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Kampagne 2010

lhr Auftritt, bitte:

M—\RUS Pflege

sichtbar machen!

Wer steht eigentlich hinter den enormen, weitgehend unsichtbaren taglichen Leistun-
gen fur den Erhalt oder das Wiedererlangen von Gesundheit und Lebensqualitat - aber
auch fur ein wirdevolles Altern und Abschiednehmen - unserer jungen, alteren und
hochbetagten Mitmenschen in Osterreichs Krankenhausern, Pflegeheimen und
hauslicher Pflege?

Wer sind diese Menschen und was bewegt, starkt und ermutigt diese, jeden Tag aufs
Neue ihre verantwortungsvolle, fachlich kompetente und menschlich fordernde Auf-
gabe zu tun? Und wer sorgt fir deren kompetente Aus-, Fort- und Weiterbildung oder
forscht nach pflegewissenschaftlich fundierten Antworten?

Jetzt sind SIE am Zug: Senden Sie uns lhre personliche Motivation fur den Pflegeberuf
sowie ein Foto und einige Kurzangaben zu lhrer Person, konkreten beruflichen
Aufgabe bzw. tber Ihre Einrichtung (siehe Muster unten).

Tun Sie mit — und machen wir gemeinsam __ Osterreichs Pflegende und deren stille
Leistungen sichtbar!

~ochon in meiner Jugend haben mich betagte
Menschen und ihre Lebensgeschichten fasziniert
und so war mein Wunsch, den Pflegeberuf zu
wéhlen wohl einzig logische Konsequenz. Ich
bin sehr stolz darauf, alte Menschen auf dem
letzten Stiick ihres Lebensweges begleiten zu
durfen®.

Renate Schmucker(49) ist bereits seit funf Jahren im
~Wie daham...” Pflegezentrum Welzenegg (Kéarnten) a
Pflegehelferin tatig. Im Jahr 1995 begann sie rait d
Ausbildung zur Sozialfachbetreuerin und Pflegehgifadie sie nach drei Jahren erfolg-
reich abgeschlossen hat.

S

Hinweis: Mit der Ubermittlung Ihrer Angaben und Ihres Fotos geben Sie Ihr Einverstandnis zur
Veroffentlichung im LAZARUS Newsletter und im Online-PflegeNetzWerk ,AustroCare”. Danke.
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Neues Pflegeberufsgesetz i
Neue Ausbildung -

n Deutschland:
gemeinsamer Abschluss?

Der Evangelische und Katholische Krankenhausverband (DEKV, KKVD) sowie die
Fachverbande des Diakonischen Werkes der EKD und des Deutschen Caritasver-
bandes unterstiitzen das Anliegen der Bundesregierung, die Pflegeausbildung durch

ein neues Berufsgesetz grund

legend zu modernisieren. Die Ausbildungen im Bereich

der Alten-, Gesundheits- und (Kinder-) Krankenpflege sollen dabei zu einer gemein-

samen(!) Pflegeausbildung zu

sammengefihrt und durch ein Berufsgesetz (bisher

zwei) grundlegend neu geregelt werden.

Die kirchlichen Verbande haben in einem Eck-
punktepapier Ziele und Kriterien fir eine Weiter-

entwicklung der Pflegeausbild

gefasst. Das Papier beschreibt die Ziele einer

gesetzlichen Regelung fur ein
Pflegeausbildung. So fordern

eine generalistische Ausbildung  der bisher

ung zusammen

e gemeinsame
die Verbénde

getrennten Ausbildungen fur Alten-, Gesundheits-
und (Kinder-)Krankenpflege mit dem Ziel eines gemeinsamen Berufsabschlusses

(was in Osterreich noch heftig

abgelehnt wird — LAZARUS berichtete im Vorjahr aus-

fahrlich und war wegen seiner Beflrwortung massiver Kritik ausgesetzt...).

Im Verbund der Diakonie &2

Altenpflegeschulen in Caritas

In Anbetracht der demografischen Entwicklung
steigt der Bedarf an qualifizierten Pflegekraften.
Um auch zuktinftig junge Menschen fir das
Berufsbild ,Pflege” zu gewinnen, muss die
Ausbildung dringend attraktiver gestaltet werden.

