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AUS DEM VORSTAND DER KAGes

Der KAGes-Vorstand (v.l.n.r.):

Vorstandsvorsitzender Univ.-Prof. Dr. Karlheinz Tscheliessnigg,
Vorstand fiir Finanzen und Technik Dipl. KHBW Ernst Fartek, MBA.

Liebe Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter!

Eine Pandemie, wie sie niemand von uns je
erlebt hat, stellt die gesamte Menschheit vor
besondere Herausforderungen. Notwendige
Einschrankungen des &ffentlichen Lebens,
um der ungezlgelten Verbreitung des neuen
Virus Einhalt zu gebieten, wirken sich natiir-
lich auf die Wirtschaft aus. Und fiihren dazu,
dassviele Menschen inder Kurzarbeit weniger
verdienen, um ihren Job zittern miissen oder
diesen gar verlieren und arbeitslos werden.

Aber auch fir uns in der KAGes, die keine
derartigen Sorgen haben, brachte das erste
Jahr der Corona-Pandemie enorme Heraus-
forderungen mit sich: Im Frihjahr, als die
ganze Welt noch sehr wenig iber das Virus,
seine tatsdchliche Gefahrlichkeit und die
Wege seiner Verbreitung wusste und wir alle
die furchtbaren Bilder aus den italienischen
Krankenhdusern im Kopf hatten, haben wir
uns fiir das Schlimmste gertistet. Haben auf
Empfehlung der Bundesregierung - wie alle
Spitaler in Osterreich - tausende geplante
Behandlungen verschoben und tausende Mit-
arbeiterinnen und Mitarbeiter als strategische
Reserve im Kampf gegen das Virus bei voller

Univ.-Prof. Dr. KH. Tscheliessnigg
(Vorstandsvorsitzender)

Bezahlung fiir Wochen nach Hause geschickt.
Zum Gliick ist unser Land gut durch die erste
Phase der Pandemie im Friihjahr 2020 ge-
kommen. Gerade einmal 176 mit dem Corona-
virus infizierte Patienten gleichzeitig hatten
wir damals als Hochststand in unseren LKH
zu verzeichnen. Wobei deren Behandlung im
Frihjahr in den beiden Grazer Spitalern LKH
Graz Il und LKH-Universitatsklinikum Graz
sowie dem Standort Leoben des LKH Hoch-
steiermark konzentriert war. Diesen angespro-
chenen Erfahrungen aus dem Friihjahrund den
seither gewonnenen Erfahrungen im Umgang
mit dem Virus und in der Behandlung von CO-
VID-19ist es zu verdanken, dass wir im Herbst
die Behandlung der COVID- und Grippe-
patienten solange wie mdglich, parallel zur
Versorgung nichtinfektidser Patienten durch-
fiihren konnten.

Selbstverstandlich heillt das aber, dass wir im
Herbst nicht mehr ganze Spitéler herunterfah-
ren konnten, um dort die Infektionspatienten zu
konzentrieren, sondern an allen Standorten de-
ren Versorgung, wie auch im Versorgungsbrief
vorgesehen, so lange wie mdglich gewahrleis-

ten mussten. Dafiir gab und gibt es eine umfas-
sende Konzeption, die nicht nur die Versorgung
von an COVID erkrankten Patienten regelt,
sondern auch die von Patienten, welche wegen
anderer Erkrankungen unserer Hilfe bedirfen.
Neben dieser fachlichen Ebene, wo Sie als
medizinische und pflegerische Experten zu den
weltbesten Fachkraften gehdren, gibt es auch
noch die psychische. Denn natiirlich belastet
uns alle dieses Virus und seine Auswirkungen
und die Ungewissheit, wie lange wir damit und
mit den Folgen fiir unsere Gesellschaft noch
kdmpfen werden miissen.

Wir danken lhnen ausdriicklich fir lhren
groen Einsatz und bitten Sie unserem
Leitspruch "Menschen helfen Menschen"
gerade in diesen aussergewdhnlich fordern-
den Zeiten weiter gerecht zu werden! Umso
wichtiger ist es, dass wir gerade heuer die
Vorweihnachtszeit und die Festtage dafiir
niitzen, uns auf das Gute in unserem Leben
zu besinnen und daraus Kraft schopfen. In
diesem Sinn wiinschen wir lhnen ein schones
Weihnachtsfest im Kreis Ihrer Lieben und ei-
nen guten Rutsch ins Jahr 2021 m

L& c/({ﬁ"(

Dipl. KHBW Ernst Fartek, MBA
(Vorstand fiir Finanzen und Technik)
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SARS-CoV-2 Teststrategie

Das SARS-CaV-2-
Transmissionsgesche- '
hen entwickelt sich sehr dy-
namisch und die Infektionszahlen steigen
derzeit sowohl in Osterreich als auch in ganz
Europa rapide an. Ubergeordnetes Ziel der
KAGes SARS-CoV-2 Teststrategie ist neben
derraschen Diagnostik und optimalen medizini-
schen Versorgung symptomatischer COVID-19-
Falle, der Schutz vulnerabler Personengruppen
und die Verhiitung der Verbreitung des neuen
Coronav irus SARS-CoV-2.

Gezieltes Testen ist ein essentieller Be-
standteil der Pandemiebekdmpfung. Eine
konsequente Umsetzung einer gezielten, an-
lassbezogenen Teststrategie ermdglicht eine
schnelle und préazise Erfassung der Zahl und
Verteilung von infizierten Personen und damit
ein stets aktuelles Lagebild. Dank gezieltem
Testen kénnen Infektionsketten schneller un-
terbrochen werden, was zum Schutz unseres
Gesundheitssystems vor Uberlastung bei-
tragt. Testen entbindet jedoch nicht von der
Einhaltung der AHA+L-Regel (Abstand, Hygi-
ene, Alltagsmaske = MNS + Liiften), notwen-
digen Hygienevorkehrungen sowie kontinuier-
licher Symptomiiberwachung.

Bereits im Februar 2020 wurden im IKM die
ersten PCR Testungen mit Nachweis der
Erbsubstanz von SARS-CoV-2 etabliert und
seither wurden die PCR Testkapazitaten - trotz
diverser Lieferschwierigkeiten - kontinuierlich
erweitert. Die in KAGes Einrichtungen und im

KM
durch-
gefihrten Eva-

luierungen zeigen, dass der
Einsatz von Point-of-Care {PoC)-Antigen-Tests
unter den gegebenen Umstanden eine sinn-
volle Erganzung zum PCR Test sein kdnnen,
insbesondere bei den bestehenden Liefer-
engpassen der Cepheid GeneXpert® Xpress
SARS-CoV-2 Reagenzien. Antigen-Tests tra-
gen damit zur Ausweitung der Testkapazitat
bei und konnen die Malnahmen zur Einddm-
mung der SARS-CoV-2-Pandemie beschleuni-
gen. Im Vergleich zu AntigenTests ist die PCR
die sensitivere und spezifischere Methode fir
den Nachweis von SARS-CoV-2.

Mit der nachfolgend beschriebenen Teststrate-
gie wollen wir der Heterogenitat der Gesund-
heitsdienstleistungen, die in den KAGes Ein-
richtungen erbracht werden, Rechnung tragen.
Dies unter Berlicksichtigung der technischen
Maglichkeiten und der aufgrund steigender
Zahlen zu erwartenden Verknappung der Test-
kapazitaten.

KAGes SchutzmaBnahmenpaket

Aufgrund des derzeitigen Einsatzbereichs (-ge-
bietes) der Mitarbeiter, der notigen hochfre-
quenten Testung bei Einsatz eines SARS-CoV-2
Tests mit niedriger analytischer Sensitivitat
(Antigen-Test) und des Kontakts zu in hohem
MafRe vulnerablen Personengruppen sieht das
KAGes Schutzmallnahmenpaket folgendes vor:

o

A
Unter Beriicksichtigung der COVID-19-SchutzmaBnahmenverordnung

Mitarbeiter und stationéare Patienten

> Testung auf SARS-CoV-Z2 mittels Anti-

gen-Test alle 72 Stunden fir Mitarbeiter

aut/in:

¢ Stationen mit regelmaRiger Betreuung von
COVID-19 Patienten (COVID-Stationen)

¢ allen Intensivstationen und - so vorhanden
Intermediatecare Einheiten

¢ Notfallaufnahmen bzw. Ambulanzen fiir
Innere Medizin

¢ den Bereichen Onkologie, Hdmato-Onkolo-
gie und Transplantationschirurgie

e |andespflegezentren (LPZ) mit Bewoh-
ner-naher Tatigkeit

» Generelle Umstellung des Mindeststan-
dards MNS auf FFP2 Atemschutzmasken
bei allen KAGes Mitarbeitern bis auf wei-
teres. Masken in dieser Qualitat stellen
eine mechanische Barriere dar, die allfal-
lige Ubertragungen auch bei fehlender Ri-
sikominimierung durch Tests, hintanhalten
kdnnen. Hoherwertige Sicherheitsstan-
dards wie z.B. in Situationen mit erhéhtem
Aerosolausstol§ bleiben davon unbehelligt.

» Testung auf SARS-CoV-2 mittels PCR-Test
alle 72 Stunden bei stationdr aufgenomme-
nen asymptomatischen Patienten, die ein
erhéhtes Risiko fir dramatische Folgen bei
einer Infektion mit SARS-CoV-2 haben (Ri-
sikogruppe).

Dazu zahlen Patienten:
¢ aufIntensivstationen

('sunaz
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e in Stationssettings mit gemischten Ko-

horten
e mit hohergradiger Immunsuppression
(beispielhafte Aufzahlung siehe RKI Do-
kument 2).
Ambulante Patienten

Fiir die Testung von Patienten im ambulan-
ten Bereich gilt es auf die Heterogenitat der
Ambulanzen und der diese aufsuchenden
Patienten Bedacht zu nehmen. Ebenso gilt
es lokale Unterschiede und Gegebenhei-
ten inkl. lokale Infektionszahlen (Ampel-
farbe des Bezirks, sieben Tage Inzidenz pro
100.000 Einwohner) und die Verfligharkeit
von Cepheid GeneXpert® Xpress SARS-
CoV-2 Testkits bzw. der angekiindigten kom-
binierten SARS-CoV-2/Flu/RSV  Testkits,
die in einer Untersuchung vier verschiedene
Erreger nachweisen kann, zu berticksichti-
gen. Zum momentanen Zeitpunkt mit ent-
sprechend hoher Aktivitat von SARS-CoV-2
und anderen zirkulierenden Erregern von
Atemwegsinfekten sowie ausreichenden
Testkapazitaten der PCR-Labore, empfehlen
wir fir Notfallaufnahmen bzw. Ambulanzen
fir Innere Medizin folgendes Testkonzept,
welches aufgrund der dynamischen Ent-
wicklung sicherlich noch Anderungen erfah-
ren wird:

» Durchfiihrung eines Antigen-Tests bei allen
(hinsichtlich COVID-19) asymptomatischen
Patienten und nicht individuell erhéhtem

COVID-19 Risiko (kein Kontakt zu Infizierten
usw.)

Bei positivem Ergebnis ist eine Bestatigung
mittels PCR durchzufiihren, IsolationsmaR-
nahmen im KH bzw. Absonderung zu Hause
bis Ergebnis vorliegt (bei voraussichtlicher
Entlassung Bestatigung in PCR-Labor, ent-
lastet Cepheid Kapazitaten.

» Durchfiihrung eines PCR-Tests bei hinsicht-
lich COVID-19 symptomatischen Patienten
oder individuell erhéhtem COVID-19 Risiko
(Kontakt zu Infizierten, Kontaktperson
USW.).

Das hier empfohlene Testkonzept ambulan-

ter Patienten trdgt dem Umstand Rechnung,

dass sich die Symptome von COVID-19 von

Patient zu Patient extrem unterscheiden

kénnen, und es unmoglich ist, alleine auf-

grund der Symptome COVID-19 ein- oder
auszuschlieRen. Es hilft somit unbemerkte

Eintrdge von SARS-CoV-2 durch Patienten

zu vermeiden.

Jedenfalls muss einem positiven Anti-

gen-Test eine Untersuchung mittels PCR fol-

gen und im Bereich der Symptomabklarung
sollte bei weiterhin bestehendem, begriin-
detem Krankheitsverdacht auch ein negati-
ves Antigen-Testergebnis mittels PCR-Test
iberpriift werden. Wichtig ist, dass man
den Antigen-Test als eine Momentauf-
nahme versteht: Er zeigt, ob Menschen
gerade ansteckend sind oder nicht. Anders
ausgedriickt: der Ag-Test findet Anzeichen

AKTUELLES

fur eine Infektion im infektiosen Stadium
der Erkrankung. Fiir medizinisch-diagnosti-
sche Fragestellungen zur Feststellung einer
Infektion ist die PCR die Methode der Wahl,
den klassischen PCR-Test werden die Anti-
gen-Schnelltests nicht ersetzen kénnen. B

FOA Dr. Bernhard Haas, MBA
Institut fiir Krankenhaushygiene
und Mikrobiologie
bernhard.haas@kages.at
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"Zweite Welle" forde

Nachdem die erste Phase der Corona—Pan-
demie im Friihjahr dieses Jahres gut ge-
meistert wurde, stellt uns nach dem etwas
entspannteren Sommer nun die viel zitierte
zweite Welle vor noch gréRere Herausfor-
derungen. Der damals sehr rasch eingelei-
tete Lockdown hat die Spitze der Infekti-
onszahlen auf einem Niveau begrenzt, das
weit unter den aktuellen Neuinfektions-
raten liegt. Damit lagen naturgemaR auch
die Zahlen der COVID—Patienten in unseren
Spitalern weit unter den aktuellen Zahlen.
So wurde die Anzahl der — auf Basis der
prognostizierten Infektionszahlen — ftir CO-
VID—Patienten reservierten Betten weiter
aufgestockt — mit vorrangigem Augenmerk
auf die Intensivkapazitaten. Das heilt auch,
dass die elektiven Eingriffe, die voraussicht-
lich eine Nachbetreuung der Patienten auf
der Intensivstation erfordern, sehr bedacht
angesetzt werden miissen. Aus all dem er-
geben sich unzweifelhaft deutliche zusatzli-
che Belastungen fiir viele unteruns. Um dem
bestmadglich zu begegnen, wurden folgende
Veranlassungen getroffen.

Zusitzliche Ressourcen fiir den
Pflegebereich

Mit 02.11.2020 wurde das Personalbedarfs-
berechnungsmodell PPN mit einem Erfiil-
lungsgrad von 100% zur Besetzung freige-
geben. KAGes-weit stehen damit- nach der
im Juni fir die Besetzung der ,COVID-Check-
points erfolgten Freigabe von 63 Dienstpos-
ten” weitere 43 Dienstposten fiirden Pflege-
bereich zur Verfligung.

eiterk

Erhohung des BeschiftigungsausmaBles
Zusatzlich erging das Angebot, bzw. die Bitte
an teilzeitbeschaftigte Mitarbeiter im Bereich
der Arzteschaft und der Pflege — auch als
Zeichen der Solidaritat mit den Kollegen — ihr
Beschaftigungsausmal fiir die nachsten drei
Monate zu erhdhen, das dankenswerterweise
von vielen Mitarbeitern auch in Anspruch ge-
nommen wurde.

Dienste an anderen Standorten

Der Standort Horgas wurde mit 12.11. 2020
fiir Patienten in einer stabilen Pflegesituation
zur Ubergangspflege nach einem Aufenthalt
im Akutbereich bzw. zur Versorgung von akut-
kranken CQOVID-19 Patienten mit leichtem
Verlauf erdffnet. Damit kdnnen Akutbetten
im jeweiligen Haus wieder schneller verfiig-
bar gemacht werden. Arztlicherseits konnte
Univ. Prof. Dr. Florian Iberer zuséatzlich gewon-
nen werden, der die kontinuierliche drztliche
Betreuung am Standort wahrend des Tages
sicher stellt. Der Bitte an Mitarbeiter aus
dem Bereich der Arzteschaft und der Pflege,
sich zuséatzlich zu melden, wenn die Bereit-
schaft besteht, einen ,Einspringerdienst” zu
ibernehmen, wurde ebenfalls soweit nach
gekommen, dass das LKH Hérgas 24/7 betrie-
ben werden kann. Diese Dienste werden als
,Einspringerdienste” in Form von Uberstun-
den abgegolten, weiters wird das amtliche
Kilometergeld vom Wohnort zum Standort
Horgas tbernommen. Sofern sich jemand
noch nicht gemeldet hat, aber Bereitschaft
mitbringt, btte an personalmanagement@
kages.at melden.

Nebenbeschaftigungen

Auch wenn alle irgend mdglichen Personalka-
pazitdten im Krankenhaus bendtigt werden,
wird — solange dies betrieblich vertretbar ist
— vorerst von einer kurzfristigen Aussetzung
bestehender Nebenbeschaftigungen abge-
sehen, da diese gerade im &rztlichen Bereich
auch Versorgungsrelevanz haben. Es sollten
die Nebenbeschéaftigungen jedoch dem Um-
fang nach und auf unbedingt notwendige Be-
handlungen eingeschrankt werden, sodass im
Bedarfsfall auch die Mitarbeiter fiir ihre Ta-
tigkeit im Krankenhaus kurzfristig verfiighar
sein kénnen.

Supervision

Im Hinblick auf bestehende Belastungssitu-
ationen gibt es das zusatzliche Angebot der
Supervision. Diesbeziiglich kann ebenfalls
kurzfristig und unbiirokratisch unter personal-
management@kages.at Unterstlizung ange-
fordert werden.m

Mag. Dr. Christina Griinauer-Leisenberger
KAGes-Management/Personalmanagement
christina.gruenauer-leisenberger@kages.at

G'suna:
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Schutzausriistung & Co.

Bestmogliche Unterstiitzung

Was im Privaten in der ersten Welle beim Toi-
lettenpapier und der Germ der Fall war, sind
im klinischen Alltag die personliche Schutz-
ausriistung und andere zur Bewadltigung der
Corona-Epidemie erforderlichen Produkte zum
Thema geworden und vielerorts die Sorge auf-
gekommen, nicht ausreichend davon vorrétig zu
haben. Diese Sorge ist verstandlich, zu machtig
wirken die Bilder aus Italien und den USA nach,
die Krankenanstaltenmitarbeiter mit improvi-
sierten ,Schutzmittel” (Mistsacke und ahnli-
chen) zeigten. Wie beim Toilettenpapier und
der Germ ist aber Fakt —wir haben ausreichend
Ware in der KAGes.

