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+++ kurz gemeldet +++ international +++ aktuell +++ wissenswert +++

Arzte Zeitung, 21. August 2014:

Kaum kommen die Kinder in die Schule, vernachlassigen viele Eltern die U-
Untersuchungen, beklagt die AOK Rheinland/Hamburg anlasslich des Schul-
beginns in Nordrhein-Westfalen. Nach Angaben der Krankenkasse liegt die
Teilnahmequote bis zur U9 bei rund 90 Prozent. Von den sieben- bis acht-
jahrigen Kindern gehen aber nur noch 43,4 Prozent zur U10. Bei der U11 sind
es 36,7 Prozent. Lehrer und Eltern kdnnten Auffalligkeiten bei Schilern oft nicht
richtig einschétzen, so der Vorstandschef der AOK Gunter Waltermann und
fordert die Eltern auf, diese Angebote konsequent wahrzunehmen: "Durch die
Friherkennungsuntersuchungen U10 und U11 werden Entwicklungsprobleme
erkannt und bei Bedarf behandelt.”

www.aerztezeitung.de

Kommentar

Die Griunde fur dieses dramatische Nachlassen der el  terlichen Gesund-
heitsfursorge liegen im Dunkeln und sind auch schwe r nachvollziehbar.
Moglicher Weise verlassen sich viele jetzt auf den Schularzt? Hier besteht
offenbar eine LUCKE in der Praventionsarbeit in ein  em sehr wichtigen

und pragenden Lebensabschnitt unserer Jugend: Diese kénnte — wie von
LAZARUS u.a. seit Jahren gefordert — durch Gesundhe itserziehung von
fachkundigen ,School Nurses* (nach erfolgreichem in ternationalen

Vorbild) dauerhaft und nachhaltig bis zum Ende der Schulzeit der jungen
Erwachsenen behoben und so auch der Grundstein fir einen gesunden

Lifestyle gelegt werden !
Erich M. Hofer

Deutsche Pflegepolitik ist und bleibt gefordert -
Interview mit Pflegeforscher Prof. Frank Weidner im SWR Radio:

' # % " %

Der Radiosender SWR2 hat ein Interview mit Institutsleiter Prof. Frank Weidner
zur Lage der Pflege und zu den Herausforderungen der Pflegepolitik in
Deutschland ausgestrahlt. Darin fuhrt Weidner aus, dass das Image der Pflege
in der Bevdlkerung gar nicht so schlecht sei, allerdings mussten die konkreten
Rahmen- und Umsetzungsbedingungen in der Ausbildung und Beschéftigung in
der Pflege dringend verbessert werden. Angesichts des demografischen Wan-
dels und des galoppierenden Fachkraftemangels sei einen grof3en Modernisie-
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rungsbedarf in der Pflege in Deutschland gegeben. Dabei gehe es u.a. um die
Zusammenfihrung der Pflegeausbildungen (Stichwort: Generalisierung),
Verbesserungen der Arbeitsbedingungen, Erh6hung der Vergutungen und
Innovationen in der Pflege durch Akademisierung und Forschung. Ziel misse
eine gesteigerte Wettbewerbsfahigkeit des Pflegesektors sein.

Das Deutsche Institut fir angewandte Pflegeforschung (dip) ist ein gemein-
ndtziges und finanziell unabhangiges Institut mit Sitz in KéIn. Es hat seit seiner
Grindung im Jahr 2000 nahezu einhundert Projekte bearbeitet, darunter so
bekannte wie das Pflege-Thermometer.

Zum Interview:
http://www.swr.de/swr2/programm/sendungen/journal/p roblemfall-deutsche-pflegepolitik-weshalb-
nur-stueckwerk-fabriziert-wird/-/id=659282/did=1401 _ 5372/nid=659282/10513bs/index.html

ﬁ; \s Bayerns Gesundheits- und Pflegeministerin Melanie H  uml
§ B3 fordert fur die Altenpflegeausbildung:

' & " ( )

Frau Huml will eine Arbeitsgruppe einrichten, um die Ausbildungssituation in
der Pflege durch eine angemessene Praxisanleitung zu verbessern (siehe dazu
unseren bericht im Vorheft Uber den offiziell festgestellten, vielfachen Miss-
brauch der Azubis als vollwertige Arbeitskrafte). ,Zufriedene Auszubildende
sind die beste Werbung fur den Pflegeberuf und glaubwitrdiger als jede Hoch-
glanzbroschire”, so Huml in einer Aussendung. Sie hat sich bekanntlich in der
Vergangenheit wiederholt fir einen bundesweiten Ausbildungsfonds ausge-
sprochen, den die Arbeitgeberverbénde unterstitzen sollen.

Qualifizierte und engagierte Menschen kénnten nur
dann fur den Pflegeberuf gewonnen werden, wenn
ihnen Arbeitsbedingungen geboten wirden, die sie
motivierten. Dazu zahlten beispielsweise eine
angemessenen Bezahlung und mehr Zeit fir die
Arbeit mit Pflegebedurftigen. Huml fordert neben
Bund und Landern auch die Bundesagentur fur
Arbeit und die Kostentrager sowie die Einrichtungen
als Arbeitgeber auf, sich an der Gewinnung von
qualifiziertem Personal zu beteiligen.

Mit Hilfe der Kampagne ,Herzwerker" zur Anwer-
bung von Fachkraftenachwuchs konnte Bayern die Schilerzahlen seit 2009
bereits um 28 Prozent steigern, von 5.674 auf 7.286 im Schuljahr 2013/2014.

www.herzwerker.de
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Deutscher Bundestag:

1% $ |

Die gesundheitspolitische Sprecherin der SPD-Bundestagsfraktion, Hilde
Mattheis (Bild) hat in der Vorwoche erneut eine Aufwertung des Pflegeberufs
und eine leistungsgerechte Bezahlung gefordert. ,Eine tarifliche Bezahlung der
Fachkrafte ist ein aul3erst dringliches Anliegen. Wenn es nicht gelingt, diese
einzufuhren, ist mit einem dramatischen Mangel an Fachkréften zu rechnen”,
so Mathis auf der Website ihrer Fraktion.

Zudem pladiert Mattheis dafur, das Schulgeld, das es in
vielen Bundeslandern noch gebe, abzuschaffen und die
Pflegeausbildung zu vereinheitlichen. ,Wasch mir den
Pelz, aber mach mich nicht nass", funktioniere in der
Pflege nicht. Auch die aufgehende Liicke von Tausenden
Pflegefachkréften lasse sich mit ,Dumpingléhnen” nicht
schlief3en. Hilfreich seien dagegen gute Ausbildungs- und
Arbeitsbedingungen, Weiterbildungs- und Aufstiegsmaog-
lichkeiten und eine leistungsgerechte tarifliche Bezahlung.

Quelle: www.spdfraktion.de
www.hilde-mattheis.de

Kommentar

Offenbar ist das Thema Pflege nun doch in der Volks  (!)vertretung ange-
kommen. Sollte die strafliche Unterbezahlung und 6k onomische Ausbeu-
tung vieler Tausend Pflegekrafte endlich die 6ffent  liche Schamgrenze
Uberschritten haben? Hochste Zeit ware es —denn di e Peinlichkeit, als
eine der reichsten Nationen der Welt jeden Metallar  beiter besser zu ent-
lohnen als ,Menschenarbeiter/innen“ in der Pflege, ist Ubergrol3 gewor-
den. Merkel, Matthis & Co mussen sich die Frage gef allen lassen, wie sie
mit jenen Millionen alter Mitbldrgerinnen umgehen, d ie das ,Wirtschafts-
wunderland“ Deutschland aufgebaut haben? Als Regier ungspartei hat es
die SPD jetzt in der Hand, den Worten sichtbare Tat  en folgen zu lassen.

Erich M. Hofer

-Kommen, um zu bleiben*:

+ + ! ) ' ]

Bernd Meurer, Prasident des Bundesverbandes privater Anbieter sozialer
Dienste (bpa), sieht die AuRerungen von Deutschlands Wirtschaftsminister und
Vizekanzler SigmarGabriels, der Fachkraftemangel in der Altenpflege kdénne
nur mit Hilfe von Drittstaaten auf3erhalb der EU aufgefangen werden, als rich-

lAZA R I_I S © LAZARUS lPgefachzeitschrift Nr. 17 — 25.08.2014 4
PflegeNetzWerk 29. Jhg., Tnline-Jahrgang- ISSN 1024-6908 www.LAZARUS.at



tungweisend an. ,Bereits im Jahr 2001 hat unser Verband erstmals deutlich
darauf hingewiesen, dass die demografische Entwicklung Zuwanderung auch
aus dem nichteuropaischen Ausland nétig macht. Der Vorschlag, die von
Altkanzler Gerhard Schroder fur IT-Fachleute geforderte ,Greencard” auch fur
Pflegekréafte einzufihren, hatte zur Folge, dass wir von den meisten politischen
Akteuren mit harter Kritik Gberzogen wurden. Durch diese Fehleinschatzung
haben wir beim Werben um auslandische Pflegefachkrafte zehn Jahre verloren,
in denen diese in andere EU-Lander gewandert sind®, so Meurer.

Dennoch hat sich nach Ein-

v v 5 schatzung des bpa-Prasi-
J{lrf', denten in den letzten Jahren

einiges getan: Die Zuwande-
- I

rung fur Pflegefachkrafte

wurde deutlich erleichtert

und es sei amtlich bestatigt,

dass die Altenpflege ein

Engpassberuf ist. Zudem
wery O0/00/00

seien zumindest Arbeits- und
Aufenthaltsgenehmigungen
fur Pflegefachkrafte aus dem
Ausland kein Thema mehr. Probleme sieht Meurer nach wie vor in vielen Bun-
deslandern, wenn es um die fachliche Anerkennung von Pflegekraften geht.
.Bearbeitungszeiten von bis zu zwei Jahren, die mit personellen Engpassen der
zustandigen Behorde entschuldigt werden, werden von unseren europaischen
Nachbarn registriert und sind eine Schande ftr unser Land.”

Die Arbeitslosenquote von Pflegefachkraften in einigen nichteuropéaischen Lan-
dern liegt bei mehr als 50 Prozent, wahrend in Deutschland 50.000 Fachkrafte
fehlen. Trotzdem wirden beispielsweise Uberzogene Sprachanforderungen
gestellt, die in vielen Landern zu einem Germanistikstudium berechtigen. Dazu
Préasident Meurer kritisch: ,Niemand erwartet von einem Germanistikstudenten,
dass er akzentfrei den Begriff der Pneumonie- und Thromboseprophylaxe und
dessen Bedeutung fiir die Pflege vortragt; andererseits sollte auch nicht die
Erwartung geschirt werden, dass nur derjenige kompetent in Deutschland
pflegen kann, der den Hintergrund der ,Gretchenfrage’ erlautern und selbige
beantworten kann®.

