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Sehr geehrte Damen und Herren!

Die aktuelle vorliegende Ausgabe #26 des Newsletters der Wiener Alli-
anz fiir Gesundheitsforderung in Gesundheitseinrichtungen bietet Ihnen
eine umfangreiche Lektire fir die kommenden Feiertage.

Diese Ausgabe gewahrt wieder interessante Einblicke in die Vielfalt der
MaRnahmen zur Gesundheitsforderung fiir Patientinnen/Patienten, Be-
wohner/-innen und Seniorinnen/Senioren, fiir Mitarbeiter/-innen der ent-
sprechenden Einrichtungen und in der Region insgesamt. Wir méchten
uns bei allen Partnerinnen/Partnern der Wiener Allianz fiir Gesundheits-
forderung in Gesundheitseinrichtungen fiir die zahlreichen und spannen-
den Beitrage bedanken!

Als Einstieg in die Lektlire, unter ,Aktuelles®, berichten wir zunéchst in
eigener Sache vom Abstimmungsworkshop zum ersten gemeinsamen
Projekt der Allianzpartner/-innen zum Thema ,Gesundheitskompetenz
und Gesprachsqualitat®. In der Rubrik ,Gesundheitsférderung in Wien —
Beispiele aus der Praxis“ kdnnen Sie Naheres (iber viele Projekte und
Aktivitaten — sowohl laufend als auch abgeschlossen — erfahren. Die
Rubrik ,Nationales* bietet Berichte von erfolgreichen dsterreichischen
Veranstaltungen und Initiativen. Auf die kommende 26. Internationale
HPH-Konferenz wird in der Rubrik ,Internationales” hingewiesen. Diese
wird im Juni 2018 in Bologna stattfinden und ist sicher eine Reise wert!

Nun aber wiinschen wir lhnen viel Spal beim Lesen sowie erholsame
und gesundheitsforderliche Feiertage. Einen guten Rutsch ins neue
Jahr, wir freuen uns sehr auf die weitere Kooperation mit Ihnen im Rah-
men der Wiener Allianz fiir Gesundheitsférderung in Gesundheitsein-
richtungen!

Mag.2 Ursula Hiibel
Wiener Gesundheitsférderung — WiG

und

Birgit Metzler, Bakk.2 MA
WHO-CC-HPH an der GOG

Newsletter 25, Juli 2017

Inhalt

»Gesundheitskompetenz und Gesprachsqualitit (GuG)“ - ein ge-
meinsames Projekt der Allianzpartner/-innen

Traumazentrum Wien: Neues Exzellenzzentrum fiir Unfallchirurgie

Implementierung eines Patienteninformations- & Beratungszent-
rums (PIZ)

Intensivberatung fiir Patientinnen/Patienten und Angehérige
selpers - gesundes Lernen
Gesundheitsversorgung von Menschen mit Behinderung

Frauenberger und Reischl bekraftigen Notwendigkeit des Ange-
bots fiir Menschen mit Lern-Schwierigkeiten

Gesund fiirs Leben - ein Gesundheitsforderungsprojekt im Alter
Fit und aktiv im Alter
PWH Leopoldstadt feiert zum fiinften Mal das Familienfest

Pensionistenklubs der Stadt Wien - Leidenschaft, Applaus, Emoti-
onen, Miteinander

EduDemAkut

Casa Kagran und DCM

Zukunftsdialog fiir junge Mitarbeiter/-innen

Mutmacher fiir ein Sterben zu Hause

Herz-Jesu Gesundheitsreihe - Infoabende zum Gesundbleiben
Selbsthilfegruppe Schadel-Hirn-Trauma

Projekt ,,Gesunder Arbeitsplatz — Hinschauen, nicht wegschauen!“

Bericht: Griindung des OPGK-Netzwerks Gesprachsqualitat

Bericht: Die digitale Revolution im Gesundheitswesen. Das war die
22. ONGKG-Konferenz 2017

Bericht: Gesundheit, aber klar! Das war die 3. OPGK-Konferenz
2017

Ankiindigung: ,Digital gesund!?“ beim Wiener Gesundheitspreis
2018

Ankiindigung: 26. Internationale HPH-Konferenz

10
10
11
12
12
13
13

14

14

15

16

17



Wiener Allianz fiir Gesundheitsforderung

in Gesundheitseinrichtungen

»,Gesundheitskompetenz und Gesprachsqualitat (GuG)“ — zu die-
sem Thema setzen die Allianzpartner/-innen in den kommenden Jahren
ihr erstes gemeinsames Projekt um. Im September fand dazu ein Ab-
stimmungsworkshop in den Raumlichkeiten der Gesundheit Osterreich
GmbH statt. Dieser bot den Partnerinnen und Partnern Gelegenheit, sich
Uber den aktuellen Entwicklungsstand des Projekts zu informieren und
gemeinsam offene Fragen und weitere Schritte zu diskutieren.

Gute Gesprachsqualitit — mehr als ein ,,nice-to-have“?

Die Gesprachsqualitat zwischen dem Gesundheitspersonal und den Pa-
tientinnen und Patienten ist fiir eine erfolgreiche Krankenbehandlung ein
entscheidender Faktor: Gute Gesprachsqualitat wirkt sich sowohl positiv
auf den Gesundheitszustand, das Gesundheitsverhalten und die Zufrie-
denheit der Patientinnen sowie Patienten als auch auf die Gesundheit
und Arbeitszufriedenheit der Mitarbeiterinnen sowie Mitarbeiter aus. Um-
gekehrt kdnnen Kommunikationsmangel im Behandlungssetting eine
Reihe negativer Folgen nach sich ziehen, etwa gesundheitsékonomi-
sche Auswirkungen aufgrund unndtiger psychischer Belastungen und
ineffizienter Ablaufe oder Klagen wegen Behandlungsfehlern, die auf
Kommunikationsprobleme zurlickzufiihren sind.

Patientinnen-/patientenzentrierte Gespréache wirken nachweislich und
dauern nicht notwendigerweise langer. Gute Gesprachsfihrung ist lehr-
und lernbar, deshalb sind Manahmen in diesem Bereich als unerlassli-
che — und auch gesundheitsékonomisch sinnvolle — Interventionen zu
sehen.

Gesprachsqualitat starkt Gesundheitskompetenz

Das Projekt ,Gesundheitskompetenz und Gespréachsqualitat (GuG)“ soll
dazu beitragen, die involvierten Tragereinrichtungen in Richtung patien-
tinnen-/patientenzentrierte Versorgung zu entwickeln und letztendlich
verbesserte medizinische Outcomes zu erreichen. Mit dem Ziel einer
Verbesserung der Gesprachsqualitat in der stationdren Krankenversor-
gung bzw. Langzeitbetreuung und -pflege folgen die Allianzpartner/-in-
nen aber auch wesentlichen gesundheitspolitischen Strategien in Oster-
reich. So Iasst sich Gesprachsqualitat als Ansatzpunkt zur Stérkung von
Gesundheitskompetenz sowohl aus den Osterreichischen als auch aus
den Wiener Gesundheitszielen ableiten. Im Landes-Zielsteuerungs-
libereinkommen fiir Wien 2017 — 2021 sind ebenfalls Mafinahmen und
Projekte in diesem Bereich vereinbart.

Inhaltlich setzt das Projekt GuG an verschiedenen Ebenen an: Mitarbei-
terinnen und Mitarbeiter der beteiligten Pilotabteilungen erhalten maf-
geschneiderte und qualitatsgesicherte Schulungen, um ihre kommunika-
tiven Kompetenzen zu starken. Patientinnen und Patienten bzw. Bewoh-
ner/-innen der involvierten Pilotabteilungen sowie deren Angehérige pro-
fitieren von den gesetzten MalRnahmen fir Mitarbeiter/innen und werden
dartiber hinaus durch eine Reihe verschiedener Empowerment-|nitiati-
ven gestarkt. Besonderes Augenmerk wird dabei im Sinne von gesund-
heitlicher Chancengerechtigkeit auf vulnerable Gruppen gelegt, z.B.
Menschen mit Down-Syndrom, Gehorlose oder Migrantinnen/Migranten.
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Damit all diese Manahmen auch nachhaltig wirken kdnnen, ist fiir das
Projekt eine unterstiitzende Prozessentwicklung vorgesehen. Diese zielt
darauf ab, in den Piloteinrichtungen geeignete prozessuale und struktu-
relle Rahmenbedingungen fiir organisationale Gesundheitskompetenz
und gute Gespréachsfiihrung aufzubauen.

Die Koordination dieses Projekts liegt bei der Wiener Gesundheitsforde-
rung, die dabei organisatorisch und wissenschaftlich durch das WHO
Collaborating Centre for Health Promotion in Hospitals and Health Care
(WHO-CC-HPH) an der Gesundheit Osterreich GmbH unterstiitzt wird.

Erster Abstimmungsworkshop zum gemeinsamen Projekt

Im ersten Abstimmungsworkshop zum Projekt am 19. September 2017
stellte sich heraus, dass die groten Herausforderungen nicht in inhaltli-
chen Aspekten geortet werden, sondern darin, wie Mitarbeiter/-innen zur
Teilnahme motiviert und ein klares Commitment des Managements er-
zielt werden kann. Die angeregte Diskussion konnte wesentlich zu einer
Konkretisierung der Projektinhalte und der ndchsten Umsetzungsschritte
beitragen. In diesem Workshop wurde vor allem auch die konstruktive
Energie splrbar, die fiir das Thema und die Kooperation vorhanden sind.

Wir halten Sie auf dem Laufenden!

Mag.2 Ursula HUBEL
Wiener Gesundheitsférderung — WiG
ursula.huebel@wig.or.at

Mit 1. Janner 2018 werden das UKH Wien Meidling und das UKH Lorenz
Bohler zum Traumazentrum Wien. Unter diesem organisatorischen
Dach bauen beide Standorte ihre Schwerpunkte aus.

Die hohe Qualitat in der Unfallheilbehandlung weiter heben: Dieses
Ziel stehtim Zentrum der Planungen rund um das Traumazentrum Wien.
Ab dem 1. Janner 2018 werden das UKH Wien Meidling und das UKH
Lorenz Bohler unter diesem gemeinsamen organisatorischen Dach ge-
fihrt. Das Traumazentrum Wien bietet ein umfassendes Spektrum der
traumatologischen Versorgung, hinkiinftig erweitert um den Schwer-
punkt rekonstruktive Chirurgie. Die beiden Standorte bieten gemeinsam
das komplette Spektrum der unfallchirurgischen Versorgung an. Das be-
deutet konkret:

o Akutversorgung schwerstverletzter Patientinnen und Patien-
ten, sogenannter Polytraumapatientinnen/-patienten, 24 Stun-
den am Tag und 7 Tage in der Woche.

o Rekonstruktive Chirurgie durch hochqualifizierte Fachérztin-
nen und Fachérzte, wie z.B. traumatologisch plastische Chirur-
gie und periphere Nervenrekonstruktion.

o Wegweisendes Schockraumkonzept zur bestmdglichen Erst-
versorgung Schwerstverletzter.

e Standortlibergreifende Spezialteams u.a. in den Bereichen
Wirbelsaule, Schulter, Hand und Knie, welche 24 Stunden am
Tag und 7 Tage in der Woche zur Verfugung stehen. Zu jeder
Zeit, wenn etwa eine Patientin / ein Patient mit einer schweren
Wirbelsaulenverletzung eingeliefert wird, wird eine Spezialistin /
ein Spezialist fiir Wirbelsaulen Dienst haben.
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o Standortibergreifende Abteilung fiir Anasthesie und Intensiv-
medizin und Radiologie-Institut, standortiibergreifende
Schmerzambulanz in Planung.

o Interne Doppelfachausbildung Orthopédie und Traumatologie
auf internationalem Niveau fiir noch mehr &rztliches Know-
how.

Wahrend der Schwerpunkt Polytraumaversorgung am Standort Meidling
weiter forciert wird, wird am Standort Lorenz Béhler ein Schwerpunkt fiir
rekonstruktive Chirurgie aufgebaut. Prim. Univ. Prof. Dr. Christian Fialka
wird — neben seiner Leitung des Standorts Meidling — die &rztliche Lei-
tung des Traumazentrums Wien iberehmen. Stellvertretender arztli-
cher Leiter des Traumazentrums Wien wird Prim. Priv.-Doz. Dr. Thomas
Hausner, der weiterhin als Standortleiter den Standort Lorenz Bohler
fihren und die Expertise im Bereich der rekonstruktiven Chirurgie etab-
lieren wird. Gemeinsam behandeln die beiden Standorte etwa 140.000
Patientinnen und Patienten pro Jahr.

Fir sie bringt das
neue organisatori-
sche Dach einiges
an Verbesserungen
mit  sich, erklart

i BT=med  Prim. Univ. Prof.
Dr. Christian Fialka:
,ourch die Koordi-
nierung der Spezia-
listen im Rahmen
von haustibergrei-
_— fenden  Dienstpla-
LA LT LERET nen kann gewéhr-
SRRBERRLVIT. Ml g s Al [eistet werden,
i ‘ dass ein Patient mit

-

B~ - = 2 z.B. einer schwers-
©AUVA ten  Handverlet-

zung zu jedem
Zeitpunkt von einem zertifizierten Handchirurgen versorgt werden kann
— unabhéngig davon, an welchem Standort er eingeliefert wird. Damit
erreichen wir eine 24/7 State-of-the-Art-Unfallbehandlung fir Wien und
das Umland — denn der Ballungsraum rund um Wien wéchst enorm,
auch das bringt neue Herausforderungen mit sich.”