Die Materiallager sind voll und es wird laufend
nachbeschafft, auch wenn es zunehmend miih-
sam ist, da alle Vorschaurechnungen und Kal-
kulationen aus der letzten Woche heute schon
wieder Uberholt sind. So gilt seit der 46. KW,
dass FFP2-Masken ohne Ventil zum Standard-
schutzrepertoire fiir alle Mitarbeiter geworden

AKTUELLES
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w
sind, und sich so der Verbrauch von q Verbrauch in der KAGes ca. 50 Mil-
durchschnittlich 20.000 Stiick wo- np lionen Stiick pro Jahr) téte aber gut.
chentlich (Oktober) auf tiber 50.000 = Langweilig wird uns derzeit im
Stiick wochentlich erhoht hat. An- == Einkauf nicht. Uber die laufenden
ders als in der ersten Welle gibtes - Bestellungen von ,COVID-Artikeln”
jetzt aber eine gut funktionierende '-:;'—3;‘; % (in enger Zusammenarbeit mit der
heimische Produktion und die KA- ._.;‘-.l 6 Abteilung Einkauf & Entsorgung am
Ges bezieht nun mehr direkt von o LKH-Univ. Klinikum Graz), ist das

unserem Lieferanten aus Niederdsterreich.

Vollig auler Rand und Band ist derzeit die Si-
tuation bei den Untersuchungs-Handschuhen.
Dieses einfache Produkt ist mittlerweile im
Fokus internationaler Spekulanten, die den
Preis gegeniiber Februar 2020 auf mehr als
das vierfache angehoben haben (bei steigen-
der Tendenz), und die Nachlieferung wird zu-
nehmend schwieriger. Wir haben aber auch in
diesem Fall ausreichend nachbestellt und sind
traditionell mit unseren Lieferanten sehr breit
aufgestellt. Ein bedachtsamer Umgang mit
den Untersuchungs-Handschuhen (derzeitiger

Erweiterung der Kapazitaten

Am Standort Horgas und Stolzalpe

Die steigenden Infektionszahlen machten
es notig. Das stillgelegte Spital am Standort
Horgas wurde am 12.11.2020 wieder hochge-
fahren. Das war schon im Frihjahr geplant,
sollten die Kapazitdten in den anderen stei-
rischen Krankenhdusern wegen Corona zu
knapp werden. Was damals nicht nétig war,
ist nun Realitat: eine zusatzliche Klinik — das
erste Haus ausschlieRlich fiir COVID-19-Félle.
In bis zu 44 Betten sollen sich Intensiv-Pati-
enten erholen.

Arztlicher Leiter des Hauses ist der bereits
pensionierte Mediziner Univ. Prof. Dr. Florian

Standort Stolzalpe

Iberer. Er ist Facharzt fiir Herzchirurgie,
chirurgische Intensiv- sowie Allgemein-
medizin und Mitglied des Fachbeirates In-
tensivmedizin der KAGes. Der 67-Jahrige
erklart die Aufgabe des neuen Standorts:
.Es wird vor allem darum gehen, dass wir
Patienten (bernehmen, die in anderen
Spitdlern von der Intensiv- auf die Nor-
malstation verlegt werden.” Damit sollen
in den Regionen Kapazitdten frei werden.
Horgas wird zum ,Rehabilitationszentrum”
fr Steirer nach einer schweren COVID-19-
Erkrankung. Sie erhalten neben psycholo-

e

e )

helfen Menschen

il

TR E |

SIS fc g0 o

Alltagsgeschaft zu erledigen und gemeinsam
mit den Kollegen im LKH Graz Il ein "Zentrales
Krisenlager (ZKL)" am Standort Stid des LKH
Graz Il einzurichten — dieses soll Ende Novem-
ber ,produktiv gehen”. Trotz allem ist es gut,
aktiv mitwirken zu kénnen, die Kollegen an der
.bed side” bestmdglich zu unterstiitzen und ih-
nen hoffentlich die Sorge zu nehmen, dass sie
nicht ausreichend geschitzt sind.

Mag. Dr. Edgar Starz
KAGes-Services / Einkauf
edgar.starz@kages.at

gischer Betreuung auch Physiotherapien.
Die Mitarbeiter haben sich freiwillig fiir die
Dienste gemeldet und mehr als die Halfte des
Personals kommt aus dem LKH Graz Il, Stand-
ort West, dem Hérgas organisatorisch unter-
stelltist. Der Rest der Mitarbeiter stammt aus
anderen Landeskrankenhdusern in der Nahe.

Auch am Standort Stolzalpe stehen nun zu-
satzlich in Summe 32 Normal-Betten fiir
COVID-Patienten zur Verfiigung, um fiir die
Obersteiermark entsprechende Kapazitdten
zu gewahrleisten. m

Standort Horgas

Fa



Checkpoint

Neu gestalteter Eingangshereich am
LKH Graz I, Standort West

Einen der Versorgungsschwerpunkte des LKH Graz Il am Standort
West bildet seit jeher die Behandlung von Infektionskrankheiten.
Durch das Auftreten der Corona-Pandemie und der Zuordnung zur
Corona-Versorgungslinie 1 ist dem Standort West eine weitere,
essentielle Rolle bei der Bekampfung von Infektionskrankheiten
zuteil geworden. Um diese bestmdglich erfiillen zu kdnnen bzw.
einen maximalen Schutz von Patienten, Besuchern und Mitar-
beitern zu gewahrleisten, entstand die Notwendigkeit, die bau-
lichen Rahmenbedingungen an diese herausfordernde Situation
anzupassen und einen professionellen, den neuesten Standards
entsprechenden Eingangsbereich, einen so genannten Check-
point, zu konzipieren. Dieser schafft die Maglichkeit, Patienten
und Besucher vor Betreten des LKH gewissen, medizinischen
Checks zu unterziehen, sie moglicherweise als Verdachtsfalle zu
identifizieren und darauf aufbauend den weiteren Behandlungs-
pfad, oder im Falle von Besuchern den Zugang zum LKH zu deter-
minieren. Die Realisierungsentscheidung zum Bau dieses neuen
Eingangsbereichs istim Juni gefallen. Dank der ausgezeichneten
Zusammenarbeit aller Berufsgruppen sowie der raschen, behord-
lichen Abwicklung konnte bereits vier Wochen nach Einreichung
ein rechtsgiiltiger Bescheid fiir dieses ambitionierte Bauvorha-
ben ausgestellt werden. Der neue Eingangsbereich wird in der
bereits bewahrten, umweltschonenden Holzriegelbauweise um-
gesetzt, eine Flache von ungefahr 450 m2 umfassen und bei der
Rettungszufahrt situiert werden. In Zukunft werden sémtliche
Patienten und Besucher tber diesen Zugang ins LKH gelotst wer-
den. Die Inbetriebnahme soll nach dreimonatiger Bauzeit Mitte
Dezember 2020 erfolgen. Somit ist ein weiterer, wichtiger Mei-
lenstein fiir die Versorgung der Patienten gesetzt. B

Ing. Eva Peter, MBA
LKH Graz I, Standort West
eva.peter@kages.at

Projektleitung/Planung: Ing. Eva Peter, MBA

DI Rupert Richter-Trummer
Ing. Wolfgang Szapas, MSc
Karl Heinz Pohlhammer
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Ing. Eva Peter, MBA
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Die neue EBA. .

Corona ernst nehmen und

LKH-Univ. Klinikum Graz "Corona-fit"

Eines verlangt die Corona-Pan-
demie von allen Personen und
Bereichen: Flexibilitat. Nicht nur
die Zahlen der COVID-positiv Ge-
testeten dandern sich sténdig, lau-
fend kommen neue Regelungen,
Vorschriften und Abldufe dazu.
Fiir die Mitarbeiter des LKH-Univ.
Klinikum Graz bedeutet COVID
auch, flexibel auf anderen Statio-
nen einzuspringen, um Corona-Pa-
tienten und Corona-Verdachtsfal-
len zu versorgen. Dass Corona
auch nach dem ersten Lockdown
nicht einfach vorbeigeht, war al-
len klar, die im Gesundheitswe-
sen arbeiten. Daher wurden {iber
den Sommer und Herbst viele
Gebduden ,Corona-fit” gemacht,
zum Beispiel mit der Errichtung
von Screeningstellen oder der
Adaptierung der Wartebereiche
in den Kliniken, um eine strikte
Trennung von infektiésen und
nichtinfektiosen Patienten sicher-
zustellen. So hat ab Dezember das
Kinderzentrum insgesamt sieben
Checkpoints, die in wetterfes-
ten Containern vor der Klinik
untergebracht wurden. Die EBA
(Ersteinschatzung — Beobachtung
— Aufnahme) bekam zusatzliche
Flachen fiir Warte- und Beobach-
tungszonen, um getrennte Berei-

che fiir Verdachtsfalle, infektidse
und nicht-infektiose Patienten
zu haben. Dabei werden flexibel
verwendbare Module genutzt,
um die Wartezonen und Beob-
achtungsbereiche dem Patienten-
aufkommen anpassen zu kdnnen.
Verschiebbare Trennwande teilen
den Wartebereich in Zonen, z.B. in
Wartezone A1 fiir nicht-infektiése
Patienten und in eine doppelt so
grolle Zone A2 fiir Verdachtsfalle.
Eine leistungsstarke Liftungs-

anlage stellt sicher, dass keine
Aerosole im Raum verteilt wer-
den. Ende November ist auch die
Erweiterung der

Beobachtung
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flexibel bleiben

fertig, die ebenfalls flexibel genutzt werden
kann. Am Anfang der Coronakrise waren die
Screening-Stellen noch in Zelten des Bun-
desheeres untergebracht. Das Screening
jedes Patienten und jeder Begleitperson
braucht Zeit und vor allem in der kalten Jah-
reszeit braucht es daftir wetterfeste Check-
points. Daher wurden die Zelte mittlerweile
durch Container ersetzt.

Dieses Jahr verlangt von allen Mitarbeitern
am Klinikum Graz viel Kraft, Improvisati-
onsvermdgen und Anpassungsféhigkeit.
Zum Gliick ist die Bereitschaft, einzusprin-
gen und zu unterstiitzen, wo man gebraucht
wird, grol. Viele Mitarbeiter ibernahmen
Dienste auf den verschiedenen COVID-Sta-
tionen. Stellvertretendfiiralle schildern vier

Pflegepersonen der Univ.- Augenklinik ihre
Erfahrungen und Beweggriinde aus dieser
Zeit: Pflegeassistentin Tanja Kraftl, DGKP
Elisabeth Pfeifer-Campos, DGKP Suzanna
Eisenmajer und DGKP Michaela Penz un-
terstitzten die Teams auf zwei COVID-Ver-
dachtsstationen und in der COVID-EBA auf
der Univ.-Klinik fir Innere Medizin. Alle
drei waren sofort bereit, einzuspringen und
wurden auf den Stationen herzlich aufge-
nommen. Man spiirte deutlich, wie froh die
Kollegen tiber die Unterstiitzung waren. Die
Arbeit selbst war anstrengend, weil es un-
ter der Schutzausriistung sehr warm wurde.
Belastend fiir alle war auch die unklare Ent-
wicklung der Coronasituation. Schéne Mo-
mente gab es jedoch auch: Suzanna Eisen-

L}

COVID-EBA wihrend
des efsten Lockdowns.
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majer freute sich, die Patienten auf der Sta-
tion ndher kennenzulernen und zu begleiten.
Fiir Michaela Penz war es eine echte Berei-
cherung, sich in einen neuen Fachbereich
zu vertiefen. Elisabeth Pfeifer-Campos war
mit neun Kollegen drei Monate auf der CO-
VID-EBA als Verstarkung im Einsatz. Die
Bilder aus Italien waren noch frisch im Ge-
déchtnis, daher war sie zuerst nervés, was
genau auf sie zukommen wiirde. Die Sorge
war unbegriindet, denn das Stammteam
der EBA hat die neuen Kollegen mit offenen
Armen empfangen, griindlich eingeschult
und sich immer die Zeit genommen, Fragen
zu beantworten und Dinge zu erkléren. In
einer Zeit, in der fast alle Menschen auf
Abstand zueinander gegangen sind, hat
Elisabeth Pfeifer-Campos viele neue Leute
und Aufgaben kennengelernt. Die Wochen
in der Notaufnahme hat sie als spannende
und intensive Zeit erlebt, die ihr auch enorm
viel an fachlichem Wissen gebracht hat. Sie
kann sich sogar vorstellen, in ein paar Jah-
renvielleicht in eine Notaufnahme zu wech-
seln. Was sie noch aus ihrer Zeit in der CO-
VID-EBA mitgenommen hat, ist, dass man
Corona unbedingt ernst nehmen muss. &

Stabstelle PR
LKH-Univ. Klinikum Graz
simone.pfandl-pichler@klinikum-graz.at

Dezember 2020

Q'sund:



AKTUELLES

Die zweite Phase der Pandemie
Erfahrungsbericht aus dem LKH Graz I

In der ersten Phase der Pandemie kam es
zum Unterschied zur jetzt ablaufenden zwei-
ten Phase eher durch aus damaliger Sicht
durchaus notwendigen vorsorglichen Mal-
nahmen zur Belastung des Gesundheitssys-
tems, als durch die Auswirkungen der Pan-
demie selbst. Fiir das LKHGraz Il, Standort
West, bedeutete dies, dass die Abteilung
fir Chirurgie fiir mehrere Wochen ins LKH-
Univ. Klinikum Graz ausgesiedelt wurde. Zu-
satzlich mussten wir unsere kardiologische
Versorgung einstellen. Die Tatsache, dass
die Kollegen ihrer angestammten Arbeit nur
eingeschrankt oder gar nicht nachkommen
konnten, flihrte zu einer nicht unbetrachtli-
chen psychischen Belastung. Es war in der
Folge — nach Ende der ersten Phase — nicht
ganz leicht, das urspriingliche Modell unse-
rer Versorgungsleistung zu rekonstruieren;
als es gelungen war, waren wir alle sehr
erleichtert. In den Teams bestand allerdings
die Befiirchtung, dass bei einem neuerlichen
Aufflackern des pandemischen Geschehens

der Standort West des LKH Graz Il wieder
zum ,COVID-Haus" werden wiirde. Wir wa-
ren ehrlichgesagt sehr erleichtert, dass der
Vorstand sich von vornherein entschieden
hat, die Belastung durch die Behandlung von
COVID-positiven Patienten auf alle Hauser
zu verteilen und so auch unserem Standort
West zu ermdglichen, die Regelversorgung
aufrecht zu erhalten. Durch dieses Faktum
besteht in unserem Haus West nach wie
vor eine hohe Motivation und wir sind guten
Mutes, trotz der hohen Belastung durch die
parallele Versorgung von infektiologischen
und nicht-infektiologischen Patienten einen
grofen und guten Beitrag zur Bewaltigung
der Krise zu leisten. Als Direktorium sind
wir unseren Mitarbeitern sehr dankbar,
nicht nur an diesem Standort. Denn quasi
im Windschatten befand sich - manchmal
zu wenig gewiirdigt — bereits in der ersten
Phase als auch jetzt — der Standort Siid. Als
Hauptversorger im psychiatrischen Bereich
und wesentliche Stiitze der neurologischen

Versorgung in der Steiermark miissen wir an
diesem Standort groRRe Herausforderungen
bewdltigen, vor allem, wenn verhaltensge-
storte Patienten von der Infektion betroffen
sind. Ebenfalls wenig im Blickpunkt ist der
Standort Enzenbach, der sich der groRen
Herausforderung gegeniibergestellt sieht,
onkologische und infektiologische Patien-
ten mit und ohne Corona zu behandeln. Am
Standort Horgas konnten wir nun personal-
maRig fast aus eigenen Kraften eine Station
mit 24 Betten er6ffnen. Univ.-Prof. Dr. Florian
Iberer kam aus der Pension zuriick und leitet
vor Ortunter der Agide von DeptL Dr. Gerhard
Postl das Haus. Er konnte binnen kurzem eine
.Griinderzeitstimmung” erzeugen, die unse-
ren Patienten medizinisch und menschlich
zugutekommen wird. Hut ab vor seinem ldea-
lismus, der uns allen ein Vorbild ist. B

ADir. Prim. Univ.-Prof. DDr. Michael Lehofer
LKH Grazll
michael.lehofer@kages.at
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Einschulung wahrend
COVID-19

Erfahrungsbericht aus dem LKH Hartberg

-
¥

© LKH Hartberg
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Positive Einstellung, trotz hoher Belastung.

Das Jahr 2020 ist fiir uns Pflegekrafte durch viele Ausnah-
mesituationen, Unklarheiten, Angste und Herausforderun-
gen gepragt. Dies gilt ganz besonders, wenn der Berufsalltag
erst begonnen hat. Wir haben Mitte dieses Jahres als Diplo-
mierte Gesundheits- und Krankenpflegepersonen im LKH Hart-
berg zu arbeiten begonnen — und das inmitten von COVID-19.
Zunachst einmal stellt uns, als frisch diplomierte Pflegekrafte, der
Arbeitsbeginn ohnehin vor zahlreiche herausfordernde Situati-
onen, da die Aufgabenbereiche der Abteilung sehr vielfaltig und
umfassend sind (Akutambulanz, Endoskopie, Bestellambulanz,
Ersteinschatzung). In diesen Phasen des Neubeginns, (Kennen-)
Lernens und Orientierens ist der Einschulungszeitraum ein wichti-
ger Abschnitt, um den Anforderungen, Problematiken und person-
lichen Angsten gerecht zu werden. Die klassische Einschulungs-
zeit erlebten wir nicht, da durch die Pandemie unsere Einarbeitung
oft in den Hintergrund riickte. Wahrend fiir uns erst die Basis des
Tuns verinnerlicht werden muss, kamen aufgrund der derzeitigen
Situation nahezu téglich neue Informationen und Téatigkeiten auf
uns zu, welche uns zusatzlich forderten. Wir erhielten jedoch neue
Kollegen, welche uns in den anfanglichen Wochen und Monaten
tatkraftig unterstiitzten und versuchten, uns sowohl in den Kran-
kenhausalltag als auch in den Kollegenkreis zu integrieren. Hier ist
hervorzuheben, dass trotz der erkennbaren Belastungsgrenzen
jedes einzelnen Teammitgliedes, der hohen Anzahl an Uberstun-
den, des enormen zusdtzlichen Arbeitsaufwandes und den immer
wiederkehrenden Personalengpassen, unsere leitende DGKP und
unsere Kollegen uns immer mit Rat und Tat zur Seite standen. B

DGKP Carolin Schafferhofer, BSc
DGKP Bernadette Scherr, BSc

LKH Hartherg
carolin.schafferhofer@Ilkh-hartberg.at
bernadette.scherr@Ilkh-hartberg.at
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Pressestimme
KLEINE ZEITUNG, 25.10.2020

GRAZ

Ein ganzes Haus
jagtnach Erregern

7.4 Millionen Euro wurden in Neubau des
Instituts fiir Krankenhaushygiene gesteckt.

An der Wand hingt das Co-
ronavirus und nur ein paar
Schritte weiter leuchten Ebo-
laviren giftgriin auf rotem
Grund. Die Bilder in den Biiro-
rdumen des Instituts wiirde
sich wohl nicht jeder gern ins
Wohnzimmer hingen wollen,
aber vielleicht zeigen sie auch:
Hier  will
man Krank-
heiten nicht
nur vermei-
den, son-
dern von al-
len Seiten
verstehen
lernen.

