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Klagenfurt und Wolfsberg freuen sich über höhere 
Geburtenanzahl im Vorjahr
Kindersegen im LKH Wolfsberg. 2013 erblickten 471 Erden-
bürger (zweimal gab es eine Zwillingsgeburt) bei insge-
samt 469 Geburten das Licht der Welt. Das sind 30 Ge-
burten mehr als noch 2012. Auch im Eltern-Kind-Zentrum 
(ELKI) des Klinikums Klagenfurt am Wörthersee freuten 
sich Ärzte und Hebammen über ein Plus von 11 Geburten. 
1.672 Babys kamen bei 1.633 Geburten zur Welt. „Wir hat-
ten 37-mal Zwillinge und einmal sogar Drillinge“, bilan-
ziert Mag. Beate Pfeifenberger-Lamprecht, leitende Heb-
amme im ELKI. Einen leichten Rückgang von elf Geburten 
verzeichnet indessen das LKH Villach mit 1.167 Geburten. 
Insgesamt machten 1.207 Erdenbürger in der Draustadt 
den ersten Schrei.

AUF EINEN BLICK – AKTUELLES AUS DEN KABEG-HÄUSERN

Historische Psychiatrie-Akte wurden dem Kärntner Landesarchiv übergeben 
1000 historische Psychiatrie-Krankenakte, viele davon von Opfern der NS-Euthanasie, 
wurden am 21. September von Vertretern des Klinikums Klagenfurt am Wörthersee dem 
Landesarchiv übergeben. Die älteste stammt aus dem Jahr 1873. Prim. Dr. Herwig Ober-
lerchner, Leiter der Abteilung für Psychiatrie und Psychotherapie, erklärte, dass das Archiv 
auch weiterhin – unter strengen Zugangsbeschränkungen – für Forschung und Beratung 
betroffener Familien zur Verfügung stehen wird.

Hohe Auszeichnung für die Gailtal-Klinik und das LKH Laas
Kinaesthetics ist eine Erfahrungswissenschaft, die sich mit der Stärkung der Bewegungs-
kompetenz beschäftigt. In der Gailtal-Klinik und im LKH Laas werden seit 2006 mit Hil-
fe der „Kinaesthetics“ Mitarbeiter, Patienten und Angehörige in ihrer Selbstbestimmung 
über ihre Gesundheit gestärkt. Als erste Spitäler Österreichs wurde den beiden Kranken-
anstalten derr KABEG am 10. Jänner 2014 eine Auszeichnung der European Kinaesthetics 
Association verliehen.

Historische Psychiatrie-Akte wurden dem Kärntner Landesarchiv übergeben 
1000 historische Psychiatrie-Krankenakte, viele davon von Opfern der NS-Euthanasie, 
wurden am 21. September von Vertretern des Klinikums Klagenfurt am Wörthersee dem 
Landesarchiv übergeben. Die älteste stammt aus dem Jahr 1873. Prim. Dr. Herwig Ober-
lerchner, Leiter der Abteilung für Psychiatrie und Psychotherapie, erklärte, dass das Archiv 
auch weiterhin – unter strengen Zugangsbeschränkungen – für Forschung und Beratung 
betroffener Familien zur Verfügung stehen wird.

Neue Methode im Klinikum Klagenfurt hilft bei Herzrhythmusstörungen
Elektrophysiologische Untersuchung und Ablation (kurz EPU) – so nennt sich eine neue 
Methode, die seit Februar 2014 an der 2. Medizinischen Abteilung im Klinikum Klagenfurt 
am Wörthersee bei Patienten mit Herzrhythmusstörungen angewandt wird. Durch die An-
schaffung hochmoderner Geräte, die eine dreidimensionale Darstellung der Herzstruktu-
ren ermöglichen und unter Mithilfe von Mitarbeitern der Universitätsklinik Graz können 
Patienten mit Herzrhythmusstörungen geheilt werden.

LKH Wolfsberg spendet Restbestände von Kanülen an ein Spital in Tansania
„Vielen Dank für die Spende, das Paket ist gut in angekommen und sehr hilfreich für uns“, 
schrieb Brother Lucius aus Tansania. Die Freude war groß, als das Spendenpaket aus Kärn-
ten eintraf. Im Rahmen einer Novellierung der Nadelstichverordnung wurden nicht mehr 
benötigte Altbestände an Kanülen gespendet. „Über eine ehemalige Mitarbeiterin kam 
der Kontakt zum KH Hanga Abbey in Songea-Tansania zustande“, erzählt Mag. Nicole 
Waldmann vom Qualitätsmanagement des LKH Wolfsberg.

kurzinfosKLINIKUM KLAGENFURT AM WÖRTHERSEE |  LKH VILLACH |  LKH WOLFSBERG |  LKH LAAS |  GAILTAL-KLINIK

Vortrag über NS-Euthanasie in Klagenfurt bei größtem Psychiatrie-Kongress
Während des Zweiten Weltkrieges wurden an der Abteilung der Landesirrenanstalt in Kla-
genfurt bis zu 900 psychiatrische und behinderte Patienten ermordet. Außerdem fanden 
vier Transporte mit 739 Menschen zum Schloss Hartheim bei Linz statt, wo sie ermordet 
wurden. Mit der Aufarbeitung dieses dunklen Kapitels befasst sich Prim. Dr. Herwig Ober-
lerchner. Beim Internationalen Kongress der Weltpsychiatrie-Gesellschaft in Wien (WPA) 
präsentierte er am 28. Oktober 2013 seinen aktuellen Forschungsstand.
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Energie- und Wasserverbrauch wurden gesenkt Energie- und Wasserverbrauch wurden gesenkt 

„Zuallererst ein großes Danke an alle 
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter unse-
rer fünf Landeskrankenhäuser. Sie haben 
stark dazu beigetragen, dass wir in allen 
Bereichen hervorragend abschneiden und 
somit die Umwelt schonen“, blickt Albin 
Knauder, Umweltbeauftragter der KABEG, 
mit Freude auf die Bilanz des vergangenen 
Jahres. Was sofort ins Auge springt: der 
Wasserverbrauch. „Der ist sensationell ge-
sunken“, so Knauder, der die Reduktion von 
rund 80.000 m3 in erster Linie auf neue, 
wassersparende Armaturen, die moderne 
Technik im Klinikum Klagenfurt am Wör-
thersee, vor allem aber auf das Nutzungs-
verhalten der Mitarbeiter zurückführt. 

Gezielter Energieeinsatz
Aber auch beim Energieverbrauch, also 
dem gezielten Einsatz von Wärme bzw. 
Kälte, konnte die KABEG Einsparungen 
erzielen. 133 Millionen Kilowattstunden 
(kWh) wurden 2013 verbraucht. 2012 be-
trug der Gesamtenergieverbrauch noch 
136 Millionen kWh. Knauder: „Dies ist 
vor allem deshalb beachtlich, da wir 2013 
eine lange Heizperiode bis in den April 
hinein hatten. Dass man dennoch ein so 
gutes Ergebnis erzielen konnte, liegt in 
der genau durchdachten Zeitspanne, in 
der die unterschiedlichen Bereiche der 
Krankenhäuser beheizt bzw. im Sommer 
gekühlt wurden. „In den Ambulanzberei-
chen wird etwa auf die Öffnungszeiten 
Rücksicht genommen. Vor allem am 
Abend und in der Nacht, wenn sich dort 
niemand aufhält, werden auch Heizung 
und Klima zurückgeschaltet.“

100% Ökostrom
Eine weitere Säule in der Ökologie sind die 
Einsparungen bei den CO2-Emissionen. 
Diese werden vor allem durch den Einsatz 
der insgesamt acht  e-Autos erreicht, die 
sowohl für Besorgungsfahrten, Dienst-
reisen oder den Patiententransport 

eingesetzt werden. „Alle fünf Spitäler 
der KABEG, das Klinikum Klagenfurt, die 
LKH in Villach, Wolfsberg, Laas sowie die 
Gailtal-Klinik, produzieren Strom aus Pho-
tovoltaikanlagen. Dieser wird genutzt, 
um die Elektrofahrzeuge aufzuladen.“ 
Außerdem: „Seit letztem Jahr bekommen 
wir von unserem Energieversorger hun-
dert Prozent Ökostrom geliefert“, betont 
Knauder.
Für die zahlreichen Maßnahmen der 
KABEG auf dem Gebiet der Ökologie, 
wurde das Unternehmen 2013 erneut 
nach dem hohen Umweltgütesiegel 
EMAS III zertifi ziert. 
„Eine ganz besondere Auszeichnung. Sind 
wir doch der erste Krankenanstaltenträ-
ger in Österreich, der nach diesem Güte-
siegel erfolgreich geprüft wurde“, berich-
tet Knauder. Er und sein Team arbeiten 
bereits wieder an weiteren Projekten. 
„Auch im neuen Jahr gilt es, negative Um-
weltauswirkungen zu vermeiden.“ Eine 
der geplanten Maßnahmen wird etwa 
der sorgsame Umgang mit Lebensmitteln 
sein. Das Jahr 2014 wurde vom EU-Parla-
ment zum „Jahr gegen Lebensmittelver-
schwendung“ erklärt. ❧
www.kabeg.at

DI E KABEG SETZTE I N DEN 

VERGANGEN EN JAH REN 

ZAH LREICH E MASSNAHMEN AUF 

DEM GEBI ET DES UMWELT-

SCHUTZES. WI E EFFEKTIV DI ESE 

SI N D, ZEIGT DI E UMWELTBI LANZ 

2013 : VOR ALLEM DI E ZAH LEN ZUM 

WASSERVERBRAUCH SI N D 

EI N DRUCKSVOLL.

