50 Jahre
Dienst am

Nachsten

AN,

8 o (AR )

Chronik der
St. Josefsklinik

Offenburg

1956-2006

(OcT%

=0T S

Martin Ruch



50 Jahre
Dienst am Nichsten

Chronik
der St. Josefsklinik
Offenburg

1956 -2006



Martin Ruch

50 Jahre Dienst am Naiachsten

Chronik
der St. Josefsklinik
Oftenburg

1956-2006

Oftenburg 2006



Impressum

Herausgeber: St. Josefsklinik, Offenburg, 2006

Realisierung: Kulturagentur Offenburg

Gesamtherstellung: KONKORDIA GmbH - Das Medienunternchmen - Biihl
Titelbilder: St.-Josef~Wandbild 1955; Glasfenster von Valentin Feuerstein
Raiicktitel: Die St. Josefsklinik im Jubiliumsjahr 2006



Inhaltsverzeichnis

GruBworte . .

Ein Geburtstagsbrief zum 50.aus Chile . . . . . . ... ... ... ... ...

Einleitung . .

Historischer Riickblick: Franziskanisches Leben in Offenburg . . . . . . . . . . ..
Die Franziskanerinnen vom gottlichen Herzen Jesu in Gengenbach . . . . . . . . .

I. Die Anfinge
Chronik . . . .

Der ,, Torsostreit’

3

Aus der Chronik des Mutterhauses . . . . . . . . . . . .. ... ... ... ....

Baubeginn . .

Die Grundsteinlegung . . . . . . .. ..o

Text der Grundsteinurkunde . . . . . . . . .. L

Das Richtfest .

Im Namen des Heiligen Josef . . . . . . . . .. . . ... ... ..

II. Das Haus wird eroéffnet: ,,Tage hoher Freude® . . . . .. ... ... ...

Chronik . . . .

Geleitwort Erzbischof Eugen Seiterich . . . . . . . ... .. ... 0.
Die Ausstattung des neuen Hauses . . . . . . . . . . ..o
Die Presse tiber das neue Krankenhaus . . . . . . . .. . ... ...
Der Krankenhaus-Alltag beginnt . . . . . . . . .. .. ... ...
,Friede diesem Haus!“ . . . . . . . . . . . ... .
Von Anfang an dabei: die Krankenpflegeschule . . . . . . .. ... ... ... ...

Die Chefirzte: Dr. Fritz Kaiser, Dr. Werner Stump, Dr. Josef Bau . . . . . . . . . ..
Die erste Hausoberin: Schwester M. Domitia . . . . . . . .. ... ... ... ...
Der Pfleger: August Ronecker . . . . . . . . . ... . Lo
Der erste Hausmeister, Franz Geiger . . . . . . . . .. . .. ... ... ...

Assistenzarzt Dr.

Die Schwestern

Bernhard Huber. . . . . . . . . . . ...

12

14

15
16

19
19

20
21
23
23
25
26
26

28
28

29
30
32
33
33
34

37

37
38
41
42
43
46



Inhaltsverzeichnis

III. Die 60er-Jahre. . . . . . . .. .. ... .. ..........
Chronik . . . . . . . . . ..

Abteilung fiir Geburtshilfe und Gynikologie . . . . . . . . . . . ..
Schwester M. Florina . . . . . . . .. ... ... .. ........
Schwesternwohnheim St. Klara . . . . . . . . ... ... ... ...
Zytologisches Labor. . . . . . . . . .. ...

IV.Die 70er-Jahre . . . . . . . . . ... ... L.
Chronik . . . . . . . . . ...

Schwesternwohnheim St. Elisabeth . . . . . . . . .. . ... ....
Neues Leitungskonzept . . . . . . . . . . . ... L.

Abschied von den Chefirzten der ersten Stunde:

Dr.Kaiser . . . . . . ...
Dr.Stump . . . .. . oL
Sekretirin St. M. Hugo . . . . . . . .. ..o
Dr.Bau . . . . .. .o

Das erste Vierteljahrhundert. . . . . . . .. ..o 00000
Akuter Raummangel: Es muss gebaut werden. . . . . . . . . . . ..
Die Gynikologie des Kreiskrankenhauses kommt in die St. Josefsklinik
Die neue Gyn: Dem Leben dienen . . . . . . . . ... .. ... ..

VI. Die 90er-Jahre. . . . . . . . . ... ... ... ... ...,
Chronik . . . . . . . . . ..

KulturinderKlinik . . . . . . ... . . ... .. ... ... ....
Neue Kiiche . . . . .. ... .. ... ...
Einblick . . . . . . . ...
Ein Richtspruch . . . . ... .00
Von Kunst und Ktinstlern . . . . . . . . . .. ... ... ......

Die neue Kapelle . . . . . . . . ... o
Grenziiberschreitende Kooperation . . . . . . . . .. ... ... ..
40 Jahre, ,,weil wir die Menschen mogen™ . . . . . .. .. ... ..
Vom St. Josefskrankenhaus zur St. Josefsklinik . . . . . . .. ... ..
Grenziiberschreitende Krankenhauskooperation: eine Dokumentation

50
50

50
51
52
54

55
55

55
55

56
60
62
63

64
64

64
65
65
67

69
69

69
70
72
73
74
76
78
80
82
83
86
88



Inhaltsverzeichnis 7
VIIL. Die Jahre nach 2000 . . . . . . . .. .. ... ... ... .. ....... 92
Chronik . . . . . . . . .. 92
Das Leitbild . . . . . . . ..o 95
Brustzentrum . . . . ..o L0000 97
Qualititsmanagement . . . . . . . . ... L. 99
Die Frauenklinik . . . . . . . . ... 99
Das Zertifikat . . . . . . . .. 103
Auszeichnung durch die Weltgesundheitsorganisation. . . . . . . . . .. . ... .. 104
Ethik-Symposion . . . . . . ..o 105
Okumenisches Institut fiir Pflegeberufe . . . . . . . .. . ... ... ... .... 106
Medizinisches Versorgungszentrum . . . . . . . . .. ... 108
Abschied von der zweiten Arztegeneration: . . . . . . . ... ... 110
Dr.Nolte . . . . . . 110
Dr.Rieseberg . . . . . . . .. 111
Dr.Baumeister . . . . .. ... 115
Dr.Stumpf . . . .. 117
VIII. Einblicke, Riickblicke . . . . . . . ... ... ... ... .. ....... 119
Die Kiiche (Sr.Adelholda, Sr.Viktorina). . . . . . . . . . ... ... ... ..... 119
DieVerwaltung (Sr.Ortraud) . . . . . . . .. .. ... 125
Das Labor (Sr.Lioba) . . . . . . . . . . ... 130
Ein Nachtportier: Friedrich Koger . . . . . . . ... ... ... .. ... ... 132
Generaloberin Sr.Angela, 1970 - 1988 . . . . . . . . . . . ... 134
Der Pflegedienst: Schwester Ingrid Fuchs . . . . . .. ... .. ... .. 135
Schwester Doris Brucher . . . . . . .. . ... Lo 138
IX. Die St. Josefsklinik heute . . . . . . . ... .. ..o 00000 140
Die Abteilungen. . . . . . ... 140
Die dritte Arztegeneration:

Dr.Higel . . . . . ... 141
Dr. Offensperger . . . . . . . . .. oo 142
Dr.Afflertbach . . . . . . . . 143
Dr.Jan Willem Siebers . . . . . . ... Lo 144
Dr.JorgWirthle . . . . . .. .. 0o o 145
Klinik mit Schwimmschule . . . . . . . . ..o o oo 146
Der Patientengarten. . . . . . . . . .. ..o 146
Die Hausbibliothek . . . . . . . ... ... o 147
Der Sankt Josefs Adventskalender . . . . . . .. ..o o000 147
Die kleine Orgel von Remy Mahler . . . . . . .. .. ... ... ... ... .. 147
Sozialer Dienst . . . . . . . .. .. 148



8 Inhaltsverzeichnis

Die Seelsorge . . . . . . .. 150
Die Kapelle . . . . . . ..o e 154
Die Krankenpflegeschule . . . . . . . .. ... ... 00 L 161
X. Die St. Josefsklinik morgen. . . . . . . . ... ... L Lo 163
Die St. Josefsklinik morgen. Eine Vision von Verwaltungsdirektor Dr. Franz Hahn . . 163
Die St. Josefsklinik im Jahr 2056. Ein Zukunftsmirchen von Generaloberin

Schwester M. Gebharda . . . . . . . .. .00 165
XI.Ausklang . . . . . . . oL 167
Anekdoten, Lustiges und Ernstes . . . . . . . . ... 167
Dank-Gedichte . . . . . . . .. o oo 169
Das Fiirbitt-Buch: Lieber Heiliger Josef, danke fiir alles! . . . . . . . .. .. .. .. 173
XII.Anhang . . . . . . . . . 0 e e e e 176
Chronik: Ubersicht iiber die Bau-Geschichte der St. Josefsklinik. . . . . . . . . . . . 176
Die Hausoberinnen . . . . . . . . ... .. 177
Die Hausgeistlichen . . . . . . .. ... .. oo 178
Die Chefirzte und irztliche Direktoren der St. Josefsklinik seit 1956 . . . . . . . .. 178

Die Entwicklung der Pflegesitze von den Anfingen bis heute . . . . . . . . .. .. 182



GruBBwort des Erzbischofs von Freiburg

Zum 50-jihrigen Jubildaum der St. Josefsklinik in Offenburg gra-
tuliere ich herzlich! Ich freue mich mit Ihnen tber diesen Ge-
burtstag, der Anlass zum dankbaren Riickblick und zum Aus-
blick in die Zukunft gibt. Ein herzlicher Gliickwunsch gilt der
Stadt Offenburg, denn nach 50 Jahren — das kann man mit Fug
und Recht sagen — ist die St. Josefsklinik ein ,,Stiick Offenburg
geworden.

Ein besonderer Glickwunsch und groBer Dank gebtihrt der
Kongregation der Franziskanerinnen vom Géttlichen Herzen
Jesu in Gengenbach. Sie fiihren die ordenseigene Klinik seit
50 Jahren mit duBerstem Engagement und mit viel Tatkraft
durch alle ,,Stiirme der Zeit”. Der Blick auf die Anfinge der
Klinik macht dies bereits deutlich: ist es doch dem unermiidli-
chem Einsatz der damaligen Generaloberin, Mutter Oberin M. Stanislawa G6tzmann, und des
Superiors Schuh zu verdanken, dass das nétige Gelinde erworben und am 23. Oktober 1954

die Grundsteinlegung vorgenommen werden konnte.Von da ab wurde Schritt fiir Schritt an
der Fertigstellung der Klinik gearbeitet. Bauen — Aufbauen — Weiterbauen: das prigt auf blei-
bende Weise Gegenwart und Zukunft der St. Josefsklinik. Ein modernes und leistungstihiges
Krankenhaus ist nie ,fertig, sondern immer eine ,,Baustelle der Innovation®.

Das Krankenhaus ist ein Ort, an dem korperliche und seelische Stirken und Schwichen
unmittelbarer erlebt werden als sonst. Freude und Leid, Hoffen und banges Fragen, gesund-
heitliche Besserung und das sichtbare Nachlassen der Krifte liegen nahe beieinander. Fra-
gen werden intensiv gestellt. Inmitten unserer oft lauten und hastigen Welt wird Tieferes ange-
stoBen.

Der Dienst der Franziskanerinnen von Gengenbach verweist uns auf Christus selbst. Der
Dienst am Kranken und Hilfsbediirftigen ist eine genuin christliche Haltung und entspringt
unserer Sendung als Christen. Aus diesem Geist heraus geschieht Engagement und Investition
in die Krankenflirsorge.

Im heiligen Josef haben Sie dabei einen michtigen Schutzpatron, dessen Fursprache Sie si-
cher sein kénnen und der Sie auch in die Zukunft begleiten wird. Damit diese Zukunft in
guter Weise und zum Wohl der Menschen gestaltet und angepackt werden kann, dazu erbitte
ich der St. Josefsklinik und allen ihr Zugehorigen Gottes reichen Segen!

Mit herzlichem Grul3

# Roteat Fotlitet

Robert Zollitsch
Erzbischof von Freiburg
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GruBBwort der Ministerin fiir Arbeit
und Soziales, Baden-Wiirttemberg

Zum 50-jihrigen Bestehen der St. Josefsklinik Offenburg moch-
te ich im Namen der Landesregierung von Baden-Wiirttem-
berg herzlich gratulieren und auch meine personlichen Gliick-
wiinsche tibermitteln.

50 Jahre St. Josefsklinik sind 50 Jahre Dienst am Menschen
auf der Grundlage christlicher Nichstenliebe.

Die Geschichte des Krankenhauses ist eng verbunden mit der
Kongregation der Franziskanerinnen vom Gottlichen Herzen
Jesu Gengenbach. Die Schwesternschaft ist Triger der Klinik
und prigt von Anfang an mit ithrem aufopferungsvollen Engage-
ment das Gesicht und die Arbeit der St. Josefsklinik Offenburg.
Hierfiir spreche ich Thnen im Namen der Landesregierung

Dank und Anerkennung aus.

50 Jahre sind im Vergleich zu vielen anderen Krankenhiusern in Baden-Wiirttemberg eine
kurze Zeit. Doch vieles ist in diesen Jahren geschehen. Allein der medizinische Fortschritt in
dieser Epoche muss als revolutionir bezeichnet werden.Vielen Patienten, die frither als unheil-
bar galten, kann heute mit Erfolg geholfen werden. In den vergangenen Jahren hat sich die
Krankenhauslandschaft in Baden-Wiirttemberg durch SchlieBungen und Bettenreduzierungen
erheblich verindert. Mit der Einfihrung neuer Entgeltformen und den in diesem Zu-
sammenhang entstandenen Zwingen zu noch mehr Sparsamkeit und der Verlagerung von
Leistungen aus dem stationiren in den ambulanten Bereich wird sich dieser Trend fortsetzen.
Die Krankenhiuser im Land miissen deshalb kiinftig noch enger zusammenarbeiten, sich aus-
tauschen, ihre Kapazititen anpassen, Kompetenzen abstimmen und Leistungsschwerpunkte
bilden. Moderne patientenorientierte Medizin braucht interdisziplinire Zusammenarbeit.
Hierbei muss auch der ambulante Bereich und der Reha-Bereich einbezogen werden. Zu
einer Vernetzung der Gesundheitsanbieter eines Versorgungsbereiches gibt es keine Alternative.

Ich denke, die St. Josefsklinik Offenburg ist hierfiir gut geriistet. Das Land hat mit seiner
Forderung von Investitionen im baulichen Bereich das seinerseits Erforderliche beigetragen.

Der Klinik und dem Krankenhaustriger wiinsche ich in diesem Sinne fiir die Zukunft
alles Gute. Die Patienten mdgen hier in der St. Josefsklinik Offenburg weiterhin die erforder-
liche medizinische Hilfe erfahren.

flon L. oS

Dy. Monika Stolz
Ministerin fiir Arbeit und Soziales, Baden-Wiirttemberg
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GruBwort der Oberbiirgermeisterin

der Stadt Offenburg

50 Jahre St. Josefsklinik — ein Jubilium, zu dem ich als Oberbiir-
germeisterin der Stadt Offenburg und auch im Namen des Ge-
meinderats recht herzlich gratuliere! Als sich vor einem halben
Jahrhundert die Tore der St. Josefsklinik an der Weingartenstral3e
offneten, erfiillte sich fuir die Kongregation der Franziskanerin-
nen vom Gottlichen Herzen Jesu in Gengenbach ein Lebens-
traum: Ein eigenes Krankenhaus in kirchlicher Trigerschaft mit
eigener Krankenpflegeschule, in dem der Geist Jesu Christi
immer wieder neu in den Menschen Gestalt gewinnt und ihr
Tun wirksam bestimmt. Als kirchliches Unternehmen pflegt das
Haus christliche Tradition. Schutz und Wiirde des Menschen in
allen Lebensphasen und tiber den Tod hinaus stehen fiir die

weltanschauliche Orientierung der Klinik. Unabhingig von Herkunft, gesellschaftlicher Stel-
lung, Nationalitit, Weltanschauung und Religion begegnen die Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter allen Patienten mit groBer Aufmerksamkeit und Wertschitzung. Sie setzen das Gesprich
als Therapieelement ein, indem sie grof3ten Wert auf Information und Kommunikation legen.

Nicht nur der hohe fachliche Standard und die dazu nétige personelle und apparative Aus-
stattung sind es — sondern der ganzheitlichen Sorge um die Patienten mit ihren psychischen
und sozialen Bediirfnissen wird durch die christliche Grundhaltung Rechnung getragen. Wir
sind stolz darauf, eine solche Klinik in Oftenburg zu haben.

Ich freue mich, dass die Stadt Offenburg und die St. Josefsklinik mehr als eine gute Zu-
sammenarbeit im Alltag verbindet. Die aktive Beteiligung am Freiheitsfest im Jahre 1997, ge-
meinsame Veranstaltungen mit verschiedenen stiadtischen Abteilungen wie dem Museum im
Ritterhaus und nicht zuletzt die gemeinsame Alarm- und Einsatziibung im Februar 2005 mit
der Feuerwehr und anderen Rettungsdiensten der Region — eine in dieser Groflenordnung
einzigartige Aktion in den vergangenen Jahren in ganz Deutschland — lassen gar von einer
Identifikation der Klinik mit der Stadt sprechen. Seit seinem Bestehen hat sich das Kranken-
haus permanent weiterentwickelt: Aus dem urspriinglichen 120-Betten-Haus mit einer Inne-
ren und einer Chirurgischen Abteilung ist mittlerweile eine moderne Klinik der Zentralver-
sorgung mit tiber 195 Betten und rund 500 Mitarbeitern in flinf Abteilungen geworden.

Hochwertige Entwicklungen und Anspriiche wie die Qualifizierung zum ,,zertifizierten®
Brustzentrum im Jahr 2003 als zweite Klinik im gesamten Bundesgebiet und die internationa-
le Anerkennung der WHO als gesundheitsférderndes Krankenhaus zeichnen die Klinik aus.

Ich wiinsche der Leitung der St. Josefsklinik und ihren Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
auch in Zukunft viel Kraft und Engagement im Umgang mit ihren Patienten. Moge der
christliche Geist weiterhin in diesem Haus wohltuend spiirbar sein.

Edi {réfwﬁu o
Edith Schreiner
Oberbiirgermeisterin der Stadt Offenburg
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Ein Geburtstagsbrief zum 50. aus Chile

Sr. Benediktina (Pucon, Chile)

Mein liebes Josefskrankenhaus!

Zur 50. Wiederkehr Deines Geburtstages gratuliere ich Dir ,,aus ganzem Herzen, aus ganzer
Seele und mit allen meinen Kriften* und ich wiinsche Dir und allen, die in Dir arbeiten, Got-
tes Schutz und Segen, auf dal viele Menschen in Dir Trost und Heilung von ihren Gebrechen
und Schmerzen finden mogen!

Im Jahr 1960 — ich hatte gerade mein kanonisches Noviziat beendet — wurde ich von mei-
nen Obern nach Offenburg geschickt. Ich reiste im Bahnbus von Gengenbach-Bahnhof nach
Oftenburg-Deutscher Michel, etwas bang im Herzen und ,,weich in den Knien®. So lernte ich
Dich kennen, als Du gerade einmal vier Jahre alt warst und ich anfangs Zwanzig.

Bei Schwester Rudisindis, in der damals noch Ein-Zimmer-Verwaltung, wurde ich einge-
setzt, und zusammen mit Schwester Florina und spiter Schwester Ortraud schmissen wir den
Laden. Wir drei nannten Schwester Rudisindis liebevoll ,,Mutti und das blieb so, bis ich
mich 1979 ins sidamerikanische Ausland absetzte. Auch arbeitete ich im chirurgischen Sekre-
tariat bei Dr. Kaiser, schrieb Arztbriefe, OP-Berichte und Krankengeschichten. Irgendwie
fithlte ich mich zum Pflegeberuf hingezogen und priifte meine diesbeziigliche Eignung in
Frihdiensten, im Siuglingszimmer und auf Stationen, und obwohl Kopf und Herz sich fihig
fithlten, mein Magen ,,stellte sich quer®. Und aus diesem Grund blieb ich bei meinen Leisten
und friste mein Dasein als ,,Papierkrieger® bis auf den heutigen Tag.

Meine ganze Klosterjugend habe ich in Deinen Mauern verbracht, mein liebes Josefskran-
kenhaus, und ich schitzte und liebte Dich sehr, und als man mich 1971 fiir kurze Zeit nach
Engelberg versetzte, brach mir fast das Herz. Obwohl es mir in der Schweiz bestens gefiel, kam
ich doch gerne wieder zu Dir zuriick und blieb bei Dir ,,aktenstaubatmend® bis 1979. Dann
nahm ich Abschied von Dir, duBlerlich. Innerlich, im Herzen drin, bist Du bei mir in Chile. Ich
denke gerne an Dich und an die lieben Mitschwestern, von denen einige, die schon vor mir
dort waren, mit mir kamen. In den 17 Jahren, die ich dort war, habe ich viel Gutes und Scho-
nes, Freud und Leid, Krankheit und Operationen erlebt und kann ehrlich sagen: ich wire
ohne Dich nicht das geworden, was ich bin. Gar viel verdanke ich Dir, mein liebes Josefskran-
kenhaus.

Zwischenzeitlich war ich dreimal schon im Heimaturlaub und habe Dich besucht. Ich
staunte, wie Du Dich verindert hast und habe mich in Deinen vielen Gingen buchstiblich
verirrt. Auch war ich in der Verwaltung gewesen, die sich seit damals michtig herausgeputzt
hat und aufs Modernste eingerichtet ist. Ich bewunderte Deine flichenmiBige Ausdehnung,
Deine innere Umstrukturierung, Deine super-modernen Gerite, Dein vieles Personal, Deine
wunderschone Kapelle. Ich kam mir allerdings etwas fremd vor, denn das Bild, das ich von Dir
im Herzen trug, war noch von 1979. Aber trotzdem fiihlte ich mich als zu Dir gehorig und
freute mich ehrlich iiber Deine fortschrittlichen Verinderungen.

Hier in Chile arbeite ich auch in einem Krankenhaus. Es heil3t ,,San Francisco® und ist acht
Jahre ilter als Du. Fiir die hiesigen Begrifte ist es ein schones, modernes Krankenhaus, und das
ist es tatsachlich und das freut mich nattirlich.
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Halte mich jetzt nicht flir sentimental, mein liebes Josefskrankenhaus, weil ich Dir diesen
,,Liebesbrief* geschrieben habe, aber weil Du Geburtstag hast, liel ich mein Herz ein wenig
plaudern. Nattirlich war nicht alles ,,Gold, was glinzt™, aber die Zeit und die Liebe verkliren
so manches — und das ist gut so.

LaB3 Dir nochmals herzlich gratulieren zu Deinem 50. Geburtstag, und den vielen Men-
schen, die in Dir arbeiten, alles Gute wiinschen. Mogen sie stets eingedenk sein, daf3 sie in den
kranken Menschen Christus dienen. Auch wir ,,Papierkrieger* konnen sagen: ,,All ihr Typen
und Tasten, lobet den Herrn!*

Nun verabschiede ich mich von Dir, mein liebes Geburtstagskind, mit einem frohen Ge-
denken im Herzen und griie Dich von der anderen Erdhilfte!

Deine Schwester M. Benediktina Frank
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Einleitung

Die Geschichte eines Krankenhauses ist immer die Geschichte von Menschen. Wollte man
eine vollstindige Geschichte dieser Institution schreiben, so miisste man eigentlich alle indivi-
duellen Lebensgeschichten aufzeichnen, die mit dem Haus verbunden sind. Die frithere Gene-
raloberin der Franziskanerinnen vom Gottlichen Herzen Jesu, Sr. M. Bonaventura, hat es bet
der Einweihung des Bauteils B der Josefsklinik im Oktober 1993 so formuliert: ,,Was ein
Krankenhaus wirklich ist, hingt von den Menschen ab, die in diesem Haus einen Auftrag
haben.*

Da aber Vollstindigkeit nicht méglich ist — zigtausende Menschen sind schlieBlich in flinfzig
Jahren in diesem Haus aus und ein gegangen —, kann ein Chronist immer nur eine Auswahl
bringen, stets in der Hoftnung, dass hinter all den vielen einzelnen Bruchstiicken doch das Ge-
meinsame, Verbindende aufscheint: die Freude am Helfen, der Dank fiir die erfahrene Hilfe —
und die Hilfe, die der Glaube zu leisten vermag.

Was man in einer Chronik also tun kann, das ist dem Sammeln von Mosaiksteinchen ver-
gleichbar. Jeder Mensch in der Josefsklinik trigt auf seine Weise zum Gesamtbild bei. Und je
mehr von diesen Steinchen zusammenkommen, desto deutlicher und auch farbenfroher und
vor allem lesbarer wird das Gesamtbild: Es ist ein Bild von Menschen.

Von Menschen, die helfen wollen, und Menschen, die diese Hilfe suchen und brauchen. Es
sind auf beiden Seiten Menschen, die mit den alten, zeitlosen Themen konfrontiert sind:
Krankheit, Heilung, Geburt und Tod. So ist die Geschichte der Krankenhiuser ein wichtiges
Kapitel in der Menschheitsgeschichte. Wie dieses Kapitel geschrieben wird, was darin zu lesen
ist, das sagt viel dartiber aus, ob wir wirklich in einer menschlichen Gesellschaft leben, ob es
Solidaritit und Nichstenliebe, Zuwendung und Aufmerksamkeit gibt. Die Geschichte der
Krankenhiuser aufzuschreiben heil3t auch, Geschichten zu erzihlen von Menschen und ihren
Krankheiten, vom Zusammenleben Fremder, von Gisten auf Zeit. Von Hoffnung und Angst,
von Lebensfreude und Todestrauer.

Warum soll man iiberhaupt solche Geschichten erzihlen? Der jiidische Rabbi Nachman
sagte einmal: ,,Manche glauben, das Geschichtenerzihlen férdere das Einschlafen. Ich dagegen
glaube, das Erzihlen von Geschichten hilft, die Menschen aufzuwecken!” Ganz in diesem
Sinne ist die Geschichte der St. Josefsklinik geschrieben worden. Sie will aufwecken und aus
Anlass des 50. Geburtstages all das zeigen und erzihlen, was tiber die Jahrzehnte hinweg hier
aus Zuwendung zum Nichsten geschehen ist. In diesem Sinne ist es also auch eine Bilanz,
wenn auch nicht im 6konomischen Sinne.

Natiirlich kann man sich am besten von der Qualitit eines Krankenhauses tiberzeugen,
wenn man nicht die Zahlen, sondern die Patienten befragt. Wenn man etwa die Dankesbriefe
nach einem Krankenhausaufenthalt liest oder im ,,Fiirbitt-Buch® der Kapelle blittert. Dann
stellt man jedenfalls fiir die St. Josefsklinik schnell fest, dass der hohe Anspruch, wie er im
christlichen Leitbild der Klinik formuliert ist, und die Wirklichkeit des Alltags zusammenpas-
sen. Zur Untermauerung gentige ein Eintrag im Firbitt-Buch 2003. Ein unbekannter Patient
schrieb den schonen Satz: ,,Lieber Gott, ich bitte Dich, beschiitze die Schwestern hier und auf
der ganzen Welt. Sie zaubern immer ein Licheln auf unser Gesicht!* Besser kann wohl kaum
belegt werden, dass der Anspruch, der iiber der weltanschaulichen Orientierung der Klinik
steht, erfiillt wird. Dort heif3t es: In unserem Haus soll der Geist Jesu spiirbar sein.



Einleitung 15

Von diesem Geist also mochte die Chronik berichten. Sie versteht sich vor allem als Lese-
buch, als Sammlung vieler Aspekte zur Geschichte eines katholischen Krankenhauses, das sich
bei seiner Griindung bewusst unter das Patronat des Heiligen Josef gestellt hat. Er ist der Hei-
lige fur alle, die eines besonderen Schutzes bediirfen. Scherzhaft nennen die Schwestern ihr
Haus deshalb auch gern ,,Seppelianum®.

Der Autor dankt aufrichtig den vielen Menschen, die ihn bei der Arbeit an diesem Buch
unterstiitzt haben. Der Dank geht besonders an die ehrwiirdigen Schwestern, die herzlich
und freundlich geholfen haben, ihre Erinnerungen an das Gestern, ihre Gedanken an das
Heute und Morgen zu notieren. Der Dank gilt auch den Arzten, den Damen und Herren in
der Verwaltung, besonders Herrn Dr. Franz Hahn fuir vielfiltige Unterstiitzung. Dank gilt dem
Triger des Hauses, den Franziskanerinnen vom Gottlichen Herzen Jesu in Gengenbach und
der Generaloberin Sr. M. Gebharda. Zu danken ist besonders auch Frau Astrid Magg, die viel
archivalische Such- und Vorarbeiten flir diese Klinikgeschichte geleistet hat.

Historischer Riickblick

Die Anfinge franziskanischer Nichstenliebe und Caritas in Offenburg gehen weit zuriick. Die
Schwestern des Gengenbacher Ordens vom Gottlichen Herzen Jesu haben nimlich schon
frith Vorfahrinnen in der Reichsstadt Offenburg gehabt. Erinnern wir uns daran, dass es im
Jahr 1280 die Stadtviter selbst waren, die den jungen Franziskanerorden gebeten haben, eine
Gruppe von Briidern nach Offenburg zu entsenden. Sie sollten hier in der Seelsorge titig wer-
den, und man wollte thnen einen guten Platz innerhalb der Mauern zuweisen zur Erbauung
eines Klosters. So geschah es, und das Kloster der Minderen Briider hat bis zu seiner zwangs-
weisen Auflosung durch den badischen Staat im Jahr 1803 segensreich fiir die Stadt gewirke.
Heute noch zeugen die barocke Klosterkirche und die Konventgebiude von der Bedeutung
und GroBe der Niederlassung (heute im Besitz der Augustinerchorfrauen mit Madchengym-
nasium ,,Unserer Lieben Frau®).

Schon wenige Jahre nach der Niederlassung der Monche in Offenburg erfahren wir bereits
von der Existenz von Beginen im Umfeld des Franziskanerklosters. Diese weiblichen Angeho-
rigen des Dritten Ordens des Heiligen Franz, die so genannten Tertiarinnen, waren in der Ca-
ritas titig. Ihre Regel schrieb als Grundtugenden vor: Barmherzigkeit, Gerechtigkeit, Friedfer-
tigkeit, personliche Bescheidenheit, einfache und anspruchslose Kleidung, Verséhnung mit
Feinden, Mitleid mit aller Kreatur und Tierliebe. Krankenpflege und Sorge um die Armen war
ihre tigliche Arbeit, die sich mit der spirituellen Titigkeit der Franziskaner bestens erginzte.

Wir besitzen ein einzigartiges Dokument flir dieses Leben: die Lebensgeschichte der Ger-
trud von Ortenberg, einer Begine, die in Offenburg und StraBburg titig war. Geschrieben
wurde diese Vita von einer Mitschwester wenige Jahre nach dem Tod der Drittordensfrau im
Jahr 1335. Gertrud von Ortenberg wurde zwischen 1275 und 1285 auf Burg Ortenberg ge-
boren, und sie lebte von 1327 bis 1335 (Todesdatum) in einer Offenburger Schwesternge-
meinschaft. Viele Passagen der Lebensgeschichte befassen sich mit der unermiidlichen Sorge
Gertruds um die Kranken: ,,Sie ging auch in das Spital ...*. Der Tagesablauf dieser Begine be-
stand hauptsichlich aus Krankenpflege, Beten, Spinnen und Weben, Messebesuch, Predigtho-
ren. Es bestand eine enge Beziehung der Frauen zum Offenburger St. Andreas Spital. Und
Gertrud pflegte auch die Aussitzigen, auch das war ein franziskanisches Caritas-Ideal. Schon
Franziskus hatte sich ja besonders um diese Kranken gekiimmert.
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Uber das Wirken Gertruds in Offenburg lesen wir beispielsweise: ,,Es lag ein armer Mann
nahe bei ihrem Haus, den pflegte sie und der Mann war sehr unrein und widerwirtig anzuse-
hen. (...) Sie ging auch in den Spital und sah nach den Siechen und schiittelte ihnen das Bett-
zeug. (...) In demselben Spital lag auch eine Frau siech, die war eine ,gemeine Frau® gewesen,
und hatte sie unser Herr plotzlich in den Beinen gelihmt, der half sie beim Aufstehen und rei-
nigte sie und wusch sie und ihr Leintuch. (...) Eine, der hatte der Siechtag die Nase abgessen
und war sehr unrein, zu der setzte sie sich und nahm ihr Kinn in die Hand und driickte die
Wange an sie und kdisste sie, bat sie, sie moge ihr Siechtum und ihre Armut und ihr Leiden ge-
duldig erleiden, es wire ein klein Ding fiir das ewige Leben.*

Dieser Kuss der Aussitzigen, gewiss ein radikales Zeichen der Nichstenliebe, geht un-
mittelbar auf Franziskus zuriick. In der Geschichte vom Bekehrungserlebnis des Heiligen
steht: ,,So im Herrn gestirkt, begegnete er, nahe bei Assisi reitend, einem Aussitzigen. Bisher
hatte er vor solchen einen michtigen Ekel empfunden. Aber siche, nun stieg er, sich Gewalt
antuend, vom Pferd, reichte jenem einen Gulden und kiisste ihm die Hand. Auch jener gab
ihm den Kuss des Friedens. Und so bestieg er wieder das Pferd und ritt seines Weges weiter.*

Spiter dann wird in der Legendensammlung ,,Fioretti” (Bliiten) berichtet, wie es sich der
Heilige selbst zur Aufgabe machte, einen Aussitzigen zu pflegen: ,,Da liel} der heilige Franz
warmes Wasser mit reichlicher Zugabe von wohlriechenden Kriutern bereiten. Dann entklei-
dete er den Aussitzigen und begann, ihn mit seinen ehrwiirdigen Hinden zu waschen, wih-
rend ein anderer Bruder von oben her Wasser tiber ihn goss. Und siehe, wie das Wasser den
Leib im AuBeren reinigte, so lie es auch den Aussatz verschwinden, und auch sein Herz be-
gann zu genesen und wurde rein ...

Halten wir also fiir die Chronik der St. Josefsklinik fest: Bereits wenige Jahre nach Griin-
dung der Stadt Offenburg finden wir hier Frauen, die ganz im Geist des Heiligen Franziskus
fiir die Kranken da waren und ihnen leibliche und seelische Hilfe gewihrten. Diese Schwes-
tern sind die Vorgingerinnen jener Franziskanerinnen vom Gottlichen Herzen Jesu gewesen,
die im Jahr 1956 eine militirische Ruine zum Spital umbauten (Schwerter zu Pflugscharen,
Kasernen zu Hospizen!) und die im Jahr 2006 mit Freude auf ein halbes Jahrhundert Caritas
in der St. Josefsklinik zurtickblicken kénnen.

Die Franziskanerinnen vom gottlichen Herzen Jesu in Gengenbach

Die Franziskanerinnen vom Gottlichen Herzen Jesu gehoren zum Regulierten Dritten Orden
des heiligen Franziskus von Assisi. Sie haben ihr Leben nach dem Evangelium ausgerichtet als
,,Gehilfinnen Gottes®. Das bedeutet fiir sie fortwihrendes Gebet zu Jesus Christus zum Lob-
preis des Vaters und gleichzeitig liebende Hinwendung zu den Briidern und Schwestern der
Menschheit. Damit handeln sie im Geist ihres Ordensgriinders, der sagte: ,,Sie missen sich
freuen, wenn sie mit gewohnlichen und verachteten Leuten verkehren, mit Armen und
Schwachen und Aussitzigen und Bettlern am Wege.*

Das Mutterhaus des Ordens befindet sich in Gengenbach.Viele Niederlassungen im carita-
tiven Bereich werden von den Ordensschwestern betreut, und zwar im Raum der Erzdiozese
Freiburg, in der Schweiz, in Chile und Peru.

Der Anfang der Kongregation liegt in der Mitte des 19. Jahrhunderts: Pfarrer Wilhelm Ber-
ger (1834-1901) fithrte in Seelbach im Schuttertal bei Lahr (Baden) junge Frauen zu einer re-
ligiosen Gemeinschaft zusammen, die ihre Arbeit und ihr Kénnen den Notleidenden zu Ver-
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fligung stellten. Am 2. Juli 1866 begannen sie ihr gemeinsames Leben auf einem Bauernhof in
Seelbach. Von dort aus, spiter vom Trettenhof im selben Tal, besuchten sie die Armen und
Kranken in der niheren Umgebung. 1876 wurde der inzwischen auf 59 Schwestern ange-
wachsenen Gemeinschaft die staatliche Anerkennung als Ordensgemeinschaft verweigert, und
der Aufenthalt auf dem Trettenhof wurde ihnen verboten. 27 Schwestern wanderten nach
Nordamerika aus und begriindeten dort im Staate Illinois die Kongregation vom Heiligsten
Herzen. Die in der Heimat verbliebenen Schwestern fanden im Gengenbacher Spital einen
neuen Wirkungsort und Wohnung.

Hier in Gengenbach entwickelte sich die junge Ordensgemeinschaft rasch. 1886 konnte das
frithere Bahnhofsrestaurant erworben werden und wurde zum Schwesternwohnhaus mit Para-
mentenanstalt, obwohl die staatliche Anerkennung erst 1892 ausgesprochen wurde.

Zuvor, 1891, hatte Papst Leo XIII. die Gemeinschaft kirchlich approbiert und dem Erzbi-
schof von Freiburg unterstellt. Beim ersten Generalkapitel zihlte der Orden bereits 304
Schwestern.

Pfarrer Berger, der sein Lebenswerk gesichert sah, trat von der Leitung der Gemeinschaft
zurlick und tibernahm die Pfarrei in Prinzbach. Doch verfolgte er, bescheiden und selbstlos,
mit tiefer innerer Anteilnahme das Wachstum der aufblithenden Ordensgemeinschaft, die beim
Tod des Griinders im Jahr 1901 in 171 Niederlassungen bereits 678 Mitglieder zihlte. 1904
wurde die Gemeinschaft dem Franziskanerorden angegliedert und damit die Spiritualitit des
heiligen Franziskus von Assisi als die zentrale geistliche Ausrichtung der Schwestern bestitigt.

Viele Aufgaben stellten sich der Kongregation in den folgenden Jahrzehnten: Kindergirten
und Haushaltungsschulen, Krankenhiuser und Gemeindekrankenpflege. Im Jahr 1936 wurden
die ersten Missionarinnen nach Chile ausgesandt. In Stadt und Land wirken dort bis heute
,,Gengenbacher Franziskanerinnen® und geben mit ihrer franziskanischen Lebensform ein
Zeugnis von der Frohbotschaft Jesu Christi fur diese Welt.

Ubrigens wurde flir ein anderes Krankenhaus, das ebenso wie die St. Josefsklinik in der Tri-
gerschaft der Kongregation gefiihrt wird, der Grundstein bereits 1947 gelegt: das Hospital
Hermanas Franciscanas-Pucon in Chile.Von 1987 bis 1993 wurde eine Erweiterung des Hau-
ses vorgenommen. Die gesamte architektonische und haustechnische Planung erfolgte in
enger Abstimmung mit dem Gengenbacher Mutterhaus. Mittlerweile ist das Hospital zu einer
stark frequentierten Heilungsstitte geworden in einem Land, in dem viele Biirger keine ge-
setzliche oder private Krankenversicherung haben. Da es Aufgabe der Ordensschwestern ist,
allen Menschen in Not zu helfen, erweist sich das Haus somit als groBer Segen fiir die Re-
gion. Modernstes medizinisches Gerit in Operationsraum, Labor und Untersuchungszimmer
sichert die zuverldssige Diagnostik. Jahrlich werden die Anlagen gewartet, um eine unterbre-
chungsfreie Nutzung zu sichern. Der Sicherheitsingenieur der Offenburger St. Josefsklinik
Burkhard Struck leistet hierbei regelmiBig und uneigenniitzig wertvolle Hilfe.
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Noch im Dritten Reich beginnt die Deutsche Reichswehr den Bau eines Offiziers-

kasinos am damaligen Frauenweg (spiter umbenannt in Weingartenstrae). Doch nur Kel-

ler und erster Stock des Hauses werden im Rohbau fertiggestellt. Nach dem Krieg geht das

Geldnde zunichst an die franzosische Standortverwaltung, spiter an den deutschen Staat tiber.

Zwar hat man nach 1945 kurz einmal daran gedacht, den Torso fiir die Bahn zu erwerben, um

ein Eisenbahnerheim daraus zu machen. Dann will das badische Unterrichtsministerium eine

Pidagogische Akademie dort einrichten. SchlieBlich sollen Unternehmen zum Erwerb des

Torsos als Fabrikgebiude gewonnen werden und endlich soll auch die franzosische Besat-

zungsmacht eine Schule fiir die Kinder der Soldaten dort autbauen. Alle Pline zerschlagen
sich. Die Stadt Offenburg selbst bekundet kein Interesse an dem Grundstiick.

Schon linger trigt sich der Orden der Franziskanerinnen vom Géttlichen Herzen Jesu in
Gengenbach mit dem Gedanken an ein ordenseigenes Schwesternkrankenhaus. Da erfolgt der
Hinweis auf den Torso des Offizierskasinos. Die damalige Generaloberin Mutter Stanislawa
und der Superior Schuh bemthen sich um den Erwerb.

Die Chronistin des Mutterhauses schreibt damals: ,,Die gottliche Vorsehung fiigte es, da3
Mutter Oberin durch Herrn Oberarzt Dr. Wuller aus Offenburg auf ein Gelinde mit einem
Torso aufmerksam gemacht wurde, dasselbe lag an der Weingartenstrale in Offenburg, nahe
bei der Wallfahrtskirche von Zell-Weierbach. Das Gelinde erwies sich fiir den Bau eines
Krankenhauses als sehr geeignet, weniger zweckdienlich erschien der Torso. Hochwiirden
Herr Superior war zunichst der Sache abgeneigt, hingegen war Wohlerwiirden Mutter Oberin
von der herrlichen Lage und der schonen Natur begeistert. Hochwiirden Herr Superior, der
in Begleitung von Generalvikar Dr. Hirt den Torso nochmals in Augenschein nahm, entschlof3
sich zum Kauf des Grundstiicks und des Torsos. Das Verfligungsrecht iiber dieses Projekt hatte
nicht die Stadt Offenburg, sondern Minister Schifer in Bonn, denn es war Eigentum des
deutschen Bundesstaates. Auf Anraten des Biirgermeisters von Achern zog man zuvor noch
Baurat Kaufmann von Karlsruhe zu Rate.*

Das Anwesen erscheint als idealer Standort fiir ein eigenes Schwesternkrankenhaus.
Oftenburg besitzt ein erheblich groBeres Einzugsgebiet als alle alternativ angedachten Stand-
orte (Triberg, Gengenbach, Waldkirch) und es ist im Begrift, weiter zu wachsen. Aulerdem
leidet das Stidtische Krankenhaus an einer zu geringen Bettenzahl, iber Jahre hinweg ist
niamlich — auch kriegsbedingt — nicht mehr investiert worden. Ein neues Vollkrankenhaus mit
Spezialabteilungen kann eine zweckmiBige und rentable Losung des Versorgungsproblems
bedeuten.

Mit groBer Energie und noch groflerem Gottvertrauen setzen sich die damals 1450 Mit-
glieder der Gengenbacher Kongregation fur das Projekt ein. Eine dullerst glinstige, zentrale
Lage und ein mildes Klima sprechen daftir, ein teurer Kaufpreis und die enormen Kosten eines
Neubaus sprechen dagegen. Die Schwestern wollen keine rentable Privatklinik errichten, son-
dern ein Krankenhaus fur alle Schichten. Und nicht nur die kérperlichen Leiden sollen hier
Heilung finden, sondern auch die ,,vom Weltgeist verwundete Seele in der titigen Liebe der
Schwestern zu dem Nichsten®, so sagt es damals der unermudliche Initiator des grof3en
Baus, Superior Karl Schuh.
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Blick auf den Torso

Der ,,Torsostreit**

Als die Verkaufsverhandlungen schon weit fortgeschritten sind,
werden die Pline des Ordens offentlich bekannt. Eine Stadtrats-
sitzung befasst sich am 9. Februar 1953 mit dem Thema: ,,Ein
zweites Krankenhaus fiir Offenburg? Auseinandersetzung zwi-
schen CDU-Fraktion und Oberbiirgermeister um das ehemali-
ge Ofhzierskasino!* Mit dieser Schlagzeile informiert der ,,Or-
tenau- und Kinzigtalbote am 10. Februar 1953 die Offentlich-
keit. Die Debatte im Rat ergibt, dass Bundesvermogensverwal-
tung und Bundesfinanzministerium (mit Schreiben vom 9.
September 1952) tatsichlich bereits feste Zusagen gemacht
haben, weil nimlich seitens der Stadt kein entsprechendes Inter-
esse am Torso-Gelinde bekundet worden sei. Der Oberbiirger-
meister berichtet iiber seine Interventionen in Bonn, nachdem
er tiber die Pline informiert worden war. Dort habe er auch
erstmals den Kaufpreis in Hohe von 140.000 DM erfahren, der
nach sachverstindigem Urteil als iibertrieben hoch anzusechen
sei, da das ganze Gelinde niemals eine hohere Bewertung er-
fahren konne als 50.000 DM. Er miisse heute als Oberbiirger-
meister und als Beauftragter der Mehrheit des Stadtrats darauf
hinweisen, dass die Pline des Klosters eine starke Benachteili-
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gung flir Offenburg bringen wiirden. Als Katholik bedaure er
zwar, dass er diese Haltung einnehmen miisse, doch er sei an
seinen Diensteid gebunden. Denn er befiirchte eine starke Kon-
kurrenz fiir das Stadtische Krankenhaus. Nunmehr werde die
endgtiltige Entscheidung in Bonn fallen.

Aus der Chronik des Mutterhauses

,» Oberbiirgermeister Heitz, der zuvor nie daran dachte, aus dem
Torso etwas zu machen, wollte nun denselben um jeden Preis fiir
eine franzosische Schule. Bei einer Sitzung im Mutterhaus tat er
dem Hochwiirden Herrn Generalvikar Dr. Hirt gegeniiber den
Ausspruch: ,Nach Offenburg kommt nie ein katholisches Kran-
kenhaus!‘ Dr. Hirt sagte dann: ,Sagen Sie nie niemals!“ Letzterer
sollte Recht behalten, denn der Mensch denkt und Gottes Vorse-
hung lenkt. Superior Schuh fuhr in dieser Angelegenheit dreimal
nach Bonn, wo er in heftigem Wortgefecht dem OB von Offenburg
gegeniiber stand. (...) Herr Superior war durch die erfolgten Aus-
einandersetzungen entmutigt und wollte die Flinte ins Korn wer-
fen. Er erklirte, er habe den Ratsschwestern geschrieben, er wiirde
im Einverstindnis mit Mutter Oberin von dem Kauf des Torsos in
Offenburg absehen. Da griff Mutter Oberin zielsicher und mutig
ein, indem sie ihm erklirte, sie sei auf keinen Fall damit einver-
standen, sie gebe den Kampf nicht auf. «

Entschieden stellt sich die Oftenburger CDU hinter die Kon-
gregation. Die Fraktion erinnert in einer Stellungnahme zu-
nichst an die segensreiche landesweite Titigkeit der Schwestern
im Dienst der Krankenpflege, und meint dann: ,,Durch den Er-
weiterungsbau des Stadtischen Krankenhauses werden etwa 100
neue Betten gewonnen. Diese inbegriffen wiirden der Stadt
immer noch 150 Betten fehlen. Sie miilte daher heilfroh sein,
daB ihr die Sorge und Kosten fiir die neu gewonnenen Betten
im neuen Krankenhaus abgenommen werden. Im Ubrigen
wird die Erstellung des Krankenhauses auf dem Kasinogrund-
stiick nur zum Vorteil und Nutzen sein. Handwerker und Arbei-
ter finden auch bei diesem Bau lohnende Beschiftigung und
die Geschiftswelt Offenburg Verdienstmdoglichkeit durch die
tiglichen Bediirfnisse des Schwesternkrankenhauses. (...) Wir
wissen, daf die tiberwiegende Mehrheit der Offenburger Biir-
gerschaft dem Plan der Gengenbacher Ordensfrauen wohlwol-
lend und sympathisch gegentibersteht.” (Oftenburger Tageblatt
11. Februar 1953)

Torso: Das Portal
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Der damalige Bundestagsabgeordnete W. Morgenthaler aus
Achern hat bereits in einem Brief vom 22. November 1952
tiber die ersten Vorgespriche in Sachen Torso berichtet und
darin festgehalten: ,,Richtig ist, daB3 ich von Gengenbach ange-
gangen wurde, mich beim Bundesfinanzministerium zu ver-
wenden. Richtig ist ferner, dal3 sich die Stadt erst um das Pro-
jekt bemiiht hat, nachdem sie von dem Plan Gengenbachs
horte. Dal3 so ein Krankenhaus der Schwestern in Offenburg
vielleicht auch dem Stidtischen Krankenhaus Konkurrenz ma-
chen konnte, will ich nicht bestreiten, aber vielleicht ist es auch
AnlafB, fiir die Arzte sowohl wie fiir das Pflegepersonal, die
Konkurrenz durch beste Betreuung auszuschalten. Auf der an-
deren Seite zieht ein weiteres Krankenhaus auch viele Besu-
cher nach Oftenburg, so dal die Stadt auch hier wieder einen
Vorteil hitte.*

Doch nur wenige Wochen tobt der ,, Torso-Streit”. Dann
meldet die Presse: ,, Torso-Streit entschieden. Die Vermogens-
kontrolle des Bundesfinanzministeriums hat in einem offiziellen
Schreiben das Grundstiick dem Mutterhaus der Franziskanerin-
nen zugesprochen. Die Stadtverwaltung hat es aufgegeben,
weiterhin gegen den Kauf zu arbeiten. Sie will jetzt vielmehr
das Vorhaben unterstiitzen. Die Entscheidung des Bundesfinanz-
ministeriums hat bei einem groflen Teil der Offenburger
Bevolkerung Genugtuung ausgelost.  (Badisches Tagblatt,
11. Mirz 1953)

Es werden auch die vielen Gebete der Schwestern zum
guten Ende verholfen haben. Sr. Gerwalda Karg (sie feierte im
Jahr 2005 ihr goldenes Professjubilium) erinnert sich an ihre
Noviziatszeit und an den Unterricht durch Superior Schuh im
Mutterhaus in Gengenbach, der kaum einen Tag vergehen liel3,
an dem er nicht das Krankenhaus erwihnte und es dringend
dem Gebet der jungen Schwestern empfahl!

Der Kaufvertrag mit dem Bundesfinanzministerium tiber das
Grundstiick wird am 29. Mai 1953 in Offenburg geschlossen.
Fir die Kongregation der Franziskanerinnen unterzeichnen
Superior Schuh und Mutter Oberin Stanislawa. Zum Zweck
zukiinftiger BaumalBnahmen gehen auflerdem 5500 gm auf
dem Tauschweg im Sommer 1953 aus stidtischem Besitz in
Klosterbesitz tiber.
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Die Bagger rollen an

Baubeginn

Am 10. Juli 1954 ist Baubeginn. Beim ersten Spatenstich sind
zugegen die Architekten Kuno Wilderer (Karlsruhe) und Kuno
Stirk (Lahr). Die kiinstlerische Beratung hat Oberbaurat Kauf-
mann (Karlsruhe), die Bauleitung Ingenieur Wolf, und die ei-
gentliche Baudurchfithrung obliegt der Firma Rudolf Wacker
(Griesheim-Offenburg).

Die Grundsteinlegung

In Anwesenheit geladener Giste wird am 23. Oktober 1954 die
teierliche Grundsteinlegung vollzogen. Die Franziskanerinnen
vom Géttlichen Herzen Jesu wissen, dass sie hier ein schweres
Werk begonnen haben. Doch als zum Dienen berufene Men-
schen haben sie es auf sich genommen, denn ,,die Liebe Chris-
ti dringet uns®. Dieses Apostelwort triftt auch auf die Gengen-
bacher Schwestern zu, deren zukiinftiges Krankenhaus vom
Geistlichen Rat Schuh als ein ,,Gotteswerk zum Wohl der kran-
ken Menschheit* bezeichnet wird. Die Schwestern werden, so
der Superior, aus der Kraft der liebenden Menschen arbeiten.
Denn der menschliche Intellekt allein gentigt nicht, den gebro-

Torso: Der Abbruch
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chenen Menschen wieder voll aufzurichten. Mit dem Schwes-
ternkrankenhaus wird Offenburg auch ein Stiick Heimat fir
die Gengenbacher Schwestern werden. Die Grundsteinurkunde
wurde kunstvoll auf Schweinsleder gemalt von Schwester Im-
molata. Zusammen mit Reliquien von Mirtyrern aus den Kata-
komben Roms (S. Corti, S. Jucundus, S. Restitulus, S. Defenen-
dis) wird das Dokument in den Grundstein eingemauert.

| .

Der Grundstein

Die Chronistin des Mutterhauses schreibt dazu:

,, Ein bedeutungsvoller Tag war heute fiir unsere Kongregation. In
Offenburg am Fravenweg fand die Grundsteinlegung am Schwes-
ternkrankenhaus ,St. Josef statt. Der 1. Spatenstich war in aller
Stille erfolgt. Die Feierlichkeit der Grundsteinlegung sollte sich
nun in einem bescheidenen, familidren Rahmen vollziehen. Der
Schwesternchor umrahmte die Feier mit Liedern. H.H. Superior
begriifite die erschienenen Giste, dankte allen, die bisher daran ge-
arbeitet hatten und zeigte die grofien Aufgaben und Ziele, die die-
ses Werk in der Zukunft zu verwirklichen bestimmt sei. Dann er-
folgte die Verlesung der Urkunde, die in den Grundstein vermauert
wurde. Mit der Segnung desselben schlof} die Feier. In einem
Rundschreiben setzte H.H. Superior die ganze Kongregation von
diesem bedeutsamen Geschehen in Kenntnis.
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Text der Grundsteinurkunde

,,Heute am 23. Oktober 1954, an einem Muttergottesgedenktag,
im Marianischen_Jaht, soll durch feierlichen Akt die Grundsteinle-
gung erfolgen. Der Grundstein wird in das Mauerwerk dort einge-
fiigt, wo das Heiligtum in dem Krankenhaus erstellt wird u. ER
seine Wohnstdtte finden soll, der in seinen Erdentagen umheiging,
Armen und Kranken Wohltaten ohne Zahl zu enweisen. Haus
und Kapelle sollen unter dem Schutz des Patrons der Armen und
Kranken, des Heiligen Josef stehen. Ihm sei dieses neue Kranken-
haus geweiht. Er moge seine Segenshand iiber dasselbe halten und
Pflegern und Kranken im Leben und Sterben nahe sein.

Der Grundstein wird gelegt in einer fiir die ganze Menschheit
sehr schweren Zeit. Der Mensch in seiner Wesensschau ist selbst
ein Kranker geworden. Die Gottesordnung in ihm ist tief gestort.
Eine Disharmonie ist in sein innerstes Wesen eingetreten. Men-
schen und Volker stehen indem getrennten Lager der Weltanschau-
ung fiir oder gegen Gott. Menschenfreiheit und Menschenwiirde
gelten in der Personlichkeit und der Gemeinschaft immer weniger.
Furcht, Elend und Not beherrschen Geist und Seele des Menschen
in gleicher Weise das ganze irdische Leben. (...)

Fast 90 Jahre wartete die Kongregation auf ein eigenes Kran-
kenhaus, ein notwendiges Gottesgeschenk, das nun seiner Verwirk-
lichung entgegenreift. (...)

Mage nun das Werk zu seinem guten und gliicklichen Ende
kommen. Es soll hineimwachsen in die Zukunft als eine Stitte des
Friedens und der Liebe unter der Fiihrung des Ewigen Gottes. Die
Kranken, die es bewohnen und darin ihre Gesundheit suchen,
seien immerdar mit den Schwestern, die hier arbeiten unter der
Segensvermittlung der Himmlischen Mutter und unter dem Vater- Die Grundsteinurkunde
schutz des Heiligen Josef. Gott dem Ewigen, der machtvoll alles
fiihrt und leitet, sei Lobpreis und Dank. Er sei kiinftig auch be-
sonders an dieser Stdtte seiner Liebe und der Liebestat der Men-
schen mit seinem Frieden. Er mache dieses Krankenhaus zu einer
wahren Segensstdtte auf alle Zeiten.

Geschehen in Gengenbach — Offenburg, im Rosenkranzmonat,
neunzehnhundertvierundfiinfzig.

