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Editorial

Liebe Kolleginnen,
liebe Kollegen,

Neben der Stdrkung und der
Verbesserung von Altbewdhr-
tem mUssen auch neue Wege
beschritten werden, die unser
Klinikum weiter entwickeln und
unseren Standort sichern.

So werden lhnen in der neuesten
Auflage medizinische Weiterent-
wicklungen wie der Aufbau eines
Schilddriisenzentrums nahe
gebracht.

Neue Horizonte eréffnen sich
durch die Etablierung eines MVZ
am Klinikum mit der Méglichkeit
einer verbesserten transsektora-
len Zusammenarbeit.

Last but not least werden auch
neue und dringend notwendige
Prozessneuerungen, wie die zen-
trale Patientenaufnahme (ZPA)
und das zentrale Belegungs-
management (ZBM) vorgestellt.

Mit freundlichem Grul3
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Klinik fdr Viszeral - Thorax-
und Gefdlschirurgie
Partner im Deutschen
Schilddriisenzentrum

Schilddriisenerkran-
kungen sind eine wahre
Volkskrankheit. Bei etwa
jedem dritten Einwohner
Deutschlands konnen krank-
hafte Veranderungen (z. B.
eine Uberfunktion oder eine
Unterfunktion) seiner Schild-
driise festgestellt werden.
Das Spektrum maoglicher
Erkrankungen ist dufBerst
vielgestaltig.

Die Klinik fur Viszeral-, Tho-
rax- und Gefal3chirurgie (Chef-
arzt Professor Dr. Andreas
Imdahl) am Klinikum Heiden-
heim beschaftigt sich schon
sehr viele Jahre intensiv mit
der Schilddrusenchirurgie.
Technische Neuerungen wie
intraoperatives Neuromonito-
ring, intraoperative Parathor-
monbestimmung (primarer
Hyperparathyreodismus), Ein-
satz von Lupenbrille oder Kopf-
lampe, sowie die Mdglichkeit
eines intraoperativen Schnell-
schnittes sind schon lange eta-
bliert.

Die Zusammenarbeit mit
Herrn Dr. Miiller-Heiden blickt
auf eine lange und sehr be-
wahrte Tradition zuriick, glei-
ches gilt auch fir Frau Dr. Zim-
mer, Klinik fir Radiologie und
Nuklearmedizin des Klinikums
Esslingen; sie kommt immer
dann ins Spiel, wenn eine Ra-
dio-Jod-Therapie bei Schild-
drisenkrebs oder autonomen
Adenomen notwendig ist. Wir
sind dankbar, dass die nieder-
gelassenen Kollegen aus dem
HNO Bereich (Drs. ReiBenecker,
Wenig, Roon und Specht) uns
regelmafig mit Daten zur
Funktion der Stimmbandner-
ven versorgen, sowohl vor, als
auch Operation. Natrlich gibt
es auch intensive Kontakte zu
Fachspezialisten auBBerhalb un-
seres Landkreises, die wir sehr
gerne annehmen.

% % 2008-2018 2017

Patientenanzahl (n) 1848 166
r. med. Jan-Peter Schenkengel ~ Anzahl davon in Prozent
Arztlicher Direktor 106 Rezidive 5,7 % 5,4 %

11 Karzinome 6,0 % 16,3 %
(50/945) M. Basedow 5,3 % 2,4 %
62 HPT 3,4 % 3,0 %

Darstellung der Stimmbandnerven (n) 3053 284

Komplikationen in Prozent

bds. permanente Lahmung der Stimmbandnerven 0,0 % 0,0 %
einseitige permanente Lahmung eines Stimmbandnerven 1,6 % 0,7 %
einseitige tempordre Ldihmung eines Stimmbandnerven 4,0 % 1,4 %
symptomatische Hypocalciamie 51 % 1,2 %
operationspflichtige Nachblutung 1,2 % 1,2 %

operationspflichtiger Wundinfekt 0,4 % 1,2 %
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Die Daten unserer Operati-
onsergebnisse der letzten zehn
Jahre sind ziemlich konstant,
wir haben allerdings den Ein-
druck, dass maligne Erkran-
kungen der Schilddrise etwas
zunehmen.

