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Forderungen wurden umgesetzt
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(GGesundheitsberufe miissen
Gesundheitsberufe bleiben!

achdem sich der Wirtschaftsmi-

nister den , Gesundheitsberuf” der

zahnarztlichen  Assistenten/innen
bereits angeeignet hat und auch seine Zustan-
digkeit fir den Heilmasseur mittels OGH-Urteil
eingefordert hat, wird nun ein neuerlicher
Versuch gestartet, einen Gesundheitsberuf zu
einem Lehrberuf umzuwandeln.
Jetzt soll ein Lehrberuf , technische Sterilisa-
tionsassistenz” ins Leben gerufen werden.
Auch bei diesen, wie auch schon bei den
zahnarztlichen Assistentlnnen, ist ebenfalls
das wesentliche Kriterium fir Lehrberufe bei
diesem Beruf in Frage gestellt, denn wo und
wie gibt es die Moglichkeit einen Meister
zu erwerben und einen eigenen Betrieb zu
grinden? Diese neuen Lehrlinge sollen dann
jahrelang durch die Bezahlung einer geringen
Lehrlingsentschadigung ihr Leben fristen,
wahrend sich der Anstaltentrager die Kosten
der theoretischen Ausbildung ersparen und

auch spater billige Arbeitskrafte rekrutieren
kann, die keine Auswahlmoglichkeit ihres
Tatigkeitsbereiches und auch keine Méglich-
keit einer Durchlassigkeit in ihrer Berufsent-
wicklung haben.

Ein kurzer Auszug aus dem Motivbericht
des Wirtschaftsministeriums: , Momentan
werden Fachkrafte dieses Bereiches in so
genannten Fachkundelehrgangen in der
Dauer von mehreren Wochen bzw. Monaten
und durch learning on the job ausgebildet.
Seitens der Branche wird geschatzt, dass es
bis zur vollstandigen Einsatzfahigkeit eines
Mitarbeiters drei bis vier Jahre dauert.”

Ich frage mich nur, wo diese Experten sind,
wenn wir nur eine geringe Stundenno-
vellierung fur wunsere Sanitatshilfsdienste
fordern? Und noch eine Frage: ,Seitens der
Wirtschaft wird ja auch die Lehrausbildung
in der Gesundheits- und Krankenpflege ge-
fordert. Wie lange soll dann diese Lehraus-
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bildung dauern, wenn man die Ausbildung
des/der Desinfektionsgehilfen/in jetzt mit drei
Jahren plant?

Aber auch dem Gesundheitsministerium muss
man groBe Vorwirfe machen, denn wenn, so
wie wir schon seit Jahren fordern, endlich eine
Novellierung der Sanitatshilfsdienste erfolgen
wirde, hatte man dem Wirtschaftsministeri-
um schon lange den Wind aus den Segel neh-
men konnen. Seit Jahren wird uns eine Novel-
lierung des MTF/SHD-Gesetzes mittels eines
,medizinischen Assistenzberufegesetzes”
angekindigt, in dem unter anderem auch die
OP-Gehilfen geregelt werden sollen. Es ware
jetzt hochste Zeit dieses Vorhaben umzusetzen,
bevor sich das Gesundheitsministerium auf die
Berufsgruppe der Mediziner reduziert. |
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Liebe Kolleginnen und Kollegen!

Ende letzten Jahres haben wir beschlossen, unserer
Zeitschrift ein moderneres und aktuelleres Layout

zu geben. Jetzt haben Sie die erste Ausgabe im neuen
Erscheinungsbild in Hinden und wir sind stolz darauf,
Sie durch die neue Struktur noch besser und umfassender
informieren zu kénnen!

Die Mitglieder der Fachgruppenvereinigung konnen
unsere Zeitschrift auch gratis abonnieren — den dazuge-
horigen ABO-Bestellschein finden Sie auf Seite 2.

Ganz besonders freut uns auch die Tatsache, dass in
Oberosterreich und Vorarlberg zwei neue Landesvor-
stinde fir Gesundheits- und Sozialberufe gegriindet
wurden, die wichtige Arbeit fiir unsere Interessen leisten
werden (siehe dazu auch Seite 9 und 10). Und wenn alles
wie geplant ablduft diirfen wir Ihnen in der nichsten
Ausgabe noch zwei weitere Landesvorstinde, nimlich
Burgenland und Tirol, vorstellen!

Das Prisidium begriifit den Vorstofy von Herrn
Bundesminister Rudolf Hundstorfer, Anderungen bei der
24-Stunden-Pflege durchzufiithren. Dabei sollen unsere
Forderungen nach Anderung der Vorgehensweise bei der
Bestimmung des Pflegegeldes und damit auch der Hohe
des Pflegegeldes beriicksichtigt werden.

Dies entspricht auch den Bemiihungen der Caritas zur
Verbesserung bei der Pflegegeldeinstufung, die kiinftig
von spezialisierten FachirztInnen gemeinsam mit diplo-
miertem Pflegepersonal vorgenommen werden sollte.

Einem Warnsignal gleicht eine Studie der Wiener und
Niederosterreichischen AK zur Lage der nicht-drztliche
Gesundheitsberufe: demnach gaben nicht weniger als
jede(r) Finfte! an ,emotional erschopft” zu sein.

Fiir mehr als 27 % dauert ein Arbeitstag zwischen 12 und
14 Stunden. Das zeigt, dass rasches Gegensteuern unbe-
dingt notwendig ist. In unserer nichsten Ausgabe kénnen
Sie einen ausfiihrlichen Bericht iiber diese Studie lesen.
Wiinschenswert wire jedenfalls eine dhnliche Studie,
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Gesundheits- und Sozialbereich
wehrt sich erfolgreich

Nach Demonstrationen in Wien, Linz, Graz und Klagenfurt
konnte die Forderungen weitgehend umgesetzt werden

Die Beschiftigten des privaten Gesundhbeits- und Sozialbereiches machten Druck fiir einen angemessenen Kollektiv-

vertragsabschluss. Im fanner demonstrierten mebr als 7.500 Beschiftigte des Gesundbeits- und Sozialbereichs, um
die Offentlichkeit auf die Forderungen aufimerksam zu machen. Daraufhin konnte eine Erbobung der KV-Lohne
um 1,5 % und ein Mindestlobn von 1.300 Euro erzielt werden.

a die vorangegangen Verhandlungs-

runden der Gewerkschaft der

Privatangestellten, Druck, Journalis-
mus, Papier (GPA-djp) und der Gewerkschaft
vida mit der Berufsvereinigung der Arbeit-
geber im Gesundheits- und Sozialbereich
(BAGS) weit hinter vergleichbaren Kollektiv-
vertragsabschlissen fir 2010 zurtck blieben,
richteten sich die Arbeitnehmerinnen sowie
die Gewerkschaften vida und GPA-djp mit
ihren Forderungen neben den Arbeitgebern
auch an die Politik, die fur die Finanzierung
des Sozial- und Gesundheitsbereiches verant-
wortlich ist.

' Rudolf Kaske
) vida-Vorsitzender

,, Top-Leistung gibt es

nicht zu Dumping-Preisen
Wo laufend Geld fiir die Rettung
maroder Banken vorhanden ist,
muss es auch Geld fiir den Gesund-

heits- und Sozialbereich geben.

Wir setzen uns fiir faire Lohne
und Gehiilter fiir die

Beschiftigten ein.
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Wirtschaftskrise trifft
Gesundheits- und Sozialbereich

Die Schwierigkeiten bei den Kollektivvertrags-
verhandlungen im Gesundheits- und Sozial-
bereich zeigten deutlich auf, dass die Finanz-
krise und die nachfolgende Wirtschaftskrise
nun auch diese Bereiche getroffen haben.
Die Arbeitgeberseite brachte genau jene Ar-
gumente, welche von uns erwartet wurden.
Die Finanzierungstopfe fur Gesundheit und
Soziales werden kleiner. Die Gewerkschaften
GPA/djp und vida haben deshalb schon im
Sommer 2009 eine Sozialmilliarde fur diese
Bereiche gefordert, um die Finanzierung
sicherzustellen und als Jobmotor fur die Zu-
kunft agieren zu kénnen.