Karl Schuh, Superior;
Mutter M. Stanislawa Gotzmann, Generaloberin

Zur Feier der Grundsteinlegung singt der Schwesternchor den
Gregorianischen Choral Psalm 100, ein Lobgesang des Volkes
beim Einzug ins Heiligtum: ,,Freut Euch, wir sind Gottes Volk,
erwihlt durch seine Gnade.*
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Das Richtfest

Schon am 17. Dezember 1954 kann Richtfest gefeiert werden.
Aus der Chronik des Mutterhauses:

Zur grofien Freude der Obern und aller Schwestern fand gestern
das Richtfest des Krankenhauses statt. Der Rohbau ist nun ganz
vertragsgemaf bis zum 16.12. fertiggestellt worden. Unsere verehr-
ten Obern sind zu diesem Akt nach Offenburg gefahren. Ein
Schreiben des H.H. Superiors benachrichtigte davon die Kongrega-
tion. Moge der [b. Gott auf die Fiirbitte des HI. Josef die weitere
Bautatigkeit segnen und gliicklich zur Vollendung kommen lassen.

Im Namen des Heiligen Josef

Das ordenseigene Krankenhaus der Franziskanerinnen vom
Gottlichen Herzen Jesu ist dem Heiligen Josef geweiht. Am
Bauteil A des St. Josefskrankenhauses wurde als sichtbares Zei-
chen das Bild des Heiligen angebracht. Es zeigt ihn, wie er
schiitzend die Hand tiber das Jesuskind hilt und es bewacht.

Meist wird der HI Josef mit dem Jesuskind, dem Zimmer-
mannswinkel oder einer Lilie abgebildet. Josef ist der Schutzpa-
tron der ganzen Kirche. Besonders verehrt wird er von den
Reisenden, den Familien und den Handwerkern, insbesondere
von den Zimmerleuten.Viele Menschen beten in verzweifelten
Situationen und in der Sterbestunde zum HI Josef. Sein Fest
wird am 19. Mirz gefeiert. 1621 wurde dieser Tag zum Festtag
fiir die ganze Kirche ernannt, spiter aber leider wieder gestri-
chen. Seit 1955 wird am 1. Mai das Fest ,,Josef der Arbeiter*
gefeiert. Viele Menschen halten jedoch auch heute noch den
19. Mirz in Ehren. Franziskaner(innen) und Kirchenpersonlich-
keiten (Theresia von Avila) forderten und fordern das Geden-
ken des Heiligen.

Sr. M. Ortraud: ,,Der HI. Josef ist Beweis dafiir, dass es, um
ein guter Nachfolger Christi zu sein, keiner groBartigen Dinge
und Taten bedarf. Menschliche, einfache und wahre Tugenden,
eingebettet in Gottes- und Nichstenliebe, sind hierfiir erfor-
derlich. Solche Menschen muss es immer wieder geben, denn
in jeder Situation und in jedem Stand ist es bitter notwendig,
dass es wahre Minner und Frauen gibt, die diesen selbstlosen
Dienst in der Kirche und besonders auch im Krankendienst er-
fillen. Jede Arbeit ist geheiligt als gottgefilliger Dienst zur Ehre
Gottes und zum Segen der Menschen. Viele Menschen haben
das Vertrauen und zihlen auf die Hilfe des Hl. Josef. Wie zahl-
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reich diese Gnaden sind, die Gott auf die Fiirbitte dieses Heili-
gen schon erwiesen hat, zeigt die Anzahl der Gliubigen in der
ganzen Welt, die in Novenen, Andachten, Litaneien oder im stil-
len Gebet zur Ehre des HI. Josef beten. Durch seine Fiirsprache
und Firbitte konnten und kénnen viele Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter in unserem St. Josefskrankenhaus in all den Jahren
den Kranken und Sterbenden beistehen. Er ist uns Vorbild, egal,
welchen Stand wir Menschen haben.*

Schwestern und Mitarbeiter nennen das Josefskrankenhaus
nach seinem freundlichen Schutzpatron gelegentlich liebevoll
auch das ,,Seppelianum* ...

Zum Josefstag 2005 gab die Hausoberin
Schwester Florina der Presse ein Interview

Weshalb wurde die Kirche St. Josef geweiht?

St. Josef beschiitzte als Ziehvater das Jesuskind. Deshalb ist
er der Heilige fiir alle, die eines besonderen Schutzes be-
diirfen. Fir unser Klinikum also die optimale Wahl.

Wie wird der heutige Tag gefeiert?

In diesem Jahr wegen des bevorstechenden Palmsonntags
mit einem Frithgottesdienst um 6:15 Uhr in der Kapelle.
Deshalb kénnen sich unsere Mitarbeiter auch nicht in der
gewohnten Weise engagieren. Aber festlich gestalten wir die
Messe dennoch.

Kénnen Patienten den Gottesdienst miterleben?

Nattirlich wird die Messfeier per Krankenhausfunk in die
Zimmer tibertragen. Wer das Bett nicht verlassen oder nicht
so frith aufstehen kann, hat auf diese Weise eine Moglich-
keit zur Teilnahme.

Woran merkt man noch, dass Josefstag ist?
‘Wir begehen den Tag mit besonderer Besinnung. Und die

Kiiche bereitet ein besonders festliches Essen zu.

(Offenburger Tageblatt 19.3.2005)
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II. Das Haus wird eroffnet:
,» LTage hoher Freude*

Der 2. Juni 1956, ein Samstag, ist ein ,, Tag hoher Freude®, so der Freiburger Erz-
bischof Eugen Seiterich in seinem GruBwort. Heute findet die offizielle Eroffnungsfeier
statt. Die Presse lidt die Bevolkerung dazu ein: ,,Das neue Kran-
kenhaus wird am heutigen Samstagvormittag von Generalvikar,
Apostolischem Protonotar Dr. Simon Hirt (Freiburg), seiner Be-
stimmung ibergeben.” Die Weihe des Hauses erfolgt tags darauf,
am Sonntag, 3. Juni, vormittags. Dann kann sich die Offentlichkeit
ein erstes Bild vom neuen Krankenhaus verschaffen und es ab 15
Uhr besichtigen. Das Haus verfligt tiber 120 Betten fiir Privat-
und Kassenpatienten, aulerdem tiber 40 Betten fiir kranke Schwestern. Der erste Bauabschnitt
hat 3.961.865,— DM gekostet.

'-—T_- e .,_W:.;

Das neue Krankenhaus: modern und grof3ziigig

Superior Schuh: ,,M6ge das neue St. Josefskrankenhaus am Liebfrauenweg eine grof3e
Quelle des Segens und der Gesundung werden. In der Initiative der Franziskanerinnen vom
Gottlichen Herzen Jesu in Gengenbach wurde das Haus in einer Zeit wirtschaftlicher und
kultureller Notstinde mit groBem Idealismus errichtet. Wir haben den Wunsch, dass es auf alle
Zeit seines Bestehens immer mehr werde und bleibe: Eine Kanzel des Barmherzigen Samari-
ters und eine Quelle des Friedens, ein Zeugnis edler Menschlichkeit und Hilfsbereitschaft
gegen kranke Mitmenschen, eine Stitte des Schutzes von Leben und Leib. Moge es unter dem
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Schutz und der Fithrung seines Patrons, des heiligen Joesph, unter mithelfender Einstellung
von Arzten und Pflegerinnen immer gelingen, die Werte des Lebens zu wahren, jegliche Sté-
rung und Disharmonie in den Lebensausswirkungen zu beseitigen und das Leben selbst in die
Gesetzlichkeit des gottlichen Urlebens wieder und wieder einzuordnen.*

Im Schutz des Heiligen Josef: Acht Meter hoch ist das in Sgraftito-Muro-Technik geschat-
fene Bild des Heiligen Josef, der zum Schutzpatron des Schwesternkrankenhauses I

gewihlt wurde.

Geleitwort Erzbischof Eugen Seiterich

»Am 2. und 3. Juni erhdlt das St. Josefskrankenhaus in Offen-
burg seine kirchliche Weihe. Das sind Tage hoher Freude fiir Of-
Sfenburg und Umgebung, fiir die Franziskanerinnen vom Gott-
lichen Herzen Jesu in Gengenbach, fiir die ungezdihlten Kranken
und Leidenden, die im neu errichteten Krankenhaus Heilung und
Gesun-dung suchen. Wir alle freuen uns mit und danken allererst
Gott dem Herrn, der das gute Werk begonnen und vollendet hat.

Von unserem Herrn lesen wir: ,Und Jesus zog umher durch
alle Stidte und Dorfer, lehrte in den Synagogen, predigte das
Evangelium vom Reiche und heilte alle Krankheiten und Gebre-
chen. Da er die Volksscharen sah, empfand er Mitleid mit ihnen. ¢ f
Seinen Jiingern trigt Jesus auf, die Heilsbotschaft zu verkiinden ) o

, , 5 , , Generalvikar Dr. Hirt bei der

und in Liebe den Briidern zu dienen, den armen, kranken, notlei- Weihe des Hauses

denden zumal, ,was ihr einem von diesen meinen geringsten Brii-
dern getan habt, das habt ihr mir getan! In diesem Auftrag des
Herrn steht auch das neue, nun vollendete Krankenhaus. Mochte
es seine wichtige Aufgabe
im Dienst der Liebe und

. . Wir erlauben uns, Sie zu der
der drztlichen Kunst auf EINWEIHUNG
lange Zeit hin erfiillen. I (o 0 5 ARt

Mochte es sein eine Stit-

Um ;11 Uhr begiont die
WEIHE DES HAUSES
dusch den Hocwiirdigsten Herm Generalvikar
Agostolischer Protonotar Dr. Smon Hirt.
Nadhfolgend findet der

te der Heilung und des
Heils fiir die Leidenden,

, 5 FESTAKT
eine Segenquelle fiir alle! st Do Mg i s o e gladonan G
. . , , um 12 Uhe im neuen Krankenhaus.
Das ist mein aufrichtiger EINLADUNG
! Am Sonatag, den 3. Jum, 9 Uhr,
Wunsfh Mﬂd mein Gebet wird der Hodhwirdigste Herr Generalvikar Dr. Simon Hrt ds
ZUR EINWEIHUNG DES WEIHE DER HAUSKAPELLE

in dleser Stuﬂde. ES und dic Kensekration des Altars vornehmen und 2um
erstenmal 1n dem gortesdienstlichen Roum
das M. Mebopfer in cinem

PONTIFIKALAMT

feiern

segne das neue Kranken-
haus und alle, die darin
weilen und wirken, der
allmdchtige und barm- IN OFFENBURG Gensenind —flnten 1950
herzige Gott, der Vater o ety o G g
+, der Sohn + und der e

Heilige Geist +

ST.-JOSEF-KRANKENHAUSES

AM 2 JUNI 1956
Ihre Tednabme wurde urs chren und erfreven

P, Wz bitten Sie ergebenst. uns mi
10y voraus danen wi
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Gottesdienst zur Hausweihe mit
Generalvikar Dr. Hirt

Aus Anlass der Eroffnung blickt auch die Chronistin des Mut-
terhauses noch einmal zuriick:

,, Fieberhaft bemiihten sich in den letzten Stunden vor der feier-
lichen Weihe des neuen Krankenhauses fleiffige Schwestern- und
Handwerkerhinde, die umfangreiche Kleinarbeit im Innern und
auf dem Gelinde vor dem Komplex noch auszufiihren. Mit dem
morgigen Tag findet somit ein tiber 90 Jahre alter Plan der Genos-
senschaft der Franzikanerinnen vom Gottlichen Herzen Jesu seine
Verwirklichung. «

Ein Krankenhaus fiir alle Schichten: Mit groBer Energie und
noch gréBerem Gottvertrauen setzten sich die 1450 Kongrega-
tionsmitglieder fiir das groBe Projekt ein; das eine ausnehmend
glinstige Lage und ein mildes Klima flir sich, einen teuren
Kaufpreis und die enormen Kosten eines Neubaus gegen sich
hatte. Sie wollten aus diesem Haus keine rentable Privatklinik
machen, sondern ein Krankenhaus flir alle Schichten, in dem sie
ihrer ureigensten Berufung, der Krankenpflege, nachkommen
konnten. So wurden im St. Josefskrankenhaus selbstverstindlich
auch Kassenpatienten aufgenommen, die hier an Leib und Seele
gesunden sollen. Denn wie der unermiidliche Initiator des gro-
Ben Baus, Superior Karl Schuh, schon bei der Grundsteinle-
gung am 24. Oktober 1954 sagte, soll an dieser Stitte fiir kranke
Menschen nicht nur korperliches Leiden, sondern auch die
vom Weltgeist verwundete Seele Heilung finden in der titigen
Liebe der Schwestern zu dem Nichsten.

Titige Nichstenliebe: Wer Gelegenheit hatte, die fleiigen
Schwestern unter der zielbewussten Anleitung ihrer General-
oberin Mutter Stanislawa G6tzmann bei ihrer unermiidlichen
Arbeit Tag und Nacht schon viele Monate hindurch zu beob-
achten, der konnte sicher zur Uberzeugung kommen, dass in
diesem Hause die Nichstenliebe titige Form angenommen hat.

Die Ausstattung des neuen Hauses

Mit den beiden Chefirzten des Hauses, denen je zwei Assis-
tenzirzte zur Seite stehen, hat die Leitung der Genossenschaft
zwei Arzte aus innerster Berufung an das St. Josefskrankenhaus
geholt, denen ein hervorragender Ruf vorausgeht. Die Leitung
des Hauses tbernimmt der in weitesten Kreisen bekannte
Internist Dr. Stump, wihrend der erste Oberarzt an der chirur-
gischen Universititsklinik Freiburg, Dr. Kaiser, Chefarzt der
Chirurgischen Abteilung ist. Fiir viele ehemalige Patienten des
Gengenbacher Krankenhauses ein Begriff an Tiichtigkeit ist
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Schwester Domitia, die von Seiten der Genossenschaft dem
Krankenhaus vorstehen wird. Schwester Domitia war {iber
23 Jahre lang als Operationsschwester im Gengenbacher Kran-
kenhaus titig gewesen. Thr und den Arzten helfen etwa 35
Schwestern bei der Betreuung der Kranken und Genesenden.
Sie sind hervorragend geschult in Krankenpflege, im Didtwesen
und den einzelnen Spezialfichern. Im Hause selbst wird auch
eine Krankenpflegerinnenschule eingerichtet, in der die Genos-
senschaft der Franziskanerinnen vom Gottlichen Herzen Jesu
ihre Kongregationsmitglieder an Ort und Stelle ausbilden kann.

Bauliche Einzelheiten des nach modernsten bautechnischen
und medizinischen Erkenntnissen ausgestatteten Krankenhau-
ses: Der grofe Gebiudekomplex setzt sich zusammen aus dem
Bettentrakt, dem Behandlungstrakt und aus den beiden Nord-
baufliigeln, die auf den Grundmauern des als ,, Torso* bekann-
ten Kasinos aufgebaut sind.

Im Bettenbau sind die Stationen untergebracht, im ersten
und zweiten Stockwerk die Chirurgie, im dritten und vierten
Stockwerk die innere Abteilung. Jeder Arzt hat in seiner Abtei-
lung 60 Betten, die meist in Zwei-Bett-Zimmern aufgeteilt
sind. Die hochste Bettenzahl in einem Zimmer in diesem Kran-
kenhaus — auch eines seiner Vorziige — ist vier. Grof3e Fenster an
der Siidfront gewihren reichlich Einlass von Licht und Sonne.
Jeder Patient hat einen Einbauschrank und die Moglichkeit des
Anschlusses von Radio und Telefon. Selbstverstindlich sind
auch die Operationsriume, die Entbindungs- und Vorberei-
tungsriume usw. nach dem neuesten Stand der Medizin ausge-
stattet. Auf der Chirurgie wurde so eine Wachstation eingerich-
tet, in der die Frischoperierten Tag und Nacht unter besonderer
Obhut stehen. Auf der Stidseite des Krankenhauses soll ferner

Blick auf das Haus am
Frauenweg
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noch eine grofle Liegeterrasse angelegt werden, ebenfalls noch
Liegewiesen. Die Station fiir die erkrankten Ordensschwestern
wird nur von Ordensschwestern betreut. Auch Kranke aus an-
deren Ordensgemeinschaften und Klostern werden gern hier
aufgenommen. Etwa 15 Betten hat diese Station.

Im Verbindungsbau hat, neben den klinischen Einrichtun-
gen, eine schlichte Kapelle ithren Platz gefunden, der bleiverglas-
te Fenster aus buntem Antikglas ein geddmpftes Licht verleihen.
Auf dem wie der Hochaltar aus italienischem Marmor gefertig-
ten Seitenaltar erhielt eine Nachbildung der ,,Muttergottes vom
Bergle® in Gengenbach ihren Ehrenplatz.

Im Krankenhaus fehlen natiirlich auch nicht die verschiede-
nen Laboratorien, die Rontgenstation und die Spezialabteilun-
gen. In absehbarer Zeit wird auflerdem noch eine Biderabtei-
lung eroffnet, von einem Bademeister und einer Krankengym-
nastin geleitet, in der alle erforderlichen Bider einschlieflich
Sauna verabreicht werden.

Wihrend die oberen Stockwerke der beiden Nordfliigel
(Torso) hauptsichlich den Schwestern (Krankenpflegerinnen-
schule, Krankenstation flir kranke und genesende Schwestern)
vorbehalten sind, sind im Kellergeschoss Waschkiiche, Biigel-
und Mangelzimmer und im Erdgeschoss die bereits erwihnten
Laboratorien und die Rontgenstation untergebracht.

Die Wirtschaftsraume, die im Souterrain des Bettentraktes
liegen, gewihrleisten gerade durch ihre zentrale, von iiberall
leicht erreichbare, Lage eine groB3e Wirtschaftlichkeit. Jedenfalls
hat der Besucher dieses Hauses den sicheren Eindruck, dass der
Bau in jeder Weise durchdacht ist. Wirkt das Haus an sich schon
durch seine Anlage und Einrichtung, so gewinnt es noch viel
mehr durch die einzigartige Lage, die schon allein ein Erho-
lungsheim gerechtfertigt hitte, um so mehr ein Schwestern-
krankenhaus, in dem fortan ungezihlten Kranken Kraft und
Hilfe zuteil wird.

Die Presse iiber das neue Krankenhaus

Zu einem Segen fiir alle!

Durch das Buntglas der schlichten Kapellenfenster in dezentem
Griin, Gelb, Blau und Violett drang das Morgenlicht des Sonn-
tags, als in Anwesenheit zahlreicher Ehrengdste des behdrdlichen
und kirchlichen Lebens die Benediktion der Kapelle und die Kon-
sekration des Altars vom neuen St. Josefskrankenhaus vorgenom-
men wurde.
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Die Gliubigen verfolgten die eindrucksvollen sakralen Zere-
monien, die sich iiber mehrere Stunden hinzogen, mit grofier An-
teilnahme. Gemeinhin diirfen sie nur von einem Bischof ausgeiibt
werden.

Viele Offenburger werden es sich am Wochenende nicht nehmen
lassen, den Spaziergang am Frauenweg eine Weile zu unterbrechen
und die wunderbare Lage und Anlage zu bewundern. Die gértne-
rische Gestaltung lifst schon jetzt viel Geschmack und kunstvolle
Gestaltung erkennen. Zwei Zufahrtsstraflen fehlen ebenso wenig
wie ein Parkplatz. Auf der Siidseite des Bettentrakts entsteht eine
Terrasse, die in eine Liegewiese iibergeht. Abseits allen Verkehrs-
larms hat der Genesende angesichts des wunderbaren Panoramas
die notwendige Ruhe. Durch die exponierte Lage mangelt es nir-
gends an Sonne. Es ist zu wiinschen, daf3 dem St. Josefs-Kran-
kenhaus in langen Jahren ein segensreiches Wirken zum Wohl der
kranken Menschen beschieden sein mage!

Der Krankenhaus-Alltag beginnt

Am 14. Juni kommt der erste Patient, so erinnert sich der da-
malige Assistenzarzt Dr. Bernhard Huber.

Fir die ,,Aufnahmebestimmungen und Pflegegebtihrenord-
nung, giiltig ab 18.6.1956% gilt: der Pflegesatz fiir Kassenpatien-
ten betrigt 12,— DM, fiir einen gesunden Siugling 3,— DM,
eine Entbindung kostet 25,— DM.

,,Friede diesem Haus!*

Am Mittwoch, 4. Juli 1956, kommt der Freiburger Erzbischof
Dr. Eugen Seiterich zu Besuch in das neue Krankenhaus, wo er
von den beiden Chefirzten Dr. Kaiser und Dr. Stump sowie
den Schwestern empfangen wird. Die Botschaft Christi: ,,Friede
sei diesem Haus und allen, die darin wirken!* stellt er tiber
seine kurze Ansprache, in der er den Segen Gottes fiir das Haus
erbittet. Warmherzige und humorvolle Worte der Aufmunte-
rung und des Trostes findet er dann fiir die kleinen und groflen
Patienten in den neuen Zimmern, so meldet es das Offenburger
Tageblatt vom 5. Juli 1956.

Schon nach drei Monaten habe er 1956 ein volles Haus ge-
habt und so sei es bis heute geblieben, wird Dr. Stump zwanzig
Jahre spiter bei seiner Verabschiedung 1977 tiber die erste Zeit
berichten. Er sei damals nach Oftenburg an das Josefskranken-
haus gekommen ,,aus Neigung zur praktischen Medizin, weni-



34 Chronik der St. Josefsklinik

=

Erzbischof Dr. Seiterich, L . . v 1
Dr Smm;;( Dr. Kaiser (1. 1.) ger zur Forschung allein®. Er wollte immer ,,eine mdglichst auf

bei der Hausbesichtigung den einzelnen Kranken ausgerichtete gute medizinisch drztliche
Arbeit leisten, um der Gefahr einer Technisierung der Kranken-
behandlung zu entgehen®.

Von Anfang an dabei: die Krankenpflegeschule

Zum 1. Dezember 1956 geht nun auch die bereits seit 1909 in
Gengenbach bestehende Krankenpflegeschule der Kongrega-
tion an das St. Josefskrankenhaus iiber. Mit Genehmigungs-
schreiben des Regierungsprisidiums vom 6. November 1956
werden als Mitglieder des Priifungsausschusses ernannt: ,,Chet-
arzt Dr. Stump, Leiter der Schule; Chefarzt Dr. Kaiser; Lern-
schwester Schwester M. Jubilata“.

1957 beginnt die Ausbildung der Lernschwestern, die ersten
Examen erfolgen 1959, alle mit gutem Erfolg.

Das St. Josefskrankenhaus ist ab dem 1.1.1958 Mitglied der
Baden-Wiirttembergischen Krankenhausgesellschaft.

Schon seit den ersten Tagen der Betriebsaufnahme kommen
Patienten aus der ganzen Region in das St. Josefskrankenhaus,
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also aus dem Landkreis Offenburg und dariiber hinaus. Und
so stellt sich bald die Frage der Unterstlitzung des Hauses
durch entsprechende Zuschtisse der benachbarten Kommunen
und Landkreise. Mit dem Offenburger CDU-Kreisrat Rudolf
Moosbrugger hat das Haus aber einen energischen Fiirsprecher,
wie deutlich aus dem Protokoll der Kreisratsitzung vom 10. Mirz
1958 hervorgeht: ,,Kreisrat Moosbrugger sagt, er selbst werde je-
denfalls keine Ruhe geben, bis auch das Josefskrankenhaus einen
Zuschufl bekomme!* (Kreisarchiv Offenburg, Heft 1011).

Viele Kimpfe um das groBe Vorhaben hat Superior Schuh
mutig ausgestanden. Als er im August 1959 stirbt, wiirdigt ihn
die Presse als ,,Schopfer des Josefskrankenhauses.” Er habe das
Schwesternkrankenhaus immer als Kronung seines reichen
Priesterlebens angesehen.

Die Jahre des Anfangs sind gekennzeichnet von grofler Be-
scheidenheit. Wo man kann, wird gespart und wieder verwertet.
Legendir ist beispielsweise der ,,Saueimer*: Jede Station hat an-
fangs und auf lingere Zeit noch ihre eigene Kiiche und alle
Griinabfille landen in einem besonderen Sammelgefil. Ge-
meinsam wandert dann alles in einen groBen Behilter, der nach
Gengenbach auf den Abtsberg transportiert wird, wo in der
klostereigenen Landwirtschaft schon das hungrige Borstenvieh
wartet. Auch die Wische wird im Haus gewaschen, getrocknet
und gebiigelt. Ein Biigelzimmer gibt es tibrigens bis heute.

Die Verwaltung besteht anfangs aus einer einzigen Person:
Sr. Rudisindis. Sie hat ihren eigenen ,,Studentenpool fur
Nachtwachen, Aushilfen etc. Mancher Student von damals er-
innert sich gern an ihre obligatorische Frage: ,,Wieviel Nichte
hesch gmacht?* Dann tritt sie an den Tresor und zahlt aus.
,,Mein Medizinstudium habe ich mir damit finanziert®, so einer
der ehemaligen Studenten. Und ein Assistenzarzt, der damals im
Haus titig war, erinnert sich: ,,Das Gehalt erhielten wir bar im
Papiertiitchen und mit Lohnstreifen.” Im Josefskrankenhaus
wird tibrigens nach dem so genannten ,,Caritastarif* bezahlt,
der etwas unter dem im Stidtischen Krankenhaus liegt. Auch
eine Gewerkschaft kennt man nicht.

Die durchschnittliche Liegedauer der Patienten betrigt 12
bis 14 Tage. Und ein 10- bis 12-Stundentag ist fuir alle Mitar-
beiter eine Selbstverstindlichkeit. Die Station flir die erkrankten
Ordensschwestern wird nur von Ordensschwestern betreut.

GosAbz NettoGeh FiAnt SparZu Ausgez 7 . Name

0. HI5ER SUHEH 1. - /ﬁ.”f 3Y0a  Ferveadite

Lohnabrechnung noch per
Hand: Schwester Rudisindis
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Auch Kranke aus anderen Ordensgemeinschaften und Klostern
werden hier aufgenommen. Etwa 15 Betten hat diese Station.

Zum Alltag in der Josefsklinik zihlen schon von Anfang an
die besonders feierlich und festlich gestalteten Weihnachtsvisi-
ten, gehoren christliche Lieder auf den Stationen und der Emp-
fang der Kommunion im Haus. Die Mitarbeiter aus jener Zeit
erinnern sich noch gerne an die Gesinge der Ordensschwes-
tern, die aus der Kapelle ins Haus hinein erklangen. Denn es
gibt eine Zeit der Arbeit und eine Zeit des Gebets flir jede Or-
densschwester, sodass jede Station weil3: zu bestimmten Zeiten
sind unsere Schwestern beim Gebet.

Einen guten Einblick in den irztlichen Alltag der 1950er-
Jahre vermitteln die Zeugnisse, die Dr. Bernhard Huber von
den beiden Chefirzten Dr. Kaiser und Dr. Stump tiber seine T4-
tigkeit als Assistenzarzt von 1. Juni 1956 bis 31.8.1961 erhielt:

»Da das Krankenhaus zu diesem Eintrittszeitpunkt neu eriffnet
wurde, hat Herr Dr. Huber die Einrichtung des Hauses von den
ersten Anfingen an miterlebt. Nach der Belegung mit Patienten
war er tiber ein Jahr alleiniger Assistent, so dafs er eine groffe Ar-
beitslast bewiltigen mufste. Das grofie Krankengut gab ihm Gele-
genheit, alle Eingriffe der gesamten Bauchchirurgie, die Gyndkolo-
gie, der Unfall- und Extremitditenchirurgie, der Urologie, der Kin-
derchirurgie, vor allem Mifbildungen wie Lippen- und Gaumen-
spalten sowie die Kropfchirurgie kennen zu lernen. Er mufSte die
Wachstation mit betreuen und lernte hier vor allem die Therapie
mit Infusionslosungen, Elektrolyten, Kreislaufmitteln und Koagu-
lantien. Neben dieser chirurgischen Titigkeit mufite er in der
Krankenpflegeschule des Hauses den Unterricht im Fach der Ana-
tomie und Physiologie iibernehmen und hat sich dieser Pflicht mit
grofitem Eifer gewidmet. “(Dr. Kaiser) ,, Entsprechend den beson-
deren Einrichtungen unseres Hauses umfasst das Krankengut vor-
wiegend Erkrankungen der Kreislauforgane, der Verdauungsorgane
und Stoffwechselkrankheiten, aber auch endokrine, haematologi-
sche und Nierenerkrankungen. Herr Dr. Huber hat sich gute
Kenntnisse in der Auswertung von Elektro- und Phonokardio-
grammen erworben, zur Besprechung rontgenologischer Ergebnisse
auf internem und chirurgischem Gebiet bestand reichlich Gelegen-
heit. Besonders hervorgehoben werden muss sein selbstloser Einsatz
fiir seine ihm anvertrauten Patienten, auch in personlich-mensch-
lichen Belangen“ (Dr. Stump)

Schon bei der Planung des Krankenhauses war die Leitung der
Kongregation davon ausgegangen, nicht nur ein Haus fiir die
stationire Behandlung erkrankter Schwestern zu errichten, son-
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dern ein Krankenhaus mit mehreren Fachabteilungen. Es sollte
den Menschen eine allgemeine medizinische Versorgung zur
Verfligung stehen. Es war also auch schon von Beginn an eine
Abteilung fiir Geburtshilfe vorgesehen, doch die daftir geplan-
ten Riume wurden bald nach der Eroffnung des Krankenhau-
ses flir die chirurgische Abteilung benotigt. So blieb der Wunsch
vieler Frauen nach Betreuung durch die Schwestern zunichst
unerfiillt. Erst 1958 begannen die Planungen einer gynikologi-
schen Abteilung, die im April 1959 zu ersten Bauarbeiten und
am 26. November 1959 zum Richtfest eines neu errichteten
Gebiudes im Anschluss an den Stdtrakt des Krankenhauses
fithrten: ,,Bei dichtem Nebel in den Abendstunden versammel-
ten sich die Teilnehmer, Dr. Stump, Dr. Kaiser, Dr. Bau (der zu-
kiinftige Leiter der neuen Abteilung), Architekt Schroder sowie
die Vertreter der Baupolizei und die Unternehmer mit ihren
Arbeitern. Superior Holzaptel lobte in seinen Dankesworten
die geschickte Planung und die gewissenhafte Arbeit der Baufir-
ma Rudolf Wacker und des Zimmermanngeschiftes Emil
Huber aus Ortenberg. Der Architekt hatte es nicht leicht, das
bestehende Gebiude, das er selbst nicht geplant hatte, durch
einen Neubau zu erginzen und dabei die Einheit zu wahren.
Chefarzt Dr. Stump gab manchen wertvollen Rat und Dr. Bau
ist an der Vorplanung beteiligt gewesen. Dr. Holzapfel iiber-
brachte auch die Griile der Generaloberin Mutter Stanislawa,
die am Richtfest nicht teilnehmen konnte, weil sie mit finf
Missionarinnen auf der Reise nach Chile zur Visitation der
Missionsstationen sich befand. Als ein Zimmermann hoch tiber
dem Bau den Richtspruch vortrug, senkte sich schon die Nacht
tiber das Krankenhaus. Der Neubau fasst etwa 60 Betten. Er
steht durch einen Tiefkeller und gedeckte heizbare Uberginge
mit dem Krankenhaus in Verbindung und hat eine eigene Auf-
fahrt mit eigener Pforte.*

Menschen der ersten Stunde

Die Chefirzte:

Fritz Kaiser

Medizinstudium in Freiburg, Marburg und Kiel.

Staatsexamen 1940. Nach russischer Kriegsgefangenschaft 1947
an die Chirurgische Uniklinik Freiburg, dort 1953 Oberarzt bei
Prof. Krauss.

1956 erster Chefarzt fiir Chirurgie am St. Josefskrankenhaus
Offenburg. Pensionierung 1978
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Werner Stump

Medizinstudium Freiburg und Miinchen.

Nach dem Staatsexamen Praktikant und Unterarzt an der
Medizinischen Poliklinik Freiburg.

1940 Promotion, ab 1942 Lazarettarzt. Nach dem Krieg Ober-
arzt an der Medizinischen Poliklinik Freiburg.

1954 Habilitation tiber funktionelle Schilddriisenstorungen, da-
nach Privatdozent an der Uni Freiburg.

1956 erster Chefarzt der Inneren Medizin am St. Josefskran-
kenhaus Offenburg und Leitung der dem Krankenhaus ange-
schlossenen Krankenpflegeschule. Pensionierung 1977.

Josef Bau

leitet seit 1961 tber 28 Jahre als Chefarzt die gynikologisch-
geburtshilfliche Abteilung der St. Josefsklinik.

1923 in Biberach im Kinzigtal geboren, beendete er 1948 sein
Medizinstudium in Freiburg und war zunichst Assistenzarzt in
Gengenbach, Heidelberg und Stuttgart.

Nach der Ausbildung zum Facharzt fiir Frauenkrankheiten und
Geburtshilfe seit 1957 Oberarzt in der Frauenklinik der Saar-
knappschaft bei Saarbriicken.

Dort erhielt er die Berufung nach Oftenburg als Chefarzt der
neuen geburtshilflich-gynikologischen Abteilung des St. Josefs-
krankenhauses, Arbeitsaufnahme 1961. Pensionierung 1989.

Die erste Hausoberin: Schwester M. Domitia

Schwester M. Domitia war 1956 als erste Hausoberin im Josefs-
krankenhaus titig. Und sie erinnert sich noch im Alter von 97
Jahren (im Jahr 2004) gern an jene Jahre der Anfinge:

wAm 11. Mai 1956, kurz vor der offiziellen Eriffaung am 1.
Juni, kam ich in das Josefskrankenhaus. Am 2. Juni feierten wir
den ersten Gottesdienst in unserer Kapelle. Der Generalvikar Dr.
Simon Hirt vom Ordinariat in Freiburg las die Messe. Es war ein-
fach, aber schin, und viele Leute waren gekommen.

Das Haus war nun zwar erdffnet, die Betten und auch die
Mobel waren da, aber vieles andere kam erst nach und nach in den
ersten Tagen und Wochen. Jeden Tag standen ein paar Lastwagen
vor dem Haus. Sechs von uns Schwestern trugen das alles herein,
mit Hinden und Fiiflen sozusagen und treppauf, treppab. Denn
auch der Aufzug ging natiirlich noch nicht. Aber bei all der schwe-
ren Arbeit und bei allem Durcheinander haben wir doch immer
auch zwischendurch gelacht. Wir waren immer froh miteinander.
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Wenn wir dann uns spiter trafen, hiefS es oft: Wissen Sie noch?
Denn es hat so manche Begebenheit gegeben, an die man mit Hei-
terkeit zuriickdachte. Damals etwa, als morgens in die Stille unse-
rer Betrachtung in der Kapelle die Kinderschwester Irene herein-
stiirmte und laut einer anderen Schwester zurief: Gehen Sie in die
Waschkiiche, und lassen Sie die Maschine laufen, dass die Kinder-
wasche rechtzeitig trocken ist!

Jeden Tag hatten wir nun unsere viele Arbeit. Anfangs waren
wir insgesamt nur acht Schwestern. Das waren eindeutig zu wenig
Sfiir ein Haus mit damals 115 Betten. Unsere Oberin Mutter Sta-
nislawa sah das aber sofort ein und holte aus den anderen Hdiusern
Hilfe herbei, sodass wir nun zurecht kamen.

Anfangs haben einige Schwestern drauflen in einem Bauwagen,
wir sagten ,Hiitte dazu, gelebt und sogar geschlafen. Denn die
Schwesternzimmer waren noch nicht fertig. Einmal, es regnete ge-
rade heftig, bekamen sie sogar Besuch von der Polizei. Denn es be-
stand die akute Gefahr, daf§ der ganze lehmige Abhang bei dem
Regen abrutschen konne mitsamt ihrer ,Hiitte‘. Die musste des-
halb schleunigst gerdumt werden.

Der Betrieb im Haus ist dann langsam angelaufen. Superior
Schuh hatte anfangs noch Bedenken gehabt, der Bau sei doch sehr
grof3 geworden. Aber ich teilte seine Sorge nicht und meinte, wer
vorher ins Gengenbacher Krankenhaus gegangen ist, der kommt
nun auch nach Offenburg zu unseren Schwestern. Einmal safs
eine Frau in der Eingangshalle und weinte. Ich fragte, was ihr
fehle, und sie meinte: Jetzt war ich immer in Gengenbach im
Krankenhaus, wo ich die Schwestern kannte, aber hier fiihle ich
mich so fremd und kenne niemanden. Ich lachte und meinte, hier
sei doch jetzt die Sr. Domitia. Sie entgegnete: Die ist doch in
Gengenbach! Sie hatte mich nicht erkannt gehabt, aber jetzt war
alles gut.

Ich gestehe, ich bin seinerzeit schweren Herzens von Gengen-
bach nach Offenburg gegangen. Zuvor dutfte ich noch acht Tage
Ferien machen. Dann, am ersten Tag im _Josefskrankenhaus, nahm
mich nachmittags die Generaloberin zur Seite und fragte, ob ich
wisse, weshalb und wozu ich hier sei? Na ja, ich sei Kranken-
schwester und wiirde wohl im OP gebraucht, meinte ich. Doch
Mutter Stanislawa entgegnete: Nein, ab heute sind Sie Oberin in
diesem Haus! Das war vielleicht eine Uberraschung!

In Koln besuchte ich noch einen Kurs speziell fiir Oberinnen,
in dem man lernte, was zu tun und was zu lassen sei. Dann be-
gann die Arbeit. Ich musste von Grund auf anfangen und Ord-
nung in den Betrieb bringen. Es war zwar ein grofies neues Haus,
doch wo man hingekommen ist, war langst noch nicht alles vor-
handen, was eigentlich fiir einen normalen Betrieb gebraucht
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wurde. Doch es ging gut, und alle hatten fiir mich Verstandnis. Zu-
gute kamen mir natiirlich die Erfahrungen aus Gengenbach, wo
ich Krankheiten und Behandlungsmethoden kennen gelernt hatte.

Der Heilige Josef als Namensgeber und Schutzpatron des
Krankenhauses wurde von Mutter Stanislawa gewdhlt. Er ist ja
der Helfer der Kranken und Sterbenden. Seine Verehrung ist weit
verbreitet und er war und ist beim Volk beliebt. Sein Fest wird am
19. Mirz bei uns mit einem Gottesdienst gefeiert. — Im 3. Stock
hatten wir einmal einen krebskranken Patienten im weit fortge-
schrittenen Stadium der Krankheit. Er hatte ganz bewusst den
Weg zu uns in das Josefskrankenhaus gewdhlt, weil er seine letzte
Hoffuung auf den Heiligen setzte. Aber er ist dennoch bald ver-
storben. Einmal ist mir auf dem Flur eine dltere Frau begegnet, die
mir etwas in die Hand driickte und im Dialekt meinte: ,Damit
lassen Sie jetzt eine Messe lesen fiir den Heiligen Josef, damit Sie
viele Wohltiter kriegen — ich sehe ja, dass Sie’s brauchen! Ein
Fiinf-Mark-Stiick war es, viel Geld damals.

Die Offenburger Geschdftsleute waren uns und dem neuen
Haus gegeniiber sehr wohlwollend eingestellt. Zum Beispiel haben
uns einmal die ansdssigen Brauereien vier Kasten Bier spendiert!
Oder die Spinnerei-Weberei hat allen Schwestern schone Damast-
bettbeziige geschenkt. Generaloberin Stanislawa hat diese Textilien
bemerkt und gemeint: Das habe ich aber nicht gekauft! Wir konn-
ten sie aber aufkliren, dass es ein Geschenk war. Wie gesagt, alle
Geschiifte waren entgegenkommend, sie haben auch die bestellten
Waren anstandslos ins Haus geliefert, wir waren ja nur zu Fuf}
oder per Fahrrad unterwegs.

Das Verhiltnis zu unseren Arzten war immer gut. Der Chir-
urg Dr. Kaiser war ein echter, herzlicher Hotzenwilder, und auch
mit dem Internisten Dr. Stump bin ich gut zu Streich gekommen.

In der Anfangszeit fehlte es auch an Stiihlen im Séuglingszim-
mer, um die Kinderbetten abstellen zu konnen. Aber Sr. Irene hat
einfach aus dem Keller leere Apfelkisten geholt, und damit haben
wir improvisiert. Auch die Stiihle im Refektorium waren manch-
mal knapp, etwa dann, wenn eine neue Schiwester kam. Doch wir
wussten uns zu helfen und affen dann eben in zwei Schichten.
Die Kleinigkeiten waren es, die iiberall noch fehlten. Spiter haben
wir oft dariiber gelacht, was wir so alles am Anfang gemacht haben.
Einmal kam ein grofer Karton mit Putzlappen aus der Schweiz.
Den habe ich mitten in das Refektorium gestellt, habe aber nichts
gesagt iiber den Inhalt und nur gesagt: Jetzt darf sich jede Schwes-
ter etwas rausnehmen und mitnehmen! Es hitte keine groflere
Freude herrschen konnen, so begehrt und rar waren damals die
Lappen! Denn was musste nicht alles geputzt und gereinigt wer-
den. Sr. Arnulfa war eine der sieben Postulantinnen, die vor der
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Erdffnung das newe Krankenhaus ab Ende Mirz 1956 von oben
bis unten geputzt haben. Und auch Sr. Juliana hat wochenlang
nur Fenster geputzt!

An ein gefihrliches Erlebnis in der Anfangszeit erinnere ich mich:
Ich roch plétzlich Gas! Die anderen Schwestern aber nicht, sie
meinten: Ja, was Sie nur haben! Auch der Hausmeister Franz roch
nichts, aber vorsichtshalber rief er das Gaswerk an, die jemand
schickten — und tatsdchlich: in der Waschkiiche war ein Rohr un-
dicht geworden und es herrschte groffe Explosionsgefahr. Wenn je-
mand mit offenem Feuer da vorbei gegangen wire, so wire der
ganze Tiakt in die Luft geflogen!“

Der Pfleger: August Ronecker

Dr. Karl Hansert, Internist, Doktorand bei Dr. Stump, tiber den
ersten Pfleger der Klinik, August Ronecker:

o Er war wohl Jahigang 1912, kam aus Oberachern. Mir hat er,
als ich im Sommer 1958 mein Krankenpflegepraktikum machte,
nach etwa sechs Wochen (acht waren vorgeschrieben) das ,Du ‘ an-
geboten. Seither war er fiir mich der ,Guscht (er wollte es so).

Er war armer Leute Kind, eine Kindheit im ,Groffen Krieg®,
eine Jugend in der Nachkriegszeit, Arbeitslosigkeit, Inflation,
Weltwirtschaftskrise. Irgendwie schaffte er es, in das damalige
100.000-Mann-Heer einzutreten. Das wurde fiir ihn eine Art
Versorgung, eine Mannerwelt, die ihn pragte. In dieser Zeit, glaube
ich, wurde er zum Sanititer ausgebildet. Den Krieg hat er in
Russland erlebt und iiberlebt, ab und zu erzdihlte er mir, mehr an-
deutungsweise, von schlimmen Erlebnissen, von fluchtartigem
Raumen der Verbandplitze vor den herandringenden Russen, von
Einschliefungen nach dem Zusammenbruch der weiffrussischen
Front im Sommer 1944. Im Mai 1945 rettete er sich, indem er
die Moldau durchschwamm, um in amerikanische Gefangenschaft
zu kommen, aus der er wohl bald entlassen wurde.

Nach der Eriffuung des ,Josefs* (1956) war er dabei als ein
Mitarbeiter der ersten Stunde, als Pfleger, wie das damals hiefs. Ich
kannte ihn als kriftigen Mann, als eine stattliche Figus, die schon
durch sein Erscheinen einen gewissen Respekt ausloste — bei mir,
bei den Schwesternschiilerinnen, erst recht bei den Patienten, denen
er sich mit einer Mischung aus Feinfiihligkeit und Weltkrieg-
Zuwei-Sanitdter-Robustheit néiherte.

Die Arbeit eines Pflegers hatte damals noch nicht das heute
zum Téil hoch spezialisierte ,Profil : Auf der chirurgischen Min-
nerstation bedeutete diese Arbeit: Bettenmachen (mir zeigte er, wie
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ein Kopfkissen zu schiitteln ist, d. h. durch die Luft zu wirbeln),
schwerkranke Patienten zu lagern, umzubetten, Einliufe verabrei-
chen (stand damals noch ziemlich hoch im Kurs), ich sehe ihn
heute noch mit dem gefiillten Klistier den Flur entlang gehen,
Rasieren, Patienten vor der Operation zu baden (das war damals
s0), katheterisieren, Magenspiilungen (!) durchfiihren, wenn, was
selten vorkam, jemand mit zuviel Tabletten im Magen zur Auf-
nahme kam — alles mit einer gewissen herzlichen Robustheit, im
letzteren Fall mit strengen, sehr lauten Ermahnungen, dass man
,S0 etwas nicht macht‘. Mit seinem chirurgischen Chef verband
ihn eine gewisse Achtung, beide verband das Erlebnis des Krieges
in Russland, iiber das sie, ganz selten, und dann eher andeutungs-
weise, sprachen. Ich habe ihn als fast immer ruhigen, besonnenen
Menschen in Erinnerung.

Wiihrend der Wochentage lebte er im Krankenhaus, hatte dort
sein einfaches Zimmer. Am Samstagnachmittag fuhr er nach
Hause (Samstag war Arbeitstag, bis 14 Uhr), mit seinem Heinkel-
Roller. Am Sonntag Abend kam er wieder zuriick. Mit seiner Frau
ersparte er sich in seiner Sparsamkeit und Anspruchslosigkeit ein
kleines Héuschen. Als ich ihn wenige Wochen vor seinem Tod be-
suchte — er war keine 70 geworden — wusste et, dass er bald sterben
wiirde. Er vermittelte mir eine tapfere, fast heitere Gelassenheit.

Schwester Ortraud tiber August Ronecker: ,,Herr Ronecker
war der erste miannliche Pfleger. Seine Erscheinung war grof3,
kriftig, er war bei den Patienten zur Vorbereitung auf die OP
zustandig, d.h. er musste sie vom Bett aus auf den OP-Tisch
legen. Auch zur damaligen Zeit gab es gewichtige Patienten, so-
dass wir iiber Herrn Ronecker froh waren. Nach der Operation
legte er sie wieder ins Bett und bewachte die frisch Operierten.

Er war auch zu Streichen fihig, besonders gegeniiber den
jungen Assistenzirzten, denen er einmal fliissigen Ather in die
Schuhe kippte als Revanche flir einen derben Scherz (man
hatte ihm eine Katze ins Zimmer gesperrt, die zuvor ein Ab-
fithrmittel zu fressen bekommen hatte ...) Im OP bekamen die
jungen Leute dann recht kalte FiiBe, denn fliissiger Ather ist
sehr kalt!*

Der erste Hausmeister: Franz Geiger

Franz Geiger war seit 1956 — und zwar schon ein viertel Jahr
vor der offiziellen Eréftnung — bis zum Ausscheiden aus dem
Dienst 33 Jahre Hausmeister in der Klinik. Von Beruf Bau-
schlosser, hatte er sich auf die ausgeschriebene Stelle beworben:
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,»Die Anfinge damals waren entbehrungsreich und bescheiden.
Vieles wurde selbst angepflanzt zur Versorgung des Personals wie
der Patienten. Jedes Jahr mufite ich etwa 800 Bohnenstangen ste-
cken und 500 Tomaten setzen. Auch anderes Gemiise und Salat
wurden gepflanzt. Nur die Kartoffeln kaufte man zu, sie kamen
im Giiterwaggon aus dem Odenwald. Auch das Sauerkraut wurde
selbst gemacht, unten im Keller stand eine groffe Herbstbiitte mit
etwa 1500 Liter Fassungsvermagen, voll mit Kraut. Die Kiichen-
abfille wurden selbst venwertet als Futter fiir eigene Schweine des
Mutterhauses. Man war sparsam, ging sorgfiltig um mit allem.
Der Transport nach Gengenbach erfolgte mit einem alten Lastwa-
gen, dem ,Schweinsexpress‘, wie ihn die Schwestern nannten.

In den armen Jahren nach dem Krieg musste Franz Geiger zu-
sitzlich auch Nachtwachen leisten, da Diebe die damals begehr-
ten und wertvollen Metall-Armaturen im Neubau abschrauben
wollten! ,,Es herrschte eine angenchme, familidre Atmosphire.
Das Klima hat gestimmt und die Arbeit war interessant und
vielseitig.*

Franz Geiger machte die meisten technischen Arbeiten
selbst, fithrte Reparaturen aus, kiimmerte sich um die Wasser-
versorgung und die Heizung, die damals mit Koks betrieben
wurde. Das machte er fiir etwa 25 Jahre allein und immer in
Rundumbereitschaft! ,,Ich habe es gern gemacht!*

Dr. Bernhard Huber, chirurgischer Assistenzarzt der ersten
Jahre, erinnert sich gerne an den Hausmeister Franz Geiger:
,,Ein toller Kerle! Er war flir alles da, auch im OP. Wenn es ir-
gend etwas gegeben hat: der Franz war halt da. Er hat sich
schnell integriert, war auch gern bei Festivititen dabei. Wir
haben auch eine kleine Musikgruppe gebildet, sangen und
haben gemeinsam den Gottesdienst untermalt.*

Assistenzarzt Dr. Bernhard Huber

Dr. Huber ist 1956 als erster und damals einziger Assistenzarzt
in die chirurgische Abteilung bei Dr. Kaiser eingetreten. Spiter
war er 30 Jahre lang Chefarzt der Fachklinik fiir Innere Medi-
zin und Rheumatologie in Bad Peterstal. Er erinnert sich:

Ich kam kurz vor Eriffaung des Hauses im Juni 1956 als As-
sistenzarzt in die Chirurgische Abteilung zu Dr. Kaiser. Wir beide
stellten die ganze medizinische Besetzung der Chirurgie dar. Am
14. Juni kam dann unser erster Patient in das neu erdffnete Haus.
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OP-Schwester war Sr. Leonilla, die vom Laufenburger Kranken-
haus in der Schweiz als Wunschkandidatin von Dr. Kaiser kam.
Gemeinsam haben wir die Hausapotheke und den OP mit einge-
richtet.

Es kam nach der Eriffnung des Krankenhauses zu einer relativ
raschen Steigerung des Betriebes, und wir hatten bald eine sehr gute
Belegung. Morgens nach 7 Uhr haben wir angefangen zu operieren,
und das dauerte in der Regel bis nachmittags zwei, halb drei Uhr.

Fiir die Innere Medizin kam Dr. Stump aus Freiburg, er war
habilitierter Dozent und Oberarzt an der medizinischen Polikli-
nik bei Prof. Sarre. Doz. Dr. Stump war allgemeiner Internist und
besonders erfahren bei Stoffwechselkrankheiten, etwa Diabetes
Mellitus und Schilddriisenerkrankungen. Auf seiner Abteilung
waren von Beginn an bereits zwei Assistenzdrzte (Frau Dr. Wer-
ner und Herr Dr. Walter). Die Innere Abteilung wurde mit zwei
Stockwerken ebenfalls rasch belegt, auch die Privatstation im vier-
ten Stock des Hauses, in der sich auffallend viele Mitglieder des
Klerus der Erzdiozese behandeln lieffen. Doz. Dr. Stump war zu
meiner Studienzeit ein sehr bekannter Internist. Er war auch be-
handelnder Arzt der Erzbischife Conrad Grober, Wendelin Rauch
und Eugen Seiterich.

Dr. Fritz Kaiser war ein begnadeter Chirurg und machte sich
bald in der Ortenau einen guten Namen. Als Oberarzt hatte er an
der Freiburger Chirurgischen Universititsklinik bei Prof. Krauss,
einem der letzten Sauerbruch-Schiiler, gearbeitet. Eine unserer ers-
ten gemeinsamen groferen Operationen war eine Magen-Opera-
tion und eine Dickdarmresektion. AufSerdem fiihrten wir u.a. bei
dem kleinen Joachim aus Dérlinbach eine Nierenentfernung durch.

Dr. Kaiser war ein jovialer Mensch und mit allen per Du, was
aber keine billige Anbiederung war, sondern aus seiner offenen
Herzlichkeit heraus resultierte. Er stammte aus Gornwihl im Hot-
zenwald, war also ein richtiger ,Hotz" und hatte es gut gekonnt
mit der Ortenauer Bevolkerung.

Noch vor den Operationen hat er Visite auf den Stationen ge-
macht, und er war jeden Tag im Haus, auch samstags und sonn-
tags. Kaiser hat die Allgemeinchirurgie beherrscht und war insbe-
sondere ein guter Bauch-, aber auch Unfallchirurg.

Die Andisthesie machte lange Zeit Sr. Eliana, die stellvertreten-
de Oberschwester des Hauses. Wir hatten schon damals einen mo-
dernen Driger — Narkoseapparat mit Lachgas und Sauerstoff, so-
dass fiir die damaligen Verhdltnisse alles gut und auf dem neuesten
Stand gemacht werden konnte. Die Schiwestern waren deswegen
extra nach Freiburg zur weiteren Ausbildung geschickt worden.

Es war von Anfang an bereits geplant, auch eine kleinere Ge-
burtshilfe-Abteilung einzurichten. Doch der dafiir vorgesehene
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Chefarzt Dr. Bau befand sich noch in Ausbildung. Auch eine Inte-
rimslosung, namlich die Geburtshilfeabteilung durch den Offen-
burger Frauenarzt Dr. Bauknecht im_Josefskrankenhaus voriiberge-
hend zu betreiben, lief§ sich nicht realisieren. Aus diesem Grund
wurden die fiir die geburtshilfliche Abteilung eigentlich vorgesehe-
nen Zimmer als chirurgische Kinderabteilung eingerichtet. Auf die-
ser kleinen Abteilung fiihlten sich die Kinder bei der stets freund-
lichen und liebevollen Sr. Margitta geborgen.

Auch ich war im Grunde genommen ‘lag und Nacht im Kran-
kenhaus. Damals war ich noch ledig und bewohnte ein kleines
Zimmer im Haus, war also dauernd einsetzbar.

Am 14. November 1957 habe ich dann in Peterstal geheiratet.
Ich bat deswegen Mutter Stanislawa, die mit mir zusammenarbei-
tenden Schwestern zur Feier nach Peterstal auf meine Kosten rei-
sen zu lassen. Doch damals waren die Ordensregeln noch so streng,
dass dies eigentlich nicht erlaubt werden konnte, selbst bei direkten
Angehdrigen, und Mutter Stanislawa sagte zundchst auch ab. Sie
iiberlegte es sich dann doch, und lief die Schwestern fahren. Und so
zeigt unser Hochzeitsbild heute noch unsere Verbundenheit mit den
Schwestern Eliana, Domitia (Oberin), Fraterna (Kiiche), Garina
(Station Chirurgie), Raineldis (chirurgische Abteilung), Leonilla
(OP) und Beatina (Sekretariat). Die Schwestern hatten fiir uns als
Geschenk eine Hochzeitskerze mitgebracht aus der kunsthand-
werklichen Werkstatt des Mutterhauses in Gengenbach. Sie brann-
te wdihrend des Gottesdienstes an einem Seitenaltar der Kirche.

Wie ich zum Josefskrankenhaus kam? Ich hatte 1954 das me-
dizinische Staatsexamen und die Promotion an der Albert-Lud-
wigs-Universitit Freiburg abgelegt. Danach war ich zwei Jahre als
Assistenzarzt in dem eben erdffneten stidtischen Krankenhaus in
Kehl titig gewesen. Ich hatte mich von dort aus schriftlich um eine
Stelle am neuen Josefskrankenhaus in Offenburg beworben. Eines
Tages kam Superior Schuh nach Peterstal zu einem Besuch bei
Frau Huber (Peterstaler Mineralquellen), die mich benachrichtigte,
der Superior wolle mich gerne sprechen und kennenlernen. Ich
stellte mich vor, er musterte mich sehr eingehend und irgendwie
sprang der Funke iiber. Wir haben uns gut verstanden. Spdter
wurde ich auch ins Mutterhaus bestellt zu der Generaloberin Sr.
Stanislawa, die mich ebenfalls zundchst noch kennenlernen wollte.
Sie war eine stattliche Frau, von Beruf Lehrerin. Hatte ich in Kehl
gerade monatlich 50 Mark und Verpflegung bekommen, so erhielt
ich hier nun ein volles Gehalt, das war damals schon etwas Beson-
deres. Zusdtzlich konnte ich in einem auch baulich hervorragenden
und modernen Haus arbeiten.

Eine nette Begebenheit trug sich zu bei einem Besuch des Erz-
bischofs Seiterich im neuen Krankenhaus: Der Erzbischof wollte
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vor seiner Abreise noch auf der Schwesternstation, wo die kranken
Ordensschwestern lagen, einen Besuch machen und benutzte dazu
den Aufzug im Bettentrakt. Er hatte bereits den Mantel angezo-
gen und war also nicht mehr sofort am Habit als Bischof zu er-
kennen. Der damalige Hausgeistliche Pater Kowalek (spdter Pfar-
rer in der Pflegeanstalt Fuftbach) sprang kurz vor der Abfahrt noch
in den gleichen Fahrstuhl und stellte sich vor: ,Herr Konfrater, ich
bin hier der Hausgeistliche, und wer sind Sie?” Die Antwort: ,Ich
bin der Erzbischof von Freiburg®, liefs den Pater natiirlich aus allen
Waolken fallen.

