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Liebe Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter!

Dieses Heft, das Sie gerade in lhren
Handen halten, ist in zweierlei Hin-
sicht etwas Besonderes. Beginnend
mit dieser Ausgabe wird Ihnen das
Klinoptikum nach Hause geliefert.
Damit méchten wir eine noch gréBe-
re Reichweite schaffen und es allen
Mitarbeitern erleichtern, sich tUber
Neuigkeiten am LKH-Univ. Klinikum
Graz zu informieren. Passend zum
Erscheinungsdatum steht dieses
Klinoptikum ganz im Zeichen von
Weihnachten.

Der rote Faden dieser Ausgabe wird
bereits auf der Titelseite gesponnen.
Der geschmuckte Weihnachtsbaum
am Cover hat einen Grund. Unter
allen Mitarbeitern verlosen wir heuer
genau das: ,,einen Christbaum® - Ku-
geln, Lametta und Lichter inklusive.
Selbst die Lieferung und das Aufstel-
len Ubernehmen wir. Dem gltcklichen
Gewinner bleibt so mehr Zeit fiir die
wirklich wichtigen Dinge im Advent:

Geschenke einpacken und Kekse
naschen. Wie Sie am Gewinnspiel
teilnehmen kénnen, erfahren Sie auf
der Seite 17. Viel Glick!

Jemanden, bei dem Weihnachten
eine ganz besondere Bedeutung hat,
lernen Sie im Interview (ab Seite 6)
kennen. Er ist Hiter von etwa

300 Krippenfiguren, von denen er an
die 60 selbst geschnitzt hat.

O. Univ.-Prof. Dr. Glnter Krejs er-
weitert sein Erbstiick — eine seltene
Iglauer Weihnachtskrippe — mit viel
Liebe und Genauigkeit. Noch hat

er dafirr Platz — die Krippe nimmt

schlieBlich erst ein halbes Zimmer ein.

Doch nicht nur Wohnungen und
Hauser werden im Dezember hibsch
gemacht, auch unser Klinikum wird
jedes Jahr richtig weihnachtlich. Le-
sen Sie auf den Seiten 18/19, wie un-
sere Mitarbeiter es schaffen, Kliniken,
Patienten und Kollegen auf den 24.
Dezember einzustimmen — und wie
viele Kekse, Packerln und Lichter es
daflir braucht.

Woher all diese Brauche, von denen
wir hier sprechen, Gberhaupt kom-
men, erklart uns die Chefkuratorin
der Sammlung Volkskunde am
Universalmuseum, Dr. Roswitha
Orac-Stipperger, in einem Gastbei-
trag (ab Seite 20). Und fur all jene,
die noch nach dem passenden
(Wichtel-)Geschenk suchen, haben
wir ein paar auBergewdhnliche
Tipps (Seite 67).

Zu guter Letzt hat auch die ,Mit-
arbeitermobilitat neu” ihren Platz
zwischen Christbaumen und Christ-
kinderln gefunden. Das Konzept zur
Verkehrsberuhigung am LKH-Univ.
Klinikum Graz tritt ab 1. Janner
2014 in Kraft. Damit — das kdnnen
wir ruhig so sagen — machen wir uns
allen gemeinsam ein groBes Ge-
schenk.

In diesem Sinne wiinschen wir Innen
und lhrer Familie ein schénes Weih-
nachtsfest und erholsame Feiertage!

Ihre Anstaltsleitung
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INTERVIEW

Krippenspiel nach Krejs

So viele ,Schnitzer” wie er hat sich keiner erlaubt: o. Univ.-Prof.
Dr. GUnter Krejs, langjahriger Leiter der Klinischen Abteilung fur
Gastroenterologie und Hepatologie und Vorstand der Medizi-
nischen Universitatsklinik von 1986 bis 2005, ist begnadeter
Handwerker. Aus einem einfachen Stlick Holz fertigt er die
aufwendigsten Figuren. Braunbar Bruno lasst gruB3en.

Mag. (FH) Sabrina Luttenberger
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0. Univ.-Prof. Dr. Giinter Krejs

0. Univ.-Prof. Dr. Giinter Josef Krejs wurde
1945 in Waidhofen an der Ybbs geboren. Er ist
emeritierter Ordinarius fur Innere Medizin und
ehemaliger Leiter der Klinischen Abteilung fiir
Gastroenterologie und Hepatologie der Univ.-
Klinik fir Innere Medizin Graz. Von 1986 bis
2005 war Prof. Krejs Vorstand der Univ.-Klinik
fur Innere Medizin Graz. Prof. Krejs besitzt die
osterreichische Staatsbirgerschaft sowie die
der Vereinigten Staaten von Amerika.

Eckdaten seiner medizinischen Laufbahn:

1969 Promotion in Wien, davor Ausbildung an
den Universitaten in Wien und Zirich

1971 bis 1975 Facharztausbildung fur Innere
Medizin mit spezieller Berlicksichtigung der
Gastroenterologie in Zirich

1975 bis 1987 Zuerst Instructor, dann
Assistant Professor, anschlieBend Associate
Professor und nach 1984 Professor fur

Innere Medizin an der Universitéat von Texas,
Health Science Center in Dallas, Southwestern
Medical School, Dallas, Texas

Mitgliedschaften u. a. in der American Society
for Clinical Investigation, der American Gastro-
enterology Association und der European
Association for Gastroenterology, Endoscopy
and Nutrition. Seit 2012 ist Prof. Krejs auch
Sprecher (Sekretar) der Naturwissenschaftli-
chen Klasse der Sudentendeutschen Akademie
der Wissenschaften und Kinste in Minchen.

4113

Herr Prof. Dr. Krejs, Sie haben ein ganz besonderes
Hobby. Wie sind Sie denn zum Schnitzen gekommen?

KREJS: Ich habe eine Iglauer Weihnachtskrippe von
meinen Eltern geerbt. Schon als Kind habe ich mich
sehr daflr interessiert. Und als sie 1976 in meinen Be-
sitz Uberging, wollte ich sie gerne erweitern. In Dallas,
wo ich 12 Jahre spater lebte, bin ich eines Tages zufallig
Uber das Bavarian Wood Carving-Studio gestolpert.
Und ich habe dort gleich einen Kurs begonnen.

Ware es nicht einfacher gewesen, neue Figuren zu
kaufen?

KREJS: Mein Vater hatte schon die Idee, Kopien von
der gesamten Krippe anfertigen zu lassen. Dann hétten
sowohl meine drei Briider als auch ich ein Exemplar
gehabt. Nur: Das hétte laut dem Schnitzmeister Ludwig
Kieninger pro Kopie 150.000 Dollar gekostet — und das
schon vor 35 Jahren.

Das liegt sicher auch daran, dass die Krippe, von der
Sie sprechen, kein gewo6hnliches Schaubild der Ge-
burt Christi ist. Oder?

KREJS: Das stimmt. Es ist eine Iglauer Weihnachts-
krippe. Sie wurde in der Sprachinsel Iglau in Mahren
zwischen 1884 und 1906 hergestellt — ist also tGber 100
Jahre alt und heute sehr selten zu finden. Meine UrgroB3-
eltern mutterlichseits — das war die Buchdruckerfamilie
Vorreiter in Iglau — haben sie an meine GroBeltern wei-
tergegeben, die an meine Eltern. In dieser Zeit ist die
Krippe auch viel gewandert. Von Iglau nach Wien, nach
Waidhofen an der Ybbs, Krems an der Donau, ich habe
sie sogar nach Amerika verschiffen lassen. Seit fast 20
Jahren hat sie ihren festen Sitz aber in Krems.

Was fasziniert Sie an der Krippe?

KREJS: Dass sie so lebendig ist. Wir stellen sie ja jedes
Jahr auf und jedes Jahr, das ist das Schone, schaut sie
ein bisschen anders aus. AuBerdem ist es spannend

zu sehen, wie die Krippe wéachst. Mittlerweile umfasst
sie 36 Gebaude, darunter auch eine Schmiede, die sich
bewegt. Ich selbst habe bis heute 60 Figuren geschnitzt
— unter anderem eine Frau, die vom Pferd fallt.

War lhre erste Schnitzarbeit auch eine Krippeniigur?

KREJS: Nein, da habe ich das Abbild eines mensch-
lichen Koérpers mitsamt Abdominalorganen geschnitzt. Ab
1982 war die Arbeit das Logo der Division of Gastroente-
rology an der Southwestern Medical School in Texas.

Das hért sich so an, als waren Sie ein begabter
Schnitz-Schiiler gewesen.



KREJS: Ich hatte mit dem Passauer Schnitzmeister
Ludwig Kieninger, der eben das Bavarian Wood Carving
Studio in Dallas betrieben hat, vor allem einen sehr gu-
ten Lehrer. Einmal pro Woche habe ich mit finf anderen
»~Studenten” seinen Kurs besucht. Die anderen Studen-
ten waren beispielsweise ein Rechtsanwalt, ein Der-
matologe und ein College-Professor. Natirlich braucht
man zum Schnitzen ein bisschen Talent. Bis zu einem
gewissen Grad kann man es dann auch lernen. Manche
meinen, das Schnitzen sei die Kompensation, weil ich
nicht Chirurg wurde!

Welche Hilfsmittel benutzen Sie, wenn Sie sich an
eine neue Arbeit setzen?

KREJS: Eine Werkbank und viele verschiedene
sochnitzeisen“. Manchmal lege ich mir eine Fotokopie
zurecht, wenn ich die Figur vielleicht davor in einem Bild
gesehen habe, oder wenn es eine konkrete Inspiration
fur meine Krippenfigur gibt. Beim Braunbar Bruno, den
ich als letztes gemacht habe, war das so. Ansonsten
habe ich nur meine Lindenholzblécke, aus denen ich
die Figuren schnitze. So richtig knifflig wird’s fiir mich
sowieso erst beim Gesicht. Meine Mitarbeiter haben mir
zum letzten runden Geburtstag genau diese Anzahl an
Lindenholzbldcken geschenkt. Die Figuren, die daraus
entstehen, sind etwa 11 Zentimeter groB, eine etwa

5 Zentimeter hohe Basis wird dann zum Schluss weg-
geschnitten.

Und wie lange schnitzen Sie an einer Figur, bis sie
ihren Platz in der Krippe bekommt?

KREJS: Das dauert sechs bis acht Stunden. Dann
kommt noch die Bemalung mit drei verschiedenen
Schichten. Leider hatte ich in den letzten Monaten kaum
Zeit, neue Krippenbewohner herzustellen. Was sogar
noch mehr Zeit in Anspruch nimmt, ist das Aufstellen.
Vier bis funf Tage dauert das.

Haben Sie eigentlich eine Lieblingsiigur?

KREJS: Ja, ein Mann, der von seiner Gans in den Hin-
tern gebissen wird. Ich mag aber auch den Philosophen,
so haben wir die Figur als Kinder genannt, sehr gerne.

lhre Weihnachtskrippe hat mittlerweile ja schon eine
beachtliche GroBe erreicht. Gibt es in lhrem Haus
schon Platzprobleme?

KREJS: Gott sei Dank noch nicht. Wir haben einfach
unser Gastezimmer umgewandelt — das ist jetzt das
Krippenzimmer. Aber in einem jlingst verdffentlichten
Artikel im ,Bayrischen Krippenfreund“ wurde trotzdem
geschrieben: ,Eine kleine Iglauer Krippe befindet sich in
Privatbesitz in Krems an der Donau in Osterreich.*

INTERVIEW

Die Iglauer Weihnachtskrippe der Familie Krejs
wurde zwischen 1884 und 1906 in Iglau in
Mahren von verschiedenen Krippenschnitzern
hergestellt. Seit 1979 ist sie im Besitz von

0. Univ.-Prof. Dr. Gunter Krejs, der sie als talen-
tierter Schnitzer eigenhéndig erweitert hat. Mitt-
lerweile besteht die Krippe aus 36 Geb&duden
und 300 Figuren. 60 davon wurden von Prof.
Krejs hinzugefugt. Vier bis funf Tage dauert es,
die Weihnachtsszenerie aufzustellen, die Fami-
lie Krejs bendtigt dafuir ein ganzes Zimmer in
ihrem Haus in Krems an der Donau.
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Freie Fahrt voraus

Neuregelung der Mobilitat am LKH-Univ. Klinikum Graz:
Mitarbeiter, die auf Bus und Bim umsteigen, fahren mit dem
Job-Ticket ab sofort gratis zur Arbeit. Alle anderen haben
ab nachstes Jahr eine groBere Chance, einen der begehrten
Parkplatze zu ergattern. Von der ,Mitarbeitermobilitat neu”
profitieren also alle.

Mag. Simone Pfandl-Pichler / Mag. (FH) Sabrina Luttenberger
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Wie kommen Sie zu lhrem Ticket?

Wenn Sie mehr als 2 km vom Klinikum entfernt
wohnen, kédnnen Sie ein Job-Ticket beantra-
gen. Den Antrag (Serviceunterlage 2000.1453)
ausfillen und gemeinsam mit einem Passfoto
mit der Hauspost an |hren Personalreferenten
schicken. Jeden Donnerstag werden die Antra-
ge an die Holding Gbermittelt und eine Woche
spéater kdnnen Sie lhr Ticket bei Frau Neuhold,
Direktionsgebaude, 1. OG, Zimmer 73 abholen.
Beachten Sie bitte die internen Postwege und
dass das Ticket nur mit einem Gultigkeitsdatum
von einem Monat vordatiert werden kann.
Tickets fur Janner 2014 kénnen erst im Dezem-
ber beantragt werden. Wenn Sie das Job-Ticket
nutzen, werden in dieser Zeit der Fahrtkosten-
zuschuss und die Pendlerpauschale eingestellt
und Sie missen eine vorhandene Parkberechti-
gung zuriickgeben.

Lange Wartezeiten bei der Einfahrt in das LKH-Univ. Kli-
nikum Graz. Dann eine nervenaufreibende Parkplatzsu-
che und wenn es endlich Zeit ist, nach Hause zu fahren,
Stau an allen Ampeln rund um das Gelande. Zu benei-
den sind die Mitarbeiter des LKH-Univ. Klinikum Graz
nicht, die mit dem Auto in die Arbeit kommen. Und da-
bei sind die Kosten von Benzin und Co. oder die wach-
sende Feinstaubbelastung in Graz noch gar nicht be-
ricksichtigt. Aber: Das LKH-Univ. Klinikum Graz hat an
all diese Dinge gedacht — bei der Erstellung eines neuen
Verkehrskonzepts, der ,,Mitarbeitermobilitat neu®. Wer
ab sofort auf 6ffentliche Verkehrsmittel umsteigt, spart
Nerven, Zeit und vor allem Geld.

Noch trennen uns zwar einige Tage vom neuen Jahr, die
Vorbereitungen darauf haben am Klinikum aber schon
vor langer Zeit volle Fahrt aufgenommen. Stichwort:
Verkehrsberuhigung. Ziel des Mobilitdtskonzeptes ist es,
die Attraktivitat des Autos zu verringern. Die Anstaltslei-
tung des LKH-Univ. Klinikum Graz hat gemeinsam mit
dem Betriebsrat Anreize geschaffen, um das Umsteigen
auf Bus und Bim schmackhaft zu machen. Besonderes
Augenmerk liegt dabei auf den 4.500 Mitarbeitern aus
Graz und Graz-Umgebung. lhre Anreise ist verhéltnis-
maBig kurz, ihre Wohnorte sind gut an das Netz der
Offentlichen Verkehrsmittel angeschlossen. Somit sind
diese Mitarbeiter prédestiniert fiir das sogenannte Job-
Ticket. Auto stehen lassen und ab sofort gratis 6ffentlich
fahren. Einfach, schnell und unkompliziert.

Der groBe Vorteil, der sich daraus fur die pendelnden
Mitarbeiter ergibt: Am Klinikum stehen mehr Parkplatze
fur die Weitgereisten zur Verfligung. Laut Mobilitatsver-
trag zwischen Land Steiermark, KAGes und dem LKH-
Univ. Klinikum Graz sind ndmlich ,,nur“ 2.050 Stellfla-
chen zugelassen, die unter 6.700 Mitarbeitern aufgeteilt
werden mussen. Die Nachfrage war so hoch, dass eine
Neuregelung unumganglich war.

Grundsétzlich erméglicht die ,,Mitarbeitermobilitat neu”
allen Mitarbeitern die kostenlose Anreise mit den 6f-
fentlichen Verkehrsmitteln. Wer langer als eine Stunde
braucht, um vom Wohnort zum Arbeitsplatz zu gelan-
gen, liegt Uber der von der Klinik festgelegten Zumut-
barkeitsgrenze. Das heiBt, fir parkende Pendler bleibt
alles beim Alten. Mitarbeiter aus dem GroBraum Graz
zahlen ab 2014 hingegen mehr fiirs Parken. Im Innenge-
lande werden zum Beispiel monatlich 70 Euro fallig.

Die durch die Tariferh6hung eingenommenen Gebihren
kommen wiederum allen Mitarbeitern zu Gute. Das Geld
wird fiir die Férderung des Offentlichen Verkehrs einge-
setzt sowie flr die Verbesserung der Infrastruktur fir Rad-
und Motorradfahrer (mehr Abstellflachen, Gberdachte
Abstellflachen etc.). Auch der Ausbau des internen und
kostenlosen Klinikbusses wird aus diesem Topf bezahlt.



Weiters hat kiinftig jeder Mitarbeiter die Mdglichkeit,
sich einen 5er-Block fir die Einfahrt ins Geldnde zu kau-
fen. FUr 25 Euro parkt man an flnf beliebigen Tagen im
Jahr direkt am Klinikum. Denn manchmal geht es eben
nicht anders. Job-Ticket und 5er-Block sind im Buro des
Personalmanagements verfligbar.

Die ,Mitarbeitermobilitdt neu” ist also eine Win-Win-
Situation. Jeder, der mdchte, fahrt gratis zur Arbeit. Dem

FAQs zum Job-Ticket

Bekomme ich den ,FKZ alt“ wieder, wenn ich das
Job-Ticket nur fiir 1 Jahr nehme?

Ja, entscheidend dafiir, ob ein Anspruch auf FKZ alt
oder neu besteht, ist ausschlieBlich der Beginn des
Beschéftigungsverhaltnisses. Der Anspruch ruht nur
und lebt in der alten Form wieder auf, wenn das Job-
Ticket wegfallt.

Ich bin Mitarbeiter der Med Uni Graz; gilt das Job-
Ticket auch fiir mich?

Aktuell gilt die Regelung nur fur Landesbedienstete.
Die Med Uni Graz plant allerdings vergleichbare Re-
gelungen fur ihre Mitarbeiter des Klinischen Bereichs.