Banken werden mit Milliarden versorgt, letzt-
endlich wie zuletzt die Hypo-Alpe-Adria sogar
verstaatlicht. Also Geld von uns, den Steuer-
zahlern, in das Finanzsystem gepumpt, ohne
groBe Diskussionen woher die Milliarden
kommen. Wenn also viel Geld fur die Banken
vorhanden ist, muss auch Geld fir das Ge-
sundheits- und Sozialsystem vorhanden sein.
Die Diskussionen bzw. die Nicht-Diskussionen
um vermdgensbezogene Abgaben sind er-
barmlich. Die Politiker verstecken sich hinter
Argumenten wie, solche Abgaben kann man
nur EU-weit einfihren bis zur bewussten
Verunsicherung von Menschen, welche wahr-
lich keine Vermdgen besitzen, dass diese zur
Kasse gebeten werden. Unser Bestreben ist
es, fur die Kolleglnnen, welche im Gesund-
heits- und Sozialbereich tagtdglich psychisch
und physisch schwere Arbeit leisten und
welche fur die wichtigsten Bedurfnisse der

Menschen ihre ganze Kraft einsetzen, auch
einen fairen Lohn zu erhalten.

Faire Arbeitsbedingungen sind die Vorausset-
zung flr gute Arbeit. Diese gute Arbeit
ist in den Gesundheits- und Sozialberufen
besonders wichtig.

Hoéhere Lohne fur
100.000 Beschaftigte

Das letzte Angebot der Arbeitgeber belief
sich auf eine Erhohung der kollektivvertrag-
lichen Lohne/Gehalter um 1,1%.

Von Janner bis Marz 2010 erzielten die
Gewerkschaft der Privatangestellten, Druck,
Journalismus, Papier (GPA-djp) und die
Gewerkschaft vida far die rund 100.000
Beschaftigten im Gesundheits- und Sozial-
bereich eine kontinuierliche Erhéhung der
KV-Lohne und Gehélter um 1,5 Prozent und
zum Teil auch dariber. Dadurch ergibt sich
eine Kaufkraftsteigerung, die sich positiv auf
die Wirtschaft in Osterreich auswirkt.
.Dieser Bereich gewinnt fur die Gesellschaft
und den Arbeitsmarkt immer mehr an Bedeu-
tung. Daher ist es wichtig, dass sowohl die
arbeitsrechtlichen Rahmenbedingungen als
auch die Lohne- und Gehalter kontinuierlich
verbessert werden konnten. Zuletzt wurde
ein Mindestlohn bzw. Mindestgehalt von
1.300 Euro im Gesundheits- und Sozialbe-
reich weitgehend umgesetzt”, zeigen sich
der stv. Bundesgeschéaftsfuhrer der GPA-djp
Karl Proyer, und der stv. vida-Vorsitzende
Willibald Steinkellner zufrieden.

Im Februar 2010 konnten die KV-Verhand-
lungen fur die rund 60.000 Beschdftigten
der Berufsvereinigung der Arbeitgeber fur

gcesunpD&sozial
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Gesundheits- und Sozialberufe (BAGS), des
Neustart, der Caritas, der SOS-Kinderdorfer,
der Diakonie und der mobilen Pflege- und
Betreuungsdienste in der Steiermark abge-
schlossen werden. Die kollektivvertraglichen
Gehalter stiegen um 1,5 Prozent und zum Teil
auch deutlich dartber (z.B. mobile Dienste
Steiermark). Die KV-AbschlUsse in den Berei-
chen Gesundheit, Pflege und Betreuung, Be-
hindertenarbeit, Kinder- und Jugendwohlfahrt
lagen deutlich Uber der Inflationsrate und sind
ein nicht unwesentlicher Kaufkraftimpuls.

Am 12. Marz 2010 wurde mittels Satzung der
BAGS-Kollektivvertrag auf weitere 40.000
Beschéftigte ausgedehnt. Mit der Satzung
wird der Kollektivvertrag auch auf jene Be-
triebe des privaten Gesundheits- und So-
zialbereiches ausgeweitet, die nicht Mitglied
in der Arbeitgebervereinigung BAGS sind.
Damit ist die Erhdhung des BAGS-Kollektiv-
vertrages von 1,5 Prozent nun auch fir diese
Beschaftigten zwingend anzuwenden.

.Die Beschaftigten im Gesundheits- und
Sozialbereich, zum GroBteil Frauen, leisten
eine fir die gesamte Gesellschaft wertvolle
Arbeit. Sie helfen Uberall dort, wo die Hilfe
am notwendigsten ist. Jede Lohn- und Ge-
haltssteigerung in diesem Bereich ist somit ein
wichtiger Beitrag zum SchlieBen der Einkom-
mensschere”, erklart die KV-Verhandlerin der
vida Michaela Guglberger.

Wahrend die Beschaftigungszahlen in an-
deren Bereichen durch die Wirtschaftkrise
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sinken, werden in den Bereichen Gesund-
heit und Soziales weiterhin Arbeitsplatze
geschaffen. Die GPA-djp fordert bereits seit
dem Vorjahr gemeinsam mit der Gewerk-
schaft vida eine Sozialmilliarde fur diese
Beschaftigten. ,Damit in dieser Zukunfts-
branche weiterhin attraktive Arbeitsplatze
entstehen, muissen jetzt zusatzliche Mittel zur
Verfligung gestellt werden”, fordert GPA-djp
KV-Verhandler Reinhard Bédenauer.

Die Abschlisse im Detail

Fur die Beschaftigten in BAGS-Betrieben
(BAGS = Berufsvereinigung der Arbeitgeber
fur Gesundheits- und Sozialberufe) wurden
die kollektivvertraglichen Mindestléhne und
Gehalter mit 1. Februar 2010 um 1,5 Prozent,
mindestens aber um 24 Euro erhoht.

In den Einrichtungen der Diakonie Osterreich
stiegen die KV-Gehéalter mit 1. Februar eben-
falls um 1,5 Prozent.

Bei der Caritas stiegen die KV-Gehalter mit
1. Februar 2010 um durchschnittlich 1,5
Prozent. Je nach Verwendungsgruppe und
Stufe liegen die Erhéhungen zwischen 1,3
und 1,7 Prozent. Die Zulagen, Zuschlage, die
Entlohnung der Rufbereitschaft sowie die
monatlichen Gehalter der Transitarbeitskrafte
stiegen um 1,5 Prozent.

In den SOS Kinderdérfern stiegen die KV- und
Ist-Gehalter mit 1. Janner um 1,5 Prozent, die
Zulagen zwischen 1 und 1,5 Prozent.

Bei den mobilen Pflege- und Betreuungs-
diensten in der Steiermark wurden die KV-Ge-
halter mit 1. Janner an die Gehaltstabellen des
BAGS-Kollektivvertrags angepasst und stiegen
dadurch um durchschnittlich 5 Prozent.

Die Gehalter der Angestellten beim Verein
.Neustart”, der Bewahrungshilfe fur Haft-
entlassene leistet, wurden mit 1. Janner um
3,4 Prozent erhoht. |

Dr. Dwora Stein
Bundesgeschafts-
fiihrerin der GPA-djp

, ’ Alle profitieren von Investitionen

Investitionen in und Ausgaben fiir

in Pflege und Betreuung.

die Pflege kommen der gesamten
Bevolkerung zugute. Der Bedarf an
Betreuung und Pflege steigt stindig, die
Qualitit der Versorgung zu gewihrleis-
ten ist eine zentrale Herausforderung in
unserer Gesellschaft. Pflege ist eine Zu-
kunftsbranche, vor allem fiir die Frauen

— die Rahmenbedingungen miissen fiir

die PatientInnen, die KlientInnen

und fiir die Beschiftigten stimmen. ‘




Sozialberufe

Johann Hable
stellvertretender
Bundesvorsitzender
~ der OGB/ARGE-FGV
flir Gesundheits- und

Abkassieren durch einzelne
, Arzte — Nein Danke!
Das einseitige Abkassieren durch
einzelne Arzte, die von Patientinn

en

und Patienten eine Entschidigung

verlangen, wenn sie den Arzttermin

nicht einhalten, ist zu hinterfragen.

