ie Wiedersehensfreude bei planung vor, die in den nachsten JahrerAnschluss an den Vortrag, um die alten
allen Beteiligten war groR: Am einige Veranderungen fur das St. Josef-Kontakte ausgiebig zu pflegen.

17. Juni lockte das Ehemali- Stift mit sich bringen wird. Die Ehemali-
Weise Agnes Voges organisiert. i

e
=B I
J 1
Viel Neues zu berichten hatte Geschafts-. - |
fihrer Werner Strotmeier zu Beginn, e . R | 1 2

gentreffen wieder viele friihere Mitarbei-
terinnen und Mitarbeiter in das Casino.':"'f! i
Die Veranstaltung hatte in bewahrter| © "ﬁ

denn in den vergangenen zwolf Monaten
hat sich viel im Haus und den ange-
» schlossenen Einrichtungen ge-
— tan. Den Blick richtete
Strotmeier aber nicht nur
zurick, sondern er stellte
//// den Anweserlw-
(, den auch die
— Kernpunkte der Ziel-
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~WIRTSCHAFTLICHKEIT DER KRANKENHAUSER
NICHT AUF DEM RUCKEN DER MITARBEITER
ERSPAREN”

MITGLIEDERVERSAMMLUNG DES ZWECKVERBANDES FREIGEMEINNUTZIGER
KRANKENHAUSER

as neue Vergutungssystem im
Krankenhaus und die Verbes-

serung der Arbeitszeiten flr
Arzte und Pflegekréfte standen im Mittel- &
punkt der Mitgliederversammlung des
Zweckverbandes  freigemeinnitziger
Krankenhduser. Werner Strotmeier,

konfessionelle Krankenhauser in allen
Fragen der Vergiitung und Vertragsgestal
tung im stationaren Bereich berat. Diese
Einrichtungen versorgen zusammen rund

430.000 Patienten im Jahr. Zur Mitgliederversammlung traf sich der Zweckverband freigemeinnitziger Krankenhauser in Telgte. Werner
.Es ist der Anspruch des Zweckverban- Strotmeier, Geschaftsfihrer des St. Josef-Stiftes, ist Vorsitzender dieses Verbandes.

=
b, - = — - - - =
e - R - —

des, die beteiligten Hauser bei der

Umstellung auf das neue Vergutungssy-schen Fortschritts in der Zukunft, die Grund fiir die derzeitige Misere sehen die
stem zu begleiten und ihnen konkrete Hil- Finanzierung des enormen Fallzahlenan‘erantwortlichen vor allem in der enor-
festellungen zu geben®, machte Wernerstiegs aufgrund der demografischen Ent-men Leistungsverdichtung in den deut-
Strotmeier eingangs der Versammlungwicklung und die Finanzierung von ver- schen Krankenh&usern. Steigende Fall-
deutlich. Unter anderem gehorte Ralf besserten Arbeitsbedingungen im Kran-zahlen und eine gleichzeitig sinkende
Heese, Assistent des Geschéftsfuhrers inkenhaus. Der Zweckverband hat aller-Verweildauer wirkten sich besonders auf
St. Josef-Stift, zu den Referenten bei derdings auch seine Sorgen formuliert, dieden &rztlichen und pflegerischen Bereich
Tagung. Er stellte in seinem Vortrag erstemit der Einfihrung des Fallpauschalensy-aus. Wenn das Urteil des Europaischen
Erkenntnisse aus dem DRG-Erstkalkula-stems verbunden sind. Dazu gehort unteiGerichtshofes in Luxemburg, wonach der
tionsprojekt des St. Josef-Stiftes vor. anderem die Frage, ob die Abbildung derBereitschaftsdienst eines Arztes zu 100
,Der Verband begruf3t den Wechsel zugesamten Leistungen im KrankenhausbeProzent anzurechnen ist, Rechtskraft
einer leistungsgerechten und leistungs-eich, auRer in der Psychiatrie, in einemerlangt, muss dies bei der Erstkalkulation
orientierten Verglitung als Ausgangspunktsolchen System (iberhaupt moglich ist.der Vergitungen im Krankenhaus beriik-
fur das Uberwinden der seit 1992 betriebe-Zudem befiirchtet der Verband, dass vie-ksichtigt werden®, so die Forderung des
nen Strukturkonservierung“, machte Wer-len Hausern die Zeit weglauft, denn Zweckverbandes an die Politik.

