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SEHR GEEHRTE DAMEN
UND HERREN,

ich freue mich, dass wir uns wieder
mit einigen Neuigkeiten aus der
Schiichtermann-Klinik bei lhnen
melden kénnen. So wurden wir in
diesem Friihjahr als tberregionale
Heart Failure Unit (HFU) zertifi-
ziert und konnten unseren zweiten
Hybrid-Operationssaal in Betrieb
nehmen. Zudem haben wir unse-
re Anstrengungen im Bereich der
Forschung neu organisiert und das
klinikeigene Institut fur Herz-Kreis-
lauf-Forschung gegriindet. Und nicht
zuletzt méchten wir lhnen unseren
neuen Chefarzt der Rehabilitation,
Prof. Dr. Jirgen Sindermann, etwas
naher vorstellen.

Aktuelles aus der Schiichtermann-Klinik Bad Rothenfelde

Doch wir wollen in diesem Jahr
nicht nur auf aktuelle Entwicklungen
schauen, sondern auch auf das,

was bereits 25 Jahre zurtickliegt:
den Start der Herzchirurgie in

Bad Rothenfelde. Seit einem

Vor inzwischen 45 Jahren startete die  einer integrierten Herzmedizin sind. Vierteljahrhundert arbeitet die
Schiichtermann-Klinik als internis- AufRerdem werden aus unserem Hause Schichtermann-Klinik nun als
tische Kurklinik. Fast auf den Tag Prof. Dr. Warnecke, Prof. Dr. Sinder- integriertes Herzzentrum — und das
genau vor 25 Jahren fand dann die mann und Prof. Dr. Ménnig zu Ihnen mochten wir gerne am 5. September
Einweihung des herzchirurgischen sprechen, Professor Thale Gbernimmt in der OsnabrickHalle mit Ihnen
Zentrums statt: Die Schiichter- die Moderation des Symposiums. feiern. Alle wichtigen Informationen
mann-Klinik als integriertes Herz- Wir wiirden uns freuen, wenn wir Sie hierzu finden Sie auf dieser Seite.
zentrum war geboren.

am Mittwoch, den 5. September 2018 In der Hoffnung, Sie zu unserem
Die integrierte und interdisziplindre ab 17 Uhr Symposium begriiRen zu kdnnen
Herzmedizin nimmt eine immer in der OsnabriickHalle und mit herzlichen Griif3en aus Bad
groéRere Bedeutung in der Versorgung Rothenfelde
herzkranker Patienten ein. Daher zu unserem medizinischen Symposium
wollen wir innerhalb unseres Sympo- ,Herzmedizin — ein interdisziplindrer
siums nicht nur einen historischen Ansatz" und einem anschlieRenden Vorsitzender der Geschdftsfiihrung
Rickblick, sondern vor allem einen Abendessen begriiRen dirfen.
Ausblick auf die fachiibergreifenden Ihre Anmeldung kdnnen Sie per E-Mail
Therapieansatze eines modernen an klutermann@schuechtermann-
Herzzentrums vermitteln. klinik.de richten.
Erfreulicherweise konnten wir mit Die Veranstaltung wird von der
Prof. Dr. Hamm einen erfahrenen Arztekammer Niedersachsen mit drei
Kardiologen und mit Prof. Dr. Doll Fortbildungspunkten anerkannt.
einen anerkannten Kardiochirurgen Es werden keine Tagungsgebiihren
als renommierte Gastredner erhoben.

gewinnen, die beide Protagonisten




,Starke Verbindung zwischen
Rehabilitation und Akutmedizin®

Redaktion: Sehr geehrter Herr Prof.
Sindermann, nun sind Sie schon seit
einigen Monaten in der Schiichtermann-
Klinik und die Frage wirkt vielleicht
etwas seltsam, aber: Mégen Sie sich
noch einmal vorstellen?

