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Medizinische Versorgung ukrainischer
Soldaten in bayerischen Krankenhausern

Deutschland hat nach Angaben des Baye-
rischen Staatsministeriums des Innern, fiir
Sport und Integration (STMI) bis Anfang
Midrz 2023 (6. Mdrz 2023) iiber 660 Pa-
tientinnen und Patienten aus der Ukraine
iibernommen. 115 dieser Patienten werden
in Bayern stationdr versorgt. Die Hilfsfliige
landeten (iberwiegend an den Flughdfen
Memmingen und Niirnberg. Eine Vertei-
lung sei jeweils auf verschiedene Kranken-
héduser im - je nach Transportfdhigkeit der
Betroffenen und Aufnahmeméglichkeit der
Kliniken gegebenfalls auch weiteren - Um-
kreis der Flughdfen erfolgt, so das STMI.

Universitatsklinikum Augsburg

Auch im Universitdtsklinikum Augsburg (UKA)
werden ukrainische Kriegsopfer mit Schuss-
und Explosionswunden versorgt. Genau gesagt
geschieht dies in der Klinik fiir Unfallchirurgie,
Orthopédie, Plastische und Handchirurgie, die
Professor Dr. Dr. h. c. Edgar Mayr als Chef-
arzt leitet. Fiir das Bayerische Arzteblatt gibt
er gemeinsam mit dem Leitenden Oberarzt,
Dr. Michael Ecker, Einblicke in seine spezielle
arztliche Tatigkeit.

Yan K. (25) aus Dnipropetrowsk im zentralen
Osten der Ukraine, wurde am 16. Juni 2022
durch eine Minenexplosion schwer verletzt.
Hiifte und Oberschenkel sind zersplittert - ein
Oberschenkel-Durchschuss. AnschlieBend wurde
er 14 Mal in der Ukraine operiert, bevor er am
16. November ins Krankenhaus Dillingen kam
und dann am 2. Dezember ins UKA verlegt wurde.
Yan trdgt heute eine silberbeschichtete Spe-
zialprothese und erhdlt zudem eine spezielle
Antibiotika-Therapie, deren Kosten sich auf 900
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Das Universitétsklinikum Augsburg (UKA) bietet medizinische Versorgung fiir die Menschen in der gesamten
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Region Augsburg-Schwaben und auch fiir einige ukrainische Kriegsverletzte: Oberarzt, Dr. Michael Ecker,
Patient Yan K. und Chefarzt Professor Dr. Dr. h. c. Edgar Mayr (v. Ii.).

Euro belaufen, fiir die Tagesdosis wohlbemerkt.
Yans Schicksal ist exemplarisch fiir so viele
ukrainische Kriegsverwundete, die derzeit in
deutschen Krankenhdusern behandelt werden.
.Die meisten von ihnen sind von MRGN-Keimen
besiedelt und haben hochkomplexe Verletzungen
erlitten, die jedoch viel zu spéat eine addquate
Behandlung erfahren”, erklart Chefarzt Mayr.
Uberhaupt seien die MRGN-Bakterien eine der
Hauptherausforderungen fiir das Arzte- und
Pflegeteam rund um Mayr und Ecker, was vor
allem Schwierigkeiten mit Implantaten mit sich
brachte. ,Die zahlreichen Voroperationen und
die hygienischen Bedingungen in der Ukraine
sowie die lange Vorlaufzeit bis zum Eintreffen
der Patienten in Deutschland verschlimmern den
Befund", sagt Ecker, sodass wir neue Antibiotika-
Regime gemeinsam mit unseren Bakteriologen
und Infektiologen entwickeln miissen®. Seit dem
Beginn des Ukrainekrieges hat das UKA zwdlf
ukrainische Patienten in Behandlung, um die
sich insgesamt ein Team von neun Oberdrzten

und Chefarzt Mayr kiimmern. Da sich im Pflege-
team auch Ukrainerinnen und Ukrainer befinden,
kénnen diese wichtige Dolmetscherarbeiten
libernehmen und sich zudem besonders um
diese Patientengruppe kiimmern. Ein Drittel
der Ukrainer spreche zudem ganz gut Englisch.

