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eues fiirDialysepatienten

Das LKH Villach bietet eine Alternative zu bisherigen Shunts

Ein Leben im KrankenhaUs

Maria G. war 44 Jahre Patientindﬁ,Psychiatrie




LKH Wolfsberg: Dachgleiche wurde erreicht

Das LKH Wolfsberg durchlauft schon mehrere Jahre einen
Modernisierungsprozess. Von vier Baustufen wurden zwei
bereits abgeschlossen. Im Juni 2023 erreichte man nun
die Dachgleiche der dritten Baustufe. In dem Gebaude,
das Ende 2025 fertiggestellt sein wird, sollen kiinftig die
Zentrale Notfallaufnahme, die Dialyse, die Onkologische
Tagesklinik, die Radiologie sowie die Ambulanzbereiche

untergebracht werden.
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Die Zeitung dient der Information der Patienten und Mitarbeiter der
KABEG sowie der Offentlichkeit {iber die Belange des Spitalswesens.
Dartiber hinaus bringt das Medium Beitrdge aus den Themenbe-

reichen Gesundheit und Medizin. Das Gesundheits-Journal wird [IHIII:HLA N D
auf umweltfreundlichem Papier gedruckt. Wir legen groflen Wert K ﬁn NTEN
auf Gleichberechtigung. Fiir eine bessere Lesbarkeit verzichten wir pe——

jedoch auf genderspezifische Formulierungen. PERFECTPRINT

Fir Rickfragen, Anregungen sowie kostenlose Bestellung des Magazins schreiben Sie uns an: presse@kabeg.at
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Hurra, wir sind da! — Die Babybilanz der KABEG

4 3.277 neue Erdenbiirger konnte man 2022 bei 3.211 Ge-
burten in den KABEG-Spitdlern Klagenfurt, Villach
o und Wolfsberg willkommen heifien. Zum Vergleich:
. 2021 zdhlte man 3.344 Kinder bei 3.287 Geburten.
- Wie schon in den letzten Jahren machten auch
2022 die meisten Babys im ELKI des Klinikum Kla-
genfurt am Worthersee den ersten Schrei.
Im Perinatalzentrum Kéarnten z&hlte man 1.670 Kinder bei
1.636 Geburten. Im LKH Villach freuten sich Arzte und Heb-
ammen Uber 1.093 Kinder bei 1.063 Geburten. Was auftallt:
Das zweite Jahr in Folge gab es in Villach einen starken Zu-
wachs bei den Zwillingsgeburten. Insgesamt kamen dort im
Vorjahr 30-mal Gemini zur Welt. Im Lavanttal kam man 2022
indessen auf 514 Babys bei 512 Geburten - es gab zweimal Zwillin-
ge. Im Vergleich zu 2021 sind das 20 Geburten weniger.

e W

Das LKH Villach wurde erneut als
regionales Traumazentrum akkreditiert

Insbesondere bei schweren Verletzungen - sogenannten Polytrau-
mata - ist die zeitnahe Erstbehandlung entscheidend. Um dies in
Kérnten und Osttirol sicherzustellen, wurde das Traumanetzwerk
Kérnten und Osttirol gegriindet. Ziel

war und ist es, die kompeten-

te Erstbehandlung sowie

# die  Zusammenarbeit
: der einzelnen Kli-

niken im Verband
. des Traumanetz-
werkes laufend
zu evaluieren,
bei Bedarf an-
zupassen und
Zu verbessern,
um so eine
hohe unfall-
chirurgische

LKH Villach: Endometriose-Zentrum
abermals ausgezeichnet

e—rragaa
Seit 2008 ist die Abteilung fiir Gynédkologie und Geburtshilfe

.r ZERTIFIKAT
'\’ N Qualitat fiir je-
\ ﬁ den Patienten
8 Zu  garantieren.
- Die teilnehmenden
Krankenhduser tber-
nehmen entsprechend
ihrer Ausstattung unter-
schiedliche Aufgaben und sind
in Gberregionale, regionale und lokale
Versorger eingeteilt. Seit 2016 ist die Abteilung fiir Unfallchirurgie im
LKH Villach als regionales Traumazentrum zertifiziert. Im Frithjahr
erfolgte - nach 2019 - eine weitere Bestatigung der hohen Qualitét der
unfallchirurgischen Versorgung.

~

im LKH Villach als klinisch-wissenschaftliches Endometriose-
Zentrum ausgezeichnet. Im Frithjahr 2023 erfolgte eine weitere
Bestédtigung der hohen Versorgungsqualitdt durch die Stiftung
Endometriose-Forschung (SEF). Endometriose gilt als die
haufigste gutartige Erkrankung bei Frauen, die eine
individuelle Behandlungsstrategie notwendig macht.

Im Vordergrund stehen dabei immer eine exakte Diagnose-
stellung sowie die Therapieplanung. ,Endometriose betrifft
bis zu 10 % aller Frauen und tritt in sehr unterschiedlichen
Formen auf*, erkldren Prim. Priv.-Doz. Dr. Oliver Preyer,
Abteilungsvorstand der Gynéakologie und Geburtshilfe am
LKH Villach und die Leiterin des Endometriose-Zentrums,
EOA Dr. Elisabeth Janschek.

( puscfieit-Journal



KARNTNER LANDESKLINIKEN

Wer stellen vor

Dr. Thomas Trabi ist neuer Primarius

der Kinder- und Jugendpsychiatrie
und psychotherapeutischen Medizin

Prim. Dr. Thomas Trabi (47) ist seit
1. Juli neuer Abteilungsvorstand der
Kinder- und Jugendpsychiatrie und
psychotherapeutischen Medizin. Er
folgt Prim. Dr. Wolfgang Wladika.
Nach seinem Studium in Graz war
Prim. Dr. Thomas Trabi in verschiede-
nen Kliniken in der Steiermark tatig.
Zuletzt zeichnete er als Oberarzt im
LKH Hartberg fiir den Aufbau und die
Leitung der dislozierten Ambulanz
fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie
verantwortlich. Seine Hauptaufgabe
sieht Trabi darin ,,die Basisversorgung
weiterhin sicherzustellen“. —, Als
Folge der Pandemie verzeichnen wir
immer noch eine erhohte Anzahl an
belasteten Kindern und Jugendli-
chen®, so Trabi. Unter anderem gibt es
mehr junge Patienten mit depressiven
Erkrankungen. ,,Aber auch die Suizida-
litdt bei Kindern und Jugendlichen ist
gestiegen®, analysiert Trabi. Und wei-
ter: ,Diesen Entwicklungen miissen
wir gezielt entgegenwirken.”
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mittel schwer

Ausgabe 41| Sommer 2023

Dr. Diego Signorello iibernimmt
Primariat der Urologie im Klinikum
Klagenfurt am Worthersee

Dr. Diego Signorello (58) ist seit
1. Mai neuer Abteilungsvorstand der
Urologie im Klinikum Klagenfurt
am Worthersee. Der gebiirtige
Italiener will den Einsatz moderner
minimal-invasiver Methoden weiter
vorantreiben. Nach seinem Studium
in Catania war Dr. Diego Signorello
in Spitalern in Italien, Deutschland
und Osterreich tatig. Zudem hielt er
Fachvortrage auf der ganzen Welt.
Unter anderem in China und den
USA. Signorellos Schwerpunkte
sind die minimal-invasiven
Operationsmethoden in der
Urologie, die deutliche Vorteile
fiir den Patienten, aber auch den
Operateur bringen. Als Beispiel ist
in diesem Zusammenhang der
unterstitzende Einsatz des OP-
Roboters bei Prostata- und Nieren-
krebsoperationen sowie bei
anderen Fachgebieten der Urologie
zu nennen. Ein anderer wichtiger
Schwerpunkt des neuen Primarius
ist die funktionelle Urologie — diese
beinhaltet samtliche funktionelle
Erkrankungen der Blase (z. B.: Harn-
inkontinenz).

AKTUELLES

Ao. Univ.-Prof. Dr. Thomas Schachner
ist neuer Primarius der Herz-,
Thorax- und GefaBchirurgie

Ao. Univ.-Prof. Dr. Thomas
Schachner (48) ist seit 1. April neuer
Abteilungsvorstand der Herz-,
Thorax- und GefaBchirurgie im
Klinikum Klagenfurt am
Worthersee. Er folgt Prim.