Umgekehrt kommt es auch sehr

oft zu Terminverzégerungen beim Arzt-

besuch, weil der niedergelassene Arzt

den vereinbarten Termin nicht einhalten

kann. Leider ist das keine Ausnahme!

Es kommt immer 6fters zu
einseitigen Wartezeiten.
Auch in diesen Fillen miissen die

Arzte fiir den Verdienstentgang bzw.
fiir die entstehenden Kosten durch die

Terminverschiebung aufkommen.
Wir fordern die osterreichische
Arztekammer auf, ihren niederge-
lassenen Arzten Toleranz und

Entgegenkommen zu signalisieren,

sodass die Arzte dieses Signal an ihre

Kunden (Patienten) weitergeben.

Natiirlich ist auch die GOD bereit,

ihre Mitglieder, die zu Schaden
kommen, zu vertreten.
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Heimaufenthaltsgesetz
Mehr Kompetenz fir DGKS/P

ine zum Schutz des Bewohners er-

forderliche und von einer leitenden

Pflegefachkraft vorgenommene Frei-
heitseinschrankung wird nur unter Einhaltung
fachgemaBer Standards und unter moglich-
ster Schonung des Bewohners durchgefuhrt
und wird sofort aufgehoben, wenn kein Be-
darf mehr vorliegt.
Die Praxis zeigt jedoch, dass zum Schutz der
Bewohner wiederholt Freiheitsbeschrankun-
gen vorgenommen werden mussen, die Gber
einen Zeitraum von 24 Stunden hinausge-
hen. Laut der derzeitigen Regelung muss eine
derartige MaBnahme ab dem Zeitraum von
24 Stunden erneut mit einem darztlichen
Zeugnis belegt sein, das nicht alter als drei
Monate sein darf.
Das damit betraute leitende Pflegepersonal
halt sich auch korrekt an diese Anordnung.
Ein Problem liegt allerdings darin, dass be-
handelnde praktische Arzte sich ohne zusétz-
liches Honorar vermehrt weigern, das ge-
forderte arztliche Zeugnis zur Verldngerung
dieser SchutzmaBnahme auszustellen.

Johann Hable

Diese Tatsache hat Probleme mehrfacher

Art zur Folge:

e Halt sich das leitende Pflegepersonal an
diese Anordnung, fuhrt das zur Gefdhr-
dung des zu schiitzenden Bewohners.

e Verlangern  befugte Pflegende  zum
Schutz des Bewohners die erforderliche
SchutzmaBnahme Uber den Rahmen von
24 Stunden hinaus, geschieht das in Eigen-
verantwortung und sie machen sich einer
Gesetzeslbertretung schuldig.

Johann Habele: ,Es darf nicht sein, dass lei-

tendes diplomiertes Fachpersonal infolge

arztlicher Honorardifferenzen in eine Sand-
wichposition gelangt, in der es zwischen ge-
setzlichen Vorgaben zerrieben wird.”

Um den Schutz betroffener Bewohner be-

darfsgerecht Uber einen Zeitraum von 24

Stunden zu gewabhrleisten, ist die Kompetenz

des befugten leitenden Pflegepersonals da-

hingehend zu erweitern, dass die bisherige

24 Stunden Beschrdankung durch befugtes

Pflegepersonal rechtskonform erweitert wird

und dem zeitlichen Bedarf moglich macht.

Registrierung

der nicht arztlichen Gesundheitsberufe

und 200.000 Personen arbeiten im
R Osterreichischen Gesundheitswesen.

Schon seit langerem gibt es Be-
strebungen, diese wie bei einem Firmenbuch
in einem offentlich zuganglichen Verzeichnis
zu registrieren. Damit soll eine Rechtssicher-
heit bezlglich der Qualifikation nicht &rztli-
cher Gesundheitsberufe und der Schutz von
Patienten erreicht werden. Es handelt sich
beim Bereich Gesundheitswesen um ein sehr
sensibles Gebiet. Fehler kénnen gravierende
Folgen haben, mangelnde Qualifikation kann
Uber Menschenleben entscheiden. Demzu-
folge ware die Berufsaustbung an die Re-
gistrierung gebunden, was aber durch die
vollstdndige Erfassung auch reprasentative

Astrid BreuBB » Johann Hable

Daten liefern wiirde. Zudem wirde damit ein
Gleichklang mit bestehenden Registrierun-
gen im In- und Ausland hergestellt.

Die Bundesregierung hat die Bundesarbeits-
kammer (BAK) damit beauftragt sie durch-
zufthren. In diesem Frihjahr hat der BAK-
Vorstand grines Licht dazu gegeben.

Dazu Astrid BreuB, Vorsitzende des Aus-
schusses fur Gesundheits- und Pflegeberufe:
.Die groBte Berufsgruppe im Gesundheits-
bereich gehort sinnvoller Weise von einer
einzigen Organisation erfasst.” Seitens der
Bundesvertretung Landesanstalten und Be-
triebe wird der Gesetzgeber aufgefordert,
die notwendigen Rahmenbedingungen zu
schaffen. |
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Von Marmorbidern

und fairen L.ohnen

ffentlich oder Privat versus Offentlich

und Privat. Oberflachlich betrachtet

schien diese Debatte beim Zweiten
Osterreichischen Gesundheitswirtschaftskon-
gress, der kirzlich in Wien stattfand, ent-
schieden: Zugunsten der Zusammenarbeit.
Doch natdrlich gibt es Interessensgegensatze
zwischen dem staatlich organisierten Ge-
sundheitssystem und gewinnorientierten
Privatspitdlern — im Laufe des Kongresses
wurden diese schlieBlich thematisiert.

Privat — ja, aber. Die gewinnorientierten Pri-
vaten machten kein Geheimnis daraus, dass
sie gern mehr am ,Kuchen” der Gesund-
heitswirtschaft mitnaschen wollen und daftr
mehr Mittel der 6ffentlichen Hand bean-
spruchen. Die Vertreter des 6ffentlichen Sys-
tems verwehrten sich dagegen, dass die Krise
als Vorwand verwendet wird, um im offentli-
chen System massiv einzusparen. Gleichzeitig
kdnnen sich auch die Entscheidungstragerin-
nen des &ffentlichen Systems Kooperationen
mit den privaten Betreibern vorstellen — zum
Beispiel beim Aufbau neuer Angebote.

Was kostet Qualitat? Die Vertreter der
gewinnorientierten privaten Betreiber wiesen
beim Kongress auf die Wichtigkeit der guten
Qualitat der Betreuung in ihren Hausern hin.

Julian Hadschieff, Obmann des Fachverbands
der privaten Krankenanstalten und Kurbetrie-
be, formulierte das so: ,Dem Patient ist die
personliche gute Betreuung wichtiger als das
Marmorbad. Wir missen daher tunlichst ins
Personal investieren.” Schon, das zu horen.
Den Worten mussen aber Taten folgen.

Lohnniveau. Die Arbeitnehmerinnen in
den Privatkrankenanstalten sind sicher keine
Spitzenverdienerinnen. Die Beschéftigten
aus dem Gesundheitssektor verdienen rund
ein Funftel weniger als der Durchschnitt der
Arbeitnehmerlnnen in Osterreich. Gute Qua-
litat hat ihren Preis — was die Privatspitaler bei
der Abrechnung ihrer Leistung einfordern,
das muss auch fur die Bezahlung ihrer Be-
schaftigten gelten. |

Willibald

Steinkellner
stellvertretender
Bundesvorsitzender
der OGB/ARGE-FGV
fur Gesundheits- und
Sozialberufe

Ist eine Kammer fiir
,, Pflegeberufe sinnvoll?

