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Geb. 13.06.1962
Verheiratet
3 Kinder ( 7,13,15Jahre)

1968-1981
1981-1988
Mai 1988
6/88 - 10/89
1989 - 1998
1999 - 2000
2000 - 2007
2007 - 2008

Schulausbildung Filderstadt (Abitur 81)
Humanmedizinstudium Uni Ulm
Approbation

Assistenzarzt Anasthesie Aalen
Assistenzarzt Chirurgie Aalen
Assistenzarzt Unfallchirurgie Mutlangen
ltd. Oberarzt KH Dillingen

ltd. Oberarzt Unfallchirurgie Friedberg

Seit 1.7.2008 Itd. Oberarzt Chirurgie KH Wertingen




Chefarzt Dr. W.Streifinger
Oberarzte: Dr. F.Brandle, Th.Moehrke

Chefarzt PD.Dr. M.Weil3kopf
Oberarzt M.Abdul-Nour

8 Assistenzarzte, davon 4 Facharzte




Augsburg Orthix Zentrum
Fr. Dr. Engelsberger, Hr. Dr. Christ

Donauworth
Drs. Kohler, Dr. Nissl|




Minimalinvasive Chirurgie

- Leisten- u. Bauchwandbriiche
- Blinddarmentfernung

- Gallenblasenentfernung

- Verwachsungslosung

- Dickdarmteilentfernung

Proktologie

Schilddrtisenchirurgie
,Konventionelle® Bauchchirurgie




Herzschrittmacher
Defibrillatoren
,Kleine Allgemeinchirurgie®

Gefaldchirurgie ( Varizenoperationen )

Portimplantationen




Komplette traumatologische Notfallversorgung

unter Anwendung modernster Verfahren.

(aulRer Neurochirurgie und Versorgung ausgedehnter Beckenfrakturen)

Arthroskopische Gelenkchirurgie

Handchirurgie
Fuldchirurgie
Endoprothetik




Finger, Handwurzel, Handgelenk

Ellbogen
Schultergelenk
Wirbelsaule ( Bandscheibenprothesen )

Huftgelenk (in verschiedensten Varianten )

Kniegelenk
Sprunggelenk
Grofszehengrundgelenk




Minimalinvasive Endoprothetik des
Huftgelenks n. AMIS-Technik seit 2005

Kniegelenksendoprothetik
,Frauenknie”, antiallergische Prothesen

Grof3zehengrundgelenksendoprothetik
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Arthroskopische Operationen an

Schulter- und Kniegelenk
Kreuzbandchirurgie

Schulter- und Kniegelenksendoprothetik




-HUft- und Kniegelenksendoprothetik
-Sprunggelenksendoprothetik
-Hand- und Fingergelenksendoprothetik

-Ful3chirurgie




-HUft- und Kniegelenksendoprothetik




-Rasz-Katheter

-Laserkoagulation

(Wirbelsaulenschmerztherapie)




‘:f,\kreiskliniken

Qg . ingen Persdnlich besser betreut.

Bessere Versorgung durch Traumanetzwerke

Zertifizierung eines Traumazentrums
an der Kreisklinik Wertingen




’ N\ Zertifizierung eines Traumazentrums
kreiskliniken L .
dillingen an der Kreisklinik Wertingen

. wertingen

Versorqungsstufen:

Basisversorgung

Regionales Traumazentrum
(Schwerpunktversorgung)

Uberregionales Traumazentrum
(Maximalversorgung/
ZK Augsburg)
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B Partner 11 Kliniken im Verbund
-3 , Traumanetzwerk Schwaben *

-~ >Ubernahmeverpflichtung der Kliniken
* >Enge Kooperation in der Schwerstverletztenversorgung
- »>Schnelle und sichere Kommunikationswege
- »Zusammenarbeit im Massenanfall von Verletzten
» Gemeinsame Qualitatsstandards
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Kommunikation

f:i: Rettungsdienst Kliniken

Trauma -Telefon

24 h Erreichbarkeit der Kreisklinik Wertingen
fur Not arzte direkt am Unfallort

Struktur :