Dr. Wolfgang Wandschneider,
der die Pension antrat. Schachner,
der zuletzt als leitender Oberarzt an
der Universitatsklinik in Innsbruck
tatig war und Experte auf dem
Gebiet der minimal-invasiven
Chirurgie ist, fihrte moderne
Techniken bereits kurz nach Arbeits-
beginn auch im Klinikum Klagenfurt
am Worthersee ein. So fiihrte er
schon im April minimal-invasive
Operationen bei Herzklappen-
operationen durch. AulRerdem
werden kiinftig Patienten mit
Mitralklappen-Insuffizienz mit
neuen Techniken klappenerhaltend
operiert. ,Kiinftig werden, wenn
moglich, Herzklappenoperatio-
nen und bestimmte Formen von
Aorten-Aneurysmen mit einem
kleinen Hautschnitt méglich sein®,
so Schachner. Dass er diese, fur die
Patienten schonenden Techniken, so
rasch in Klagenfurt umsetzen kann,
ist ,,meinem engagierten Team zu
verdanken“. —,Ich tbernehme eine
Abteilung, in der alle Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter eine hohe
Einsatzbereitschaft zeigen®,
freut er sich.



ERNAHRUNG

Eine Tumorerkrankung sowie die

Therapie gegen Krebs rufen oftmals
Nebenwirkungen hervor. Wie man diese mit
bestimmten Nahrungsmittel lindern kann,
erklart Didtologin Ramona Krobath.

ie Diagnose Krebs kann das Leben
in vielen Bereichen verdndern und
betrifft haufig auch die Erndhrung.
Freude und Genuss am Essen kdn-
nen abhandenkommen, wenn Essen und
Trinken aufgrund von Therapienebenwir-
kungen zur Herausforderung werden. Eine
ausreichende Versorgung des Kérpers mit al-
len notwendigen Néahrstoffen ist jedoch von
besonderer Bedeutung, denn eine Mangeler-
ndhrung ist eine der am meist unterschatzten
Gefahren bei einer Krebserkrankung.

ERNAHRUNGS-

»Das Hauptziel der Erndhrung bei Krebs ist
eine addquate Energie- und Nahrstoffversor-
gung, die Linderung von Beschwerden sowie
vor allem eine Verbesserung der Lebensqua-
litat“, erklart Ramona Krobath, Didtologin im
Klinikum Klagenfurt am Woérthersee. Sie be-
tont, dass es zwar keine spezielle Krebsdiat
gibt, stattdessen sei es aber ,wichtig, stets auf
einen guten Erndhrungszustand zu achten,
einen ungewollten Gewichtsverlust zu ver-
meiden und somit einer Mangelerndhrung
entgegen zu wirken“.

Nebenwirkungen reduzieren

Grundsatzlich gelten fiir Menschen mit einer
Krebserkrankung die Regeln einer gesunden
Erndhrung. ,Bestimmte Nahrungsmittel star-
ken den Korper und helfen Patienten dabei,
sich fitter und kréaftiger zu fithlen. Zudem

koénnen Therapienebenwirkungen - die etwa
im Rahmen einer Chemo- und/oder Strah-
lentherapie bzw. nach Operationen im Ver-
dauungstrakt auftreten - verringert werden®,
erklart Krobath. Appetitlosigkeit, ungewoll-
ter Gewichtsverlust, Ubelkeit, Entziindun-
gen der Mundschleimhaut (Mucositis) oder
Verdauungsbeschwerden, wie Durchfall (Di-
arrho) oder Verstopfung (Obstipation), sind
die hiufigsten unerwiinschten Nebenwir-
kungen. Eine Erndhrung, die den jeweiligen
Beschwerden angepasst ist, kann dabei we-
sentlich zur Verbesserung der Lebensqualitat
beitragen.

Ungewollter Gewichtsverlust

Kommt es wihrend einer Krebserkrankung
beispielsweise zu einem ungewollten Ge-
wichtsverlust, ist eine Stabilisierung des Kor-

( psusefity Journal
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pergewichts  und

somit des Erndh-

rungszustandes von

grofler  Bedeutung.

JIn erster Linie darf

gegessen werden, wo-

rauf man Lust hat. Fiir

die Zubereitung von

Speisen sollten ener-

giereiche  Lebensmittel

Ly verwendet werden, um

N das Essen zusitzlich mit

Kalorien anzureichern®, er-

klart die Diétologin. Hoch-

wertige pflanzliche Ole wie

Oliven-, Raps-, Lein- oder

Walnussoél, aber auch Butter

und Schlagobers eignen sich

hervorragend. Niisse kénnen

beispielsweise als Snack zwi-

schendurch gegessen oder als

Nuss-Mus, eingerithrt in Topfen
oder Joghurt, verzehrt werden.

Ubelkeit
Kommt es als Therapienebenwir-
kung zu Ubelkeit und Erbrechen,
kann dies schnell zu einer Dehy-
dration fithren. ,Auch hier ist eine
leicht verdauliche Kost mit meh-
reren kleinen Mahlzeiten pro Tag
ratsam*, weify Krobath. Gut geeignet
sind trockene Lebensmittel wie Cra-
cker, Knackebrot, Zwieback, Grissini,
Butterkekse oder Salzstangen bzw. Le-
bensmittel mit wenig Eigengeschmack
und Eigengeruch, wie beispielsweise
Naturjoghurt, Kompotte, Haferflocken, Reis,
Kartoffeln oder Nudeln. Auch Ingwer kann
sehr gut gegen Ubelkeit helfen. Am besten
bereitet man sich einen Ingwertee zu oder
man gibt frische Ingwerstiicke ins Wasser
und trinkt dieses schluckweise iiber den Tag
verteilt. Weitere geeignete Getrdnke sind
stilles Wasser, Fenchel-, Kamillen- oder Pfef-
ferminztee.

Mucositis

Durch Strahlen- oder Chemotherapie kommt
es zudem oftmals zu schmerzhaften Ent-
zindungen der Mundschleimhaut. Kiihle,
weiche, saftige bzw. fliissige Speisen erleich-
tern die Nahrungszufuhr. ,Gut geeignet sind
Puddings, Topfencremen, aber auch Creme-
suppen, Kartoffelpiiree, Rihrei oder weich
gedlnstetes Gemiise“, zdhlt Krobath auf.
Unterstlitzend kénnen iiber den Tag verteilt
kalorien- und eiweiffreiche Trinknahrungen
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zugeflihrt werden. Diese kénnen bei Bedarf
auch gerne in Eiswirfelformen eingefroren
und dann gelutscht werden. Zudem verschaf-
fen regelméfiige Mundspiilungen mit Salbei-
tee Linderung.

Durchfall

Treten mehr als drei diinnfliissigen Stithle
pro Tag auf, so spricht man von Diarrhd bzw.
Durchfall. Wichtig ist es auch hier, friihzeitig
einer Dehydration entgegen zu wirken und
auf eine ausreichende Flissigkeitszufuhr zu
achten. Bei Durchfall helfen lang gezogener
Schwarztee, Heidelbeer-, Kamillen- oder
Fencheltee. Aber auch isotonische Getranke,
wie beispielsweise 500 ml Fruchtsaft. Die-
ser wird 1:1 mit Wasser verdinnt und mit
%2 TL Kochsalz ergédnzt. Allgemein wird auch
hier eine leicht verdauliche Kost mit mehre-
ren kleinen Mahlzeiten iber den Tag verteilt
empfohlen. Sehr fettreiche, sehr stiRRe, scharfe
und bldhende Speisen sowie kohlensdurehal-
tige Getrdnke, Kaffee und Alkohol sollten ge-
mieden werden.