Jeder 2. Ausbildungsplatz in der (Kinder-)Kran-

kenpflege befindet sich heute in einem christli-

chen Krankenhaus. Hinzu kommen rund 200
und Diakonie, die in Kooperation mit Tragern und Ein-

richtungen gegenwartig Verantwortung fur die Ausbildung in der Altenpflege tragen.
Dieser Verantwortung wollen Caritas und Diakonie auch in Zukunft gerecht werden.
Dies setzt jedoch voraus, dass die Refinanzierung der Ausbildungsstétten und der
Ausbildungsvergutung auch in Zukunft gesichert ist.

Das Eckpunktepapier wurde vom Deutschen Caritasverband, Diakonischen Werk der
EKD, Deutschen Evangelischen Krankenhausverband (DEKV), Katholischen Kranken-
hausverband Deutschland (KKVD), Verband katholischer Altenhilfe Deutschland e. V.
und Deutschen Evangelischen Verband fur Altenarbeit und Pflege e.V. unterzeichnet
(siehe: www.LAZARUS.at/index.php?kat=Archiv+%2B+Downloads&sub=Downloads ).

®
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Christliche Krankenh&user stellen heute ein Drdegl deut-
schen Spitaler und Kliniken, rund 300.000 Bescbttirersor-
gen im Jahr Uber 6 Mio. Patientgeder zweite Ausbildungs-
platz in der Pflege ist in diesem Bereich angesiditle

= »  Christliche Krankenhduser

¢ in Deutschland
°

* * %
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Marschierte gegen Diskriminierung von HIV/AIDS-Kran  ken:
Philippe hat etwas bewirkt - hat er?

Gestern Sonntag, 4. Juli, erreichte Philippe
nach 5 Wochen und mehr als 863 Kilo-
meter FuBmarsch, das Ziel seines
HIV/AIDS-Projekts zugunsten AIDS LIFE.
Zahlreiche Fans begleiteten ihn auf seinen
letzten Schritten. In Wien wurde er von
hunderten Menschen und prominenten
Unterstiitzern feierlich empfangen. Uber
57.000 Fans verfolgten Philippes Projekt
via Facebook.

Am 30. Mai startete der steirische Student
Philippe Andrianakis (20) in Bregenz seinen
FuBmarsch von Vorarlberg tber Tirol,
Salzburg, Ober- und Niederdsterreich bis
nach Wien. Der junge AIDS-Aktivist wollte
damit so viele Menschen wie moglich dazu
bewegen, HIV und AIDS mehr Beachtung
zu schenken, sowie ein Zeichen gegen die
Diskriminierung Betroffener setzen. Zuvor
hatte er seinen Zivildienst bei der Aids-Hilfe
in Graz absolviert und dabei teilweise
erschitternde Erfahrungen gemacht...

Bis 31. Juli kann jede/r von uns noch ein
weiteres Zeichen setzen: Uber die Spen-
den-Hotline 0676/800 76 76 oder durch den
Kauf eines Red Ribbon (erhaltlich in allen
T-Mobile Shops). Das gesammelte Geld
kommt dem Verein AIDS LIFE zugute, der
damit direkt HIV-infizierte, notleidende
Menschen in Osterreich unterstiitzt. Jeder
gespendete Euro garantiert AIDS-Patienten
finanzielle Unterstltzung, um ihren Alltag
leichter zu bewaltigen und nicht durch
Mangel an Versorgung sozial ausgegrenzt
zu werden.

Web: http://philippes-projekt.at - Kontakt:
www.facebook.com/philippe.andrianakis .

h

Hat Philippe mit seinem sympathischen Engagement also etwas bewirkt? Spenden
gesammelt, sehr gut. Die 6ffentliche Aufmerksamkeit auf ein wichtiges Thema gelenkt,
noch besser. Am meisten hat er aber wohl fiir die Jugend unseres Landes geleistet,
der viel zu oft bloR3es Desinteresse an gesellschaftlicher Mitverantwortung nachgesagt
wird. Bravo Philippe, und Respekt fur Deine Vorbildleistung! E. M. H.