Umweltbilanz 2013Umweltbilanz 2013

KUM KLAGENFURT AM WÖRTHERERHERRRHERERERERERERHERERHERERERHEEEREHEHEEHH SSEE | LKH VILLALLALLAACHCCH || LKHLKHLKHLKH WOLFSSSSSSSSSSSSSBERBERBERBERBERBERBEBERBEBBEBEBEBBBBBBERBBBBEERRERG | LKH LAAS | GAILTAL-KLINIK
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Knabbereien, Schokolade, Kekse oder Bon-
bons. Immer noch wird Süßes Kindern als 
Belohnung angeboten. „Das kann im Über-
maß zu gesundheitlichen Schäden führen“, 
warnt Inge Sabitzer, Diätologin am LKH 
Wolfsberg. „Denn Naschereien sind nicht 
nur kalorienreich, sie enthalten auch keine 
Ballaststoffe und haben dadurch ein gerin-
ges Sättigungsgefühl zur Folge. Der Zucker 
schießt ins Blut, und man bekommt bald 
wieder Appetit auf mehr Süßes. Im Kör-
per kommt es zu einer Unterversorgung 
mit wichtigen Nährstoffen, Vitaminen 
und Mineralstoffen und in der Folge zu 
Problemen mit der Verdauung und dem 
Stoffwechsel“, so Sabitzer. Häufi g leiden 

Menschen mit Überhang zu Süßigkeiten 
auch an Übergewicht. Weiteres Problem: 
Durch ständiges Naschen vermehren sich 
Bakterien im Mund. Es kommt zu Karies.

Keine Verbote
„Gesunde Ernährung heißt aber nicht, 
auf Süßes zu verzichten. Verbote sind 
fehl am Platz“, stellt die Diätologin klar. 
Vielmehr sollten sich Eltern bewusst sein, 
dass Zucker und Co nicht mehr als zehn 
bis 15 Prozent der täglichen Energiezufuhr 
ausmachen sollten. Für Naschen ohne 
schlechtes Gewissen hat Sabitzer folgende 
Empfehlungen: „Fünfjährige Kinder kön-
nen circa 150 kcal täglich zu sich nehmen. 
Das entspricht etwa einem Teelöffel Mar-
melade und zwei Keksen. Mit zehn Jahren 
kann man sich zum Beispiel ein Stück Obst-
kuchen mit circa 180 kcal. gönnen. Jugend-
lichen reichen circa 200 kcal Süßes, das 
entspricht etwa zwei Riegeln Schokolade.“

Süße Tipps
Beliebteste Nascherei ist Schokolade. „Die 
darin enthaltene Aminosäure Tryptophan 
ist ein Vorläufer des Neurotransmitters Se-
rotonin (Glückshormon). Man sollte aber 
wissen, dass in Müsli und Fleisch viel mehr 

Tryptophan enthalten ist“, erklärt Sabitzer, 
die Tipps für Naschen ohne Reue aufzählt:
•  Zum Vorbeugen von Heißattacken nach 

Süßem ist Obst geeignet:Beispiel: Apfel 
in Spalten zum Knabbern oder Obststü-
cke ins Joghurt und langsam löffeln.

•  Trockenfrüchte, Studentenfutter 
(100 Gramm haben jedoch 570 kcal), 
Marmeladebrot

•  Schokolade mit hohem Kakaoanteil 
(im Mund langsam zergehen lassen)

•  Kakao als Getränk oder heiße Schokolade
•  Selbst gemachte Vollkornkuchen, beson-

derer Tipp: selbst zubereitete Müsliriegel 
•  Sauer anstelle von süß. Beispiel: bunter 

Salat aus Karotten, Paprika, Kidneyboh-
nen und Mais etc.

•  Kaugummi mit Xylit (Zuckerersatz, 
verhindert Karies – zahnschonend)

Um Süßes gar nicht erst als Belohnungs-
mittel einzuführen oder zur Beruhigung 
oder als Problemlöser anzubieten, sind vor 
allem die Eltern gefragt. Sie sollten statt-
dessen Zeit mit ihren Kindern bei Sport, 
Spiel, gemeinsamem Kochen und Backen 
und anderen lustigen, entspannenden Tä-
tigkeiten verbringen. ❧
www.lkh-wo.at

DI E VORLI EBE FÜR SÜSSES IST 

MENSCH EN ANGEBOREN. 

SCHON DI E MUTTERMI LCH IST SÜSS. 

ABWECHSLUNGSREICH E 

LEBENSMITTEL SORGEN DAFÜR, 

DASS DI ESE VORLI EBE N ICHT 

ÜBERWI EGT. EI N E KLEI N E 

NASCH EREI AM TAG HAT KEI N E 

GESUN DH EITLICH EN FOLGEN.

Kekse, Schokolade und BonbonsKekse, Schokolade und Bonbons

Naschen ohne ReueNaschen ohne Reue
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Für das Team der Allgemein- und Gefäß-
chirurgie am LKH Villach stehen täglich 
mehrere Operationen am Plan. Die ersten 
drei an diesem Tag sind Eingriffe an der 
Gallenblase. „Die mit Abstand häufi gste 
OP, die wir minimal-invasiv, also mittels 
Knopfl ochchirurgie durch den Bauchna-
bel, durchführen“, erklärt Oberarzt Dr. Ulf 

Kornherr. Tatsächlich führen die Villacher 
Chirurgen jährlich rund 300 Gallenblasen-
operationen durch.
Wie bei jedem Eingriff stehen sieben Mit-
glieder aus Medizin und Pfl ege im OP-Saal. 
Allerdings hat sich seit September 2013 
etwas Entscheidendes verändert: Vor der 
Operation werden dunkle Brillen ausge-
teilt. Hightech ist in den Operationssaal 
eingezogen. „Das sind 3-D-Brillen. Ähnlich 
wie im Kino“, erklärt Kornherr. Die moderne 
Technik, die von Prim. Dr. Hubert Wiesinger 
nach Villach gebracht wurde, ermöglicht 
den Operateuren einen dreidimensionalen 
Blick auf die Organe im Bauchraum. „Wir 
haben uns gemeinschaftlich in meiner 
Abteilung für diese neue Technik entschie-
den. Unser Equipment muss alle zehn bis 
zwanzig Jahre erneuert werden. Und wenn 
wir schon neue Geräte anschaffen, wollen 

wir auch das modernste Gerät haben. Es 
hat insofern auch eine Signalwirkung“, so 
Wiesinger.

Exakte, hochaufl ösende Bilder
„Die Bilder, die uns die Spezialkamera lie-
fern, zeigen uns gestochen scharf jedes 
einzelne Detail aus dem Bauchraum. Wir 
sehen, wie in diesem Fall, die Gallenblase 
aus den verschiedenen Blickwinkeln“, 
erklärt der Primarius mit Blick auf einen 
der beiden Flatscreens im OP. Der Vorteil: 
„Mit der 3-D-Technik und den hochauf-
lösenden Bildern, können wir nun noch 
perspektivisch genauer operieren“, sind 
Wiesinger und Kornherr von dem visuellen 
Raumgefühl beeindruckt. Der Blick auf 
die Spezialbildschirme im OP lässt den 
Eindruck entstehen, als stünde man wäh-
rend des Eingriffes direkt im Bauchraum 

IM LKH VI LLACH SETZT MAN 

N EUERDI NGS AUF 3-D. 

AUSGEWÄH LTE OPERATION EN 

AN DER ALLGEMEI N- UN D 

GEFÄSSCH I RURGI E KÖN N EN SEIT 

SEPTEMBER 2013 MIT DI ESER 

REVOLUTIONÄREN TECH N I K 

DURCHGEFÜH RT WERDEN.

lkh villach setzt auf 3-d-chirurgie

Neue Dimension bei Neue Dimension bei 
OperationenOperationen

KLINIKUM KLAGENFURT AM WÖRTHERSEE | LKH VILLACH | LKH WOLFSSSSSBERBERBERBERBERBERBERBE GGGGGGG ||||| LKLLLKLKKH LHH LH LH LH LH LAASAASAASAASAAAAAASSSSS  ||||| GAGAGAAGAGAAGAAAAAAAAAAAAAAAAAAAAILTILTILTLTTLTLLTAL-KLINIK
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des Patienten. Durch die 3-D-Brillen sehen 
Operateur und Assistent genau, wo sie ihre 
Instrumente ansetzen. Selbstverständlich 
werden am Bildschirm Organe und OP-
Instrumente stark vergrößert gezeigt. Mil-
limetergenau schneiden die Chirurgen die 
Gallenblase aus dem Körper.

