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Erfolgreiche Bilanz

Boblingen: Zentrum fiir Alterstraumatologie

Vor einem Jahr wurde das Zentrum fiir
Alterstraumatologie des Klinikums
Sindelfingen-Boblingen als das erste
seiner Art in Baden-Wiirttemberg vom
Tiiv Stid zertifiziert. Nun zeige sich, wie
vorteilhaft ein solches Zentrum fiir be-
troffene Menschen ist, wie es in einer
Pressemitteilung des Klinikverbunds
Siidwest heifdt. Trotz der Vorteile gebe
es in Deutschland nur drei Zentren fiir
Alterstraumatologie.

Im Sommer fand

die  Uberpriifung
des Zentrum fir
Alterstraumatolo-

gie (ZAT) am Klini-
kum Sindelfingen-
Boblingen unter der
Leitung von Prof.
Dr. Axel Prokop,
Chefarzt der Un-
fallchirurgie, und
Dr. Karl-Michael
Reinauer, Chefarzt
der  geriatrischen
Reha-Klinik  Bob-
lingen, sowie der Prof. Axel Prokop
Verantwortlichen

fiir Akutgeriatrie, Dr. Claudia Schark,
durch den Tiv Sid statt. Das Priifgremi-
um, welches das Uberwachungsaudit vor-
nahm, habe sich im Priifbericht ,sehr posi-
tiv tiber die vorbildliche Leistung des Zen-
trums“ geduBert, das die Erwartungen
ubertroffen habe, wie es in der Pressemit-
teilung weiter heif3t.

In Baden-Wiirttemberg leben bereits
heute mehr Menschen tber 60 Jahre als
unter 20-Jahrige. Mit steigendem Lebens-
alter nehmen dabei viele Erkrankungen
wie Diabetes, Osteoporose, Schlaganfall
oder Demenz zu. Damit steigt auch die Ge-
fahr eines Sturzes oder Unfalls. Fehlende
Kraft in den Beinen, gepaart mit einer ein-
geschrankten Koordinationsfahigkeit oder
eingeschrianktes Sehen beglinstigen Stiir-
ze. Man geht davon aus, dass rund die
Halfte aller tiber 70-Jahrigen bereits min-
destens einmal gestiirzt ist. Die Folgen
sind zumeist Knochenbriiche der Hiifte,
der Arme oder eines Wirbelkorpers.

Massive Komplikationen méglich

Diese Verletzungen konnen jedoch mas-
sive Komplikationen nach sich ziehen, die
die Selbststdndigkeit des Betroffenen dau-
erhaft einschréanken oder gar unmoglich
machen. Dazu kommen Verunsicherung
und Angst vor einem erneuten Sturz. Die
erfolgreiche Behandlung basiert daher
zum einen auf der Ziigigkeit, mit der sie
operiert werden, sowie auf einer Form der
Betreuung, die die besonderen Anforde-
rungen der Traumatologie des alten Men-
schen berticksichtigt. Die Patienten leiden
dadurch weniger an Folgeerkrankungen
wie Pneumonien oder Wundliegen, sie er-
langen schneller wieder ihre Mobilitat zu-
rliick. Die Sterblichkeitsrate ist deutlich
niedriger.

Die besondere Form der Betreuung, die
geriatrische Patienten bendtigen, besteht
aus einer intensiven und interdiszipliniren
Behandlung und Betreuung. In enger Ab-
stimmung miteinander helfen Chirurgen

und Geriater, Schwestern und Pfleger,
Physiotherapeuten, Logopdden und Ergo-
therapeuten sowie Sozialarbeiter fiir eine
optimale und gut verzahnte Versorgung
wahrend des stationdren Aufenthaltes und
der sich anschlieBenden Rehabilitation.
Diese interdisziplindre Zusammenarbeit
fordert auch das Verstdndnis der Fachge-
biete untereinander. So kann beispielswei-
se bereits der Unfallchirurg auf das indivi-
duelle Erleben des geriatrischen Patienten
eingehen und seine besonderen Bediirfnis-
se berticksichtigen. Der zustédndige Geria-
ter bekommt den Patienten nicht erst zu
sehen, wenn er in die Reha iiberwiesen
wird, sondern ist in den Behandlungsab-
lauf von Anfang an mit eingebunden.

Dartiber hinaus kooperiert das ZAT mit
Sanitatshausern, um eine gute und schnel-
le Versorgung mit den geeigneten Hilfsmit-
teln zur Erleichterung des Alltags zu ge-
wahrleisten. Aulerdem stellen die Mitar-
beiter bei Bedarf die Kontakte zu den sozi-
alen Einrichtungen her und unterstiitzen
die Patienten und deren Angehorige auch
bei den administrativen Anforderungen,
die zu bewéltigen sind.

Breites Spektrum

Im ZAT - dessen Leistungsspektrum von
der Notfallbehandlung in der Zentralen
Notaufnahme, der operativen Versorgung
in der Unfallchirurgie am Klinikum Sin-
delfingen-Boblingen iiber die geriatrisch-
internistische Behandlung von Begleit-
und Grunderkrankungen bis hin zur Reha-
bilitation in der Reha-Klinik Boéblingen
reicht — wurden harte Zielkriterien festge-
legt, wie beispielsweise die Operation bei
Oberschenkelfrakturen innerhalb von 24
Stunden, um Bettldgerigkeit zu vermeiden.

In 80 Prozent der Félle wurde das Ziel
erreicht — ein Zeitraum, den einzuhalten
medizinisch gesehen eine Herausforderung
ist, zum Beispiel, wenn es sich um Marcu-
mar-Patienten handelt (Marcumar ist ein
Medikament zur Hemmung der Blutgerin-
nung). Dariiber hinaus gelang es, ein wei-
teres Ziel des ZAT, etwa 80 Prozent aller
Patienten wieder so weit zu mobilisieren,
dass sie ins eigene Heim zuriickkehren
konnen, zu libertreffen; nur 17 Prozent der
gestiirzten geriatrischen Patienten miissen
spater in einem Pflegeheim untergebracht
werden. Eine Studie im Rahmen einer
Doktorarbeit soll den positiven Langzeit-
effekt der Behandlungsmethode nun auf-
zeigen. Dazu wird die Verfassung ehemali-
ger Patienten ein Jahr nach der Behand-
lung dokumentiert.

Prof. Dr. Axel Prokop, Dr. Claudia
Schark, Dr. Karl-Michael Reinauer und
Dr. Norbert Futterer, Oberarzt in der Un-
fallchirurgie, sehen die Ursache fiir die er-
folgreiche Arbeit des ZATs bei den Mitar-
beitern. ,,Ein solches Zentrum erfolgreich
mit Leben zu fiillen, bedeutet eine enorme
Kraftanstrengung — erst recht, wenn diese
Kraft zunédchst im laufenden Betrieb er-
bracht werden muss. Doch unsere Mitar-
beiter sahen sofort die Chancen fiir die Pa-
tienten und gingen hoch motiviert — auch
in ihrer Freizeit — ans Werk.“ Auch die Ge-
schiaftsfihrung habe das Unternehmen
massiv unterstiitzt und so zum Erfolg bei-
getragen. Prokop sieht in der Alterstrau-
matologie die Zukunft: ,Die demografi-
sche Entwicklung lasst keine Zweifel auf-
kommen. In Zukunft werden noch deutlich
mehr solcher interdisziplindrer Zentren
gebraucht. Die Gesellschaft altert.“  -gb-