Nicht zuletzt haben sich auch die Anforderungen an Unfallchirurgie deut-
lich verandert, erklart Prim. Priv.-Doz. Dr. Thomas Hausner: ,Wir haben
heute den Anspruch, dass Menschen nach schweren Unféllen méglichst
ohne Einschrénkungen wieder in ihr berufliches und privates Leben zu-
riickkehren kénnen — ganz im Sinne von Lorenz Béhler, der bei der Akut-
Behandlung von Unfallopfern bereits die Rehabilitation und die Riickkehr
in den Alltag bzw. ins Berufsleben mitgedacht hat. Das erfordert mitunter
hochkomplexe, spezialisierte, nachgelagerte Operationen. Wenn je-
mand zum Beispiel in eine Kreissége greift, ist es natirlich zuerst einmal
wichtig, dass er oder sie diesen Unfall (iberlebt. Dann geht es aber da-
rum, die Funktionsféhigkeit der Hand so gut wie méglich wiederherzu-
stellen.”

Bei der Projektentwicklung zum Traumazentrum wurden alle relevanten
Gruppen - von der kollegialen Fiihrung bis zur Personalvertretung — ein-
gebunden, um die kiinftigen Schwerpunkte im Team zu entwickeln, er-
klart Rudolf Silvan, Vorsitzender der AUVA-Landesstelle Wien: ,Die

Newsletter 26, Dezember 2017

StaDt+Wien

Wic@

WIENER GESUNDHEITSFORDERUNG

Wien ist anders.

AUVA schafft und sichert mit dem Traumazentrum Wien hochwertige Ar-
beitsplétze, erhéht die Attraktivitdt Wiens als unfallchirurgischer Spitzen-
standort und leistet einen wichtigen Beitrag zur langfristen und effizien-
ten Sicherung der Gesundheitsversorgung.“ ,Die Standorte des Trauma-
zentrums Wien leisten bereits heute einen unverzichtbaren Teil der am-
bulanten und stationéren unfallchirurgischen Versorgung im Osten Os-
terreichs. Durch die organisatorische Zusammenfiihrung kann dieses Ni-
veau nicht nur gehalten, sondern im Sinne einer effektiven und effizien-
ten Versorgung der Patientinnen und Patienten weiter ausgebaut wer-
den®, sagt Alexander Bernart, Direktor der AUVA-Landesstelle Wien.
,Nun erhélt Wien ein Traumazentrum auf internationalem Top-Niveau.“

Carina METZ
AUVA-Landesstelle Wien

carina.metz@auva.at

Information und Miteinbezug der Patientinnen und Patienten in Entschei-
dungen ihre Gesundheitspflege betreffend sind zentrale Patientinnen-/
Patientenrechte, die gesetzlich verankert sind. Der "informierte Patient"
gewinnt somit immer mehr an Bedeutung, wobei die Begriffe Selbstbe-
stimmtheit, Selbstverantwortung sowie steigende Gesundheitskompe-
tenz eine zentrale Stellung einnehmen. Nach einer Vorbereitungsphase
wurde im Herbst 2015 der Grundstein fiir das PatientientenInformations-
& Beratungszentrum (P1Z) im Rudolfinerhaus gelegt.

Das PIZ ist eine pflegerische Beratungsstelle, die sowohl von stationa-
ren Patientinnen/Patienten als auch von externen Personen genlitzt wer-
den kann. In einem Raum stehen informationssuchenden Personen Li-
teratur zu Gesundheit und Umgang mit Erkrankung, Informations- und
Schulungsmaterial und auch die Maglichkeit zur Internetnutzung zur
Verfiigung. Das PIZ wird von Pflegenden gefiihrt, die neben der Unter-
stitzung zur Nutzung der verschiedenen Medien auch Beratungsge-
sprache und Schulungen zu pflegerischen Themen durchfiihren wie
z. B. Vorbeugung von Stiirzen, Vorbeugung von Hautschéden, Pflege-
hilfsmittel. Die Notwendigkeit eines PIZ zeigt sich unter anderem durch
die Zunahme chronischer Erkrankungen, sowie durch die immer kirzer
werdende Aufenthaltsdauer im Krankenhaus.

Bis zum aktuel- -V :
len  Zeitpunkt
kontaktierten ca.
700 informati-
onssuchende

Personen das
PIZ. Die haufigs-
ten Informa-
tions- und Bera-
tungsthemen waren z.B. Pflege und Betreuung zu Hause, Unterstiitzung
pflegender Angehériger, Leben mit einer Krebserkrankung, Demenz im
Alltag, Organisation von Rehabilitation und Pflegeheim, Gesundheitsfor-
derung. Zu wichtigen pflegerischen und von Informationssuchenden
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haufig angefragten Themen wurden auf wissenschaftlicher Basis eigene
Informationsbroschiiren entwickelt.

Zusatzlich zu den Offnungszeiten (Di, Mi, Do 14:00-16:00) stehen pfle-
gerische Spezialistinnen (Aromapflege, Onkologische Pflege, Schmerz-
management, Wundmanagement und Entlassungsmanagement) in aus-
gewiesenen Sprechstunden fiir gezielte Anfragen zur Verfligung. Vier-
mal organisierte das PIZ 2017 mit den pflegerischen Spezialistinnen ca.
90-mintitige Informationsveranstaltungen: Therapeutic Touch zeigte
.Energiequellen und Kraftrduber* auf, die pflegerische Spezialistin fir
Schmerzmanagement gab mit zwei Arzten ,Informationen rund um den
Schmerz*, wobei der Selbsthilfeaspekt fiir die Betroffenen im Vorder-
grund stand und die Kolleginnen des Wundmanagementteams hatten
die Wundversorgung im Alltag im Blickpunkt. Durch praktische Ubungen
und Anschauungsmaterial wurden die Teilnehmer/-innen animiert, aktiv
mitzumachen und interessierte Fragen zu stellen.

Bereits zweimal veranstaltete das PIZ im Bereich der Eingangshalle der
Rudolfinerhaus Privatklinik GmbH einen ,Tag der offenen Tur — Themen-
tag Pflege”. Dabei stand das PIZ einen Halbtag lang allen Interessierten
offen. Wahrenddessen prasentierten die pflegerischen Spezialistin-
nen/Spezialisten ihre Themenbereiche und Beratungsangebote und
standen fiir Fragen und Antworten zur Verfiigung. Die Pflege lud dazu
ein, begriffen und er-
lebt zu werden: die
Aromapflege  durch
= die Anwendung von
Aromadlen und die
Durchfiihrung von Wi-
ckeln; das Wundma-
nagement, indem die
verschiedenen  Ver-
bandstoffe vorgestellt
wurden und gezeigt wurde, was zur Gesunderhaltung der Haut beigetra-
gen werden kann und wie die Kompressionstherapie richtig durchgefiihrt
wird; die Spezialistin fiir Onkologische Pflege hatte Anschauungsmate-
rial zur Brustprothetik, Informationsmaterial zur onkologischen Rehabili-
tation und Material fiir Selbsthilfemanahmen zur Bekampfung Chemo-
therapie-bedingter Nebenwirkungen vorbereitet; das Schmerzmanage-
ment prasentierte nicht-medikamentdse unterstlitzende Manahmen zur
Schmerzlinderung; das Hygieneteam beantworte Fragen rund um die
angemessene Handehygiene, erforderliche Hygiene im Krankenhaus
und im Alltag; und schlieflich informierte das Entlassungsmanagement
lber Mdglichkeiten der Unterstiitzung und Betreuung nach dem Kran-
kenhausaufenthalt, der Organisation von Hilfsmitteln und Gber rechtliche
Aspekte.

Aufgrund der regen Teilnahme und der positiven Riickmeldungen sollen
die regelmaRigen PIZ-Offnungszeiten sowie die Veranstaltungen (Infor-
mationsveranstaltungen der Spezialistinnen und der Thementag Pflege)
als niederschwelliges Angebot zur Forderung der Gesundheitskompe-
tenz weitergeflihrt werden. Geplant ist, das Angebot sukzessive in den
nachsten Jahren um weitere Beratungseinheiten auszubauen.

Margareta LEITNER, BScN
Rudolfinerhaus Privatklinik GmbH
m.brodnik@rudolfinerhaus.at
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Ein wichtiger Beitrag zur Férderung der Gesundheitskompetenz
Laut WHO ist die Férderung sozialer Gesundheit ein Indikator fiir langere
Lebenserwartung, raschere Erholung von Krankheiten und Pravention
vor weiteren Erkrankungen. Der medizinische Alltag ist aber geprégt
durch Personalmangel bei gleichzeitiger Zunahme der Aufgaben; auf der
Strecke bleiben dabei jene, um die sich alles drehen sollte: die Patien-
tinnen und Patienten. Die deutsche Psychoonkologin Aimuth Sellschopp
sieht die Aufgabe der Medizin darin, Patientinnen/Patienten nicht nur am
Leben, sondern auch im Leben zu halten. Eine Kernidentitat der Medizin
sollte die Erméglichung der Lebensbewaltigung sein. Hauptaugenmerk
wird heute aber auf die Anwendung von Verfahren gelegt, Prozesse wer-
den wichtiger als Worte. Gerade im direkten Kontakt zwischen medizini-
schem Personal und Patientinnen/Patienten und deren Angehdrigen
kann durch gute Gesprache Vieles erreicht werden. Daher haben wir ein
Projekt gestartet, das den Aspekt der personalisierten Medizin mittels
individuell abgestimmter Hilfestellung fiir Patientinnen/Patienten und de-
ren Angehorige durch ein multiprofessionelles Team aufgreift. Ziel ist,
durch entsprechende Unterstlitzung aller Beteiligten langer selbstbe-
stimmt leben zu konnen, auch bei schweren bzw. chronischen Erkran-
kungen.

Die Idee dahinter

Die Idee zum Projekt Intensivbetreuung und -beratung von gesundheit-
lich beeintrachtigten Menschen und deren sozialem Umfeld zur Forde-
rung der Reintegration in den (beruflichen) Alltag entstand in Zusam-
menhang mit der seit einigen Jahren von den Sozialversicherungstra-
gern angebotenen onkologischen Rehabilitation.

Bereits 2013 konnte im Hanusch-Krankenhaus mit Férderung des Bun-
desministeriums fir Arbeit, Soziales und Konsumentenschutz ein Pilot-
projekt zu Intensivberatung und -begleitung onkologisch erkrankter Men-
schen und deren Angehdrigen gestartet werden — von der Diagnosestel-
lung bis zur Wiedereingliederung in den beruflichen Alltag, in weiterer
Folge auch unterstiitzt durch die Wiener Gebietskrankenkasse. Auch
Patientinnen/Patienten, die keine onkologische Rehabilitation in An-
spruch nehmen, werden durch eine proaktive Herangehensweise bereits
bei Diagnosestellung im stationaren Bereich erfasst und im ambulanten
Setting weiter betreut.

Was ist das Ziel des Projekts?

Das Hauptziel unserer Intervention ist die Reintegration gesundheitlich
beeintrachtigter Menschen in den beruflichen und sozialen Alltag. Dies
geschieht im Sinne der WHO-Empfehlungen eines ganzheitlichen Be-
handlungs- und Betreuungskonzeptes aus 2002, in dem gefordert wird,
Patientinnen/Patienten und deren Angehdrigen, wenn sie von chroni-
scher oder schwerer Krankheit betroffen sind, bei der Erfiillung ihrer phy-
sischen, psychischen und sozialen Bedurfnisse zu helfen. Neben der
Verfestigung des physischen Gesundheitsprozesses liegt der Fokus auf
psychischer Gesundheit und Gesundheitskompetenz.



Wiener Allianz fiir Gesundheitsforderung

in Gesundheitseinrichtungen

Die Einbeziehung der Angehdrigen in diesen Prozess fiihrt zu einer mas-
siven Entlastung auf beiden Seiten. Die kontinuierliche Betreuung chro-
nisch kranker Menschen durch ein Team, stationar und ambulant, stellt
einen innovativen Ansatz im dsterreichischen Gesundheitssystem dar.

Konkret zielt diese Intervention im Hanusch-Krankenhaus auf Unterstiit-
zung von medizinisch/pflegerischen Behandlungs- und Rehabilitations-
prozessen von chronisch Kranken oder schwerkranken Patientinnen/Pa-
tienten.

Gesundheitsmediation als Teil der Intervention

Erkrankungen betreffen nicht nur einen Menschen, sondern das ge-
samte Umfeld. Gesundheitsmediation ist eine spezielle Form der Medi-
ation zur Festigung des sozialen Umfelds, das von einer schweren
und/oder chronischen Erkrankung beeintrachtigt ist. Es handelt sich da-
bei um eine multidisziplindre Intensivbegleitung im Kontext onkologi-
scher Rehabilitation. Der Fokus liegt auf der Férderung und Wiederher-
stellung psychisch-sozialer Gesundheit (Erhalt der Arbeitsfahigkeit,
Reintegration in den beruflichen Alltag, Ressourcenmanagement, Lo-
sung intrafamilidrer Konflikte etc.), womit eine wesentliche Liicke im
Sinne einer nachhaltigen Rehabilitation geschlossen wird.

