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Ein guter Mensch ist uns
begegnet,

man hat uns Gutes getan,
wir sind von schwerer Furcht
oder hartem Leid befreit,
oder sonst eine groBe, stille
Freude

ist in uns eingezogen.

Wie von selbst spliren wir,

wie hinter diesem Ereignis

noch unsichtbar

ein Anderer, GroBerer waltet,
wie dieser Schimmer der Freude
nur ein Abglanz ist eines
ewigen Lichtes.

Wir fUhlen dankbar,
wie leise Gott an uns vorbeizog
und uns gesegnet hat.

Da erfillt uns wie von selbst
neues, lebendiges Wissen,
dass Er gut ist und groB
und voller Erbarmen.

Seine Néhe erfasst uns,
und sein Segen weckt in uns
die Liebe.

Karl Rahner

Liebe Leser, Gesunde und Kranke, Mitarbeiter, Wohitdter und Freunde,

wieder ist wie im Flug ein Jahr vorlibergegangen. Mit diesem Heft méchten wir lhnen einen kleinen
Einblick geben in die Ereignisse, die das vergangene Jahr geprégt haben. Gleichzeitig méchten
wir Ihnen aber auch danken fir die Treue zu unserer Gemeinschaft und lhnen winschen, dass Sie
den Segen Gottes in der Tiefe ihrer Seele splren dirfen.
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Liebe Leserinnen und Leser,

wenn Sie als Patient oder Besucher eine Station
unseres Krankenhauses betreten, dann werden
Sie sicher sehr bald an der Wand eine Tafel fin-
den, einen »Aushang mit Bild=, auf der sich die
Seelsorger/innen der katholischen und evange-
lischen Seelsorge vorstellen. Auf meiner Station
ist folgender Text zu lesen: »Liebe Patienten/
Innen! Herausgerissen durch lhre Krankheit aus
vertrauter Umgebung und gewohntem Leben
mussten Sie unser Krankenhaus aufsuchen.
Das kann unsicher machen. Sie splren, es ist
immer ein Stick Ohnmacht in meinem Leben
da. Ich habe es nicht in meiner Hand, wie ich es
in gesunden Tagen zu glauben geneigt bin. Ihr
Zustand hat aber auch etwas sehr Positives an
sich. Die Tage der Krankheit kdnnen zu tieferer
Einsicht in Wert und Unwert vieler Lebensab-
|aufe flhren und so dem ganzen Leben Tiefe ge-
ben. Ich mochte lhnen als Seelsorger behilflich
sein, dieses Positive zu entdecken und fiir Ihr
Leben neue Kraft zu finden.«

Ich bin jetzt finf Jahre als Krankenhausseelsor-
ger im Hause und habe auBer einigen grippalen
Infekten und Wetter bedingten Kreislaufproble-
men (z.B. F&hn!) noch keine nennenswerte
Krankheit gehabt. Dann kam der 18. Oktober
2006! Uber Nacht bekam ich plétzlich fiirchter-
liche Leibschmerzen, die ich nicht einordnen
konnte. Da ich erst einige Zeit mit Magen-,
Darmproblemen zu tun hatte, dachte ich natlir-
lich an lleus (Darmverschluss) oder etwas Ahn-
liches. lch musste mich in arztliche Behandlung
begeben und wurde auf Station 6 eingewiesen,
da sich meine Leibschmerzen als Divertikulitis
herausstellten (Ausbuchtungen im Dickdarm,
die zu Durchbruch flihren kénnten). Chefarzt Dr.
Putterich empfahl mir dringendst eine Operation
mit vorausgehender Koloskopie. Ich wurde also
am 24. Oktober operiert. Die Genesungsphase
dauerte bis zum 6. November 2006. Ich hatte in
dieser Zeit 6 kg abgenommen und fihlte mich
duBerst erholungsbedurftig.

Warum teile ich lhnen, liebe Leser, dies alles
mit? Micht, um Ihr Mitleid zu erregen, sondern
um darauf hinzuweisen, dass ich jetzt als selbst
Betroffener die Situation der Patienten viel bes-
ser verstehen kann. Sie spiren, es ist immer ein
Stick Ohnmacht in meinem Leben da. Nun ist
aber neben dem Negativen des Krankseins
auch noch das Positive zu sehen. Die Tage der

Krankheit kénnen zu tieferer Einsicht in Wert
und Unwert vieler Lebensablaufe flihren und so
dem eigenen Leben Tiefe geben (siehe Hinweis
auf der Tafel!). Das kann einem aber erst so rich-
tig bewusst werden, wenn man selber als Pa-
tient die Situation erfdhrt, die Sie vielleicht in
unserem Hause erleben, wenn Sie ein paar
Tage, eine Woche oder langer krank auf einer
Station liegen. Dann méchte ich Ihnen als Seel-
sorger gerne behilflich sein, die Tage lhres Auf-
enthaltes in unserem Krankenhaus in guter Erin-
nerung zu behalten.

P. Christian H. Hien OFM Cap
Geistlicher Assistent der Schwesternschaft
und Krankenhausseelsorger

Gott ist dem Leiden naher
als dem Glicklichsein.

Ihn im Leiden finden

gibt Frieden, Ruhe

und ein starkes Herz.

Bonhoeffer



Der Eierbaum

In der Osterzeit kann es geschehen, dass wir
voll Staunen vor einem FrihlingsstrauB stehen,
der unsere vollste Bewunderung findet.

Oft hdngen an knospigen Zweigen, die vielleicht
schon einige zarte Blatter sprieBen lassen oder
an denen sich bereits ein paar Bliten gedfinet
haben, bunt gefarbte, bemalte oder in anderen
Techniken verzierte Eier. Manchmal sind diese
sehr zerbrechlich und »kostbar«, weil es ausge-
blasene Eier sind, die mit viel Liebe und Ge-
schick verziert wurden.

Im vergangenen Jahr jedoch habe ich einen an-
deren Ostereierstraul kennen gelernt. Ich war
sehr verwundert, dass es so etwas gibt. Auf
dem =Rundbalkon« aus dem Jahr 1912, der un-
seren Buros - friiher waren es Krankenzimmer -
vorgelagert ist, standen zwei Blumenttpfe mit
unscheinbaren Grinpflanzen. Die Gewéachse
wurden langsam gréBer und damit wuchs auch
die Spannung: was soll das werden? Schliellich
zeigten sich kleine violette Bliten. Sie erinner-

ten mich an Tomaten oder Kartoffel, es waren
eindeutig die Bliten von Nachtschattenge-
wachsen. Mit viel Geduld erwarteten wir Anzei-
chen von Frichten und tatsachlich wurden wir
nicht enttduscht. Zuerst ganz klein und griinlich
wurden sie immer grofier, bekamen eine weille
Farbe und nahmen immer mehr die Form und
Grofie von echten Eiern an. Da hingen sie nun,
ein Strauch voller Eier, ein gewachsener Eier-
baum und schlieBlich ein Ostereierstrauch! Mit
der Zeit farbten sich die Eier und prangten in
verschiedenen Gelbténen. Manche sollen auch
violette Farbe annehmen, doch diesen Gefallen
taten sie uns nicht. Am schonsten prasentierte
sich der Strauch, als weil und gelb, beide Far-
ben sich vereint zeigten bzw. sich abwechselten
und dazwischen noch einige violette Bliiten her-
vorlugten. Es handelt sich um eine Auberginen-
art, die man sogar genieBen kénnte, — aber
doch lieber nicht! ...