Bis heute besteht noch eine innere Bindung von mir an das Jo-
sefskrankenhaus, in dem ich seit der Erdffuung bis 1958 auf der
chirurgischen Abteilung und danach bis zu meinem Ausscheiden
im August 1961 an der inneren Abteilung als Assistenzarzt und
Stationsarzt titig gewesen bin. In dieser Zeit habe ich auch an der
Schwesternschule unterrichtet, die bald nach Beginn des Kranken-
hausbetriebes eingerichtet und staatlich anerkannt wurde.

Die Schwestern

Im Laufe der Jahre haben viele Schwestern im Josefskranken-
haus gearbeitet, deren Erinnerungen es alle verdient hitten fest-
gehalten zu werden. Stellvertretend fuir sie lassen wir Sr. M.
Fides zu Wort kommen, die von 1956 bis 1960, also in den ers-
ten Jahren, im Josefskrankenhaus titig war. Gebiirtig aus Ken-
zingen, war sie 1952 in den Orden eingetreten und lernte von
1953 bis 1955 im Gengenbacher Krankenhaus die Kranken-
pflege. Schon wihrend des Noviziats horte sie hiufig vom Jo-
sefskrankenhaus in Offenburg. Kurz nach ihrem Examen wurde
sie 1956 von Generaloberin Stanislawa ans neu erdftnete ,,Jo-
sefs* nach Offenburg entsandt, sie sollte dort zunichst die
Nachtwachen tibernehmen:

., Zwei Jahre habe ich da gearbeitet, gemeinsam mit einer Schiwes-
ternschiilerin. Das war eine Zeit, in der ich viel gelernt habe. Ich
war ja praktisch auf mich allein gestellt, hatte keine Vorgéingerin,
die mich hitte einweisen konnen. Alles war noch im Aufbau be-
griffen, und dabei waren alle Abteilungen bereits voll belegt. Wenn
nachts ein Zugang kam, konnte es sein, dass ich nicht wusste,
wohin. Dann hiefs es halt, irgendwo ein Bett einschieben. Grofe
Hilfe hatte ich immer dann, wenn Dr. Huber Nachtdienst hatte.
Er, ein beim ganzen Personal sehr beliebter Arzt, war stets hilfsbe-
reit und man hat bei ihm viel gelernt.
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Wahrend der Nachtwachen passierte immer etwas. Einmal lag
ein Priester mit einer Gallenerkrankung auf der Abteilung, dem
man eine Infusion angelegt hatte. Dr. Kaiser hatte mich noch ein-
dringlich ermahnt, der Patient diirfe auf keinen Fall die Infusion
herausziehen. Des Nachts geschah aber genau das: der Pfarrer
wollte die Kaniile ziehen. Ich verwehrte ihm das, doch er meinte
trotzig: ,Ich werde doch wohl noch Herr iiber meinen eigenen Arm
sein!* Nur mit Miihe konnten wir ihn von dem verhdngnisvollen
Schritt abhalten.

Oder: Im Kinderzimmer schrie nachts ein Junge, er habe
Durst! Ich beruhigte ihn und versprach ihm, Tee zu holen. Da
meinte er nur: Ich will keinen Tée, ich will Rotwein! Denn mein
Opa geht mit mir als in die Wirtschaft, und dann trinkt er nur
Rotwein. ¢

Auch auf der Station fiir kranke Ordensschwestern konnte man
nachts etwas erleben. Einmal hat eine Schwester geklingelt. Als
ich kam, stand sie schon unter der Tiir und meinte, sie habe so
furchtbare Angst! Ich iiberlegte, bis ich die Erkldrung fiir die Angst
Sfand. Es war nimlich gerade Vollmond. Und so meinte ich zu ihr:
,Sie hat der Vollmond gekiisst, es gibt keinen Grund zur Angst!*

Unser erster Hausgeistlicher war Pater Kowalek aus dem Pallo-
tiner-Orden. Zwei Jahre versorgte er unser Krankenhaus, dann
ging er nach Fuflbach. Er war ein sehr zugdnglicher Mensch, und
hatte nur einen Fehler: Er af fiir sein Leben gern Knoblauch. Dr.
Kaiser hat dfter — scherzhaft natiirlich — mit ihm geschimpft! An-
schliefend kam Pater Eugen, ein Trappist, auch er war ein netter,
frommer Herr. Spater kam Pater Maurus (Trappist) und schlieflich
folgte Pater Frowin, der die Seelsorge dann 1989 an Pater Burk-
hard tibergab.

Besonders gut verstanden habe ich mich mit Schwester Hugo,
der Sekretdrin von Professor Stump. Sie hat auch immer gern ge-
lacht und Sinn fiir Humor gehabt.

Hauskdchin war zundchst Schwester Fraterna, eine mutige
Frau. Im Dritten Reich saf3 sie sogar im Gefingnis. Denn als ein-
mal eine Rundfunkiibertragung mit einer Rede Hitlers kam und
alle zuhdren mussten, hatte sie gesagt: ,Der soll das Maul halten,
man hat ja nicht einmal mehr einen Putzlumpen!‘ Unter den
Kochlehrtichtern war aber eine Landratstochter, die alles zu Hause
erzihlte, und so wurde Schwester Fraterna schlieflich verhaftet und
Sfiir ein_Jahr inhaftiert! Wir haben ihr vom Gengenbacher Kran-
kenhaus Pickchen schicken konnen, und standen im Briefwechsel
miteinander. Aus ihren Schreiben konnte man aber immer ersehen,
dass sie traurig war und geweint hat.

Unsere erste Hauskapelle war zwar klein, aber ausreichend. Als
Sakristanin hatten wir Schwester Richardine, die auch fiir den
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Blumenschmuck sorgte. Bekamen die Schwestern Blumen von den
Patienten, so wurden sie zur Ausschmiickung der Kapelle verwen-
det. Die Sekretdrin von Dr. Kaiser bat zwar einmal wm ein paar
solcher Blumen fiir das Zimmer ihres Chefs, aber es wurden keine
Ausnahmen gemacht. Uberhaupt: Dr. Kaiser war ein bescheidener
Mensch. Manches Mal hat er im Haus gegessen. Und wenn man
ihm da etwas Besonderes servieren wollte, lehnte er brummig ab:
, Was machen die denn fiir ein Theater, in der Gefangenschaft habe
ich aus dem Blechnapf gegessen!*

Unsere Praktikanten und Studenten machten gelegentlich auch
ihre Scherze wihrend der Nachtwache. Dr. Hansert, damals noch
Student (spdter als Internist in Schutterwald tdtig), und Dr. Eber-
wein (spater Augenarzt in Offenburg) als Famulus fallen mir da
besonders ein. Aber auch der Chefarzt Dr. Kaiser machte selbst
gern einen Spaf3. Einmal bat er mich um eine iibrig gebliebene Sa-
latportion. Darauf setzte er einen tauschend echten Plastikwurm
und prasentierte das Kunstwerk dann der Kiichenschwester Frater-
na mit der vorwurfsvollen Frage: ,So etwas servierst Du den Pri-
vatpatienten? © Schwester Fraterna wurde kreideweifS und rief nur
noch: ,Wer hat den Salat geputzt?‘ So ist das halt mit den Er-
innerungen: Blodsinn kann man eher behalten!

Doch auch an traurige, erschiitternde Dinge erinnere ich mich,
besonders an zwei junge Patienten, die ich in der Nachtwache be-
treute. Ein junger Mann, 19 Jahre alt, war unheilbar herzkrank.
Ich habe ihn oft besucht, er war ein lieber Patient. Eines Abends
hat er geklingelt. Als ich eintrat, meinte er: ,So, jetzt habe ich
meine Todesanzeige geschrieben, lesen Sie es mal durch, ob man es
so lassen kann. Ich las: ,Nach langem, mit Geduld ertragenem
Leiden verstarb ...‘ Nur wenige Tage spdter habe ich ihn nachts
tot in seinem Bett gefunden, er war friedlich eingeschlafen.

Oder jenes Mddchen, Sara, aus Gengenbach, 16 Jahre alt. Man
hatte sie mit Verdacht auf Blinddarmentziindung eingeliefert. Weih-
rend der Operation sah Dr. Kaiser, dass es Krebs im fortgeschritte-
nen Stadium war. Daher behielt man sie im Haus. Sie stellte bald
fest, dass die anderen Blinddarmpatienten lingst entlassen wurden,
nur sie nicht. Da begann sie zu ahnen, wie es um sie stand, und ist
schlieflich selbst auf die Wahrheit gekommen. Todeséingste hatte sie,
hat nach ihrer Mutter gerufen. Wir haben alles versucht, sie zu
trosten. Dann, eines Abends, sagte sie plotzlich zu mir, sie habe
nun keine Angst mehr. Auf meine Frage, weshalb, antwortete sie:
,Heute nacht habe ich den lieben Gott gesehen, er hat mir gesagt,
dass ich nun sterben muss. Nun habe ich keine Angst mehr. “ Am
Fest Christi Himmelfahrt 1957 ist sie gestorben.

Anschlieffend an die Nachtwachen arbeitete ich noch ein Jahr
auf der chirurgischen Abteilung, bevor ich erst nach Todtnau, spdter
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fiir viele Jahre an ein Krankenhaus im Odenwald ging. Erst 1991
kam ich wieder in die Josefsklinik, diesmal selbst als Patientin. Von
Schwester Bartholomda wurde ich aber bestens versorgt. Sie hat mir

und meinem kranken Magen sogar immer etwas extra gekocht aus
Dinkelmehl. «



50

Das Haus schaftt sich einen hervorragenden Namen in der mittelbadischen Kran-

kenhauslandschaft. Die Patienten kommen aus dem Dreieck Karlsruhe — Freuden-
stadt — Freiburg.

Das Angebotsspektrum des Krankenhauses wird nach und nach
erweitert. Zunichst wird die Abteilung fiir Geburtshilfe und
Gynikologie eingerichtet, die Einweihung ist am 15. April
1961. Mit dem Facharzt Dr. Josef Bau wird ein hoch angesehe-
ner, erfolgreicher Arzt fiir die Position des Chefarztes gefun-
den. Er wird mehr als zwei Jahrzehnte hier im Sinne der christ-
lichen Caritas wirken kénnen und unzihligen Miittern und
Kindern beistehen. Die Baukosten fiir die neue Abteilung be-
tragen 1.759.713,— DM, Architekt ist Gregor Schroeder, Frei-
burg. Aus dem Bericht tiber die Einweihung: ,,Dekan Huggle
wiirdigte in einer einflihrenden Betrachtung die Bedeutung der
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neuen Abteilung des St. Josefskrankenhauses und betonte, dal3
dies ein Haus der Pflege und eine Stitte neuen Lebens sei. Der
Weg der werdenden Miitter fithre iber Schmerzen zu Freuden
und Gliick. Solch einer Lebensverbindung trage die neue ge-
burtshilfliche Station in vollem Umfang Rechnung. Zum Ab-
schluB3 seiner Ansprache nahm Dekan Huggle die feierliche
kirchliche Weihe des Hauses vor. Er segnete auch die in der
neuen Abteilung titigen Arzte und Schwestern.” Die neue ge-
burtshilflich-gynikologische Abteilung erfreut sich bald einer
guten Belegung.Von Jahr zu Jahr nimmt die Zahl der Geburten
zu. Allein im Jahr 1964 erblicken bis zum Fest der Unschuldi-
gen Kinder 1000 Kinder hier das Licht der Welt.

Schwester Florina

Schwester M. Florina, die Hausoberin im Jubildiumsjahr 2006,
erinnert sich:

»Nach Eriffnung der geburtshilflichen Abteilung im April 1961
wurde ich als Pfortnerin fiir den damals separaten Eingang dieser
Abteilung nach Offenburg versetzt. Als Gartenschwester arbeitete
Sr. Litara. Gemiise fiir die Kiiche und Blumen fiir die Kapelle
wurden selbst gezogen. Es war anfangs ein grofer Garten, der ver-
sorgt wurde. Sogar ein Gartenhaus stand dort, ein ehemaliger Bau-
wagen, in dem die Schwestern sogar schliefen, solange die Schwes-
ternzimmer noch nicht fertig gestellt waren. Es war ein schones
Refugium, dieser Garten, der dann weggefallen ist, als nach und
nach die verschiedenen Erweiterungsbauten die Fliche brauchten.
Aber wenigstens ein kleines, eigenes Girtle ist dem Haus geblie-
ben. Hier wiichst der Kapellenschmuck heran, die Bliitenzier fiir
den Altarraum.

In der Kiiche arbeitete die resolute Sr. Fraterna, eine Schwibin
vom Sulgen oberhalb von Schramberg. Ihr half auch eine weltliche
Kraft, ein Hilfsmddchen, wie auch beim Saubermachen noch ein
Medchen angestellt war. Alle anderen Arbeiten verrichteten die
Schwestern selbst. Man hatte damals in der Anfangszeit nur mit
eigenen Ordensschwestern gearbeitet. Aus dem ganzen badischen
Lindle waren sie nach Offenburg gekommen. Als wichtiger und
guter Geist leistete der Hausmeister der ersten Stunde Franz Gei-
ger seinen Dienst.

Es war ein einfaches Leben damals. Aber wir waren stets be-
miiht, im Sinne unseres Ordensgriinders Pfarrer Berger zu han-
deln, der die Schwestern ja bewusst zu den Armen und Kranken
schickte. Der Orden ist aus der Not der Menschen entstanden.

X .
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Klinik mit Schwesternwohnheim

Seit jenen Jahren ist auch Schwester M. Friedburga im Haus auf
der Neugeborenenstation titig. Schwester Rosalda beginnt
ebenfalls kurz danach ihren Dienst in dieser Station. Zusam-
men mit den weltlichen Schwestern und Pflegerinnen betreuen
und begleiten sie in den folgenden Jahren viele tausend Frauen
mit ihren neugeborenen Kindern.

Schwesternwohnheim St. Klara

Mit dem Neubau des Schwesternwohnheimes St. Klara (mit
Schwimmbad) im Jahr 1966 (Baukosten: 1.459.089,— DM,
Architekten Alfred Miiller, Manfred Wacker, Klaus Stephan,
Offenburg) beginnt allmihlich die Zeit der baulichen Erweite-
rungen, die sich im Grunde ununterbrochen bis ins Jahr 2006
erstrecken wird: die stindig wachsenden Anforderungen an die
raumliche Unterbringung machen diese Investitionen not-
wendig.

Uber die Einweihung des Personalbaus am 18. August 1966
unterrichtet uns ein Protokoll. Der Superior Dr. Holzapfel wird
darin zitiert mit den Worten:
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o, Recht gelungen sei der Bau in vielfacher Hinsicht. Er biete einen
gefilligen Aspekt von auflen und innen, er fiige sich schon in die
Landschaft ein, er sei trotz der bekannten Schwierigkeiten auf dem
Bausektor in verhdltnismdfig rascher Zeit erstellt worden, und
endlich habe sich die Sorge als unbegriindet erwiesen durch die
gute Planung, dass den Patienten nebenan die gute Sicht in die
weite Landschaft genommen wiirde. Aller Dank muss zusammen-
gefasst werden in einem Dank an Gott, welcher Kraft gibt dem
Geist zum Planen und den Hinden zum Schaffen. Er gratulierte
den Schwestern und Schiilerinnen zu diesem neuen, schonen
Heim, in welchem sie ihre physischen und seelischen Krifte immer
wieder erneuern diirfen und in welchem sie sich miihen sollen, zu
einer Gemeinschaft zusammen zu wachsen. Dann sagt er, dass
dem Haus auch ein Name gegeben werden soll, wofiir es viele
Moglichkeiten gibe: Wir stiinden in der Oktav eines Muttergottes-
festes und konnten das Haus der Muttergottes als Patronin iiberge-
ben; wir kinnten es auch Marid Heimsuchung nennen, denn von
hier aus gehen sie, die Schwestern und Schiilerinnnen, hiniiber ,zu
ihrer Base Elisabeth*, zu denen, die ihre Hilfe brauchen. Da wir
aber eine Kongregation der Franziskanerinnen sind, geben wir
dem Haus den Namen St. Klara. Sie wird auch als Patronin der
Kranken verehrt, sie hat ja_Jahrzehnte selbst an schwerer Krank-
heit gelitten und diese mit Heldenmut ertragen. Arzte haben fest-
gestellt, dass die Krankheit der Heiligen der Krebs gewesen sei und
da wire St. Klara wiederum anzurufen, weil dieser Krebs eine so
gefihrliche Hauptkrankheit geworden ist. Aber wenn wir das Wort
Krebs im weiteren Sinn verstehen und die Krebsiibel unserer Zeit
kennen, dann ist erst recht St. Klara der richtige Namen; denn St.
Klara wollte wie der HI. Franziskus den Spuren Jesu folgen in
Dienmut und Hinga-

be. Und den Geist der
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Frohlichkeit: Schwester M. Hugo meint dazu schmunzelnd:
,» Wir nannten das St. Josefskrankenhaus ja ,Seppelianum‘. Und
den ersten Personalbau, der Sankt Klara geweiht, ,Klirle®, den

13

zweiten Personalbau St. Elisabeth ,Lisbethle’.

Zytologisches Labor

Es erwachsen dem Haus neue Funktionen und Leistungen wie
diese: 1965 wird das zytologische Labor eingerichtet, eine Initi-
ative des Chefarztes fiir Gynikologie Dr. Josef Bau, und das ein-
zige Labor dieser Art im weiten Umbkreis, das sich sehr schnell
entwickelt und auch zum Einsendelabor fiir die niedergelasse-
nen Arzte wird. Hier werden Zellen auf ihre Gut- oder Bosar-
tigkeit hin untersucht. Waren es 1965 noch 3565 Abstriche, so
wuchs die Zahl 1966 auf 6509 und 1968 auf 11.278 — die ein-
drucksvollen Zahlen sind ein schlagender Beweis dafiir, dass das
Krankenhaus eine medizinische Marktliicke entdeckt hat.

Der Offenburger Urologe Dr. Ziegler hat im St. Josefskran-
kenhaus einige Belegbetten. Er operiert hier auch seine Patien-
ten: Schon zu einem frithen Zeitpunkt arbeitet das Haus mit
niedergelassenen Fachirzten zusammen, zum Wohl der Kranken
und im Sinne einer optimalen medizinischen Versorgung der
Bevolkerung.
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IV. Die 70er-Jahre

Die erste Generation der Chefirzte, jene, die von Anfang an das Haus begleitet

haben, tritt allmihlich in den Ruhestand. ‘

Schwesternwohnheim St. Elisabeth

Der 19. November 1975 sieht die Einweihung des Schwestern-
wohnheimes St. Elisabeth durch den damaligen Spiritual des
Mutterhauses, Pater Dionysius. Die Feierstunde stand unter dem
Wort: ,,Dies ist der Tag, den der Herr macht!*

Verabschiedung des Chefarztes der Inneren Medizin, Dr.
Werner Stump, im Rahmen einer Feierstunde am Mai 1977. In
tiber zwanzig Jahren hat er dem Haus zu Rang und Namen
verholfen (s.u.).

Neues Leitungskonzept

Dr. Baumeister, Dr. Nolte,
Dr. Rieseberg (v.1.)

Mit der Pensionierung von Dr. Stump treten am 1. April 1977
drei neue Chefirzte ihren Dienst an: Dr. Jiirgen Nolte und Dr.
Thomas Rieseberg tibernehmen gemeinsam die Innere Medi-
zin; Dr. Ludger Baumeister vertritt die neu geschaffene Ront-
genabteilung. Das neue Leitungskonzept in der Abteilung flir
Innere Medizin war zuvor intensiv diskutiert und mit dem Tri-
ger abgestimmt worden. Es hat etliche Vorteile, darunter die
Moglichkeit der schwerpunktmiBigen Verteilung der Aufgaben,
die gegenseitige Vertretung — und es bedeutet eine Kostener-
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sparnis fiir den Triger, da die Chefirzte im Unterschied zu den
Oberirzten keine Bereitschaftsverglitung bekommen. Und die
Oberarztstelle entfillt. Im Ortenaukreis ist das Josefskranken-
haus das erste Haus mit einem derartigen Leitungskonzept in
der Inneren Abteilung.

Abschied von den Chefarzten der ersten Stunde

Dr. Fritz Kaiser, Chefarzt der Chirurgie von 1956 bis 1978,
wird am Samstag 7. Oktober 1978 verabschiedet, sein Nachfol-
ger Dr. Alexander Stumpf wird vorgestellt. Ein Schwesternchor
und ein Streichquartett haben die musikalische Gestaltung
tibernommen. Gleich zu Beginn erklingt das ,,Kaiser-Quartett*
von Joseph Haydn, das, so ein Sprecher, ,,Haydn vielleicht in
weiser Voraussicht fiir diesen Anlass geschrieben hat!*

Einhellig sind die Redner der Ansicht, Dr. Kaiser habe im
Josefskrankenhaus ein wahrhaft klassenloses Krankenhaus ver-
wirklicht, Privat- und Kassenpatienten wurden stets gleich be-
handelt. Im Namen der niedergelassenen Arzte in der Ortenau
erinnert Dr. Geiger an Beobachtungen der letzten Zeit: nicht
wenige Patienten hitten in den letzten Wochen noch gesagt:
,,Ich muB jetzt noch zum Kaiser, bevor er geht.*

Der langjihrige Chirurg verabschiedet sich vom Haus mit
personlichen Worten:

., Sehr verehrte Generaloberin Mutter Angela und Mutter Stanis-
lawa, meine lieben Schwestern, liebe Kolleginnen und Kollegen,
werte Gste!

Vorsehung und Gengenbacher Schwestern spielten in meinem
bisherigen Leben eine ganz besondere Rolle. Als ich vor etwas
mehr als 65 Jahren auf dem Horni-Hof im Hotzenwald zur Welt
kam, war ein heifler, schwiiler Sommertag, vormittags um 11 Uhr.
Die Blitze krachten, der Donner rollte, und ein heftiger Wolken-
bruch tiberschwemmte Weg und Strafle. Da suchte eine Gengenba-
cher Kinderschwester vor diesem Unwetter Schutz auf unserem
Hof. Der fiirchterliche Sturm hatte ihr den Regenschirm zerfetzt
und sie war naf3 bis auf die Haut. Gerade in diesem Augenblick
wurde ich geboren. Alle waren zur Ernte drauffen auf dem Feld.
Die Hebamme und die Kinderschwester versorgten den briillenden
Buben, der nunmehr im Sternkreis des Lowen das Licht der Welt
erblickt hatte. Die Kinderschwester meinte, es sei ein gutes Zei-
chen, bei einem solch fiirchterlichen Wetter auf die Welt zu kom-
men, und die Vorsehung habe mit dem Buben etwas Besonderes
vor. So erzdhlte mir viele Jahre spater meine Mutter. Ich entwickel-
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te mich anscheinend préchtig, denn schon mit 3 Jahren nahm mich
die genannte Gengenbacher Kinderschwester in ihre Kinderschule
auf. (...) Ein viertes Mal schickte mir die Vorsehung eine Gengen-
bacher Schwester. Es war der Nikolaustag 1955, als mich die da-
malige Generaloberin Mutter M. Stanislawa in der Chirurgischen
Klinik aufsuchte und mir das neuerbaute St. Josefskrankenhaus in
Offenburg anbot. ,Ein Geschenk des Himmels aus dem Krabbel-
sack des HI. Nikolaus’, dachte ich. Mit Einverstindnis meines
damaligen Chefs und im Bewuftsein der bisher in meinem Leben
von den Gengenbacher Schwestern erfahrenen Giite und Vorse-
hung sagte ich zu, und so kam ich dann im Juni 1956 in dieses
Haus.

Der Anfang war schwer. Alles war neu. Alles mufite angeschafft,
eingerichtet und in Betrieb genommen werden. Doch es ging mit
affenartiger Geschwindigkeit, Dank einer sehr erfahrenen Opera-
tionsschwester, die einfach im Schweizer Laufenburg geklaut und
nach hier versetzt wurde, nimlich Schwester Leonilla. Sie trug die
Hauptlast, war Packesel und Blitzableiter, Zuflucht, Ratgeber,
Wegweiser und Sorgenbrecher, Hilfe und Trost aller Betriibten, ein-
fach Kummerkasten fiir Alles. Die damalige Oberin Schwester
Domitia stand kraftvoll, umsichtig und verstindnisvoll iiber dem
Ganzen und Schwester Eliana, die damalige Narkoseschwester,
schon erfahren in diesem Fach, sorgte hervorragend fiir guten, zeit-
lich sicher begrenzten, aber nicht fiir ewigen Schlaf. Die Stationen
wurden miitterlich und liebevoll betreut von Schwester Garina,
Schwester Raineldis und Schwester Margitta, von Schwester Willi-
balda, deren stabiles Stehvermdigen, und wie man es so aleman-
nisch ausdriickt, ,gute Kutteln‘ auch Schlechtwetterperioden bis
heute durchgestanden hat. Ja, ein Choleriker und im Tierkreis des
Lowen geborener ,Hotz’ braucht halt ab und zu Wetter- und Kli-
maverdnderung, sonst wdre er kein ,Hotzenblitz ‘. Denn in einer
Arbeitssymphonie haben auch schrille Tone einmal ihr Recht.

Fast in jedem Jahr, vor allem in den Herbst- und Wintermona-
ten, schoben wir eine Warteliste von Patienten vor uns her, manch-
mal gegen die Hundert. Wir hatten Gliick, die Vorsehung meinte
es gut mit uns und der holzgeschnitzte HI. Josef, der auf eine so
Jkrumme Tour in unsere Kapelle gekommen war, hielt merkbar
seine schiitzende Hand iiber uns. Ja, die krumme Tour! Es war so:
Anléflich eines Urlaubs in den Lechtaler Alpen kam ich mit mei-
ner Frau in das Schnitzerdorf Elbigenalb. Wir waren begeistert von
dieser Schnitzkunst und da in unserer Kapelle ein HI. Josef fehlte,
lieflen wir vom Holzschnitzer nach unseren Vorstellungen einen
jungen — nicht alten — HI. Josef als Modell entwerfen, der uns ge-

fiel, und wir gaben ihn in Auftrag. Im Jahre darauf war er fertig.
Wir packten ihn in eine Wolldecke, verstauten ihn im Kofferraum
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unseres Autos und ab ging’s zur deutsch-osterreichischen Grenze,
Bregenz zu. Am Zoll fragte uns der Zillner, ob wir etwas zu ver-
zollen hitten. ,Ja*, sagte ich, ,wir haben den HI. Josef im Koffer-
raum. * Er langte mit dem Zeigefinger an seine Stirn, um uns un-
mifverstandlich anzudeuten, wir hitten einen Vogel. ,Haut ab,
befahl er, und mit piekfein sauberem Gewissen ging’s mit Vollgas
und affenartiger Geschwindigkeit mit einem Mordsgliick im Bauch
dem Bestimmungsort Offenburg zu. Wie dann die nachfolgenden
Jahre bewiesen haben, nahm uns der HI. Josef diesen ,Schmuggel ¢
nicht iibel. Er stand zu uns, auch in manch korperlicher und seeli-
scher Not. (...) Haufig schien uns das Walten der Vorsehung nicht
nur verborgen, sondern auch verworren, zumal wenn etwa eine
Jjunge Mutter an einer heimtiickischen korperverzehrenden Krank-
heit von ihren 5 Buben wegstirbt. Oft begriffen wir solche Vorse-
hung nicht, nur glauben konnten wir sie. Denn Gott spricht auch
heute noch immerzu: ,Meine Gedanken sind nicht Eure Gedan-
ken; und Eure Wege sind nicht meine Wege!* Da kann man wahr-
lich an der Vorsehung zweifeln, weil so viel Leiden und Krankheit
in der Welt ist. Aber ist nicht oft gerade Leiden und Krankheit ein
erster, ernster Zeuge, daf} Gott vorsieht und vorkehrt? Hier liegt fiir
ungezihlte Dulder das Unverstindliche, ja Unertrigliche. Und oft
scheint es, daf} doch fast haufiger die Vorsehung die Guten mit
Leiden und Krankheit bedenkt als die Bosen; dem einen zur Stra-
fe, dem anderen zur Bewdihrung und einem anderen zur Gnade.
Hier wird uns Glauben, Gehorsam und Unterwerfung abverlangt.

Denn verstehen kionnen wir es nicht, und es ist fiir uns unfafs-
bar, wenn die Hand der Vorsehung, die nach Opfern sucht, zumal
die Besten, Liebsten auserwdhlt. Ja, manchmal scheint es sogar, als
ob bei der Vorsehung die Bisen in grofierer Gunst als die Getreuen
stiinden.

Diese meine Grundeinstellung zu und mit der Vorsehung be-
stimmte den Gang und den Rhythmus der Arbeit in unserem
Krankenhaus, das personliche Verhdltnis zu jedem Mitarbeiter, ob
Arzt, Schwester oder Patient und zwangsliufig ergab sich daraus
ein momentanes Vertrauen, das personliche ,Du‘. Es war nicht
Hochmut, Erhabenheit oder Geringschitzung, sondern einzig und
allein der Ausdruck des Gefiihls zum Miteinander, zur Geborgen-
heit, zum gemeinsamen Helfen-Wollen und auch zur Beseitigung
der Angst. Ein jeder Kranke war fiir mich ein Bote der Vorsehung
und damit eine Erfiillung dessen, was zu seinem Heil geschehen

In all den vergangenen 22 Jahren mufSten wir alle bittere Biir-
den und driickende Lasten tragen. Aber auch viele sonnige und
frohe ‘lage haben wir gemeinsam erlebt, und dafiir miifiten wir ei-
gentlich als Dank an die Gottliche Vorsehung den Sonnengesang
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des HI. Vaters Franziskus anstimmen, auch als Dank dafiir, dafy
wir in all den vergangenen, oft sehr hektischen Jahren, die an er-
driickender Arbeit im Ubermaf voll waren, gesund und heil und
ohne Herzinfarkt geblieben sind. Ein dankbares Gedenken muf3
ich hier noch einfiigen. Es ergab sich fiir mich die unenwartete grofe
und dankbare Freude, dafs ich jene Gengenbacher Kinderschwester
aus meiner Heimat nach iiber 50 Jahren des Getrenntseins, in un-
serem Krankenhaus mit Erfolg operieren durfte. War es Zufall?
Schicksal? Vorsehung?

Ich weifs, meine lieben Schwestern, dafy Sie fiir das Gelingen
unserer gemeinsamen Arbeit viel gebetet haben, vor allem das
VATER UNSER mit seinen sieben ausdriicklichen Bitten. Sie
erflehten mit diesem Bittgebet nicht Anderung, sondern Etfiillung
der Gottlichen Vorsehung. Denn wir kénnen in das unverdinderli-
che Wesen der Vorsehung nicht eingreifen, auch wenn der Arzt den
Kranken heilt, der ohne ihn nicht mehr lebte. Ihnen allen dafiir ein
herzliches Vergelt’s Gott. (...) Damit verlasse ich schweren Her-
zens dieses mir liebgewordene St. Josefskrankenhaus, das mir Hei-
mat, voller, zufriedener Lebensinhalt und gliickliche Vorsehung war.
Gottes Vorsehung mage es weiter schiitzen, vor Schaden bewahren
und gedeihen lassen. Ihnen, die Sie weiterhin im St. Josefskran-
kenhaus arbeiten, machte ich aber aus Erfahrung einen Rat mit
auf den Weg geben: ,Sorget nicht fiir den morgigen Tag! Denn der
morgige lag wird fiir sich selber sorgen. Jeder Tag hat an seiner ei-
genen Plage genug!

Schwester Ortraud erinnert sich im Jahr 2005 noch gern an
Dr. Kaiser: ,,Wenn er morgens zur Visite kam — und er war bei
den ersten Patienten schon um 7 Uhr — konnte es sein, dass er
fragte: ,Was haben wir heute flir einen Heiligen?* Wusste der
Patient das nicht, war die Schwester dran, die bei der Visite
dabei war. Also war schon aus diesem Grund in der Heiligen
Messe morgens Aufmerksamkeit gefragt, es durfte keinesfalls ge-
schlafen werden. Gerne brachte Dr. Kaiser seine Anliegen, seine
Sorgen um die Patienten vor schwierigen Eingriffen usw., in
der Kapelle dem Heiligen Josef vor. Er war wie wir Schwestern
ein groBer Verehrer des Vaters der Heiligen Familie.*

Dr. Kaiser aus der Sicht eines niedergelassenen Arztes: Dr.
Rolf Geiger, langjihriger Vorstand der Ortenauer Arzteschaft,
war befreundet mit Kaiser: ,,Kaiser war durchaus eine Gegen-
position zum Chirurg Gamstitter am Stidtischen Krankenhaus.
Er war ein viterlicher Freund, der eine grofle Menschlichkeit
ausstrahlte, und der auch mal meinte: ,So musch’s mache!‘ Die
Patienten hat er geduzt; gesiezt hat er nur, wenn er jemand
nicht leiden konnte.*
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Sr. Scholastika war 41 Jahre in der Chirurgie-Wachstation
titig, von 1956—1997, und bildete mit Dr. Kaiser zusammen ein
perfektes Team. Auch sie lobte die Zusammenarbeit mit dem
leutseligen, herzlichen Chefarzt Dr. Kaiser. ,,Morgens begann
er um 6.45 Uhr mit der Visite auf den Stationen und der Wach-
station. Allein schon seine Art war aufmunternd fiir Mitarbeiter
und Patienten. Und freitags konnte es geschehen, dal} er zur
BegriiBung rief: ,Heut ist der Tag der toten Fische!* Oder: Eine
Mitschwester litt an einer ritselhaften Gewichts- und Umfang-
zunahme, die sich schlieBlich bei der Operation als grof3e Was-
serzyste erwies. Dr. Kaiser’s Kommentar: ,Menschenskind, Du
musst doch wissen, dafl Du kein Kind kriegst!*

Dr. Werner Stump, Chefarzt der Inneren Abteilung von 1956
bis 1977, ,,einer der nobelsten Herren, die ich in meinem
Leben kennengelernt habe ... (so die langjihrige Sekretirin
von Dr. Stump, Sr. M. Hugo Schlang)

Im Mai 1977 wird der Internist Dr. Stump (1911-1991), im
Rahmen einer Feierstunde verabschiedet. In tiber zwanzig Jah-
ren hat er dem Haus zu Rang und Namen verholfen. In seiner
Ansprache hebt Dr. Stump hervor, er habe sich die beiden Jahr-
zehnte hindurch stets bemiiht, das Haus in einem christlich-
humanitiren Geist zu fithren, und jeden Patienten, gleich wel-
cher Herkunft, ernst zu nehmen. Schon nach drei Monaten
habe er 1956 ein volles Haus gehabt und so sei es bis heute ge-
blieben. Das St. Josefskrankenhaus sei so etwas wie ein tiberre-
gionales Krankenhaus geworden, das von Patienten aus dem
ganzen Raum zwischen Freiburg, Freudenstadt und Karlsruhe
aufgesucht werde. — ,,Eine besondere Dankadresse widmete der
scheidende Chefarzt seiner langjihrigen Sekretirin, Schwester
M. Hugo, die wie ein treuer Zerberus ihn mit schwibischem
Humor nach auflen abgeschirmt und nach insgesamt 34jihriger
Titigkeit als Arztsekretirin inzwischen eine leichtere Arbeit er-
halten habe.” (Badisches Tagblatt 9. Mai 1977)

Uber seine Jahre in der Josefsklinik meint Dr. Stump im Riick-
blick:

o Als Arzt eines weitgehend durch Ordensschwestern betreuten
Krankenhauses, deren liebevoller hingebender Geist sich heilsam
ansteckend auch auf die weltlichen Pflegerinnen iibertragt, war ich
zusammen mit meinen drztlichen Mitarbeitern in der gliicklichen
Lage, die einzelne Krankenschwester vorziiglich als sehr heilsa-
men personellen Umweltfaktor zu erleben, nicht nur als verlinger-
ten technischen Arm, sondern als enweitertes Gemiit. Wie oft wird
Jjenes Gesprach und jene echte Partnerschaft mit dem Patienten,
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deren wir Arzte —hoffnungslos absorbiert von der ablenkenden
Vielgestaltigkeit unserer Aufgaben — oft nicht mehr fihig sind, von
der Krankenschwester aufgenommen und entscheidend gestaltet.

Wir alle sind uns dariiber klar, daff Krankenhduser einerseits
humanistische Institutionen im Sinne des urspriinglichen mittelal-
terlichen Spitalkonzepts eines Hotel de Dieu sein sollten, anderer-
seits haben sich die Krankenhduser im Rahmen eines wachsenden
Jtechnologischen Imperativs  immer mehr zu hochst komplizierten,
apparativ-technischen, laborbezogenen Dienstleistungsbetrieben
entwickelt. (...) Die Bequemlichkeiten der Apparatur lenken ab
vom Denken, sie geben auch ein falsches Gefiihl von Sicherheit.
(...) Der Einblick in die Seele aber bleibt verwehrt, der Blick fiir
die tieferen Zusammenhdnge des Krankseins wird durch die Tech-
nik eher verdunkelt. (...) Gerade hier sind wir in Gefahy, die Be-
deutung des Wortes, die Heilkraft des Gesprichs zu vernachldssi-
gen. (...) Die moderne — vor allem klinische — Medizin hat einen
Januskopf: das eine Gesicht ist jenes der medizinischen Technik, es
ist krankheits-orientiert, es sieht ausschlieflich das erkrankte
Organ. Das andere Gesicht ist jenes der drztlichen Kunst, ist dem
Kranken selber in seiner Ganzheit zugewandt. Wir Arzte brau-
chen sie beide. (...)

Wer sich als Arzt dem Leiden anderer zuwendet, der fiihrt dem
Kranken immer auch das Ratsel und das Unbegreifliche seiner
Wirklichkeit vor Augen. Im wahren Sinne handelt der Arzt, der
weifs, daf3 er diese Wirklichkeit mit dem Patienten teilt. Der
Unterschied zwischen Arzt und Krankem besteht darin, dass der
eine dem anderen anschaulich macht, was fiir beide gilt: daf} nam-
lich unser Geschick — dem Psalmwort zufolge — nicht in unseren
Handen liegt. “

Nach seiner Pensionierung referiert Dr. Stump hiufig vor inter-
essiertem Publikum, darunter auch vor dem Katholischen Bil-
dungswerk in Offenburg iiber das Thema ,,Medizin zwischen
Technik und Humanitit*. Dabei verweist er stets auf die grofe
Bedeutung, die den Angehorigen eines Patienten im Kranken-
haus zukommt. Sie konnen wertvolle Hilfe leisten, konnen
Angst, die Isolation, das Gefiihl des Ausgeliefertseins beeinflus-
sen, sind eine Briicke zur AuBlenwelt. ,,Zu groBBtmoglichem
Entgegenkommen sind wir Arzte vor allem bei Angehdrigen
sterbender Patienten verpflichtet. Im Sterbezustand werden Ver-
wandte oft geradezu zum Zentrum des therapeutischen Teams:
zwei entgegengesetzte Erlebnisse sind dabei immer wieder be-
eindruckend: einerseits die Erfahrung unentwegt prisenter,
keine Anstrengung scheuender Sterbebegleitung durch Ange-
horige, andererseits leider auch das Gegenteil: uniiberwindbare
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Scheu vor dem Sterbenden, Unbeholfenheit, sogar die Flucht
und Distanzierung der Angehorigen angesichts des Sterbenden,
der von seinen Nichsten allein seinem Schicksal iiberlassen
wird.*

Viele Jahre war Schwester Maria Hugo die rechte Hand von
Dr. Stump. Sie stammt aus Ulm und lebt heute (2004) achtzig-
jahrig im Schwesternaltenheim St. Elisabeth in Heiligenzell. Thr
Namenspatron ist der heilige Benediktinerabt Hugo von Cluny.

An ihren Chef erinnert sie sich gern: ,,Dr. Stump war einer
der nobelsten Herren, die ich in meinem Leben kennengelernt
habe. Er hat nie etwas Negatives gesagt, und war vollig frei von
Diinkel. Dabei war er sehr flirsorglich eingestellt flir Patienten
wie fur Mitarbeiter. Er hatte auch Augen dafiir, wenn es irgend-
wo Arbeit gab, und war sich nie zu schade, selbst zuzupacken.
Kurz: ein hochgebildeter Mann, solidarisch mit seinen Leuten,
ausgestattet mit einer hervorragenden Menschenkenntnis, und
ein duBerst konzentrierter Arbeiter. Sorgfalt ging ihm tiber alles.
Dr. Stump war auch als Dozent an der Universititsklinik Frei-
burg titig und hat dort Vorlesungen gehalten. Wirklich: er war
ein seltenes Exemplar, hat nie aufgegeben. Ich habe das immer
geschitzt und bewundert. Seine Maxime war: als Arzt muss man
die ganze Person einbringen.*

Nattirlich sind ihr auch noch die langen Arztbriefe in Erin-
nerung, die sie anfangs nach Diktat mitschrieb. Erst spit nim-
lich wurden ein Diktiergerit und eine elektrische Schreibma-
schine angeschaftt. Alle diese Briefe waren immer sorgfiltig ge-
schrieben und gut begriindet. Stump rauchte tibrigens beim
Studium der Rontgenbilder gerne eine Pfeife, duldete aber
nicht, wenn jemand flir ihn das Rauchzeug siubern wollte. ,,Ich
hab geraucht, ich mach auch sauber!*, meinte er nur.

Sr. Hugo war von 1956 bis 1977 am Josefskrankenhaus titig.
Natiirlich erinnert sie sich mit Humor an manches Problem
der Anfangszeit, etwa an die Bauarbeiten. Da hatte jemand die
neuen Fenster erst frisch gestrichen und dann gleich geschlos-
sen — und so konnten sie natiirlich nach dem Trocknen der
Farbe nicht mehr gedffnet werden!

,, Beinahe jeden Tag sind in den ersten Wochen weitere Ordens-
schwestern nach Offenburg ins Krankenhaus gekommen. Wir gin-
gen anfangs, als wir noch keinen Hausgeistlichen hatten, in die
Weingartenkirche zum Gottesdienst. Da horte ich einmal, wie
hinter uns die weltlichen Gottesdienstbesucher abzdhlten und
dabei feststellten, dass schon wieder neue Schwestern unter uns
waren!“
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Uber die vielen baulichen Enweiterungen, die angesichts des er-
folgreichen Klinikbetriebes im Lauf der Jahre erforderlich wurden,
meint Sr. Hugo frohlich: ,Unter uns sagten wir gelegentlich: Alle
zehn _Jahre gibt’s bei uns ein Fiinfjihriges!

Man kann die Klinik heute (2004) beinahe nicht mehr
wiedererkennen, so hat sich alles verandert. Ich muf gestehen: ich
habe mich kiirzlich sogar verlaufen und musste jemand nach dem
Weg fragen!

Dr. Josef Bau, Facharzt fiir Frauenkrankheiten und Geburts-
hilfe, leitet iiber 28 Jahre als Chefarzt die gynikologisch-ge-
burtshilfliche Abteilung seit deren Eréffnung im Jahr 1961.

1923 in Biberach im Kinzigtal geboren, beendete er 1948
sein Medizinstudium in Freiburg, und war zunichst Assistenz-
arzt im Gengenbacher Krankenhaus. Nach der Facharztausbil-
dung arbeitete er seit 1957 als Oberarzt in der neuerrichteten
Frauenklinik der Saarknappschaft bei Saarbriicken. Dort erhielt
er die Berufung nach Offenburg als Chefarzt der neuen ge-
burtshilflich-gynikologischen Abteilung des St. Josefskranken-
hauses.

Als er 1988 als Dank und Anerkennung fiir seinen unermiid-
lichen Einsatz im Dienst am Nichsten das Bundesverdienst-
kreuz erhielt, meinte die damalige Generaloberin M. Bonaven-
tura: ,,Dr. Bau hat seinen Dienst in unserem Haus beispielhaft
nachahmenswert und dankenswert geleistet. Er hat seinen Glau-
ben unzweifelhaft bezeugt und vielen Frauen geholfen, Ja zum
werdenden Leben zu sagen.” Nicht nur als Arzt, auch als Kom-
munalpolitiker im Kreistag erwarb er sich groBe Verdienste bei
der Schaffung sehr guter Verhiltnisse in der Gesundheitsvorsor-
ge des Ortenaukreises. Er war ein Vorbild als Arzt, Mensch und
Christ, das zeigte sich in den Ansprachen aller Gastredner bei
seiner Verabschiedung am 31. Mirz 1989. 21.950 Geburten hat
er drztlich betreut. Dr. Bau gab den nachfolgenden Generatio-
nen den Rat mit: ,,Bleiben oder werden Sie Arzte, nicht Ge-
sundheitsingenieure oder Medizinalfunktionire. Der helfende
und verstehende Arzt und Mensch ist mindestens ebenso wich-
tig wie die technischen Apparate!” Sein Nachfolger, Dr. Jan
Willem Siebers, hat bereits drei Jahre mit dem alten Chefarzt
zusammengearbeitet und ihn kennengelernt ,,als Mensch und
Kollegen, den man ins Herz schliefen muss*.

1994 verstarb Dr. Bau im Alter von 71 Jahren und wurde
unter groBer Anteilnahme der Bevolkerung auf dem Offenbur-
ger Stadtfriedhof zu Grabe getragen.
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V. Die 80er-Jahre

' Seit 1981 wird die Arbeit der Laborassistentinnen durch ein Zentralanalysegerit

unterstiitzt. Dieses vollautomatische Merhrfachanalysegerit erlaubt bis zu 360 Tests pro

Stunde bei gleichzeitiger Analyse von bis zu 32 verschiedenen klinisch-chemischen Parame-

tern. Ein Wunderwerk der medizinisch-diagnostischen Technik. Uberhaupt: Die apparative

Ausstattung des Hauses ist immer auf dem neuesten Stand.

25 Jdhre

St. Josefskrankenhaus Offenburg

Das erste Vierteljahrhundert

Am 3. Juni 1981 feiert das Krankenhaus 25-jihriges Bestehen.
Den Beginn der Feierlichkeiten macht ein Festgottesdienst in
der Kapelle des Krankenhauses. Der Offenburger Stadtpfarrer
Ruck, Krankenhausseelsorger Pater Basileus und Neupriester
Jurgen Faulhammer konzelebrieren die Eucharistiefeier als
Dankgottesdienst. Dem schlieBt sich im Gemeindezentrum der
Pfarrei HI. Dreifaltigkeit ein Festakt an. Nach der BegriiBung
durch Chefarzt Dr. Rieseberg hilt Generaloberin Sr. M. Angela
die Ansprache. Sie beginnt mit dem Dank an alle, die tiber die
Jahre hinweg im Haus gearbeitet haben, dankt besonders auch
dem Hausmeister Franz Geiger, der seit den Erdffnungstagen
dabei war, und sie schlieft mit dem Wunsch, das St. Josefskran-
kenhaus moge eine Quelle der Gesundheit und des Segens blei-
ben fiir viele Menschen. Chefarzt i. R. Dr. Stump in seiner Lau-
datio: ,,Jeder kann spiiren, dass sich alle Mitarbeiter bemiiht
haben, den einzelnen Kranken in seiner leiblichen, geistigen
und seelischen Not ernst zu nehmen, sodass das St. Josefskran-
kenhaus in Offenburg einen guten Ruf erhalten hat.“ Chefarzt
Dr. Bau schilderte die Entwicklung der Frauenabteilung tiber
die Jahre hinweg: 24.183 Kinder haben das Licht der Welt hier
erblickt! Auch eindrucksvolle GruBworte eines Patienten sind
zu horen, bevor der Schwesternchor mit dem Lied ,,Dies ist der
Tag, den der Herr macht die Feierstunde beschlieft.

In vielen Gliickwunschbriefen driicken die Menschen der
Ortenau ihre Freude tber das Jubilium aus. So schreibt etwa
der damalige Offenburger Oberbiirgermeister Martin Griiber,
dass ,,das 25-jahrige Bestehen des St. Josefskrankenhauses fiir
die gesamte Stadt Offenburg Anlal zur Freude und zum Dank
fir die aufopfernde und segensreiche Tatigkeit all derer ist, die
in diesem Krankenhaus titig sind. Deshalb darf ich Thnen auf
diesem Weg meine herzlichsten Gliickwiinsche tbermitteln
und meiner Hoffnung Ausdruck geben, daf} das St. Josefskran-



V. Die 80er-Jahre

65

kenhaus auch in Zukunft seinen wertvollen Dienst an der Ge-
sundheit unserer Mitbiirger erfolgreich leisten kann.*

Der Caritasverband flir den Ortenaukreis bestitigt in seinem
Gluckwunschschreiben, ,,daf3 das Krankenhaus St. Josef einen
sehr guten Ruf genieBt. Dal} die Atmosphire in Threm Haus
eine wohltuende ist, durfte ich bei verschiedenen Patientenbe-
suchen selbst erfahren, und ein besseres Renommee gibt es fiir
ein Krankenhaus nicht, als daf} die Kranken sich dort gut aufge-
hoben fiihlen!*

Fiir die Ortenauer Arzteschaft erklirt Dr. Geiger im Riick-
blick auf die Geschichte: ,,Es war sicher eine merkwiirdige Si-
tuation in diesem Jahr 1956; neben vielen freudigen hat es si-
cher viele kritische Stimmen gegeben. Probleme der Konkur-
renz zum damaligen stidtischen Krankenhaus tauchten auf. Die
ungute Frage, ob das alte Bisherige plotzlich nicht mehr gut
genug sei dem Neuen gegeniiber. SchlieBlich das Problem, das
jeder Mensch erfihrt, wenn sich Gesprichspartner —im Fall der
Arzte die Patienten — abwenden und wo anders hingehen. Wir
konnen, glaube ich, heute feststellen, dal aus dem Nebeneinan-
der der beiden Krankenhiuser unserer Stadt ein Miteinander
geworden ist. Arzte und Patienten sind sehr froh dariiber.*

Seit dem 21. September 1981 arbeitet Pater Frowin Méller
als Krankenhausseelsorger im Josefskrankenhaus. Er gehort dem
Konvent der Kapuziner in St. Fidelis an.

Akuter Raummangel: Es muss gebaut werden

,»Akute Platznot herrscht derzeit noch im St. Josefskrankenhaus.
Weil die zur Verfligung stehenden Riume schier aus allen Nih-
ten platzten, plante man schon vor mehreren Jahren einen
Funktionstrakt. Nun ist es endlich soweit. Entstehen werden da,
wo zurzeit ein grofes Loch gebaggert wird, ein OP-Trakt und
eine neue Intensivstation. Ein provisorischer Parkplatz in der
‘Waldbachsenke, den sich die Krankenhausverwaltung wiinschte,
wurde nicht genehmigt.” (1984)

Die Gynikologie des Kreiskrankenhauses
kommt an die St. Josefsklinik

1985 fillt das Sozialministerium eine folgenschwere Entschei-
dung: die geburtshilflich-gynikologische Abteilung des Kreis-
krankenhauses Offenburg wird geschlossen und im St. Josefs-
krankenhaus weitergefiihrt.
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30 Jahre St. Josefskrankenhaus
Offenburg

Mirz 1986: Die baden-wiirttembergische Sozialministerin
Barbara Schifer kommt zum Spatenstich fiir den viergeschossi-
gen Erweiterungsbau der gynikologischen Abteilung des Josefs-
krankenhauses. Die Presse: ,,Auch eine Ministerin lernt halt nie
aus. Im gelben Kostiim und blauem Schuhwerk griff gestern
die baden-wiirttembergische Sozialministerin zu einem Hand-
werkszeug, das sonst nur gestandene Minner vom Bau benut-
zen: Im Josefskrankenhaus schritt sie zum ,ersten Spatenstich
ihres Lebens® als Ministerin.* Das kurze Zeremoniell galt als of-
fizieller Start der sechs Millionen Mark teuren Erweiterung des
Frauenbaus. Die Ministerin hatte einen harten Tag. Stunden
zuvor wohnte sie der Einweihung des neuen Bettentraktes im
Offenburger Kreiskrankenhaus bei. Im Josefskrankenhaus war sie
ein gern gesehener Gast, schlieBlich hatte sie fiir den Erweite-
rungsbau 5,2 Millionen Mark Zuschuss aus dem Landeshaushalt
locker gemacht. Freilich: Barbara Schifer stand im Wort, schlie3-
lich war es ihre Idee, die Gyn am Kreiskrankenhaus zu schliefen
und das Josefskrankenhaus als Spital der Zentralversorgung fiir
Gynikologie und Geburtshilfe auszubauen, mit kiinftig 75 Bet-
ten. Die Ministerin erinnerte sich bei der Gelegenheit auch an
den massiven Protest vieler Oftenburger Frauen gegen ihre
Pline. Doch mittlerweile haben sich die Wogen geglittet.

15 Betten mehr, so prisentiert sich die Frauenklinik am Jo-
sefskrankenhaus zum Jahresbeginn 1986. Eine Hebamme
(Schwester Else), eine Kinderschwester (Schwester Helene) und
drei Arzte wechselten von der nunmehr geschlossenen Gyniko-
logie des Klinikums zum Josefskrankenhaus.

5.Juni 1986: Feierliche Stunden aus Anlass des 30-jihrigen Be-
stehens des Hauses. Besonders hervorgehoben wird von den
Rednern die Bedeutung des neuen Funktionsbaues mit seinen
drei Operationssilen. Oberin Schwester Angela meint mit kriti-
schem Blick: ,,Wenn es kein Krankenhausforderungsgesetz gibe,
hitten wir den Neubau schon lange! Das Land hat kein Geld,
also bauen wir dieses Haus ohne offentliche Mittel.” Die Ver-
handlungen iiber eventuelle Zuschiisse hatten sich lange hinge-
zogen — bevor dann leider doch die Absage des Landes kam.

Fiir die Arzte sagte der irztliche Direktor Dr. Rieseberg den
Schwestern ein herzliches ,,Vergelt’s Gott™ fiir all ihre Mithen
in den drei Jahrzehnten. Und er meinte: ,,Die beste Helferin des
Arztes kann nur die Schwester sein!*

Die neue Intensivstation geht am 1. April 1987 in Betrieb.
Die Abteilung mit ihren sechs bis neun Betten fiir Risiko-
patienten stellt eine groBe Arbeitserleichterung fiir Arzte und
Schwestern dar, denn von nun an entfallen die Sitzwachen am
Bett. Eine Intensivstation ist rund um die Uhr in Betrieb.
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Die neue Gyn: Dem Leben dienen

2. Dezember 1987: , Dic neue Gyn ist fertig. Frau Minister
wiinscht reichen Kindersegen®, so meldet die Presse tiber die
Einweihung des Erweiterungsbaus der Frauenklinik. Mutter
Angela dankt der Landesregierung fiir die sachliche Entschei-
dung, die zentrale geburtshilflich-gynikologische Frauenklinik
im Josefskrankenhaus einzurichten. Darauthin habe der Triger
mit Hilfe von Landesmitteln diese Abteilung ausgebaut. ,,Unse-
re Ordensgemeinschaft, und insbesondere die Schwestern, die in
der erweiterten Frauenklinik zusammen mit unseren Arzten
und dem Personal dem ungeborenen wie dem gefihrdeten
Leben dienen, Miitter mit ihren Neugeborenen betreuen, kran-
ke Frauen und Miitter pflegen, sehen ihren Auftrag als Heilsauf-
trag, der in die Kurzfassung gebracht werden kann: Sie wollen
dem Leben dienen.*

Der Chefarzt der Frauenklinik, Dr. Josef Bau, hebt bei dieser
Gelegenheit besonders die enge Zusammenarbeit mit den Arz-
ten fiir Neugeborene im Kreiskrankenhaus hervor; jetzt brau-
che man keine Freiburger Neonatologen mehr! Bevor Weihbi-
schof Wolfgang Kirchgissner den Neubau segnet, dankt er dem
Haus fur die groBe Leistung im Dienst am Menschen und am
Leben. Nach wie vor seien Kinder ein Geschenk. Damit ist nun
nach Inbetriebnahme des Funktionstraktes und der Intensivsta-
tion im vergangenen Jahr die dritte groBe BaumaBnahme abge-
schlossen. Nun verfligt das Haus tiber 220 Betten: Chirurgie
65, Innere Medizin 80, Geburtshilfe und Gynikologie 75. Und
fiir das kommende Jahr plant man bereits die vierte MaBnahme:
den Neubau von Heizzentrale und Kiiche. Ministerin Schifer
kann dazu die frohe Kunde mitbringen: das Land stellt weitere
Mittel daftir bereit.