Akutfall vermeiden
„Im Schnitt dauert diese Operation rund 
25 Minuten“, erzählt Oberarzt Kornherr. 
Allerdings: Ist die Gallenblase entzündet, 
kann es auch mal bis zu zwei Stunden 
dauern. Bei Problemen mit der Gallenblase 

empfehlen die Mediziner daher, diese in 
einer entzündungsfreien Phase entfernen 
zu lassen. „Komplikationen lassen sich so 
deutlich reduzieren“, betont Kornherr. „Die 
Sicherheit der Patienten steht an erster 
Stelle. Im absoluten Akutfall operieren 
wir daher auch manchmal nicht minimal-
invasiv.“

Keine Einschulung nötig
Alle zwölf Chirurgen an der Abteilung für 
Allgemein- und Gefäßchirurgie am LKH 
Villach können die neue OP-Technik ohne 
zusätzliche Schulung anwenden. „Wir 

haben bis September 2013 die zweidimen-
sionale HD-TV-Technik verwendet, die nun 
schrittweise abgelöst wird. Im Grunde 
muss sich beim Operieren nur das Auge 
beziehungsweise das Gehirn des Chirurgen 
umstellen. Das ist aber keine große Sache“, 
berichtet Oberarzt Dr. Kornherr. Neben 
Gallenblasen- werden an der Abteilung 
auch Leistenbruchoperationen, Eingriffe 
in der Anti-Refl ux-Chirurgie, Fettsucht-
chirurgie (Adipositaschirurgie), sowie Dick- 
und Dünndarmchirurgie dreidimensional 
durchgeführt. ❧
www.lkh-vil.or.at

Mit dunklen 3-D-Brillen stehen die Chirurgen im Operationssaal. Der Eingriff an der Gallenblase dauert im Schnitt 25 Minuten.

Nach der Operation: Leben ohne „Extraportion“ Gallenfl üssigkeit

Beinahe jeder fünfte Kärntner ist von Gal-
lensteinen betroffen. Bei Problemen mit 
der Galle sollte diese entfernt werden. Auf 
gut gewürzte und fetthaltige Speisen sollte 
nach der Operation eine Zeit lang verzich-
tet werden.

Gallenblasenoperationen sind die mit Ab-
stand häufi gsten Eingriffe im Bereich der 
minimal-invasiven Chirurgie (Knopfl och-
chirurgie). Allein im LKH Villach werden 
täglich zwei bis drei solcher Operationen 
durchgeführt. „Die Gallenblase spendet 

Gallenfl üssigkeit. Ein Liter dieser Flüssig-
keit wird täglich in der Leber gebildet“, er-
klärt Dr. Ulf Kornherr, Oberarzt der Allge-
mein- und Gefäßchirurgie am LKH Villach. 
Diese Flüssigkeit wird bei Bedarf – zum 
Beispiel nach einem fetthaltigen Essen – in 
den Zwölffi ngerdarm zur besseren Ver-
dauung abgegeben.

Allerdings: Durch ein Ungleichgewicht der 
Gallenbestandteile Gallensäure und Cho-
lesterin können sich Gallensteine bilden. 
Eine Vorbeugung gegen diese Steine gibt 

es nicht. Es lässt sich allerdings beobach-
ten, dass es zu familiärer Häufung kommt. 
Kornherr: „Die Steine lösen entsprechende 
Beschwerden, Koliken oder Entzündungen 
der Gallenblase aus. Eine Entfernung wird 
in solchen Fällen angeraten.“ Konsequenz: 
Die „Extraportion“ Gallenfl üssigkeit bei 
der Verdauung fehlt. „Das ist im Wesent-
lichen nicht problematisch. Allerdings 
sollte man zumindest einige Zeit nach 
der Operation auf scharfe, gut gewürzte 
und fetthaltige Speisen verzichten“, so 
Kornherr. 
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In den fünf Landeskrankenhäusern der 
KABEG, dem Klinikum Klagenfurt am 
Wörthersee, den LKH Villach, Wolfsberg, 
Laas sowie der Gailtal-Klinik, werden jähr-
lich rund 120.000 stationäre und etwa 
395.000 ambulante Patientinnen und Pa-
tienten betreut. Gerade wenn man einen 
Angehörigen oder Freund im Krankenhaus 
besuchen will, fi ndet man sich als Besu-
cher oft schwer zurecht. Wie ist der beste 
Anfahrtsweg zum Spital? Wo genau ist die 
Station? Vorab vielleicht noch in den Blu-
menladen – doch wo ist der?

Besseres Zurechtfi nden
Um ihren Patientinnen und Patienten, 
vor allem aber auch den Besuchern eine 
bessere Orientierung zu bieten, gibt es 
seit Jänner 2014 die KABEG-App. Sie greift 
direkt auf den jeweils verwendeten Rou-

tenplaner des Smartphones zu und na-
vigiert den Nutzer zu dem gewünschten 
Standort. Jede medizinische Abteilung und 
jede Station sind am virtuellen Lageplan 
verzeichnet. Dieser hilft den Besuchern, 
sich besser im Krankenhaus zu orientieren. 
Aber auch der nächstgelegene Bankomat 
wird angezeigt, ebenso wie das Blumenge-
schäft oder das Café.

Leistungen, Jobs und News
Doch die neue App kann noch viel mehr: So 
gibt es zu jedem Krankenhaus allgemeine 
Informationen über die jeweiligen Abtei-
lungen und Institute sowie deren Leis-
tungsspektrum. Damit man auch mobil 
schnell einen Kontakt ins Krankenhaus 
herstellen kann, sind die Telefonnummern 
der einzelnen Sekretariate angeführt.
Mobil kann man sich künftig aber auch 
über aktuelle Jobausschreibungen oder 
über Neuigkeiten aus der KABEG informie-
ren. News aus Medizin, Pfl ege und Ver-
waltung können bequem am Handy abge-
rufen werden. Auch sehr nützlich: Häufi g 
gestellte Fragen (FAQ) werden ebenfalls 
beantwortet. Außerdem informiert die 
App über Aufnahme, Aufenthalt und Ent-
lassung aus dem Krankenhaus.
Die kostenlose KABEG-App gibt es im App-
Store sowie im Play-Store für Android. ❧ 

www.kabeg.at

SEIT JÄN N ER 2014 BI ETET DI E 

KABEG I H REN PATI ENTEN UN D 

BESUCH ERN EI N E EIGEN E, KOS-

TEN LOSE APP FÜRS SMARTPHON E 

AN. HÄUFIGE FRAGEN ZUM SPI-

TALSAUFENTHALT WERDEN BEANT-

WORTET, UMFASSEN DE LAGEPLÄN E 

GEBEN ORI ENTI ERUNG I N DEN LKH.

Neue App gibt Orientierung Neue App gibt Orientierung 
im Krankenhausim Krankenhaus

Scannen Sie den entsprechenden QR-
Code, und Sie gelangen schnell und 
einfach zur neuen KABEG-App.

iOS Android

KLINIKUM KLAGENNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNNFUFUUUFUFUFUFUFUFURFURFURFURFURFURFURFURFUFUFUFURFUFUFUUFUFURUFUFFFFF RTTTT AT AT M WM WÖRTÖRTHHHHHHHHHERHHHHHHEHHHHHHEEHEH SEE | LKH VILLACH | LKH WOLFSBERG |  LKH LAAS | GAILTAL-KLINIKapp & web

KABEG startet mit neuem Internetauftritt 
ins Jahr 2014
Modern, aktuell, informativ und über-
sichtlich. Die KABEG präsentiert sich seit 
Beginn 2014 in neuem Online-Kleid. Der 
bisherige Internetauftritt wurde grundle-
gend überarbeitet und wurde nutzerfreund-
licher gestaltet. Die fünf Landeskranken-
häuser sowie das KABEG-Management 
geben ihren Nutzern hilfreiche Informati-
onen über das medizinische, pflegerische 
und therapeutische Leistungsspektrum 
sowie einen Einblick in die Organisation.
Alles rund um die KABEG und das statio-
näre sowie ambulante Angebot sind unter 
www.kabeg.at abrufbar.
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„Ich freue mich sehr, die Abteilung im LKH 
Wolfsberg zu übernehmen. Eine span-
nende Aufgabe“, sagt Prim. Dr. Eckhard 
Oberleitner, der vor seiner Bestellung zum 
Vorstand Oberarzt an der Abteilung für 
Anästhesio logie und Intensivmedizin am 
Klinikum Klagenfurt am Wörthersee war.