Beratungsumfang und Ablauf

Unser Angebot besteht in der Hilfestellung zur Krankheitsbewaltigung,
bei krankheitsbedingten Problemen in Familie bzw. sozialem Umfeld, in
arbeitsrechtlicher Beratung und in Organisation sozialer Unterstiitzung.
Unser Team umfasst Mediziner/-innen, Juristinnen/Juristen, Psychoon-
kologinnen/-onkologen, Gesundheitsmediatorinnen/-mediatoren, Medi-
zinethiker/-innen sowie Schmerz- und Palliativmediziner/-innen. Bereits
bei Diagnosestellung werden Patientinnen/Patienten proaktiv auf unser
Angebot aufmerksam gemacht. Das Team steht zumindest einmal wo-
chentlich zur Verfligung. AuBerhalb des stationaren Settings konnen in
ambulanten Beratungsraumlichkeiten telefonisch Termine vereinbart
werden.

Das Projekt wird von den Patientinnen/Patienten und deren Angehdrigen
duRerst dankbar angenommen. Es hilft, durch Koordination und Vernet-
zung Irrwege im medizinischen und sozialen System zu vermeiden und
eroffnet dadurch Potentiale fiir eine Kostenreduktion im Gesundheits-
und Sozialsystem.

OA Dr. " Michaela MOSTL
Hanuschkrankenhaus
michaela.moestl@wgkk.at

Die Online-Kurse von selpers bieten leicht verstandliche Informationen
und zeigen chronisch Erkrankten, wie sie selbst einen wichtigen Beitrag
zu ihrer Therapie und zur Verbesserung ihrer Lebensqualitat leisten kon-
nen.

Mit der Diagnose einer chronischen Erkrankung riickt die kdrperliche
Verfassung in den Vordergrund. Viele Entscheidungen werden dadurch
immer starker basierend auf der eigenen Gesundheit und den maglichen
Folgen getroffen. Oft geht damit das Gefiihl der Handlungsunfahigkeit
und Verlust der eigenen Lebensqualitat einher.
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Besonders letztere wird aber von deutlich mehr Faktoren beeinflusst: Die
psychische Verfassung, soziale Beziehungen, Familienleben und Part-
nerschaft spielen eine genauso wichtige Rolle, wie die Mdglichkeit, den
eigenen Alltag selbst gestalten und bewéltigen zu kénnen. Gerade an
diesen Punkten kénnen Patientinnen/Patienten und Angehérige selbst
ansetzen und so zum bestmdglichen Erhalt der Lebensqualitat trotz
chronischer Erkrankung beitragen.

Leicht verstandliche Information

Genau hier unterstiitzt die Online-Plattform selpers chronisch kranke
Menschen und ihre Angehdrigen. selpers bietet leicht verstandliche,
leicht zugangliche und medizinisch gepriifte Informationen. Diese wer-
den in Form von Schulungen auf www.selpers.com angeboten. Inhalte
sind beispielsweise grundlegendes Wissen uber die Krankheit und Er-
nahrungsempfehlungen, aber auch Anleitungen zu kérperlichen Ubun-
gen und Hinweise zur
Vorbeugung. Die Infor-
mationen sind so konzi-
piert, dass sie direkt im
Alltag angewandt wer-
den koénnen. Das wird
durch einen leicht ver-
standlichen und multi-
medialen Mix aus Tex-
ten, Videointerviews,
Animationen, Podcasts
und Checklisten er-
méglicht. Durch die Zu-
sammenarbeit mit medizinischen Expertinnen/Experten aus verschiede-
nen Fachgebieten wird bei den Online-Kursen sichergestellt, dass die
vermittelten Inhalte dem aktuellen Stand der medizinischen Forschung
entsprechen.

Kostenlos und anonym

Die Online-Kurse von selpers sind jederzeit kostenlos, ohne Anmeldung
und bequem von zuhause aus erreichbar. Im selbst gewahlten Tempo
kénnen die Inhalte Schritt fiir Schritt erlernt und jederzeit erneut aufge-
rufen werden. Diese raumliche und zeitliche Flexibilitat kommt gerade
chronisch kranken Patientinnen/Patienten zugute.

Kalender mit “Selbsthilfe”-Veranstaltungen

Dartiber hinaus bietet selpers auf der Website einen Kalender mit Ter-
minen zu Veranstaltungen und Seminaren mit dem Schwerpunkt
“Selbsthilfe”. Dieser Kalender wird stetig aktualisiert und vergroRert und
deckt Veranstaltungen in ganz Osterreich, Deutschland und der Schweiz
ab. selpers erleichtert aber nicht nur unmittelbar Betroffenen und Ange-
hérigen den Umgang mit der Erkrankung, sondern Arztinnen/Arzten und
Pflegepersonal die Kommunikation mit diesen. Das personliche Ge-
sprach mit der Arztin / dem Arzt kdnnen und sollen die Online-Kurse
namlich auf keinen Fall ersetzen. Stattdessen bereiten sie die Patientin-
nen/Patienten auf ein informiertes Gesprach auf gleicher Augenhdhe
vor.

Kooperationen mit Arztinnen/Arzten, Hochschulen und Expertin-
nen/Experten
In Zukunft werden viele weitere Themen durch neue Schulungen abge-

deckt werden. selpers versteht sich als offene Plattform, die medizinisch
fundierte Informationen und Kurse bietet. So entstehen laufend neue Ko-
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operationen mit Arztinnen/Arzten, Hochschulen und Expertinnen/Exper-
ten, um das bestehende Angebot durch neue Schulungen und Tools zu
erweitern.

Mehrfach ausgezeichnet

selpers wurde bereits mit dem Occursus, einem Forderpreis der Oster-
reichischen Gesellschaft fiir Hamatologie & Medizinische Onkologie
(OeGHO), fur die leicht verstandliche Aufklarung von Patientinnen/Pati-
enten ausgezeichnet. Auferdem erhielt selpers den Forderpreis des
Global Myeloma Action Networks (GMAN). Die wichtigste Auszeichnung
ist aber das positive Feedback der Nutzer/-innen und Betroffenen selbst
sowie die stark steigenden Zugriffszahlen. Die jahrelange Erfahrung der
beteiligten Expertinnen und Experten kommt so einer maglichst breiten
Zielgruppe zugute.

Weitere Informationen erhalten Sie unter www.selpers.com sowie von
Frau Dr.in med. Iris Herscovici (iris.herscovici@selpers.com).

Martina GERMANN, MSc
selpers og
martina.germann@selpers.com

Zwei MaRnahmen fiir die Praxis

Der Dachverband Wiener Sozialeinrichtungen arbeitet im Auftrag der
Wiener Landeszielsteuerungskommission seit Herbst 2015 an einem
Projekt zur Verbesserung der Gesundheitsversorgung von Menschen
mit intellektueller Behinderung und/oder Kommunikationsschwierigkei-
ten. Im Projekt geht es um zweierlei — die Starkung von Menschen mit
Behinderung und die Starkung von Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern im Ge-
sundheits- und Sozialbereich, die diese Personengruppe betreuen und
versorgen.

Der Dachverband entwickelte zwei Mafinahmen fiir die Praxis, die der-
zeit in Wien verbreitet und umgesetzt werden. Beide ergaben sich aus
Forderungen von Betroffenen, die im Rahmen des Projekts ,UN-Gleich-
heit* im Dachverband gestellt wurden. Die MaRnahmen leisten einen
Beitrag zur Erhdhung der Patientinnen-/Patientensicherheit, zur Umset-
zung der UN-Behindertenrechtskonvention und zur gesundheitlichen
Chancengerechtigkeit einer vulnerablen Zielgruppe.

GeKo-Wien

GeKo steht fiir Gesundheit und Kommunikation. Der GeKo-Wien-Pass
und die GeKo-Wien-Mappe sind Hilfsmittel, in denen strukturiert Infor-
mationen zur Person, zu ihren Kompetenzen und Bediirfnissen sowie
wichtige medizinische Daten eingetragen werden konnen. Die Inhalte
von Pass und Mappe sollen die Kommunikation und die Informations-
weitergabe zwischen Menschen mit Behinderung, ihren Unterstiitzungs-
personen und Mitarbeiterinnen/Mitarbeitern im Gesundheitsbereich ver-
bessern.

Erste Erfahrungen mit den GeKo-Wien-Unterlagen bekraftigen den Nut-
zen und die Wichtigkeit:
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,Der GeKo macht es fiir mich und viele andere leichter.”
,Beim Arzt oder im Krankenhaus muss ich dann nicht so viel erkla-

LAuch wenn ich nicht gut reden kann oder mich ausdriicken, hilft mir
der GeKo. Ich bekomme dann trotzdem eine gute Versorgung.”
(Quelle: Frau Maria Schwarr, Selbstvertreterin)

Fur weitere Informationen siehe: www.geko.wien
Qualifizierungsmodule fiir Mitarbeiter/-innen

Studien zeigen, dass Menschen mit Behinderung kaum in Aus- und Fort-
bildungen fiir Berufsgruppen im Gesundheitsbereich vorkommen. Feh-
lendes Wissen und fehlende Erfahrung kdnnen zu Verunsicherung und
in weiterer Folge zu Fehldiagnosen und -behandlungen fuhren. Mit Un-
terstlitzung von (inter-)nationalen Expertinnen/Experten wurden Qualifi-
zierungsmodule fir Mitarbeiter/-innen, die in der Gesundheitsversor-
gung von Menschen mit intellektueller und Mehrfachbehinderung tétig
sind, erarbeitet. In finf Modulen mit starkem Praxisbezug kénnen zu-
kiinftig Mitarbeiter/-innen im Gesundheitsbereich berufsgruppentber-
greifend Kompetenzen und Wissen fir die Versorgung von Menschen
mit Behinderung erlangen.

Weitere Schritte

Aktuell stehen die Verteilung und Erprobung der GeKo-Wien-Produkte
sowie die Anbindung der erarbeiteten Qualifizierungsmodule an geeig-
neten Bildungsstellen im Vordergrund. Beide MalRnahmen werden vom
Dachverband begleitet und extern evaluiert. Neben der Wien-weiten Im-
plementierung ist auch die Vernetzung mit und die Umsetzung in ande-
ren Bundeslandern wiinschenswert.

Dachverband Wiener Sozialeinrichtungen gewinnt Wiener Gesund-
heitspreis 2017

Dennis Beck (WiG), Katharina Schossleitner (Dachverband), Maria Schwarr (Selbstvertre-
terin) und Stadtrétin Sandra Frauenberger (v. I. n. r.) © WiG/Klaus Ranger Fotografie

Am 18. September 2017 zeichnete die Wiener Gesundheitsforderung
das Projekt im Wiener Rathaus mit dem 1. Platz beim Wiener Gesund-
heitspreis in der Kategorie ,Gesunde gerechte Stadt aus. Die Projekt-
verantwortlichen Anton Schmalhofer und Katharina Schossleitner sind
sehr erfreut Uber die Auszeichnung: ,Wir freuen uns sehr (iber diesen
Preis und danken allen Personen, die tatkréftig daran mitgewirkt haben.
Es ermutigt uns weiter dranzubleiben, um zu einer Verbesserung der
Gesundheitsversorgung von Menschen mit Behinderung beizutragen!*

Anton SCHMALHOFER; Mag.? Katharina SCHOSSLEITNER, BA
Dachverband Wiener Sozialeinrichtungen
katharina.schossleitner@dachverband.at
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Gegrlindet wurde das Selbstvertretungs-Zentrum Wien von und fiir Men-
schen mit Lemn-Schwierigkeiten, um Diskriminierung zu vermindern,
lber Rechte zu informieren und die Teilhabe von Menschen mit Lern-
Schwierigkeiten auf allen gesellschaftlichen Ebenen zu férdern. Bereits
2013 wurde mit den Vorarbeiten fir das von Behindertenorganisationen
unabhéngige Zentrum begonnen. Seit 2014 wird das Konzept — unter-
stiitzt von der Wiener Gesundheitsforderung — in die Tat umgesetzt.

Stadftrétin Sandra Frauenberger und Obfrau Ingrid Reischl (Mitte) zu Besuch im Selbstver-
tretungs-Zentrum. © WiG/Andrew Rinkhy

Zu den Angeboten zahlen Informations- und Aufklarungsarbeit und das
Erstellen von Materialien in Leichter Sprache ebenso wie Weiterbildun-
gen, verschiedenste Peer-Angebote oder die Vernetzung von Selbstver-
tretungsgruppen. Bei ihrem Besuch im Zentrum iiberzeugte sich Sandra
Frauenberger, Stadtratin fir Soziales, Gesundheit und Frauen, im per-
sonlichen Gesprach mit dem Selbstvertretungs-Team vom groRen En-
gagement, das hinter all den Aktivitaten steckt: ,Diese Menschen stehen
mit beiden Beinen im Leben und setzen sich mit ganzer Kraft dafiir ein,
dass Menschen mit Lern-Schwierigkeiten selbst (iber ihr Leben bestim-
men kénnen. Das ist fiir sie wichtig, das ist aber auch ein wichtiger Bei-
trag fiir das soziale Miteinander in unserer Stadt.".

,Das Selbstvertretungs-Zentrum Wien unterstitzt seine Klientinnen und
Klienten auch dabei, sich im Wiener Gesundheits- und Sozialwesen zu-
rechtzufinden. Ein weiterer Schwerpunkt liegt in der Vermittlung von Ge-
sundheitsbewusstsein”, weilt Ingrid Reischl, Obfrau der Wiener Gebiets-
krankenkasse. ,Das hilft uns, besser auf die Bedtirfnisse der Betroffenen
einzugehen®.