Es gibt eine Biirgerinitiative zur Griin-
dung einer Kammer fiir Pflegeberufe.
Was aber soll eine derartige Pflege-
kammer bewirken? Worauf miissten die
Beschiftigten bei Grindung einer
derartigen Kammer verzichten?

Die Arbeiterkammern vertreten die
Interessen von mehr als drei Millionen
ArbeitnehmerInnen, haben Schlagkraft,
verfiigen iiber anerkannte Expertlnnen
und bieten ihren Mitgliedern ein gutes
Service. Eine Ausgliederung in eine weit
kleinere Pflegekammer wiirde keine
Stirkung, sondern eine Schwichung
bedeuten. Als Folge wiren selbststindige
und unselbststindig Beschiftigte aus
dem Pflegebereich quasi als ein
»Berufsstand“ in einer gemeinsamen
Kammer organisiert — obwohl sie doch
unterschiedliche Interessen haben.

Viele Herausforderungen, wie Personal-
mangel, fJberbelastung, bessere Ent-
lohnung und mehr Geld fiir den Gesund-
heitssektor in unserer Branche machen
ein solidarisches Zusammenarbeiten
notwendig.

Die vier Gewerkschaften in den
Gesundheits-, Pflege- und Sozialberufen
— vida, GPA-djp, die GOD und die
Gewerkschaft der Gemeindebediensteten
— arbeiten deshalb in der ARGE
Fachgruppenvereinigung fiir Gesund-
heits- und Sozialberufe in Fragen der
Aus- und Weiterbildung sowie

arbeits- und sozialrechtliche Anliegen
zusammen.

Es ist daher sinnvoll, im Kreis der
gemeinsamen ArbeitnehmerInnen-
vertretung zu bleiben und miteinander
offensiv eine Losung der erwihnten
Probleme einzufordern. Schliefilich ist
es im Interesse aller ArbeitnehmerInnen,
ein gutes, finanziell abgesichertes
Gesundheitssystem zu haben. “
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Eimaosihotlos

Martha Fleschurz

Bewegen statt
vwe:  tragen und heben

fr Gesundheits- und

Sozialberufe Lucia Hofer

as ist Kinaesthetics und worum

geht es?
Liebe KollegInnen, Kinaesthetics in der Pflege er-
,, liebe Kollegen! maglicht gezielte und professionelle Hilfe zur
Am 15. Jinner haben in ganz Oster- Selbsthilfe. Kinaesthetics basiert auf Hinter-
reich mehr als 7.000 Kolleginnen grunden der Verhaltenskybernetik, der Ge-
und Kollegen gezeigt, dass es reicht, sundheitswissenschaften, moderner Biologie
wie mit ihnen umgegangen wird. und neueren Erkenntnissen aus der Bildungs-
Jahrelang hat es immer geheifien wissenschaft.
ihr miisst es verstehen“ oder ,,ihr leistet In gemeinsamen Bewegungen mit dem Be-
ja gute Arbeit, aber wir konnen euch troffenen und dem genauen Erspiren seiner
nicht geben, was euch zustehen wiirde®. Reaktionen lernt die Pflegeperson die indivi-
Wir sammelten iiber 22.000 Unter- duellen Bewegungsmuster des Patienten zu
schriften, leider wurden die von vielen verstehen. Sie ist in der Lage, den Klientin-
Arbeitgebern nicht wirklich ernst nen bei taglichen Aktivitaten wie Aufsitzen,
genommen, also passierte das fiir die Aufstehen, Transfer oder beim Bewegen im
Arbeitgeber Unfassbare — die Kol- Bett auf eine Weise zu unterstiitzen, die es
leginnen und Kollegen des Gesund- ermoglicht, seine Bewegungskompetenzen
heits- und Sozialbereiches gingen fiir so weit als moglich auszuschopfen, zu er-
ihre Rechte, mehr Anerkennung und halten und zu erweitern.
mehr Gerechtigkeit, auf die Strafie. Die bewusste Sensibilisierung mit den Kinaes-
Dieser Tag hat gezeigt, wie viel wir thetics Konzepten bewirkt durch Bewegungs-
erreichen konnen, wenn wir zusam- wahrnehmung und Entwicklung der Bewe-
menhalten und uns solidarisieren. gungskompetenz bei Menschen jeden Alters
Genau das werden wir in den kom- einen nachhaltigen Beitrag zur Gesundheits-,
menden Jahren brauchen, denn Entwicklungs- und Lernfoérderung. Dadurch
die werden sehr hart werden! werden Betroffene schneller mobil. Sie er-
Ein sehr grofies Dankeschon an fahren sich als wirksam und haben optimale
alle, die an diesem Tag bzw. fiir Bedingungen, ihre Lebensqualitat direkt zu
diesen Tag gekdmpft haben. “ beeinflussen. Die Pflegeperson hebt den zu

Betreuenden nicht mehr, sondern hilft bei der
Bewegung — so nimmt das Verletzungsrisiko
des Betreuers deutlich ab.

In Betrieben, in denen Kinaesthetics Know-
how systematisch geschult und angewendet
wird, verbessert sich die Qualitat der alltagli-
chen pflegerischen und betreuerischen Arbeit
messbar. [ |

Lucia Hofer
Kinaesthetics-Trainerin Stufe 3
Peer Touring Trainerin

Trainerin fiir Pflegende Angehdrige
Ehrenamtlich im Beirat
Kinaesthetics Osterreich e.V.
lucia.hofer@kinaesthetics-net.at
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Neugriindung:

ARGE-FGV im OGB Vorarlberg

Neugriindung und Verabschiedung in Vorarlberg, von links: Kurt Dietrich, Josef Zellhofer, Johann Hable,
Josefine Winkler, Karl Preterebner, Martha Fleschurtz

achdem die Landes ARGE Fach-
| \-l gruppenvereinigung fur Gesund-

heits- und Sozialberufe gegriindet
wurde, wirdigte der neue Vorsitzende Kurt
Dietrich Kollegin Josefine Winkler fur die
hervorragende Arbeit in der Landesgruppe
Vorarlberg. Sie hat 25 Jahre sehr engagiert die
Landesfachgruppe in Vorarlberg gefthrt.
.Ich werde versuchen, in deine FuBstapfen zu
treten”, dankte Kurt Dietrich seiner Vorgan-
gerin.
Auch der Vorsitzende der Bundesvertretung 9
Johann Hable im Beisein des Bundesvorsitzen-
den Josef Zellhofer, des Bundesbeiratmitglie-
des Martha Fleschurtz und des Bundessekretar
Karl Pretenebner wirdigte die Verdienste von
Josefine Winkler und Uberreichte ein kleines
Present als Dankeschon.
Kollege Hable nahm in seinem Situations-
bericht aus der OGB Bundes-ARGE der Fach-
gruppenvereinigung unter anderem zur Ge-
sundheitsberufekonferenz, Registrierung der
Gesundheistberufe durch die AK und dem
Masterplan fir Gesundheitsreform Stellung.
AuBerdem gratulierte er Kurt Dietrich zur ein-
stimmigen Wahl als Vorsitzenden und bot die
beste Zusammenarbeit an.
Kollege Dietrich ging auf die Aufgaben in der
ARGE Fachgruppenvereinigung fir Gesund-
heits- und Sozialberufe ein: die steigende Be-
deutung der Gesundheits- und Sozialberufe in
unserer Gesellschaft und eine effiziente und

solidarische Vertretung der Interessen dieser
Berufsgruppen stellen nach seiner Meinung
ein qualitatsicherndes und notwendiges Feld
fur die Arbeit der gewerkschaftlichen Interes-
sensvertretung dar.

Ein wesentlicher Faktor fir eine erfolgreiche
und effiziente Interessensvertretung dieser
Berufsgruppen ziehe die Buindelung der Krafte
im Bereich der Gesundheits- und Sozialberufe
nach sich.