Die o. g. Datenlage hat uns
veranlasst, uns dem Deutschen
Schilddriisenzentrum anzu-
schlieBen, nachdem wir von
dort dazu aufgefordert wurden
(www.deutsches-schilddrue-
senzentrum.de). Diesem Zen-
trum gehort mittlerweile ein
Netzwerk von Uiber 35 opera-
tiven Kliniken an, die alle tber
eine hervorragende Expertise
auf dem Gebiet der Schilddri-
senerkrankungen verfligen.

v
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Die von dem Deutschen
Schilddriisenzentrum erhobe-
nen Bedingungen des Leis-
tungsangebotes und der Er-
gebnisqualitat werden vom
Klinikum Heidenheim alle er-
fallt:

B 24-stiindige arztliche Be-
reitschaft vorhanden

B 24-stiindige Bereitschaft
Not-und Revisionsoperati-
onen vorhanden

B 24-stiindige Laborbereit-
schaft vorhanden

B Ultraschalluntersuchung
Schilddriise vorhanden

B Intraoperatives Neuromo-
nitoring vorhanden

B Moglichkeit zum intraope-
rativen pathologischen
Schnellschnitt vorhanden

B RoutinemiBige Uberpri-
fung der Stimmbandner-
venfunktion postoperativ

B Anzahl der Stimmband-
nervenschiaden zum
Zeitpunkt der Entlassung
<5%

B Anzahl der permanenten
Stimmbandlahmungen
<2,5%

B Anzahl der operations-
pflichtigen Nachblutun-
gen<2%

DEUTSCHES 3
SCHILDDRUSENZENTRUM
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Wir stehen gerne als prima-
rer Ansprechpartner fiir opera-
tionspflichtige Schilddrisener-
krankungen zur Verfiigung,
ebenfalls auch fiir Patienten,
die bei uns eine zweite Mei-
nung einholen wollen.

Autor

Prof. Dr. Andreas Imdahl
Chefarzt der Klinik fiir Viszeral-,
Thorax- und GefélBchirurgie


http://www.deutsches-schilddruesenzentrum.de
http://www.deutsches-schilddruesenzentrum.de
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Als modernes Gesund-
heitsunternehmen mit
ausgepragtem Serviceden-
ken steht das Wohl unserer
Patienten fiir uns im Vor-
dergrund. Darum arbeiten
wir stets daran, die Ablaufe
und Prozesse innerhalb des
Klinikalltages patienten-
zentriert und effizient zu
gestalten.

Ein Ergebnis daraus sind
zwei neue, kiirzlich etab-
lierte Servicebereiche: die
Zentrale Patientenaufnahme
(ZPA) und das Zentrale Bele-
gungsmanagement (ZBM).
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Neue verbesserte Abldufe bei Patientenaufnahme und Belegung

Zentrale Patientenaufnahme und
Zentrales Belegungsmanagement

Die Zentrale Patienten-
aufnahme

Sie ist der neue Anlaufpunkt
fir alle Patienten des Klinikums
Heidenheim, welche tber das
Zentrale Belegungsmanage-
ment einen Termin zu einer
stationdren Behandlung oder
einer ambulanten Operation
erhalten haben. Die ZPA hat
zum Ziel, alle elektiven Pati-
enten an einer Stelle sowohl
administrativ, als auch medizi-
nisch stationdr aufzunehmen.

In den leicht erreichbaren
Rdumen der Zentralen Patien-
tenaufnahme im ersten Stock
des Klinikums finden somit ne-
ben den OP-Vorbereitungen,
auch alle direkten stationéren
Aufnahmen mit entsprechen-
der Diagnostik, wie beispiels-
weise Rontgen oder EKG, statt.

Notfdlle werden weiter Gber
die Zentrale Notaufnahme auf-
genommen.

Die Patientenaufnahmen
der Klinik fiir Viszeral-,Thorax-
und Gefal3chirurgie, sowie die
der Klinik fuir Orthopédie und
Unfallchirurgie laufen bereits
Uber die ZPA. Ab November
2018 folgen die Klinik fiir Urolo-
gie und die Klinik fir Frauen-
heilkunde und Geburtshilfe.

