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Babysitter

So manche Oma dient zumeist ...
als Babysitter - und es heif3t,

dass sie mit beispielhafter Giite

die Enkelkinder wohl behiite.

Doch ist ihr Wesen schier verwandelt,
weil es sich um die Enkel handelt,
denn war als Mutter sie einst streng -
als Oma sieht sie’s nicht so eng.

Oskar Stock

Warum jetzt doch
ein Besuchsverbot gilt

ie Entscheidung fiel allen

Beteiligten duBlerst schwer.
»,Wir haben am Montag lange
iiberlegt, wirklich lange“, sagt
Klinikdirektor Martin Rederer.
Letztlich entschied man sich
dafiir, auch an der Kreisklinik
ein Besuchsverbot einzufiihren.

Wahrend es solche Verbote an
Kliniken in Regensburg oder
Straubing schon seit Monaten
gibt, hatte man in Worth darauf
verzichtet. Nun sei es aber nicht
mehr gegangen, sagt Rederer.

Die Behandlung von Covid-
Patienten (siehe Artikel rechts)
stelle eine enorme Belastung
dar; aber auch abseits der Isola-
tionsstation sei sehr viel los:
Das Haus sei voll, sagt Rederer,
auch wenn weniger Betten zur
Verfligung stehen als normal.

Man dirfe natiirlich auch ei-
nes nicht vergessen, schiebt der
Klinikdirektor nach: Die Klinik
miisse Patienten auch dann iso-
lieren, wenn ihr Testergebnis
noch nicht vorliegt; der Auf-
wand sei extrem. Auch die stéan-
dige Uberpriifung, ob alle Besu-
cher eine Maske tragen und ob
sie diese korrekt aufsetzen, be-
laste das Personal.

Jeden Besucher schnellzutes-
ten, bevor er eintritt, sei schlicht
und ergreifend nicht machbar,
stellt Rederer klar. Um das Per-
sonal zu entlasten und das An-
steckungsrisiko zu minimieren,
sei die Wahl deshalb auf ein Be-
suchsverbot gefallen: ,,Wenn ein
infizierter Besucher in einem
Dreibettzimmer sitzt, kann er
drei Patienten anstecken, das
ist schon gefahrlich.“

Dass ein Besuchsverbot fiir
die Patienten alles andere als
ideal ist, wisse er, sagt Rederer.
Im Moment sehe die Klinik aber
keine andere Moglichkeit. Auch
Chefarzt Dr. Wolfgang Sieber
vertritt die Position, dass ein
voriibergehendes Besuchsverbot
angezeigt ist.

Ausgenommen sind Patien-
ten in einer palliativen Situati-
on, die also im Sterben liegen.
Sie zu besuchen, sei ,,iiberhaupt
kein Problem“, versichert Re-
derer. —std-

M Apotheken-Notdienst

Den Apotheken-Bereitschafts-
dienst iibernehmen von heute,
Mittwoch, bis morgen, Donners-
tag, die Sebastian-Apotheke in
Tegernheim und die Apotheke am
Stadtpark in Cham. Der Bereit-
schaftsdienst beginnt um 8 Uhr
und endet zur gleichen Zeit am
folgenden Tag.

M Rettungsdienst/Notarzt
Telefon 112.

M Arztl. Bereitschaftsdienst

Der arztliche Bereitschaftsdienst
ist jederzeit unter Telefon 116 117
erreichbar.

Die Kreisklinik — hier ein Foto aus der Intensivstation — war und ist bei der Behandlung von Covid-Patienten aus dem Seniorenheim stark gefordert. Zu sehen sind

Chefarzt Dr. Wolfgang Sieber (rechts) und Oberarzt Dr. Michael Bunz mit den Intensivpflegerinnen Natalie Bauer und Elvira Frohlich.

Foto: Stefanie Scherm

,Wir entscheiden menschlich”

Die schwierige Behandlung der Seniorenheim-Bewohner — 17 Todesfalle

Von Simon Stadler

er massive Corona-Ausbruch
D im Pflegeheim Pro Seniore
auf Schloss Worth (wir be-
richteten) wirkt sich auch auf die
Kreisklinik aus: Nahezu taglich ka-
men Senioren aus dem Schloss auf
die Isolationsstation, wo Fachérzte,
Schwestern und Pfleger gegen die
tiickische Krankheit ankdmpfen. In
vielen Fiallen gelang es, das Leben
der Patienten zu retten - in einigen
Fillen nicht. Ein Uberblick.