Sr. Christa




Jahresriickblick von Chefarzt Dr. Peter Weidinger

Alle Jahre wieder, heuer zum 15. Mal, darf ich
Ihnen an dieser Stelle eine Art Positionsbe-
schreibung unseres Krankenhauses geben. Das
lhnen bekannte Umfeld méchte ich mit vier
Schlaglichtern vergegenwértigen:

1. Uberschrift des Aufmachers der Siiddeut-
schen Zeitung vor wenigen Tagen: »Neuer Fern-
sehkonzern greift RTL an.« In dem Artikel wird
Ministerprasident Stoiber zitiert: »Minchen
steigt damit in die erste Liga der Européischen
Player im Fernsehgeschaft auf.«

2. Meldung im Lokalteil der SZ im Sommer
2006: »Im Direktorium der Stéadtischen Kliniken,
das (ber die Zukunft von mehr als 3000 Kran-
kenhausbetten in vier Hausern entscheidet, ist
kein Arzt mehr vertreten.«

3. Unter der Uberschrift »Unérztliche Kauflich-
keit — Heil oder Marktkrafte« wird von Rainer Er-
linger im Feuilleton der SZ das Dilemma des
Gesundheitswesens mit groer Offenheit nach
beiden Seiten dargelegt: Gesundheit ist nicht
kaufiich, ist keine Ware, kaufen lassen sich al-
lenfalls héhere Chancen auf Gesundheit. Be-
stimmte Glter diirfen aber nicht der Kauflichkeit
unterstellt werden, dazu gehort neben Recht,
Liebe und Gottes Gnade auch die Gesundheit.
Andererseits provozieren die stdndig steigen-
den Ausgaben mit Macht den Ruf nach Markt-
kraften. So wird die Medizin zwischen Markt
und Heilungsauftrag zerrieben.

4. Mohammed Junus, ein Bankier aus Bangla-
desh, hat den diesjahrigen Friedensnobelpreis
zusarmmen mit einer von ihm gegriindeten Bank
erhalten, die Mikrokredite ohne Sicherheiten an
Arme vergibt, um die Wirtschaftskraft in den
Entwicklungslandern zu férdern. In seiner Dan-
kesrede in Oslo hat er neues soziales Unterneh-
mertum eingefordert, das sich nicht an Profit-
maximierung, sondern am Nutzen fiir die Men-
schen und die Welt orientieren soll.

Vor diesem Hintergrund mochte ich lhnen un-
sere Aktivitdten des vergangenen Jahres aus-
Zugsweise zusammenfassen und damit darle-
gen, wie das Krankenhausdirektorium versucht,
die Prinzipien einer christlichen Tragerschaft
umzusetzen.

Unter der Uberschrift »Kooperation« sind hoch-
erfreuliche Entwicklungen zu berichten. Seit

01.07.2006 ist Herr Professor Helmberger auch
Chef der Radiologie im Krankenhaus Neuwit-
telsbach und in der Maria-Theresia-Klinik. Da-
mit ist das jetzt neu benannte =Zentrum fir
Radiologie und Nuklearmedizin Nymphenburge
mit einem gemeinsamen Personalpool fur alle
drei Kliniken und damit fir knapp 800 Betten
zustandig. Vor wenigen Tagen wurde im Kran-
kenhaus Neuwittelsbach ein PET-CT aufgestellt,
gin Gerat, das es in Minchen derzeit nur zwei-
mal gibt, im Klinikum GroBhadern und im Klini-
kum Rechts der Isar und das zu einer weiteren
Verbesserung der Diagnostik von Tumorerkran-
kungen beitréagt.

Im Herbst 2006 wurde die Belieferung des Kran-
kenhauses der Barmherzigen Brider, des Kran-
kenhauses Neuwittelsbach und der Maria-The-
resia-Klinik durch unsere Apotheke vereinbart.
Damit verdoppelt sich die Zahl der zu versor-
genden Patienten, was wesentlich glnstigere
Einkaufspreise verspricht.

Seit Jahren besteht eine enge Zusammenarbeit
unserer Kinderklinik mit der Geburtshilflichen
Abteilung der Schwesternschaft vom Roten
Kreuz in der TaxisstraBe. Durch die standige
Prasenz eines Oberarztes unserer padiatrischen
Abteilung in der neonatologischen Intensiv-
station in der TaxisstrafBe ist jetzt auch dort die
langer dauernde Beatmung und Betreuung
Friihgeborener méglich, wodurch die Zahl risi-
kobehafteter Verlegungen in unsere Kiinik redu-
ziert werden kann. Die drei im Jahr 2006 erfolg-
reich abgeschlossenen Projekte Radiologie,
Apotheke und Neonatclogie ermutigen uns wei-
tere kleine Schritte zum grofien Ziel einer enge-
ren Zusammenarbeit der Kliniken des Minchner
Nordwestens zu planen und zu gehen.

Enge Zusammenarbeit ist natirlich auch mit
den niedergelassenen Kollegen unverzichtbar.
Beginstigt durch die milden Temperaturen
steht der Fertigstellung unseres »Diagnose- und
Therapiezentrums Nymphenburge = kurz DTZ
genannt - Anfang 2007 nichts mehr im Weg. Wir
haben dafir Mieter ausgewdhit, die eine bes-
sere Versorgung der Krankenhauspatienten er-
mdglichen, ohne den niedergelassenen Kolle-
gen Konkurrenz zu machen (siehe Beitrag auf
Seite 10). Wir sind (berzeugt, dass die seit 1994
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bestehende und iberaus positive Kooperation
mit den Arzten des Herzkatheterlabors hier gine
erfolgreiche Erweiterung auf andere Fachge-
biete findet. An dieser Stelle sei auch erwahnt,
dass die durch den frihen Tod von Dr. Dacian
entstandene Licke im Herzkatheterlabor An-
fang 2006 durch Herrn Dr. Korthe erfolgreich
geschlossen werden konnte. Als fir die elektro-
physiologische Diagnostik und Therapie verant-
wortlicher QOberarzt der Medizinischen Hoch-
schule Hannover brachte er auch eine hohe
Kompetenz in der Ubrigen interventionellen Kar-
diologie mit.

Um den niedergelassenen Kollegen das Kon-
zept unseres DTZ's vorzustellen, haben wir
Ende Januar 2007 den Moosacher und Ober-
menzinger Arztekreis zu uns eingeladen. Es ist
geplant, in Form eines Arztestammtisches 2-
bis 3-mal im Jahr ein Forum zum Gedankenaus-
tausch zu schaffen und damit neue Kontakte zu
knipfen bzw. bestehende zu vertiefen.

Auch innerhalb unserer Klinik wurden 2006
durch abteilungsibergreifende Zusammenar-
beit Neuerungen méglich. Zwei Beispiele dafir:
In der Gynakologie werden zunehmend groBe

Oberarzt Dr. Talsky mit einer Besichtigungsgruppe aus China

Tumoroperationen durch Frau Oberarzt Dr, Wei-
ser zusammen mit den Kollegen der Abteilung
fir Allgemeinchirurgie durchgefiihrt. Unsere
Anasthesisten haben von dem seit 1. Juni in der
Il. Medizinischen Abteilung arbeitenden pulmo-
nologischen Oberarzt Dr. Jakob fundierte Erfah-
rungen in der nicht invasiven Beatmung Uber-
nehmen konnen.

Welche Entwicklungen gibt es aus den einzelnen
Abteilungen zu berichten? Die bereits voriges
Jahr angekindigten Chefarztwechsel in der
Unfallchirurgie und der Il. Medizinischen Klinik
wurden zum 01. 03. bzw. 01. 06. 2006 volizogen.
In sehr personlichen Feiern wurden Chefarzt
Dr. Garbe und Chefarzt Dr. Lindner verab-
schiedet. Ich begrliBe sie heute sehr herzlich als
jungste Mitglieder des Altnymphenburger Krei-
ses. Chefarzt Vonderschmitt flhrt die von Herrn
Dr. Garbe perfektionierte Endoprothetik, speziell
der Hifte und Kniegelenke, in seinem Sinne wei-
ter. Durch eine Verlagerung der gyndkologischen
Eingriffe in den Notaufnahme-OP konnte ihm ein
zweiter, taglich zur Verfligung stehender Opera-
tionssaal zugeteilt werden, wodurch sich das
standig steigende OP-Aufkommen seiner Abtei-