17.2.1988: Das Krankenhaus trauert um Dr. Kaiser, der zehn
Jahre nach seiner Pensionierung auf einer Urlaubsreise verstarb:
,»In seiner thm eigenen Art hat er Freude und Vertrauen aus-
gestrahlt, das die Menschen und uns alle beeindruckte. Viele
Menschen haben zu ithm aufgeschaut und haben ihm vertraut,
Patienten, Schwestern und die arztlichen Mitarbeiter. Er hat an
die Vorsehung Gottes geglaubt und sich in seinem Tun als be-
scheidenes Gotteswerkzeug gefiihlt. Er hat nicht nur flir seine
Patienten gearbeitet, er hat auch flir seine Patienten gebetet.*

Der langjihrige Leiter der Gyn- und Geburtshilfe, Dr. Josef
Bau, wird am 16. August 1988 fiir seinen unermiidlichen Ein-
satz an der St. Josefsklinik mit dem Bundesverdienstkreuz ausge-
zeichnet. Seit 1961 hat er diese Abteilung aufgebaut und ihr zu
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Begriifiung und Abschied:
Dir. Siebers, Sr. M. Bonaventura,
Dr. Bau (v.1.)

einer Bedeutung weit iiber die Stadt- und Landesgrenzen hi-
naus verholfen. Die Generaloberin Mutter Maria Bonaventura:
,,Dr. Bau hat seinen Dienst in unserem Haus beispielhaft, nach-
ahmenswert und dankenswert geleistet. Er hat seinen Glauben
unzweifelhaft bezeugt und vielen Frauen geholfen, ja zum wer-
denden Leben zu sagen.*

Am 31. Mirz 1989 findet die feierliche Verabschiedung von
Dr. Joset Bau, Chefarzt der gynikologisch-geburtshilflichen Ab-
teilung, und die Amtseinfiihrung seines Nachfolgers Prof. Dr.
Jan Willem Siebers statt. Damit geht eine 28-jahrige Dienstzeit

zu Ende, in der Dr. Bau, wie er in seinen Abschiedsworten auf-
zeigte, 21.950 Geburten medizinisch betreut hat. Die General-
oberin Sr. M. Bonaventura dankte Dr. Bau dafiir, dass sein Wir-
ken immer von christlicher Uberzeugung getragen gewesen sei.
Er habe bezeugt, was ein Mensch aus dem Glauben heraus zu
halten imstande sei.

Die Einladung zur Feierstunde ist mit dem Text verbunden:
,,Hoffen ist ein tragendes Wort, das in den Morgen hinein weist.
Hoffende Menschen sind mutige Menschen. Hoffen ist ein
gottliches Wort. Die Ahren bricht kein Sturm, weil sie biegsam
sind. Sie vertrauen auf das Wunder der leeren Hande. Darum
sind hoffende Menschen ein Zeichen Gottes.*
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Auch dieses Jahrzehnt siecht wieder viele und umfangreiche BaumaBnahmen und

groBe Investitionen in die medizinische Technik. Die Zahl der Patienten, die jihrlich sta-

tionir aufgenommen werden, betrigt im Jahr 1993 rund 8000. Wegweisend ist die Koopera-

tion mit dem Krankenhaus in Schlettstadt. Die zweite Generation der Chefirzte tritt nach und
nach den wohlverdienten Ruhestand an.

Neben der Sonographie von Bauchorganen und Schilddriise ist die Endoskopie ein
Schwerpunkt der Klinik. Unter der Leitung von Prof. Dr. Nolte und Dr. Rieseberg werden
tiglich eine groBe Zahl von Magen- und Dickdarmspiegelungen vorgenommen. Die endo-
skopische Entfernung von Dickdarmpolypen erspart vielen Patienten einen chirurgischen
Eingriff. Zusitzlich gewinnt die Spiegelung der Luftwege an Bedeutung. Und auch der zwei-
te Schwerpunkt der Inneren Abteilung, die Untersuchung von Herz, Kreislauf und Gefil3en,
wird stindig ausgebaut. Wichtige Techniken daftir sind die Farbdopplerechokardiographie, die
auch seit 1993 von der Speiserchre aus erfolgen kann. Ultraschalluntersuchung, EKG, Lang-
zeit-EKG und Langzeitblutdruckmessung sind weitere Untersuchungsmethoden. Auch

eine Herzschrittmacherambulanz hat mittlerweile ithren Platz in der Klinik gefunden. ‘

Kultur in der Klinik

Seit dem Sommer 1991 finden monatlich ein bis zwei 6ffentli-
che Veranstaltungen im Josefssaal statt: Kultur, Kunst und Kiinst-
ler, Musikalisches und Literarisches, Tradition und Brauchtum,
Nostalgisches und Geschichte, Heimatliches und der Blick in
tferne Linder, Religion und frohliche Unterhaltung stehen auf
dem Programm von Astrid Magg-Kremm. Start ist am 15. Au-
gust mit ,,Marii Himmelfahrt — Kriuterbiischeltag im Kinzig-
tal“. Die ,,Unterhaltung am Nachmittag™ wird auch in die Pa-
tientenzimmer per Krankenhausfunk tibertragen. Mit der Zeit
wird das reichhaltige Programm, zu dem auch die Bevélkerung
der Stadt immer hiufiger kommt, auch auf den frithen Abend
ausgedehnt. Und im Advent 1991 wird das erste Fensterchen im
,,St. Josefs-Adventskalender™ gedftnet: tiglich ein paar Minuten
mit Wort und Musik zur Weihnachtsvorfreude. Als eine der ers-
ten Kliniken hat es das Josefsklinikum gewagt, Unterhaltungsan-
gebote in die Gesundheitsarbeit einzubinden. Denn bereits ein
kleines Lied kann viel Dunkel erhellen!

Die 1990er-Jahre sehen auch den Beginn der offentlichen
Vortrige rund um die Gesundheit. Arzte der Klinik referieren
in durchweg sehr gut besuchten Veranstaltungen iiber alle wich-
tigen Themen. Die Reihe ging aus einer Anregung von Prof.
Dr. Nolte bei der Volkshochschule Offenburg hervor. Auch die
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Astrid Magg (li.) bei
Kiriuterbiischeltag

m

Krankenkassen interessieren sich fiir diese populdre Art der Ge-
sundheitsvorsorge und beteiligen sich an den Abenden. Als im
Juli 1998 der Chefarzt der Anisthesiologie und Intensivmedizin
der Klinik, Dr. Heinrich Hinsken, tiber Akkupunktur spricht,
kann die mitveranstaltende Kaufminnische Krankenkasse gar
nicht alle 180 Anmeldungen annehmen und muss einen zwei-
ten Termin anbieten.

Das Krankenhaus gibt ab September 1990 ,,Aussteigerin-
nen neue Chancen. Ehemalige Krankenschwestern, die sich
beispielsweise fiir Jahre der Familie gewidmet haben, haben nun
die Méglichkeit, auf neuen Wegen in den Pflegeberuf zurtick-
zukommen. Drei Monate lang werden den ,,Riickkehrerinnen®
in simtlichen Fachbereichen der Klinik die notwendigen theo-
retischen und praktischen Kenntnisse vermittelt. Eine ,,Patin®
erleichtert den Wiedereinstieg in das Berufsleben. Das Pilotpro-
jekt Pfiff’ (Pflegerische Initiative flir Frauen mit Familie) wird
vom Bundessozialministerium gefordert. Und die Nachfrage ist
groB3: 14 Frauen werden eingelernt. 12 von ihnen arbeiten nach
Abschluss des Projektes am Josefskrankenhaus weiter.

Neue Kiiche

Fiir die Kiichenleitung, fiir Schwester Viktorina und Schwester
Rosalia, geht ein lang gehegter Wunsch in Erftillung: die neue
Kiiche nimmt im Februar 1991 den Betrieb auf. Der Neubau
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und die gleichzeitige Anlage eines Wirtschaftshofes wurden
durch die Verlegung des Haupteingangs in das neue Funktions-
gebiude ermdglicht. Nun konnte der gesamte Ver- und Entsor-
gungsbetrieb von der Weingartenstrale weg zum neuen Wirt-
schaftshof verlegt werden. Tiglich sind etwa 400 Bekostigungen
fir Patienten und Personal erforderlich. Die Speisen werden fiir
jeden Patienten individuell berechnet und angefordert, das
Anrichten erfolgt individuell tiber das Portionierband. Durch
einen Bringdienst werden die Gerichte dann im geschlossenen
Transportwagen auf die Stationen gefahren.

Eine Fachzeitschrift, der ,,GVmanager. Fachmagazin der
Fiihrungskrifte in GroBgastronomie und Gemeinschaftsverpfle-
gung®, schreibt in seiner Ausgabe 6 (1991) nach einem Besuch
in der Josefsklinik: ,,Wie bereits erwihnt, kann die Leistung
durchaus mit solidem Gastronomiestandard konkurrieren. Im
St. Josefskrankenhaus wird mit ,christlicher (Nichsten-)Liebe*
gekocht, wie das Zeugnis des verkostenden GVmanagers be-
weist.

Nachtrag: Die Kiiche war seit 1956 fast unverandert und in

den gleichen Riumlichkeiten untergebracht. Die bisherige An-
lieferungsstelle wird im April abgerissen, sie macht girtneri-
schen Anlagen Platz, die dem Haus ein neues, schoneres Gesicht
geben.

Im April 1991 verstirbt der langjahrige Chefarzt der Inneren
Medizin, Dr. Werner Stump.

Zur 125-Jahr-Feier der Ordensgemeinschaft lidt das Kran-
kenhaus zu einem Festakt und informiert in einer Ausstellung
iiber die Geschichte der Franziskanerinnen vom Gottlichen
Herzen Jesu.

Schwester Leonilla verlisst im Oktober 1991 nach 36 Jahren
unermiidlichen Einsatzes das Josefskrankenhaus. Die letzten 18
Jahre war sie als Hausoberin verantwortlich titig gewesen. Ver-

Speiseausgabe am Verteilband
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waltungsdirektor Dr. Hahn bezeichnet sie in seiner Abschiedsre-
de als ,,Stiitze des Hauses”. Thre Ideen und Initiativen hitten
wesentlich zum Aufbau und zum heutigen Bestand des Kran-
kenhauses beigetragen. Professor Nolte wiirdigte die Schwester
als eine gerechte, immer zum Licheln bereite, von den Arzten
stets geschitzte Oberin.

Einblick

Im ersten Halbjahr 1992 erscheint erstmals der ,,Einblick®, das
bebilderte und informative Magazin des Josefskrankenhauses.
Dr. Hahn stellt im Vorwort das Selbstverstindnis und die Aufga-
be des nun zweimal jihrlich erscheinenden Blattes vor: ,,Es
spricht flir eine Einrichtung und insbesondere fiir ein Kranken-
haus, wenn es nicht nur die Erwerbstitigkeit und Fachlichkeit
seiner Mitarbeiter erwartet, sondern sie als Menschen mit ihrer
gesamten Einstellung und Lebenshaltung einfordert. Gerade
dies wirkt einer Entfremdung entgegen und ist ein wesentlicher
Beitrag zur Humanisierung der menschlichen Arbeit. Die
Selbstentfaltung des Menschen in den Berufen hat immer auch
eine soziale Dimension. Zur Entfaltung seiner Personlichkeit
oder menschlicher Qualifikationen wie Vertrauen, Riicksicht,
Offenheit usw. kommt der Mensch im Miteinander mit Ande-
ren. Kommunikative Beziehungen sind angesprochen. Beiden
Aspekten, Einforderung und Information, soll mit dieser Zeit-
schrift in besonderer Weise Beachtung geschenkt werden.*

Anbau an Bauteil B: 1990 war mit den Bauarbeiten begon-
nen worden, flir Ende 1993 ist der Abschluss vorgesechen. Das
alte Gebdude B wird von Grund auf saniert und um ein Stock-
werk aufgestockt. Der neue Gebiudekomplex erhilt: Speisesaal
und Refektorium der Schwestern, Erweiterung der Kiiche und
des Speisesaals des Personal, Behandlungsriume, die Gastroent-
erologie, ein neues Labor, zwei Bettengeschosse fuir die Innere
Medizin und eine neue Kapelle. 45 neue Betten indern am Ge-
samtbestand von 220 Betten nichts, sie werden quasi nur ver-
schoben. Zwischen 14 und 15 Millionen Mark kostet der neue
Komplex, Land und Triger iibernehmen die Summe. Am
4.12.1992 ist Richtfest. Die Generalvikarin Sr. M. Gebharda
wiinscht von ganzem Herzen, dass auch in diesem Haus die
Menschen Schwestern und Briidder werden mogen. Ein gutes
Omen sei es, dass der Festtag der Tag der Heiligen Barbara set,
an dem man also im Gedenken an die Heilige in die Zimmer
Zweige stellt — an Weihnachten blithen sie auf. So solle auch
dieses Haus bliihen und den Menschen Freude und Frieden
bringen.
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Ein Richtspruch

Stiirmisch ist der Wind
beim Richtfest. So schart
sich die Festgemeinde im
Innenraum der neuen, aber
noch unfertigen Kapelle
zusammen und lauscht von
dort aus dem traditionellen
Richtspruch:

Der Bau vom Maurer fest gefiigt,

vom Zimmermann hoch aufgerichtet,
an dem sich eins ans andre schmiegt,
unldsbar fest verbunden und verdichtet;
der Bau steht stark und fest im Grund
im Schof$ der heilgen Mutter Erden
und kiindet treuer Biirger Bund,

zu lindern Leiden und Beschwerden.

Wer, vom Schicksal heimgesucht,

gebeugt von Ungemach und Schmerzen,
der bangen Stunden trige Flucht

verfolgt mit triibem, sorgenvollem Herzen,
wer aus der Seele tiefer Not

sich hilfesuchend aufivdrts wendet

nach Mitteln, die der liebe Gott

durch Arzte-Kunst uns gnadig spendet:

Hier bietet sich ihm ein Asyl
und milde, heilgewandte Pflege,
hier stiitzt ihn menschlich Mitgefiihl,

hier leidet Liebe auf dem Schmerzenswege.

Hier heilen unter treuer Wacht
der kranke Leib, die wunden Glieder,
hier griifit nach dunkler Leidensnacht
der helle Tag der Freude wieder.

Wir haben unterm Himmelsdom, den Gott gegriindet,
hier Thm zu Ehren eine Stitte uns erbaut,

darin das Wort des Lebens wird verkiindet,

darauf, so hoffen wir, Gott gnédig niederschaut.

Drum freut sich jeder heut, der weif3, daf Jesus Christ
des Baues Meister und sein Eckstein ist.

Mg’ die Kapelle alle, die erscheinen,

als Kinder eines Vaters hier vereinen

zu Lob und Preis und Dank und Bittgebet,

von ahnungsvollem Schauer fromm durchweht.

Wer sich in gleichem Glauben weifs verwandt,

der reicht dem Nichsten gern die Bruderhand.

Gern wollen wir, wenn dieser Bau vollendet,
mit Andacht dankbar auch fiir jene flehn,
die mitgewirkt mit ihrem Scherflein Geld,
den Bau geplant, geleitet und erstellt.

Gott giefSe stets von diesem Gotteshaus

auf sie und alle reichen Segen aus!

Dieses Glas, das ich jetzt leer’

es mage nun im Grund zerspringen
und diesem Haus nur Gliick

und Frieden bringen!

(Einblick 3/93)
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Von Kunst und Kinstlern

Ende 1992 erscheinen erstmals Kiinstler im Krankenhaus. Eva
und Stanislaus Vajce, 1987 aus der Tschechoslowakei in die
Bundesrepublik iibergesiedelt, stellen ihre textilen Arbeiten und
Bilder in zentralen Bereichen des Krankenhauses aus: ein An-

stof3 fiir Geist und Phantasie. Denn der Mensch in seiner Ganz-

1994 stellt der peruanische
Kiinstler Jaime Colan aus

Die Skulptur von Otmar Alt
wird aufgebaut

heit soll auch im Krankenhaus angesprochen sein. Dafiir sorgen
dann im Jahr 1993 auch die farbenfrohen Bilder und Skulptu-
ren des weithin bekannten Kiinstlers Otmar Alt. Reinhard End
schreibt tiber den Kiinstler: ,,Der Ortenau ist er schon seit lan-
gem Uber freundschaftliche Kontakte verbunden, doch gerade
im St. Josefskrankenhaus wird seine kinstlerische Botschaft
eines tiber Hohen und Tiefen erworbenen heiteren Lebensmu-
tes sicherlich gut verstanden. Fest steht, dal3 seine Arbeiten in
der Regel auch denen gefallen, die moderner Kunst sonst eher
ablehnend gegentiberstehen® (Einblick 3/93) Im Zusammen-
hang mit der Ausstellung erwirbt das Krankenhaus auch eine
grofe Bronzeplastik des Kiinstlers und stellt sie im Freigelinde
vor dem Eingang auf. Der Skulptur hatte Otmar Alt zwar den
Arbeitstitel , Jongleur® gegeben, er ladt aber Patienten und Mit-
arbeiter ein, selbst einen neuen Namen zu suchen. Das veran-
lasst eine Leserbriefschreiberin zur heiter-ironischen Ausei-
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Blickfang vor der Klinik.
Otmar Alt: ,, Jongleur

nandersetzung mit der modernen Kunst: ,,Die Skulptur als sol-
che finde ich gut. Auch das Material, die matte schwarze Bron-
ze mit den Goldeffekten ist gut gewihlt. Nur gerade diese Figur
vor einem Krankenhaus, das auch eine renommierte Chirurgie
hat? Unwillkiirlich kommt mir dabei die Assoziation, es sei im
OP etwas schiefgelaufen und der Patient ist iiber das ,Ergebnis®
erstaunt ...“ Auch in den Folgejahren stellt die Klinik regelmi-
Big Kiinstler und ithre Werke vor.

Regelmifig beteiligt sich die
Klinik mit einem Stand auf der
Oberrheinmesse
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Die neue Grundsteinurkunde
wird eingelegt

Schon am 1. Dezember 1992 wird in der Presse das 1000. Baby
vorgestellt, das in diesem Jahr in der Josefsklinik das Licht der
Welt erblickte. Die Zahl liegt zwar noch unter dem Rekord
von 1966, als 1142 Babys gezihlt werden konnten. Aber sie be-
statigt doch einen erfreulichen Trend: 1977: 521, 1986: 833,
1989: 940, 1990: 1000.

Der zweite Grundstein 1993

Am 9. Juli 1993 wird der Grundstein des Josefskrankenhauses
wieder in die Mauern zuriickgelegt, oder richtiger: er wurde in
die Seitenwand der neuen Kapelle eingemauert. Wieder wer-
den, altem Brauch gemill, Dokumente und Dinge beigelegt,
etwa Reliquien, Bilder, Texte zur Gegenwart, sowie, neben der
alten, eine neue Grundsteinlegungsurkunde.

Text der Urkunde:

,, Umfangreiche Baumafinahmen fanden im St. Josefskrankenhaus
in den zuriickliegenden Jahren statt. Neben dem Neubau des
Funktionstraktes, der Enweiterungsbau der gyndkologisch-geburts-
hilflichen Abteilung, der Inbetriebnahme der Intensivstation und
dem Neubau der Heizzentrale stellt der Neubau des Bauteils B
einen weiteren bedeutsamen Abschnitt dar. Dieser erdffnet durch
die Freisetzung des Grundsteins aus dem _Jahr 1954 einerseits die
Maglichkeit, forderte aber andererseits auch die Notwendigkeit, die
Urkunde der Grundsteinlegung fortzuschreiben. Insoweit stellt die-
ses Dokument das neben der ersten Urkunde seinen Platz im ur-
spriinglichen Grundstein in der neu erbauten Krankenhauskapelle
finden wird, eine zeitgemdfle Erginzung dar:

,»So wie schon_friiher in gewissem Sinne das vergangene Hospi-
tal fiir Kranke, Alte und Sieche war, so ist erst recht das heutige
Krankenhaus fiir Kranke aller Leiden und Zustande, aller Her-
kiinfte und Situationen eine der kostbarsten Schopfungen mensch-
licher Begabung und Begnadung, mitmenschlicher Sorge und Hin-
gabe, zugleich ist es eine der schutzbediirftigsten Gestaltwerdungen
unserer personalen und sozialen Geschichte und Gegenwart,
schlieflich ist es eine der schwerwiegendsten Aufgaben fiir den frei-
heitlichen Rechtsstaat wie fiir die solidarische Leistungsgesellschaft
unserer lage.

Dieses Krankenhaus aber ist auch der Ort vieler Entbehrungen
wie ungezdhlter Erbarmungen, vieler Offenbarungen wie uner-
kannter Verhiillungen — immer aber ist es der bergende Raum fiir
den zutiefst in seinem Personenkern getroffenen leidenden Men-
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schen wie fiir den zuforderst in seinem Herzen bewogenen helfen-
den Mitmenschen.

Zugleich aber ist das St. Josefskrankenhaus stets Ausdruck und
Leistung einer dieses bleibende Werk helfender und heilender
Dienste zielbewufit und tatbereit bestimmenden und tragenden
menschlichen Gemeinschaft, der Kongregation der Franziskane-
rinnen vom Gottlichen Herzen Jesu, Gengenbach. Das St. Josefs-
krankenhaus sei aber nicht nur Ausdruck und Werk nach aufien
bekundeter und tdtiger Caritas Katholica. Es ist zugleich nach
innen gewandter gemeinsamer Auftrag und Dienst, enwachsen aus
der lebendigen Glaubenskraft der teilhabenden Christengemeinde

und etfiillt von dem Wesen der von ihm in den gemeinschaftlichen
Dienst genommenen Mitarbeiter. Er umfaft aber auch die ihm ge- Probealarm
borgene, stindig sich anbahnende, sich wandelnde und sich erneu-

ernde Gemeinschaft der Leidenden und der Dienenden im Hause.

Das St. Josefskrankenhaus moge zeugnishaft die universale Soli-

daritt aller Menschen unter seinem Dach und die horizontale

Solidaritdt aller Mitarbeiter in seinen Mauern bekunden, wobei

diese Solidaritdt in einer christlich motivierten Dienstgemeinschaft

letztlich nicht um des angestrebten Vorteils, sondern um des bejah-

ten Gemeinwohls titig werden mufs.

Im Jahr 1992 sind 54 Schwestern der Kongregation im St. Jo-
sefskrankenhaus titig. Neben der Grundsteinlegung kann in diesen
Monaten auch auf die Einweihung des Pflegetraktes im Haus Be-
thanien in Gengenbach und auf einen Besuch der ehrwiirdigen
Leitung der Kongregation, St. M. Bonaventura, in Chile und Peru
hingewiesen werden.

Mit der Durchfiihrung dieses Bauteils, der die neue Kranken-
hauskapelle, das Refektorium, die Kiiche, den Funktionsbereich
der Gastroenterologie, das Labor, die chirurgische Wachstation und
Teile der beiden internistischen Abteilungen beinhalten wird, wur-
den betraut: mit der Planung und Baugestaltung Herr Architekt
Heinz Gaiser, Karlsruhe; mit der Haustechnik das Ingenieurbiiro
Siitterlin, Freiburg; mit der Bauleitung Herr Architekt Karl Metz-
ger. Mit den Rohbauarbeiten ist die Firma Schuell, Biihl, die nach
dem tragischen Unfall von Herrn Rudi Wacker beim Bau der Of-
fenburger Kinzigbriicke diese Firma iibernommen hat, betraut.

Moage das St. Josefskrankenhaus weiterhin hineinwachsen in
die Zukunft als eine Stdtte des Friedens und der Liebe unter der
Fiihrung des ewigen Gottes. Er mache dieses Krankenhaus zu
einer wahren Segensstdtte auf alle Zeiten.

Gengenbach — Offenburg, im Friihjahr 1993

gez. Sr. M. Bonaventura Kiefer, Generaloberin
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Das Direktorium der Klinik
(ca. 1993):
Pflegedienstleiterin Ingrid Fuchs,

drztlicher Direktor

Dr. Rieseberg, Generaloberin
Sr. M. Bonaventura,
Ingenieur Burkhard Struck,

Verwaltungsdirektor

Dr. Franz Hahn

e

,, Komm, bau ein Haus

Am 25. Oktober 1993 wird der Bauteil B offiziell eingeweiht
durch Spiritual Pfeiffer und Pater Frowin in Anwesenheit zahl-
reicher Vertreter aus Politik und Wirtschaft. Ein Schwesternchor
tragt das Lied vor: Komm, bau ein Haus! Die Generaloberin Sr.
M. Bonaventura eroftnet die Feier: ,, Wieder diirfen wir im Ent-
wicklungsprozef3 des St. Josefskrankenhauses am Ende eines
Bauabschnittes feiern und das, was entstanden ist, seiner Bestim-
mung libergeben. Das tun wir mit grofer Freude und Dankbar-
keit allen gegeniiber, die in irgendeiner Weise zur Realisierung
dieses Bauteils beigetragen haben. In den letzten zehn bis finf-
zehn Jahren hat sich ein grofler Wandel in der Krankenhaus-
landschaft vollzogen, und so hat sich auch das St. Josefskranken-
haus in diesem Zeitabschnitt besonders stark verandert und sich
zu einem komplizierten Wirtschaftsunternehmen entwickelt, in
dem Hochleistungsmedizin in einer reichen Palette angeboten
und betrieben wird. Doch was ein Krankenhaus wirklich ist,
hingt von den Menschen ab, die in diesem Haus einen Auftrag
haben.” Auch der Patientengarten wird bei dieser Gelegenheit
der Offentlichkeit iibergeben. Letzterer hat 900.000 Mark, der
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Neubau dagegen 18,5 Millionen Mark gekostet, wovon 9 Mil-
lionen das Land Baden-Wiirttemberg tibernahm.

Auch die Rontgenabteilung investiert weiter: Im Dezember
wird mit ,,Diagnost™ ein digitales Sofortbild-Gerit installiert.
Es ist das erste Gerit dieser Art in der Region, das nichste be-
findet sich erst in Heidelberg. Die Strahlenbelastung fuir den
Patienten wird mit dieser neuen Technik weiter gesenkt.

Im April 1994 stirbt der frithere Leiter der gynikologisch-
geburtshilflichen Abteilung, Dr. Josef Bau, im Alter von 71
Jahren.

Seit Anfang Mai 1994 konnen sich Patienten, Besucher und
Mitarbeiter im neuen ,,Patientengarten® erholen und erfreuen
an Wasserspielen, Pavillon, Kinderspielplatz und Teich. Gut aus-
gebaute Wege ermoglichen einen Spaziergang, Sitzbinke laden
zum Verweilen ein. Besonders der Teich zieht die Menschen an:
sie bewundern die Seerosen, die frohlichen Goldfische, lauschen
dem Gequake der Frosche und der plitschernden Fontine.

"l'""":-r'!'*,f.r-;.-- oy I -1":.-
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Eine Oase: der Patientengarten

1994 erhilt der Warteraum der Inneren Abteilung eine Holz-
plastik der Bildhauerin Margot Stempel-Lebert. Aus einem 250
Jahre alten Eichenholz hat sie ein Menschenpaar geschaffen im
naturalistischen Stil. Die Arbeit ist eine Stiftung von Ehepaar
Prof. Dr. Nolte. (siche Abb. S. 80)
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Prof. Dr. Nolte und
Sr. M. Ehrentrudis vor der
Skulptur ,, Paar

1994 hilt die kleine Orgel von Remy Mahler Einzug in der
Klinik. Im Josefssaal erfreut sie optisch und akustisch die Her-
zen. Und wenig spiter wird die groBe Orgel desselben Meisters
in der Krankenhauskapelle fertiggestellt. Die Disposition: ein

Werk mit 16 Registern und drei Pedaltransmissionen. Letzteres
ist eine mechanische Vorrichtung, die es erlaubt, ein Register
des Manuals selbststindig auf dem Pedalwerk zu spielen. Das
Gehiuse aus Nadel- und Pappelholz wurde mit einer blauen
venezianischen Stukkierung behandelt, harmonisch die Farbig-
keit des neuen Kapellenraums aufgreifend und erginzend.

Die neue Kapelle

Im Zuge der Sanierung und Erneuerung verschiedener Funk-
tionsriume hatte auch die alte Kapelle weichen miissen. Drei
Jahre lang mussten die Gottesdienste der Klinik in einem ,,Con-
tainer” stattfinden. Dann, am 8. Dezember 1994 (Marii Emp-
fingnis) kann der Altar in der neuen Kapelle von Weihbischof
Wolfgang Kirchgissner geweiht werden. Er weist in seiner An-
sprache auf die Bedeutung der Kapelle in einem Krankenhaus
hin, und zeigt dies am Beispiel des Hotel Dieu in Beaune (Bur-
gund). Dort ist im mittelalterlichen Spital der Gottesdienstraum
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gleichzeitig auch der Krankensaal gewesen. Die Kranken hatten
von ihren Betten aus die Sicht zum Altar und zum Kreuz, Zei-
chen der Gegenwart eines liebenden, helfenden Gottes, der kei-
nen allein ldsst. Ein Ort der Freude und des Trostes soll die Ka-
pelle im Krankenhaus sein.

Blaue Farbtone beherrschen das neue Gotteshaus. Pater Fro-
win: ,,Blau symbolisiert den Himmel, Wasser und das Leben®.
Rund 100 Sitzplitze hat die Kapelle, auch Rollstuhlfahrer oder
Bettligrige konnen am Gottesdienst teilnehmen, was in der
alten Kapelle nicht moglich war.

Die Technische Abteilung, die simtliche Gerite des Kran-
kenhauses katalogisiert, wartet und priift, ziecht im September
1994 um in das Untergeschoss des Traktes A. Fir die Klinik

Feierliche Weihe der neuen
Kapelle durch Weihbischof
Waolfgang Kirchgdssner
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Liebevolle Betreuung
der kleinen Patienten

fithrt der Betriebs- und Sicherheitsingenieur Burkhard Struck
simtliche sicherheitstechnischen Uberpriifungen nach der
Medizinischen Geriteverordnung selbst aus. Dadurch werden
enorme Kosten flir die Wartung durch fremde Firmen einge-
spart.

Wiedersehen nach dreiBig Jahren: Der Kursjahrgang der
Krankenpflegeschule 1964—1968 trifft dreiBig Jahre spiter wie-
der zusammen. Hedwig Zeller schreibt dariiber im Einblick
(8/1996): ,,Am Samstag, 30.9.1995, trafen wir nacheinander ein
und wurden an der neuen Pforte (die alte fanden wir nicht
mehr) von Ingrid und Schwester Assumpta empfangen. Wir er-
kannten das Josefshiisle nicht wieder und hatten oft Orientie-
rungsschwierigkeiten. Da gab es neue Bauten und Ausbauten,
wie z.B. die Gynikologie, den Kreif3saal, das Kinderzimmer
(...) Eine ganz groBe Uberraschung war die neue Kapelle, die
eigentlich ein grofles Gotteshaus geworden ist. Oben auf der
Empore steht eine ,gewagt-schone® Orgel, die wie eine blaue
Wolke tiber allem schwebt. Nach diesen vielen Eindriicken
wurden wir an eine liebevoll gedeckte Kafteetafel in der neuen
Cafeteria geladen. Wihrend unserer Gespriche kamen immer
wieder Ordensschwestern, die uns noch kannten, um uns zu
begriilen — es war eine Freude!*

Grenziiberschreitende Kooperation

Das Centre Hospitalier Selestat und die Josefsklinik starten 1995
grenziibergreifende Kontakte zu aktuellen Fragen im Gesund-
heitswesen. 2002 schlieBen sich der Regionalverbund kirch-
licher Krankenhiuser Freiburg, das Herzzentrum Bad Krozin-
gen, die AOK Siidlicher Oberrhein, das Marienhaus Offenburg,
die Klinik Wissembourg und die Union Régional des Caisses
d’Assurance Maladie der Initiative an.

Am 21.06.1996 treffen sich erstmals die Beschiftigten des
Centre Hospitalier und der St. Josefsklinik zu einer gemeinsa-
men Weiterbildungsveranstaltung in Kehl. Rund 100 Beschif-
tigte beider Einrichtungen — hauptsichlich Krankenpflegeschii-
lerinnen und -schiiler — informierten sich tiber das Thema
AIDS. Die Presse ist voller Lob tiber die Initiative und meint:
,,Zwei Krankenhiuser machen Ernst mit Europa!*
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40 Jahre, ,,weil wir die Menschen mogen**

,»Weil wir die Menschen mdgen,
mochten wir gerne mit ihnen
feiern ...“ Unter diesem Motto
stechen 1996 die fuinf Fest- und
Feiertage zum 40. Geburtstag der
Josefsklinik. Ein Betriebsfest, eine
Feierstunde, Konzert und Kollo-
quium lassen viele Freunde des
Hauses zusammenkommen. Ein
breit gefichertes Programm bietet
fiir jeden etwas. Abschluss und

Hohepunkt zugleich ist der feierli-
Frohliches Fest che Gottesdienst am Sonntag, den
Dekan Schnappinger und Pater
Frowin zelebrierten. Zahlreiche Redner wiirdigen im Anschluss
die verdienstvolle Arbeit des Hauses als eine unverzichtbare
Einrichtung im Ortenaukreis, ja, als ,,Eckpfeiler der Kranken-
hausversorgung™ (Landrat Giinter Fehringer). Generaloberin Sr.
M. Gebharda blickt in einem modernen Mirchen in die Zu-
kunft des Jahres 2056, wenn man das 100-jihrige feiern wird:
Zuversicht und Nichstenliebe werden sich nicht unterkriegen
lassen, trotz Geld- und Stellenkiirzungen des Jahres 1996. Ihr
Wunsch zum Jubildum: ,,Dass wir weiter ohne Vorbehalte fiir
die Menschen da sein und ihnen dienen kénnen.*
GroBe Resonanz findet eine Podiumsdiskussion zum ,,Burn-
out-Syndrom®. Prof. Dr. Nolte referiert zu diesem aktuellen
Thema.

Volksfeststimmung

Grund zum Feiern
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Eine Jubiliumskantate erklingt (Melodie: Im schonsten Wiesen-
grunde, Text: Brigitte Ruf)

Luftaufnahme, ca. 1995

Im schonen Waldbach Grunde,
da ist das Josefshaus

es erlebt so manche Stunde
voll Freud und Leid

Ref: Dich mein _Josefshaus,
Griif8 ich tausendmal,

da verlebt ich manche Stunde
voll Freud und Leid.

Vor iiber vierzig Jahren

Das ist ne lange Zeit

Als die Franzosen da waren
War’s noch nicht wie heut.
Ref.

Und dann aus Gengenbach kamen

die Schwestern vom Mutterhaus,
sie fingen an zu planen
Jjahrein, jahraus.

Ref.

Nach vielen Arbeitsstunden
War’s endlich dann soweit,
voll Freude kam die Kunde:
Einweihung ist heut.

Ref.

Viel Arbeit gab’s zu Anfang
gar mancher Tag und Nacht
waren alle voll im Gange
und haben geschafft.

Ref.

Die Patienten kommen gerne
sie fiihlen sich dann gut,

da gibts so viele ,, Sterne
die machen Mut.

Ref.

Egal ob Bein, Hals oder Herz
oder sonst wo ist ein Schmerz,
die Dokters wissen Rat

und es folgt die Tat.

Ref.

So wars vor vierzig Jahren,
so ist es auch noch heut.
Wir wollen ,,Danke “ sagen
zu allen Leut.

Ref.
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Und noch ein Gedicht:

40 Jahve St. Josefskrankenhaus

Das Josef’s wird heut 40 Jahr,

oben unten vorne hinten rundherum.
Drum bringen wir ein Stindchen dar,
oben unten ...

Und alle Leute sollen sehn,

mein Gott, wie ist‘s im_Josef’s schon,
oben unten ...

Man glaubt es kaum, doch ist es wahr,
oben unten..

Ein Torso war’s vor 40 _Jahr,

oben unten ...

Und alle Leute sollen sehn,

mein Gott, wie ist es heute schon,
oben unten ...

Wo friiher man das Feld gehackt,

oben unten ...

entstand der grofie Bettentrakt,

oben unten ...

Und viele Kohlkaopf konnt man sehn,
mein Gott, wie war das Hacken schon,
oben unten ...

Wo friiher man die Wiische wusch,

oben unten ...

kam im Notfall Dr. Bau vorbeigehuscht,
oben unten ...

Und die ganze Gyn, die hat’s gesehn,
wie schnell Dr. Bau auf der Matte steht,
oben unten ...

Fleifig ist man auf der Wochenstation,
oben unten ...

zu bewiltigen den grandiosen Babyboom,

oben unten ...
Professor Siebers hat es in der Hand,

sind die Kleinen auch aufler Rand und Band,

oben unten ...

Ein mancher war ganz blass und bleich,
oben unten ...

dann kam er gleich ins Kaiser’s Reich,
oben unten ...

Operiert war er dann gleich im Nu,
zur Heilung trug dann bei das DU,
oben unten ...

Motorrad fahrn ist seine grofie Freud,
oben unten ...

mit Dr. Stumpf begann eine neue Zeit,
oben unten ...

Im Temposchritt geht er voran,

ob OP und Station mithalten kann,
oben unten ...
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Vom St. Josefskrankenhaus zur St. Josefsklinik

28. Februar 1997: Seit heute ist aus dem St. Josefskrankenhaus
die ,,St. Josefsklinik” geworden. Ein neuer Name fiir ein neues
Konzept. Denn ,,wir 6ffnen uns als Klinik nach auBlen und sind
kompetenter Partner der niedergelassenen Arzte, so Verwal-
tungsdirektor Dr. Hahn. Gerade vor dem Hintergrund der ge-
setzlich geforderten Neuorientierung der Krankenhiuser spielt
diese Offnung eine bedeutende Rolle. Ambulante Behandlung
wird zunehmend Prioritit haben vor der stationiren Pflege —
eine neue Herausforderung fiir die St. Josefsklinik. ,,Wir wollen
unser Wissen und unsere Gerite auch anderen Kolleginnen und
Kollegen zur Verfligung stellen. Krankenhaus klingt statisch und
nach alten Strukturen. Klinik hingegen ist das Wort fiir Flexibi-
litit und neue Wege*, so der Chefarzt der Inneren Medizin,
Prof. Dr. Jiirgen Nolte. (Einblick9/97)

Mit vielen Gisten feiert der beliebte Kapuzinerpater Frowin,
der seit 1981 als Seelsorger in der Klinik titig ist, sein 60. Pries-
terjubilium mit einem Festgottesdienst in der Klinikkapelle.

Mirz 1997: Als erstes Ortenauer Krankenhaus hat die Josefskli-
nik eine eigene Internet-Homepage: wiw.josefsklinik.de. Mehr
als 50 Internetseiten geben Auskunft tGber alle denkbaren Fra-
gen. Die Internet-Besucher werden detailliert tiber die Struktur
des Hauses informiert. Und Arzte kénnen sich unkompliziert
und umfassend tiber die Klinik unterrichten, bekommen Hin-
weise auf die Ausstattung und die besonderen Stirken. Gerade
fiir niedergelassene Arzte sind das wichtige Informationen zum
Nutzen der Patienten.

Die private Schwimmschule Weiss bezieht im Mai 1997
Riumlichkeiten in der Klinitk. Mit ihrem Priventivkonzept
wird sie dazu beitragen, das Krankenhaus nach aulen zu 6ftnen
und einen Bereich der Gesundheitsvorsorge abzudecken.

Auch Schwestern und Mitarbeiter der Josefsklinik beteiligen
sich im September 1997 am grandiosen Freiheitsfest zum Ge-
denken an die Badische Revolution. Heilung von anno dazu-
mal zeigen sie: mit Kirschsickchen und Quarkwickel geht man
damals gegen die Krankheiten an. Und damit man auch nach
den Feierlichkeiten zu Hause noch weil3, wie ein Krautwickel
fachgerecht anzuwenden ist, gibt es Rezepte zum Mitnehmen.
Eine Broschiire mit dem Titel ,,Heil- und Linderungsmethoden
des St. Andreas Hospitals* erinnert an die traditionelle Volksme-
dizin.

1998: Gedanken von Prof. Dr. Jiirgen Nolte zum Thema: ,,Die
St. Josefsklinik: Wandel und Bestandigkeit™:
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Vor zwei _Jahren hat die St. Josefsklinik unter grofer Anteilnahme
der Bevilkerung unter dem Motto ,Wir sind fiir die Menschen da
ihren 40. Geburtstag gefeiert, im letzten Herbst lud der Tidger, die
Franziskanerinnen in Gengenbach, zum Franziskustag ein. Bei
beiden Gelegenheiten war AnlafS genug gegeben, optimistisch in die
Zukunft zu blicken. Mehrere Fakten bestirken uns auch in dieser
Zuversicht.

So ist unsere Klinik nach erheblichen Vorleistungen des Tiigers
im Krankenhausplan des Landes Baden-Wiirttemberg mit weite-
ren Baumafinahmen beriicksichtigt worden. Wir werden in den
néchsten vier Jahren den ganzen siidlichen Bettenbau und wichtige
Funktionseinrichtungen neu gestalten kinnen.

Und auch im Inneren sieht es gut aus: Die Anzahl der Be-
schiftigten (alle Teilzeitkrdfte eingerechnet sind es 520) konnte ge-
halten werden, manche Anstrengungen, die die Begegnung und das
Zusammenarbeiten der Mitarbeiter untereinander und Fortschritte
in ithrer weiteren Qualifikation zum Inhalt haben, fiihrten, wie wir
glauben, zu einer Atmosphdre des Vertrauens in unserer Klinik.

Das bedeutet in einer Zeit, in der iiberall, so auch im Gesund-
heitswesen, kriftig gespart werden muf3, einen groffen Schatz, den
man pflegen mufS. Die innere Griindung und wirtschaftliche Si-
cherung eines christlichen Krankenhauses geschieht nicht zum
Selbstzweck, sie schafft geachtete Arbeitsplitze und dient der Ver-
sorgung der uns anvertrauten Patienten.

In all ihrer Not und Sorge um Diagnose, Art der Erkrankung,
maglichst wirkungsvolle, aber auch schonende Behandlung und
auch baldige Entlassung wieder nach Hause, brauchen unsere Pa-
tienten eine Atmosphire, die ihnen Wiirde, Achtung und Schutz
garantiert. Wir arbeiten daran und wiinschen uns, dafs alle Organe
der Klinik so gut aufeinander abgestimmt funktionieren, daf} unser
Ziel erreicht wird.

In einem Leitbild fiir unser Krankenhaus heifst es: ,Wir haben
Ehtfurcht vor dem Leben in seinem Werden, Sein und Vergehen ‘.
Wir geben uns Miihe, diesem Anspruch gerecht zu werden.

Chefarzt Dr. Thomas Rieseberg wird am 29. Mai 1999 feierlich
verabschiedet. 24 Jahre hat er die Abteilung flir Innere Medizin
geleitet, gemeinsam mit seinem Kollegen Prof. Dr. Nolte, davon
20 Jahre als arztlicher Direktor der Klinik. Generaloberin Mut-
ter Gebharda zieht in ihrer Dankes- und Abschiedsrede eine
Parallele vom 23. Psalm Davids tiber den guten Hirten zu Dr.
Riesebergs langem und segensreichem Wirken fur die Klinik:
,,In den Noten des Lebens, in der finsteren Schlucht ist einer
da! Ein Gott, der mir die Hand entgegenstreckt!*



88

Chronik der St. Josefsklinik

Kraftakt: die Mauer muss
durchbrochen werden fiir den
Kernspintomographen

November 1999: Seit wenigen Wochen verfligt die Klinik
iiber einen Kernspintomographen. Erhebliche Umbaumafnah-
men und Installationen waren dazu erforderlich. Mit der Inbe-
triebnahme des Gerites ist die Klinik jetzt in der medizinischen
Diagnostik auf dem neuesten Stand.

Grenziiberschreitende Krankenhauskooperation:
eine Dokumentation

Das Centre Hospitalier im elsdssischen Schlettstadt und die St.
Josefsklinik kooperieren iiber die Grenzen hinweg. Uber Kon-
zeption, Zielsetzung und Verlauf dieses bedeutenden und weit-
hin beachteten Projektes unterrichtet Dr. Franz Hahn ausfiihr-
lich in der Hauszeitschrift Einblick (10/1998, 71t):

,, Die Zielsetzung unseres gemeinsamen Projektes ist insbesondere
die Zusammenfiihrung in fachlicher und personlicher Hinsicht der
Berufstitigen in beiden Krankenhdusern im Rahmen der Fort-
und Weiterbildung; der Informations- und Erfahrungsaustausch zu
Themen aus dem Gesundheitssektor; Hospitationen in der Ausbil-
dung; die Forderung und Enweiterung der fachspezifischen Ver-
standigung.

Dies soll etfolgen durch die Abhaltung gemeinsamer Sprachkur-
se im Vorfeld und wihrend des Austauschs; durch eine regelmdfige
Durchfiihrung von Praktika im Rahmen der schulischen Ausbil-
dung; durch die Erarbeitung eines fachorientierten Worterbuches;
durch einen Austausch innerhalb aller Berufsgruppen durch Hospi-
tationen; durch die Forderung der sprachlichen Verstandigungsmag-
lichkeit; durch den fachspezifischen Austausch mittels Vortragsver-
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anstaltungen; durch die Dokumentation allgemein interessierender
Aktivititen und addaquater Offentlichkeitsarbeit.

Bereits in den ersten Kontaktgesprichen zwischen Vertretern
der beiden Hauser vor 3 Jahren wurde offenkundig, daf teilweise
unterschiedliche, fiir die jeweilige Region typische Pflegepraktiken,
Behandlungs- und organisatorische Tagesablaufe vorliegen. Diese
beeinflussen die Erwartungshaltung der jeweiligen Bevilkerung.
Das Personal des Krankenhauses kann auf diese Erwartungshal-
tung nur eingehen, wenn bei diesem ebenfalls die hierzu notwendi-
gen Informationen tiber ,den Anderen vorhanden sind. Diese
Kenntnisse haben wir uns erst anzueignen. Hierzu dienen die
vorgesehenen Hospitationen innerhalb aller Berufsgruppen des
Krankenhauses.

In erster Linie werden das stindige Personal und die Kranken-
pflegeschiiler der beiden Krankenhduser in das Projekt eingebun-
den sein. Nicht primdr ist an Praktikanten gedacht, denen aber im
Einzelfall bei Interesse eine Beteiligung am Projekt nicht verwehrt
werden sollte. Ein Projekt wie das unsere wurde im Bereich Ober-
thein-Mitte in dieser Form noch nicht durchgefiihrt. Es existierte
noch keine Kooperation im Bereich des Krankenhauswesens. Von
allen Seiten wurde hier fiir die Zukunft eine Zusammenarbeit an-
geregt. Eine grenziiberschreitende Krankenversorgung ist grund-
sdtzlich anzustreben. Hierzu ist eine Vielzahl an Voraussetzungen
zu schaffen, die selbstverstindlich alleine mit diesem Projekt nicht
angegangen werden konnen. Sind die externen Rahmenbedingun-
gen gegeben, so kann die Versorgung und Umsetzung zweifelsohne
nicht ohne das Zutun der einzelnen Krankenhduser erfolgen. Die-
ses Projekt soll einen Beitrag gerade auch an dieser Stelle leisten.
Die Betroffenen, die im Krankenhaus Tatigen, sollen das System
des Nachbarn kennen lernen, um auf dieses Ziel hinzuwirken.

Wir erwarten auch, daf8 der Patient in erster Linie sowohl indi-
rekt als auch direkt von der Durchfiihrung dieses Projektes profi-
tieren wird. Einerseits geht es um die Vermittlung von Pflegetech-
niken und spezifischer Kenntnisse, was gleichzeitig zu einer Qua-
litdtssteigerung fiihren wird. Dieses Ziel ist nur durch einen gegen-
seitigem Austausch zu erreichen.

Bereits seit Mirz 1996 fanden Sprachkurse statt, um die wohl
grofite Hiirde der grenziiberschreitenden Kooperation zu meis-
tern. Nach etlichen Vorgesprichen innerhalb der Krankenhaus-
leitungen trafen sich am 21.06.1996 erstmals die Beschiaftigten
des Centre Hospitalier und der St. Josefsklinik zu einer gemein-
samen Weiterbildungsveranstaltung in Kehl. Rund 100 Beschif-
tigte beider Einrichtungen — hauptsichlich Krankenpflegeschii-
lerinnen und -schiiler — informierten sich tiber das Thema Aids.
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Wihrend der StraBburger Medizin-Professor Jean-Marie Lang
tiber Verbreitung, Symptome und Therapien der Immunschwi-
che referierte, sprach Thile Kerkovius, Leiter des Aids-Hospizes
,,Haus Maria Frieden® in Oberharmersbach, besonders von der
Betreuung der Kranken. Ganz konkrete Tipps zur Pflege der
Aids-Kranken und zum Umgang mit deren Angehdrigen gab
eine StraBburger Krankenschwester. Uber ethische Aspekte bei
der Aids-Debatte und im Umgang mit Infizierten sprach bei
dem Treffen der elsdssische Krankenhauspfarrer Denis Udogar.

Im Oktober 1996 trafen sich die Chefirzte der Chirurgie
bzw. der Orthopidie und Schwestern des Fachgebietes im Cen-
tre Hospitalier. Die Teilnahme an Arthroskopien und die an-
schlieBende Diskussion wurden ermoglicht. Desweiteren stan-
den u.a. die Zentralsterilisation und hygienische Mafinahmen
auf dem Programm. Am 22.04.1997 fand dann der Gegenbe-
such in Offenburg statt. Hier konnten die franzosischen Giste
bei einer oftenen laparoskopischen Cholezystektomie zuschau-
en. Auch informierten sie sich iiber elektrische Gerite, Video,
Containerunterbringung, Prothesenlagerung, usw. Beide Seiten
freuen sich auf ein baldiges Wiedersehen.

Ein weiteres Projekt innerhalb dieser Kooperation ist die Er-
stellung eines deutsch-franzosischen Krankenhausvokabulars.
Der bisherige Austausch war u.a. auch dafiir bestimmt, die hiu-
figsten Begriffe und Wortwendungen zu erfassen. Die Samm-
lung dieses Wortschatzes trigt insoweit auch der Fachabteilungs-
struktur der beiden Einrichtungen Rechnung.

Das Tagesseminar zum Thema ,,Diabetologie” fand am 17.
Juni 1997 wiederum in der Fachhochschule Kehl statt. Rund
100 Beschiftigte beider Einrichtungen informierten sich bei
diesem Informationstag tiber das Thema. In dem einfithrenden
Vortrag von Frau Dr. Pilz aus der St. Josefsklinik wurde die
Krankheit Diabetes mellitus den Schiilerinnen und Schiilern
erldutert und auch anschaulich durch Overhead-Folien niher-
gebracht. Dr. Francis Rio referierte tiber die Behandlung der
Krankheit Diabetes. Weitere Aspekte, z. B. Arbeit/ Arbeitsweise
im Team auf einer Diabetesstation, Umgang mit Patienten und
Angehorigen, wurden durch die franzésische Krankenschwester
Anita Fohrer und den Krankenpfleger Jean-Pierre Hug ge-
nannt. Die franzosischen Krankenpflegeschiiler des dritten Aus-
bildungsjahres zeigten anhand eines selbst hergestellten Video-
bandes die Probleme eines Diabetikers vor und wihrend des
Urlaubs.

Am 30.04.1997 trafen sich Schiiler der Krankenpflegeschu-
len des Centre Hospitalier und der St. Josefsklinik Oftenburg in
Selestat. Nach einer kurzen, herzlichen BegriiBung durch den
Verwaltungsdirektor Eric Heller, die Schulleiterin Geneviéve
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Taillefer und die Schulsekretirin informierten sich die Schiile-
rinnen und Schiiler des zweiten Ausbildungsjahres tiber die
Ausbildung in beiden Lindern. Nach dem Mittagessen besich-
tigte die Gruppe die Altstadt von Sélestat. Sie erhielt eine Fiih-
rung in deutscher und franzgosischer Sprache.

Durch die Aufnahme des Projektes in das Interreg-II-Pro-
gramm sind bereits Grundlagen fuir einen Erfahrungs- und
Leistungsaustausch im ambulanten und stationiren Bereich des
Gesundheitswesens geschaffen worden.Viele weitere Begegnun-
gen folgten und die eingangs vorgeschlagenen Projekte wurden
realisiert. Im Mirz 1999 beispielsweise konnte das medizinische
deutsch-franzdsische Fachworterbuch von beiden Kliniken vor-
gestellt werden. Seminare, Austauschprogramme, gegenseitige
Besuche fiillen auch zukiinftig das Projekt mit Leben.

Dr. Franz Hahn: ,Diese Krankenhaus-Kooperation mit
Schlettstadt ist ein ,Kind‘ von mir. Das dortige Krankenhaus ist
zwar eine oOffentlich-rechtliche Einrichtung, aber mit deutlich
konfessioneller Ausrichtung. Diese Kooperation hat mit den
Jahren eine sehr positive, freundschaftliche Entwicklung ge-
nommen. Auch hier bestitigt sich wieder, dass die ,private
Schiene’, die personliche Beziehung, vieles erleichtert und er-
moglicht. Inzwischen haben wir diese Kooperation ausweiten
konnen auch auf andere Institutionen, etwa in Hagenau, mit
dem Landeswohlfahrtverband, und wir planen, unsere Koopera-
tion als Europaprojekt fordern zu lassen, mit dem Ziel, dass die
Diplome der an unserer Schule ausgebildeten Pflegekrifte auch
in den beteiligten Lindern anerkannt werden. Damit wird un-
sere Schule internationalisiert und unsere Josefsklinik ist wieder
ein Stiick erfolgreicher geworden.*
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n]anuar 2000 beginnt Pater Burkhard seine Titigkeit als katholischer Krankenhaus-
seelsorger als Nachfolger von Pater Frowin. Der Kapuziner aus Zell a. H. meint: ,,Die Beru-
fung durch meine Ordensoberen als Krankenhausseelsorger war von mir nie geplant oder
vorgesehen. Doch je linger sie dauert, umso mehr erfiillt sie mich mit Freude. Der kranke
Mensch ist fir mich immer einer, der Hilfe und Zuspruch braucht und ersehnt, und dabei
geht es mir nicht nur um fromme Spriiche, sondern um die Begegnung von Mensch zu
Mensch. Dabei darf ich ihm oft auch die Hilfe der Kirche in den Sakramenten anbieten. Ich
hoffe, dass ich viele Jahre vielen Menschen in Gesprich und Predigtwort die Liebe Gottes ver-
mitteln darf.” (Einblick2/2002) Pater Frowin, der in den Ruhestand tritt, meint bescheiden
iiber seine segensreiche 18-jihrige Titigkeit in der Klinik: ,,Ich hab’ doch blof meinen Dienst
getan.” Hausoberin Schwester Ehrentrudis wiirdigt seine Verdienste: ,,Mit der tiglichen Feier
der Eucharistie, mit der Verkiindigung des Wortes Gottes und mit den Predigten haben Sie
Herzen bewegt.*
Ende Juli 2000 wird im Hausteil EE ein kleiner Friseusalon erdftnet. Patienten, Klinikmitar-
beiter und Kunden von auflerhalb konnen sich von Bernhard Bichle und seinen Mitarbeite-
rinnen bedienen lassen. Ein besonderer und sinnvoller Schwerpunkt ist der Periickenservice,
eine hilfreiche Unterstiitzung bei der Bewiltigung mancher Krankheits- und Therapiefolgen
(Chemotherapie).

Am 1. April 2001 tritt Dr. Alexander Stumpf in den Ruhe-
stand ein, sein Nachfolger ist Dr. Bernhard Hiigel. Auch der
Chefarzt der Rontgenabteilung, Dr. Ludger Baumeister, verlisst
die Klinik nach 24 Jahren Dienst am Kranken, am 27. April
2001.

Im September 2001 wird die Baby-Intensivstation (sechs

neonatologische und pidiatrische Betten des Klinikums stehen
nun in der St. Josefsklinik zur Verfligung. Es sind jene Betten,
die wenige Jahre spiter wieder zurtickverlegt werden mit faden-
scheinigen Begriindungen des Kreises) eréffnet und auch ande-

re Bauprojekte konnen erfolgreich abgeschlossen werden. Die

Einweihung des
Hubschrauberlandeplatzes 2001
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Badische Zeitung: ,,Die Josefsklinik kommt aus dem Einweihen nicht heraus. Nach der Ein-
weihung der Neonatologie gibt’s jetzt gleich drei Anlisse auf einmal: die Eréfinung des neuen
Parkdecks am Rande der Waldbachsenke, die Freigabe des Hubschrauberlandeplatzes und die
Fertigstellung des neuen Treppenhauses im Bauteil D** (BZ 23.10.2001).

Der langjihrige und bei
Patienten wie Mitar-
beitern  gleichermalien
hochgeschitzte und be-
liebte Krankenhausseel-
sorger Pater Frowin stirbt
am 30. Oktober 2001.
Aus der Ansprache von
Pflegedienstleiterin  In-
grid Fuchs bei der Trau-
erfeier (8. November
2001):

,, Tief bewegt und trau-
ernd stehe ich hier am
Sarg von Pater Frowin,
um im Namen der St. Jo-
sefsklinik Offenburg und
aller  Ordensschwestern,
Arzte, Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter Abschied
zu nehmen von unserem

langjahrigen Hausgeistlichen, dem wir viel zu danken haben. Wir wollen ihn heute zum Grab be-
gleiten, in der Hoffnung, dass wir uns in der Ewigkeit wiedersehen diirfen.

20 Jahre diente Pater Frowin der St. Josefsklinik als Seelsorger im wahrsten Sinne des Wortes,
wenn es sein musste, manchmal rund um die Uhr, und er htte es trotz seines hohen, gesegneten Al-
ters gerne noch weiter getan, wenn es ihm gesundheitlich moglich gewesen wiare. Sein Primizspruch
war: ,Dienet dem Herrn mit Freuden!‘— und das tat er sein Leben lang.