Die Viren-
bilder hin-
gen  noch
nicht lange:
Das gesamte
Institut fiir
Kranken-
haushygie-
ne und Mi-
krobiolo-

Rundgang

durch das gie (IKM)

Institut ist diese
nZ itung-ApD Woche
Kleine-Zeitung- endedilti

i tungat glltig

kleinezel e
Eigentlich

waren es nur ein paar Meter:
Das alte Gebiude auf dem Ka-
ges-Geldnde steht im Schat-
ten des weiflen Neubaublocks.
Doch fiir die 55 Mitarbeiter ist
es ein Weg in eine neue Welt.
,Wir haben als einziges Insti-
tut in Osterreich nun die Diag-
nostik, Privention und Infek-
tiologie unter einem Dach.
Das ist ein enormer Gewinn®,
sagt Oberarzt Georg Steindl.
74 Millionen Euro betrugen
die Gesamtkosten fiir den
Neubau. Errichtet wurde das
Gebiude von der Bundesim-

mobiliengesellschaft  (BIG).
Die Kages hat es gemietet. Mit
der Ausfithrung durch die BIG
sei man ,sehr zufrieden®,
heifit es aus dem Kages-Vor-
stand. Auch der drztliche Di-
rektor, Klaus Vander, nickt zu-
frieden, als er von seinem
Biiro im dritten Stock hinunter
ins Erdgeschof fihrt: ,Der
Umzug war natiirlich eine He-
rausforderung. Aber jetzt sind
wir sehr froh.“

Im ErdgeschoB nehmen zwei
Mitarbeiterinnen des Instituts
gerade Proben entgegen und
ordnen sie zu. Von dort wer-
den sie in einem Mini-Trans-
portlift im Haus weiterge-
schickt. Sie landen dann etwa
auf der Bakteriologie, einem
Grofiraumbiiro voller Compu-
ter und Reagenzgldser. Dort
werden die Patientenproben
analysiert, Krankheitserreger
identifiziert. T#glich kommen
ein paar Tausend Proben aus
den Kages-Héusern oder von
Grofilkunden im IKM an. Am
Anfang der Pandemie wurden
auch die behordlichen Coro-
natests ausgewertet.

Jetzt beschiftigt man sich
vor allem wieder mit altbe-
kannten Krankheiten und Er-
regern: Hepatitis A, B oder C,
Tuberkulose, Streptokokken,
multiresistenten Keimen. Da-
bei macht sich die Kombinati-
on aus den verschiedenen
Fachbereichen bezahlt:
,Kommt eine Patientenprobe,
konnen wir die Diagnostik lie-
fern, feststellen, welche pra-
ventiven Mafinahmen gesetzt
werden, und gleich eine The-
rapie anbieten. Bei uns steht
der Patient damit komplett im
Fokus*, sagt Steindl.
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PERSONAL

Risk-Info: Allgemeine Geschéftshedingungen

Vorsicht bei nachtrdglicher Ubermittlung von zusétzlichen Bedingungen

FALL:

Es wurde ein Liefervertrag tiber ein Medizinpro-
dukt (Gerat) samt Verbrauchsmaterialien abge-
schlossen. In diesem Vertrag wurden entspre-
chende Bedingungen vereinbart. Diese reichten
zum Beispiel von Liefermengen, Lieferzeit bis
hin zu rechtlichen Bedingungen, wie anzuwen-
dendem Recht und Gerichtsstand.

Nach dem erfolgten Abschluss des Vertrages,
welcher tiber Organisationseinheiten von KA-
Ges Management und Services erfolgte, wurde
von dem Auftragnehmer eine Aussendung an
verschiedene Hauser der KAGes getétigt. In die-
ser Aussendung wurden zuséatzliche Bedingun-
gen mit weitreichendem und vom geschlosse-
nen Vertrag abweichendem Inhalt dibermittelt,
welcher vom Auftragnehmer iiber diesen Weg
auch nach Vertragsabschluss verbindlich ge-
macht werden wollte.

Rechtliche Aspekte:

Gerade wenn ein Vertrag bereits abgeschlos-
sen wurde, sind nachtréglich Gbermittelte
einzelne zusatzliche Bedingungen oder gar
gesamte Allgemeine Geschaftshbedingungen
(solche Bedingungen konnen auch andere Be-
zeichnungen, wie Besondere Bedingungen,
etc. tragen), welche inhaltlich eine Vertrags-
anderung darstellen, insbesondere aus drei

Griinden als &ulerst kritisch zu betrachten:

e Esistaus zivilrechtlicher Sicht darauf zu ach-
ten, dass nachtréglich keine ungewollten,
insbesondere keine fiir die KAGes nachtei-
ligen Bedingungen, vereinbart werden. Dies
konnte namlich dazu fiihren, dass z.B. ein Ge-
richtsstand in den USA vereinbart wird und
US-amerikanisches Recht auf den Vertrag
anzuwenden ist. Weiters kdnnten Anspriiche
der KAGes aus dem urspriinglichen Vertrag
verloren gehen und Anspriiche gegen die
KAGes entstehen. Dies fiihrt unter Umstén-
den zu rechtlich schwierigen, fir die KAGes
nachteiligen Situationen, sowie erheblichen
Mehrkosten.

Die erfolgte Vertragsanderung kann unter
Umstanden sogar zu einer Vertragsbeen-
digungs- und Neuausschreibungspflicht
fiihren.

Es ist ausdriicklich darauf hinzuweisen,
dass interne Vorgaben, wie insbesondere
Richtlinien, einer solchen Vertragsande-
rung entgegenstehen kénnen. Beachten
Sie insbesondere die Richtlinie 0011.3295
(Zeichnungsberechtigung) sowie den Um-
fang der jeweiligen Handlungsvollmacht
Allein das Vereinbaren eines anderen Ge-

MENSCHEN HELFEN MENSCHEN

Sehen ohne Grenzen

richtsstandes als Graz, macht die Vertrags-
anderung jedenfalls vorstandspflichtig.

Verhaltensempfehlungen

Fiir den Fall, dass vertragsandernde Bedin-gun-
gen, also nach Vertragsabschluss, vom Auftrag-
nehmer Ubermittelt werden, ist in einem ersten
Schritt zu eruieren, wer fiir den Abschluss des
gegenstandlichen Vertrages urspriinglich ver-
antwortlich war. Sodann ist diese Organisa-
tionseinheit zu kontaktieren und ein weiteres
Vorgehen abzustimmen.

Bedenken Sie, dass lhre Unterschrift bzw. Zu-
stimmung weitreichende Folgen haben kann,
die KAGes unter Umsténden auch rechtlich
bindet und nach auflen wirkt, auch wenn Sie
hierzu gar nicht bevollméchtigt waren (,An-
scheinsvollmacht”).

Vorsicht ist auch beim Unterzeichnen diverser
Dokumente, wie ,Ubernahmebestatigungen”,
.Abnahmeprotokollen” etc. geboten: Auch in
solchen Dokumenten kénnen vertraglich rele-
vante Bestimmungen enthalten sein.

Im Zweifelsfall kontaktieren Sie die OF RR um
den Sachverhalt und die rechtlichen Folgen zu
kidren. m

Mag. Markus Schlamadinger
KAGes Management/RR
markus.schlamadinger@kages.at

Menschen

Menschen

Verein fiir das Herzkranke Kind

Spendenkonto: AT64 5600 0202 4107 5444

Viele Millionen Menschen in den Entwicklungsldndern sind am
Grauen Star erkrankt und erblindet. Mit einer Routineoperation hel-
fen ihnen ésterreichische Arzte.

Mehr dazu: www.sehenohnegrenzen.org

Lichtfiir die Welt

Spendenkonto: AT92 2011 1000 0256 6001
50MillionenBlindegibtesaufderWelt.Vielenkannmiteinemgeringen
finanziellen Aufwand geholfen werden.

Mehr dazu: www.licht-fuer-die-welt.at

HELFEN SIE MIT - DANKE

Spendenkonto: AT76 2081 5000 0007 5689

Die Interessensvertretung fiir herzkranke Kinder und deren Familien
umfasst 250 Eltern und Mitarbeiter der Kliniken im Einzugsgebiet
Steiermark, Karnten und dem siidliche Burgenland.

Mehr dazu: www.kinderkardiologie.at

Initiative fiir Friih- und Neugeborene

Spendenkonto: AT15 1100 0088 2555 0000

Der gemeinniitzige Verein steht als Elterninitiative betroffenen
Mittern und Vatern helfend zur Seite. AuBerdem setzt sich der Ver-
ein fir finanzielle Unterstitzung ein und ein Teil der Geldmittel wird
auch fiir Fortbildungszwecke verwendet.

Mehr dazu: www.kleine-helden.at
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Miindliche Auskunftsweitergabe an Angehorige ur

Fall: Ein Patient wurde mit dem Rettungshub-
schrauber in ein Landeskrankenhaus geflo-
gen. Der Patient war bei der Aufnahme kaum
ansprechbar. Ein besorgter Angehdriger des
Patienten kam einige Zeit spater in das Lan-
deskrankenhaus und wollte den Patienten
besuchen sowie Informationen {ber seinen
Gesundheitszustand erhalten. Aufgrund des
damals allgemein giltigen Besuchsverbotes
erhielt der Angehdrige von einer Mitarbei-
terin die Auskunft, dass er sich telefonisch
iber den Gesundheitszustand des Patienten
erkundigen soll.

Angesichts der derzeit vorliegenden Coro-
na-Situation und den verordneten MalRnahmen
besteht die Maglichkeit, dass das Gesund-
heitspersonal vermehrt mit telefonischen Aus-
kunftsersuchen von besorgten Angehdrigen/
Vertrauenspersonen konfrontiert wird.

Rechtliche Aspekte:

Grundsétzlich entscheiden Patienten selbst, ob
undanwen ihre Gesundheitsdaten weitergege-
ben werden diirfen. Gesundheitsdaten diirfen
daher in der Regel nur dann an dritte Personen
weitergegeben werden, wenn die betroffenen
Patienten oder deren gesetzlicher Vertreter
(z.B. Eltern/Obsorgeberechtiger bei Minder-
jahrigen,  Sachwalter/Erwachsenenvertreter
fur medizinische Angelegenheiten) die Einwil-

ligung zur Datenweitergabe erteilt haben (z.B.
durch Festlegung eines Kennwortes, Erstellung
einer vom Patienten unterfertigten Liste von
auskunftsberechtigten Personen oder Angabe
einer Vertrauensperson, die die Auskiinfte er-
halten darf).

Bei bewusstlosen bzw. nicht geschaftsfahigen
(unvertretenen) Patienten kann die Frage, ob
Auskiinfte erteilt werden diirfen, nur im Ein-
zelfall gelést werden. Mangels gegenteiliger
Anhaltspunkte kann man in der Regel davon
ausgehen, dass Patienten mit der Auskunfts-
erteilung an ihnen nahestehende Personen
einverstanden sind (mutmaRlicher Patienten-
wille). In diesem Fall sind von der auskunftser-
suchenden Person der Vor-und Nachname, das
Geburtsdatum und die Wohnadresse des be-
troffenen Patienten sowie die Beziehung zum
Patienten zu erfragen. Besorgte Angehdrige
bzw. Personen mit einem Naheverhaltnis zum
Patienten werden diese Daten in der Regel wis-
sen. Wenn Griinde vorliegen, die dagegen spre-
chen, dass der Patient mit der Datenweitergabe
einverstanden ist (z.B. ein Ehepartner steht im
Verdacht, eine Kérperverletzung begangen zu
haben, die Anlass fiir die stationdre Aufnahme
ist), so darf keine Auskunft erteilt werden.
Auskiinfte iiber den Aufenthalt von Patienten
in einer Krankenanstalt gegeniiber Angehéri-
gen bzw. sonstigen bekannten Personen der

Vertrauenspersonen

PERSONAL

Patienten kénnen nach Abfrage bestimmter
Parameter (Sozialversicherungsnummer oder
Nachname, Vorname und Geburtsdatum) erteilt
werden, sofern keine Pfdrtnersperre gesetzt
waurde (siehe Richtlinie 1007.5417).

Zusammenfassend diirfen  Patientendaten
grundsatzlich nur im unbedingt notwendigen
Ausmall miindlich bzw. telefonisch weiterge-
geben werden. Vor jeder Auskunftserteilung
ist zu priifen, ob die Person, die die Auskunft
erhalten mochte, dazu berechtigt ist (z.B. durch
Uberpriifung der eingetragenen Vertrauensper-
sonen/Kontaktpersonen bzw. des Kennwartes
oder Beriicksichtigung des mutmaRlichen Pati-
entenwillens).

Nahere Informationen zur Weitergabe von
Gesundheitsdaten kdonnen Sie der Richtlinie
0010.0774 entnehmen. ®

KAGes-Management/
Recht und Risikomanagement
recht@kages.at
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PERSONAL

In aller Kiirze

Neue Fithrungskrifte

Dr.Natalija COKIC
waurde bereits mit
01.10.2020 zur Primaria an
der Abteilung fiir Anasthe-
siologie und Intensivmedi-
zinam LKH Graz I,
Standort West bestellt. m

0ADr.Robert HOYER
wird mit 01.01.2021 zum
Primarius an der Abteilung
fir Andsthesiologie und In-
tensivmedizin am LKH
Hartberg bestellt. m

© Carolin Bohn
© Foto Fischer

Dr. Jorg MATEJKA o
wird mit 01.01.2021 zum Primarius Dr.
Leiter des Departments Savo MIOCINOVIC

wird mit 01.01.2021 zum
Arztlichen Direktor am LKH
Rottenmann-Bad Aussee
w  bestellt.m

fiir Akutgeriatrie und Re-
mobilisation am LKH
Murtal, Standort

¥ Stolzalpe bestellt.m

© Foto Puntigam

© Konwalin

Neue Leitung des Ethikkomittees

Ao. Univ. Prof. Dr. Sonja FRUHWALD, Univ.Klinik fiir Anésthesiologie und Intensivmedizin,
hat die Leitung des Ethikkomittees am LKH-Univ. Klinikum Graz Gibernommen. Als unabhéngiges
Gremium unterstiitzt das Ethikkomittee Mitarbeiter, Patienten und deren Angehérige bei komple-
xen und schwierigen Entscheidungen beziiglich Therapien und Behandlungsmaéglichkeiten. m

Primarius Dr.

Gerhard BERGER
wird mit01.01.2021 zum
Arztlichen Direktor am LKH
Hartberg bestellt. m

AOADr.

Gottfried TELSNIG
wird mit01.01.2021 zum
Primarius am Institut fir
Physikalische Medizin und
Allgem. Rehabilitation am
LKH Murtal, Standort
Stolzalpe bestellt. m

© Foto Mitteregger
b

© privat

ACHTUNG neue Telefonnummer:
Schilddriisenschwerpunkt

des LKH Weststeiermark

LKH Weststeiermark, Abteilung fir Chirurgie
Leiter: Prim. Dr. Herbert Steinkellner
Tel.: +43/3462/4411/2501
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Neues Angebot fiir adipose Kinderu

Psychosomatische Station am LKH Hochsteiermark

Vom 10.08.2020 bis 30.08.2020 fand am LKH
Hochsteiermark an der Abteilung fir Kinder
und Jugendheilkunde mit dem Schwerpunkt
Psychosomatik ein Turnus zur Behandlung
von adipdsen Kindern und Jugendlichen
statt. Derzeit haben vier Mitarbeiter die
zusatzliche Ausbildung zum , Adipositastrai-
ner” absolviert.

Ubergewichtige Kinder und Jugendliche
missen nur zu oft ,Spott” und ,Hénseleien”
erfahren. Dabeihaben sie ein erhéhtes Risiko
selbst physisch und psychisch zu erkranken.
Viele Eltern machen sich Vorwiirfe und sind
hilflos.Dieser Turnus war ein iberwaltigen-
der Erfolg, denn die motivierten Kids haben

© LKH Hochsteiermark

ihrem Ubergewicht so richtig den Kampf an-
gesagt. Im Zeitraum von drei Wochen haben
die teilnehmenden sechs Kinder und Jugend-
lichen zusammen unfassbare 23 Kilogramm
abgenommen.” Ein richtiger Gdnsehautmo-
ment,” so das Team der Psychosomatik.

Die Gewichtsabnahme selbst ist dabei je-
doch nicht der gréRte Erfolg. Die Kids haben
ein vollig neues Lebensgefiihl und Wohlbe-
finden erfahren, indem sie ihr Bewegungs-
und Erndhrungsverhalten unter Anleitung
génzlich verdndern. Die teilnehmenden Kin-
der und Jugendlichen zeigten auch deutlich
mehr Spaf an der Bewegung, sowie eine
deutlich verbesserte Ausdauer bei sportli-

v.l.: OA Dr. Hans-Peter
Preglej, DGKP Elke

. ‘ Illimayer, Mag. Manuela
Jype—— .. Wieltschnig, DGKP

= Carmen Fladischer.

GESUNDHEIT

chen Aktivitdten. Ein gesteigertes Selbstbe-
wusstsein, sowie ein besseres Lebensgefiihl
sind weitere positive Erfahrungen fiir die
jungen Teilnehmer.

Im Rahmen einer Bewusstseinsentwicklung
fiir gesunde Erndhrung kam es {iber die Mo-
difikation des Erndhrungsverhaltens auch zu
einer veranderten Lebensmittelauswahl der
Teilnehmer.

Behandlung:

Die Behandlung basiert auf der Arbeit un-
seres interdisziplindren Teams: Kinder und
Jugendfacharzt, Psychotherapeut, Psycho-
logen, Didtologen, Diplomiertes Gesund-
heits- und Krankenpflegepersonal. Mit
speziell entwickelten Wochenpléanen wurde
auf die individuellen Bedirfnisse der Kinder
und Jugendlichen eingegangen. Gemeinsam
wurden mit den Teilnehmern Einheiten aus
Bewegung, Erndhrung und Psychologie mit
unterschiedlichem Ablauf und vielfaltigen
Inhalten gestaltet. Mittelfristig ist eine Fort-
setzung der Betreuung unserer Patienten
sowie deren Familien im Rahmen von regel-
méalkigen ambulanten Kontrollen vereinbart.
Langfristig ist aufgrund des durchschlagen-
den Erfolgs des ersten Turnus eine Wieder-
holung bzw. Fortsetzung im ndchsten Jahr
geplant. m

DGKP Carmen Fladischer
LKH Hochsteiermark, Standort Leoben
carmen.fladischer@kages.at
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Neu gegrundeter Fachberelch am LKH-

An der Univ.-Klinik fir Chirurgie des LKH-
Univ. Klinikum Graz machen seit Mitte August
zwei Klinische Abteilungen im neu gegriinde-
ten Fachbereich fiir Allgemein-, Viszeral- und
Transplantationschirurgie gemeinsame Sa-
che. Dem offiziellen Startschuss ging ein fast
zwei Jahre dauernder Prozess voraus, in dem
alle Beteiligten engagiert an der Fusion auf
Augenhdhe feilten und letztlich ein Ergebnis
prasentierten, das die High-End-Chirurgie am
LKH-Univ. Klinikum Graz Gsterreichweit als
einzigartig auszeichnet.

