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2. FACHMESSE KRANKENHAUS TECHNOLOGIE MIT BUFATA 2017

Mitten im Geschehen

Am 28. und 29. Juni findet im Wissenschaftspark Gelsenkirchen die 2. Fachmesse Krankenhaus
Technologie statt. Mit ihrem Konzept der kleinen Stinde definiert das neue Sommerevent der
Gesundheitsszene den Begriff Fachmesse neu und erfrischend anders. Hier steht das Fachge-
sprach im Mittelpunkt, die verdichtete Ausstellungsfliache bietet einen schnellen und komfortablen
Uberblick iiber das Geschehen auf dem Gesundheitsmarkt. Ein erweitertes Vortragsprogramm

verspricht dariiber hinaus wertvollen Erkenntnisgewinn.

Foto: FKT

Konzentration auf das Wesentliche

Auch in der zweiten Runde bietet die
FKT-Messe Unternehmern und Un-
ternehmen, Kolleginnen und Kollegen
brancheniibergreifend und interdiszi-
plinar eine fur die stationdre Gesund-
heitsversorgung mafSgeschneiderte
Plattform fiir Kontakte, Ideen, Inspi-
ration sowie Informationsgewinn und
Wissenstransfer. Das ausgezeichnete
Konzept ist um frische Ideen berei-
chert und ebenso konsequent wie
fachkundig weiterentwickelt worden.
Ein wichtiger und logischer Schritt
war es, unsere alljihrliche Bundes-
fachtagung (BuFaTa) in das Bran-
chentreffen zu integrieren. Zusitzlich
zu einem effektiven Uberblick iiber
das Geschehen auf dem Gesundheits-
markt bieten wir unseren Besuchern
hier Hintergrundwissen zum State of
the Art. Soft Skills, die unerlasslich

sind, um im Krankenhaus einen guten
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Job zu machen, sind das I-Tipfelchen
auf dem breiten Informationsspekt-
rum unseres Branchentreffens. Eines
von vielen Highlights ist hier sicher
der Mentaltrainer Markus Hofmann,
der Farbe in unsere grauen Gehirnzel-
len bringen und uns fit machen wird
fiir kreative, auch mal unkonventio-

nelle Losungen.
Horst Trager, Prasident der
Fachvereinigung Krankenhaus-
technik (FKT)
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Erfolgreich vernetzt

Die Digitalisierung des Gesundheits-
wesens, ,junge Alte“, die wir kiinftig
behandeln werden, Personalmangel
bei anhaltendem Kostendruck und
ein klarer Trend zur Konzernbildung
in der Kliniklandschaft setzen alle
Berufsgruppen im Krankenhaus un-
ter Innovationsdruck. Dazu kommen
Aufgaben, die uns im Krankenhaus

immer schon gefordert haben, wie
Brandschutz — man denke hier nur an
den Brand in Bochum - die Hygiene,
der schonende Umgang mit begrenzten
Ressourcen und viele andere. Trends
und neueste Entwicklungen zu all die-
sen Themen erleben Sie auf unserer
2. Fachmesse Krankenhaus Technolo-
gie. Aussteller aus allen Produktseg-
menten fur das Krankenhaus bieten
hier im Face-to-Face-Kontakt tiefe
Einblicke und — wichtiger noch - die
Moglichkeit Einfluss zu nehmen in
die Entwicklung und Forschung ihrer
Losungen fur das Krankenhaus von
morgen.
Wolfgang Siewert, Prasident der
Fachvereinigung Krankenhaus

Technik (FKT)
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Die Perspektive wechseln
Allzu selten machen wir uns bewusst,
dass ohne funktionierende Technik in
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2. Fachmesse Krankenhaus
Technologie am 28. und
29. Juni in Gelsenkirchen

unseren Krankenhidusern gar nichts
mehr lauft. Das sichere und komfor-
table Ambiente fiir unsere Patienten
und Mitarbeiter, eine zuverlassige
und effiziente Infrastruktur hinter
den Kulissen des Krankenhausbe-
triebs bis hin zur High-Tech-Medizin
direkt am Patienten — will das Kern-
geschaft erfolgreich sein, muss die
technische Performance zum jeweili-
gen Haus passen und auf dem neues-
ten Stand sein. Es kann nicht ange-
hen, dass wir unsere Krankenhiuser
nach und nach ,,kaputt sparen“. Die
2. Fachmesse Krankenhaus Technolo-
gie mit FKT-Bundesfachtagung 2017
bietet Gelegenheit fiir den Austausch
zwischen Klinikmanagement und
Krankenhaustechnik. Durch seinen
interdisziplindren Ansatz ermoglicht
dieses Branchentreffen — fiir echten
Fortschritt unverzichtbar — Perspek-
tivwechsel.
Josef Dullings, Prasident des
Verbandes der Krankenhaus-
direktoren Deutschlands (VKD)