Mit dem Heiligen Josef — dem Schutzpatron unseres Hauses — hat sich Pater Frowin besonders
verbunden gefiihlt. Wie St. Josef war er ein Horender, Horchender und Beschiitzer der ihm anver-
trauten Seelen — und auch besorgt um die Sterbenden. Er war Ordensmann und Priester aus Beru-
fung! Seine Uberzeugung war: ,Wir leben, um unserer Welt Zeichen zu geben von der unerschopf-
lichen Liebe und der Gnade Gottes, und um allen Menschen Hoffnung und Freude aus dem Evan-
gelium zu bringen!*

Bei unserem heutigen schwermiitigen Abschied von Pater Frowin bin ich zum Schluss doch ganz
sicher, er wiirde uns nicht traurig sehen wollen. Ich denke, er wird im Verein mit den himmlischen
Heerscharen krdftig seine Stimme erheben — und wie im Leben seinem Herrn freudig singen. Und
wir behalten ihn immer in unserem Herzen! Shalom, Pater Frowin, Friede sei mit Dir!
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Bereits auf zehn Jahre erfolgreiche Arbeit kann Astrid Magg-Kremm mit ihrem Extraser-
vice fur die Klinik zurtickblicken. Aus ihrer ,,Unterhaltung® wurde im Lauf der Zeit eine be-
liebte, bunte Mischung aus verschiedensten Themenkreisen und Mitwirkenden, zehn Jahre
Kultur und Unterhaltung im Dienst der St. Josefsklinik und im Dienst am Nichsten.

Am 1. April 2002 Gibernimmt Dr. Jorg Wirthle als Nachfolger von Dr. Baumeister die Lei-
tung der radiologischen Abteilung der Klinik. Die Schwerpunkte seiner Titigkeit sind vor
allem die Diagnostik mittels Kernspin- und Computertomographie sowie Sonographie.
Nichste Ziele sind u. a. der Ausbau einer Zentraldiagnostik fiir Brusterkrankungen.

Der 2. September 2002 sieht den Startschuss fiir die onkologische Ambulanz zur Versorgung
von Patienten mit bosartigen Erkrankungen. In angenehmer, wohnlicher Umgebung kénnen
die Patienten, die zur ambulanten Chemotherapie in die Klinik kommen, versorgt werden.

Seit dem 1. Dezember 2002 ist Dr. Friedrich Afflerbach Chefarzt der anisthesiologischen
Abteilung. Sein Credo lautet: Therapie nach aktuellstem, gesichertem Stand der wissenschaft-
lichen Kenntnis, groBtmdgliche Patientenzufriedenheit bei maximaler Patientensicherheit.
,»Auch die Anisthesie der Josefsklinik wird ihren Beitrag leisten, damit unsere Klinik die Beste
wird, und damit unsere Patienten fiir uns abstimmen!*

2003: Es werden Pline bekannt, der Kreis wolle die im Oktober 2001 vom Klinikum an die
Josefsklinik verlagerten sechs Intensiv-Kinderbetten aus Kostengriinden wieder zurtick verla-
gern. Teilweise heftige Diskussionen und Verstimmungen sind das Ergebnis. In einem ,,Offe-
nen Brief* informiert der Orden aus seiner Sicht tiber die Hintergriinde der Entwicklung und
hilt fest:

,, Die bestmagliche Versorgung der Bevolkerung war und ist das oberste Gebot des Tiigers der St.
Josefsklinik. Zur Erfiillung dieses Auftrages ist der Triger weiterhin jederzeit zu fairen Verhandlungen
mit dem Tréiger der Kreiskliniken bereit, selbst zum Abfangen der dort bestehenden finanziellen Pro-
bleme. Enwartet wird ein offener, fairer und von wahrer Partnerschaft getragener Verhandlungsstil. «

SchlieBlich fillt die Entscheidung in Stuttgart fiir die Riickfihrung der Betten. Doch die
Josefsklinik wird im Juli 2005 die Kooperation mit dem auf Neonatologie spezialisierten Kin-
derarzt Uwe Hirle eingehen und es auf diese Weise ermdglichen, trotz des Abzugs der sechs
Intensivbetten auch weiterhin frithkindliche Notfallpatienten zu betreuen.

Seit dem 1. Februar 2003 ist Cordula Spitzmiiller mit ihrem Team Pichterin des Cafés und
Restaurant in der Josefsklinik. Patienten, Besucher, Mitarbeiter, Gaste von auBerhalb oder ein-

fach Spazierginger diirfen sich in der ansprechend gestalteten
Umgebung wohl fithlen und verwoéhnen lassen. Auch fuir Fest-

P e A lichkeiten oder Feiern steht das Lokal jedem offen.
e :‘—?:-I-'_-:_-':I'_:I—.'-- ] Fiir die Mitarbeiter im Pflegebereich wird im Rahmen eines
N L T Fortbildungstages das Thema ,,Humor in der Pflege” behan-

delt. Dass ein Licheln oder ein unbeschwertes Lachen manch-
mal Wunder bewirken kann, ist bekannt. Wie man den Humor
auch im Krankenhaus, wo vielen Menschen ja zunichst nicht
zum Lachen zumute ist, einsetzen kann, das erfuhren die Teil-
nehmer bei der Veranstaltung.

Uber eine Million Zuschauer verfolgen im Jahr 2003 einen
Fernsehgottesdienst des ZDEF der live aus der Kapelle der St. Jo-
sefsklinik ausgestrahlt wird. Der Gottesdienst spricht durch
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seine besondere Gestaltung vor allem Menschen an, die als Patienten auf ein Krankenhaus an-
gewiesen sind und die dort arbeiten als Arzte und Pfleger. An dem Gottesdienst in der Kapel-
le nehmen Angehorige und Freunde des Hauses teil, darunter auch die Generaloberin der
Gengenbacher Franziskanerinnen, Schwester M. Gebharda Frank.

Das Leitbild

In einem feierlichen Akt wird den Mitarbeiterinnen und Mitar-
beitern am 3. April 2003 das ,,Leitbild der St. Josefsklinik* tiber-
reicht. Zwei Jahre hatte es gedauert von den ersten Gedanken
bis zur Fertigstellung. Verwaltungsdirektor Dr. Franz Hahn be-
dankt sich bei allen, ,,die das Leitbild erarbeitet haben, aber
auch bei all denen, die es in Zukunft mit Leben fiillen werden®.
Generaloberin Sr. M. Gebharda betont, wie wichtig es sei, dass
die Grundgedanken des Generalkapitels des Ordens so groBar-
tig umgesetzt wurden. Der unabhingige Mentor des Prozesses,
Dr. Georg Betz von der Katholischen Akademie fiir Gesundheit
und Pflege in Regensburg, weist darauf hin, dass die erfolgrei-
che Umsetzung nun von der gemeinsamen Anstrengung aller
Beteiligten abhingt. Auch Prof. Nolte, Arztlicher Direktor, for-
dert die gemeinsame Umsetzung des Leitbildes.

Leitbild in der Pllege
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Prof- Dr. Offensperger,
Generaloberin Sr. M. Gebharda,
Prof- Dr. Nolte

Heute zeugt im Eingangsbereich der Klinik das Leitbild so-
wohl vom hohen Anspruch an die Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter als auch vom Versprechen an die Patientinnen und Pa-
tienten, ihnen hier optimale Hilfe zu leisten. Denn das Leitbild
wird gelebt, wird Tag fiir Tag mit Leben erfiillt. Konflikte wer-
den solidarisch behandelt, die Interessen aller mussen gerecht
beachtet werden. Immer wieder trifft man auf Klausurtagungen
zu Arbeitssitzungen mit dem Triger zusammen. Viele grund-
sitzliche ethische Diskussionen werden dabei geftihrt. Fiir viele
Mitarbeiter war die Erarbeitung des Leitbildes ein konstruktiver
Prozess. Frau Dr. Pilz (seit 1981 im Haus): ,,Die Erarbeitung des
Leitbildes war flir alle Beteiligten ein Gewinn. Allein schon des-
halb, weil man Einblick in Bereiche erhielt, die einem sonst ver-
borgen waren. Das ganze Haus wurde jedem erschlossen —
wenn es auch eine anstrengende Diskussion, ein nicht gerade
leichter Prozess war.*

Im Anschluss an die Festschreibung des umfassenden Klinik-
leitbildes erfolgt zudem noch die Formulierung eines spezifi-
schen Leitbildes fiir die Pflege. Zentraler Punkt dabei ist der
Begriff der ,,professionellen Pflege. Beide Leitbilder liegen in
Broschiirenform im Haus aus.

Am 28. Juni 2003 wird Prof. Dr. Jiirgen Nolte in den Ruhe-
stand verabschiedet, und zum 1. Juli tritt Prof. Dr. Wolf-Bern-
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hard Offensperger seine Nachfolge an. Damit endet auch eine
»Ara Nolte®, die 26 Jahre gedauert hat. ,Es war eine gute
Zeit"”, so der Arzt, der sich stets zu den drei Siulen der Medizin
bekannt hat: ,,Es muss eine wissenschaftsbezogene und eine
gute praktische Medizin sein, und die Mitarbeiter miissen kon-
tinuierlich geschult und weitergebildet werden. Denn Gutes zu
wollen, reicht nicht, man muss es auch konnen, und zwar auf
der Hohe des medizinischen Standards.” Den scheidenden
Chefarzt begleiten kiinftig zwei Engel aus Lindenholz. Schwes-
ter Gebharda tiberreichte sie als Sinnbilder fiir die musische
Ader des Arztes und als Zeichen der Hoffnung, dass ihm nun
fiir diese Seite des Lebens mehr Zeit bleibt. Er bleibt dem
Hause eng verbunden durch den ,,Freundeskreis der St. Josefs-
klinik®, der sich auf seine Initiative hin im Jahr 2003 findet.
RegelmiBig wird dieser lockere Verbund zu Vortrigen und Ver-
anstaltungen eingeladen, und er nimmt regen Anteil an allem,
was die Klinik betrifft.

Brustzentrum

Im Juli 2003 erhilt die Klinik als zweite Klinik Deutschlands
die erfolgreiche ,,Pilot-Zertifizierung™ zum ,,Brustzentrum*
nach den Kriterien der ISO 9001:2000, der Deutschen Krebs-
gesellschaft und der Deutschen Gesellschaft fiir Senologie.
Unter Federfiihrung der Klinik werden alle notwendigen Fach-
richtungen optimal koordiniert. Der Leitsatz: Im Brustzentrum
Offenburg soll erkrankten Menschen die bestmogliche medizi-
nische Behandlung und menschliche Betreuung zuteil werden.

Ein weiteres medizintechnisches Highlight der St. Josefskli-
nik ist der neue Magnetresonanztomograph. Er erweitert die

Josefsklinik erfullt die hochsten Standards

OFFENBURG (BZ). Die Josefsklinik hat sich ein hohes Ziel
gesetzt — und den Anspruch voll erfiillt. Die Klinikleitung
zieht mit Stolz Bilanz, nachdem drei unabhingige Gutach-
ter ihre Zertifizierungs-Untersuchungen abgeschlossen
haben. Die Urkunde wird in Kiirze tiberreicht werden,
aber das Ergebnis steht seit gestern fest: Die St. Josefskli-
nik erfiillt die hochsten Qualititsstandards, die es fiir einen
Klinikbetrieb gibt.

Badische Zeitung, 25.9 2004
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diagnostischen Moglichkeiten der Radiologischen Abteilung
erheblich und erginzt sie mit weiteren Schwerpunkten.

Immer wieder wundern sich Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter, aber auch Patienten und Besucher, wenn sie einer mun-
teren Kindertruppe in der Klinik begegnen, die mit Mund-
schutz, OP-Hauben oder Gipsirmchen ausgestattet sind. Es sind
Vorschulkinder verschiedener Kindergirten aus Offenburg und
Umgebung, die hier spielerisch die Angst vor dem Krankenhaus
verlieren lernen. Auch das Rote Kreuz beteiligt sich an dieser
wichtigen MaBnahme, und stellt die Rettungsfahrzeuge fiir die
Erkundung und eine Proberunde zur Verfugung.

Richtfest fiir die neue Frauenklinik am 25. November 2003.
Klaus Erdrich und Markus Eisinger sprechen das traditionelle
Festgedicht:

Nach manchem Stof3 und hartem Schlag Hier sollen Kranke Heilung finden,
Und manchem herben Arbeitstag, geplagt von Leiden vorn und hinten,
mit Eifer und mit viel Bedacht Und wenn vorbei ist dann die Pein
ward unser stolzes Werk vollbracht. Kehrt man gesundet wieder heim.
Schaut her, wie prichtig dieser Bau, Darauf lasst das Glas mich heben,
empor sich reckt zum Himmelsblau! Unser Handwerk es soll leben,

Der Richtbaum griifit ins Land hinaus Glas in tausend Scherbe spring

der Bauherr ruft zum frohen Schmaus. Und Gliick und Heil der Klinik bring!

(...)

Der Hergott moge seinen Segen

Dem Bauwerk und dem Bauherrn geben
Vor Unheil, Wasserbruch und Brand
Schiitz er dies Haus mit starker Hand!

1. Februar 2004: In der Klinik konnen ab sofort ,,Himodiafil-
trationen® durchgefiihrt werden. Es handelt sich dabei um ein
am Patientenbett durchgeflihrtes Nierenersatztherapieverfahren.
Bei drohendem Nierenversagen kann dies Verfahren oft erfolg-
reich eingesetzt werden. Die Himodiafiltration iibernimmt
dabei die Nierenfunktion, sodass sich das geschidigte Organ
leichter erholen kann. Damit ist die Versorgung der Patienten
auf der Intensivstation weiter optimiert worden.

Eine weitere Neuerung: Schadliche Magenbakterien kdnnen
nun auch ohne Magenspiegelung nachgewiesen werden. Ein
neuartiger Atemtest ermoglicht eine einfache, kaum belastende
Untersuchung, die auch bei Schwangeren und Kindern einge-
setzt werden kann.

EIf ausgebildete Physiotherapeuten betreuen im Jahr 2004
die Kranken. In einer Zeit, in der immer mehr Gerite in der
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Medizin zur Anwendung kommen, ist die Physiotherapie eine
sinnvolle Alternative oder Unterstiitzung. Sowohl ambulant als
auch stationir sind die Mitarbeiter im Einsatz. Die Abteilung
verfligt tiber einen sehr gut ausgestatteten Raum flir medizini-
sche Trainingstherapien. AuBerdem koénnen Ubungen im Hal-
lenbad der Klinik durchgefiihrt werden.

Qualitatsmanagement

26. Mai 2004: Das Qualititsmanagement-System wird in Kraft
gesetzt. Es ist niedergeschrieben in einem Handbuch von 217
Seiten, und seine Inhalte entsprechen den Anforderungen an
ein QM-System, das die Vorgaben von proCum Cert und der
DIN EN ISO 9001 erfiillt. Jeder Mitarbeiter trigt von nun an
seinen Teil dazu bei, dass diese wichtige MaBnahme erfolgreich
und effizient umgesetzt werden kann. In sinnvollen Zeitabstin-
den wird der Verlauf tiberpriift und bewertet. Darin enthalten
sind auch die Kernsitze des Leitbildes und das Bekenntnis fiir
die Zukunft: ,,Bis heute ist die St. Josefsklinik Teil des groflen
Werkes der Gengenbacher Franziskanerinnen geblieben, ihre
grofite eigene Einrichtung. Und sie soll es auch unter sich wei-
ter verindernden Rahmenbedingungen — moglichst getreu
ihren geistigen Wurzeln und urspriinglichen Idealen — noch
lange bleiben, zum Wohl der Kranken, ihrer Angehérigen, wie
auch der Mitarbeiter und der Gesellschaft!*

Seit Juli 2004 ist die Zytologie der St. Josefsklinik in den
guten Hinden von Frau Dr. Michaela Nigele.

23. September 2004: Die Gutachter bestitigen den hohen
Qualititsstandard der Klinik und das Haus erhilt das Zertifikat

10. November 2004: Landestreffen der kirchlichen Kran-
kenhiuser in der Josefsklinik: Die christliche Klinik — Ein Wert
in unserer Gesellschaft. Dr. Heiner GeiBller (Bundesminister
a.D.): Krankenhiuser und die politische Botschaft des Evangeli-
ums.

Die ,, Tour der Hoffnung 2004 tibergibt im Dezember 2004
der onkologischen Ambulanz der St. Josefsklinik eine Spende in
Hohe von 20.000 Euro, mit der u. a. ein Blutbild-Diagnostikge-
rit angeschaftt werden soll.

Die Frauenklinik
Am 18. November 2004 kann die St. Josefsklinik in Offenburg

einen weiteren Bauabschnitt erfolgreich beenden: der neue Bau J
wird erdftnet und eingeweiht. Wer sich die Buchstabenreihe des

Dr. Schraeder (M.) bei der
Ubergabe der Spende an
Sr. M. Gebharda
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Die Frauenklinik

Alphabets vor Augen hilt, der stellt fest, dass viele Investitionen
in neue Gebiude und Vorhaben im Laufe einer bald 50-jihri-
gen Geschichte erfolgen missen, bis ein Bau ,,J* erreicht ist,

und der erahnt den damit verbundenen grofen finanziellen
Aufwand.

Das Projekt hat die Franziskanerinnen vom Gottlichen Her-
zen Jesu in Gengenbach die Summe von 11,7 Millionen Euro
gekostet. Doch das Kapital ist bestens angelegt: es dient der kor-
perlichen und seelischen Gesundheit der Ortenauer Menschen,
es hilft den Frauen und Kindern der Region.

Die Gelder flossen in zwei Pflegestationen (die Gynikologie
J2 und J3 mit jeweils 22 Betten), eine gynikologische Ambulanz
mit zwei Operationsriumen und einem Sectio (= Kaiser-
schnitt)-Raum. Es gibt dartiber hinaus eine chirurgische Ambu-
lanz mit zwei Operationsriumen und sechs Betten flir die zen-
trale Notaufnahme. Hier kann die kurzfristige Uberwachung
von Patienten aller drei im Haus vertretenen Fachgruppen
(Chirurgie, Innere, Gynikologie) angeboten werden. Man
nennt solch eine moderne Einrichtung zwischen Intensiv- und
Normalstation ,,Intermediate Care®. Das Untergeschoss bietet
Platz fiir Umkleideriume, fiir die Technik und die Zytostatika-
aufbereitung. Auch Archiv und eine Bibliothek haben hier ihren
Ort gefunden. Das Dachgeschoss wartet mit einem eindrucks-
vollen Auditorium auf, einem Horsaal mit Platz fiir 320 Perso-
nen oder alternativ mit 250 Tischplitzen. Zwei Kabinen er-
moglichen das simultane Dolmetschen, was beispielsweise flir
die deutsch-franzosischen Aktivititen der Klinik von Bedeu-
tung ist. Aber auch internationale Tagungen, Kongresse oder
Lehr- und Weiterbildungsveranstaltungen werden von dieser
Einrichtung profitieren kénnen. Der Horsaal ist direkt vernetzt
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mit den Operationsriumen, was eine unmittelbare und praxis-
bezogene Lehrtitigkeit (Telemedizin) ermoglicht.

Im neuen Trakt ist auch der Sozialdienst angesiedelt, der eine
optimale Nachsorge und Beratung gewihrleistet. Die gesamte
Haustechnik wird mittels dem Netzleitsystem tiberwacht. Eine
zusitzliche dezentrale Notstromversorgung bietet erhohte Si-
cherheit.

Alles fiir das Wohl der Patienten! Das Leitbild der Klinik hat
natiirlich auch im Neubau Einzug gehalten. Die Gestaltung der
Patientenzimmer zeigt das deutlich. Nicht Krankenzimmer,
sondern Gistezimmer stehen hier zur Verfligung. Farblich
unterstrichen wird dies durch die Verwendung von warm-
freundlichem Buchenholz. Dusche, WC, Telefon, TV, Internet
und vollelektrische Betten — die Zimmer bieten den ganzen
Komfort eines modernen Klinikhotels. Auch an den eigenen
Safe fiir jeden Patient ist gedacht worden, schlieflich soll man
sich absolut sicher fiithlen konnen.

Dr. Bernhard Hiigel, Chefarzt der Chirurgie, kann zufrieden
feststellen, dass die Arbeitsbedingungen mit der Fertigstellung
von Bau | wesentlich verbessert worden sind, etwa durch die
optimale Ausstattung der Operationsriume. Dass diese universi-
tiren Standard besitzen, zeigt sich darin, dass sie als eines von
wenigen Referenzzentren der Rastatter Weltfirma Maquet ein-
gestuft worden sind. Das Neueste und Beste auf dem Markt
wurde auch mit den Driger-Narkosegeriten angeschafft. Froh
ist man auBerdem dartiber, endlich tiber einen eigenen fachin-
ternen Besprechungsraum zu verfligen sowie tiber eine chirur-
gische Zentralbibliothek mit Internetanschluss.

Fiir den Pflegebereich ergibt sich, dass nun kein Stationsbe-
reich ilter ist als 15 Jahre, wie Pflegedienstleiterin Ingrid Fuchs
hervorhebt. Die Pflegestiitzpunkte sind grofler geworden, und
zum gelegentlichen Riickzug gibt es schone Pausenriume.
Auch mit solchen MaBnahmen wurden Voraussetzungen ge-
schaffen dafiir, dass die Mitarbeiter das Klinikleitbild mit Uber-
zeugung leben und den hohen Anspruch erfiillen konnen.

Auf die Frage an die Hausoberin Schwester Florina, weshalb
der Orden als Kliniktriger dieser bedeutenden Investition und
Ausweitung zugestimmt habe, meint sie mit Nachdruck: Wir
wollen auch in Zukunft schlieflich fiir die Frauen und Kinder
da sein und wollen mit diesem weiteren Bau unter optimalen
Bedingungen zur Sicherung der Klinik beitragen.

Fiir Verwaltungsdirektor Dr. Franz Hahn ist mit dem Bau die
Gesamtsanierung der Klinik nun weitgehend abgeschlossen.
Nur noch einige erginzende Mafnahmen sollen sich anschlie-
Ben, die in den frei werdenden Bereichen realisiert werden
konnen.
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Uber zwanzig Jahre fanden nun nahezu ohne Unterbre-
chung verschiedene BaumafBnahmen in der Klinik statt, alle mit
dem Ziel, eine weitere Verbesserung und Zentralisierung der
Arbeitsabliufe zu schaften. Die groBe gemeinsame Leistung aller
Beteiligten bestand darin, das hohe Niveau und die Qualitit der
medizinischen Versorgung tiber die Umbaujahre hinweg kon-
stant gehalten zu haben. Dass dies gelungen ist, das zeigt auch
die erst im September erfolgte Auszeichnung der Klinik mit
dem proCum Cert-Zertifikat!

Die Neugeborenenstation: Zum Team der Station gehdren
zwei Ordensschwestern und dreizehn Mitarbeiterinnen im Tag-
und Nachtdienst. Auf eine lange Berufserfahrung blicken die
beiden Ordensschwestern zuriick. Schwester Friedburga ist seit
1960, der Zeit der Erofthung der Geburtshilfe, im Haus, und
auch Schwester Rosalda verfligt tiber eine dhnlich lange Beruf-
spraxis in der St. Josefsklinik. Die Station hat zwei Kinderzim-
mer, ein Stillzimmer, ein Familienzimmer, eine Milchkiiche, ein
Stationszimmer und ein kleines Schreibzimmer. Nur das Pflege-
personal und die Miitter haben Zutritt zu den Kinderzimmern.
Ziel der Arbeit ist es, die ersten Tage fiir die Miitter und Kinder
so zu gestalten, dass ein moglichst guter Start ins Leben gliickt.
Eine nicht gerade leichte Aufgabe, wenn man berticksichtigt,

dass etwa 900 Kinder jihrlich in der Klinik geboren werden.

Auf der Siuglingsstation
bei Sr. M. Irene
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Hebamme Schwester M. Hildeburga: ,,Seit 1977 arbeite ich
als Hebamme in der Josefsklinik. Vielen Miittern durfte ich in
der Stunde der Angst und Schmerzen beistehen. Die gliick-
lichen Augen der Mutter, und oftmals die Trinen des Vaters,
sind ein Zeichen des Gliicks, ein Gliick, das in Worten nicht
auszudriicken ist.*

Technische Daten, Flichen etc.
Gesamtnutzfliche ca. 3140 qm

Untergeschoss: Zytologie, Technik, Sozialriume
Erdgeschoss: Tagesklinik, Chirurgie, allgemein
OG: Gynikologie, allgemein
OG:Wochnerinnenstation 22 Betten
OG:Wochnerinnenstation 22 Betten

OG: Auditorium

Beton 3250 Kubikmeter

Stahl 350 Tonnen

Das Zertifikat

Im Rahmen einer Feierstunde erfolgt am Dienstag, 4. Januar
2005 die Ubergabe der Zertifikatsurkunde an die St. Josefskli-
nik. Im neuen Auditorium haben sich zahlreiche Giste und
Mitarbeiter des Hauses eingefunden. Ein kurzer Wortgottes-
dienst mit den beiden Krankenhausseelsorgern Pater Burkhard
und Pfarrerin Monika Wirthle erinnert die Besucher der Feier
einleitend an die christliche Basis der Caritas, wie sie gerade in
dieser Klinik lebt. Dariiber handeln auch die anschlieBenden
grundsitzlichen Gedanken des Verwaltungsdirektors Dr. Franz
Hahn. Der Auftrag konfessioneller Krankenhiuser besteht auch
darin, ein ,,Zuhause auf Zeit™ zu sein, damit sich die kranken
Giste seelisch geborgen und aufgehoben flihlen. So wird geleb-
te Caritas auch zu einem wichtigen Wettbewerbsvorteil. Dass in
der Josefsklinik dieser Anspruch hervorragend erfullt wird, ist
der Grund fiir die hohe Auszeichnung nach proCum Cert und
KTQ (Kooperation fiir Transparenz und Qualitit im Gesund-
heitswesen). Die Josefsklinik hat tiber zwei Jahre hinweg auf
diese Auszeichnung hingearbeitet. Es war ein nicht immer
leichter Weg, der von allen Beteiligten ein hohes Mal3 an zu-
sitzlichem Engagement erforderte. Die Hausoberin Sr. M. Flo-
rina, der Vorsitzende der Mitarbeitervertretung Bernhard Rinck
und die hausinternen Qualititsbeauftragten Ralph Klein und
Barbara Oschwald-Hig stellen diesen Prozess jeweils fiir ihren
Aufgabenbereich noch einmal den Gisten vor. Dann iiberreicht
Clemens Gattinger, Geschiftsfiihrer von proCum Cert, die be-
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gehrte Urkunde an das gesamte Haus. Im Eingangsbereich der
Josefsklinik ist sie nun ausgestellt, wie das Leitbild ein sichtbares
Giitesiegel flir den Geist des Hauses und die hohe Qualitit sei-
ner menschlichen und medizinischen Dienstleistung.

Marz 2005: Eine Praxis fiir Pathologie wird unter dem Dach
der Josefsklinik erdftnet. Dr. Michaela Nigele, die bereits in
ihrer Praxis in Lahr fiir die Josefsklinik gearbeitet hat, sorgt nun
dafiir, dass raschere Entscheidungsgrundlagen geschaften wer-
den. Untersuchungsergebnisse von Gewebeproben liegen
schneller vor und damit wichtige Ansatzpunkte zur weiteren
Behandlung von Krankheiten. Die optimale Schnellschnittdiag-
nostik bewihrt sich vor allem bei Eingritfen wie der Brust- und
Bauchchirurgie, bei endoskopischen Untersuchungen des Ma-
gens oder des Dickdarms oder auch von Arthroskopien. Noch
wihrend der Operation weil3 der Arzt, ob es sich um bosartige
Anteile eines Tumors oder um einen gutartigen Befund handelt.
Das ist entscheidend fiir den weiteren Operationsverlauf und
erspart dem Patienten moglicherweise einen weiteren Eingriff.
Auch die Untersuchung zytologischer Abstriche im Rahmen
der Krebsvorsorgeuntersuchung wird in der Praxis durchge-
fithrt.

Die zweite zweisprachige Dokumentation zum grenziiber-
schreitenden Austausch im Gesundheitswesen am Oberrhein
wird prisentiert. Zusammengefasst sind darin die Beitrige meh-
rerer Symposien in den vergangenen zwei Jahren. Schwerpunk-
te waren: Grenzen und Chancen des medizinischen Fortschritts,
die Probleme und Herausforderungen bei der Behandlung alter
Menschen und die Fragen der Hygiene, Arbeitsschutz und Ge-
sundheitsflirsorge.

Auszeichnung der Weltgesundheitsorganisation

Fiir die hochwertige medizinische und pflegerische Versorgung
des ,,gesundheitstordernden Krankenhauses* erhilt die Josefs-
klinik im April 2005 eine Auszeichnung der Weltgesundheitsor-
ganisation WHO. Die Klinik ist die vierte Einrichtung in
Baden-Wiirttemberg und die einzige in der Ortenau, die als
Mitglied in das Netz der ,,Gesundheitsfordernden Krankenhiu-
ser aufgenommen wurde. Kennzeichen dieser Hiuser sind
nicht nur qualitativ hochwertige medizinische und pflegerische
Versorgung, sondern auch gesundheitsfordernde Organisations-
strukturen zum Wohle der Patienten, der Mitarbeiter und der
Umwelt. Hausoberin Sr. M. Florina meinte im Rahmen der
Feierstunde zur Verleihung der Anerkennung: ,,Wir wollen uns
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nicht auf diesen Auszeichnungen ausruhen, sondern sind be-
strebt, kiinftig an der Sicherung und dem Ausbau des Erreich-
ten weiterzuarbeiten.

Ethik-Symposion

Wie mit dem Tod umgehen? Das vierte Ethik-Symposium im
Rahmen der deutsch-franzosischen Krankenhaus-Kooperation
Selestat — Oftenburg (Interreg IITA-Projekt) findet am 10.Mai
2005 in der Josefsklinik statt. Wie ist der Umgang mit Schwer-
kranken und Sterbenden human zu gestalten? Arzte und Pfle-
gekrifte von deutscher und franzésischer Seite referieren tiber
den tiglichen Spagat zwischen Ethik und Recht. Fachkrifte
medizinischer Einrichtungen, aber auch interessierte Laien neh-
men an der kostenlosen Veranstaltung teil. In der abschlieBen-
den Diskussionsrunde wird von Teilnehmern und Referenten
deutlich gemacht, wie wichtig die Kommunikation sowohl
zwischen Arzten und Pflegenden als auch Einrichtungen aufer-
halb der Klinik wie Sozialdiensten, Theologen und anderen ist.
Groftes Problem auch hier: der Druck der Wirtschaftlichkeit,
dem alle Kliniken durch das neue Abrechnungssystem unter-
worfen sind.

Mit dem 1. Juli 2005 beginnt die Kooperation der Klinik
mit dem auf Neonatologie spezialisierten Kinderarzt Uwe
Hirle. So wird es moglich, trotz des Abzugs der sechs Intensiv-
betten an das Klinikum Offenburg weiterhin frithkindliche
Notfallpatienten zu betreuen. Der Kinderarzt eréftnet im Haus
eine ,,Zweigpraxis“. Dort konnen simtliche Vorsorge-, Ultra-
schall- und weitere Untersuchungen durchgefiihrt werden.
Auch wird kiinftig die Notfallversorgung der Neugeborenen
von der Abteilung fiir Anisthesiologie unter der Leitung von
Dr. Afflerbach tibernommen. Der Leitende Arzt der Anisthesie
verfligt aufgrund seiner fritheren Titigkeit am Universititsklini-
kum Ulm als Oberarzt in der Kinderanisthesie und als Oberarzt
in der Gynikologie und Geburtshilfe tiber groe Erfahrungen
in der Betreuung von Frithgeburten. Durch diese miteinander
sinnvoll verkniipften Malinahmen ist es moglich, eventuelle
,,Problemfille” in der Josefsklinik zu halten und sie nicht an das
Klinikum und die dorthin verlagerte Neonatologie abgeben zu
miissen. Im April 2006 wird dann auch die integrierte Wochen-
bettpflege aufgenommen: die bisher praktizierte Trennung von
Neugeborenen- und Wochnerinnenpflege wird aufgehoben.
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Okumenisches Institut fiir Pflegeberufe

Ab Oktober 2005 bietet das erste Okumenische Institut fiir
Pflegeberufe eine integrierte Pflegeausbildung. Es ist eine Ko-
operation der St. Josefsklinik und des Paul-Gerhardt-Werks.
Zweieinhalb Jahre hatten die beiden Institutionen daran gear-
beitet, ihre Vision der integrierten Pflegeausbildung Realitit
werden zu lassen. Nun absolvieren die Auszubildenden in Ge-
sundheits- und Krankenpflege (St. Josefsklinik) ihre ersten bei-
den Lehrjahre gemeinsam mit jenen im Fach Altenpflege (Paul-
Gerhardt-Haus). Erst im dritten Schuljahr erfolgt dann die je-
weilige Spezialisierung. Ein weiteres Angebot des Okumeni-
schen Instituts: begleitend zur Ausbildung kann auch die
Fachhochschulreife erworben werden. Daftir wird zusitzlicher
Unterricht in Deutsch, Mathematik und Englisch angeboten.
Auch Hauptschiiler konnen, ein einjihriges Praktikum und
eine Mindestnote vorausgesetzt, diesen Weg einschlagen. Die
qualifiziertere Ausbildung wird auch eine Aufwertung des Pfle-
geberufes in der Gesellschaft bewirken. Bis zu 180 Plitze wer-
den im Institut nun bereitstehen flir die Ausbildung in Gesund-
heits- und Krankenpflege, Altenpflege und Altenhilfe.

Der Kreif3saal enthilt ein weiteres Angebot flir werdende
Miitter: eine Gebirwanne, iber der sich ein funkelnder Ster-
nenhimmel ausdehnt. Ein schones Symbol fiir jedes neugebore-
ne Kind: ein neuer Stern erscheint am Firmament. Am 1. No-
vember weiht Pater Burkhard die Riume im Rahmen einer
internen Feierstunde.

Fiir ihre langjihrigen Verdienste rund um die Klinik wird
Ingrid Fuchs, die Pflegedienstleiterin, am 29. Oktober 2005 mit
dem Bundesverdienstkreuz geehrt. Sie nimmt die Auszeichnung
aus der Hand der Oberbiirgermeisterin Edith Schreiner entge-
gen, im Namen aller, die in der St. Josefsklinik beschiftigt sind.
Frohlich schildert der arztliche Direktor des Hauses, Prof. Dr.
Jan Willem Siebers, den Alltag der beliebten Pflegedienstleiterin:
,Ihr Trippel-Trappel-Schritt hilt ihren Kreislauf fit!” und
,,Kleine Koller machen sie noch wirkungsvoller!” Bernhard
Rinck, Vorsitzender der Mitarbeitervertretung: ,,Liebe Schwes-
ter Ingrid, wenn ich mir allein Ihr Engagement beim Erstellen
unserer ureigensten Achse, nimlich unserem Leitbild, wieder
vor Augen fiihre, dann wird klar, was Sie fiir unsere Einrichtung
sind: Einer dieser Punkte, an dem wir, die Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter, uns immer wieder orientieren und ausrichten
konnten.*

Die Josefsklinik freut sich tiber die Augenirzte Frank Faude
und Josef Schmidbauer, die ab dem 1. Dezember 2005 regelmi-
Big Sprechstunden und ambulante Eingrifte (flir Selbstzahler
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Ingrid Fuchs,
Oberbiirgermeisterin
Edith Schreiner

und Privatpatienten) im Haus anbieten. Mit der Eréffnung der

Frauenklinik waren die fritheren Kreif3sile funktionslos gewor-
den und boten sich fiir eine Umnutzung geradezu ideal an.

Am 17. November 2005 informieren sich die ,,Freunde der
St. Josefsklinik* wieder iiber die Arbeit und Ereignisse des ver-
gangenen Jahres. Verwaltungsdirektor Dr. Franz Hahn gibt einen
informativen Aus- und Riickblick. Dann stellen sich die neuen
Belegirzte und Kooperationspartner dem Freundeskreis vor:
Dr. Michaela Nigele (Pathologie), Dr. Uwe Hirle (Kinderheil-
kunde), Dr. Wolfgang Stutz (Orthopidie), Dr. Wolfgang Bitz
(GefaBchirurgie); Prof. Dr. Schmidbauer, Prof. Dr. Faude (Au-
genkrankheiten).

GroBes Interesse fiir die neue Entbindungsabteilung herrscht
am Tag der offenen Tiir am 19. November 2005. Scharen von
Besuchern aus nahezu der gesamten Ortenau nutzen die Gele-
genheit, sich zu informieren. Die Klinik genie3t grofes Vertrau-
en, aus manchen Familien kommt bereits die dritte Generation
zur Entbindung hierher. Besonders interessieren sich die Besu-
cher fiir die neue Geburtswanne; Wannengeburten nehmen an
Beliebtheit stark zu.
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Medizinisches Versorgungszentrum

Zum 1. April 2006 kann die Josefsklinik mit einer Aufsehen
erregenden Meldung aufwarten: Zwei niedergelassene Offen-
burger Facharztpraxen, der Internist Dr. Joachim Schraeder und
der Neurologe Dr. Michael Platz, arbeiten von nun an in der
Klinik im Rahmen des Medizinischen Versorgungszentrums.
Die Patienten werden vom Hausarzt tiberwiesen zu den Spezia-
listen, die fester Bestandteil des Klinikangebotes sind. Ein Tag
der offenen Tiir am 6. Mai findet grofles Interesse.

Dr. Schraeder (3. v. l.) und Dr. Platz (2. v. r.) mit ihren Mitarbeiterinnen, rechts Verwaltungsdirektor Dr. Hahn

Dr. Joachim Schraeder iiber seine Verbindung mit der St. Josefs-
klinik:

,, Bereits 1969 kam ich in die Josefsklinik, namlich als Stations-
arzt auf die Innere Abteilung zu Chefarzt Dr. Stump. Es war viel
Verantwortung, aber auch viel Freude. Und wir hatten damals
auch noch Zeit fiir uns. Unvergesslich sind mir die Begegnungen
mit den Schwestern, etwa mit Schwester Rudisindis, einem wahren
Rechengenie. Unvergesslich ist mir auch Schwester Maria Hugo:
Ich fragte bei ihy, der Sekretirin von Dr. Stump, an, ob und wann
ich zum Vorstellungsgesprich kommen konne. Sie meldete sich am
Telefon als ,Schwester Hugo*, und ich dachte, sie hdlt mich zum
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Narren. Hugo, das kann doch nur ein Mann sein. So verabschie-
dete ich mich dann von ,Herrn Hugo*, was sie hoflich-freundlich
und bestimmt richtigstellte: ,Ich bin Ordensschwester‘. Das Vor-
stellungsgespréch in Offenburg war dann erfolgreich, nach intensi-
ver Befragung stellte mich Dr. Stump am Ende des Gesprichs ein.
Er fragte tibrigens auch, welches Instrument ich denn spiele. Und
er stellte gleich noch meine Frau ein, die damals auch eine Stellung
als Arztin suchte. Sie hatte es als , Freiburger Bobbele®, als gebiirti-
ge Freiburgerin, leichter bei ihm mit der Bewerbung als ich.

Das Josefskrankenhaus besaf} damals noch nicht die Zulassung
zur Facharztausbildung in der Inneren Medizin, und so wechselte
ich nach wenigen Jahren nach Singen, wo ich die Facharztausbil-
dung beendete und danach als Oberarzt blieb, bis ich mir sagte: Ich
mache eine eigene Praxis auf! So kam ich schlieflich nach Offen-
burg zuriick und mietete die Praxisriume in der Steinstrafle. Da-
mals war das noch eine ldrmige, verkehrsreiche DurchgangsstrafSe,
sie wurde aber bald zur Fuffgingerzone. Und nun bin ich bereits
31 Jahre hier.

Etwa vor Jahresfrist kamen Arzte und Venwaltung der St. Jo-
sefsklinik auf mich zu mit der Frage, ob wir, also die Klinik und
die Praxis, nicht zusammen etwas Innovatives machen sollten. So
geschah es schlieflich: ich habe meine Praxis iibergeben an das
newe MV Z und arbeite dort nun als angestellter Arzt, zusammen
mit meinen langjihrigen Mitarbeiterinnen. Da ich zugleich Fach-
arzt fiir Betriebs- und Sozialmedizin bin und Gutachter fiir die
BfA, gehen auch diese Qualifikationen, ebenso wie die Reisemedi-
zin, als Dienstleistung an das MV'Z iiber.

Es ist eine kluge, zukunftsfihige Idee, die hier umgesetzt
wurde, und sie ist ganz im Sinne unserer Patienten, die dort sehr
gut versorgt sind. Auch fiir die St. Josefsklinik ist das MV Z enorm
wichtig. Am 3. April 2006 starten wir nun in einem eigenen Ge-
biude mit diesem in Siidbaden einzigartigen Modell, das viele
Synergie-Effekte bieten wird. Fiir mich personlich ist es ein wun-
derbarer Hohepunkt meiner beruflichen ‘Iitigkeit, ein kronender
Abschluss. Ich kann unbeschwerter, freier und ohne Druck als Arzt
arbeiten.

Am 7. April findet im Auditorium das flinfte Deutsch-Fran-
z6sische Ethik-Symposion statt. Zum Thema ,,Fithrungsethik®
spricht u.a. der Miinchner Abt Dr. Johannes Eckert.

Und unter dem Motto ,,Fiinfzig Jahre St. Josefsklinik* steht
ein Festakt, der am 15. Juli 2006 die erfolgreiche Geschichte
und Gegenwart des Hauses wiirdigt und der St. Josefsklinik
Mut macht fiir die Zukunft der Nichstenliebe.
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Abschied von den Arzten der zweiten Generation

Im Juni 2003 verlisst der Internist und Chefarzt Prof. Dr. Jiir-
gen Nolte die St. Josefsklinik, in der er im April 1977 seine
lange und erfolgreiche Arbeit aufgenommen hatte. Aus seiner
Abschiedsrede:

o, Ich selbst glaube an das Gute im Fortschritt, trotz allem. Das
Waort von Augustinus in den confessiones ,Alles Seiende ist gut*
begleitet mich seit meinen Schulzeiten, es ist mein abgegriffenstes

Buch. Augustinus hat viel zu tun mit dem Beginn der modernen
Naturwissenschaften, er stand Pate, als Francesco Petrarca 1336
miihsam und als Erster den Mont Ventoux bestieg und — oben an-
gekommen — ein Buch von Augustinus aufschlug. Dort stand
1000 Jahre friiher geschrieben: ,Und es gehen die Menschen zu
bestaunen die Gipfel der Berge und die ungeheuren Fluten des
Meeres und die weit dahin fliefenden Strome und den Saum des
Ozeans und die Kreisbahnen der Gestirne, und haben nicht acht
ihrer selbst. ‘

Wahrscheinlich gibt es nur wenige Generationen, denen es in
Deutschland so gut ergangen ist wie der meinen. Wenn die Familie
unbeschadet aus dem Krieg hervorgegangen war, ging es im Grun-
de nur aufivdrts, wesentliche Beschrinkungen gab es nicht. Ich habe
nie vergessen, wie mein Vater nach zweijihriger Gefangenschaft
meinen Geschwistern und mir drei getrocknete Pflaumen mitge-
bracht und uns damit eine riesige Freude gemacht hatte. Aus
Dankbarkeit an meinen Vater konnte ich jeden Tag getrocknete
Pflavmen essen.

Manche Wiinsche der Jugend gingen in Etfiillung, einige habe
ich mir noch aufgehoben, so wie es bei Schiller in Don Carlos
heifst: ,Sagen sie ihm, dass er fiir die Traume seiner Jugend soll
Achtung tragen, wenn er Mann sein wird, nicht dffnen soll dem to-
tenden Insekte gerahmter besserer Vernunft das Herz der zarten
Gotterblume — dass er nicht soll irre werden, wenn des Staubes
Weisheit Begeisterung, die Himmelstocher, ldstert. * (...)

Ich habe Ihre Geduld auf die Folter gespannt und machte
schliefen. Mein Dank gilt Thnen, Sr. Gebharda, und IThren Mit-
schwestern, fiir eine gute Zusammenarbeit, fiir Verstandnis und
Vertrauen wahrend all der Jahre. Meine sehr geehrten Damen und
Herren, liebe Freunde. Dass Sie so zahlreich hierher gekommen
sind, hat etwas mit der Achtung vor unseren Schwestern zu tun,
die dieses Haus aufgebaut haben und dem Wort Ihres Griinders
folgen, fiir die Note der Zeit da zu sein‘, wie es der Ordensstifter
mit auf den Weg gegeben hat. Die Schwestern sprechen nicht viel
dariiber, sie tun!
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Ich mochte mich bei allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
des Hauses bedanken, die Arbeit hat Freude gemacht. Natiirlich
fallt es schwer aufzuhéren. Ich bin mir aber sicher, dass jetzt der
richtige Zeitpunkt gekommen ist. Mit 65 ist es zu friih, mit 70 ist
es zu spdt.

Chefarzt Dr. Thomas Rieseberg

o Ich kam bereits 1961 fiir zwei Jahre als Assistenzarzt zu Do-
zent Dr. Stump ins Josefskrankenhaus nach Offenburg. Das mo-
derne Haus war gerade fiinf Jahre alt. Es war mir schon seit meiner
Freiburger Zeit bekannt, und wurde mir auch von einem Kollegen
empfohlen. (...) Nach dem Studium und den ersten Jahren als As-
sistenz- und Oberarzt an verschiedenen Krankenhdusern kam ich
1975 wieder nach Offenburg zuriick, diesmal zundchst als Ober-
arzt bei Dozent Dr. Stump bis 1977. In diesem Jahr des Aus-
scheidens von Stump iibernahm ich dann mit Dozent Dr. Nolte

gemeinsam die Innere Abteilung. Wir hatten dieses Modell |, Zwei
Chefirzte, keine Oberirzte an anderen Hdiusern zuvor studiert
gehabt und uns mit dem Tidger schliefflich dafiir entschieden. Si-
cher, es war ein ungewshnliches Modell, aber wir wollten den Pa-
tienten damit auch eine Wahlmaglichkeit anbieten, die in anderen
Hausern nicht existierte. Natiitlich standen uns Assistenzdrzte
zur Seite, denen wir die Ausbildung zum Facharzt anbieten
konnten.

Die Beziehung zu den jungen Kollegen und zu den Schwes-
tern kann als sehr herzlich beschrieben werden. Dieser gute Kon-
takt hat viel dazu beigetragen, dass wir stets nahe beim Patienten
sein konnten. ,Ihr seid das entscheidende Element in unserem
Haus*, sagte ich oft zu den Schwestern. Um ein Beispiel zu
geben: Einmal wurde ein Patient eingeliefert, und ich stellte bald
fest: Herzinfarkt. Die Schwester meinte, ja, das glaube sie schon,
aber der Patient habe auch noch etwas mit dem Magen. Und siehe
da, so stellte sich heraus, er hatte ein Magencarcinom. Sie hat das
regelrecht ,gerochen ‘.

Chefarzt Dr. Stump war ein sehr genauer, exakter Arbeiter. Er
gehorte zu jenen Arzten, die grofie Erfolge aufzuweisen hatten bei
einer aus heutiger Sicht eher geringen Ausstattung an medizinisch-
technischen Geriten, weil z. B. Ultraschall und Fieberglasoptik fiir
Endoskope gerade erst in der Entwicklung waren. Dafiir besaf}
diese Arztegeneration einen unbezahlbaren Erfahrungsschatz und
umfangreiches Wissen. Die Zusammenarbeit mit den Chirurgen
war ganz ausgezeichnet, was natiirlich in erster Linie den Patien-
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ten zugute gekommen ist. Wir waren (und sind) ein Haus der
kurzen Wege. Akutfille haben wir gemeinsam in zwei, drei Stun-
den gelost. Manche Klinik braucht dazu linger! Dr. Kaiser, der
damalige Chefarzt der chirurgischen Abteilung, war ein hervorra-
gender Operateur, das haben wir noch nach _Jahren feststellen kion-
nen, wenn ein Patient wieder in die Klinik kam und wir Kaisers
Operationsergebnisse sahen. Diese gute Zusammenarbeit habe ich
unter seinem Nachfolger Chefarzt Dr. Stumpf noch wesentlich in-
tensivieren und vertiefen konnen.

Als erste Mafsnahme baten wir unter meiner drztlichen Leitung
darum, eine Rontgenabteilung im Haus einzurichten, was dann
auch geschah. Sie wurde Herrn Chefarzt Dr. Baumeister anver-
traut, mit dem sich eine iiberaus fruchtbare Zusammenarbeit in
diesen Jahren entwickelte, was fiir das ganze Haus sicher ein sehr
grofler Gewinn war. Bald stellte sich heraus, dass das Haus mit den
damaligen baulichen Strukturen nicht in die Zukunft gefiihrt wer-
den konnte, dass also Mafinahmen einer Sanierung und Moderni-
sierung dringend erforderlich waren. So mussten Antrige in Stutt-
gart beim Sozialministerium gestellt werden. Ich als drztlicher Di-
rektor fuhr — begleitet von der Generaloberin Mutter Angela,
manchmal auch vom Weihbischof Gnidinger und der Hausoberin
Schwester Leonilla u. a. — hiufig nach Stuttgart ins Sozialminis-
terium, um unsere Pline zu besprechen und die Baugenehmigung
zu erhalten, aber auch, um finanzielle Unterstiitzung zu erbitten.
Dort hérten wir allerdings auch gelegentlich geradezu groteske
Dinge von den zustindigen Beamten, etwa angesichts eines Bau-
planes: Da ist ja noch im Verwaltungstrakt Raum vorhanden, da
konnte also noch ein Patientenzimmer eingerichtet werden! Dies
hdtte bedeutet, dass die Kranken von den Schwestern der weit ent-
fernt liegenden Station nicht hdtten betreut werden kinnen. Nicht
nur hier, sondern auch in vielen anderen Bereichen musste ich in
meiner drztlichen Titigkeit erleben, dass Personen und Institutio-
nen auch in spezifisch drztliche Bereiche hineinreden und zu be-
stimmen haben, obwohl sie weder Ahnung noch Kompetenz besit-
zen. In Anlehnung an das beriihmte Wort muss man sagen: , Wir
leben unter dem Diktat der Inkompetenz!*

Eines Tages erhielten wir die Zuschusszusage fiir einen neuen
OP Doch das Geld hdtte nur fiir eine kleine Lisung (d. h. einen
gyndkologischen OP) gereicht, niemals jedoch fiir eine Sanierung
aller operativen Einrichtungen des Hauses. So musste man schwe-
ren Herzens auf dieses Geld verzichten und in Stuttgart weiter
darum kimpfen, um eine Zusage zur Sanierung des ganzen Hau-
ses zu bekommen. Es war die richtige Entscheidung, wie sich bald
herausstellte. Und so wurde die groffe Losung dann auch realisiert,
mit Geldern aus Stuttgart. Aber auch, das muss deutlich hervorge-
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hoben werden, mit einem sehr hohen Eigenanteil der Schwestern
vom Mutterhaus in Gengenbach. Ein entscheidendes Verdienst
hatte dabei die damalige Generaloberin Mutter Angela, die nicht
nur den Weitblick, sondern auch den Mut hatte, dieses Riesen-
projekt der Sanierung, der Modernisierung und der verschiedenen
Neubauten im St. Josefskrankenhaus in Angriff zu nehmen.
Einen groflen Anteil hatte auch die Hausoberin Schwester M.
Leonilla, die mit ihrem Sachverstand, ihrer Umsicht und ihrer
Herzensgiite alle motivieren konnte: Arzte, Schwestern, Mitarbei-
ter/-innen, Bauleute, aber auch Patienten, denn alle Arbeiten
mussten ja bei laufendem Betrieb durchgefiihrt werden.

Dennoch: vieles von dem, was im Lauf der Zeit fiir das Haus
erreicht wurde, ist letztlich nur den Gebeten der Schwestern zu
verdanken. Denn unter realistischer Blickweise war es bei man-
chem Projekt sehr unwahrscheinlich, dass es verwirklicht werden
konnte.

Wenn wir die Schwestern von einer neuen Technik oder Appa-
ratur iiberzeugen konnten, haben wir es auf schnellem, unbiirokra-
tischem Weg erhalten, das erste Ultraschallgerit von Siemens bei-
spielsweise. Wir haben iibrigens das Mutterhaus, davon bin ich
iiberzeugt, in keinem Fall schlecht beraten. Die Anschaffungen
haben sich immer bewdihrt. Und bei unserem ‘lechnischen Leiter
Herrn Struck haben wir bei unseren Wiinschen auch immer den
naotigen Riickhalt gefunden. Struck war und ist iibrigens ein phan-
tastischer Mann: er hat sich bei vielen Firmen, von denen wir Ge-
rite kauften, ein Diplom erworben, das ihn zur Pflege und War-
tung der Gerite in eigener Regie berechtigte. Damit hat die Klinik
die hohen, regelmdffigen Wartungskosten stark reduzieren kinnen.

Die Patienten waren uns sehr treu und kamen immer wieder.
Das enwies sich fiir uns, aber auch fiir sie selbst als grofier Vorteil.
Denn so konnte man ihre individuelle Krankheitsgeschichte viel
besser vetfolgen. Ubrigens auch deshalb, weil bei uns die Untetla-
gen lange aufbewahrt wurden. Somit war es maglich, z.I" auch
nach 30 Jahren das EKG eines Patienten zuriickzuverfolgen.

An Patienten habe ich viele Erinnerungen. Zur Illustration
vielleicht nur diese eine: Im Kinderzimmer der Chirurgie sorgte
sich Sr. M. Margitta liebevoll um ihre Kleinen. Immer hat sie von
,meinen Biibchen“ gesprochen. Ein kleiner Junge bekam einmal
eine Spritze und wollte unbedingt danach ein Pflaster auf die Ein-
stichstelle. Schwester Maygitta ahmte das kindliche Begehren kist-
lich nach und sagte: ,Schwester, will e Listerle habe!*

Ich habe in meiner drztlichen Praxis im Patienten immer den
,ganzen Menschen ‘ gesehen, ihn also nie lediglich als Fall gesehen.
Schon zur damaligen Zeit nahm das medizinische Wissen in we-
nigen Jahren um ein Vielfaches zu. Auch der Spezialist konnte
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(und kann) in seinem Fachgebiet kaum den Uberblick behalten,
geschweige denn alles lesen und wissen. So habe ich mich bemiiht,
nach vielen Richtungen die Fiihler auszustrecken, Kontakte zu
maglichst vielen Fachdisziplinen und Spezialisten aufzubauen
und zu pflegen. Dies gilt auch fiir die groffen Pharmafirmen.
Dabei ist der direkte Kontakt und das kollegiale Gesprich sowie
der individuelle Rat das Entscheidende gewesen. Internet gab es ja
noch nicht. Aber ich wiirde wohl auch heute den personlichen Kon-
takt der anonymen und unpersonlichen Institution (wer steckt ei-
gentlich dahinter?) vorziehen. So hatte ich natiirlich Kontakte zu
den umliegenden Krankenhdusern, der Universitit Freiburg, aber
auch nach Heidelberg, Tiibingen, Karlsruhe, Stuttgart, schlieflich
auch ins nahe ,Ausland  Strafburg, Basel, Ziirich.

Als negative Entwicklung in der Medizin der letzten Jahre
stellt sich fiir mich das ausufernde Dokumentationssystem dar, das
heute 30-50 % der Schwesterntdtigkeit ausmacht. Es wird ein rie-
siger biirokratischer Aufwand getrieben. Alles muss gegengezeichnet
werden. Und es besteht die Gefahr, dass sich auch fachfremde Ein-
fliisse bemerkbar machen.

Ich arbeitete als leitender Arzt in der St. Josefsklinik von 1977
bis 1999. Mein Abschied vollzog sich im Rahmen einer schinen,
liebevoll gestalteten Feierstunde, die mich sehr bewegt hat. Bezie-
hungsvoll war das Geschenk, das mir die Schwestern in den Ru-
hestand mitgegeben haben: eine Statue des HI. Josef. Aber auch
von den Kollegen, den freien Schwestern und den anderen Mitar-
beitern wurde ich mit sehr sinnigen Geschenken bedacht, an denen
ich auch heute noch grifite Freude habe. Ein Rosenstock bliiht
immer noch!“

Generaloberin Sr. M. Gebharda wiirdigte in ihrer Verabschie-
dung den scheidenden Chefarzt: ,,IThre besondere Fiirsorge galt,
neben Threr Titigkeit in der Inneren Abteilung, den Ordens-
schwestern. Sie haben vielen Schwestern iiber Jahre IThr drztli-
ches Konnen, Thre fachliche Kompetenz und Ihre menschliche
Zuwendung geschenkt. Und Sie haben nie auf die Uhr ge-
schaut, wenn diese Threr Hilfe bedurften. Im Namen dieser
Schwestern darf ich Thnen daflir von Herzen danken!*

Und Prof. Nolte meinte zum Abschied seines Kollegen Dr.
Rieseberg: ,,Ihre Titigkeit als Arzt war geprigt durch Thr Kon-
nen, Thre groBe Erfahrung (Sie hitten ja noch fast die Bedin-
gungen flir einen chirurgischen Facharzt erfiillt) und Thre giiti-
ge Zuwendung zu den Patienten. (...) Was verdanke ich Thnen?
Das gemeinsame Tragen der Inneren Abteilung auf vier Schul-
tern, viele Ratschlige und viele Gespriche tiber Patienten, tiber
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schwierige Diagnosen, belastende Therapien, Personalentschei-
dungen, Besprechung von Strukturfragen der Klinik. Und ich
verdanke Thnen die schnellste Fahrt mit einem Peugeot 504
entlang der Grasnarben einer schmalen Landstrae ...*

Der Vertreter der Mitarbeiter Bernhard Rinck: ,,Mehr als
dreiBig Jahre haben Sie mit Ihrer ruhigen und ausgleichenden
Art dem franziskanischen Geist immer wieder Raum geschaf-
fen. Mit Threr Hilfe schaftften wir Mitarbeiter es immer wieder,
kleine und groBe Probleme im Sinne einer funktionierenden
Dienst- und Arbeitsgemeinschaft zu 16sen, die bestrebt ist, das
Wesentliche nicht aus dem Blick zu lassen: die Arbeit mit und
fir die Patienten!*

Dr. Ludger Baumeister, Leiter der Rontgenabteilung, war
vom 1. Mai 1977 bis April 2001 in der Josefsklinik titig. Er war
iiber einen Hinweis von Prof. Dr. Nolte, mit dem er bereits an
der Freiburger Universititsklinik gearbeitet hatte, nach Offen-
burg gekommen.