Ich habe eine Nacht- und Wochenend-EPG auf-
grund meiner Nachtdienste. Habe ich Anspruch
auf das Job-Ticket?

Ja, anspruchsberechtigt sind alle landes- und kages-
bediensteten Mitarbeiter, die mehr als 2 km von der
Dienststelle entfernt wohnen, nicht im Probemonat
oder der Kiindigungsfrist sind und keine regulare
(24h-glltige) EPG besitzen.

Ich habe keinen Parkplatz und fahre schon jetzt
offentlich. Gilt das Angebot auch fiir mich?

Ja, das Angebot gilt fir alle, die die Voraussetzungen
erfullen, auch wenn sie keinen Parkplatz haben.

Handelt es sich beim Job-Ticket um eine Stre-
ckenkarte, die nur den Weg zur Arbeit abdeckt,
oder um eine Netzkarte?

Das Job-Ticket ist eine Netzkarte, die fiir 365 Tage
gultig ist und alle Zonen vollstédndig abdeckt, die von
der FKZ-Adresse bis zum Klinikum notwendigerweise
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Rest unserer Mitarbeiter stehen mehr Parkplatze zur
Verfligung, die Engpéasse schwinden. Und auch Grazer
Mitarbeiter, die etwa aufgrund der Vereinbarkeit von Fa-
milie und Beruf nicht auf ihr Auto verzichten kénnen, ha-
ben ab 2014 eine gréBere Chance, eine Parkbewilligung
zu erhalten. Im Endeffekt geht es schlieBlich darum, die
besten Entscheidungen flr die Mitarbeiter des LKH-
Univ. Klinikum Graz zu treffen.

befahren werden missen. Jedenfalls beinhaltet ist
daher die Netzkarte fiir die Zone 101 (Graz).

Bekomme ich meinen Parkplatz automatisch
wieder, wenn ich z. B. nach einem Jahr kein Job-
Ticket mehr moéchte?

Automatisch bekommen Sie den Parkplatz nicht wie-
der. Es ist ein neuer Antrag zu stellen, der nach den
bestehenden Kriterien eingereiht und abgearbeitet
wird.

Ich wohne in einer Gemeinde, die zum erh6hten
Tarif gehort, brauche aber aufgrund meines Wohn-
ortes mit dem FuBweg zum OV lénger als

60 Minuten. Gilt fiir mich dennoch der hohere
Kostenbeitrag?

Ja, fUr die Entscheidung, ob eine Gemeinde in den
glnstigen oder den erhéhten Kostenbeitrag fallt, wur-
de die Fahrtzeit vom Gemeindemittelpunkt It. www.
busbahnbim.at herangezogen. Alle Gemeinden, die
hier unter 50 Minuten lagen, fielen in den erhdhten
Tarif. Somit wurden 10 Minuten fir den Weg zum OV
einkalkuliert. Eine individuelle Beurteilung fur jeden
einzelnen Mitarbeiter ware nicht administrierbar ge-
wesen. Es gibt sicher Mitarbeiter, die langer als

10 Minuten zu FuB zur ndchsten Haltestelle brauchen.
In diesen Fallen ist zu empfehlen, Park- & Ride-M&g-
lichkeiten zu prifen, oder mit dem Fahrrad zur Halte-
stelle zu fahren.

Gibt es auch Monatskarten?

Nein, aber es gibt die Mdéglichkeit, Gutscheine fir
eine personifizierte Halbjahreskarte (z. B. fir die Win-
termonate) zu bekommen. Die Héhe der Gutscheine
wird durch |Ihren Personalreferenten berechnet (Preis
der um 10 % reduzierten Jahreskarte minus FKZ, ab-
gerundet auf 50er-Schritte). Die Auszahlung des FKZ
wird bei dieser Variante nicht ruhend gestellt.
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Neubesetzungen

Medizin

ao0. Univ.-Prof. Dr. Hannes Deutschmann
- wurde mit Wirkung ab 01.10.2013 befristet
ﬁi. bis zum 28.02.2017 zum 2. Stellvertreter der
Vorsténdin der Universitatsklinik flir Radio-
logie und ab 01.10.2013 befristet bis zum 31.12.2016
zum supplierenden Leiter der Klinischen Abteilung fir
Neuroradiologie an der Universitatsklinik fir Radiologie
bestellt.

Univ.-Prof. Dr. Peter Fickert wurde mit

Wirkung ab 01.10.2013 befristet bis zum

28.02.2017 zum 1. Stellvertreter des supplie-

renden Leiters der Klinischen Abteilung fir
Gastroenterologie und Hepatologie an der Univ.-Klinik
fur Innere Medizin bestellt.

Univ.-Prof. Dr. Michael Fuchsjager wurde
| mit Wirkung ab 01.10.2013 befristet bis zum
28.02.2017 zum 1. Stellvertreter der Vorstandin
& der Universitatsklinik fur Radiologie bestellt.

ao. Univ.-Prof. Dr. Axel Haberlik wurde mit
# ' Wirkung ab 01.10.2013 befristet bis zur Beset-
% | zung der Professur, langstens jedoch bis zum
30.09.2014 zum 1. Stellvertreter des Vorstan-
des der Universitatsklinik fir Kinder- und Jugendchirur-
gie bestellt.

Univ.-Prof. Dr. Wolfgang Kroll wurde mit
Wirkung ab 01.10.2013 befristet bis zum

' 28.02.2017 zum 1. Stellvertreter des Vorstan-
des der Universitédtsklinik fiir Andsthesiologie
und Intensivmedizin bestellt.

ao. Univ.-Prof. Dr. Herwig Lackner wurde

mit Wirkung ab 01.03.2013 befristet bis zum

28.02.2017 zum 1. Stellvertreter des Leiters

der Klinischen Abteilung fiir Padiatrische Ha-
mato-Onkologie an der Universitatsklinik fur Kinder- und
Jugendheilkunde bestellt.

Univ.-Prof. Dr. Wolfgang Petritsch wurde

mit Wirkung ab 01.10.2013 befristet bis zum
31.12.2016 zum supplierenden Leiter der Kili-
nischen Abteilung fir Gastroenterologie an der
Universitatsklinik fir Innere Medizin bestellt.

Ass.-Prof. Dr. Gudrun Rumpold-Seitlinger

wurde mit Wirkung ab 01.10.2013 befristet

bis zum 28.02.2017 zur 1. Stellvertreterin des
i supplierenden Leiters der Klinischen Abteilung

fur Allgemeine Anasthesie und Intensivmedizin an der

Universitatsklinik fir Andsthesiologie und Intensivmedi-

zin bestellt.

Univ.-Prof. Dr. Hein Sill wurde mit Wirkung ab
01.10.2013 befristet bis zum 31.12.2016 zum
ey supplierenden Leiter der Klinischen Abteilung
fur Hamatologie an der Universitatsklinik fur
Innere Medizin bestellt.

L ao. Univ.-Prof. Dr. Erich Sorantin wurde
mit Wirkung ab 01.10.2013 befristet bis zum
31.12.2016 zum supplierenden Leiter der Kili-
nischen Abteilung fiir Kinderradiologie an der

Universitatsklinik fir Radiologie bestellt.

I' Univ.-Prof. Dr. Rudolf Stauber wurde mit

: Wirkung ab 01.10.2013 befristet bis zum
28.02.2017 zum 2. Stellvertreter des supplie-

renden Leiters der Klinischen Abteilung fir

Gastroenterologie und Hepatologie an der Universitats-

klinik fur Innere Medizin bestellt.

ao. Univ.-Prof. Dr. Gerhardt Steinwender
wurde mit Wirkung ab 01.10.2013 befristet bis
zum 30.09.2014 zum supplierenden Leiter der
Klinischen Abteilung fir Kinderorthopadie an
der Universitatsklinik flr Kinder- und Jugendchirurgie
bestellt.
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Univ.-Prof. Dr. Wolfgang Toller wurde mit
Wirkung ab 01.10.2013 befristet bis zum
31.12.2016 zum Vorstand der Universitéts-
klinik fir Andsthesiologie und Intensivmedizin

bestellt.

] [ ao. Univ.-Prof. Dr. Albert Wolfler wurde

mit Wirkung ab 01.10.2013 befristet bis zum
28.02.2017 zum 1. Stellvertreter des supplie-
-ﬁ #al renden Leiters der Klinischen Abteilung fiir
Hamatologie an der Universitatsklinik fir Innere Medizin
bestellt.

Ass.-Prof. Dr. Doris Zebedin wurde mit

Wirkung ab 01.10.2013 befristet bis zum

28.02.2017 zur 1. Stellvertreterin des supplie-

renden Leiters der Klinischen Abteilung fir
Kinderradiologie an der Universitétsklinik fir Radiologie
bestellt.

PFLEGE
DGKS Birgit Spork ist seit 01.08.2013 Sta-

tionsleiterin an der Univ.-Klinik fir Chirurgie,
Station Allgemeinchirurgie 5C.

L= _J

DGKS Anita Kaufmann hat mit 01.08.2013
zusatzlich zu ihrer Funktion als OP-Leiterin an
der Univ.-Klinik fur Dermatologie und Vene-
‘.. rologie die Stationsleitung an der Tagesklinik
Ubernommen.

.y

Neu In
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DGKS Marion Stepanek hat mit 01.08.2013
zusétzlich zu ihrer Funktion als Leiterin der
Intensivstation an der Univ.-Klinik fir Ands-

» thesiologie und Intensivmedizin die Stations-
leitung an der Univ.-Klinik fir Blutgruppenserologie und
Transfusionsmedizin, Apharese, bernommen.

DGKS Katrin Amon ist seit 01.10.2013 Sta-
tionsleiterin an der Univ.-Klinik fir An&sthesio-
logie und Intensivmedizin, Anasthesie dezen-
tral.

MTD (Medizinisch Technischer Dienst)

Ab 01.12.2013 tUbernimmt Annette Knopp,
.  MBA, MPA die Funktion der leitenden Radio-

s B3 logietechnologin an der Univ.-Klinik fir Radio-
logie, Klinische Abteilung fiir Nuklearmedizin.
Ab 01.01.2014 Ubernimmt Thomas
. ' Bierbacher, MBA die Funktion des leitenden

Radiologietechnologen an der Univ.-Klinik fur
4% k. Strahlentherapie-Radioonkologie.

Pension

Mag. (FH) Sabrina Luttenberger

FOI August Plauder wollte
sich eigentlich als Elektro-
techniker bei der Landes-
regierung bewerben. Durch
einen Tipp landete er 1972
aber am LKH-Univ. Klini-
kum Graz — und er blieb bis
heute, 40 Jahre lang. Wenn
Plauder nun Ende des Jah-
res in Pension geht, verliert
die Medizintechnik nicht
nur ihren Chef, sondern den
Mitbegrinder der Abteilung.

e
O
b=

Als Medizintechniker leistete er einen wichtigen Beitrag,
um Kranke wieder gesund zu machen. Was ihm dabei
geholfen hat: seine Feinflhligkeit. Als Musiker — er blast
die Trompete — liege ihm das Einfiihlsame. 2005 wurde
Plauder schlieBlich Leiter der Medizintechnik und Herr
Uber 40 Mitarbeiter und mehr als 21.000 Geréte, der
Hoéhepunkt seiner Karriere am LKH-Univ. Klinikum Graz.
Dass Plauder seinen Arbeitsplatz gerade zu Silvester
verlassen wird, passt. Der Jahreswechsel spielt in sei-
nen Erinnerungen ndmlich auch eine wichtige Rolle.
1999, als alle besorgt waren, ob und wie sich der Jahr-
tausendwechsel auf die technischen Geréte auswirkt,
war Plauder im Einsatz am Klinikum. Und kurz nach
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Mitternacht sogar im Fernsehen — als Experte, der im
OREF live berichtete, dass das Millennium ganz ohne
Probleme begonnen hat.

Plane flr die Zeit nach seiner Pensionierung gibt es
Ubrigens genug: Plauder méchte mehr Zeit im Griinen
verbringen — am liebsten in seinem Waldstlick in der
Heimat Deutsch-Goritz — und noch 6fter in die Toskana,
quasi sein zweites Zuhause, fahren. Dort hat sich
Plauder auch schon mit dem ortsansassigen Klinik-
personal angefreundet. Ganz ohne Krankenhaus wird
er also auch in Zukunft nicht sein.

Alois Glanzer betritt das
Biro, sieht sofort dunkle
Stellen an der hellen Wand
und verspricht, seine Maler
umgehend vorbeizuschicken.
Unrein weiB, so geht das
nicht. Gerade weil Glanzer
derart akribisch arbeitet,
kennt er jeden Pinselstrich
am Klinikum. Jedes frische
Fleckchen Asphalt fallt ihm
sofort aus zig Metern Entfer-
nung auf. Und er weil3 genau,
welche Mauern nach Umbauarbeiten fehlen oder neu
aufgetaucht sind. Seit 1993 arbeitet Glanzer bei den
Bautechnischen Betrieben am LKH-Univ. Klinikum Graz,
vor zehn Jahren hat er deren Leitung Gbernommen. Der
Chef wére er aber nie gewesen, sagt er, sondern ledig-
lich der Vorgesetzte, der sich halt um die Organisation
der Maler, Glaser, Maurer, Tischler, ... kimmert. Zum
Planen gab es in all den Jahren auch richtig viel: Mit
Ausnahme der Psychiatrie haben er und sein Team in
jeder Klinik Hand angelegt und jedes Mal war Glanzer
mit neuen Herausforderungen konfrontiert. Knifflig wa-
ren fUr den gelernten Schlosser aus Eisenerz etwa die
Arbeiten bei der Orthopadischen Ambulanz, bei der die
kurze Bauzeit von drei Wochen mit einem Rohrbruch
eingeleitet wurde. Hunderte von tollen Baustellen tber-
wiegen aber in Glanzers ganz persénlicher Bau-Bilanz,
weswegen er ein bisschen wehmitig an seine Pension
ab 1. Janner 2014 denkt. Klar, fir Radfahren wird er
dann mehr Zeit haben und auch sein zwélfjahriger Enkel
wird sich auf die vielen Abenteuer mit dem Opa freuen,
die Arbeit und die Leute werden dem Obersteirer trotz-
dem fehlen. Kein Wunder, war Glanzer in seinen fast 21
Jahren am Klinikum nur drei Tage in Krankenstand. Was
ihm beim Abschied vielleicht hilft: Der Gedanke an das
Badezimmer zuhause. Das gehért ndmlich umgebaut.
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Christbaum zu verschenken!

Stabsstelle PR

FiBe hochlegen und Arme hinterm Kopf verschran-
ken. Heuer kénnen Sie sich mit etwas Gliick den
Weihnachtsbaumwahnsinn sparen. Unter allen Ein-
sendungen bis 18. Dezember verlost die Anstaltslei-
tung einen geschmiickten Christbaum, der piinktlich
vor dem Fest zu lhnen nach Hause geliefert wird.

Fast 80 Prozent unserer Mitarbeiter am LKH-Univ. Kii-
nikum Graz sind Frauen. Und ganz oft sind sie es, die
sich nach oder vor der Arbeit um ein weihnachtliches
Zuhause kiimmern. Um bunte Lichterketten, verpackte
Geschenke und gut gefillite Keksdosen. Und: um den
richtigen Christbaum in der richtigen GréBe mit pas-
sender Dekoration. Der ganz normale Adventstress fir
berufstatige Frauen oder Manner.

Die Anstaltsleitung hat sich heuer deshalb etwas Beson-
deres ausgedacht, damit die besinnliche Zeit auch wirk-
lich beschaulich und weniger hektisch wird. Unter allen
Mitarbeitern des LKH-Univ. Klinikum Graz verlost sie ei-
nen geschmickten Christbaum, der zum Gewinner nach
Hause gebracht wird. Mit ein bisschen Gliick kénnen
Sie sich den Baumkauf heuer sparen. Die Firma Blumen
Rauch kiimmert sich um die Gestaltung und den Trans-
port des Weihnachtsbaums.

Um am Gewinnspiel teilzunehmen, schicken Sie bitte
eine E-Mail mit dem Betreff ,,Christbaum* an
klinoptikum@Kklinikum-graz.at — oder senden Sie eine
Karte per Hauspost an die Stabsstelle PR. Vergessen
Sie dabei bitte nicht, lhren Namen sowie Ihre Abtei-
lung, Ihre Telefonnummer und lhre Adresse anzugeben.
Einsendeschluss ist Mittwoch, der 18. Dezember
2013, um 12 Uhr. Der Gewinner wird am selben Tag
von uns telefonisch versténdigt. Die Zustellung des
Baums erfolgt nach Absprache mit dem Gewinner.
Mitglieder der Redaktion sind von der Teilnahme
ausgenommen. Der Rechtsweg ist ausgeschlossen.
Keine Barablése méglich. Der Gewinner erklart sich
einverstanden damit, dass sein Name mit Bild im Int-
ranet verdffentlicht wird.
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Weihnachten in XX

Stabsstelle PR

Backen, Beleuchten, Beschenken: Die Vorbereitun- képfige Winter-Trupp, der ruck, zuck Schnee schaufelt,
gen auf das Christkind tinden am LKH-Univ. Klini- sobald die weien Flocken vom Himmel rieseln.
kum Graz nur in UbergroBe statt. Die Adventzeit hat am LKH-Univ. Klinikum Graz Uber-

groBe. Mitarbeiter und Patienten, die die Feiertage auf
Der Nikolaus hat schwer zu tragen: 180 rote SackerIn den Stationen verbringen, sollen den Geist der Weih-
verteilt er jahrlich auf der Kinderklinik. FleiBiger sind nacht auch hier bei uns spiiren. Wir haben flir Sie Zah-
da fast nur die Dekorations-Mitarbeiter, die eine halbe len gesammelt, die die beeindruckenden Dimensionen
Tonne Reisig Uber das Gelande tragen. Oder der acht- der weihnachtlichen Vorbereitung am Klinikum zeigen.

5 Monate lang
dauert der
Winterdienst —

Christbdume werden
mit einem Kreuz
versehen, zugestellt

November aus-
schlieBlich mit den
Vorbereitungen auf

genauer:
von 1. November
bis 31. Marz. 2
Schneefrasen o
° o und 25 Schaufeln . >
0 %0go° sind ebenfalls im e 0% e
00V © . °Yo Oo
bR Einsatz. o o
& S
i
g Qo © 5'6 Mitarbeiter °s 0
£ e beschéaftigen sich ©.505 e
2 ab spatestens Mitte oFe 1 20
g
5
[}

Weihnachten. und wieder
o 2 abgeholt.

) Oooo . . .
095, © Die Baume sind
© %o Q é é é Q zwischen einem

und funf

6 = 8 Mitarbeiter

sind flr den Winter-
dienst am Klinikum

Meter lang.