Passende Partner finden

Der Fachverband Biomedizinische Technik (fomt)
wiinscht allen Besucherinnen und Besuchern

sowie Ausstellern anregende Begegnungen und
vor allem viele Erkenntnisse, die Sie bei lhren
verschiedenen Vorhaben weiterbringen. Dem interessierten Publikum wiinsche
ich, dass Sie umfassende Antworten auf alle Sie bewegenden Fragen bekommen
und lhren persénlichen Partner flir zukiinftige Mafnahmen und Investitionen in
die Zukunft finden.
Norbert Siebold, Prasident des Fachverbandes Biomedizinische Technik (fbmt)
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Informationshunger stillen

Die grofse Resonanz auf das innova-
tive Konzept einer an Inhalten festge-
machten Messe spiegelt den Informa-
tionsbedarf der Fachwelt wider. Das
bunt gemischte Tagungsprogramm
deckt viele Facetten des Arbeitsum-
felds Krankenhaustechnik ab. Eine
bessere Zusammenarbeit an den zahl-
reichen Schnittstellen zu diskutieren,
halte ich fur ebenso unerlasslich wie
einen interdisziplindren Austausch
tiber den Umgang mit aktuellen Nor-
men. Sich hier auf ein alltagstaugliches
und an der konkreten Gefahrenlage

Foto: Siebold
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orientiertes Maf$ an Sicherheit zu ver-
stindigen, kann dem finanziell ange-
spannten Gesundheitswesen viel Geld
sparen. Uberaus interessant finde ich
auch den Ansatz, zeitgemifse Manage-
menttools auf die Technik und andere
Krankenhausbereiche zu ubertragen.
Cord Briining, Prisident der
Wissenschaftlichen Gesellschaft fiir
Krankenhaustechnik (WGKT)
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Entschleunigte Entscheidungs-
findung

Das Messeteam der FKT legt einen be-
sonderen Wert auf kleine Stinde, auf
kurze Wege und auf eine entspannte
Atmosphire. Der Standort Wissen-
schaftspark Gelsenkirchen stellt da-
fur das passende Umfeld bereit. Die
Premiere von 2016 erzeugte eine brei-
te Akzeptanz. Dem Besucher winkt
also wieder ein alternatives Messe-
Erlebnis, eine Entschleunigung, die
sicherlich fur eine fundierte Entschei-
dungsfindung forderlich ist. Besonders
erfreulich ist, dass der Besuch dieses
Events ohne Eintrittsgeld moglich ist.
Manfred Kindler, Prisident des
Krankenhaus-Kommunikations-
Centrums, KKC

Mehr Infos

& www.fktmesse.de
Hier finden Sie die Ausstellerliste, das Ta-
gungsprogramm, Hoteladressen und im
Messereport Abstracts der Vortrage sowie
viele weitere Informationen rund um die
Fachmesse Krankenhaus Technologie mit
BuFaTa 2017.
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INNOVATIVES KRANKENHAUSKONZEPT

Von unten nach oben

besser werden

60 bis 70 Prozent der Bevolkerung wiinschen sich heute integrative Medizinangebote. Die Anthroposo-

phische Medizin verkniipft konventionelle mit komplementarer Medizin. Verbunden mit grundlegenden

organisatorischen Veranderungen bescherte dieser Ansatz dem Gemeinschaftskrankenhaus Havelhohe

unternehmerischen Erfolg und diverse Auszeichnungen.

m 1. Januar 1995 wurde das

bis dahin kommunal gefiihrte

Gemeinschaftskrankenhaus
Havelhohe (GKH) mit allen Mitar-
beitern an einen Trigerverein Anthro-
posophischer Krankenhiuser tiberge-
ben. Da die meisten kirchlichen und
privaten Krankenhaustriager Main-
streammedizin betreiben und damit
das Angebot integrativer Medizin
allein durch die angestrebte Trager-
vielfalt nicht gegeben ist, war es poli-
tischer Wille aller im Abgeordneten-
haus vertretenen Parteien in Berlin,
ein Anthroposophisches Kranken-
haus zu etablieren. ,,Den 650 Mitar-
beitern des GKH verlangte diese Ent-
scheidung nicht nur die Bereitschaft
ab, sich entsprechend fortzubilden®,
berichtete der Arztliche Direktor des
Hauses, Harald Matthes, auf einer
Fortbildungsveranstaltung der FKT-
Regionalgruppe Berlin-Brandenburg.
Um ein kommunales nach und nach
in ein Anthroposophisches Kranken-
haus zu verwandeln, wurde die Orga-
nisation des Hauses im wahrsten Sin-
ne des Wortes auf den Kopf gestellt.