Wie stellt sich die Lage im Schloss
dar? Am Montagabend waren offi-
ziell 51 infizierte Heimbewohner ver-
merkt, informiert Pro-Seniore-Pres-
sesprecher Peter Miiller. Elf Senio-
ren befinden sich aktuell in einem
Krankenhaus. Miiller zufolge sind
zwei Todesfille dazugekommen, die
Summe lag am Montagabend bei 17.
Ob diese 17 Personen aber nun tat-
sachlich allesamt als Corona-Todes-
falle ans Robert-Koch-Institut ge-
meldet werden oder ob im Einzelfall
eine andere Todesursache vorliegt,
zum Beispiel ein Herzversagen, kann
Miiller nicht sagen: , Wir als Heim-
betreiber sehen nicht, was auf dem
Totenschein steht.

Wie geht es im Pflegeheim Pro Se-
niore weiter? Am Dienstag fand im
Schloss eine Komplett-Testung al-
ler Bewohner und Mitarbeiter statt.
Die Ergebnisse diirften schon heute
vorliegen. Miiller geht davon aus,
dass viele Bewohner die Krankheit
iUberstanden haben, dass sie also
jetzt wieder ein negatives Ergebnis
aufweisen und aus der Quarantine
herausfallen. Diese Annahme stiitzt
er darauf, dass seit dem Ausbruch
drei Wochen vergangen sind.

Wie stellt sich die Lage in der Kreis-
klinik dar? Nach Auskunft von Dr.
Wolfgang Sieber, dem Pandemiebe-
auftragten der Klinik und Chefarzt
der Pneumologie, ,,haben wir bisher
rund 20 Senioren aus dem Schloss im
Haus behandelt“. Bei 25 bis 50 Pro-
zent dieser Patienten habe sich der
Zustand zwischenzeitlich insoweit
gebessert, ,,dass wir sie zuriick ins
Heim verlegen konnten“. Unterge-
bracht waren, beziehungsweise sind
sie vorwiegend in der Isolationssta-
tion, die eigens fiir Covid-Patienten
ausgelegt ist. Eine Bewohnerin kam
laut Sieber auf die Intensivstation,
sie war dort zu beatmen.

Wie viele Patienten sind in der Kreis-
klinik verstorben? Nach Angaben
von Klinikdirektor Martin Rederer
und Sieber sind neun Covid-Patien-
ten in der Klinik gestorben. Bislang
hat das Haus insgesamt 72 Covid-
Patienten behandelt, die Sterblich-
keitsrate liegt ergo bei 12,5 Prozent,
rechnet Sieber vor. Geméill einer
gro} angelegten Studie der Kran-
kenkasse AOK ist die durchschnitt-
liche Corona-Sterblichkeitsrate in
Kliniken auf 25 Prozent zu bezif-
fern, verglichen mit anderen H&u-
sern ist die Kreisklinik also noch
halbwegs glimpflich davongekom-
men. Allerdings sei jeder einzelne
Todesfall tragisch, unterstreicht Sie-
ber, ,,das tut einem dann schon sehr
leid“. Die Summe der Todesfélle sei
immens, stellt Rederer fest, zumal
die Klinik in all den Monaten zuvor
ja keinen einzigen Verstorbenen zu
vermelden gehabt hatte.

Warum ist die Behandlung der Be-
wohner so schwierig? Bei den einge-
lieferten Heimbewohnern handelt
es sich — wenig tiberraschend - um

Mitarbeiter aus dem Heim geimpft

ie Impfung des Personals der
Kreisklinik ist in vollem Gange
und lauft gut, wie Dr. Wolfgang Sie-
ber, Chefarzt der Pneumologie, im
Gespriach mit unserer Zeitung infor-
miert. Wie berichtet, waren am 11.
Januar die ersten 78 Impfdosen ein-
getroffen. Ungefahr 60 Prozent der
400 Beschéaftigten sollen im Februar
durchgeimpft sein, hatte Klinikdi-
rektor Martin Rederer beim Impf-
start angekiindigt.
Wie Sieber mitteilt, haben sich
auch Beschéftigte des Pflegeheims

Pro Seniore an der Kreisklinik imp-
fen lassen. Vergangene Woche haben
sechs Angestellte aus dem Schloss
vorbeigeschaut, um sich gegen das
Virus zu wappnen.