Neuer Fachbereich startet durch

Am 17. August nahm der Fachbereich fiir All-
gemein-, Viszeral- und Transplantationschir-
urgie seine Arbeit auf. Nach einer intensiven
und von gegenseitigem Respekt gepragten
Entwicklungsphase prédsentieren Allgemein-
und Transplantationschirurgen ihren neuen
gemeinsamen Weg, der sie 2022 in eine ei-
gene Klinische Abteilung fihren wird. Dafir
wird auch ressourcenmalig aufgestockt.
.Wir kdénnen nun Therapien und Behand-
lungen anbieten, von denen andere nur
trdumen”, zeigt sich die Doppelspitze des
neuen Fachbereichs — Univ.-Prof. Dr. Hans-
Jorg Mischinger und Univ.-Prof. DDr. Peter
Schemmer — sichtlich begeistert, wenn es
um die kiinftigen Mdglichkeiten rund um die
High-End-Chirurgie am Klinikum Graz geht.
Denn mit der bereits 2018 erfolgten Griin-
dung des neuen Fachbereichs hatte man
bereits strategisch die Weichen fiir den ge-
meinsamen Weg gestellt, den die Chirurgen
beider Abteilungen ab sofort gehen. Durch
die Bindelung der Kompetenzen erweitert

Die Doppelspitze des neuen Fachbereichs:
Univ.-Prof. Dr. Hans-Jorg Mischinger und
Univ.-Prof. DDr. Peter Schemmer.

sich das Behandlungsspektrum beispiels-
weise in der onkologischen Chirurgie oder
auch im Rahmen von Transplantationen um
ein Vielfaches. Wobei, so betonen die bei-
den Leiter, es weniger um die Erhdhung der
Patientenzahlen geht, als vielmehr um eine
weitere Steigerung der bereits bestehenden
hohen Standards in der taglichen Arbeit. Da-
mit sei auch der nachste Schritt in Richtung
individuelle Medizin getan.

© Marija Kanizaj/LKH-Univ. Klinikum Graz

Starke Partner im LKH-Univ. Klinikum
Graz

Nicht zuletzt wird der neue Weg auch durch
die Tatsache ermdglicht, dass man in einem
Universitatsklinikum eingebettet ist und da-
durch eng mit medizinischen Sonderfachern
wie der Onkologie, Gynékologie, Urologie,
Kinderchirurgie, Nephrologie, Endokrinolo-
gie, Gastroenterologie / Hepatologie oder
auch der Radiologie und der Strahlentherapie
zusammenarbeiten kann bzw. strukturelle
Gegebenheiten vorfindet, die in anderen
Spitélern noch Zukunftsmusik sind - das zeigt
zum Beispiel der Blick in einen der Hybrid-OPs
im neuen Chirurgiekomplex.

Besonders angetan sind Mischinger und
Schemmer auch vom Engagement und der
Effizienz, mit denen die Teams der bisher
eigenstandigen Klinischen Abteilungen den
fast zweijahrigen Fusionsprozess begleitet
haben. ,Nur so war es mdglich, dass sich die
hohen Standards, die bestanden haben, im
neuen Fachbereich nicht nur wiederfinden,
sondern auch auf eine neue, gemeinsame
Stufe gehoben werden konnten”, streuen
Mischinger und Schemmer dem Prozessteam
Blumen. Im Zuge der Entwicklung wurde
aulerdem die Erhéhung der Ressourcen in
die Wege geleitet ergo erreicht, dass das
neue FB-Team zahlenmaRig erweitert wird.
Kleiner Tipp an dieser Stelle: Wer Interesse
hat, kann sich ab sofort fir einen Job im FB-
Team bewerben.

Leuchtturmprojekt zur Markenbildung
Die Verstarkung der Human Ressources soll
natirlich auch die Méglichkeiten von Lehre
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und Forschung erweitern, erkldrt das Fiihrungsduo und fiigt
hinzu, dass die Fusionsbestrebungen von Beginn an sowohl vom
Direktorium des LKH-Univ. Klinikum Graz, der KAGes und von
der Med Uni Graz unterstiitzt wurden. Mit dem klaren Auftrag,
das LKH-Univ. Klinikum Graz durch den neuen FB als Leucht-
turmprojekt auf der medizinischen Weltbiihne zu positionieren
und damit zur internationalen Markenbildung beizutragen.

Bis 2022 bleiben die Klinische Abteilung fiir Allgemeinchirur-
gie und die Klinische Abteilung fir Transplantationschirurgie
ibrigens zumindest auf dem Papier noch bestehen, mit dem
Ubergang des neuen Fachbereichs in eine Klinische Abteilung
werden sie jedoch aus dem Organigramm verschwinden. B

,Wir konnen nun
Therapien und
Behandlungen anbieten,
von denen andere nur
traumen!”®

Univ.-Prof. Dr. Hans-Jorg Mischinger und
Univ.-Prof. DDr. Peter Schemmer.

Stabstelle PR
LKH-Univ. Klinikum Graz
simone.pfandl-pichler@klinikum-graz.at

© Martin Stelzer / LKH-Univ. Klinikum Graz

GESUNDHEIT

Anzeige

Wir haben
Antworten,
die Ihnen
welterhelfen.

Christian Daradin
Kompetenz-Center fir Arzte
und Freie Berufe, Graz

Kommen wir ins Gesprach!

bl

www.hypobank.at
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lhrer Gesundheit
zuliebe

Bier auf Wein -
das lass sein

Wer kennt es nicht, das Sprichwort ,Bier
auf Wein —das lass” sein!“? Es bezieht sich
jedoch nicht auf die Wirkung des Alkohols
oder auf die empfohlene Reihenfolge bei
der Getrankeauswahl. Vielmehr steckt eine
historische Erkldrung dahinter. Der Spruch
bezieht sich auf den gesellschaftlichen Ab-
stieg. Bier war damals das Getrank des ein-
fachen Volkes, der Adel konnte sich Wein
leisten. Umgekehrt bedeutet ,Wein auf
Bier, das rat” ich dir” einen gesellschaftli-
chen Aufstieg.

Empfehlungen fir gesunde Menschen:

e Die max. Alkoholzufuhr pro Tag be-
schrankt sich bei Mannern auf 20
Gramm, bei Frauen auf 10 Gramm Al-
kohol. 20 Gramm Alkohol entsprechen
einem groen Bier oder zwei Achtel
Wein.

e Pro Woche sollen mind. zwei alkohol-
freie Tage eingehalten werden.

Das Sprichwort ,Ein Achterl in Ehren kann
niemand verwehren” sollte mit Vorsicht
verwendet werden. Es gibt Personengrup-
pen, bei denen Alkohol generell zu vermei-
den ist, wie Menschen mit Erkrankungen
des Nervensystems, psychiatrischen Er-
krankungen,  Stoffwechselerkrankungen,
Erkrankungen der Leber, der Bauchspei-
cheldriise, des Herzmuskels oder des Ma-
gen-Darm-Traktes.

Detail zum Schluss:

Alkohol zu trinken wirkt nicht desinfizie-
rend. Falschmeldungen zum Trotz hilft es
nicht, sich mit Alkoholkonsum gegen den
COVID-19 Virus oder andere Erkrankun-
gen zu schiitzen. Das zu tun, ist daher eine
.Schnapsidee”. B

lhr Erndhrungsmedizinischer Dienst
LKH-Univ. Klinikum Graz
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.Wenn sich beim Kind ein Katzen

Geblitzte Fotos konnen Tumor sichthar machen

Ein Knips, ein Blitz und schon hat man ein zu-
ckerstiBes Bild des Nachwuchses. Dass Eltern
in der Regel zig Mal abdriicken, kann im Hin-
blick auf die Augengesundheit ihrer Babys im
Ernstfall sogar das Leben der Kleinen retten.
Denn gerade auf Fotos mutieren die Augen
des Kleinkindes oft zu Katzenaugen, sprich, es
wird der weiRe Fleck auf der Pupille und damit
das untriigliche Zeichen dafiir sichtbar, dass
sich ein Retinoblastom im Auge ausbreitet.
Dafiir wird das Foto idealerweise in dunkler
Umgebung mit Blitz, allerdings ohne die ,Rote
Augen-Funktion” gemacht. So leuchtet dann
der Fleck am Foto auf. Dabei handelt es sich um
einen dulerst bosartigen Augentumor, der fast
ausschlieBlich bei Kindern unter fiinf Jahren
auftritt.Die gute Nachricht: Je friiher er erkant
wird, desto groler sind die Heilungsschancen.
Daher legen die Experten der Univ.-Augenklinik
und jene der Klin. Abteilung fir Padiatrische
Hdmato-Onkologie des LKH-Univ. Klinikum
Graz allen Eltern ans Herz, ab und zu ihre Kin-
der mit Blitz zu fotografieren — idealerweise in
dunkler Umgebung, allerdings ohne die "Rote
Augen-Funktion”. Denn dann leuchtet besagter
Fleck erst richtig auf.

.Das Retinoblastom entsteht auf der Netzhaut,
der Retina, ist ungeheuer aggressiv und wachst
schnell. Wird er entdeckt, muss also besser
gestern als heute gehandelt werden. Das Leben
der Kinder steht auf dem Spiel”, beschreibt Dr.
Christoph Schwab von der Univ.-Augenklinik
des Klinikum Graz die Gefahrlichkeit des Tumors

in drastischen Worten. Bei der Behandlung des
Retinoblastoms arbeitet der Augenfacharzt eng
mit seiner Kollegin, Dr. Petra Ritter-Sovinz, von
der Klinischen Abteilung fir Padiatrische Ha-
mato-Onkologie der Univ.-Klinik ftir Kinder- und
Jugendheilkunde des LKH-Univ. Klinikum Graz
zusammen. Auch sie verweist auf den Ernst der
Lage: ,Der Tumor kommt zwar selten vor, d. h.
wir zahlen in Osterreich etwa fiinf neue Félle,
in Deutschland gut 50 pro Jahr, aber bei jedem
Kind besteht die Gefahr, dass es erblindet oder
sogar stirbt!” Der Tumor kdnne aufgrund einer
erblichen Vorbelastung entstehen oder sich
spontan entwickeln.

World Sight Day: weltweit im Auftrag der
Augengesundheit

Im Rahmen des ,World Sight Day” am 8. Ok-
tober appellierten die beiden Oberarzte daher
an alle Eltern, die Fotos der Kinder genauer
unter die Lupe zu nehmen. Denn gerade wenn
geblitzt wird, zeigt sich der weille Fleck auf
derPupille ganzdeutlich. ,Wirdder Tumor friih
genug entdeckt, liegen die Heilungschancen
gliicklicherweise bei anndhernd 100 Prozent
und auch das Augenlicht kann oft gerettet
werden”, erklaren die Spezialisten. Die The-
rapieformen umfassen augenarztliche Lokal-
behandlungen wie Laser- und Kaltebehand-
lungen kombiniert mit verschiedenen Formen
von Chemotherapien. Aufbauend auf die
Therapien erfolgt zudem oftmals ein Training
auf der Schielambulanz des Klinikum Graz.

0 (Q'sundes
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Anzeige

Wir bieten Ihnen
die Sicherheit,
die Sie suchen.

Ein geblitztes Foto hat auch bei Leon _ Peter Schwarzenegger
dafiir gesorgt, dass sich der weiRe Fleck Filiale RiesstraBe/LKH, Graz

in seinem Auge gezeigt hat, und so das Kommen wir ins Gesprach!

Retinoblastom entdeckt wurde.
; STEIERMARK

www.hypobank.at

auge zeigt...”

Bitte Blitz einschalten, dann blitzt auch der Tumor auf
Die Experten der Padiatrischen Hamato-Onkologie sowie jene
der Univ.-Augenklinik des Klinikum Graz pflegen bei der Be-
handlung des Retinoblastoms engen Kontakt zu den grolen
europdischen Zentren, die darauf besonders spezialisiert sind.
Eines davon ist beispielsweise die Univ.-Augenklinik Lausanne,
an der auch der kleine Leon betreut wird, bei dem Dr. Schwab
vergangenen Dezember den Tumor diagnostizierte. Davor hatte
Leons Mama Tanja den weifRen Fleck im Auge ihres Sohnes auf
einem Foto entdeckt. ,Nachdem ich kurz gegoogelt hatte, ist mir
ganz schlecht geworden und ich hab’ sofort unseren Augenarzt
kontaktiert. Der hat uns dann den Kontakt zum Klinikum Graz
hergestellt und so sind wir zu Dr. Ritter-Sovinz und Dr. Schwab
gekommen. Leon wurde untersucht, eine erste Chemo wurde
durchgefiihrt und man hat uns mit den Kollegen in Lausanne zu-
sammengebracht. Die spezielle intraarterielle Chemotherapie
bekommt er nun dort. Dr. Ritter-Sovinz und Dr. Schwab haben
aber nach wie vor immer ein offenes Ohr fiir uns und dafir sind
wir ihnen sehr dankbar”, erzahlt Leons Mama Tanja Helmler.
Und wenngleich die Behandlung ihres Sohnes noch nicht abge-
schlossen ist, hatten sie Glick im Ungliick gehabt, weil sie so-
fort an die richtige Stelle gekommen waren. ,Nur, wenn ich von
dieser Krankheit gewusst hatte, hatte ich vielleicht schon frither
ein Foto mit Blitzlicht gemacht und wéare aufmerksamer gewe-
sen”, betont sie und appelliert, ebenso wie die Arzte, an andere
Eltern, ab und zu beim Fotografieren den Blitz einzuschalten und
das Bild dann bewusst anzuschauen. m

Stabstelle PR
LKH-Univ. Klinikum Graz
simone.pfandl-pichler@klinikum-graz.at
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Klinische Psychologie im Kontext multidisziplinarer Behandlung

is ist eine Ausscheidungsstorung,
b*dem vierten Lebensjahr auftreten kann
und durch eine willkiirliche oder unfreiwillige
Stuhlentleerung gekennzeichnet ist. Zu unter-
scheiden sind mehrere Formen der Enkopresis,
darunter: Enkopresis mit Verstopfung, Enko-
presis ohne Verstopfung, Toilettenverweige-
rungssyndrom, Toilettenphobie und langsame
Transitverstopfung. Sowohl organische als
auch nicht-organische Griinde kénnen als aus-
l6sende Ursachen in Betracht gezogen wer-
den. Die Préavalenz zeigt auf, dass knapp 4%
der 4- bis 6-jahrigen und unter 2% der 11- bis
12-jahrigen Kinder an Enkopresis Symptome
leiden. Weiters sind deutlich mehr Jungen als
Médchen betroffen. Bei etwa 30 bis 50 Prozent
der betroffenen Kinder mit Enkopresis liegt
auch eine psychische Storung vor. Zu diesen
zahlen sowohl internalisierende Storungen,
einschlieRlich emotionaler Beeintrachtigung,
Angst und Phobien, Zwangsstérungen, selek-
tiver Mutismus, als auch externalisierende
Stérungen, die sich oft in oppositionellem
Verhalten manifestieren. Auch andere, ko-
morbide Stdrungen konnen mit der Enkopre-
sis zusammenhangen, z.B. Intelligenzbeein-
trachtigung,  Autismus-Spektrum-Stdrung,
Zwangsstorung, Anorexia nervosa, Psycho-
sen, Mobbing, Deprivationssyndrome, wie
Vernachldssigung und Traumafolgestérungen
aufgrund von Missbrauchserfahrungen.
Es gibt eine Fiille von Erklarungsmodellen fiir
die Entwicklung von Enkopresis und komorbi-
den Storungen. Eines dieser Modelle wurde
1998 von Cox et al. entwickelt
Die Enkopresis-Erkrankung wird oftals ein Tabu
empfunden, und erst wenn der emotionale Lei-
densdruck zu hoch erscheint, wird nach Thera-
pieangeboten gesucht. Neben den Betroffenen
sind auch ihre unmittelbaren Angehdrigen im
Verlauf der Enkopresis-Erkrankung erhebli-
chen, psychosozialen Belastungen ausgesetzt,
die oft durch Sorgen (ber die gesellschaftli-
chen Folgen der Symptome verstarkt werden.
Zur optimalen Behandlung Betroffener er-
folgt im Rahmen des Behandlungskonzeptes
.Darm-Blasen und Turngarten (DABLATUGA)"
der Kinderchirurgie ein Diagnostik- und Be-
handlungsangebot bestehend aus multiprofes-

sionellen Fachdisziplinen der Medizin, Pflege,
Psychologie, Physiotherapie, Ergotherapie und
Diatologie. Neben der vorrangigen medizini-
schen Diagnostik und Therapie ibernimmt die
klinische Psychologie die fachspezifische Diag-
nostik und die Behandlung betroffener Kinder
und Familien. Hierbei fokussiert die klinische
Psychologie auf mdgliche psychische Belastun-
gen, komorbide psychische Stdrungen sowie
psychologische Faktoren, die die Symptomatik
ausldsen oder ungiinstig triggern kénnen. Die
klinisch-psychologische Behandlung hingegen
ist individuell abgestimmt und enthalt unter
anderem Elemente der Psychoedukation, Er-
hohung der Motivationsbereitschaft, Kérper-
wahrnehmungstraining, Achtsamkeitstraining,
Entspannungstraining, Identifizierung und
Behandlung dysfunktionaler Bewaltigungs-
strategien, Stressmodulationstechniken,
Elternarbeit, Biofeedback-Therapie sowie
Stufenbehandlungen weiterer psychischer Er-
krankungen.

Modell von Cox et al. (1998):

1. Akute Obstipation:

Die Ursachen einer akuten Verstopfung kén-
nen auf Schmerzen, Erndhrungsumstellungen,
intensives Toilettentraining, Medikamente,
emotionale Traumata oder psychologische
Konflikte wie die Geburt eines jiingeren Ge-
schwisters zurtickgefiihrt werden.

2. Schmerzen bei Defékation:

Aus dieser akuten Obstipation entwickelt sich
eine schmerzhafte Defékation; das Kind spannt
die Beckenbodenmuskeln an, was zu einer pa-
radoxen Kontraktion des externen sphincter
ani wahrend der Defékation fiihren kann.

3. Paradoxe Anspannung des M. sphincter ani
externus:

Diese paradoxe Kontraktion verselbstandigt
sich und wird beibehalten.

4. Vermeidung von Toilette und Defékation:

Die Defékation wird vermieden, indem das Kind
die Defakation hinausschiebt und nicht auf die
Toilette geht, bei der Defédkation nicht geni-
gend driickt und den intraabdominellen Druck

erhoht und paradc 0
ter anspannt, um den Stuhl zuruckzuhalten.