* * %
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Deutsche Krebsgesellschaft informiert aktuell:
Sprechstunde Darmkrebs

NRF.Q.;CF';FIIS{‘:I.:‘:;\E:':T
Thema: Darmkrebs (Referenten: Prof. Dr. Thomas Seufferlein und Dr. Andrea Petermann-Meyer)
5 Abschnitt G
Willkommen Begriilbung |
Symptome

Diagnosemethoden
Den Schock verarbeiten

Herzlich Willkommen zur Aufzeichnung der
Therapieoptionen

Live-Expertensprechstunde Erkrankungsstadien
Therapie je nach Stadium i

Darmkrebs

Die Sprechstunde fand am 02.06.2010 statt.

Es antworteten Prof. Dr. Thomas Seufferlein,
Universitatsklinikum, Martin-Luther-Universitit Halle
-Wittenberg und Dr. Andrea Petermann-Meyer, Facharztin fiir
Allgemeinmedizin und Psychoonkelogin, Aachen

——' S

In der ersten Juniwoche fand die Expertensprechstunde zum Thema Darmkrebs statt
mit zwei Expert/innen, die einander sehr gut ergénzten. Prof. Seufferlein Ubernahm
den medizinischen Teil der Sprechstunde, wahrend Psychoonkologin Dr. Petermann-
Meyer daruber sprach, wie Patientinnen und Angehorige die Krankheit verarbeiten und
mit der schwierigen Situation umgehen lernen kdnnen. Fur alle Interessierten stehen
das Video und das Protokoll der Sprechstunde (PDF-Download) bereit unter:
www.lazarus.at > Gesundheit > Deutsche Krebsgesellschaft. Dort finden Sie auch
seriose Patientenratgeber zum Thema Krebs, die Uber den neuesten wissenschaft-
lichen Stand der Behandlungsmadglichkeiten informieren, zum kostenlosen Download.

* * %

Im Vorheft berichtete LAZARUS unter dem Titel: ,Wer wirklich gehen will, soll
gehen durfen” Uber ein wegweisendes Urteil des deutschen Bundesgerichts-
hofes zur aktiven Sterbehilfe, in dem der Abbruch einer lebenserhaltenden
Behandlung — so er dem eindeutigen Patientenwillen entspricht — nicht (mehr)
strafbar ist. AbschlieRend stellten wir — und &hnlich auch die Tageszeitung
JKurier* - dazu fest, dass dies im katholischen Osterreich wohl anders gesehen
werde.
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Dazu erreichte uns folgende gemeinsame Stellungnahme der @sterreichischen
Palliativgesellschaft (OPG) und des Dachverbandes HOSPIZ OSTERREICH.
Wir freuen uns aufrichtig dariber und danken fir diese Klarstellung:

Wien, am 01. Juli 2010

Stellungnahme zum Artikel ,Urteil: Sterbehilfe wird erleichtert”
von Sabine Bobek vom 26. 6. 2010 in der TageszeituKURIER

Sehr geehrte Damen und Herren!

Im Kurier vom 26. 6. 2010 finden sich unter demeTiiUrteil: Sterbehilfe wird erleichtert]

leider Fehlinterpretationen und eine Vermischung Begriffen, die nicht unwidersprochen

bleiben dirfen.

Die Hospiz- und Palliativbewegung ist entstanden Ashtwort auf die vielfaltigen NoOte von

schwer kranken und sterbenden Menschen und ihrgel#rigen. Sie setzt sich dafir ein, dass

alles getan wird, um ein wiirdevolles Leben bis tztileu ermdglichen — durch eine aktive u

umfassende Versorgung am Lebensende, unter Achterg Autonomie des einzelnen

Menschen.

nd

Die Hospiz- und Palliativbewegung in Osterreictzssich daher sehr klar fiir das Zulassen

eines ,natUrlichen Sterbens“ ein. Jeder Mensch steffeich hat das gesetzlich verbrig

Recht, nach grundlicher und verstandlicher medizimer und rechtlicher Aufklarung eipe
kinstliche Lebensver-langerung abzulehnen. Menschigssen in ihrem eindeutigen Willen

fte

ernst genommen werden und durfen nicht gegen Mfilen behandelt und auch nicht gegen

ihren Willen kiinstlich ernahrt werden.