- Vverantwortlich. o @

= o

‘ :’ % 0800
00V &



2 y 5 Stunden

verbringt der

Nikolaus pro Kilinik

mit den kleinen
Patienten.
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200 Lavimeter @ o %080°
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an Lichterketten e 79
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beleuchten das
Klinikum im Advent.

-
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Lampen sind eben-
falls im Einsatz.

(o) S
1 50 Advent- S oOoo o 500 Kilogramm % 80? 0
krénze werden am g o Reisig und Koni- ® 0090o @
Gelénde verteilt © o

— davor kiimmern
sich die Mitarbeiter
um das Binden und

Schmiicken.

ferengriin werden e °gq

verarbeitet. 30-000
Kekse backen die
Mitarbeiter unserer

Kiche flr unsere
Patienten.

§EE=D
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200 Kilogramm

Mehl werden dafir
bendtigt.

(ee)

1 80 Nikolaus-

Sackerln versiiBen
den Kindern die
Adventzeit.
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Adventgestecke auf Eier
Stationen sowie sind in der Weih-
viele kleine auf nachtsbéckerei
Tischen gehéren enthalten.

Patienten-
weihnachtsfeiern
werden auf den
Kliniken veranstaltet.

ebenfalls zur Weih-
nachtsdekoration.

g F=D
L . a a
45 Kilogramm

Marmelade,

(ee)

2 Stunden
dauert der Besuch
vom Christkind am

24. Dezember.

0n O ©_ e 50 Kilogramm
S °0°° %000
0090 e © 0 e Kochschokolade
G o @ i Und
° . o 100 Kilogramm
°°9°° Butter werden dabei
0095 ©

verarbeitet.
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Adventkranz, Krippe und
Christbaum — eine Spurensuche

Wann beginnt die Weihnachtszeit? Wenn Supermarkte Ende
Oktober schon Christbaumbehang und Lebkuchen anbieten und
die Haufigkeit der Postwurfsendungen mit Weihnachtsangeboten
und Geschenkideen rasant zunimmt?! Und wann ist Weihnachten

vorbei? Wenn die abgeraumten Christbaume oft schon eine

Woche nach Weihnachten auf den zentralen Sammelstellen

landen?!

Dr. Roswitha Orac-Stipperger
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Adventkrénze auf dem Bauernmarkt

Historischer Christbaumschmuck aus einer Grazer Privatsammlung

Die barocke Weihnachtskrippe aus Ranten wird alljahrlich zu den Auffih-
rungen der Hirten- und Krippenlieder in der Antoniuskirche aufgestellt

Diese Zeitverschiebung hat vor allem im stadtischen
Umfeld in den vergangenen Jahrzehnten fast schlei-
chend stattgefunden. Ein Blick auf weihnachtliche Tra-
ditionen zeigt uns einen anderen zeitlichen Rahmen und
einige gar nicht so bekannte Einzelheiten.

Jesus von Nazareth wurde weder am 25. Dezember,
noch in dem Jahr geboren, das wir heute mit 0 bezif-
fern. Seine Geburt zu einem Feiertag zu erklaren, war
vielmehr ein wichtiger Akt der Kirche, sich gegen andere
Religionen und deren Feste durchzusetzen.

Wichtige Kulttermine der Antike, das Fest der Winter-
sonnenwende und der Jahreswechsel haben sich im
Lauf der Jahrhunderte (berlagert und wurden bereits
ahnlich dem spéateren Weihnachten mit Gppigem Mahl,
mit Geschenken und Spielen begangen. Im Jahre 354
legte Papst Liberius das Fest der Geburt Christi auf den
25. Dezember. Der Heilige Abend am 24. Dezember ist
somit nur der Vorabend des eigentlichen Festtages.

Als Vorbereitung auf das christliche Weihnachtsfest
dient die vierwdchige Adventzeit, in der urspriinglich
strenge Fastengebote galten. Eine wichtige Zahlhilfe

in der Wartezeit auf das Fest ist neben dem Adventka-
lender der Adventkranz, der nicht — wie man vermuten
kénnte — ein katholisches, religidses Symbol ist —, son-
dern aus dem weltlichen, evangelischen Norddeutsch-
land stammt.

Ein weiteres zentrales Element des Weihnachtsfestes
hat auch eher unerwartete Wurzeln: der Christbaum. Als
geschmickter Lichterbaum flachendeckend verbreitet
hat er eine wesentlich kilirzere und andere Geschichte
als oft angenommen wird. Gerade der Begriff ,,Steiri-
scher Christbaum® firr eine Dekorvariante mit Natur-
materialien, Lebkuchen und in landlichem Stil gehalten,
tduscht eine Herleitung aus dem Bauerlichen vor. Tat-
sachlich war aber der Christbaum in entlegenen Regio-
nen der Steiermark vereinzelt bis nach dem 2. Weltkrieg
noch gar nicht allgemein tblich.

Vom Christbaum etwas in den Hintergrund gedrangt
wurde die Weihnachtskrippe als wichtiges Weihnachts-
symbol. Darstellungen der Geburt Christi haben eine
lange, wechselvolle Geschichte, die sich zwischen 6f-
fentlicher Schaustellung in Kirchen und privater Andacht
im héauslichen Umfeld, zwischen kirchlicher Férderung
sowie obrigkeitlichen Ge- und Verboten abspielt. Sie
sind Beispiele der Hochkunst verschiedener Epochen
ebenso wie unverwechselbarere Werke volkstimlicher
Interpretation. Ob das Geschehen in orientalischer Um-
gebung oder alpiner Landschaft nachempfunden wird
oder ob beide Stilelemente wie selbstversténdlich kom-
biniert werden, macht die Eigenart und gestalterische
Vielfalt von Weihnachtskrippen deutlich.



Mit dem Wort ,,Krippe® war urspriinglich nur der Fut-
tertrog im Uberlieferten ,,Stall von Bethlehem* gemeint.
Bald ging die Bezeichnung aber — als ein Teil fir das
Ganze - auch auf alle figurenreichen, szenischen Dar-
stellungen der Geburt Christi Gber. Neben dem Ort des
Geschehens war nattirlich der neugeborene Heiland in
der Volksfrommigkeit ein zentrales Motiv. Es entwickelte
sich die Jesuskind-Verehrung vor allem ausgehend von
den Frauenkldstern, und das ,,Kindlwiegen“ war ein fest-
stehendes Ritual in der Heiligen Nacht, auf das auch viel
weihnachtliches Liedgut zurtickgeht.

Hirten- und Krippenlieder sind in groBer Zahl aufge-
zeichnet worden und lassen das weihnachtliche Ge-
schehen nachempfinden. Seit dem Jahr 1916 erklingen
sie alljhrlich in der Antoniuskirche des Volkskunde-
museums in Graz. Der musikalische Ursprung dieser
besonderen Lieder liegt in den Volksschauspielen, die
seit dem Mittelalter verbreitet waren. Das bearbeitete
Liedgut wird von jungen Interpretinnen des Johann-
Joseph-Fux-Konservatoriums, unter der Leitung von
Zuzana Ronck, dargeboten.

Auffihrungstermine 2013: 11., 13. und 15. Dezember,
Beginn: 19.00 Uhr, www.museum-joanneum.at

Der traditionelle Weihnachtsfestkreis endet erst am

2. Februar, dem Fest Maria Lichtmess. Bis dahin darf
auch der Christbaum stehen bleiben - falls das in
zentralgeheizten Wohnungen der Gegenwart Giberhaupt
mdglich ist.

Dr. Roswitha Orac-Stipperger ist Chefkuratorin
der Sammlung Volkskunde am Universalmuseum
Joanneum. Die gebdirtige Grazerin hat in ihrer Hei-
matstadt Volkskunde studiert, ihr Zweitfach war
Geschichte. Seit 1981 arbeitet sie im Volkskunde-
museum. Arbeitsschwerpunkte von Dr. Orac-Stip-
perger sind Textil, Tracht und Brauch.

Aufgrund der Weihnachtsausgabe des Klinoptikum
wird die historische Lesereise von Prof. Dr. Bernd
Mader, rund um die Familie Schrotter, in der Aus-
gabe 1/2014 mit dem dritten Teil fortgesetzt.

UMJ/Volkskundemuseum
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UMJ/Nolkskundemuseum

Das Christuskind in der Krippe

Alte Hirten- und Krippenlieder, vorgetragen von jungen Interpreten in der
Antoniuskirche des Volkskundemuseums
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Rot werden?
Nein, danke!

Kalte, Sonne, Gene — die Hauterkrankung ,,Couperose® hat viele
Ursachen. Es gibt aber auch mindestens genauso viele Schutz-
malBnahmen gegen die hervortretenden Aderchen an den
Wangen. Was Sie tun kbnnen, um der Bindegewebsschwache
entgegenzuwirken und warum Laserbehandlungen oft ein
moglicher Ausweg fur Betroffene sind.

Univ.-Prof. Dr. Daisy Kopera
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... und nach der Behandlung mit dem Laser

Gokce Gurellier / www.shutterstock.com
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Auf der Schipiste oder beim entspannenden Glihwein
danach - UV-Strahlen sind auch im Winter Spielverder-
ber. Eigentlich genauso wie der Winter selbst. Denn: Die
haufigen Temperaturwechsel — von eisig kalt zu wohlig
warm, vom Schnee vor den Kamin — kdnnen der Haut
auch schaden und mitunter Couperose (Kupferfinnen)
verstérken oder gar verursachen. Also rote, verzweig-
te Aderchen auf den Wangen sichtbar werden lassen

— eine Folge von genetisch bedingter Bindegewebs-
schwache. Zwar ist Couperose prinzipiell nicht gefahr-
lich und hat kaum Krankheitswert, haufig stellt sie aber
ein kosmetisches Problem dar, mit dem sich die Betrof-
fenen unwohl fihlen.

Kupferiinnen und Kelten

Das Phanomen der Couperose ist hauttyp- und nei-
gungsspezifisch. Menschen mit sehr empfindlicher Haut
(anlagebedingt) sind anfallig fir die Erkrankung. Beson-
ders oft tritt Couperose bei hellhdutigen Menschen mit
rétlichem Haar und Sommersprossen auf, weswegen
auch vom ,Curse of the Celts”, dem Fluch der Kelten,
gesprochen wird. Eine medizinisch noch nicht néher de-
finierte Veranlagung lést das Hervortreten der Aderchen
aus. UV-Licht und duBere Einfliisse — wie zum Beispiel
starke Temperaturschwankungen — kénnen das Symp-
tom verstarken.

Vorbeugende MaBnahmen beginnen mit regelmasi-

ger Hautpflege und sanften Gesichtsmassagen. Sehr
wichtig ist der tagliche UV-Schutz, denn nicht nur beim
Urlaub im Siiden oder am Gletscher ist Sonnencreme
unabdingbar. Tageslicht hat ndmlich ebenfalls UV-Antei-
le, die unbemerkt auf die Haut einwirken. Um die Haut
vor Temperaturschwankungen zu schitzen, kann das
Einmummen in Hauben, Schals und hoch geschlossene
Mantel helfen, aber auch Kalteschutzcremes sind sinn-
voll. Hauptsache, der Frost setzt sich nicht im Gesicht
fest.

Riickfall der Rétungen

Ist die Couperose stark ausgepréagt, wird das Symptom
als asthetisch stérend empfunden. Wenn sich die Ader-
chen nicht mehr wegschminken lassen, besteht den-
noch die Méglichkeit, eine Besserung in kosmetischer
Hinsicht herbeizufiihren. Zwei Lasersysteme schaffen
Abhilfe.

Einerseits der KTP-NdYag-Laser (frequenzverdoppelter
Neodym Yttrium-Aluminium-Granat-Laser), mit des-
sen griinem Licht die feinen GeféaBe thermisch verddet
werden. Andererseits — handelt es sich um sehr feine,
spinnengewebsartige Aderchen, die als flachige R6-
tung auftreten — der blitzlampengepumpte gepulste
Farbstofflaser FPDL. Sein gelb-oranges Licht erhitzt



die hauchdiinnen GefaBe so schnell, dass diese plat-
zen. Nachteil dieser Behandlung sind blaue Flecken
(Purpura), die sieben bis zehn Tage sichtbar bleiben
und mit denen sich die Betroffenen nur ungern in der
Offentlichkeit zeigen. Beide Laserbehandlungen kénnen

MEDIZIN

Couperose zwar bessern — aber nicht heilen. Couperose
kann jederzeit wieder auftreten. Insofern lohnt es sich,
in kuschelige Winterkleidung zu investieren und in das
bisschen Zeit, das die Hautpflege beansprucht. Auch
wenn der Berg ruft und der Strand lockt.

Ein normales Leben fiir Hana

Mag. (FH) Sabrina Luttenberger

Ein Kleinkind kommt von Kéarnten an die Kinderklinik
in Graz. Diagnose: ein schnell wachsender Leber-
tumor. Es besteht Lebensgefahr.

Plétzlich war Hanas Bauch geschwollen. Anzeichen,
dass das neun Monate alte Madchen krank war, hatte es
aber nie gegeben. Weder nach der Geburt, noch nach
den Kontrollen beim Kinderarzt. Trotzdem wussten ihre
Eltern sofort, da stimmt etwas nicht. Die Arzte besta-
tigten den Verdacht. Mesenchymales Hamartom, ein
schnell wachsender Lebertumor, verwachsen mit dem
Organ. Hana wurde sofort in die Kinderklinik in Graz
Uberstellt. Wenn dem Méadchen jemand helfen konnte,
dann die Spezialisten am LKH-Univ. Klinikum Graz.

Die knapp ein Kilo schwere Geschwulst (Zum Vergleich:
Hana wog sieben Kilo!) stellte das interdisziplindre Team
unter der Leitung von Klinikvorstand Univ.-Prof. Dr. Hol-
ger Till vor eine schwierige Aufgabe. Nur 15 Prozent der
Leberzellen waren gesund, diese galt es zu erhalten.
Gemeinsam mit Arzten von den Univ.-Kliniken fiir Kinder-
und Jugendchirurgie, Kinder- und Jugendheilkunde, Chi-
rurgie, Anasthesiologie und Intensivmedizin sowie Radio-
logie wurde der Operationsablauf besprochen. Mehrere
Stunden lag Hana auf dem Tisch, ehe sich die Arzte
sicher waren, den Tumor vollstandig entfernt zu haben.

Wer Hana jetzt sieht, erkennt keinerlei Unterschied zu
gleichaltrigen Kindern. Neugierig grapscht die kleine
Patientin nach allem, was sich vor ihrer Nase befindet.
Wird sie an ihren winzigen Handen gehalten, hipft sie
vergnugt auf und ab. Hana wird normal aufwachsen, ihre
Leber funktioniert jetzt einwandfrei. Nach einem Monat
Aufenthalt in der Kinderklinik wurde sie Mitte November
entlassen — und zuhause, in Vélkermarkt, mit einer gro-
Ben Party willkommen geheiBen.

|| = I
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Das interdisziplindre Team, das Hanas Leben rettete (v.l.n.r.): Univ.-Prof.
Dr. Axel Haberlik, KV Univ.-Prof. Dr. Wolfgang Toller, MBA, KV Univ.-Prof.
Dr. Christian Urban, Prof. Dr. Peter Schober, KV Univ.-Prof. Dr. Holger Till,
KV Univ.-Prof. Dr. Hans-Jérg Mischinger, ao.Univ.-Prof. Dr. Erich Sorantin

J. Fechter

J. Fechter

Hana mit ihnrer Mama, die ihr keine Sekunde von der
Seite wich

27 I.
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Unbezahlbar

Mag. (FH) Sabrina Luttenberger

Er ist nierenkrank und braucht dringend ein neues
Organ. Sie ist seit 35 Jahren seine Frau und be-
schlieBt, ihm ein ganz besonderes Geschenk zu
machen. Am 18. Oktober 2013 spendet sie ihm eine
Niere.

16. Oktober, Univ.-Klinik fir Chirurgie. Annemarie und
Paul Putz sitzen in einer Nische am Ende des Gangs.

Herr Putz wirkt zurlickhaltend und erschépft, aber zu-
frieden und voller Vorfreude. Frau Putz wirkt ein wenig
nervos, Uberspielt das Aufgeregt-Sein aber, indem sie

Fragen stellt. Was wird denn dort gebaut? Und welches
Gebéaude entsteht da? Und bei der Med Uni, da ist doch
auch eine Baustelle, oder? Bis schlieBlich eine Jour-
nalistin der Kleinen Zeitung neben dem Ehepaar Platz
nimmt. Dann muss Frau Putz die Antworten geben. Und
auch ihr Mann hat einiges zu erzdhlen.

Dienstag, Donnerstag und Samstag. Jahrelang war Paul
Putz unfreiwilliger Stammgast am LKH-Univ. Klinikum
Graz. Nephrologie, Dialyse. An den anderen Tagen hat
der 57-Jahrige gearbeitet. Eine doppelte Belastung.



Heuer wurde Herr Putz immer schwécher und eine Nie-
rentransplantation unausweichlich. 43,3 Monate betragt
die durchschnittliche Wartezeit auf ein Organ. Die Orga-
nisation und Koordination der zur Verfligung stehenden
Organe Ubernimmt Eurotransplant, eine Vereinigung, bei
der derzeit acht Lander Mitglied sind.

Herr Putz hatte Gliick: Die dreieinhalb Jahre hoffen und
bangen blieben ihm erspart. Seine Frau, mit der er seit
32 Jahren verheiratet ist, beschloss, ihm eine ihrer Nie-
ren zu spenden. Keine Widerrede.

18. Oktober, Operationssaal. Das Ehepaar Putz liegt
zeitgleich auf dem Tisch. Sobald die Niere enthommen
wurde, wird sie einen Stock tiefer gebracht und einge-
setzt. Beide Operationen verlaufen problemlos. Ob Herr
Putz’ Kérper das neue Organ annimmt, wird sich erst
zeigen. Die Chancen stehen aber gut.

))

43,3 Monate betragt
die durchschnittliche
Wartezeit auf ein Organ.
Herr Putz hatte GlUck:
Die dreieinhalb Jahre hoffen
und bangen blieben ihm erspart.
1

Elf Lebendspenden — wie die des Ehepaars Putz — wurden

heuer am LKH-Univ. Klinikum Graz bereits durchgefihrt.
Fir den Spender treten im Nachhinein keine Einschran-
kungen auf. Mit einer funktionierenden Niere lebt es sich
gut, weswegen fir den Empfénger quasi ein neues Leben
beginnt. Abseits von Dialyse und anderen Defiziten.