5. Stuhlretention:

Es kommt zur Retention und Akkumulation von
Stuhlmassen im Rektum, die sich zu harten,
groRen Ballen entwickeln.

6. Chronische Obstipation:
Die Vermeidung der Defakation fiihrt zur habi-
tuellen, chronischen Obstipation.

1. Verlust der rektalen Wahrnehmung

Mit Zunahme der Stuhimassen entwickelt sich
ein erworbenes Megacolon. Durch die Erwei-
terung des Rektums werden immer stérkere
Drucke erforderlich, um die Defakation in Gang
zu setzten, d.h., es entwickelt sich eine herab-
gesetzte Sensibilitat des Rektums.

8. Enkopresis:
Enkopresis entwickelt sich, entwederals , Zwi-

schenflussinkontitenz” oder weil das Kind zu
lange wartet, die Toilette aufzusuchen.

9. Interaktionsstérungen:

Das Einkoten kann Konflikte mit Eltern und
Gleichaltrigen auslosen. Erwachsene werden
argerlich, bestrafen das Kind und attribuieren
das Verhalten als Absicht. Zusatzlich entwi-
ckeln sich Konflikte tber die Toilettengange,
die das Kind weiter vermeidet. Einkoten in der
Offentlichkeit fordert die soziale Isolation und
Stigmatisierung.

10. Intrapsychische Konflikte:

Diese fiihren schlieRlich zu intrapsychischen
Konflikten wie Stérung des Selbstwertgefiihls,
Dissoziation oder Isolierung von der Symp-
tomatik, sozialem Riickzug und Verhaltens-
probleme. B

Dr.Istvan-Szilard Szilagyi

LKH-Univ. Klinikum Graz

Univ. Klinik fiir Kinder- und
Jugendchirurgie
istvan-szilard.szilagyi@klinikum-graz.at
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,Zeit ist Gehirn” bekréaftigt Primarius Dr.
Martin Heine sein Motto fiir die akute
Schlaganfallbetreuung anldsslich des
10-Jahre-Jubildums - und darf sich mit dem
Team der Neurologie Feldbach tiber eine du-
Rerst positive Bilanz freuen.

Als Teil des dsterreichweiten Netzwerks von
Stroke Units (spezialisierte Schlaganfallein-
heiten) bietet die Abteilung eine zeitnahe
und hochqualifizierte Schlaganfallversor-
gung fir Uberregional 170.000 Menschen
an. Seit der Griindung im Oktober 2010
wurden auf der Stroke Unit bereits 5.200
Patienten behandelt. Im @sterreichischen
Qualitatsregister liegen die Behandlungser-
gebnisse im vorderen Bereich und eine kiirz-
lich abgeschlossene Studie in Kooperation
mit der FH Johanneum bestatigt dies auch
aus Patientensicht.

Neben den iiber 400 etablierten Thromboly-
setherapien wurden in den letzten Jahren
durch die Zusammenarbeit mit der Neuro-
radiologie Graz auch vermehrt mechanische
Thrombusentfernungen mittels Hirnkathe-
ter durchgefiihrt, was die Prognose fiir den
schweren Schlaganfall dramatisch verbes-
sert hat.

Inder Abklarung und Behandlung der Schlag-
anfallursachen werden in enger Zusammen-
arbeit mit der hausinternen Abteilung fir
Innere Medizin und der Grazer Kardiologie
neue Wege in Form von implantierbaren

L e b | o i x:
N | N

v.l. Prim. Dr. M. Heine, Stat. Leitung DGKP E. Reisenho

ol_ogll che-Stationam Standor Feldbach™

e

fer, AOA Dr. H. Wurzinger.

Langzeit-EKG-Rekordern und interventionel-
lem PFO-Verschluss beschritten.

Als Lehrkrankenhaus der Medizinischen Uni-
versitdt Graz mit voller Ausbildungsberech-
tigung wird das ganze Spektrum an akutneu-
rologischen Erkrankungen geboten. Hiervon
konnten insgesamt schon 17.000 stationére
Patienten profitieren.

Alle modernen Untersuchungsverfahren
sind vorhanden. Eine moderne Bildgebung
mit Magnetresonanztomographie und Com-
putertomographie steht rund um die Uhr in
der radiologischen Abteilung zur Verfiigung.
Die Behandlung erfolgt in enger Abstim-
mung durch ein multiprofessionelles Team
aus Pflege, Therapeuten und Arzten.

Uber eine allgemeine Notfallambulanz hin-
aus wurden akkreditierte Spezialambulan-
zen fir Parkinson und Dystonie, Multiple
Sklerose sowie Schlaganfall etabliert und
schon rund 53.000 mal frequentiert.

Die Parkinson-/Dystonie-Ambulanz ist fir
Abklarung und Verlaufskontrollen zustandig,
bei Dystonien und Spastik kann eine Botu-
linumtoxintherapie durchgefiihrt werde

Bei Erkrankungen aus dem Formenkreis der

multiplen Sklerose erfolgt eine sorgféltige
Abklarung und nach entsprechender Bera-
tung bei Bedarf die Durchfiihrung einer mo-
dernen immunmodulierenden Therapie. Die

i
F

© LKH Feldbach-Fiirstenfeld

Schlaganfallambulanz berat bei schwierigen
Risikokonstellationen und fihrt Verlaufs-
kontrollen nach stationérer Schlaganfallbe-
handlung durch.

Das Team der Neurologie freut sich darauf,
die geplante Jubildumsfeier mit einem Tag
der offenen Tiir sobald wie méglich nachho-
lenzu kénnen. W

Prim. Dr. Martin Heine
LKH Feldbach-Fiirstenfeld
martin.heine@kages.at

Dezember 2020
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EU-Projekt,,CD SKILLS"

Gemeinsam im Sinne junger Zéliakie-Patienten

Krampfartige Bauchschmerzen, quélende
Blahungen, unangenehmer Durchfall, oft
gepaart mit lastigem Kopfweh: Wenn diese
Symptome regelmdBig dem Genuss des
flaumigen Striezels oder eines knusprigen
Vollkornbrots folgen, dann, so haben inter-
essierte Eltern hierzulande gelernt, wird die
Verdauung ihres Sprdsslings mit der Verar-
beitung irgendeines Nahrstoffs nicht fertig.
Nicht selten fallt der Verdachtauf Gluten, das
in vielen Getreidesorten steckt. Ob dieses
Klebereiweild tatsdchlich der Verursacher
ist, kann jedoch nur der Facharzt feststellen.
Wenn ja, so leidet der Betroffene an Zdliakie,
vertragt also Gluten nicht und kampft mit be-
sagten Problemen.

Von Prag bis Chisinau: EU-Projekt
starkt ,Celiac Disease Skills”

Osterreich- sowie weltweit ist mehr als ein
Prozent der Bevolkerung von Zéliakie betrof-
fen. Wahrend die Erkrankung vielen Mittel-
europdern durchaus geldufig ist, fehlt es ihr
in anderen Staaten an Bekanntheit —und das
nicht nur bei Eltern, sondern durchaus auch
im medizinischen Bereich. Dieser Situation
tragt nun das Projekt ,CD Skills” (Celiac Di-
sease, englisch fiir Zéliakie) Rechnung, das
vom Universitatsklinikum Maribor initiiert
wurde und bei dem Experten aus dem medizi-
nisch-universitdren Bereich, der Lebensmit-
telbranche und der Politik an einem Strang
ziehen. Insgesamt konnten zwdlf Projekt-
partner aus Belgrad, Budapest, Bukarest,
Debrecen, Graz, Prag, Meran, Varna, Zagreb
und Chisinau gewonnen werden, wobei
Graz — und damit Osterreich — mit dem Team
rund um die Padiatrische Gastroenterologin

Univ.-Prof. Dr. Almuthe Hauer von der Univ.-
Klink fiir Kinder- und Jugendheilkunde des
LKH-Univ. Klinikum Graz vertreten ist. Vom
Wissensaustausch Gber die Diagnose und
Behandlungsmethoden der Erkrankung bis zu
Fortbildungsprogrammen reicht die Palette
der fokussierten Inhalte. Das Projekt startete
vergangenen Juli und ist mit 1,7 Millionen
Euro dotiert. Die Mittel wurden im Rahmen
des ,EU-Interreg Danube Transnational Pro-
gramm” bereitgestellt.

300 Zédliakie-Patienten werden laufend
am LKH-Univ. Klinikum Graz betreut
Univ.-Prof. Dr. Hauer leitet das international
zertifizierte Weiterbildungszentrum fiir P&-
diatrische Gastroenterologie, Hepatologie
und Erndhrung des LKH-Univ. Klinikum Graz
sowie seit Kurzem auch das erste Ausbil-
dungszentrum fiir dieses Fachgebiet an einer
osterreichischen Universitatsklinik. Somit
kiimmert sie sich mitihren Kollegen um junge
Zéliakie-Patienten und forciert die Aus- und
Weiterbildung. An der Univ.-Klinik fiir Kinder-
und Jugendheilkunde werden jahrlich ca. 30
Patienten neu mit Z6liakie diagnostiziert und
mehr als 300 Kinder und Jugendliche, die an
der Krankheit leiden, kontinuierlich betreut.
Als Vorstandsmitglied der ESPGHAN, der
global federfihrenden Fachgesellschaft fiir
Padiatrische Gastroenterologie, Hepatologie
und Erndhrung, ist Hauer auch bei der Erar-
beitung von Leitlinien fiir die Betreuung von
Zéliakie-Patienten involviert. ,Ich habe da-
her sehr gerne zugesagt, als wir gefragt wur-
den, ob wir Partner sein méchten”, erzéhlt
sie. Den Grazern stehen fast 160.000 Euro
aus dem Projektbudget zur Verfligung.

=

witerreg E

Danube Transnational Programme

Ende 2022 soll CD SKILLS abgeschlossen
sein und die Partner sind zuversichtlich, dass
die angepeilten Ziele dann auch auf Schiene
gebracht werden konnten. Denn schlussend-
lich, so sind sich alle einig, geht es darum, den
Betroffenen zu helfen, ihre Lebensqualitét
wiederzuerhalten, die Kollegen im Rahmen
von Schulungen fit fiir die Betreuung ihrer Pa-
tienten zu machen und Kliniken zu unterstit-
zen, die ESPGHAN-Leitlinien fiir die Betreu-
ung von Zéliakie-Patienten auch umsetzen zu
kénnen. m

Stabstelle PR
LKH-Univ. Klinikum Graz
simone.pfandl-pichler@klinikum-graz.at

/0liakie

Zéliakie ist eine immunvermittelte Systemer-
krankung, die den Magendarmtrakt beein-
trachtigt, da der Korper das in vielen Getrei-
desorten enthaltene Gluten nicht verarbeiten
kann und deshalb die Darmschleimhaut ge-
schadigt wird.

Betroffene leiden u. a. unter Appetitlosigkeit,
Bauchschmerzen, Blahungen, Durchfall, Er-
brechen und Ubelkeit. Wird die Krankheit ig-
noriert, kommt es zu einer chronischen Darm-
entzlindung, bei der sich die Diinndarmzotten
zurlickbilden (Atrophie). Dies hat wiederum
eine Mangelerndhrung sowie bei Kindern eine
teils massive Wachstumsstorung zur Folge.
Die Ursachen der Erkrankung sind bisher noch
nicht ganz geklart, aber ihre Therapie, némlich
die konsequente Umstellung der Erndhrung
mit einem ganzlich glutenfrei gestalteten
Speiseplan der Betroffenen, bedeutet ein voll-
kommen beschwerdefreies Leben.

('sundz
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Grazer Herzkreislauftage

»Mit Herz, Hirn und Hausverstand”

T

bR A B

Nachdem eine Reihe wissenschaftlicher
Veranstaltungen auf Grund der Bestimmun-
gen rund um die COVID-19 Pandemie bis auf
weiteres abgesagt bzw. verschoben werden
musste, fanden von 11. bis 13. September
2020 die Grazer Herzkreislauftage als erste
gréRere wissenschaftliche Veranstaltung seit
der ,Coronapause” an der Med Uni Graz statt.
Der Kongress wurde als Hybrid abgehalten
und neben der Teilnahmemdglichkeit vor Ort
— hierflir wurde ein Hygienekonzept mit zwei
Parallelveranstaltungen ausgearbeitet — gab
es ein groBes Onlineangebot mit interaktiven
Inhalten. So konnten sich Experten aus dem
Bereich der Herzkreislauferkrankungen ver-
netzen und die neuesten wissenschaftlichen
Erkenntnisse austauschen. Die Keynote von
Klaus Ley vom La Jolla Institut fiir Inmuno-
logie, USA, stellte einen der Héhepunkte im
wissenschaftlichen Programm dar.

Allein 2019 starben d&sterreichweit rund
33.000 Personen an Erkrankungen des
Herz-Kreislauf-Systems, womit diese Erkran-
kungen zu den haufigsten Todesursachen zah-
len. Daher spielt die Wissenschaft in diesem
Bereich eine wichtige Rolle. ,Es freut mich
sehr, dass wir den dsterreichweit ersten Kar-
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diologiekongress nach dem Lockdown veran-
stalten dirfen”, er6ffnete Univ.-Prof. Dr. And-
reas Zirlik, Leiter der Klinischen Abteilung fiir
Kardiologie, die Veranstaltung. Univ.-Prof. Dr.
Amelie Yates, Leiterin der Klinischen Abtei-
lung fiir Herzchirurgie, erganzte: ,Unser Han-
deln stellt den Patienten in den Mittelpunkt.
Es braucht Wissenschaft und Forschung so-
wie den wissenschaftlichen Austausch, um
die besten Therapien einsetzen zu kénnen”.

In seinen GruRworten betonte Landeshaupt-
mann Hermann Schiitzenhéfer die groRe Rolle
der Forschung und im Besonderen die Innova-
tionskraft des Forschungs- und Hochschul-
standortes Steiermark. ,Ebenso danke ich
der Medizinischen Universitdt Graz und der
KAGes fiir Ihren Einsatz rund um die COVID-19
Situation”, erganzte der Landeshauptmann.
Univ.-Prof. Dr. Hellmut Samonigg, Rektor der
Med Uni Graz, betonte die Bedeutung der
medizinischen Wissenschaft zum Wohle der
Bevélkerung. Univ.-Prof. Dr. Karlheinz Tsche-
liessnigg, Vorstandsvorsitzender der KAGes,
beschloss die Kongresseréffnung mit einem
guten Ratschlag zur weiteren Bewaltigung
der COVID-19 Situation: ,Mit Herz, Hirn und
Hausverstand”. ®

#zer Herzkreislauftage
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v.L.n.r. Univ.-Prof. Dr. Andreas Zirlik, Rektor
Univ.-Prof. Dr. Hellmut Samonigg, Landes-
hauptmann Hermann Schiitzenhdfer,
KAGes-Vorstandsvorsitzender Univ.-Prof. Dr.
Karlheinz Tscheliessnigg und Univ.-Prof. Dr.
Amelie Yates.

Stabstelle PR
LKH-Univ. Klinikum Graz
simone.pfandl-pichler@klinikum-graz.at
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= _ L i ¥ - des ersten EPILS am-=
Neues Kursprogramm im Simulationszéntrum Simulationszenthums

Realitdtsnahe Simulation von kindertraumatischen Szenarien.

In Erweiterung des seit mehr als einem Jahr erfolgreichen ILS (Immediate Life Support) Programmes wurde Mit-
te Oktober 2020 das EPILS (European Paediatric Immediate Life Support) Kursprogramm im Simulationszentrum
gestartet. Die Inhalte dieses Kurses konzentrieren sich auf das Erkennen des schwer kranken S&uglings und
Kindes nach dem ABCDE Algorithmus sowie die Einleitung der entsprechenden stabilisierenden Basismalnah-
men. Im Rahmen von computerunterstiitzten realitdtsnahen Skills konnten verschiedene pédiatrische und kin-
dertraumatologische Szenarien im Team therapiert werden. Der Lerneffekt ergibt sich aus dem Skilltraining und
der anschlieRenden Bearbeitung des nun abgearbeiteten Krankheitshildes. Diese Kurse, unter der Leitung von
Assoz. Prof. PD Dr. Christoph Castellani (Kinderchirurg, Intensivmediziner, Notarzt), werden von zertifizierten
EPALS Instruktoren durchgefihrt und sind eine Erweiterung des von Ass.-Prof. Dr. Berthold Petutschnigg ein-
gefiihrten ILS Programmes. Dieses Kursprogramm wurde erstmalig in der Steiermark durchgefiihrt und wird zu
einem festen Bestandteil des Kursangebotes im Simulationszentrum werden. Die ersten Kurse sind vorranging
dem pédiatrischen Zentrum aus einsichtigen Griinden vorbehalten, ab 2021 werden diese fiir alle Interessierten
im a:sk Bildungskalender angeboten werden. B

Menschen helfen Menschen ist das Leitmotiv der KAGes und Ausdruck unseres engagierten Leitbildes.
Viele von [hnen helfen mit groRem Engagement auch tiber den Berufsalltag hinaus Menschen in beson-
deren Notsituationen durch Ihren Einsatz in einer der vielen freiwilligen Hilfsorganisationen oder bei
humanitéren Hilfseinsatzen im Ausland. Dieses beachtliche Engagement kann nicht genug gewiirdigt
werden. Unsere Berichte in G'sund Gber Ihre Leistungen abseits des Krankenhausalltages sollen dazu
beitragen.

Menschen

Menschen

Schreiben Sie uns hitte von Ihrem Einsatz:
Redaktion G'sund, StiftingtalstraRe 4-6, 8010 Graz, oder an gsund@kages.at
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Opferschu

Krankenhauser al

Im Zuge der medizinisch-pflegerischen Versor-
gung von Gewaltopfern soll das Krankenhaus
als ,Schnittstelle” die Weitervermittlung der
Betroffenen an Opferschutzeinrichtungen (z.B.
Gewaltschutzzentrum, Frauenhauser) tiberneh-
men und damit einen wichtigen
Beitrag zur Gewaltprévention
leisten. Dieses Ziel wird — neben
einer Sensibilisierung fiir hdus-
liche Gewalt — mit der gesetzli-
chen Verpflichtung zur Implemen-
tierung von ,Opferschutzgruppen
fiir volljahrige Betroffene hausli-
cher Gewalt” in Akutkrankenan-
stalten verfolgt.

Opferschutzgruppen (0SG)

In der KAGes sind seit Ende 2015
regionale  Opferschutzgruppen
eingerichtet. Die Aufgaben der
0SG sowie der Umgang mit Verdachtsfallen
héuslicher Gewalt im LKH sind in der Richtlinie
2000.9021 ,Opferschutz” geregelt. Begleiten-
de KAGes-weite MaRnahmen zur Unterstiit-
zung des Krankenhauspersonals wurden von
der Koordinationsstelle in der OE Qualitdtsma-
nagement umgesetzt.