Verstopfung

Wenn es indessen zu weniger als drei Stuhl-
entleerungen pro Woche verbunden mit har-
tem Stuhl, vermindertem Stuhldrang sowie
Schmerzen kommt, spricht man von Verstop-
fung. ,Wichtig ist, dass auf eine ausreichen-
de Fliissigkeitszufuhr von etwa zwei bis drei
Litern pro Tag geachtet wird. Dazu isst man
am besten ballaststoffreiche Kost“, sagt die
Erndhrungsexpertin. Denn: Vollkornproduk-
te, Obst, Gemuse, Hulsenfrichte oder Nisse
fordern eine regelméfiige Verdauung. Téglich
eine Portion eines Sauermilchproduktes wie
Buttermilch, Joghurt oder Acidophilusmilch
sowie ein regelméfiger Verzehr von Lein-
und Flohsamenschalen, Weizenkleie oder
Zwetschgensaft kann der Verstopfung eben-
falls gut entgegenwirken. Stopfende Lebens-
mittel wie Schokolade, Kakao, Heidelbeeren
oder Weifimehlprodukte und weiler Reis
sollten hingegen vermieden werden.

Kochbuch

Um den Heilungsprozess der Patienten zu
unterstiitzen und sogenannten "Krebsdii-
ten" vorzubeugen, erstellten die Diétologen
in Kooperation mit dem Onko-Zentrum eine
Kochbroschiire mit Rezepten und Kiichen-
tipps. Diese sind speziell fiir Krebspatienten
angepasst. Die Broschiire ist im Rahmen ei-
ner medizinisch angeordneten Erndhrungs-
beratung erhaltlich.
www.klinikum-klagenfurt.at

Kartoffel-Gemiise-
Laibchen

mit Sauerrahmdip

Fir 2 Personen

Zutaten:

« 1 Karotte

« 1 (kleine) Zucchini

» 3 EL Rapsol

» 200 g Kartoffeln (mehlige)

+100 g Topfen (40 % F.i. T.)

« 2 EL Mehl

*1FEi

» 200 g Naturjoghurt (3,5 % Fett)

2 EL Sauerrahm

« Petersilie, Schnittlauch
(frisch oder tiefgekiihlt)

« Salz, Muskatnuss

Zubereitung:

Gemiise waschen, schilen und raspeln.
Kartoffeln kochen, noch heifd schélen, durch
eine Kartoffelpresse driicken und etwas
abkiihlen lassen.

Ei, Gemiise, Topfen, Mehl und Kartoffeln mit-
einander vermengen und mit etwas Salz und
Muskatnuss wiirzen. Aus der Masse Laibchen
formen und diese in etwas erhitztem Rapsdl
anbraten.

Fir den Dip Joghurt mit Sauerrahm gut ver-
rihren, salzen und mit Krdutern verfeinern.

Guten Appetit!
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Im Klinikum Klagenfurt am Worthersee gibt
es ein abgestuftes Versorgungskonzept.

Onkologisches Zentrum:
HOHE QUALITAT ERNEUT

BESTATIGT

Fiir die vorbildlichen Abldufe und die hohe
Qualitat der Patientenversorgung wurde
das Onkologische Zentrum des Klinikum

Klagenfurt am Wérthersee von der
Deutschen Krebsgesellschaft erneut
ausgezeichnet. Die erste Zertifizierung fand
2019 statt. Das Klinikum ist damit das
zweite Zentrum dieser Art und das einzige
dieser GréRe in Osterreich.

und 3.500 Kéarntnerinnen und Kéarnt-

ner erkranken jedes Jahr an Krebs.

Um den Patienten eine optimale Be-

handlung zu bieten, braucht es eine
enge Zusammenarbeit der unterschiedlichen
Krankenhé&user, Abteilungen und Institute.
Das Onkologische Zentrum des Klinikum
Klagenfurt am Worthersee stellt mit seinen
insgesamt zehn Organzentren die bestmdg-
liche Versorgung von der Diagnosestellung
Uber die Therapie bis hin zur Nachsorge si-
cher. ,Durch die Kooperation mit simtlichen
Spitdlern inner- und auflerhalb Kéarntens
werden die Patienten stets wohnortnah be-
treut”, betont Prim. Prof. Dr. Wolfgang Eiste-
rer, Leiter des Onkologischen Zentrums.

Unsere Kooperationspartner

Im Sinne eines integrierten und abgestuften
Versorgungskonzeptes und gemaf den Vorga-
ben des Regionalen Strukturplanes Gesund-
heit tibernimmt das Klinikum Klagenfurt
am Worthersee die Funktion des Leitspitals
in der Onkologie fiir Kdrnten. Das LKH Vil-
lach und das KH St. Veit mit onkologischen
Schwerpunkten sowie das LKH Wolfsberg
und das KH Spittal/Drau als weitere Einrich-
tungen mit onkologischer Versorgung ergin-
zen das Angebot. Zusatzlich kooperiert das
Klinikum eng mit den Medizinischen Univer-
sitdten in Wien, Graz und Innsbruck. Dies er-
moglicht den Kérntner Patienten den Zugang
zu neuen Therapien.

( jusefleit-Journal
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Prim. Prof. Dr. Wolfgang Eisterer
Leiter des Onkologischen Zentrums

Die Organzentren

Insgesamt zehn sogenannte Organzentren
sind Teil des Onkologischen Zentrums des
Klinikum Klagenfurt am Woérthersee. Diese
sind auf die jeweiligen Krankheitsbilder spe-
zialisiert und arbeiten eng mit sdmtlichen
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Fachrichtungen zusammen, um die Patienten
optimal zu betreuen. ,Wir haben gleiche Ab-
laufe fir alle Zentren und kénnen auf sdmtli-
che Experten zurlickgreifen®, erklért Eisterer.
Folgende Partner sind Teil jedes Organzent-
rums:

- Diagnostische und Interventionelle

Radiologie

- Strahlentherapie/Radioonkologie

« Nuklearmedizin und Endokrinologie

- Labordiagnostik und Mikrobiologie

- Pathologie

- Physikalische Medizin und Rehabilitation

- Schmerztherapie

- Palliative Versorgung

- Onkologische Rehabilitation (ambulant

und stationdr)

- Onkologische Pflege

- Stoma-Beratung

- Apotheke

Tumorkonferenzen

Einmal in der Woche finden interdiszipli-
ndre Tumorkonferenzen statt. Eisterer: ,Im
Rahmen dieser Besprechungen werden fiir
die Patienten individuelle Therapieplédne er-
arbeitet. Neben den behandelnden Arzten

e

ONKO-ZENTRUM

vor Ort sind in diese Konferenzen bei Bedarf
auch erfahrene Spezialisten der Universitits-
kliniken eingebunden.” Im Mittelpunkt steht
die hohe Qualitat der Versorgung: Durch die
entsprechenden Fallzahlen kénnen die Pa-
tienten darauf vertrauen, eine hochwertige
und ganzheitliche Betreuung zu erhalten.

Nachsorge

In Zusammenarbeit mit den Ambulanzen
und den niedergelassenen Arzten wird eine
optimale Nachsorge und Betreuung ermog-
licht. Auch der Plan fir die Nachsorge wird
selbstverstandlich individuell fir den Pati-
enten erstellt. In vorgegebenen Abstdnden
werden unter anderem Blutuntersuchungen,
Sonographien oder andere bildgebende Ver-
fahren durchgefiihrt.

Re-Zertifizierung

Fir die leitlinien- und qualitdtsgesicherte
Versorgung wurde das Zentrum nun erneut
von der Deutschen Krebsgesellschaft ausge-
zeichnet. Es ist damit das zweite Zentrum
dieser Art und das einzige dieser Gréfle in
Osterreich.

www.klinikum-klagenfurt.at

Freuen sich tiber die Auszeichnung: die Primarii M. Rauter, W. Eisterer, R. Mittermair und W. Raunik (v. Ii.).
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Jakob S. mit den Oberdrzten
Sorschag (i) und Gallowitsch (re.).

NEUES BEI BEHANDLUNG

VON HA

Im Klinikum Klagenfurt am Wérthersee

wird seit Ende Juni die Therapie mit dem
Radionuklid Rhenium-188 bei weilRem
Hautkrebs angeboten. Es ist eine Alternative
zum operativen Eingriff und wird vor allem
bei Patienten mit einem Tumor im
Gesichtsbereich angewandt.