Prof. Sindermann: Gern! Mein Name

ist Jirgen Sindermann. Ich bin ver-
heiratet und wir haben eine Tochter.
Unser Hund Jack komplettiert dann
noch unsere kleine Familie. Ich stamme
aus dem Miinsterland und habe nach
dem Medizinstudium in Libeck meine
Facharztweiterbildung am Universitats-
klinikum Minster absolviert. Zudem war
ich am Krannert Institute of Cardiology
in Indianapolis fir einen Forschungs-
aufenthalt tatig. Ich bin Internist und
Kardiologe und habe die Zusatzweiter-
bildung fur Intensivmedizin abge-
schlossen. In den 10 Jahren vor meinem
Wechsel an die Schiichtermann-Klinik
war ich in Minster als kardiologischer
Oberarzt in der Herzchirurgie tatig und
habe dort insbesondere den Schwer-
punkt Herzinsuffizienz (Herzschwdche)
mit den Bereichen Herztransplantation
und mechanische Kreislaufunter-
stlitzung betreut. Die dort gewonnenen
Erfahrungen helfen mir sehr bei meiner
jetzigen Tatigkeit in der Schiichter-
mann-Klinik, da wir hier einen engen
Kontakt zwischen Herzchirurgie und
Kardiologie pflegen.

Sie fungieren bei uns als Chefarzt der
Rehabilitationsabteilung, waren vorher
an der Uniklinik Miinster aber im Akut-
bereich tatig. Wie hat sich lhre Arbeit
verdndert und wie waren die ersten
Monate fiir Sie hier bei uns in Bad
Rothenfelde?

Nun, das stimmt, ich komme aus der
Akutmedizin und bin jetzt im Bereich
Rehabilitation tatig. Das sind aber nur
die Begrifflichkeiten, tatsachlich gibt es
einen sehr groBen Uberlappungsbereich
zu meinen friheren Aufgaben. Deshalb
habe ich mich in der Schiichtermann-
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Klinik auch sofort zuhause gefiihlt.

Die Schiichtermann-Klinik hat als
groRes, integriertes Herzzentrum viele
Patienten aus der Herzchirurgie und
Kardiologie, d.h. viele unserer Reha-
Patienten befinden sich in der Phase
nach einer Herzoperation oder einem
Herzklappeneingriff. Das ist sehr dhnlich
dem mir bekannten Arbeitsfeld meiner
vorhergehenden Stelle. Zudem ist die
Schiichtermann-Klinik ausgewiesen in
der Behandlung der Herzinsuffizienz.
Hier werden Patienten mit allen
Schweregraden der Herzinsuffizienz be-
handelt, einschlieBlich der Implantation
mechanischer Kreislaufunterstitzungs-
systeme, die oft auch als Kunstherzen
bezeichnet werden. Hier liegt eine
besonders starke Verbindung zu meiner
friiheren Tatigkeit, da ich mehr als

10 Jahre Erfahrung im Umgang mit sol-
chen Patienten habe. Zusammengefasst
baut meine jetzige Tatigkeit auf meinen
Erfahrungen auf und es bietet sich in
der Rehabilitation dartber hinaus die
Mdoglichkeit, diese Behandlungswege der
Akutmedizin um spezifische Trainings-
programme zu erweitern.

Was reizt Sie an lhrer neuen Aufgabe?
Worauf freuen Sie sich hier in Bad
Rothenfelde?

An meiner neuen Aufgabe reizt mich

die Mdglichkeit, eine starke Verbindung
zwischen Rehabilitation und Akut-
medizin zu schaffen. Hierzu liegen an
der Schiichtermann-Klinik optimale
Voraussetzungen vor, da der interdiszip-
lindre Aspekt sehr stark gelebt wird, d.h.
Behandlungskonzepte werden gemein-
sam mit allen beteiligten Abteilungen
besprochen. Insbesondere bietet sich
hier die Moglichkeit, die klassischen
medikamentosen und apparativen Ver-
fahren um den Aspekt des korperlichen
Trainings zu erweitern, um so ein noch
besseres Ergebnis fir die Patientinnen
und Patienten zu erreichen.

