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Medizin fiir
eine alter

werdende
Gesellschaft




Unsere Gesellschaft wird dlter. Dieser Realitat stellen wir uns mit einem
Behandlungsangebot speziell fir dltere Menschen — abgestimmt auf

die besonderen Bedurfnisse und altersbedingten Krankheitsbilder.

Dabei sorgt unser Therapieangebot fiir die bestmogliche Genesung der
Patient*innen mit dem Ziel, neben der akuten medizinischen Behandlung
deren Selbststandigkeit zu erhalten und zu férdern, Lebensqualitat zu
verbessern und Pflegebedirftigkeit zu verhindern. Die interdisziplinare
Zusammenarbeit der Fachkompetenzen aller Abteilungen und Partner
ermoglicht eine umfassende Versorgung und Diagnostik unter einem
Dach.

Zum geriatrischen
Team gehoren:

Geriater Arzte verschiedenster Fach-
richtungen: Innere Medizin, Chirurgie,
Urologie, Neurologie, Psychologische/
Seelsorge neuropsychologische Kompetenz usw.

Erndhrungsberatung Pflegedienst

Sozialdienst

‘ Physiotherapie

Logopddie
Ergotherapie



Zuriick ins Leben:
Ein Zusammenspiel
vieler Hande.

Die Akutgeriatrie ist zustandig fiir die Behandlung akuter bieten wir die Moglichkeit der Frithrehabilitation, die ein
korperlicher und geistiger Erkrankungen sowie Verletzungen wichtiger Baustein des Behandlungskonzeptes ist. Nach einer
im Alter. Fiir Patient*innen bei: umfassenden medizinischen und geriatrischen Befundauf-
3 Erkrankung mit Rehabilitationsbedarf nahme, die grundsatzlich durchgefiihrt wird, wird ein speziell

auf den einzelnen Patient*in abgestimmter Therapieplan
- Mehrfacherkrankungen aufgestellt. Neben der Behandlung von akuten Erkrankungen
kommen von Anfang an frithrehabilitative Mafinahmen, wie

= ATEAIE I N eR s e e Sl beispielsweise aktivierend-therapeutische Pflege, Mobilisation

--% Friilhrehafdhigkeit, d.h. ausreichende Belastbarkeit, im Rahmen der Krankengymnastik, Teamarbeit mit Thera-
Motivation, Verbesserungspotential und ausreichende  peuten, Pflegepersonal, Arzten, Psychologen und Seelsorgern —
Umsetzungsfihigkeit des Rehaprogramms zum Einsatz.

Der Erfolg der akutgeriatrischen Therapie hangt dabei von
vielen Bausteinen ab: Von der medizinischen und pflegerischen
Qualitat der Behandlung, dem Zusammenspiel der Therapeut*-
innen, der aktiven Einbeziehung der Angehorigen, dem Wirken
des sozialen Umfelds und von jedem einzelnen Patient*in.

99 wirbehandeln akute Erkrankungen bei alten Menschen mit
Vielfacherkrankung. Dies nicht nur organbezogen, wie in anderen
Abteilungen, sondern alters- und funktionsbezogen. Ziel ist,
neben der akuten Behandlung, die Verbesserung bzw. Erhaltung
der Lebensqualitat und Aktivitat. Wir sehen Korper, Geist und
Seele als eine Einheit, berlicksichtigen die umgebende Situation
und haben den ganzen Menschen im Blick. € €

Dr. med. Martina Brielmaier
Chefarztin



Soviel Hilfe wie
notig, so viel
Selbststandigkeit
wie moglich!

Medizinische Betreuung

Spezialisten aus Geriatrie, Innere Medizin, Chirurgie und wei-
teren Fachdisziplinen sind fiir die speziellen Krankheitshilder
der Patient*innen zustandig und in standigem Austausch. Die
Kooperation mit den ambulant versorgenden Haus- und Fach-
arzt*innen und weiteren Einrichtungen des Gesundheitswesens
liegt uns besonders am Herzen.

Das soziale Umfeld als Therapie

Neben den Angehorigen sind das soziale Umfeld und andere
Strukturen wichtige Teile einer erfolgreichen Rehabilitation. Die
Klinikseelsorge beispielsweise leistet auf Wunsch wertvolle
Hilfe und steht auch den Angehdrigen zur Verfligung. Praktische
Begleitung wie Erndhrungsberatung vervollstandigen unser
Therapiekonzept.

Unser Ziel ist eine altersgerechte
und aktivierende Therapie, die zu
moglichst viel Selbststandigkeit im
gewohnten sozialen Umfeld
zurlckfihrt.
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Aktivieren und Erhalten

Logopéaden, Physio- und Ergotherapeuten verbessern und
erhalten in der Akutversorgung die Mobilitat und Selbststandig-
keit. Im Zusammenspiel mit der Pflege werden die Patient*in-
nen so therapiert und gefordert, dass die Riickkehrin ein
aktives Leben moglich ist.