Patientenorientierung

Voraussetzung fir eine erfolgreiche
Anthroposophische Medizin ist eine
enge Zusammenarbeit von Pflege-
kriaften, Therapeuten und Arzten.
IThre Wahrnehmung des Patienten
mindet in individuellen, sorgfiltig
abgestimmten Therapiekonzepten.
Eine klare Teamorganisation und
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ausgepragte soziale Fahigkeiten sind
neben fachlicher Kompetenz grundle-
gende Voraussetzung fiir diesen ganz
und gar patientenorientierten Ansatz.
»Da die klassischen Top-Down Hier-
archien mit den ublichen Abteilungs-
strukturen eher trennenden Charak-
ter haben und damit einem moglichst
optimalen Durchgang des Patienten
durch das System entgegenstehen®,
so Matthes, wurden die Strukturen
im GKH im Rahmen eines sorg-
sam gefithrten Changemanagement

Lebensqualitdt im Gesundheits-
wesen: Wohlfiihlen trotz wirt-
schaftlichen Drucks

Auf den ersten Blick gar nicht technisch
kam eine Tagung der Regionalgruppe
Berlin-Brandenburg im Gemeinschafts-
krankenhaus Berlin-Havelhdhe daher.
Der Arztliche Direktor Harald Matthes
nahm sich viel Zeit, das seit 1995 auf
Anthroposophische Medizin ausgerich-
tete Haus ausfihrlich vorzustellen. Den
21 Teilnehmern tat es gut, dass da mal
jemand war, der daran erinnerte, woflr
wir uns eigentlich tagtaglich muhen. ,Wer
im Geflige eines Krankenhauses - an wel-
cher Stelle auch immer - kein Menschen-
bild hat, taugt fuir diese Arbeit nichts!" So
drastisch diese These gleich zu Anfang in
den Raum gestellt wurde, so gut wurde
sie auch begriindet. Auf den Patienten

Prozesses gekippt. Die Geschaftsfiih-
rung wurde durch eine interprofessi-
onelle Krankenhausleitung mit Ge-
schiftsfithrer (Arzt und Kaufmann),
arztlichem Leiter, Pflegedienstleitung,
Therapieleitung und Controlling —
alle gleichberechtigt — besetzt.

Gleichzeitig wurden die Abldufe neu
aufgesetzt: Im horizontalen Prozess der
prastationdren Behandlung, Basisdia-
gnostik, Aufnahme, Diagnostik, The-
rapiekonzeptionierung, Behandlung,

ausgerichtete Teamarbeit, Wertschat-
zung der Arbeit anderer, und sei sie noch
so gering und vermeintlich patientenfern,
und der Umgang mit grenzenloser Frei-
heitin unserer Gesellschaft, das sind die
Herausforderungen, die zu meistern sind
und an denen viele scheitern.

Das Gemeinschaftskrankenhaus Havel-
hohe versucht hier eigene Antworten
zu finden. Diesen ganzheitlichen Ansatz
auch in die baulichen und technischen
Belange zu Uberflhren, ist seit Jahren
Ziel eines Berliner Architektenbiros.
Dessen Inhaber Egon Tietz griff den
anthroposophischen Ansatz auf und
Ubersetzte die Thesen des Arztlichen
Direktors in konkrete bauliche Antwor-
ten. Sein Blro steht inzwischen tber
Jahre im Spannungsfeld zwischen
medizinisch-hygienischen Vorgaben,
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Entlassung und Poststationdren Be-
handlung gibt es zwangslaufig Schnitt-
stellenprobleme und konkurrierende In-
teressen. Fast schon als Ideal erscheint
es hier, wenn auch noch Patienteninter-
essen wie Essenszeiten und der Wunsch
nach moglichst kurzen Niuchternpha-
sen miteinbezogen werden. Um die
Zusammenarbeit zu verbessern und die
Bedurfnisse der Patienten weitgehend
zu berticksichtigen, wurden am GKH
mit externer Unterstiitzung in inter-
disziplindren Konferenzen mit allen
Beteiligten fur die hdufigsten Krank-
heitsbilder optimale Behandlungspfade
erarbeitet, die weit iiber die rein me-
dizinischen Belange hinausgehen und
die Diagnostik und Therapie in den
verschiedenen Bereichen detailliert
darstellen. Nebeneffekt dieser Zusam-
menarbeit verschiedenster Berufsgrup-
pen war die Bildung interdisziplinarer
Kompetenzzentren wie Wundzentrum,
Kontinenzzentrum, Schmerztherapie
und andere. ,,Die Treffen hatten einen
enorm stimulierenden und sozialen
Begegnungscharakter®, erinnert sich
Matthes.

