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Liebe Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter,

unser Arbeitsalltag
an der UMR ist von
stetiger Entwicklung
gepragt. Medizini-
sche Fortschritte,
neue gesetzliche
Vorgaben und
technologische
Innovationen veran-
dern kontinuierlich
unsere Rahmenbe-
dingungen. Veranderung ist daher kein
Ausnahmefall, sondern Teil unseres
Alltags.

Sie zeigt sich in kleinen Anpassungen
wie neuen Ablaufen ebenso wie in
groBeren strukturellen Weiterentwick-
lungen. Ziel bleibt dabei stets, Rah-
menbedingungen zu verbessern — fiir
unsere Patientinnen und Patienten und
fir uns als UMR.

Dass Veranderungen Fragen aufwer-
fen, ist selbstverstandlich. Vertraute
Routinen geben Sicherheit. Gleichzeitig
bieten Veranderungen die Chance,
Erfahrungen aus der Praxis aufzuneh-
men, Bestehendes zu hinterfragen und
gemeinsam weiterzuentwickeln.

Die Nobelpreistragerin Donna Strick-
land bringt es auf den Punkt: ,Innova-
tion entsteht, wenn man den Mut hat,
neue Wege zu gehen.” Genau dieser
Mut ist entscheidend, wenn wir unsere
Zukunft aktiv gestalten wollen.

Als lebendiges Unternehmen bleiben
wir in Bewegung. Nicht jede Neuerung
wird sofort perfekt sein — entscheidend
ist, dass wir sie gemeinsam weiterent-
wickeln.

Lassen Sie uns Veranderungen offen
und verantwortungsvoll begegnen. So
gestalten wir unsere Zukunft aktiv und
starken die UMR nachhaltig.

lhre Juliane Kaufmann
Kaufmannische Vorstandin
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Tea(m) Time: Zeit fur konstruktive
Gesprache unter Kollegen
BGM-Projekt startet mit Pilotphase am Standort Gehlsdorf

In Teambesprechungen werden
alle Kollegen uber Neuigkeiten
informiert, Herausforderungen
thematisiert, Diskussionen an-
geregt und idealerweise ge-
meinsame Losungen entwickelt.
Um konstruktiv und verantwor-
tungsvoll durch diese Bespre-
chungen zu fuhren, bendtigen
leitende Mitarbeiter Feingefuhl
und ausgepragte Moderations-
kompetenz. ,Im Kern geht es
darum, strukturiert alle aktuellen
Belastungen von allen Teammit-
gliedern zu erfassen und gemeinsam
Ldsungsstrategien zu entwickeln®, er-
klart Dorothea Hoft, Leiterin des BGM-
Teams. Auf Initiative von Stationsleiter
Uwe Rauchstein mdchte sie das Pro-
jekt Tea(m) Time an unserer UMR eta-
blieren. In einem Piloten wurden die
Stationsleitungen am Standort Gehls-
dorf an mehreren Tagen von zwei
professionellen Trainern geschult, um
noch gezielter auf die Bedurfnisse der
Kollegen einzugehen.

Mithilfe von Konsens-Karten werden
Themen gemeinsam priorisiert. So
entsteht ein Meinungsbild, das von

Pflegerische Flihrungskrafte in Gehlsdorf
gestalten Teambesprechungen konstruktiver.

allen Mitarbeitern mitgetragen wird.
Auch flr ihre Rolle als Moderatoren
erhalten die Stationsleitungen praxis-
nahe Unterstitzung, um die Schwar-
mintelligenz im Team zu nutzen und
Herausforderungen erfolgreich zu be-
waltigen. ,Wir erreichen damit, dass
sich die Teams und auch die Leitun-
gen viel kompetenter in ihrer Pro-
blemldsefahigkeit erleben und diese
Ldsungen auch nachhaltiger sind. Das
wirkt sich positiv auf die Zufriedenheit
am Arbeitsplatz aus®, erganzt Hoft.
Das Projekt wird von der Techniker
Krankenkasse unterstutzt.



dialog 4 | 2026

30 Jahre Spitzenmedizin auf unserer
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Seit 30 Jahren versorgt unsere Internis-
tische Intensivstation schwerstkranke
Patienten auf hdchstem medizinischen
Niveau. Dieses Jubildum hat das Team
mit einem grolRen Fest gefeiert. In drei
Jahrzehnten hat sich die Station ste-
tig weiterentwickelt und zahlt heute zu
den wichtigen intensivmedizinischen
Einrichtungen in MV, unter anderem
mit besonderer Erfahrung bei extrakor-
poralen Organersatzverfahren. Neben
internistischen Notfallen Ubernimmt die
Station bei Bedarf auch die intensiv-
medizinische Betreuung von neurolo-
gischen und postoperativen Patienten.
Die Tatigkeit auf der internistischen
Intensivstation ist dulRerst anspruchs-
voll und umfasst den Umgang mit mo-
dernster Technik, eine leitliniengerechte
Patientenversorgung, Entscheidungen
unter Zeitdruck, das Bewaltigen von
Grenzsituationen, kontinuierliches Ler-
nen sowie das Geben von Hoffhung fur
Patienten und leider auch das Beglei-
ten von Abschieden.