Die Bewertung und Weiterentwicklung der
berufsrechtlichen Vorschriften fur die Ak-
tiven in den Berufsgruppen der ARGE sowie
die Schaffung von zeitgemaBen Rahmenbe-
dingungen in der Ausbildung sind somit eine
weitere Kernaufgabe der Fachgruppe. [ |

Landesvorstand @

Kurt Dietrich,
DGKP

Vorsitzender ARGE-FGV
fur Gesundheits- und
Sozialberufe Landesvor-
stand Vorarlberg,
Kammerrat AK-Vorarlberg,
Obmann der Personal-
vertretung Stadt Dornbirn

OGB und Arbeiterkammer —
,, Netzwerk fiir die Zukunft.

Fiir eine erfolgreiche Arbeitnehmer-
vertretung ist die Bildung eines
Netzwerkes zum Informationsaustausch
von entscheidender Bedeutung.
Auch fiir die Erfiillung der Aufgaben
in der ARGE Fachgruppe fiir Gesund-
heits- und Sozialberufe ist dies von
Vorteil und wurde in der Landesgruppe
Vorarlberg bereits umgesetzt.
Neben der ARGE im OGB wurde
auch ein Pflegefachausschuss der
Arbeiterkammer gegriindet, um
durch geeignete Mafinahmen die fach-
lichen und beruflichen Interessen der
ArbeitnehmerInnen im Pflege- und
Gesundheitsberuf wahrzunehmen.
Durch den Meinungsaustausch und
die gemeinsame Problemerarbeitung
kénnen Synergien gentitzt werden,
die der Erfiillung einer zeitgemifien
Interessensvertretung dienen.
Eine Ausdehnung dieses Netwerkes
auf alle Bundeslinder wiirde die
Interessensvertretung der Gesund-
heits- und Sozialberufe stirken und
die Bildung von Pflegekammern
aus einem weiteren Blick-
winkel ad absurdum fiihren.
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Kurt Dietrich — \orsitzender — GdG-KMSfB
Gerhard Ohneberg — Stellvertr. — GPA-DJP
Wolfgang Stoppel — Vertreter GdG-KMSfB
Janette Schedler — GdG-KMSfB

Ernst Schier — GdG-KMSfB

Lucia Yantaz — GdG-KMSTB (Ersatz)
Christa Rheden — GOD

Elisabeth Himmerle — GOD

Waltraud Schimper — GOD (Ersatz)

Die Mitglieder der ARGE-FGV im OGB Vorarlberg sind:

Astrid BreuB - Stellvertreter — GOD
Eva Maria Fehr — SchriftfUhrerin
Gabriele Gabriel — GdG-KMSfB

Maria Rinner — GdG-KMSfB
Ekkehard Seewald — GdG-KMSfB
Hermann Végel - GdG-KMSfB (Ersatz)
Gerhard Hipp - GOD

Eugen Waibel - GOD




@I] Landesvorstand

Branko
Novakovic
Vorsitzender ARGE-FGV
fiir Gesundheits- und
Sozialberufe Landes-
vorstand Oberdsterreich

Die Zeit fiir neue

,, Aktionen ist gekommen.
Die Zeiten der Diskussionen sind
vorbei, jetzt werden wir handeln.
Schon in der ersten Sitzung der neuen
ARGE-Fachgruppenvereinigung fir
Gesundheits- und Sozialberufe
Oberasterreich am 2. Mirz 2010 ist
es klar, dass seit dem Kampf um die
Qualitit und Arbeitsplitze mit grofien
Demonstrationen in ganz Oberdster-
reich im Jahr 2005 die Zeit fiir die
neue Aktionen gekommen ist.
Die in der ARGE vereinigte Gewerk-
schaften, GdG, GpA-DJP, GOD und
VIDA werden die Drohungen tiber
Sparmafinahmen im Gesundheitswesen
ganz genau beobachten miissen, um
gegebenenfalls schnell reagieren zu
kénnen. Das gilt natiirlich nur fiir den
Fall, dass die eventuelle Mafinahmen
die Qualitit der Versorgung oder die
Arbeitsbedingungen gefihrden. Sollte
die ARGE rechtzeitig in die Verhand-
lungen eingebunden sein, werden wir
wissen, dass die Landesregierung die
Gewerkschaften ernst nimmt und nichts
im Schilde fithrt. Bis dann gilt es, die
schon lingst beschlossenen Forderungen
der ARGE wieder in den Mittelpunkt zu
bringen, wie zum Beispiel Ausbildungs-
reform in der Pflege, Vollbesetzung
der genehmigten Dienstposten und
Evaluierung der Arbeitsplitze auf
psychische und physische Belastungen.
Es ist viel zu tun, aber nicht mehr und
nicht weniger wie zu Beginn jedes
Arbeitstages von allen Beschiftigten

66

in Gesundheits- und
Sozialberufen.

Neu gegriindet:

ARGE-Fachgruppenvereinigung
far Gesundheits- und Sozialberufe

Oberodsterreich

leich in der Antrittsrede stellt
G der neue Vorsitzende der ARGE-

Fachgruppenvereinigung fur Ge-
sundheits- und Sozialberufe Oberdsterreich,
Branko Novakovic, die gemeinsamen Ziele in
den Mittelpunkt:
,Sie haben gerade einige Personen aus dem
Bereich Gesundheit und Soziales kennen-
gelernt. Frauen und Manner unterschiedli-
chen Alters und Berufe. Wir kommen aus
verschiedenen Gewerkschaften und sind bei
verschiedenen  Einrichtungen beschéftigt.
Politisch gesehen sind wir vielleicht Rot, Blau,
Schwarz, Grin, oder Orange. Eines haben wir
dennoch gemeinsam: Wir sind fest entschlos-
sen, fur die Interessen der Beschaftigten im
Gesundheitswesen und im Sozialbereich mit
allen Mitteln zu kampfen. Wir bieten uns
aber auch als starker und kompetenter Ver-
handlungspartner fur dringend notwendige
Reformen an.”

Lob gibt es fir den Ist-Zustand, aber gleich-
zeitig auch heftige Kritik an der Verteilungs-
politik:

,In einem der besten und effizientesten
Gesundheit- und Sozialsystem der Welt
wurde so oft nach Einsparungen gerufen
und neunstellige Betrage als Einsparungspo-
tential genannt. Gleichzeitig wirft man die
Milliarden den verschiedenen Banken nach.
Genau diese Geldinstitute zahlen trotz ihrer
desastrésen Verluste Boni-Zahlungen an ihre
Manager weiter, sogar wahrend sie die Hilfe
der Steuerzahler empfangen haben, zocken
und spekulieren ruhig in gewohnter Weise
weiter.”

Im Abschluss seiner Rede verlangt Novakovic
die sofortige EinfUhrung die Wertschop-
fungsabgabe und Aktientransaktionssteuer,
um so die langfristige Finanzierung des Ge-
sundheits- und Sozialsystems in Osterreich zu
sichern. |

5

Die neu gegriindete ARGE Fachgruppenvereinigung fiir Gesundheits- und Sozialberufe Oberdsterreich
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Ein wahrer Engel

m Langzeitbeatmungszen-
I trumvon Schloss Haus klin-

gelt das Telefon: ,Hallo,
ich bin’s, die Greti. Wie geht's
Amila? Ich wirde sie gerne mor-
gen besuchen!”
Esist dies nicht die Nachfrage ein-
er Mutter nach dem Wohlbefin-
den ihres Kindes, die Stimme am
Telefon gehdrt Greti R., einer Pal-
liativkrankenschwester aus dem
Welser Krankenhaus.
Sie kennt die kleine Amila schon
seit ihren ersten Lebenstagen,
hat im Laufe ihres stationdren
Aufenthaltes in Wels eine in-

as LPBZ Schloss Haus ist

in der Fachwelt hervor-

ragend unterwegs. 2007
er6ffnete das Landespflege- und
Betreuungszentrum die erste in
Osterreich  angebotene \Wohn-
gruppe fir Chorea-Huntington-
Patienten in einer Langzeitein-
richtung.
In Zusammenarbeit mit einer bay-
rischen und einer holldndischen
Einrichtung, die schon langer
Pflegeerfahrung mit dieser Diag-
nosegruppe haben, wurde auf
fachspezifisch hohem Niveau ein

JH

nige Beziehung zu dem Kind
aufgebaut. Doch wer ist Amila?
Bei Amila handelt es sich um ein
dreijahriges geistig und kérperlich
schwerstbehindertes Madchen,
welches am &duBerst seltenen
Larsen-Syndrom leidet.