Funktionen der ZPA

B Administrative und medi-
zinische Aufnahme

B Anamnese und arztliche
Erstuntersuchung

B Erforderliche Diagnos-
tik (Blutabnahme, EKG,
Rontgen)

B OP-Aufklarung

B Narkoseaufklarung durch
einen Andsthesisten

Das Zentrale Belegungsma-
nagement

Uber das ZBM kénnen Pati-
enten, einweisende Haus- und
Fachédrzte sowie umliegende
Krankenhduser zentral Termi-
ne flr Sprechstunden, Vor-
untersuchungen, Aufnahme
und Operationen vereinbaren.

Vor einer stationdren oder
ambulanten Behandlung, er-
halten die Patienten vom ZBM
eine Mappe mit allen verein-
barten Terminen. Diese Mappe
beinhaltet auch ein Aufnahme-
blatt, ggf. eine OP-Aufklarung,
einen Anasthesie-Aufklarungs-
bogen, evtl. einen Medika-
mentenplan und die aktuel-
len Zuzahlungsregelungen.
Bei Anderungen von Terminen
informiert das ZBM den Pati-
enten umgehend telefonisch
oder elektronisch.

Als niedergelassener Haus-
oder Facharzt erreichen Sie un-
sere Mediziner und Leistungs-
trager natirlich auch weiterhin
auf gewohntem Wege.

Die Zentrale Patientenauf-
nahme und das Zentrale Bele-
gungsmanagement garantiert
lhnen und lhren Patienten eine
bessere Erreichbarkeit des be-
treffenden Bereiches. Aul3er-
dem bieten wir lhren Patien-
ten verkirzte Wartezeiten und
ersparen ihnen lange Irrwege
durch das Klinikum.
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Funktionen des ZBM

B Terminierung der elektiven
stationdren und ambu-
lanten Aufnahmen fur die
verschiedenen Fachabtei-
lungen des Klinikums

B Vergabe von OP-Terminen

M Koordination der Gesamt-
belegung im Klinikum
Heidenheim

Zentrale Kontakthotline
fiir Terminanfragen der ein-
weisenden Arzte

Bl Die Mitarbeiter
des ZBM sind
Montag - Freitag
von 7.00 - 17.00 Uhr
fur Sie da.

Kontaktdaten ZBM/ZPA

B Telefon fir Arzte
0732133-95 609

B Telefon fur Patienten
0732133-95 600

B E-Mail
zbm@kliniken-heidenheim.de

Autorinnen

Simone Warlies

Gabriela Schnalzger

ZPA/ZBM Kliniken Landkreis Hei-
denheim gGmbH


http://zbm@kliniken-heidenheim.de
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MVZ — Teil einer verbesserten Gesundheits-

VErsorqu

Was hat sich der Gesetz-
geber mit der Etablierung
von Medizinischen Versor-
gungszentren, kurz MVZ,
gedacht? Eine Konkurrenz-
situation zwischen nieder-
gelassenen Vertragsarzten
und Krankenhdusern zu
schaffen, oder steht da drii-
ber ein hoherer Gedanke?

Schon Anfang der 2000er
Jahre haben diese Modelle
aufgezeigt, dass sie vorteil-
haft sind. Voraussetzung ist,
eine Struktur zwischen Arzten
und Management zu organi-
sieren und Arzte von Verwal-
tungsarbeiten zu entlasten.
Damit bleibt mehr Zeit fur die
notwendige Behandlung und
Gesprache mit den Patienten.
Patienten sollen von der raum-
lichen Integration unterschied-
licher Fachbereiche, flexibleren
Offnungszeiten, geringeren
Wartezeiten und besserer Aus-
stattung profitieren.

Der niedergelassene Arzt ist
ein freiberuflich tétiger Klein-
Unternehmer. Der Gesetzge-
ber hat dazu eine Alternative
geschaffen: Der Freiberuf-
ler Arzt als Angestellter einer
MVZ-GmbH. MVZ kénnen
unabhangig von der Versor-
gungssituation vor Ort freiwer-
dende Arztsitze nachbesetzen
und somit Versorgungslu-
cken schlieBen. Heutzutage
ein wichtiges Angebot zur
ambulanten Tatigkeit junger
Arzte und Arztinnen, die beim
Berufsstart nicht mit hohen
Schulden belastet werden wol-
len und die unternehmerische
Verantwortung einer Arztpra-
xis scheuen.