lung besser bewdéltigen lasst. Dazu soll auch
Oberarzt Dr. Gotschlich beitragen, der das Team
im Oktober verstarkt hat. Mit der Einflhrung der
Kypho- und Verteboblastie wurde ein Verfahren
gingefiihrt, um das sich Oberarzt Dr. Schupp
besonders kiimmert und das Patienten mit Wir-
belkérperfrakturen eine rasche, schmerzfreie
Belastung ermdéglicht. Chefarzt Dr. Maier und mir
wurde vom Trager die Aufgabe gestellt, beide
Medizinischen Kliniken schwerpunktmaBig aus-
zurichten, gleichzeitig aber die Basis der allge-
meinen Inneren Medizin beizubehalten und so
der zunehmenden Zahl multimorbider Patienten
eine ganzheitliche Betreuung anbieten zu kén-
nen. Dazu war ein Tausch von Oberarzten nétig:
Oberarzt Fabritius wechselte als Gastroentero-
loge in die |. Medizinische Klinik, Frau Dr. Bau-
mann wurde Oberarztin der Il. Medizinischen Kli-
nik. Nach sechs Jahren Tétigkeit in der Hadmato-
Onkologie im Schwabinger Krankenhaus kehrte
Herr Dr. Weidenhofer, der zuvor den Facharzt fir
Innere Medizin bei uns gemacht hatte, zuriick,
um Oberarzt Dr. Ruhl in der Betreuung zuneh-
mender Zahl onkologischer Patienten zu unter-
stitzen. Oberarzt Dr. Jakob konnte, wie bereits
erwahnt, als pulmonologischer Oberarzt fir die
Il. Medizinische Klinik gewonnen werden und
stellt mit seinen zuséatzlichen speziellen intensiv-
medizinischen Kenntnissen eine wesentliche
Bereicherung flr beide Abteilungen dar. Durch
die Konzentration der technischen Untersuchun-
genin den jeweiligen Schwerpunkten kénnen wir
den Patienten eine héhere Fachkompetenz an-
bieten. Durch wdchentliche gemeinsame Fort-
bildungen, ein enges Konzilwesen, abteilungs-
Uibergreifende Dienste und ein klar strukturiertes
Rotationsschema der Assistenten ist die Ausbil-
dung in der allgemeinen Inneren Medizin garan-
tiert.

Chefarzt Dr. Pitterich fiihrt seit 2006 in der Kli-
nik fir Allgemeinchirurgie die Strumektomie
auch in minimalinvasiver Technik durch. Die von
Dr. Utz vorgenommenen thoraxchirurgischen
Eingriffe sind zahlenmé&Big deutlich angestie-
gen, was nicht zuletzt auf die Einstellung von
Oberarzt Dr. Jakob zurlickzufiihren sein dirfte.

Das Kinderchirurgische Team unter der Leitung
von Herrn Professor Kellnar hat im Jahr 2006
erstmals mehr als 3000 Kinder operiert. Dabei
wurde sowohl die Zahl der in minimalinvasiver
Technik durchgeflihrten Operationen als auch
die Zahl der kinderurologischen Eingriffe we-
sentlich gesteigert.

Rechts Oberarzt Dr. Bjém Kumlien bei der Verabschiedungs-
Feier

Die Zunahme der Fallzahlen aller operativ
tatigen Abteilungen hat zu deutlichen Mehr-
leistungen in der Andsthesiologie gefilhrt. Als
Op-Koordinator hat Chefarzt Rank mit seinen
QOberarzten einen wesentlichen Beitrag zur Um-
organisation des Notaufnahme-OPs fiir die
Gynakologen geleistet.

Die Schwesternschaft des Dritten Ordens hat
durch die Ubernahme der Tragerschaft des The-
rapiezentrums flr Essstérungen (TCE) in der
HanselmannstraBe mit 32 Wohngruppenplatzen
die therapeutische Kompetenz der Padiatrie flr
dieses zunehmende jugendmedizinische Pro-
blem vervolistédndigt. Die Maglichkeit der durch-
gehenden Behandlung von der medizinischen
Akutversorgung, Uber die Psychotherapie bis
zur Nachsorge garantiert gréBtmogliche Er-
folgsaussichten fiir ein lebensbedrohliches und
schwer zu therapierendes Leiden. Nach Jahr-
zehntelanger Tatigkeit wurde Oberarzt Dr. Kum-
lien in den Ruhestand verabschiedet. Oberarzt
Dr. Vielhaber wurde als Chefarzt der Kinderklinik
nach Weiden berufen. Beiden wurde beim Ab-
schied fiir ihre engagierte Arbeit gedankt. Ober-
arzt Dr. Razeghi wechselt zum Jahresende in
die Praxis, wird aber den von ihm aufgebauten
Schwerpunkt Kindergastroenterologie durch
eine Sprechstunde in der Kinderklinik weiter be-
treuen. Fur diese Kollegen wurden neue Ober-
arzte eingestellt: Frau Dr. Barbara Kleinlein
und Herr Dr. Saadi-Slim, beide Neonatologen,
Herr Dr. Thomas Koffler mit dem Schwerpunkt
Endokrinclogie und Diabetologie sowie Herr
Dr. Steffen Leitz mit dem Schwerpunkt Neuro-
padiatrie. Zusammen mit der kinderkardiologi-
schen Praxis von Herrn Dr. Hauser im DTZ er-
gibt sich somit eine eindrucksvolle Abrundung
des Spektrums der Kinderklinik.



Herr Professor Helmberger hat seine radiologi-
sche Abteilung nicht nur nach aufien erweitert,
die Installation einer neuen Durchleuchtungsan-
lage fiir die Angiographie sorgt fur eine bessere
Bildqualitét bei verminderter Strahlenbelastung.
Die Mammographieeinheit wurde 2006 eben-
falls erneuert. Aufgrund der hervorragenden
Ausstattung unserer Rontgenabteilung kamen
im Jahr 2006 Uber 20 Besuchergruppen aus
ganz Europa zur Besichtigung. Spezialkurse am
Multislice-CT (Sog. 64-Zeiler) wurden flr aus-
wartige Radiologen und Radiologisch-Techni-
sche Assistentinnen angeboten.

Insgesamt lasst sich feststellen, dass sich, wie
in den Vorjahren auch, 2006 eine Steigerung der
Patientenzahl fir das gesamte Haus um 4 % er-
geben wird. Ein wunderbares Resuitat, das den
Anstrengungen aller zu verdanken ist, beson-
ders auch der Pflege. Das bewahrte Flihrungs-
team um Schwester Liane und Schwester Vero-
nika wurde 2006 durch Frau Borkovski ver-
starkt. Mit der Einfihrung bedarfsorientierter
Arbeitszeiten fir Schwestern und Pfleger wird
den Anforderungen der Patienten Rechnung ge-

Chafarzt Dr. Albert Maier, Nachfolger von Dr. Lindner

tragen, durch schichtlbergreifende Dienste der
Stationsleitungen flr Kontinuitdt gesorgt. An
der Erstellung eines Leitfadens zur optimalen
Uberleitung der Patienten in hausliche oder in
Heimpflege hat die Pflegedirektion entschei-
denden Anteil.

Wegen der immer komplexer werdenden Richt-
linien fir das derzeitig geltende Abrechnungs-
system (»DRG«) und um die mit den Fallzahl-
steigerungen verbundene Mehrarbeit im arzt-
lichen Bereich abzufangen, wurden auf Vor-
schlag von Herrn Dr. Schrodel und Frau Dr.
Westenthanner im Laufe des Jahres nichtarzt-
liche Codierkréfte eingearbeitet, die seit De-
zember sdmtliche mit der Patientenentlassung
verbundenen Erfassungen zeitnah und ggf.
nach Ricksprache mit den Stationséarzten erle-
digen. Nur wenige Krankenhduser haben diesen
hochst sinnvollen, die Arzte deutlich entlasten-
den, anfanglich allerdings auch mit hoéheren
Kosten verbundenen Schritt bisher vollzogen.

Frau Bienet und Herr Baranyai, Mitarbeiter von
Herrn Verwaltungsdirektor Morell, haben in den
vergangenen Jahren ziemlich unbemerkt eine




Kostenstellenerfassung ausgearbeitet, die eine
fast 100 % sichere Einzelfallabrechnung zulasst.
Sie hat einer externen Uberpriifung problemios
standgehalten, Dadurch wurde es unter ande-
rem moglich, fiir das Labor in Verhandlungen
mit verschiedenen Anbietern bestmdgliche
Konditionen auszuhandeln. Dies war mit ginem
Wechsel auf Geréate der Firma Bayer verbunden,
was fiir Frau Uhley und ihre Mitarbeiterinnen
gine wesentliche Mehrarbeit bedeutet hat.
Trotzdem gelang es daneben die Eingliederung
der Blutbank ins chemische Labor weitestge-
hend zu vollenden.