Eine besonders gro3e Herausfor-
derung war die COVID-19-Pandemie:
Arzte und Pflegekrafte mussten sich
auf eine unbekannte Infektionserkran-
kung einstellen. In dieser Zeit konnten

Internistischen Intensivstation

ST T 7 1 FotorAlwin Welz

schwerstkranke Patienten nur durch
den groRen Einsatz und starken Zu-
sammenhalt des gesamten Teams
versorgt werden. ,Wir haben dafir un-
sere Belastungsgrenze weit nach oben
verschoben®, erzahlt Prof. Dr. Christian
Virchow, Direktor der ITS.

Mit steigendem Bedarf an notwendigen
Intensivbetten ist auch das Team Uber
die Jahre deutlich angewachsen. Neun
Kollegen sind von Anbeginn dabei: Bei-
de Oberarzte, die Stationsleitung sowie
sechs Pflegekrafte sind seit 30 Jahren
in Verantwortung.

Zum Jubildum erreichten die Station
Videobotschaften aus verschiedenen
Abteilungen unserer UMR. ,Wir dan-
ken allen Kollegen herzlich fur die vie-
len Glickwinsche, die kreativen Ideen
und die personlichen Worte. Das gan-
ze Team hat sich sehr daruber gefreut’,
sagt Stationsleitung Bettina Hickstein.
Das Jubildum steht nicht nur fur me-
dizinische Entwicklung im Department
far Innere Medizin, sondern fir gelebte
Zusammenarbeit und einen festen, kol-
legialen Zusammenhalt im Team: Tag
far Tag, rund um die Uhr.

ILIAS - digitale
Lernplattform an
unserer UMR

Immer informiert sein und den Uber-
blick behalten: Genau daflr ist ILI-
AS als zentrale digitale Lern- und
Weiterbildungsplattform an unserer
UMR da. Dort finden Sie wesentli-
che Informationen, die Sie fur lhren
Berufsalltag oder wahrend der Aus-
bildung bendtigen. Im ILIAS sind un-
ter anderem wichtige Mitteilungen,
TerminUbersichten und ergénzende
Materialien wie Videos, Links oder
Ubungsaufgaben abgelegt. Dadurch
dient die Plattform nicht nur als In-
formationsquelle, sondern auch als
hilfreiches Werkzeug fir das selbst-
standige Lernen und Wiederholen
von Inhalten. Ein weiterer wichtiger
Bestandteil ist die Organisation von
Fort- und Weiterbildungen. Mitar-
beiter kdnnen sich direkt Uber die
Plattform flr Schulungen anmelden,
Lerninhalte ansehen und auch Auf-
gaben online bearbeiten. In vielen
Bereichen besteht zudem die Mdg-
lichkeit, Wissen durch Tests zu Uber-
prifen und anschlieRend Zertifikate
zu erhalten. Der Zugang zu ILIAS er-
folgt mit den persénlichen Zugangs-
daten Uber PC, Laptop oder Tablet.

Um alle Funktionen optimal zu nut-
zen, empfiehlt es sich, regelmafig
in ILIAS nach neuen Inhalten oder
Mitteilungen zu schauen. Materiali-
en koénnen direkt online genutzt oder
heruntergeladen werden und ste-
hen Ihnen somit auch zum spateren
Nacharbeiten bereit.

Hier geht's zu

Neue Erkenntnisse zum Hirndruck alterer Patienten

Jonas Hagemeier, Arzt in Weiter-
bildung in unserer Neurochi-
rurgie, wurde bei der Arbeits-
tagung NeurolntensiMedizin
ANIM fir seine wissenschaft-
liche Arbeit ausgezeichnet.

Seine Arbeit kurz erklart: Bei einem
schweren Schadel-Hirn-Trauma wird
auf der Intensivstation unter anderem

®
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im Schadelinne-
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der Druck
ren Uberwacht.
galten
Grenzwerte als kri-
tisch.

Bei é&lteren Patienten
kénnen bereits deutlich niedrigere
Druckwerte mit einem schlechte-
ren Genesungsverlauf und erhdhter

bestimmte =
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Hagemeiers ==
t Studie zeigt jedoch:

Sterblichkeit einher gehen. Die
Ergebnisse sprechen daftir,
die Grenzwerte kunftig an
das Alter der Patienten anzu-
passen. So kdnnten Risiken
besser erkannt werden und
Behandlungen gezielter erfol-
gen. Jonas Hagemeier hat die Studie
zusammen mit PD Dr. Silvia Hernan-
dez Duran durchgefihrt.


https://ilias.med.uni-rostock.de/login.php?target=&client_id=umr&auth_stat=
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Internationaler Fachbesuch in unserer Psychiatrie

Drei Fachkrafte des Departments flr
Psychiatrie der Medizinischen Uni-
versitat Schlesien in Kattowitz ha-
ben in unsere Psychiatrie hospitiert.
Die Delegation aus einer psychiatri-
schen Oberarztin, einer Fachkran-
kenschwester flr Psychiatrie sowie
einem psychologischen Psychothe-
rapeuten besuchte im Eramus+-Pro-
gramm im Februar unsere Klinik und
Poliklinik fur Psychiatrie und Psycho-
therapie.

Wahrend ihres Aufenthalts erhielten
die Gaste Einblicke in klinische Ab-
l&ufe und Versorgungsstrukturen und
tauschten sich mit den arztlichen,
psychologischen und pflegerischen

Teams zu aktu-

ellen fachlichen
Fragestellungen
aus. ,Der mul-

tiprofessionelle
Austausch mit eu-
ropaischen Part-
nern ist ein wich-
tiger Bestandteil
unserer strategi-
schen Weiterent- |
wicklung®, betont
unser Klinikdirek-
tor Prof. Dr. Dr.
Johannes Thome. ,Internationale
Mobilitat fordert gegenseitiges Ler-
nen und starkt die Vernetzung in
Versorgung und Forschung.” Der

ine dreikopfige polnische Delegation hat in
unserer Klinik und Poliklinik fiir Psychiatrie und
Psychotherapie neue Impulse fir die Patienten-
versorgung und -therapie gesammelt.