Verlegung nach Kleeblattkonzept

.In erster Linie handelt es sich um Schussbrii-
che, durch Projektile getroffene Knochenbrii-
che und -zersplitterungen, Verletzungen durch
Minenexplosionen sowie Schrappnellverletzun-
gen durch Metallteile, beispielsweise von Gra-
naten”, erlautert Mayr. Das komme im (iblichen
Behandlungsspektrum seiner Klinik natirlich
eher selten vor, jedoch seien die wirklichen
Probleme die sogenannten Folgezustinde der
Patienten. ,Die Frakturen sind zwar chirurgisch
versorgt, aber eben nur ,anversorgt'. Es geht
in der Ukraine vorwiegend um eine Art ,Uber-
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lebenschirurgie' und weniger um das Weichteil-
management”, so Mayr. Die Patientenverlegung
erfolge tiber COVRIIN, einer Fachgruppe zur
strategischen Patientenverlegung in Deutsch-
land an der Schnittstelle Intensivmedizin,
Infektiologie und Notfallmedizin. Diese berate
die Bundeslander und Krankenhduser bei Fra-
gen zur strategischen Verlegung der Patienten
nach dem sogenannten Kleeblattkonzept. ,In
der Regel werden die Patienten mit kleineren
Transportmaschinen - iber MedEvac - von der
Stadt Lwiw ausgeflogen und beispielsweise im
Regierungsbezirk Schwaben auf die Hauser des
Trauma-Netzwerks, zu dem die Krankenhauser
Kaufbeuren, Kempten, Dillingen, Glinzburg, die
Hessing-Klinik und das UKA zéhlen, verteilt",
berichtet Ecker. Im Vorfeld erhielten sie jeweils
eine E-Mail mit den Patientennamen und einer
entsprechenden Kurz-Anamnese der Patienten.
Dies erfolge oft relativ kurzfristig, sei jedoch un-
bedingt notwendig fiir die weitere Behandlung,
denn bei Patienten mit Bauchdurchschiissen mit
Blasen- bzw. Nierenbeteiligung oder bei Pati-
enten mit Gesichtsdurchschiissen miisse eine
Versorgung im Team mit Plastischen Chirurgen,
Urologen, Nephrologen oder Mund-Kiefer-Ge-
sichtschirurgen sowie mit der Klinik fiir Abdo-
minal- und Viszeralchirurgie erfolgen. Belastend
sei, dass der weitere Behandlungsverlauf der
Patienten oft ungeklart bleibe. Einige kénnten
als geheilt entlassen werden, andere bendtigten
eine Reha-MaBnahme, was jedoch schwierig
zu organisieren sei. Die Patienten hitten oft
keinen Sozialversicherungsstatus und damit
sei auch die Frage nach dem Kostentréger fiir
indizierte Reha-MaBnahmen ungeklart. ,Die
Patienten haben keinen Aufenthaltsstatus bei

uns und mit ihren Amputationsverletzungen
oder gar Querschnittsldhmungen stehen sie auch
kiinftig nicht dem Arbeitsmarkt zur Verfligung",
erklart Ecker. Auch ein psychotraumatologi-
sches Versorgungsangebot gebe es leider nicht.
.Das kdnnte eventuell ein Betdtigungsfeld fir
ukrainische gefliichtete Psychotherapeuten sein,
die derzeit in Deutschland leben”, meint Mayr.

Erganzen will Chefarzt Mayr noch, dass sie alle
fiir diese Art der Verletzungen und Frakturen
gut weiter- und fortgebildet seien, schlieB3-
lich gebe es beispielsweise von der Deutschen
Gesellschaft fiir Unfallchirurgie auch Fortbil-
dungen im Rahmen der ,Desastermedizin®.
Probleme bereiteten die Folgeschdden und die
Hygiene. ,Wir lernen derzeit extrem schnell.
Das ist auch eine Chance, unser Spektrum zu
erweitern”, meint Ecker verhalten optimistisch.
Einen Wunsch duBern die beiden Chirurgen
zu Schluss unisono: ,Wenn wir die Patienten
sofort nach Eintritt der Verletzungen erhalten
kdnnten, wiirden wir ein noch viel besseres
Behandlungsergebnis erzielen!"
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Kosteniibernahme

Da die Ubernahme der Patientinnen und Pa-
tienten nach dem EU-Katastrophenschutz-
mechanismus erfolgt, werden die Kosten fir
den Transport nach Deutschland einschlieBlich
des Weitertransports zum behandelnden Kran-
kenhaus zu 75 Prozent durch die Européische
Union und zu 25 Prozent vom Bund getragen.
Das ist der Handreichung Uber die ,Kostentra-
gung der Behandlung von Kriegsopfern aus
der Ukraine, die Gber Evakuierungsfliige nach
Deutschland transportiert werden" des Bundes-
ministeriums fiir Gesundheit zu entnehmen. Die
Behandlungskosten werden nach Registrierung
gemaB den bestehenden Bestimmungen durch
die gesetzliche Krankenversicherung (SGB I1) oder
- bei perspektivisch dauerhafter Arbeitsunfahig-
keit - den Sozialhilfetrager (SGB XII) getragen.
Ansonsten kdmen Leistungen nach dem Asyl-
bewerberleistungsgesetz (AsylbLG) in Betracht.

Dagmar Nedbal (BLAK)

mehr Infos unter www.4medic.de
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