Herrn Verwaltungsdirektor Kéhlers Aktivitaten
waren natlrlich mit dem Bau des DTZ nicht er-
schopft. Zwischen Weihnachten und Heilig Drei
Kénig wurde die Intensivstation nach 18-jahri-
gem Betrieb total saniert: Mit vollig neuer Tech-
nik, neuermn Monitoring und neuer innenarchitek-
tonischer Raumgestaltung. Eine planerische
Meisterleistung, zu deren Gelingen auch alle in
der Intensivstation Beschéftigten nach Kréften
beigetragen haben. Neben vielen Kleineren
MaBnahmen méchte ich noch den Riickbau des
Bewegungsbades und die Neugestaltung der
Physikalischen Therapie erwahnen: Das Bad
war vor 18 Jahren bei der Einweihung des Funk-
tionsbaues eine der absoluten Sehenswiirdig-
keiten. Heute ist es durch die extrem verkirzte
Verweildauer im Akutkrankenhaus nicht mehr
notig! Dies gift natdrlich nicht fiir die physikali-
sche Therapie insgesamt. Sie wurde von Frau
Thilring, die mit dem Bezug der neuen physika-
lischen Therapie am 01.10.1988 zu uns kam,
vorbildlich geleitet. Sie, liebe Frau Thiring, die
Sie zum Jahresende in den Ruhestand gehen,
haben eine wunderbare Mannschaft aufgebaut
und gefihrt. Durch das direkte Handanlegen
haben Sie vielen Patienten in ganz besonderer
Weise geholfen und den Erfolg medizinischer
und operativer MaBnahmen nachhaltig unter-
stitzt. Wir danken Ihnen sehr und winschen Ih-
nen alles Gute fur Inren neuen Lebensabschnitt.
Ihre Nachfolgerin, Frau Petra Winkler, die aus
Ihrem Team kommt, wird uns bei der Umgestal-
tung der Raume wichtige Ratschldge geben und
die Abteilung in Ihrem Sinn weiterfihren.

Zur musikalischen Umrahmung des Abends
habe ich heuer die Herren Guiseppe Del Duca,
Nevio Casanova und Antonio Pianura eingela-
den. Dieses Trio ltaliano ist ein verspéteter GruB
zum 70. Geburistag von Herrn Benito Tam-
macco. Benito, der als Maler seit Jahrzehnten in

Herr Benito und das Trio Italiano

unserer Werkstatt arbeitet, ist mit seiner immer
guten Laune, seiner steten Hilfsbereitschaft und
seiner absoluten ldentifikation mit »seinems
Dritten Orden ein Vorbild. Ich mochte ihn stell-
vertretend fir alle Mitarbeiter aus allen Landern,
aber auch fiir die groBe Zahl von 10, 20, 30 und
mehr Jahren hier Beschaftigten nennen, die
gleich an welchem Platz sie stehen, einen mehr
oder weniger groBen Beitrag zum Erfolg unse-
res Hauses leisten.

Wir kénnen guten Mutes ins neue Jahr gehen.
Wir missen und werden die Zertifizierung errei-
chen. Die Erweiterung der OP-Abteilung muss
geplant werden, sie soll im Jahr 2008 umgesetzt
werden. Absolute Prioritat im Jahr 2007 hat die
Sanierung des Schwesternaltenheimes, um die
pflegebedirftigen Schwestern, die durch ihren
Einsatz und ihre Arbeit die Basis flir das Wohl-
ergehen unserer Klinik gelegt haben, bestmog-
lich unterzubringen.

Im kleinen Prinzen von de Saint-Exupéry sagt
der Fuchs zum kleinen Prinzen: »=Das Wesentli-
che ist fiir die Augen unsichtbar. Man sieht nur
mit dem Herzen gut.« Wenn Sie sich an meine
Eingangszitate (iber das Dilemma unserer Ge-
sellschaft im Ganzen und der Medizin im Be-
sonderen erinnern, werden Sie mir zustimmen,
dass in unserem Haus 2006 zukunftsweisende
tkonomische Entscheidungen getroffen wur-
den. Die Augen waren wachsam, der Markt
wurde beachtet. Darliber wurde aber das Herz
nicht vergessen, die Heilkunst hat den ihr zuste-
henden Platz behaupten kénnen. Ich danke lh-
nen allen fir Inre Mitarbeit im vergangenen Jahr.
»Das Wesentliche ist fir die Augen unsichtbar,
man sieht nur mit dem Herzen gut.«



Diagnose- und Therapiezentrum Nymphenburg am Klinikum

des Dritten Ordens (DTZ2)

Im Frihjahr 2007 wird das neu gebaute DTZ
Ecke Menzinger StraBe/Franz-Schrank-StraBe
eroffnet. Mit diesem Projekt wird die vom Ge-
setzgeber gewiinschte Verknilipfung zwischen
ambulanter und stationdrer Behandlung weiter
entwickelt. Nach den (beraus positiven Erfah-
rungen, die wir seit mehr als 12 Jahren in der
Zusammenarbeit mit den Kollegen des Herzka-
theterlabors gemacht haben, wollen wir Tumor-
patienten eine Komplettversorgung unter einem
Dach anbieten. Dazu tragen das Pathologische
Institut (Dr. Dienemann, Dr. Holzl, Dr. Haraida),
die Strahlentherapiepraxis (Frau Dr. Schymura,
Herr Dr. Thoma) sowie die onkologische Praxis
von Herrn Professor Salat und Herrn Dr. Stotzer
bei, die alle im DTZ untergebracht sind.

Eine angiologische Praxis (Frau Dr. Betzel) wird
in Kooperation mit den GefaBchirurgen und den
interventionellen Radiologen unserer Klinik fir
die betroffenen Patienten ein interdisziplindres
Therapiekonzept erarbeiten. Die zahnérztliche

DTZ am Tag des Richtfestes

Behandlungseinheit fir die Schwestern des
Dritten Ordens, die von Dr. Grabosch betrieben
wird, steht fir Notfalluntersuchungen den Pa-
tienten unseres Hauses zur Verfigung.
Die Kinderkardiologische Praxis von PD Dr.
Hauser und die Praxis fur Kinder- und Jugend-
psychiatrie (Dr. Alfred) runden das diagnosti-
sche und therapeutische Spektrum unserer
Kinderklinik ab. Die Nachbetreuung frilhgebore-
ner Kinder in der hauslichen Umgebung wird
den betroffenen Eltern durch die Schwestern,
die ihr Buro im Diagnose- und Therapiezentrum
haben, erheblich erleichtert.
Mit dem Bau des DTZ hat die Schwesternschaft
die Voraussetzungen fir eine weitere Optimie-
rung der Betreuung unserer kleinen und grofBen
Patienten geschaffen.

Dr. P. Weidinger



Dr. Sieghart Garbe im Ruhestand

Am Abend des 29. Marz 2006 fand im Festsaal
des Franziskushauses eine kleine familiar ge-
pragte Feier statt. Es war eine harmonische
lockere Veranstaltung mit verschiedenen sehr
gelungenen Einlagen vor allem von Seiten der
engsten Mitarbeiter. Zugleich war es auch eine
gewisse EinfUhrung fir Oberarzt Dr. Vonder-
schmitt, den Nachfolger von Dr. Garbe als neuer
Chefarzt der Unfallchirurgischen Abteilung.

Vor 14 Jahren hatte Dr, Garbe als Nachfolger
von Chefarzt Dr, Wiesend seinen Dienst in unse-
rem Haus angetreten. Damals war es noch so,
dass unsere Schwestern, falls sie sich einer pr sieghant Garbe
Hiift- oder Knieoperation unterziehen mussten,
in ein »fremdes« Haus zu gehen hatten. Wie
viele haben sich in der Zwischenzeit seinen oder
seiner Abteilung Handen anvertraut! So ist es
sicher im Namen der beteiligten Schwestern,
Herrn Chefarzt Dr. Garbe ein besonderes
»Danke« auszusprechen. =Die Biomechanik
aber ist die einzige verldssliche Basis fiir die
therapeutische Arbeit am Bewegungsapparat.«
Von dieser Uberzeugung war seine #rztliche
Tatigkeit gepragt. FlUr den Ruhestand wiin-
schen wir ihm alles Gute und die Zeit, sich sei-
nen vielseitigen Interessen widmen zu kénnen,

Dar neus Chefarzt Dr. Vonderschmitt

Unbeirrbarkeit

Eine Grille sah einer Spinne zu,
die emsig beschaftigt war,
ihr halb zerstortes Netz wieder herzurichten.