Der Bundesverband privater Anbieter sozialer Dienste e.V. (bpa) bildet mit mehr als
8.000 aktiven Mitgliedseinrichtungen die grofite Interessenvertretung in Deutschland.
Einrichtungen der ambulanten und (teil-)stationdren Pflege, der Behindertenhilfe und
der Kinder- und Jugendbhilfe in privater Tragerschaft sind im bpa organisiert. Die
Mitglieder tragen die Verantwortung fir rund 245.000 Arbeitsplatze und circa 18.900
Ausbildungsplatze.

Quelle: www.bpa.de
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Auf dem Weg in eine sorgende Gesellschaft:

| & --

Alle werden alter — viele sind es bereits. Wie geht ~ unsere Gesellschaft mit alten,
pflegebediirftigen Menschen um? Wie steht es um die Pflegenden, und welche
Formen der Betreuung sind menschenwirdig? Diesen un d weiteren Fragen geht
Thomas Klie in diesem neuen Buch nach.

In unserer Gesellschaft gibt es immer mehr Hoch-
betagte, und angesichts des demografischen
Wandels fragen sich viele Menschen, wer sie im
Alter versorgen wird? Zurzeit ibernehmen noch
Uberwiegend Angehdrige die Pflege innerhalb der
Familie, aber viele Pflegende haben die Grenzen
ihrer Belastbarkeit erreicht. Fur private Investoren
v B ist die Unterbringung alter Menschen eine Wachs-
R -8 tumsbranche. Aber vertragt sich ein menschen-
G yd wordiges Leben im Alter Gberhaupt mit hohen
Gewinnerwartungen? Welche Folgen hat der
absehbare Mangel an Pflegekraften? Angesichts dieser Entwicklungen kann
die Schaffung neuer Platze in Pflegeheimen nicht di e alleinige L6sung
sein. Der Autor fordert Alternativen zur Heimunterbringung und umfassende
Reformen innerhalb des bestehenden Pflegesystems. Klie wirbt zudem fiir eine
"sorgende Gesellschaft”", deren Akteure im Bewusstsein ihrer sozialen Verant-
wortung respektvoll mit den alten Menschen umgehen. '

s e Ay e mme s sl sl el

Prof. Dr. Thomas Kilie (re., geb. 1955) ist Professor an
der Evangelischen Hochschule Freiburg und leitet das
Zentrum fur zivilgesellschaftliche Entwicklung Freiburg/
Hamburg sowie das Institut fir angewandte Sozial-
forschung, Alter, Gesellschaft, Partizipation in Freiburg.
Er ist Mitglied der 7. Altenberichtskommission der
deutschen Bundesregierung.

Quelle und weiterfuhrende Links unter:
www.bpb.de/shop/buecher/schriftenreihe/190053/wen-kuemmern-die-alten

Leseprobe (auch als PDF zum Download) unter:
www.bpb.de/shop/buecher/schriftenreihe/190053/wen-kuemmern-die-alten?blickinsbuch

Sie suchen Fachpersonal und Fihrungskrafte?
Nutzen auch Sie die hohe Reichweite und grenzubersc  hreitende
Vernetzung der fuhrenden Pflege-Jobboérse im PflegeN  etzWerk unter:

www.LAZARUS.at >>Stellenmarkt !

(Zusatzlich auch hier in der Zeitschrift, und auch kostenfrei auf facebook)
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Validierung der Endoskopie am LKH Scharding, OO:
#/0 | '

At T iy,
Die Aufbereitung von medizinischen r ) ik :
Produkten zahlt in Krankenhausern "'\.?p ] 2charaing
zu jenen Téatigkeiten, die von Patient / ,ﬂ ¥
/innen meist unbemerkt ablaufen. S e B gEsRag
Dennoch erfordert gerade diese Arbeit grol3tmogliche Sorgfalt und Prazision.
Nun wurde der Endoskopie des LKH Scharding die Zert  ifizierung bestéatigt.

MilNe,
iy

Am LKH Scharding werden jahrlich etwa 1.650 endoskopische Untersuchungen
(Magen- und Darmspiegelung) und Eingriffe vorgenommen. Die Einhaltung von
hygienischen Standards dient in hohem Mal3e dem Schutz der Patient/innen.
Die Uberreichung des Dekrets ,Validierung der Endoskopie* bestétigte den
einwandfreien Einsatz der Endoskope wahrend des gesamten Ablaufes der
endoskopischen Untersuchung bzw. des Eingriffs. Er stellt sicher, dass alle
Gesetze und Normen zur Aufbereitung (Reinigung, Desinfektion, etc.) von
Endoskopen eingehalten werden. Zwei moderne Reinigungs- und Desinfek-
tionsgerate fur
Endoskope, die den
derzeitigen hohen
Qualitatsanspru-
chen entsprechen,
sind dafur im
Einsatz

»Wir sind stolz
. darauf, dass unser

hygienisch einwand-
freies Arbeiten nun durch die Validierung der Endoskopie bestatigt wurde®, sagt
die Pflegedirektorin Mag.? Martina Bruckner. Die einzelnen Arbeitsschritte, die
fur die hygienische Aufbereitung erforderlich sind, wurden vom Stationsleiter
der Endoskopie, DGKP Alois Bruckner, in Zusammenarbeit mit seinem Team
und der Hygienefachkraft DGKS Gertraud Schmid-Rebatz bearbeitet, welches
als Grundlage fur die Validierung diente. Nun stehen allen Mitarbeiter/innen der
Endoskopie diese Dokumente zur Verfiigung. Daneben erhélt das Personal
laufend spezielle Schulungen. Fir die Patient/innen am LKH Schérding wird
somit Patientensicherheit auf héchstem Niveau gewahrleistet.

www.lkh-schaerding.at
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Klinikum rechts der Isar — Technische Universitat M unchen:

/ 12 3
4 # # 4)

Die Idee ist einfach und kostenguinstig, aber
sehr effektiv: Wundinfektionen treten nach
einer Operation deutlich seltener auf, wenn
die Wundréander wahrend der OP mit einer
bakterienundurchlassigen Folie geschitzt
werden. Dies ergab eine aktuelle Studie der
Klinik fir Chirurgie am Klinikum rechts der

' Isar der TU Mlnchen, die in der Fachzeit-
! schrift Annals of Surgery veréffentlicht wird.

_ | Krankenhaus-assoziierte (nosokomiale)
— : Infektionen nehmen stark zu. Insbesondere in
der Chirurgie kommt es nach Operationen immer wieder zu Wundinfektionen.
Sie stellen mit jahrlich 60.000 bis 200.000 Fallen in Deutschland die haufigste
postoperative Komplikation dar und haben nicht selten schwerwiegende Folgen
fur die Patient/innen. Diese mussen sich einer deutlich verlangerten Behand-
lung unterziehen, geschatzte 7.500 bis 15.000 Menschen jahrlich sterben sogar
an den Folgen der Infektion. Vor allem bei bauchchirurgischen Eingriffen ist die
Infektionsrate hoch, da im Darm viele Bakterien zu finden sind, die wéhrend der
Operation zu einer Kontamination des Operationsfeldes und in der Folge zu
Wundinfektionen fihren kdnnen.

Wissenschaftler um Prof. Jorg Kleeff konnten nun zeigen, dass postoperative
Wundinfektionen mit einer simplen und kostengunstigen Mal3nahme gesenkt
werden konnen: Wahrend der Operation werden die Wundrander mit einer
bakterienundurchlassigen Folie geschiitzt, sodass Keime gar nicht erst in die
Wunde eindringen kénnen. Der erstaunliche Effekt: In der Patientengruppe die
mit der Bauchfolie behandelt wurde, traten 35 % weniger Wundinfektionen

auf als bei der Kontrollgruppe, die die standardméRige Abdeckung mit Bauch-
tichern erhielt.

Insbesondere bei Eingriffen am Dick- und Mastdarm, wo eine besonders hohe
Keimdichte vorliegt, zeigte die Bauchfolie ihre Wirkung. Prof. Kleeff: ,Konser-
vativ geschatzt lieRen sich rund ein Drittel der postoperativen Wundinfektionen
in der Abdominalchirurgie verhindern. Das sollte uns dazu veranlassen, die
Bauchfolie flachendeckend in der Chirurgie zu etabl ieren®.

Quelle und nahere Infos unter:
www.mri.tum.de
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Deutschlands Krankenhausstatistik setzt Trend weite r fort;
5 "6

Das Statistische Bundesamt hat neue Zahlen zu dend  eutschen Krankenhausern
vorgelegt: Demnach sank 2013 die Zahl der Kliniken weiter auf 1.995 - dafur
wurden mehr Patienten behandelt.

Die stationare Verweildauer sank erneut von 7,6 auf 7,5 Tage. Gleichzeitig stieg
die Zahl der stationar behandelten Patientinnen um 0,9 % auf 18,8 Millionen.
Deutlich starker als die Zahl der Krankenhauser (- 1% auf 1.995 Kliniken) ist die
Anzahl der Akutbetten (- 2%) auf nunmehr 501.000. Die Bettenauslastung
erreichte mit 77,4 % das Vorjahresniveau (dies bedeutet, dass immer noch
nahezu ein Viertel, also mehr als 100.000 Betten ganzjahrig leer stehen und
sich der Bettenabbau erheblich beschleunigen muss. Anm.d.Red.)..

Zugenommen hat die Zahl der Beschaftigten in den Kliniken auf insgesamt
865.000 Vollzeitkrafte, die Zahl der tatsachlichen Mitarbeiter ist aufgrund von
Teilzeitbeschaftigung hoher. Rund 147.000 Arzte (auf Vollzeitbasis) bedeuten
ein Plus von 2,8 % - in der Pflege hingegen nur + 0,9 % auf 316.000 (Vollzeit).

Quelle und nahere Infos unter:
www.destatis.de

Zufrieden und schmerzfrei mit Cannabis:

[ 1 &

| Funfmal am Tag zlindet sich Moshe
Roth seine Cannabis-Pfeife an.
(Quelle: dpa)

Wer als Rentner Schmerzen hat
bekommt in Israel Cannabis aus
der Apotheke - als Joint, Keks
oder Pille. Die Kosten von 80 € im
Monat tragt die Krankenkasse.
10.000 Schmerzpatient/innen
sind von der besseren Lebens-

W qualitat iberzeugt.
Ohne seine Pfelfe glnge es Moshe Roth schlecht. Das Cannabis hilft ihm: keine
Schmerzen, kein Zittern wegen Parkinson, keine Albtraume mehr aus seiner
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Kindheit im Holocaust. Der 81-jahrige lebt in Israel in einem Altersheim und
bekommt das hilfreiche Kraut ganz legal auf Kassenkosten aus der Apotheke.

TV-Tipp zum Thema: Berauschend und heilend ‘
Die Dokumentation auBendlenst XXL 'Wie geht die Welt mlt ihren Alten um?" vom 21
August 2014 finden Sie in - T X

der ZDF-Mediathek.