Besuch unterstreicht die Bedeutung
des europaischen Dialogs in der
Weiterentwicklung  psychiatrischer
Versorgungskonzepte.

Schulung zur
Nachhaltigkeit fur
unsere Gartner

Statt Straucher zu trimmen und Beete
zu pflegen, stand fir unsere Aul3en-
anlagenpfleger im Marz die Theorie
im Mittelpunkt: Bei einer halbtagigen
Schulung zur nachhaltigen Grinfla-
chenpflege lernten sie, wie Aulienan-
lagen kunftig noch naturfreundlicher
gepflegt und gestaltet werden kdnnen.
In der Fortbildung mit NABU-Botaniker
Bjorn Russow ging es vor allem um
den Erhalt und Ausbau der Artenviel-
falt, etwa durch das Anlegen von Was-
serstellen und Bereichen mit hdheren
Grasern oder naturlichen Blumenwie-
sen. ,Wenn kleine Habitate entstehen

und nicht immer alles aufgeraumt wird,
kdnnen sich neue Arten ansiedeln®, er-
klart Russow. AulRerdem wurde eine
zukunftsfahige Wasserregulation the-
matisiert. Diese lasst sich verbessern,
indem der Abfluss nach Starkregen
verzogert oder das Regenwasser ge-

Botaniker Bjorn Russow erklarte, wie wichtig die Schaffung von
kleinen Habitaten fur die Artenvielfalt ist.

speichert wird. Mehr Grinflachen und
zusatzliche Beschattung koénnen zu-
dem dazu beitragen, die Umgebungs-
temperatur im Sommer leicht zu sen-
ken. Auch eine mdgliche Reduzierung
des zu entsorgenden Grinschnitts
durch Veranderung der Mahhaufig keit
und Eigenkompostierung wur-
de diskutiert. ,Auch wenn sich
nicht alle Impulse unmittelbar
umsetzen lassen, kdnnen sie
dennoch sehr hilfreich fir die
zuklnftige Gestaltung und
Pflege unserer Grinflachen
sein“, meint Fachbereichslei-
ter Stefan Boguslawski vom
GB Bau / Betriebs- und Me-
dizintechnik. Im Anschluss an
den Vortrag gab es noch einen
Rundgang durch unterschied-
liche Grunflachen.

Sicherheit: Unterweisungen und Hinweise

Hausordnung sowie Arbeits- und
Brandschutzeinweisung

Die Sicherheit und ein reibungsloser
Arbeitsablauf in unserer UMR hangen
mafgeblich davon ab, dass alle Mit-
arbeiter die geltenden Regelungen
kennen und einhalten. Dazu gehdren
insbesondere die Hausordnung und
die Unterweisungen im Arbeits- und
Brandschutz. Fast 1200 Mitarbeiter ha-
ben die aktualisierte Hausordnung an-
erkannt, indem sie den Test bestanden
haben. AulRerdem haben knapp 1300

Mitarbeiter die Arbeits- und Brand-
schutzunterweisung erfolgreich ab-
solviert. Alle weiteren Mitarbeiter sind
gebeten, die Unterweisungen durchzu-
fUhren.

Bitte um Feedback

Das Team des Sicherheitsmana-
gements bittet um Ihr Feedback, um
weitere Schulungen oder Fortbildun-
gen zu den Themen Arbeitsschutz,
Gefahrstoff, Gefahrgut oder Katas-
trophenschutz anbieten zu kdnnen.

Ihre Vorschlage senden Sie bitte an:
arbeitssicherheit@med.uni-rostock.de

Info zum IT-Ausfall

Anfang Mérz kam es zu einem Ausfall
des SAP-Systems. In dieser Situation
wurde deutlich, wie wichtig es ist, auch
bei einem IT-Ausfall arbeitsfahig zu
bleiben. Alle Bereiche werden gebeten,
sich mit dem Thema auseinanderzu-
setzen und entsprechende Vorkehrun-
gen zu treffen. Allgemeine Unterlagen
finden Sie im Nexus Curator.


https://ilias.med.uni-rostock.de/ilias.php?baseClass=ilrepositorygui&ref_id=3533
mailto:arbeitssicherheit%40med.uni-rostock.de%20?subject=
https://curator.med.uni-rostock.de/web/0/intra/?act=art&act2=show&art_id=dc_2025_09_02_63771d669ddf978883