Die Rehabilitationsmedizin

entwickelt sich stetig weiter und

auch das Patientenklientel ist groRen
Verdnderungen unterworfen. Welche
Schwerpunkte madchten Sie hier in

der Schiichtermann-Klinik setzen und
welche Themen liegen lhnen besonders
am Herzen?

Das stimmt, die Rehabilitation hat

sich weiter entwickelt, aber auch das
Patientenklientel hat sich verdandert.

Im Zuge der Alterung der Gesell-

schaft betreuen wir auch zunehmend
Patienten im fortgeschrittenen Lebens-
alter. Das hat zur Folge, dass sich das
Erkrankungsspektrum auch ein wenig
verschoben hat. So nimmt die Behand-
lung von Patienten mit vielen Begleiter-
krankungen oder die Behandlung der
Herzinsuffizienz heute einen gréReren
Raum ein als friiher. Es gibt aber auch
eine strukturelle Veranderung. Reha-
bilitation und Akutmedizin haben sich
aufeinander zubewegt. Besonders
deutlich ist dieses in dem Fachbereich
der Neurologie. Dort gibt es bereits den
Begriff der Friihrehabilitation, die eine
intensivmedizinische Betreuung der
Patienten einschliel3t. Dahinter steckt
die Erfahrung, dass man durch friihe
Behandlung ein gutes Ergebnis erzielen
kann. Solche Prinzipien lassen sich auch
teilweise auf die Herzmedizin tiber-
tragen. Deshalb wollen wir die Patienten
schon zu einem recht frilhen Zeitpunkt
nach einer Operation oder kardiolo-
gischen Behandlung betreuen und
nachbehandeln.



Gerade im Bereich Herzinsuffizienz, ein
Thema, welches mir sehr am Herzen
liegt, finden sich in der Rehabilitation
gute Behandlungsmdglichkeiten, da
einerseits Zeit fir die optimale Ein-
stellung der Medikamente genutzt
werden kann, andererseits aber auch
durch koérperliches Training und Lebens-
stildnderung weitere Sdaulen der Behand-
lung aufgebaut werden kénnen. Wir
behandeln in der Schiichtermann-Klinik
Patienten mit allen Schweregraden einer
Herzinsuffizienz, einschlieflich Patienten
nach Herztransplantation oder mit
Kreislaufunterstiitzungssystem.

Auch aus Sicht der Facharztweiter-
bildung sehe ich hier eine wichtige
Aufgabe. Aufgrund der Vielzahl der be-
handelten Patienten mit Herzinsuffizienz
ist dieser Bereich eine feste Saule in der
Facharztweiterbildung, so dass wir den
jungen Kolleginnen und Kollegen hier ein
wichtiges und interessantes Arbeitsfeld
bieten kdnnen.

Was passiert dann mit den Patienten
mit Herzunterstiitzungssystem

nach ihrem Aufenthalt in der
Schiichtermann-Klinik?

Unsere Patienten werden nach ihrem
stationdren Aufenthalt in eine eng-
maschige und professionelle Nachsorge
an unserer Klinik, der sog. LVAD-
Ambulanz, eingebunden. Die Schiichter-
mann-Klinik hat grol3e Erfahrung mit der
Implantation dieser Systeme und auch
mit der Rehabilitation dieser Patienten.
Deshalb ergibt sich hier die hervor-
ragende Mdglichkeit, diese Patienten
dann auch in der weiteren ambulanten
Nachsorge mitbetreuen zu kdnnen, ins-
besondere, da ich die Patienten bereits
aus der Rehabilitation kenne. So ist ein
optimaler Informationsfluss gewahr-
leistet und die Patienten haben bekannte
Ansprechpartner. Dartiber hinaus bieten
wir unseren drztlichen Kolleginnen und
Kollegen aus der Region an, Patienten
mit einer schwergradigen Herzinsuffizi-
enz bei uns ambulant vorzustellen, um

die Frage einer moglichen Versorgung
mit einem Kreislaufunterstiitzungssys-
tem zu kldren. Und nicht zuletzt hat sich
vor etwa einem Jahr die LVAD-Selbst-
hilfegruppe ,Die Doppelherzen” an der
Schiichtermann-Klinik gebildet. Diesen
regelmdRigen Austausch zwischen den
Patienten unterstiitzen wir vonseiten
der Klinik sehr gerne.