Die 0SG-Mitglieder und auch die Opfer-
schutz-Kontaktpersonen je KH-Standort stehen
dem Krankenhauspersonal als Ansprechpartner
zum Thema «Gewalt/Opferschutz» (z.B. Forthil-
dungsbedarf, Vernetzung mit Gewaltschutzein-
richtungen) zur Verfligung.

ASK-Seminar

.Opferschutz im Krankenhaus”

Ziel dieser ganztdgigen Veranstaltung ist die
Sensibilisierung der betroffenen Berufsgrup-
pen fir ,hdusliche Gewalt” bzw. Unterstiitzung
der Mitarbeiter (Arzte, Pflegepersonal, Psycho-
logen, Sozialarbeiter, Enlassungskoordinator)

im Umgang mit Gewaltopfern.

Info-Mappe
~Gewalt/Opferschutz”

Als Unterstiitzung fiir das Behandlungsteam in

den Ambulanzen wurde allen
LKH eine deutlich gekennzeich-
nete Mappe mit opferschutz-
relevanten Kontaktdaten bzw.
themenspezifischen  Informa-
tionen flir den Anlassfall” zur
Verfiigung gestellt. Die Inhalte
der Informationsmappe sind
auch im Intranet verfiighar. Ak-
tualisierte Unterlagen werden
' nur dort verdffentlicht. Die Op-
ferschutz-Mappe dient vor Ort
als Hilfsmittel im Umgang mit
Gewaltopfern und sollte daher
aktuell gehalten werden.

Checkliste
~Gewaltverdacht/Opferschutz”

Da das Krankenhaus oft erste Anlaufstelle fiir
Gewaltopfer ist (meist am Wochenende, in der
Nacht) wurde dieser kurze Handlungsleitfaden
mit opferschutzrelevanten Interventionsschrit-
ten und wichtigen Kontakten zu externen
Opferschutzeinrichtungen  erarbeitet  (siehe
Anlage 1 der Richtlinie oder Opferschutz-Intra-
netseite).

Info-Materialien fiir von Gewalt
betroffene Patienten

Etliche Opferschutz-Kooperationspartner bie-
ten spezifische Angebote und teilweise auch
mehrsprachiges Info-Material an: z.B. Gewalt-
schutzzentrum Steiermark, Frauenhauser Graz
und Kapfenberg, Verein Autonome Osterreichi-
sche Frauenhduser, TARA Beratungsstelle bei
sexueller Gewalt, Verein Mannernotruf Steier-

QUALITAT

mark (siehe Anlage 6 der Richtlinie oder Opfer-
schutz Intranet-Seite unter Pkt. 2).

Bei Gewaltverdacht kann das Gesundheitsper-
sonal mit Hilfe der Kontaktadressen und Bro-
schiiren die betroffenen Patienten informieren
bzw. weitervermitteln.

Neue KAL-Leistung fiir
Opferschutzaktivitiaten

Mit Verdffentlichung des KAGes-KAL V.5.1.
2020 kann nun im ambulanten/stationéren Be-
reich die neue Leistung ,Erweiterte Abklarung
und Beratung beziiglich Gewaltanwendung”
(Z253204) codiert werden und sind Auswertun-
gen (ber openMEDOCS (z.B. nach Fallen/Alter/
Mehrfach-Aufenthalte) mdglich.

Steirisches Projekt
.Gesundheitvertragt keine Gewalt ..."
Ziel des bis 31.12.2021 laufenden Projektes
vom Frauengesundheitszentrum Graz ist es,
Mitarbeiter im Gesundheitswesen im Umgang
mit von Gewalt Betroffenen zu starken. Daher
werden auch Gratis-Fortbildungen zum Thema
.Umgang mit Gewalt” angeboten.

(siehe http://www.frauengesundheitszentrum.
eu/gesundheit-vertraegt-keine-gewalt-hin-
schauen-und-nachfragen-hilft/)

Weitere Informationen:

Intranet / KAGes-Unternehmensportal / Ein-
richtungen / Koordinationsstellen/Gremien /
Opferschutz (-gruppen) m

Mag. Edith Wagner
KAGes-Management/Qualitdtsmanagement
edith.wagner@kages.at

Dezember 2020
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_Gemeinsam sind wir stark”

Erstes zertifiziertes Gynakologisch-Onkologisches Tumorzentrum (GTZ) in der Steiermark

|

GroBteil des Gyn-Arzteteams mit Zertifikat.

Seit Méarz dieses Jahres gibt es im LKH
Hochsteiermark, Standort Leoben, das erste
von der Osterreichischen Zertifizierungs-
kommission (0ZK) zertifizierte Zentrum fiir
Gyndkologische Tumore in der Steiermark.
Initiiert und vorangetrieben von der Abtei-
lung fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe
(Leitung: Priv.Doz. Dr. Thomas Aigmiiller)
war dies eine wichtige Bestdtigung einer
kontinuierlichen Entwicklung.

Gerade in der Betreuung onkologischer Pa-
tientinnen steigen die durch nationale und
internationale Fachgesellschaften empfoh-
lenen Qualitatsanforderungen. Dadurch ist
bei einigen Erkrankungsformen wie z.B. dem
Ovarialkarzinom auch eine Verbesserung
der Prognose erreichbar. Unser Ziel war, uns
als gynakologisch-onkologisches Tumor-
zentrum am Schwerpunktzentrum Leoben
zu etablieren, um hier weiterhin die Versor-

gung der obersteirischen Patientinnen qua-
litdtsgesichert aufrecht erhalten zu kénnen.

Interdisziplindre Zusammenarbeit

Ein Gynékologisches Tumorzentrum erfor-
dert ein groRBes und spezialisiertes Netz-
werk an Partnerdisziplinen sowie durch-
dachte Strukturen fir eine enge Zusammen-
arbeit. Dafiir ist die sehr gute Infrastruktur
am Standort Leoben ein groRer Vorteil. Von
Diagnostik (Radiologie inklusive PET-CT, Pa-
thologie inklusive Schnellschnittdiagnostik,
Labor) tber operative Therapie (in Koope-
ration mit Andsthesie/Intensivmedizin, All-
gemeinchirurgie, Urologie, plastische Chi-
rurgie), Strahlentherapie, Systemtherapie
(interdisziplindres Tumorboard gemeinsam
mit Hdmato-Onkologie) bis hin zur Palliativ-
medizin wird auf ,kurzen Wegen” zusam-
mengearbeitet. Dazu kommen Spezialisie-

Situation Gyn-OP.

rungen in der Pflege sowie die Nutzung zu-
sdtzlicher Ressourcen wie psychologische
Betreuung stationdr wie ambulant, Erndh-
rungsberatung, Studienteam, mobile pallia-
tive Unterstiitzung und vieles mehr.

Humangenetische Beratung

Eine weitere zukunftsweisende Entwick-
lung ist die Etablierung einer humangeneti-
schen Beratung in Kooperation mit dem Ins-
titut fur Humangenetik der MedUni Graz am
Standort Leoben, welche seit Jahresbeginn
unser bisheriges Angebot an humangeneti-
scher Diagnostik erganzt. Dies hat bereits
jetzt zum Teil therapeutische wegweisende
Bedeutung fiir die betroffene Patientin.

Zielgerichtete Behandlungen

Die Therapie der gynékologischen Krebser-
krankungen erfordert weiterhin meist eine
Operation als wesentlichen Behandlungs-
schritt. Hier gibt es starke technische Ent-
wicklungen, wie zum Beispiel die Biopsie
der Wéchterlymphknoten im Becken bei En-
dometrium- und Zervixkarzinom, welche wir
seit mehreren Jahren bereits durchfiihren.
Ebenso rasant ist die Entwicklung im Bereich
der Systemtherapie. Unter dem Begriff , per-
sonalisierte zielgerichtete Therapie” werden
die einzelnen Erkrankungen immer genauer
unterteilt und entsprechend ihrer Biologie
oder genetischen Muster behandelt.

Im Rahmen des Zertifizierungsprozesses
wurden etablierte und funktionierende Struk-
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turen hinterfragt, erneuert und ergénzt. Die
Dokumentation in einer eigenen Tumorda-
tenbank ermdglicht, die Patientinnen nach-
zuverfolgen und somit auch ergebnisorien-
tiert mit anderen Zentren zu vergleichen.

Professionelle, empathische Betreuung
Das Herz des GTZ bleiben aber bei all den
vorteilhaften Strukturen die handelnden
Personen. Hier wird Wert darauf gelegt,
mit aktuellem Wissensstand, raschen Ab-
kldrungen und vor allem viel Empathie die
erforderlichen Schritte gemeinsam mit den
Patientinnen zu bestreiten. Zusétzlich zum
personlichen Engagement stehen nationale
Netzwerkverbindungen zur Verfiigung, und
auch die Zusammenarbeit mit der Universi-
tatsklinik ftr Frauenheilkunde und Geburts-
hilfe des LKH-Univ. Klinikum Graz sowie den
KAGes LKHs der Umgebung funktioniert
sehr gut.

Um den laufenden Entwicklungen gerecht
zu werden und die Behandlungsqualitat
weiterhin zu steigern, wird die Zertifizie-
rung alle drei Jahre neuerlich dberpriift —
ein Auftrag fiirdas GTZ und ein Versprechen
fir die Patientinnen, die betreut werden. m

Prim. Priv. Doz. Dr. Thomas Aigmiiller
LKH Hochsteiermark
thomas.aigmueller@kages.at

QUALITAT

Am Puls der Zeit

Schulterteam am LKH Murtal, Standort Stolzalpe

Intraoperatives Bild: OA Dr. Axel Prodinger, FA Dr. Navid Bahrami, Studentin Karina Ambrus.

Erstmalig in Osterreich konnte am LKH Mur-
tal, Standort Stolzalpe ein neues Schulter-
prothesensystem erfolgreich implantiert
werden. Bisher gab es nur wenige Spezi-
alisten in den USA und in Europa, welche
diese Operation durchgefiihrt haben. Die
Orthopadie Stolzalpe konnte somit in Oster-
reich wieder einmal eine Vorreiterrolle ein-
nehmen. ADir. Prim. Dr. Michael Jagoditsch
dazu: ,Es zeigt sich wieder einmal, dass
Innovation und hochmoderne Medizin auch
auerhalb von groRen Zentralkrankenhdu-
sern maglich sind.”

.Der Patient reiste extra aus Oberdsterreich
aufdie Stolzalpe,umsichhiervonden Spezial-
isten des Schulterteams operieren zu lassen.
Das Schulterteam unter der Leitung von Dr.
Axel Prodinger, Oberarzt an der Abteilung
fir Orthopédie und Orthopéadische Chirurgie
am LKH Murtal, Standort Stolzalpe, ist stén-
dig bemiht neue und innovative Operations-
methoden anzuwenden und somit immer am
Puls der Zeit", so Stv. ADir. Prim. Dr. Wal-
purga Lick-Schiffer.

.In ganz speziellen Féllen mit schwerer
Gelenksabnlitzung (Arthrose) bietet uns
diese neue Operationsmethode eine sehr
gute Alternative zu den herkdmmlichen Im-
plantaten” betont OA Dr. Axel Prodinger,
Leiter des Schulterteams Stolzalpe. Neben
Sportverletzungenistdie Arthrose eines der
haufigsten Krankheitsbilder am Schulterge-

lenk. Diesbeziiglich werden immer wieder
fortschrittliche Operationsmethoden und
Implantate entwickelt. Dieses neue Prothe-
sensystem bietet ganz individuell fiir jeden
Patienten ein mafRlgeschneidertes Implan-
tat, vor allem bei Patienten mit schwierigen
Voraussetzungen. Patienten mit schwerer
Schultergelenksarthrose, bei denen nicht
nur der Knorpel, sondern auch schon ein
gewisser Anteil des Knochens verloren ist,
profitieren von diesem neuen Gelenkser-
satz. Es erspart den Patienten eine zusétz-
liche Knochenentnahme aus dem Becken
bzw. Oberarmkopf. Dadurch kann das Ope-
rationsergebnis deutlich verbessert werden
und fiir den Patienten ist die Operation we-
niger schmerzhaft und invasiv.

LKH Murtal
Standort Stolzalpe
kommunikation@lkh-murtal.at
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Hygiene als Grundlage fiir unsere Gesellschaft und alle medizinischen Leistungen

Hygiene — sprachbegrifflich leitet sich die-
ses Wort von ,Hygieia” einer der griechi-
schen Mythologie entstammenden Gottin
der Gesundheit ab. Spatestens seit Beginn
der Corona-Pandemie ist Hygiene in aller
Munde und wurde —zum Teil leider unreflek-
tiert — als modulierend bahnendes Instru-
ment im Sinne der 6ffentlichen Gesundheit
und Staatssicherheit ,entdeckt”. Seitdem
vergeht kein Tag, an dem Hygiene bzw. ein
hygienischer Umgang im Sinne einer ,neuen
Normalitat” nicht als Grundvoraussetzung
fiir ein gedeihlich gesellschaftliches Mitein-
ander proklamiert wird. Im Sog des Aktuellen
wird gerne (bersehen, dass Hygiene schon
immer die Grundfesten einer Gesellschaft
dargestellt hat.

Die Lebenserwartung - als eines der wesent-
lichsten Kriterien fiir die Giite eines Gesund-

heitswesen- lag im 19 Jhdt. bis zum Jahr
1871 bei durchschnittlich 38 Lebensjahren
und somit nur unwesentlich hoher als in der
romischen Antike! Neben Kriegen forderten
hier insbesondere Infektionserkrankungen
ihren Tribut. Ab 1871 begann in Mitteleur-
opa die Sterblichkeit kontinuierlich zu sinken
und die Lebenserwartung zu steigen. Im 20.
Jhdt. Betrug der Gewinn an Lebenszeit ca. 30
bis 35 Jahre, wovon allein 25 Jahre auf die
Errungenschaften der Hygiene (Wasserhy-
giene, Spitalswesen, etc.) zuriickzufiihren
sind. Der kurativen Medizin kamen stati-
stisch zu Beginn des 20. Jhdt. nur fiinf Jahre
an Lebenszeitverlangerung zu.

Wer heute in Mitteleuropa geboren wird,
kann von einer durchschnittlichen Lebenser-
wartung deutlich tiber 83 Jahren ausgehen.
Heutzutage sind es neben Tumorerkrankun-

o el

Eroffnung des IKM: v.l. Arztl. Dir. Prim. Dr. K. Vander, Vorstandsvorsitzender Univ.-Prof. Dr. KH Tsche-
liessnigg, LR Dr. J. Bogner-Strauss, Vorstand f. Finanzen u. Technik Dipl. KHBW E. Fartek, MBA, Dipl.

Ing. M. Rockenschaub, Betr. Dir. S. Fortmiiller, MBA.

© Hoffmann

gen primdr Lifestyle abhéngige ,non commu-
nicable diseases” (Herz- Kreislauferkrankun-
gen), die unsere Lebenserwartung limitieren.
Trotz der Abnahme von Infektionserkran-
kungen ist Hygiene — unter dem Primat der
Gesunderhaltung und Vorbeugung — nach
wie vor, oder in Zeiten von COVID und mul-
tiresistenten Erregern umso mehr die Basis,
aufderalle Leistungen der kurativen Medizin
aufsetzen. Gemal den drei Grundsaulen der
Infektionsmedizin—Diagnostik, Therapie und
Prévention—istdas Institut fir Krankenhaus-
hygiene und Mikrobiologie (IKM) der Steier-
markischen  Krankenanstaltengesellschaft
m.b.H. (KAGes) das Osterreichweit einzige
Institut, welches alle hierfiir erforderlichen
Disziplinen (Klinische Mikrobiologie & Kili-
nische Infektiologie, Krankenhaushygiene,
Technische Hygiene und Surveillance) unter
einem Dach vereint. Auf diese Art und Weise
entsteht ein intrinsisches Kompetenznetz-
werk, dessen primdre Ausrichtung auf die
bestmdgliche Patientenversorgung und Mit-
arbeitersicherheit fokussiert ist, und dessen
Dienste neben den Krankenanstalten und
Landespflegezentren der KAGes von einem
GroRteil der Steiermérkischen Gesundheits-
einrichtungen in Anspruch genommen wird.
Im Jahr 2019 wurden rund 255.000 klinisch
mikrobiologische Leistungen erbracht, so-
wie 87.500 Untersuchungen in der Kran-
kenhaushygiene, bzw. 2.000 technische
Uberpriifungen durchgefiihrt. Das KAGes-
spezifische Surveillancetool — NISS mit
seinem OP und Intensivmodul — stellt dster-
reichweit das datenstérkste und innovativ-
ste Infektionsiiberwachungsinstrument dar.
Die daraus abgeleiteten Folgemodule wie
der (multiresistente) Erregermonitor sowie
ein fortlaufender Monitor fiir das gehadufte
Auftreten von Infektionserregern ermdgli-
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chen ein krankenhaushygienisch / infektio-
logisch-therapeutisches Vorgehen am Punkt
der Zeit mit nur einer Zielstellung: dem Pati-
enten im Fokus!

Die rasche Leistungsentwicklung der letz-
ten Jahre und der damit assoziierte Raum-,
Personal- und Strukturbedarf machte eine
Strukturerweiterung des Institutes zwingend
erforderlich. Diesem Umstand wurde mit
dem Neubau des Institutes am unmittelbar
angrenzenden Standort Rechnung getragen.
Das in 17 Monaten Bauzeit errichtete Objekt
bietet nunmehr auf sieben Ebenen (inkl. einer
oberirdischen Technikebene und einem Un-
tergeschoR) die zeitgeméaRen Flachen fiir ein
qualitdts- und zukunftsorientiertes Arbeiten
bzw. einer weiteren an den Erfordernissen
orientierten Entwicklung.

Ein gesunder Geistin einem gesunden Kérper
— in diesem Sinne freut sich das Team des
IKM seine gewohnte Leistung im Sinne der
Gesundheit nunmehr am Standort Stiftingtal-
strasse 16, in unmittelbarer Nachbarschaft
des LKH-Universitatsklinikum Graz sowie des
Campus der Medizinischen Universitédt Graz,
erbringen zu kdnnen. W

Arztl. Dir. Prim. Dr. Klaus Vander
Institut fiir Krankenhaushygiene und
Mikrobiologie
klaus.vander@kages.at

QUALITAT

Klinische
Mikrobiologie &
Klinische
Infektiologie

Technische
Hygiene

Krankenhaus-
W

Surveillance
& . IKM - dsterreichweit einziges
Antlthth_ Institut, das alle erforderlichen
Stewardship Disziplinen unter einem Dach
vereint.