Seit 20 Jahren setzt Israel
auf den Wirkstoff aus der
Hanfpflanze als Schmerz-
mittel und auch zu thera-
peutischen Zwecken, etwa
bei Multipler Sklerose,
Arthritis, Parkinson, Krebs- .
leiden und psychischen Erkrankungen. Israelische Wissenschaftler haben V|eI
geforscht, um zu viel Rausch und mégliche Abhéangigkeit zu verhindern. Heute
kénnen sie die Hauptwirkstoffe der Pflanze, das berauschende THC und das
entzindungshemmende, heilende CBD isolieren und ihre Konzentration in den
Bluten durch THC-arme Ziuchtung variieren. Sie macht die alten Patienten nicht
mehr ,high®, wirkt entziindungshemmend und schmerzlindernd und hat - im
hdchst erfreulichen Gegensatz zur klassischen Medikation in Pflegeheimen ! -
kaum Nebenwirkungen. Dennoch benétigen die Patient/innen ein Rezept von
einem befugten Arzt.

Auch in Deutschland, Osterreich und der Schweiz ist es méglich, Cannabis aus
medizinischen Griinden zu verschreiben. Doch unter den Arzten hat sich der
Nutzen noch nicht herumgesprochen, berichtete jiingst die Arzte Zeitung: Nur
knapp 150 Deutsche besitzen eine Ausnahmegenehmigung zur Cannabisthera-
pie, obwohl vermutlich Hunderttausenden alten, schmerzleidenden Menschen
mit dem ,Hasch auf Rezept* das Leben erleichtert wirde.

Cannabis-Produkte gehoren in vielen Landern immer noch zu den illegalen
Suchtmitteln. Besitz, Anbau und Handel sind verboten und — meist abgesehen
von einer geringen Menge zum ,Eigenverbrauch® - mit hohen Geld- oder Haft-
strafen bedroht. In den Niederlanden dagegen darf jeder Erwachsene tber 18
Marihuana oder Haschisch legal in den rund 650 Coffeeshops kaufen. In
Tschechien wurde Cannabis erst im Vorjahr fur medizinische Anwendungen
legalisiert, jedoch ist es derzeit noch nicht verfugbar. In den USA durfen bisher
in den Bundesstaaten Washington und Colorado Birger/innen Uber 21 Jahren
legal Marihuana kaufen und konsumieren: Auf Bundesebene bleibt Cannabis
weiter illegal. 23 Bundesstaaten sowie die US-Hauptstadt Washington erlauben
jedoch den Konsum unter Auflagen zu medizinischen Zwecken.

TV-Doku in der ZDF-Mediathek unter:
www.heute.de (abgerufen am 22.08.2014)
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EU-Projekt "RightTimePlaceCare" zeigt auf:
74 * $
Hit "%

EU-weit kdnnte mindestens ein Viertel der Menschen, die derzeit auf

Grund einer Demenz ins Pflegeheim ziehen, mit der e  ntsprechenden

Unterstitzung durch ambulante Dienste adaquat zu Ha  use versorgt

werden. Das ist das zentrale Ergebnis einer Studie  der Universitét
Witten/Herdecke (UW/H) zusammen mit den Universitdt  en in Lund (Schweden),
Maastricht (NL), Manchester (England), Tartu (Estla  nd), Toulouse (F), Turku
(Finnland) und der Hospital Clinic of Barcelona (Sp  anien).

Fast vier Jahre lang haben sich die Projektpartner im Rahmen des EU-Projekts
"RightTimePlaceCare" mit den Fragen beschaftigt, wie die Pflege- und Versor-
gungssituation von Menschen mit Demenz und der pflegenden Angehérigen in
Europa aussieht, wie diese verbessert werden kann und welche Faktoren den
Umzug in ein Pflegeheim beeinflussen. Das Hauptaugenmerk des von der Pfle-
gewissenschaftlerin Prof. Dr. Gabriele Meyer (Bild) wissenschaftlich koordinier-
ten Projekts lag dabei auf der Ubergangsphase von der hauslichen in die
stationére Betreuung.

In der Qualitat der Pflege stellte die Projekt-
gruppe EU-weit erhebliche Unterschiede fest. So
schwankte etwa die Anzahl der angewandten
Freiheitsentziehenden MalRnahmen (FEM) bei
Menschen mit Demenz, die im Pflegeheim leben,
sehr stark (Bettgitter, Bauchgurte etc.).
Spitzenreiter in der Anwendung waren hier
Spanien (83%), Estland (48%) und Finnland
(40%), wahrend im EU-Schnitt in 32% der Falle
derartige MalRnahmen bei den untersuchten
Menschen mit Demenz angewandt wurden.

Jede/r 14. mit Dekubitus im EU-Schnitt

Die meisten Druckgeschwire im Pflegeheim kamen in Estland vor (mit 14%
doppelt so viele wie im EU-Schnitt), Psychopharmaka wurden am haufigsten
in Frankreich (90%) und Spanien (81%) verabreicht. Hier liegt der EU-Schnitt
ohnehin mit 70% sehr hoch. Auch bei Menschen mit Demenz, die zu Hause
gepflegt werden, fallen die Ergebnisse ahnlich heterogen aus. Zentrale
Erkenntnis ist jedoch, dass es kein teilnehmendes EU-Land gibt, das einem
anderen in allen Aspekten der Pflegequalitat Uberlegen ist.
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Grol3e Variation gibt es auch bei der Lebensqualitat der Betroffenen. Diese
wurde in Schweden und England am hochsten eingeschéatzt und in Estland und
Spanien am niedrigsten. Doch zwischen den Wohnorten zu Hause und Pflege-
heim gibt es keinen Unterschied im Ausmali der Lebensqualitat.

Die Belastung der pflegenden Angehdrigen hingegen war in allen Landern in
der hauslichen Pflege erheblich héher als in einer stationaren Einrichtung. Aber
auch hier gab es im Ausmalf’ der empfundenen Belastung erhebliche Unter-
schiede zwischen den Landern.

Als haufigste Faktoren, die EU-weit mit einem Umzug von Menschen mit
Demenz in stationare Einrichtungen assoziiert waren, identifizierten die
Forscher/innen die Abhéngigkeit bei der Bewaltigung alltaglicher Aktivitaten,
Demenz-bedingte Verhaltensauffalligkeiten sowie die hohe Belastung der
pflegenden Angehérigen. Doch gab es grof3e Unterschiede in den Grinden fur
einen Heimeinzug zwischen den Landern.

"Bei der Entscheidungsfindung tiber den Umzug in ein Pflegeheim besteht in
allen teilnehmenden Landern Verbesserungsbedarf”, so Prof. Meyer. Viele
Betroffene hatten durchaus in ihrer gewohnten Umgebung verbleiben kénnen,
lautet das Ergebnis aus Expertenpanels, in denen abschliel3end alle Daten
kritisch beurteilt wurden.

Wenn Menschen mit Demenz bei verbesserter ambulanter Unterstiitzung
langer in den eigenen vier Wanden leben, kann dies zudem Geld sparen. Dies
zeigte die 6konomische Begleitevaluation, die durch Prof. Dr. Dirk Sauerland
von der UW/H geleitet wurde. "Dieses Geld misste wiederum in die ambulante
Versorgung re-investiert werden", fordert Prof. Meyer.

YN

uniyversitat
Witten/Herdecke

Quelle und weiterfiihrende Infos unter:
www.uni-wh.de/universitaet/presse/presse-details/ar tikel/pflege-von-
menschen-mit-demenz-ist-in-heimen-doppelt-so-teuer- wie-zu-hause
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BildungsNetzwerk
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Sie bieten lernwilligen Pflegenden attraktive
Weiterbildungen und Studienangebote?

Nutzen auch Sie die hohe Reichweite des flhrenden P flegeNetzZWerks
in Osterreich und dem gesamten deutschsprachigen D-  A-CH Raum
und unseren preiswerten Online-Bildungsanzeiger unt er:

www.LAZARUS.at  >Bildungsanzeiger
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Ist weniger mehr?
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Was an unserer Arbeit ist fur jene, denen sie zugut e kommit, letztlich von Bedeutung?
In unserer heutigen Zeit muss alles, was etwas ,wert" sein soll, (ver)messbar, moglichst in
Zahlen beschreibbar und vergleichbar sein. Dokumentation, Prozessoptimierung, Bench-
marking sind die groRen Schlagworte unserer Wirtschaftskultur geworden, die auch vor
unseren Heimen nicht Halt macht. Qualitéat wird verordnet und pflichtgemaf3 erhoben, sie
wird minutids beschrieben und in dicken Ordnern gelagert. Wir sichern uns ab.

Aber ist unsere Welt dadurch besser, sicherer, LEBE =~ NSWERTER geworden?

Dies immer wieder auch in Frage zu stellen, halten wir fir wichtig. Es kénnte ja sein, dass
Lebensqualitat, vor allem die unserer Bewohnerinnen und Bewohner, aber auch jene unserer
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, sich nicht in Kennzahlen abbilden lasst und gerade dort
entsteht, wo wir einen Moment lang unsere engen Regeln ein wenig zur Seite schieben?

Damit wollen wir uns gemeinsam beim Symposium befassen und mit Beitrdgen zum
Nachdenken anregen. Namhafte Referentinnen werden das Thema aus verschiedenen
Blickwinkeln, AUS unterschiedlichen SICHTEN, beleuchten.

Wir sind erfolgreich gewesen, wenn Sie nach der Tagung Lust haben, weiter zu denken und
mit anderen dartber diskutieren, wohin wir mit unserer Arbeit in Zukunft gehen wollen.

Nahere Infos, Programm-Download und Online-Anmeldun g unter:
www.noeheime.at
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3. Ausbildungslehrgang

Mediation gem. ZivMediatG
und Pflegemediation

Mediation®

Pflege
www.pflegemediation.at

Marz 2015 bis Marz 2017 (berufsbegleitend)

Mediation ist Vermittlung in Konflikten durch speziell ausgebildete Mediatorinnen, die die
Beteiligten dabei unterstitzen, gemeinsam eine eigenverantwortete Losung zu erarbeiten.
Speziell bei den hohen fachlichen und persénlichen Herausforderungen, die sich im Ge-
sundheitssystem stellen, kann Mediation durch effiziente Konfliktldsung zur Entlastung bei-
tragen.

Auch das ,pflegebedirftig werden“ eines nahen Angehdrigen passiert meist plétzlich und
fuhrt vor dem Hintergrund der gangigen Familienstrukturen meist zu Krisensituationen mit
hoher emotionaler Belastung. Das Vorhandensein zusatzlicher mediativer Kompetenzen bei
Mitarbeiterinnen der Pflege kann im Rahmen des Entlassungsmanagements helfen, solche
Krisensituationen zu beherrschen und in der Folge fir Angehdrige und Patientinnen zufrie-
denstellende Pflege- und Betreuungskonzepte zu entwickeln.