Wie kann man Sie als niedergelassener
Kollege oder Kooperationspartner am
besten erreichen, wenn man Fragen an
Sie hat oder sich mit lhnen austauschen
mochte?

Das ist ganz einfach. Entweder tber
mein Sekretariat unter der Tel.-Nr.
05424 641528, oder in dringenden
Fallen auch direkt iber mein mobiles
Telefon 05424 64130067 bzw. per
Email: JSindermann@schuechter-
mann-klinik.de. Ein guter Informations-
fluss zwischen den Behandlern ist sehr
wichtig, daher stehe ich gern fiir Fragen
zur Verfligung.

Die Rehabilitationsabteilung der Schiichtermann-Klinik hat sich unter anderem auf die Versorgung von Patienten mit Herzunterstiitzungssystemen spezialisiert.



Im Friihjahr 2018 wurde das Institut
fiir Herz-Kreislauf-Forschung gegriin-
det, das die Forschungsaktivitdten der
Schiichtermann-Klinik biindelt und die
experimentell und klinisch forschen-
den Abteilungen der Klinik verbindet.
Die Leitung des Instituts ibernimmt
Prof. Dr. Nils Reiss, die stellvertretende
Leitung PD Dr. Jochen Péling.

Forschung ist dort besonders innovativ
und erfolgreich, wo sie interdisziplinar
betrieben wird. In der Schichter-
mann-Klinik arbeiten Wissenschaftler
und klinisch tatige Mediziner mit hoher
fachlicher Expertise zusammen. Diese
Form des interdisziplinaren klinischen
Forschungsansatzes sorgt daftir, dass
neue Therapieformen entwickelt und
diese dann insbesondere dank der
einmaligen Struktur eines integrierten
Herzzentrums direkt in die Patienten-
versorgung umgesetzt werden kénnen.
Somit ist gewahrleistet, dass unsere

Patienten immer nach dem neuesten
Stand der Wissenschaft behandelt wer-
den und mdglichst direkt von aktuellen
Forschungsergebnissen profitieren.

Das Spektrum umfasst dabei nahezu alle
Gebiete der modernen Herz-Kreislauf-
medizin. Einen speziellen Forschungs-
schwerpunkt bildet entsprechend der
Qualifizierung der Schiichtermann-Klinik
als Gberregionales Herzinsuffizienz-
zentrum die Therapie der fortgeschrit-
tenen Herzinsuffizienz. Der Forschungs-
schwerpunkt wird dabei von allen
Disziplinen der Klinik von der Diagnostik
bis zur Rehabilitation betrieben.

Eine effektive klinische Forschung

kann heutzutage aber nur durch
Vernetzung hochspezialisierter Zentren
und in Kooperation mit Instituten der
Grundlagen-Wissenschaften garantiert
werden. Deshalb kooperiert die
Schichtermann-Klinik wissenschaft-
lich mit verschiedenen Instituten wie
dem Max-Planck-Institut fir Herz- und

Lungenforschung, der Technischen
Universitat Dortmund oder der
Deutschen Sporthochschule KolIn.

Die Forschungsvorhaben an der
Schiichtermann-Klinik unterliegen
strengen Auflagen und Regularien,
deren Einhaltung vom bestehenden
Forschungsrat tiberwacht wird.

Alle in die Forschung involvierten
Mitarbeiter nehmen regelmaf3ig an
entsprechenden Schulungen und Weiter-
bildungen teil.