,im Selbstvertretungs-Zentrum kann man sehen und erleben, dass wir
selbst ein Zentrum leiten, Angebote gestalten und politische Arbeit ma-
chen — das macht stark und gibt Mut*, erklaren die vier Selbstvertreterin-
nen und Selbstvertreter, die gemeinsam das Leitungsteam des Zent-
rums bilden. Sie haben in den vergangenen Monaten weitere Angebote
entwickelt bzw. ausgebaut, etwa monatliche Gruppentreffen und eine ei-
gene inklusive Theatergruppe. Sie engagieren sich beispielsweise in der
Wiener Monitoringstelle fiir die Rechte von Menschen mit Behinderung.
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Fiir ihre Arbeit wurde ihnen Ende des Vorjahres der 1. Osterreichische
Inklusionspreis verliehen.

In den Raumlichkeiten des Selbstvertretungs-Zentrums finden auch die
,Gesundsein“-Kurse der Wiener Gesundheitsforderung statt. Welche
Rechte habe ich als Patient/-in? Wo bekomme ich Informationen zu Ge-
sundheitsthemen? An wen kann ich mich im Krankheitsfall wenden? All
diesen Fragen widmen sich die Kurse in Leichter Sprache. ,Gesundsein*
soll Menschen mit Lern-Schwierigkeiten helfen, ihr Gespdr fiir sich, ihre
kérperliche und seelische Gesundheit zu scharfen. Sie sollen in der Lage
sein, sich gezielt und selbstbewusst die medizinische Versorgung zu ho-
len, die sie brauchen. Bei all dem darf aber nicht zu kurz kommen, wie
sie sich selbst Gutes tun und ihre gesundheitlichen Stérken gezielt for-
dern konnen. ,Kurzum: Wir wollen die Teilnehmerinnen und Teilnehmer
dabei unterstiitzen, bestmdglich auf sich und auf ihr soziales Miteinander
zu schauen®, erklart Dennis Beck, Geschaftsflihrer der Wiener Gesund-
heitsforderung. Die Teilnahme an den Kursen ist kostenlos, Interessierte
finden weitere Informationen unter www.wig.or.at.

Die Basis-Finanzierung des Selbstvertretungs-Zentrums erfolgte durch
die Wiener Gesundheitsforderung. Im Rahmen der Gesundheitsreform
wurde von der Sozialversicherung und der Stadt Wien ein Landesge-
sundheitsférderungsfonds eingerichtet. Der Ausbau des Projekts wird
daraus finanziert. Das WUK (Werkstatten- und Kulturhaus) ist als Pro-
jekttrager fiir die Projektkoordination verantwortlich. Weitere Informatio-
nen unter www.svz.wien.

Mag.? Martina ROCH, MA
Wiener Gesundheitsférderung — WiG
martina.roch@wig.or.at

Der Alltag kann im Alter sehr beschwerlich sein und ist nicht selten mit
Schmerzen verbunden. Die Angst vor Stiirzen kann die Lebensqualitat
stark beeintrachtigen. Zudem konnen chronische Entziindungen, Man-
gelerndhrung und eine Abnahme der Muskelmasse zu einer Schwa-
chung des Korpers bis hin zu Gebrechlichkeit filhren. Vermehrte Kran-
kenhausaufent-
halte und die Auf-
nahme ins Pflege-
heim kénnen die
Folge sein. Ver-
besserungen sind
jedoch  mdglich,
und zwar nicht nur
durch den Einsatz
von Gesundheits-
fachkraften.

ik .m‘

© Wiener Hilfswerk/ D. Nuderscher

Seit dem Sommer 2017 widmet sich das Wiener Hilfswerk verstarkt die-
sem Thema im Rahmen des Gesund fiirs Leben-Projektes, das von
2017 bis 2019 von der Wiener Gesundheitsforderung und dem Fonds
Gesundes Osterreich gefdrdert wird. Ziel des Projektes ist es, &lteren
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Menschen zu mehr Muskelkraft zu verhelfen, ihre Ermahrungskompe-
tenz zu steigern und einen zusatzlichen sozialen Kontakt herzustellen.
Dies wird erreicht, indem geschulte, ehrenamtliche Gesundheitspartner/-
innen (auch ,Gesundheitsbuddys” genannt) sie in ihrer Wohnung besu-
chen, mit ihnen muskelkraftigende Ubungen durchfiihren und iber Er-
nahrung sprechen.

Das Gesund fiirs Leben-Projekt baut auf einer Studie auf, die von 2013
bis 2016 von der Medizinischen Universitat Wien unter der Leitung von

Prof. Dr. Thomas Dorner durchgefiihrt wurde. Die Ergebnisse zeigten,
FE

dass eine Interven-
tion, wie oben be-
schrieben, den Ge-

sundheitszustand
sowohl der besuch-
ten Personen, als
auch der Gesund-
heitspartner/-innen
; deutlich  verbes-
© Wiener Hilfswerk/ D. Nuderscher sern  kann. Das
Programm verringerte bei den besuchten Personen (Durchschnittsalter
83 Jahre) die Angst vor Stlirzen um etwa 10 %. Ihre Handkraft nahm um
ca. 22 % zu - was einer deutlichen Reduzierung der Gebrechlichkeit
entspricht. Die Ernéhrungsempfehlungen bewirkten einen um 25 % ver-
besserten Erndhrungsstatus. Auch bei den Gesundheitspartner/-innen
(Durchschnittsalter 60 Jahre) verbesserte sich der Gesundheitszustand,
wenn auch in geringerem AusmaR, da die Ausgangswerte bereits recht
hoch waren.

Nachdem die Wirksamkeit des Programms wissenschaftlich bestatigt
wurde und aufgrund des groRen Bedarfs startete das Wiener Hilfswerk
das Gesund fiirs Leben-Projekt, das erneut so konzipiert ist, dass ge-
schulte Gesundheitspartner/-innen mit den von ihnen besuchten Perso-
nen in deren Wohnung ein leichtes Training durchfiihren und Gber ge-
sunde Emahrung im Alter sprechen. In den ersten drei Monaten finden
die Hausbesuche der Gesundheitspartner/-innen zweimal pro Woche
statt, anschlieend fiir weitere sechs Monate mindestens einmal pro Wo-
che. Eine anschlieBende Weiterfiihrung der Besuche ist mdglich.

Die Gesundheitspartner/-innen werden auf ihre Einsétze gezielt vorbe-
reitet. An vier Schulungsabenden zu je drei Stunden wird ihnen ein Ba-
siswissen vermittelt iber gesundheitliche Aspekte des Alters, Ernahrung
im Alter und psychologische Aspekte der Kommunikation mit &lteren,
funktionell eingeschrankten Menschen. Im Mittelpunkt aller Abende steht
aber das Einliben der standardisierten Mobilisierungs- und Kraftiibun-
gen. Die Schulungen erfolgen unter Mitwirkung der Medizinischen Uni-
versitat Wien und eines multiprofessionellen Teams, bestehend aus ei-
ner Physiotherapeutin, einer Allgemeinmedizinerin, einer Ermahrungs-
wissenschaftlerin und einem Psychologen. Sobald die Gesundheits-
partner/-innen mit den Besuchen beginnen, stehen ihnen bei Fragen zu
den Bewegungstibungen und zur Emahrung die Physiotherapeutin und
die Erndhrungswissenschaftlerin auch weiterhin als Ansprechpartner/
-innen zur Verfligung.

Wer ist fiir eine Teilnahme an diesem Gesundheitsforderungsprojekt ge-
eignet? Als Gesundheitspartner/-innen kommen Menschen in Frage, die
Interesse an einem gesunden Lebensstil im Alter haben, sich fiir altere,
nicht mehr so fitte Personen einsetzen und mit ihnen trainieren wollen,
und die ein gewisses Einfiinlungsvermdgen fiir die Lebenswelt von Men-
schen héheren Alters mitbringen.
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Wenn jemand besucht werden méchte, dann findet zur Risikominimie-
rung ein zweistufiger Auswahlprozess statt, der anhand ausgewahlter
Ausschlusskriterien eine Eignungseinschétzung durch die jeweilige
Hausérztin / den jeweiligen Hausarzt und ein Assessment durch eine
Physiotherapeutin vorsieht, bevor die Hausbesuche durch die Gesund-
heitspartner/-innen beginnen.

Voraussetzungen fiir die Teilnahme am Programm als besuchte
Person

e Mindestalter 60 Jahre

e Wohnsitz in Wien

o Betreute Person lebt in der eigenen Wohnung, nicht im Pensi-
onisten-Wohnhaus oder Pflegeheim

Das Wiener Hilfswerk sucht derzeit sowohl altere Personen ab 60, die
ihre Kraft steigern und die Angst vor Stiirzen verringern wollen, als auch
Personen ab 50, die diese Thematik interessiert und die als Gesund-
heitspartner/-innen die Besuche durchfiihren wollen.

Néahere Auskiinfte iber das Projekt und die Teilnahmemdglichkeit erhal-
ten Sie bei Mag.2 Astrid Bohm unter +43 1 5123661 470 oder +43 664
6189640 bzw. astrid.boehm@wiener.hilfswerk.at, sowie unter www.hilfs-
werk.at/wien/ehrenamt/freiwilliges-engagement/gesund-fuers-leben/.

Mag.2 Astrid B6hm
Projektkoordination Gesund fiirs Leben, Wiener Hilfswerk
astrid.boehm@wiener.hilfswerk.at

Ein langes und selbststandiges Leben in den eigenen vier Wanden, das
ist der Wunsch vieler Seniorinnen und Senioren. Ein Besuch in den
FSW-Tageszentren tragt positiv dazu bei. In den Einrichtungen, insge-
samt zehn in ganz Wien, werden dafiir zahlreiche fordernde Aktivitaten
angeboten, die die individuellen Ressourcen erhalten. Auch Ausfliige
und Aktivitaten, die fiir Aowechslung im Alltag sorgen, wirken sich positiv
auf das korperliche und geistige Wohlbefinden alterer Menschen aus.
LJFUr &ltere Menschen ist es héufig nicht mehr so einfach, Aktivitaten zu
planen. Dabei sind Unternehmungen sehr wichtig, um dem Geist ,Futter’
zu geben und kognitiv fit zu bleiben. Auch die mit Ausfliigen verbundene
Bewegung ist gut fiir die Gesundheit. In den Tageszentren sind wir stets
bemiiht, unseren Kundinnen und Kunden eben diese Abwechslung an-
bieten zu kénnen“, weild Dipl.Soz.Arb.n Pad." (FH) Steffi Forster, MBA,
Leiterin des Tageszentrums fir Seniorinnen und Senioren Baumgarten.

Erholung im Wald

Insbesondere Aktivitaten in der Natur haben einen hohen Stellenwert,
wenn es um den
Erhalt der Gesund-
heit geht. Daher
ging es fiir Senio-
rinnen und Senio-
ren aus dem Ta-
geszentrum Sechs-
hauser Strale und
Baumgarten  zu
Herbstbeginn in ein
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Waldstiick am Stadtrand von Wien. Gemeinsam mit dem Projekt Green
Care WALD - das den Wald als Ort der Gesundheit starker in das 6f-
fentliche Bewusstsein riicken mdchte — und dem Waldpadagogen Jo-
hannes Miiller frischte man Erinnerungen an friiher auf und lernte Neues
dazu.

Nahere Informationen zu den FSW-Tageszentren fiir Seniorinnen und
Senioren gibt es auf www.tageszentren.at.

Mag. Hartwig MULLER, MBA
Wiener Pflege- und Betreuungsdienste GmbH
hartwig.mueller@fsw.at
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Am 23. September 2017 haben die Bewohnerinnen und Bewohner des
Pflegewohnhauses Leopoldstadt und die Mitglieder des Vereins Aktion
Kinderherz Osterreich gemeinsam ein Familienfest gefeiert. Dieses
stand heuer ganz unter dem Motto ,Monat der Seniorinnen/Senioren und
25 Jahre Aktion Kinderherz". Bereits zum fiinften Mal stellten die Bewoh-
nerinnen und Bewohner sowie Angehérige vom Pflegewohnhaus mit
den Familien, Freundinnen/Freunden und Helferinnen/Helfern des Ver-
eins Aktion Kinderherz ein gemeinsames, groRes Fest auf die Beine.
Eine Hiipfburg fiir die ganz Kleinen, Kinderschminken und etliche Bewe-
gungsstationen fiir Jung und Alt bildeten das Rahmenprogramm fiir die-

P & sen tollen Nachmit-
tag. Die Vorfiihrung
der Rettungshunde
der Johanniter lockte
auch die letzten Be-
wohnerinnen  und
Bewohner aus dem
Festsaal in den Gar-
ten, wo viele im An-
schluss mit Begeiste-
rung die schillernden

© Verein Aktion Kinderherz
Riesenseifenblasen ausprobierten. Das Kiichenteam des Pflegewohn-
hauses versorgte alle Anwesenden wieder mit zahlreichen kulinarischen
Kostlichkeiten. Alle warteten danach schon gespannt auf die Torte, die
wie immer durch ihr Aussehen und den guten Geschmack eines der
Highlights des Festes war.