UTKREBS

ine gebrdunte Haut scheint immer

noch ein Schoénheitsideal darzustel-

len. Um die Gefahren, die durch stun-

denlanges Sonnenliegen entstehen
kénnen, machen sich viele Menschen im-
mer noch zu wenig Gedanken. ,Obwohl die
Achtsamkeit in der Bevélkerung zum Thema
Sonnenschutz zugenommen hat, steigen die
Fallzahlen an Hautkrebsfillen immer noch
an‘, sagt der Erste Oberarzt Dr. Julian Kofler
von der Abteilung fiir Dermatologie und Ve-
nerologie im Klinikum Klagenfurt am Wor-
thersee. Tatsdchlich erkranken in Osterreich
jéhrlich 30.000 Menschen an weiffem Haut-

krebs. Kofler: ,Es ist mit Abstand die haufigs-
te bosartige Tumorerkrankung.“

Einer seiner Patienten ist Jakob S. Der 74-Jdh-
rige arbeitete jahrzehntelang als Landwirt auf
dem Feld - in der prallen Sonne. ,,An Sonnen-
schutz hat damals niemand gedacht®, erin-
nert er sich. Bei dem Feldkirchner entwickel-
te sich unter anderem im Gesicht, nahe des
Auges, eine groftere Tumorflache. Nun wur-
de bei ihm, als erstem Patienten in Kirnten,
eine neue Behandlungsmethode angewandt.
Denn: Eine Operation an der Lokalisation
knapp neben dem Auge wire aufwandiger
und riskanter gewesen.

( jusefleit-Journal



Die Dermatologen markieren das Areal.

Paste statt OP

An der Abteilung
fir Nuklearmedizin
und Endokrinologie
wurde dem 74-Jih-
rigen eine Paste auf
die erkrankte Stelle
aufgetragen.

,Das darin enthal-
tene Rhenium-188
ist ein beta-emittie-
rendes Radioisotop
mit hoher Energie
und einer Halb-
wertszeit von 17 Stunden®, erklart der Erste
Oberarzt der Nuklearmedizin, Univ.-Doz.
Dr. Hans-Jirgen Gallowitsch, der eng mit
den Dermatologen zusammenarbeitet. ,Das
Rhenium-188 hat eine zelltdtende Wirkung.
Gleichzeitig regt es aber auch das Immunsys-
tem des Korpers an“, berichtet Oberarzt Dr.
Manfred Sorschag, der gemeinsam mit Gal-
lowitsch an der Nuklearmedizin den Eingriff
vornahm. Wichtig dabei: Die genaue Mar-
kierung des zu behandelnden Areals durch
die Dermatologen. Aber auch die Pathologen
mussen vorab feststellen, wie tief der Tumor
in die Haut eingedrungen ist. Gallowitsch:
»Danach berechnet sich, wie lange die Paste
auf der Haut verbleiben muss.“

Bei Jakob S. waren es rund 2,5 Stunden. Gal-
lowitsch: , Dabei wurde das Radionuklid auf
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Erster Oberarzt Dr. Julian Kofler
Abteilung fir Dermatologie und Venerologie
im Klinikum Klagenfurt am Worthersee

Die Nuklearmediziner tragen die Paste auf.

eine Folie direkt
Uber der Lasion auf-
getragen. Somit wird
ein direkter Haut-
kontakt vermieden.“
Insgesamt ist die
therapeutische Wir-
kung der Betastrah-
lung von Rheni-
um-188, die flr den
Menschen minimal
belastend ist, auf
die Hautoberflache
begrenzt - mit einer
Tiefenwirkung von 3 mm. ,Damit ist diese
Methode ideal fir die gezielte Behandlung
von oberflichigem Hautkrebs.*

Schmerzfrei

Eine Anésthesie ist ibrigens nicht erforder-
lich. ,Ich habe iberhaupt keine Schmerzen
gehabt”, bestdtigt auch Jakob S.“ Weiterer
Vorteil: Es ist nur eine einmalige ambulante
Behandlung erforderlich.

In néchster Zeit wird S. immer wieder zu
Kontrollterminen auf die Dermatologie kom-
men. ,Wir erwarten uns in den nachsten Wo-
chen bis Monaten ein gutes Ansprechen auf
diese Therapie. Im Idealfall wird nur mehr
eine leichte Farbverdnderung an der betrof-
fenen Stelle bleiben®, sagt Kofler, der betont:
,Die neue Methode stellt eine sehr interes-

sante Therapieoption dar, wird aber nicht
routinemafig zur Anwendung kommen, son-
dern erst nach interdisziplindrer Indikations-
stellung fiir ausgewahlte Patientenfélle.”

Krebsreport

Die neue Behandlungsform wurde {ibrigens
auch im Krebsreport 2022, der von der Oster-
reichischen Krebshilfe herausgegeben wird,
von der Abteilung fiir Nuklearmedizin und
Endokrinologie vorgestellt.

9

SONNENSCHUTZ - SO GEHT’S:

Um Hautkrebs vorzubeugen, ist richtiger
Sonnenschutz unerlasslich. ,,Man sollte
auf jeden Fall zu Cremes mit Lichtschutz-
faktor 30 greifen. Besonders helle Haut-
typen, aber auch Kinder, sollten einen
noch héheren Faktor verwenden®, sagt
der Erste Oberarzt Dr. Julian Kofler.
Auflerdem ist eine Kopfbedeckung — ein
Hut oder eine Kappe — genauso empfoh-
len wie lange, luftige Kleidung.



NEUE METHODE

A R

EIN KURZSCHLUSS
SORGT FUR}
BLUTFLUSS

Minimal-invasiv angelegte Gefdfifistel als Alternative fiir bisherige Shunts

12 (psusefieifJournal



LKH VILLACH

Prim. Priv.-Doz. Dr. Thomas Kau
Institutsvorstand der Radiologischen
Diagnostik und Intervention

Als erstes Spital in Osterreich bietet das
LKH Villach Patienten eine neue Methode
fiir den Dialysezugang an. Dabei wird bei
einem ultraschallgezielten Eingriff eine
Arterie mit einer Vene verbunden, also
kurzgeschlossen.

ie Karntner Landeskliniken bieten

ihren Patientinnen und Patienten

stets Behandlungen auf dem ak-

tuellen Stand der Forschung an.
In manchen Bereichen sind die Spitaler der
KABEG sogar die ersten in Osterreich, die
eine neue Methode anwenden - so etwa ak-
tuell das LKH Villach. Kiirzlich wurde hier das
Leistungsspektrum der Interventionellen Ra-
diologie erweitert. ,Wir bieten Patienten seit
Beginn des Jahres eine neue Mdglichkeit fiir
den Dialysezugang an“, berichtet Prim. Priv.-
Doz. Dr. Thomas Kau, Institutsvorstand der
Radiologischen Diagnostik und Intervention.
Beim herkémmlichen Verfahren werden
eine Arterie und eine Vene - typischerweise
am Unterarm - in einer gefdfichirurgischen
Operation miteinander verbunden. ,Die mit
einem neuartigen Instrument durchgefiihrte
Methode kommt indessen ohne grofien Haut-
schnitt und ohne Vollnarkose aus“, erklért
Kau den schonenden Eingriff. In Kooperati-
on mit der Abteilung fiir Anésthesiologie und
Intensivmedizin unter der Leitung von Prim.
Dr. Ernst Trampitsch wird die Intervention in
Regionalanisthesie und im Bedarfsfall auch
mit einem Beruhigungsmittel durchgefiihrt.
Die Patienten werden fiir diesen Eingriff {ib-
rigens tagesklinisch betreut.
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NEUE METHODE

Der Eingriff wird unter Ultraschallkontrolle durchgefiihrt.

Der Eingriff

Konkret flihrt der Radiologe unter Ultra-
schallkontrolle eine feine Nadel eine Arm-
vene entlang und verbindet sie mit einer
geeigneten Arterie. Uber einen feinen Draht
wird ein 2 mm breiter Spezialkatheter ge-
fuhrt, der die Gefiflwande direkt am Ar-
terien-Venen-Kurzschluss (AV-Shunt) mit-
einander verlotet. Die Verbindungsstelle
zwischen den beiden Gefiften wird dann
mit einem Ballonkatheter auf rund finf
Millimeter gedehnt. ,Dadurch kommt es zu

einer Erhéhung des Blutflusses in der Vene
- eine wichtige Voraussetzung zum Durch-
fihren der Blutwésche®, erklart Kau. ,Bis
die Vene fiir die Dialyse eingesetzt werden
kann, dauert es etwa einen Monat*, so der
Institutsvorstand, dessen Team auch die Ul-
traschallkontrolle des Gefafles in der soge-
nannten ,Reifezeit” ibernimmt.