Die Bildungsinitiative "Mediation und Pflegemediation” bietet eine qualifizierte Mediations-
ausbildung in Kombination mit Inhalten zur Pflege- und Entlassungsberatung. Mit der Ausbil-
dung ,Mediation und Pflegemediation“ erwerben Sie u.a. folgende Kompetenzen:

Ausbildung gem. § 29 ZivMediatG zum/zur eingetragenen Mediatorin

Mediation von Konflikten im gesamten Bereich des Gesundheits— und Spitalwesens (Teams, Statio-
nen, Berufsgruppen etc. )

Mediation in Konflikten, die eine weiterfiihrende Pflege und Betreuung durch Angehérige beeintréchtigen

Vernetzung von intra- und extramuralen Einrichtungen

Optimale Vorbereitung der Entlassung von Patientinnen nach stationarem Aufenthalt

Kompetente Pflege- und Entlassungsberatung fir Angehdérige

Erarbeitung von Pflege- und Betreuungskonzepten mit und fir Angehorige

Gesprachsfiuhrung in schwierigen Situationen mit mehreren Beteiligten im Rahmen der Pflege- und
Entlassungsberatung

Mit Absolvierung des Curriculums erwerben die Teiln ehmerinnen auch die Vorausset-
zungen fur die Eintragung in die Liste der Mediator  Innen des BM fir Justiz. Diese be-

rechtigt zur eigenstandigen Ausiibung der Mediation (kein Gewerbeschein notig).
Kosten: € 4 950.- (excl. 20 % MwSt.), zahlbar in 3 Teilbetragen
Ort: LKH Hartberg - Ausbildungszentrum fur Pflegemediati on

Anmeldefrist: 21. November 2014 Anmeldung : www.pflegemediation.at
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Top-Ausbildung
Im P egebereich

Die Weiterbildungsprogramme der WU Wien vermitteln Ihnen
Kompetenzen fir leistungsstarkes und effizientes Management
im Nonprofit- und Sozialbereich.

> Professional MBA Sozialmanagement
> Universitatslenrgang Sozialmanagement

24 bzw. 18 Monate, berufsbegleitende Blockveranstaltungen (4—5 Tage)

WU Executive Academy
Wirtschaftsuniversitat Wien
pmba-sm@wu.ac.at, +43-1-31336-5820
www.executiveacademy.at/pmba-sm



http://www.executiveacademy.at/pmba-sm

MIT DER UMIT IN DIE
ZUKUNFT DER PFLEGE

Fir das Department P egewissenschaft und Gerontologie der d e r f I e e
UMIT stellt evidenzbasiertes P egewissen die Grundlage fir die

p egerische Versorgungsqualitat im Berufsalltag dar.

die zukunft

Durch die rasante Weiterentwicklung der Anforderungen an die
Gesundheits- und Krankenp ege stehen heute P egepersonen zu MIT DEM BERUF
nehmend Problemstellungen gegeniiber, die eine wissenschaftlich \/ERE\NBAR'
Herangehensweise erfordern, um bestmdgliche Versorgungsquali
tat fur Patient/inn/en zu gewabhrleisten.

s
Hieraus leitet das Department seinen Bildungsauftrag ab und biete

seit mehr als zehn Jahren erfolgreich eine konsekutive, p egewis
senschaftliche Studiensaule (vom Bachelor bis zum Doktorat) an.

BACHELOR-/MASTER-/
DOKTORATSSTUDIUM

Das Bachelorstudium P egewissenschaft (6 Semester fir Maturant/
inn/en; 4 Semester fiur dipl. P egepersonen; Bachelor of Scien
ce in Nursing) offeriert Interessent/inn/en ein praxisorientiertes
Grundstudium, das durch Vertiefungsmdglichkeiten in ,Evidenzba
sierter P egepraxis®, ,P egepadagogik” oder ,P egemanagement”
bereits auf Bachelorniveau eine individuelle Pro Igebung erlaubt
Zudem ist das Bachelorstudium mit den Schwerpunkten ,P egepa
dagogik” oder ,P egemanagement* mit der Sonderausbildung fur
Lehraufgaben (GuKG 1997, §71) oder fur Fuhrungsaufgaben (GuK( STUDIEN DER

1997, 872) gleichgehalten. Erganzend dazu quali ziert es u.a. z PELEGEWISSENSCHAFT
Durchfiihrung von P egeberatungen, Mitarbeit an wissensehaft
lichen Projekten u.v.m. und ist Voraussetzung fiir das weiterfuih
rende Masterstudium (4 Semester; Master of Science in NgJsi Studium der P egewissenschaft fiir
Der p egewissenschaftlichen Ausbildung auf Masterniveau wird in
jungster Zeit zentrale Bedeutung beigemessen, zumal sich interna
tional ganz klar abzeichnet, dass hinkinftig (P ege-)Leitusgspo
tionen und der p egepadagogische Bereich einen Masterabschlus
voraussetzen.

diplomierte P egepersonen

?Psmahs!irungsr;égI|chkg|t|§3q IT BT(:'EI'Ch hdes Pl\/lanagem.ents,”d in Blockwochen studieren am modernen
adagogik und der spezialisierten klinischen P egepraxis solle Uni-Campus in Hall in Tirol.

angehende Absolvent/inn/en unterstiitzen, einen bereitNor
teil fur den individuellen Karrieresprung zu entwickelar dgf. im
Zuge des Doktoratsstudiums P egewissenschaft vertiefend ausge Speziell fur Maturant/inn/en
baut werden kann.

Studienorte: Wien, Hall in Tirol

STUDIENBERECHTIGUNGSPRUFUNG FUR
DIPLOMIERTE PFLEGEPERSONEN OHNE MATURA

Zulassungsvoraussetzungen fur das Bachelorstudium der-P|ege Telefon +43 (0)50 8648-3817
wissenschaft der UMIT sind die allgemeine Hochschulrsige E-Mail pw@ umit.at

tura/Abitur, StudienberechtigungsprifingStudienzulassungs-
prufund’ oder Berufsreifeprifung) und ein Diplom im gehoberjen
Dienst fur Gesundheits- und Krankenp ege.

www.umit.at

* Die Studienberechtigungspriifung kann an der

Medizinischen Universitat Innsbruck absolviert werden.
* Die Studienzulassungsprifung fiir das Bachelor-Studium
P egewissenschaft kann an der UMIT absolviert werden.

the health & life sciences university




1. Fachtagung

Gesellschaft der Arzte - Billrothhaus, Wi

ine interdiszipling
\/-. H eraustorderung

Begrenzte Teilnehmerzahl! Anmeldung erforderlich!

Kongressbiro/Anmeldung
BE Perfect Eagle GmbH, Bonygasse 42, A-1120 Wien, T +43 1 532 27 58, F +43 1 533 25 87, 0 ce@be-pe
Kostenlose Teilnehmerinnen-Hotline +43-800-201-208


mailto:office%40be-perfect-eagle.com?subject=

1. Fachtaguing

Sehr geehrte Damen und Herren!

Das Delir ist, aufgrund der Komplexitat der Bedurfnislagen geriatrischer Patientinnen, ein ernstes P
heitswesens. Es ist die hdu gste psychische Storung bei alteren Menschen, vor allem bei der C
mannigfaltige Folgen und kann eine Reihe von Verhaltensstdrungen produzieren. Fast jede some
vieler Medikamente kann beim alten Menschen zu diesem Syndrom fiihren. Auch postoperativund
sivstation ist das Risiko der Delirentwicklung hoch. Tatsachlich ndet sich der gro3te Anteil von Pa
auf der Intensivstation — analgosedierte und beatmete Patientinnen sind zu mehr als 80% betro en.

Obwohl das Delir eine der hau gsten vermeidbaren Komplikationen des Krankenhaus- oder P-egef
suchtes Syndrom bei alteren Menschen ist, ndet der Transfer des evidenzbasierten Erkenntnisste
statt.

Das Delir hat eine signi kant langere Hospitalisierungsdauer zur Folge und fir viele Patientinnren w
rung der korperlichen und kognitiven Funktionen ein erhéhter ambulanter oder institutionalisierter |
Pravention, die richtige Diagnose und adaquates Manage ment dieser hau gsten psychischen S
weitere Gesundheit und Selb sténdigkeit entscheidend.

Die e zienteste praventive und therapeutische Antwort liegt in der geriatrisch bzw. gerontopsychiatris
wobei vor allem der P ege eine wesentliche Rolle zukommt.

Im Rahmenldé&achtagung 2ef3. Oktober 2G6H der aktuelle Wissensstand zum Thema Delir vern
werden Screening- und Assessmentinstrumente zum besseren Erkennen des Risikos fur Delir vorg
therapeutische interdisziplinére Interventionen, die auch prasentiert werden.

Wir freuen uns auf eine interessante Fortbildungsveranstaltung mit interdisziplindrem Erfahrungsaust:

/)
S
ﬂ IFF j / l /
] “LIF [~

_ —

OA Prof. Dr. Thomas Frihwald Prim. Dr. Christian Jagsch Prim. Univ.-Prof. Dr. Bernhard Igl:
Abteilung fur Akutgeriatrie Abteilung fur Alterspsychiatrie und Alterspsychathemysigatsklinik fur Geriatrie
Krankenhaus Hietzing Landesnervenklinik Sigmund Freud Graz Christian-Doppler-Klinik
mit Neurologischem Zentrum Rosenhtgel

Wissenschatftliche Leitung



1. Fachtaguig

Wissenschaftliches Programm

Programménderungen vorbehalter

ab 08.0Registrierung
09.00 — 09.Begriflung und Er6 nung — Einleitung und Moderation
09.10 — 09.B&lir — das Stiefkind depivbediaifiProf. DDr. Peter Fischer
09.45 — 09.B&skussion
09.55 — 10.B@lir — p egewissenschaftlicheiAspekbe Jirgen Osterbrink
10.30 — 10.B0skussion
10.40 — 11.PAuse
11.10 — 11.B®r Mensch mit Demenz im Krankenhaisschandg1.10 — 12.10
11.35 — 11.B%skussion : : , :
Nichtmedikamentdse — p egerische — Int
11.45 — 12.D@lir in der Notaufoaiarmef. Dr. Hans Jirgen Heppnegention zur Prophylaxe und Therapie vo
] Magt DDF.Monique Weissenberger-Leduc |
12.10 — 12.ROskussion Gertrude Jand|
12.20 - 13.Muttagspause
13.15 - 13.B@menz und/odepAmli. Dr. Michael Rainer
13.15-14.15
13.40 — 13.BOskussion
13.50 — 14 lj:fken wir noch richtig — Chronobiologie des dRelir — Diagnostik, Screeninginstruments
' 'IRtensivpatienten?2Prof. Dr. Hans Jirgen Heppner | (CAM, DOS —Skala)
. OA Prof. Dr. Thomas Frihwald
14.15 — 14.Psskussion
14.25 — 15.P@use
Postoperatives/intensivmedizinisches Delir —|Veranderungen in
15.00 — 15.@tzidenz, Schwere und (medikamentdsen) Betlmg%ugqgsg@te-
gien Uber die letztenndahre:. dDr. Claus-Georg Krenn - :
15.25 — 15.B%skussion Achtung delirogen!
1535 _ 14 Egndhrung und Delir — welche Zusammenhanéieggstteglinerge Last der Medikament
' "OA Dr. Katharina Zauner Magd: pharm. Birgit Bohmdorfer, aHPh