Hoch qualifi ziertes Team
„Die Anästhesie ist ein zentraler Baustein 
im Krankenhaus, deren hohe Qualität im 
medizinischen und pfl egerischen Bereich 
gesichert werden muss“, betont Oberleit-

ner die Bedeutung der Intensivmedizin. So 
werden Patienten bereits am Notfallort 
durch ein sehr gut funktionierendes Not-
arztsystem in den Schockraum des dritt-
größten Landeskrankenhauses der KABEG 
gebracht. Oberleitner: „Im Schockraum 
des LKH wird der Patient von einem erfah-
renen Ärzteteam und hoch qualifi zierten 
Pfl egekräften weiter versorgt.“

Optimale Patientensicherheit
Die Anästhesie und Postnarkose bietet 
Versorgung vor, während und nach Ope-

rationen. „Unsere Abteilung ist modern 
und technisch hochwertig ausgestattet. 
Eine optimale Sicherheit unserer Patienten 
ist garantiert“, erklärt der neue Primarius, 
dem besonders die Zusammenarbeit 

mit allen anderen Abteilungen im Haus 
wichtig ist. „Diese interdisziplinäre Arbeit 
werde ich weiter vorantreiben“, verspricht 
Oberleitner. Aber auch die Optimierung 
von Arbeitsabläufen im OP hat er sich 
unter anderem zum Ziel gemacht. „Mir 
ist die optimale Versorgung der Patienten 
wichtig, aber auch die Zufriedenheit der 
Mitarbeiter“, sagt Oberleitner. ❧ 

www.lkh-wo.at

SEIT 1 . OKTOBER 2013 LEITET 

PRIM. DR. ECKHARD OBERLEITN ER 

(52)  DI E ABTEI LUNG FÜR 

ANÄSTH ESIOLOGI E UN D I NTENSIV-

MEDIZI N AM LKH WOLFSBERG. 

ER TRITT DAMIT DI E NACH FOLGE 

VON PRIM. DR. HARTWIG POGAT-

SCH N IGG AN, DER NUN ÄRZTLICH ER 

DI REKTOR IM KLI N I KUM 

KLAGEN FURT AM WÖRTH ERSEE IST.

Prim. Dr. Eckhard Oberleitner Prim. Dr. Eckhard Oberleitner 
leitet Intensivmedizin in Wolfsbergleitet Intensivmedizin in Wolfsberg

Die Intensivmedizin in Zahlen
An der Abteilung für Anästhesiologie und 
Intensivmedizin am LKH Wolfsberg sorgen 
13 Ärzte und 42 Pflegekräfte für das Wohl-
befinden der Patienten. Jährlich werden an 
der Abteilung rund 400 stationäre Patien-
tinnen und Patienten betreut. „Wir verfügen 
über sechs Intensivbetten. Dazu kommen 
noch die Patienten der Postnarkose“, erklärt 
Prim. Dr. Eckhard Oberleitner, Vorstand der 
Anästhesiologie und Intensivmedizin in 
Wolfsberg. Insgesamt führen er und sein 
Team 3.200 Narkosen im Jahr durch.

„Die Anästhesie ist ein 

zentraler Baustein im 

Krankenhaus, deren hohe 

Qualität (…) gesichert 

werden muss“
Dr. Eckhard Oberleitner, 

Primarius der Intensivmedizin
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„́ Holen Sie die Pistole aus dem Koffer̀ , 
wurde ich von drei Sicherheitsmännern 
mit Maschinenpistolen aufgefordert. Es 
war wie in einem James-Bond-Film.“ Die 
Szenen, die sich am Flughafen in Hamburg 
abspielten, wird Astrid Urabel, leitende OP-
Schwester an der Gynäkologie am LKH Vil-
lach, niemals vergessen. Sie war auf dem 
Weg zu einem medizinischen Kongress. In 
dem Koffer, der dem Sicherheitspersonal 
ins Auge stach, war keine Waffe, sondern 
eine spezielle Laseroptik eingepackt. „Die-
ses gewinkelte Instrument wird für gynä-
kologischen endoskopischen Operationen 
gebraucht und sah auf den Bildschirmen 
des Sicherheitschecks tatsächlich aus wie 
eine Pistole“, erzählt Urabel. Seither nimmt 
die OP-Schwester keine medizinischen Ge-

räte mehr im Handgepäck mit. „Alles wird 
aufgegeben.“

Von Russland bis Amerika
Urabel ist Teil des Teams rund um Prim. 
Univ.-Prof. Dr. Jörg Keckstein, Vorstand 
der Gynäkologisch-Geburtshilfl ichen Ab-
teilung am LKH Villach. Der Primarius gilt 
als Pionier in der gynäkologischen endos-
kopischen Chirurgie. „Ich bilde seit Jahren 
Mediziner auf diesem Gebiet aus. Sowohl 
in Kärnten als auch international“, berichtet 
Keckstein. Mehrere Male im Jahr reist er 
mit OP-Inventar und Team in alle Teile der 
Welt, um bei Kongressen live zu operieren. 
England, Deutschland, Polen, Italien, Rumä-

nien, Russland, Indien, USA etc. Überallhin 
wird Keckstein eingeladen, sein Fachwissen 
weiterzugeben. Am wichtigsten dabei: das 
Team. „Die Qualität einer Operation wird 
erst durch ein gutes Team optimiert. Mein 
Team auf Reisen wie z. B. mit Oberärztin Dr. 
Elisabeth Janschek und meiner leitenden 
OP-Schwester Astrid Urabel, ist ein Garant 
für die beste operative Behandlung der Pati-
entin. Zusätzlich ist es sehr hilfreich, mit be-
kanntem und bewährtem Instrumentarium 
diese Eingriffe durchführen zu können.“ 

OP-Saal wie im LKH Villach
Dass vom Skalpell bis zur Laseroptik alles 
mit auf Reisen gehen kann, dafür sorgt 
Astrid Urabel: „Ich organisiere vorab al-
less, was Professor Keckstein für die OP 
braucht und der OP-Saal in der Gaststadt 
so hergerichtet ist wie zu Hause in Vil-
lach.“ Dass man nicht überall von einer 
optimalen Logistik ausgehen kann, hat das 
Villacher Team in den vergangenen Jahren 
mehrmals erlebt und ist vorbereitet. „Die 
Bedingungen in Indien oder Russland 
kann man mit unseren nicht vergleichen“, 
erzählt Keckstein, der bei seinen ersten 
Reisen vor etwa zwanzig Jahren noch 
allein unterwegs war. „Damals war ich 
in Indien, wo ein neuer Laser vorgeführt 

PRIM. UN IV.-PROF. DR. JÖRG 

KECKSTEI N IST PION I ER AUF DEM 

GEBI ET DER GYNÄKOLOGISCH EN 

EN DOSKOPISCH EN CH I RURGI E. 

BEI  I NTERNATIONALEN VORTRÄGEN 

UN D LIVE-OPS GI BT ER SEI N 

WISSEN WEITER. IMMER DABEI: 

SEI N TEAM SAMT EIGEN EM OP.

Flying doctors from Villach

KLINIKUM KLAGENFURT AM WÖRTHERSEE |  LKH VILLACH |  LKH WOLFSBERG |  LKH LAAS |  GAILTAL-KLINIKfl ying doctors

mit dem op im koffer um die welt

Rom: Das OP-Team nimmt den Koffer 
mit den Instrumenten in Empfang.
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wurde. Ich stand im OP, indem außer die-
sem modernen Super-Laser und einem 
Mini-Narkosegerät nichts stand. Eine Ka-
tastrophe und Herausforderung“, erinnert 
sich Keckstein. Denn er sollte ja nicht nur 
operieren, sondern auch die Fragen der 
Kongressteilnehmer beantworten. Bis zu 
tausend Mediziner verfolgen seine Live-
Operationen. Keckstein: „Das ist schon 
unter für mich gewohnten Bedingungen 
anstrengend, aber wenn auch die Logistik 
nicht stimmt, ist das ein Problem.“

Unsteriler Sicherheitscheck
Indien war das Schlüsselerlebnis. Seither 
nimmt er die wichtigsten und sehr spezi-
ellen Geräte mit. Aber mit einem ganzen 
OP-Gerät zu reisen stellt ihn und sein Team 
vor manche Herausforderungen. „Es ist gar 

nicht einfach, mit medizinischen Inst-
rumenten im Flugzeug von A nach B zu 
gelangen. Denn der Vorfall in Hamburg, 
wo man uns unterstellte, eine Pistole mit-
zuführen, trotz erfolgter Ankündigung, 
war nicht der einzige“, sagt Keckstein. 
So kam es auch schon am Flughafen Kla-
genfurt zu Verzögerungen. „Astrid Urabel 
wurde kurz vorm Einsteigen ins Flugzeug 
nach St. Petersburg noch einmal zum Si-
cherheitspersonal gebeten“, berichtet der 
Primarius. „Man wollte von mir wissen, 
was in meinem Koffer sei. Ich habe darin 
sämtliche Instrumente steril verpackt“, so 
Urabel. Die Erklärungen der OP-Schwester 
beim Sicherheitspersonal halfen übrigens 
nichts. „Wir mussten alles auspacken, und 
damit waren alle Instrumente unsteril“, 
seufzt Urabel, die schließlich eine Nacht 

lang jedes der rund 200 OP-Instrumente 
mit der Hand sterilisieren musste.

