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Der Schnittstellenspezialist auf dem Notfall
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Sie waren wie gemacht fiir einander, wenn man davon
ausgeht, dass Gegensatze sich anziehen. Er lang und
dunkel, eckig und diirr, sie fahlblond, klein und mol-
lig. Wenn sie beieinander lagen, war es die perfekte
Einheit, denn seine Knochen schmiegten sich in ihr
Sofapolster aus iippiger Subcutis. Was will man mehr.
Sie nannte ihn dann «Diepling» (statt Liebling), um
ihn aufzuziehen, weil er so viel von seinem Titel hielt.
Er arbeitete als Schnittstellenspezialist in einer gros-
sen Pharmafirma am Rheinknie und wurde sehr ge-
schatzt wegen seines Enthusiamus fir den Beruf. Er
kontrollierte akribisch alle Schnittstellen im Betrieb
vom Lager zum Transport, vom Transport zur Produk-
tion, vom Mechaniker zum Chemikanten. Sie liebte
ihn und neben ihm alle Arten von Konditoreischnitt-
chen: Kokos, Mandel, Nuss. Daher nannten sie alle
Freundinnen und Freunde nur «Schnittchen».

Aber gerade jetzt, wo wir in das Leben der beiden ein-
treten, schaut der Dipl. Ing. unglaubig auf seinen Klein-
finger. Da klafft ein boser querer Schnitt tiber dem Fin-
gerriicken, ein Sehnenstumpf glinzt weiss und das
Blut lduft nur so heraus. Verdammt, die Bandsdge hat
ihn im Hobbyraum erwischt. Ein Moment der Unacht-
samkeit gentigt eben. Er wollte einfach nur noch etwas
fertig zuschneiden fir das neue Flugzeugmodell.
Schnell das Nastuch dartiiber wickeln, die Treppe hoch
und sich auf die Liege sinken lassen, bevor es ihm voll-
ends libel wird. Eine halbe Stunde spiter sitzen die bei-
den in der hausdrztlichen Notfallstation des Spitals.
Sofort beginnt der geschnittene Dipl. Ing. Messer im
Kopf die Schnittstellen zu zdhlen:

«Notrufzentrale erst nach drei Anldufen erreicht, vorher
Warteschlaufe. (+ 6 Min.) / Aufnahme in der Notfallsta-
tion umstdndlich, dort keine Vorinfo, wie, was, wer, lange
Wartezeit. (+ 17 Min.) / Endlich im Sprechzimmer, MPA
findet Arztin nicht. (+ 7 Minuten) / Hausdrztin kommt
endlich, nimmt Verband weg. / Uberweisung auf die chir-
urgische Notfallstation klappt sofort, aber ... / Dort ange-
langt nochmals warten. (+ 13 Min.) / Dienstarzt Allgemei-
ne Chirurgie kommt herein gerauscht und stellt fest:
«Nicht fiir mich.» Hat man das nicht vorher gewusst?
(+ 5 Min.) / Aufgebot Handchirurgin, die von auswdrts
kommt. (+ 45 Min.) / Réntgen wegen mdglicher Ldsion
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des Knochens, ddcdcdh, das hdtte man schon lange ma-
chen kénnen! (+ 30 Minuten) / Zurtick in den Wartebe-
reich. (+ 45 Minuten) / Endlich Info, dass man noch heute
Abend operieren werde. / Auftritt Andsthesie (+ 30 Minu-
ten) / etc.»

Um es kurz zu machen, der kleine Finger von Dipl. Ing.
wird um 01:15 Uhr fachfrauisch, nach allen Regeln der
Kunst perfekt versorgt. Die beiden sind um 03:15 Uhr,
chauffiert durch das immer noch hellwache Schnitt-
chen, wieder zu Hause. Eine imposante provisorische
Kunststoffschiene sichert den Finger in Streckstellung.
An Schlafist vorerst nicht zu denken, denn in der Ruhe
der Nacht beginnt der Finger zu pochen bis zum Ellen-
bogen, nein, bis zum Kopf. Und das ist noch nicht alles,
denn im leicht zwanghaften Cerebrum von Patient
Messer pulsieren die Schnittstellen dieses Abends im
Takt weiter, sodass er im Dusel des Halbschlafes virtu-
elle Rapporte schreibt. Als er bei der Schnittstelle 43
ankommt, ibermannt ihn der Schlaf. Aber vorher sen-
det er noch ein kleines Stossgebet zum Herrn tiber alle
Schnittstellen: Dass er nie, aber wirklich nie, in einem
Spital arbeiten miisse. Zugegeben, die Industrie kennt
auch Probleme, aber sie ist doch ein Paradies fiir eine
geordnete Seele, wenn man das mit dieser Chaostrup-
pe von Arztinnen und Arzten und all den guten Geis-
tern um sie herum vergleicht. Und dann traumt der
Dipl. Ing. von einer unendlichen Fahrt auf einer Geis-
terbahn, wo tiberall weissgewandete oder griinbe-
schiirzte Monsterchen tiber ihn herfallen und ihm den
Verband vom Finger reissen wollen.

Nachbemerkung

Dipl. Ing. Messer hat sich schwer getauscht mit der
Annahme, Arztinnen und Arzte seien alleine ver-
antwortlich fur den Ablauf. Vor einem halben Jahr
hat eine teure Beratungsfirma (Kostenpunkt fast
eine halbe Million) mit lauter jungen gestylten
Hochschulabsolventinnen und Hochschulabsol-
venten aus der Ostschweiz samtlich Ablaufe auf
der Notfallstation «optimiert». Seither ist alles
noch viel schlimmer geworden!
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