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SPICKZETTEL NEUER CHEFARZT ARBEITEN IM
REANIMATION NOTFALLMEDIZIN EVKK

Zum Ausschneiden Dr. Thomas GroB Unsere Pflegeteams




VORWORT

KALTER WINTER FUR PATIENT*INNEN UND IHRE KRANKENHAUSER

Liebe Leserinnen und Leser,

die deutschen Krankenhduser befinden sich in
einer schwierigen Zeit, da sich ihre wirtschaftliche
Situation in den letzten Jahren dramatisch entwi-
ckelt. Pandemie, kriegshedingte Kostensteigerun-
gen oder Inflation sind Sondereffekte, die flr viele
Hauser nicht abzufedern sind.

Ob die geplante Krankenhausreform im Bund
uund/oder der neue Krankenhausplan in NRW Teil
der Losung sein wird, bleibt abzuwarten.

Sicher ist, dass in einigen Krankenh&usern in
Deutschland der Betrieb nur durch massive Unter-
stlitzung durch die Kommunen aufrecht erhalten
werden kann, wie zuletzt das Beispiel Krankenhaus
Porz zeigt. Oder der Weg fiihrt in die Insolvenz wie
im Alfried Krupp Krankenhaus in Essen und eben
auch zu faktischen KlinikschlieBungen wie in Haan
oder Hilden.

Die geplanten Reformen kommen bei den sich
massiv verdndernden Rahmenbedingungen fiir

manche zu spat. Das vielfach geforderte Vorschalt-
gesetz zur Sicherstellung der stationdren Versor-
gung bis zur endgiiltigen Umsetzung der Reformen
kommt erst einmal nicht.

Letzten Endes spiiren die Patientinnen und Patien-
ten die Folgen, da ihre krankenhausnahe Versor-
gung nicht mehr Uberall gewéhrleistet sein wird.
Ihr EVKK bewegt sich immer noch wirtschaftlich
stabil in diesem Umfeld. Wir konnen lhnen, unse-
ren Patientinnen und Patienten, weiter die umfas-
sende gesundheitliche Versorgung bieten, die Sie
von Ihrem Veedels-Krankenhaus gewohnt sind.
Gleichzeitig bieten wir unseren Mitarbeitenden
einen zukunftssicheren Arbeitsplatz — ob in Pfle-
ge, Medizin oder Verwaltung. Ein Job im EVKK hat
neben vielen Benefits also auch den groBen Vorteil
,Sicherheit”.

Und wir investieren in die Zukunft: Die Evangeli-
sche Krankenpflegeschule Koln, die wir gemein-

EVKK’ler heim Marathon

sam mit dem Ev. Klinikum Koln Weyertal betreiben,
wird 2024 erweitert. Zudem haben im Oktober flinf
auslandische Schiilerinnen ihre Ausbildung bei uns
begonnen.

Flirs Leben — daftir steht das EVKK. Und wie sehr
das wortwortlich eine Herzensangelegenheit fiir
uns ist, lesen Sie in dieser Laave-Ausgabe. Ich
winsche lhnen mehr denn je eine besinnliche
Weihnachtszeit.

lhr Marcus Kirchmann

Geschéftsfiihrer des
Ev. Krankenhauses KoIn-Kalk

Bei strahlendem Sonnenschein liefen im Oktober erstmals EVKK’ler im einheitlichen Trikot beim
Generali Koln Marathon mit. Fast alle absolvierten die Halomarathonstrecke. Annika Spree-
mann, Arztin der Chirurgie, startete als einzige fiir die gesamte Distanz mit der Zeit 3:55:22.
Die ,,Geri-Runners* hatten sich fiir die Staffel angemeldet — und fiihlten sich auch nach dem
Lauf mit Medaillen um den Hals noch barenstark.

Herzlichen Dank an den Verein der Freunde und Forderer, der die tollen Shirts finanziert hat!
Neben medizinischer Ausstattung fiir das Kalker Krankenhaus sind solche Férderungen fiir
unsere Mitarbeitenden eine feine Sache. Sie mochten den Verein unterstiitzen? Werden Sie
@ E.\ Mitglied! Fir mehr Infos einfach den QR-Code scannen.
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Leiterin Pflege Klinik fur Notfallmedizin

Hat in der Notfallaufnahme den Uberblick und sorgt mit inrem Team dafiir,
dass jede Patientin und jeder Patient je nach individueller Dringlichkeit schnell
behandelt wird.