Das Larsen-Syndrom ist eine
genetische Krankheit mit ange-
borener Dislokation zahlreicher
Gelenke, Uberstreckbarkeit der
Gelenke ... Ein mogliches Symp-
tom sind Atemschwierigkeiten
als Folge mangelnder Stabilitat
der Atemwege, wie es auch bei
Amila zutrifft. [ |

arztliches  Behandlungskonzept,
sowie ein Pflege- und Betreu-
ungsprogramm entwickelt und
erfolgreich umgesetzt, um Cho-
rea- Huntington-Patienten und
ihren Angehdrigen bestmogliche
Behandlung, Betreuung und Un-
terstlitzung zu bieten.

Unter internationaler Beteiligung
wurde dieses erfolgreiche Konzept
bei einem im Linzer Landhaus von
der OO Landesregierung und dem
LPBZ Schloss Haus organisierten
»Chorea Huntington Symposium”
prasentiert. |

Strategische Allianz

ie beiden gespag-Vor-

standsmitglieder Mag.

Karl Lehner, MBA, und
Dr. Harald Geck sowie die Ge-
schaftsfihrung der Elisabethin-
en Linz, Dir. Dr. Franz Harnon-
court und Sr. M. Engelberta
Augl, und die Mitglieder des
Ordensrates des Konventes der
Elisabethinen setzten ihre Un-
terschriften unter die neue Al-
lianzvereinbarung.
Aus Sicht des Konvents der

JH

Elisabethinen, der seit mehr als
260 Jahren in der Pflege und
Betreuung kranker Menschen
in Oberdsterreich tatig ist, ist
dies ein logischer und verant-
wortungsvoller  Schritt, den
gemeinnltzigen Auftrag der
Krankenversorgung weiterhin
sicherzustellen.

Das strategische Abkommen
kann als Meilenstein im Ge-
sundheitswesen des Landes

gesehen werden. [ |

In Vertretung des Gesundheitssprechers LH Stv. Franz Hiesl sprach Dr.
Walter Aichinger seitens der 00. Landesregierung Dank und Anerkennung
fiir dieses erfolgreiche, mit hohem Engagement umgesetzte Projekt aus.




Gehobene MTD/DMTF

(zedanken aus dem Wiener
Krankenanstaltenverbund

este Wurzeln und starke Fligel wach-

sen lassen” ist das Motto der Beglei-

tung von Kindern und Jugendlichen
in der Caritas Socialis.
Ein schones tiefsinniges Bild, auf das man
sein Leben und seine Arbeit aufbauen sollte.
Wer feste Wurzeln hat, hélt auch Stirmen
stand und Flugel erlauben uns, aus der Vogel-
perspektive das Problem mit Distanz und aus
einer neuen Perspektive zu betrachten.
Liebe Kolleginnen, ich glaube, dass es in ein-
er Zeit wie dieser, wo die Arbeitsplatzsitua-
tion immer kritischer wird, die Leistungsan-
spriche immer gréBer und das Tempo immer
schneller, von enormer Bedeutung ist, neue
Wege zu gehen.

Pravention ist ein Zauberwort

Besuchen Sie Fortbildungen zu den Themen:
Burn Out, Mobbing, Konfliktbewaltigung. Er-
suchen Sie lhre Vorgesetzten, solche zu orga-
nisieren, wenn dies noch nicht geschehen ist.
Sensibilisierung koénnte viel Leid vermeiden.
Burn Out entwickelt sich zu einem Massen-
problem. Es darf nicht sein, dass unsere Ar-
beitswelt hunderttausende berufstatige Men-

schen krank macht. Gesundheitsférderung
muss ein MUSS werden und darf kein good
will der Arbeitgeberinnen sein. Menschen
in Gesundheits- und Sozialberufen sind be-
sonders gefahrdet. Das Helfersyndrom und
ein groBes Verantwortungsgefihl fihren oft
dazu, die eigenen Grenzen weit zu Uberschrei-
ten. Warnsymptome werden Uber einen lan-
gen Zeitraum ignoriert, bis der Kérper kapitu-
liert. ,Game over” — lange Krankenstande
— im schlimmsten Fall der Kiindigungsgrund.
Ergo: Gesunder Egoismus ist nicht nur er-
laubt, sondern Uber-lebenswichtig.

Wir, der Personalgruppenausschuss (PGA)
MTD im Wiener KAV, seit kurzem auch fur
Hebammen, Medizinische Masseure und Heil-
masseure haben den Weg des Miteinanders
gewahlt, um die Last der standig zuneh-
menden Herausforderungen zu verteilen. In
jahrelanger Aufbauarbeit haben wir uns eine
gesunde Basis (feste Wurzeln) geschaffen,
auf der wir weiter aufbauen. Zusammenhalt,
ein wertschatzendes Miteinander, Integritat,
Kampfgeist und Mut hat uns zusammenge-
schweil3t und gestarkt. Wir erweitern stan-
dig unser Team und stellen uns gemeinsam
immer neuen Heraus-/Forderungen. Unser

Andrea Wadsack

Slogan ,, Gemeinsam sind wir stark in unserer
bunten Vielfalt” hat sich bewahrt. Bei vielen
groBBen Herausforderungen der letzten Jahre
haben wir in der Rolle als Personalvertreter-
Innen und/oder Gewerkschafterinnen eine
wesentliche Rolle gespielt.

Woran wir beteiligt waren

e Bei der Forderung Registrierung durch die
AK in Kooperation ARGE-FGV

e Bei der Uberfiihrung der MTD-Akademien
an die FH-Campus-Wien inklusive Per-
sonaltbereinkommen, 2010  Schaffung
eines eigenen Dienststellenausschusses fur
zugewiesene Mitarbeiterinnen,

e Erhohung der Chargenzulagen auch fur
MTD,

¢ Geriatriezulage,

e DMTF von K5 nach K4 (nach 10 Dienstjah-
ren)

o Aufbau von Netzwerken und Starkung der
interdisziplindren Zusammenarbeit

e Forderung und Beteiligung an gesundheits-
férdernden Projekten

e Forderung von Fortbildungsveranstaltungen
(AK-FA fur Gesundheitsberufe)

e Unterstlitzung von in Ausbildung Stehen-
den jungen Menschen

e Einschub von zusatzlichen Studiengdngen
far Hebammen;

e \leranstaltungen, Nutzung von Medien fur
PR und Marketing etc.

Wir haben viel erreicht, aber ebensoviel ist
noch zu tun: z.B.: gerechte Entlohnung fur
Hebammen.

Der PGA-MTD ist ein erst seit 8 Jahren beste-
hender Ausschuss. Unsere Fligel heiBen
Zuversicht, Engagement, Kompetenz und
Freude an der Arbeit fir unsere Kolleginnen.
Vom 4. — 7. Mai 2010 haben unsere Mitar-
beiterlnnen im Wiener KAV die Mdglichkeit,
uns als ihre Interessensvertreterinnen mit
ihrer Stimme zu starken. Jede/jeder einzelne
Kollegin/e tragt damit Verantwortung, wie
durchsetzungsfahig wir die néachsten Jahre
sein werden. Wir zahlen auf Sie!

cesunD&sozial
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Oberschwester — Schwester

Betrachtung eines Verhaltnisses von tber 65 Jahre

olgende Zeilen von 1954 stammen

aus der Zeitschrift ,Soziale Berufe”.

