Unfallchirurgen
vernetzen sich

Zweite Jahrestagung findet in Marburg statt

Marburg (nas). Die Uberlebenschancen von Menschen mit
lebensbedrohlichen Verletzungen sinken mit jeder Viertelstun-
de. Zeit und Kompetenz sind lauat der Deatschen Gesellschafl Hir
Unfallchirurgie [DGLU) die entscheldenden Faktoren bel der Be-

handlung von Schwerverletzten.

Diese soll deshalb kinftig
weiter verbessert werden - mit
Hille des Traumalietzwerks"
der DGU. Am Samstag hat der
zweite Jahreskongress in Alar-
burg stattgelunden.

gl Kliniken nehmen inzwi-
schen am ,TraumaNetzwerk”
teil, 489 regionale Netzwerke
sind [reigeschaltet - das ist
lant Privatdozent Dr. Christian
Eihne von der Klinik Ior Un-
[all-, Hand- und Wiederherstel-
lungschirurgie des Marburger
Uni-Klinikums die Bilanz der
vergangenan Monate. Ziel ist
die Vernetzung der Unfallchi-
rurgien. Eriolgreich zertifiziert
ist bislang ein Netzwerk, nam-
lich Ostbayern. 2009 hatte sich
das ,TraumalNetzwerk” zu sei-
nem ersten Jahreskongrass ge-
troffen, auch damals schon in
Marburg.

An der unlallchirurgischen
Klinik sitzt die Geschaltsstelle
des Arbeitskreises zur Umset-
zung des  Traumaietzwerks”
[(kurz: AKUT]. Dessen Sprecher
Professor  Stefien Ruchholtz

sagpte, das Netzwerk breite sich
inzwischen auch schon ins um-
liegende europaische Ausland
ais.

Er hatte bereits im Vorfeld
des Kongresses im Gesprdach
mit dieser Zeitung erklart, dass
gsdarum gehe, Gemeinsamkei-
ten zu schallen und verbindhi-
che Standards zu erarbeiten.

Weitere
Fachdisziplinen
in die

Aktion mit
einbinden

Wichtig war es uns bei die-
ser Tagung vor allem, auch die
weiteren Fachdisziplinen - An-
dsthesisten, Neuro- und Visze-
ralchirurgen - mit einzubin-
den”, sagte Ruchholtz.

Diese sollen in den kommen-
den Jahren noch intensiver an
der Gestaltung des Netzwerks
mitarbeiten. Auch dis Sicht
von  Rettungsleitstellen  und

Erankenhaustragern  wurde
baim Kongress erortert. Arzte
aus Holland und Osterreich
brachten den ,Blick von au-
Ben® mit nach Marburg.

Die konkreten Ziela des
JdranmaiNetzwerks” [r 2010
sind nach Auskunit von Dr.
Christian Kohne unter ande-
rem die Internationalisierung
des Projekts und die Erarbei-
tung eines Konzepts zur Inte-
gration von Eeha-Kliniken.

Bis zum Ende des Jahres soll
aulbierdem das so genannte Au-
dit in mindestens £00 Kliniken
stattfinden, auberdem werde
die Zertiflizierung von 15 bis 20
Netzwerken angestrebt.

Zum Abschluss des Kongres-
ses wurde noch die beste Idee
im TraumalNetzwerk® prd-
miert. Hier gewann eine Ar-
beitsgruppe aus dem Universi-
tarsklinikum Freiburg mit dem
Projekt . SIM-Training im
schockraum”. Das Training
von moglichen Szenarien im
schockraum in einem Simula-
tionsprogramim mit interdiszi-
plindren Teams soll hellen,
vermeidbare Fehler zu erken-
nen. Ein Desonderer Fokus
liegt dabei aul der Ubergabe
der Patienten von den Ret-
tungsteams an die Klinik.