Was ist ein MVZ und wie funk-
tioniert dies?

MVZ sind fachiibergrei-
fende, arztlich geleitete Ein-
richtungen. Sie sollen eine
interdisziplindre Versorgung
aus einer Hand gewabhrleisten.
Griinder eines MVZ kénnen
zugelassene Arzte und Kran-
kenhduser sein; die medizini-
sche Leitung des MVZ liegt in
arztlicher Hand. Vertragsarzte
kdnnen neben der selbststan-
digen Niederlassung ent-
scheiden, ihren Sitz in ein
MVZ einzubringen und sich
anschlieend vom MVZ anstel-
len lassen. Bis Ende 2017 gab es
in Baden-Wirttemberg bereits
180 MVZs, ca. 90 in Trager-
schaft eines Krankenhauses.

Wieso sind MVZ fiir den Land-
kreis Heidenheim von Nutzen?
Das wirtschaftliche Risiko
wird im MVZ von der Trdgerge-
sellschaft Ubernommen, oder
- bei vertragsarztlichen Griin-
dungen - auf mehrere Arzte
verteilt. Gerade in landlichen
Regionen mit eher dorflichem
Charakter gibt es zunehmende
Schwierigkeiten bei der Nach-
folgebesetzung von Arztpra-
xen. Dies trifft neben Haus-
arzten zunehmend auch auf
den facharztlichen Bereich zu.
Aufgrund dieser Entwicklung
Ubernimmt das Klinikum Hei-
denheim liber seinen primar
stationdren Versorgungsauf-
trag zunehmend ambulante
Leistungen wahr. Rund um
die Uhr, an 365 Tagen im Jahr
ist das Klinikum Heidenheim
ohnehin schon mittragende
Séule der ambulanten Versor-
gung im Landkreis. Ohne das
Klinikum kann die Sicherstel-
lung der ambulanten Notfall-
versorgung des Landkreises
faktisch nicht mehr gewahr-
leistet werden.

Wo Kritik ist, sind auch
Chancen - kein Schatten
ohne Licht

MVZ stehen zuweilen in der
Kritik durch die Arzteschaft im
niedergelassenen Bereich. Kri-
tisiert wird, dass das >Eindrin-
gen<von Krankenhausern in
den ambulanten Versorgungs-
markt die Freiberuflichkeit
arztlicher Tatigkeit gefahrde
und niedergelassene Fach-
arztpraxen verdrangt wiirden.
Fakt ist, dass in MVZ bundes-
weit derzeit rund 10.000 Arzte
tatig sind — was bei insgesamt
gut 140.000 ambulant tatigen
Arzten etwa 7 % entspricht.
MVZ erganzen vielmehr das
ambulante Versorgungsange-
bot und bieten sowohl Pati-
enten, als auch Arzten neue
Maglichkeiten der Versorgung,
bzw. Tatigkeit. Eine Niederlas-
sung mit dem damit verbun-
denen Risiko und Verantwor-
tung erscheint heutzutage
vielen jungen Arzten nicht
mehr erstrebenswert. Insge-
samt machen MVZ die Versor-
gungslandschaft bunter und
sind nicht mehr oder weniger
als eine von mehreren Még-
lichkeiten, Versorgungsstruktu-
ren modern zu gestalten und
Arzten flexible Arbeitsméglich-
keiten zu bieten.