Welch unnutzer Eifer! Sagte die Grille.

Denn schon der nachste WindstoB wird dein

Werk von neuem beschédigen,

der nachste Regenguss es vielleicht vollig zerstoren.

Méglich, antwortete die Spinne.

Aber wenn wir jede Arbeit unterlieBen,
nur weil wir wissen, dass unser Werk
der Verganglichkeit unterworfen ist —
was meinst du,

dass unser aller Schicksal ware?

Wilhelm Scharrelmann (Quelle unbekannt)
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Verabschiedung von Chefarzt Dr. Lindner

Bereits 1971 kam Dr. Lindner als Assistenzarzt
in unser Haus. Nachdem er 1974 die fachéarzt-
liche Anerkennung als Internist erhalten hatte,
wurde er im gleichen Jahr noch Oberarzt in der
Il. Medizinischen Abteilung. Ab 1977 war er
auch als Betriebsarzt des Hauses tatig. 1983
bekam er als Nachfolger von Dr. Venhofen die
Chefarztstelle.

Am 31. Mai 2006 wurde er im Rahmen einer
abendlichen Feier in den Ruhestand verab-
schiedet. Bezeichnend fir ihn war woh! der
Satz, der wahrend der Veranstaltung kurz auf
der Leinwand aufleuchtete: »Schwester, gestern
MNacht war ein fremder Herr in meinem Zimmer.«
Die Patienten schatzten seine groBe Fachkom-
petenz. Sie splrten aber auch, dass er sich
wirklich fUr sie engagierte. Es konnte schon
sein, dass ihm der Tag zu kurz wurde und der
Besuch am Krankenbett erst zu fast nachtlicher
Stunde erfolgte.

Wir danken Dr. Lindner fiir seinen enormen Ein-

Chefarzt Dr. Lindner
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satz im Dienste der Patienten und wiinschen
ihm flir die Zukunft alles Gute.

Am 1. Juni 2006 hat Dr. Albert Maier als neuer
Chefarzt die Nachfolge angetreten. lhm win-
schen wir eine glickliche Hand fiir seine verant-
wortungsvolle Aufgabe, den Segen Gottes und
viel Erfolg.

...dann war das
ein Engel

Wenn einer kommt,
der dich trostet,

weil du Kummer hast;
wenn einer kommt,

der dich streichelt

weil du verzweifelt bist;
wenn einer kommt,

der dir hilft,

weil du krank bist;
wenn einer kommt,

der dich starkt,

weil du mutlos bist;
wenn einer kommt,

der dich besucht,

weil du einsam bist;
wenn einer kommt, der
dich schutzt,

weil du bedroht bist -

dann war das ein Engel!

Tobias Schmid



Betriebsausflug 2006

Wie schon im Viorjahr — damals war es die Bun-
desgartenschau - hatte auch heuer wieder ein
aktueller Anlass die Inspiration fir den Betriebs-
ausflug gebracht: 200 Jahre Kénigreich Bayern
und die damit verbundene Ausstellung in der
Residenz. An drei Nachmittagen waren extra
Flihrungen geplant und bei einer so groBen An-
zahl von Mitarbeitern konnten es schon jeweils
bis zu flinf Fihrungen im Abstand von 15 Minu-
ten sein.

Die Ausstellung fand am historischen Ort statt,
in den Wohnrdumen des ersten bayerischen
Kénigs Maximilian Joseph I und seiner Frau
Karoline. Es war der Neujahrstag 1806, als Bay-
ern zum Kénigreich erhoben wurde. Der bayeri-
sche Kurflrst Max IV. Joseph lieB hohe Beamte
und Wirdentrager in die Residenz rufen und er-
kldrte sich zum Konig von Bayern. Vorausset-
zung war ein Biindnisvertrag mit Napcleon und
die Heirat der Tochter Auguste Amalie mit dem
Stiefsohn Napoleons, Eugéne Beauharnais,
Vizekdnig von ltalien. Der Kurfirst hatte zu Be-

ginn des Dritten Koalitionskrieges 1805 die
Fronten gewechselt. Er verband sich im so ge-
nannten Bogenhausener Vertrag mit Napaleon
gegen Osterreich.

Die Kroninsignien (Krone, Reichsapfel und Zep-
ter), Symbol der Souverdnitat und der monar-
chischen Regierungsform Bayerns, warteten in
der Schatzkammer, deren Zugang uns nicht
verwehrt war, auf eine offizielle Krénung, die je-
doch nie stattfand. Keiner der Kénige hatte je
die Krone offentlich getragen.

Im Faltblatt zur Ausstellung war zu lesen: »Die
am Neujahrstag 1806 verklndete Rangerho-
hung zum Kénigreich war fir Bayern ein ein-
schneidendes Ereignis. Die Krone brachte die
Souveranitédt, ein gréBeres Gewicht in Europa
und die Freiheit zu umfassenden Reformen, die
den neuen Staat zukunftsfahig machten.«

Die Fihrung war eine lebendige Geschichts-
stunde, die uns am historischen Schauplatz und
im Rahmen der Ausstellung in die Situation vor
200 Jahren zurickversetzte und uns auch
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ahnen lieB, wie die Bevilkerung diese Rang-
erhthung Bayerns vom Kurflrstentum zum
Kénigreich erlebte,

Nach der interessanten, aber auch etwas ermi-
denden Fiihrung kehrten wir gerne im Hofbréu-
haus ein. Hier war reichlich dafir gesorgt, unse-
ren Hunger und Durst zu stillen. Wenn sich auch

das Personal zu Anfang erst an die verzégerte
gruppenweise Ankunft gewéhnen musste, so
klappte die Bewirtung zuletzt hervorragend. Die
Winsche fiir einen schénen und erlebnisreichen
Nachmittag auf historischem Boden, die die
Einladung zum Betriebsausflug aussprach, dirf-
ten sich fiir die meisten Teilnehmer vollauf erfiillt
haben.

Meinen Schritt gehen

Ich traume von einer Welt,
in der Menschen menschlich
miteinander leben kénnen:

von einer Zeit,

in der keiner den anderen bekampft,
weil beide in dieselbe Richtung blicken.

Von einer Welt,

die Raum hat fiir alle und Brot;

von einer Zeit,

in der das Teilen mehr gilt

als das Haben ...

Ich trdume von einer Welt,
ich kann sie nicht machen.

Aber einen Schritt,

meinen Schritt kann ich gehen.

Unbekannter Verfasser
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Catalpa - Trompetenbaum

lch erinnere mich an einen Strauch, der langst
nicht mehr in unserem Garten bliht. Er musste
zusammen mit den Pavillons dem Bau der Kin-
derklinik weichen. Mit seinen herabhingenden
Zweigen und den vielen zauberhaften weil-rosa
Blutenglockchen hat er mich dermaBen faszi-
niert, dass ich ihn heute noch vor Augen habe,
wenn er auch damals im Gestriipp fast unter-
ging. Sein Name war mir unbekannt, doch heute
weilB ich, dass es sich um eine Kolkwitzie, auch
Perimuttstrauch genannt, handelte. Es waren
unzdhlige kleine Bliten, héchstens von der
GriBe eines Zentimeters, zart, hdngend an be-
haarten Stingelchen, fast schimmernd wie Perl-
mutt. Immer wieder hatte ich versucht, mit mei-
nem Fotoapparat ein Bild davon einzufangen,

Es war vor etwa drei Jahren. Herr V&lk, unser
ehemaliger Hausmeister, war in den Ruhestand
getreten und hatte eine Wohnung auf unserem
Grundstiick in der ZigelstraBe bezogen. Eines
Tages im spéten Frihjahr rief er mich an: »Die
Catalpa, der Trompetenbaum, bliht und die

Blitezeit dauert nicht lange.« Seine Stimme
klang voller Begeisterung. Ehe ich mich versah,
stand er mit dem Auto vor der Haustire und
holte mich ab. Ich hatte keine Ahnung, was ich
mir ansehen sollte.
Im Garten erwartete mich ein méchtiger Baum
mit breiter Krone, die Ubersat war von weiBen
glockenformigen Bliiten mit gelb- bis purpurfar-
benem Schiund. Die Bliten waren in Rispen
vereinigt und machten in ihrer GriBe gewaltigen
Eindruck. Der Stamm war kurz und gedrungen,
auch die Blatter schienen mir riesig, vielleicht
zwanzig bis dreiig Zentimeter lang. So etwas
hatte ich nicht erwartet! Spater entwickeln sich
aus den Bliten Bindel von ldnglichen, zigar-
rendhnlichen Fruchtschoten, die dem Baum
auch den Namen »Zigarrenbaums eingebracht
haben. Aber so habe ich den Baum selbst nicht
gesehen.
Unwillkiirlich verglich ich diese Riesenbliten mit
den kleinen des einst geliebten Strauches. Un-
verkennbar erschien mir eine gewisse Ahnlich-
keit, wenn auch der GroBenunterschied mehr
als gewaltig war. Das Grofie sticht in die Augen,
das Kleine bleibt oft verborgen, aber bift da-
durch nichts an Schénheit ein. So ist es auf die-
ser Welt. Aber es ist doch beglickend, wenn mit
der Lupe betrachtet das Kleine zuweilen den
gleichen Glanz aufweist wie das GrofBe, weil es
die gleiche Liebe geschaffen hat.