1, So habe ich mich dann hier beworben, unter anderem auch des-
halb, weil ich gerne hier im Siiden bleiben wollte. Natiirlich war die
Abteilung erheblich kleiner als in Freiburg, wo ich als Assistent
und spater als Oberarzt gearbeitet hatte. Zudem waren die Gerite
veraltet. Auch die Klientel der Patienten war eine gianzlich andere,
und ich fiihlte mich anfangs durchaus etwas unterfordert. Eine
Réntgenschwester und eine Arzthelferin standen mir zur Seite,
Schwester Hortulana war die Seele unserer Abteilung. Bei der Ge-
legenheit erinnere ich mich gerne an eine erste Begegnung mit mei-
nem chirurgischen Kollegen: Schwester Hortulana zeigte mir gera-
de die Abteilung, als Dr. Kaiser hereinkam. Ich stellte mich ihm
vor, allerdings ohne Nennung meines Doktortitels. Leutselig mein-
te er: Sie sind der neue Pfleger?

Meine Stelle als Leiter einer Rontgenabteilung war neu einge-
richtet worden, war also die erste Rontgenologenstelle tiberhaupt
des Hauses. Zuvor waren diese Arbeiten der Inneren Abteilung
zugeordnet gewesen und von Dr. Stump ausgefiihrt worden. Ich
habe seinerzeit im 1. Funktionsbau A angefangen — im Jahr 2005
wurde Bau J eingeweiht! Standig wurde die Klinik enweitert.
Uberhaupt zeigte der Orden als Triger der Klinik stets eine grofie
Opferbereitschaft. Er hat das Haus immer in hervorragendem Zu-
stand gehalten, und liefs es nie veralten, um sein franziskanisches
Ideal der Hilfe zu verwirklichen!

Er war auch immer sehr grofiziigig mit Investitionen und hat
umgehend die von mir vorgeschlagenen notwendigen neuen Gerite
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angeschafft: Bildverstirker-Fernsehkette und Schichtgerite, die Vor-
laufer der Computertomographie usw. Dabei stellte sich bald ein
grofer Unterschied zur Freiburger Klinik heraus: Hier lief namlich
alles iiber den kleinen Dienstweg ohne grofle Diskussionen, wih-
rend man in Freiburg immer auch in Konkurrenz zu anderen Ab-
teilungen den langen Verwaltungsweg einschlagen und den Investi-
tionswunsch verteidigen musste. Ein_Jahr arbeitete ich allein, dann
erhielt ich einen Assistenten. Diese personelle Ausstattung blieb
dann so bis zu meinem Ausscheiden. Allerdings hatte ich auch ge-
legentlich Kollegen, die im Rahmen ihrer Facharztausbildung in
einer Rontgenabteilung arbeiten mussten.

Der christliche Geist unseres Hauses zeigte sich in vielen
Punkten. Eine kleine Beobachtung mag das unterstreichen: Im frii-
heren Haupteingang saflen um die Mittagszeit immer auch ein,
zwei ,Hamberle*, also Stadt- und Landstreicher, die dort von den
Schwestern etwas zu essen bekamen! Und bei Ausfliigen der lei-
tenden Angestellten besuchte man gelegentlich eine Kapelle, hielt
inne fiir ein paar Momente der Besinnung. Den Josefstag am 19.
Mrz feierten die Schwestern auch fiir uns Weltliche in sichtbarer
Weise, und sie legten dazu ihr Festtagsornat an. Alltdglich gingen
sie_friihmorgens in die Kapelle, und sie waren auch zwischendurch
in regelmdfligen Abstinden fiir kurze Zeit dort, um ihre Stunden-
gebete zu verrichten. Ansonsten haben sie dauernd in ihren Abtei-
lungen gearbeitet mit unzdhlbaren Uberstunden.

In der Klinik gab es tiberwiegend lange Bleibezeiten beim Per-
sonal. Die Arbeitsverhdltnisse waren von vornherein eher auf
Dauer angelegt. Auch mein Vertrag war zeitlich festgelegt von
1977 bis 2001, also bis zu meiner Pensionierung! Das beweist,
welch grofes Vertrauen auf beiden Seiten herrschte!

In seiner Abschiedsrede am 27. April 2001 fasst Dr. Baumeister
noch einmal die Zeit in der Klinik zusammen.

,»Mein besonderer Dank geht auch an Herrn Struck, ohne dessen
Organisationstalent, Fachwissen und nimmermiiden Einsatz der
Aufbau der Rontgenabteilung bis zu ihrer jetzigen Form nicht
maglich gewesen wire. Mit dem Eingestindnis, dass mir der Ab-
schied nicht leicht fillt, verbinde ich meine aufrichtigen Wiinsche,
dass die St. Josefsklinik wie bisher ein Ort bleibt, in dem die Pa-
tienten sich wohl fiihlen und die Mitarbeiter auch bei allen Spar-
mafnahmen noch mit Freude und maglichst wenig Frust ihrer Ar-
beit nachgehen kinnen.
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Sein Kollege, der irztliche Direktor Dr. Jan Willem Siebers,
widmete ithm sogar eine Hymne, die mit den Worten schloss:

Nun geht er fort,

die Lichtgestalt am Rdontgenort.

Er wird uns dort ganz sicher fehlen,

fiir unser Haus war er ein Segen.

Ich fiihl’ es tief in meinem Herzen,

wir konnen Sie nur schwer verschmerzen.
Am Ende machte ich herzlich danken
Im Namen aller, auch der Kranken!

Dr. Alexander Stumpf

22 Jahre hat Dr. Alexander Stumpt die Chirurgie der Klinik als
Chefarzt geleitet, am 1. April 2001 tritt er in den Ruhestand
ein. Er hat in den Jahren seines Wirkens den guten Ruf der
Chirurgie weithin gefestigt und den Ausbau engagiert vorange-
trieben. Im Jahr vor seinem Ausscheiden wurden in der Josefs-
klinik 1200 grofle Operationen und 4500 chirurgische Eingrit-
fe vorgenommen. In ihren Abschiedsworten geht Generalobe-
rin Schwester Gebharda auf das alte biblische Bild von Gott als
dem Arzt ein, und sie sieht hinter der helfenden Hand jedes
Arztes Gottes Wirken. Durch seine Hand geht Gott gegen die
Michte an, die krank machen, Unheil bringen, das Leben ver-
derben. ,,Auch Sie, verehrter Herr Dr. Stumpf, dirfen mit
Recht sagen: Durch meine Hinde hat Gott an den Menschen,

Dr. Stumpd, Sr. M. Gebharda,
Dr. Hiigel
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an vielen Menschen gehandelt. Durch meine Hinde ist vieles
heil geworden, was krank war. Sie waren immer und sofort da,
wenn Sie gebraucht wurden, wenn Menschen in Not waren.
Daflir mochte ich Thnen von Herzen danken.®

Ein chirurgisches Symposium in der St. Josefsklinik aus
Anlal} der Verabschiedung des Chefarztes war der offiziellen
Feier am 24. Mirz vorausgegangen

Die Nachfolge von Dr. Stumpf tritt Dr. Bernhard Hiigel an.
Schwerpunkte seiner T4tigkeit sind neben dem gesamten Spek-
trum der Allgemein- und Unfallchirurgie besonders die Vis-
ceralchirurgie (Bauch- und Darmchirurgie), Schilddriisenchi-
rurgie, Proctologie (Behandlung von Erkrankungen des End-
darms, Haemorrhoiden etc.). Die Minimal-invasive Chirurgie
wird unter seiner Leitung besonders ausgebaut und gelehrt.
Diese Schliisselloch-Chirurgie der kleinen Schnitte arbeitet mit
Endoskopen und winzigen chirurgischen Instrumenten.
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VIII. Einblicke, Riickblicke

Die Kiiche
Sr. Adelholda (Chile, 21.9.2005) iiber die Anfinge in der Kiiche

o, Wenn ich mich recht entsinne, kam ich am 19. April 1956 nach
Offenburg. Der Anfang war sehr schwer, arm und hart. Wir hatten
praktisch nichts. Die Kiiche war in einer Bauhiitte untergebracht
und hatte einen kleinen Holzherd. Die Arbeiter waren sehr auf-
merksam und brachten uns Holz und Wasser; ein Wasseranschluss
bestand noch nicht. Zusammen mit Schwester Clemens, die eine
Woche spdter kam, kochten wir das Essen fiir die Schwestern, No-
vizinnen und Postulanten, die im Haus putzten. Das ,Rohmate-
rial© dazu bekamen wir vom Mutterhaus in Gengenbach. Mehr
als einmal vergafien die ,Mutterhdusler uns etwas zu schicken
und so blieben wir ohne Essen den ganzen Tag. Telefonanschluss
gab es auch keinen. In unserer Not suchten wir Brennesseln und
kochten diese als Spinat und eine Pfarrersfrau brachte uns Kartof-
feln, sodass wir nicht hungern mussten. Einmal, ich erinnere mich
genau, kam Herr Superior Schuh mit einer Schwester, um das
werdende Krankenhaus zu besichtigen. Als es ihr plotzlich schlecht
wurde, bat Herr Superior Schuh um ein Glislein Rotwein. Wir
hatten es nicht. Dann bat er um etwas Milch; wir hatten keine.
Dann bat er um ein wenig Brot. Wir hatten keines. Da fragte er
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erstaunt: ,Ja, von was lebt ihr denn?‘ Von diesem Tag an kamen
piinktlich die Lebensmittel vom Mutterhaus und es wurde mit dem
Essen etwas besser.

Es fehlte auch sonst an allem, an Geschiry, an Besteck, an
Stiihlen usw. Schwester Clemens und ich affen in der ersten Zeit
aus einem Teller. Auch hatten wir keine Toiletten und mufsten im
Bedaifsfall zu Nachbarsleuten gehen, die sehr nobel waren und
uns gerne diesbeziiglich aushalfen. Dem Baumeister Wacker fiel
das auf und er lief} uns ein ,Hdauschen “ in den Hof stellen, das von
einem Arbeiter bewacht werden mufite, damit uns niemand etwas
antun konnte.

Eines Tages kam Mutter Stanislawa mit Schwester Domitia,
um sie als Oberin einzusetzen. Sr. Domitia wurde direkt tibel bei
dem Gedanken, hier vorstehen zu sollen, wo es an allem fehlte.
Wir trosteten sie: ,Haben Sie keine Bange, wir helfen alle zusam-
men!‘ Sie kam dann jeden Abend zu uns in die Kiiche, als wir
den kdrglichen ,Kiichenzettel© zusammenstellten. Es ging fast
immer auf Mitternacht zu und um vier Uhr standen wir wieder
auf. Durch Generalvikar Hirt, der uns ab und zu besuchte, beka-
men wir dann ein Mddchen fiir die Kiiche. Ganz langsam norma-
lisierte sich die Situation.

Diese erste, schwere Zeit im Offenburger St. Josefskrankenhaus
war fiir mich eine gute Vorschule fiir Chile.

»» Es war viel Arbeit. Aber es war schon, die ganzen 45 Jahre!
Schwester M. Viktorina war bereits als Diitassistentin von April
1959 an in der Kiiche der St. Josefsklinik titig. Nach 45 Jahren
gab sie im Februar 2004 die Arbeit, zuletzt als Leiterin der
Kiiche, an die nachfolgende Generation ab.

,»Aus Niederhof bei Sickingen gebiirtig, trat ich im April 1955 in
den Orden der Franziskanerinnen in Gengenbach ein. Ein lang
ersehnter Wunsch ging fiir mich in Etfiillung. Gengenbacher

Schwestern waren mir von Kindheit an vertraut. Auch eine
Schwester meiner Mutter war im Orden und arbeitete in einem
Studentenheim in der Kiiche. Als ich kaum 16 Jahre alt war, durf-
te ich zu meiner Tante, um das Kochen zu erlernen. Diese Arbeit
machte mir viel Spaf3 und Freude.

Bei meinem Eintritt in den Orden wufSten meine Vorgesetzten
bereits von meinen beruflichen Interessen. So durfte ich im April
1957 die zweijahrige Didtfachschule in Koln-Hohenlind besu-
chen. Im Mirz 1959 bestand ich das Examen als Didtassistentin
und kam danach gleich in unser St. Josefskrankenhaus. Hier konn-
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te ich ein schones und vielseitiges Arbeitsgebiet antreten: die Didt-
kiiche, worauf ich mich richtig freute. Trotzdem war es ein rechter
Sprung ins kalte Wasser. Gottlob konnte meine Vorgéingerin Sr. M.
Adelholda (auch Ditassistentin) noch 3 Wochen mit mir arbeiten,
sodass ich besser schwimmen konnte.

Der Kiichentrakt war eingeteilt in Vollkostkiiche, Didtkiiche,
kalte Kiiche, dann die Gemiisevorbereitung und eine Spiilkiiche.
Ich iibernahm die Didtkiiche und bekam noch eine fleifsige und
lustige Schwester, die Sr. Rosalia! Wir hatten die Aufgabe und Ver-
antwortung fiir die Zubereitung simtlicher Didtkostformen, d. h.
Siir alle, die eine spezielle Dit verordnet bekamen. Es waren tig-
lich 120—130 Patienten, die eine Diit oder mindestens eine leich-
te Kost erhielten.

In der Vollkostkiiche waren 2 Schwestern sowie 2 Kiichenhilfen
titig. Sie waren zustindig fiir die Zubereitung der Normal- oder
Vollkost fiir zirka 30—40 Patienten, 40—45 Ordensschwestern,
Arzte und Pflegepersonal, zusammen etwa 100—120 Personen.
Téglich haben wir uns um einen guten Arbeitsablauf bemiiht und
abgesprochen und einander, wenn nétig, Hilfe angeboten.

Ein grofler Gemiisegarten gehdrte auch zum Krankenhaus, der
von zwei Schwestern angepflanzt wurde. Es gab viel Salat, Boh-
nen, Mdohren, sehr viel Tomaten, rote Beete, jeden Tag frische Peter-
silie und Schnittlauch aus diesem Garten. Kleinere Mengen an
Erdbeeren, Himbeeren und Johannisbeeren. Reklamationen von
Patienten betreff Essen usw. hatten wir Gottlob wirklich keine. Im
Gegenteil kamen dfters kleine und grofiere Dankesbriefe und
Griifle, woriiber wir uns immer freuten.

Hier ein Text, den uns ein Patient, der bekannte christliche
Lehrer und Schriftsteller Heinrich Spaemann (1903—-2001), ein-
mal zukommen lief3:

Weihnachtsbuffet der
Kiichenschwestern Sr. Viktorina,
Sr. Rosalia, Sr. Adelburga (v. 1.)
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,Dank an die Kiiche! Ein Gast der Kiiche in Ihrer Klinik
mdachte Ihnen danken. Durch Sie habe ich etwas Neues in meinem
Leben gelernt: Maler und Bildhauer erfreuen den ganzen
Menschen mit Leib, Seele und Geist durch das Auge, Dichter und
Komponisten durch das Ohr. Ihnen gelingt dhnliches durch die
Weise, wie Sie Ihren Gisten das Mahl zubereiten und den Tisch
decken. Auch in IThrem Bereich gibt es ein Kunstwerk mit seinen
drei Merkmalen: wah, gut und schon. Wahr: An Ihrem Tisch gibt
es nichts durch Chemie und Industrie Verfilschtes und Geschintes.
Gut: Aus Threr Kiiche kommt, was dem Wohl des Gastes dient.
Schon: Was ein Kunstwerk ausmacht, ist tiber das Wahre und
Gute hinaus ein Glanz des Schonen, den man tiber die Stunde
der Wahrnehmung hinaus unwillkiirlich auch in das Ganze des
Tages oder Lebens mitnimmt. Dazu gehort das Moment des
Erfinderischen und Uberraschenden, Originellen und der Frische,
der neue Einfall. Das alles gilt fiir die Art der Zubereitung und
Zusammenstellung Ihrer Gerichte. Sie ist subtil, nuancenreich, nie
grob und flach, nie blof Rezept, immer anders und neu. Als ich an
Ihren Tisch kam, habe ich auf die Kunst Ihrer Kiiche zundchst
nicht besonders geachtet, weil mir der Bereich des Essens und
Trinkens im allgemeinen relativ gleichgiiltig ist. Sie haben mir
deutlich gemacht, daf§ man auch mit der Kunst der Kiiche, wenn
sie so gemeistert wird wie die Ihre, der Lebensfreude, also dem
Leben im Ganzen, nachhaltig zu dienen vermag. Dafiir danke

ich. ¢

Patienten, die sehr krank und ohne Appetit waren, habe ich ange-
rufen, meistens tagelang, und kleine Vorschlige gemacht wie: ein
kleiner Pfannenkuchen mit Obst oder Marmelade, selbst gemachte
Spitzle und Kompott, und sehr oft wurde eine gute Bouillon mit
Ei oder Einlagen verlangt oder gewiinscht und anderes mehr.

Herr Chefarzt Stump kam dfters in die Kiiche und wollte
sehen, wie es geht, ob alles gut geht, oder ob wir Fragen haben usuw.
Er legte immer grofien Wert auf gut zubereitetes und schon portio-
niertes Essen fiir seine Patienten. Das war auch unser aller Bestre-
ben, allen Patienten die ihnen verordnete Dictkost oder auch Nor-
malkost  geschmackvoll und vertriglich anzubieten. Auch der
Nachfolger von Dr. Stump, Herr Dr. Rieseberg, ein menschlicher
und giitiger Arzt und Chef, legte grofien Wert auf gut vertrégliches
Essen und besonders auf eine sorgfiltige Durchfiihrung aller Didit-
verordnungen.

Ein Sprichwort sagt: Die Liebe geht durch den Magen und
auch das Auge muss was haben. Dazu eine wahre Begebenheit aus
einem ordenseigenen Krankenhaus: in den 50er-Jahren war ein
Krankenhaus mit einem schonen Festgottesdienst eingeweiht wor-



VIII. Einblicke, Riickblicke

123

den. Danach wartete die Schwester Oberin auf den Bischof und
sagte etwas eilig: ,Exzellenz, jetzt gehen wir gleich in den OP ¢
Der Bischof entgegnete: ,Nein, nein, Sr. Oberin, zuerst gehen wir
in die Kiiche. Denn essen miissen alle Leute, aber nicht alle miis-
sen operiert werden! Somit kommt nach der Kapelle — die Kiiche,
nicht der OP!

Wenn Chefarzt Kaiser am Sonntagvormittag nach seinen Pa-
tienten schaute, kam er ofters noch kurz in die Kiiche. ,Guten
Morgen , rief er laut, ,ich bringe Euch einen Karton voll Dankes-
griife von meinen Patienten fiir das gute Essen! Was gibt es denn
heute? Was kocht Thr?‘ Er war ein einfacher ansprechbarer Chef-
arzt und wir freuten uns. Als dann spater der Tag des Abschieds
kam, zuerst Chefarzt Stump und etwa anderthalb Jahre spiter
auch Dr. Kaiser, waren wir alle sehr traurig. Es gab viel Tiinen und
Herzeleid fiir alle.

Im Jahre 1961 konnte der erste Enweiterungsbau fiir die Gyn-
dkologie und Geburtenabteilung eriffnet werden. Da galt es fiir
uns umzudisponieren, und auch einige Neuanschaffungen wurden
notwendig. Die Zahl der Patienten stieg in der Didtkiiche auf
160—170 und die Zahl der Normalkost auf 40-50 Personen.
Nach kurzer Zeit haben wir immer deutlicher gemerkt, dass es mit
dem Platz in der Didtkiiche tiglich enger wird und dass es auf
Dauer nicht mehr tragbar war. Wir machten uns immer Gedanken,
was konnte man dndern? Aus Spafy und Ernst hatten wir uns
einen Mini-Umbau geplant mit einem grofieren Herd, einem gro-
Peren Wirmeofen und einer ‘lablettrutsche zum Runterklappen,
das wurde unser ,Flieffband ‘. Mutter Stanislawa zeigte Verstind-
nis, da die Didtkiiche ja nur fiir etwa 80 Patienten ausgerichtet
war. Es wurde ein Kiichenplaner bestellt und unsere berechtigten
Wiinsche gingen in Etfiillung.

Zur selben Zeit gab es auch personelle Verdnderungen. Sr. Cle-
mens wurde noch als Didtassistentin bei uns eingesetzt und Sr.
Rosalia kam ins Mutterhaus und dutfte ein Jahr spdter auch die
Didtfachschule in Koln-Hohenlind mit gutem Erfolg besuchen.
Nach 2 Jahren kam sie wieder zu uns, und Sr. Clemens iibernahm
im Krankenhaus Forbach die Kiichenleitung.

Im Jahr 1972 ging Sr. Fraterna aus Alters- und gesundheit-
lichen Griinden in den wohlverdienten Ruhestand. Sie kam tég-
lich zu einem kurzen Plauderstiindchen oder einer Tasse Kaffee zu
uns. Das waren immer sehr schone Minuten. Von 1972—1999
iibernahm ich dann die Verantwortung fiir den ganzen Kiichen-
bereich.

Im Jahr 1976 kam Sr. Adelburga zu uns in die Vollkostkiiche,
und im April 1985 haben wir den ersten Koch eingestellt, er war
16 Jahre bei uns.
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Bei den laufenden Sanierungs- und Enweiterungsarbeiten im
Krankenhaus wurde auch eine neue moderne Kiiche geplant und
gebaut. Dank der guten Kooperation mit dem Verwaltungsdirektor
Dr. Hahn und dem technischen Leiter Herrn Struck durften wir
bei der Einrichtung und Anschaffung samtlicher Gerdite unsere
Wiinsche und Vorstellungen einbringen.

Im November 1988 bekamen wir den ersten Computer zum
Erlernen, und im Februar 1989 haben wir ihn in der alten Kiiche
eingesetzt. Unter groflem Zeitaufwand haben wir gottlob vorher die
Meniikarten zusammengestellt und von der Firma Orga-Card an-
fertigen lassen. Das war eine wichtige Vorbereitung und nachher
eine spiirbare Erleichterung.

So konnten wir im Februar 1991 von den alten Raumlichkei-
ten in eine grofere, modern und praktisch eingerichtete Zentralkii-
che umziehen. Mit dem ganzen Team freuten wir uns iiber das ge-
lungene Werk.

Im Januar 1999 hat Sr. Adelburga die Aufgabe der Kiichenlei-
tung tibernommen und Sr. Viktorina war zustindig im Kiichenbii-
ro, Sr. Rosalia war fiir die Didtabteilung weiterhin zustindig und
verantwortlich bis zum Oktober 2003.

Bedingt durch den immer grofier werdenden Schwesternmangel
wurde Sr. Rosalia nach Freiburg in ein Studentenheim versetzt als
Oberin und tiichtige Organisatorin. Diese Zeit war unendlich
schwer fiir uns alle. Sr. Rosalia und Sr. Viktorina waren 42 Jahre
zusammen und Sr. Adelburga 27 Jahre. Drei Monate spiter kam
auch nach 45 Jahren Titigkeit im St. Josefskrankenhaus die Ver-
setzung. Ich zog um nach Gengenbach in das Haus Bethanien,
um dort nochmals die Leitung der Kiiche zu tibernehmen.

Sr. Adelburga ist jetzt als Ordensschwester allein mit ihren
guten Mitarbeitern. Zwei hat sie noch dazu bekommen, einen
Koch und eine Didtassistentin. Es sind jetzt zwei Koche, zwei
Kdchinnen, eine Diitassistentin und lauter langjihrige gute Mit-
arbeiterinnen dort tdtig. Sr. Adelburga hat nun eine groffe Aufgabe
zu bewiltigen, gebe Gott ihr die nitige Kraft und Gesundheit
dazu.

Sr. Rosalia und ich sind dankbar, dass wir die vielen Jahre hier
zusammenarbeiten dutften. Es war eine sehr schine Zeit, die wir
nicht vergessen werden und an die wir oft, gerne und dankbar zu-
riickdenken.

Sr. Adelburga und allen ihren Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
tern wiinschen wir weiterhin alles Gute, Gesundheit und frohes
Arbeiten.
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Die Verwaltung

Ein wichtiger Ort in jeder Klinik ist die Verwaltung. Hier wird
uber die Wirtschaftlichkeit des ,,Unternehmen Krankenhaus*
gewacht. Die Leitung dieser Abteilung ist ein verantwortungs-
voller Posten, den der Triger, die Franziskanerinnen vom Gott-
lichen Herzen Jesu, bis auf den heutigen Tag gliicklicherweise
von Beginn an immer bestens besetzen konnte.

Schwester Ortraud kam 1964 in das Josefskrankenhaus, zu-
nichst zur Pforte, dann ab 1966 als Unterstiitzung zu Sr. M.
Rudisindis, die seit 1956 die Verwaltung des Hauses allein be-
trieben und aufgebaut hatte. Dort ist Sr. Ortraud, eine gelernte
Industriekauffrau, seither ununterbrochen in der Finanzbuch-
haltung titig. 1979 erhielt sie dabei erstmals Unterstiitzung
durch eine ,,freie” Mitarbeiterin. Heute (2006) arbeiten hier 20
Fachfrauen und -minner, einschlieBlich Pfortenpersonal. Sr.
Ortraud erinnert sich gerne und lebhaft an die Anfinge in der
Verwaltung:

wIch habe nach griindlicher Einfiihrung durch Sr. Rudisindis
die gesamte Finanzbuchhaltung iibernommen. Sr. Rudisindis
machte anfangs die ganze Verwaltungsarbeit allein! Das erste Se-
kretariat bestand aus einem kleinen Zimmer oben iiber der alten
Kiiche. In diesem Biiro der Verwaltung stand eine Schreibmaschi-
ne, braun und alt und natiirlich mechanisch. Die ersten Erweite-
rungen der Venwaltungsabteilung bestanden spiter in drei Biiros
fiir die Kasse, die Buchhaltung und die Abrechnung. Das Archiv
im Keller untergebracht. Die Verwaltungsriume in ihrer heutigen
Form wurden im Jahr 1986 errichtet, eine Enveiterung erfolgte
1998.

Nach wenigen Jahren kam Sr. Florina als Unterstiitzung zu
Sr. Rudisindis, und Anfang April 1961 stiefs noch Sr. Benediktina
dazu, die heute als Leiterin unseres Krankenhauses in Chile ar-
beitet. Sie hatte die Abrechnung der stationdren Patienten, Privat-
patienten, Krankenkassen usw. zu erledigen. Der Patient war
kaum daheim bzw. entlassen, da hatte sie schon die Rechnung am
néchsten ‘lag fertig, denn die Klinik bendtigte das Geld, da Forde-
rungen, Gehdlter, Einkdufe zu bezahlen waren.

Die gesamte stationdre Abrechnung erfolgte manuell auf einer
Schreibmaschine mit mehreren Durchschligen, je einer fiir die
Kasse, fiir das Haus, fiir den Patienten. Auf der Riickseite wurden
eventuelle Zusatzleistungen aufgefiihrt, was besonders bei den Pri-
vatpatienten viel Arbeit bedeutete. Denn die Kassen begniigten sich
nicht etwa mit der pauschalen Angabe ,20 DM fiir Tabletten ‘. Die
Tabletten, die teuren Antibiotika beispielsweise, mussten einzeln
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aus den Krankenbldttern erschlossen und zusammengezdihlt wer-
den. Auch andere Leistungen wie die Bluttransfusionen wurden
penibel aufnotiert und abgerechnet. Es kam leider auch vor, dass
Privatpatienten monierten, eine thnen in Rechnung gestellte Visite
des Chefarztes habe nicht stattgefunden. Immer stellte sich aber
dann heraus, dafs ein vertretender Arzt die Visite gemacht hatte. Es
war alles in allem ein grofler Aufiwand und viel Arbeit, vor allem,
wenn man bedenkt, dass auch die Pforte von der Verwaltung aus
noch mit betreut wurde! Die gesamte Patientenaufnahme etwa er-
ledigte die Verwaltung, was montags bedeuten konnte, dass zwan-
zig Aufnahmen gemacht werden mussten. Damals haben wir in-
tern ein Krankenblatt entworfen, das sich sehr bewdihrt hat. Es
wird heute noch benutzt und von den Arzten als sehr konkret und
praktisch bezeichnet, praktischer jedenfalls als manches Klinik-
Krankenblatt, wie uns versichert wurde.

Was man alles machen musste? Die Abrechnung aller Gehiilter
beispielsweise. Oder ab 1961, als die gyndkologisch-geburtshilfliche
Abteilung mit Chefarzt Dr. Bau eingerichtet wurde, die Anmel-
dung der Geburten. Dazu musste eine Geburtsanzeige dem Stan-
desamt iiberbracht werden, damit iiberhaupt eine Geburtsurkunde
ausgestellt werden konnte. So bin ich tiglich auf das Standesamt
gegangen, ein Fahrrad gab es damals nicht. Oft hat mich ein Auto
unterwegs mitgenommen. Auf gleiche Weise zu Fuf3 erfolgten auch
die Botenginge zur Bank oder Post. Die Lieferantenrechnungen
wurden zuerst griindlich von Sr. Rudisindis gepriift, dann auf Ein-
zeliiberweisungsformularen bezahlt und die Belege dann zur Bank
gebracht. Da unsere Pforte die ausgehende Post mit Briefimarken
versah, holten wir auch die Briefimarken auf der Post.

Die Angestellten erhielten anfangs ihr Geld am Ende des Mo-
nats bar in einem Briefumschlag direkt ausbezahlt. In diesem Um-
schlag war auch der Gehaltsstreifen. Die Lohne mussten erst er-
rechnet werden, was vor dem 28. eines Monats geschah. Dann
haben wir zusammengezdhlt, wieviel Geld wir anderntags zur
Auszahlung bendtigten. Es wurde bar von der Bank geholt, im
Verwaltungszimmer in die Umschlige gesteckt und dann iiber
Nacht im Tresor eingeschlossen. Diese Abrechnungsart war iibri-
gens deshalb von Vorteil, weil man so immer den personlichen
Kontakt aufrechterhalten konnte.

Unsere Krankenpflegeschiilerinnen erhielten anfangs keinen
Lohn, dafiir aber monatlich erst 20 DM, spdter 50 DM Taschen-
geld. Dieses Geld war steuerlich frei, und wurde zum Beleg auf
einem DIN-A4-Blatt quittiert.

In der Verwaltung wurde die gesamte Bilanz der Klinik in
enger Zusammenarbeit mit der Treuhandgesellschaft Solidaris (die
uns auch heute noch betreut) erstellt. Auch Statistiken waren Ende
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Taschengeld ~ Bescheinigung
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des Jahres anzufertigen, denn man wollte die Zahlen von Jahr zu
Jahr im Vergleich sehen. Bis heute darf ich die groffe Landesstatis-
tik immer noch zusammenstellen. Jeweils im Mdirz wurde schon
der Jahresbericht geschrieben und vom Mutterhaus, der damaligen
Generaloberin Mutter Stanislawa zur Priifung eingereicht. Ende
des Jahres wurde natiirlich Inventur gemacht von Lebensmitteln,
Medikamenten, medizinischem Bedarf usw. Diese Aufgaben erle-
digte Sr. Rudisindis aufs Genaueste.

Zur Aufgabe der Verwaltung gehorte auch die jihrliche Pflege-
satzverhandlung mit den Krankenkassen, bei denen damals stets
auch die Generaloberin Mutter M. Stanislawa zugegen war. Sie
konnte die Zahlen fast auswendig, denn sie hatte sich zuvor genau
informiert. Waren diese Gespriche vorbei, konnte man — anders als
heute — sofort nach der Vertragsunterzeichnung schon zum nchs-

Taschengeldabrechnung
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ten Ersten nach den neuen Pflegesitzen abrechnen. Gott sei Dank
gab es noch keine Fallpauschalen-Abrechnung.

Sr. M. Rudisindis war tiglich morgens in der HI. Messe und
auch tiglich am Abend um 18 Uhr im Rosenkranz. Dort holte
sie sich die Kraft fiir den Alltag. Sr. Rudisindis wurde iiberall ge-
achtet als kluge, korrekte, tiichtige Verwaltungsschwester. Sie war
stets piinktlich im Biiro, die erste am Morgen und die letzte am
Abend. Noch Jahre nach ihrem Ausscheiden fragten mich viele
Vertreter oder Verwalter von den anderen Kliniken nach ihrem
Wohlergehen. So konnte ich ein gutes Erbe antreten. Ich sah in Sr.
Rudisindis ein Vorbild fiir meine weitere Arbeit in der St. Josefskli-
nik. Bald stellte ich auch fest, dass mir dadurch Vertrauen ge-
schenkt wurde.

Mein gewohnlicher Arbeitsalltag in der Verwaltung und der
Pforte sah so aus: Um sechs Uhr schloss ich die Eingangstiir auf,
damit das Personal zum Dienst kommen konnte, die Ablosungen
der Nachtwachen, der Schichtwechsel, die Putzfrauen und andere
dienstbare Geister. Um 6.10 Uhr schloss ich wieder ab, wir gingen
zu unserer Frithmesse in die Kapelle. Ich hielt mich meist in der
letzten Bank auf und hatte die Tiir nur angelehnt, damit ich horen
konnte, wenn eventuell der Krankenwagen kam. Denn nachts war
unsere Pforte von 21 bis 6 Uhr nicht besetzt. Kam ein Wagen,
verlief§ ich die Kapelle und eilte zum Eingang, um zu helfen.
Denn schlieflich: Dienst am Nichsten ist auch Gottesdienst.

Um 7 Uhr wurde dann endgiiltig gedffnet fiir die Mitarbeiter,
die Arzte und Patienten usw. Mit den Mitschwestern in der Ver-
waltung haben wir uns dann bis 7.50 Uhr zum Friihstiick gegen-
seitig abgelost.

In der Pforte wurde auch die eingehende Post in die einzelnen
Ficher sortiert. Die ausgehende Post wurde mit Briefmarken verse-
hen und um 18 Uhr vom Postauto abgeholt.

Sr. Rudisindis war vom 1. Juni 1956 bis zum 20. April 1998
im Haus tatig, bevor sie in das Altersheim der Schwestern in Gen-
genbach ging. Zuvor hatte sie den ganzen Einkauf gemacht, die
Anschaffung der Medikamente ebenso wie die Einrichtung des
Hauses, stindig hat sie viele Vertreter empfangen. Sie war piinkt-
lich, exakt, sparsam, sogar so sparsam, dass sie die Additionsrollen
der Rechenmaschine umdrehte und wiederverwendete (Sr. Bene-
diktina hat dieses Sparsystem iibernommen und pflegt es heute
noch so in Chile). Sie hatte grofies Talent fiir die Verwaltungsar-
beit, hatte das nétige Verhandlungsgeschick und konnte mit 80
Jahren noch schneller im Kopf rechnen als ich.

Gerne erinnere ich mich daran, dass einmal ein Vertreter in die
Verwaltung kam, als wir anderen Schwestern gerade nicht anwe-
send waren. Er meinte: Schwester Rudisindis, wo sind denn heute
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ihre Tochter? Wir haben sehr gelacht, als wir das horten, und spdter
noch fragte mich manchmal Sr. Benediktina aus Chile: Was macht
denn die Mutti?

Meine Devise lautet von Anfang an: Jeder hat seine eigene Ar-
beit, aber es muss alles auch harmonisch zusammenlaufen. Jeder
hilft jedem und hat einen Blick auf den anderen. So darf ich in der
Gemeinschaft mit meinen Mitschwestern und Mitarbeitern iiber
vierzig Jahre in der Josefsklinik leben und arbeiten.

Uber die Anfinge: St. Benediktina hat neben der Abrechnung
der stationdren Patienten in der chirurgischen Abteilung auch die
Arztbriefe von Dr. Kaiser geschrieben. Zwischen den Operationen
musste man in den OP um das Diktierband im Gerit zu wech-
seln, ein leeres einlegen und das besprochene mitnehmen. Der be-
treffende OP-Bericht wurde dann sofort geschrieben. Dr. Kaiser
diktierte jeden Abend sofort personlich seine Arztbriefe iiber die
entlassenen Patienten, damit der Befund und der Krankheitsver-
lauf schnellstens an die Hausdirzte gelangen konnten. Sr. Benedik-
tina hat auch diese Briefe auf einer manuellen Schreibmaschine ge-
schrieben. Die ersten elektrischen Schreibmaschinen mussten die
Chefirzte ihren Sekretirinnen noch vom eigenen Geld kaufen!

Rechte Hand bei Dr. Kaiser war St. Wilhelmine, bei Dr. Stump
war es Sr. Hugo. Sie konnte sehr schnell schreiben und fand so
immer noch Zeit zum Stricken oder Hakeln. Trat der Chef plotz-
lich ins Zimmer, fiel das Strickzeug schnell in den Papierkorb. Die
Arbeit war aber immer schon getan! Jahrelang waren diese Sekre-
tarinnen ,Mddchen fiir Alles ‘.

Die Briefe von Dr. Stump waren, auch noch nach der Korrek-
tur, mindestens vier bis fiinf Seiten lang. Entdeckte er Fehler darin,
so mussten sie eben nochmals geschrieben werden, was besonders
dann der Fall war, wenn die jungen Arzte nicht jede Untersu-
chung oder jeden Befund darin vermerkt hatten. Viel zu schreiben
gab es auch, wenn der Chef weg war oder im Urlaub, denn dann
konnten die jungen Arzte simtliche Diktate ohne Kontrolle zum
Schreiben ins Sekretariat bringen.

Abends wurde die Pforte um 21 Uhr geschlossen, das Telefon
und die Tiirglocke wurden in das Nachtwachenzimmer umgestellt.
Die Schiilerinnen der Krankenpflegeschule hatten etwas Ausgang,
mussten aber um 21 Uhr wieder im Wohnheim in ihrem Schlaf-
zimmer sein. Die damalige Schulschwester Jubilata fragte mich
abends an der Pforte immer: ,Sind meine Midels schon daheim?‘
Ich schaute sie nur an, denn was sollte ich sagen? Denn der Film
lief oft bis 21 Uhr 30, so konnte ich doch die Midels nicht verpet-
zen. Als Dank bekam ich ab und zu von ihnen eine Eistiite fiir
10 Pfennig geschenkt ... Von diesen ,Midels ¢ sind heute noch ei-
nige da, die mittlerweile auch schon ihr Dienstjubildum in der St.
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Josefsklinik gefeiert haben. Aus den ,Madels ‘ sind gute Kranken-
schwestern geworden, z. B. unsere Pflegedienstleitung, Frau Ingrid
Fuchs. Wer hitte das gedacht, dass wir beide seit Jahren Tiir an Tiir
miteinander arbeiten diirfen, denn Pflegedienstleitung und Finanz-
buchhaltung miissen fiir eine gute Klinik zur Verfiigung stehen

“«

Das Labor
Schwester M. Lioba

,Ende Mai 1956 bin ich nach Offenburg in das neue Josefskran-
kenhaus gekommen — und half zuerst noch dabei mit, die Betten
in die Stationen zu tragen! Dann habe ich zusammen mit Dr.
Huber, dem chirurgischen Assistenzarzt, die verschiedenen Rea-
genzien fiir das Labor ausgepackt und eingerdumt. Zuvor hatte ich
mich noch bei Dr. Stump in der medizinischen Poliklinik in Frei-
burg in meine neue Titigkeit eingearbeitet. Ich habe schon damals
und natiirlich auch spater gerne mit ihm gearbeitet.

Das Labor war nicht einfach im Keller eingerichtet worden,
sondern in hellen, groffen und schonen Rdiumlichkeiten. Und das
bedeutete schon dadurch eine gewisse Wertung unserer Arbeit.

Es war eine arme Anfangszeit und wir haben iiberall gespart,
haben zum Beispiel Blumen und Gemiise selbst im eigenen Gar-
ten angebaut. In der Venwaltung arbeitete Sr. Rudisindis, iiber die
Prof- Nolte, der sie sehr schitzte, einmal sagte, bei ihr habe er spa-
ren gelernt.

Aber nicht gespart wurde bei den technischen Geriten. Wir hat-
ten gleich zu Beginn eine sehr gute Ausstattung, etwa das erste
Photometer von Zeiss, mit dem man bestimmte chemische Parame-
ter bestimmen konnte, etwa die Nieren- und Leberwerte oder den
Harnstoff. Dr. Stump hatte sich immer um die Laborgerdite ge-
kiimmert.

Langsam ist der Betrieb angelaufen, denn so schnell war das
Haus ja nicht voll belegt. Ich erinnere mich deshalb noch deutlich
an die ersten Patienten. Vor allem aber musste ich als erste Amts-
handlung bei allen Schwestern ein Blutbild und BSG machen,
denn Dr. Stump wollte schlieflich GewifSheit haben, dass alle ge-
sund sind und so erfolgte eine allgemeine Personaluntersuchung.

Wir hatten — wie immer bei uns Schwestern — stets einen
durchgehenden Arbeitstag und waren im Grunde genommen stin-
dig im Dienst. Bereits morgens um 7 Uhr machten wir die ersten
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Blutzuckerbestimmungen, den ,Niichternzucker‘. Erst danach gin-
gen wir zum Friihstiick. Was haben wir nicht alles gemacht: etwa
die Magensonden eingefiihrt, um den Siurewert zu bestimmen.
Was heute so einfach und automatisch geht, war damals eine kom-
plizierte, langwierige Arbeit. Der Rest-Stickstoff wurde ,verascht*
auf dem Feuer. Dazu hatten wir einen Extra-Abzug aus Glas.

Montags vor allem hatten wir viel zu tun mit den neuen Pa-
tienten. 20 Blutbilder waren die Regel, und einmal zdhlte ich
sogar 50! So viel Zulauf hatten die Arzte Kaiser, Stump und Bau
dem Haus gebracht. Die Blutbilder haben wir unter dem Mikro-
skop selbst ausgezdhlt in einer speziellen , Zihlkammer®.

Das Arbeitsverhdltnis war immer gut und wir haben gern zu-
sammengearbeitet, auch mit den Arzten. Der Belegarzt und Uro-
loge Dr. Ziegler nannte mich anfangs immer im Scherz ,Schwester
Hagedorn-Jensen‘, weil ich die ,Blutzuckerbestimmung nach Ha-
gedorn-Jensen “ auszufiihren hatte. Erst als ich ihn dann ,Dr. Pro-
stata“ nannte, hat er sich meinen richtigen Namen gemerkt und
mich fortan korrekt angeredet.

Schwere Stunden gab es bei uns im Labor, wenn ein besonders
schlimmer Befund festgestellt wurde. Ich erinnere mich an jenen
jungen Pfarrer, der ins Krankenhaus kam, weil er sich immer so
miide fiihlte. Beim ersten Blick auf sein Blutbild war meine Reak-
tion: Oh Gott, die Leukozyten kann man ja gar nicht zihlen, so
viele waren es. Ich machte zur Kontrolle erneut ein Blutbild, aber
der katastrophale Wert blieb. Es war Leukdmie, und der Pfarrer, ein
gebiirtiger Zell-Weierbacher, ist spdter daran bei uns gestorben. Er
hat immer gern Musik gehirt und meinte gefasst, es werde wohl
einmal im Himmel klassische Musik zu héren sein.

Bis zum Jahr 2000 habe ich im Labor gearbeitet. Seither ver-
richte ich dort nur noch Nebenarbeiten, denn ich bin schlieflich 84
Jahre alt! Die meiste Zeit helfe ich im Biigelzimmer.

Der Anfang war gewiss schwer — doch die Entwicklung gewal-
tig in diesen vielen Jahren: von der Zihlkammer zum Vollautoma-
ten, vom Pipettieren zum Analysengerit und der EDV. Gottes
schiitzende Hand war immer spiirbar iiber uns. In seinem Auftrag
und zum Wohl der Menschen habe ich gearbeitet. Und ich erbitte
auch weiterhin den Segen Gottes fiir unser Haus!“

Das Zentrallabor heute (2006)

Das Laborteam besteht aus neun engagierten Mitarbeiterinnen,
die durch eine hohe Flexibilitit einen 24-Stundenbetrieb in der
St. Josefsklinik ermoglichen. Zwei grof3e Ziele hat das Team ftir
seine Arbeit festgeschrieben: ,,Eine ziigige und reibungslose Be-
arbeitung der uns anvertrauten Patientenproben, damit der Arzt
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so schnell wie moglich das Laborergebnis bekommt, aufgrund
dessen er seine Diagnose zu stellen vermag und eine entspre-
chende Therapie einsetzen kann. Der Dienstleistungsgedanke ist
uns ebenfalls ein wichtiges Anliegen. Ein grofles Anliegen von
uns ist das Pflegen von Kontakten im Sinne des Informations-
austausches und das Weiterentwickeln eines guten Miteinanders
gemil unserem Leitbild.*

Ein Nachtportier: Friedrich Koger

,,Wenn das Kommen und Gehen auf den Fluren unseres Josef-
krankenhauses leiser wird, die Patienten zum Tagesabschluf3 ver-
sorgt sind, und die letzten Besucher das Haus verlassen haben,
tibernimmt in der Pforte der Nachtportier die Verantwortung.
Zumeist ist das Friedrich Koger. Bis in die Morgenstunden
hiitet er verantwortungsbewult und zuverlissig unser Haus und
bewacht Ein- und Ausgang mit Argusaugen. Ruhig und be-
scheiden versieht er seinen Dienst ...“, so beschreibt Astrid
Magg in Einblick 2/92 den Dienst des Nachtportiers.

Friedrich Koger, der von 1986 bis 31.12.2002 als Nachtportier
der Klinik titig war, erinnert sich gern an seine Arbeit:

,, 1986 war Franz Geiger Hausmeister im Krankenhaus und er
fragte mich eines Tages, ob ich nicht im Nachtdienst in der Pforte
arbeiten wolle. Ich sagte zu, obwohl ich ja eigentlich von diesem
Job keine Ahnung hatte. Zur Einarbeitung sah ich mich dann im
Klinikum in der entsprechenden Abteilung um, das war eine grofie
Hilfe fiir mich.

Sofort ging es mit vollem Einsatz los, 17 Nichte am Stiick,
von 21 bis 6 Uhr dauerte der Dienst. Es war nicht leicht, aber ich
war ja als selbststandiger Zimmermann selbststindige Arbeit ge-
wohnt.

Wenn ich kam, etfolgte zundchst die Ubergabe durch den Ta-
gesdienst. Ich wurde informiert, welche Anmeldungen vorlagen, was
zu enwarten sei und so fort. Dann begann der Dienst, wohlge-
merkt ohne Fernsehapparat, Radio dagegen war erlaubt.

Zu mir an die Pforte kamen alle Patienten, meist Wochnerin-
nen, die gehen konnten. Liegendtransporte erfolgten an einen an-
deren Eingang. Ich nahm die Personalien auf und informierte dann
die Entbindungsstation.

Natiirlich hat man in diesem Beruf manches erlebt, Negatives
wie Positives. Einmal kam gegen Mitternacht ein Mann ganz auf-
geregt zur Pforte. Es war stiirmisches Wetter und regnete in Stro-
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men. Er rief nach Hilfe, seine Frau bekdme sonst das Kind im
Auto. Schnell habe ich das Notbett geholt und bin damit hinaus
zum Auto. Wir haben die Frau darauf gelegt, ein Driicken und
Schreien — und das Baby war da. Im Hof und im Regen kam es
zur Welt. Im Haus haben wir dann die Hebamme geholt, die die
Versorgung dann auf Station tibernahm. Damit ist die Geschichte
aber noch nicht zu Ende: Etwa im Jahr darauf ist derselbe Mann
wieder mit seiner Frau gekommen! Wieder in der Nacht und wie-
der war sie hoch schwanger. Aber diesmal war es noch schneller ge-
gangen: sie trug das Kind schon auf dem Arm herein. Und hat
dabei zu mir heriiber gelacht.

Ein anderes Ehepaar wollte nach Stuttgart fahren. Doch da
hat sie im Auto die Wehen bekommen, und es hief3: nichts wie
heim! Als sie hier im Krankenhaus ankamen, hat sie das Kind
schon auf dem Schofs gehabt. Auch sie hat im Auto entbunden.

Ich erinnere mich gern an ein paar Geburtenzahlen aus dem
Nachtdienst. Rekord waren in einer Nacht zehn Wachnerinnen.
Und ein anderer Rekord: in einer Viertelstunde drei! Da hat selbst
die Hebamme um Hilfe geschrien und hat die Zusatzhilfe, die
,Springerin, holen lassen.

Die traurige Gegenseite: Einmal kam nachts ein Sohn gefah-
ren, den Vater auf dem Beifahrersitz. Als wir ihm heraushelfen
wollten auf das Notbett, war er zwar noch warm, aber bereits fot.
Man hat noch versucht, ihn zu reanimieren, aber es war nichts
mehr zu machen.

Auch das gab es: ein alkoholisierter Vater verlangte nachts, seine
Frau besuchen zu diirfen, die auf der Intensivstation lag. Er hatte
die kleine Tochter dabei, die schon bald weinte und briillte, denn
der Vater wurde immer lauter, weil ich ihn nicht einlief und
schlieflich mit der Polizei drohen musste. Da trat er plotzlich die
gldserne Eingangstiir ein, es war ein_furchtbarer Lirm. Erst die Po-
lizei konnte ihn fesseln. Doch da war schon das ganze Kranken-
haus wach und in Aufruhr.

Ahnlich laut waren auch einige Jugendliche, die schon zwei
Tage im Jugendzentrum gefeiert hatten und nun in der Nacht
zwei ihrer Kollegen, die man ins Krankenhaus gebracht hatte,
glaubten herausholen zu miissen. Die Arzte erlaubten das nicht,
und so rief eine junge Frau: ,Die holen wir!* Mit Gewalt wurde
die Tiir aufgebrochen. Aber die Polizei war schnell da und fuhr
schlieflich mit zwei Wagen voller junger Leute wieder davon.

Im grofien Ganzen: die Arbeit in der Josefsklinik war ein sehr
schoner Abschluss meines langen Arbeitslebens.



134 Chronik der St. Josefsklinik

Schwester Angela,
Generaloberin von 1970 bis 1988

», 1951 bis 1955 war ich als Berufsschullehrerin fiir Hauswirt-
schaft an staatlichen Schulen titig. 1955 bin ich in unsere Or-
densgemeinschaft eingetreten, 1970 wurde ich in die Leitung un-
serer Kongregation gewdihlt. Nach Beendigung dieser 18jihrigen
Amtszeit habe ich ordensinterne Aufgaben wahrgenommen.

Das Josefskrankenhaus ist mir schon seit meiner Zeit als Novi-
zin ein Begriff. Damals wurde es gerade eingeweiht. Ich erinnere
mich deutlich an die Erzihlungen des Superiors Schuh, besonders
an seine Schilderung, wie er im Bonner Ministerium dem Offen-
burger Oberbiirgermeister gegeniiber stand und der ihm heftig er-
klarte: ,In Offenburg wird es nie ein ordenseigenes Krankenhaus
geben! Und doch kam es endlich dazu. Kawm waren die Ver-
handlungen abgeschlossen und der Kampf ausgefochten, kam ein
lukratives Angebot der Stadt Waldkirch, der Orden mage doch dort
das Krankenhaus bauen. Viele Vergiinstigungen stellte man uns in
Aussicht. Doch es war zu spit, und schlieflich war Offenburg fiir
uns viel besser gelegen. Oft stellten wir uns das spdter vor und sag-
ten: Wie gut, dass wir nun nicht dauwernd iiber den Berg nach
Waldkirch fahren miissen!

An unseren ersten Hausmeister, den Franz Geiger, erinnere ich
mich gut. Er war ein tiichtiger, origineller Arbeiter, und er hat uns
auch Tipps gegeben, wenn irgendwo um unser Krankenhaus herum
ein. Grundstiick zu erwerben war. Die damalige Generaloberin
Mutter Stanislava war namlich sehr darauf bedacht, den Grundbe-
sitz zu vergrofiern. Sie hat dabei schon auf die Zukunft gesehen
und weitsichtig an die rdumlichen Erweiterungen gedacht, die ein-
mal nitig sein konnten. Unsere Schwestern leben ja schlicht und
einfach, ihre Léhne haben sich angesammelt und wir konnten das
Geld in das Krankenhaus investieren. Dennoch: wir haben arm
angefangen! Selbst als ich Generaloberin wurde, habe ich anfangs
noch Darlehen fiir den Krankenhausbau abzahlen miissen.

Irgendwann haben dann der Raum und das Angebot nicht
mehr ausgereicht, wir sind einfach grofier geworden, und Enweite-
rungen wurden notwendig. Wie oft sind wir zu Gesprichen iiber
die Baupline in das Sozialministerium nach Stuttgart gefahren!
Damals wurde der Krankenhausbedarfsplan festgeschrieben und
wir mussten verhandeln, haben uns aber nicht unterbuttern lassen.
Zwar wurden uns in der Klinik einige Betten gekiirzt, dafiir ist
uns aber die Gyndkologie ganz zugeschrieben worden.

Ich konnte als Generaloberin dreimal unsere Schwestern in
Chile besuchen. Auch in Peru sind wir seit dem 25. April 1990
vertreten. Den Anstofs dazu gab der damalige Erzbischof Oskar
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Saier, der anfragte, ob wir nicht Schwestern hitten fiir Peru, dem
Partnerland der Erzdiozese Freiburg. Heute haben wir dort drei
Niederlassungen, darunter ein Behindertenheim. In Chile fiihren
wir auch ein eigenes Krankenhaus. Der Ingenieur der Josefsklinik,
Herr Struck, fliegt jedes Jahr einmal hiniiber und bringt dort die
Technik auf Vordermann. Ein Gliick, dass wir den Mann haben!
Bescheiden meint er stets zu diesem Sondereinsatz: Das ist mein
Missionsbeitrag!

Der Pflegedienst: Schwester Ingrid Fuchs

Frau Fuchs ist seit 1989 Pflegedienstleiterin im Haus. 1966 kam
sie, damals unter der Generaloberin Mutter Stanislawa, an das
Josefskrankenhaus als junge Schwesternschiilerin in der Kran-
kenpflege. Das Examen absolvierte sie im Jahr 1969. 15 von 25
Schiilerinnen bestanden die Priifungen. Im Anschluss daran
wurde sie Stationsleiterin. In dieser Eigenschaft griindete sie
eine Mitarbeitervertretung. Dann erhielt sie den Aufgabenbe-
reich der Pflegedienstleiterin, wobei sie sich immer um einen
Ausgleich zwischen den Interessen von Arbeitgeber und Arbeit-
nehmer bemiihte. Mit dem Direktorium des Tragers kam sie
immer sehr gut aus und sie wurde als erste Nichtordensschwes-
ter vom Krankenhaustriger ins Direktorium berufen. Ihr Prin-
zip lautete stets und bis heute:Verlisslichkeit! Immer war und ist
sie greifbar, ist immer ansprechbar fiir die Mitarbeiterinnen.

Im Jubiliumsjahr 2006 ist sie zustindig fiir etwa 285 Mitar-
beiter im pflegerischen und hauswirtschattlichen Bereich. Unter
ithrer Mitwirkung wurde das heutige klinische Leitbild erstellt.
Fiir ihr auBerordentliches soziales Engagement erhielt sie im
Jahr 2005 das Bundesverdienstkreuz.

Aus dem Alltag der Pflegedienstleiterin

In der Josefsklinik wird nach Standards gearbeitet, die stindig
tiberpriift werden, und die jeder, ob Schiiler oder Angestellter,
kennen und befolgen muss. Fiir jede Station wurde ein Hand-
buch erarbeitet, mit dem neue Mitarbeiter seit 1990 in ihr Auf-
gabengebiet eingeflihrt werden. Beispiel Standard in den Hy-
gienevorschriften: Was gilt es hier im Detail alles zu beachten?
Jede Station hat einen solchen Ordner, der fiir alle eine ver-
bindliche Arbeitsgrundlage ist. In Arbeitskreisen finden Mitar-
beitergespriche statt, denn gerade neue Mitarbeiter miissen
genau Uber die Strukturen im Haus Bescheid wissen. Auch
muss jeder die Vorgehensweise kennen, nach denen neue Mitar-
beiter eingearbeitet werden. Einheitlichkeit ist hier eine wichti-
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ge Forderung. Daneben erfolgt eine Einfiihrung nach den Kri-
terien Allgemeines und Fachspezifisches. Jeden Monat werden
auf jeder Station und in jedem Bereich die Neuen mit Namen,
Funktion und Foto vorgestellt.