ner Strotmeier bei einer Pressekonferenzdereits am 1. Januar 2004 ist das Fallpau;Die oft eingeforderte Wirtschaftlichkeit
am Rande der Mitgliederversammlung schalensystem verpflichtend umzusetzen.der Krankenh&user kann nicht auf dem
deutlich. Das neue FallpauschalengesetfGanz deutlich unterstrich der Zweckver- Riicken der Mitarbeiterinnen und Mitar-
bringe die unterschiedliche Leistungsfa- band freigemeinnitziger Krankenhauserbeiter erspart werden“, machte Strotmeier
higkeit der Hauser zum Ausdruck. wahrend seiner Mitgliederversammlung, deutlich. Eine Ausweitung des Stellen-
Gleichzeitig formulierte Strotmeier seine dass Arzte und Pfleger endlich Perspekti-planes im &rztlichen Bereich und der
Hoffnungen an das neue System: Dazwen brauchen und sich ihre Arbeitssitua-Abbau von Uberstunden seien unbedingt
gehdrt die Finanzierung des medizini- tion deutlich verbessern misse. Dennotwendig.
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QUALITATSHANDBUCH GIBT

SICHERHEIT IM ALLTAG

UMFANGREICHES WERK FUR DAS ST. ELISABETH-STIFT UND

DAS ST. JOSEFS-HAUS FERTIGGESTELLT

ir haben die gangige Praxis
abgebildet.“ Carla Bukma-
kowski,
Elisabeth-Stiftes, ist stolz auf das Quali-
tatshandbuch, das im Team in den vergal
genen Monaten erarbeitet wurde. Am 1F
Juli wurde es fur das St. Elisabeth-Stift
und das St. Josefs-Haus in Albersloh bei
Jahresworkshop zum Leitbild offiziell in

Leiterin des St.

Kraft gesetzt. Das Werk ist ein genaue
Leistungsprofil der verschiedenen Ar-
beitsbereiche der Einrichtungen und be
schreibt die Art und Weise, wie Aufgaben
zu erledigen sind. ,Das Handbuch gibt
Sicherheit bei der taglichen Arbeit, denn
wenn Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

beiter stellt es einen nicht zu unterschét-
zenden Vorteil dar.

Das Qualitatshandbuch ist eine wichtige
Hilfe besonders bei Ereignissen, die nicht
unbedingt zum taglichen Geschehen
gehdren. Dann kann die Mitarbeiterin
oder der Mitarbeiter mit Hilfe des ent-
sprechenden Ablaufdiagramms detailliert
nachvollziehen, was im Einzelnen zu tun
ist, wer beispielsweise beim Tod eines
Bewohners zu benachrichtigen ist und
welche weiteren Schritte eingeleitet wer-
den mussen.

An insgesamt 18 verschiedenen Standorten
im St. Elisabeth-Stift und im St. Josefs-
Haus soll das Qualitatshandbuch hinterlegt

danach vorgehen, kénnen sie gewiss seiind Sicherheit. Violett umfasst als letzten werden, damit schnell darauf zuriickgegrif-
dass sie alle notwendigen Schritte getafPunkt die Betriebsorganisation. fen werden kann. Die erste Resonanz ist
haben*, so Bukmakowski. Besonders umfassend und umfangreichausgezeichnet: ,Die Bereichsleitungen sind
Das Qualitatshandbuch ist aus der Leitist das Thema Pflege beschrieben, da sigich sicher, dass das Handbuch eine groRe
liniendiskussion entstanden. Die Mitar- den sensibelsten Teil der Arbeit darstellt.

beiterinnen und Mitarbeiter haben es erar-ES war sehr positiv, dass wir noch ein-
beitet, und gemeinsam ist es gelungenmal das strukturiert haben, was wir ohne-

Verfahrensanweisungen auf der Basis defin schon tun®, fasst Carla Bukmakowski
Gleichzeitig haben sich

Hilfestellung bei der Arbeit ist.”

Leitlinien zu entwickeln, die neben den Zzusammen.