,Eigentlich miissten sie ja in ein
Impfzentrum*“, sagt Sieber, ,aber da
wir einen guten und engen Kontakt
zum Heim pflegen und helfen wol-
len, haben wir diese Impfung ange-
boten, sozusagen als Service.“ Das
Ganze sei unkompliziert abgelau-
fen: ,,Ein kurzer Anruf und die Mit-
arbeiter sind gekommen. —std-

betagte Menschen, die oft als multi-
morbid eingestuft sind, wie Sieber
sagt. Multimorbid bedeutet, dass je-
mand gleich an mehreren chroni-
schen Krankheiten leidet und mit-
hin vorbelastet ist. Da es Bewohner
eines Pflegeheims sind, brauchen sie
- auch das liegt auf der Hand - viel
Hilfe bei alltdglichen Dingen; sie
koénnen zum Beispiel oft nicht allei-
ne aufstehen. Fiir Pflegekrifte auf
der Isolationsstation sei das eine He-
rausforderung, so Sieber, zumal sie
ausnahmslos ,,unter Vollschutz“ mit
Kittel, Haube und Co. arbeiten und
sich immer wieder umziehen miis-
sen. ,,Grof3e personelle Kapazitaten
seien notwendig.

Zu welchen Mitteln greifen die Arz-
te in der Klinik? Bei eingelieferten
Patienten ist die Sauerstoffsatti-
gung im Blut so schlecht geworden,
dass nun Gegenmafinahmen nottun.
Den Senioren, die nur schlecht Luft
bekamen, haben die Arzte oft das
Medikament Dexamethason verab-
reicht; es soll entziindliche Prozesse
stoppen und kommt bei Atemwegser-
krankungen hiufig zum Einsatz. In
einigen Féllen fithrten die Arzte den
Senioren Sauerstoff zu, nicht-inva-
siv, also mit einer angepassten Mas-
ke. Das allerletzte Mittel ist eine in-
vasive Beatmung, sie erfolgt tber
einen Schlauch in der Luftrohre.

Welcher Patient wird wie behan-
delt? Bei der Frage, welche Metho-
den (noch) sinnvoll sind, lassen die
Mediziner laut Sieber groBftmogli-
ches Fingerspitzengefiihl walten: , Es
geht darum, fiir den jeweiligen Pa-
tienten eine individuelle Strategie
zu finden.“ Alles kreise um folgende
Frage: Was will man noch — und was
nicht mehr? Die Art und Weise der

Behandlung sei eng mit den Ange-
horigen und dem Pflegepersonal ab-
zustimmen - hénge aber natiirlich
auch vom Zustand und Willen des
Patienten ab. Falls ein Patient mit
85 Jahren noch gut beieinander sei
und wieder komplett gesund werden
wolle, konne das Klinikpersonal
auch samtliche Moglichkeiten aus-
schopfen und eine Maximaltherapie
vornehmen, verdeutlicht Sieber; die
Geréte dafiir seien vorhanden. ,,Un-
gefdhr drei Viertel der Patienten
kommen aber mit einer Therapiebe-
grenzung zu uns*, erklart der Chef-
arzt. Sie haben also zum Beispiel
klar festgelegt, dass sie keine invasi-
ven MaBnahmen und keine Intubati-
on wollen. In diesem Fall greife das
Personal nur zu sanften Mitteln.
, Wir entscheiden menschlich“, be-
richtet Sieber, ,,immer nach dem in-
dividuellen Wunsch.“ Eines stellt
der Chefarzt mit Nachdruck heraus:
,Es gibt hier keine ZwangsmaBnah-
men, bei uns wird niemand zwangs-
beatmet ! “

Liegt im Seniorenheim eine mutier-
te Virusvariante vor? Ob dessen, dass
sich das Virus mit rasantem Tempo
im Seniorenheim ausgebreitet hat,
war friih der Verdacht aufgekommen,
dass ein mutiertes Virus vorliegen
konnte. Es sei zwar moglich, das zu
untersuchen, allerdings seien diese
Tests erst seit wenigen Tagen verfiig-
bar, weshalb sie in Wérth noch nicht
zur Anwendung gekommen seien,
erklart Sieber. Die Woérther Klinik
verflige aber seit einigen Tagen iber
3 000 Schnelltests, die sie im Zuge
des Katastrophenschutzes erhalten
habe, informiert der Chefarzt. Damit
teste sich das Personal zum Beispiel,
bevor es zu einem besonders gefahr-
deten Patienten geht.

Die Impfung des Klinikpersonals ist in vollem Gange.
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