© KAGes

Die Hygiene, welche zur Erhaltung der
gegenwartigen Gesundheit die zweckma-
Bigsten Mal3regeln vorschreibt, ist gewiss
der notigste, nutzlichste und edelste Tell

der medizinischen Wissenschaft.
Johann Peter Frank, I8 Jhdt.
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Wertvoller Impuls

Neubau des Instituts fiir Krankenhaushygiene und Mikrobiologie am LKH-Univ. Klinikum Graz

Das bis zuletzt am Standort Stiftingtalstrale 14,
8010 Graz gefiihrte Institut fiir Krankenhaus-
hygiene und Mikrobiologie wurde in einem
Neubau am Nachbargrundstiick in der Stif-
tingtalstralRe 16 untergebracht.

Zuletzt gab es sehr beengte Raumverhdlt-
nisse am alten Standort. Um standigen Stei-
gerungen der Probenleistung sowie der Qua-
litatsverbesserung durch neue Methoden in
der Diagnostik nachkommen zu kénnen, war
eine rdumliche VergréRerung des Instituts
dringend erforderlich.

Der Neubau, der im Rahmen eines Baurechts
von der Bundesimmobiliengesellschaft er-
richtet wurde, soll fiir einen Zeitraum von
mindestens 25 Jahren von der KAGes ge-
mietet werden. Die Uberlegungen, das IKM
provisorisch zu erweitern, waren aufgrund
der Baurechtslgsung fiir das gesamte Grund-
stiick (Garage, ZMF und die beiden siidseiti-
gen Grundstiicke des IKM) nicht zielfiihrend.

(]

Es ergeben sich dadurch Vorteile fiir KAGes
und BIG, da nunmehr auch die Tiefgarage
Stiftingtal Richtung Stiden erweitert werden
konnte. Das neue Gebdude fiir das Institut
fiir Krankenhaushygiene und Mikrabiologie
wurde von der Bundesimmobiliengesellschaft
in der Stiftingtalstrale 16 errichtet und von
der KAGes gemietet. Der Neubau verfiigt
iiber sechs oberirdische Geschosse und ein
Untergeschoss, von Seiten des IKM werden
das Erdgeschol§ bis zum vierten Obergeschold
bespielt.

Der Haupteingang liegt an der Stiftingtal-
stral8e —von hier erfolgt auch die Anlieferung
iiber einen seitlichen Anlieferhof. Ein Aus-
gang an der Nordseite verbindet den Neu-
bau mit der benachbarten Campusebene und
bildet eine fulaufige Verbindung zum Klini-
kumsgelande.

Die Nutzungsverteilung sieht Laborbereiche,
administrative Rdume, Lager-, Neben- und

" Etypar” wien

Technikrdume, welche ausschlieflich durch
das IKM genutzt und betrieben werden, vor.
Die KAGes erbringt die Leistungen der Aus-
stattung, um das Gebaude nutzen und betrei-
ben zu konnen. Der Leistungsumfang wurde
im Mietvertrag fixiert und stellt das gegen-
standliche Projekt dar. Die KAGes investierte
rund € 1,6 Mio. in die Mé&blierung, medizini-
sche und technische Ausstattung.

Das IKM Neu verfigt nun {iber eine moderne
Notstromversorgung mit Dieselgenerator
sowie einer zentralen USV-Anlage fiir den
unterbrechungsfreien Betrieb von sensiblen
Laborgeréaten. Zuséatzlich wurde eine zentrale
VE-Wasserversorgung aufgebaut. Dadurch
wird die Versorgung von Geraten mittels Ka-
nister bzw. dezentralen Aufbereitungen obso-
let. Ein Probenlift vom Erdgeschol aus ver-
sorgt automatisch die LaborgeschoBe. Uber
eine Auswurffunktion werden Probenkisten
automatisch auf ein Férderband abgelegt.
Dem IKM kommt innerhalb der KAGes eine
besondere Bedeutung zugute. Fachlich steier-
markweit agierend, und in der Diagnostik von
besonders hohem &ffentlichen Nutzen. Dieser
Neubau trégt dazu bei, die hygienisch hohe
Qualitat innerhalb der KAGes beizubehalten.
Gleichzeitig konnte mit diesen Investitionen
der Bauwirtschaft ein wertvoller Impuls ge-
geben werden. Der Ersatz des Gerates wurde
durch die aktive Mitwirkung von Univ.-Prof.
DDr. he. Sorantin, Ltde. RT Oppelt, die Liefer-
firma und die OBA trotz der besonders heraus-
fordernden Umstande durch die Corona-Epide-
mie ausgezeichnet umgesetzt. B

DI (FH) Florian Tantscher
KAGes-Services/TDZ
florian.tantscher@kages.at
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Informationen und Bezugsmdglichkeiten bei
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unternehmenskommunikation@kages.at.
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Haufige IT-Fragen

Die KAGes-IT-Profis
stehen Rede und Antwort

Videokonferenzen iiber WebEx
Webkonferenzen sind virtuelle Konfe-
renzen mittels elektronischer und digi-
taler Hilfswerkzeuge, die gerade seit
COVID-19 immer mehr an Stellenwert
gewinnen, da es nicht immer méglich ist,
sich personlich zu treffen, der Bedarf an
Kommunikation aber standig steigt. Mit
Webkonferenzen konnen Sie jeden tber-
all in Echtzeit treffen.

In unserem Unternehmen wird derzeit
das Produkt WebEx dafiir angeboten.
WebEx kombiniert das Teilen von Desk-
tops (PC-Bildschirminhalten) iiber einen
Webbrowser mit Telefonkonferenzen
und Video, damit jeder wahrend der Kon-
ferenz das gleiche sieht und hort.

Was brauchen Sie?

e Finen Computer oder ein drahtloses Ge-
rat (mobiles Telefon) mit Internetzugang.

e Eine Audioverbindung, entweder (iber
am PC angeschlossenes Headset (nur
wenn nicht ohnehin Mikrophon bzw.
Lautsprecher am PC zur Verfligung ste-
hen), herkdmmliches Telefon oder VolP
(Voice over IP) Telefon.

e Eine Webcam (optional)

Wird man zu einer \WebEx Konferenz ein-
geladen (per Mail), ist mit der beschriebe-
nen Grundausristung eine Teilnahme ohne
groRe weitere Schritte moglich, indem man
auf den WebEx Link in der Maileinladung
klickt, die notwendigen Installationen wer-
den im Hintergrund ausgefiihrt.

Wie komme ich zu einem WebEx
Gastgeber Account, um selbst Kon-
ferenzen ausrichten und einladen zu
konnen?

Die Gastgeberrolle kann nur elektronisch
beantragt werden. Offnen Sie dafiir bitte
einen Browser (z.B. Edge) und geben Sie die
URL: ,kages.webex.com” ein . Nun folgen
Sie den Schritten auf der Webseite unter
der Rubrik ,Anmelden”. Fiir detaillierte
Auskiinfte, Anleitungen und spezielle Tipps
und Tricks besuchen Sie das IAS Schulungs-
portal (Rubrik , Sonstige Themen”)im Intra-
net auf der Homepage von IAS bzw. steht
fur Sie gerne der IAS Servicedesk unter der
Hotline Nummer 5999 zur Verfiigung. m

it Artlflcial |n'fe|||gence

omputertomographie in der Abteilung fiir
derradiologie der Univ. Klinik fiir Radiologie

Nach Abstimmung mit allen Beteiligten héatte
das neue Kinder-CT mit Beginn des 2. Quartals
2020 bereits in Betrieb gehen sollen. Durch die
Corona-Pandemie ist der Terminplan mehrere
Male verschoben worden und man konnte trotz
der schwierigen Wegefiihrung inshesondere
betreffend den BaumaRnahmen bzw. der Tria-
gierung im Kinderzentrum das Gerat mit Ende
August in Betrieb nehmen.

Das alte CT-Gerat war seit tber 10 Jahren in
Betrieb und sollte aufgrund der technologischen
Entwicklungen durch ein neues ersetzt werden.
In einer EU-weiten Ausschreibung wurde der
Besthieter ermittelt. Bei der Punktebewertung
wurden neben den technologischen Abfragen
fur ein High-End-CT vor allem auf die Unter-
schiede in der CT-Untersuchung mit Kindern
(vom Frithgeborenen bis zum fast erwachsenen
Jugendlichen) und insbesondere auf die mini-
male Strahlen-Dosis fiir Kinder geachtet.

Dabei versucht das Team der Kinderradiologie
die jahrelang miihevoll erarbeitenden Kinder-
protokolle in das neue Gerdt zu Ubertragen und
auch im Austausch mit weiteren Kinderradio-
logien den Schwerpunkt auf die maximale Do-
sisreduktion zu setzen. Das Gerat ,Revolution
CT ES” bietet mit seinem breiten Detektor und
der feinen zeitlichen und rdumlichen Auflésung
auch hinsichtlich der spektralen Bildgebung alle
Maoglichkeiten die Dosis-Optimierung zu ermég-
lichen. Weiters wurde neben dem Kinder-CT
auch dem EBA-CT im Zuge des Projektes ein
Upgrade auf die neuesten Entwicklungen im
Bereich der Kiinstlichen Intelligenz (Al - Artifi-
cial Intelligence) installiert, die die Befundung
vereinfacht und den Radiologen eine weitere
Beschleunigung und Qualitdtssteigerung er-
mdglicht.

Die Nachverarbeitung mit sémtlichen Software-
paketen der traumatologischen, kardiovaskula-
ren, neurologischen, pulmologischen, onkologi-
schen, spektralen Auswertung und Befundung
ist neben dem Gerat (im Ambulanzbereich der
Univ. Klinik fiir Kinder- und Jugendchirurgie)
auch disloziert im Befundraum der Ortlichkeiten
der Kinderradiologie maglich.

Im Zuge der notwendigen BaumaRBnahmendurch
den Ersatz wurde beim Startgesprach seitens
LKH-Univ. Klinikum Graz zusatzlich beauftragt,
das Geréat als 2. Notfalls-Gerat (z.B. gro&flachi-
ger Stromausfall — Blackout) zu installieren.
Dafiir wurden alle elektrischen und klimatech-
nischen Malinahmen vorbereitet, wobei fir
einen tatsdchlichen Notfall-Dauerbetrieb die
zentralen Kélte-Gerate des Kinderzentrums
noch erweitert werden missen. Der Ersatz des
Gerdtes wurde durch die aktive Mitwirkung
von Univ.-Prof. DDr. he. E. Sorantin, Ltde. RT
B. Oppelt, die Lieferfirma und die OBA trotz der
besonders herausfordernden Umstande durch
die Corona-Epidemie ausgezeichnet umge-
setzt.®

DI Christoph Thumser
KAGes-Services/TDZ
christoph.thumser@kages.at

TD 2w

Technisches Dienstleisturgs
I & n E r u m
TSimiermirianche Rrarkeraanislien GmbH

Projektleitung/Planung DI Christoph Thumser
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IN GRAZ & AN UBER 30 WEITEREN STANDORTEN

M Volle Berufstitigkeit wéahrend des Studiums

M Einsatz von Fernstudienelementen

M Uber 6.000 Absolventen/-innen \

M Studienzeitverkiirzung durch Anrechnungen maglich ﬂ
| |

info@aufbaustudium.at
T.: +43 3172 603 4020

Studien- & Tech i
Transber mm www.aufbaustudium.at

www.fh-joanneum.at | Austria | Styria

| GESUNDHEITSSTUDIEN

JETZT
BEWERBEN BIS
13.12.2020

FH |JOANNEUM

University of Applied Sciences
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INFRASTRUKTUR

Anzeigen

Steiermarkische

SPARKASSE S

Ihr Betreuer-Team der Sparkasse im LKH: Freiberuflerbetreuer Stefan Florian, Leiterin Claudia Urschler, Kundenbetreuer Stefan Winkler, Freiberuflerbetreuer Franz Fauland

Mercedes fahren - Steuern sparen!

Der neue V-Klasse BusinessVan. Vorsteuerabzugsberechtigt, LKW-
Zulassung und keine NoVA'. Der BusinessVan vereint perfekt Familie
und Beruf und spart dank fix verbauter Trennwand sogar Steuern.

V-Klasse BusinessVan 220 d, kompakt, Doppelkabine
120 kW (163 PS), Hinterradantrieb, 5 Sitze

€ 47.820,- ..........

Kraftstoffverbrauch V-Klasse BusinessVan kombiniert:
7,2-8,6 1/100 km; CO,-Emissionen kombiniert: 191-226 g/km3

!Steuerbefreiung gemaB § 3 Z. 2 lit. b NoVA in der Fassung vom 01.01.2020. ?Preis giiltig
bis 31.12.2020. *Die angegebenen Werte wurden nach dem vorgeschriebenen Messverfah-
ren ermittelt. Es handelt sich um die ,WLTP-CO,-Werte“ i.S.v. Art. 2 Nr. 3 Durchfiihrungs-
VORSTEUER ot o ; . wd verordnung (EU) 2017/1153. Die Angaben beziehen sich nicht auf ein einzelnes Fahrzeug
NOVA ABZUGS T k und sind nicht Bestandteil des Angebots, sondern dienen
- = allein Vergleichszwecken zwischen verschiedenen Fahr-
zeugtypen. Die Werte variieren in Abhéngigkeit der ge-
wahlten Sonderausstattungen.

BEFR E ) BERE(HT_IQT

Mercedes-Benz

&, Van ProCenter PAPPAS®

Pappas Steiermark GmbH Autorisierter Mercedes-Benz Vertriebs- und
Servicepartner, 8141 Premstatten, IndustriestraBe 31, Hotline: 0800/727 727;
Zweigbetriebe: Graz, Niklasdorf, Liezen und alle Vertragspartner, www.pappas.at
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© Ederer-Haghirian

Architektenleistungen

TDZ trifft Rahmenvereinbarung

© Innocad

Die OF TDZ setzt Projekte um, bei welchen
hochste Planungsqualitdten erforderlich
sind. Dies erfolgt unter Zuhilfenahme exter-
ner Architekturbiros, welche tiber EU-weite
Vergabeverfahren ermittelt werden. Ubli-
cherweise findet das mittels Architektur-
wettbewerben statt, welche entsprechend
der Aufgabenstellung —z.B. Zubau einer Am-
bulanz, diverse Umbauten im Bestand und
vieles mehr —entschieden werden.

Um den Verfahrensaufwand zur Planerer-
mittlung maRvoll und kostengiinstig zu hal-

T D2

Technisches Dienstleistungs
I B m B r u m
TEwirmarkachs Rrankerarmialien Gk

©EPPS

Ergebnisse der Siegerbiiros
aus den Rahmenvereinbarungsverfahren.

ten, wurde das Instrument der ,Rahmenver-
einbarung” entsprechend BVergG angewen-
det, um ausgezeichnete Architekturleistun-
gen fir die nachsten Jahre fir kommende
Projekte sicherzustellen.

Anhand dreier grundsatzlicher Aufgaben-
stellungen wurden gemeinsam mit den je-
weiligen Direktorien drei Besthbieterbiiros
ermittelt sowie jeweils drei Pools von finf
Architekturbiros juriert, welche dann fiir
kiinftige Bauaufgaben im Gesundheitswe-
sen zur Verfiigung stehen. B

INFRASTRUKTUR

Anzeige

STEUERTIPPS

Mag. Martin Allitsch

COVID-19- )
INVESTITIONSPRAMIE

MMag. Gerhard Hubner

Arztinnen und Arzte, die neben Ihrer KAGes-An-
stellung eine Ordination betreiben oder kiinftig
betreiben mdchten und vor notwendigen Inves-
titionen stehen, kdnnen diese Forderung bean-
tragen.

Wir mochten Sie daher in dieser Ausgabe iiber
die Eckdaten der FordermaBnahme informieren:

- Forderfahig sind Investitionen in das ab-
nutzbare Anlagevermégen, d.h. sowohl fiir
kérperliche als auch unkarperliche (z.B. Soft-
ware) Gegenstéande. Es kann sich auch um ge-
brauchte Wirtschaftsgiiter handeln.

Die Untergrenze fiir die Summe aller Investi-
tionsgiiter pro Antrag betrdgt € 5.000,--.

- Es miissen im Zeitraum von 01.08.2020 bis
28.02.2021 ,erste MaBnahmen” im Zusam-
menhang mit der Investition gesetzt werden.
Erste MaRnahmen sind bspw. Bestellungen,
Kaufvertrage, Anzahlungen oder Rechnungen.

Die Investitionspramie wird in Form eines
nichtriickzahlbaren, steuerfreien Zuschusses
gewadbhrt.

Die Pramie betrdgt grundsatzlich 7 % der for-
derfahigen Kosten. Fiir Investitionen in den
Bereichen Digitalisierung und Okologisie-
rung (z.B. E-PKW) wird sogar eine Préamie von
14 % gewidhrt.

Fordergeber ist die Austrian Wirtschaftsser-
vice GmbH (AWS).

Die Antragstellung fiir die Investitionspramie
ist elektronisch unter www.foerdermanager.
aws.at moglich.

Die Investitionen miissen mindestens 3 Jahre
im Betrieb belassen werden.

Fiir die Covid-19-Investitionspramie wurde ein
beachtlicher Férdertopf von € 2 Mrd. zur Ver-
fligung gestellt. In unserer Beratungspraxis
mussten wir allerdings feststellen, dass die erste
Milliarde davon sehr schnell aufgebraucht war.
Wir empfehlen daher eine mdglichst zeitnahe An-
tragstellung.

. _ DI Michael Pansinger Hubner & Allitsch
Projektleitung/Planung DI Claudia Klar KAGes-Services/TDZ
. E-S- ervices Wirtschaftstreuhdnder
mIchael'pans"‘ger@kages'at Hubner & Allitsch SteuerberatungsgmbH & Co KG
A-8010 Graz, Leonhardstr. 104

Tel. 0316/338 338, www.hubner-allitsch.at
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Jobrotation |

Aushildungsinitiative des LKF

Insgesamt acht Tage lang dauerte die Jobrota-
tion, die wir in der KAGes Zentrale absolvier-
ten. Dabei wurden uns wichtige Teilbereiche
des Unternehmens néhergebracht, der Bogen
spannte sich vom Strategie- und Vertragspart-
ner-Management iiber die Bereiche Einkauf,
Qualitatsmanagement, Recht und Risikoma-
nagement,  Unternehmenskommunikation,
Personalmanagement, IT-Infrastruktur und
Administrative Systeme, Finanzen und Cont-
rolling, Interne Revision bis hin zum Techni-
schen Dienstleistungszentrum.In allen Abtei-
lungen wurden uns interessante Einblicke in

nt

enmann-Bad Aus

die Konzernorganisation gewahrt. Neben dem
personlichen Kennenlernen und Wissensaus-
tausch mitden Mitarbeitern konnten wir durch
Fihrungen das Gelande und bauliche Anlagen
besichtigen — ein weiterer aufschlussreicher
Teil unserer Ausbildung in Graz.