Sr. Christa
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Unsere Kinderklinik in Passau

Jahresriickblick von Prof. Dr. Staudt

Wieder ist ein Jahr vorbei und so banal es klin-
gen mag, ich wundere mich jedes Jahr mehr
»wia de Zeit vageht« und frage mich, »wo sie
bleibte?

Auch in diesem Jahr darf ich, heute zum
21. Mal, Uiber unsere Kinderklinik, iiber die Er-
eignisse des vergangenen Jahres und unsere
Situation berichten.

Am vorletzten Tag des vergangenen Jahres ist
Sr. Clementine verstorben. Wir waren alle zu-
tiefst betroffen und haben, wie ich meine, wir-
devoll von ihr Abschied genommen. Immer
wenn ich ihr Bild auf der Station 1 sehe, wird mir
klar, wie sehr sie die Station gepragt hat und
was wir ihr zu verdanken haben. Vor wenigen
Tagen, bei unserem Gottesdienst fir die ver-
storbenen Kinder, haben wir flir Sr. Clementine
eine besonders groBe Kerze aufgestellt (Ge-
denkminute). Der Herr gebe ihr die ewige Ruhe.
Ein wichtiges Ereignis im Jahr 2006 war die
FuBballweltmeisterschaft. Es war ein Ereignis,
bei dem Deutschland sich in der ganzen Welt
als gastfreundliches und friedvolles Volk pra-
sentierte. Die FuBballmannschaft war hoch mo-
tiviert, gepragt von Teamgeist — Alle fiir Einen,
Jeder fir Alle, gemeinsam schaffen wir das
Unmébgliche. Analog dazu werden wir, was un-
sere Kinderklinik betrifft, aktuell die Anderungen
durch das Qualititsmanagement und die an-
stehende Zertifizierung nur schaffen, wenn wir
gemeinsam und mit Teamgeist unser Ziel ver-
folgen.

Anfang des Jahres hatten wir zahlreiche Be-
sprechungen mit dem Klinikum Passau wegen
des gemeinsamen Pandemieplanes fur beide
Kliniken. Es ist um die Vogelgrippe wieder ruhi-
ger geworden, vor allem in der Presse. Dabei
kann man zuwarten, bis sich mit dem néchsten
toten Vogel die Medien wieder daraufstiirzen.
Die Schnelllebigkeit unserer Zeit zeigt sich re-
gelmaBig in der Art, wie die Medien gerade mit
derartigen Problemen umgehen, um sich dann
rasch einem neuen Skandal-Thema zuzuwen-
den.

Seit Anfang dieses Jahres betreiben wir in den
Raumen der neuen Station 4 konsequent un-
sere Psychosomatische Einheit. Als Bestéti-
gung unserer Arbeit Kdnnen wir bereits mit einer
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Warteliste aufwarten. Dabei hatten wir im Mai
noch eine »Krisensitzung«, da kurzfristig der
Eindruck entstand, es bestiinde gar keine ent-
sprechende Nachfrage. Frau Reinhard war
neben der eifrigen Aufbautatigkeit auch mit Vor-
tragen voll beschéftigt, um das Neue dieser
Tatigkeit zu vermitteln.

Im Februar hatten wir den Abschluss-Teil unse-
res EEG-Kurses, der jetzt im November wieder
neu begonnen hat. Es ist daraus eine Zusam-
menarbeit zwischen einem niedergelassenen
Kinderarzt, Herrn Dr. Handwerker, einem Klinik-
arzt in meiner Person und mit dem neuen Ober-
arzt der Kinder- und Jugendpsychiatrie-Insti-
tutsambulanz hier in Passau geworden. Dort hat
zum 1. Oktober Herr Dr. Tomaschek die Nach-
folge von Dr. Briegel angetreten. Mit diesem
hatte sich bereits ein sehr guter Kontakt ent-
wickelt. Wir sehen in diesem Wechsel neue Per-
spektiven fir eine gute und fruchtbare Zusam-
menarbeit, zumal Herr Tomaschek friiher hier
als Assistenzarzt war und seine Ausbildung zum
Kinderarzt in unserer Kinderklinik abgeschlos-
sen hat.

Im Mérz fand wieder unsere Strategieklausur in
Handlab statt, die zu einem festen Bestandteil
unseres Qualitdtsmanagements geworden ist
und wesentlich zur Orientierung unserer Fiih-
rungskréfte beitrégt.

Im Mai hatten wir erste Verhandlungen mit dem
Krankenhaus Schéarding wegen der arztlichen
Mitbetreuung der dortigen Kinderabteilung.
Sehr rasch hat sich die grenzlberschreitende
Zusammenarbeit fest etabliert und unsere Arzte
leisten dort anerkannt gute Arbeit. Auch mit
dem Krankenhaus Rotthalminster wurde die
Betreuung der Risikoentbindungen auf eine Ver-
tragsbasis gestelit. Zudem sind unsere Thera-
peuten inzwischen in der Foérderschule Vils-
hofen tétig.

Im Mai war auch Herr Oberblirgermeister Zankl
zu Besuch, der damit nun wiederholt sein Inter-
esse an unserer Kinderklinik ausdriickt. Er ist
noch einmal da gewesen, um seine Freude (ber
die Passauer Drillinge kundzutun.

Im Juni hatten wir den ersten Kontakt mit der
Fa. Graswald wegen der Neugestaltung unseres



Logos, unseres Briefpapiers und eines neuen
Auftritts im Internet. Inzwischen haben die Akti-
vititen sehr greifbare Formen angenommen.
Wir gehen davon aus, dass damit die AuBenwir-
kung unserer Kinderklinik wesentlich verbessert
wird, auch wenn heute schon absehbar ist, dass
viele von |hnen den schénen Regenbogen-
farben in unserem Namensschild nachweinen
werden. Sie alle sind aufgerufen, sich unsere
Internetseite anzuschauen, Fehler aufzudecken
und vor allem Ideen oder Verbesserungsvor-
schlage mitzuteilen. Wir werden uns in Zukunft
=Zentrum fur Kinder und Jugendliche« nennen,
was dem Umfang unserer Aufgaben als Fach-
krankenhaus flr Kinder und Jugendliche als
Perinatalzentrum und als Sozialpidiatrisches
Zentrum sicher besser entspricht.

Im Juli haben wir das Fest »15 Jahre neue Kin-
derklinik« in der Redoute des Flrstbischéflichen
Opernhauses in Passau gefeiert. Ich hatte dabei
die Gelegenheit nicht nur Ihnen, unseren Mit-
arbeitern, sondern auch allen anderen Teilneh-
mern, insbesondere den Fihrungskraften aus
dem Klinikum Passau einen Uberblick iiber die
vergangenen 20 Jahre zu geben.

Professor Dr, Staudt mit seinem Geburistagsgeschenk, dem Alphorn

Es konnte sehr eindeutig gezeigt werden, dass
der Aufbau, der Ausbau und die Erweiterung
unserer Kinderklinik nicht der Verdienst einzel-
ner Personen, sondern von vielen engagierten
Mitarbeitern im Lauf der Jahre war. Allen sei Lob
und Dank gesagt.