Zugleich spricht sich die Hospiz- und Palliativbgweg in Osterreich deutlich gegen ,Tétu
auf Verlangen® und gegen ,Beihilfe zur Selbsttottats strafrechtlich verbotenem Tatbests
der beabsichtigten Toétung des Patienten aus. Dgpilound Palliativbewegung in Osterrei
fordert auch, dieses Verbot in die Verfassung anghamen.

Die Starkung und Stltzung des Selbstbestimmungsrecim Patientinnen, wie sie auch
Urteil von Karlsruhe zum Ausdruck kommt, wird vonadhverband Hospiz Osterreich und
Osterreichischen Palliativgesellschaft (OPG) ausdith begriift.

Dr. Harald Retschitzegger, MSc Mag. Leena Pelttari-Stachl, MSc

Vizeprasident Geschéftsfuhrung

Osterreichische Palliativgesellschaft (OPG) HOSPIZ OSTERREICH, Dachverba
von PalNatund Hospizeinrichtunger

Siehe dazu auch die Stellungnahme von HOSPIZ OSHERR vom 1. Feb. 2008:
www.hospiz.at/pdf dl/stellungnahme zur euthanabeatie.pdf

ng
nd
ch

m
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Novelle zum Heimaufenthaltsgesetz ab 1. Juli 2010:
Neue Anordnungskompetenzen !

Mit 1. Juli trat eine lange geforderte Novelle des HeimAufG in Kraft. Sie bringt nun in
Ubereinstimmung mit dem Arztegesetz und dem GuKG 19 97 eine vollige Neuordnung der
Anordnungskompetenzen.

Was ist nun seit 1. Juli 2010 zu beriicksichtigen?

« Die von der Einrichtung betrauten Angehdorigen des gehobenen Dienstes der
Gesundheits- und Krankenpflege ordnen pflegerische MalRnahmen selbst an.

« Die in § 4 HeimAufG festgelegten formellen und sachlichen Voraussetzungen

gelten uneingeschrankt auch bei pflegerischen oder kurz andauernden MaRnahmen.

« Dauert die Freiheitsbeschrankung langer als 48 Stunden oder wiederholt tber

diesen Zeitraum hinaus, hat der Leiter der Einrichtung unverziglich (d.h. ohne
unndtigen Aufschub) ein arztliches Dokument herbeizuholen.

« Dieses arztliche Dokument, Zeugnis oder Gutachten hat zu enthalten: Diagnose

Uber die psychische Erkrankung oder geistige Behinderung und das konkrete Potenzial
einer damit im Zusammenhang stehenden Selbst- oder Fremdgefahrdung.

« Der Arzt/die Arztin ist weiterhin fur alle ihm/ihr vorbehaltenen medizinischen
freiheitsbeschrankenden MalRnahmen anordnungsbefugt.

« Die anordnende Person (oder ihre Vertretung) hat nach Wegfall der Voraussetzungen
die Freiheitsbeschrankung unverziglich wieder aufzuheben.

Weitere Anderungen des HeimAufG zum 1. Juli 2010:

« Zutritt der Bewohnerinnenvertretung zu den unter das HeimAufG fallenden
Einrichtungen, auch wenn keine Freiheitsbeschrankungen gemeldet wurden.
» Mdglichkeit des Gerichts, Freiheitsbeschrankung unter Auflagen fiir zulassig
zu erklaren

« Anpassungen im gerichtlichen Uberpriifungsverfahren (Rekursrechte fiir den
Leiter/die Leiterin der Einrichtung wurden erweitert).