„Alles perfekt“
Auch sonst hat Urabel schon viele kleine 
und große Probleme gelöst – im Hinter-
grund. Offi ziell heißt es: „Alles perfekt, 
Herr Professor.“ „Ich erzähle ihm oft erst 
im Nachhinein, was passiert ist. Die Auf-
regung wäre nicht gut vor solch anstren-
genden Operationen.“ Bis jetzt ist „immer 
alles gut ausgegangen“, betont Urabel. Sie, 
Dr. Janschek und Prof. Keckstein planen 
schon wieder Reisen für 2014. „Nicht zu 
viele Ziele, denn die Arbeit in Villach geht 
vor“, sagt der Primarius. Russland, Italien 
und Deutschland stehen aber auch heuer 
wieder auf der Liste der „fl ying doctors“. ❧
www.lkh-vil.or.at
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Keckstein: „Ich will so viel Wissen wie möglich weitergeben“

Prim. Univ.-Prof. Dr. Jörg Keckstein nimmt 
pro Jahr an mehreren Kongressen aktiv als 
Operateur teil. In Form von Vorträgen und/
oder Live-Operationen gibt er sein Wissen 
über gynäkologischen endoskopischen 
Chirurgie weiter. Immer persönlich anwe-
send ist er am Kongressort nicht. „Heutzu-
tage wird die Telemedizin immer stärker“, 
sagt Keckstein. So erfolgen aus dem OP 
des LKH Villach regelmäßig Live-OP-
Demonstrationen über das Internet oder 

Satellit – wie etwa vor drei Jahren zu dem 
Kongress der AAGL in Las Vegas. „Mir ist es 
wichtig, so viel Wissen wie möglich wei-
terzugeben“, so Keckstein, der ein Pionier 
auf seinem Gebiet ist. Viele Ärzte haben 
seine seit 1988 durchgeführten nationalen 
und internationalen Spezialkurse auf dem 
Gebiet der Endoskopie besucht. Für seine 
Verdienste in der endoskopischen Chirur-
gie wurde Prim. Keckstein 2011 mit dem 

„Goldenen Scope“ ausgezeichnet.

Aber nicht nur er als Operateur selbst, 
auch sein Team ist in der Fachwelt bereits 
etabliert. Keckstein, Oberärztin Elisabeth 
Janschek und OP-Schwester Astrid Urabel 
wurden 2013 eingeladen, am weltweit 
größten Kongress für minimal-invasive 
Chirurgie zum Thema „Wie wird man ein 
effektives OP-Team in der endoskopischen 
Chirurgie“ einen Workshop zu gestalten 
und daher die Wichtigkeit der Idee der „Vil-
lacher Schule“ des LKH zu unterstreichen. 

Links: OP-Schwester Astrid Urabel musste aufgrund einer Kontrolle am Flughafen eine Nacht lang jedes der rund 200 
Instrumente mit der Hand sterilisieren. Rechts: Die darauffolgende Operation in St. Petersburg verlief reibungslos.
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Vertreter des ELKI-Palliativteams zünden 
nacheinander Kerzen an. Sie stehen für 
jene Kinder, die bereits vor der Geburt ver-
storben sind, und jene, die diese nur kurz 

überlebten. Andere Lichter erinnern an Un-
fall- und Gewaltopfer sowie „an Kinder, die 
vor ihrem Tod an einer schweren Krankhei-
ten litten oder freiwillig aus dem Leben ge-
schieden waren“, erklären Isabella Walker 
und Elisabeth Greiner, beide Diplomierte 
Gesundheits- und Krankenschwestern der 
Neonatologie (Frühgeborenenstation) am 
Eltern-Kind-Zentrum (ELKI). Eine weitere 
Kerze leuchtet für alle Kinder, die im Er-
wachsenenalter verstorben sind und ihre 
Eltern zurückgelassen haben. Zusätzlich 
wird für jedes Mädchen und jeden Buben, 
die im vergangenen Jahr im ELKI verstorben 
sind, eine eigene kleine Kerze entzündet.

Gedanken in den Himmel
In einer berührenden Gedenkfeier erinnern 
sich Eltern, Geschwister, Angehörige und 
Freunde gemeinsam mit den Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeitern des ELKI an die im 
Krankenhaus verstorbenen Kinder. Liebe-
volle Gedanken, die man mit den kleinen 
Patienten verbindet, werden aufgeschrie-
ben und mit bunten Luftballons unter Be-
gleitung von Saxofonmusik in den Himmel 
losgelassen. „Diese Feier fi ndet einmal 
im Jahr am ersten Mittwoch im Oktober 
statt“, sagt Oberärztin Dr. Doris Kuchernig 
von der Abteilung für Kinder- und Jugend-
heilkunde. „Ich habe mich schon während 

kinderpalliativ

OBERÄRZTI N DR. DORIS KUCH ERN IG 

VON DER ABTEI LUNG FÜR 

KI N DER- UN D JUGEN DH EI LKUN DE 

HAT SCHON FRÜH MIT SCHWER- 

UN D TODKRAN KEN KI N DERN 

GEARBEITET. DAH ER I N ITI I ERTE SI E 

AUCH EI N EIGEN ES PALLIATIVTEAM.

Betreuung von Betreuung von 
Körper und GeistKörper und Geist

an der seite von schwer- und todkranken kindern
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kinderpalliativ

meines Studiums in Graz der Gruppe ‚Me-
dizin und Ethik’ angeschlossen und dabei 
die Gelegenheit bekommen, schwer- und 
todkranke Kinder sowie deren Familien mit 
zu betreuen“, erzählt die Kinderneurologin 
über ihre Motivation, sich in diesem Be-
reich zu engagieren.

Begleiten und unterstützen
Dr. Kuchernig und vierzehn weitere Freiwil-
lige gehören derzeit zum ELKI-Palliativteam 
für Kinder- und Jugendliche, bestehend aus 
Kinderärzten, Kinderkrankenschwestern, 
Hebammen und Mitarbeitern des sozialen 
Dienstes. Seine zentrale Aufgabe sieht das 
Team in der Begleitung und Unterstützung 
der Patienten und ihrer Familien. „Seit dem 
Bestehen des Palliativteams haben wir 
etwa zwanzig Familien betreut“, so Ku-

chernig. „Dabei stellt aber das Sterben nur 
einen kleinen Anteil der Arbeit dar“, stellt 
die Oberärztin klar. „Unsere Betreuung 
beginnt bereits mit der Diagnostizierung 
einer schweren chronischen oder lebensbe-
drohlichen Erkrankung. Die Lebensqualität 
der betroffenen Kinder und deren Familien 
steht für uns immer im Vordergrund.“
Die Betreuung wird individuell auf die Be-
dürfnisse der Familien abgestimmt. Dabei 
wird auch besonders eng mit Organisati-
onen aus der ambulanten Palliativpfl ege 
(etwa dem MOKI) zusammengearbeitet. 
Kuchernig: „Wenn die Aufenthalte im 
Krankenhaus in immer kürzeren Abstän-
den erfolgen, wird die Begleitung durch 
das ELKI-Team intensiviert. Als bedeutend 
sehen wir neben der psychologischen Be-
treuung und dem Eingehen auf spirituelle 
Bedürfnisse vor allem den Umgang mit 
Schmerzen und belastenden somatischen 
Symptomen an. Dazu möchten wir eine 
Kraftquelle für die betroffenen Eltern 
sein.“ „In oft bewegenden Gesprächen mit 

der Familie werden die ernsten Diagnosen, 
Therapiemöglichkeiten und die Prognosen 
erörtert“, berichtet die Kinderneurologin 
aus ihrer berührenden Arbeit. Wut, Stille, 
Verdrängung, Verschlossenheit, Erstar-
rung, Verzweifl ung – das sind nur einige 
Reaktionen von Eltern, wenn Mediziner 
ihnen mitteilen müssen, dass ihr Kind sehr 
schwer krank ist oder vom Tode bedroht.

Beim Loslassen helfen
„Die Eltern haben in diesen akut leidvollen 
Situationen oftmals eine unrealistische 
Vorstellung bezüglich einer Heilung. Das 
setzt uns Ärzte unter  massiven Druck. 
Wir versuchen, die Grenzen der Medizin 
begreifbar zu machen und gemeinsam mit 
den Eltern einen würdevollen Weg für ihr 
Kind zu fi nden.“ Dabei haben in der Palli-
ativbetreuung menschliche Bedürfnisse 
absoluten Vorrang vor medizinischen 
Maßnahmen. Wenn ein Kind zum Sterben 
ins Krankenhaus kommt, wird vor allem für 
Ruhe gesorgt. Die Familie kann in würdiger 
Atmosphäre Abschied nehmen. Immer 
greifbar ist eine psychologische Stütze, die 
den Eltern, Großeltern oder den Geschwis-
tern beim Loslassen hilft.
Eine besondere Herausforderung für alle 
am Kind Tätigen ist der Spagat zwischen 
der „emotionalen Anteilnahme“ und der 
„professionellen Distanz zum Geschehen“. 
„Wenn ein Kind, welches man selbst lange 

begleitet hat, stirbt, ist das für Ärzte und 
Pfl egepersonal nicht einfach.“ Um das Er-
lebte aufzuarbeiten, gibt es viele Gesprä-
che untereinander sowie die Möglichkeit 
professioneller psychologischer Unter-
stützung durch die Betriebspsychologin 
am Klinikum Klagenfurt am Wörthersee, 
Dr. Frey-Ogris. ❧
www.klinikum-klagenfurt.at

Für jedes verstorbene Kind wurde eine Gedenkkerze im ELKI angezündet.