Die Rilckmeldung zum Fest war sehr positiv
und es hat sich sehr wohl gelohnt, zusammen-
zustellen, woher wir mit unserer Kinderklinik
kommen, da viele Zusammenhange, wie die
Entstehung des Kooperationsvertrages mit dem
Klinikum Passau, die Umstande um den Neu-
bau der Kinderklinik, die Entstehung des Sozial-
padiatrischen Zentrums oder des Fdrderver-
eins, gar nicht mehr miterlebt haben.

Wenn ich mir vorstelle, es hatte einer 1986 oder
1991 gewagt, die Entwicklung unserer Kinder-
klinik so vorherzusagen, wie es gekommen ist,
ware er wahrscheinlich flr verriickt erklart wor-
den.

Eingepackt in dieses Ereignis war auch mein ei-
gener runder Geburtstag. Er wurde dann Anfang
September auch richtig gefeiert. lch habe mich
dabei Uber die Ansprache von Herrn Dr. Adam
sehr gefreut, der sich dabei mit dem Wider-




spruch aus »Vorwartsdréngen und Bewahrunge«
beschéftigt hat. Ganz besonders habe ich mich
Uber das gemeinsame Buch mit Eintrédgen vieler
Mitarbeiter gefreut und natlrlich (ber das Alp-
horn, das flir mich eine groBe Uberraschung
war und fiir diesen Anlass sicher auch ein recht
ungewdhnliches Geschenk.

Es gab da noch weitere Jubilden zu feiern, so
konnte Frau Jungwirth am 11. Oktober zu einem
Symposium einladen, bei dem auf »5 Jahre Epi-
lepsieberatung Niederbayern« zurlickgeschaut
wurde. Dabei haben ihr viele gerne zu inrem Er-
folg gratuliert.

Kurz darauf gab es dann noch ein weiteres
Symposium »15 Jahre neue Kinderklinik Pas-
sau«, bei dem wir Vortrage von Arzten aus ver-
schiedenen Fachrichtungen des Klinikums bzw.
aus unserer eigenen Klinik héren konnten. Die
gute Zusammenarbeit mit der Kinderchirurgie,
Orthopadie und Urologie im Klinikum wurde zu-
sammen mit hervorragenden Vortragen von Arz-
ten aus unserem Haus gut abgebildet. ...

Wir werden heute auch wieder unsere Dienst-
jubilden feiern und wenn ich selber auf (ber 20
Jahre zuriickschauen darf, kommt mir das
ziemlich lange vor, auch wenn die Zeit unglaub-
lich schnell vergangen ist. Unsere Ordens-
schwestern feiern ihre Dienstjubilden traditions-
gemaB lieber ganz heimlich in Minchen. Dabei
dirfen wir uns hier Uber ganz andere Zahlen
freuen. Unsere Sr. Oberin hatte in diesem Jahr
ihr 70. Dienstjubilaum, das muss ich mal in Wor-
ten sagen siebzig Jahre. Auch die 40 Jahre von
Sr. Charlotte sind mehr als bemerkenswert und
man kann sich davor nur mit groBem Respekt
tief verneigen und ein herzliches Vergelt's Gott
sagen.

In diesem Jahr feierte auch unser Férderverein
sein 15-jdhriges Bestehen. Er hat das nicht mit
einem grofen Fest getan, sondern ganz still mit
einer besonders groBen Investition. So haben
wir neben den vielen Unterstitzungen, an die
wir uns schon beinahe gewdhnt haben, eine
ganz bemerkenswerte Neuanschaffung tétigen
kénnen! Das neue Audiometriegerat hat immer-
hin um die 20 000 € gekostet. So diirfen wir Frau
Schmoller und ihrem Vorstand zusammen mit
den Mitgliedern des Vereins erneut flir das gro-
Be Engagement danken und zum 15-jdhrigen
Bestehen gratulieren. Wie sehr unsere Kinderkli-
nik im Bewusstsein der Offentlichkeit in Passau
einen festen Platz hat, zeigte auch eine Gala-
Veranstaltung im Passauer Rathaussaal vor gut
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Nikolausbesuch in der Kinderklinik

einer Woche, bei der unser Férderverein mit an-
deren kinderbezogenen Projekten mit einem
sehr erfreulichen Betrag berlicksichtigt wurde.
In diesem Zusammenhang gibt es auch zu be-
richten, dass wir heuer von der Bayerischen
Arztekammer die Weiterbildungsberechtigung
fiir die Kinderheilkunde und die Neonatologie
nach der neuen Weiterbildungsordnung bekom-
men haben. Dabei muss man wissen, dass vie-
len Kinderkliniken die volle Weiterbildungszeit
fur die Neonatologie verwehrt wurde.

Wir haben uns ja fest vorgenommen, bis zum
Ende 2007 nach proCumCert zertifizieren zu
lassen. Hier haben wir bereits gute Fortschritte
gemacht. Man braucht nur durch das Haus
gehen, um scheinbar kleine Verdnderungen
festzustellen. So hdngen jetzt auf allen Statio-
nen und im SPZ Tafeln mit den Bildern unserer
Mitarbeiter aus den verschiedenen Bereichen,
dazu Informationstafeln mit Briefkdsten fiir die
Bewertungszettel unserer Patienten. Diese Maf-
nahmen tragen zu einer gréBeren Transparenz
unserer Tatigkeit fir unsere Patienten und ihre
Eltern bei.

Als Herausforderung fir das néchste Jahr sehe
ich weiter die Festigung unserer Psychosomati-
schen Einheit und des Schiaflabors, das in den
vergangenen Monaten eine erstaunliche Ent-
wicklung genommen hat, nachdem wir die Zer-
tifizierung Anfang des Jahres bekommen ha-
ben. Inzwischen haben wir Patienten, die uns
von weit weg geschickt werden, der am weites-
ten entfernte kam aus Norddeutschland und
hatte 600 km zu fahren.

Eine groBe Herausforderung fiir uns und beson-
ders fiir Frau Schilling bedeutet es, eine ent-
sprechende Rolle im Rahmen des sog. Asthma-
DMP, zusammen mit den niedergelassenen Arz-
ten, zu finden. Die steigenden Lufu-Zahlen zei-



gen den hohen Bedarf. Sicher wird eine groBe
Nachfrage fiir Asthmaschulungen entstehen.

Auch die Verdnderungen an unserer Berufsfach-
schule mit Verkiirzung der Zeit auf den Statio-
nen und vermehrtem Unterricht bei gleichzeiti-
gem vermehrten AuBeneinsatz unserer Schiller
haben wir bisher gut gemeistert. Offensichtlich
kommen auch die Praktikanten von der Kran-
kenpflegeschule im Klinikumn und aus Rotthal-
miinster recht gerne zu uns.

Als Uberregionale Aufgabe und Herausforde-
rung sehe ich die 33. Jahrestagung der Gesell-
schaft fir Neuropédiatrie, bei der wir inzwischen
500 bis 800 Kinderneurologen aus den deutsch-
sprachigen Landern Europas erwarten.

Uber dem Ganzen ergibt sich auch ein weiteres,
schier unlésbares Problem, namlich die Park-
not. So stellt sich die Frage, ob dem Wunsch
unserer Mitarbeiter am Arbeitsplatz zu parken,
nachgegeben werden soll oder ob wir, was halt
doch eine hohere Wertigkeit haben solite, flr
unsere Patienten entsprechende Moglichkeiten
zur Verfligung stellen kbnnen. Auch daran wer-
den wir in den nachsten Monaten arbeiten mis-
sen. Bei der schon erwdhnten Elternbefragung
war auf jeden Fall unsere Parksituation der
wichtigste Kritikpunkt.