Viele Vorteile
»Die minimal-invasive Anlage einer AV-Fistel
ist weniger traumatisch als die herkémmli-

13
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Dialysepatient Ernst B. mit ,seinem* Behandlungsteam.

chen chirurgischen Eingriffe. Sie hélt aber
fir alle Falle die Méglichkeit offen, zu einem
spateren Zeitpunkt chirurgisch zu operieren®,
fihrt Dr. Markus Lechner, Erster Oberarzt
der Radiologie, aus. ,Da die Blutwasche fiir
dauerhaft dialysepflichtige Patienten lebens-
wichtig ist, kann die Erhaltung der Vene da-
her durchaus eine Erhéhung der Lebenser-
wartung bedeuten,” ergdnzt Kau und betont:
,Die neue Methode zeigt international eine
hohe Reifungsrate, einen fritheren Dialyse-
start nach der Anlage, selten Komplikationen
und eine sehr hohe Haltbarkeit. Dass es zu
keiner sichtbaren Narbenbildung oder gro-
flen Aussackungen am Arm kommt, ist ein
kosmetischer Zusatzeffekt.*

Doch nicht alle Patienten koénnen von der
neuen Methode profitieren. ,Bestimmte Vor-
aussetzungen missen erfiillt sein. Daher gibt
es auch in jedem Fall eine enge Abstimmung
mit den behandelnden Arzten der Inneren
Medizin sowie der Gefafichirurgie“, sagt Kau
und weiter: ,Gefdfmedizinische Betreuung
ist bei uns stark interdisziplinar geprégt, ganz
besonders dann, wenn es nicht bei einem
einzelnen Eingriff bleibt.”

Geeignete Gefi3e

Und auch Oberdrztin Dr. Maria Brunner von
der Inneren Medizin weist darauf hin, wie
wichtig eingehende Untersuchungen der Pa-
tienten im Vorfeld sind: ,Die Gefdfle diirfen
nicht durch einen Diabetes oder eine andere
Erkrankung angegriffen sein. Zudem mussen
sowohl Vene als auch Arterie einen bestimm-
ten Durchmesser aufweisen.“ Die optimale
Lage von Arterien und Venen im Kérper z&hlt
ebenfalls zu den entscheidenden Kriterien,
ob der Eingriff Erfolg haben wird. ,Daher
steht die Aufkldrung unserer Patienten im
Mittelpunkt®, so die Nierenspezialistin Prim.
Univ.-Prof. Dr. Sabine Horn, Abteilungsleite-
rin der Inneren Medizin im LKH Villach. Ra-
diologen, Andsthesisten und Internisten sind
sich aber einig: ,Die ultraschallgezielt ange-
legte AV-Fistel ist eine hervorragende Varian-
te des Dialysezugangs.*

»Man sieht fast nichts*

Einer der ersten Patienten, die von diesem
neuen Leistungsangebot profitierten, ist
Ernst B. Der 75-jahrige Villacher muss drei-
mal pro Woche zur Dialyse ins LKH Villach.

Bisher hatte er einen zentralen Venenkathe-
ter, einen sogenannten Perm-Cath, der dem
Mann aber Probleme im Alltag bereitet hat.
»Der Zugang darf ja nicht nass werden. Daher
fithle ich mich gerade beim Waschen einge-
schrankt, klagt er. Eine Untersuchung ergab,
dass er fur den Einsatz einer AV-Fistel geeig-
net ist.

,Bei der Durchfithrung des Eingriffs in der
Interventionellen Radiologie, der ungefdhr
eine Stunde gedauert hat, habe ich gar nichts
gesplirt. Ich hatte auch keine Angst, weil alle
meine Fragen von den Arzten beantwortet
wurden, erzdhlt B. Mit dem Ergebnis ist er
sehr gliicklich: ,An meinem Oberarm sieht
man fast nichts.”

Vorreiter

Mit der neuen Methode sind aber nicht nur
die Patienten und Mediziner des LKH Villach
zufrieden. ,Wir haben schon Anfragen von
anderen Krankenhdusern®, erzdhlt Kau, der
auf die Bereitschaft seines Teams, Innovatio-
nen mitzutragen, besonders stolz ist.

9

ZAHLEN UND FAKTEN
ZUR DIALYSE

In Osterreich benétigen rund 4.500 Men-
schen Blutwasche (Dialyse). Die Dialyse
ist eine lebenserhaltende Maflnahme,

die die Funktion der Nieren ersetzt, indem
sie das Blut von Abfallstoffen und tiber-
schiissiger Fluissigkeit reinigt. Die haufigs-
ten Ursachen fiir eine dialysepflichtige
Niereninsuffizienz sind Zuckerkrankheit
(Diabetes mellitus), Bluthochdruck und
Herzschwache. Manche Patienten bendti-
gen die Dialyse auf Dauer, andere bis zur
Nierentransplantation.

Um die Blutwasche durchzufiihren,
brauchen Patienten einen chirurgisch
angelegten Shunt, die neue minimal-
invasiv angelegte AV-Fistel oder —zum
kurzfristigen Gebrauch —einen zentralen
Venenkatheter (z. B. Perm-Cath). Uber
diese Zugange werden schlieBlich bei

der Dialyse pro Minute zwischen 200 und
300 ml Blut entnommen und gereinigt.

( usefleit-Journal



KLINIKUM KLAGENFURT AM WORTHERSEE

DIE FABELHAFTE WELT

SANGER INSTITUTE

DER ZELLKOMMUNIKATION

DDr. Matthias Romauch forscht am renommierten Sanger Institute

Aus weltweit mehreren hundert Bewerbern
wurde Assistenzarzt DDr. Matthias Romauch
vom Klinikum Klagenfurt am Wérthersee
fiir eine dreijahrige Fellowship am
renommierten Genforschungsinstitut, dem
Sanger Institute in GroBbritannien,
ausgewahlt. Seine Forschungen auf dem
Gebiet der Zellkommunikation kénnten

die Grundlage fiir eine neue Therapie

bei Krebserkrankungen sein.

SWie kommunizieren Zellen untereinan-
der?“ Und vor allem: ,Welche Verdnderun-
gen der Kommunikationswege beeinflussen
das Wachstum der benachbarten Zellen?“
- Diese Fragen stehen im Mittelpunkt des
Forschungsinteresses von DDr. Matthias
Romauch, Assistenzarzt am Institut fur La-
bordiagnostik und Mikrobiologie (ILM) im
Klinikum Klagenfurt am Worthersee. In den
kommenden drei Jahren wird sich der Kla-
genfurter intensiv mit dieser Thematik be-
schéftigen, denn er wurde aus weltweit meh-
reren hundert Bewerbern fiir eine Fellowship
an der Cambridge University am renommier-
ten Sanger Institute ausgewahlt.

Auswahlverfahren

,Als ich die Nachricht bekam, konnte ich es
erst gar nicht fassen. Es ist unglaublich!®,
freut sich Matthias Romauch, der einen
mehrstufigen Auswahlprozess durchlaufen
hat. Urspriinglich waren finf Forschungs-
gebiete angeboten, zu denen man sich mit
seinen personlichen Interessen und Frage-
stellungen bewerben konnte. Es folgten vier
Hearings, zudem mussten die Kandidaten
ein Forschungsprojekt iiber ihr Thema aus-
arbeiten.

»Eine aufergewohnliche Leistung. Wir freuen
uns alle sehr und gratulieren DDr. Romauch
herzlich®, freut sich auch Institutsvorstdn-
din Prim. Dr. Sabine Sussitz-Rack. Und wei-
ter: ,Seine Forschungen kénnten tatsachlich
dazu fiithren, dass neue Medikamente fiir die
Krebstherapie entwickelt werden.“ Konkret:
Der Themenbereich des Forschungsprojektes
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von DDr. Romauch umfasst die Analyse von
Kommunikationswegen von Zellen. Diese
Wege spielen eine wesentliche Rolle sowohl
in der Entwicklungsbiologie als auch in der
Entstehung von Krebs.