Dabei handelte es sich um einen
Vortrag von Oberschwester Gertrud Janza-
rik, der im Zuge der zweiten Oberschwest-
erntagung der Fachschaft der Steirischen
Schwestern gehalten wurde. Hat sich seit
dem etwas verandert? Verbergen sich hinter
diesen Worten noch immer die Grundsaulen
modernen Personalmanagements? Machen
Sie sich selbst ein Bild, zum Schmunzeln ist
es allemal.
Wir sind durch unsere Stellung als Ober-
schwester aus der Gemeinschaft unseres
Schwesternkreises, in dem wir wirken, heraus-
gehoben und haben dadurch Verantwortung
zu tragen fur unsere
Mitschwes-

anvertraut sind, fir unseren Beruf und dem
gegenuber, der uns dieses Leben als Aufgabe
geschenkt hat. Dieses Hervorgehobensein
verlangt aber auch eine in sich gefestigte
Personlichkeit. Nur durch jahrelange Arbeit an
sich selbst kann man diesem Ideal ndherkom-
men. So kann sich auch die Personlichkeit der
Oberschwester nur dadurch entfalten, dass
sie dauernd in Beziehung zu ihrer Umwelt
steht und sich und ihr Verhalten kontrolliert.
Einfuhlungsgabe, Menschenkenntnis  sind
wichtig, Mutterlichkeit, ein aufmerksames
Auge fur die Leiden und Schwéchen der
anderen, dies alles soll vorhanden sein. Ein
Vertrauensverhaltnis muss zwischen Ober-
schwester und Schwester hergestellt werden,
man muss schweigen und zuhéren kdnnen.
Wenn alle diese Eigenschaften nach Moglich-
keiten entwickelt werden, so wird auch die
Autoritat von selbst hergestellt sein.

Was ist eigentlich
Autoritat?

Das Wort kommt von autoritas, d.h.
Vorbild, maBgebendes Beispiel von Uner-
schrockenheit, Entschlossenheit, Beson-
nenheit und sittlichem Ernst.

Als junger Mensch hat man die Vorstellung,
dass eine Oberschwester all diese Eigen-
schaften besitzen muisse. Doch wissen wir, wie
sehr wir um das alles taglich kdmpfen mussen,
wie weit wir von dieser Vollkommenheit ent-
fernt sind. Oft sind wir selbst hilflos und ver-
zagt und wirden Rat und Hilfe brauchen.
Der Gedanke daran koénnte uns immer
wieder Bescheidenheit lehren.
Gefuhle der Verlassenheit oder Un-
sicherheit dirfen nie an einer Ober-
schwester bemerkt werden. Sie muss
immer ihre innerliche und duBerliche
Haltung beherrschen. Eine gewisse
Distanz zur Umgebung ist fur eine
gute Fihrung unerlasslich.
Es werden sich Situationen ergeben,
wo im Interesse des Dienstes die
ganze Autoritdt der Oberschwester
eingesetzt werden muss. Doch

Jugend

Edgar Martin

wenn andererseits die Schwestern personlich
Rat und Hilfe brauchen, dann hat die Ober-
schwester einfach Mensch unter Menschen zu
sein und ihre ganze Hilfe der jungen Schwester
darzubieten. Auch ein feiner Humor kann viele
Briicken bauen. Manch kleines Scherzwort hilft
leichter Uber schwierige Situationen hinweg, als
feierliche Ermahnungen. So ist es dann nicht so
schwer, zu dieser Vorgesetzten auch einmal als
Mensch zu kommen und ihr seine Kimmernisse
zu gestehen. Das Gefuhl der absoluten Ver-
trauenswurdigkeit und Verschwiegenheit der
Oberschwester ist naturlich Voraussetzung fur
jede personliche Aussprache.

Mensch unter
Menschen zu sein.

Die mutterliche Frau soll hier ganz in den Vor-
dergrund treten. Es wird nicht schwer sein,
angesichts der ungeheuren seelischen Belas-
tung, der die heutige Jugend ausgesetzt war
und noch ist, das Mitleid und Helfenwollen,
die mutterliche Bereitschaft, einfach fur die
Schwester da zu sein, zum beherrschenden
Gefuhl werden zu lassen, so dass die Schwest-
er nicht nur die Vorgesetzte vor sich sieht,
sondern einfach den Menschen, der ganz in
seinem Dienst an dem anderen aufgeht.

Ja, strenge Forderungen werden an uns ge-
stellt. Sie werden vielleicht finden, dass diese
Idealgestalt, welche ich zu zeichnen ver-
suchte, niemals von der Wirklichkeit erreicht
wird. Sicher, wir sind nur schwache Menschen
und den menschlichen Unvollkommenheiten
unterworfen. Mdgen wir nie vergessen, dass
uns die Bildung junger Menschen anvertraut
ist, dass wir es sind, die den Geist unserer
Gemeinschaft formen kénnen. Welch groBe
Verantwortung liegt auf uns! Da ist es wohl
nicht zuviel, das hochste Ideal vor uns hinzu-
stellen und die hochsten Anforderungen als
Endziel vor Augen zu fuhren. Unerlasslich ist
die standige Arbeit an uns selbst und im ein-
mal Erreichten sollen wir nie Gentuge finden:
,Freund, so Du etwas bist, so bleib" doch ja
nicht stehn, man muss von einem Licht fort in
das andere gehen.”
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Eineinhalb Jahrzehnte Krankenpflegeball

EM

er 15. Wiener Gesund-

heits- und Krankenpflege-

ball im Wiener Rathaus
beeindruckte erneut durch seine
Programmvielfalt und dem ein-
zigartigen Ambiente des Wiener
Rathauses. An die 3000 Gaste
feierten bis in die frthen Mor-
genstunden, tanzten zu heien
kubanischen Rhythmen oder zeit-
losen und modernen Discohits.
Am Puls der Zeit lagen die Orga-
nisatoren Roul Maszar und Edgar
Martin aber ganz klar bei der Mit-
ternachtseinlage, feierte doch das
Musical von Udo Jurgens — ,Ich
war noch niemals in New York”
— erst am 17. Mdrz 2010 Pre-
miere und bereits auf diesem Ball
prasentierten die geladenen Stars
Auszlige der beliebten Lieder (Bild

ber dem 4. Frihlings-

fest des Personalgrup-

penausschusses far
Medizinisch technische Dienste
(MTD+DMTF), Hebammen, Me-
dizinische Masseure und Heil-
masseure schwebte heuer ein
Hauch von Orient.
Im  Mittelpunkt standen die
Berufskolleginnen, denen wir mit
dem Fruhlingsfest fir 365 Tage
kompetenter und engagierter
Arbeit Danke sagten. In unge-
zwungener Atmosphdare konnten
Kontakte geknupft, Erfahrungen
ausgetauscht und Netzwerke
verstarkt werden.
Wahrend das Wetter eher an
einen Novembertag erinnerte,
schaffte es die Tanzgruppe
HAYETI, dass den Zuschauerin-
nen alleine beim Betrachten der
Darbietungen der Schwei3 auf
die Stirn trat. Ein gesundes far-
benprachtiges Buffet und eine

rechts oben). Bemerkenswert da-
bei war, dass die Showgaste eine
Stunde vor ihrem Ballauftritt noch
auf der Buhne des Raimundthea-
ter standen, trotzdem lieBen sie
sich keine Mudigkeit anmerken.
Am meisten profitierten jedoch,
wie die Jahre zuvor, die Kinder der
Stiftung Kindertraum von diesem
Ball, da erneut ein Spendenscheck
in der Hohe von 14.000,— Euro
Uberreicht werden konnte (Bild
rechts unten). Es wird wohl wie-
der ein glickliches Kinderlacheln
mehr geben, wenn der damit an-
geschaffene Therapiehund seinen
Dienst antritt. Gesamt also ein
groBer Erfolg und man darf ge-
spannt sein, welche Programm-
highlights uns in den nachsten
Jahren erwarten werden. [ |

Dekoration, die gedanklich in
den warmen Siden abschweifen
lieB, zauberten eine Wohlfuhl-
atmosphare, die es den Uber hun-
dert Besucherlnnen ermdglichte,
die Hektik des Alltags hinter sich
zu lassen.