Grundregelungen und Richtlinien insbe-innerhalb des Diskussionsprozesses zahl -

sondere Einzelregelungen fiir spezielle'€iche Qualitatsverbesserungen ergebe _:-T...., - "-;#:.L.";;s_' s

Falle und Bereiche enthalten. »Der Prozess der Aufnahme eines neu e -

-

Um das Werk tibersichtlich zu gliedern, Bewohners ist jetzt noch klarer struktu Tl .

wurde jedem Themenbereich eine deriert worden®, beschreibt Frau Bukma = i N r— P
~~——] e P e

Farben des Regenbogens zugeordnet. REPWski ein Beispiel. oy | ! 3 o

kennzeichnet die Phase des Einzugs einddas Qualitatshandbuch ist der Schli — s e ™

Bewohners, Orange das so genanntéel, um den hohen Standard, den bei X ey ._.ti'.'.’l,,,' -

beziehungsstiftende Miteinander, alsoEinrichtungen sich zum Ziel gesetz
den Tagesablauf, die Feste und Feierfiaben, zu erreichen und zu halte
und vieles mehr. Die Seelsorge wurde mitUnd fiir eine mogliche Zertifizie-
Gelb gekennzeichnet, und Grin ist die'ung der Einrichtungen ist ein sol,
Farbe der Pflege. Blau steht fiir die Hausches Handbuch unabdingbar. Fi
wirtschaft und Indigo fur Haustechnik neue Mitarbeiterinnen und Mitar-
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. DER MENSCH STEHT FUR UNS IM
MITTELPUNKT“

MECHTHILD LOBBERT NEUE LEITERIN DER CARITAS-SOZIALSTATION ST. ELISABETH

ute Pflege beginnt mit einem der Pflegedienstleiterin aus neun haupt-stimmte Aufgaben zu erledigen sind, sind

Lacheln.“ Das merkt der Besu- amtlichen Fachkréaften, vier Teilzeitkraf- nur ein Teil davon. Diese gewaltige Her-

cher der Caritas-Sozialstation ten, 18 Schwesternhelferinnen, einemausforderung, die notwendige Qualitat
St. Elisabeth sofort: Mechthild Lébbert, Zivildienstleistenden und einer Verwal- unter den vorgegebenen Rahmenbedin-
seit Mitte Mai neue Leiterin der Einrich- tungskraft besteht.
tung, und ihre Stellvertreterin Hannelore Zum Angebot der Sozialstation gehérenleicht, macht Pflegedirektor Ludger
Suntrup haben nicht nur immer ein offenesdie ambulante Alten- und Krankenpflege Risse, Koordinator fiir das Pflege- und

gungen zu erreichen, das ist nicht immer

Herz fur Patienten Betreuungsnetzwerk

und Mitarbeiter, son- Sendenhorst, deut-

dern vor allem ein © lich. Die Devise des
Lacheln. LDer

Mensch steht bei uns|

Hauses allerdings
sei klar: ,Es darf

im Mittelpunkt. Das
betrifft sowohl den
Patienten als auch
den Mitarbeiter
sowie ebenfalls die
Zusammenarbeit mit j.
den Angehdrigen der

keine Pflege mit
der Stoppuhr geben,
sondern der Mensch
und seine Bedurf-
nisse sind in den
Mittelpunkt zu stel-

len.

Die Caritas-Sozial-
station St. Elisabeth
wird  gemeinsam

zu Pflegenden®, ist
die erklarte Zielset- |
zung von Mechthild |

Lobbert, die im All- |

tag umgesetzt wird. K R .' -
g umg T NS s s e e AT

s r

vom Caritasverband
fir das Dekanat
Die neue Leiterin Mechthild Lébbert (3.v.1.) ist die neue Leiterin der Caritas-Sozialstation. Die stellvertretende Leitung Hanﬁbén)l—en und der St

der Sozialstation ist re Suntrup (3.v.r) kiimmerte sich in der Ubergangszeit mit groRem Engagement und viel Erfolg um die Ellisabeth gGmbH

richtung. .
45 Jahre alt, Mutter getragen. Seit dem

von zwei Kindern, 1. Januar 1999 ko-
und hat in ihrer Ausbildung und beruf- genauso wie die Qualitatssicherungs-operieren das Stift und der Caritasver-
lichen Entwicklung verschiedene Statio- nachweise und die Beratung rund um dieband auf dem Gebiet der hauslichen
nen im Kranken- und Pflegebereich hausliche Pflege. Die Sozialstation ist Krankenpflege fiir Sendenhorst, Drenst-
durchlaufen - unter anderem im Senden-Teil des Pflege- und Betreuungsnetzwer-einfurt, Albersloh, Rinkerode und Wal-
horster Krankenhaus und in der Alten- kes Sendenhorst.
pflege. Die Arbeit selbst gleicht oft einem Balan- ten gepflegt.