Lassen Sie mich zum Schluss ein paar Zeilen
aus einem Buch von Abtprimas Notger Wolf aus
Rom, dem ehemaligen Erzabt von St. Ottilien
bei Minchen, (es heiBt »Worauf warten wir?«)
vorlesen, in denen er »Ketzerische Gedanken zu
Deutschland« duBert. Er fragt darin: Warum ver-

Von links: Josef Ammerl, Pfl
Verwaltungsleiter — Prof. Dr.

meiden wir peinlich alles, was nach Zuversicht
aussehen konnte »das hat sowieso keinen
Zweck?«

Oder: »Das klappt nie und nimmers

Oder; »Das kann gar nicht funktionieren«

Und als wére es unser hart erkdmpftes Men-
schenrecht, das Schlimmste beflrchten zu dir-
fen und ans Misslingen zu glauben. Doch &n-
dern darf sich auch nichts, sonst missten wir
am Ende womdéglich feststellen, dass wir im Irr-
tum waren und das wére vermutlich die gréBte
Katastrophe - nicht recht behalten zu haben mit
unserem Pessimismus. Man kénnte noch viel
aus diesem Buch, das ein »Wort zum Aufbruchs
darstellt, vorlesen. Wir selber sollten uns eben-
falls in der Fortentwicklung unserer Kinderklinik
nicht beirren lassen und ich sehe hier sehr opti-
mistisch in die Zukunft, weil ich téglich in den
vergangenen Jahren erlebt habe, wie Sie sich
immer wieder flr Neuerungen gedffnet haben
oder auch mit groBem Engagement mitgewirkt
haben. Viele haben die Merkspriiche verstan-
den, die da heiBen »Stillstand ist Rickschritt«
oder »wer nicht besser werden will, hat aufge-
hért gut zu seine.

So bin ich mir sehr sicher, dass es mit unserer
Kinderklinik, trotz mancher Skepsis in der Be-
vilkerung, weiter vorwarts geht. Hierzu kommt
es auf jeden von lhnen, in allen Berufsgruppen
und Ebenen unseres Hauses an. So darf ich
Ihnen allen dafiir danken, was im vergangenen
Jahr wieder geleistet wurde und ebenso alle
bitten, sich in der Solidaritdt zur Kinderklinik
Passau nicht beirren zu lassen.

edienstleiter - Markus Baldini, MAV-Versitzender — Sr. Oberin Helwiga - Reinhard Schmidt,
ranz Staudt, Leitender Arzt mit drei langjahrigen Jubilarinnen
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Bayerischer Landesverband katholischer Tageseinrichtungen

fur Kinder e.V.

Feierliche Einweihung im Oktober 2006

Am 11. Oktober 2006 wurde die neue Ge-
schéftsstelle des Bayerischen Landesverban-
des katholischer Tageseinrichtungen flir Kinder
e.V. im Schwesternheim des Dritten Ordens in
der MaistraBe 5 feierlich eingeweiht. Landes-
caritasdirektor Prélat Karl-Heinz Zerrle, der die
Einweihung zelebrierte, sprach den Schwestern
des Dritten Ordens groBen Dank fiir die guten
Rahmenbedingungen aus, die dem Verband zur
Verfligung gestellt wurden.

Der Bayerische Landesverband katholischer
Tageseinrichtungen fir Kinder e. V. ist der Fach-
verband des Deutschen Caritasverbandes, Lan-
desverband Bayern. Er ist fur alle Fragen der
Betreuung, Erziehung und Bildung in Kindergar-
ten, Hort und Krippe in katholischer Trager-
schaft zustandig. Er besteht seit 1917 und ist
die groBte Interessenvertretung im Bereich der
bayerischen Tageseinrichtungen fir Kinder. Das
Leistungsspektrum des Landesverbandes um-
fasst die fachpolitische Interessensvertretung
fir Trager auf Landesebene, die Herausgabe
von Publikationen, Veranstaltungen von landes-
weiter Bedeutung, z.B. Studientage, Fortbil-
dungen fir pddagogisches Personal und Trager
sowie Modell- und Projektarbeit mit dem Ziel
der Weiterentwicklung der Kindertageseinrich-
tungen in Bayern. Gerade nach dem Inkraft-
treten der neuen Gesetzgebung flr die Tages-
einrichtungen fir Kinder in Bayern und allen da-
mit verbundenen Fragen und Umsetzungs-
problemen ist der Verband in der Interessens-
Von links: Caritasdirektor Msgr. Hans Lindenberger, Minchen,

Gabriele Stengel, Caritasdirektor Martin Piriem, Wirzburg, Ver-
waltungsdirektor a. D. Johann Frankl, Sr. Irmenhilde Winkler

vertretung der katholischen Einrichtungen stark
gefordert.

In Bayern gibt es ca. 2690 katholische Kin-
dertagesstatten. Das sind fast 50 Prozent aller
Kindergarten im Freistaat. Rund 175000 Kinder
besuchen eine katholische Tagesstatte und
Uber 18000 hauptberufliche Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter sind dort beschéftigt.

Seit 1978 befand sich die Geschéftsstelle des
Landesverbandes in einem Riickgeb&ude in der
LindwurmstraBe. Uber die Jahre hinweg stan-
den die Miete fir diese Raumlichkeiten und der
desolate Zustand des Geb&udes in keinem Ver-
hiltnis mehr. So schlug die Geschaftsfiihrerin
Gabriele Stengel dem stimmberechtigten Veor-
stand vor, nach neuen Raumlichkeiten zu su-
chen.

Bedingt durch einen gliicklichen Zufall wurde
der 1. Vorsitzende des Verbandes, Landescari-
tasdirektor Pralat Zerrle von Schwestern des
Dritten Ordens auf eine freie Etage im Mutter-
haus in der MaistraBe 5 aufmerksam gemacht.
Die Raume eigneten sich hervorragend flr die
Geschaéftsstelle und so wurden nach einer
mehrmonatigen Umbauphase aus den ehe-
maligen Schwesternwohnraumen die neuen
Geschaftsrdume des Landesverbandes.

Die Rdume - insgesamt neun Blrordume, der
Konferenzraum mit Blicherei, der flr Sitzungen
und Fortbildungen zur Verflgung steht sowie
die nétigen Raume flr Versandwesen und Sit-
zungsbewirtung waren nach der Einweihung zur
Besichtigung freigegeben und wurden von den

Von links: Pir. Raimund Reinwald, Vorstandsmitglied, Prof.
Dr. Peter Obermaier — van Deun, 2, Vorsitzender des Landes-
verbandes, Sr, Irmgard
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Bei der feierichen Einweihung: Heidi Simon, Ast, Franz Minnerrath, Augsburg, Monika Schramil, Landescaritasdirektor a. D. Pralat

Franz Xaver Ertl, Landescaritasdirektor a. D. Pralat Walter Siegert, Monika Maier-Poida, Dr. Eva Jisten

rund 70 Géasten der Einweihungsfeier als (iber-
aus angenehme Arbeitsatmosphédre befunden.
Dazu tragt natlrlich in hohem MaBe die wunder-
schén erhaltene Bausubstanz aus dem Jugend-
stil bei — aber auch die angenehme Atmosphére
des Hauses. Mit groBem Interesse besichtigten
Sr. Irmenhilde, Sr. Irmgard und Sr. Christa die
ehemaligen Wohnraume ihrer Mitschwestern
und zeigten sich erfreut, wie gut der Umbau der
Wohnetage gelungen ist.

Zwischenzeitlich hat auch ein Adventsnach-
mittag fir die noch im Haus wohnenden Schwe-
stern stattgefunden. Generaloberin Sr. Elisabeth
Seidl sowie Prélat Karl-Heinz Zerrle und Verwal-
tungsdirektor Winfried Mick waren anwesend.
Der Landesverband ist damit die zweite ka-
tholische Organisation, die von den Schwestern
des Dritten Ordens als Mieter in ihr ehemaliges
Mutterhaus aufgenommen wurden. Bereits seit
2001 sendet Radio Horeb aus dem Sendestudio
in der MaistraBe.

Caritasdirektoren in geselliger Hemenrunda.

Von links: Caritasdirektor Msgr. Hans Lindenberger, Caritas-
direktor Msgr, Bernhard Piendl, Domkapitular, Landescaritas-
direktor a. D. Pralat Franz Xaver Efl, Landescaritasdirektor a. D.
Prélat Walter Siegert, Landescaritasdirektor Pralat Kari-Heinz
Zerrle, Verwaltungsdirektor a. D. Johann Frank!

Die Mitarbeiterinnen der Geschéftsstelle arbei-
ten gern in den Rdumen des Dritten Ordens in
der MaistraBe. Wir hoffen, dies ist den Schwes-
tern, die uns ihre Rdume Uberlassen haben, ein
Trost.

Trotz der Verschiedenheit der Aufgaben eint den
Dritten Orden und den Landesverband die
gemeinsame Aufgabe des Dienstes am Mit-
menschen. Und so sind in den historischen
Raumen der MaistraBe nunmehr die Interessen
von der Kinderkrippe bis zum Altenpflegeheim
gut unter einem Dach beherbergt.




























