53 Transplantationspatienten kénnen das bestétigen,

53 Nierentransplantationen haben 2013 am LKH-Univ.
Klinikum Graz namlich insgesamt stattgefunden. Damit
wurde der Jahresdurchschnittswert von 50 bereits im
Oktober Ubertroffen. Eine Bestatigung firr die hervorra-
gende Arbeit, die in der Nephrologie geleistet wird.

Die Familie Putz ist mittlerweile wieder zuhause und
macht Plane. Ohne Dialysetermine bleiben plétzlich viel
Zeit und viele Freirdume. Zwei wichtige Termine haben
sich Paul und Annemarie Putz auch schon notiert: Schi-
fahren und in den Urlaub fliegen. Fir Herrn Putz noch
vor einiger Zeit so gut wie undenkbar, mit neuer Niere
ab sofort ganz normal. Nur ein Problem gibt’s da noch:
seine Flugangst.

Stabsstelle PR
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Oben:
Die Niere nach
der Entnahme

Rechts:

Mit dem Organ
auf dem schnellst- §
mdglichen Weg
zum Empféanger
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einen ‘leil von sich zu spenden

PROTOKOLLIERT VON
CARMEN OSTER

ANNE
drei

Die Kleine Zeitung berichtet am 3. November Uber die Familie Putz
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Balsam fiir die Seele —
und fiir die Haut

Der Geruch von Vanillekipferin versetzt uns zurtck in die Kindheit
und erinnert ans Kekse-Backen. Der Duft von Orange und Zimt
schafft Behaglichkeit. Und Krautertee lasst uns die Hektik der
Vorweinnachtszeit vergessen. Diese positive Wirkung von
Duften macht sich die Pflege zunutze. Atherische Ole werden in
der Aromapflege gezielt eingesetzt.

DGKS Mag. Lorena Dion / DGKS Roswitha Steinwender
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Welche Stationen setzen auf Aromapflege?

Univ.-Klinik f. Chirurgie
ICU 1 — Herz-Transplant-Intensivstation
ICU4 - Septische Intensivstation
Herzchirurgie 3/B
Klassestation
Univ.-Klinik f. Neurologie — Intensivstation
Univ.-Klinik f. Psychiatrie — Station 1 und Station 2
Univ.-Klinik f. Innere Medizin — Palliativstation

J& nach Bedarf ist eine Aus-
weitung der Anwendung von
#Aromapflege am Klinikum
geplant. Eine Expertengruppe
L~Aromapflege” wurde instal-
liert, um die jeweiligen Stati-
onen bei der Umsetzung zu
begleiten.Weiters wurde auch
ein Folder ,Aromapflege” er-
arbeitet.

nnnnnnnnnn

Wie keine andere Zeit des Jahres ist die Weihnachtszeit
von verschiedenen Diiften gepréagt, den Dezember rie-
chen GroB und Klein schon von Weitem. Ob beim Off-
nen der Keksdose, beim Anztinden von Duftkerzen, oder
beim Spaziergang Uber Adventméarkte — die Gerliche
von Lebkuchen, Bratapfeln und Co. finden ihren Weg in
die Nase. Ein Wohlgefiihl kommt auf.

Genau auf diese Wirkung wird auch in der Aromapflege
gesetzt, vor drei Jahren wurde mit ihrer Implementie-
rung begonnen. Naturbelassene, qualitativ hochwertige,
atherische Ole gehdren auf einigen Stationen des LKH-
Univ. Klinikum Graz seit damals zum Betreuungsalltag
und helfen bei der Behandlung von Patienten. Morgens
holt man den Patienten etwas Natur aufs Zimmer.
Beruhigende Lavendeldifte oder spritzige Zitronen-
geriiche erflllen die sonst so ,keimfreie” Luft.

Was versteht man unter Aromapflege?

Die Aromapflege ist Teil der Pflanzenheilkunde. Sie
beschaftigt sich mit einhundert Prozent naturreinen,
atherischen Olen sowie fetten Pflanzenélen, Hydrolaten
(destilliertem Pflanzenwasser) und daraus hergestellten
Pflegeprodukten. Die Anwendung und Wirkung &the-
rischer Ole erfolgt Giber den Geruchssinn und Uber die
Haut (Deutsch, Buchmayer, Eberle, 2013).

Wie wird die Aromapflege eingesetzt?

Die atherischen Ole wirken auf Kérper, Geist und Seele.
Sie kénnen das koérperliche und psychische Wohlbe-
finden steigern, die Selbstheilungskrafte anregen, die
Immunabwehr starken und die eigene Wahrnehmung
verbessern. Aromapflege unterstitzt auch die normale
und gesunde Hautfunktion.

))

Der fruchtige und frische
Duft der Orange
wirkt entspannend.

1

Am LKH-Univ. Klinikum Graz wird die Aromapflege der-
zeit hauptsachlich in der Grundpflege eingesetzt. Das
Entspannungsél wird beispielsweise als entkrampfendes
und muskelentspannendes Pflegedl verwendet. Fir
Ganz- oder Teilwaschungen werden ein oder mehrere
atherische Ole mithilfe eines Emulgators im Wasser
gel6st. Lavendeldl wird besonders haufig verwendet.

Es beruhigt und wirkt hautpflegend. Weiters werden
pflegerische MaBnahmen zur Prophlyaxe von Dekubitus,



Intertrigo (ndssende Entziindung der Haut, vorwiegend
in Kérperfalten) und Pneumonie durch Aromapflegepro-
dukte unterstitzt. Viele positive Riickmeldungen erhal-
ten die Pflegepersonen auf den verschiedenen Stationen
auch bei der Geruchsanwendung mittels Dufttupfer, zum
Beispiel bei Ubelkeit oder Schlafstérungen. Zur Mund-
pflege wird ein aromatisiertes Mundwasser benutzt.

Ist das ,Wohlfiihlen“ durch Aromapflege messbar?

Immer ofter wird die Wirkung der Aromapflege als kom-
plementare Pflegemethode wissenschaftlich erforscht.

Neben der Beriicksichtigung von wissenschaftlichen
Ergebnissen sind pflegerische Handlungen aber immer
Einzelfallentscheidungen und gemeinsam mit dem Pati-
ent festzulegen. Die Wiinsche des Patienten sowie der
Erfahrungsschatz von Pflegepersonen sind hier beson-
ders wichtig.

))

Zimtrinde hat einen
intensiven GewuUrzduft
und eine stark
stimmulierende Wirkung.
1

Worauf muss man bei der Aromapflege noch ach-
ten?

Die Aromapflege ist als komplementéare Pflegeinterven-
tion zu sehen und kann konventionelle therapeutische
MaBnahmen nicht zur G&anze ersetzen. Sie ist allerdings
einer von vielen Bausteinen, um den eigenverantwortli-
chen Téatigkeitsbereich bewusst zu leben und Patienten
ganzheitlich wahrzunehmen. Es ist bekannt, dass Ge-
sundheit und Heilung nur durch den Einklang von Kér-
per, Geist und Seele erreicht werden.

Richtig eingesetzt macht die Aromapflege als unterstit-
zendes Angebot eine natilrliche, patientenorientierte,
gesundheitsfordernde Pflege méglich.

R. Steinwender
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Weihnachtliche Diifte - Aromapflege fiir zu
Hause:

Duft: tief, bitterstiB, aromatisch, exotisch,
geheimnisvoll.

Geistig-seelische Wirkung: beruhigend,
entspannend, stark erdend, psychisch stabili-
sierend, stérkend.

Duft: fruchtig frisch, einhillend warm, siB, aus-
gleichend.

Geistig-seelische Wirkung: antidepressiv,
beruhigend, entspannend, Mut machend.

Duft: kréftig, stB, trocken, intensiver Gewurz-
duft, anhaltend.

Geistig-seelische Wirkung: aphrodisisch,
stérkend, stark stimulierend.

Duft: balsamisch su3, angenehm wirzig mit
kraftigem Waldduft, frisch, klar, trocken.
Geistig-seelische Wirkung: anregend, starkend.
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 Enthusiastisch, beharrlich,
neugierig”

Pflegedirektorin DKKS Christa Tax, MSc / Mag. (FH) Maria Haring

Einige Eckdaten aus dem beruflichen Leben:

01.10.1977 Dienstbeginn als Diplomierte Ge-
sundheits- und Krankenschwester am LKH-
Univ. Klinikum Graz an der |. Chirurgischen
Abteilung/Klassestation.

Ab 1978 in der Intensivpflege der I. Chirurgie/
Herz-Wachstation.

1980/81 Sonderausbildung zur Intensiv-
schwester und anschlieBend Sonderaus-
bildung oberes Pflegemanagement.

Seit 1992 Oberschwester am LKH-Univ.
Klinikum Graz, u. a. auf der Univ.-Klinik fir
Chirurgie, der Univ.-Klinik fir Anasthesiologie
und Intensivmedizin, der Univ.-Klinik fir Blut-
gruppenserologie und Transfusionsmedizin
und der Univ.-Klinik fur Dermatologie und
Venerologie.

Seit 2003 Leitung des Evidence-based-
Nursing (EBN)-Kernteams.

Immer wenn am LKH-Univ. Klinikum Graz von For-
schung in der Pflege die Rede ist, ist dies untrennbar
auch mit dem Namen Christine Uhl verbunden. Seit
zehn Jahren ist sie als Leiterin des EBN-Kernteams aktiv
und hat in dieser Zeit die Integration von wissenschaftli-
chen Erkenntnissen in der Pflegepraxis maBgeblich mit-
gestaltet. Mit 31.12.2013 geht OSr. Christine Uhl in den
beruflichen Ruhestand, wobei die Wortwahl Ruhestand,
gerade bei einem dynamischen, energiegeladenen und
weltoffenen Menschen wie Christine Uhl, wahrscheinlich
nicht unbedingt zutreffend ist.

Neben ihrem Engagement in der Pflegeforschung hat
Christine Uhl den Zugang zur Pflegepraxis und den Blick
fur die Bedurfnisse der Patientinnen nie verloren. Pati-
entlnnen wahrnehmen, beobachten und wachsam sein,
hatte fir sie — egal ob als Diplomierte Gesundheits- und
Krankenschwester, auf der Station, der Intensivstation
oder als Oberschwester mehrerer Kliniken — hdchste Pri-
oritat. Wichtig war fur sie immer, dass das tagliche Han-
deln nicht ausschlieBlich an Hierarchien, sondern an den
fur die Patientenversorgung relevanten Prozessen aus-
gerichtet wird. Als Querdenkerin und kritischer Geist hat
sie uns immer wieder zum Nachdenken angeregt und
dadurch so manche innovative Idee in Gang gebracht.
Dazu zahlen beispielhaft die Teilnahme an der jéhrlichen
Pflegequalitétserhebung in Kooperation mit dem Institut
fur Pflegewissenschaft sowie die Einfihrung der Fort-
bildungsveranstaltung ,Netzwerk Pflege” gemeinsam
mit Opfl. Glawogger. Diese Veranstaltung gilt bereits seit
langem als wichtige Plattform zum Wissensaustausch
und der Vernetzung von Pflegepersonen. Auch die Foér-
derung junger Mitarbeiterlnnen ist und war ihr ein An-
liegen. Kreativitat, Wissensdurst und Forschergeist sind
dabei Eigenschaften, die nicht nur Christine Uhl selbst
besitzt, sondern die sie auch von ihren Mitarbeiterlnnen
fordert und férdert.
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Wir zeigen, dass es funktioniert

Univ.-Prof. Dr. Christa Lohrmann / Pflegedirektorin DKKS Christa Tax, MSc / Mag. (FH) Maria Haring

Bei einem Symposium am 23. September haben Ver-
treter von Pflegeforschung und Pflegepraxis am LKH-
Univ. Klinikum Graz gezeigt, wie gut ihre Zusammen-
arbeit funktioniert und wie das gemeinsame Arbeiten
auch an anderen Krankenhausern méglich wird.

Es ist eine zentrale Frage, die Pflegepersonen taglich
beschéftigt: ,Wie lassen sich Ergebnisse aus der Pfle-
geforschung erfolgreich in die Pflegepraxis umsetzen?*
70 Personen aus ganz Osterreich folgten daher der
Einladung des Klinikum, das praktische Beispiele und
Lésungsvorschlage im Rahmen eines Symposiums
prasentierte. Veranstalter waren dabei das Institut fir
Pflegewissenschaft der Med Uni Graz sowie die Pflege-
direktion des LKH-Univ. Klinikum Graz.

))

Es ist besonders wichtig, dass unsere
MaBnahmen, direkt bei den Patientlnnen
ankommen. Das gelingt nur, wenn
wissenschaftliche Ergebnisse sinnvoll mit
pflegerischer Erfanrung vernetzt werden.

(Pflegedirektorin DKKS Ch. Tax, MSc)
14

Im ersten Teil des Pflege-Symposiums stand die Umset-
zung der evidenzbasierten Leitlinie ,,Sturzprophylaxe*

im Mittelpunkt. Dies erfolgte unter wissenschaftlicher
Begleitung an der Univ.-Klinik fir Unfallchirurgie sowie
an der Univ.-Augenklinik. Die Referenten aus Pflegefor-
schung und Pflegepraxis Uberzeugten die Zuhdrer vom
Nutzen des Projektes und seiner Wechselwirkung. An
der Univ.-Augenklinik und der Univ.-Klinik fir Unfallchi-
rurgie/Bettenstation erfolgte bei allen Pflegepersonen
auch eine starke Sensibilisierung zum Thema Sturzpra-
vention. Jedes Sturzgeschehen wird mittlerweile auf
diesen Kliniken interdisziplinar besprochen.

))

Wir vergessen oft, dass kleine Anderun-
gen in der Routine fur Patientinnen einen
groBen Unterschied machen kénnen.

(Univ.-Prof. Dr. Ch. Lohrmann)
11

So werden Stiirze und ihre Folgen fur alle Berufsgrup-
pen thematisiert und alle kénnen aus den Ergebnissen
lernen. Der zweite Teil der Veranstaltung stand im Zei-
chen der Pflegequalitatserhebung, die im Jahr 2009 vom
Institut fur Pflegewissenschaft durchgefuhrt wurde. Das
LKH-Univ. Klinikum Graz nimmt bereits seit Beginn bei
dieser Erhebung teil. Mitarbeiterlnnen des Klinikum zeig-
ten anhand konkreter Umsetzungsbeispiele, wie mit Hilfe
statistischer Daten sinnvolle MaBnahmen — etwa zum
Thema Dekubitus — entstehen kdnnen.
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Umtausch, Eintausch,
Riickgabe

Die besinnlichste Zeit des Jahres beginnt meist mit
Kopfzerbrechen und mundet Mitte Dezember in einer Rallye
durch samtliche Kaufhauser, wo die aus dem Vorjahr bekannten
Gesichter ebenfalls nach passenden Packerln suchen.
Denn: Alle Jahre wieder kommt das Christuskind ...

Elisabeth Mautner
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... und damit Weihnachten, das Fest der Liebe und

des Schenkens. Fir viele ist die Vorbereitung darauf
mit Freude verbunden. Vielen bereitet Weihnachten
aber auch Probleme, weil sie sich jahrein und -aus die
Frage stellen: ,Was soll ich heuer schenken?“. Trotz
Bemuhungen greift man ab und zu doch zum falschen
Geschenk. Der Pullover gefallt oder passt einfach nicht,
die DVD oder das Computerspiel stecken bereits im PC
oder der Beschenkte kann mit der Gabe rein gar nichts
anfangen. Was tun? Gute Miene zum bdsen Spiel ma-
chen? Umtauschen? Eintauschen? Ist das Uberhaupt
moglich?

Haben Kunden ein Umtauschrecht?

Es gibt kein generelles Umtauschrecht! Der Umtausch
ist keine Pflicht der Firmen, sondern eine Gefalligkeit.
Die meisten Firmen raumen ihren Kunden aber Um-
tauschmdoglichkeiten ein. Damit der ,,Tauschhandel®
nach den Festtagen nicht zum Problem wird, sollte ein
Umtauschrecht unbedingt beim Kauf vereinbart werden.
Am besten legen Sie es schriftlich auf der Rechnung
fest — vergessen Sie dabei nicht die Frist. Wichtig ist
auBerdem, dass die Ware in unbenitztem Zustand und
in Originalverpackung — wenn auch geéffnet — zurlick-
gegeben wird.

Haben Kunden ein Riickgaberecht?

Wie beim Umtauschrecht gilt auch hier, dass es ein
solches grundsatzlich nicht gibt. W&hrend beim Um-
tauschrecht eine andere Ware ausgesucht werden kann
oder gar muss, oder der Kunde eine Gutschrift erhalt,
wird beim Rickgaberecht der Kaufpreis rlickerstattet.
Voraussetzung daflr ist, dass man den Kauf mit dem
Kassabon nachweisen kann. Die Ware muss unversehrt
und meist original verpackt sein. Vom Rickgaberecht
ausgeschlossen sind MaBanfertigungen, geschnittene
Ware (etwa Meterware wie Stoffe) und preisreduzierte
Ware. Findet man im Geschéft nichts Passendes zum
Umtauschen, wird man sich mit einem Warengutschein
zufrieden geben muissen.

Der Gutschein als Geschenk

Auch wenn diese Form des Schenkens manchmal als
sunpersonlich“ angesehen wird, kann sie praktisch sein.
Das lastige Umtauschen nach dem Weihnachtsfest ent-
fallt ndmlich. Zu beachten ist, dass der Konsument bei
Gutscheinen keinen Anspruch auf den Geldwert in bar
hat. Meist ist auf den Gutscheinen ein befristeter Einl6-
sezeitraum angegeben, den es einzuhalten gilt.

Die Einl6sefrist beginnt in der Regel mit der Ausstellung
des Gutscheins, der sogenannten Rechtsausiibungs-
moglichkeit. Grundsétzlich lauft ein Gutschein erst

nach 30 Jahren ab. Daher werden die ausstellenden



Unternehmen darauf bedacht sein, die Gutscheine zu
befristen."

Der Oberste Gerichtshof? hatte sich mit der Frage zu
befassen, ob die Verwendung von Klauseln zul&ssig sei,
wonach (Thermen-)Gutscheine ihre Giltigkeit nach Errei-
chen des Giltigkeitsdatums von zwei Jahren verlieren.
Die Vereinbarung einer klrzeren als der gesetzlichen
Verjahrungsfrist wird in standiger Rechtsprechung zwar
flr zuldssig erachtet. Uneingeschrankt zulassig soll

die Fristverkirzung nur dann sein, wenn sie zwischen
zumindest anndhernd gleich starken Vertragspartnern
individuell vereinbart wurde. Je kurzer die Verfallsfrist
sein soll, desto triftiger muss der Rechtfertigungsgrund
sein. Wenn das Unternehmen nach Ablauf von zwei Jah-
ren die Gutscheine fur ,ungultig” oder ,verjahrt“ erkléart,
bedeutet dies, dass der Geldbetrag vom Kaufer des
Gutscheines ohne durchsetzbare Gegenleistung hinge-
geben wurde. Wird der Gutschein nicht innerhalb von
zwei Jahren eingeldst, kommt dem ausstellenden Unter-
nehmen bereits an dem der Verfallsfrist folgendem Tag
der Gesamtbetrag zugute. Das Unternehmen ist somit
um dieses Entgelt bereichert. Der Vertragswille der Par-
teien (also des Verk&ufers und des Kaufers) ist ja nicht
auf den Erwerb eines Gutscheins, also eines bloBen
Papiers, gerichtet, sondern darauf, dass der Beschenkte
oder der Inhaber des Gutscheins, die Leistungen des
Unternehmens konsumieren kann.