Mit dem Musiker Gerry und seiner Band sangen und tanzten viele da-
nach noch bis in den friihen Abend und lieRen das wirklich gelungene
Fest gemeinsam ausklingen.

Dir." Michaela WASL
Pflegewohnhaus Leopoldstadt mit sozialmedizinischer Betreuung
michaela.wasl@wienkav.at
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Die Pensionistenklubs der Stadt Wien sind eine der zentralen Stellen fiir
Seniorinnen-/Seniorenarbeit in der Stadt. Sie haben den Auftrag, sinn-
stiftende, gesundheitspraventive Angebote fiir die Seniorinnen und Se-
nioren der Stadt Wien anzubieten.

Von diesem Auftrag ausgehend bieten die Pensionistenklubs der Stadt
Wien ein lebendiges, aktives und offenes Angebot an. Moderne Senio-
rinnen-/Seniorenarbeit fiir ein besseres Wohlbefinden und gegen Ver-
einsamung - unabhangig von Herkunft oder sozialem Status.

Eine der vielen gesundheitsférdernden Angebote in den knapp 160 Pen-
sionistenklubs der Stadt Wien sind Nordic-Walking-Gruppen. So ent-
stand die Idee den ersten Nordic-Walking-Day fiir Seniorinnen/Senioren
in der Stadt Wien zu veranstalten.

Mit dem ASKO-
WAT fanden die
Pensionistenklubs
einen duferst kom-
petenten Koopera-
tionspartner. Nach
viel Planungs- und
Vorbereitungsar-
beit konnte am 18.
September 2017
der erste Nordic-Walking-Day fiir Seniorinnen/Senioren stattfinden. Aus-
tragungsort war die Prater Hauptallee, die fiir diesen Event gesperrt
wurde.

In den Kategorien 60-plus, 70-plus und 80-plus — getrennt nach Ge-
schlechtern — konnten sich interessierte Walkerinnen und Walker anmel-
den. Zur Auswahl standen 2,5 Kilometer oder 5 Kilometer Streckenlange
Zur Teilnahme eingeladen wurden Uber unsere Klubbesucher/-innen
hinaus alle interessierten Pensionistinnen und Pensionisten Wiens ab 60
Jahren.

Zu diesem historischen Ereignis traten 260 Nordic Walking-begeisterte
Seniorinnen und Senioren zu einem leidenschaftlichen, frohlichen und
mitunter ehrgeizigen Wettbewerb an. Der Startschuss wurde von der
amtsfiihrenden Stadtratin fir Gesundheit und Soziales, Frau Sandra
Frauenberger, abgegeben. Getragen von den Anfeuerungsrufen und
dem Applaus der zahlreichen Fans kamen alle Teilnehmerinnen und
Teilnehmer wohlbehalten ins Ziel. Dort erwartete jede/-n Aktive/-n eine
Medaille. Bei der anschlieRenden Siegerehrung Uberreichte die Ge-
schaftsfiihrerin des Kuratoriums der Wiener Pensionisten-Wohnhéauser,
Frau Mag.2 Gabriele Graumann, den ersten drei Gewinnerinnen und Ge-
winnern der jeweiligen Kategorie unter tobendem Applaus der Zu-
schauer die Siegerpreise.

Im Jahr 2018 wird es Dank des Erfolges von diesem Jahr den zweiten
Nordic-Walking-Day fiir Seniorinnen/Senioren geben.


https://bfw.ac.at/rz/bfwcms.web?dok=9962
https://bfw.ac.at/rz/bfwcms.web?dok=9962
http://www.tageszentren.at/
mailto:hartwig.mueller@fsw.at
mailto:michaela.wasl@wienkav.at
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Wir danken allen Teilnehmerinnen und Teilnehmern, allen Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeitern und allen Kooperationspartnerinnen/-partnern und
Unterstiitzerinnen und Untersttitzern fir das Gelingen dieses ersten Nor-
dic-Walking-Days fiir Seniorinnen und Senioren.

Ute SCHWARZENBERGER; Thomas KRUPINSKI
Kuratorium Wiener Pensionisten-Wohnhéuser (KWP)
thomas.krupinski@kwp.at

Ein Kooperationsprojekt zwischen Fachhochschule Campus Wien
(FHCW) (Department Pflegewissenschaft), FHCW Kooperationsstu-
dienstandort am Sozialmedizinischem Zentrum Ost (SZ0) und dem
SZ0 Donauspital

Der Osterreichische Demenzbericht geht davon aus, dass 130.000 Men-
schen in Osterreich an irgendeiner Form der Demenz erkrankt sind und
dass sich der Anteil der Erkrankten bis zum Jahr 2050 verdoppeln wird.
Demenz ist somit zunehmend auch im Akutkrankenhaus ein Thema; un-
terschiedliche deutschsprachige Studien zeigen, dass derzeit ungefahr
die Halfte aller Giber 65-jahrigen Patientinnen/Patienten im Akutkranken-
haus eine kognitive Einschrankung (als messbarer korrelativer Indikator
von Demenz) aufweist.

In vielen Fallen wird Demenz von psychischen Symptomen und Verhal-
tenssymptomen begleitet, fiir diese Symptome hat sich der Begriff ,her-
ausforderndes Verhalten" eingebiirgert; er umschreibt all jene Verhal-
tensweisen, die von der Umwelt als stérend und problematisch empfun-
den werden (z. B. zielloses Herumwandern, Aggressivitét, Schreien und
Apathie). Diese Verhaltensweisen kénnen fiir Pflegepersonen in Akut-
krankenh&usern sehr belastend sein.

Schulungen des Pflegepersonals zum bediirfnisorientierten Umgang mit
Menschen mit Demenz konnen in diesen Fallen zur Entlastung des Pfle-
gepersonals eingesetzt werden: Basispapiere wie die dsterreichische
Demenzstrategie und die deutschsprachigen S3 Leitlinien ,Demenzen”
fordern Weiterbildungen des Gesundheitspersonals zu Demenz, ein ak-
tueller internationaler Systematic Review betont, dass gerade fiir das
Pflegepersonal im Akutkrankenhaus ein sehr grofler Bedarf an diesbe-
zliglichen Schulungen besteht.

Bisher lasst sich anhand zahlreicher Studien nachweisen, dass Schu-
lungen fir Pflegepersonen zum Umgang mit Demenz insgesamt einen
positiven Einfluss auf das Pflegepersonal haben: Primér [&sst sich dieser
Effekt jedoch am Zugewinn an Wissen und am besseren Management
von ,herausfordernden Verhalten® messen. Es gibt jedoch wenige Be-
lege, die fiir einen positiven Einfluss von Schulungen auf das Burn Out-
Risiko und den Stresslevel der Pflegepersonen sprechen; die wissen-
schaftliche Evidenz fiir eine psychische Entlastung des Pflegepersonals
durch diesbeziigliche Schulungen ist daher bisher gering.

Im Kontext der hohen Burn Out-Raten in der Pflege gilt es, bei der Um-
setzung diesbezliglicher Schulungen konsequent mitzudenken, ob eine
Schulung neben der Erhdhung der Pflegequalitit auch dazu beitragen
kann, das Pflegepersonal zu entlasten. Explizites Ziel dieses For-
schungsprojektes ist, eine gesundheitsfordernde Schulung zu konzipie-
ren, die neben einer Erhdhung der Pflegequalitat auch zur psychischen
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Entlastung der Pflegepersonen im Kontext der Betreuung von Menschen
mit Demenz im Akutkrankenhaus beitrégt.

In Absprache mit dem SZO wurde daher von Lehrenden des FH Campus
Wien Kooperationsstudienstandortes SZO (Ingrid Fischer, MSc; Michael
Glotter, BSc; Brigitte Zinner-Wanggo, MSc) ein Schulungskonzept zum
,bedirfnisorientierten Umgang mit herausforderndem Verhalten bei de-
mentiellen Erkrankungen® ausgearbeitet. In der Schulung wird Wissen
lUber Demenz bzw. Erklarungsansatze und Losungsvorschlage fir das
von der Pflege belastend empfundene ,herausfordernde Verhalten® ver-
mittelt und ein bedurfnisorientierter Umgang angeleitet.

An dieser Schulung nehmen alle Pflegepersonen einer Versuchsstation
des SZO teil, die Auswirkungen der Schulung wird dabei wissenschaft-
lich von Forschenden des Departments Pflegewissenschaft der FHCW
(Mag.2 Dr.n Simone Grandy) und des FHCW Kooperationsstandortes
SZ0 (Mag.2 Dr.n Gerlinde Rebitzer; Mag. Dr. Oliver Radinger, Mag.2 Ast-
rid Austerer; Anna-Maria Schille, MPH; Mag.2 Martina Hiemetzberger)
evaluiert, um eine Evidenzgrundlage (iber das Potential der Schulung fiir
einen (1) Wissens- und Kompetenzzuwachs, fiir eine (2) Verbesserung
der Grundeinstellung zu Patientinnen/Patienten mit Demenz und fiir eine
(3) psychische Entlastung des Pflegepersonals, herzustellen. Anhand
der Evaluationsergebnisse soll das gesundheitsfordernde Potential der
Schulung zur psychischen Entlastung des Pflegepersonals ausgelotet
werden bzw. notwendige Modifikationen vorgeschlagen werden. Das
Forschungsprojekt lauft bis Juni 2019.

Mag.2 Dr.n Simone GRANDY, Department Pflegewissenschaft, FHCW
Mag.2 Dr." Gerlinde REBITZER, FHCW Studienstandort SZO
simone.grandy@fh-campuswien.ac.at

Pflege und Betreuung von Menschen mit Demenz in der geriatri-
schen Langzeitpflege — die praktische Umsetzung eines wissen-
schaftlichen Messinstruments

Das Pflegewohnhaus Casa Kagran ist eines von 7 Pflegewohnhéusern
der Casa Leben im Alter
gGmbH und mit seinen | ‘
135 Wohnplatzen das
grofte Haus dieser inno-
vativen  Organisation.
Maximal 14 Bewohner/
-innen leben in der Casa
Kagran auf fiinf Wohn-
ebenen in zehn Hausge-
meinschaften zusammen. Raumarchitektur, Personalentwicklung, Be-
treuungskonzeption und Organisation sind wesentliche Faktoren fiir die
Schaffung eines optimalen Umfelds der Bewohner/-innen. Hausgemein-
schaften sind kleindimensionierte Wohnformen, mit einer Wohnkiiche,
wo taglich frisch gekocht wird. Im Mittelpunkt steht die Uberzeugung,
dass ein alterer Mensch seine Individualitit in seinem Wohnumfeld leben
und auch abschliefen méchte. Erforderliche Betreuung und Pflege ste-
hen nicht im Vordergrund, sondern sind diskrete Begleitung. Das gleich-
wertige ,Nebeneinander” von Alltag und Pflege im Tagesablauf werden
ermdglicht.

10


mailto:thomas.krupinski@kwp.at
mailto:simone.grandy@fh-campuswien.ac.at

Wiener Allianz fiir Gesundheitsforderung

in Gesundheitseinrichtungen

Ein Schwerpunkt der Umsorgung ist die Betreuung von Menschen mit
Demenz, der durchschnittliche Anteil der Betroffenen betragt im Pflege-
wohnhaus 55%. Unterschiedliche Demenzformen und Auspragungen
zeigen sich im taglichen Zusammenleben auf herausfordernde Weise.
Die individuellen Wiinsche und Anliegen der betroffenen Bewohner/-in-
nen zu erkennen, stellt eine dieser Herausforderungen dar. Es ist im In-
teresse der Teams, der Leitung und des Unternehmens, ein valides In-
strument zur Darstellung der Lebensqualitat in der Praxis einzusetzen,
um diese laufend zu verbessern bzw. erhalten zu kdnnen. Mittels des
Messverfahrens Dementia Care Mapping (DCM) wurde das Wohlbefin-
den, die Abwechslung im Alltag und das Verbesserungspotential fur die
person-zentrierte Pflege von Bewohner/-innen erhoben.

In der person-zentrierten Pflege steht die Person im Vordergrund, die
Erkrankung, die kognitiven Beeintrachtigungen im Hintergrund. Die Welt
wird aus dem Blickwinkel der Einzigartigkeit der Person betrachtet. Das
soziale Umfeld und die Umgebung kommen den psychischen Bed(irfnis-
sen nach. Es wird groRer Wert auf Individualitét, Bindung, sinnvolle Be-
schaftigung und Schaffung eines Geborgenheitsgefiihls gelegt.

In der person-zentrierten Mitarbeiter/-innen-Organisation und Fiihrung
steht die Wahrnehmung der Skills und Grade gleichermaRen, namlich
den entsprechenden kompetenzbezogenen Einsatz und die Identitat zu
wirdigen. Die Einbeziehung wird durch Mitarbeiter/-innen-Beteiligung
und Befragungen gewahrleistet. Die aktive Einbindung aller Mitarbeiter/-
innen in den Organisationsprozess fihrt zu selbstorganisierten Teams
und einer Hierarchie auf Augenhdhe.