16.00 — 16.M@skussion
16.10 — 16.B®lir - Vernetzung von Wissenschaft wrg: Bvegapraxis.-mvaig.Dir Hanna Mayer
16.35 — 16.@%skussion

§s hyperkinetische Delir kommt ins Krankenhaus, das hypokinetische bleibt im P ege
16.45 - 17.

rim. Dr. Gerald Ohrenberger, MSc
17.10 — 17.BOskussion

ca. 17.80erabschiedung — Ende der Veranstaltung




1. Fachtaguing

Veranstaltungsdatum Wissenschaftliches Komitee
3. Oktober 2014, 9.00 — 17.30 Uhr Magpharm. Birgit Bohmdorfer, aHPh
Registrierung ab 8 Uhr OA Prof. Dr. Thomas Frihwald

Prim. Univ.-Prof. Dr. Bernhard Iglseder
Gesellschaft der Arzte - Billrothhaus Prim. Dr. Christian Jagsch

Frankgasse 8 03“ Ge_:rtrude J_andl .

1090 Wien Prime D Katharina Pils

Chefarzt Prim. Dr. Georg Psota

DD Monique Weissenberger-Leduc

Veranstaltungsort

Wissenschaftliche Leitung

OA Prof. Dr. Thomas Fruhwald .
Abteilung fiir Akutgeriatrie Kongressburo/Anmeldung

Krankenhaus Hietzing mit Neurologischem zentrBfi R65& Hifgagle GmbH
Prim. Dr. Christian Jagsch Bonygasse 42, 1120 Wien

Abteilung fur Alterspsychiatrie und Alterspsychotﬁ fl'agg'bl'ssz f27 58, Flax +43-1-533 25 87
Landesnervenklinik Sigmund Freud Graz ofhic e-periect-eagle.com

. . www.be-perfect-eagle.com
Prim. Univ.-Prof. Dr. Bernhard Iglseder P g

Universitatsklinik fur Geriatrie Kostenlose Teilnehmerinnen-Hotline
Christian-Doppler-Klinik +43-800-201-208
Zielgruppen Kongressgebuhr

- Facharztinnen fiir Anasthesie, Geriatrie, Inimdle Koegjirdssunterlagen & Pausenverpflegung
Intensivmedizin, Neurologie, Orthopadie, PRysikakigoheg ermaRigt
Medizin und Rehabllltatlon’ Unfallchlrurg|e Gegen Vorlage eines Nachweises erhalten in Ausbildung be ndliche, stud

- AIIgemeinmedizinerI nnen oder arbeitslose Teilnehmerlnnen die ermaRigte Kongressgebuhr.

- Alterspsychiaterinnen Begrenzte Teilnehmerzahl! Anmeldung erforderli
- Pharmazeutinnen

- Ergotherapeutinnen
- Klinische Psychologlnnen

Partnerhotel fur Teilnehmerinnen
Courtyard by Marriott Wien Schdnbrunn
Schodnbrunner Schlossstral3e 38-40

- Palliativmedizinerinnen A-1120 Wien

- Pflegefachpersonen T +43 1810 1717

- Physiotherapeutinnen reservations@courtyard-vienna.at

- Psychiaterlnnen www.courtyard-vienna.at

- Psychotherapeutinnen Bitte geben Sie bei der Buchung das

Codewort ,BE Perfect Eagle” an.

Anrechenbark@itrd eingereicht) € 99,00 DZ (Alleinbelegung)*

DEP € 115,00 DZ (Doppelbelegung)*
?OP * Preis pro Zimmer/Nacht, inkl. Frihstucksbu et, Service und Abgaben, je
OBVP zahlbar bei Anreise, Stornierung bis 48 Stunden vor Anreise kostenfrei.

Online-Anmeldwww.fachtagung-delir.at
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Arbeitsmarkt:

Die Bemuhungen von Politik und Arbeitgebern um qualifiziertes Pflegepersonal
aus dem Ausland beginnen zu greifen. Aktuelle Berechnungen der Bundes-
agentur fur Arbeit zeigen, dass sich die Zahl der in Deutschland tatigen Pflege-
krafte aus dem Ausland stark erhdht hat. So wuchs die Zahl der Altenpfleger
aus anderen EU-Staaten um fast 20 %, wahrend nur 5 % mehr Deutsche in der
Altenpflege arbeiteten (2013).

Auch Krankenschwestern/pfleger, Geburtshelfer/Hebammen und Rettungs-
dienstmitarbeiter kommen vermehrt aus anderen Landern. Die Pflegekréfte
weisen hier ein Plus von + 12,6 % an EU-Auslandern und einen Anstieg um
+ 5 % bei Auslander/innenn aus Drittstaaten auf. Die Beschaftigung deutscher
Staatsburger in der Altenpflege dagegen stieg im Vorjahr nur um 1,3 Prozent.

www.arbeitsagentur.de

Fehlermanagement — CIRS:

. ' In den Krankenh&usern mittler-
weile gesetzlich gefordert und

weitgehend etabliert, ist ein
wll Zentrum fiir Qualitit in der Pﬂege systematisches Monitoring und

_ Reporting von Beinahe-Fehlern

Uit VISSER VEFMELZ (Critical Incident Reporting
System — CIRS) in den Pflege-
heimen noch weithin unbekannt. Der Vorsitzende des Zentrums Qualitat in der
Pflege (ZQP), Ralf Suhr hat jetzt im Gespréach mit der ,Berliner Morgenpost"
einen Kulturwandel in deutschen Pflegeheimen gefordert. ,Wo Menschen arbei-
ten werden Fehler gemacht”, sagte er. Bislang sei es aber versdumt worden,
systematisch auf eine friihzeitige Erkennung und Auswertung zu setzen. ,Wir
missen wegkommen von einer Skandalisierung und Vertuschung und statt
dessen aus Fehlern lernen”, mahnte Suhr.

Crifruna digh R
g STITTung, are YWISSen vernetzt.
i

www.zgp.de
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Modellprojekte in Krankenhausern erfolgreich evalui ert:

Die bundesweit einzigartige Evaluation der Modellvorhaben im Bundesland
Rheinland-Pfalz zur Neuorganisation der Pflege in Krankenh&usern tragt zur
Verbesserung der Arbeitsablaufe und zur besseren Aufgabenverteilung zwi-
schen den Berufsgruppen bei. Dadurch kénnen positive Effekte fur die Mitar-
beiter/innen, aber auch fur die Patient/innen erreicht werden. Das sagte jetzt
Gesundheitsminister Alexander Schweitzer anlasslich der Veroffentlichung des
Abschlussberichtes. Die wissenschaftliche Auswertung der Modellprojekte biete
die Chance, von den Erfahrungen Anderer zu lernen und Empfehlungen fur
zuklnftige Gestaltungsaufgaben zu erhalten.

Drei Jahre lang haben das Klinikum Kaiserslautern, das Krankenhaus der
Barmherzigen Brider Trier und das Verbundkrankenhaus Bernkastel-Wittlich
Modellprojekte zum Versorgungsmanagement und zur Aufgabenneuverteilung
zwischen Pflegepersonal und den Arzt/innen in die Praxis umgesetzt. Die Auto-
rlinnen der Evaluation unter der Projektleitung von Frau Prof. Stemmer (Kath.
Hochschule Mainz) stellen fest, dass sich die Umstrukturierungen tberwiegend
als erfolgreich gezeigt haben und bestéatigen damit internationale Erfahrungen.
.Eine starkere Verantwortung der Pflegeberufe, klare Kompetenzverteilung und
eine verbesserte Kommunikation zwischen den Berufsgruppen fiihren zu einem
starkeren Selbstbewusstsein der Pflegenden. Zudem zeigt der Bericht, dass
sowohl die durchschnittlichen Fallkosten als auch die durchschnittliche Verweil-
dauer bei gleichbleibender Qualitat und Patientenzufriedenheit deutlich gesenkt
werden kdnnen®, erklarte der Minister.

Die wissenschaftlichen Gutachter/innen empfehlen, die Ubertragung von Aufga-
benkomplexen auf Pflegefachpersonen weiter zu entwickeln, pflegeunterstut-
zendes Personal zur Entlastung der Pflegefachpersonen verantwortlich einzu-
setzen und eine Neuverteilung von Aufgaben und Versorgungsmanagement
gemeinsam umzusetzen. Im Projekt hat sich v.a. die Verbindung eines Uber-
geordneten Versorgungsmanagements mit einer patientenbezogenen Pflege
bewahrt. So erhalt beispielsweise in der Bezugspflege jede/r Patient/in eine
Pflegekraft als personlichen Ansprechpartner (Primary Nursing-Konzept).

.Der Sachverstandigenrat fordert seit Jahren, die Kompetenzen der Gesund-
heitsfachberufe zum Wohle der Patient/innen starker zu nutzen und die Arbeits-
teilung zwischen den beteiligten Berufsgruppen zu verbessern®, so Schweitzer.
.Die Ergebnisse sollen den Krankenh&ausern Mut flr weitere Prozessverbesse-
rungen und Aufgabenibertragungen zwischen den Berufsgruppen machen®.

Abschlussbericht und weitere Berichte zur Pflege un ter:
http://msaqgd.rlp.de/soziales/pflege/infothek-pflege/berichte-aus-der-pflege/
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Notruftelefon: ﬁ

PFLEGE DAHEIM

Ein Druck auf den Handsender alarmiert die Notruf-S  ervicezentrale - rund um die
Uhr und jeden Tag im Jahr. Uber die Freisprecheinri  chtung am Basisgerat
nehmen die Mitarbeiter/innen direkt Kontakt auf und verstandigen - wie zuvor
abgesprochen - Angehdérige, Nachbarn, Arzt, Rettung oder Akutpflegedienst.
Auch dann, wenn sich Betroffene nicht (mehr) melden konnen. Neben anderen
lokalen Hilfsorganisationen bietet auch das Wiener Hilfswerk — nun bereits seit
30 Jahren — das Notruf-Telefon fur den hduslichen B ereich an.