Es kann eine Vielzahl von Grinden geben, die den Be-
schenkten daran hindern, den Gutschein innerhalb von
zwei Jahren einzuldsen. Der OGH befand diese Klausel
fur nichtig.

Zusammenfassend steht fest:

¢ Es gibt weder ein gesetzliches Umtausch- noch Ruick-
gaberecht. Die meisten Firmen rdumen ihren Kunden
diese Mdglichkeiten jedoch ein. Im Zweifelsfall sollte
man sich das Umtausch- oder Riickgaberecht (in Bar-
geld retour) am Kassenbon vermerken lassen.

¢ Beim Kauf von Gutscheinen sollte man darauf ach-
ten, dass die angegebene Einldsefrist nicht zu kurz
bemessen ist. Als Beschenkter muss man ebenfalls
darauf achten, wie lange der Gutschein gilt. Ist keine
Befristung angefuhrt, gilt der Gutschein 30 Jahre. Bei
einer langen Frist ist es jedoch sinnvoll, den Gutschein
nicht zu lange ,,aufzubewahren®. Es kénnte sein, dass
die betreffende Firma irgendwann nicht mehr existiert.
Wenn ein Unternehmen insolvent, also zahlungsunfa-
hig wird, misste der Wert des Gutscheins als Forde-
rung im Konkursverfahren angemeldet werden. Das ist
jedoch vor allem bei kleineren Betrdgen nicht zu emp-
fehlen, weil die Anmeldung der Forderung mit Kosten
verbunden ist und im Konkursverfahren in der Regel
nur ein kleiner Teil der eingebrachten Forderungshéhe
tatsachlich ausbezahlt wird.
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pixelio.de / Benjamin Klack

pixelio.de / Simone Hainz

" Binder in Schwimann, § 904 ABGB Rz 63
2 OGH 28.6.2012, 70b22/12d
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Ein risikoarmes Lebkuchenrezept

Stabsstelle QM-RM

Zutaten von bester Qualitét:

250 g Rohrzucker

1 Msp. Vanille

1 Msp. Zimt

300g Mehl (Dinkelvollkornmehl)

1 Pkt. Backpulver

150 g Haselnlsse, gemahlen

3 EL Kakaopulver

1 Pkt. Lebkuchengewilrz

250 ml  Milch

150g Butter

3 EL Honig

4  Eier

Arbeitszeit: ca. 30 Min.
Schwierigkeitsgrad: simpel

Zucker, Vanille, Zimt, Mehl, Backpulver, Niisse, Kakao
und Lebkuchengewiirz mischen. Die Milch erhitzen
(nicht kochen) und die Butter hineingeben, schmelzen
lassen.

Ein bisschen abkiihlen lassen und unter die Mehlmi-
schung geben, sofort verrihren.

Dann die Eier und den Honig dazu geben — es soll ein
homogener Teig entstehen.

Das Ganze auf ein gefettetes Blech streichen und ca.
15 Minuten bei 200 °C backen — abkiihlen lassen und in
kleine Rechtecke schneiden.

Gutes Gelingen wiinscht das Team der Stabsstelle QM-
Rm!

Christoph Schmotz / www.pixelio.de

Privat

Privat

QM-RM
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Daran kann man sich messen

Univ.-Prof. Dr. Beate Tiran
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(v.l.n.r.): P. Legen, DKKS Chr. Tax MSc, U. Knebel, Univ.-Prof. Dr. B. Tiran, AD o. Univ.-Prof. Dr. G. Brunner, LR Mag. K. Edlinger-Ploder

13 eingereichte Projekte, drei Finalisten, ein Erfolg.
Das LKH-Univ. Klinikum Graz wurde beim Steiri-
schen Qualitatspreis SALUS 2013 fiir seine Labor-
analytik direkt am Krankenbett ausgezeichnet. Der
Platz am Stockerl bestétigt die hervorragende Leis-
tung der Mitarbeiter.

Der SALUS steht fur Qualitat im Gesundheitswesen und
fur das Bemuhen, diese Qualitat weiter zu steigern. Zum
funften Mal wurde der Preis heuer von der Gesundheits-
plattform Steiermark vergeben, das LKH-Univ. Klinikum

Graz hat mit seinem qualitdtsgesicherten Point-of-Care-

Testing (g-POCT) teilgenommen und es damit bis ins Fi-
nale geschafft. Denn gerade bei diesen Tests, die direkt
am Krankenbett durchgefuhrt werden, und somit sofort
in die Behandlung einbezogen werden, muss die Qua-
litdt zu einhundert Prozent stimmen. Ungenaue Werte
kénnten die Sicherheit der Patienten geféhrden.

Bereits seit 2006 erfolgt am Klinikum der systematische
Aufbau des g-POCT und die damit verbundene Ilicken-
lose Dokumentation der Messwerte. Diese Laboranalytik
wird vom Personal — ohne formale Laborausbildung -
angewandt. Mitarbeiter des eigens geschaffenen perma-
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nenten POCT-Arbeitsplatzes schulen ihre Kollegen

im Umgang mit den Geréaten. Bis dato wurden

2.420 Mitarbeiter angelernt, ein Drittel davon sogar an
mehreren unterschiedlichen Geraten. 49 Stationen wur-
den bisher in das Projekt integriert. Meistens betreffen
die POCT-Messungen Blutzucker- oder die Blutgaswerte
der Patienten auf den Stationen, den Intensiveinheiten
sowie in den Operationssélen. Um die Qualitat von
Vornherein sicherzustellen, hat das LKH-Univ. Klinikum
Graz eine Richtlinie erlassen und nimmt so eine Vorrei-
terrolle ein — Uber die Grenzen der Steiermark hinaus.

))

49 Stationen beteiligen
sich bereits erfolgreich
am Projekt.

1"

B. Tiran

Die POCT-Bestimmungen am Klinikum beinhalten die

regelméaBige Messung von Kontrollmaterial, um Mess-

fehler auszuschlieBen beziehungsweise sie umgehend

zu korrigieren. Auch eine eigene Hotline kimmert sich

um Problemldsungen fur POCT-Anwender. Im Durch-

schnitt wird die Hotline taglich acht Mal kontaktiert. Au-

Berhalb der Regeldienstzeit stehen bei Gerateproblemen

Ersatzgerate im Laborinstitut bereit. Blutzuckergerate J
verschiedener Hersteller lieferten aufgrund unterschied- i

licher Kalibrationsmethoden bis 40 Prozent abweichen- ’

de Werte. Seit am LKH-Univ. Klinikum Graz nur mehr ein

System fiir die 54 POCT-Blutzuckermessgerate verwen- 4 [

det wird, konnte die Abweichung bei Messwerten auf ' ,j
vier Prozent reduziert werden. Ein groBer Schritt in der

Patientenversorgung, der das ohnehin schon sehr hohe
Niveau weiter hebt.

B. Tiran

Die Gesundheitsplattform Steiermark, die sich vom
g-POCT-Konzept am LKH-Univ. Klinikum Graz begeis-
tert zeigte, finanzierte im Ubrigen die Gestaltung eines
Kurzfilms. Er ist im Intranet auf der Seite des Qualitats-
und Risikomanagements abrufbar.

Scannen Sie diesen Code mit lhnrem Smartphone
und sehen Sie die Umsetzung des g-POCT am LKH-
Univ. Klinikum Graz (Stand Herbst 2013)
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Gelebtes Risikomanagement

Mag. (FH) Karina Leitgeb / Brigitte Kober, BA, MA

.. der 1. Grazer Risikotag

W. Stieber

Von Experten fiir Experten: Am 19. September 2013
fand der erste Grazer Risikotag statt. Ein neues Sys-
tem fiir Klinisches Risikomanagement steht seither
zur Verfiigung, fiinf neue Organisationseinheiten er-
hielten Urkunden.

Die ,,Aktion saubere Hande" gehdrte dazu. Der Einsatz
von Checklisten zur Dienstiibergabe war auch dabei.

]
)

Das Allergiearmband durfte nicht fehlen, und das siche-
re Medikamentenmanagement wurde auch thematisiert.
SchlieBlich sind das alles Best-Practice-Beispiele aus
dem Klinikum-Alltag — und feste Bestandteile des Kilini-
schen Risikomanagements. Bessere Schwerpunkte héat-
te es fUr den 1. Grazer Risikotag am LKH-Univ. Klinikum
Graz also nicht geben kénnen. Gelebtes Risikomanage-
ment, von Experten flir Experten.



Im Zuge des Risikotages wurde den Mitarbeitern ein
weiteres wichtiges Instrument des Risikomanagements
vor- und zur Verfigung gestellt. Am 19. September
erfolgte die Freischaltung von CIRS (Critical Incident
Reporting System) fir das LKH-Univ. Klinikum Graz. Mit
Hilfe dieses neuen Systems kénnen kritische Ereignisse
im Zusammenhang mit der Patientensicherheit gemel-
det und in weiterer Folge interdisziplinar bearbeitet und
in Zukunft vermieden werden.

Der Risikotag war auch der festliche Rahmen fiir die
Uberreichung der Urkunden fiir weitere fiinf Organisa-
tionseinheiten, die den Abschluss des Projektes ,,Im-
plementierung Klinisches Risikomanagement® durch
ein externes Audit feiern konnten. Die Vertreterinnen
der Univ. fir Dermatologie und Venerologie, Univ.-Klinik
fir Neurochirurgie, Univ.-Klinik fir Orthopé&die und Or-
thopédische Chirurgie, des Erndhrungsmedizinischen
Dienstes und des Klinischen Institutes flir Medizinische
und Chemische Labordiagnostik (KIMCL) bekamen die
Urkunden von der Vizerektorin flir Forschung und Inter-
nationales der Medizinischen Universitat Graz, ao. Univ.-
Prof. Dr. phil. Dr. h.c. Irmgard Lippe und des Arztlichen

QM-RM

Direktors des LKH-Univ. Klinikum Graz, ao. Univ.-Prof.

Dr. Gernot Brunner, Uiberreicht. Aufgrund des groBen In-
teresses steht bereits der Termin fir den zweiten Grazer
Risikotag: Vorzumerken gilt es den 25. September 2014.

Ao. Univ.-Prof. Dr. phil. Dr. h. c. Irmgard Lippe,
Vizerektorin fir Forschung und Internationales an
der Med Uni Graz, und der Arztliche Direktor des
LKH-Univ. Klinikum Graz, ao. Univ.-Prof. Dr. Gernot
Brunner, Uberreichten die Urkunden fir den Ab-
schluss des Projektes ,,Implementierung Klinisches
Risikomanagement® an:

¢ die Univ.-Klinik fir Dermatologie und Venerologie

¢ die Univ.-Klinik ftiir Neurochirurgie

e die Univ.-Klinik fir Orthopadie und Orthopadische
Chirurgie

¢ den Erndhrungsmedizinischen Dienst

¢ das Klinische Institut fir Medizinische und
Chemische Labordiagnostik

Oginfiihlsames fuir

Fleuropdienst

Am Leonhardplatz 1
8010 Graz

neben LKH

© 0316/ 38 65 25
Fax 0316/ 38 65 25-9

Freude, Gliick und Trauer

Blume

auch

<« _Andrea

“y
&

office@blumenrauch.at

In der dm-Passage
8010 Graz
Pliiddemanngasse 70-72
© 0316 /42 90 20

Fax 0316 /42 90 20-9
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Ein Schluckerl in Ehren

... kann niemand verwehren. Gerade jetzt, wo sich berufliche
und private Weihnachtsfeiern abwechseln und auch noch
Silvester vor der Tur steht, darf’s ruhig ein bisserl Wein sein.
Hauptsache, die Partygaste ubertreiben es mit dem Bier nicht
und der Alkoholkonsum ist fur sie auch nicht potenziell
gefahrlich.

Didtologin Maria Leopold
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Ein Glaschen da, ein Glaschen dort und dann noch ein
kleines Glaschen, bevor man sich auf den Heimweg
macht. Na Prost! Ob Glihwein, Punsch oder Sekt, vor
Weihnachten gehdrt es sich halt irgendwie doch, einmal
mit allen anzustoBen. Auf die Feiertage, auf das vergan-
gene Jahr, auf das neue Jahr, auf die gute Zusammen-
arbeit. Und oft ist es gleich noch ein Stlickchen lustiger,
wenn der Sekt auch noch im Bauch weiterprickelt.
Fir viele Menschen ist Alkohol — in gemaBigter Form
- ein wesentlicher Bestandteil des Lebens. Haben die
Osterreicher im Alter zwischen 15 und 99 im Jahr 1955
noch etwa 15,5 Gramm Alkohol pro Tag (ca. 1/8 | Wein,
ca. 1/2 Flasche Bier) zu sich genommen, waren es 2007
schon etwa 28 Gramm Alkohol. Also fast das Doppelte.
Das gemdtliche Feierabendbier gehért mittlerweile ge-
nauso zum After-Work-Programm wie das Achterl Wein
zum Mittagessen. Im Grunde in Ordnung. Alkohol ist ein
‘ | Genussmittel und ein Energielieferant. Aber auch eine

psychoaktive Substanz mit vielféltigen Wirkungen, auf
s"t'i";gl die man im Vorhinein achten sollte.
‘ ! Grundsatzlich besteht bei erh6htem Alkoholkonsum ein
Galdbriu erhohtes Risiko fiir die Entwicklung von akuten (Intoxika-
tion) und chronischen Erkrankungen wie Herz- und Kreis-
lauferkrankungen, alkoholbedingte Depressionen sowie
Alkoholabhangigkeit. Auch soziale Probleme kénnen auf-
treten: Stérungen innerhalb der Familie, Flihrerscheinent-
zug, Arbeitsplatzverlust. Jeder Mensch hat ein individuell

unterschiedliches Risiko fur alkoholbezogene Beeintréach-
tigungen und sollte sich dementsprechend verhalten.

Alkohol und seine Auswirkungen

Empfehlungen fiir gesunde Menschen ohne geneti-
sche und erworbene gesundheitliche Belastungen:

1. Die risikoarme Schwellendosis betragt bei Mannern
24 g, bei Frauen hingegen die Halfte, ndmlich 12 g

EYTTR L T Alkohol pro Tag. (Manner: ca. 1/4 | Wein oder 1 Fla-
pee VAT o 0 TN sche Bier; Frauen: ca. 1/8 | Wein oder 1/2 Flasche
Bier)
m 2. Pro Woche sollen mindestens zwei alkoholfreie Tage

eingehalten werden.

T
ticgl 3. Alkohol soll in jeglicher Form unter folgenden Um-

stdnden gemieden werden: am Arbeitsplatz, bei der

Bedienung von Maschinen, im StraBenverkehr, beim
‘ Sport, in der Schwangerschaft und Laktation, nach
erfolgreichem Alkoholentzug.
Goldbriu 4. Jugendliche sollen Alkohol tiberhaupt weitestgehend
' vermeiden.

5. ,Binge drinking“ — quasi ,Komatrinken* - sollte auf-
grund der Gefahr einer Alkoholvergiftung grundsatz-
lich vermieden werden. Binge drinking bedeutet laut
DHS, dass Méanner mehr als 50 g Alkohol und Frauen
mehr als 25 g Alkohol in einer Trinkepisode zu sich
nehmen.

stiegl.at




Empfehlung bei einem genetischen Risiko fiir
alkoholassoziierte Erkrankungen:

Alkohol sollte prinzipiell nur gelegentlich in geringen

Mengen aufgenommen werden.

Diese Personen zéhlen zu dieser Gruppe:

* Personen, bei denen mindestens ein Elternteil alko-
holabhéngig ist

¢ Personen mit einer positiven Familienanamnese fir
Brustkrebs und Dickdarmkarzinomen

Empfehlung bei erworbenen Erkrankungen, die
durch Alkohol verschlechtert werden kéonnen:

Der Alkoholkonsum sollte reduziert werden.

Diese Erkrankungen spielen dabei eine Rolle:

¢ Gastroinestinale Erkrankungen, beispielsweise
gastroésophagiale Refluxerkrankungen, Polypen im
Dickdarm, Colitis ulcerosa, Pankreaserkrankungen,
Lebererkrankungen, Himochromatose

¢ Stoffwechselerkrankungen, beispielsweise Diabetes
(Hypoglyké&miegefahr), Hypertriglyceridédmie, Gicht

¢ Kardiologische Erkrankungen, beispielsweise
Kardiomyopathie, Rhythmusstérungen einschlieBlich
Vorhofflimmern mit absoluter Arrhythmie, Hypertonie

¢ Und auch: Erkrankungen von Muskulatur und Knochen,
Neurologische Erkrankungen, Demenz, Depression

Empfehlungen zur Pravention bei bestimmten
Indikationen

Die protektive Reduzierung eines kardiovaskularen

Risikos durch Alkoholkonsum trifft nur auf folgende

Personen zu:

* Personen nach diagnostiziertem Herzinfarkt oder
einem ischdmischen Hirninfarkt

o Altere Personen, welche mehr als einen Risikofaktor
fur Koronare Herzerkrankungen haben, wobei eine
Hypertonie ausgeschlossen sein sollte, nachdem
Alkohol den Hypertonus begunstigt

Empfehlung fiir gesunde Menschen jlingeren Alters
ohne kardiovaskulares Risiko

Die Schwellendosis sollte nicht tberschritten werden.
Die folgende Tabelle gibt daflir Anhaltspunkte (Daten
wurden gerundet).