Sie haben bereits 23 Jahre
Erfahrung in der Pflegeleitung

Notfalle konnen auch drama-
tisch enden. Wie schalten Sie

In einer Notaufnahme geht es
schon mal hoch her.

der Notaufnahme im EVKK. Was bedeutet dabei Teamarbeit  privat am besten ab, wenn Sie
Was ist das Spannende bei in diesem Bereich? einen besonders anstrengen-
Ihrem Job? ,Teamarbeit und eine Klare, ruhi-  den Tag hatten?

,Das Spannende ist die Abwechs-
lung und das Unvorhersehbare.
Man weiB nicht, was im Laufe
eines Dienstes passiert und erlebt
immer wieder Dinge, die man vor-
her noch nie gesehen hat.”

ge Kommunikation sind essenzi-
ell, und zwar berufsgruppentber-
greifend. Jeder muss wissen, was
zu tun ist, damit die Patientenver-
sorgung reibungslos lauft.”

»+Abschalten kann ich bei meiner
Familie, auBerdem entspannt
mich Fahrrad fahren oder Garten-
arbeit.”

Es ist da: das neue Hochleistungs-MRT!
Im September bahnte sich das 4.000 kg
schwere Untersuchungsgerét seinen Weg

starkes und gleichméBiges Magnetfeld B
(circa 30.000-fach im Vergleich zum Mag- . &3
netfeld der Erde) um den Patienten herum

ins EVKK. Die Anlieferung per Kran und
tber Schienen in die ,,Radiologie Koln-
Kalk“ war schon spektakular.

Mit einer Magnetresonanztomografie
(auch Kernspintomografie genannt)
lassen sich krankhafte Veranderungen
im Korper lokalisieren und sehr deutlich
bildlich darstellen. Dieses schmerzfreie
Verfahren eignet sich besonders fiir die
Untersuchung von Weichteilen wie innere
Organe, das Gehirn sowie des muskulo-
skelettalen Systems (Muskeln, Sehnen,
Knorpel usw.). Das Geréat baut ein sehr

auf und arbeitet mit Radiowellen. Die vom
Korper reflektierten Radiowellen werden
aufgefangen und vom Computer in die ty-
pischen Schichtaufnahmen umgewandelt.
Auch 3D-Bilder lassen sich so erstellen.
Da das Gerat ohne Rontgenstrahlung
arbeitet, sind auch Kinder bedenkenlos zu
untersuchen.

Durch die Kooperation des EVKKs und
der selbststindigen Radiologie-Praxis
profitieren nun mehr Patient*nnen von der
hohen Bildqualitit des Geréates und dem
verbesserten Komfort.

Vorteile des neuen MRT-Gerates

e Die Untersuchung geht schneller und
ist weniger laut

¢ Die Bildqualitat ist deutlich verbessert

¢ Die Patient*nnen haben im hell
erleuchteten Gerat mehr Platz

¢ Der Stromverbrauch wurde um
30% gesenkt

¢ Das Gerat kommt ohne den Verbrauch
von Helium aus



Im Fokus der Herzwochen

DER

UND WIE SIE

Das Herz ist ein echtes ,,Superorgan®! Obwohl es nur um die 300 Gramm wiegt, pumpt es pro Tag circa
10.000 Liter sauerstoffreiches Blut durch unseren Korper. Und schlédgt dabei an die 100.000 Mal. Dessen sind wir
uns gar nicht bewusst. Eine traurige Tatsache, die auch nicht jedem klar ist: Herz-Kreislauf-Erkrankungen sind in
Deutschland die haufigste Todesursache — noch vor den Krebserkrankungen. So starben im Jahr 2021 insgesamt
340.619 Menschen an dieser Krankheitsgruppe zu der auch die die koronare Herzkrankheit (KHK) sowie Herzin-

farkte zahlen.

Der pldtzliche Herzstillstand (eigentlich heiBt er ,,Herz-Kreislauf-Stillstand“) ereilt 70.000 Menschen pro Jahr. Oft
ohne vorherige Anzeichen. Er kommt auch bei Jiingeren vor, trifft jedoch meist etwas éltere Menschen. Manner
sind haufiger betroffen als Frauen.

Im Rahmen der deutschlandweiten Herzwochen erfahren Sie hier, was man tun kann, um Herzkrankheiten und
Infarkte zu vermeiden. Und auch, wie einfach es ist, mit einer Herzdruckmassage ein Menschenleben zu retten ...