Die Einsatzbereitschaft und Lo-
yalitdt meiner Kolleginnen des
PGA-MTD mochte ich durch
einen poetischen Ausspruch von
Adalbert Stifter untermauern und
ihnen damit auch danke sagen:
.Das GroBe geschieht so schlicht
wie das Rieseln des Wassers, das
FlieBen der Luft, das Wachsen
des Getreides.”

,GroB” sind meine MTD-Berufs-
kolleglnnen, da sie zu jenen ge-
horen, die das Miteinander Uber
das Gegeneinander, die Sach-
arbeit Uber leere Worthulsen
stellen, uneigennitzig zupacken
und sich fur andere Menschen
einsetzen. [ |

oben von links:
Josef Zellhofer, Cornelia
Riesche, Oberin Monika
Mauerhofer, Andrea
Wadsack, Ing. Christian
Meidlinger und Bernhard
Harreiter unterhielten sich
am Friihingsfest blendend.
unten und rechts:

die Tanzgruppe HAYETI
sorgten fiir heiBe Rhytmen
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Elke Holzer, Martin Reich,
Eugen Hauke (Hg.)
Controlling

Ein Managementinstrument fur
die erfolgreiche Steuerung von
Gesundheitsbetrieben

2010; 368 Seiten;
facultas.wuv; € 34,90

ISBN 978-3-7089-0415-3

Controlling hat in Osterreichs Ge-
sundheitsbetrieben stark an Be-
deutung gewonnen. Die Nutzung
der konsistenten Datenbasis, die
der Controllerbereich zur Verfu-
gung stellt, ist eine wertvolle Hilfe
zur erfolgreichen Steuerung von
Gesundheitsbetrieben.  Potential
besteht z. B. in der starkeren Ein-
beziehungdes Controllerbereiches
in die Kernprozesse und die stra-
tegische Unternehmensplanung,
wobei neue Herausforderungen
(Interdisziplinaritat,  Schnittstel-
len- und Prozessmanagement,
Organisations- und Ablaufgestal-
tung etc.) hinzukommen.

Dieses Werk gibt eine knapp ge-
haltene, praxisnahe Darstellung
der erforderlichen Weiterent-
wicklung des Controllings.

Hans Karl Wytrzens, Elisabeth
Schauppenlehner-Kloyber,
Monika Sieghardft,

Georg Gratzer
Wissenschaftliches
Arbeiten

Eine Einflihrung

2. erw. Auflage 2009;
166 Seiten; zahlr. Abb.;
Kartoniert/Broschiert
durchgehend 2-farbig;
facultas.wuv; € 17,—
ISBN 978-3-7089-0549-5

Einsteigerinnen aller Fachrich-
tungen vermittelt der kom-
pakte, studienbegleitende Rat-
geber das Ristzeug, damit so-
wohl Seminar-, Bachelor- und
Diplomarbeiten als auch Disser-
tationsschriften und erste wissen-
schaftliche Artikel gelingen. Emp-
fehlungen fur die Prasentation
eigener wissenschaftlicher Arbeit
bei Abschlussprifungen oder
auf Tagungen sollen zum erfolg-
reichen Karrierestart beitragen.

Der Leitfaden verschafft Kom-
petenz zur eigenstandigen, krea-
tiven wissenschaftlichen Betati-

gung.

Hilde Wolf, Margit Endler,
Beate Wimmer-Puchinger (Hg.)
Frauen — Gesundheit -
Soziale Lage

2009; 216 Seiten;
facultas.wuv; € 19,90

ISBN 978-3-7089-0542-6

Der  Gesundheitszustand  von
Frauen hangt stark von den Le-
bensbedingungen ab. Denn frau-
enspezifische Benachteiligungen
am Arbeitsmarkt, Frauenarmut,
Mehrfachbelastungen durch Be-
ruf, Haushalt und Familienarbeit
haben Einfluss auf Gesundheit
und Wohlbefinden von Frauen.
Im Mittelpunkt stehen Zugange
frauenspezifischer Beratung und
Gesundheitsforderung mit unter-
schiedlichsten Zielgruppen, wie
Madchen, lteren Frauen, Frauen
mit Migrationshintergrund, Frau-
en mit Behinderungen, arbeit-
suchenden oder wohnungslosen
Frauen. Innovative Handlungsan-
satze und Perspektiven flr eine
zielgruppengerechte Gesund-
heitsférderung und ganzheitliche
Betreuung werden dabei aus Sicht
der Praxis dargestellt.

Biichertipps

Hans Tomaschek,

Thomas J. Nagy

Coaching am Rande
des Burnout

Chancen, Moglichkeiten

und Grenzen

3. Auflage 2010, 143 Seiten,
Verlag Meisterklasse; € 20,—
ISBN 978-3-9502-164-5-5

Dieses Buch st ein gelun-
genes Werk, das sich praxisnah
an Coaches, Psychotherapeut-
Innen und  Medizinerinnen,

aber auch an Geschaftsfuhrer,
Personal-Managerinnen und Ent-
scheidungstragerinnen in  Un-
ternehmen wendet und auch
Betroffenen bzw. jenen, die pro-
phylaktische Strategien suchen,
eine kompetente und unterhalt-
same Orientierungshilfe bietet.
Hans Tomaschek und Thomas J.
Nagy beleuchten die vielschich-
tigen Erscheinungsformen von
Burnout anhand von Fallbeispie-
len. Kundinnen wurden in diesem
Buch mit neuen Identitdten
versehen, doch sind Ahnlichkei-
ten mit ihren Burnout-Erfahrun-
gen durchaus beabsichtigt.
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Bestellkupon ausfullen und
senden oder faxen an:

L]
Blikon
ikon VerlagsGesmbH
2345 Brunn am Gebirge

Industriestrasse B 16
Fax: 02236/36262

Vor- und Nachname
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Sie kénnen uns lhre Bestellung auch per Mail senden: office@ikon.co.at

Controlling
ISBN 978-3-7089-0415-3 — € 34,90

Wissenschaftliches Arbeiten
ISBN 978-3-7089-0549-5 — € 17,~

Frauen - Gesundheit — Soziale Lage
ISBN 978-3-7089-0542-6 — € 19,90

Coaching am Rande des Burnout
ISBN 978-3-9502-164-5-5 — € 20,~
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Landespflege- und Betreuungszentrum
Schloss Haus

Wohngemeinschaft
Schonau im Mihlkreis

Wir haben in der Gemeinde Schénau zwei neu erbaute Hauser gemietet, die fur die Betreuung und Pflege
unserer Bewohnerinnen und Bewohner demnachst in Betrieb gehen. Es stehen moderne Einbettzimmer fir
unsere Bewohnerinnen und Bewohner zur Verfigung. Kleine Einheiten und individuelle Gestaltung sind beson-
dere Qualitatsmerkmale. Gemeinsam mit unserem professionellen Personal und den Bewohnerlnnen werden
wir diese beiden Hauser mit Leben erfillen.

Als Erganzung unseres Teams suchen wir zum sofortigen Eintritt engagiertes und teamfahiges

Diplomiertes Gesundheits- und Krankenpflegepersonal
Fachsozialbetreuerinnen und Pflegehelferinnen

Gehaltsschema u. Sozialleistungen Land Oberésterreich.
Ihre Bewerbungsunterlagen richten Sie bitte an:

Landespflege- und Betreuungszentrum Schloss Haus — Direktor Johann Hable
Schloss Haus 1, 4224 Wartberg/Aist
E-Mail: Ipbz-schloss-haus.post@ooe.gv.at

: Die erste FuBball-WM in Afrika.
1 _He!fen Sie-behinderten Kmdam m;uuspieien,