Die Forschung im Detail

Der Hintergrund: Von Geburt an mutieren
Zellen kontinuierlich. Diese Mutationen koén-
nen fiir den Organismus negative, aber auch
positive Auswirkungen haben. So zeigt eine
kirzlich veréffentlichte Studie des auf Gen-
forschung spezialisierten Sanger Institute,
dass bestimmte Mutationen Zellen dazu
befdhigen, benachbarte Zellen, die Krebs
verursachen, in ihrem Wachstum -einzu-
schranken oder gar auszuldschen. Wie sich
diese beschiitzende Funktion von mutierten
Zellen entfaltet, muss noch geklart werden.
,Tatsachlich existiert eine Vielzahl an un-
terschiedlichen, noch nicht identifizierten
Kommunikationswegen“, so Romauch. Die-
se gilt es zu entschliisseln. Und hier kommt
die Forschung von DDr. Romauch ins Spiel:
Er will herausfinden, wie Zellen Informatio-
nen untereinander austauschen, um sie so zu
manipulieren, dass sie gesteuert Krebszellen
in ihrem Wachstum hemmen bzw. zerstéren.

DDr. Matthias Romauch will nach drei Jahren wieder ins Klinikum zurtickkehren.

Dies wire ein vollig neuer Ansatz bei der Ent-
wicklung neuer Therapien gegen Krebs.

Ausbildung beenden

Matthias Romauchs Interesse an der Kommu-
nikation zwischen den Zellen wurde bereits
wéhrend seines Studiums an der Universitét
Graz geweckt. ,Anfangs hat mich die Entwick-
lungsbiologie in den Bann gezogen®, erzdhlt
der promovierte Mediziner und Chemiker.
»Zu verstehen, wie sich eine anfangs einzel-
ne Zelle zu einem hochkomplexen zelluldren
Netzwerk, einem Lebewesen, entwickelt und
welche Formen der Koordination und Regula-
tion involviert sind, treiben mich voran. Denn
gerade in der Komplexitdt der Natur verbirgt
sich ihre Schonheit, die mich immer wieder
in Staunen versetzt.“

Im Mérz wird DDr. Matthias Romauch in
Cambridge seine Fellowship antreten. Nach
Abschluss der drei Jahre will er aber an das In-
stitut fiir Labordiagnostik und Mikrobiologie
im Klinikum Klagenfurt am Woérthersee zu-
riickkehren. ,Ich werde hier in Klagenfurt auf
jeden Fall meine Ausbildung zum Facharzt
fir medizinische und chemische Labordiag-
nostik beenden®, so der Cambridge Fellow.
www.klinikum-klagenfurt.at
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44 JAHRE IM SPITAL

DIE PSYCHIATRIE
WAR IHRE HEIMAT
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KLINIKUM KLAGENFURT AM WORTHERSEE

Auch die baulichen Neuerungen
spiegeln die Verinderung im |
Fachbereich Psychiatrie in den
vergangenen Jahrzehnten.

Maria G. —sie schrieb an der Geschichte der
Klagenfurter Psychiatrie mit. Sie erlebte als
Patientin sowohl die Grauel der NS-Zeit als
auch eine respektvolle Beziehungsmedizin.

Der Versuch eines Portraits.

in Patient, der stationdr im Kranken-
haus aufgenommen werden muss,
bleibt in der Regel nur wenige Tage
im Spital. Bei sehr schweren Erkran-
kungen vielleicht einige Wochen. Doch - wie
lange dauerte der lingste Aufenthalt einer
Patientin im heutigen Klinikum Klagenfurt
am Worthersee? Tage? Wochen? Jahre? - ,Es
waren mehr als vier Jahrzehnte®, blickt Prim.
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Prim. Mag. Dr. Herwig Oberlerchner
Abteilungsvorstand der Psychiatrie und
Psychotherapie im Klinikum Klagenfurt

am Worthersee

Mag. Dr. Herwig Oberlerchner, bis Ende Au-
gust 2023 Abteilungsvorstand der Psychiatrie
und Psychotherapie im Klinikum Klagenfurt
am Worthersee, in die Akten seines Archives.
L»Am 2. Mai 1941 wurde Maria G. mit 23 Jah-
ren erstmals an der damaligen Heil- und Pfle-
geanstalt flir Geisteskranke des Landes Karn-
ten aufgenommen, im Dezember desselben
Jahres auf Revers entlassen und schlieflich
am 27. August 1958 erneut aufgenommen.
Dieser Aufenthalt dauerte unglaubliche 44
Jahre und zwar bis zum 12. Juli 2002*, gibt
der Primarius die Eckdaten bekannt.

Dem Tod entronnen
Die Geschichte hinter diesen Zahlen kénnte
aufwiithlender, dramatischer und emotiona-

ler nicht sein. Herrschte doch zur Zeit der
ersten stationdren Aufnahme von Maria das
skrupellose Nazi-Regime, das Menschen mit
psychiatrischen Erkrankungen mit dem Be-
griff ,unwirdiges Leben diffamierte. Verse-
hen mit der Diagnose Schizophrenie hat Ma-
ria G. einerseits Cardiazol-Schocktherapien
erhalten, andererseits wurde sie auch noch
nach dem damals geltenden Erbgesund-
heitsgesetz zwangssterilisiert. Oberlerchner:
oIn der Krankenakte wurde mit 6. Oktober
1941 der Antrag auf Unfruchtbarmachung
vermerkt, diesem wurde stattgegeben und
der operative Eingriff am 29. November 1941
vollzogen.“ Knapp einen Monat spater wurde
Maria G. von ihrer Mutter nach Hause geholt.
»Das diirfte der jungen Frau das Leben geret-
tet haben. Sie ware wohl dem Euthanasie-
programm der Nationalsozialisten zum Opfer
gefallen®, ist sich Oberlerchner sicher.

Doch - wie kam es eigentlich zu diesem ers-
ten Aufenthalt? ,Maria G. wurde im Dezem-
ber 1917 als lediges Kind geboren. Laut ihrer
Krankenakte hat sie sich normal entwickelt
und war eine gute Schiilerin“, so der Primari-
us. Als junges Madchen ist sie aber dann flr
drei Jahre nach Wien gegangen, um als Haus-
haltshilfe zu arbeiten. ,Dort diirfte irgendet-
was Traumatisches mit Maria G. passiert sein.
Vermutet wird, dass sie wohl ungliicklich in
den Herren des Hauses verliebt gewesen ist*,
meinte Oberlerchner, der die Patientin als
junger Assistenzarzt im Klinikum Klagenfurt
am Worthersee noch kennenlernte. Ebenso
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Raglanaletation I

wie Monika Fritzer und Hildegard Skrinar,
inzwischen pensionierte Mitarbeiterinnen
der Pflege. ,Sie hat immer wieder mal den
‘Herrn des Hauses' erwahnt“, erinnern sich
die beiden Frauen an ihre Patientin zurtck,
die sie ab den 1970er- bzw. 1980er-Jahren bis
zu ihrer Entlassung 2002 betreut haben. De-
tails zu dieser ungliicklichen Liebe weif} je-
doch niemand.

In der Krankenakte ist lediglich vermerkt,
dass Maria G. in Wien an einer Grippe oder
Verkiihlung erkrankte und tiber eine Woche
ins Krankenhaus musste. ,Es hat geheifien,
sie habe einen Nervenzusammenbruch ge-
habt“, so Oberlerchner. Nach ihrer Rickkehr
nach Kérnten klagte Maria G. immer wieder
iber Kopfschmerzen und starke Regelbe-
schwerden. Auffillig sei indessen gewesen,
dass sie oft ohne Anlass gelacht habe, oft
stundenlang. Dann habe sie wieder vor sich
hin geflucht, zog sich zurtick und sprach nur
mehr sehr wenig. Als sie schliefllich auch
aggressiv wurde, wurde sie nach Klagenfurt
ins Spital eingewiesen. Auch dort soll sie
sich gegeniiber den Pflegerinnen aggressiv
verhalten haben. Und immer wieder will sie
verkleidete Minner gesehen haben; zudem
verweigerte sie die Nahrungsaufnahme und
musste kiinstlich erndhrt werden.

Der Neubau wurde 2022 fertiggestellt und 2023 besiedelt.