Néahere Details und erlauternde Vortrage finden Sie unter: www.lebensweltheim.at

* % %

OO Spitalsreform will alle Beteiligten einbeziehen:
Plattform der Ideen

Im Vormonat hat in Oberosterreich die Spitalsreform Il mit dem Ziel gestartet, die
Gesundheitslandschaft auch langfristig abzusichern. LH Dr. Josef Pihringer
winscht sich eine breite Diskussion und ladt alle M itarbeiter/innen der O0.
Krankenanstalten, alle Mitgestalter im 06. Gesundhe  itswesen sowie auch alle
interessierten Mitburger/innen ein, sich aktivam R eformprozess zu beteiligen.
Unter www.land-oberoesterreich.gv.at/thema/spitalsreform konnen ab sofort bis
31. August 2010 Ideen und Vorschlage direkt eingetr  agen werden.
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Die auf der "Plattform der Ideen" eingereichten Vorschlage werden von der Experten-
kommission bewertet - die besten sogar pramiert — und sollen in den Reformprozess
einflieen.

"Wir wollen mit der Spitalsreform die flachendeckende medizinische Versorgung und
deren dauerhafte Finanzierung sicherstellen und Kosten, die den Patient/innen nichts
bringen, aus dem System bringen und damit Potenziale fiir Neues freimachen”, so der
00. Landeshauptmann. Dabei gehe es in erster Linie um Kostendampfungen, nicht um
Einsparungen. Besonders das Potenzial der Mitarbeiterinnen sei wertvoll, denn diese
sehen in ihrer taglichen Arbeit oft MAglichkeiten der Verbesserung.

* * %

Kursana Residenz Warmbad-
Villach, Karnten:

Einladung zur
. Vernissage

Die Kursana Residenz Warmbad-
Villach ladt am Freitag, 9. Juli zur
Ausstellung der Bilder von
Bewohnerlnnen, die im Rahmen
eines Malkurses geschaffen wurden.
Die Bilder werden bis Ende August
zu sehen sein.

Der Malkurs wurde durch laufende Gastvernissagen von Kinstlerinnen im Rahmen
des Dauerprojektes ,Kunst und Kultur in der Kursana“ initiiert.

* * %

Stephansheim Horn, NO;
Neue Leitung und Neubauplane

Die Geschicke des Stephansheimes und auch der Service-Betriebe
werden nunmehr durch die neue Geschaftsfiihrung des Institutes "Haus
der Barmherzigkeit" gelenkt. Durch diese Kooperation der Tragerstiftung
des 94 Betten-Heimes mit seinen 64 Mitarbeiterinnen kann der lange
herbeigesehnte Neubau nunmehr verwirklicht werden.

Die langjahrige bisherige Leitungs-Duo, Dir. Edgar
Fuhrer (li.) und Dir.Stv. Monika Honeder (re.) haben
sich in den wohlverdienten Ruhestand verabschiedet (Fuhrer)
bzw. neuen beruflichen Herausforderungen zugewandt. Frau
Honeder wird jedoch dem von ihr erfolgreich aufgebauten sozialen
Netzwerk ,,Hospiz-Modell Horn* weiterhin unterstitzend zur
Verfugung stehen (www.hospiz-modell-horn.at).
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Als neue Heim- und Pflegedienstleiterin des
HdB-Managements fungiert nun Margit
Kitzler, MBA, MAS (Bild re.).

Das Stephansheim Horn — in den friihen
Sechzigern erbaut und 1987 modernisiert -
bietet fur 45 Seniorlnnen in zwei Pflege-
abteilungen sowie fir 14 betreuungsdurftige
Personen in pflegefahigen Einbettzimmern Platz und umfasst
auch einen Wohnbereich fur 37 Personen. Der Standort des
o : _ Hauses ist ideal: Der angrenzende Stadtpark garantiert Ruhe
EESEINEE  und ausgedehnte Spazierwege fiir die Bewohnerlnnen,
trotzdem ist man in 5
Gehminuten mitten N6 %
im Stadtzentrum. ——— /- PN
In den letzten Jahren T Hospizmodell Hory
hat sich das Haus ' S

zunehmend zum R
Sozialzentrum Sl NV — 5 (7 _ e

entwickelt und
beherbergt auch einen Stiitzpunkt des NO. Hilfswerks. Zudem finden laufend Vortrage
und Seminare statt, der Kneippverein ist ebenso zu Gast wie Selbsthilfegruppen und
Gesprachsrunden (www.altenheime.at).