» Diensthabender Chirurg = Traumaleader

» Organisation der Rettungskette

> Uberblick uber Kapazit aten im Hause

» sicherer Informationsfluss innerhalb der Klinik
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Schockraummanagement an der
Kreisklinik Wertingen

Schockraumteam

*Diensthabender Oberarzt Chirurgie
*Diensthabender Assistenzarzt Chirurgie
*Diensthabender Anasthesist
*Diensthabende Anasthesiepflegefachkraft
Pflegefachkraft der Ambulanz/Notaufnahme
*MTRA und Teleradiologie

L abor




Ankunftim Schockraum
Ubergabe an das gesamte Schockraumteam

D etaillierte Schilderung / Erfragung des Unfallmech anismus

Umlagern des Patienten mit Vakuumm atratze

Sicherstellen der

kreiskliniken
dillingen
. wertingen

Atmung Basischeck Blutins Labor
Ggf. Intubation und entkleiden des Patienten
Beatmung Sonographie
(FAST-Schema) Temperatur messen
vendse Zugéange
Falls erforderlich Zudecken mittels
Volumensubstitution Frakturreposition warmer Decken

Kreislaufstabilisation / Blutungskontrolle Assistenz bei arztl.

MaRBnahmen

Anlage Monitoring Dokumentation

okumentation

INTENSIV -
STATION

EXTERNE
VERLEGUNG

OoP
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Schockraumindikationsliste

» Sturz aus mehr als 3 Meter Hohe

> Explosionsverletzungen

> Einklemmung/Verschiuttung/Ertrinken

.~ » Herausschleudern aus dem Fahrzeug

> Tod eines Mitfahrers

~ > Motorrad- oder Autounfall mit héherer Geschwindigkeit
= > Als FuRgéanger oder Radfahrer angefahren

I > Unfalle mit Pferden und Rindern (Reitunfalle, Hornverletzungen, u.a.)
> Kopfverletzung /SHT mit Neurologie, (auch [Alkohol]-Intoxikation )
I > Anforderung des Schockraumes durch den Notarzt

= Verletzungsmuster

- » Instabiler Thorax /Offene Thoraxverletzung

» Instabile Beckenfraktur

> Perforierende Rumpfverletzungen

» Proximale Amputation, offene Frakturen langer R6hrenknochen
Vitalwerte

» Glasgow-Coma-Score < 11/ Bewultlosigkeit > 5 min.

» Kreislaufinstabilitat

» Respiratorische Insuffizienz

» Hypothermie
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Tellnahme am Traumareqister

= Weltweit groBtes Traumaregister

Uber 30.000 Falle

~ > Uber 100 Kliniken

> Seit 15 Jahren
| jahrliche Auswertung
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S August 2010 sind wir , positiv auditiert “ durch Diocert

— ' reisklinik Wertingen als Mitglied im Verbund Traumanetzwerk Schwaben




Auslastung der Bettenbelegung teilweise mit 140%
Weitgehend maximale Auslastung der OP’s

Jahrliche Steigerung von Patientenaufkommen und OP-
Zahlen

Zunehmende Spezialisierung der Abteilungen unter
Beibehaltung der Grund- und Regelversorgung

Damit Stabilisierung der Situation ftr die Klinik

Jedoch unter den derzeitigen Bedingungen am absoluten
Kapazitatslimit.
( Personal und Raumlichkeiten )




Bezug des Neubaus Anfang 2011

Klrzere Wege, Straffung der Patientenpfade
Weitere Processoptimierung

Verbesserte Diagnostikmaoglichkeiten

(modernes CT, digitale Rontgenanlage)

Tellnahme am Traumanetzwerk Schwaben
Ausbau der Anasthesieabteilung

Weitere Verbesserung der Zusammenarbeit mit
Dillingen

Planung in die Zukunft! (3 Bauabschnitt)
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