ng fur die Menschen im Landkreis

Gemeinsam fiir eine verbes-
serte Patientenversorgung im
Landkreis Heidenheim

Im Zuge der Alterung unse-
rer Landkreisbevdlkerung
wachst die Nachfrage nach
medizinischen Leistungen
kontinuierlich. Neue Behand-
lungsmaoglichkeiten, die
der medizinische Fortschritt
ermoglicht, verschieben die
Grenzen zwischen ambulan-
ter und stationdrer Versorgung.
Als gemeinsames Zielbild von
niedergelassenen Arzten und
Klinikum gilt es, visionare Leit-
motive zu entwickeln und
durch konkrete Projekte, wie
z.B. durch MVZ mit Leben zu
fullen: Eine patientenzentrierte
Versorgung anzubieten, die
Qualitdt der Versorgung, die
Nutzung des medizinischen
Fortschritts und die Flexibi-
litdt des Versorgungsange-
bots zu steigern, die Arbeits-
und Kostenbelastung durch
Abstimmung, Entbirokra-
tisierung und bessere Nut-
zung personeller, apparativer
und rdumlicher Kapazitaten
zu senken, die Weiterentwick-
lung gemeinsamer Strukturen,
z.B. durch Zusammenfiihrung
der hausarztlichen Notfallpra-
xis mit der Zentralen Notauf-
nahme des Klinikums voran-
zutreiben.

Insgesamt brauchen wir ein
geschlossenes Pladoyer fiir
eine »offene Allianz« im Sinne
einer ortsnahen Gesundheits-
versorgung und dabei einen
»Wettbewerb der Ideen«. Die
Etablierung von MVZ ist dabei
nur ein Puzzlestein in einem
grofBeren Ganzen.

Autor

Udo Lavendel
Geschdiftsfiihrer

Kliniken Landkreis Heidenheim
gGmbH
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@ O Ostwiirttemberger
@ Chirurgentag
17. November 2018

Chirurgie im Alter

liniken
Ostalb

Ostalb-Klinikum Aalen
Stauferklinik Schwabisch-Gmiind
St. Anna-Vimngrund-Klinik Ellwangen

9. Ostwiirttemberger Chirurgentag
Organisation

Professor Dr. med. Andreas Imdahl
Klinik fur Viszeral- und Thoraxchirurgie
SchloBhaustraf3e 100

89522 Heidenheim

Telefon 07321 33-2171
Telefax 07321 33-22 04
E-Mail  Andreas.Imdahl@Kliniken-Heidenheim.de

Sehr geehrte Frau Kollegin,
sehr geehrter Herr Kollege,

wir durfen Sie herzlich zum 9. Ostwiirttemberger
Chirurgentag einladen, der dieses Jahr erneut in Heiden-
heim ausgerichtet wird.

Wie Sie wissen, haben sich die vier Chirurgischen
Kliniken im Ostalbkreis und in Heidenheim schon vor
Jahren zusammen eingebracht, um diese Veranstaltung
jahrlich alternierend zu gestalten. In diesem Jahr widmen
wir uns dem Thema »Chirurgie im Alter, das uns zuneh-
mend mehr herausfordert. Allein die Operationszahlen fiir
viszeralchirurgische Eingriffe bei Gber 70jdhrigen Menschen
sind seit 2005 in Deutschland um Uber 45 % auf fast 1.000
000 Eingriffe angestiegen. Zeit, um sich den Fragen zu
widmen, wer wird operiert, mit welchen Risiken und mit
welchen operativen Kompromissen?

Wir hoffen auf eine angeregte Diskussion und freuen
uns auf lhren Besuch

A Nt

Prof. Dr. med. A. Imdahl PD Dr. Jens Mayer

Pro[ Dr. med. % Siech

Prof. Dr. med. Rainer Isenmann

KONGRESSHOMEPAGE
www.ostwuerttemberger-chirurgentag.de

VERANSTALTUNGSORT

Congress Centrum Heidenheim
Hugo-Rupf-Platz 1

89522 Heidenheim

www.locations-hdh.de/ Lde/Startseite/Congress+Centrum.html

ANMELDUNG

FAX 07321 33-22 04
E-Mail  info@ostwuerttemberger-chirurgentag.de


mailto:Andreas.Imdahl%40Kliniken-Heidenheim.de?subject=9.%20Ostw%C3%BCrttemberger%20Chirurgentag
http://www.ostwuerttemberger-chirurgentag.de
http://www.locations-hdh.de/,Lde/Startseite/Congress+Centrum.html
mailto:info%40ostwuerttemberger-chirurgentag.de?subject=Anmeldung%20%E2%80%93%209.%20Ostw%C3%BCrttemberger%20Chirurgentag
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Veranstaltungen & Termine
»ANTIBIOTIKA-FUHRERSCHEIN« 2018/19