Drei Perspektiven, ein Ziel

% So arbeitet die Leitung des Departments flr Operative Medizin

Die neuen interdiszi-
plindren  FlUhrungstrios
der acht Departments ;
bestehen jeweils aus
einer medizinisch-wis-
senschaftlichen, einer
pflegerischen und einer
kaufmannischen Lei-
tung. Im Department
fur Operative Medizin
(DOM ) treffen sich Prof.
Dr. Clemens Schaf-
mayer, Katy Raab und
Martin Gottschall alle 14 Tage zur
gemeinsamen Leitungssitzung, um
zentrale Themen zu besprechen.
Zum DOM gehéren sieben Kliniken,
weitere Kliniken und Bereiche sind
im monatlich tagenden erweiterten
Departmentrat vertreten. ,Unser Ziel
ist es, das Arbeiten im Department
einfacher und besser zu machen®,
so Schafmayer. ,Wir wollen Themen
voranbringen und die interne Kom-
munikation sowie die dkonomischen
Synergien starken.“ Behandelt wer-
den klinikiibergreifende Themen wie
Transportdienst, Bauprojekte, Betten-
aufbereitung, = OP-Verschiebungen,
Uberbelegung, OP-Ausfille oder
zentrale Projekte wie die Neusortie-
rung der Medikamentenschranke.
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Ein eingespieltes Team: Prof. Dr. Clemens Schaf-
mayer (l.), Martin Gottschall und Katy Raab fihren
gemeinsam das Department fir Operative Medizin.

Dazu ladt das Leitungsteam gezielt
Verantwortliche ein, um Informatio-
nen zu bindeln, Probleme zu kla-
ren und Prozesse zu verbessern.
Sitzungen werden intensiv vor- und
nachbereitet, Ergebnisse dokumen-
tiert und transparent gemacht — auch
bei der Auswertung von Kennzahlen
zur besseren Ressourcenverteilung.
Die Pflege sieht sich in der neuen
Struktur deutlich gestarkt und kann
Themen gezielter einbringen sowie
Lésungen gemeinsam mit anderen
Flhrungskraften abstimmen. Auch
wenn noch nicht alles optimal lauft,
sorgen eine bessere Vernetzung und
ein wachsendes gegenseitiges Ver-
standnis fur strukturiertere Ablaufe
und schnellere Lésungen.

ELKI: Sprecher
wurden gewahlt

Das Medical Board des Eltern-Kind-
Zentrums (ELKI) hat zwei Sprecher
gewahlt: Die Leiterin unserer Kinder-
und Jugendklinik Prof. Dr. Aimut Mey-
er-Bahlburg tUbernimmt den Vorsitz,
PD Dr. Dirk Manfred Olbertz, Chef-
arzt der Neonatologie am Klinikum
Sudstadt, die Stellvertretung. Da-
durch sollen die standortubergreifen-
de Zusammenarbeit weiter gestarkt
und die Versorgung von Neugebore-
nen, Kindern und Jugendlichen in der
Region gezielt ausgebaut werden. Im
Fokus stehen die enge Verzahnung
medizinischer Expertise, die Wei-
terentwicklung gemeinsamer Quali-
tatsstandards sowie die Erweiterung
interdisziplinarer und sektorentber-
greifender Versorgungsstrukturen.
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Prof. Dr. Aimut Meyer-Bahlburg ist Sprecherin des
Medical Board und PD Dr. Dirk Manfred Olbertz ihr
Stellvertreter.

Rauchfreie Eingange - gemeinsam Rucksicht nehmen

Krankenhauser sind ein Ort der Ge-
nesung, deshalb ist Rauchen auf
dem gesamten Kilinikgelande aus-
schlieBlich an ausgewiesenen Plat-
zen erlaubt. Ein- und Ausgange von
Kliniken und allen anderen Gebau-
den sowie Flachen unter Birofens-
tern und Patientenzimmern geho-
ren nicht dazu. Diese Regelung der
Hausordnung dient dem Schutz un-
serer Patienten, Mitarbeiter und Be-
sucher.

Um das Rauchen direkt vor den Ge-
bauden zu vermeiden, wurden an
einigen Eingéangen Aschenbecher
entfernt. Dennoch bleiben dort immer
wieder Zigarettenstummel zurlck
oder werden an Hauswanden aus-
gedruckt. Neben zusatzlichem Reini-
gungsaufwand beeinflusst das auch

den ersten Eindruck unserer Einrich-
tung und beschadigt die Bausub-
stanz. Alle rauchenden Kolleginnen
und Kollegen werden daher gebeten,
fur ihre Pause die ausgewiesenen
Raucherplatze zu nutzen und Ziga-

AN

rettenreste dort zu entsorgen. Gera-
de im Krankenhaus ist gegenseitige
Rucksicht besonders wichtig, denn
viele Patienten reagieren empfindlich
auf Gerlche und Schadstoffe, was
ihre Genesung beeintrachtigt.

Die Bausubstanz wird beschadigt, wenn Zigaretten achtlos liegengelassen, in Rillen gequetscht oder an der
Gebaudefassade ausgedriickt und dann fallen gelassen werden.


https://www.med.uni-rostock.de/kliniken-institute-zentren/zentren/department-fuer-operative-medizin
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Netzwerk mit Strahlkraft: 250 Experten im
Austausch uber Wundversorgung

Unsere Stabsstelle Enterostomatherapie entwickelt Erfolgsformat stetig weiter

,Eine  optimale  Wundversorgung
braucht nicht nur Fachwissen, son-
dern auch den Austausch zwischen
verschiedenen Bereichen®, betont un-
ser Pflegevorstand Annett Laban beim
diesjahrigen Treffen der Wundspe-
zialisten. Das Treffen hat sich in den
vergangenen Jahren zu einer festen
Groe im Fortbildungskalender vie-
ler Fachkrafte entwickelt. Einmal im
Jahr kommen Experten aus Kran-
kenhausern, Pflegeeinrichtungen
und Praxen zusammen, um Erfah-
rungen auszutauschen und sich tUber
neue Entwicklungen zu informieren.