Neben der klassischen Variante des Notruftelefons, das Uber die Festnetzlei-
tung funktioniert, bietet das Hilfswerk auch ein Notruftelefon mit GSM-Funktion
Uber das Mobil-Netz an. Die SIM-Karte von A1l stellt das Wiener Hilfswerk zur
Verfligung, sie ist im Preis inbegriffen. -

"Gut zu wissen, dass im Zweifelsfall rasch
Hilfe kommt“, meint Rollstuhltanzstar Patrick )
Berger (re.). Am Tanzen gefallt Berger die JUBILAUMSAKTION
Eleganz der Bewegung. Der junge Athlet tritt 30 Jahre Notruftelefon.
sowohl mit einer Partnerin mit als auch mit el

einer ohne Behinderung auf. Beobachtet man
den Tanz, so scheinen die Rollstiihle im
Rausch der Abfolgen, der Drehungen und
Wirbel zu verschwinden. ,Ich will die
Lebensfreude zeigen, die durch das Tanzen
entsteht®, schildert Berger seine Motivation.
»Rollstuhlfahrer sollen den Kopf nicht in den
Sand stecken.” Das Notruftelefon vermittelt
ihm ein gutes Gefluhl der Sicherheit. ,Ich bin
durch meine sportliche Betatigung fit.
Dennoch ist es gut zu wissen, dass man im Patrick Berger Rolsuhtanzsporter
Zweifelsfall rasch Hilfe organisieren kann®.

Zum 30-jahrigen Jubilaum hat das Wiener Hilfswerk jetzt eine Jubilaumsaktion
gestartet (Nahere Infos auf der Homepage).

Kontakt & Informationen

Tel.: 01 512 36 61 DW 17
Mail: nrt@wiener.hilfswerk.at

Web: www.wiener.hilfswerk.at/pflege-betreuung/notruftelefon

fb: www.facebook.com/Wiener.Hilfswerk R
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Tages-aktuell online:

Job-Borse und Fort-/Weiterbildungs-Anzeiger
Speziell fur lhre eiligen Angebote: 24 Stunden-TopS  ervice!
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Iﬁ Ur leiwand

Sie wollen tages-aktuell informiert sein ?
Ein ,Gefallt mir* genugt:
www.facebook.com/LAZARUS.PflegeNetzWerk.Oesterreich

Auf ein Wiederlesen freut sich

JAZARUS

Erich M. Hofer
Griunder & NetzWerk-Moderator

Die nachste Online-Ausgabe erscheint am MO, 08. Sep tember 2014.

Jede/r Interessent/in kann sich selbst im PflegeNetzWerk www.LAZARUS.at
KOSTENLOS in der Newsletter-Adressliste ,anmelden“ bzw. dort ,abmelden®.

Impressum & Offenlegung:
Medienbiiro und Bildungsinstitut LAZARUS®
Inh.: Erich M. Hofer
A-3062 Kirchstetten, Doppel 29
E-mail: office@lazarus.at

Diese Online-Zeitschrift erscheint seit Janner 2005 wdchentlich, wird an Institutionen des
Sozial- und Gesundheitswesens, an einschlagige Bildungseinrichtungen, Bundes- und Lander-
behorden, Medien sowie Einzelpersonen im In- und Ausland per e-Mail angekindigt und steht
unter www.LAZARUS.at/nl-archiv zum kostenfreien Download  zur Verfiigung.

Daten und Fakten sind gewissenhaft recherchiert oder entstammen benannten Quellen, die all-
gemein als zuverlassig gelten. Eine Haftung kann dennoch nicht ibernommen werden, jede/r
ist fur die sorgfaltige Prifung der Informationen u. weiterfihrenden Links selbst verantwortlich.
Alle Texte und Daten sind moglichst gendergerecht ausgefihrt, stehen aber in jedem Fall
gleichermalen fiir Frauen und Manner.

Herausgeber und fir den Inhalt verantwortlich: Erich M. Hofer, zgl. Inhaber des gesetzlichen
Markenschutzes fiir LAZARUS®, PFLEGE DAHEIM® , LAZARUS Pflege-TV® und AustroCare®

© Copyright: Diese Online-Zeitschrift und ihre Inhalte sind urheberrechtlich geschiitzt, doch ist die vollstandige oder
auszugsweise Verwendung ausdriicklich erwiinscht und gerne gestattet. Quellenangabe + Belegexemplar erbeten.

Anhang: Stellenmarkt
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SAMARITERBUND

LU ]JKOHQ PLW XQVHUHQ GHU]JHLW /DQJ]
Burgenland zu den fihrenden Anbietern in der Seniorlnnenbetreuung.
'LH VWDWLRQJUHQ %YHUHLFKH VRUJHQ GDI*
QHEHQ IDFKOLFKHU .RPSHWHQ] HLQ KRKH\
XQG ,QGLYLGXDOLW|W JHERWHQ ZLUG $N\

3IHHJHGLHQVWOHLWHULQ
(Vollzeit)

‘LU HUZDUWHQ
KRKHY ,QWHUHVVH DQ GHU $UEHLW I1%U XQG PLVW
PHKUM!KULJH %HUXIVHUIDKUXQJ DOV '*.6 3 LGHI
PLQGHVWHQV M!KULJH 7!WLJNHLW DOV 3'/ RGHU
DEJHVFKORVVHQH =XVDW]DXVELOGXQJ 1%U )%KU
('9 . HQQWQLVVH
)% KUXQJVNRPSHWHQ]

(PSDWKLH VR]LDOH .RPSHWHQ] XQG .RPPXQLNDY
LQWHUGLV]LSOLQ!UHV YHUQHW]WHYV 'HQNHQ

(QJDIJHPHQW XQG )OH[LELOLW!'W

Ny

LU ELHWHQ
HLQ KHUDXVIRUGHUQGHYV $XIJDEHQJHELH
NHLWHQ XQG (LJHQYHUDQWZRUWXQJ
IDFKOLFKH XQG SHUV , QOLFKH (QWZLFNO:
hohe Qualitdtsstandards

'LH (QWORKQXQJ QDFK %$*6 .9 EHWU!JW 1%
3 EUXWWR HLQH GHXWOLFKH ZEHU]I
$XVELOGXQJ XQG 9RUHUIDKUXQJ P,JOLFK

U
'HQQ ,KQHQ 4XDOLW!W XQG :HUWH LQ ,KUH )k
XQV GRFK ,KUH DXVVDJHNU!IWLJH %HZHUE.
‘LU IUHXHQ XQV GDUDXI 6LH NHQQHQ ]X O!

5LFKWHQ 6LH ,KUH %HZHUEXQJ D"
ZHSSHUVGRUI#SIHIJHNRPSHWHQ?

3RVW DQ 3IHIJHNRPSHWHQ]]HQ®

] +G 3'/ (ONH 6FK%UHU

+DXSWVWUDH ‘HSSH' 2]]JHQWUXP D
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Aftends

a part of Domtar Personal Care

N S

Attends gehdrt zur internationalen Domtar Gruppe. Der Garant fur unseren Erfolg sind hichste Qualititsanspriiche,
absolute Kundenzufriedenheit sowie stetige Mitarbeiterentwicklung. Als einer der filhrenden Anbieter von
Inkontinenzprodukten wollen wir unsere Kunden auch durch herausragende Beratungsqualitat (berzeugen. Daher suchen
wir fiir das Gebiet Osterreich West (Oberdsterreich, Salzburg, Tiral, Vorarlberg), ab sofort eine/n

Continence and Care Manager (m/w)

Folgende Tatigkeiten gehoren insbesondere zu lhrem Aufgabenbereich:

Durch lhre fachkundige Beratung und Betreuung unserer Kunden (Altenheime, Krankenhauser, Bandagisten,
Apotheken, Hauskrankenpflege) tragen sie zu einem erfolgreichen Ausbau unserer fiihrenden Marktposition bei.
In Ihrer verantwortungsvollen Position unterstiitzen Sie Einnchtungen des Gesundheitswesens bei einer effizienten
Handhabung unserer Produkte und der Implementierung eines modernen Kontinenzmanagements unter
Bericksichtigung der fir Qualitat und Wirtschattlichkeit wesentlichen Faktoren.

» Erstellung bzw. regelmalige Adaptierung von Prasentations- und Seminarunterlagen.
b Als kompetenter Ansprechpartner prasentieren Sie Konzepte zielfiihrend und begeistern thre Kunden in Seminaren,

Produkt- und Anwenderschulungen.
Sie beobachten und analysieren fortlaufend die Markt-und Wettbewerbssituation.

Sie bringen folgendes Anforderungsprofil mit:

WY WOOW, O wWow

Krankenpflegediplom, Hebammen-5Studium oder Ausbildung zum/zur Altenfachbetreuer/in
Hohes Mal? an Kommunikationsfahigkeit, Durchsetzungsvermégen und Uberzeugungskraft
Stark ausgepragte Handlungs-und Ergebnisorientierung

Eigenstandige und effiziente Arbeitsplanung

Gute Englischkenntnisse

Sehr Gute Kenntnisse Microsoft Office

Ausgepragte Reisebereitschaft

Wir bieten lhnen:

F Ein motviertes Team, in dem Sie lhre Starken entfalten kinnen
» Einen sehr gut gepflegten Kundenstock in lhrem Reisegebiet

w

b . . .

Attends GmbH, Herrn Thomas Reiter
Pluskaufstrabe 20, 4061 Pasching
oder Germany.Recruite@domtar.com
www.attends.at | www.attends-plus.at

Ein Bruttomonatsgehalt ab € 2. 800,00. Wir erhiéhen das Fixgehalt entsprechend |hrer Berufserfahrung sowie bei
sonstigen, fir eine Anstellung relevanten Qualifikationen

Einen Firmenwagen der Mittelklasse auch zur Privatnutzung

Ein gut ausgestattetes Home-Office

Die Perspektive einer langfristigen Zusammenarbeit in einem erfolgreichen, dynamischen Unternehmen

Aus- und Weiterbildung abgestimmt auf lhre Bedirnisse

Attends GmbH - Pluskaufstrafie 20 - 4061 Pasching - www Altends. at




Die Pflegehauser St. Katharina (Wien-
Gumpendorf) und St. Louise (Maria Anzbach,
NO) bieten Lang- und Kurzzeitbetreuung an.
Integrierte Versorgung zwischen Medizin

und Pflege zein Zuhause zum Wohlfiihlen!

Pflege. St. Louise www.bhs.or.at

Wir freuen uns auf engagierte, fachlich kompetente Mitarbeiter, denen Zuwendung,
Bewohnerorientierung und eine gute, wertschatzende Zusammenarbeit im Team ein Anliegen
sind.