Mittwoch, 7. November 2018

16.00 (s.t.) —17.30 Uhr

2. Antiinfektiva optimal dosieren

Indikationsgerechte Dosierung, Niereninsuffizienz, Nierenersatz-
verfahren, Leberinsuffizienz, Ubergewicht, Therapeutisches Drug
Monitoring

2 Dr. Otto Frey

2 Dr. Anka Rohr

=» Horsaal

Mittwoch, 5. Dezember 2018

16.00 (s.t.) —17.30 Uhr

3. Ambulant erworbene Pneumonie,

Neurologische Infektionen

2 Dr. Brigitte Mayer; Dr. Karl-Heinz Huber-Hartmann
=» Horsaal

Mittwoch, 9. Januar 2019

16.00 (s.t.) — 17.30 Uhr

4. Weichteilinfektionen, Sepsis, S. aureus Bakteridmie
Perioperative Antibiotikaprophylaxe;

Infektionen Mund-Kiefer-Chirurgie

2 Dr.Thomas Fuchs; Dr. Stefan Steckeler

= Horsaal

Mittwoch, 6. Februar 2019

16.00 (s.t.) —17.30 Uhr

5. Hygiene

Hygienemanagement am Klinikum Heidenheim, Schwerpunkt
MRE Problematik, das Heidenheimer Konzept

2 Dr. Johannes Tatzel; Bernd Linsmeier; Hans Eberhardt

= Horsaal

PSYCHIATRIE-FORTBILDUNGEN

jeweils Dienstag
13.30 bis 15.00 Uhr
> Konferenzraum Psychiatrie

30. Oktober 2018

Therapeutisches Drug Monitoring:

Antidepressiva und stimmungsstabilisierende Medikamente
2 Jose Koussemou, Deborah Hegele, Ali Bayik, Heidenheim

6. November 2018

Therapeutisches Drug Monitoring:

Neuroleptika

1 Jose Koussemou, Deborah Hegele, Ali Bayik, Heidenheim

20. November 2018
Peer-to-Peer Beratung in der Psychiatrie
2 Claudia Flamisch, Kénigsbronn

27. November 2018

Umgang mit aggressivem Verhalten und Gewalt

bei Menschen mit geistiger Behinderung

2 Johannes A. Rapple & Michael B. Honig,
Lebenshilfe Heidenheim

04. Dezember 2018
Diagnostik und Therapie von Zwangsstérungen
2 Ali Bayik, Heidenheim

Veranstaltungen & Termine
STARTER SONOGRAFIE

Veranstalter: Medizinische Klinik |

Freitag, 9. November 2018
15.00 — 19.30 Uhr

Samstag, 10. November 2018
8.00 - 16.00 Uhr

Zurecht gilt die Sonografie

als sinnvolle Weiterflihrung
der Diagnostik nach erfolgter
Anamnese und korperlicher
Untersuchung. In vielen kli-
nischen Situationen stellt der
Ultraschall seit vielen Jahren
die erste Wahl der Bildgebung
dar: Sei es in der Hausarzt-
praxis beim Patienten mit

V. a. Gallenkolik, sei es in der
zentralen Notaufnahme beim
Traumapatient zum Ausschluss freier Flissigkeit, sei es bettseitig
auf der onkologischen Station zur Punktion von Pleuraerglissen
oder Aszites.

Aber aller Anfang ist schwer, auch in der Sonografie. Theoretische
Grundkenntnisse sowie eine gewisse Ubung und Expertise sind
zur sicheren Ultraschalldiagnostik unabdingbar. Aber es gibt
keinen Grund vor allzu groBem Respekt vor dieser Technik: Erste
Kenntnisse kdnnen schnell erlernt werden und danach als Grund-
lage fiir eine weitere kontinuierliche (lebenslange!) Verbesserung
der Schallkenntnisse dienen.