Unsere Stabsstelle Enterostomathe-
rapie hatte das Format 2017 entwi-
ckelt. Rund 150 Teilnehmer trafen
sich damals im Horsaal der Inneren
Medizin. Heute ist das Interesse
deutlich gréRer: Mehr als 250 Gaste
reisen inzwischen nach Rostock und
fullen das Audimax. Auch der Ein-
zugsbereich ist gewachsen. Wahrend
zu Beginn vor allem Teilnehmer aus
Mecklenburg-Vorpommern  kamen,
reisen inzwischen auch Fachkraf-
te aus anderen Bundeslandern an,

Ein volles Audimax am Ulmencampus mit Gasten aus ganz Mecklenburg-Vorpommern, Niedersachsen und
Berlin

etwa aus Niedersachsen oder Ber-
lin. Ein Grund fur diesen Erfolg ist
die kontinuierlich hohe Qualitat der
Veranstaltung mit wechselnden The-
menschwerpunkten. In diesem Jahr
ging es unter anderem um neue Be-
handlungsmadglichkeiten bei schlecht
heilenden Wunden, um Odeme der
unteren Extremitaten, den Schutz der
Haut und Hautkomplikationen rund

um das Stoma. ,Wir sind stolz darauf,
dieses Netzwerktreffen ins Leben ge-
rufen und erfolgreich weiterentwickelt
zu haben®, erganzt Annett Laban.
Ihr Dank gilt allen Beteiligten, die an
der Vorbereitung und Durchflhrung
mitgewirkt haben, insbesondere der
Stabsstelle Enterostomatherapie un-
ter Leitung von Kati Allwardt.

% Nachste Etappe im Projekt SP-Expert

Die Einflhrung des Dienstplan- und
Zeiterfassungssystems  SP-Expert
schreitet voran. Bis Ende des ersten
Halbjahres werden die Verwaltung
und der Pflegebereich vollstéandig in
das System uberfuhrt und damit er-
folgreich abgeschlossen. Dann sind
nahezu 50 Prozent aller Beschéftig-
ten der UMR im System integriert.

Im Mai werden die dem Ressort Pfle-
ge zugeordneten Auszubildenden in
das System integriert: Dazu z&hlen
auch Medizinische Fachangestellte,
Bundesfreiwilligendienstleistende
und die Studenten der Pflegewissen-
schaften. Die Azubis fur die Berufe
Medizinischer Technologe fiir Radio-
logie (MTR) und Laboratoriumsana-
lytik (MTL) sowie die angehenden
Zahnmedizinischen Fachangestell-
ten (ZMFA) und Zahntechniker wer-
den im Zuge des Roll-Outs in den

Kliniken in das System integriert.
Dieser startet ab dem zweiten Halb-
jahr und das Projektteam wird im
Vorfeld auf jede Einrichtung zugehen
und die Einarbeitung unserer Kolle-
ginnen und Kollegen betreuen.

,<Junser Team begleitet jede Einrich-
tung durch den gesamten Einfuh-
rungsprozess und steht in den ersten
beiden Monaten nach dem Go-Live
im System intensiv unterstitzend
zur Seite®, erklart Projektleiterin Dr.
Tina Dragunow. Verstéarkung erhalt
das Team seit Kurzem durch Caro-
lin Broening, der stellvertretenden
Leiterin der Stabsstelle Recht. Um
die Einfuhrung weiter voranzubrin-
gen, arbeitet das Projektteam zudem
eng mit dem Personalrat zusammen
und erarbeitet die dafur notwendigen
Dienstvereinbarungen.

Schnell und
papierlos mit der
digitalen Signatur

In vielen Fallen missen Dokumente
heute nicht mehr ausgedruckt wer-
den, um sie zu unterschreiben. An
der UMR steht dafur die Mdglichkeit
der digitalen Signatur zur Verfigung.
Der Geschaftsbereich IT hat im Ne-
xus Curator eine Ubersichtliche und
leicht verstandliche Anleitung zur
Einrichtung bereitgestellt, die Sie
Schritt flr Schritt durch den Prozess
fuhrt. Bitte beachten Sie: Nach der
Einrichtung auf lhrem PC ist die Si-
gnatur ein Jahr lang gultig und muss
anschlieRend  erneuert  werden.
Die digitale Signatur ist ausschlief3lich
fur PDF-Dokumente vorgesehen und
darf nur fur interne UMR-Dokumente
verwendet werden.


https://curator.med.uni-rostock.de/web/0/intra/?act=art&act2=show&art_id=dc_2025_07_03_27668c951caa0323b3

dialog 4 | 2026

Starke Partnerschaft fu

bessere MRT-Bildgebung

Eine enge Kooperation zwischen un-
serer UMR, dem Department Life,
Light & Matter der Universitat Ros-
tock und dem Max Delbrick Center
Berlin tragt sichtbare Fruchte. Die Ar-
beitsgruppe um Ophthalmologe Prof.
Dr. Oliver Stachs und Radiologin PD
Dr. Ebba Bella sowie Prof. Dr. Thoralf
Niendorf aus Berlin hat eine neuarti-
ge MRT-Antenne aus einer kinstlich
hergestellten Struktur (Metamateriali-
en) entwickelt, die die Bildqualitat und
Effizienz des MRT-Verfahrens deut-
lich verbessert.