Jede Studie, die in der Schiichter-
mann-Klinik durchgefiihrt wird, unter-
liegt vor ihrem Beginn, bei der Durch-
fihrung und nach ihrem Abschluss einer
strengen Kontrolle durch Auftraggeber,
Behorden und Gesetzgeber.

Weitere Informationen zur Besetzung
des Forschungsrats und den einzelnen
Forschungsprojekten finden Sie auf
unserer Internetseite www.schuechter-
mann-klinik.de.
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Neuer Hybrid-OP mit Vorteilen
fur Patienten wie Mitarbeiter

Um der verstérkten interdisziplindren
Zusammenarbeit zwischen Herz-
chirurgen und Kardiologen sowie

der Zunahme minimal-invasiver
Eingriffe Rechnung zu tragen, hat die
Schiichtermann-Klinik bereits den
zweiten Hybrid-Operationssaal in
Betrieb genommen.

Ein Hybrid-Operationssaal vereint
einen komplett ausgestatteten herz-
chirurgischen OP mit einem kardio-
logischen Herzkatheterlabor. Damit
werden optimale Rahmenbedingungen
geschaffen, um die interdisziplinare
Zusammenarbeit im Herzteam, also
zwischen Herzchirurgen, Kardiologen
und Andsthesisten, weiter voranzu-

treiben — ein besonderes Markenzeichen
der Schiichtermann-Klinik. Bereits im
Jahr 2010 wurde der erste Hybrid-Saal
eingeweiht.

Mit 9 mal 9m sowie neuester Medizin-
technik gehort der Hybrid-OP zu den
groRten und modernsten Deutschlands.
Die Behandlungsschwerpunkte liegen
hier auf den minimal-invasiven Herz-
klappeneingriffen, bei denen Herz-
klappen besonders schonend mittels
eines Katheters und ohne den Einsatz
einer Herz-Lungen-Maschine eingesetzt
oder repariert werden kdnnen.

Der Saal wurde an den bereits beste-
henden OP-Trakt der Klinik angebaut,
der damit jetzt Uiber insgesamt sieben
Operationssale verfiigt. Dank Ultraschall

in 3D und Réntgen in hoher Bildqualitat
kann die Diagnose, Therapie und an-
schlieende Erfolgskontrolle unmittelbar
und in einem Raum stattfinden, was
Patientensicherheit sowie Behand-
lungsqualitat erhéht. AulBerdem wird
durch das neue Rontgensystem neben
der besseren Bildqualitdt eine geringe
Strahlendosis ermdglicht, was sich eben-
falls positiv auf Patienten wie Mitarbeiter
auswirkt. ,Der neue Hybrid ist so flexibel
und groRzligig geplant, dass hier auch
neue Gerate und Eingriffstechniken

in den nachsten Jahren moglich sind

und wir damit immer auf der Hohe der
Zeit bleiben konnen", betonte Prof. Dr.
Bockelmann.

Der neue Hybrid-OP zeichnet sich durch eine flexible Ausstattung, modernste Technik und eine groRRziigige Planung aus.
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Die Schiichtermann-Klinik arbeitet auch
im 45. Jahr ihres Bestehens aktiv daran,
weiter zu den fiihrenden Herzzentren
Deutschlands zu gehoren. So wurde sie
jetzt fiir ihre Versorgungsstrukturen
fiir herzinsuffiziente Patienten mit

dem Zertifikat ,Uberregionales HFU-
Zentrum" ausgezeichnet. Damit ist sie
erst die zweite Klinik in Niedersachsen,
die diese besondere Auszeichnung
erhalt.