Diesem Ziel folgt unser Workshop »Starter Sonografie«: Wir
wollen die relevante Grundlagen - stets mit klinischem Focus - in
Vortragen mit lhnen besprechen und diese in Kleingruppen an-
wenden und vertiefen. Unser Kurs richtet sich an Anfanger in der
Sonografie insbesondere aus dem Bereich der Allgemeinmedizin,
Inneren Medizin und Viszeralchirurgie, ist aber auch geeignet zur
Auffrischung bereits vorhandener Ultraschallkenntnisse.

Der Kurs ist als hausinterne und niederschwellige Ergdnzung zu
den bewahrten DEGUM-zertifizierten Kursen gedacht und soll
diese nicht ersetzen, sondern erganzen.

Dr. Norbert Jung
Dr. Alexander Maier
Klinikum Heidenheim, Raum B 2.135

Y

4

Zielgruppe: Anfanger und noch wenig erfarene Arztinnen
und Arzte der Allgemeinmedizin, der Chirurgie und

der Inneren Medizin.

Zertifizierung: 8 CME-Punkte

Kursgebihr 150, Euro

Die Teilnehmerzahl ist begrenzt

$ 49

< Anmeldung erforderlich

Telefon 07321 33-26 65

Fax: 07321 33-29 77

E-Mail  Norbert.Jung@kliniken-heidenheim.de


mailto:wiltrud.probst%40kliniken-heidenheim.de?subject=
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Veranstaltungen & Termine Telefon-Nummern
FORTBILDUNGEN KREISARZTESCHAFT Klinikum Heidenheim 07321 33 -0

jeweils Mittwoch Zentrale Notaufnahme (ZNA) -91120

19.00 bis 21.00 Uhr Andsthesie, operative Intensivmedizin und -2212
=>» Horsaal, Klinikum Heidenheim spezielle Schmerztherapie

Schmerzambulanz -2229

7. November 2018 Frauenheilkunde und Geburtshilfe - 95507

Notfdlle im HNO Bereich Ambulanz -95500

2 Dr.Inga Waninger Krei3saal - 95300

Kinder- und Jugendmedizin -2270

Medizinische Klinik | (Gastroenterologie, Onkologie) -26 65

MRE-Koordinator -94 005

Medizinische Klinik Il (Kardiologie, -28 62

Nephrologie, Pneumologie)

SCHMERZKONFERENZEN Dialyse teilstationar -2145

Veranstalter: Klinik fiir Andsthesie, operative Intensivmedizin Neurologie -2102
und spezielle Schmerztherapie StrokeUnit -91410
jeweils von 17.30 bis 19.00 Uhr Orthopédie und Unfallchirurgie -2182
Elektivambulanz -2339

Termindnderung! Psychiatrie, Psychotherapie, Psychosomatik -2452
15. November 2018 Psychiatrische Institutsambulanz (PIA) -26 59
> Besprechungsraum Haus A, Zi. 2.216 Radiologie und Nuklearmedizin -2309
Radioonkologie und Strahlentherapie -2671

6. Dezember 2018 Urologie -2342
=» Besprechungsraum Haus A, Zi. 2.216 Viszeral-, Thorax- und Geféf3chirurgie -2172
Elektivambulanz -2339

Zfl  Zentrum fir Intensivmedizin - 91300

ZBM Zentrales Belegungsmanagement /
ZPA Zentrale Patientenaufnahme

QUALITATSZIRKEL Fiir Arzte -95609

Qualitdtszirkel Brustzentrum Fir Patienten -95600

Mittwoch, 28. November 2018

17.30 bis 19.00 Uhr Belegklinik HNO (Station B7) - 93700

= Konferenzraum, Klinikum Heidenheim Belegklinik Homd&otherapie -91202
Belegklinik MKG (Station B1) -93100

Qualitdtszirkel Darmzentrum

Mittwoch, 5. Dezember 2018 Onkologischer Schwerpunkt Ostwirttemberg (OSP) -2954

17.30 bis 19.00 Uhr Regionales Arzneimittelinformationszentrum (RAIZ) -2362

= Konferenzraum, Klinikum Heidenheim

Geriatrische Rehabilitationsklinik Giengen 07322 954-201
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