Wahrend das Berliner Team vor al-
lem die physikalische Konzeption und
Optimierung der Antennentechnolo-
gie Ubernahm, erfolgte durch unser
UMR-Team die klinische Integration
und Anwendung. Unsere Arbeitsgrup-
pe untersuchte die Technologie ins-
besondere in der okularen und neu-
roanatomischen 7-Tesla-Bildgebung
und testete sie unter realen diagnosti-
schen Bedingungen. Die Ergebnisse

Personalien

Pastorin Eike Borowski ist seit 1. April
Krankenhausseelsorgerin an unserer
UMR. Die geblrtige Mal-
chowerin hat nach einer
Schlosserlehre 1988
eine katechetische Aus-
bildung in der Frauen-
mission Malche in Bad
Freienwalde  absol-
viert. Im Jahr 2001 beendete
sie ihr Studium zur Diplom-
theologin an der Universitat
Rostock. Im Vikariat der St.
Michael Gemeinde in Gehls-
dorf erhielt sie anschlieRend erste
Einblicke in die Krankenhausseelsor-
ge. Zuletzt war sie als Pastorin in der
Kirchengemeinde Kavelstorf tatig. Die
Begleitung von Menschen mit ihren
Freuden und Sorgen in verschiedenen

PD Dr. Ebba Beller (v. I.), Prof. Dr. Oliver Stachs
und Prof. Dr. Thoralf Niendorf vom Max Delbriick
Center Berlin, haben eine neuartige Antenne
entwickelt.

zeigen, dass sich Radiofrequenzfel-
der durch den Einsatz von Metama-
terialien gezielt fokussieren lassen.
Dadurch kann die Signalqualitat aus
komplexen anatomischen Regionen
deutlich verbessert und die Messzeit
verklrzt werden. Die Erkenntnisse
wurden im Fachmagazin Advance
Materials veroffentlicht.

Lebenssituationen liegt ihr am Herzen.
Eike Borowski ist verheiratet, hat vier Kin-
der und flnf Enkelkinder. Die 60-Jahrige
tritt die Nachfolge von Susanne Méckel an.

Prof. Dr. Uwe Walter, stellvertretender
Direktor unserer Klinik und Poliklinik far
Neurologie ist mit dem DGKN-Fortbil-
dungspreis 2026 der Deutschen
Gesellschaft fur Klinische Neu-
rophysiologie und Funktionelle
Bildgebung ausgezeichnet wor-
den. Die Fachgesellschaft wir-
digt damit sein langjahriges En-

gagement fur die Weiterbildung in der
Neurophysiologie und Neurosonologie.
Zudem wurde er zum Generalsekretar der
World Organization of Neurosonology and
Cerebral Hemodynamics (WON/ESNCH)
gewahlt.

Voller Horsaal:
227 Teilnehmer
beim Hygienetag

Der diesjahrige Hygienetag zeig-
te einmal mehr, wie lebendig und
vielseitig Krankenhaushygiene sein
kann. Insgesamt 227 Teilnehmer
nutzten die Gelegenheit im Marz,
sich zu informieren, auszutauschen
und auch ein wenig zu schmunzeln.
Einen spannenden Blick Uber den
Tellerrand der klassischen Antibio-
tikatherapie hinaus gab Dr. Romy
Skusa mit ihrem Vortrag zur Phagen-
therapie. In der anschlieRenden Ex-
pertenrunde entwickelte sich eine
lebhafte Diskussion. Unser Kranken-
haushygieniker Dr. PD Philipp Warn-
ke stellte die Ergebnisse der aktuel-
len Pravalenzstudie zum Umgang mit
peripheren Venenverweilkanllen und
zentralen Venenkathetern vor. Fir
besondere Aufmerksamkeit sorgten
jedoch seine Bilder aus Hygienebe-
gehungen. Dass Krankenhaushygie-
ne durchaus unterhaltsam sein kann,
bewies der beliebte Sketch zum ,All-
tag auf Station®. Der feste Programm-
punkt sorgte wieder einmal fir zahl-
reiche Lacher im Publikum des prall
gefillten Horsaals.

Die Gewinner vom Kreuzwortratsel
zum ,Aktionstag Saubere Hande" mit
dem gleichnamigen Lésungsspruch
sind gekurt. Drei Kollegen aus der
Transfusionsmedizin/Blutspende der
Ambulanz der Hamatologie/Onko-
logie und der Zahnerhaltung freuen
sich Uber einen Gutschein und Na-
schereien.

IHRE BLUTSPENDE HILFT UNSEREN PATIENTEN

Offnungszeiten:

Mo & Mi von 10 bis 18 Uhr
Di, Do und Fr von 7.30 bis 15 Uhr

Online-Terminbuchung

Institut fUr Transfusionsmedizin

WaldemarstralRe 21d
18057 Rostock

Tel. 0381 494 7670



https://blutspende.smartimer.de/c/umr/blutspende/public/spenden
https://advanced.onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/adma.202517760
https://advanced.onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/adma.202517760

,ntegration gelingt im Team"”
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Interview mit Hannes Warning, Praxisanleiter International und interkultureller Coach

Ein wichtiger Meilenstein ist fir un-
sere indischen Pflegekrafte erreicht:
Sie haben das Anerkennungsverfah-
ren mit der staatlichen Kenntnispru-
fung sowie der Sprachprifung auf
B2-Niveau erfolgreich abgeschlossen
und kdnnen nun als Pflegefachkrafte
tatig werden. Wie dieser Weg beglei-
tet wurde und welche padagogischen
Faktoren fur eine gelingende Inte-
gration entscheidend sind, erlautert
Hannes Warning, Praxisanleiter Inter-
national und interkultureller Coach, im
Gesprach.