Herz-Kreislauf-Erkrankungen
— Ursachen und Vorsorge

Es gibt einige Faktoren, die das Risiko erhdhen,
eine Herzkrankheit zu entwickeln oder einen In-
farkt zu bekommen. Stress, ungiinstige Erndhrung,
Bewegungsmangel und so weiter. Manche Fakto-
ren sind erblich bedingt (z. B. hohe Cholesterin-
werte) aber viele lassen sich durch eine gesunde
Lebensweise ausschalten oder abschwéchen.
Wichtig ist, sein personliches Risiko zu kennen
und entsprechend zu leben.

Wenn Sie Ihr Herz unterstiitzen und
schiitzen mochten, konnen Sie proaktiv:
e filr mehr Bewegung sorgen (schon
30 Minuten am Tag bewirken viel)
e sich mediterran erndhren
¢ auf das Korpergewicht achten
e Zucker und tierische Fette meiden
bzw. reduzieren
e mit dem Rauchen aufhéren
e den Cholesterinwert im Auge behalten
e den Blutdruck regelmaBig iiberpriifen
e Zeiten der Entspannung in den Alltag
einbauen

Herzstillstand? Eine Herz-
druckmassage rettet Leben!

Steht das Herz eines Menschen still, ist sofortige
Hilfe extrem wichtig. Denn durch den Sauerstoff-
mangel sterben Gehirnzellen und Organe ab.
Handeln Sie nach den einprdgsamen Schlagwor-
ten: ,Prufen, Rufen, Driicken®. In Holland ist die
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Uberpriifen Sie, ob die leblose Person
noch atmet. Hebt sich der Brustkorb
oder der Bauch? Horen oder spiiren
Sie den Atem?

Helferquote fast doppelt so hoch wie bei uns. In
Schulen lernen dort schon die Kinder das richtige
Reagieren in so einem Notfall.

Eine Herzdruckmassage ist nicht kompliziert und
man braucht keine Angst zu haben, etwas falsch
zu machen. Das Einzige was falsch ware, ist nicht
zu helfen. Und so fiihren Sie sie durch:

Als Erstes sprechen Sie die leblose Person laut
an, um festzustellen, ob sie bei Bewusstsein ist.
Dann priifen Sie, ob sie noch atmet. Schauen Sie,
ob der Brustkorb oder der Bauch sich hebt und
senkt und flihlen Sie mit der Hand, ob ein Luftzug
splrbar ist. Manchmal ist das Atmen sogar horbar.
Stellen Sie keine Atmung fest, rufen Sie sofort

die 112 an. Besser ist noch, einen Passanten
dazuzurufen, der den Notruf tétigt. So haben Sie
die Hande frei, sparen wertvolle Zeit und kdnnen
direkt mit der Herzdruckmassage beginnen. Sollten
Sie alleine sein, stellen Sie Ihr Handy beim Notruf
auf Lautsprecher. Wenn maglich, 6ffnen Sie die
Kleidung im Brustbereich der Person. Knien Sie
sich neben sie. Legen Sie Ihren Handballen auf
die Mitte des Brustbeins. Ihre andere Hand legen
Sie als Verstéarkung dariiber. Nun driicken Sie mit
durchgestreckten Armen von oben auf das Brust-
bein. Es soll sich bei jedem Driicken circa 5—6 cm
tief senken. Pressen Sie mit einer Frequenz von
1-2 Mal pro Sekunde und entlasten Sie die Stelle
genauso lang. Am besten geht das zu einem Lied
mit schnellem Rhythmus wie ,Staying alive“. Sie
kénnen die Herzdruckmassage auch ohne zusétz-
liches Beatmen durchfiihren. Das empfiehlt unter
anderem die Deutsche Herzstiftung. Denn das
kontinuierliche Driicken — es ersetzt das Pumpen
des Herzens — ist im Grunde wichtiger als die

lE LEBENSRETTEI

Atemspende und sollte nicht unterbrochen werden.
Wird die Herzdruckmassage zu anstrengend,
wechseln Sie sich mit mit einer anderen helfenden
Person alle 2—3 Minuten ab. Bis der Rettungs-
wagen eintrifft, vergehen im Schnitt 7 Minuten.
Bleiben Sie daher am Ball, bis die Rettungskréfte
an lhrer Seite sind und eine Reanimation vorberei-
tet haben. Dann machen Sie den Rettungskréften
Platz. Lassen Sie lhren Namen da, damit der Uber-
lebende sich spéter bei lhnen bedanken kann.