Unterstiitzung der Angehorigen

Firdie erfolgreiche Therapie ist die Einbindung des privaten
Umfelds von entscheidender Bedeutung. Deshalb unterstiitzt
unser Sozialdienst nicht nur die Patient*innen, er berdat wahrend
den verschiedenen Phasen der Behandlung auch deren Ange-
horige. Selbstverstandlich steht das Team als Ansprechpartner
zur Verfligung.



Expertise
unter einem
Dach:
Ganzheitliche
Versorgung




Als Kreiskliniken bieten wir ein Spektrum

an diagnostischen Methoden und Therapien Werkann

aus allen medizinischen Fachbereichen. akutgeriatrisch

Der Austausch unter den Arzt*innen und behandelt
werden?

Therapeut*innen erfolgt auf kurzem Weg.
So gewahrleisten wir die bestmogliche
Wiederherstellung unserer geriatrischen
Patient*innen.

Wann eine Person fiir die akut-
geriatrische Behandlung in Frage
kommt, hangt von verschiedenen
Faktoren wie z.B. Alter, Krankheits-
bild, allgemeiner gesundheitlicher
Zustand und sozialem Umfeld ab.
Unsere drztlichen Spezialist*innen
beurteilen jeden Patienten und
jede Patientin individuell.

Wann ist die Versorgung durch die
Geriatrie im Krankenhaus empfehlenswert?

Bei dlteren Patient*innen kommen in der Diagnostik sogenannte
Assessments zum Einsatz, d. h. eine Reihe standardisierter
Bewertungsverfahren, mit denen Arzt*innen, Pflegefachkréfte,
Therapeut*innen und soziale Fachkréfte das Ausmaf3 der
physischen und psychischen Beeintrachtigungen sowie die
- Ursachen kdnnen Stiirze, als Folge von Erkrankungen Lebensumstande (6konomischer Status und Wohnsituation)
des Bewegungsapparates, z.B. bei Osteoporose, oder beurteilen.
neurologische Krankheiten wie Morbus Parkinson sein.
Diese konnen die Mobilitat und Eigenstandigkeit stark
einschranken.

% Immer dann, wenn die Selbststdndigkeit eines dlteren
Menschen bedroht ist.

Ziel: Patient*innen zu identifizieren, die einer geriatrischen
Behandlung bediirfen, um diesen dann durch eine zielgerichtete
multidisziplindre Behandlung ein weitestgehend selbstbestimm-
- Ebenso konnen internistische Akutsituationen wie Schlag- tes Leben zu ermoglichen, Lebensqualitat zu verbessern und
anfall oder Herzinfarkt, Stoffwechselentgleisungen bei sie durch verschiedene geriatrische Behandlungskonzepte
Diabetes mellitus oder schwere Infekte aufgrund einer (Akutgeriatrie, Rehabilitation, ambulante Dienste usw.) best-
hoheren Infektanfalligkeit im hoheren Alter die Selbst- moglich zu versorgen.
standigkeit mindern.
Zusatzleistungen

Unser medizinisches Angebot Auf3er den bereits genannten Leistungen bieten

Neben allen Moglichkeiten der Akutversorgung und der wir u.a. zusatzlich bei Bedarf an:

nachfolgenden Behandlung verfligen wir iiber eine umfang- o e
. . . i - Hilfsmittelversorgung
reiche und spezialisierte Ausstattung zur diagnostischen
und therapeutischen Versorgung unserer Patient*innen. --% Einleitung Rehaverfahren (ambulant/stationar)
Ihsbe§ondere unsere internistische Funktlorjsabtellu'ng stellt  Hilfestellung durch den Sozialdienst
samtliche Untersuchungsverfahren zur Verfiigung, wie
beispielsweise Elektrokardiogramm, Langzeit- und Belastungs- =% Didtische Kostform
Elektrokardiogramm, Ultraschalluntersuchungen und % Unterbringung als Wahlleistung im 1-Bettzimmer

endoskopische Leistungen. (falls verfugbar) und Wahlleistung Chefarztbehandlung



Die Angehorigen:
Ohne sie geht
es nicht.




Aus den individuellen Erkrankungen und den Folgen

fir alle Beteiligten ergeben sich viele Fragen und damit
ein hoher Beratungsbedarf. Und wir wissen: In einer
medizinischen Ausnahmesituation ist das private Umfeld
besonders gefordert. Wir schulen Angehorige wahrend
des stationdren Aufenthaltes bedarfsgerecht, nicht nur
in therapeutischer und alltagstauglicher Hinsicht,
sondern gehen auch auf ethische und psycho-soziale
Fragestellungen ein.