Vom lateinischen Wort „palliare“ mit der 
Bedeutung „schützend mit einem Mantel 
umhüllend“ leitet sich der Begriff „palliativ“ 
ab. Unter Palliativversorgung versteht man 
eine umfassende Betreuung von Körper, 
Geist und Seele der betroffenen Kinder und 
Jugendlichen sowie die Unterstützung der 
gesamten Familie. Das ELKI-Palliativteam 
besteht derzeit aus 15 Mitarbeiterinnen und 
Mitarbeitern. Sie begleiten und unterstüt-
zen Patienten und Familien der Stationen 
Regenbogen (Erdgeschoß), Wunderland 
(1. Stock), Blumenwiese (Kinderintensiv), 
Sonnenschein (Neonatologie Intensiv- und 
Basisstation) sowie die Geburtshilfe im ELKI 
des Klinikums Klagenfurt am Wörthersee. 
Das Angebot der Palliativbetreuung ist 
natürlich kostenlos.

„Die Lebensqualität der 

betroffenen Kinder und 

deren Familien steht für uns 

immer im Vordergrund.“
Oberärztin Dr. Doris Kuchernig , 

Abteilung für Kinder-  und Jugendheilkunde
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Von Dienstkleidung für Krankenhausmit-
arbeiter über Babystrampler, OP-Tücher, 
Bettwäsche, Geschirrtücher bis hin zu 
Kleidung für Patienten – in der Zentralwä-
scherei des Klinikums Klagenfurt am Wör-
thersee wird alles gereinigt, was im Spital 
an textilen Stoffen benötigt wird. „Täglich 
werden hier circa 19 Tonnen Wäsche gewa-
schen, das sind bis zu 70.000 Einzelstücke“, 
erklärt der Leiter der Zentralwäscherei, 
Peter Karner.

Reinheit auf 3.000 Quadratmetern
87 Mitarbeiter inklusive der Technikern 
kümmern sich um die Schmutzwäsche 
aus drei Krankenhäusern. „Neben dem 
Klinikum sind wir auch für die Wäsche aus 
den LKH in Villach und Wolfsberg verant-

wortlich“, erzählt Ernst Kuttnig, der mit 
seinem Team für die vollständige und ter-
mingerechte Lieferung der Wäscheartikel 
zuständig ist. Kuttnig: „Der erste Lkw samt 
Anhänger startet um 3 Uhr früh mit Rein-
wäsche ins LKH Villach und danach mit 
Schmutzwäsche wieder retour. Der gleiche 
Vorgang erfolgt zeitversetzt auch für das 
LKH Wolfsberg benötigt.“
Bis 16 Uhr wird dann auf 3.000 Quadrat-
metern gewaschen, getrocknet, gebügelt 
und sortiert. Denn die Hosen, Oberteile 
und Mäntel der Mitarbeiter sind indivi-
duell angepasst. „Da muss achtgegeben 
werden, dass nicht ein Arzt die falsche 
Kleidung erhält, die ihm dann zu groß oder 
zu klein ist“, so Ewald Feichter vom Wä-
schemagazin.

Näherei passt Hosen an
Dass die Mitarbeiter aus Medizin und 
Pfl ege entsprechend gekleidet sind, dafür 
sorgt die Näherei, die zur Zentralwäsche-
rei gehört. „Hier müssen sich alle beim 
Eintritt ins Unternehmen melden und 
sich die Arbeitskleidung anpassen lassen“, 
berichtet Feichter. Und weiter: „In die Nä-
herei muss jeder Mitarbeiter theoretisch 

nur einmal. Es gibt aber auch Ausnahmen“, 
verrät er: „Speziell nach den Feiertagen, 
vor allem nach Ostern, sind unsere Ände-
rungsschneiderinnen gefragt. Da wissen 
wir dann genau, wer zu oft zum Schinken 
gegriffen hat, wenn die Hose plötzlich zu 
eng ist.“ Fällt indessen einfach mal ein 
Knopf aus einem Wäschestück oder wird 
ein Loch entdeckt, wird das in der Zentral-
wäscherei gleich erkannt und in der Nähe-
rei repariert.

Waschen, Trocknen, Bügeln 
Neben der sogenannten „Personalwäsche“ 
wird auch die „Flach- und Formwäsche“ 
gereinigt. „Darunter versteht man Lein-
tücher, Decken- und Kopfbezüge oder 
Geschirrtücher“, zählt Betriebsleiter Stefan 
Spatzek einige Artikel auf. In Säcken, die 
50 Kilogramm fassen, wird die Schmutz-
wäsche gesammelt und fährt schließlich 
in eine der beiden „Waschstraßen“ ein, 
wo es insgesamt 45 Minuten braucht, bis 
ein Wäschestück wieder sauber ist. In der 
„Waschstraße“ wird es zuerst gewaschen, 
dann geschleudert, und danach geht es 
zum „Aufschüttler“. Zum Schluss wird 
sortiert. Spatzek: „Danach kommt die 
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 TEXTI LI EN EI N ZENTRALES 

ELEMENT IM KLI N I KUM.
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19 tonnen kommen täglich in die reinigung
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Flachwäsche in Bügelmaschinen, in der 
Fachsprache „Mangel“ genannt.“ Nach er-
folgreicher faltenfreier Trocknung wird sie 
automatisch zusammengelegt, in Stapel 
von zehn Stück abgelegt und schließlich 
wieder auf die jeweiligen LKH und Abtei-
lungen verteilt. 

Keimfrei und umweltfreundlich
„Alles selbstverständlich keimfrei“, be-
tont Spatzek mit Blick auf einen Stapel 
sauberer Leintücher. Wird doch gerade 
in einem Krankenhaus hoher Wert auf 
Hygiene gelegt. „Durch spezielles Wasch-
mittel, das auf die jeweilige Wassermenge 
eingestellt ist, wird gewährleistet, dass 
sämtliche Keime chemisch abgetötet wer-
den.“ Halbjährlich wird die Wirksamkeit 
der chemischen Reinigung von einem Hy-
gieniker überprüft. Die Keimfreiheit wird 
außerdem auf umweltfreundlichem Weg 
erreicht. So setzt man in der Zentralwä-
scherei seit zwei Jahren auf Niedrigtem-
peraturen. Aber auch Rückgewinnung von 
Spülwasser nach dem Pressvorgang trägt 
zur Schonung der Umwelt bei.

Handys, Gebisse, Schmuck
Doch die Mitarbeiter der Zentralwäsche-
rei bekommen nicht nur Wäsche aus den 
Spitälern geliefert. „Schlüssel, Handys, 
Schmuck, Zahnprothesen, Brieftaschen 
und vieles mehr landen bei uns“, erzählt 
Stefan Hribernig, der gemeinsam mit 
Klaus Mikula für die Produktion verant-

wortlich ist. „Wir werden schon mal zum 
Fundbüro“, lacht Hribernig. Die Gegen-
stände, die meist in Hosen- und Mantel-
taschen vergessen wurden, werden erst 
nach dem Waschgang entdeckt. „Die Han-
dys überleben das nicht“, sagt Hribernig, 
der mittlerweile schon zwei Schachteln 
mit Fundstücken gesammelt hat. „Leider 
überleben aber auch unsere Maschinen 
nicht jeden Gegenstand“, wirft Spatzek 

ein und zeigt auf eine große Fixierschiene. 
„Die hat bei der Presse den Presspolster 
ruiniert. Der Schaden war enorm.“ Die Mit-
arbeiter appellieren daher an ihre Kollegen 
in den Spitälern, genau aufzupassen, was 
in die Schmutzwäschesäcke geworfen 
wird. Spatzek: „Kulis oder Textmarker rin-
nen beim Waschen aus und zerstören die 
Kleidung.“ ❧
www.klinikum-klagenfurt.at

wäscherei

Die Mitarbeiter vergessen in ihrer Arbeitskleidung Mobiltelefone, Brillen, Fernbedienungen, Gebisse oder auch Schmuckstücke.
Insgesamt braucht es eine dreiviertel Stunde bis ein Wäschestück sauber die Waschstraße verlässt. 