Das CAC im EVKK

Gut zu wissen: Menschen, die mit einem Herz-
Kreislauf-Stillstand ins EVKK eingeliefert werden
oder diesen im Krankenhaus erleiden, haben
gute Chancen, erfolgreich reanimiert zu werden.
Denn hier wurde ein Cardiac Arrest Center (CAC)
installiert, das sehr schnell lebensrettende MaB-
nahmen einleitet. Es ist keine Abteilung, eher
eine strukturierte Zusammenarbeit verschiedener
medizinischer Fachkréfte nach einem standardi-
sierten Ablauf. Ein Telefonalarm ruft sofort das
bendtigte Personal zusammen, welches gezielt
und routiniert die Schritte der Wiederbelebung
durchfiihrt. Ein solches CAC gibt es in ganz KéIn
nur zweimal. Das CAC im EVKK wurde flr seine
Leistungen im Bereich der Reanimation ausge-
zeichnet und hat eine bemerkenswert hohe Quote
an geretteten Menschen, die nach dem Herzstill-
stand ein normales Leben fiihren.

\

Cardiac

Center

Zum Ausschneiden und Einstecken

SIE KONNEN DAS!
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Stellen Sie keine Atmung fest, rufen
Sie SOFORT den Rettungsdienst
unter 112 an. Sollte noch eine Person
da sein, wahlt diese die Notrufnum-
mer, wahrend Sie direkt mit dem

3. Schritt starten.
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Beginnen Sie die Herzdruckmassage.
Driicken Sie das Brustbein 1-2 Mal
pro Sekunde 5 cm nach unten und
entlasten es wieder. Machen Sie nur
das, bis der Rettungsdienst (iber-
nimmt.



Dr. Thomas GroB: neuer Chefarzt der
Notfallmedizin am EVKK

LAAVE: Herr Dr. GroB, Sie waren
zuletzt am Klinikum Bielefeld.

Warum jetzt Kdln?

Dr. Thomas GroB: Ich habe hier und in
Bonn studiert. In KéIn habe ich bei meiner
Doktorarbeit mein Interesse an der Kardiolo-
gie entdeckt. Spéater als Notarzt im Rettungs-
dienst sowie als Leiter der internistischen
Notaufnahme am Sankt-Antonius-Hospital

in Eschweiler kam meine Leidenschaft fiir
die Notfallmedizin dazu. Ob Amsterdam,
Kapstadt oder Houston — es zieht mich immer
wieder nach Koalle.

LAAVE: Fiir wen sind Sie und Ihr Team
im EVKK da?

Dr. Thomas GroB: Wir kimmern uns

24 Stunden an jedem Tag des Jahres ge-
meinsam mit der KV-Notfallpraxis im EVKK
um alle medizinischen Notfélle. Wir versor-
gen in der Notfaufahme Schwerstverletzte
und lebensgefanrlich Kranke. Und wenn

die Hausarztpraxis geschlossen ist steht
Patient*innen mit Husten und Schnupfen oder
einem umgeknickten FuB die KV-Notfallpraxis
zur Verfiigung. Immer und fir alle Patientin-
nen und Patienten bieten wir exzellente und
empathische Versorgung.

LAAVE: Angenommen, meine Nachbarin
hat einen schweren Herzinfarkt. Wie
versorgen Sie sie?

Dr. Thomas GroB: Fir Schwerstkranke ha-
ben wir einen speziellen Schockraum, in dem
wir zum Beispiel Menschen nach einer Reani-
mation behandeln kdnnen. Wir sind damit Teil

Seit September ist Dr. Thomas GroB neuer Chefarzt der Klinik fiir

Notfallmedizin im EVKK. Der gebiirtige Remagener ist Facharzt
fiir Innere Medizin und Kardiologie. Er hat bereits zehn Jahre
Erfahrung als Leiter von Notaufnahmen und war zudem fiir den
Bereich Chest Pain Unit verantwortlich - eine spezialisierte
Station fiir Herzinfarktpatientinnen und -patienten, die auch im
EVKK als zertifizierte Einheit etabliert ist.

des zertifizierten Cardiac Arrest Centers am
EVKK. Diese Zertifizierung zeichnet das EVKK
als Exzellenzzentrum fiir die Versorgung

von Patientinnen und Patienten nach einer
Reanimation aus. Die Abldufe und Prozesse
in der Notaufnahme, dem Herzkatheterlabor,
der Radiologie und der Intensivstation sind
daf(ir optimal aufeinander abgestimmt und
werden regelméBig trainiert. Damit stellen wir
die bestmdgliche Versorgung und damit die
Uberlebenschancen fiir die Patientinnen und
Patienten nach einer Reanimation sicher.