Checkliste fiir Angehorige

Eine Akutgeriatrie unterscheidet sich in vielen Punkten von einer
Normalstation im Krankenhaus. Es findet nicht nur die Behandlung der
Grunderkrankung statt, sondern vielfaltige Therapien und Angebote
zum Erhalt oder Wiedererlangen kérperlicher und geistiger Fahigkeiten.
ZurVorbereitung auf den Aufenthalt bitte daher fiir den stationdren
Aufenthalt mitbringen:

--» Einweisungsschein vom Haus-/Fachdrzt*in

- Personalausweis

.2 Versichertenkarte

--» Kontaktdaten/Adressen der ndchsten Angehorigen

- Aktueller Medikamentenplan

-+> Medizinische Befunde, z.B. Blutbefunde, R6ntgenaufnahmen usw.

--» Medizinische Ausweise, z.B. Marcumarausweis,

Schrittmacherausweis, Allergieausweis

--» Patientenverfiigung/Vorsorgevollmacht (falls vorhanden)
% Korperpflegeartikel

--» Bequeme (Sport-) Kleidung

- Nachtwdsche

Thrombosestriimpfe, Rollator, Gehstock usw.

% Personliche Gegenstdnde, die personlich wichtig sind.

Bitte lassen Sie folgende Gegenstande lieber zu Hause:
GroRere Geldbetrdage, Schmuck oder andere Wertgegenstande.



Gut vernetzt:
Fachkomeptenz
konzentriertim
Landkreis.

Fach-
abteilungen
Kliniken

Therapeuten

Die Akutgeriatrie ist eingebettet in ein Netzwerk
aus Kompetenzen in unseren Krankenhdusern
in Dillingen und Wertingen. Damit gewdhrleisten
wir die medizinische Versorgung unserer
Patient*innen umfassend und auf qualitativ
hochwertigem Niveau. Die niedergelassenen
Arzt*innen der Region, Kooperationen mit
Therapeuten und umliegenden Krankenhdusern
sowie Rehabilitationseinrichtungen vervoll-
standigenden den Verbund unseres
medizinisch-therapeutischen Angebotes.

Diagnostik

Rehabiliations-
einrichtungen

Xk

Nieder-
gelassene
Arzte

Soziale

Einrichtungen

Unser Anspruch:

Ein Zentrum fir Altersmedizin,

das wohnortnah alle Moglichkeiten
der geriatrischen Akutbehandlung
bietet.



U nser Qualitats_ Von der Aufnahme bis weit tber die Entlassung

hinaus achten wir darauf, dass die hochsten
anSpI‘UCh: Standards stringent und transparent eingehalten

Gelebte Praxis werden. Unsere Mitarbeiter*innen arbeiten

ve gemeinsam daran, die Qualitat im Klinikalltag
an hOChStem nicht nur messbar, sondern fir Patient*innen
N iveau und Angehdrige erlebbar zu machen.

Wir sind fiir Sie da!

Bei Fragen zu unserem Qualltat konkret
med|2|n|.schen Ang.ebot oder -3 Die Qualitat unseres Angebots wird regelmafsig
zur Vereinbarung eines

3 . hinsichtlich Aktualitat und notwendiger Anpassungen
Beratungsgesprachs stehen wir diskutiert

Ihnen gerne zur Verfiigung.
% Prozesse derverschiedenen Einrichtungen und

Abteilungen werden regelmagig tiberpriift und wenn
notwendig angepasst.

Hauptabteilung Akutgeriatrie
Ebersberg 36 | 86637 Wertingen

Tel 08272998-220
Fax 08272998 -223 - Anforderungen der Patient*innen an die Einrichtungen

E-Mail: altersmedizin@khdw.de und Abteilungen werden kontinuierlich eingeholt, um die
Dienstleistungen so weit wie moglich auf die Wiinsche
abzustimmen.

Dr. med. Martina Brielmaier Simone Wenger
Chefarztin Innere Medizin und Akutgeriatrie Pflegerische Leitung
Facharztin Innere Medizin, Rheumatologie, der Abteilung
Geriatrie

.

= - =
Susanne Stefan Bar
Marpoder-Barthelmes Leitung Physiotherapie

Pflegedirektorin



Nicht dem Leben
Jahre geben, sondern
den Jahren Leben
oepen.

Kreiskliniken Dillingen-Wertingen gGmbH

Kreisklinik St. Elisabeth

Akademisches Lehrkrankenhaus der TU Miinchen
Ziegelstrafie 38 | 89407 Dillingen a.d.Donau
Telogo7157-0

Kreisklinik Wertingen
Ebersberg 36| 86637 Wertingen
Tel08272998-0

info@khdw.de
www.khdw.de