In der Zentralwäscherei des Klinikums 
Klagenfurt am Wörthersee werden täglich 
bis zu 19 Tonnen Wäsche aus den KABEG-
Häusern in Klagenfurt, Villach und Wolfs-
berg gewaschen. Dafür werden ungefähr 
300 Kilogramm Waschmittel benötigt. 
Im Vergleich: Eine durchschnittliche Familie 
wäscht am Tag eine Waschmaschine mit 
fünf bis sechs Kilogramm Schmutzwäsche. 
Insgesamt verwaltet das Team der Wä-
scherei 367.000 Stück Wäsche, bestehend 
aus 93 unterschiedlichen Artikeln. Davon 
sind 83.906 sogenannte personalbezogene 
Wäsche. Die Wäscherei verfügt über zwei 
Waschstraßen die jeweils 800 Kilogramm 
fassen, und drei kleineren Waschmaschi-
nen. Es gibt mehrere Waschprogramme plus 
Spezialreinigungen. Der tägliche Weichwas-
serverbrauch beläuft sich im Schnitt auf 
rund 100.000 Liter. Stefan Hribernig präsentiert die skurri-

len Fundstücke aus der Wäscherei.
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Zwanzig große Hunde, die mit ihrem Be-
sitzer in einer kleinen Wohnung leben. Ein 
Ehepaar, das auf knapp 64 Quadratmetern 
an die 70 Katzen beherbergt. Oder ein älte-
rer Mann, der mit Dutzenden Vögeln sein 
Zuhause teilt. „Die Tiere sind alless was ich 
habe. Ohne sie bin ich einsam. Ich brauche 
das Gezwitschere, um mich wohlzufüh-
len“, begründet er später diese Art schon 
krankhafte Art der Sammelleidenschaft. 
„Das sind klassische Fälle von sogenann-
tem Animal Hoarding“, analysiert Prim. Dr. 
Herwig Oberlerchner, Vorstand der Abtei-
lung für Psychiatrie und Psychotherapie 

am Klinikum Klagenfurt am Wörthersee. 
Und weiter: „Das Sammeln von Tieren 
zählt zum Typ A des Messie-Syndroms. Die-
ses meint ein eifriges und systematisches 
Ansammeln von subjektiv bedeutungsvol-
len Dingen oder Objekten – wie in diesen 
Fällen eben Tieren. Aber auch Zeitungen, 
Kleidung oder Ähnliches kann im Überfl uss 
gesammelt werden, sodass die Sammel-
gegenstände es unmöglich machen, Bett, 
Bad oder Küche zu verwenden. Jeglicher 
Platz ist übersät mit ‚Sammlerstücken’. 

Männer sammeln anders
„Dabei liegt Sammelleidenschaft uns 
Menschen prinzipiell in den Genen“, stellt 
Oberlerchner klar. Garantierte doch das 
Jagen und Sammeln bei unseren Vorfah-
ren das Überleben. Daneben gewann bald 
das Ansammeln von seltenen Gegenstän-
den an Bedeutung. „Diese Sammlungen 
von Steinen, Tiertrophäen, später Schmuck 
oder Kunstgegenständen unterstrichen 
Reichtum und Macht“, erklärt Oberlerch-
ner. „Das war auch der Ursprung der ersten 
Museen.“

Oberlerchner, selbst leidenschaftlicher 
Sammler, betont, dass „das Sammeln in 
der gesamten Entwicklung ein zentrales 
Lebensthema ist“. Typischerweise wird je-
doch vor allem in der Kindheit und Jugend 
gesammelt. Oberlerchner: „Sammeln hat 
eine wichtige biologische Funktion für die 
Gehirnentwicklung, weil Gemeinsamkei-
ten und Unterschiede von Gegenständen 
gebildet werden. Das ist unter anderem 
für die intellektuelle Einordnung der Welt 
wichtig.“ Auch lässt sich beobachten, 
dass Frauen und Männer unterschiedliche 
Sammler sind. „Während der Mann Wert 
auf eine vollständige Briefmarkensamm-
lung legt, pickt sich eine Frau eher die für 
sie schönsten Stücke heraus.“

Messie-Syndrom
Doch vom leidenschaftlichen Sammler ist 
es oft nicht weit zum besessenen Sam-
meln. „Freude und Leidenschaft werden 
dabei zum Zwang und zur schweren Ver-
haltensstörung“, warnt der Klagenfurter 
Primarius. Wenn die Liebe zu Tieren so 
weit geht, dass die Tiere das „Liebste“ sind, 

SAMMELN SICH ERTE DEM 

MENSCH EN EI NST DAS ÜBERLEBEN. 

NOCH H EUTE IST ES FÜR DI E 

ENTWICKLUNG IM KI N DES- UN D 

JUGEN DALTER WICHTIG. DOCH 

SAMMELN KAN N AUCH ZUR 

SUCHT WERDEN – DAN N SPRICHT 

MAN VOM MESSI E-SYN DROM.
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Von der (Sammel-)Von der (Sammel-)
Leidenschaft zum ZwangLeidenschaft zum Zwang
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dabei die Wohnung zum Stall mutiert, 
oder die Kleidungsstücke über sämtliche 
Möbel verteilt liegen und ein normales 
Wohnen unmöglich machen, spricht man 
von einem Messie-Syndrom. „Dieser Be-
griff setzte sich ab 1985 im Alltag durch.
Beim Typ B des Messie-Syndroms ist ein 
System kaum mehr erkennbar. „Der Lei-
densdruck der Betroffenen steigt nun“, er-
klärt der Primarius. In der schwersten Aus-
prägung, dem Typ C, ist das Haus oder die 
Wohnung des Betroffenen unbewohnbar. 
„Man spricht von Vermüllung in teilweise 
extremer Ausprägung“, berichtet Ober-
lerchner. Messies wollen sich von „Vermül-
lern“ jedoch abgrenzen. Die angehäuften 
Gegenstände oder Tiere sind Ersatz für 
zwischenmenschliche Beziehungen. Das 
Sammeln hat eine Schutzfunktion und wird 
zu einem wichtigen Teil des eigenen Ichs. 

Hohe Dunkelziffer
Der Psychiatrie-Primar Dr. Oberlerchner 
hat an seiner Abteilung und über den 
Psychiatrischen Not- und Krisendienst mit 
solchen Patienten zu tun. „Das Messie-Syn-
drom stellt aber selten die Hauptdiagnose 
dar“, erklärt er. Denn hinter zwanghaftem 
Sammeln (Typ A und B) steckt häufi g eine 
Zwangs- oder eine depressive Erkrankung. 
Die extreme Vermüllung (Typ C) geht oft 
Hand in Hand mit Suchterkrankungen wie 
Alkoholabhängigkeit oder einer schweren 
Persönlichkeitsstörung. 
Vermüllung hat aber auch mit Armut, 
Traumatisierung und Langzeitarbeitslo-
sigkeit zu tun. Auch Demenz kann eine 

Rolle spielen. In Österreich gibt es un-
gefähr 30.000 Messies, etwa 2.000 in 
Kärnten. „Das sind aber nur Schätzungen. 
Die Dunkelziffer ist sehr viel höher“, be-
tont Oberlerchner. Denn die Betroffenen 
wissen ihr Problem gut zu verstecken, 
fi nden unter anderem immer neue Aus-
reden, warum kein Besuch nach Hause 

kommen kann. „Wir kommen häufi g erst 
durch Angehörigengespräche auf diese 
Problematik“, erzählt Oberlerchner aus 
der täglichen Arbeit an seiner Abteilung. 
Seine Mitarbeiter sorgen daher nicht nur 
während des Aufenthaltes für ihre Patien-
ten. Tatsächlich wird eine Nachbetreuung 
durch das „Prophetenteam“ der Abteilung 
angeboten oder organisiert. „Wir hatten 
schon Patienten, die vor dem Aufenthalt 
in vermüllten Wohnungen lebten und ar-
beitslos waren. Nach der Therapie waren 
sie resozialisiert, in einem Arbeitsprojekt 
von pro-mente untergebracht und hatten 
ihr Leben wieder im Griff.“ ❧
www.klinikum-klagenfurt.at

Messie-Syndrom: Hilfe für Betroffene und Angehörige

Das Messie-Syndrom mit seinen unter-
schiedlichen Ausprägungen fi ndet man 
in sämtlichen sozialen Schichten und 
Altersgruppen. „Der jüngste Patient war 
18, der älteste 90 Jahre alt“, bestätigt 
Prim. Dr. Herwig Oberlerchner, Vorstand 
der Psychiatrie und Psychotherapie am 
Klinikum Klagenfurt am Wörthersee. Er 
betont: „Betroffenen kann geholfen wer-
den.“ Unter anderem steht der Not- und 
Krisendienst der KABEG zur Verfügung. 
Mitarbeiter sind im Notfall unter der 

Nummer 0664-300 70 07 im Raum Kla-
genfurt erreichbar. Für den Raum Villach 
stehen Ansprechpartner unter 0664-
300 90 03 zur Verfügung.
Doch nicht nur die KABEG, speziell die 
Sigmund-Freud-Universität (SFU) in Wien 
beschäftigte sich mit diesem Phänomen. 
Betroffene und Angehörige können sich 
auf der Internetseite http://www.sfu.
ac.at/index.php?article=52 Hilfe holen. 
Daneben können auch die niedergelassen 
Fachärzte und Psychotherapeuten als 

Anlaufstelle dienen. Oberlerchner emp-
fi ehlt Angehörigen, die „Patienten immer 
wieder auf ihr Problem anzusprechen 
und auf keinen Fall die Situation zu ver-
leugnen. Dem Betroffenen immer wie-
der klarzumachen, dass es sich um eine 
behandelbare Erkrankung handelt.“ Auch 
sollte man sich keinesfalls scheuen, im Ex-
tremfall das Magistrat und den Amtsarzt 
zu verständigen. „Extreme Vermüllung 
ist mitunter auch ein Gesundheitsrisiko“, 
so Oberlerchner.