Hauptaufgaben

x Durchfuhrung bzw. Mitwirken bei der Durchfiihrung von pflegerischen Mal3nahmen nach
Mal3gabe der Bestimmungen des GuKG

Umsetzen von Pflegekonzepten

Einhaltung von Pflegerichtlinien und -leitlinien

Umsetzen von Wohnbereichszielen auf Basis des Pflegeleitbildes und -modells

Bestmogliche Begleitung, Betreuung und Pflege unter Berlcksichtigung der individuellen
Einzel- und Gesamtbediirfnisse der Bewohner

X X X X

Anforderungen

X Absolvierte Ausbildung als Pflegehelfer/in (gemal GuKG)

X Zusatzausbildung im Bereich Diabetes/Insulin bzw. Gabe von blutgerinnungshemmenden
Mitteln

Freude im Umgang mit pflege- und betreuungsbedurftigen Menschen

Hohe Bewohner-, Team- und Serviceorientierung

Sichere Deutschkenntnisse in Wort und Schrift

Kollegialitat, Teamfahigkeit, Flexibilitat und Belastbarkeit

Fahigkeit zum selbstandigen und verantwortungsbewussten Arbeiten
EDV-Anwenderkenntnisse und Lernbereitschaft

X X X X X X

Wir bieten Ihnen eine attraktive und herausfordernde Aufgabe in einem zukunftsorientierten
Unternehmen. Das Gehalt betragt It. Kollektivvertrag inkl. Uberzahlung und fixer Zulagen, ohne
Sonn-, Feiertags- XQG 1DFKW]XVFKOIJHQ (BadiX48 Wdehéfastunden), dartiber
hinaus werden tatigkeitsbezogene Vordienstzeiten angerechnet.

Wir freuen uns uber Ihre Bewerbung

mit Lebenslauf, Foto und Motivationsschreiben direkt tiber
unser Karriereportal oder an:

Barmherzige Schwestern Pflege GmbH

Pflegehaus St. Louise, z.H. Gerlinde Gdschelbauer, MSc,
MBA, HL/PDL

Meierhéfen 1, 3034 Maria Anzbach

Uns verbindet
Engagement
fur Menschen.

karriere.vinzenzgruppe.at



DIPL. GESUNDHEITS- UND KRANKENSCHWESTERN/-PFLEGER

fiir den Blutspendedienst

Die BLUTSPENDEZENTRALE fiir Wien, Niederésterreich und Burgenland ist eine der groBten und modernsten Blutbanken
Europas und Teil des Generalsekretariates des Osterreichischen Roten Kreuzes.

Sie sind kommunikativ und arbeiten gerne im Team? Sie mogen
unterschiedliche Arbeitsorte und der Kontakt mit Menschen liegt Ihnen?
Dann ergreifen Sie Ihre Chance!

Ihre Aufgaben: Ihr Profil:

X Durchfiihrung von Venenpunktionen bei X Diplom als Gesundheits- und
Blutspender/innen/n Krankenschwester/-pfleger

X Erhebung der Spendetauglichkeit in Absprache X Erfahrung in intravendser Punktion
mit dem/der Arzt/Arztin X Sehr gute Deutschkenntnisse

X Kommunikation bzgl. etwaiger Risiken bei X Freundliches Auftreten und hohe
Blutspender/innen mit dem/der Arzt/Arztin Kundenorientierung

X Vorbereitung und Betreuung der X Kommunikative und belastbare Persénlichkeit
Blutspender/innen wahrend und nach der X Bereitschaft fiir Wochenenddienste (3
Blutspende Wochenenden pro Monat)

X Mithilfe beim Aufbau und der Gestaltung der X Bereitschaft fir unregelmdBige Dienste
Ré&umlichkeiten bei mobilen (ab frithestens 6:00 Uhr bzw. bis max. 24:00
Blutabnahmeaktionen Uhr, keine Nachtdienste)

Arbeitsort: Wechselnd in 1040 und 1230 Wien mit Ausfahrten innerhalb von Wien, Niederésterreich und
Burgenland (die Anreise erfolgt gemeinsam im Teamauto)

Arbeitszeit: Teilzeitanstellung, Arbeitseinteilung erfolgt flexibel laut Dienstplan:
X 20 oder 30 Std./Woche Einteilung von MO-SO
X Alternative 1: 20 Std./Woche Einteilung von FR bis SO
X Alternative 2: 30 Std./Woche Einteilung von DO bis SO

Gehalt: Mindestgehalt It. Vertragsbedingungen fiir 30 Std./Woche von € 1.620,68 brutto pro Monat

Wenn wir Sie mit dieser Ausschreibung angesprochen haben freuen wir | ickl k
uns auf lhre Bewerbung vorzugsweise per E-Mail. personalentwicklung@roteskreuz.at

Machen Sie Sich ein Bild von der Tatigkeit — Videopodcast unter @ Osterreichisches Rotes Kreuz,

hetp:/foerk.at/dgkp Generalsekretariat
.H.P lentwickl
Néheres unter: www.roteskreuz.at/mitmachen/jobs \ZN d ers;na en w“;zung
Wir leben Vielfalt — Unterzeichner der Charta der Vielfalt e ne': auptstr.
1040 Wien

GENERALSEKRETARIAT | Personalentwicklung
Kerstin Hoi, 20.08.2014 Avs Liele zum Menschen. OSTERREICHISCHES ROTES KREUZ
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Koordinator/in (DGKP/DGKS)
24-Stunden-Betreuung
"HSUHE' ()*+,-*.)*#

[0)# 1120,!+# .)2# 324.054)+)# &0)*# 60),),# 70,# .)7# 8)2)0*# 1!20,!+# 9-*.-7# :-(I-+)# 6),2)-,;# www.caritas-
rundumbetreut.at ;#0*#+) (+#<-*.)+=>*)2*#2&0)*;#@0).)25+,)22)0 (;#A6)25+,)22)0 (;#B!=46-2C;#B,)0)27!2D#-* .14
<-2C)*=I* E#F*G'27!,0"#-* #H*,)2+,1,4-*C#6)0#.) 2# H7+),4-*C#)0*) 2#=)C=)*#J) 2+*)*6),2)--*CH#OT#9!(7)*#
)2#KLMB,-*.)*M<),2)--*C"#

&02# +- ()*# GI12# .0Region Niederesterreich S€d + Caritas der Erzdiezese Wien ## ?N5.=0*C# 60+# &0)*)2#
@)-+,!.,E#70,8B!rostandort in Baden #!6#+'G'2,#)0*)*O)0*Kbordinator/in (DGKP/DGKS) * 24-Stunden-
Betreuung #GI12# "#$%#&' ()*+,-*.)*"

Ilhre Aufgaben:

P# Q"2.0*,0*#.)2#KLMB,-*.)*M<),2)--*C#9)CO*#@0).)25+,)22)0 (#BI.#R#1120,!+#.)2#324.054)+)#&0)*# G| 2##
# @0).)25+,)22)0 (#BI.#?N5.=0*C#60+#&0)*)2#@)-+,!.,E#

P# /-2 (GI(2-*C#S"#32+,6)+- ()*#-*.#2)C)=7>T0OC)*#U-!=0,>,+S0+0,)*O30*V)0+-*C+6)+- ()*#S"*#Q-*.)*O#

# Q-*.0%)*#-* #]1)2+'%)*6),2)-)2*0J)2+)*6),2)-) 20**)*#07#9!(7)*#.) 2#KLMB,-*.)*M<),2)--*C#

P# Q"2.0%,0™*#.)2#32+,6)+- ()#-*.#U-1=0,>,+S0+0,)#0*#)*C)2#:-+!77)*126)0,#70,#.)*#1120,!+#B'40!=+,10"*)*

P# WI-G)*)#Q-*)*MOQ-*.0**)*6),2)--*C;#<)+ (V)2.)7*IC)7)* #64V"#1!+)71*I1C)7)* #

P# NI2D),0*C!D,0S0,>,)*#2)CO"*I=#

P# F*G'27!,0"#-* #<)2!,-*C#.)2#Q-*.)*OQ-*.0**)*032+,6)2!,-*C)*#07#<).12G+G!==

Wir erwarten: Wir bieten:

P# X6C)+ (='++))#-*#0*#Y+,)22)0 (#16+'=S0)2,)## P# [)(\=#0*D=-+0S)#:-=IC)*#a)#*! (#X-+60=.-*C#-* ##
#  BAV'HIM)2DI* #<)2-G+!-+60=.-*C#!=+#/0Z="70)2§@2# <)2-G+)2G!(2-*CHGI2HIYHE' ()*+,-* ) #T0*.)+,)*+##
#  D+-*.00,+M#-*#Q2!*D)*+ (V)+,)20M2Z\)C) 2## #  b#tcKc;$d#62-,,#4-+>,4=0 (#6)0#"70=0)*6)0(0=G)*M{
P# <)2-G+)2G!(2-*CHOT#0*,217-21=)*#-*.0".)2## #  6)4-C#QO0*.)24-=IC)#b#SL;K$#62-,,'#Z2'#QO* . #

# )], 217-21=)4<)2)0 (BVIF+ (J*+V)2,# P# BO ()2()0,#)0%)+#Q'==)D,0SS)2,2!C)+#-*.#)0*) 24#
P# B)=6+,+,>*.0C)+#-*#)0C)*S)2!1* V'2,=0 ()+# #  <),20)6+S)2)0*6!2-*CHi#
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QGSPGQO

OO. GESUNDHEITS- UND SPITALS-AG

Die gespag ist Ober!sterreichs gr!"ter Krankenhaustr#c
und besch#ftigt rund 9.800 Mitarbeiterlnnen.

DieLandes-Nervenklinik Wagner-Jauregg , eine Gesundheitseinrichtung de
O!. Gesundheits- und Spitals-AG, sucht zum ehestm!glichen Zeitpunkt eine/n

Pflegebereichsleiter/in

f$r die F$hrung, Koordination und Organisatios Bifegebereichs, Personalplanu
Mitarbeiterf$hrung etc. Wenn Sie in einem modernen, zukunftsorientierten Te
mitarbeiten m!chten und die entsprechenden Qualifikationen vorweisen kinne
freuen wir uns auf Ihre Bewerbung%

Bei Interesse laden wir Sie ein, den gesamten Ausschreibungstext unter
www.gespag.at/jobs nachzulesen und sich dort das erforderliche
Bewerbungsformular downzuloaden.

F$r n#here Ausk$nfte steht Ihnen Frau Gertraud Fribl, Pflegedirektorin der Kl
akadem. KH-Managerin, Tel.: 05 055462/22100, gertraud.fribl@gespag.at,
gerne zur Verf$gung.

Ihre aussagekr#ftigeémterlagen senden Sie bitte gemeinsam mit dem
Bewerbungsformular is. September 2014 an:

Landes-Nervenklinik Wagner-Jauregg, Personalstelle ., .. enklinik

z.H. Frau Heidemarie Br#uer %% Llinz
Wagner-Jauregg-Weg 15, 4020 Linz e Cesundheloeiniciung der gesps

Universitats-Lehrkrankenhaus

www.gespag.at




HAUS DER BARM(YIGKEIT

Das Haus der Barmherzigkeit in Wien 22 ist ein modern:
Pflegekrankenhaus, in dem 270 betagte und chronig
kranke Menschen betreut werden.

