Investition trotz Schliefung

Klinikum Mittelbaden eroffnet Simulationszentrum im Biithler Krankenhaus

Von Tamara Reith-Braun

Biihl. Mit der Erdffnung des Simulati-
onszentrums am Klinikum Mittelbaden
{KMB) in Biihl setzt der Klinikverbund
ein deutliches Signal: Trotz der geplan-
ten SchlieBung des Biihler Krankenhau-
ses im Jahr 2026 investiert das KMB in
die Zukunft der medizinischen Ausbil-
dung. Auf den ersten Blick wirkt das pa-
radox, auf den zweiten doch nachhaltig.
Denn das Zentrum ist modular aufge-
baut, flexibel iibertragbar und kann bei
Bedarf an einem anderen Standort wie-
der eingerichtet werden. . Der Wert liegt
nicht im Gebiude, sondern im Konzept®,
betont der medizinische Geschéftsfihrer
Thomas Iber. Schon im Sommer 2023, vor
den Strukturentscheidungen, habe man
das Zentrum geplant. Die spéter frei ge-
wordenen Riume der ehemaligen Mot-
aufnahmeboten sich schlieBlich ideal an.

Der kaufminnische Geschiftsfiithrer
Felix Brenneizsen betont, dass das Zen-
trum auch nach der Schliefung des Biih-
ler Krankenhauses erhalten bleiben soll:
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Das neue Zentrum
erleichtert die Aushildung
auf jeden Fall.

Markus Rieger
Oberarzt

.-Das Simulationszentrum ist ein Leucht-
turmprojekt. Es ist die Zukunft des Kli-
nikum Mittelbadens.” In den kommen-
den sechs Monaten soll Klarheit iiber den
kiinftigen Standort des Simulationszen-
trums entstehen.

Sollte das Gebiude in eine Nachnut-
zung iibergehen und ein Verbleib zur
Miete miiglich sein, wire das eine will-
kommene Lisung, andernfalls werde das
Zentrum an einen anderen Ort verlegt,da
das Konzept vollstindig iibertraghar sei,
erklirt Thomas Iher.

Das Simulationszentrum, finanziert
durch eine Firderung der Helga-Schulz-
Zoller-Stiftung in Héhe von 872.000 Eu-
ro, sei in Deutschland einzigartig, betont
Pflegedirektorin und Projektinitiatorin
Anja Kinig.

Sie beschreibt das Besondere in drei Di-
mensionen: Erstens verkniipfe das Zen-
trum verschiedenste Versorgungsset-
tings, von der Akut- und Intensivpflege
iiber OP- und Notfallszenarien bis hin
zur ambulanten und stationfren Lang-
zeitpflege. Zweitens decke der Lernort
die gesamte berufliche Laufbahn ab, von
der Ausbildung iiber multiprofessionelle
Teamtrainings bis zur Qualifizierung in-
ternationaler Fachkrifte. Und drittens
bilde das Zentrum die gesamte Lebens-
spanne von Patienten ab, vom Frithchen
iiber das Schulkind bis zur alten, multi-
morbiden Person. ,In dieser Komplexi-
tdt gab es bisher kein so allumfassendes

DerFrithchensimulator,, Paul”in Aktion: Eine Kinderpflegenn traimiert typische Ve
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etwa kann blau anlaufen oder die Sauerstoffsittigung verdndem.

Simulationszentrum in Deutschland.
Das ist ein Novum®, so Konig.

Der Rundgang durch das Zentrum
zeigt, wie konsequent diese Idee umge-
setzt wurde. Frihchensimulator Paul”
izt der weltweit kleinste seiner Art. Paul
kann blau anlaufen, die Sauerstoffsitti-
gung verindern, Darmgerdusche erzeu-
gen und eine Nabelkatheter-Versorgung
simulieren. Daneben stehen Kinderre-
animations- und Intubationspuppen be-
reit, deren Hautoberfliche sich anpassen
lisst, etwa um Verbrennungsmuster rea-
listisch zu simulieren. Solche Szenarien
sind im Klinikalltag hochrelevant, in der
Realitit jedoch oft riskant firr Lernende.

Fir die geriatrische Versorgung steht
die Pflegepuppe ,,Gerda” zur Verfigung.
Sie blinzelt, kann bewusstlos werden,
reagiert physiclogisch und besitzt eine
tauschend realistische Hautstruktur. An
ihr lassen sich Plegetatigkeiton ebenso
fiben wie Notfille, Infusionen oder Medi-
kamentengabe. ,Unsere Azubis trauven
sich, hier Dinge zu fragen, die sie sich im

Stationsalltag oft nicht fragen wiirden®,
berichtat eine Aushilderin.

Besonders ist auch ein nachgebautes
hiusliches Umfeld mit Teppichboeden,
Sofa, engen Winkeln und Stolperfallen.
So sollen Trainings fiir die ambulante
Pflege ermiglicht werden. Dieses Setting
wird bisher in vielen Ausbildungen
kaum abgebildet. Ergéinzt wird das Zen-
trum durch einen Ubungs-Rettungswa-
gen, in dem Reanimationen und Trans-
portabliufe realistisch trainiert werden,
sowie einen OP-Simulator fiir Narkose-
und Notfallmanagement.

Wie finden Auszubildende das neue Si-
mulationszentrum? ,Man kann hier chne
Druck in verschiedenen Versorgungsset-
tings ausprobieren, wie sich bestimmte
Situationen anfithlen. Das ist sehr hilf-
reich”, sagt eine Auszubildende zur Pfle-
gefachfrau. Das Uben an realistischen
Puppen gebe ein ganz anderes Gefiihl
von Sicherheit, bevor dhnliche Situatio-
nen am Patienten erlebt werden. Fiir
Markus Rieger, Oberarzt fiir Anfsthesie

rsorgungsschntte an dem hochmodemen Modell. Es kann
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und Intensivmedizin, bestitigt das die
Bedeutung des Zentrums. Simulations-
trainings seien ein fester Bestandteil der
gesetzlichen Anforderungen in der Aus-
und Weiterbildung, erklart er. . Wir ha-
ben Leitlinien und Qualitdtsvorgaben.
Dafiir brauchen wir feste, reproduzier-
bare Settings zum Trainieren.“

.Das neue Zentrum erleichtert daher
die Ausbildung auf jeden Fall“, sagt Rie-
ger. Simulationen sind patientenscho-
nend und wir bleiben damit auf der Héhe
der Zeit, statt wie frither mitunter die
Puppen aus dem Schrank zu holen und
improvisiert im Flur zu iben." Zudem
kinnen im Zentrum auch Prifungen und
Beurteilungen abgelegt werden.

Fiir die Helga-Schulz-Zaller-Stiftung
ist der Nutzen bereits sichtbar. ,Es ist
sensationell zu sehen, was mithilfe von
Simulationspuppen in der Aus- und Wei-
terbildung méglich ist. Das Zentrum hat
cin Alleinstellungsmerkmal. Wir sind
hochzufrieden”, sagt Stiftungsvor-
standsmitglied Riidiger Bahr.