LAAVE: Was ist das Wesentliche an so
optimalen Abl&ufen?

Dr. Thomas GroB: Wir arbeiten interdiszi-
plindr zusammen, das heiBt, Arztinnen und
Arzte sowie Pflegerinnen und Pfleger aus
den Bereichen Notaufnahme, Kardiologie,
Radiologie und Intensivstation arbeiten Hand
in Hand. Dabei legen wir groBen Wert auf
sténdige Optimierungen durch einen engen
und offenen Austausch untereinander.

VEEDEL ALS
BEREICHERUNG

LAAVE: In so schlimmen Féllen mochte
ich als Angehoriger oder Bezugsperson
natiirlich dabei sein. Geht das?

Dr. Thomas GroB: Ja, ein Familienmitglied
oder eine Bezugsperson kann bei uns den
erkrankten Menschen begleiten. Das ist —
soweit es die pflegerische oder medizinische
Situation erlaubt — immer maglich. Wir wis-
sen, wie wichtig die beruhigende Wirkung von

Angehorigen in einer solchen Ausnahmesitu-
ation flir die Patientinnen und Patienten ist.
Fiir die Diagnose und Behandlung sind fiir uns
dartiber hinaus Zusatzinformationen beispiels-
weise zu Vorerkrankungen und Medikamenten
enorm wichtig.

LAAVE: Das EVKK liegt in einem vielfil-
tigen und bunten Veedel. Wie gehen Sie
mit den vielen Fremdsprachen um?

Dr. Thomas GroB: Ich hoffe ziemlich gut!
Auch unsere Teams im EVKK sind multi-
kulturell unterwegs. Wir empfinden das

als absolute Bereicherung! In der Klinik fiir
Notfallmedizin sprechen wir viele Sprachen:
tlirkisch, polnisch, ukrainisch, albanisch,
italienisch, niederlandisch, englisch, mazedo-
nisch, serbokroatisch, franzosisch ...

LAAVE: Was ist bei ilteren, betagten
Patientinnen und Patienten besonders?
Dr. Thomas GroB: Da miissen die Ablaufe
den speziellen Bediirfnissen entsprechen. Wir
versuchen etwa demenzkranke Menschen
und ihre Angehdrigen in ruhigeren Behand-
lungsrdumen zu versorgen. Hier arbeiten wir
im Rahmen des zertifizierten Alterstrauma-
zentrums mit der Klinik fir Geriatrie und flr
Alterstraumatologie und der Klinik flr Unfall-
chirurgie und Orthopédie interdisziplindr eng
und vertrauensvoll zusammen.

LAAVE: Danke fiir das Gesprich!

ﬂ Mehr zum Thema auf den
Seiten drei bis fiinf



Auch in dieser Ausgabe mochten wir Inen wieder zwel engagierte und sympath'\sche
Mitarbeiterinnen des EVKKs vorstellen. Denn das Herz des Krankenhauses sind die beson-
deren Menschen, die hier arbeiten. Aus aller Welt — fur alle patient*innen! Sje stehen stell-
vertretend fur die wunderbare Gesamtbe\egschaﬂ, quf die das EVKK mit Recht stolz sein
kann. Gerne unterstiitzt das Krankenhaus tibrigens individuelle \I\Ie\terb'\\dungsmaBnahmen,
mit denen sich Angestelite fachlich noch weiter qualifizieren konnen.

ATHANASIA FOTIADOU

Ein weiter Weg flhrte Athanasia Fotiadou ins EVKK. Aus Griechenland kam gie wahrend inrer Aushildung zur Kranken-
schwester flr ein Prakiikum nach Koln-Kalk. Ein internationales Recruiting-Untemehmen vermittelte
inr damals den Platz. Da es ihr hier auf der geriatr'\schen Station 5a 80 gut gefie, peschloss Sie,
nach beendeter Aushildung ans EVKK suriickzukehren. Das hat super geklappt. Mittlerweile
arbeitet die engagierte und empathische Krankenschwester seit tiber drei Jahren auf
ihrer Lieblingsstation. Es macht ihr Freude, sich um die alteren Patient*innen und deren
Angehdrige 2U kiimmern. Viele von ihnen sind gesturzt und missen wieder mobilisiert
werden. Das ist nicht unanstrengend. Aber in einem starken Team |asst sich das
schaffen. Athanasia Fotiadou schatzt den groBen 7usammenhalt und die gegense‘mge
Unterstiitzung im Team senr. Der Umgang in dem nicht zu groBen Krankenhaus sel
offen, hitfsbereit und freundschaft\ich, sagt sie. Das erleichterte inr damals auch den
Berufsstart. Rasch fand sie sich zurecht und lernte schnell, gut Deutsch zu sprechen.
Heute ist sie gin fester Bestandteil der Station und gibt inre Erfanrungen gerne an neue
Mitarbeiterinnen weiter. Fir eine gut funktionierende Zusammenarbeit, bei der sich alle
wohifiihlen — auch die Patient*innen, die sich zur Entlassung nicht selten mit rihrenden,
Kleinen Gesten pedanken.