Initilert wurde die Jobrotation vom Direkto-
rium des LKH Rottenmann-Bad Aussee. Ziel
war einerseits, jungen Verwaltungsmitar-
beitern die Wechselbeziehungen zwischen
KAGes-Zentrale und unserem Arbeitsplatz zu
vermitteln, andererseits um persdnliche Kon-
takte zu den Ansprechpersonen zu kniipfen

und eine gute Gesprachsbasis zu schaffen.
Die Gelegenheit zur Jobrotation haben wir
gerne angenommen. Damit sammelten wir
viele neue Erkenntnisse und konnten wichtige
personliche Verbindungen fiir unsere tagliche
Arbeit herstellen. Zusammenfassend blicken
wir sehr positiv auf die informativen Tage in
Graz zurlick. m
Patrick Marcher, BA
Giovanni Bustamante, MBA
LKH Rottenmann-Bad Aussee
patrick.marcher@kages.at
giovanni.bustamante@kages.at

Anzeige

GUT GEGEN VERSTOPFUNG!
Saubeunacher Kanalservices

24 h Notruf bei Verstopfung

Abfluss- und Rohrreinigung

Dichtheitsprufung
Kanalreinigung
Kanalsanierung

Kanal-TV-Inspektion

/4

24]7

Abwasser-Notruf

T: 059 800 2333
www.saubermacher.at
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Let's do it—let's WebEx-meet!

Fiihrungskraftetagung MTD 2020

© KAGes

S WebkEx als funktionables
. Kommunikationsmittel in Corona-Zeiten.

Am 07. Oktober des Vorjahres fand die
Fihrungskraftetagung MTD 2019 statt -
man kénnte meinen, ,damals war die Welt
noch in Ordnung”. Auf den Tag genau ein
Jahr spéter wurde die heurige MTD 2020
als online WebEx-Meeting durchgefihrt —
aufgrund der Coronavirus-Situation unter
ganz anderen Rahmenbedingungen.
Ungeachtet der technischen Herausforde-
rung war es seitens der MTD-Koordination
KMS ein besonderes Anliegen, in Hinblick
auf den in letzter Zeit reduzierten person-
lichen Austausch an der Tagungsdurch-
filhrung fest zu halten und ein gemeinsa-
mes ,Lebenszeichen” zu setzen. Dank der
Unterstiitzung durch Thomas Furlan, OF
IAS und durch die MTD-Leitungen und
MTD-Koordinatoren in den Hausern konnte
die Tagung in technischer Hinsicht vorbe-
reitet werden.

So versammelten sich am 07.10.2020 im
Seminarzentrum des LKH-Univ. Klinikum
Graz die Grazer MTD-Fiihrungskréfte,
um die Referate ,live" erleben zu kdn-
nen. Die Kollegen der anderen 19 KAGes-
Standorte waren via WebEx-Tool dazu ge-
schaltet.

Insgesamt vier Vortragende gestalte-
ten die Tagung, deren Inhalt sich in der
ersten Halfte aus der Organisation des
Corona-Managements aus Sicht der KA-
Ges-Zentrale (Dr. August Gomsi, MPH) und

einem Jahresriickblick tber die bearbei-
teten MTD-Themen 2019/2020 (Thomas
Neumann, MBA) zusammensetzte. Der
zweite Tagungsteil umfasste einen Be-
such von Bianca Heppner, MPH (Gesund-
heitsfonds Steiermark) mit der Vorstellung
eines Projektes zur Alkoholprévention am
Arbeitsplatz und ein Referat zu Zeit- und
Selbstmanagement von Mag. Manfred
Wolf (akademie, Graz). Zugeschaltet vom
LKH Murtal, gestalteten Alexandra Skur-
sky, MPH MBA (MTD-Fachbeiratsvorsit-
zende) und ADir. Prim.Dr. Michael Jago-
ditsch den Tagungsabschluss.

Als Kommunikationsmittel zwischen den
Zuhérern an den LKH-Standorten und dem
Grazer Tagungskreis wurde eifrig die Web-
Ex-Chatfunktion genutzt.

Auch wenn dieses Tagungsformat keines-
falls die personliche Begegnung und den
wertvollen Gedankenaustausch der Teil-
nehmer ersetzen kann, war es trotz allem
erfrischend und wohltuend, KAGes-weit in
Kontakt zu treten, um gemeinsam Vortrége
zu horen und neue Impulse mitzunehmen. B

Barbara Back, MBA
KAGes-Management/ MPM
MTD-Koordination
barbara.baeck@kages.at

PANORAMA

lhrem Wohlbefinden
zuliebe

Lernen durch Scheitern?!

Uber das, was in unserem Job und in unserem
Leben gut funktioniert, sprechen wir gerne.
Uber Vorhaben, die weniger gut laufen oder
Ziele, die wir nicht erreichen konnten schon
viel weniger.

Warum ist das so, dass wir iiber das, was wir
alle nur zu gut kennen, namlich zu scheitern,
kaum sprechen kénnen? Dabei kann man ge-
rade aus misslungenen Aufgaben vieles ab-
leiten und wichtige Erkenntnisse gewinnen.
Wenn man diese Lernerfahrungen mit anderen
teilt, zum Beispiel mit Kollegen vom Team oder
mit anderen Abteilungen, die sich mit &hnli-
chen Themen befassen, kdnnen wir alle nur
profitieren.

Eine forderliche Rolle bei der Entwicklung einer
Kultur, in der man scheitern darf und aus Feh-
lern lernt, nehmen Fihrungskrafte ein, wenn
sie Fehler nicht nur zulassen, sondern diese als
eine Chance sehen, besser zu werden.

Egal ob Sie Fiihrungskraft oder Mitarbeiter
sind, auf folgendes kommt es an, wenn Sie ein-
mal scheitern:

o Ubernehmen Sie Verantwortung fiir lhr
Handeln, nur so kénnen Sie daraus lernen.

e UmausFehlernzulernen, nehmen Sie sich
die Zeit genau hinzuschauen, wie es dazu
gekommen ist und was lhr Anteil daran
war.

e Sich Unterstiitzung fiir die Aufarbeitung
des Scheiterns zu holen, z.B. einen Kolle-
gen oder einen Coach, ist eine Stérke.

e \Wenn Sie oder jemand anderer scheitert,
gehen Sie wertschatzend und achtsam mit
sich selbst und auch dem Gegentiber um.

(Quelle: Die Mediation, Quartal IV/2020)

Wirwiinschen lhnen gute Lernerfahrungen! m

lhr Teanuler Ingernen Psychosozialen

*‘stelle
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* | SPAR-Gutscheinkarte -
& das ideale Geschenk!

: 'l?ie SPAR-Gutscheinkarte ist eine feine Geschenkidee fur Weihnachten.
= -~ Uberraschen Sie Familie, Freunde und Partner mit dieser Eintrittskarte
in die SPAR Genusswelt!

W

KREISCHBERG

www.lieblingssteirer.at

Fuhl dich frei

welt Ui Dreit

’
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Nadine und Hannes Etschmaier sind ein
gliickliches Paarund wiinschen sich ein zwei-
tes Kind. Nach Rafael wird Nadine mit Simon
schwanger, doch die Schwangerschaft er-
weist sich als kompliziert. Schliellich wird
Simon am 11. September 2015 in der 30.
Schwangerschaftswoche als Friihchen gebo-
ren. Er ist stark untergewichtig und zu klein
fir sein Alter. Was nun folgt, ist der Alptraum
einer jeden Familie: Simon wird mehrfach
operiert, es gibt multiple Komplikationen. Er
iberlebt die ersten Wochen, doch die Ruhe
wahrt nur kurz. Immer wieder treten Kom-
plikationen auf, und die Familie steht durch
die haufigen Krankenhausaufenthalte im-
mer groler werdenden Herausforderungen
gegeniiber. Im Alter von 19 Monaten stirbt
Simon daheim im Kreise der Familie. Nach
seinem Tod stellt sich heraus, dass er an ei-
nem seltenen Gendefekt gelitten hat.

Nadine Etschmaier schildert herzerwdrmend
und offen aus ihrer Sicht als Mutter diese
Berg- und Talfahrt, das rasante Tempo, in
dem sich ihre Welt von einem Tag auf den
anderen geandert hat. Das Buch ist beim An-

Buchvorstellung

Nadine Etschmaier (links) bei der Scheckiibergabe.

gestelltenbetriebsrat des Standortes Leoben
um 15 Euro zu erwerben. Nadine Etschmaier
istals DGKP am LKH Hochsteiermark, Stand-
ortLeoben auf der Operativen Intensivstation
tatig. Ende Mai 2020 ibereichte sie einen
Scheck iber 3.000,- Euro an den Spenden-

,lch hor noch wie-Du lachst”

PANORAMA

verein des mobilen Kinderteams: ,Kinder -
Leben auf Zeit.” Der Erlés des Buchverkaufs
ermdglicht es dem mobilen Kinderteam
mehrere in Betreuung stehende Familien zu
unterstiitzen und schwer kranke Kindern zu
betreuen. m

+Wein, Weib,und......"

Elke Von der Hellen am LKH Graz I, Standort West

Seit der Jugend an Malerei und Kunst in-
teressiert, besuchte die Kiinstlerin Elke Van
der Hellen die Kunstschule am Ortweinplatz
und absolvierte eine weitere Ausbildung bei
Mag. Axel Litschke.

Fasziniert vom Spiel mit Formen, Farben
und deren Gegensatzen nimmt sie alltagli-
che Dinge aus vertrautem Kontext heraus,
schenkt ihnen neue Bedeutung durch ihre
radikale plakative Darstellung, geht weiter
von der plakativen Darstellung zur expres-
siven Abstraktion und taucht ein in kérper-
liche Ausdruckswelten. Vom 01.10.2020 bis
30.11.2020 prasentierte sie eine Auswahl
ihrer Bilder am LKH Graz I, Standort West. B

Dezember 2020
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Lesenswert

Unsere Literaturtipps

Uferwege im
Ausseerland

Wandern und genief3en
an Seen und Fliissen
Reinhard A. Sudy
Morawa Verlag, 2020
Euro 19,90

Dieser Wander- und Genuss-Guide informiert
reich bebildert iiber die schénsten Wander- und
Spazierwege unmittelbar oder zumindest nahe
am Wasser und (ber Genussplatze in der stei-
rischen Region Ausseerland — Salzkammergut.
Dazu gibt es Tipps fiir einige der landschaftlich
besonders reizvollen Wanderrouten und Bergtou-
ren und fir sehenswerte Ausflugsziele.

Angst

Petra Ramsauer
Verlag Kremayr &
Scheriau, 2020
Euro 18,00

____Ea

.Haben Sie nie Angst?” Diese Frage wurde Petra
Ramsauer bislang am haufigsten gestellt. Die
Reporterin berichtet seit iber zwanzig Jahren aus
Krisengebieten. Nun recherchiert sie im Land der
Angst: Wovor flirchten wir uns zu Recht und zu
Unrecht? Wie verandert die Corona-Epidemie die
Fieberkurve der Angst? Ramsauer gibt Einblicke
in ihre sehr persénliche Auseinandersetzung mit
Angst: als Tumorpatientin und als Journalistin.

- Dein Gedéachtnis
B0 sxoRcamis kann mehr
O g - Kreative Merktipps fir

den digitalen Alltag
Luise M. Sommer
Fischer & Gann, 2019
Euro 19,50

T
KANN J[""v?.r_-H.q-;
S L .

Unser Gedéchtnis ist wie ein Muskel, der ge-
fordert werden will. Doch wenn ihm Smart-
phone & Co. immer mehr Arbeit abnehmen,
verkiimmert es. Dr. Luise Maria Sommer, Ge-
dachtnisweltmeisterin 60+, zeigt anhand von
Merkmethoden, Ubungen und Tipps, wie wir
das wahre Potenzial unseres Gedachtnisses —
in jedem Alter —richtig nutzen lernen.

Bauerinnen backen
Fiir Advent und
Weihnachten
Leopold Stocker
Verlag, 2020

Euro 19,90

Bauerinnen aus Osterreich, Bayern, Ba-
den-Wiirttemberg, der Schweiz und Sidtirol
haben ihre liebsten Weihnachts-Backrezepte
fiir dieses Buch zur Verfligung gestellt. Die
Rezepte spannen den Bogen von Plétzchen,
Keksen und Konfekt bis zu auBergewdhnlichen
Torten fir die Festtage und Brauchtumsgeback
fur Advent, Weihnachten und Silvester.

Mozarts letztes
Requiem

Jago Prinz

Verlag Anton Pustet,
2020

Euro 24,00

Eine Serie unerklarlicher Morde erschiittert das
Konzertleben im winterlichen Salzburg. Nach dem
Tod des Chefdirigenten der Salzburger Philharmo-
niker nimmt Chefinspektor Stiller die Ermittlungen
auf. Doch jeder Verddchtigte stirbt mysteridser-
weise noch vor dem Verhdr. Was auf den ersten
Blick wie ein gewdhnlicher Kriminalfall erscheint,
entwickelt sich zu einer packenden Geschichte
iiber die Macht der Musik..

Via Habsburg

Auf den Spuren einer
europdischen Dynastie
Hubert Matt-Willmatt /
Heinz Linke

Tyrolia Verlag, 2020
Euro 24,95

Die 800 Jahre alte Geschichte der Habsburger wird
an Orten bewahrt, die vier Ladnder und sechs Regi-
onen abdecken. Der Autor Hubert Matt-Willmatt
und der Fotograf Heinz Linke haben alle Orte und
Stadte entlang dieser , Europaischen Kulturstra3e”
besucht und legen nun einen umfassenden Reise-
fiihrer zum Thema vor. Uber 70 Orte und 150 tou-
ristische Ziele warten darauf, entdeckt zu werden.

Jochen Rindt

Der erste Popstar der
Formel 1

Ferdi Kraling

Delius Klasing Verlag,
2020

Euro 30,80

Einfiihlsames Portrdt einer der schillerndsten
Figuren im Formel-1-Rennzirkus der 1960er-
Jahre. Bis heute ist Rindt unvergessen, seine
Leistungen, sein Mut und sein fahrerisches
Kdnnen sind Vorbild fiir viele Nachwuchsfahrer.
50 Jahre nach den tédlichen Ereignissen lassen
Herbert Vdlkers emotionale Biografie und die
Fotos von Ferdi Kréling den Mensch und den
Rennfahrer Jochen Rindt wieder auferstehen.

Kochbuch ohne Rezepte

KOCHBUCH Kuphenprams
Ingrid Andreas
AR Verlag Anton Pustet, 2019
Euro 27,00

.1

Es geht um die Geheimnisse hinter den Rezepten:
Also alles, worauf man achten muss und was in
den Kochbiichern meist nicht zu finden ist. Band
1 von 4 ,Kiichenpraxis” widmet sich dem Insi-
derwissen tibers Schneiden, Riihren, Backen und
Garen. Autorin Ingrid Andreas hat Profi-Kdchen
jahrzehntelang dber die Schulter geschaut, die
Tipps und Tricks ,hinter den Kulissen” gesammelt
und selbst in ihrer Kiiche ausprobiert.

Entspannt &
ausgeschlafen
Hausmittel fiir
innere Ruhe

Eva Fauma Maudrich
Verlag, 2019

Euro 15,90

a 5’."35.-:”1 £
maliyeit biafen

Wie natiirliche Hausmittel fiir Entspannung, gu-
ten Schlaf und starke Nerven sorgen, verrat die
Expertin Eva Fauma in ihrem Buch. Mit bewéahrten
Rezepten und Tipps fiir den Alltag zeigt sie, wie
man mit der Kraft der Natur die innere Ruhe und
das seelische Gleichgewicht stérkt und negative
Folgen von Stress wie Antriebslosigkeit, Schlaf-
storungen, Nervositat oder Angste lindert.

42 G ISUﬂGf{S;
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Retouren an PF 555, 1008 WIEN

RétselspaB mit Gewinnchance

Schicken Sie das Losungswort des Kreuzwortrétsels bzw. die drei Ziffern
(von links nach rechts) der farbig hinterlegten Felder des Sudoku mit Ihrem Namen
und Ihrer Privat-Adresse an:

Redaktion G'sund / KAGes
Postfach 6, 8036 Graz  Mail: gsund@kages.at
Fax: +43/ 316/ 340-595-5277

Unter allen bis zum 10.01.2021 eingelangten Einsendungen mit der richtigen Lésung werden unter
Ausschluss des Rechtsweges Buchpreise verlost. Die Gewinner werden schriftlich verstandigt.
Das G'sund-Team wiinscht viel Erfolg!

b Minuten-Kreuzwortratsel

usam-— A norweg. | Stadt auf der Aris- Muse der Schmuck- | gréBte | Tatkraft, | Gemiise- ~,
Ezﬂgee’ Haupt- | Bomholm \ ;?ggﬂg_ \ Geschichte \d stein Insel d. gr. [ Spann- | pflanze Lo»
Schnur stadt rend Antillen [ kraft I b
> v M Karten- v \ v Iy
gliicks- ™ X
2 spiel
- Fluss zum poetisch: Weltorga- auf Reede
[Soomnlnsecr?g{m b Rhein gg:gz nisation P> liegen _*
hend (Abk.) (Schiff)
fliissige, v v Baustoff
pflanzliche Staat Stid-
Fettart 6 amerikas 7
v foe-
sauber, Land- aurge
unbe- schafts- P EIEEISES-
> sch:utzt garten rank
Laufleine | Bergspitze) Hautsalbe Ost- M
fiir Pferde | Gipfel US-Birger germane
(ugs.) 5
v v
Schreit-
> 1 vogel
Séisi)(jrﬁn[ Blumen- nordischer
Unterhau- inselim 1 Hirsch, [
ses Bodensee 4 Elch
starker “
Nahfaden P> Lsungs-
3 1 2 & 4 5 6 7

Der Fehlerteufel hat zugeschlagen!
Inder Ausgabe G'sund 107 hat sich bedauerlicherweise im Kreuzwortratsel der ,Fehlerteufel” einge-
schlichen—die richtige Losung lautete "GESTEIN" (GEUTEIN im Rétsel).

SUDOKU 4] 8] T776] I3

2 6 517

Das Diagramm dieser japanischen 9
Ratselartist mit den Zahlen 1-9 aufzu-

fillen. Jede Zahl darfin jeder Zeile und 5 3 4
jeder Spalte und in jedem 3x3-Feld nur

einmal vorkommen. 6|2 1 8 3

Schwierigkeitsgrad: mittel

LOSUNG G'sund 107

Kreuzwortratsel: Gestein 114 6
Bild 1: Seite 25

Bild 2: Seite 32 7 6 5

Sudoku 691

Mitmachen
und gewinnen!

Auf welchen Seiten dieser
G'sund-Ausgabe befinden sich diese
beiden Bildausschnitte?

Gefunden?

Schicken Sie lhre Antwort
unter Angabe lhres Namens und
Ihrer Privat-Adresse an:

Redaktion G'sund/KAGes
Postfach 6, 8036 Graz

Mail: gsund@kages.at

Fax: +43/316/340-595-5277

Aus allen bis zum 10.01.2021 ein-
gelangten Einsendungen werden
unter Ausschluss des Rechtsweges
Buchpreise verlost. Die Gewinner
werden schriftlich verstandigt.