Diakoniewerk Mauerkirchen, Innviertel, OO:
Neue Hausgemeinschaften

Nach und nach fillt sich das Haus fiir Senioren des Diakoniewerks in Mauerkirchen,
Anfang Juli wird nun die Hausgemeinschaft Nummer 5 von insgesamt acht bezogen.

Zentrum jeder Haus-
gemeinschaft: die
Wohn-Ess-Kiche

,Mitmachen ist sehr er-
wlnscht, sagt PDL
Claudia Auer, ,weil es
wichtig ist, dass man
das, was man noch gut
kann, mdglichst lange
erhalt.“ Die Wohn-Ess-
Kiche ist dartiber
hinaus das Kommunikationszentrum, wo sich jede/r einfindet, der Lust hat gemeinsam
mit Anderen etwas zu tun. Wer lieber ein wenig allein sein méchte oder Ruhe braucht,
zieht sich einfach in sein Einzelzimmer zuriick.

Hausgemeinschaften Uberzeugen auch durch ihre Kleinheit — hier sind es lediglich 10
Bewohnerlnnen pro HG, die zusammenleben. Sie sind dadurch uberschaubar und
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bieten Orientierung, Geborgenheit und Sicherheit — auch fur Menschen mit demen-
zZieller Erkrankung. Die hellen freundlichen Einzelzimmer mit Dusche/WC sind barriere-
frei und bieten gentigend Platz fur personliche Dinge, die die Bewohnerinnen
mitbringen.

Die nachste Hausgemeinschaft soll im September bezogen werden. Interessentinnen
fur das Wohnen in den Hausgemeinschaften oder fir eine Mitarbeit im Haus fir
Senioren Mauerkirchen wenden sich bitte an Wilhelm Obermeir, Tel.: 07724/5048-0.

* * %

Neue Hausgemeinschaften in Baden, NO: Ca S a

Traditionsreiches Marienheim

neu eréffnet Leben im Alter

Leben in familiarer Alltagsatmosphére, Mdglichkeit zur Mitgestaltung, besondere
Forderungen und qualitatsvolle Pflege erhalten pflegebedurftige Menschen kinftig im
komplett umgebauten Marienheim. Das traditionsreiche Haus wird von ,CaSa — Leben
im Alter” - einer Initiative der Caritas Wien und der Stiftung Liebenau, als erste NO.
Einrichtung nach dem Hausgemeinschaftskonzept gefiihrt. Am 30. Juni wurde das
neue Marienheim feierlich erdffnet (Bild).

Das Angebot umfasst Betreuung und Pflege fir 78 pflegebediirftige altere Menschen
mit mittlerem bzw. hohem Pflegebedarf - insbesondere auch fur Seniorinnen mit
demenziellen Beeintrachtigungen. Fir rustige Seniorlnnen stehen 21 Wohnungen zur
Verfigung (Tel.: 02252-43393; Mail: marienheim@casa.or.at).

* * %
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Krankenhaus der Barmherzigen Briuder St.Veit/Glan, K arnten:
Sommerfest mit der Bevolkerung

Am 3. Juli hatte das KHBB seine Pforten gedffnet um mit der Bevolkerung das bereits
vierte Sommerfest zu feiern. Die zahlreichen Géste lie3en sich die Kdstlichkeiten vom
Grill schmecken, und die Kleinsten amusierten sich beim Spielen, Basteln und Malen.
P. Prior Paulus Kohler (Bild) erfreute sich auch an der Teilnahme zahlreicher Eltern an
der Kindersegnung. Im 1876 gegrundeten Krankenhaus (360 Mitarbeiter/innen) wer-
den jedes Jahr 14.500 Patienten stationar aufgenommen und 12.700 ambulant betreut.