Zuriick in die Psychiatrie

Zwischen Dezember 1941 und Sommer 1956
lebte Maria G. bei ihrer Familie. ,Ihre Mutter
gab an, dass Maria in der Landwirtschaft einer
Tante mitgearbeitet habe, sich aber immer
haufiger passiv und desinteressiert verhalten
habe. Zudem fiihrte sie oft Selbstgesprache
oder lachte plétzlich laut*, sagt Oberlerchner.
Als sie schliellich am Morgen des 29. August
1956 ihre Tante korperlich attackierte und le-
bensgefahrlich verletzte, wurde Maria erneut
in die psychiatrische Abteilung in Klagenfurt
eingeliefert. Erst 44 Jahre spéter sollte sie in
eine Pflegeeinrichtung entlassen werden, wo
sie nach wenigen Jahre verstarb.

Was bleibt, sind ihre Krankenakte und die Er-
innerungen ihrer Pflegerinnen Monika Fritzer
und Hildegard Skrinar, die beide noch gerne
an ,die Maria“ zurtickdenken. ,Sie war eine
Institution, unsere graue Eminenz“, sagen
sie. Fritzer, Skrinar und Oberlerchner sind
sich auch sicher, dass die Geschehnisse an
der Abteilung selbst das Leben von Maria G.
stark pragten. ,Die Krankenakte gibt dahin-
gehend einen besonderen Aufschluss®, meint
Oberlerchner. Denn: In den vier Jahrzehnten
machte auch das Fach der Psychiatrie eine
grofe Entwicklung durch, die sich natiirlich
auf die Patienten auswirkte.
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Hildegard Skrinar
Pensionierte Mitarbeiterin aus der Pflege

Verwahrungspsychiatrie

,Bis in die 1980er-Jahre hinein wurde eine
sogenannte Verwahrungspsychiatrie prak-
tiziert“, erklart Oberlerchner. Menschliche
Zuwendung, Privatsphdre oder eine Art per-
sonlicher Beachtung gab es nicht. ,Die Patien-
ten wurden zum Teil nicht einmal mit ihren
Namen angesprochen®, erinnert sich Skrinar,
die bereits in den 1970er-Jahren als Pflege-
helferin an der Psychiatrie tétig war. Marias
abweisendes Verhalten, ihre schnippischen
und knappen Aussagen oder auch ihr Putz-
zwang diirften, so Oberlerchner, ,Folge bzw.
Ausdruck der Hospitalisierung und Deprivati-
on in dieser Verwahrungspsychiatrie gewesen
sein“. Dennoch kiimmerte sich Maria G. auch
um Mitpatienten. ,Sie hat immer anderen ge-
holfen“, so Fritzer und Skrinar, die sich auch
an eine konkrete Situation erinnern kénnen:
,Einmal stand eine Patientin splitternackt
vor Maria. Sie hat die Frau mit einer Decke
umwickelt und das Personal mit Fingerzeigen
und einem ,schau, schau' auf die Situation
aufmerksam gemacht.“ - ,Und das, obwohl
sie doch selbst wenig Wert auf ihre Kleidung
legte, sagt Fritzer und lacht. Denn: Die da-
mals vorgeschriebene Anstaltskleidung lehnte
G. ab. Sie zog es vor, ein Nachthemd zu tragen.
Und das verkehrt herum - soll heifien: Sie war
vorn vollig nackt.

Was der 176 cm grofien Maria G., die eine ro-
buste, kraftige Koérperstatur hatte, dennoch
wichtig war: ,Ihre wenigen weiflen Haare, so
Fritzer. Diese hat sie sich immer zurechtgestylt
und sich Zépfchen geflochten. Allerdings mit
einem eigentiimlichen Ritual: Sie verwendete
ausschliefllich Wasser aus der Toilette, aus der
sie auch trank. ,Das ist Ausdruck voélliger see-
lischer Verarmung*, analysiert Oberlerchner.

Das Personal war ihre Familie

In den 1990er-Jahren é&nderten sich dann
langsam die Verhéltnisse an der Psychiatrie.

( psusefiety Journal
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zum Opfer fielen.

So wurden etwa
Psychologen sowie
Ergotherapeuten ta-
tig und fir die Pa-
tienten gab es eine
Bezugspflege. ,Ich
war damals flir die
Maria  zustandig“,
sagt Fritzer, die ge-
meinsam mit Maria
Ausflige machte
und sogar versuchte,
das Grab der mitt-
lerweile  verstorbe-
nen Mutter zu fin-
den - was allerdings
scheiterte. ,Wir fingen an, ihre Geburtstage
zu feiern, was Maria mit einem herablas-
senden Kopfnicken goutierte“, so Fritzer, die
mit ihren Kollegen zu einer Ersatzfamilie fiir
Maria wurde. ,Wir entdeckten iber die Jahre
erstaunliche Kenntnisse und Fahigkeiten bei
ihr“, sagt Fritzer. Maria beobachtete ihr Um-
feld genau und zeigte zum Beispiel bei einem
Ausflug sehr gute geografische Kenntnisse.
Was auch auffiel: Wahrend sie zum Klinik-
personal frech war, verhielt sie sich fremden
Menschen gegeniiber duferst hoflich. Die
Zeit an der Abteilung vertrieb sie sich gerne
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Monika Fritzer
Pensionierte Mitarbeiterin aus der Pflege

mit dem Anschauen
von Bilderbiichern
oder versuchte sich
in Tierpuzzles. Aber
auch Fernsehnach-
mittage standen am
Programm. LJAm
liebsten sah sie sich
Kindersendungen
oder ‘Reich und
Schon' an“, erzahlt
Fritzer.

Thr sowie der gesam-
ten Abteilung fiel es
im Sommer 2002
,sehr schwer”, Ab-
schied zu nehmen. ,Wir hatten grofe Sorge,
wie Maria in der Pflegeeinrichtung zurecht-
kommen wiirde und haben flir das dorti-
ge Personal die wichtigsten Routinen und
Tagesabldufe aufgeschrieben“, sagt Fritzer.
Traurig stimmt sie bis heute der Bericht ei-
ner Kollegin, die Maria in der Pflegeeinrich-
tung besuchte. ,Maria machte klar, dass man
ihre Sachen zusammenpacken solle. Sie wére
gerne wieder zuriickgekommen. An unsere
Abteilung, die ihr in den mehr als 40 Jahren
Aufenthalt zur Heimat geworden ist.“
www.klinikum-klagenfurt.at

44 JAHRE IM SPITAL

Aeinen Blck

PRIM. DR. HERWIG
OBERLERCHNER VERLASST
DAS KLINIKUM KLAGENFURT
AM WORTHERSEE

Prim. Dr. Herwig Oberlerchner, der
Abteilungsvorstand der Psychiatrie und
psychotherapeutischen Medizin, ver-

lasst das Klinikum mit Ende August 2023
auf eigenen Wunsch. Oberlerchner war
insgesamt 31 Jahre im Klinikum Klagen-
furt am Worthersee tatig: Er war 10 Jahre
lang Turnus- und Assistenzarzt, weitere
10 Jahre Facharzt und hat zuletzt 10 Jahre
die Abteilung fir Psychiatrie und psycho-
therapeutische Medizin geleitet. Den
kirzlich in Betrieb genommenen Neubau
der Psychiatrie hat Oberlerchner maf3geb-
lich mitgeplant und die Inbetriebnahme
begleitet. ,Ich habe hier mein personli-
ches Berufsziel erreicht und bin dankbar
fiir diese intensive und aufRergewdhnliche
Zeit", sagt Oberlerchner.
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PFLEGEDIREKTION

Margarete Peternel-Scheiber (re.) besucht
regelmdfSig die Mitarbeiter auf den Stationen.
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PFLEGEDIREKTION

Margarete Peternel-Scheiber will, dass das Klinikum fiir Mitarbeiter attraktiv bleibt