Schwellendosis
(Ménner: 24 g Alkohol/Tag, Frauen: 12 g Alkohol/Tag)

Menge: Getrank Kcal:
Manner/Frauen | (Vol %) Manner/Frauen
501251 alkoholfreies Bier (0,6 %) | 1250/625
1,51/0,751 Leichtbier (2 %) 400/200

ERNAHRUNG

Schwellendosis

(Manner: 24 g Alkohol/Tag, Frauen: 12 g Alkohol/Tag)
Menge: Getrank Kcal:
Ménner/Frauen | (Vol %) Ménner/Frauen
0,6 1/0,3 | Bier (5 %) 220/110

350 ml/125 ml Starkbier (8 %) 240/120
0,51/0,251 Most (6 %) 230/115

250 mi/125 ml Sekt (13 %) 200/100

250 ml/125 ml Wein (12 %) 180/90

90 ml/45 ml Korn (32 %) 190/95

70 ml/35 mi Bacardi (40 %) 170/85

60 ml/30 mi Obstbrand (45 %) 150/75

Bei all den Risiken und Nebenwirkungen ist Alkohol
aber auch ein bedeutender Energielieferant. So

wird Alkohol daher bei allen energiereduzierten
Kostformen nicht oder nur selten empfohlen.

Bei Appetitmangel kann Alkohol hingegen anregend
wirken und somit zu einer vermehrten Kalorienzufuhr
beitragen.

Was ungeachtet von allem gilt: Jeder kennt sich und
seinen Koérper am besten — und weiB, wie viel Alkohol
er vertragt und wie viel Alkohol ihm gut tut. Letztendlich
liegt es also an einem selbst, auf das dritte Stamperl zu
verzichten und die Gesundheit — die eigene und die der
anderen — nicht zu gefahrden.

Quellen:

Bundesministerium flir Gesundheit, Hand-
buch Alkohol — Osterreich, 2009

H. Seitz, G. Buhringer, Empfehlungen des
wissenschaftlichen Kuratoriums der DHS zu
Grenzwerten flr den Konsum alkoholischer
Getranke, http://www.dhs.de
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Keine Ausreden mehr

Sport im Winter? Zu kalt, zu dunkel, da fordert man das
Krankwerden ja nur heraus. Um Ausreden war noch niemand
verlegen, wenn es ums Trainieren in der Kalte gegangen ist.
Dabei ist gerade der Winter die richtige Zeit, um Korper und
Seele etwas Gutes zu tun.

DGT Wolfgang Lawatsch
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Der Schweinehund - ihn zu besiegen, ist die letzte groBe
Kunst der Menschheit. Vor allem im Winter. Allein beim
Gedanken, den ersten Schritt vor die Tlr zu setzen und
den Temperaturschock zwischen geheizten Rdumen und
dem frostigen DrauB3en zu Gberwinden, winselt die inne-
re Stimme. Die schlechte Nachricht: Da hilft nur Augen
zu und durch! Hat man dieses erste fiese Hindernis aber
Uberwunden, wird der Kérper belohnt. Vielleicht sollten
Sie daran denken, wenn Sie das nachste Mal die Tir ins
Freie 6ffnen.

Beim Sporteln im Winter erhéht sich zuallererst die Kor-
pertemperatur, so dass wohlige Warme beziehungswei-
se sogar leichtes Schwitzen entsteht. (Na immerhin!) Die
Muskulatur ist in Bewegung und gibt die Warme nach
auBen ab. Der schnelle Herzschlag beschleunigt diesen
Prozess. 80 Prozent der aufgenommenen Energie wird
so in Kdrperwdrme umgewandelt. Ob man bei winter-
lichen Temperaturen tatsachlich ins Schwitzen kommit,
also richtig, ist von zweierlei Dingen abh&ngig: von der
AuBentemperatur und von der eigenen Veranlagung.

Ein paar Meter laufen und schon hat man die heimische
Heizung vergessen.

Was lhnen mdglicherweise noch hilft, vom Sofa aufzu-
stehen: Ist der Kérper kélteren Temperaturen ausge-
setzt, wird er abgehartet — er lernt Extreme kennen. So
kann er Erkaltungen und grippalen Infekten viel mehr
Widerstand entgegensetzen — das Immunsystem wird
gestarkt. Menschen, die im Winter sporteln, werden we-
niger haufig krank. Weiterer netter Nebeneffekt: Durch
die erhdhte Sauerstoffzufuhr bei der Bewegung im Frei-
en wird das Blut sehr stark mit Sauerstoff angereichert,
was den Kopf durchliftet, frische Gedanken und gleich-
zeitig Entspannung bringt.

Eine der beliebtesten Freiluft-Sportarten ist nach wie vor
das Joggen. Es verbessert die Kondition im sportwis-
senschaftlichen Sinne und Laufer werden gleichzeitig
robuster, was Stress und Arger im alltaglichen Leben
angeht. Im Winter kdnnte man sich eventuell Gberlegen,
Nordic Walking auszuprobieren. Den Gegenwind, der
beim Joggen entsteht, empfinden manche als unange-
nehm. Durch schnelles Gehen - eben wie beim Nordic
Walking — schwécht der Wind dagegen ab, die Eiszapfen
an der Nasenspitze gehéren der Vergangenheit an.

Achtung bei der Atmung

Bei sibirischen Temperaturen (Wir sprechen hier von
minus 20 Grad und weniger!) sollte man keiner kdrper-
lichen Aktivitat im Freien nachgehen. Da darf sich der
Schweinehund getrost vors Kaminfeuer legen. Aber
selbst bei einem richtig kalten Winter ist das Sporteln in
unseren Breiten gefahrlos méglich (bis etwa minus 10
Grad). Bei der Atmung sollte man folgendes beachten:
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Namlich dass Atemwege der kalten Luft beinahe un-
geschitzt ausgesetzt sind. Zum Vergleich: Den Kérper
kann man mit der passenden Kleidung schiitzen. Daher
empfiehlt sich ein diinner Schal, der die Atemwege zu-
mindest ein wenig schitzt.

Bekleidung

Hat man sich aufgerafft, gilt es, an die richtige Sport-
kleidung zu denken. SchlieBlich geht es darum, dem
Korper etwas Gutes zu tun, und nicht der Gesundheit
zu schaden. Die abgedroschenste aller (Laufer-)Weis-
heiten — ,Es gibt kein schlechtes Wetter, nur schlechte
Kleidung“ — besitzt somit ein Finkchen Wahrheit. Beim
Joggen missen sich Laufer gegen Kélte, Niederschlage
und Wind schiitzen. Das Zauberwort: Zwiebelprinzip.
Funktionsunterwasche/Skiunterwésche — Shirt — Fleece-
pullover — und Jacke. Wenn es zu warm wird, der Reihe
nach ausziehen, also schalen.

W. Lawatsch

))

Das Zauberwort
beim Joggen im Winter
lautet: Zwiebelprinzip.
1

Eine Mitze ist nicht verkehrt, denn der groBte Warme-
verlust passiert Uber die Kopfhaut. DUnne Handschuhe
schitzen die Finger, Fettcremes die Gesichtshaut. An
die Beine kommen Skiunterwasche und eine Laufhose,
damit auch das GesaB warm bleibt. Bei den Schuhen
durfen Laufer ruhig die Sommerlaufschuhe anbehalten
und nur dickere Socken anziehen. Wenn Sie wirklich im
Schnee trainieren mochten, passen Sie auf die Glatteis-
gefahr aufl Dem Mini-Marathon steht nun nichts mehr
im Weg.

Fir alle Nicht-Jogger: Keine Sorge, Sie miissen den
Winter nicht in eine dicke Wolldecke eingemummt vor
dem Fernseher verbringen. Da gébe es namlich noch
Langlaufen, Schneeschuhwandern, Eislaufen, Mountain-
biken ...

W. Lawatsch

Quelle: trainingsworld.com
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Tanzen mit dem Profi

DGT Wolfgang Lawatsch

Auch so kann Gesundheitsférderung ausschauen:
»Dancing Star“ Balazs Ekker ladt zum Tanzabend am
LKH-Univ. Klinikum Graz ein — und die Mitarbeiter las-
sen sich nicht zweimal bitten. Von heiBen Sohlen am
Tanzparkett.

60 FiBe, 30 Tanzpaare und ein geduldiger Lehrer. Unter
Anleitung von Balazs Ekker wurden im Herbst die ersten
Runden durch den ,,Ballroom® im Seminarzentrum gedreht.
Anfanger und Fortgeschrittene gleiten elegant Gbers Par-
kett. Ein spaBiger Tanzabend, der auch einen ernsten Hin-
tergrund hat: Gemeinsam mit der Med Uni Graz setzt die
Betriebliche Gesundheitsférderung des LKH-Univ. Klinikum
Graz damit namlich einen ganz besonderen Schwerpunkt
in den Bereichen Bewegung, Koordination und Ausdauer.
Ein Tanzpaar hat gleich zu Beginn auf sich aufmerksam
gemacht und mit tanzerischem Kénnen auch Trainer
Ekker Uberzeugt: Med Uni Graz Rektor Univ.-Prof.

Dr. Josef Smolle mit Gattin. Das sportliche Duo war der
Beweis dafiir, wie anspruchsvoll Tanzen sein kann. Auch
wenn es einfach aussieht, wer Uber das Parkett wirbelt,

muss korperlich fit sein. ,, Tanzen ist daher ein wichtiger
Teil einer Gesundheitsférderung”, sagt Rektor Smolle.

Was Tanzen bewirkt

Genau wie Gymnastik und Sport hat auch das Tanzen ei-
nen positiven Einfluss auf Ausdauer, Kraft, Beweglichkeit,
Gleichgewicht sowie Koordination. Dazu kommt, dass
Tanzen zuséatzlich eine hohe soziale Komponente aufweist.
Bei dem Versuch, die persénlichen Anforderungen ge-
meinsam mit denen des Tanzlehrers umzusetzen, wird der
eigene Blick geschult und die Fahigkeit verbessert, Infor-
mationen zu verstehen und zu verarbeiten. Das Miteinan-
der in der Gruppe und als Paar — ganz ohne Konkurrenz-
denken — fordert Verstandnis und Toleranz untereinander.
Tanzen hebt auch die Stimmung und kann Gillcksgefiihle
auslosen. Diese vielfaltigen Wirkungen kommen beson-
ders beim Paartanz zum Tragen.

Tanzen ist nicht einfach nur irgendein Sport, beim Tanzen
werden fast alle Koérper- und Hirnregionen sowie -funktio-
nen gefordert und trainiert, beispielsweise:



Schulung von Gleichgewichtssinn und Beweglichkeit
der Wirbelsaule

Bessere Durchblutung der Muskulatur, Steigerung der
Fitness

Verbesserung der Feinmotorik

Schulung des Tastsinnes

Férderung der Musikwahrnehmung

Training des Gedachtnisses (ndchste Figuren, Haltung
etc.)

Erhéhung des Lernvermégens und der Kreativitat
Férderung der Kommunikation

Steigerung der Hormonproduktion

Freisetzung von Endorphinen

Kein Wunder also, dass die Teilnehmer des ersten Tanz-
abends zwar verschwitzt, aber gliicklich nach Hause ge-
gangen sind.

Aufgrund der groBen Nachfrage versuchen wir im Ubrigen,
einen weiteren Tanzkurs im Frihjahr 2014 zu organisieren.
Damit alle interessierten Mitarbeiter die Mdglichkeit haben,

neue Tanzschritte zu lernen.

Lieber Herr Ekker, herzlichen Dank, dass Sie trotz vol-
lem Terminkalenders den Weg nach Graz gefunden
haben.

BALAZS EKKER: Auch fiir mich ist es eine Freude,
hier zu sein und mit dem Tanzabend ein Teil eurer
Gesundheitsforderung sein zu diirfen.

Sie betreiben gemeinsam mit lhrer Frau eine Tanz-
schule in Gyér. Welche Kurse bieten Sie an?

EKKER: Unser Angebot umfasst vieles. Zum einen
natlrlich Gesellschaftstanzkurse, zum anderen auch
besondere Kurse wie zum Beispiel: Karibische Tan-
ze, Swing-Boogie, Latin for Ladies, Argentinischer
Tango, Salsa. Sogar Biihnentanz ist dabei.

Was zeichnet Ihre Tanzschule aus?

EKKER: Wichtig ist uns, dass unsere Kunden das
Gelernte auch sofort anwenden kénnen. Auf Béllen,
Tanzabenden, Sommertanzlager ... Sie missen sich
auf der Tanzflache nicht mehr verstecken. Deshalb
haben wir uns auch dazu entschieden, unsere Tanz-
schule nach diesem Muster aufzubauen. Wir sind
unglaublich stolz, dass wir im Februar 2011 unser
eigenes EL PASO Tanz- & Veranstaltungszentrum
er6ffnen konnten. Es liegt direkt am Fluss Rab und
nur zwei Minuten von der Altstadt Gy&r entfernt. Eine
tolle Location! Zurzeit arbeiten wir weiter daran, un-
sere ldeen umzusetzen. Zwar ist das viel Arbeit, aber
unsere Leidenschaft ist und bleibt das Tanzen. Daflir
geben wir alles!
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So schaut Tanzen bei den Profis aus!

El Paso Ténc

Die Tanzschule von Balazs Ekker in Gyor

ekler / www.shutterstock.com
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So modern ist die Zukunft
am Klinikum

Mag. (FH) Sabrina Luttenberger

Baubeginn, Halbzeit oder Zieleinlauf: Diese Bauprojekte
entstehen derzeit am LKH-Univ. Klinikum — oder sind be-
reits flr Patienten getffnet.

Bitte lacheln

Die Univ.-Klinik fir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde
bekommt ein neues Zuhause. Nach der Spatenstichfeier
am 5. Juni wird es bis Mitte 2015 dauern, ehe der fertige
Neubau betriebsbereit ist. Alle Abteilungen — auBer die
der Kieferchirurgie — befinden sich dann an einem Stand-
ort. Fiir Arzte aber auch Studenten und vor allem fiir
Patienten ist das eine enorme Erleichterung. Zusatzlich
wird die neue Zahnklinik dem héchsten internationalen
Standard entsprechen.

Immer betriebsbereit

Auch das sogenannte Chirurgie-Hochhaus hat das Pro-
jekt ,Modernitat” in Angriff genommen. Am 18. Juli er-
folgte die Spatenstichfeier fir die Bauetappe 1 des neuen
Chirurgiekomplexes. Erweiterung und Generalsanierung
des Gebaudes werden in Angriff genommen und in den
néchsten 12 bis 14 Jahren fertiggestellt. Bauphase 1
beinhaltet den Zubau eines neuen Traktes, dem D-Trakt.
Trotz Bauarbeiten wird der Betrieb der Kliniken in seiner
jetzigen Form aufrecht erhalten.

Klinik bald zentral versorgt

Am 15. Juli wurde gefeiert: 19 Monate unfallfreie

Bauzeit und termingerechte Fertigstellung des Rohbaus.
Bei der Errichtung des achtgeschossigen Versorgungs-
zentrums am LKH-Univ. Klinikum Graz lauft bisher alles
nach Plan. Das Gebaude, das ab Mai 2015 unter
anderem Anstaltsapotheke, Kiiche, Speisesaal und
Zentralsterilisation beinhaltet, wird zum logistischen Dreh-
und Angelpunkt. Es gilt immerhin, die Versorgung flir das
gesamte Klinikum sicherzustellen — vergleichbar mit der
Versorgung einer Kleinstadt mit etwa 5.000 Einwohnern.

Wohlfihlklinik fiir Frauen

Sie ist nicht nur modern, sie schaut auch so aus: die
neu gestaltete Univ.-Klinik fiir Frauenheilkunde und
Geburtshilfe. Die Er6ffnungsfeier fand am 14. Juni statt,
nachdem die Arbeiten nach 16 Jahren und funf Mona-
ten abgeschlossen waren. Die Investitionen — etwa in
den Bereichen Infrastruktur und Architektur — belaufen
sich auf 40 Millionen Euro und haben sich schon jetzt
ausgezahlt: In der Frauenklinik wird auf héchstem inter-
nationalen Qualitatsniveau gearbeitet. Patientinnen der
zwei Abteilungen — Klinische Abteilung fir Geburtshilfe
und Klinische Abteilung fur Gynékologie — fuhlen sich
so noch wohler.

Spitzenreiter in Europa

18 Jahre hat es gedauert, heuer wurde die Univ.-Klinik
fur Innere Medizin fertiggestellt — mit der Er6ffnungs-
feier am 26. Juni. Seit 1995 waren die Bauarbeiten be-
reits im Gange. Zwei Erweiterungsbauten und die
Sanierung der drei bestehenden Trakte hieven die Uni-
klinik auf ein hohes internationales Niveau. 124 Millionen
Euro (Preisbasis 2013) kostete die Modernisierung des
Gebaudes, das laut KAGes-Vorstanden Univ.-Prof.

Dr. KH. Tscheliessnigg und Dipl. KHBW Ernst Fartek,
MBA ,,in Europas Spitzenliga eine filhrende Rolle tber-
nehmen kann*.

Bauen fiir den Nachwuchs

Am 27. November haben sich GroB und Klein ge-
meinsam gefreut: bei der Gleichenfeier flir den neuen
Kindergarten. Ende Mai 2014 soll das Modul 1 voraus-
sichtlich fertiggestellt werden, zwei Monate spéter findet
dann auch der Umzug in die modernen und groBzligig
gestalteten Raumlichkeiten statt. Das neue Gebdude
wird ab dem kommenden Jahr von der KAGes und der
Med Uni Graz genutzt.
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Die Niere -
Vorsorge und Behandlung

Mag. (FH) Sabrina Luttenberger
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W. Stieber / LKH-Univ. Klinikum Graz

Pflegedirektorin DKKS Christa Tax, MSc (links auBen) und Arztlicher Direktor Univ.-Prof. Dr. Gernot Brunner (rechts auBen) mit den Experten ,,Rund um die Niere“ des
LKH-Univ. Klinikum Graz: (v.l.n.r.) Diatologin Maria Leopold, DGKS Karin Pfeffer, DGKS Roswitha Winscher, DGKS Andrea Schafzahl, Univ.-Prof. Dr. Alexander
Rosenkranz, DGKS Katrin Popodi und Ass.-Prof. Dr. Sabine Zitta

Bei der Veranstaltung ,,Alles rund um die Niere“ vom
Pflege- und Arzteteam der Klinischen Abteilung fiir
Nephrologie wurde das Organ von allen Seiten be-
leuchtet. Aufgaben und Erkrankungen wurden vorge-
stellt, VorbeugemaBnahmen genau erlautert.

Was nicht weh tut, wird nicht untersucht. Gerade bei un-
seren Nieren, wo Erkrankungen langere Zeit schmerzfrei
bleiben kénnen, ist die Pravention daher besonders wich-
tig. Im Rahmen der Veranstaltungsreihe ,,Pflege & Medizin“
am 9. Oktober haben sieben Experten der Klinischen Ab-
teilung fir Nephrologie Uiber das Organ und seine Beson-
derheiten aufgeklart. Im Anschluss an die Vortrage hatte
das Publikum die Méglichkeit, Fragen zu stellen — was von
diesem gerne und mit viel Interesse gemacht wurde.