Ein Arbeitsschwerpunkt liegt auf der Fortbildung. Jeden
Monat gibt es mindestens eine entsprechende Malnahme. Zur
Instruktion der Neuen werden zusitzlich Mentoren herangezo-
gen. Grofler Wert wird auf Mitarbeitergespriche gelegt, die ein-
mal im Jahr geftihrt werden und nach einer inneren Gesprichs-
struktur erfolgen. Um das optimal zu bewerkstelligen, wird die
Qualifizierung in Gesprichsfihrung gefordert. 20 Mitarbeiter
werden dafiir geschult. Ein spezieller Arbeitskreis beschiftigt
sich mit dem Thema ,,Neues flir die Klinik*, hier werden ak-
tuelle Trends, neue Gedanken zur moglichen Realisierung vor-
gestellt und diskutiert.

Heute findet einmal im Monat eine Stationsleiterbespre-
chung statt, in der auch Kritik geduBert werden soll. Ein Proto-
koll hilt den Gesprichsverlauf fest. Doch handelt sie stets nach
den Grundsitzen eines kooperativen Fithrungsstils. Einen gro-
Ben Stellenwert misst Frau Fuchs der Sterbebegleitung zu. Es
gibt in der Josefsklinik allerdings aus grundsitzlichen Erwigun-
gen kein ,,Abschiedszimmer®. Der Tote verbleibt in seinem
Zimmer, und kann dort von den Angehorigen noch einmal be-
sucht werden. Das Wichtige bei der Entscheidung gegen das
,,Abschiedszimmer® war: die Mitarbeiter selbst wollten die
Toten nicht abschieben in einen solchen Raum. Auch die Be-
treuung der Angehorigen erfolgt durch die Schwestern, die sich
dieser wichtigen Arbeit annehmen. Ein kleines und zu Herzen
gehendes Beispiel trug sich kiirzlich zu: Ein evangelischer Pfar-
rer rief Frau Fuchs an und meinte: Sie haben da eine ganz her-
vorragende Schwester. Kiirzlich verstarb ein ,,Hamberle® (Ob-
dachloser), und die einzige Person, die ihn zum Grab begleitete,
war diese Schwester. Sie gab ihm eine Blume mit.

Auch viele Briefe von Angehorigen sprechen von der Tros-
tung, die sie in der Klinik erlebt und erfahren haben. Man
merkt es an vielen Stellen: Der rote Faden in der Klinik ist das
christliche Empfinden, ist das Mitleid, bei aller Professionalitit
und Qualitit der Medizin. ,,Ich will meine Sache richtig ma-
chen®, so Ingrid Fuchs.

Betriebsfest, Weihnachtsfeier mit musikalischem Rahmen,
Ehrungen ab 10-jihriger Zugehorigkeit — das sind Selbstver-
standlichkeiten im Gemeinschaftsleben der Klinik. Langjihrige
Mitarbeiterinnen werden dabei besonders gewtirdigt.

Der Begrift ,,Pflege der Pflegenden® steht auf der Home-
page der Klinik als Programm. Er meint beispielsweise Riicken-
schulung fiir jene, die viel oder schwer tragen miissen.



VIII. Einblicke, Riickblicke 137

Ingrid Fuchs erinnert sich an ihre Anfangsjahre:

,,Die Schiilerinnen hatten abends keinen Ausgang, und auch einen
Hausschliissel gab es nicht. Tagsiiber wurden die Mddchen in
Zuweierreihen unter Aufsicht einer Ordensschwester die Strafsen
entlang gefiihrt. Nach links oder rechts zu schauen war verboten.
Damals, 1966, diente die nicht weit entfernte Ihlenfeldkaserne
noch der franzésischen Besatzung, und die jungen Soldaten zeig-
ten den jungen Schwesternschiilerinnen recht deutlich ihr Interesse,
wenn sie so an der Kaserne vorbei gefiihrt wurden. Hingucken
wurde bestraft. Nicht dabei enwischen lassen, war die Parole. Ein-
mal wurde ich trotz aller Vorsicht beim ,Kopfverdrehen ‘ ertappt.
Dafiir zur Rede gestellt, hatte ich eine ganz unschuldige Erkla-
rung: , Ich kann jo nix derfiis, ich bin verkaltet un ich hab heut en
schiefe Hals!“ Die damalige Leiterin der Krankenpflegeschule war
die Ordensschwester Jubilata, von uns Mddchen insgeheim und
kurz Jubi‘ genannt. Sie wusste es wohl, weil sie nur allzu oft zu
so genannten ,Schnitzelbank-Versen “ ihrer Schiilerinnen herhalten
musste. Im Nachhinein denke ich, sie trug diese Albernheiten mit
stillschweigender Duldsamkeit und Gelassenheit. Aber einmal er-
teilte sie mir doch einen Verweis: ,Merken Sie sich eins, Friulein
Fuchs, ich bin nicht ihre Schwester Jubi, ich bin Thre Schwester
Vorgesetzte! © Ein andermal meinte sie kopfschiittelnd: ,Friulein
Fuchs, Sie werden nie eine gute Krankenschwester, Sie sind zu
temperamentvoll! ¢

Hinter dem Gemiisegarten des St. Josefskrankenhauses, und
gleich neben Schule und Internat, befand sich lange Zeit der Hiih-
nergarten von ,Opa Maier‘, wie er von uns Schiilerinnen der
Krankenpflegeschule liebevoll genannt wurde. Zu seinem Garten
gehorte auch ein grofer Kirschbaum, und wir halfen ihm gerne
beim Kirschenpfliicken. Ich wurde dafiir einmal sogar mit besonde-
rem Lob fiir meine ,Hilfsbereitschaft ausgezeichnet: ,Friulein
Fuchs bemiiht sich in vorbildlicher Hilfsbereitschaft, dem alten
Herrn Maier beim Kirschenpfliicken zu helfen, und die Leiter zu
halten. * Was die Schule nicht wusste: ,Opa Maier war bei uns
Jjungen Madchen nicht nur wegen seiner Kirschen beliebt. Er stell-
te uns fiir unsere Hilfsbereitschaft bei Anbruch der Dunkelheit an
schonen Sommerabenden seine Leiter ans Haus ,zum Abhauen!”.

Auch sonst waren wir Schwesternschiilerinnen zu allerhand
Unfug bereit. Nicht einmal unsere Vorgesetzten blieben verschont.
So erinnere ich mich heute noch mit Vergniigen daran, dass wir den
Arzten einmal Abfiihrmittel in den Kaffee gaben, um spiter bei
der Visite die Reaktionen beobachten zu konnen.

In spiteren Jahren, als die Arzte mit Anrufgerdten, den so
genannten ,Piepsern‘ ausgestattet waren, reagierte Chefarzt Dr.



138

Chronik der St. Josefsklinik

Rieseberg einmal wdihrend der Visite nicht sofort auf einen Ruf,
weil ihm der zu behandelnde Patient vorrangig schien. Da meinte
eine im Zimmer anwesende Schwesternschiilerin keck: ,Herr
Chefarzt, bei Ihnen piepst es! Die Antwort war trocken: ,Bei mir
piepst’s ofter! <

Schwester Doris Brucher

Schwester Doris hat 1965 im Josefskrankenhaus mit der Ausbil-
dung zur Krankenschwester begonnen. Das Krankenhaus hatte
schon damals einen guten Namen, auch deshalb, weil die Mad-
chen hier bei den Ordensschwestern in guten Hinden waren,
was fur die Eltern eine Beruhigung war. Es herrschte Wohn-
pflicht, man hatte also hier sein Zimmer, zunichst noch im Alt-
bau, dann im Wohnheim Sankt Klara. Heute konnen die Schii-
lerinnen natiirlich auch auswirts wohnen. Abends kam Schwes-
ter Jubilata ins Zimmer, segnete die Miadchen mit Weithwasser
und sagte: ,,Schlafen Sie gut, meine Damen!*

Die Ausbildung dauerte bis 1968. In dieser Zeit durchlief
Schwester Doris alle Abteilungen im Haus. Der Tag war lang,
man arbeitete etwa 60 Stunden pro Woche auf Station. An
jedem Nachmittag fand 2—-3 Stunden der theoretische Unter-
richt in der Schule statt. ,,Zwar erhielt man wahrend der Lehre
nur 40 Mark netto, doch war es eine sehr schone Zeit, vor allem
auch, weil wir freundschaftlichen Kontakt untereinander hat-
ten.*

Der Kurs bestand aus neun Schiilerinnen, sieben weltliche
und zwei Postulantinnen aus dem Orden. Noch bis Ende der
1980er-Jahre trugen alle Schiilerinnen ein Hiubchen, blaue
Kleider mit Triagerschiirzen und steifem Kragen. Eine Schul-
schwester mal} ibrigens mit dem MalBband den Abstand vom
Kleidsaum bis zum Boden, er durfte nicht groBer sein als 30
cm, unabhingig von der Grofe der Schwester.

Regelmifiig Nachtwachen zu halten, gehorte zu den Aufga-
ben der Schiilerinnen. Sr. Doris erinnert sich an eine besonders
lange Nachtwachen-Dauer: vom 12. Oktober bis 31. Dezem-
ber. Und nachmittags musste noch der Unterricht besucht wer-
den. Eindrucksvoll war, die als Dauernachtwache titige Sr. M.
Sigmunda zu erleben. Sie war namlich immer ausgeglichen und
hat stets geldchelt.

Eine Episode: In den 70er-Jahren kannte man ,,die Pille*
noch nicht in groBlerem Male. Und so geschah jedes Jahr im
November das gleiche. Etwa 80 Kinder kamen dann mehr zur
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Welt als im tblichen Monatsdurchschnitt. Das waren die so
genannten ,,Fasnachtskinder. Deshalb herrschte in dieser Zeit
stets ein gewisser Bettenmagel, dem man abhalf mit Weidenkor-
ben als Kinderbettchen.

Schwester Doris: ,,Das Josefskrankenhaus hat mich mein
Leben lang begleitet. Hier habe ich gelernt und gearbeitet, bis
die Kinder kamen. Meine drei Tochter sind hier geboren wor-
den. Und als sie groBer wurden, bin ich (seit 1990) wieder in
den Beruf zurlick, arbeite seither wieder fulltime. Es hat sich
mit den Jahren sehr viel verindert, wenn man zurtickblickt. Da-
mals wurden beispielsweise die Tupfer noch gereinigt und dann
wieder sterilisiert und verwendet. Oder ich erinnere mich, wie
erstmals ein Mann bei der Geburt seines Kindes dabei war. Das
ist fiir beide Eltern ein schones Erlebnis. Was allerdings in all
den Jahren gleichgeblieben ist, das sind die Angste der Patien-
ten.Vielleicht konnten wir frither mehr Zeit fiir den einzelnen
Kranken aufbringen?*
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' Die Abteilungen

Die St. Josefsklinik ist heute ein Krankenhaus der Zentralversorgung mit finf Abteilungen,
ca. 500 Mitarbeitern und einer Bettenzahl von 195.

Medizinische Klinik (Hepatologie/Gastreoenterologie/Diabetologie)
Chefarzt Prof. Dr. W.-B. Offensperger
75 Betten, Stationen E2/B2, E3/B3, interdisziplinir: Intensiv- und Schwesternstation

Gynikologische Klinik (Geburtshilfe/Brustzentrum/Gynikologische Onkologie)
Chefarzt Prof- Dr. J. W, Siebers

65 Betten, Stationen F2, F3, G3, interdisziplinir: Intensiv- und Schwesternstation

Chirurgische Klinik (Allgemeinchirurgie/Unfall-/Visceralchirurgie)
Chefarzt Dr. B. Hiigel

55 Betten, E1, Wachstation, interdisziplinir: Intensiv- und Schwesternstation

Abteilung flir Anisthesiologie und Operative Intensivmedizin
Chefarzt Dr. E Afflerbach

Operative Intensivstation

Abteilung fiir Diagnostische und Interventionelle Radiologie
Chefarzt Dr. Wirthle

Onkologischer Schwerpunkt, gemeinsam mit Klinikum Offenburg und Klinikum Lahr

Behandlungs- und Schulungszentrum fiir Diabetes
Anerkanntes Zentrum der Deutschen Diabetesgesellschaft

Medizinisches Versorgungszentrum (MVZ)
Perinatologischer Schwerpunkt

Medizinisch-technische Grofigerite:

Digitale Subtraktionsangiographie
Computertomographie
Magnetresonanztomographie (NMR,, Kernspin)

Krankenpflegeschule

Physiotherapeutische Abteilung ‘
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Die dritte Arztegeneration

Chefarzt Dr. Bernhard Hiigel

o, Es ist heute sehr schwer geworden, Visionen fiir die weitere Ent-
wicklung eines Krankenhauses zu formulieren, denn der allgemei-
ne Kostendruck lastet zu schwer auf jedem Haus. Doch der Orden
Sfiihlt sich der Humanitdt verpflichtet und stellt das seit Griindung
des Hauses sichtbar unter Beweis. Die Basis aller Arbeit in der St.
Josefsklinik ist das Bekenntnis: Die Patienten sollen die bestmagli-
che Behandlung bekommen, wie es sich gehdrt! Dafiir tut der
Orden alles. Sichtbares Zeichen ist das Niveau der Ausstattung auf
allen Gebieten, sie ist von universitirem Rang. Qualitativ hochste-
hend ist auch, was die Investitionen in die Zukunft betrifft. Die
Schwestern haben immer ein offenes Oht, und wir Arzte haben
kaum Miihe, sie zu iiberzeugen, wenn es darum geht, Neues an-
zuschaffen. Hier liegt ein deutlicher Unterschied zu anderen Hiu-
sern, die ich im Laufe meiner Ausbildung und beruflichen Titigkeit
kennengelernt habe. Denn meist war man eher restriktiv, eher spar-
sam bei Investitionen eingestellt. Deshalb war ich schon sehr er-
staunt, iiber welche Grundlagen man hier verfiigen kann. Die
Ausstattung ist exzellent.

Ich kenne die Ortenau schon seit meiner Schulzeit in der Len-
der’schen Anstalt in Sasbach. In diesem Raum einmal arbeiten zu
diirfen, das war lange schon mein Wunschtraum, auch dann, als ich
im Julius-Spital in Wiirzburg als Oberarzt titig war. Deshalb
habe ich gerne und sofort auf die Ausschreibung der Chirurgischen
Chefarztstelle hier in der St. Josefsklinik reagiert. Und schon der
erste Empfang war dann so iiberaus freundlich und angenehm,
dass wir, meine Frau und ich, restlos begeistert waren. Es hat alles
gestimmt, und wir haben den Wechsel keinen Augenblick bereut.

Als sehr positiv hat sich bald die iiberschaubare Grofle des
Hauses enwiesen. Es ist iibersichtlich, man hat direkten Kontakt
miteinander, auch das Verhdltnis zur Verwaltung ist sehr gut und
direkt auf stets kurzem Dienstweg.

Unsere chirurgische Schwerpunkttitigkeit ist die minimalinvasi-
ve Chirurgie. Hier werden wir sicher weiter expandieren, wenn wir
auch jetzt schon mit etwa 1000 Eingriffen jihrlich — mitgezdihlt
auch gyndkologische Eingriffe —, mehr als in allen Ortenauer Kli-
niken, eine Spitzenstellung auf diesem Gebiet einnehmen. Mit
dieser Technik der ,Schliissellochchirurgie  hat sich schon friihzeitig
die Gallenentfernung etabliert und ausgeweitet, auch Dickdarm-
und Speiserdhreneingriffe sind bei uns lingst Routine. Auch der
Jklassische Blinddarm “ wird iiberwiegend auf diesem Weg bei uns
entfernt.
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Natiirlich zeigt sich auch in der Chirurgie der allgemeine Wan-
del einer Gesellschaft. Die Magen-Operationen beispielsiweise sind
deutlich seltener geworden, was natiirlich mit dem groflen Fort-
schritt auf dem Gebiet der Magengeschwiirforschung und Medika-
mentenentwicklung zusammenhdngt. Erst 1983 wurde die Entde-
ckung des Helicobacter pylori-Bakteriums verdffentlicht, das fiir die
meisten Magengeschwiire und zum Teil auch Timore verantwort-
lich ist. Héiufiger geworden sind dagegen Speisershrenerkrankungen
(Sodbrennen), Steinleiden und Divertikelerkrankungen — alles im
Grunde Krankheiten einer Wohlstandsgesellschaft.

Unser Einzugsgebiet ist nach wie vor erstaunlich grof3. Selbst
aus dem Konstanzer und Freiburger Bereich kommen die Patien-
ten. Ordensleute suchen uns von iiberall her auf, und gerne begrii-
Pe ich auch gelegentlich noch Bekannte aus meiner Wiirzburger
Zeit, die sich hier in der Offenburger St. Josefsklinik behandeln
lassen maochten.

Der Geist des Ordens lebt spiirbar im Haus. Ich freue mich
immer, die Ordensschwestern zu erleben in ihrer so positiven Ein-
stellung. Selbst die alten Schwestern etfiillen ihren Dienst noch
mit Freude, wenn sie auch bei weniger schweren Arbeiten einge-
setzt werden. Denn sie werden nicht einfach abgezogen, sondern
fiihlen sich weiter hier wohl, leben mit dem Haus. So kommt es
auch, dass das Haus immer so gepflegt ist, mit Blumen geschmiickt
und stets sauber und freundlich. Alle, Mitarbeiter und Patienten,
sollen sich wohlfiihlen konnen. «

Prof. Dr. Wolf-Bernhard Offensperger

wAm 1. Juli 2003 durfte ich in ungewshnlich harmonischer und
wohl vorbereiteter Weise die Nachfolge von Prof. Dr. Jiirgen Nolte
als Chefarzt der Medizinischen Klinik der St. Josefsklinik antre-
ten. Diese Ernennung betrachte ich als groffen Gliicksfall. Bereits
in den wenigen Wochen seit Beginn meiner Titigkeit konnte ich
mich von der ausgezeichneten Qualitit der medizinischen Arbeit
der Abteilung und der aufergewishnlichen Atmosphdre des Hauses
iiberzeugen.

Die durch den Tiiger ermaglichte christliche Grundausrichtung
ist in meinen Augen von zentraler Wichtigkeit fiir diese Klinik.
Gerade in unserem Fachgebiet nimmt die Betreuung chronisch
Kranker sowie unheilbar Kranker einen wichtigen Platz sein. Es
ist meine feste Uberzeugung, dass ein christlich fundiertes Kran-
kenhaus eine besonders geeignete Institution fiir diese Kranken
darstellt.
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Die Klinik ist sehr grofiziigig ausgestattet, auch in meinem
Spezialgebiet Gastroenterologie. Wir besitzen zwei kostspielige In-
strumente, darunter eines zur Doppelballonendoskopie (Diinn-
darmendosokopie), und wir konnen auf diesem Gebiet durchaus
mit benachbarten Universititen konkurrieren oder sind sogar besser
bestiickt. Im Augenblick arbeiten wir also auf sehr gutem Niveau.
Mehr sind wir mit grundsitzlichen Uberlegungen beschiftigt: Wie
konnen wir unsere ambulante Tatigkeit reaktivieren? Denn in der
ambulanten Medizin liegt zweifelsohne eine Entwicklung der Zu-
kunft, die zwar manchem niedergelassenen Arzt Probleme bereiten
kann, andererseits aber eben unumgdanglich ist. Wie kann man die
Ambulanz harmonisch einbetten in die Gesundheitsversorgung?
Das sind die aktuellen Fragen.

Zur Begrilung des neuen Chefarztes Oftensperger tiber-
reichte Generaloberin Gebharda einen Tirklopfer: Damit sollen
dem neuen Leiter der Medizinischen Abteilung nicht nur alle
Tiren aufgehen.Vielmehr solle auch er das Klopfen der Patien-
ten horen, die ihn mit ihren Bitten, Anliegen und Kiimmernis-
sen aufsuchen. Mit dem Hinweis ,,Notfalls gehen damit auch
im Gengenbacher Mutterhaus die Tiiren aufl® bot sie ihre
Unterstiitzung an.

Drv. Friedrich Afflerbach

»Seit dem 1.12.2002 bin ich Chefarzt der andsthesiologischen
Abteilung in einem Teamarztsystem. Wirklich iiberrascht hat mich
der hohe Grad an Offenheit und die Bereitschaft der Kollegen
und der Mitarbeiter der Andsthesiepflege, Neues aufzunehmen und
umzusetzen. Vieles von dem, was sich in den letzten Monaten in
der Andsthesie der St. Josefsklinik verdndert hat, wire in gleicher
Weise und in gleicher Zeit in einem Universitdtsklinikum niemals
umzusetzen.

Welche Ideen haben wir bislang verwirklicht? Zwei Punkte:
Die zur Zeit modernste Allgemeinandsthesietechnik als lachgas-
freie Narkose im so genannten fast geschlossenen Andsthesiesystem
mit neuen, dafiir optimierten Andsthetika wurde etabliert. Mit der
Einfiihrung der so genannten Spinalandsthesie fiir den Kaiser-
schnitt im Kreifisaal ist es jetzt auch in unserer Klinik maglich,
auf eine Vollnarkose bei Kaiserschnittgeburten in der Regel ver-
zichten zu konnen.

Was sind unsere Ziele bei der Umsetzung neuer Konzepte?
Therapie nach aktuellstem, gesichertem Stand der wissenschaft-
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lichen Kenntnis! Grofstmagliche Patientenzufriedenheit bei maxi-
maler Patientensicherheit! Denn die Zufriedenheit der Patienten
ist unser Kapital und damit die wichtigste Grundvoraussetzung
fiir das Bestehen der Klinik in der Zukunft. Noch mehr als bisher
werden die Patienten mit ihren Fiifien iiber die Qualitdt der ein-
zelnen Anbieter von Gesundheitsleistungen abstimmen.

In einem kontinuierlich laufenden Prozess der weiteren Opti-
mierung unseres Vorgehens wird die Andsthesie ihren Beitrag leis-
ten, damit unsere Josefsklinik die Beste wird und damit unsere
Patienten fiir uns abstimmen.

Dy. Jan Willem Siebers

Zuletzt an der Freiburger Uni-Frauenklinik als Oberarzt titig,
tritt er am 1.6.1985 die kommissarische Chefarztstelle in der
Gynikologie des Kreiskrankenhauses Offenburg an. Nach Auf-
16sung der Frauenabteilung wechselt Dr. Siebers als Oberarzt zu
der von Dr. Bau geflihrten Gynikologie am Josefskrankenhaus,
wo er nach der Pensionierung von Dr. Bau dessen Titigkeit als
Chefarzt tibernimmt.

Prof: Dr._Jan Willem Siebers



IX. Die St. Josefsklinik heute (2006)

145

oIch trat zum 1. Januar 1986 meinen Dienst als Facharzt der
Frauenheilkunde in der Josefsklinik an, die leitende Position habe
ich etwas spdter und vereinbarungsgemdf im Mdrz 1989 von mei-
nem verehrten Vorginger Dr. Josef Bau iibernommen. Er vertrat
noch eine dltere Arztegeneration, hat mir aber von Anfang an alle
Freiheit gelassen. Knapp — und natiirlich humorvoll gemeint —
Sformulierte er es so: , Ich regiere, Sie machen alles!” Die Zu-
sammenarbeit klappte bestens, es war fiir uns beide eine gute Zeit
des Ubergangs. Problemlos war auch die Arbeit mit den Schwes-
tern, die stets wunderbare Partner waren und sind. Und immer
waren wir medizinisch-technisch hervorragend ausgeriistet, manche
Uniklinik hat uns da beneidet. Bei der personellen Ausstattung
wurde es im Lauf der Jahre enger, was aber verstindlich ist. Denn
hatten wir frither vielleicht 35 Brustkrebspatientinnen, so sind es
heute 200 im Jahr geworden, was einen enormen Zuwachs an
Arbeit mit sich bringt! Doch ist unsere Ergebnisqualitit bei der
Behandlung dieser Erkrankung sehr gut, wir haben bedeutend we-
niger Rezidive. Die Zertifizierung unseres Brustzentrums erfolgte
in Wiirdigung dieser erfolgreichen Arbeit.

Drv. Jorg Wirthle

Als Nachfolger von Dr. Baumeister tibernimmt am 1. April
2002 Dr. Wirthle die Leitung der radiologischen Abteilung der
St. Josefsklinik. 1990 begann er die drztliche Aus- und Weiterbil-
dung in der chirurgischen, spiter radiologischen Klinik des
Krankenhauses Porz am Rhein. Nach der Facharztausbildung
war er in Oberarztpositionen in Koln und Hameln titig, bevor
er nach Offenburg berufen wurde.

,» Schwerpunkte meiner radiologischen Titigkeit sind vor allem die
Schnittbilddiagnostik mittels Kernspin- und Computertomogra-
phie sowie Sonographie, einschlieflich farbcodierter Dopplersono-
graphie. Am Herzen liegt mir aber auch die gesamte konventionel-
le Radiologie einschlieflich der Mammographie, die immer noch
den Grofsteil unserer alltaglichen radiologischen Arbeit ausmacht.
Ich konnte erfreulicherweise eine sehr gut ausgestattete Abteilung
von meinem Vorginger iibernehmen und blicke sehr hoffnungsvoll
in die Zukunft, da ich fast taglich erlebe, wie mit tiefem Verstind-
nis die Interessen unseres Hauses und meiner Abteilung von den
Oprdensschwestern der Kongregation der Franziskanerinnen vom
Gottlichen Herzen Jesu und insbesondere deren Generaloberin Sr.
M. Gebharda tatkriftig und vielseitig unterstiitzt werden.
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Klinik mit Schwimmschule

Ein interessantes Angebot flir die Bevolkerung hat die Klinik in
der Kooperation mit der Schwimmschule Weiss geschaffen. Was
dieses Angebot von den Kursen anderer Anbieter unterscheidet,
ist das tiber Jahre ausgefeilte und bewihrte pidagogische Kon-
zept. ,,Wer bei uns nicht schwimmen lernt, lernt es nirgend-
wo®, behauptet der Schwimmlehrer und fiithrt entsprechende
Referenzen zufriedener Kursteilnehmer an. Auler in Freiburg
(im Loretto-Krankenhaus) bietet Weiss Unterricht auch in
Achern, Bad Krozingen, Karlsruhe, Lorrach, Oftenburg und
Zell am Harmersbach an. Wer schon schwimmen kann, kann
in Fortgeschrittenenkursen Stil, Ausdauer und Technik verbes-
sern. ,,Unsere Kursteilnehmer sind dabei unter sich®, betont
Weiss. Das ist fiir viele ein wichtiger Faktor, denn gerade Er-
wachsene miissen sich tiberwinden, sich in einem offentlichen
Bad Schwimmen beibringen zu lassen. Méglich ist ebenfalls,
durch ein gezieltes Ubungsprogramm Tiefenangst abzubauen.
Auch Aqua-Gymnastik mit Musikbegleitung ist im Programm,
sehr gut geeignet, um Verspannungen abzubauen und den All-
tagsstress zu vergessen. Und Miitter mit Kindern im Alter von
vier Monaten bis zu einem Jahr kénnen am Baby-Schwimmen
teilnehmen, um die Kleinen ans Wasser zu gewohnen.

Oft sind es die kleinen Dinge, die den Klinikalltag fiir Patienten
und Mitarbeiter freundlich werden lassen. Beispiele:

Der Patientengarten

Rund um die Klinik und in den ruhigen Innenhéfen wachsen
verschiedenste Pflanzen im ,,Patientengarten und im Klinik-
park. Um das Griin kiimmert sich Girtner Franz Wolf. Im
Frithjahr 2004 fiihrt er Kinder der Schule fiir Kérperbehinder-
te aus Offenburg durch Garten und Gewichshaus. Thema der
ungewohnlichen Unterrichtsstunde sind die Frihlingsblumen.
Und jedes Kind erhilt zum Abschied eine Pflanze als Geschenk.
,,Man merkt, dass hier ein anderer Geist herrscht®, meint die
Lehrerin an der Schule, Barbara Meier (Einblick 1/2004). Der
Garten eignet sich auch bestens fuir Freiluftkonzerte, wie der
leider friih verstorbene Thomas Berger mit der Stadtkapelle Of-
fenburg jihrlich bewiesen hat. Patienten, Giste und Schwestern
freuten sich immer sehr tiber die musikalische Abwechslung.
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Die Hausbibliothek

,,Ein guter Freund in kranken Tagen ist das Buch. Je nach Autor
und Bediirfnis des Lesers bewirkt es Heiterkeit, Ruhe, Span-
nung oder Wissen. Daher besitzt das Josefskrankenhaus seit 1992
eine Hausbibliothek von etwa 1500 Biichern mit allen Arten
von Literatur. Die Biicherei steht auch den Angestellten des
Hauses zur Verfligung.” (Einblick 1/92)

Der Sankt Josefs-Adventskalender

Von Anfang Dezember bis zum Heiligen Abend ist jeden Mor-
gen iiber den Hausfunk der Sankt-Josefs-Adventskalender zu
horen. Die Moderatorin Astrid Magg hilt auf jedem Blatt des
Kalenders eine schone Geschichte, ein kleines Lied, ein Gedicht
oder etwas zum Nachdenken bereit.

Die kleine Orgel von Remy Mahler
Ein Kleinod besonderer Giite ist diese in einem kostbaren Nuss-

baumgehiuse untergebrachte Orgel. 1985 erstmals projektiert,
war sie 1988 fertig und erklang im Schloss von Bad Krozingen.
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1990 war sie dann in Berlin offiziell eingeweiht worden, wo sie
in einem neuen Konzertraum drei Jahre ihren Dienst tat. Um-
stindehalber stand sie dann 1993 zum Verkauf, was Dr. Riese-
berg, ein langjihriger Freund und Besucher der Krozinger
SchloBkonzerte, bewog, sie nach Offenburg in das Josefskran-
kenhaus zu holen. ,,Nun steht mein erstes Instrument in Offen-
burg. Ich hoffe, dass es hier im Krankenhaus einige wohltuende
Klinge schenken kann®, meinte Remy Mabhler, der im Jahr da-
rauf eine weitere, groflere Orgel in der St. Josefsklinik erstmals
erklingen lie$3, jene in der Kapelle (siehe dort). Die kleine Orgel
wechselte darauf ihren Standort: Seit dem Jahr 2000 schmiickt
sie die Mutterhauskirche der Franziskanerinnen in Gengenbach.

Sozialer Dienst

Am 1. August 1992 hat diese Abteilung der Klinik ihre Arbeit
aufgenommen. Frau Ella Wacker war die erste Besetzung der
neuen Stelle, die auf Anregungen von innen wie von auflen
eingerichtet wurde. Der soziale Dienst im Krankenhaus bietet
Hilfe und Unterstiitzung bei der Lésung krankheitsbedingter
psychosozialer, beruflicher und finanzieller Probleme. Die Bera-
tung ist kostenlos. Frau Wacker berichtet tiber ihre Arbeit:

»Sozialer Dienst — dieses Schild an der Tiir lddt manche ein, ein-
fach anzuklopfen in der Hoffnung, Hilfe zu finden in ganz per-
sonlichen Fragestellungen und Noten. Das Spektrum der Themen
ist dabei so grof§ wie die Anzahl der Menschen, die kommen. Da
geht es z. B. darum, wie mit einer lebensverindernden neugestell-
ten Diagnose umgehen, wie erst einmal Schockierendes verarbeiten,
welche Verdanderungen sich maglichenweise ergeben, wie diese ange-
hen, welche Wege beschreiten jetzt oder spiter? Wobei mit dem
Anklopfen und dem Sprechen iiber das Problematische schon einer
der ersten wichtigen Schritte hinaus ,aus dem ‘lal der Tiinen ‘ er-
Sfolgt ist.

Der geschiitzte Raum direkt und unmittelbar am Ort des Ge-
schehens kann als ein Angebot begriffen werden, Angste, Verzwei-
flung, Unsicherheit, Fragen und auch Arger und Frustration zu
zeigen und daraus gemeinsam weitergehende Moglichkeiten zu
entwickeln. Verschwiegenheit, eine nicht wertende Annahme und
ein entsprechender professioneller Background sowie der jeweils ak-
tuelle Sachstand erwarten die Ratsuchenden dazu hinter der Tiir
des Sozialen Dienstes.

Mich als langjihrige Stelleninhaberin erwartet dagegen statt
dieser bestdndigen Attribute stets Uberraschendes, je nachdem was
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Jjeder neue Tag an Unvorhersehbarem bringt. Offen und neugierig
interessiert fiir Menschen sollte man da sein, flexibel und effektiv
agieren konnen. Eine gewisse Gradlinigkeit, orientiert am huma-
nistischen Menschenbild, an systemischen Strukturen sowie an den
externen Vorgaben und Moglichkeiten, lisst Kurs halten, wenn das
Gegeniiber kein Land mehr sieht. Dankbar fiir das Vertrauen ,ent-
schédigt ¢ der gewdhrte tiefe Einblick in manches Leben fiir den
unter Umstinden steinigen Weg, der mit zu vetfolgen ist. Immer
wieder zu erkennen, was Freude macht, wofiir es sich zu kampfen
lohnt, die Begegnung selbst ist ein Geschenk.

Im Laufe der Jahre immer mehr in den thematischen Mittel-
punkt der Arbeit riickt das so genannte Entlassmanagement. Da
die Liegezeiten in den Akutkliniken immer kiirzer werden, miis-
sen vermehrt Patienten entlassen werden, die noch nicht oder nicht
mehr alleine zu Hause zurechtkommen. In kiirzester Zeit muss
deshalb mit mehr oder weniger vielen Beteiligten — Patient, Ange-
horige, soziale Ansprechpartner, Arzte, Pflegende, Krankengym-
nastik, je nach Fall Kostentriger, Behorden, Pflegeeinrichtungen,
Rehakliniken usw. — kommuniziert, recherchiert, analysiert, selek-
tiert und organisiert werden, was den Wiinschen und Maglichkei-
ten des Patienten fiir die nachstationdre Zeit am ndchsten kommt.
Dies kann im Einzelfall sehr verschieden sein und ganz unter-
schiedlich zu gehende Wege, Ziele und Ergebnisse beinhalten. Und
auch hier kommt trotz mancher Zeitknappheit der professionelle
interdisziplindre Fundus in psychosozialen und sozialrechtlichen
Belangen und der Infrastruktur der externen Partner zum Ein-
satz.

,Wann sind Sie da?‘, ,Wann haben Sie Sprechzeiten?‘, sind
oft gestellte Fragen, deren Beantwortung meistens schwer fallt. Am
liebsten mache ich feste Termine ab. Nur ist dies bei den oftmals
kurzlebigen und umschlagstarken Kontakten nicht immer maog-
lich, sinnvoll und rationell. Wenn z. B. der Patient krankheitsbe-
dingt schnell entlassen werden kann, dem aber ,plotzlich ¢ persin-
lich Verschiedenstes entgegensteht, bedeutet dies, in kiirzester Zeit
zu Liosungen zu kommen, die trotzdem idealerweise auch linger-
fristig tragfihig sind und dem Patienten seinen Platz als Subjekt
in diesem Prozess belassen. Oder wenn der Sohn aus Miinchen
gerade jetzt beim Patienten ist, wie mir die Station mitdenkender-
weise telefonisch durchgibt, oder wenn der Arzt das Gesprich mit
der Patiententochter ,schnell an mich weitergeben machte, weil sich
herausgestellt hat, dass diese ganz verzweifelt ist, weil sie nicht
weif3, wie es weitergehen soll, oder wenn ich vom Patienten im
Krankenzimmer ,nur eine Information bendtige, dieser mich aber
zeitlich linger als geplant in Anspruch nimmt, oder wenn ich mit
und fiir Klienten telefoniere, ... — dann bin ich fiir alle anderen
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manchmal unverstandenerweise ,nicht da‘. Dirigiert von Fillen,
die schon in Bearbeitung sind, von neuen konziliarischen Anforde-
rungen im Briefkasten, vom Telefon und seinem Anrufbeantworter,
von Menschen, die an die Tiir klopfen, von Patienten, die ich am
Krankenbett aufsuche, von Mitarbeitern, die mich ,unterwegs “ an-
sprechen, heif’t es in fast jedem Augenblick, immer wieder neu zu
entscheiden, was jetzt wichtiger ist, das, was gerade in Bearbeitung
ist oder das, was neu dazu kommt und eventuell schnell abzuha-
ken ist oder augenblicklich zumindest ein Stiick weiter auf der
Wegstrecke gebracht werden kann.

Die Wiirze bei alledem bedeuten dann obendrein alle mog-
lichen Anderungen. Sei es, dass der Krankheitsverlauf sich anders
gestaltet als vorausgesehen, sei es, dass ein externer Partner andere
Zielvorstellungen hat als Patient, Angehorige oder interne Kolle-
gen, sei es, dass durch den aufleren Anstof3, den Lebensalltag zu
verdndern, ein Bewusstseinsprozess in Gang kam, der zu neuen
Erkenntnissen und Zielen seitens des Patienten oder der Angeho-
rigen fiihrte, ... dann dynamisch darauf zu reagieren, dem Patien-
ten seinen Weg zu lassen und ihn weiterhin zu unterstiitzen,
eventuell mehr oder weniger neu die Rahmenbedingungen auszu-
loten, gegebenenfalls Dritten zu vermitteln und zu erkldren und
letztendlich, wenn gewiinscht und nétig, auch in manchmal Un-
vermeidliches zu begleiten, ist il der kompetenten Haltung und
des professionellen Anspruchs und bedeutet letztendlich nicht nur
fiir Patient und Angehoriges, sondern auch fiir das Umfeld insge-
samt mehr menschlichen und vielleicht auch materiellen Gewinn.

Die Seelsorge

Das Seelsorge-Team der Josefsklinik arbeitet Hand in Hand und
im okumenischen Geist. Katholische und evangelische Seelsor-
ger wenden sich, gemeinsam mit der Franziskanerin Schwester
Benedikta, den Patienten zu.

Im Jahr 2004 stellte das Team ein Faltblatt her, das die
Grundgedanken dieser wichtigen Hilfe zusammenfasste, und
jedem, der es wiinschte, ein Gesprichsangebot machte: ,,Sie sind
zu uns in die Josefsklinik gekommen. Wir wiinschen Thnen, dass
Sie sich gut einfinden kénnen, Vertrauen zu den Arzten und
dem Pflegepersonal gewinnen und dass Thre Behandlung den
Erfolg zeigt, den Sie erhoffen.Vielleicht gibt Ihnen der Aufent-
halt hier auch Anlass, iiber manches nachzudenken. Denn es ist
sicher nicht leicht, sich mit dem Krankenhausaufenthalt abzu-
finden, der Sie aus dem Alltag herausgerissen hat. Wenn Sie es
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wiinschen, stehen wir Thnen gern zum Gesprich zur Verfligung.
Die Kapelle lidt Sie zu jeder Zeit zur Stille und zum Gebet
ein.*

Welche Bedeutung der Seelsorge in der Josefsklinik seit jeher
zugesprochen wird, geht deutlich aus einem Vortrag hervor, den
der langjihrige Chefarzt Dr. Stump nach seiner Verabschiedung
aus dem Amt 1977 gehalten hat. Er meinte: ,,Dabei muss ich
auch ein Wort tiber den Krankenhausseelsorger anfligen: er ist
ein wichtiger, in seiner Bedeutung leider oft unterschitzter
Faktor, der bedauerlicherweise manchmal sowohl von den Kir-
chen, als auch insbesondere von den Arzten selber nicht genii-
gend erkannt wird. Diese Fehleinschitzung dufert sich man-
cherorts in einer quantitativ ungeniigenden seelsorgerischen
Versorgung, insbesondere wenn die verantwortlichen kirch-
lichen Instanzen nicht einsehen, dass das Krankenhaus ein Bal-
lungszentrum seelischer Grenzsituationen darstellt. Dass gerade
hier eine dynamisch seelsorgerische Elite titig sein muss, nicht
iberalterte, korperlich und geistig erschopfte, den Anforderun-
gen der fritheren Pfarrtitigkeit nicht mehr gewachsene Geistli-
che. Diese Fehleinschitzung zeigt sich vor allem immer wieder
an der unguten Tendenz mancher vor allem junger und einsei-
tig apparativ-technisch orientierter Krankenhausirzte, dem
Seelsorger fremd oder gar feindselig gegentiberzustehen und
ihn auf der Krankenstation als storend zu empfinden. Der Pries-
ter, der Geistliche nimmt, vor allem bei schwer- und todkran-
ken Patienten eine zentrale Stellung im therapeutischen Team
ein und kann bei richtiger Einstellung der Arzte die Arzt-Pa-
tient-Beziehung sehr fruchtbar beeinflussen.*

Seit dem 1. Januar 2000 hat die St. Josefsklinik einen neuen
Krankenhausseelsorger, Pater Burkhard Volkmann, aus dem
Orden der Kapuziner. Seine Ordenslaufbahn begann im Jahre
1965 mit dem Noviziat in Stithlingen, 1969 folgte die feierliche
Profess. Am 6. Mirz 1971 wurde Pater Burkhard in seiner Hei-
matgemeinde St. Franziskus in Karlsruhe zum Priester geweiht.

Nach Beendigung seines Studiums (Theologie und Philoso-
phie) war er zunichst lange Jahre in der Pfarrarbeit titig, dann
auch als Erzieher im Internat, als Wallfahrtsseelsorger, dazwi-
schen fiir zwei Jahre als Kaplan in St. Fidelis in Oftenburg, wo
gerade das Seelsorgeteam aufgebaut wurde.

Pater Christophorus, der Guardian vom Offenburger Kapu-
zinerkloster, hielt anlisslich der Einfithrung des neuen Kran-
kenhausseelsorgers, Pater Burkhard, und der Verabschiedung
von Pater Frowin (auch er gehorte zum Konvent der Kapuziner
in St. Fidelis) Riickblick und Ausschau, und er sprach Dank, Er-
mutigung und gute Wiinsche fiir die zwei Priester aus. Pater
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Pater Burkhard

Frowin hat mit viel Freude, Engagement, mit Herz und mit viel
Frohsinn 18 Jahre lang seine Pflicht als Krankenhausseelsorger
getan. Er habe den Menschen gedient. Fiir Pater Frowin sei es
zwar kein Abschied im eigentlichen Sinn. Er darf vorerst mit
seinem Nachfolger den Dienst in der Klinik teilen und Pater
Burkhard in sein vielfiltiges Aufgabengebiet einflihren. Sein
Wunsch, den Schwestern, den Patienten und den Mitarbeitern
in der Josefsklinik froh, gesund und munter noch lange erhalten
zu bleiben, hat sich leider nicht erfiillt. Er ist im Oktober 2001
verstorben.

Dekan Peter Schnappinger umriss in seinem GruBwort das
Aufgabengebiet der Krankenseelsorge mit wenigen, aber deut-
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lichen Worten: Der Dienst in der Klinik sei Gottesdienst, Dienst
an den Menschen, um sie zu offnen fiir Gottes Wort, Trost und
Zuversicht auszusprechen und auch Menschen auf ihrem letz-
ten Weg zu begleiten. Das seelsorgliche Angebot der katholi-
schen und der evangelischen Kirche steht grundsitzlich allen
tiglich zur Verfligung. Von Bedeutung ist ein monatliches Tref-
fen des okumenischen Seelsorgeteams, eine Einrichtung, die
sich hervorragend bewihrt hat.

Zum Aufgabengebiet von Pater Burkhard gehort auch die
seelsorgerliche Betreuung der in der Klinik arbeitenden und le-
benden Franziskanerinnen. Ob Dekan Peter Schnappinger
schon ahnte, was seine Aussage: ,, Wir brauchen dich als Mensch
und als Priester!” fir Pater Burkhard bedeutete?

r. M. Banadikls,
Fransisiananin

Clmsdin Schasnclermann
Ew Fiarmoanngn

OKUMENISCHES SEELSORGETEAM

Seelsorge,
eine gemeinsame Aufgabe
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Pater Burkhards Begeisterung fiir den FuBball ist ungebro-
chen. Bekannt ist seine Zuneigung zum Karlsruher Sportclub
(KSQ). ,,Katholischer Sportclub — KSC* ist ein Markenzeichen,
das er geprigt hat. Sein Oberer, Pater Christophorus, hat Ver-
stindnis und ist voller Zuversicht fiir den FuBball-Pater: ,,Du
wirst auch hier in Offenburg deinen KSC haben — den Katho-
lischen Schwestern-Club, nur mit dem feinen Unterschied, dass
die Schwestern fiir ihre Belange in der ersten Liga spielen.*

Fazit eines Gastes an diesem festlichen Abend: Pater Christo-
phorus hatte recht. Die Franziskanerinnen in der St. Josefsklinik
boten sowohl in der Gestaltung des Festgottesdienstes als auch
beim anschlieBenden Abendessen in der Cafeteria der Klinik
Format der ersten Liga.

Im November 1995 wird der evangelische Seelsorger an beiden
Offenburger Krankenhiusern, Pfarrer Ernst Fafiler, in den Ru-
hestand verabschiedet. Seit 1974 hat er die Patienten der Hauser
betreut. Seine Arbeit fithrt ab Januar 1996 Frau Pfarrerin Clau-
dia Schwendemann fort. Thr liegt sehr die 6kumenische Zu-
sammenarbeit mit den katholischen Seelsorgern am Herzen.
Seit Oktober 2004 erhilt sie Unterstiitzung von Pfarrerin Mo-
nika Wirthle, die ihr in der Klinikseelsorge mit 25 Prozent Stel-
lenanteil zur Seite steht.

Die Kapelle

Die erste Kapelle

Nicht nur der leidende Korper soll in der St. Josefsklinik Erho-
lung und Heilung finden, auch die Seele der Patienten bedarf
der Hilfe oder Trostung. Schon aus diesem Grund gehort des-
halb auch eine Kapelle zum St. Josefskrankenhaus. Dartiber hi-
naus bendtigen die Schwestern ihren Raum fiir die tiglichen
Gebetsstunden und Messen. Schon frith am Morgen finden sie
sich hier zum Gottesdienst ein. 1956 hat man daher eine
schlichte Kapelle im Verbindungsbau errichtet. Hoch- und Sei-
tenaltar waren aus italienischem Marmor, und eine Nachbil-
dung der Madonna vom ,,Bergle” in Gengenbach schmiickte
den Seitenaltar.

Die zweite Kapelle

Im Zuge der im Lauf der Zeit notwendig werdenden Neu-
und UmbaumaBnahmen wurde auch eine neue, groiere Kapel-
le erforderlich. Sie sollte, was in der ersten Kapelle nicht mog-
lich war, auch fur Patienten im Bett erreichbar und eingerichtet
sein.
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Madonna vom ,, Bergle

Blick vom Altar zur Orgel

Geweiht wurde diese Kapelle am 8. Dezember 1994. Aber
bereits ein Jahr zuvor hatte man begonnen, den Gottesdienst
darin zu halten.
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Blick zu den Glasfenstern

Dieses Gotteshaus bietet nicht nur die Mdoglichkeit zur

Ruhe und Meditation. Sie ist zusitzlich in kiinstlerisch einzig-
artiger Weise gestaltet und bereichert worden, sodass ein Be-
such in der Kapelle auch das Auge erfreut. Die duflere Schau
kann zur inneren Schau fithren. Denn die Themen der Fenster,
Bilder und liturgischen Gegenstinde sind so gewihlt worden,
dass sie die ganze Tiefe und Vielfalt der christlichen Botschaft
andeuten.

Zwei Kiinstler haben die Ausgestaltung dieses Sakralraumes
tibernommen: Der Bildhauer Leonhard Eder schuf Altar, Ambo,
Tabernakel, Chorkreuz und Marienfigur; der Glasmaler Valentin
Feuerstein die Fenster.

Die Kapellenausstattung von Leonhard Eder

., Mit Wort, Gesang, Musik, Liturgie, gemeinschafilichem Feiern,
kunstvollen Bauten und Objekten geben die Glaubenden ihrer
Gottesverehrung Ausdruck. Gleichzeitig scheint in den verschie-
densten Auferungen ein menschliches Gottesbild auf, das der Kul-
tur der jeweiligen Zeit Rechnung trigt. Aus dieser Sicht entstehen
meine Sakralobjekte. Jenseitiges soll anklingen, assoziiert werden,
sodass man es nicht zu erkldren oder zu ergriinden braucht. Der
Kongregation der Franziskanerinnen vom gottlichen Herzen Jesu
und mir wiinsche ich, dass der Beter, der Kranke, der Besucher
durch das Schauen des Kirchenraumes beriihrt wird.
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Altarraum

Als Mittelpunkt ist die Altarinsel in den Kirchenraum hinein-
gebaut. Unmissverstindlich wird dargestellt, wo das sakrale und li-
turgische Zentrum ist: im Altar. Der Stein der Altarplatte ist Zei-
chen fiir das irdische, die metallenen Fiifle fiir das Jenseitige —
Gottliche. Jeder der Fiifle ist ein Unikat. In der vielfiltig reichen
Form, in ihrer Gliederung klingt Pflanzliches und Menschliches,
Anatomisches an. Die Anordnung der Fiifie will Zeichen sein fiir
die vielfiltige Art, wie Gott uns durchdringt und tréigt.

Am Ambo wird Gottes Wort verkiindet. Die vier Evangelisten
sind durch die vier Fiifse vorgestellt. Sie tragen gemeinsam die stei-
nerne Pultfliche.

Der Tabernakel als Wohnung Gottes ist real und gleichzeitig
metaphysisch zu sehen. Geometrisch, abstrakt, vegetativ und ba-
rock mutet die Formensprache an, Ausdruck der Vitalitit, der Kraft
und Formentfiille Gottes.

Das grofie Chorkreuz ist das Bild der Geschichte der Mensch-
heit. Wie die menschliche Gesellschaft aus vielen Teilgruppen in
Vergangenheit, Gegemwart und Zukunft besteht, so ist auch das
Kreuz aus vielen Teilformen aufgebaut. Bilder sind da: Adam und
Eva und der Siindenfall, die Arche Noah und der Regenbogen als
Zeichen des Versprechens, die Geburt Jesu, die Hochzeit zu
Kanaa, Bergpredigt und Abendmahl. Zentral dann der Kruzifi-
xus, Zeichen des Todes und der Auferstehung, zuoberst dann das
himmlische Jerusalem.

Die Abendmahlszene
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Geburt Christi

Auch die Marienfigur zeigt wieder die Verbindung des irdischen
Materials Stein mit dem gottliches symbolisierenden Metall und
der Farbe Gold. Maria, eingehiillt in den weiten Schutzmantel,
hilt uns ihren nackten Sohn Gottes hin. Sieben Fiifle, die die
Statue tragen, verweisen auf die sieben Schmerzen Mariens, gene-
rell auf die marianische Siebenzahl.

Die Fenster von Valentin Feuerstein

Dieser bekannte Glaskiinstler, der viele Gotteshiuser in Stid-
deutschland und dariiber hinaus mit seinen Fenstern bereichert
hat, entwarf die Fenster der Kapelle. Auch er sprach iiber seine
Gedanken zu den Glasgemilden in Einblick 6 (1994):

,, Bei der Gestaltung der Farbfenster spielte die existentielle Situa-
tion der Kranken, aber auch der Gesunden eine zentrale Rolle.
Der Mensch ist im Krankenhaus ein anderer als aufSerhalb, er ist
zutiefst und unausweichlich in Frage gestellt. Die mehr oder weni-
ger heile Welt des ,Alltags hat fiir ihn aufgehort. Die Bilder der
Fenster versuchen auf ihre kiinstlerische Weise dem so Aufgeschlos-
senen die Antwort der Bibel zu geben. Sie mochten den Blick auf
das Wort Gottes lenken und seine Offenbarung verstandlich ma-
chen, denn von dieser ,Beriihrung ‘ geht Heilung aus.

Thema ist zunichst der unmittelbare Text der Bibel und seine
Umsetzung ins Bild. Es geht Feuerstein aber auch um den tiefe-
ren Sinn der biblischen Aussagen.

Thema des ersten Fensters ist die Schopfung: Die Welt ist
aus dem Nichts von Gott geschaffen worden und wird von ithm
getragen. Im zweiten Fenster wird die Geschichte von Kain und
Abel erzihlt. Der Zyklus wird mit Fenster acht auf der gegen-
iiberliegenden Seite weitergeflihrt. Hier ist Abraham als Vater
des Glaubens thematisiert. Wir miissen wegzichen wie Abra-
ham, auf der Suche nach dem Sinn.Von Noah und der Sintflut
erzihlt das Fenster sieben. Gott sieht die Abwendung des Men-
schen. In Fenster sechs wird das Heilsgeschehen weiter entfaltet:
Gottes Offenbarung stellt sich im Messias dar. Fenster vier hat
die Inkarnation Gottes in seine Schopfung zum Thema. Tod
und Auferstehung sind als Einheit zu sehen. Im Zentrum des
flinften Fensters steht Christus als das Lamm Gottes, das die
Stinden der Welt hinweg nimmt. Die oberen Fenster beinhalten
eine Auswahl wichtiger Sitze der Bibel, und stehen im Zu-
sammenhang mit den jeweils benachbarten groBen Fenstern.
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Fenster VI: Jesu Verklirung
auf dem Berg Tabor

Die Orgel von Rémy Mahler

), Vor ungefihr zweieinhalb Jahren sprach ich erstmals mit der
Krankenhausleitung tiber die neue Orgel, die in der Kapelle des
St. Josefskrankenhauses aufgestellt werden soll. Dieses Projekt war
Sfiir meine Werkstatt eine erstmalige Herausforderung. Bei der Er-
stellung meiner bisherigen Instrumente hatten wir uns bemiiht, das
Gehduse dem Stil der Kirche anzupassen; dies war in fast allen
Fillen eine Kopie eines historischen Instrumentes. Hier in Offen-
burg konnte oder mufite ich mein Gespiir und meine Phantasie
zum Ausdruck bringen. Dies stellte eine schwierige Aufgabe fiir
mich dar, weil ich mich nicht auf eine heutige Schule stiitzen
konnte.
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Der Wunsch des Krankenhauses war es, ein zweimanualiges
Werk zu beschaffen, das auf ungefihr 15 Register begrenzt sei.
Aufgrund des Platzes auf der Empore sollte ein zweiteiliges Werk
mit einem Durchgang in der Mitte geplant werden. Der Orgelbau-
er hitte seine Mechanik so einteilen miissen, dafS dieses getrennte
Werk gut spielbar wire. Dieser Kompromifs war mir fiir meine
Orgel zu gefihrlich, so dafs ich lieber ein einteiliges Werk vorge-
schlagen habe, das nur ein Pedalregister hat. Durch diese Bauart
wurde hinter der geschlossenen Orgel ein Durchgang frei gelassen.

Das Gehdause wurde aus Nadel- und Pappelholz angefertigt,
das nach dem Aufbau in der Kapelle mit einer blauen veneziani-
schen Stuckierung behandelt wurde. Wir haben diese Stuckarbeit
bevorzugt, um dem ganzen Gehduse eine nicht zu aufdringliche
und doch lebende, dem Raum angepafite Atmosphire einzuprigen.
Ich hoffe, daf3 die grofien Bemiihungen meiner Mitarbeiter, die Ge-
duld der Schwestern, das Verstindnis der Fiihrung des St. Josefs-
krankenhauses, aber auch die Freundschaft mir erlaubt haben, hier
in dieser Andachtskapelle ein Werk zu gestalten, das mein Beitrag
zur heutigen Orgelentwicklung sein soll.

(In: Die Kapelle des St. Josefskrankenhauses Offenburg,
S.32-35)

Die Kapelle im Fernsehen

Uber eine Million Zuschauer verfolgten im Jahr 2003 einen
Fernsehgottesdienst des ZDEF der live aus der Kapelle der St.
Josetklinik ausgestrahlt wurde. Das biblische Thema des Gottes-
dienstes lautete: ,,Was ihr dem geringsten meiner Briider getan
habt, das habt ihr mir getan!* Die Messe sprach also durch ihre
besondere Gestaltung vor allem Menschen an, die als Patienten
auf ein Krankenhaus angewiesen sind und die dort arbeiten als
Arzte und Pfleger. Angehorige und Freunde des Hauses
nahmen teil, darunter auch die Oberin der Gengenbacher
Franziskanerinnen, Schwester M. Gebharda Frank. Der Haus-
geistliche Pater Burkhard zelebrierte die Messe. Die Vorberei-
tungen zur Ubertragung hatten sich iibrigens iiber ein Jahr hin-
gezogen.