Mit 1. April 2023 iibernahm Margarete Peternel-Scheiber die Position der Pflegedirektorin im Klinikum Klagenfurt am Wérthersee

weimal in der Woche ist sie auf den
Stationen und Ambulanzen im Klini-
kum Klagenfurt am Worthersee an-
zutreffen: Die neue Pflegedirektorin
Margarete Peternel-Scheiber ,Ich will fiir alle
Mitarbeitenden in meinem Verantwortungs-
bereich Ansprechpartnerin sein - und das
auf kurzem Weg*, erklért sie ihr regelmafi-
ges ,Management by walking around“. Wich-
tig ist ihr dabei, nicht nur zu héren, wo der
Schuh driickt, sondern auch gemeinsam zu
lachen. , Die Stimmung bei der Arbeit ist ganz
wichtig. Nur da, wo man sich wohl fihlt, wo
man auch mal miteinander Spaf haben kann,
arbeitet man gerne*, sagt Peternel-Scheiber,
die selbst mehr als 40 Jahre in der Pflege tétig
war.
Zuletzt zeichnete die gebiirtige Lavanttalerin
als Abteilungsleitung Pflege der HNO, Mund-
Kiefer-Gesichts-Chirurgie, Augenheilkunde,
Dermatologie, interdisziplindre Schmerzthe-
rapie und zentraler Patiententransport ver-
antwortlich. Zudem wurde sie im Oktober
2022 zur stellvertretenden Pflegedirektorin
im Klinikum berufen. ,Als ich horte, dass der
bisherige Pflegedirektor Bernhard Rauter in
dieser Position in die Gailtal-Klinik wechseln
mochte, habe ich spontan entschieden, mich
far die Stelle im Klinikum zu bewerben®, er-
zahlt sie. Und das, obwohl Peternel-Scheiber
eigentlich schon selbst an die Rente denken
kénnte. ,Pension? - Nein, das kann ich mir
gar nicht vorstellen!“, sagt sie und schiittelt
lachend den Kopf.

Erfahrungsschatz
,Das hat vielleicht damit zu tun, dass mir als
Kind vorgelebt wurde, bis ins hohe Alter zu
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Margarete Peternel-Scheiber
Pflegedirektorin im Klinikum Klagenfurt
am Worthersee
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arbeiten”, meint sie nachdenklich. Immer-
hin betreute ihr Vater bis weit nach seinem
70. Geburtstag den landwirtschaftlichen Hof.
»Das hat mich sicherlich gepragt“, so Peter-
nel-Scheiber. Und weiter: , Ich habe mehr als
40 Jahre Erfahrung im Pflegeberuf. Dieses
umfangreiche Wissen will ich nun meinem
Arbeitgeber - der KABEG - zur Verfiigung
stellen“, erklart sie ihre Motivation, in den
kommenden fiinf Jahren als Direktorin zu ar-
beiten.

Begonnen hat ihre Karriere im heutigen Kli-
nikum 1981. Zehn Jahre lang war die jetzige
Direktorin Turnusschwester in der Allge-
meinchirurgie, dann Stationsschwester im
chirurgischen Bereich und schliellich Ober-
schwester bzw. Abteilungsleitung Pflege auf
diversen Stationen. ,Besonders intensiv und
herausfordernd war dabei die Arbeit an inter-
disziplindren Stationen, also in jenen Berei-
chen, wo Patienten mehrerer Fachrichtungen
betreut werden”, erzihlt Peternel-Scheiber.
»,Man muss wissen, dass die Pflege genauso
spezialisiert ist wie die Medizin und etwa
Patienten der Allgemeinchirurgie eine an-

dere Behandlung benétigen als Patienten
der Herz-Thorax-Gefaft-Chirurgie oder Uro-
logie“, ergdnzt sie. Und weiter: ,Ich bin in
diese Interdisziplinaritdt ja quasi hineinge-
wachsen. Aber fir die jungen Kolleginnen
und Kollegen, die ihre Ausbildung eben erst
abgeschlossen haben, ist die Arbeit an sol-
chen Stationen eine grofie Herausforderung.
Diese Leistungen sind deshalb sehr hoch zu
schitzen.“

Klare Ansagen

Um ihren rund 2.800 Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern aus insgesamt 18 verschiedenen
Berufsgruppen die beste Unterstiitzung zu
geben, hat sie sich daher zum Ziel gesetzt , fir
Sicherheit, klare Prozesse und natiirlich auch
klare Ansagen“ zu sorgen. Dazu zdhlt etwa
die Position, dass auf keiner Station Patien-
ten von mehr als drei Fachrichtungen betreut
werden. ,Man darf nur Leistungen anbieten,
wenn man auch die personellen Ressourcen
daftir hat", stellt sie klar. Nachsatz: ,Die Ar-
beit im Krankenhaus darf keine chronische
Stresssituation bedeuten. Daran werde ich
alles setzen. Mein Wort zahlt!“

Attraktiver Arbeitgeber

Dies sei auch die Basis, um als Arbeitgeber
fir zuklnftige Mitarbeitende attraktiv zu
sein. Zudem will sich die Pflegedirektorin
auch selbst um den Nachwuchs kiimmern
und den Beruf der Pflege bei Jugendlichen
und Studierenden weiter bekannt machen.
Dies etwa durch Social-Media-Auftritte oder
durch Zusammenarbeit mit Bildungseinrich-
tungen wie der FH Kérnten.
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NEUER PRIMARIUS FUR DIE
PSYCHIATRIE IN VILLACH

Priv.-Doz. DDr. Armin Birner folgt auf Prim. Dr. Christa Rados

Prim. Priv.-Doz. DDr. Armin Birner (40)

ist seit 1. Juni neuer Abteilungsvorstand
der Psychiatrie und Psychotherapeutischen
Medizin im LKH Villach. Er folgt

Prim. Dr. Christa Rados.

Nach seinem Studium in Graz war Priv.-Doz.
DDr. Armin Birner viele Jahre an der Univer-
sitdtsklinik Graz tdtig. Wahrend seiner Aus-
bildung absolvierte er zudem einen sechs-
monatigen Forschungsaufenthalt am ,Centre
for Brain and Mental Health Research” an der
University of Newcastle in Australien. Zuletzt
zeichnete Birner als Erster Stellvertretender
Klinikvorstand der Universitatsklinik far
Psychiatrie und Psychotherapeutische Medi-
zin in Graz verantwortlich. Als Primarius fir
das LKH Villach hat er sich entschieden, ,um
einerseits Fithrungsverantwortung zu iber-
nehmen. Andererseits war ich sicher, dass ich
von Prim. Dr. Christa Rados, einer internati-
onal anerkannten Expertin der Psychiatrie,

eine Abteilung mit guten Strukturen und ho-
her fachlicher Expertise ibernehmen werde.“

Expertise einbringen

Birners Schwerpunkte sind unter anderem
therapieresistente Depressionen und bipo-
lare affektive Stérungen. ,Meine Expertise
zu diesen Themenfeldern werde ich auch in
Villach einbringen. Ich freue mich auf die
neuen Herausforderungen gemeinsam mit
meinem kleinen, aber tatkréftigen Team",
sagt der neue Primarius. Da gerade auf dem
Gebiet der psychiatrischen Erkrankungen
der psychosoziale Kontext eine grofle Rolle
spielen kann, will Birner eng mit anderen
Berufsgruppen wie Psychologen, Sozialarbei-
tern, Psychotherapeuten, Ergotherapeuten,
Physiotherapeuten oder auch der Pflege zu-
sammenarbeiten.

Ausbildung und Wertschdtzung
Was ihm ein wichtiges Anliegen ist: ,Die
Ausbildung der nachkommenden jungen

Arztegeneration sowie die ,Wertschitzung
der Fach- und Oberarzte“. - ,Eine gute Work-
Life-Balance, flache Hierarchien und vor
allem Klarheit und Transparenz mit nach-
vollziehbaren Entscheidungen stehen in der
taglichen Arbeit im Mittelpunkt*, stellt Birner
Kklar.

Um der Bevolkerung stets Diagnostik und
Therapien am aktuellen Stand der Forschung
anbieten zu kénnen, stellen fur Birner zudem
die kontinuierliche Aus- und Weiterbildung
zentrale Sdulen dar.

Zeit mit Familie

Prim. Priv.-Doz-. DDr. Armin Birner ist ver-
heiratet und bald zweifacher Vater. Seine
Freizeit verbringt er am liebsten mit seiner
Familie und in der Natur. ,Das war ein wei-
terer Punkt, der flir Kérnten als Arbeitsplatz
gesprochen hat. Ich freue mich, meinen Kin-
dern ein Aufwachsen an den Seen und in den
Bergen zu ermdglichen.”

www.lkh-villach.at

( jusefleit-Journal
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