In der Nephrologie am LKH-Univ. Klinikum Graz, der groB-
ten Nierenambulanz Osterreichs, werden unter anderem
chronische Nierenerkrankungen behandelt. Diese, so er-
fahren die zahlreichen Besucher, sind oft eine Folge der so
Wieder groBes Interesse bei ,,Pflege & Medizin“ genannten ,,WohIstandsgesellschaft“. Falsche und einsei-

W. Stieber / LKH-Univ. Klinikum Graz



tige Erndhrung und wenig Sport kénnen zu Erkrankungen
der Niere flihren, die ihren Aufgaben (Filtern, Entgiften)
daraufhin nur mehr schlecht nachkommen kann. Eine Dia-
lyse (Blutwasche) wird notwendig.

Auf eine ,,neue” Niere warten Patienten im Schnitt 43,3
Monate. Damit es gar nicht erst so weit kommt, reicht es
oft, ein paar Anderungen im Alltag umzusetzen.

Um einer Nierenerkrankung vorzubeugen, sollte pro Tag
eine halbe Stunde Sport betrieben werden. Blutzucker

KLINIKBLICK

und Blutdruck muissen kontrolliert werden. Eine gesunde
Ernahrung sowie eine gesunde Flissigkeitszufuhr sind
ebenfalls wichtig. Rauchen ist ein Tabu, die regelmaBige
Einnahme von Schmerzpraparaten sollte auch vermieden
werden. Besteht ein erhdhtes Risiko, an der Niere zu er-
kranken, muss die Nierenfunktion durch einen Blut- und
Harntest bei einem Hausarzt regelmaBig tberprtft werden.
Die Veranstaltungsreihe ,,Pflege & Medizin“ wird auch
2014 mit zwei Vortragsabenden fortgefiihrt.

Neues fiir den Nachwuchs

Carina Gschanes-Schweiger

Rundes Jubildum: Von 2. bis 4. September fanden
heuer die funften Bildungstage fiir Lehrlinge am
LKH-Univ. Klinikum Graz statt.

Die Veranstaltung — das kann man ruhig so sagen — hat
mittlerweile Tradition. Fir die neuen Lehrlinge am Kii-
nikum sind die Bildungstage eine Orientierungshilfe
und die Mdéglichkeit, mehr Uber ihren Arbeitsplatz (Ge-
schichte, Kennzahlen) und sein Umfeld zu erfahren.

Die Lehrlinge, die schon im zweiten oder gar dritten
Lehrjahr sind, kénnen sich in den drei Tagen weiterent-
wickeln und ihr bisheriges Wissen an ihre Nachfolger
weitergeben. Schwerpunktvortrage, beispielsweise zum
Thema ,,Social Media“ und zum richtigen Umgang mit
Geld, rundeten die diesjéhrigen Bildungstage ab. Der
Abschluss der Veranstaltung, bei der 30 Lehrlinge des
LKH-Univ. Klinikum Graz und zwdIf Lehrlinge von ande-
ren Spitdlern teilgenommen haben, war der Lehrlings-
ausflug: ein FuBmarsch zum Kaufhaus Kastner & Ohler
mit anschlieBender Betriebsflihrung.
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Fiir die gegenseitige Hilfe

Mag. (FH) Sabrina Luttenberger
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BD Mag. G. Falzberger, KAGes-Vorstand Univ.-Prof. Dr. KH. Tscheliessnigg,
Prof. R. Kriesche, PD DKKS Ch. Tax, MSc und AD ao. Univ.-Prof. Dr. Ger-
not Brunner befestigen die letzte Plane bei der Baustelle

Der QR-Code fiihrt jeden via Smartphone zu Baustelleninformationen

Startschuss fiir die dritte Phase von HELP. Zuerst
gab es den Protest, dann das Dankeschon. Jetzt zei-
gen Transparente am LKH-Univ. Klinikum Graz: Die
Aktion wird weitergefiihrt. Unter dem Motto: ,,All We
Need Is Help - All We Do Is Help“, kann sich jeder
tiber den Fortschritt beim Neubau der Chirurgie in-
formieren. Ein QR-Code auf den Plakaten hilft dabei.

Das rot-wei3e HELP kehrt ans Klinikum zurtick — in
Form von Transparenten, die die Baustelle des neuen
Chirurgiekomplexes einrahmen. Bauzaun um Bauzaun
wurde in den letzten Tagen verhlillt, nur einer blieb frei.
Dieser hat sein neues, durch KAGes-Vorstand Univ.-
Prof. Dr. Karl-Heinz Tscheliessnigg und Betriebsdirektor
Mag. Gebhard Falzberger, erhalten. Die dritte Phase von
HELP beginnt. Das Motto: ,,All We Need Is Help — All We
Do Is Help”, also die gegenseitige Hilfe. Zum einen die
Hilfe fur das Klinikum durch die Finanzierung von Bau-
ten, zum anderen die Hilfe durch das Klinikum fir die
Patienten.

Ursprtinglich war HELP ein Hilferuf des LKH-Univ. Klini-
kum Graz. Im Jahr 2006 — dem Geburtsjahr der Aktion
— wurde das Arbeiten im veralteten und sanierungsbe-
durftigen Chirurgiegebdude zunehmend unmdglich. KA-
Ges-Vorstand Univ.-Prof. Dr. Tscheliessnigg, damaliger
Chef der Univ.-Klinik fur Chirurgie, und Kinstler Prof. Ri-
chard Kriesche kdmpften fir eine Verbesserung der Zu-
stdnde und flr eine finanzielle Absicherung der notwen-
digen Bauarbeiten. ,HELP war die Initialziindung fir die
Landespolitik rund um Landeshauptmann-Stellvertreter
Hermann Schiitzenhofer, uns zu helfen. Gemeinsam mit
dem damaligen Finanzminister Proll konnten die Lan-
despolitik und wir das Budget fir den Bau schlieBlich
sicherstellen”, sagt Univ.-Prof. Dr. Tscheliessnigg.

Eine Initiative mit Erfolg. Der Spatenstich fir die neue
Chirurgie ist bereits Geschichte, mit den zugesagten fi-
nanziellen Mitteln — auch aus der 6ffentlichen Hand — ist
die Fertigstellung des Gesamtprojekts bis 2022 mdglich.
Betriebsdirektor Mag. Falzberger: ,,Der Neubau der
Chirurgie ist fir uns die gréBte Herausforderung im Pro-
jekt LKH 2020. Damit legen wir einen Meilenstein und



sichern unseren Patienten am LKH-Univ. Klinikum Graz
die beste Behandlung auf viele weitere Jahre.”

Als Anerkennung an alle, die sich fir das Klinikum ein-
gesetzt haben, entstand die zweite Phase von HELP:
HELP - Danke.

Die HELP-Aktion ist gepragt vom Stichwort Information.
Baufortschritte, Erfolge, Neuigkeiten im Allgemeinen

— alles wird kommuniziert. Jeder kann selbst zu einem
Teil der Bauarbeiten am neuen Chirurgiekomplex wer-
den. Ein QR-Code auf den Transparenten fuhrt direkt

zu den Nachrichten — und zur zentralen Aussage von
Phase Drei: ,,All We Need Is Help — All We Do Is Help.*
Prof. Kriesche: ,Das gegenseitige Helfen ist ein endloser
Prozess. So sehr sich die Gestaltung unserer Hilfsmittel
im Verlauf des Projekts auch &ndert, der Leitgedanke
von HELP bleibt immer bestehen. Es geht um viel mehr
als nur um die Bauarbeiten. Die Gesellschaft hat dem
Klinikum geholfen. Jetzt méchte das Klinikum auf dem
Kommunikationsweg etwas zurlickgeben.” Denn bis die
Patienten tatsdchlich vom neuen Chirurgiekomplex pro-
fitieren, wird es noch ein bisschen dauern.

Der Chirurgiekomplex -
Generalsanierung inkl. Zubau

Die Arbeiten finden in vier wesentlichen Bauetap-
pen statt. Zuerst entstehen der Zubau Std inkl.
Teilbereiche des OP-Zentrums und die Adaption,
sowie der Zubau zum C-Trakt. Dann folgen Sanie-
rung des B-Traktes, Adaption des Altbautraktes
inkl. Ruckflhrung auf die historische Bausubstanz.

Flache nach Bauarbeiten: 32.700 m?

Anzahl der Betten: 455 Normalpflegebetten aller
chirurgischen Fachdisziplinen, 60 interdisziplindre
Intensivbetten, 38 interdisziplindre Intesiviberwa-
chungsbetten, 18 tagesklinische Betten und 25
Operationssale auf drei Ebenen sowie EBA und 46
Ambulanzrdume mit zentraler Anmeldung.
Baubeginn: Dezember 2012

Fertigstellung Gesamtprojekt: August 2022

Kosten: 248,75 Millionen Euro

KLINIKBLICK
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W. Stieber / LKH-Univ. Klinikum Graz

Derzeit noch eine einzige groBe Baustelle ...
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W. Stieber / LKH-Univ. Klinikum Graz

... aber im August 2022 wird der Chirurgiekomplex fertig gestellt sein

DI Markus Pernthaler Architekt ZT GmbH
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30 Jahre
GROSSE SCHUTZEN KLEINE

Mag. Gabriele Blaschitz

Das Osterreichische Komitee fiir Unfallverhiitung im
Kindesalter feierte sein Jubildum sehr abwechslungs-
reich: mit einem Fest fur Kinder an vier Tagen, einer
Benefizgala und einer wissenschaftlichen Tagung. Au-
Berdem wurden drei Personlichkeiten, die den Verein seit
vielen Jahren unterstiitzen mit dem GROSSE-SCHUT-
ZEN-KLEINE-Ehrenpreis ausgezeichnet.

»Wir haben als kleiner Verein mit einer groBen Vision —
namlich eine sichere Welt fir unsere Kinder zu schaffen

- begonnen. Und wir kénnen heute stolz sagen, dass wir
etwas bewirken konnten“, sagt Dr. Michael Hollwarth, Pra-
sident von GROSSE SCHUTZEN KLEINE und langjahriger
Vorstand der Univ.-Klinik fUr Kinder- und Jugendchirurgie.
So sind die Kinderunfélle in Osterreich um 40 % zuriick-
gegangen und die tddlichen Kinderunfélle sogar um 86 %!
Das zeigt beeindruckend: Kindersicherheit wirkt!

Und das wurde auch groB gefeiert — mit Kindern, Kiinst-
lern und zahlreichen internationalen Experten!
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Fest fiir Kinder

An vier Tagen verwandelten sich in der Jubildumswoche
vom 19. — 25. Oktober 2013 die BARENBURG am Kili-
nikum und das Kinderzentrum zu einem Spieleparadies
fir Kinder. Zu den Themen Tiere, Sport, Verkehr und
Geschichten reichten die Angebote von Tierworkshops,
Uber Klettern, Fahrrad- und Radhelmcheck, Kasperl- und
Kindertheater, Gurtschlitten, Inline-Skaten, Slacklinen bis
zum Koordinations- und Bewegungsparcours, Kinder-
schminken und Gipsbemalen. Da wurlte es von aufgereg-
ten Kindern mit begeisterten Eltern. Manche kamen sogar
an allen vier Tagen!

Mdglich wurde dieser Erfolg nur durch viele helfende
Hande, die Stationengestalter der einzelnen Tage und die
engagierte Unterstlitzung durch das Klinikum. Dafiir un-
seren herzlichen Dank!

Bene zgala

Mit tosendem Applaus bedankte sich das Publikum im
Stefaniensaal bei Catch-Pop String-Strong, dem Grazer
Gospel Chor, Aniada a Noar, Wolfram Berger sowie
Timna Brauer, Elias Meiri und Gernot Rath, die den
Abend zu einem mitreisendem Geburtstagsfest von
GROSSE SCHUTZEN KLEINE machten.

GroBe schitzen Kleine

Im Rahmen der Benefizgala erhielt Betriebsdirektor Das Fest fiir Kinder lieB sich auch Klinikvorstand Univ.-Prof. Dr. H. Till (links,
Mag. Gebhard Falzberger den GROSSE-SCHUTZEN- 1o e Gevirer ds Sprtages snd 2 v Schster
KLEINE-Ehrenpreis fur die jahrelange kontinuierliche

Unterstiitzung der BARENBURG, des 1. Osterreichischen
Kindersicherheitshauses. Hollwarth: ,Ein kleiner Verein
mit Visionen braucht immer Partner, die einem unter die
Arme greifen. Und so ein verlasslicher Partner ist das Kili-
nikum, Uber die letzten 30 Jahre. Dafir sagen wir Danke."
Falzberger erwiderte: ,,Der Erfolg unserer BARENBURG
zeigt, wie aus einer kleinen Idee etwas ganz GroBes wer-
den kann.“

Die weiteren Ehrenpreise erhielten Bezirkshauptmann

HR Dr. Helmut-Theobald Miiller fir das Projekt ,,Kin-
dersicherer Bezirk Deutschlandsberg” und der ehemalige
Generaldirektor der Raiffeisen-Landesbank Steiermark,
Mag. Markus Mair, flr die substantielle Férderung der
BARENBURG.

GroBe schitzen Kleine

Internationale Tagung Prasident em. Univ.-Prof. Dr. M. Héllwarth begriiBte auch LH Franz Voves
bei der Tagung

Eréffnet wurde die Tagung ,,Unfallverhiitung bei Kindern
— Nationale und internationale Strategien“ von LH Franz
Voves und LR Kristina Edlinger-Ploder am 24.10.2013.
Der Wissensaustausch zwischen Kinderunfallexperten
aus Osterreich, Europa, USA, Afrika, Asien und Australien Kontakt:

foérderte den Transfer von ,,Best-Practice-Modellen® und GROSSE SCHUTZEN KLEINE
die internationale Vernetzung und Zusammenarbeit. www.grosse-schuetzen-kleine.at
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Und Action!
Filmdreh am Klinikum

Mag. (FH) Sabrina Luttenberger

»von einem Tag zum anderen* heif3t eine neue Produk-
tion des ORF und der ARD. Der Film, in dem es um eine
vom Schicksal gebeutelte Familie geht, spielt in Graz.
Weil die Hauptfigur Maja Baumgartner Krankenschwes-
ter und Doktor der Biologie ist, wurde das Klinikum als
Kulisse flr mehrere Szenen auserkoren. Am 27. Sep-
tember 2013 war es dann soweit — die Klappe ist gefal-

len. Die Filmcrew der Produktionsfirma — bestehend
aus 35 Personen — nutzte den Drehtag von 6 Uhr frih
bis 20 Uhr abends trotz Schlechtwetters voll aus.

Die Szenen fiir den Fernsehfilm sind im Kasten, ndchs-
tes Jahr wird ,Von einem Tag zum anderen“ im ORF und
im ARD ausgestrahilt.
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18-mal ONGKG

Wolfgang Lawatsch, DGT / Michael Kazianschuitz, MBA, MSc

Das LKH-Univ. Klinikum Graz hat auch heuer wieder
an der Gesundheitskonferenz des ONGKG (Osterrei-
chisches Netzwerk gesundheitsféordernder Kranken-
hauser und Gesundheitseinrichtungen) in Klagenfurt
teilgenommen. Diese hat bereits zum 18. Mal statt-
gefunden.

Veranstaltungsort der heurigen Konferenz war das Kii-
nikum Klagenfurt am Wérthersee. Die Beitrdge der 18.
Ausgabe der Gesundheitskonferenz standen unter dem
Motto: ,Die seelische Gesundheit férdern — Strategien
fir Patientlnnen, Mitarbeiterlnnen und die regionale
Bevdlkerung®. Das war aber noch nicht alles, denn die
Konferenz am 7. und 8. November war zugleich auch
die 7. Osterreichische Konferenz ,,Rauchfreie Gesund-
heitseinrichtungen® — auch hier ist das LKH-Univ. Klini-
kum Graz beteiligt.

Mag. Christine Foussek und Frau Dr. Astrid Klein pra-
sentierten den ,,Brennpunkt Arbeitsplatz®. Also die Eva-
luierung psychischer (Fehl-)Belastungen an den Arbeits-
platzen am LKH-Univ. Klinikum Graz. Projektumsetzung
und Ergebnisse — Belastungen aber auch positive Verén-
derungen — waren Bestandteil des Vortrags.

Michael Kazianschitz, MBA, MSc stellte gemeinsam mit
Mag. Waltraud Posch von ,\VIVID - Fachstelle fir Sucht-
pravention® das ,Rauchfreie Krankenhaus” vor. Auch die
Schnittstellen und Synergien, welche sich aus beiden
Initiativen ergeben, wurden thematisiert. Im Vordergrund
stand vor allem, wie der ,Schulterschluss der Gesund-
heitsorganisationen® im Setting eines Bundeslandes
effektiv dazu beitragen kann, das Thema Rauchen so

zu positionieren, um madglichst viele zum Nichtrauchen
anzuregen.

Wolfgang Lawatsch présentierte im Rahmen der Poster-
Prasentation ,Licht, Farbe und Gesundheit” sowie die
gleichnamige, in Kooperation mit dem Osterreichischen
Institut fur Licht und Farbe organisierte Konferenz. Diese
fand am 21. und 22. November statt.

W. Lawatsch

v.l.n.r.: M. Kazianschitz, MBA, MSc, Dr. A. Klein, Mag. Chr. Foussek,
W. Lawatsch, DGT

ONGKG ist die Abkiirzung fiir Osterreichisches
Netzwerk gesundheitsférdernder Krankenhau-
ser und Gesundheitseinrichtungen. Seit 1996
betreut und unterstitzt der gemeinnttzige
Verein Krankenhduser im Hinblick auf Gesund-
heitsférderung. Neue Strukturen oder Leis-
tungen, die Mitarbeitern bei ihrer Arbeit helfen
sowie Verbesserungen fur Patientlnnen bringen,
sollen mit Hilfe der Organisation implementiert
werden.

Mehr Informationen: www.ongkg.at
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Lichtspiele und Farbpracht
am Klinikum

Stabsstelle PR

Bei der zweitagigen Konferenz ,Licht und Farbe fiir
Gesundheit“ am LKH-Univ. Klinikum Graz wurden
Licht und Farbe in vielen Facetten dargestellt: Wie es
am Arbeitsplatz und in der Therapie eingesetzt wird
und wie verschiedene Farben Koérper und Psyche be-
einflussen.