Die Mesnerin

Die Besucher der Kapelle erfreuen sich immer am liebevoll
zusammengestellten Blumenschmuck. Das ist das Verdienst
von Schwester M. Columba Hug, die tiber ihre Arbeit einmal
sagte:
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»,Ab 1982 wurde mir der Dienst als Sakristanin iibertragen.
Damit wurde ich fiir die Kapelle, die Vorbereitung zu den Gottes-
diensten sowie den Blumenschmuck verantwortlich. Obwohl damit
vielfiltige neue Arbeit auf mich zukam, u. a. auch die Erneuerung
der geistlichen Gewdnder, macht mir diese Arbeit viel Freude. Der
Blumenschmuck ist auch ein Stiick Anbetung. «

Die Krankenhauskapelle ist ein besonders wichtiger Ort im
Haus. Sie wird nicht nur von den Schwestern, sondern auch
von Patienten, Besuchern und Gliubigen der umliegenden
Pfarreien oft aufgesucht. Sr. Irmtraud: ,,Gestern etwa (Weier
Sonntag 2005) war sie brechend voll beim sonntiglichen Got-
tesdienst. Fiir uns Schwestern ist das ein enorm wichtiger Ort,
wir brauchen diese Ruhe dort, wo wir mit dem Herrn beten
und sprechen kénnen.“ Der Besuch in der Kapelle gehort zum
Rhythmus des Schwesternlebens und er wird gern wahrge-
nommen und vom weltlichen Personal akzeptiert. ,,Dieser
Wechsel von Arbeitszeit und Gebetszeit gehort zu unserem All-
tagsleben.*

Die Krankenpflegeschule/
Okumenisches Institut fiir Pflegeberufe

Schulleiterin ist Sr. M. Ratmunda Klein, Lehrerin fiir Pflegebe-
rufe. Der theoretische Unterricht wird durch ausgebildete Leh-
rerinnen und Lehrer fiir Pflegeberufe und durch verschiedene
Fachdozenten vermittelt. Ziel der Krankenpflegeschule ist es,
eine umfassende theoretische und praktische Ausbildung zu
vermitteln. Die Ausbildung orientiert sich an den gesetzlich

vorgeschriebenen Richtlinien.

Praktischer und ...

.. theoretischer Unterricht
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,» Wir sind eine katholische Krankenpflegeschule und erwar-
ten, dass unsere christliche Glaubensiiberzeugung mitgetragen
wird, zum Wohl unserer Patienten. Im Dienst an den Kranken
orientieren wir uns an der Bibel und an dem Glauben der ka-
tholischen Kirche, wodurch uns Hilfen fiir eine ganzheitliche
Pflege gegeben werden.* Die Krankenpflegeschule bietet eine
dreijahrige staatlich anerkannte Ausbildung zur Krankenschwes-
ter/zum Krankenpfleger an. Im Oktober 2005 wurde sie zum
ersten ,,Okumenischen Institut fiir Pflegeberufe* und bietet
nun in Kooperation des Paul-Gerhardt-Werkes und der St. Jo-
sefsklinik eine integrierte Pflegeausbildung. Begleitend zur Aus-
bildung kann auch die Fachhochschulreife erworben werden.
Bis zu 180 Plitze stehen hier bereit fiir die Ausbildung in Ge-
sundheits- und Krankenpflege, Altenpflege und Altenhilfe. Aus-
bildungsbeginn ist jeweils der 1. Oktober eines jeden Jahres.
Die Ausbildung gliedert sich in einen theoretischen und einen
praktischen Teil.

Sr. M. Ratmunda ist seit 1970 an der Krankenpflegeschule
titig. Nach dem Tod von Sr. M. Jubilata im Jahr 1971 iiber-
nahm sie die Leitung. ,,Mein Bemithen war und ist es auch
heute noch, die Freude, mit der ich urspriinglich am Kranken-
bett stand, den Auszubildenden in der Schule weiterzugeben,
und sie zu christlich engagierten und qualifizierten Schwestern
und Pflegern auszubilden.*

Okeumenisches Institut fiir Pflegeberufe:Sonja-Mutschler-Prater (Leiterin Alten-
pflegeschule im Paul-Gerhardt-Werk), Schwester Maria Ulrike, Christoph Piderit
(Direktor PEG), Andrea Ibig (PGW), Walter Kohler (Sozialministerium),
Schwester Maria Ratmunda (Schulleitung Gesundheits- und Krankenpflege

St.- Josefsklinik), Franz Hahn (Verwaltungsdirektor St.-Josefsklinik), Schwester
Maria Gebharda (Generaloberin St.-Josefsklinik) und Schwester Maria Sixta
(Generalvikarin St.-Josefsklinik).
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Die St. Josefsklinik morgen. Eine Vision von
Verwaltungsdirektor Dr. rer. pol. Franz Hahn

,,Ich bin in Offenburg geboren, habe hier am Wirtschaftsgym-
nasium das Abitur absolviert und nach der Bundeswehr in Frei-
burg Volkswirtschaft studiert. Nach dem Examen zum Diplom-
Volkswirt war ich Wissenschaftlicher Assistent am Institut fir
Regionalpolitik und Verkehrswissenschaft. Urspriinglich war
eine universitire Laufbahn vorgesehen. Aber dann wurden aus
finanzpolitischen Griinden die Stellen in Forschung und Lehre
zunehmend gestrichen. Zu jener Zeit las ich in einer Anzeige,
dass man fur das Gengenbacher Krankenhaus St. Martin eine
stellvertretende Leitung sucht. Ich bewarb mich, erhielt die
Stelle und habe dort dreieinhalb Jahre gearbeitet. In dieser Zeit
ergaben sich Kontakte zu den Gengenbacher Schwester, be-
sonders zum Mutterhaus und der damaligen Generaloberin Sr.
M. Angela. Da das Oftenburger Josefskrankenhaus immer gro-
Ber wurde und man auf fachlich-verwaltungstechnischer Ebene
Unterstlitzung brauchte, sprach man mich an. Bis zu diesem
Zeitpunkt hatte es im Offenburger Haus im heutigen Sinne
keine eigene Verwaltungsabteilung gegeben. Die Verwaltung be-
stand aus den Ordensschwestern Sr. M. Rudisindis, Sr. M. Flori-
na, Sr. M. Ortraud und Frau Kempf.

Mein erster Arbeitstag war dann der 1. Juli 1986, wenn ich
auch schon von Gengenbach aus immer wieder mal ins Haus
gekommen war, um mich einzuarbeiten. Der Bauteil D war zu
jener Zeit gerade in Planung, danach ging es an die Realisie-
rung der Intensivstation. Es sollten in jedem Jahr weitere rium-
liche und medizinische Erweiterungen folgen.

Meine Zukunftsvision fiir unsere Klinik méchte ich wie
folgt umschreiben: Wir werden die anstehenden, revolutioniren
Verinderungen im Gesundheitswesen und ihre drastischen Aus-
wirkungen auf die Krankenhiuser bewiltigen! Dazu helfen uns
neue Ideen und Angebote. Ein solches Beispiel ist das neue,
okumenische Institut fiir Pflegeberufe. Dieses haben wir am
8. Juni 2005 gemeinsam mit dem Paul-Gerhardt-Werk offiziell
gegriindet. Hatten wir frither Platz fiir 45 Schiiler, so konnen in
dem neuen Institut im Endausbau weit iiber 200 aufgenom-
men werden. Offizieller Start war am 1. Oktober 2005. Neben
der integrierten Ausbildung, die sowohl als auch zum Examen
in der Gesundheits- und Altenpflege fiihren kann, besteht auch
die Moglichkeit zum Erwerb der Fachhochschulreife. Die ent-
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sprechenden Bewilligungsbescheide fiir dieses Modellprojekt
liegen vor. Die wissenschaftliche Evaluierung erfolgt durch die
Katholische Fachhochschule fiir Pflegeberufe in Freiburg.

Angesichts des bevorstehenden Strukturwandels im Gesund-

heitswesen besteht tiberall Handlungsbedarf. Denn auf alle Ein-
richtungen kommt die folgende Situation zu: Es gibt verlissli-
che Schitzungen, dass etwa ein Viertel aller Krankenhiuser die
heutigen Funktionen aufzugeben hat. Daraus ergibt sich auch
fiir uns nur eines: Konzentration auf das Kerngeschift. Diese
Kernkompetenz sollte in einem christlichen Haus in jedem Fall
die Bereiche Geburtshilfe, Palliativmedizin und Ausbildung
beinhalten.
In zehn Jahren schon wird auch die Arbeit eines Krankenhauses
anders aussehen als heute. 50% der heutigen stationiren Leis-
tungen werden ambulant erbracht werden. Das Belegarztsystem
wird es so nicht mehr geben. Immer mehr wird der Focus auch
auf der Privention und der Gesundheitsfiirsorge liegen. Bereits
unsere bisherigen Bemiithungen auf diesem Bereich haben zur
WHO-Auszeichnung unseres Hauses als gesundheitstordernde
Einrichtung geftihrt. Krankenhiuser werden sich auch der Ge-
sundheitsfursorge auf hohem Niveau widmen.

Mittlerweile haben wir mehrere erfolgreiche Zertifizierun-
gen vorzuweisen. Manches haben wir auch mit angeregt. Bei
proCum Cert beispielsweise haben wir die Griindung aktiv
unterstiitzt. Deshalb mussten wir auch ,in den sauren Apfel bei-
Ben’, als es ernst wurde und uns beteiligen. Wegen des immen-
sen Zeitaufwandes und der zusitzlichen Arbeit haben leider
viele Kollegen davon Abstand genommen. Fiir uns bestitigen
mittlerweile mehrere Zertifikate unsere Qualitit. Auch waren
wir im Jahr 2005 eines der bundesweit 5 Pilotkrankenhiuser
des berufsgenossenschaftlichen Pilotprojektes zur Zertifizierung
des Arbeitsschutzes als integriertem Bestandteil des Qualitits-
managementsystems. Wir haben alle wichtigen Auszeichnungen
inzwischen vorzuweisen, worauf wir natiirlich stolz sind.

Die Ordensgemeinschaft als Triger des Hauses hat sich zur
Vorhaltung einer Klinik bekannt, und dies aus mehreren Griin-
den. Der alles beherrschende Gedanken ist zunichst immer das
,Wir wollen helfen® gewesen, der sich aus der christlichen, fran-
ziskanischen Haltung zwangsliufig ergibt. Wichtig war auch der
Wunsch nach einem ordenseigenen Haus zur Versorgung und
Betreuung der kranken Schwestern. Auch sollte, das war ein
weiteres Argument, der Bevolkerung eine reelle Alternative im
Sinne und zur Sicherstellung der Wahlfreiheit des Patienten ge-
boten werden. Die Wahlmoglichkeit soll auch mit einem christ-
lich geprigten Haus bestehen. Das kann durchaus auch bedeu-
ten: Manche MaBnahme, manche Dienstleistung rechnet sich
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okonomisch streng genommen nicht und ist kalkulatorisch
nicht rentabel und schon gar nicht profitabel. Aber die Einstel-
lung des Trigers und seine konsequente Haltung macht eben
manches moglich, was in anderen Hiusern nicht denkbar ist.
Daraus ergeben sich als positive Nebeneftekte auch gewisse
Spiel- und Freirdume. Und wenn diese bewusst mit Leben er-
fiillt und gelebt werden, dann trigt dies zur Mitarbeitermotiva-
tion ganz erheblich bei.*

Die St. Josefsklinik im Jahr 2056. Ein Zukunfts-
mairchen von Generaloberin Sr. M. Gebharda

Die Generaloberin Sr. M. Gebharda blickt voraus zum 100. Ge-
burtstag der St. Josefsklinik im Jahr 2056. Eigentlich ist der Text
geschrieben worden zum 40-jihrigen Bestehen des St. Josefs-
krankenhauses im Sommer 1996, aber Mirchen sind ja zeitlos
und gelten immer, also auch im Jubildiumsjahr 2006:

,»Ich erlaube mir, Thnen an diesem festlichen Tag ein Mirchen
vorzutragen, vielleicht kann man es auch eine Vision nennen;
dazu wiinsche ich Thnen das Herz eines Kindes:

Wir schreiben das Jahr 2056. Das St. Josefskrankenhaus kann
sein 100-jihriges Bestehen feiern. Eine grofie Verinderung be-
gann, als im Jahr 1996 — also vor sechzig Jahren — das 40-jihri-
ge Bestehen des Krankenhauses gefeiert wurde. Es war damals eine
Zeit neuer Gesetze und Vorschriften sowie einschneidender Maf3-
nahmen fiir das Krankenhauswesen. Gelder wurden gestrichen,
Stellen abgebaut. Die Menschen bekamen Angst, ihren Arbeits-
platz zu verlieren und sie hatten wenig Hoffnung auf eine Ande-
rung der Situation. In der Welt und auch in den Ordensgemein-
schaften war es eigentlich dhnlich; man schaute in eine ungewisse
Zukunft und fiihlte sich den Verinderungen kaum gewachsen.

In dieser Situation hinein traf das Wort Jesu: ,Ich bin bei euch
bis ans Ende der Zeiten mitten ins Herz bei denen, die ein offe-
nes Herz hatten. Und langsam geschah etwas, was die Geschichte
dieser Welt nur in groffen Abstinden erleben darf. Dieses Wort Jesu
— so fiihlte man — lief} Hoffnung aufkommen. Hoffnung auf was?
Hoffnung auf Vertrauen untereinander, Hoffnung auf Liebe zuei-
nander!

Und die Menschen begannen, einander anders anzuschauen.
Sie schauten mit den Augen des Herzens! Sie sahen Not, Leid
und Trauer in den Augen der Anderen, aber auch Freude, Dank-
barkeit und Gliick konnten sie wahrnehmen. Und langsam konn-
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ten sie Worte des Verstehens, der Einfiihlung finden. Die Patienten
kamen nicht nur mit eigenen Enwartungen, sie sahen auch in den
Augen der Arzte Not und Sorge und manchmal Hilflosigkeit. Die
Arzte begannen die Patienten Briider und Schwestern zu nennen,
und die Mitarbeiter kamen einander zuvor. Die Worte Jesu: ,Ich
werde bei euch sein‘ gaben ihnen Hoffnung, Kraft und Zuversicht
und langsam wandelte sich ihr ganzes Wesen. Dass es jeden von
ihnen in dieser grofien Welt unter fast sieben Milliarden Menschen
nur ein einziges Mal gab, war eine unsagbar wichtige Erkenntnis
fiir sie und gab ihnen Sicherheit, die das Gegenteil von Stolz ist.
Die Verfiigbarkeit durch Macht, Geld und Erfolg hatte aufgehirt.
Natiirlich brauchten sie noch Geld, aber sie hatten nun eine neue
Wertordnung.

Manchmal sagten die Mitarbeiter des St. Josefskrankenhauses
zueinander: Es ist eine neue Zeit angebrochen, und sie fiihlten sich
aufgerufen, diesen neuen Geist in die Gesellschaft zu tragen. Bald
merkte man die Veranderung an der Art, wie man redete. Den Po-
litikern gegeniiber sagte man nicht mehr, ,die da oben “ und diskri-
minierende Worte jedermann gegeniiber fand man bald nicht mehr
im Sprachgebrauch der Menschen. Was war denn geschehen? Hat-
ten die Menschen keine Fehler mehr? Das war es nicht, aber sie
erkannten ihre Wiirde und die Wiirde der anderen. Sie konnten
verzeihen und Verzeihung entgegennehmen.

Die Kloster, in die dieser Geist ebenfalls eingezogen war, dffne-
ten ihre Pforten fiir die Manager und Wirtschaftsexperten, die man
bei einer derartigen Verdnderung nicht allein lassen dutfte. Es war
erschiitternd zu erfahren, dass sie dort miteinander wie die ersten
Christen lebten und man von ihnen sagte: ,Seht wie sie einander
lieben ‘. Und die Menschen, die bisher sagten, Europa ist alt ge-
worden, es wird bedeutungslos und wird untergehen, sahen sich ge-
tauscht.

Das St. Josefskrankenhaus ist am Tag seines 100-jihrigen Be-
stehens dafiir ein Zeugnis! Aber begonnen hat diese Veranderung
zum 40-jdhrigen Jubildum.
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Anekdoten, Lustiges und Ernstes aus dem Alltag
der St. Josefsklinik

(gesammelt von Astrid Magg)

In den Grinderjahren des ,Josefs* war die Armut noch grof3.
So konnte es durchaus passieren, dass manche der Schwestern
fur eine Weile auf ihr Bett verzichten mussten, wenn Not an
Krankenbetten bestand. Die Schwesternbetten wurden dann
einfach frisch bezogen in die Krankenzimmer geschafft. Fiir die
betreffenden Schwestern bedeutete das, sich ein Notlager zu
verschaffen. Auch nach der Riickkehr aus den Ferien war fir
die Schwester das eigene Bett manchmal nicht gesichert.

Aufziige kannte man damals noch nicht. Die Einrichtung
der Krankenzimmer (Betten, Nachttische, Schrinke usw.) muss-
te jeweils vom Keller und Lagerraum bis in die einzelnen
Stockwerke, auch bis in den vierten Stock, getragen werden.

Vom Mutterhaus Gengenbach kamen tiglich drei Schwes-
tern zum Putzen nach Offenburg. Da im Haus kein Platz fiir sie
war, mussten sie sich mit dem Aufenthalt (wohnen, und manch-
mal auch schlafen) im ehemaligen ,,Chile-Hiittle” im Gemdiise-
garten begniigen.Vor dem Krabbelgetier in diesem Gartenhaus
haben sich die armen Schwestern oft nicht wenig gegrault.

Anfangs wurde das Essen tiglich vom Mutterhaus Gengen-
bach angeliefert. Dann jedoch, als man eine bescheidene Kiiche
eingerichtet hatte, war neben dem Krankenpflegedienst und
den ubrigen Arbeiten zum reibungslosen Verlauf eines Kranken-
hausalltags fur alle Ordensschwestern auch Kiichendienst ange-
sagt. Oft musste bis Mitternacht Gemise geputzt oder Obst
eingemacht werden. Und bei jeder Arbeit wurde gebetet.

Da die Schwestern teilweise um 3 Uhr in der Frithe schon
wieder aufstehen mussten, weil beispielsweise im Siuglingszim-
mer zwischen 3 und 5 Uhr morgens gefiittert wurde, war es
kein Wunder, dass beim gemeinsamen Gebet in der Kapelle der
Schlat manchmal die Oberhand gewann. Bei einer Schwester
fand sich im Buch der Ordensregeln ein handgeschriebener
Merkzettel, den sie sich offensichtlich selbst zu Eigen gemacht
hatte: ,,Gegen tibermiBiges Schlafen hilft wachen und beten!*

Zum Gottesdienst und zur Beichte gingen die Schwestern
nach Zell-Weierbach, der Pfarrei Weingarten. Als in der Kran-
kenhauskiiche wieder einmal viel Arbeit anstand, das Personal
jedoch knapp war, wurde der Gang zur Beichte von der Oberin
kurzerhand mit folgender Bemerkung aus dem Tagesprogramm
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gestrichen: ,,Jetzt wird nicht gebeichtet, jetzt wird Salat und
Gemiise geputzt!*

Kiichengerite waren in damaliger Zeit eine Kostbarkeit.
Eine Schwester erinnert sich, dass die Kiichenschwester in die-
ser Not recht erfinderisch war. Neben anderen Provisorien
diente ihr z. B. eine Weinflasche als Wellholz.

Auch Schwester Margitta vom Kinderzimmer fiir die groBe-
ren Kinder hatte so ihre Probleme. Und wie froh war sie, als sie
endlich das Geld flir einen schonen groBen Kochtopf bekam,
um fur ,,ihre Kinder* spezielle Kindernahrung zubereiten zu
konnen. Umso groBer ihr Entsetzen, als der Topf gleich am ers-
ten Tag auf ungeklirte Weise verschwand. Ein neuer Kochtopf
musste her, schier unerschwinglich zu dieser Zeit! Aber den
neuen Topf lieB sie von da an nicht mehr aus den Augen, und
des Nachts versteckte sie ihn vor jeglichem Zugriff sogar in
ihrem Bett.

Wer kann sich heute noch vorstellen, dass ein Putzlappen ein
willkommenes Geschenk sein kann? Die Ordensschwestern des
St. Josefskrankenhauses Offenburg waren in den Griinderjahren
dieses Hauses gliicklich und dankbar um jeden ,,Lumpen®, den
ihnen ihre Kongregationsschwestern aus dem Krankenhaus
Laufenburg in der Schweiz geschickt haben.

Das erste Refektorium der Franziskanerinnen des ,Josefs*
war ein kleiner Raum im Keller des Krankenhauses. Die Ein-
richtung bestand aus Kisten und Brettern. Auf den Kisten sal3
man, die Bretter dienten als Tische. Der Namenstag einer
Schwester, der anstelle ihres Geburtstages besonders gewtirdigt
wird, wurde durch einen doppelten Wasserweck und einen
Pudding, das Geschenk des Tages, gekront.

Neben der Pflege erkrankter Ordensschwestern hatte man es
sich im St. Josefskrankenhaus Offenburg auch zur Aufgabe ge-
macht, kranke Priester aufzunehmen. Die Ehrfurcht vor dem
Priesterberuf aber war grof3 und so ergab sich eines Tages das
Problem: Wer wischt den erkrankten Hochwiirden? SchlieBlich
und endlich wurde fiir diese schwierige Aufgabe Schwester
Bartholomia mit der Begriindung auserwihlt, sie konne am
besten den Pfarrern ,,den Kopf wischen*!

Schwester Ortraud erinnert sich 2005 noch gern an jenen
Busfahrer, der, wenn er vor dem Seppelianum Halt machte,
immer sagte: ,,Aussteigen, Storchennest! Er bezog sich dabei
auf die 1961 eingeweihte geburtshilflich-gynikologische Abtei-
lung.
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Dank-Gedichte

fiir die Klinik, fiir Schwestern und Arzte. Uber die Jahrzehnte
hinweg haben immer wieder dichterisch begabte Patienten auf
ganz personliche Weise dem Haus ihren Dank in lyrischer Form
abgestattet. Eine kleine Auswahl:

Das Klagelied vom Kropf. Offenburg 10. Juli 1959

Man schluckt das Fleisch, man schluckt das Kraut,
Man schluckt auch, was man nicht verdaut,
Und eben drum, Freund Bea,

Mach 6ha!

Du schnaufst und keuchst, Du arme Laus,
Du bist soweit, dein Kropf muf3 raus.

O jerum!

Und so geschieht’s. Der Doctor droht

Mit seinem Messer blutig rot,

Er geht ihm an die Gurgel,

Der Schurke-1.

Drauf teilt das Volk sich fliisternd mit:

Der Pfarrer hat 'nen Kaiser-Schnitt.

O jerum!

(Hintergrund: Pfarrer Bea lief sich von Dr. Kaiser am Kropf operie-
ren, erhielt also einen Kaiser-Schnitt)

Als groBer Chirurg

Als groBer Chirurg in Stadt und Land

Herr Chefarzt Kaiser ist bekannt,

er schneidet alles rutze-butz

aus den Menschenleibern, was nichts nutz.

Von morgens frith bis abends spat

Bewegt sein Geist sich wie ein Rad,

und immer nur darauf bedacht

zu helfen da, wo’s Schmerzen macht.

(-..)

Der liebe Gott mége Sie uns recht lange in voller Gesundheit
erhalten,

Thre dankbare Patientin L.H. (mit der kaputten rechten Pfote)
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,,Kaiserliche* Chef-Visite auf Zimmer 206, Mai 1961

Die Tiir geht auf — und mit zwei schnellen Schritten
Steht der Herr Chefarzt lichelnd in der Mitten

Des Zimmers. Griifend blickt er in die Runde,

und husch! Schon in der folgenden Sekunde
verbindet er die Wunde des Patienten

mit den begnadeten Chirurgenhinden.

Dem Nichsten zieht er Faden, eins, zwei, drei,
erzihlt ein lustigs Gschichtle ihm dabet,

und eh dem Kranken etwas wehtun konnte,

ist lingst die ganze Prozedur zu Ende.

,»S0! Fertig? Haben wir auch nix vergessen?

Dann los, denn alles will zum Mittagessen!*

Ein Gruss rundum, ein schelmisch-lachender Blick,
fort ist er! Aber der Frohsinn bleibt uns zurtick.

Passiert am 1. Mai 1968

Das Offenburger Josefshaus, es hort sich an wie toll,

ist voll des guten Rufes grad, ein jeder weil3 es wohl.

Ob jung, ob alt, ob Frau, ob Mann, ob Schwester obendrein,
kommen all voll Zuversicht, stellt sich “ne Krankheit ein.

Der Sache hab ich nachgespiirt, wie geht das denn hier zu,

daB alles schafft und emsig rennt, das hatt ich raus im Nu.

Und plétzlich ging mir auf das Licht, ich hab den Chet entdeckt,
es ist sein Blick und sein Humor, was neues Leben weckt.

Mit soviel Schneid und viel Geschick von morgens friih bis spit,
gelindert wird so mancher Schmerz, manch Biuchlein zugeniht.
Chef Kaiser, Kaiser, tralala, du machst dem Herrgott Spal3,

denn immer bist du hilfsbereit, bei Tag und auch bei Nacht!
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Sehr geehrter Herr Chefarzt, mit Verlaub,

mochte mich morgen gerne machen aus dem Staub,
um zuriick zu kehren zu meinem lieben Gatten,
wenn Sie es gestatten!

Leider geht es noch nicht in Gesang,

denn es fehlt doch noch der Klang.

Mit Threm ,,grof3en Kénnen*

und humorvollen ,,Guten Morgen®,

haben Sie mich befreit von meinen Kropfen

und meinen Sorgen.

Als dankbares alterndes Madchen

verabschiede ich mich mit Knicks’chen und Pfotchen.
Offenburg, den 20. Juni 1978

Thre M.TV,

Es hingt mein Gallenstein schon an der Wand,

in einem Beutel, den ich selbst erstand.

WiBt Thr, warum ich lustig bin,

seh ich zum Gallenstein dorthin,

er hatte mich sehr viele Jahre in der Hand,

er quilte mich fast iiber den Verstand,

so bose, so gemein, wie nur ein Gallenstein kann sein.
Unser Doktor, der Herr Kaiser, machte gar nicht lange rum,
einen Schnitt und ritsche ratsche und der Gallenstein war hin,
nun gings ihm an den Kragen

und aus wars mit dem Wohlbehagen.

Drum Herr Doktor, leben Sie noch recht lange,

und vernichten Sie noch viele bose Galle.

In Dankbarkeit Frau B.H.

(zu singen nach der Melodie: Es hingt ein Pferdehalfter an der Wand)

Herzlich mocht ich heute danken,

allen, die in OP’s Schranken

taten eifrig ihre Pflicht.

Nach dem Dunkel sah ich Licht.
Denn die Sorgen sind nun fort.
Ich hab nun ein letztes Wort

Stets Gesundheit, langes Leben
Mog der Hergott Thnen geben!
Drum stimmt an den neuen Hit:
,,Hier hilft nur ein Kaiser-Schnitt!“
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1996 begibt sich auch die
Generaloberin der Josefs-
klinik, Sr. M. Gebharda,
in ,,ihre“ Klinik — und
bedankt sich danach

mit diesem herzlichen
Dankgedicht

Dem Josef’s zugeeignet!

Da lieg ich nun, ich bin Patient,

und hoff, daB3 sich mein Schicksal wendt!
Was da so geht tagaus, tagein,

laBt mich vergessen eig’'ne Pein.

Ob Galle-, Blinddarm-, Leberschmerzen,

ob Hiifte, Nieren, ob am Herzen,

an alles geht mit Energie,

die Mann-(Frau-)schaft hier, ob spit, ob friih.

Da an der Pforte und Verwaltung
wird Dir mit liebevoller Haltung
erklirt, wie es jetzt weitergeht,
derweil Dein Kofter rasch entschwebt.
Vor Angst kann ich nicht richtig lesen;
war jetzt der Pfeil nach rechts gewesen?
Ganz kleinlaut frag ich da 'ne Frau,
die Boden putzt, die weil3’s genau!

Sie zeigt den Aufzug mir und meint,
mit dem wird’s wohl am besten sein!
Der fiihrt mich rasch jetzt in die Hoh,
ein Stock zu hoch, wie ich dann seh.
Auch da ist Hilfe gar nicht weit,

ich staun’, wie nett sind hier die Leut!

Ich bin dann schnell am rechten Ort,
find Zimmer, Bett und Koffer dort.

Da liutet schon das Telefon,

ich hebe ab und hor den Ton.

Es meldet sich das Kinderzimmer,

von dorther kommt ein zart Gewimmer.
Im Josefs ist, wie ofter schon,

ein kleines Menschenkind gebor’n.

Ich danke Gott fiir dieses Kind,

und bete, dal den Weg es findt!

Die Liebe geht auch durch den Magen,
das kann man von der Kiiche sagen.
Und Sicherheit ist grof3 geschrieben,
man ist nie ohne Hilf geblieben.

Ich habe iiberall gespiirt,

hier wird mit Herz Regie gefiihrt.

Nun bin ich g’sund, darf wieder heim,
jetzt muf3 ein Wort des Dankes sein:
Das Josefs, das verlal3 ich heut,

im Herzen trag ich Euch, Ihr Leut!

Sr. M. Gebharda
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Ein Leserbrief

,,Dies Woche hatte ich eine Untersuchung im Josefs, vor der ich
groBe Angst hatte. Ich muss sagen, dass ich so gut und so flir-
sorglich behandelt wurde — ich bin keine Privatpatientin —; dass
ich richtig beeindruckt bin. Obwohl ich davon ausgehe, dass
solche Untersuchungen dort dauernd durchgefiihrt werden,
hatte ich nicht das Gefiihl, eine Nummer zu sein. Ich bin sehr
dankbar. Marina E.*

(Offenburger Tageblatt 28.1.2004)

Die Frau eines Patienten

»2Mein Mann war mehr als sieben Jahre krank, und mufBte
immer wieder stationir ins Krankenhaus, oft auch in die Not-
aufnahme. Wie gut die irztliche Versorgung war, das braucht
man eigentlich nicht erst zu betonen, das ist ja bekannt. Aber
besonders wohltuend war die ganze Atmosphire im Haus, darti-
ber kann ich nur das Beste sagen. Wir haben das menschliche
Klima in der Josefsklinik immer als etwas ganz Besonderes
empfunden. Der christliche Geist in der Fiirsorge und der Pfle-
ge hat meinem Mann, aber auch mir ungeheuer geholfen. Be-
sonders hervorheben mochte ich Schwester Beata von der In-
neren Abteilung. Von frith bis spit war sie immer aufmerksam,
war immer freundlich. Uber viele Jahre habe ich sie nur so er-
lebt. Auch die Arzte unterhalb des Chefarztes waren nicht nur
fachlich, sondern eben auch menschlich absolut integer.*

Irmgard Schifer, Offenburg (Mdrz 2005)

Das Fiirbitt-Buch:
Lieber Heiliger Josef, Danke fiir alles!

Ein einfaches Fiirbitt-Buch liegt in der Kapelle der Josefsklinik
aus, in das die Besucher und Patienten ihre Gebets-Anliegen
eintragen konnen. Es wird rege Gebrauch davon gemacht, was
zeigt, dal} diese Form des Gebetseintrages einem tiefen Bedtirf-
nis entgegenkommt. Das kleine Buch hat einen griinen Ein-
band: es will ein Buch der Hoftnung sein, ist doch Griin die
Farbe der Hoftnung in der christlichen Tkonographie. Und viele
Hoftnungen sind hier aufgeschrieben. Es ist aber auch ein Buch
der Angste und Schmerzen, des Verlassenseins und des Todes. In
all diesem zusammen ist es ein Buch des Lebens, in dem zu
lesen zum beriihrenden Erlebnis wird.
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Die Eintrige sind sehr personliche Gebete, und sie sind eigent-
lich nicht fiir die Offentlichkeit gedacht. Blicken wir also nur
kurz auf einige anonym gehaltene Texte:

L;\QO\\,\A NESUPs %\J\)\,\’(e \4\.‘;. CLQQQ/O
ok ando allen ccvd Qe oo d

Wivedd et Tuwasso o
34.3.03

Lieber Gott, lafp mich nicht allein und hilf mir die Krankheit zu be-
wiltigen. Vergelts Gott

Lieber Gott! Danke fiir Deine Nihe in den letzten Monaten. Du hast
meinen Mann und mich durch eine schwere Zeit getragen. Bitte bleibe
auch weiterhin an unserer Seite, gib uns Kraft und Zuversicht und
schenke meinem innigst geliebten Mann Heilung von seiner Krankheit.
Danke, dafy Du so einen wundervollen Menschen an meine Seite ge-
stellt hast.

Maria, mach alles wieder gut. Beschiitze uns!

Lieber Gott! Bitte hilf mir in meiner groffen Not. Gib mir viel Kraft,
die Therapie zu verarbeiten.

Lieber Gott, wir danken Dir fiir unsere 2 gesunden Enkelkinder, behii-
te sie allezeit, schiitze ihre Eltern. Denke auch an alle anderen, die auf
ein Baby hoffen. Danke.

Lieber Gott, hilf mir, die Krankheit anzunehmen und zu tragen und
hilf auch, dafs ich wieder gesund werde.

Stehe meinem Sohn bei und nimm ihn unter deinen Schutz, daf§ er
wieder gesund an Leib und Seele aus dem Krieg zuriickkommt. Stehe
meinen Kindern bei bei ihrer Familiengriindung und begleite sie auf
ihrem weiteren Lebensweg. Danke!

Vergelts Gott fiir die gelungene Operation und den gutartigen Befund.

Betet bitte fiir eine Frau, die sich letzten Sonntag aus Verzweiflung das
Leben genommen hat.

Guter Gott, Danke fiir Deine Liebe, danke fiir gute Menschen hier im
Haus.
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Lieber Jesus, hilf meiner Mama auf ihrem letzten Weg, nimm sie in
Deine barmherzigen Arme. Danke.

Lieber Gott, ich méchte Dir danken fiir alles, was du_fiir mich oder uns
tust. Ich bitte Dich, beschiitze die Schwestern hier und auf der ganzen
Welt. Sie zaubern immer ein Licheln auf unser Gesicht.

Lieber Gott, wir danken Dir, daf3 unser Vater, Opa von seinem
Schmerz befreit wurde, und daf} er sanft in Ruhe einschlafen durfte, er

wird immer in unserem Herzen weiter leben.

Gib allen Angehdrigen Mut und Kraft, mit dem Leid fertig zu werden.
Stirke sie.

Herr, danke, daf} ich wieder gesund werde und am Montag mit meinem
Mann Silberhochzeit feiern kann.

Heilige Gottesmutter, mach mirs nicht so schwer. Danke.
Lieber Gott, lass meine Oma wieder gesund werden. Amen.

Lieber Heiliger Josef, Danke fiir alles.

AR.6.0> diplor Wé~/
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i Ubersicht iiber die Baugeschichte der St. Josefsklinik

1954
1955
1956
1961
1966
1975
1986

1987
1988

1989
1990

1991
1993
1998

1998
2000
2000
2000
2000
2001
2001

2001
2002

2005

2006

(zusammengestellt von B. Struck)

Grundsteinlegung am 23. Oktober

Baubeginn der Bauteile A, B, C und E

Eréftnung des Krankenhauses am 2. Juni

Neubau Bauteil F: Gyn. / Wochenstation, Gyn.-Ambulanz, Zytologie
Neubau St. Klara Wohnheim, Schwimmbad

Neubau St. Elisabeth Schwesternwohnheim

Bauteil D1/D2: Neubau Verwaltung, OP-Bereich, Chirurgische Ambulanz,
Bettenzentrale, Notfallaufnahme, Krankenwagenhalle

Bauteil C: Umbau Intensivstation

Bauteil G: Erweiterung Frauenbau: Gyn., Wochenstation, Kreif3saal und Kranken-
gymnastik-Abteilung

Bauteil A: Umbau Schwesternstation

Bauteil B: Umbau Labor, Gastroenterologie, Wachstation, Innere Abteilung und
Bettenstation; Neubau Heizzentrale

Bauteil B: Umbau und Aufstockung; Bauteil B2: Neubau einer Zentralkiiche
Bauteil B: Neubau Kapelle, R efektorium

Bauteil E: Umbau und Sanierung Bettenhaus, Chirurgische und Innere Abteilung;
Einbau von Cafeteria, Friseursalon und Treppenhaus

Bauteil D: Erweiterung Verwaltungsgebiude

Parkdeck: Neubau eines zweigeschossigen Parkdecks

Landeplatz: Errichtung und Betrieb eines Hubschrauber-Sonderlandeplatzes
Bauteil D: Anbau und Erweiterung des Eingangsbereichs und der Zentrale
Bauteil C, D: Erweiterung der Radiologie

Bauteil D2: Erweiterung der Radiologie, Nuklearmedizin

Bauteil E: Erweiterung der Bettenstation, Chirurgische Abteilung und Onkologische
Ambulanz

Bauteil G: Umbau Neonatologie

Bauteil J: Erweiterung mit Pflegestation, Gynikologie, Klinischem Arztdienst,
Tagesklinik und Zytostatika, Chirurgische Ambulanz und Auditorium

Bauteil F: Umbau und Sanierung Zentrale Aufnahme, Kreif3saal, Wochenstation und
Krankenpflegeschule

Medizinisches Versorgungszentrum ‘
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Die Hausoberinnen der St. Josefsklinik

Als Hausoberinnen warven titig die Schwestern

Sr. Domitia (1956—-1962)

Sr. Eliana (war nebenbei noch als OP-Schwester titig),

Sr. Leonilla (1970-1991): Im Oktober 1991 wird Schwester
Leonilla verabschiedet. 36 Jahre seit 1956 war sie im Josefskran-
kenhaus titig gewesen, davon zuletzt 18 Jahre als Oberin. Als sie
im Oktober 1997 stirbt, hilt Ingrid Fuchs ihr die Trauerrede:
,»Als ehemalige OP-Schwester der Griinderjahre und spitere
Oberin des St. Josefskrankenhauses hat Schwester Leonilla Gro-
Bes, ja GroBtes geleistet. Als vor etwa 20 Jahren die Phase des
groBen Umbruchs in den Krankenhiusern begann, hat sie mit
threm unerschopflichen Gottvertrauen das Entscheidende
getan. Sie hat fiir ihr St. Josefskrankenhaus die Basis geschaften,
auf der es heute noch, und auch fiir die Zukunft zum Wohl
vieler Menschen bestehen kann.* Schwester Ortraud tiber Sr.
Leonilla: ,,Sie hatte nicht nur das Krankenhaus, sondern auch
den Ordensschwestern-Konvent zu betreuen. Auch stellte sie
oft das neue Personal fiir die Pflege ein. Sr. Leonilla war eine
bescheidene, selbstlose Ordensschwester, immer giitig zum
Nichsten. Fiir sich selbst hatte sie keine Zeit. Ihr grofes Anlie-
gen waren die Sterbenden, nie ging sie zu Bett, ohne dass sie
nochmals zu diesen Patienten ging. Wenn es sein musste, hielt
sie auch Nachtwache.*

Sr. Assumpta (1991-1998),

Sr. Ehrentrudis (1998: ,,Nach mehrjihriger Leitung des St. Jo-
sefshauses, einem Ferien- und Erholungshaus im Winter- und
Sommerkurort Engelberg in der Schweiz, freut es mich, die mir
iibertragene neue Aufgabe als Hausoberin der St. Josefsklinik
anzutreten. Es ist mir ein Bediirfnis, in einem flir mich noch
ungewohnten Umfeld die gegenseitige Achtung, Ehrlichkeit
und Aufgeschlossenheit sowie ein kameradschaftliches Mitein-
ander in, wenn immer moglich, heiterer Atmosphire zu pfle-
gen.”

Sr. Hermella (bis 2002),

Sr. Florina (seit Sept. 2002): ,,Die vielseitigen Interessen und
Belange des ganzen Hauses kann ich als Hausoberin nur im po-
sitiven Zusammenwirken aller, die in dieser Klinik ihren Dienst
tun, wahrnehmen. Die iibernommene Verantwortung sehe ich
als Fiirsorge flir die gesamte Dienerschaft. In ihr liegt mein Be-
mithen um ein faires Miteinander und eine mitarbeiterfreundli-
che Gestaltung des Arbeitsklimas. Insbesondere wird es mein
Anliegen sein, den Geist und die Zielsetzung dieser Klinik zu
wahren und zu fordern und die ganzheitliche Betreuung und
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Versorgung der Patienten in einer Atmosphire der christlichen
Nichstenliebe im Auge zu behalten.*

Die Hausgeistlichen

Hausgeistliche waren: Pater Kowalek (drei Jahre; ging dann nach
FuBbach); Pater Eugen (Trappist), Pater Maurus (ein gebiirtiger
Offenburger), Pater Werner, Pater Marquard, Pater Frowin (Ka-
puziner), Pater Burkhard (Kapuziner).

Chefarzte und arztliche Direktoren
der St. Josefsklinik seit 1956

Chirurgie:

Kaiser, Fritz
Stumpf, Alexander
Hiigel, Bernhard

Innere:

Stump, Werner

Rieseberg, Thomas

Nolte, Jlirgen

Offensperger, Wolf-Bernhard

Rontgen:
Baumeister, Ludger
Wirthle, Jorg

Gynikologie/Frauen
Bau, Josef
Siebers, Jan-Willem

Abt. fiir Andsthesiologie und operative Intensivmedizin
Hinsken, Heinrich

Zechlin, Eckart

Afflerbach, Friedrich

Arztliche Direktoren:
Stumpf (bis 1977)
Rieseberg (1977 bis 1997)
Nolte (bis 2003)

Siebers (seit 2003)
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Kurze Arztebiographien

Werner Stump

Medizinstudium Freiburg und Miinchen. Nach dem Staatsexa-
men Praktikant und Unterarzt an der Medizinischen Poliklinik
Freiburg. 1940 Promotion, ab 1942 Lazarettarzt. Nach dem
Krieg Oberarzt an der Medizinischen Poliklinik Freiburg. 1954
Habilitation iiber funktionelle Schilddriisenstérungen, danach
Privatdozent an der Uni Freiburg. 1956 erster Chefarzt der In-
neren Medizin am St. Josefskrankenhaus Oftenburg und Lei-
tung der dem Krankenhaus angeschlossenen Krankenpflege-
schule. Pensionierung 1977.

Fritz Kaiser

Medizinstudium in Freiburg, Marburg und Kiel. Staatsexamen
1940. Nach russischer Kriegsgefangenschaft 1947 an die Chir-
urgische Uniklinik Freiburg, dort 1953 Oberarzt bei Prof.
Krauss. 1956 erster Chefarzt flir Chirurgie am St. Josefskranken-
haus Oftenburg. Pensionierung 1978.

Josef Bau

1923 in Biberach im Kinzigtal geboren, beendete er 1948 sein
Medizinstudium in Freiburg. Zunichst Assistenzarzt in Gengen-
bach, Heidelberg und Stuttgart. Nach der Ausbildung zum
Facharzt fiir Frauenkrankheiten und Geburtshilfe seit 1957
Oberarzt in der Frauenklinik der Saarknappschaft bei Saarbrii-
cken. Dort erhielt er die Berufung nach Offenburg als Chefarzt
der neuen geburtshilflich-gynikologischen Abteilung des St. Jo-
sefskrankenhauses, Arbeitsaufhahme 1961. Pensionierung 1989.

Jiirgen Nolte

Medizinstudium in Freiburg und Miinchen, Staatsexamen
1961. Approbation 1964, Wehrdienst als Truppenarzt 1965.Von
1965 bis 1971 wissenschaftlicher Assistent an der Medizinischen
Klinik und am Biochemischen Institut der Universititen Miin-
chen und Konstanz, Leitung der Intensivstation und der endo-
skopischen Gastroenterologie der Uniklinik Freiburg. Seit
1. April 1977 Chefarzt der Inneren Medizin am St. Josefskran-
kenhaus Oftenburg als Nachfolger von Dr. Stump, gemeinsam
mit Dr. Thomas Rieseberg. Pensionierung 2003.
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Thomas Rieseberg

Medizinstudium in Freiburg, Staatsexamen 1958. Ausbildung
am Pathologischen Institut der Uni Freiburg, Medizinalassisten-
tenzeit in Saarbriicken und Pirmasens.Von 1961 bis 1963 Assis-
tent am St. Josefskrankenhaus Offenburg, dann Assistentenjahre
im Stidtischen Krankenhaus Baden-Baden. Dort fiinfeinhalb
Jahre Oberarzt in der Inneren Abteilung mit Aufbau der Gas-
troenterologie, kardiologischen Intensivptlege und einer klei-
nen Dialysestation. Seit Juli 1975 Oberarzt auf der Inneren Ab-
teilung des St. Josefskrankenhauses Oftenburg, ab 1. April 1977
Chefarzt als Nachfolger von Dr. Stump, gemeinsam mit Dr. Jiir-
gen Nolte.

Ludger Baumeister

Staatsexamen 1960, Approbation 1963, anschlieBend anderthalb
Jahre wissenschaftlicher Assistent am Pharmakologischen Insti-
tut der Universitit Freiburg. 1965-1970 Ausbildung zum Fach-
arzt fiir Radiologie an den Unikliniken Freiburg. Seit 1970
Oberarzt der Rontgenabteilung der Medizinischen Universi-
tatsklinik, seit Miarz 1976 Leiter der Sektion Innere Medizin,
Abteilung Rontgendiagnostik. Seit 1. Mai 1977 Chefarzt der
neugeschaftenen Abteilung fiir Radiologie des St. Josefskran-
kenhauses Offenburg. Pensionierung 2001.

Alexander Stumpf

Medizinstudium in Heidelberg, Staatsexamen 1966. 1968 Chir-
urgische Klinik Stuttgart, dort 1973 Oberarzt. 1977 erster
Oberarzt in der Unfallklinik Ludwigshafen. Ab 1. Oktober
1978 Chefarzt im St. Josefskrankenhaus Offenburg als Nachfol-
ger von Dr. Kaiser. Pensionierung April 2001.

Jan Willem Siebers

Zuletzt an der Freiburger Uni-Frauenklinik als Oberarzt titig,
tritt er am 1.6.1985 die kommissarische Chefarztstelle in der
Gynikologie des Kreiskrankenhauses Offenburg an. Nach Auf-
16sung der Frauenabteilung wechselt Siebers als Oberarzt zu der
von Dr. Bau gefiihrten Gynikologie am Josefskrankenhaus, wo
er nach Pensionierung von Bau die Chefarztstelle tibernimmt.

Wolf-Bernhard Offensperger

Medizinstudium in Freiburg, danach zweijihriger Forschungs-
aufenthalt in New York. Seit 1985 in Freiburg allgemein-inter-
nistische und gastroenterologische Ausbildung. 1993 Facharzt-
anerkennung zum Internisten, 1996 Gebietsbezeichnung Gas-
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troenterologie, klinischer Oberarzt der Medizinischen Unikli-
nik Freiburg, 2002 dort leitender Oberarzt. Als Nachfolger von
Prof. Dr. Nolte Juli 2003 an die St. Josefsklinik Offenburg.

Bernhard Hiigel

Medizinstudium Wiirzburg. Regimentsarzt des Flugabwehrre-
giments 12, anschlieBend Assistenzarzt am Zentrum fir Anis-
thesiologie Bad Mergentheim. Ab Ende 1986 Assistent der all-
gemeinchirurgischen Abteilung Juliusspital Wiirzburg. 1992
Facharztanerkennung, 1994 Oberarzt der Gesamtchirurgischen
Klinik, 1995 Schwerpunktbezeichnung Unfallchirurgie. 1998
Leitender Oberarzt der Abt. Allgemein- und Visceralchirurgie
der Chirurgischen Klinik Juliusspital Wiirzburg. April 2001
Chefarzt der Chirurgischen Abteilung der St. Josefsklinik als
Nachfolger von Dr. Stumpf; Juni 2001 Schwerpunktbezeich-
nung Visceralchirurgie.

Jorg Wirthle

Medizinstudium Bochum, Essen, Koln. Aus- und Weiterbildung
in der chirurgischen Klinik des Krankenhauses Porz am Rhein,
1992 radiologische Abteilung des Hauses. 1996 bis 1998 Assis-
tenzarzt, nach Facharztanerkennung Funktionsoberarzt in der
radiologischen Abteilung des Eduardus-Krankenhaus Koln-
Deutz. 1998 bis 2002 Oberarzt Kreiskrankenhaus Hameln
(Kernspintomograph). April 2002 Leitung der radiologischen
Abteilung der St. Josefsklinik als Nachfolger von Dr. Baumeis-
ter.

Friedrich Afflerbach

Seit dem 1.12.2002 Chefarzt der anisthesiologischen Abteilung
in einem Teamarztsystem. Bisher verwirklichte Ideen: Die zur
Zeit modernste Allgemeinanisthesietechnik als lachgasfreie
Narkose im so genannten fast geschlossenen Anisthesiesystem
mit neuen, daflir optimierten Anisthetika. Die Einfiihrung der
so genannten Spinalanisthesie fiir den Kaiserschnitt im Kreil3-
saal ermoglicht, auf eine Vollnarkose bei Kaiserschnittgeburten
in der Regel verzichten zu konnen. ,,Im Prozess der weiteren
Optimierung will auch die Anisthesie ihren Beitrag leisten,
damit die Josefsklinik die Beste wird und die Patienten fuir uns
abstimmen.*
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Entwicklung der Pflegesitze in der
St. Josefsklinik, von den Anfingen bis heute

Wesentliche Voraussetzung dafiir, dass ein Krankenhaus tiber-
haupt wirtschaftlich arbeiten kann, sind die jeweils von den
Krankenkassen oder anderen Leistungstrigern erstatteten ,,Pfle-
gesitze®, jene Gelder also, die pro Tag Krankenhausaufenthalt
fiir einen Patienten bezahlt werden. Und da auch die Kassen
nichts verschenken wollen, sind die jahrlichen Verhandlungen
iiber diese Gelder immer Ereignisse, die mit besonderer Span-
nung auf beiden Seiten erwartet werden. Zufriedenstellende Er-
gebnisse zu erzielen, das war und ist auf beiden Seiten Ziel und
Zweck der Gespriche. In den dariiber angefertigten Protokol-
len wird auch die jeweils aktuelle Planbettenzahl vermerkt und
der Ausnutzungsgrad. Fiir 1980 etwa erfahren wir von 220
Planbetten und einem Ausnutzungsgrad von 99,42 %!

Der erste Pflegesatz

Bevor das St. Josefskrankenhaus im Juni 1956 den Betrieb auf-
nehmen konnte, war zuvor am 21. Mirz des Jahres die Verhand-
lung tiber die Pflegesitze erfolgreich abgeschlossen worden.Von
Seiten der Krankenkassen waren Vertreter der AOK Offenburg,
der Betriebskrankenkassen und der Barmer Ersatzkasse anwe-
send gewesen. Das Resultat:

,Aufgrund eingehender Aussprache und Beriicksichtigung der beidersei-
tigen Verpflichtungen wurde folgende Vereinbarung getroffen:

A:die allgemeinen Aufnahmebedingungen, die zur Zeit zwischen den
genannten Krankenkassen und dem Stddtischen Krankenhaus Of-
fenburg Giiltigkeit haben, gelten auch fiir das neue St. Josefskran-
kenhaus.

B: Als Pflegesatz gelten ebenfalls die gleichen Sitze mit der Ausnahme,
daf} die in der Landesliste aufgefiihrten teureren Medikamente nicht
eigens berechnet werden, sondern mit dem Pflegesatz als abgegolten
gelten. Vom ‘lag der Eriffnung des St. Josefskrankenhauses werden
also berechnet:

Fiir Erwachsene DM 12,—, fiir Kinder unter 12 _Jahren DM 10,—,

fiir gesunde Siuglinge DM 3,—, fiir Entbindungsgebiihr DM 25,—.
Bei einem Aufenthalt unter 7 lagen wird ein Zuschlag von tdglich
50 Pfennig erhoben. Eigens berechnet werden Rontgentherapie,
Blutspendekosten und lTestseren, Leistungen Dritter (auswirtige
Untersuchungen etc.)

C: Die Vereinbarung gilt bis auf weiteres; jedoch soll eine erneute Ver-
handlung stattfinden, sobald das St. Josefskrankenhaus in der Lage
ist, ausreichende Unterlagen iiber seine Selbstkosten vorzulegen.
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SANKT JOSEFKRANKENHAUS OFFENBURG

Aufnahmebestimmungen und Pflegegebithrenordnung
giltig ab 18. 6. 1956

I. Aufnahmebestimmungen:

Der Patient oder dessen ichtiger Angehdriger erkennt alle bestehenden Vorschriften, ins-
besondere die Haus- und Gebith des Krankenh mit der Aufnahme an.

Jede wihrend einer Verpflegungszeit durch die Verwaltung bestimmte Anderung der Verpflegungsgebiihren-
ordnung ist ohne vorherige Mitteilung seitens der Verwaltung durch den Zahlungspflichtigen anzuerkennen.

Selbstzahlende Patienten haben bei der Aufnahme in das Krank eine der V k ent-
chende V 2 leisten, welche vor Verbrauch unaufgefordert erneuert
werden muB. Zuvielzahlungen werden zuriick vergiitet,

. Rassenmitglieder (RVO-] Kassen und andere gesetliche Versicherungstriger), die auf ihren cigenen Wunsch
die 1. oder 2. P i gelten iber dem K und il dem Arzt als
Privatpatienten und haben die Kosten selbst zu tﬁgen sowen nicht die zustindige Krankenkasse durch
einen bei der Aufnah: ins K iib in einen Teil der Kosten
garantiert.

4. Aufnah und Entl; werden als ein Pllegetag berechnet, wenn der Eintritt nicht vor

b

o

=

3

oder die Entlassung nicht nach dem Mittagessen erfolgt.

Begleitpersonen wird der Pflegesatz um 30% ermifigt, wenn der Chefarze die Begleitung fiir notwendig
hiilt und Betten frei sind.

Fiir nicht genossene Speisen und Getrinke, die zur Tageskost gehdren, sowie fiir von auler Haus bezogene
Verpflegung wird eine Vergiitung des Verpflegungssatzes nicht gewahrt.

. Patienten, die auf Kosten gese(zlldler Krankenkassen behandelt werden wollen, haben Kosteniibernahme-
Erkla; dieser Versicher ¢ : Unfille, drohende Leb ). Dem
Krankenhaus gegenuber bleiben aber im Falle einer nur kenlwexsen Kosteniibernahme der Patient bezw.
seine unter ori

. Fiir Wertgegenstinde, Sachen und Geld, die der Patient bei sich behilt, éibernimmt das Krankenhaus keine
Verantwortung, desgleichen fiir Schiden, die bei Reinigen und Desinfektion ohne V an Kleid
stiicken usw. entstehen.

9. Erfill t und Geri d ist Off

Il. Pflegegebiihrenordnung:

Kinder gesunde -
Pflegeklasse Erwachsene Laiel Sduglinge in | o gunee | Zuscalige
2 Begleitung R
Jahren der Mutter
Bei einem
L Kiasse 16.— 13.— 3.50 45.— e}
1L Klasse (1 Bett) 14.50 12.- 3.50 0. unter 7 Ta-
gen wird
L. Kiasse (2 Betten) 13.50 = 3.50 35.- ein Betten-
lag v.
1L {allgemeine) Klasse 2. 10— 3 25.- B
erhoben,

Diese Pflegesitze betrafen die dritte, die ,,allgemeine Klasse®
Fiir Patienten in der ersten und zweiten Klasse lagen sie um
DM 1,50 bis DM 4,— héher, die Entbindungsgebiihr stieg von
DM 25,— auf DM 35,— (zwei Bett-Zimmer), DM 40,— (ein

B

Aufgrund der Verhandlungen erstellte das Krankenhaus dann
eine erste verbindliche ,,Pflegegebiihrenordnung, giiltig ab

ett-Zimmer), DM 45,— (erste Klasse).

18.6.1956%.
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1957

Bereits im Jahr darauf erfolgte am 1.7.1957 eine erneute Ver-
handlung mit folgendem Ergebnis fiir die Kassenpatienten: Er-
wachsene DM 13,30, Kinder unter 12 Jahren DM 11,10, gesun-
de Siauglinge DM 3,40.

Einige ausgewihlte Jahreszahlen:

1960

Erwachsene 1. Klasse: DM 21,—, 2. Klasse (allein) DM 20,—,
2.Klasse: DM 19,—, 3. Klasse: DM 18,—. Kinder unter 12 Jahren
1. Klasse: DM 18,—, 2. Klasse: DM 16,—, 3. Klasse DM 15,—.
Siuglinge: DM 4,50

1965
3. Klasse: Erwachsene DM 26,—, Kinder DM 21,—, gesunde
Siuglinge DM 7,—

1970
3. Klasse: Erwachsene und Kinder: DM 41,20, gesunde Siuglin-
ge DM 10,30

1975
Allgemeiner Pflegesatz (Erwachsene und Kinder) DM 86,78,
gesunde Siuglinge DM 21,75

1977

Allgemeiner Pflegesatz DM 100,40, Pflegesatz fiir gesunde
Neugeborene DM: 25,15. Fir Wahlleistungen werden ge-
sondert berechnet: Unterbringung im Einbettzimmer mit Bad
und WC: DM 47,—, Unterbringung im Einbettzimmer: DM
43,—, Unterbringung im Zweibettzimmer: DM 27,—, Bereitstel-
lung eines Fernsprechapparates: DM 2,—

1978

Der Festsetzung der Pflegesitze fur das Jahr 1978 wurden 220
Planbetten zugrunde gelegt und ein Ausnutzungsgrad von
92,41 %

Durchschnittlicher Pflegesatz DM 110,06, gesunde Neugebore-
ne DM 27,55

1980
220 Planbetten, Ausnutzungsgrad 99,42%
Pflegesatz DM 125,88, gesunde Neugeborene DM 32—

1985
Allgemeiner Pflegesatz DM 179,66, gesunde Neugeborene
DM 44,95