Herr Warning, die indischen Kollegin-
nen haben ihre Anerkennungsprufun-
gen bestanden. Was bedeutet dieser
Schritt?

Dieser Moment markiert einen sehr
wichtigen Ubergang. Mit dem erfolg-
reichen Abschluss der Kenntnispru-
fung wird bestatigt, dass die vorhan-
denen beruflichen Kompetenzen der
Kolleginnen mit den Anforderungen
der deutschen Pflegepraxis ver-
gleichbar sind. Gleichzeitig ist die-
ser Schritt auch das Ergebnis eines
intensiven Lern- und Entwicklungs-
prozesses. Die Kolleginnen mussten
nicht nur fachliche Inhalte vertiefen,
sondern sich auch mit den strukturel-
len, rechtlichen und kommunikativen
Besonderheiten unseres Gesund-
heitssystems vertraut machen. Fur
unser Haus bedeutet dieser Erfolg
daher weit mehr als eine bestandene
Prafung. Er zeigt, dass internationale
Fachkrafte durch gezielte padagogi-
sche Begleitung ihre Kompetenzen in
ein neues Versorgungssystem Uber-
tragen kdnnen.

Welche Rolle spielt dabei das Integra-
tionsmanagement?

Eine zentrale Rolle. Integration be-
ginnt nicht erst auf der Station, son-
dern deutlich friher. Das Team des
PV-Integrationsmanagements beglei-
tet die Kollegen von Beginn an durch
viele organisatorische und struktu-
relle Schritte. Dazu gehdren Fragen
der Einreise, Aufenthaltsregelungen,
Behdrdenkontakte und die formale
Organisation des Anerkennungsver-
fahrens. Diese Unterstltzung schafft
Sicherheit im Alltag. Gleichzeitig er-

Hannes Warning, interkultureller Coach, unterstitzt Inderinnen in der
Integration. Hier bei der Einarbeitung 2024.

moglicht er den Kolleginnen, sich
starker auf die fachliche Weiterent-
wicklung zu konzentrieren. Parallel
dazu erfolgt die Vorbereitung auf die
Anforderungen der deutschen Pfle-
gepraxis mit rechtlichen Grundlagen
der Arzneimittelgabe, Hygienevor-
schriften,  Dokumentationspflichten
und Verantwortungsbereichen im
pflegerischen Handeln. Viele dieser
Aspekte unterscheiden sich deutlich
von den beruflichen Strukturen in
den Herkunftsldndern. Deshalb ist es
wichtig, diese Unterschiede nicht nur
zu erklaren, sondern gemeinsam zu
reflektieren und praktisch einzuliben.

Wie wirden Sie |hre Aufgabe in die-
sem Prozess beschreiben?

Meine Aufgabe besteht darin, den
Lernprozess fachlich und padago-
gisch zu strukturieren. Internationale
Pflegekrafte bringen haufig viel Be-
rufserfahrung und Fachwissen mit. Im
Anerkennungsprozess geht es des-
halb nicht darum, diese Kompeten-
zen zu ersetzen, sondern sie mit den
Anforderungen des deutschen Pfle-
gesystems in Beziehung zu setzen
und gemeinsam weiterzuentwickeln.
In diesem Zusammenhang lasst sich
meine Rolle didaktisch als eine Art
,dritter Raum® beschreiben. Damit
ist eine lernortverbindende Briicken-
funktion zwischen Theorie und Praxis
gemeint. Ich bewege mich bewusst
zwischen den unterschiedlichen Lern-
orten und unterstitze dabei, dass
berufliche Erfahrungen, theoretische
Anforderungen und praktische Hand-

lungssituationen sinnvoll
miteinander verbunden
werden. Gerade im An-
erkennungsprozess st
diese Vermittlungsfunk-
tion wichtig, weil inter-
nationale  Pflegekrafte
nicht nur neues Wissen
erwerben, sondern vor-

handene Kompeten-
zen in ein anderes Be-
rufssystem Ubertragen

missen. Das bedeutet,
gemeinsam Lernschritte
zu planen, Inhalte ver-
standlich aufzubereiten
und die Kolleginnen auf
die Anforderungen der Kenntnispri-
fung vorzubereiten. Sie sollen ihre
vorhandenen Kompetenzen selbst-
bewusst einbringen und sich fachlich
und sprachlich sicher in der Versor-
gung bewegen. Dabei entsteht Ler-
nen nicht nur im Unterricht oder in
Vorbereitungssituationen, sondern im
Austausch zwischen den Lernorten
und den beteiligten Teams.

Wann gelingt Integration Ihrer Mei-
nung nach wirklich?

Die entscheidende Phase der Inte-
gration findet im beruflichen Alltag
auf den Stationen statt. Dort erleben
die Kolleginnen, wie Pflege im Team
organisiert ist, wie Kommunikation
funktioniert und wie Verantwortung
gemeinsam getragen wird. Unsere
Stationsteams, Stationsleitungen und
Pflegedienstleitungen leisten eine
sehr wichtige Arbeit. Sie ermdglichen
Lernrdume, in denen Fragen gestellt
werden durfen, Unsicherheiten offen
angesprochen werden kdnnen und
gegenseitiges Lernen stattfindet. In-
tegration ist deshalb kein einseitiger
Anpassungsprozess. Sie entsteht
dort, wo Teams bereit sind, neue Kol-
legen einzubeziehen. Wenn fachliche
Unterstutzung, Offenheit und gegen-
seitiger Respekt zusammenkommen,
entsteht genau das Umfeld, in dem
internationale Pflegekrafte ihr Poten-
zial entfalten kénnen. Dieses tagliche
Engagement der Teams verdient aus
meiner Sicht besondere Anerken-
nung und meinen grofden personli-
chen Respekt.