DCM ist eine strukturierte, starr regelgeleitete, nicht teilnehmende Be-
obachtung - eine Methode aus der qualitativen Sozialforschung. 23 un-
terschiedliche Verhaltenskategorien zu sechs verschieden starken Aus-
pragungsformen werden (iber einen Zeitraum von mehreren Stunden er-
fasst. In der Casa Kagran wurden in knapp 62 Stunden insgesamt 65
Bewohner/-innen mit Demenz erfasst und deren Bediirfnisse beziglich
Identitat, Einbeziehung, Bindung, Betatigung und Geborgenheit analy-
siert. Die Erhebung fand im Aufenthaltsraum, Essbereich und Wohnzim-
mer statt. Zuséatzlich zum Verhalten werden die Umgebung, Wohnraum-
gestaltung (Beleuchtung, Gerauschkulisse, Gerliche usw.) bzw. Reakti-
onen auf Medien, Sitzposition sowie Kontaktnahe zu anderen Bewohne-
rinnen/Bewohnern und Kommunikationsverhalten aufgezeichnet. Die
gewonnenen Werte liefern ein genaues Bild des personlichen Blickwin-
kels der Person und dessen Umgebung.

Unter den finf hdufigsten Verhaltenskategorien sind vier mit hohem Po-
tential fir das Person-sein. Positiv ist, dass ,Unbeteiligt-sein” nicht unter
den haufigsten finf Kategorien ist. Die Betatigung im Kiichen-Wohn-Be-
reich wird weiter gefordert — ,Institutionelles Abarbeiten* schmalert den
hauslichen person-zentrierten Charakter in einer Hausgemeinschaft.
Pflegeferne Berufsgruppen werden verstarkt auf den Umgang und die
Begleitung von Menschen mit Demenz hingewiesen.

Ausblick: Im Rahmen regelméaRiger Fallbesprechungen findet ein mitei-
nander und voneinander Lemnen statt, wodurch das Allltagsgeschehen der
betroffenen Bewohner/-innen kontinuierlich optimiert und eine enorme Stei-
gerung der Lebensqualitat und des Wohlbefindens erreicht werden kann.

Ursula RANFT
Casa Leben im Alter gGmbH
ursula.ranft@casa.or.at
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Im Rahmen der Mitarbeiter/-innen-Befragung im Fonds Soziales Wien
und Tochterunternehmen hat sich herausgestellt, dass wir Handlungs-
bedarf bei unseren Mitarbeiter/-innen unter 30 Jahren haben. Aus die-
sem Grund haben wir den Zukunftsdialog ins Leben gerufen.

Ziel des Zukunftsdialoges ist es, die Erwartungen und Einstellungen un-
serer jungen Mitarbeiter/-innen zu Themen wie Bindung an das Unter-
nehmen, Hierarchie oder Weiterentwicklung im FSW und Tochterunter-
nehmen zu kennen. Zielgruppe sind alle Mitarbeiter/-innen im Fonds So-
ziales Wien und den Tochterunternehmen unter 30 Jahren.

Was bis jetzt geschah

Zum Auftakt gab es am 13.09.2017 einen Workshop im magdas Hotel,
zu dem eine reprasentative Stichprobe von 20 Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeitern teilgenommen haben. Begleitet wurde dieser Workshop durch
die Unternehmensberatung Wonderwerk. Diese Themen wurden behan-
delt:

e Erwartungen der Mitarbeiter/-innen

o Karriereentwicklung

e Fihrung und Hierarchie

o Arbeitsplatze der Zukuntt

Um allen unter 30-jahrigen die Mdglichkeit zur Mitsprache zu geben, ha-
ben wir einen ,Blog" mit oben genannten Themen gestartet. Zusatzlich
haben wir einen Bereich ,Offener Dialog” gedffnet um allen Themen, die
nicht in die genannten Kategorien fallen, Raum zum Austausch geben
zu konnen. 21 Tage konnten Beitrage gepostet, kommentiert und geliked
werden. Wir sind derzeit dabei, die Ergebnisse zusammenzufassen und
aufzubereiten.

Am 14.11.2017 standen drei junge Mitarbeiter/-innen im Rahmen des
FSW-Forums (dialog.direkt) bei der Kontaktbdrse ,Am Ball bleiben” Kol-
leginnen und Kollegen Rede und Antwort. In diesem Forum gab es die
Mdglichkeit mit Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern ins Gesprach zu kom-
men und sich auszutauschen.

Wie geht's weiter?
Wir werden anhand der Ergebnisse weitere Malnahmen ableiten. Wie
genau diese aussehen werden, wissen wir zum jetzigen Zeitpunkt noch

nicht. Wir sind in jedem Fall bestrebt, die Anliegen unserer jungen Mitar-
beiterinnen und Mitarbeiter aufzugreifen und ernst zu nehmen.

Verena STADLER-HANDLER, BA BA
Fonds Soziales Wien
personalentwicklung@fsw.at
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Ein beriihrender Videoclip aus dem Projekt ,,Hospizkultur und Pal-
liative Care in der Pflege und Betreuung zu Hause - HPC Mobil“

,Zu Hause", antworten fast alle Menschen auf die Frage, wo sie einmal
sterben mdchten. Damit das gelingt, missen viele zusammenarbeiten:
Betroffene, Angehdrige, Hausérzte/Hausarztinnen, die Fachkréfte der
mobilen Pflege und Betreuung zu Hause (Hauskrankenpflege und Heim-
helfer/-innen) die spezialisierte Hospiz- und Palliativversorgung, die Ret-
tungsdienste, die Entlassungsmanager/-innen der Krankenh&user.

Vier Anbieter von mobiler Pflege und Betreuung zu Hause in Wien, der
Arbeiter Samariterbund Wien, die Caritas der Erzdiézese Wien, CS Cari-
tas Socialis und die Volkshilfe Wien, haben sich gemeinsam mit Hospiz
Osterreich auf den Weg gemacht, um das zu erméglichen. Im dreijéhri-
gen Pilotprojekt ,Hospizkultur und Palliative Care in der mobilen Pflege
und Betreuung zu Hause — HPC Mobil* geht es in einer intensiven Aus-
einandersetzung um die Integration von Hospizkultur und Palliative Care
auf allen Ebenen der Organisation und bei allen Mitarbeiterinnen/Mitar-
beitern. Im Rahmen dieses Projektes ist der Videoclip ,Mutmacher fiir
ein Sterben zu Hause" entstanden.

Verbindung von Realitét und Vision

Wenn - wie im Film — die Wiinsche der Patientin in einem Vorsorgedia-
log besprochen und dokumentiert werden und die Umsetzung durch alle
Beteiligten gut gelingt, konnen die Selbstbestimmung und die Wirde von
schwerkranken und sterbenden Menschen besser gesichert werden.

Wenn - wie im Projekt — durch Veranderungen in der Organisations-
struktur und durch Workshops zu Hospiz und Palliative Care fiir 80 %
aller Mitarbeiter/-innen Hospizkultur und Palliative Care langfristig in der
Tragerorganisation verankert werden kdnnen, gewinnen alle, die in der
mobilen Pflege und Betreuung zu Hause tatig sind, Kompetenz und mehr
Sicherheit und dadurch Entlastung.

Schauen Sie sich den Film an! Geben Sie Ihr LIKE'! Leiten Sie ihn wei-
ter!

Wir danken dem Fonds Gesundes Osterreich fiir die Unterstiitzung des
Projekts!

Der Film:
Kurzform (1:57)
Langform (3:47)
Mehr zum Projekt:
Dachverband Hospiz Osterreich

Arbeiter Samariter Bund Wien

Caritas der Erzdidzese Wien

CS Caritas Socialis
Volkshilfe Wien

Mag.2 Anna H. PISSAREK
Dachverband Hospiz Osterreich

anna.pissarek@hospiz.at
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GroRer Beliebtheit erfreut sich eine Veranstaltungsreihe des Herz-Jesu
Krankenhauses mit Infoabenden, die " E
seit Ende 2016 regelmaRig stattfinden.
Es geht um Patientinnen/Patienten-
Empowerment und Pravention. Im
Rahmen der Veranstaltungsreihe er-
hélt das interessierte Publikum Inputs,
um in Bezug auf ihre Gesundheit die
richtigen Entscheidungen zu treffen.

Aufgegriffen werden verschiedene Themen rund um Gesundheit: medi-
zinische Themen aber auch Servicethemen, um im Gesundheitswesen
etwas Orientierung zu geben. Vortragende und Ansprechpartner/-innen
bei den Veranstaltungen sind Expertinnen und Experten aus dem Herz-
Jesu Krankenhaus.

Herz-Jesu Gesundheitsreihe 2018

Jeweils von 17:00-18:30 Uhr im Schulungs- und Bera-
tungszentrum des Herz-Jesu Krankenhauses, Hainbur-
ger StralRe 66, 1030 Wien.

Bitte um Anmeldung jeweils bis eine Woche vor der Ver-
anstaltung unter event@kh-herziesu.at oder +43 1
7122684 8311!
Habe ich Rheuma? — Wenn die Gelenke schmerzen
Di, 20. Februar 2018
Vortragende: FAn Dr.n Karoline Rath, Facharztin fiir
Innere Medizin

Von RoboDoc bis Schliisselloch-OP - moderne
Techniken in der Orthopéadie

Di, 10. April 2018

Vortragende: OA ™ Dr.in Eva Schwameis, Facharztin
firr Orthopadie

Mehr Gesundheit, weniger Medikamente — das Be-
wegungsrezept

Di, 12. Juni 2018

Vortragender: Dr. Gerhard Vavrovsky, Arztlicher Lei-
ter Physikalische Medizin & Rehabilitation

Gesunder Sport im Alter

Di, 11. September 2018

Vortragender: OA Dr. Gerald Loho, stv. Leiter der I.
Orthopéadischen Abteilung

Anasthesie — keine Angst vor der Narkose

Di, 13. November 2018

Vortragender: Prim. Dr. Manfred Greher, MBA, Vor-
stand der Abteilung fir Anasthesie, Intensivmedizin
& Schmerztherapie

Mag.2 Kristine Zach
Herz-Jesu Krankenhaus GmbH
kristine.zach@kh-herzjesu.at
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Serie: Zusammenarbeit zwischen Krankenhéusern und Selbsthilfe-
gruppen

Die Selbsthilfe-Unterstiitzungsstelle SUS Wien der Wiener Gesundheits-
forderung leistet als themeniibergreifende Kontaktstelle einen wichtigen
Beitrag zur Vernetzung von Selbsthilfegruppen und Fachleuten im Ge-
sundheitsbereich. Wie gut die Zusammenarbeit zwischen Selbsthilfe-
gruppen und dem medizinischen Bereich funktionieren kann, zeigt ein
Erfahrungsbericht der Selbsthilfegruppe Schédel-Him-Trauma.

Von einer Sekunde auf die andere kann sich das Leben um 180 Grad
drehen. Véllig unvorhergesehen kann es uns treffen. Eine Unachtsam-
keit, ein Unfall und plétzlich werden selbstverstandliche Ablaufe wie
Schlucken, Sprechen oder Gehen zur Herausforderung. Die Diagnose?
Schéadel-Hirn-Trauma!

Wie man sich nach so einer Diagnose fiihlt, weil Sigrid Kundela von der
Selbsthilfegruppe Schédel-Hirn-Trauma. Im Juni 1992 erlitt sie bei einem
unverschuldeten Autounfall schwere Verletzungen des Gehirns. ,Selbst
die einfachsten alltaglichen Handgriffe, wie Waschen und Anziehen fie-
len schwer. Ich hatte Erinnerungsliicken und ein GroBteil meines Wis-
sens von der Universitét war wie ausgel6scht”, erzahlt die studierte Pub-
lizistin.

Ein neues Leben

Dieses neue Leben zu akzeptieren fiel ihr schwer. Die Folge: Depressi-
onen, Riickzug, Isolation und Einsamkeit. Um ihren Unfall zu verarbei-
ten, begann sie, ein Buch
zu schreiben, in dem sie
ihre Erfahrungen festhielt.
Im Februar 1997 griindete
sie gemeinsam mit dem
Arzt Dr. Nikolaus Steinhoff,
derzeit Leiter des Neurolo-

gischen  Rehabiltations- [ LY
zentrums  Kittsee, die B ‘

. . . & [N =
Selbs.thllfegruppe Scha- Das Team der Selbsthilfegruppe Schédel-Himn-
del-Hirn-Trauma, um sich  Trauma (v..n.r): Sigrid Kundela, Dr. Nikolaus
und anderen zu helfen. Steinhoff und Christine Hybl; © SHG SHT Wien

Der Grundstein fiir die Zusammenarbeit der Selbsthilfegruppe und dem
medizinischen Bereich wurde somit schon am Beginn gelegt. Dr. Stein-
hoff ist bis heute regelmaRig bei den Treffen der Gruppe dabei. Er agiert
als zentraler Ansprechpartner bei allen medizinischen Fragen und bietet
auch telefonische Beratung.

Selbsthilfe als Ergéanzung

Dartiber hinaus besteht eine Kooperation mit dem Rehabilitationszent-
rum Meidling. Die Selbsthilfegruppe ist bei diversen Veranstaltungen des
Reha-Zentrums dabei und legt Informationsmaterialien sowie die Zeit-
schrift ,SHT-News" auf. Darliber hinaus spielt besonders der persénliche
Kontakt eine Rolle. Einmal im Monat ist die Gruppe vor Ort und bietet
den Patientinnen und Patienten sowie Angehdrigen Unterstiitzung an.
LUnsere Arbeit ist eine wichtige Ergdnzung zu den Leistungen im Spital.

Newsletter 26, Dezember 2017

StoDt+Wien

Wic@

WIENER GESUNDHEITSFORDERUNG

Wien ist anders.