Die Zertifizierung als tiberregionale
Heart Failure Unit (HFU) wurde von der
Deutschen Gesellschaft fir Kardiologie
— Herz- und Kreislaufforschung e.V.
(DGK) sowie der Deutschen Gesellschaft
fur Thorax-, Herz- und GefaRchirurgie
e.V. (DGTHG) sowie dem Bundesverband
Niedergelassener Kardiologen (BNK)
erteilt. ,Heart Failure" ist die englische
Bezeichnung fiir ,Herzschwdche". Die
Gutachter zeigten sich insbesondere
beeindruckt von der ,herausragenden
baulichen wie apparativen Infrastruktur”
sowie dem ,ausgezeichnet ausgebilde-
tem Personal”. Dadurch sei eine optimale
und zeitnahe Versorgung von Patienten
mit Herzinsuffizienz rund um die Uhr
moglich. Zudem hoben die Gutachter die
hohe Anzahl an Fach- und Oberarzten
hervor, wodurch eine hohe Behand-
lungsqualitdt erreicht werde.

Je nach Verlauf und Auspragung der
Herzinsuffizienz sind unterschiedliche
Therapieverfahren erfolgsversprechend,
von einer reinen medikamentdsen
Behandlung bis zu minimal-invasiven
und herzchirurgischen Eingriffen.

,Um patientenindividuell die richtige
Behandlungsform zu finden, ist uns die
abteilungslibergreifende Zusammen-
arbeit innerhalb der Klinik besonders
wichtig", so Prof. Dr. Béckelmann,
Vorsitzender der Geschaftsfiihrung.

So stehen flr verschiedene spezielle
Fragestellungen Herzteams zur Ver-
fligung wie beispielsweise das inter-
disziplindre Vorhofflimmer-Team. Der
enge Austausch von Kardiologen und
Herzchirurgen stellt sicher, dass ver-

Freuen sich tiber die besondere Auszeichnung (von links): Dr. Schulte Eistrup (Herzchirurgie),
Prof. Dr. Béckelmann (Vorsitzender der Geschdftsfiihrung), Prof. Dr. Ménnig (Kardiologie) und
Prof. Dr. Sindermann (Rehabilitation und Ambulanz fiir fortgeschrittene Herzinsuffizienz).

schiedene Behandlungsmaglichkeiten
in Erwdgung gezogen und diskutiert
werden, sodass der Patient die indivi-
duell bestmdgliche Versorgung erhalt.
Als weitere Besonderheit der
Schichtermann-Klinik wurde die direkte
Uberleitung der Patienten vom Akut- in
den Rehabilitationsbereich der Klinik
hervorgehoben.

Das interdisziplindre Team aus Herz-
chirurgen und Rehabilitationsmedizinern
trifft sich zudem mehrmals in der
\Woche, um insbesondere die Patien-
ten mit Herzunterstiitzungssystemen

in jeder Phase nach der Operation
optimal betreuen zu kénnen. Die Visiten
werden bei diesen Patienten hdufig
gemeinsam abgehalten. Seit Einfiih-
rung der ,Kunstherz"-Therapie in Bad
Rothenfelde hat das Team spezielle
Diagnose- und Therapieempfehlungen
flr diese Patienten entwickelt, die seit-
dem standig dem neuesten Stand der
Wissenschaft und der klinischen Praxis
angepasst werden.

Die Zertifizierungsgesellschaften

haben sich die Férderung des Auf-
baus qualitatsgesicherter integrierter
Versorgungsstrukturen fir herzinsuffi-
ziente Patienten zur Aufgabe gemacht.
Der organisatorische Zusammen-
schluss verschiedener Leistungs-
erbringer in einem Herzinsuffizienz-
Netzwerk (Heart Failure Network)
dient der Umsetzung dieser Ziele.

Schiichtermann-Klinik
Ulmenallee 5-11

49214 Bad Rothenfelde

Telefon 05424 641-0

Fax 05424 641-598
info@schuechtermann-klinik.de
www.schuechtermann-klinik.de

Oliver Pracht, Schiichtermann-Klinik

Prof. (Hon.) Dr. Michael Béckelmann,
Katharina Lutermann
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