In der Seminarreihe empCARE ste-
hen die Geflihle und Bedurfnisse
unserer Kolleginnen und Kollegen in
Pflege- und Sozialberufen im Mittel-
punkt. In ihrer Arbeit ist das jedoch
selten der Fall. Dort dreht sich meist
alles darum, dass der Stationsalltag
lduft - nicht selten auf Kosten der
eigenen Gesundheit. Wie unsere
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im
Berufsalltag mental gestarkt wer-
den Kkoénnen, erlautert Sozialpa-
dagogin und empCARE-Trainerin
Dr. Susanne Schrétter im Interview:

Frau Dr. Schroétter, was sind typi-
sche Herausforderungen unserer
Kollegen?

Im Arbeitsalltag sind Pflegekrafte,
Therapeuten sowie Mitarbeiter in so-
zialen Diensten hohem Stress, viel-
faltigen Emotionen und auch eige-
nen Angsten und Uberforderungen
ausgesetzt. Wird diese Belastung
zu grof3, kann es zu einem ,empa-
thischen Kurzschluss“ kommen, Si-
tuationen werden dann nicht mehr
ausreichend reflektiert.

Was verstehen Sie darunter?
Einen Schutzreflex, um eigene un-
angenehme Geflhle zu regulieren
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»,Das Seminar.war fiir mich sehr
wertvoll und ich habe iiber mich
viel gelernt. Bevor ich in Gespra-
chen agiere, atme ich erstmal
durch, biete nicht gleich eine Lo6-
sung an und versuche, dies taglich

umzusetzen.“ Ein Teilnehmer

— mit guten Ratschlagen oder Sat-
zen wie: ,Das wird schon wieder.“ Im
empCARE-Training geht es darum,
sich bewusst in das Gegenuber hin-
einzuversetzen und Schritt fir Schritt
die Geflhlswelt der Patienten zu ver-
stehen. Gelingt das, wird professio-
nelle Nahe mdglich, als Grundlage
fur ein tragfahiges Vertrauensver-
haltnis — was den Umgang, gerade
mit vermeintlich schwierigen Patien-
ten, spurbar erleichtern kann.

Wie vermitteln Sie diese Inhalte
und Ansétze den Kollegen?

Wir arbeiten mit Situationen aus
dem Berufsalltag der Teilnehmerin-

BGM-Projekt empCARE fortgefuhrt:
Empathie starken, Gesundheit schutzen

»Ein ganz toller Kurs mit netten
Teilnehmern und natiirlich der
Seminarleiterin. Wir konnten gut
in den Austausch und motiviert
zuriick an unseren Arbeitsplatz
gehen.” Ein Teilnehmer

nen und Teilnehmer und beleuchten
gemeinsam unterschiedliche Pers-
pektiven. Dabei reflektieren sie ihr
Verhalten und ihre Gefiihle, erken-
nen eigene Grenzen und lernen, ihre
Bedurfnisse im Blick zu behalten.
In den Seminaren arbeiten jeweils
12 bis 15 Personen in Kleingruppen
zusammen. Die intensive Auseinan-
dersetzung ist oft emotional. Umso
schoner ist es, wenn bereits nach
dem ersten Termin von kleinen, aber
spurbaren Veranderungen berichtet
wird.

Das BGM-Projekt empCARE wird
von der Salus BKK unterstitzt. Wei-
tere Infos.

BGM-Thementag: Gehirnfitness im Test

Wie fit ist unser Gehirn? Dieser Fra-
ge widmete sich der Vortrag ,Se-
hen, Denken, Handeln — Warum
ein ViKoMotorik-Training fir Jeden
unverzichtbar ist® von Gesundheits-
wissenschaftlerin  Jana Kokot von
PHYSIO die therapeuten im Marz.
ViKoMotorik steht fir das Zusammen-
spiel von Wahrnehmung, Denken und
Ausflhrung. Zentrale Erkenntnis: Unse-
re kognitiven Fahigkeiten nehmen mit
dem Alter messbar ab, aber dagegen
hilft gezieltes vikomotorisches Training.
Wie das aussieht, zeigte sich direkt
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im Hoérsaal: Eine kurze Augenlbung
machte schnelle Fortschritte erlebbar,
und am mobilen Skillcourt konnten Teil-
nehmer ihren aktuellen Stand testen —
etwa beim ,Brain Age Test*, der das ko-
gnitive Alter des Gehirns bestimmt. Die
Kollegen aus Verwaltung, Arzteschaft
und Pflege waren gespannt und teil-
weise Uberrascht, insbesondere, wenn
das eigene Gehirnalter unter dem tat-
sachlichen lag. Alle 19 Termine waren
ausgebucht und zeigen das grof3e In-
teresse. Die Aktion wurde von unserem
BGM-Team organisiert.

V.i.S.d.P.

Dr. Christiane Stehle
Vorstandsvorsitzende
und Arztliche Vorstandin

Rauchfrei im Mai*

BGM-Jahresplan
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