Das KHBB ist auch offizielles Lehrkrankenhaus und damit Partner in Forschung und
Lehre der Medizinischen Universitat Graz sowie Mitglied im Osterreichischen Netzwerk
Gesundheitsfordernder Krankenhauser (ONGK). Im Rahmen der éffentlichen Gesund-
heitsversorgung setzt das KHBB auf fachliche Schwerpunktsetzung und Kooperation
und hat sich als verlasslicher Partner in Karnten etabliert. Das KHBB ist eines von 7
Spitalern in der 6sterreichischen Ordensprovinz der Barmherzigen Brider, die mit ins-
gesamt rund 4.400 Mitarbeiterinnen der groRte private Spitalserhalter in Osterreich ist.

Seit April 2006 besteht eine umfassende Kooperation zwischen dem KHBB in St. Veit/
Glan und dem Elisabethinen-Krankenhaus in Klagenfurt. Ziele des neuen Verbundes
sind die nachhaltige Sicherstellung einer qualitativ hochwertigen medizinischen Ver-
sorgung und die Standortsicherheit beider Hauser mit ihren christlichen Wurzeln und
Traditionen (www.bbstveit.at).

* k% %
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Vorarlbergs Landeskrankenh&user:
Hohes Niveau + hohe Wirtschaftlichkeit

"Grundsatzlich sind die Empfehlungen
zur kuinftigen Gestaltung des Spitals- m
wesens nachvollziehbar. Der einge-
schlagene Weg in Richtung landesweit
abgestufter Gesundheitsversorgung im Krankenhausber eich wird fortgesetzt", kommen-
tierten Landesstatthalter Markus Wallner und KHBG-G  eschéftsfihrer Gerald Fleisch den
Bericht des Landesrechnungshofes zum Vorarlberger S pitalwesen. Bei allen notwendi-
gen 6konomischen Uberlegungen miissten aber immer di e Patientinnen im Vordergrund
stehen. Zudem sei die weitere Verbesserung der Arbe  itsbedingungen fur rund 3.400 Mit-
arbeiterlnnen die Herausforderung der unmittelbaren Zukunft,

VORARLBERGER KRANKENHAUS-BETRIEBSGES.M.B.H.

Die Tatsache, dass hier im Bundeslandervergleich die niedrigsten Kosten je Belagstag
zu verzeichnen sind, zeige auch, dass das Vorarlberger Spitalswesen wirtschaftlich auf
gutem Wege ist. Erreicht werden konnte dies durch erfolgreich umgesetzte Restruktu-
rierungsmaflinahmen, durch eine sehr schlanke Managementstruktur und durch hohes
Kosten- und Qualitatsbewusstsein in der gesamten Mitarbeiterschaft. Gleichzeitig
wurden das medizinische Leistungsangebot massiv weiter entwickelt, das Personal
aufgestockt sowie breit gefacherte Qualitatssicherungsmaflinahmen umgesetzt.

Weitere Uberlegungen zur Restrukturierung der stationaren medizinischen Versorgung
erfordern eine sehr sensibel gefiihrte Diskussion, sind sich die Verantwortlichen einig.
Deren vom Landesrechnungshof vorgeschlagene Zusammenfassung tber zwei Kran-
kenanstalten (Nord und Sud) stoR3t jedoch derzeit an gesetzliche Grenzen, da — je
nach den ortlichen Verhaltnissen — fir etwa 50.000 - 90.000 Bewohner eine Standard-
krankenanstalt und fur etwa 250.000 bis 300.000 Einwohner eine Schwerpunkt-
krankenanstalt einzurichten ist.

Die Gesundheitsplattform des Landesgesundheitsfonds hat im Dezember 2009 den
Beschluss gefasst, eine Modellregion Vorarlberg zu schaffen und die Spitalambulan-
zen zu entlasten. Hierfir wurden Arbeitsgruppen eingesetzt, die ihre Arbeit bereits
aufgenommen haben.