Schon aufgrund ihrer beruflichen Erfah- ceakt. Auf der einen Seite stehen die Not-Fur Georg Schulte, Geschaftsfiihrer des
rungen weilR Mechthild Lobbert die wendigkeit und der eigene Anspruch, fir Dekanats-Caritasverbandes, ist ein Schliis-
Altenpflege zu schéatzen: ,Die Aufgaben den zu Pflegenden das Optimum zu errei-sel zum Erfolg der Sozialstation die hohe

stedde. Derzeit werden etwa 120 Patien-

sind breit gefachert, und es wird eine sehrchen. Auf der anderen Seite stehen dieMotivation der Mitarbeiterinnen und Mit-
individuelle Pflege gefordert®, macht sie 6konomischen Rahmenbedingungen, diearbeiter, die haufig ,mehr leisten, als sie
deutlich. Um das zu leisten, vertraut die die Kranken- und Pflegekassen setzenmuissen und als abgerechnet werden kann®.
Sendenhorsterin auf ihr Team, das nebeVorschriften, in wie viel Minuten be- ,Wir haben hier ein sehr motiviertes Team,
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das sich in dieser Hinsicht sicher von pri- wesentlich dazu beigetragen, der Statiortion und dabei vor allem mit den Ehren-

vaten Anbietern unterscheidet”, so Schulte.ein eigenes Gesicht und eine eigene Idenamtlichen in den Gemeinden, die sehr
Einen ganz besonderen Dank richtetetitat zu geben, betonte Strotmeier. dazu beitragen, dass ein vollstandiges
Geschéftsfuhrer Werner Strotmeier anWichtig ist Mechthild Lobbert und ihnrem Angebot fir alle Félle der Pflegebeddrf-

Hannelore Suntrup, die in der Interims- Team auch weiterhin eine gute tigkeit vorgehalten werden kann.

zeit die Einrichtung mit groBem Engage- Zusammenarbeit mit den finf Pfarrge-

ment und Erfolg geleitet habe. Sie habemeinden im Einzugsgebiet der Sozialsta-

FUSSBALL: ZIVIS MITARBEITER-FAHRRAD-
GEWINNEN GEGEN TOUR DES ST. JOSEFS-
ARZTE/PFLEGER-TEAM HAUSES

egner waren sie nur auf dem
Spielfeld, nach dem FuRZball-
spiel standen Arzte, Pfleger,
Handwerker und Zivildienstleistende

wieder vereint zusammen und lieRen das

7. FuRballspiel Arzte/Pfleger gegen Zivis Pfleger méchtig ins Zeug. Sie holten
gemdtlich ausklingen. bis zum Gleichstand auf, verloren am
Den zahlreichen Zuschauern wurde einEnde aber mit 6:4. ,Das Ergebnis ist
spannendes und temporeiches Spiekigentlich zweitrangig, wichtig ist es,
geboten, auch wenn in der ersten Halb-dass die Aktion die Mitarbeiterge-
zeit die Zivildienstleistenden, die von meinschaft fordert®, bringt es Hans-

Mit dem Fahrrad machten sich die Mitarbeiterinnen
des St. Josefs-Hauses auf den Weg zum Forstblick

nach Wolbeck. Die Tour hatte die Mitarbeitervertre-
tung organisiert.

it dem Rad machten sich die

Mitarbeiterinnen des St.

Josefs-Hauses in Albersloh
am 8. Juni auf den Weg. Die Mitarbeiter-
vertretung hatte diese Tour organisiert
und sich einige Uberraschungen fiir die
Teilnehmer ausgedacht.

Die beiden Teams vor dem Spiel Arzte/Pfleger gegen Zivis eintraglich vereint. Vom St. Josefs-Haus flihrte der Weg die
Fahrradfahrer Uber den Wersewanderweg.
von einigen Handwerkern personell ver- Martin Northoff, Organisator der Am Wasser entlang ging es bei herrlich-

starkt wurden, klar dominierten. Mit 3:0 Begegnung, auf den Punkt. Dazu stem Wetter durch die Natur. Auf halben
gingen die Mannschaften zum Seiten-bestand reichlich Gelegenheit, nach-|  Weg zum Ziel, dem Forstblick in Wol-
wechsel in die Kabinen, doch nach demdem der Wanderpokal, den Dr. Car- beck, gab es Picknick, unter anderem eine
Wiederanpfiff legten sich die Arzte und sten Radas gestiftet hatte, an das Erdbeerbowle und Kuchen. Nachdem sich
siegreiche Team ubergeben worden  die Teilnehmer ausgiebig gestarkt hatten,

war. Bei kuhlen Getranken und ging es durch das Naturschutzgebiet Tier-
einem kleinen Imbiss klang der Tag garten weiter zum Forstblick. Dort klang
gemditlich aus. der Abend gemiditlich aus.
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