Wir suchen engagierte Personlichkeiten mit hohg
Kundenorientierung fur die Funktion als

Diplomierte
(psychiatrische)
Gesundhelts- und
Krankenpflege-
personen

- Gerontopsychiatrie und
Geriatrie (Voll- oder Teilzeit) -

Als diplomierte Gesundheits- und Krankenpflegepersc
sind Sie verantwortlich fur die Pflege- unc
Betreuungsqualitat der Ihnen zugeteilten Bewohnerinn
im eigen-, mitverantwortlichen und interdisziplinare
Tatigkeitsbereich im multiprofessionellen Betreuung
und Behandlungsteam im Einklang mit der Organisatic
und dem Unternehmensleitbild.

Wir bieten eine herausfordernde und anspruchsva
Aufgabenstellung in einer professionellen, etablierte
und 1SO-zertifizierten Einrichtung mit einem groR3ey
eigenstandigen Tatigkeitsbereich. Sie erwartet e
gutes Betriebsklima mit laufender interner und exte
ner Fortbildungsmdglichkeit und die Nutzung de
Betriebskindergartens.

Wir suchen fir die Stelle in Voll- oder Teilzeit, mif
Wochenenddiensten und Nachtdiensten, Pflegepersol
mit Diplom der allgemeinen oder psychiatrischen
Gesundheits- und Krankenpflege und mehrjahriger
Berufstatigkeit. Fur die Umsetzung der Aufgaben bendt
gen Sie unter anderem ein hohes Maf3 an Planungs- |
Organisationsfahigkeit sowie Entschiedenheit, Tear
und Konfliktfahigkeit.
Die Bezahlung erfolgt angelehnt an den Kollektivvertra
fir die Privatkrankenanstalten Osterreichs mit eing
Mindestbruttogehalt von 2.309,49 Euro (VZA ohng
Bertcksichtigung der Vordienstzeiten).
Wenn Sie sich angesprochen flihlen, senden Sie eine Bewerf
mit tabellarischem Lebenslauf und Zeugnissen an:

T —t—

Haus der Barmherzigkeit — Pflegezentrum Tokiostral3e
Frau Bittermann, MSc — Leiterin des Pflegedienstes
Tokiostral3e 4, 1220 Wien

Tel.: (01) 90181-3321
renate.bittermann@hausderbarmherzigkeit.at
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KriiuterGarten
Gruppe

In unseren Wiener Senioren- und Pflegeresidenzen Ambrustergasse, Obersteinergasse und
HoffmannPark bieten wir unseren Bewohnerlnnen beste Pflege sowie Betreutes Wohnen im eigenen
Appartement an.

Fir die Umsetzung unserer hohen Pflegestandards in @r Seniorenpflegeresidenz Armbrustergasse
suchen wir eine/n engagierte/n Mitarbeiter/in fiir ei ne langfristige Anstellung in Vollzeit als

Pflegedienstleitung

Aufgaben und Téatigkeiten:
Sicherstellung und Weiterentwicklung der bestehenden Pflegequalitit sowie eines reibungslosen
Pflegebetriebes nach dem dzt. Pflegemodell unter besonderer Berilcksichtigung der Anforderungen des
Qualitatsmanagements
Fihrung, Motivation und Einsatz des Personals im Pflegebegich
Personalentwicklung (Mitarbeiterorientierungsgespréache, Fatbildungen)
Organisation der Sachmittel und Uberwachung des Sachmiteleinsatzes im Pflegebereich
Zusammenarbeit mit anderen Hausern, Organisationseinheiten und Berufsgruppen
Kontakte zu Bewohnerinnen, Angehdrigen, Vertretungspersonenund gesetzlichen Institutionen
Sicherstellen und Weiterentwicklung bestehender Arbeitsablufe unter Beachtung der Wirtschaftlichkeit, der
ZweckmaRigkeit und der Umsetzung der gesetzlichen Vorsdiriften sowie die Uberwachung auf deren
Einhaltung

Sie bringen mit:
Ein nach dem 6&sterreichischen Gesundheits- und Krankenpflegegese tz (GuKG) anerkanntes allgemeines
oder psychiatrisches Diplom des gehobenen Dienstes fir Gesun dheits- und Krankenpflege
Mindestens 5 jahrige Berufserfahrung im gehobenen Dienst fir Ges  undheits- und Krankenpflege
Abgeschlossene Sonderausbildung fiir Fuhrungsaufgaben gemal 872  GukG

Aktuelle pflegefachliche Kompetenzen Gute Team- und Kooperationsbereitschaft
Unternehmerische und Strategiekompetenzen - Perfekte Deutschkenntnisse und gepflegte
Fihrungs- und Managementkompetenzen Umgangsformen

Betriebswirtschaftliches Basiswissen - Konfliktfahigkeit und Durchsetzungsvermdgen
Gute EDV-Kenntnisse (MS-Office) - Ausgepragtes personliches und berufliches
Freude am Umgang mit alteren Menschen Selbstbewusstsein

Organisationstalent, Kommunikationsstarke und - Padagogisches Geschick
Verhandlungssicherheit - Repréasentanzféahigkeit

Hohe soziale Kompetenz, Flexibilitat, - Toleranz (multiethnische Anliegen)

Einsatzbereitschaft und Belastbarkeit

Wir bieten lhnen:
Eine selbstéandige und verantwortungsvolle Tatigkeit mit einer langfristigen beruflichen Perspektive
Grundliche Einschulung und Weiterbildungsméglichkeiten
Unterstltzung durch eine starke Unternehmensstruktur
Angenehme Arbeitsbedingungen
Sicherheit durch Kollektivvertrag

Grundgehalt nach dem Kollektivvertrag fiir Sozialwirtschat Osterreich (vorm. BAGS) exklusive Vordienstzeiten und
Zulagen -2.651,30Q (38 Wochenstunden). Bereitschaft zur Uberzahlung.

Ihre aussagekraftige Bewerbung senden Sie bitte perE-Mail an die Geschéftsleitung
gf@seniorenpflegeresidenz-doebling.at
oder per Post an
Seniorenpflegeresidenz Armbrustergasse
Armbrustergasse 6-8, 1190 Wien

Daoblinger Senioren - und Pflegeresidenz Daoblinger Senioren - und Pflegeresidenz Seniorenpflegeresidenz  HoffmannPark
Armbrustergasse GmbH Obersteinergasse GmbH Rosmarin Seniorenbetreuungsges.mbH
Tel.: 0137905 0; Fax: DW 111 Tel.: 0136067 0; Fax: DW 7002 Tel.: +43 (0)2231 - 61 510
verwaltung@seniorenpflegeresidenz- verwaltung@seniorenpflegeresidenz- Fax.: DW 61 710

doebling.at obersteinergasse.at verwaltung@rosmarin.at

www.seniorenpflegeresidenz-doebling.at www.seniorenpflegeresidenz -doebling.at www.hoffmannpark.at




KriiuterGarten
Gruppe '

In unseren Wiener Senioren- und Pflegeresidenzen Arnbrustergasse, Obersteinergasse und
HoffmannPark bieten wir unseren Bewohnerlnnen beste Pflege sowie Betreutes Wohnen im eigenen
Appartement an.

Fir die Umsetzung unserer hohen Pflegestandards suckn wir fiur die Seniorenpflegeresidenz
Obersteinergasse engagierte Mitarbeiter/innen fur eine langfristige Anstellung in Vollzeit oder Teilzeit
als

Wohnbereichsleitung

mit Bereitschaft zur Mitarbeit in der Pflege

Aufgaben und Téatigkeiten:
Eigenstandige Fihrung eines Betreuungs- und Pflegeteams
Sicherung und Weiterentwicklung der Pflegequalitat
Intensive Zusammenarbeit mit den Bewohnerinnen und deren Angehérigen
Kontrolle, Sicherung und Verbesserung der Pflegequalitat undder Pflegeorganisation
Fihrung und Einsatz des Personals im Pflegebereich
Organisation der Sachmittel und Uberwachung des Sachmiteleinsatzes
Zusammenarbeit mit anderen Hausern, Organisationseinheiten und Berufsgruppen

Sie bringen mit:

- Ein nach dem 6sterreichischen Gesundheits- und Krankenpflegege setz (GuKG) anerkanntes
psychiatrisches oder allgemeines Diplom des gehobenen Die  nstes fiir Gesundheits- und Krankenpflege
Mindestens 3 jahrige Berufserfahrung im gehobenen Dienst fir Ges  undheits- und Krankenpflege
Weiterbildung im mittleren und basalen Management nach GUKG § 64
Mehrjahrige Berufserfahrung im geriatrischen Bereich inkl. Leitun gsverantwortung wiinschenswert

Gute EDV-Kenntnisse (MS-Office) - Konfliktfahigkeit und Durchsetzungsvermégen
Freude am Umgang mit alteren Menschen - Ausgepragtes personliches und berufliches
Organisationstalent, Kommunikationsstarke und Selbstbewusstsein

Verhandlungssicherheit - Padagogisches Geschick

Hohe soziale Kompetenz, Flexibilitat, - Toleranz (multiethnische Anliegen)

Einsatzbereitschaft und Belastbarkeit
Gute Team- und Kooperationsbereitschaft
Perfekte Deutschkenntnisse und gepflegte
Umgangsformen

Fihrungskompetenz

Wir bieten lhnen:
Eine selbstéandige und verantwortungsvolle Tatigkeit mit einer langfristigen beruflichen Perspektive
Grundliche Einschulung und Weiterbildungsméglichkeiten
Unterstltzung durch eine starke Unternehmensstruktur
Angenehme Arbeitsbedingungen
Sicherheit durch Kollektivvertrag

Die Bruttoentlohnung erfolgt nach dem Kollektivvertrag fiir Sozialwirtschaft Osterreich (vorm. BAGS) und betrgt
somit in der Gehaltsstufe 1 -2.097,19 (38 Wochenstunden) plus Leitungszulage. Uberzahlung ki Vorlage von
Vordienstzeiten und Zusatzqualifikationen mdglich.

Ihre aussagekraftige Bewerbung senden Sie bitte perE-Mail an die Geschéftsleitung
gf@seniorenpflegeresidenz-doebling.at

Ddoblinger Senioren - und Pflegeresidenz Daoblinger Senioren - und Pflegeresidenz Seniorenpflegeresidenz  HoffmannPark
Armbrustergasse GmbH Obersteinergasse GmbH Rosmarin Seniorenbetreuungsges.mbH
Tel.: 0137905 0; Fax: DW 111 Tel.: 0136067 0; Fax: DW 7002 Tel.: +43 (0)2231 - 61 510
verwaltung@seniorenpflegeresidenz- verwaltung@seniorenpflegeresidenz- Fax.: DW 61 710

doebling.at obersteinergasse.at verwaltung@rosmarin.at

www.seniorenpflegeresidenz-doebling.at www.seniorenpflegeresidenz-doebling.at www.hoffmannpark.at