Denn es hilft ungemein, mit Personen
QGSHT (Hesg) zu sprechen, die selbst von einem
Schédel-Hirn-Trauma betroffen sind,
wissen, wie es einem dabei geht und
ahnliche Erfahrungen gemacht ha-
age) & ben*, ist Kundela iiberzeugt.

2

Fliegen mit geflickten Fliigeln
Geschichten dber positive Erfahrungen
nach einem Schadel-Him-Trauma

Von den Erfahrungen nach einem
Schadel-Hirn-Trauma handelt auch
das neue Buch der Selbsthilfegruppe.
In ,Fliegen mit geflickten Flligeln® er-
zdhlen 70 betroffene Personen und
deren Angehérige ihre ganz persénli-
chen Geschichten, die Mut machen!

VERLAGSHAUS HERNALS | WIEN

Mag.2 Martina ROCH, MA
Wiener Gesundheitsférderung — WiG
martina.roch@wig.or.at

Erster Platz beim Wiener Gesundheitspreis

Gesundheitsforderung fiir Mitarbeiter/-innen und Bewohner/-innen hat
im Kuratorium Wiener Pensionisten-Wohnhauser (KWP) einen sehr ho-
hen Stellenwert.

| N
SPREIS 2¢ %

N

Dennis Beck (WiG), Silvana Lungocea (KWP), Stadtratin Sandra Frauenberger und
Eva Bader (KWP) (v. I. n. r.) © WiG/Klaus Ranger Fotografie

Die Wiener Gesundheitsforderung zeichnete diesen Einsatz mit dem
ersten Platz beim Gesundheitspreis der Stadt Wien in der Kategorie ,Ge-
sund in Einrichtungen und Organisationen” aus.

Beim Projekt ,Hinschauen, nicht wegschauen!“ geht es um die heiklen
Themenfelder sexuelle Belastigung, Alkohol am Arbeitsplatz sowie Ras-
sismus und Mobbing. Das KWP geht diese Themen mit klaren Aussagen
an. Es setzt ein MaBnahmenbiindel zur Sensibilisierung und Befahigung
der Mitarbeiter/-innen im Umgang mit diesen Herausforderungen.

Das Projekt wurde in Form von Informationskampagnen zu den Themen
Rassismus und Alkohol am Arbeitsplatz umgesetzt. AuRerdem erfolgen
Schulungen fiir Filhrungskrafte, um besonders gefahrdete Gruppen —
wie etwa Lehrlinge oder Menschen mit Behinderung — starken und schiit-
zen zu konnen.
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Das Projekt wurde sehr positivangenommen. Insbesondere von den Mit-
arbeiterinnen und Mitarbeitern, da sie ein Interesse an ihnen als Mensch
wahrnehmen. Mitarbeiter/-innen haben dadurch die Sicherheit, dass
eventuelle Diskriminierungen im KWP nicht geduldet werden und es
dazu einen klaren, kommunizierten Standpunkt des Unternehmens so-
wie transparente Abldufe gibt und es letztendlich zu Konsequenzen
fihrt.

Silvana LUNGOCEA, MSc
Kuratorium Wiener Pensionisten-Wohnhéuser (KWP)
silvana.lungocea@kwp.at

Am 13. Oktober war es soweit: Ca. 60 Top-Expertinnen/-Experten und
Umsetzer/-innen fiir bessere Gesprachsqualitat aus ganz Osterreich tra-
fen sich erstmals zu einem Erfahrungsaustausch und zur Griindung des
Netzwerks Gesprachsqualitat der Osterreichischen Plattform fiir Ge-
sundheitskompetenz (OPGK) im Bundesministerium fiir Gesundheit und
Frauen.

Nach der Prasentation der Hintergriinde, Ziele und Aufgaben der OPGK
und der Strategie zur Verbesserung der Gesprachsqualitét durch Dr.?
Christina Dietscher (Bundesministerium fiir Gesundheit und Frauen) und
Dr.n Marlene Sator (Gesundheit Osterreich GmbH) stand die Diskussion
von Umsetzungsproblemen und -ldsungen im Mittelpunkt. Dariiber hin-
aus prazisierten die Teilnehmerinnen/Teilnehmer auch ihre Erwartungen
an das OPGK-Netzwerk Gesprachsqualitat und mégliche eigene Bei-
trage zum Netzwerk.

Hochkarétiges, vielféltiges Netzwerk

Der Teilnehmerkreis an diesem 1. Netzwerktreffen war hochkaratig und
gleichzeitig vielfaltig: Alle medizinischen Universitaten und fast alle
Fachhochschulen waren mit Ausbildungsverantwortlichen fiir Kommuni-
kation vertreten. Mit dabei waren auch Umsetzungsverantwortliche von
Krankenhaustragern aus mehreren Bundeslandern, MaRnahmen-Initia-
torinnen/-Initiatoren der Zielsteuerungspartner (Bund, Lander, Sozialver-
sicherungen), Kommunikationstrainer/-innen, niedergelassene Arztin-
nen/Arzte sowie Vertreter/-innen medizinischer Fachgesellschaften, der
Patientenanwaltschaft, der Dachverbande der Medizinisch-technischen
Dienste und der Gesundheits- und Krankenpflege sowie aus der Ge-
sundheitsférderung.

Inspirierendes Engagement und Erfahrungsaustausch auf hochs-
tem Niveau

Das Kommunikationsklima im Raum war nach der ersten bewegten Auf-
stellungsrunde von Anfang an ausgesprochen offen und engagiert. Zent-
rale Entwicklungsanliegen wurden kritisch und konstruktiv angespro-
chen: Multiprofessionelle und interkulturelle Sprachbarrieren (iberwin-
den, kulturelle und strukturelle Organisationsbarrieren aus dem Weg
raumen (,Kommunikation endlich als zentrale Versorgungsaufgabe defi-
nieren!®), den Einsatz von neuen Medien und e-Health berticksichtigen,
Rollenmodelle und Training ,on-the-job“ gut etablieren, Outcome-For-
schung einrichten, Patientinnen-/Patientenperspektive besser integrie-
ren etc.
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Der Wunsch, eine ,Community of Practice” mit fachlichem Erfahrungs-
austausch auf hohem Niveau zu griinden, war am Ende dieses Halbta-
ges nicht nur in den Worten vieler, sondern geradezu im Raum spirbar:
Neue Kooperationen wurden gekniipft, Gastgeberschaft fir das nachste
Treffen wurde angeboten, gemeinsame Initiativen noch im Hinausgehen
besprochen. Die Erdffnung dieses neuen Diskursraumes fiir die tatkraf-
tige Umsetzung von effektiver personlicher Kommunikation im Gesund-
heitswesen wurde als zeitgemaR und notwendig betont. Mit diesem ers-
ten Treffen ist ein Meilenstein fir die Umsetzung der Strategie ,Verbes-
serung der Gesprachsqualitdt in der Krankenversorgung” gelungen:
Strategische Entwicklung trifft praktische Umsetzung und wird sich ge-
genseitig starken.

Das inspirierende Engagement und die Vielfalt der angesprochenen
Themen, Fragen und Ldsungsvorschlage weisen auf den anstehenden
Paradigmenwechsel zur patientinnen-/patientenzentrierten Kommunika-
tionskultur hin. Es zeigte sich aber auch, dass noch viele Umsetzungs-
schritte bevorstehen. Mehr dazu auf der OPGK-Website unter dem

Schwerpunkt Gesprachsqualitat.

Dr. Peter NOWAK: Dr." Marlene SATOR
Gesundheit Osterreich GmbH

oepgk@goeg.at

,»Die digitale Revolution im Gesundheitswesen: Chancen und Her-
ausforderungen fiir Gesundheitsforderung“ war das Thema der Jah-
restagung 2017 des Osterreichischen Netzwerks Gesundheitsfrdern-
der Krankenhéuser und Gesundheitseinrichtungen (ONGKG), die zu-
gleich auch die 11. Osterreichische Konferenz Rauchfreier Gesundheits-
einrichtungen war, und vom 22. bis 24. November in Wels stattfand.
Uber 100 Expertinnen und Experten erérterten die Auswirkungen der Di-
gitalisierung auf Mitarbeiter/-innen im Gesundheitswesen wie auch fiir
Patientinnen/Patienten. Gastgeber war das Klinikum Wels-Grieskirchen.

Immer mehr finden
Informations- und
Kommunikations-
technologien (IKT)
Einzug in unter-
schiedliche  Le-
bensbereiche und
verdndern  damit
nicht nur die Ge-
sellschaft generell,
sondern auch die Arbeitswelt und das Gesundheitswesen. Im Mittel-
punkt der 22. ONGKG-Konferenz stand daher die Frage, was die Digita-
lisierung fiir die Praxis von Krankenbehandlung und insbesondere auch
fir Gesundheitsforderung in Krankenhdusern und Gesundheitseinrich-
tungen bedeutet.
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Die Anwendung von IKT spielt auch im Gsterreichischen Gesundheits-
wesen eine immer wichtigere Rolle. Die zunehmend alter werdende Be-
volkerung, komplexe Behandlungsablaufe bei chronischen Krankheiten
und der steigende Dokumentationsbedarf stellen auch hierzulande neue
Herausforderungen im Gesundheitswesen dar. Die Umsetzung der
elektronischen Gesundheitsakte (ELGA), die Anwendung von Gesund-
heits-Apps, die Mdglichkeiten der Telemedizin bspw. des E-Impfpasses
oder auch von Big Data stellen Entwicklungen dar, die unseren Alltag
mehr und mehr beeinflussen. Einerseits werden diesen Entwicklungen
durchaus Maglichkeiten in Hinblick auf die Verbesserung der Versor-
gungsqualitat, der Generierung von gesundheitsbezogenen Daten und
der Auseinandersetzung mit Gesundheit auf kollektiver und individueller
Ebene zugesprochen. Andererseits bedeuten sie auch gleichzeitig neue
Herausforderungen fiir Mitarbeiter/-innen in Gesundheitseinrichtungen
und auch fiir die Organisationen als Ganzes.

Erfolgreiche Digitalisierung bedeutet daher weit mehr als technische In-
vestitionen in IKT und deren Anwendung. Erforderlich ist vielmehr ein
ganzheitlicher Blick auf die Auswirkungen und Veranderungen organisa-
tionaler Strukturen und Prozesse, insbesondere auf die Konsequenzen
fir die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im Gesundheitswesen sowie fir
Patientinnen und Patienten, die IKTs anwenden oder von diesen betrof-
fen sind.

In den Plenareinheiten wurde die Digitalisierung im Gesundheitswesen
in Referaten und Podiumsdiskussionen von zahlreichen Expertinnen
und Experten aus verschiedenen Perspektiven beleuchtet, z. B. von
Sektionschef Dr. Clemens Martin AUER, Bundesministerium fiir Ge-
sundheit und Frauen, Dr.med Kai KOLPATZIK, MPH, EMPH vom AOK-
Bundesverband in Deutschland und FH-Prof. DI Dr. Stefan SAUER-
MANN von der University of Applied Sciences Technikum Wien.

Das ONGKG wird anlasslich der Konferenz ein Themenpapier heraus-
geben, in dem Problemlagen und Losungsmdglichkeiten zusammenge-
fasst sind. Dieses wird nach Fertigstellung auf der ONGKG-Homepage
zur Verfiigung stehen.

Im Vorfeld der Konferenz fanden praxisorientierte Workshops zu weite-
ren Themen der Gesundheitsforderung statt. Die Teilnehmer/-innen
konnten zwischen den Themen ,Rauchfreie Gesundheitseinrichtungen®
und ,Nachhaltige Beschaffung von Lebensmitteln in Gesundheitseinrich-
tungen“ wahlen.

In den Paralleleinheiten der Konferenz wurden von den Teilnehmerin-
nen/Teilnehmern insgesamt 19 Beitrage zu weiteren Facetten der Ge-
sundheitsforderung prasentiert. Eine Nachlese der Beitrage finden Sie
in der virtuellen Konferenzpublikation unter http://www.ongkg.at/konfe-
renzen/konferenzarchiv/22-ongkg-konferenz.html.

Wie jedes Jahr war die Konferenz auch diesmal wieder Anlass fir die
feierliche Verleihung von Anerkennungsurkunden an gesundheitsfor-
dernde, rauchfreie und babyfreundliche Gesundheitseinrichtungen. Ins-
gesamt wurden 22 Hauser ausgezeichnet, davon 11 ONGKG-Mitglieder,
acht rauchfreie und drei babyfreundliche Einrichtungen — wir gratulieren
herzlich!

Dr. Rainer CHRIST
WHO-CC-HPH an der GOG

rainer.christ@goeg.at
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Die Osterreichische Plattform Gesundheitskompetenz (OPGK) und 6s-
terreichische Initiativen zur Stérkung der Gesundheitskompetenz der
Bevdlkerung gelten in Europa als Beispiele guter Praxis. Unsere Nach-
barlander beginnen, konkrete Strategien zu Gesundheitskompetenz zu
entwickeln und Mainahmen zu planen. Dabei ist die Osterreichische Ex-
pertise immer wieder gefragt.