LUISE CORNELIUS

Das ist Luise Cornelius. Sie machte in der Krankenpﬂegeschu\e gegentiber dem Krankenhaus inre Ausbildung Zur Gesundneits-
und Krankenpﬂeger‘m. 2017 begann gie inre Arbeit auf einer internistischen Station. Als sie sich nach zwei Janhren peruflich
verandern wollte, pekam sie einen kollegialen Wink. Der \Wechsel auf die Intensivstation war gin Aha-
Erlebnis. Hier fnit sie sich am richtigen Ort. Klar, es ist quirlig, vieles muss schnell und {iberaus
exakt von der Hand gehen — die Prioritaten fest im Blick. Die medizinische Versorgung der Pa-
tient*innen Jauft hier rund um die Unr auf Hochtouren. Hier piept ein Monitor, dort muss ein
Medikament neu gestartet werden. Ein Alarmiton ruft das Team fir gine Reanimation. Da
zahit jede Sekunde. \Wichtig ist auch eine beruhigende Ansprache an die Patient*innen.
Al das liegt inr. Aktuell macht sie die \Weiterbildung ,,\ntens'\vpﬂege und Anasthesie’, die
ihr Fachwissen flir diesen Verantwortungsvo\\en Bereich vermittelt. Dass das EVKK dafiir
die Kosten {ibernimmt, freut sie. Und wenn dann Patient™innen plotzlich vollig gesundet
am farbenfrohen Stations-Empfang stehen, die yorher sehr kritisch (z. B. im Koma)
lagen, ist das €in supergutes Gefiinl. ,Etwas, was mich taglich neu anspornt!, sagt sie.
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I EVKK®. Bewerben Sie sich jetzt.
EI' Wn el Ganz einfach Uber diesen QR-Code ...
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Wenn es drauBen nun unge-
miitlich wird, ist dieses FuB-
bad eine echte Wohltat! Es warmt
uns auf, regt die Durchblutung an
und entspannt zugleich. Alles was e

Das sind Stefan und Enrico, Vater und Sohn. Als Stefan im Juni einen Herzstillstand
erleidet, steht sein Sohn neben ihm. Enrico nimmt das heruntergefallene Handy seines
Vaters in die Hand, ruft den Notdienst und beginnt sofort mit einer Herzdruckmassage

zur Reanimation. Der Rettungsdienst leitet ihn telefonisch durch die Wiederbelebung

Sie dazu bendtigen: ein daumen-
groBes Stiick Ingwer und Wasser.

Wahrend Sie in einem groBeren Topf das Wasser fiir

bis der Notarzt eintrifft. Stefan wird weitere Male wiederbelebt und sogar ins
kiinstliche Koma versetzt, um mogliche gesundheitliche Schéden zu verringern.
Im Cardiac Arrest Center des Kalker Krankenhauses wird er vom eingespielten

EVKK-Team weiterbehandelt. Heute kann Stefan ohne Einschrénkungen
seinen Alltag genieBen. Vater und Sohn sind bis heute beeindruckt,
wie wichtig und ,einfach eine schnelle Wiederbelebung ist.

Eine Anleitung fiir die Hosentasche finden Sie auf
Seite 5 zum Ausschneiden!

Ihr FuBbad aufkochen, schneiden Sie den Ingwer
mitsamt Schale in diinne Scheiben. Diese geben Sie
in das kochende Wasser. Dann lassen Sie das Was-
ser so lange abkiihlen, bis es fiir Ihre FiiBe perfekt
ist. Fiillen Sie Ihr Ingwer-Wasser in eine geeignete

Fiirs Leben.

evkk.de

Plastikwanne und genieBen Sie das wirmende
FuBbad fiir circa 20 Minuten.
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