Blaue Wellen schlangeln sich die Wand entlang, grin-
gelb-rote Kreise tdnzeln auf der Decke. Und mittendrin im
farbenfrohen Schauspiel: die Teilnehmer der Konferenz
sLicht und Farbe fir Gesundheit”. Am 21. und 22. Novem-
ber hat die Veranstaltung am LKH-Univ. Klinikum Graz
stattgefunden — und das nicht ohne Grund. SchlieBlich ist
das Klinikum Vorreiter in Sachen Licht- und Farbgestal-
tung fur das Wohlbefinden von Mitarbeitern und Patienten.
16 Experten — darunter der Konferenz-Mitinitiator Karl A.
Fischer vom Osterreichischen Institut fiir Licht und Farbe —
haben sich schlieBlich in ihren Vortrdgen mit dem richtigen
Einsatz optischer Strahlung auseinandergesetzt. Die zahl-
reichen Besucher lernten anhand von Praxisbeispielen die

KAGes Vorstand und Anstaltsleitung konnten gemeinsam mit den Organisatoren der Konferenz neben den zahlrei-
chen Teilnehmern auch LAbg. Manuela Khom am ersten Konferenztag begriiBen (v.l.n.r.): M. Pflanzl, Ing. J. Sach-
ornig, LAbg. M. Khom, Prof. K. A. Fischer, BD Mag. G. Falzberger, PD DKKS Ch. Tax, MSc, AD ao.Univ.-Prof.

Dr. G. Brunner, KAGes-Vorstand E. Fartek, KAGes-Vorstand Univ.-Prof. Dr. KH. Tscheliessnigg, DGT W. Lawatsch)

Auswirkungen kennen. So referierte Dr. Martha Schmid,
Fachérztin flr Unfallchirurgie und Sporttraumatologie in
Wien, Uber Licht als zusatzliche Behandlungsmdglichkeit
in der Schmerztherapie und Univ.-Prof. Dr. Christoph Fa-
schinger von der Univ. Augenklinik am LKH-Univ. Klinikum
Graz, kehrte gar an den Ursprung zurlck: ,Welche Far-
benpracht! Wie kommt’s dazu? Naturwissenschaftliche Er-
klarungen eines Augenarztes®. HR Univ.-Prof. Dr. Richard
Kriesche beleuchtete eindrucksvoll ,Licht und Farbe als
Variablen der Kunst im sozialen Raum®.

Auch die Workshops sowie die Fachausstellung — mit
neusten Entwicklungen aus Licht- und Beleuchtungstech-
nik — waren gut besucht. Kein Wunder, konnten sich die
Teilnehmer hier ganz individuell informieren und persénlich
mit den Experten fachsimpeln.

Die Konferenz zeigte deutlich: Der Einfluss von Farbe und
Licht auf jeden Menschen ist viel groBer, als einem selbst
bewusst ist. Das LKH-Univ. Klinikum Graz wird die gewon-
nen Erkenntnisse bei Renovierungen und Neubauten wei-
ter umsetzen — zum Wohl der Mitarbeiter und Patienten.
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Das konnen Sie sich schenken

Carina Fartek

Kreativ, ungewéhnlich und zum Schmunzeln: Die o
Klinoptikum-Redaktion hat flr Sie eine Geschenkliste

zusammengestellt, die Sie so sicher noch nicht gesehen &.._ —
haben. Da wird das nachste Geschenk bestimmt eine \- ]

groBe Uberraschung.

OP-Kappen

Individuell angefertigte, einzigartige OP-Kappen fin-
den Sie auf: http://de.dawanda.com Der Shop von
~fuereder-nina“ bietet eine groBe Auswahl. Auch bei
Verkauferin ,,Frieda“ warten Hauben auf neue Trager.

Ansteckuhren
Auf http://www.clinicdress.at gibt es praktische
Ansteckuhren in verschiedensten Designs.

Hundeshirt

Shirts, die Hunde-Herzen héher schlagen lassen,
gibt es auf: http://www.cafepress.de — Kategorie:
Alles zum Haustier.

Stethoskop-Shirt der britischen Arztserie
Doc Martin

Lustiges Shirt mit Stethoskop und ,Make an
appointment” Aufschrift. Zu finden auf:
http://www.docmartinstore.co.uk

USB-Sticks
Originelle USB-Sticks und andere witzige
Geschenke gibt es auf:

http://www.goodiesfornurses.co.uk
. , Ef‘m Y
iPad-Hiille - - I~ -

Neues Outfit fur Ihr iPad: :p" {Jﬂ - b =

http://www.cafepress.de g - SFF
=
o » "
e -
(im |

“=n

o¥, NOT THAT GALMI
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Auf direktem Weg
zur richtigen Klinik

Mag. (FH) Sabrina Luttenberger

L] uns deear i - R Erameption:

LKH-Univ. Klinikum Graz

Darstellung des Weges auf klassische Art mit Hilfe eines Stadtplans (rechts)
oder modern in Form von Augmented Reality (links)

Von A wie Augenklinik nach Z wie Zahn-, Mund- und
Kieferheilkunde — und das ganz ohne Verlaufen. Die neue
Orientierungs-App ,LKH Graz Map*“ lotst Besucher auf
Anhieb zur richtigen Adresse. Von den 16.000 Personen,
die sich taglich am Gelénde des LKH-Univ. Klinikum Graz
bewegen, sind viele zum ersten Mal auf Besuch, vielen
sind Geb&ude und StraBen fremd. Deshalb bernimmt
~LKH Graz Map*“ jetzt die Navigation, sobald man das
Gelande betritt. Der LKH-Plan wird am Handy-Display
angezeigt, ein Richtungspfeil gibt den Weg vor. Entweder
im klassischen Stil eines Stadtplans. Oder modern als
~Augmented Reality“: Die Route wird so angezeigt, wie
sie in Wirklichkeit ausschaut. Oberste Prioritat hat dabei
die Aktualitat. Die App soll den Wegsuchenden die Stre-
cke von ihrem derzeitigen Standort zum bestmdglichen
Eingang der gewlinschten Klinik zeigen.

Seit eineinhalb Jahren arbeitet das LKH-Univ. Klinikum
Graz gemeinsam mit der Softwarefirma Jawa und Jo-
anneum Research schon am interaktiven Wegweiser. 60
Hektar Grund wurden dabei erfasst, die Standorte von
20 Kliniken und zahlreichen Verwaltungsgebauden ins
Programm eingespeist. Auch in Zukunft wird die App
+LKH Graz Map*“ stetig um neue Daten — zum Beispiel
geéanderte Ambulanzzeiten oder neue Stationen — erwei-
tert. ,Wir bieten unseren Patienten und Besuchern neben

pflegerischer und medizinischer Spitzenleistung auch

in allen anderen Bereichen héchste Qualitat an®, sagt
Betriebsdirektor Mag. Gebhard Falzberger. ,Dazu gehort
auch die einfache und lberschaubare Orientierungshilfe
am Gelande und in den Gebauden unseres Klinikums.*
Das Gesamtprojekt ,,Orientierung neu®, in dessen Verlauf
die App entstanden ist, startete vor vier Jahren. Ziel war
und ist, die Orientierung am Gelande und in den Gebau-
den des LKH-Univ. Klinikum zu erleichtern. Es wurden
neue Anhaltspunkte geschaffen, etwa die farbigen Wirfel
mit den Bezeichnungen A, B, C und D in der Hauptallee,
Eingéange erhielten neue Kennzeichnungen und Beschil-
derungen und ein neuer Lageplan stehen den Besuchern
seitdem ebenfalls zur Verfligung.

Die App ,,LKH Graz Map“ dient zur Orientierung am
Gelénde des LKH-Univ. Klinikum Graz — und funkti-
oniert daher nur dort. Besucher und Patienten wer-
den mit Hilfe der Handy-Anwendung zur richtigen
Klinik geftihrt. ,LKH Graz Map“ ist im Google Play
Store und im App Store von Apple kostenlos ver-
fligbar. Verbesserungsvorschlige und Anderungen
gerne per Mail an: orientierung@Kklinikum-graz.at
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Was, wann, wo?

12.12.2013

IVF - Informationsabend
Univ.-Klinik fir Frauenheilkunde und
Geburtshilfe

Beginn: 17.00 Uhr

Horsaal der Universitatsfrauenklinik
Auenbruggerplatz 14, 8036 Graz

12.12.2013

Fortbildungsabend Neurologie
Medizinische Universitat Graz
Beginn: 18.30 Uhr

Horsaal der Universitatsklinik fur
Neurologie

Auenbruggerplatz 22, 8036 Graz
Kontakt: bettina.pummer@meduni-
graz.at

18.12.2013

Journal-Club Plastische Chirurgie
Thema: Verbrennung

Medizinische Universitat Graz
Beginn: 07.45 Uhr
Besprechungszimmer Plastische
Chirurgie, 4. Stock
Auenbruggerplatz 29, 8036 Graz
Kontakt: ivo.justich@klinkum-graz.at

16.01.2014
MINI-MED-Gesundheitsvortrag
»Stille Gesundheitsgefahr
Bluthochdruck*

Beginn: 19.00 Uhr

Horsaal 07.01., Vorklinik der
Medizinischen Universitat Graz
Harrachgasse 21, 8010 Graz
Kontakt: m.lechner@minimed.at

23.01.2014
MINI-MED-Gesundheitsvortrag
sLebenszyklen und Hormone“
Beginn: 19.00 Uhr

Hoérsaal 07.01., Vorklinik der
Medizinischen Universitat Graz
Harrachgasse 21, 8010 Graz
Kontakt: m.lechner@minimed.at

24. - 25.01.2014

TCM mit westlichen Pflanzen
Osterreichische Gesellschaft fiir
Kontrollierte Akupunktur und TCM
Steiermarkhof

Krottendorfer StraBe 81, 8052 Graz
Kontakt: office@ogka.at
Anmeldung erforderlich!

04.03.2014

Fachseminar ,,Kurzpausen-
tiibungen“

Allgemeine Unfallversicherungs-
anstalt HUB

Hotel Mercure

Waltendorfer Gurtel 8-10, 8010 Graz
Kontakt: andrea.nevoral@auva.at
www.auva.at/kursbuchung
Anmeldung erforderlich!

20. - 22.03.2014

Weiterbildung: Postgraduate
Course ,,Nicht-neoplastische
Lungenpathologie*

Medizinische Universitat Graz

Hotel Weitzer Graz

Grieskai 12-16, 8020 Graz

Kontakt: edith.kleinfechner@meduni-
graz.at

Anmeldung erforderlich!

26.04.2014

Weiterbildung: Graz Zahn 2014
Universitatsklinik fir Zahn- Mund-
und Kieferheilkunde

Vorklinik der Medizinischen Universi-
tat Graz

Beginn: 08.00 Uhr

Harrachgasse 22, 8010 Graz
Kontakt: info@graz-zahn.at
Anmeldung erforderlich!

INTERNE VERANSTALTUNGEN
flr Mitarbeiterlnnen des
LKH-Univ. Klinikum Graz.
Informationen zu den Veranstal-
tungen Unden Sie im BIKA im
Intranet.

ANGEBOTE DES BETRIEBSRATES:
Die Anmeldung zu diesen Angeboten
erfolgt im Blro des Angestelltenbe-
triebsrates.

30.01.2014
Body & Soul - Ich nehme mir Zeit
fir mich!

06.02.2014
Fit in der zweiten Berufshalfte

10.03.2014
Bestform hoch drei - Das Gesund-
heitsseminar
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KRANKENHAUSSEELSORGE:
Die Anmeldung zu diesen
Angeboten erfolgt online.

28.02.2014
Nur die Ruhe ist die Quelle jeder
groBen Kraft

20.03.2014
Ethik am Lebensende

BERUFSGRUPPENUBER-
GREIFENDE FORTBILDUNGEN:
Die Anmeldung zu diesen
Angeboten erfolgt online.

10.12.2013
»ich geh dann jetzt nach Hause ...*

13.12.2013
Dokumentenlenkung NEU!
(fiir Anfanger)

13.01.2014
INBOX-Schulung

16.01.2014
Unterweisung datenschutzrecht-
licher Bestimmungen

20.01.2014
CIRS - Info-Veranstaltung fiir
Mitarbeiterinnen

21.01.2014
Vortrage im Rahmen klinischer
Priifungen

23.01.2014
Grundlagen des Qualitdtsmanage-
ments — Schwerpunkt ISO

27.01.2014
Unterweisung datenschutzrecht-
licher Bestimmungen

04.02.2014
Da ist noch was offen! Umgang mit
Schuld am Lebensende

04.02.2014

Rechtliche Fallstricke fiir Gesund-
heitsberufe von der Aufnahme bis
zur Entlassung

05.-06.02.2014
Gewaltfreie Kommunikation -
Basis

4113

05.02.2014
Einfuhrungsveranstaltung fiir neue
Mitarbeiterinnen

10.02.2014
INBOX-Schulung

24.02.2014
CIRS - Info-Veranstaltung fiir
Mitarbeiterlnnen

24.02.2014

Kultursensibler Umgang mit
muslimischen Patientinnen und
ihren Angehorigen

03.03.2014
Unterweisung datenschutzrecht-
licher Bestimmungen

03.03.2014
Informationsveranstaltung-
Dokumentenlenkung

05.03.2014
Beckenbodenschonendes und
beckenbodenkriftigendes
Verhalten in Beruf und Alltag

07.03.2014
Richtig essen von Anfang an!
WS ,,Babys erstes Loffelchen®

10.03.2014
Wie aktiv darf passive Sterbehilfe
sein?

10.03.2014
RM-Tools

11.-12.03.2014
Prasentation - Grundlagen

12.-13.03.2014 .
Jetzt reicht’s - Umgang mit Arger

17.03.2014
CIRS - Info-Veranstaltung fiir
Mitarbeiterinnen

17.-19.03.2014
Projektmanagement — Grundlagen

18.-19.03.2014
Wortgewandt und reaktionsschnell

24.-25.03.2014
PM-smart Basistraining fir
Anwender

24.03.2014

Die Mitwirkungspflicht des
Patienten bei Behandlung und
Pflege

26.03.2014

Ethik-Café

Thema: Schonheitswahn -
die Medizin am Priifstand

BERUFSGRUPPENSPEZIFISCHE
FORTBILDUNGEN:

Die Anmeldung zu diesen Angeboten
erfolgt online.

10.12.2013
QM-Grundlagen / Schwerpunkt
Dokumentenmanagement

10.12.2013
MH-Kinaesthetics 50. Grundkurs
Tag 4

12.12.2013
Kristen- und Konfliktmanagement
im arztlichen Alltag - Modul 2

12.12.2013
Kontinenzférderung

17.12.2013
MH-Kinaesthetics Expertinnen-
Treffen

10.01.2014

Workshop ,,Erndhrung in der
Schwangerschaft“

Anmeldung: telefonisch unter 0316/
8035-1131 (Mo-Fr 08.00-12.00 Uhr),
Frau Gabriele Hahnl, STGKK

13.01.2014
Grundlagen des Qualitatsmanage-
ments - Schwerpunkt EFQM

15.01.2014
Krisen- und Konfliktmanagement
im arztlichen Alltag - Modul 1

21.01.2014
MH-Kinaesthetics - 4. Aufbaukurs
Tag 3 und Tag 4

23.01.2014
MH-Kinaesthetics - 51. Grundkurs
Tag 4



23.01.2014
Notfallschulungen fiir
Pflegepersonen

27.01.2014
Notfallschulungen fiir
Pflegepersonen

27.01.-28.01.2014
Pravention von Aggression und
Gewalt im Krankenhaus

28.01.2014
MH-Kinaesthetics - 1. Tag
Grundkurs Roéntgen

28.01., 18.03.2014
Vom Pflegeproblem zur Pflege-
planung, Pflegediagnostik

29.01.2014
MH-Kinaesthetics - 5. Grundkurs
OP Infant Tag 1 und 2

29.01.2014
Grundlegende Bausteine der
Pflegedokumentation

30.01.2014
Kindernotfallschulung fiir
Pflegepersonal

31.01.2014
Kindernotfallschulung fiir
Pflegepersonal

03.02.-04.02.2014
Pravention von Aggression und
Gewalt im Krankenhaus

04.02.2014
MH-Kinaesthetics — Expertinnen-
Treffen

05.02.2014
Kontinenzférderung

06.02.2014
MH-Kinaesthetics fiir
Fuhrungskrafte

07.02.2014
Notfallschulungen fiir
Pflegepersonen

07.02.2014
MH-Kinaesthetics -
Anpassungstag

10.02.2014
Notfallschulungen fiir
Pflegepersonen

10.02.2014
Interdisziplinare Fortbildungs-
veranstaltung - Wundmanagement

14.02.2014
Kindernotfallschulung fir
Pflegepersonal

17.02.2014
Notfallschulungen fiir
Pflegepersonen

17.02.2014
MH-Kinaesthetics - 2. Tag
Grundkurs Réntgen

19.02.2014
MH-Kinaesthetics - 5. Tag
Grundkurs Infant Tag 3

19.02.2014, 12.03.2014
Evidence-Based Nursing -
Journal-Club

21.02.2014
Notfallschulungen fiir
Pflegepersonen

21.02.2014

Workshop ,,Erndhrung in der
Schwangerschaft

Anmeldung: telefonisch unter 0316/
8035-1131 (Mo-Fr 08.00-12.00 Uhr),
Frau Gabriele Hahnl, STGKK

26.02.2014
MH-Kinaesthetics - 52. Tag Grund-
kurs OP-Funktionsbereiche

28.02.2014
Kindernotfallschulung fiir
Pflegepersonal

04.03.2014
MH-Kinaesthetics -
Anpassungstag Pflege

05.03.2014
Evidence-Based Practice (EBP)

06.03.2014 B
MH-Kinaesthetics - ZertiUzierung
Kurs 1. und 2. Tag
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05.03.2014
Dokumentenlenkung, was ist das?
(Lehrlingsveranstaltung)

10.03.2014
MH-Kinaesthetics - 2. Tag
Grundkurs Réntgen

12.03.2014
Evidence-Based Nursing -
Journal-Club

18.03.2014
Vom Pflegeproblem zur Pflege-
planung, Pflegediagnostik

19.03.2014
Grundlegende Bausteine der
Pflegedokumentation

19.03.2014
Krisen- und Konfliktmanagement
im arztlichen Alltag - Modul 1

20.03.2014
MH-Kinaesthetics - 2. Tag
Grundkurs Réntgen

20.03.2014
Wer liest denn das? Evaluierungen
einer Pflegedokumentation

21.03.2014
MH-Kinaesthetics — Grundkurs OP/
Funktionsbereiche

24.03.2014
MH-Kinaesthetics - 53. Grundkurs
Tag 1 und 2

25.03.2014
Magnetresonanz — was man
dariiber wissen sollte

26.03.2014
Grundlagen der Hygiene in Theorie
und Praxis

26.03.2014
MH-Kinaesthetics - 6. Grundkurs
Infant Handling 1. und 2. Tag

31.03.2014
MH-Kinaesthetics — 5. Grundkurs
Infant Tag 4
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