LKH Bludenz: Verstarkte Anbindung an das Schwerpunk tspital

Im Bereich Urologie wurde am LKH Bludenz ein Fachschwerpunkt eingerichtet, der
durch die Anbindung an das Schwerpunktspital Feldkirch und die Bestellung des do.
Abteilungsleiters zum Leiter des Fachschwerpunkts strukturell und fachlich abgesichert
ist. Entsprechend den Ausfiihrungen des Landesrechnungshofs, wonach die Padiatrie
am LKH Bludenz kiinftig nicht als Vollabteilung gefuhrt werden kann, soll die abgestuf-
te Versorgung im padiatrischen Bereich verstarkt werden.

LKH Bregenz und Sanatorium Mehrerau

Das LKH Bregenz hat sich in den letzten Jahren auch wirtschaftlich sehr gut entwickelt
und wird nach seiner Sanierung auch infrastrukturell hervorragend positioniert sein.
Entsprechend den Vorgaben des Regionalen Strukturplanes Gesundheit 2010 missen
vom KH Sanatorium Mehrerau zumindest 20 Betten fiir die Nachsorge mit fachlicher
Anbindung an das LKH Bregenz gewidmet werden (www.khbg.at).
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Gestatten Sie, darf ich mich vorstellen? Ich b di
Hauskrankenpflege (bei der Volkshilfe NO)

Eigentlich bin ich die (Y)
Urform der Kranken-
pflege, was mich recht \VOLEKSHILFE
| stolz macht. Ich verste- NIEDEROSTERREICH
he schon, dass ich in
der Zeit der Grol3krankenh&auser und des unglaulpliche
technischen Fortschritts in der Medizin ab und zu

o ubersehen wurde. Aber nun glaube ich ist der Punkt
gekommen, an dem ich mich ein bisschen in den \grded stellen muss, um mich nicht
weiterhin als Stiefkind unter den Pflegerichtungj@mnien zu missen. Also lassen Sie mich im
Folgenden erklaren, warum es so wichtig ist, dassnih bemerken und unterstitzen.

Was gibt es menschlicheres, als pflegebedurftigedeleen in ihrem Wohnbereich zu betreuen?
Der/die Pflegebedurftige kann weiterhin in seipersénlichen Umgebung verbleiben. Es/Sie
kann beim Aufwachen in der Frih sein/ihr Lieblings$lan der Wand sehen, den vertrauten
Blick aus dem Fenster und das eigene Bettzeug rspingk riechen. Somit gebe ich Sicherheit
und Vertrauen — zwei Faktoren, die sich natirlisbhegut auf den Gesamtzustand von pflege-
bedurftigen Menschen auswirken.

Die Pflege und Betreuung ist bei mir so durchfihrbass sich Pflegepersonen auf einen
einzelnen Patienten einstellen kdnnen d.h. bekiémnen Schwestern und Pfleger auch in Ruhe
einmal dort und da ein vertrauliches, ein alltdgts, ein trostendes oder auch lustiges Gesprach
mit dem Pflegebedurftigen fihren. Dadurch kénneh durch mich Pflegebeziehungen ent-
wickeln, die, so hdre ich, in den Spitdlern oftwz kommen mussen.

Fur Schwestern und Pfleger, die gerne héchst eggantwortlich tatig sind, bin ich ein Eldo-
rado. Bei mir kann man Improvisationsfahigkeit ¥ditat und Entscheidungsfreude nach
Herzenslust ausleben.

Um in gut gefihrten Teams arbeiten zu kénnen, braich immer wieder gut geschulte
Fuhrungskréafte, die bereit sind, sich mit mir zeritifizieren. Also, vielleicht kennen Sie
jemanden, der Lust hatte auf eine Fihrungspodu@pmnir?

Ich bin kostenglnstig fir das Gesundheitssystem.

Ich finde nur in Form von Tagdiensten statt, unchifianfreundlichkeit liegt mir am Herzen.

Ich finde flachendeckend statt, d.h. ich bin meistnahe gelegener Arbeitsplatz.

Ich hoffe, ich habe meine Chance genutzt, Ihneméithvon mir zu geben. Ich glaube, Sie
sehen wie wertvoll und spannend ich bin!

Ihre Hauskrankenpflege
bei der Volkshilfe NO
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