Foto: FKT

Stellvertretender Regionalgruppenleiter:
Karsten Wiesner aus Cottbus (re.) wir Thomas
Fliigel kiinftig bei der Leitung der Regional-
gruppe Berlin-Brandenburg mit Schwerpunkt
Brandenburg unterstiitzen.

Anforderung an die anders zentrierten
Krankenhausabléufe der Anthroposophi-
schen Medizin und nahezu unverriick-
baren baulichen Gegebenheiten in der
ehemaligen Reichsluftwaffenakademie.
Mut machend flr alle Zuhorer war, dass
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Den ganzen Menschen sehen

In Deutschland und der Schweiz sind
Anthroposophische Kliniken voll in das
offentliche Gesundheitssystem integ-
riert und Gbernehmen auch die jeweili-
ge regionale Patientenversorgung. Das
Besondere an der Anthroposophischen
Medizin ist ihr differenziertes menschen-
kundliches Schichtenmodell, das Le-
bensprozesse, psychische und spirituelle
Aspekte in Diagnostik und Therapie inte-
griert. Sie zielt darauf, die Selbstregulati-
on des Organismus (Krankheit wird als ein
Mangel an Selbstregulation verstanden)
wieder in Gang zu bringen. Diagnostik und
Therapie beziehen immer alle Dimensio-
nen des Patienten - Kérper, Geist und
Seele - mit ein.

Selbstverwaltung mit

vobllig neuen Fiihrungselementen
Gestaltungsspielraume, Selbstverwirk-
lichung und Verantwortungsiibernah-
me sind die wichtigsten Faktoren der
Mitarbeitermotivation. Um organisa-
torisch optimale Voraussetzungen fiir

wirtschaftlicher Druck neue und andere
Wege nicht immer verhindern sollte. Mit
Beharrlichkeit kann die Wechselbezie-
hung zwischen Ausstattung und Wahr-
nehmung durchaus zu einer ganzheitli-
chen Lebensqualitat beitragen.

FKT-Prasident Horst Trager setzte mit
seiner Anwesenheit auf dieser FKT-Regi-
onaltagung seine Tour durch alle Regio-
nalgruppen fort. So konnten zahlreiche
Informationen direkt aus der Geschafts-
fihrung vermittelt und viele Fragen
beantwortet werden. Zur Starkung der
FKT-Regionalgruppe Berlin-Brandenburg
wahlten die Mitglieder Karsten Wiesner
aus Cottbus zum Stellvertreter des Re-
gionalleiters. Wiesner wird die Regional-
gruppenarbeit kiinftig mit Schwerpunkt
Brandenburg unterstitzen.

Thomas Fligel
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diese Qualititsmerkmale zu schaffen,
wurde die urspriingliche vertikale Top-
Down Hierarchie des GKH, die durch
die klare Orientierung auf die hori-
zontalen Prozesse des Patientendurch-
gangs schon um 90 Grad gekippt wor-
den war, einer weiteren Drehung um
90 Grad auf eine Bottom-Up-Struktur
unterzogen. Die Selbstregulationskraf-
te des Krankenhausbetriebs — es ist
schlieSlich ein Anthroposophisches
Haus — werden nun durch eine basis-
nahe Selbstverwaltung mit vollig neuen
Fihrungsstilelementen auf kontinuier-
lich hohem Niveau gehalten, mit deut-
lich sichtbarem Erfolg:

Das wachstumsstérkste

Haus der Region

2006 machte das Gemeinschaftskran-
kenhaus Havelhohe bei einer Patienten-
umfrage der Technikerkrankenkasse,
bei der mehr als 200000 Patienten zu
ihrer Zufriedenheit mit der stationiren
Behandlung befragt wurden, aus uber
2100 Krankenhiusern den ersten Platz.
In den folgenden Jahren erzielte das
Anthroposophische Haus bei diesem
Ranking weiterhin Plitze unter den
ersten zehn.

Fir die Change Managementprozesse
wurde dem GKH 2011 der KTQ-
Award fiur Innovative Personalfiih-
rung und -entwicklung verliehen. Die
Patientenzahlen stiegen von 5500 im
Jahr 1995 auf 12900 im Jahr 2015.
Im gleichen Zeitraum halbierte sich
die mittlere Verweildauer von 15,9
auf 7,9 Tage. Insgesamt war das GKH
im Zeitraum 1995 bis 2015 das wachs-
tumsstarkste Haus in der Region
Berlin-Brandenburg. =

Maria Thalmayr

V.i.S.d.P. fur die FKT
Horst Trager, Prasident:
fkt@fkt.de
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