,Die Gesundheitschancen der Menschen hdngen von der persénlichen
Gesundheitskom-

petenz ab“, be-

tonte  Bundesmi- K
nisterin  Pamela
Rendi-Wagner bei

der Erdffnung der
OPGK-Konferenz L
in den Linzer Red-
outensélen. Eine

Voraussetzung fir 0 Land OB/Kauder
gute Gesundheits-

kompetenz ist qualitatsvolle, leicht verstandliche und auf Evidenz basie-
rende Information. Auf der 3. OPGK-Konferenz wurden erstmals Stan-
dards fiir die Praxis vorgestellt: Die 15 Qualitatskriterien der ,Guten Ge-
sundheitsinformation Osterreich*.

k

,Bund, Lander und Sozialversicherung setzen sich in der Osterreichi-
schen Plattform Gesundheitskompetenz gemeinsam mit Partnerinnen
und Partnern aus anderen Politikbereichen und aus der Praxis fiir die
Verbreitung und Anwendung der Kriterien ein”, erklarte OPGK-Vorsit-
zende Christina Dietscher vom Bundesministerium fiir Gesundheit und
Frauen. Damit sollen die Chancen auf mehr Gesundheitskompetenz und
Gesundheit fiir méglichst viele Menschen in ganz Osterreich verbessert
werden.

Gute Gesundheitsinformation: Was ist das?

,Eine gute Gesundheitsinformation ist auf dem aktuellen Stand des Wis-
sens, vollstandig, verstandlich, neutral und dort verfiighar, wo man sie
braucht. Das heif3t in der Praxis zum Beispiel bestmdgliche Recherche,
das Kennen der Bediirfnisse, der Sprache und der Medienkanéle der
Zielgruppe sowie eine regelméafige Aktualisierung der Inhalte”, so Klaus
Koch, Ressortleiter am IQWiG (Institut fir Qualitat und Wirtschaftlichkeit
im Gesundheitswesen) in KéIn, und einer der wesentlichen Initiatoren
der ,Gute Praxis Gesundheitsinformation® in Deutschland. Grundlage fiir
die ,Gute Gesundheitsinformation Osterreich war die ,Gute Praxis Ge-
sundheitsinformation“ des Deutschen Netzwerks flir Evidenzbasierte
Medizin.

Gute Gesprachsqualitat im Krankenhaus

Der zweite Schwerpunkt der OPGK-Konferenz widmete sich der Ge-
sprachsqualitdt im Gesundheitssystem. ,Gesundheitskompetenz hat
nicht nur positive Auswirkungen auf das Gesundheitsverhalten, sie er-
leichtert auch das Zurechtfinden im Gesundheitssystem und hat Einfluss
auf den Gesundheitszustand®, betonte Christine Haberlander, Gesund-
heitslandesratin in Oberdsterreich. ,Wir setzen daher in Oberésterreich
seit mehr als zwei Jahren besondere Schwerpunkte auf dieses Thema,
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insbesondere im Krankenhaus-Setting und gerichtet an die Patientinnen
und Patienten.” So stellt seit 2016 eine Initiative der Abteilung Gesund-
heit des Landes gemeinsam mit allen Spitalstragern die Gesprachsqua-
litdt und Kommunikation im Krankenhaus in den Mittelpunkt. Zentraler
Partner fir das Land in der Starkung der Gesundheitskompetenz der
Oberdsterreicherinnen und Oberdsterreicher ist die Oberdsterreichische
Gebietskrankenkasse (OOGKK).

,Die Oberdsterreichische Gebietskrankenkasse stérkt die Gesundheits-
kompetenz ihrer Versicherten bereits mit Gesundheitskompetenz-
Coachings in den eigenen Gesundheitszentren. Die gesundheitskompe-
tenten Versicherten brauchen dann fiir ihre Gesundheitsentscheidungen
gute Gesundheitsinformationen als Basis. Daran arbeiten wir — auch ge-
meinsam mit dem Land Oberdsterreich in einer Gesundheitskompetenz-
Partnerschaft”, hielt Albert Maringer, Obmann der OOGKK fest.

Georg Palmisano, Landessanitatsdirektor Oberdsterreich, verband die
beiden Themen ,Gute Informationen” und ,Gute Gesprache®: ,Im Ge-
sundheitssystem ist eine stufenweise Entwicklung der Organisationen in
Richtung Gesundheitskompetenz im Gange. Wichtig ist eine patienten-
orientierte Sprache, Dialog statt Ein-Weg-Kommunikation. Das Fachper-
sonal braucht dafiir die kommunikative Féhigkeiten und organisatori-
schen Rahmenbedingungen. Gesundheitsinformationen sind eine wich-
tige Ergdnzung, aber kein Ersatz fiir das persénliche Gespréch.”

Pionierinnen und Pioniere der ,,Guten Gesundheitsinformation Os-
terreich”

Als Pionierinnen und Pioniere der Guten Gesundheitsinformation Oster-
reich wurden auf der OPGK-Konferenz vier Organisationen vorgestellt,
die an der Entwicklung verschiedener Informationsmaterialen arbeiten
und die Qualitat des Erstellungsprozesses in sogenannten ,Methoden-
papieren” dokumentieren. Die vier Pionierinnen/Pioniere sind: Das Frau-
engesundheitszentrum in Graz, Styria vitalis, die Osterreichische Oph-
thalmologische Gesellschaft und Cochrane Osterreich an der Donau-
Universitat Krems.

,Die Osterreichische Plattform Gesundheitskompetenz hat sich seit ihrer
Griindung 2015 sehr erfolgreich weiterentwickelt. Die Zahl der Mit-
gliedsprojekte stieg 2017 auf 38, freute sich OPGK-Vorsitzende Diet-
scher. Mit der OPGK ist Osterreich auch in Europa ein Vorbild und spielt
eine fiihrende Rolle im ,Action Network" der WHO zur Messung von Ge-
sundheitskompetenz.

Osterreichische Plattform Gesundheitskompetenz

oepgk@goeq.at

Bis 11. Mai 2018 in drei Kategorien einreichen!

Gesundheit und Digitalisierung — Chance oder Risiko? Der Wiener Ge-
sundheitspreis, vergeben von der Wiener Gesundheitsforderung, steht
2018 im Zeichen des Jahresschwerpunkts ,Gesunde digitale Stadt*. Ein-
reichungen sind bis Freitag, 11. Mai 2018, mdglich — auch in den be-
wéhrten Kategorien ,Gesund in Grétzel und Bezirk” sowie ,Gesund in
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Einrichtungen/Organisationen”. In der Kategorie ,Gesunde digitale
Stadt" werden zusétzlich drei Medienpreise prémiert.

GESUCHT: IHR BEITRAG ZU MEHR
GESUNDHEIT UND WOHLBEFINDEN

PROJEKTE UND INITIATIVEN IN DREI KATEGORIEN EINREICHEN

» Gesund in Gratzel und Bezirk
» Gesund in in Einrichtungen/Organisationen

)| » Gesunde digitale Stadt (Jahresschwerpunk! 2018)
D ] mit Medienpreis

WIENER WiG @ StaDt+Wien

GESUNDHEITSPREIS 2018 Wien ist anders.

use

Wie kann man das unmittelbare Wohnumfeld geslinder gestalten? Wie
die Gesundheit in Kindergarten, Schule oder Beruf fordern? Und welche
Chancen, aber auch Risiken, birgt die fortschreitende Digitalisierung fir
unser Wohlbefinden? Viele Fragen! Antworten darauf kdnnen die Wie-
nerinnen und Wiener mit ihrer Einreichung beim Wiener Gesundheits-
preis 2018 geben! Der Preis wird von der Wiener Gesundheitsforderung
in den Kategorien ,Gesund in Gratzel und Bezirk®, ,Gesund in Einrich-
tungen/Organisationen* sowie zum Jahresschwerpunkt ,Gesunde digi-
tale Stadt” vergeben.

Schwerpunkt: ,,Gesunde digitale Stadt“

Nicht ohne Grund steht 2018 das Thema ,Gesundheit und Digitalisie-
rung” im Fokus. Die Lebenswelten der Wienerinnen und Wiener verla-
gern sich zunehmend in den virtuellen Raum. Durch Social Media, Ge-
sundheits-Apps oder Tracking-Tools ergeben sich neue Chancen und
Mdglichkeiten, um die Gesundheit zu férdern. Neue Medien bergen aber
auch Risiken — zum Beispiel fiir Cybermobbing, Internetsucht oder die
Entwicklung von falschen Kdrperbildern.

Die Wiener Gesundheitsforderung ist daher auch auf der Suche nach
innovativen Ideen, die zu einer gesunden digitalen Stadt bzw. zum ge-
sundheitsférdernden Umgang mit Neuen Medien beitragen. Fiir heraus-
ragende journalistische Beitrage werden in der Kategorie ,Gesunde di-
gitale Stadt" zuséatzlich drei Medienpreise vergeben.

Bis 11. Mai 2018 einreichen!

Zur Teilnahme berechtigt sind Initiativen und Vereine, 6ffentliche und pri-
vate Einrichtungen, Betriebe sowie Einzelpersonen und Gruppen, die
Gesundheitsaktivitten setzen. Eingereicht werden kénnen Projekte und
Initiativen, die im Jahr 2017 in Wien umgesetzt wurden — entweder das
ganze Jahr (iber oder sie wurden 2017 begonnen bzw. abgeschlossen.
Die Einreichfrist l&uft bis 11. Mai 2018. Die Unterlagen sind online unter

www.wig.or.at abrufbar.

Mag.2 Martina ROCH, MA
Wiener Gesundheitsférderung — WiG
martina.roch@wig.or.at
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Die 26. Internationale Konferenz Gesundheitsfrdernder Krankenhauser
und Gesundheitseinrichtungen (Internationale HPH-Konferenz) wird
vom regionalen italienischen HPH-Netzwerk Emilia-Romagna veranstal-
tet und findet im von 6. bis 8. Juni 2018 in Bologna statt.

Der Titel der Konferenz lautet "Health promotion strategies to achieve
reorientation of health services: evidence-based policies and practices".

Die Reorientierung von Gesundheitseinrichtungen in Richtung einer ver-
starkten Gesundheitsférderung wurde bereits 1986 von der Weltgesund-
heitsorganisation als eines von fiinf zentralen Handlungsfeldern in der
Ottawa-Charta definiert. Bislang wurde dieses Ziel jedoch nur in be-
grenztem Umfang umgesetzt. Im Rahmen der 26. Internationalen HPH-
Konferenz soll der Beitrag von Gesundheitsforderungsstrategien zur
Reorientierung von Gesundheitseinrichtungen aufgezeigt und reflektiert
werden. In fiinf Plenareinheiten werden dabei folgende Themen behan-
delt:

o  Gute Steuerung fiir gesundheitsférdernde Gesundheitseinrich-
tungen / Good governance for health promoting health ser-
vices

o Die Rolle von Gesundheitsfordernden Krankenhédusern und
Gesundheitseinrichtungen bei der Entwicklung personenzen-
trierter Gesundheitssysteme durch integrierte Versorgung /
The role of HPH in developing people-centered health care
systems by coordinated and integrated health care services

o Einbindung von Gesundheitsférderung in Behandlungspro-
gramme fiir nichtlibertragbare Krankheiten / Incorporating
health promotion in disease management programs for NCDs

o Verbesserter Gesundheitsgewinn durch Koproduktion mit Be-
teiligung von Nutzer/-innen und Gemeinschaften / Co-produ-
cing better health gain by user participation and community in-
volvement

o Starkung von Gesundheitsforderung und Krankheitspravention
in der Primarversorgung / Strengthening health promotion and
disease prevention in primary health services

Zu diesen Themen sowie zu weiteren Schwerpunkten der Gesundheits-
forderung in Gesundheitseinrichtungen kénnen Sie bis zum 15. Jan-
ner 2018 online Beitrage einreichen.

Das Einreichformular und Informationen zum Programm finden Sie un-
ter: https://www.hphconferences.org/bologna2018/

Dr. Rainer CHRIST
WHO-CC-HPH an der GOG

rainer.christ@goeg.at
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1. Public Health3 Tagung der Lander Deutschland, Osterreich und
Schweiz

19. bis 20. Janner 2018, Schloss Hofen, Lochau, Vorarlberg
Information: https://oeph.at/index.php/public-health3-taqung

3. Dreilandertagung Betriebliche Gesundheitsférderung 2018: “Vonei-
nander lernen, gemeinsam Impulse setzen”

22. bis 23. Marz 2018, Bodenseeforum Konstanz, Deutschland
Information: http.//www.dreilaendertagung.net/start/

Osterreichischer Primérversorgungskongress 2018: "Netzwerke in der
Primarversorgung"

20. bis 21. April 2018, Institut fur Allgemeinmedizin und evidenzbasierte
Versorgungsforschung, Medizinische Universitat Graz, Steiermark

Information: http./allgemeinmedizin.meduniqraz.at/symposium-2018/

21. wissenschaftliche Tagung der Osterreichischen Gesellschaft fiir
Public Health: "Health in all Societies"

23. bis 24. Mai 2018, Austria Trend Hotel Park Royal Palace Vienna,
Wien

Information: https.//oeph.at/21-wissenschaftliche-jahrestagung-der-
oegph

26 International Conference on Health Promoting Hospitals and
Health Services (HPH): Health promotion strategies to achieve change:
Evidence-based policies and practices

6. bis 8. Juni 2018, Bologna, ltalien Wien
Information: http.//www.hphconferences.org/bologna2018

23. Osterreichische Konferenz Gesundheitsfordernder Krankenhauser
und Gesundheitseinrichtungen

15. bis 16. November 2018, LKH-Univ. Klinikum Graz
Information: http.//www.ongkg.at
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