
Verschiedenes

76 Ärzteblatt Sachsen 2/2000

Herr Petrovicz

Junge Musikanten

Schlimm stand es allerdings um das
ebenfalls von uns besuchte Kreiskran-
kenhaus. Hier herrschte bedrückender
Mangel. Seit Februar 1999 gab es keine
Gehälter mehr, wie übrigens im ganzen
Land. Die Ausstattung war erbärmlich.
Die sauberen und hellen Räume konnten
das düstere Bild nicht überdecken.
Hier fand dann in einem nach sowjeti-
schem Vorbild üppig ausgestattetem
Kulturraum ein Konzert uns zu Ehren
statt, welches von Kindern der Musik-
schule, von Waisen und von Jugendli-
chen einer ebenfalls anwesenden Gruppe
aus Chemnitz ausgestaltet wurde. Die
mit großer Begeisterung und auch sehr
gekonnt dargebrachten musikalischen
Leistungen waren ein Genuss.
Anschließend besuchten wir den „Kin-
dergarten“ des Waisenhauses, wo die
Kleinsten leben.
Danach begann ein großes Festessen mit
viel Wodka, Reden und Trinksprüchen,
und vor allem mit viel Gesang, ohne den
es nach wie vor, trotz der bedrückenden
Lage, nicht geht in diesen Ländern.

Korrektur
In der Originalie „Die Prophylaxe des
diabetischen Fußes steht im Vorder-
grund“, „Ärzteblatt Sachsen“, Heft
1/2000, Autor: OA Dr. med. Hannes
Rietzsch, wurde der Fuß der Abbildung
2 körperseitenverkehrt abgedruckt:
Korrekte Darstellung

Ergänzung
Der Mitautor der publizierten Originalie
„Einführung der ICD-10 ab 1. 1. 2000“,
„Ärzteblatt Sachsen“, Heft 1/2000, Seite
25, Herr Dr. Lochmann, ist an der
„Westsächsischen Hochschule Zwickau
(FH), Fachbereich Wirtschaftswissen-
schaften“ tätig.

Neuropathischer diabetischer Fuß. Schwere lokale
und allgemeine Infektion. Die Läsion ist durch
einen unbehandelten onychomykös veränderten
Nagel in die Weichteile eingebrochen und hat zu
einer Infektausbreitung über die Extensorensehne
geführt.

Gleicher Fuß nach etwa 6  Wochen Lokaltherapie
(Nekrektomie, Abtragung der Nagelveränderung,
Wundspülung, Verband und konsequente systemi-
sche Antibiose). Es ist die Stabilisierung des Be-
fundes und besonders auch der Extensorensehne
gelungen.