„Das Messie-Syndrom 

stellt aber selten die 

Hauptdiagnose dar“
Dr. Herwig Oberlerchner, Vorstand der 

Abteilung für Psychiatrie und Psychotherapie

Animal Hording: In einer Wohnung in Berlin lebte ein Mann mit Dutzenden Vögeln.
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wenn inkontinenz plötzlich zum thema wird …

„Als ich 60 Jahre alt war, stellte ich fest, 
dass ich da unten ein Problem habe“, erin-
nert sich Gerda K. an die ersten Symptome 
ihrer Harninkontinenz. Aus Scham ver-
suchte die heute 72-Jährige die Inkontinenz 
zu verheimlichen. „Ich fertigte Einlagen 
aus Taschentüchern an, aber das half nicht. 
Es war ein Schock für mich, dass ich ohne 
Vorwarnung meines Körpers plötzlich 
einnässte.“ Gerda K. ging kaum mehr aus 
dem Haus, brach Kontakte zu Freunden 
ab. Besonders gefährlich: Die Patientin 
verzichtete auf eine ausreichende Flüssig-
keitszufuhr, um Einnässen zu vermeiden. 

Vertrauen entscheidend
Erst ein Rehaaufenthalt in der Gailtal-
Klinik verhalf ihr zu neuem Lebensmut. 
Zum einfühlsamen Pfl egeteam baute sie 
rasch Vertrauen auf und sprach das erste 

Mal über ihr Problem. „Der Erstkontakt im 
Rahmen der Aufnahme ist entscheidend, 
für die Schaffung einer Vertrauensbasis 
zwischen Personal und Patient“, erklä-
ren die Diplomierten Gesundheits- und 
Krankenpfl eger (DGKP) Christian Allmaier 
und Friedrich Glanzer. Um Betroffenen 
zu helfen und dem Thema kompetent zu 
begegnen, sind ein hoher Wissensstand 
im multidimensionalen Themenbereich 

Harninkontinenz und Kontinenzförderung 
sowie Beratungskompetenz Vorausset-
zung. Dafür besuchten die Mitarbeiter der 
Gailtal-Klinik und des LKH Laas zahlreiche 
Fortbildungen. 2013 wurde schließlich der 
Expertenstandard „Kontinenzförderung 
in der Pfl ege“ des Deutschen Netzwerks 
für Qualität in der Pfl ege (DNQP) auf allen 
Stationen der Gailtal-Klinik eingeführt. 
„Dieser ermöglicht ein standardisiertes, 
evidenzbasiertes Vorgehen“, erklärt Pfl e-

gedirektorin Doris Kazianka-Diensthuber. 
Zu einem späteren Zeitpunkt soll das Pro-
jekt auch im LKH Laas umgesetzt werden. 
Auf die gute Zusammenarbeit des Projekt-
teams ist die Pfl egedirektorin besonders 
stolz: „Von Beginn an war die Medizin im 
Projektteam vertreten, und neben den di-
plomierten Fachkräften konnten die Pfl e-
gehelfer wertvolle Beiträge bei der Umset-
zung des Expertenstandards liefern.“

Mehr Lebensqualität
Gerda K. ist nach einem 28-tägigen Auf-
enthalt wieder ein glücklicherer Mensch. 
„Ich bekam Informationen über Spezialein-
lagen, die auslauf- und geruchssicher sind. 
Ich kenne nun zahlreiche Möglichkeiten, 
die es bei Harninkontinenz gibt“, ist sie 
erleichtert und dem engagierten Team 
unendlich dankbar. „Viele von Inkontinenz 
betroffene Menschen suchen keine profes-
sionelle Hilfe, um ihr Leiden zu verheimli-
chen oder weil sie glauben, es gehörte zum 
normalen Alterungsprozess“, bedauert die 
Pfl egedirektorin. 
Kazianka-Diensthuber: „Unser Ziel ist es, 
die Kontinenz der Patienten zu erhalten 
oder das nächstbeste Niveau durch ge-
zielte Maßnahmen zu erreichen, das die 
Selbstständigkeit der Patienten sichert.“ ❧
www.lkh-laas.at
www.gailtal-klinik.at 

HARN I N KONTI N ENZ IST 

VOR ALLEM BEI FRAUEN I N 

HÖH EREM LEBENSALTER EI N 

VERBREITETES PROBLEM. DAS 

PFLEGETEAM DER GAI LTAL-

KLI N I K U N D DES LKH LAAS 

VERH ELFEN BETROFFEN EN 

ZU N EUER LEBENSQUALITÄT.

Raus aus Raus aus 
der Tabuzoneder Tabuzone

inkontinenz

„Viele betroffene Menschen 

suchen keine professionelle 

Hilfe,  (…) weil sie 

glauben, es gehört zum 

normalen Alterungsprozess“
Doris Kazianka-Diensthuber,
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 » 19. Februar   Die medizinisch-wissenschaftliche Gesellschaft für Kärnten und Osttirol präsentiert in dieser 
Sitzung Neuheiten an der Chirurgie am Klinikum Klagenfurt am Wörthersee. Die Veranstaltung fi ndet im 
Hörsaal 1 der Universität Klagenfurt statt. Beginn ist um 19 Uhr.

 » 20. Februar   Von 20. Februar bis 22. November fi ndet das Führungskräfte-Entwicklungsprogramm der 

KABEG statt. Zielgruppen sind Führungskräfte aus Medizin, Pfl ege und Verwaltung. Die Nominierung der Teil-
nehmer erfolgt über die Direktion des jeweiligen Krankenhauses. Weitere Infos im Intranet der KABEG 
sowie bei Mag. Horst Sadovnik, Tel.: +43 (0)463-55212 50102 oder horst.sadovnik@kabeg.at.

 » 28. Februar bis 26. Mai   Das KABEG Bildungszentrum veranstaltet unter dem Titel Die Reise ins Vergessen – 

Leben mit Demenz, ein Curriculum zur Begleitung von Menschen mit Demenz. Die Veranstaltung richtet sich an 
Angehörige des gehobenen Dienstes für Gesundheits- und Krankenpfl ege, Pfl egehilfe und Interessierte. 
Nähere Informationen und Anmeldung bei Berthilde Bergner, +43 (0)463-538 22 132. Anmeldeschluss: 10. Februar.

 » 6. März   Fortbildungsreihe der Psychiatrie und Psychotherapie: Univ.-Prof. Dr. Svenja Taubner vom Institut 
für Psychologie, Abteilung Klinische Psychologie, Psychotherapie und Psychoanalyse, der Alpe-Adria-Universität 
in Klagenfurt, referiert über das Thema „Kann man klares Fühlen lernen? Einführung in die mentalisie-

rungsbasierte Therapie“. Die Veranstaltung ist der Öffentlichkeit frei zugänglich und fi ndet von 14 bis 15.30 
Uhr im Festsaal APP im 2. Stock statt.

» 14. März   Bewegung für die Patienten hineinbringen und positive Gedankenansätze erzeugen – das will die 
Künstlerin Elisabeth Menard mit ihren Bildern. Unter dem Titel „Emotionen“ ist eine Auswahl Ihres Schaffens 
noch bis Freitag, den 14. März auf der Palliativstation des Klinikum Klagenfurt (Gebäude der Dermatologie) 
ausgestellt.

 » 27. März   Im Klinikum Klagenfurt fi ndet ab 9 Uhr ein EMAS-Erfahrungsaustausch mit Vertretern des 
Umweltbundesamtes und interessierten Unternehmen in Österreich statt. Schwerpunkt der Veranstaltung: 
Mobilitätsmanagement. Ort: VEZ, 1. OG. Weitere Informationen bei Albin Knauder, +43 (0)463-538 500 40.

 » 28. März   Die gynäkologisch geburtshilfliche Abteilung des LKH Villach veranstaltet am 28. März einen 
Tag der offenen Tür. Zwischen 12 Uhr und 17 Uhr wird im Rahmen eines Rundgangs an der Abteilung von den 
Mitarbeitern unterschiedliche Schwerpunktthemen der interessierten Öffentlichkeit präsentiert. Es wird zum 
Beispiel der Arbeitsplatz in der Ambulanz zugänglich gemacht. Für inhaltliche Fragen stehen abteilungsinterne 
Experten zur Verfügung. Die Themen Endometriose, Urogynäkologie, Dysplasie, Senologie, plastische Mam-
machirurgie sowie die Endoskopieschule werden in diesem Rahmen präsentiert. Am Vormittag wird es eine 
zusätzliche Veranstaltung für interessierte Schulen geben. LKH Villach, Hauptgebäude, 1. Stock.

 » 28. bis 30. März   Das KABEG Bildungszentrum veranstaltet den Advanced Life Support Provider Course 

(ERC-ALS-Kurs). Die Veranstaltung richtet sich an medizinisches Fachpersonal, Angehörige des gehobenen 
Dienstes für Gesundheits- und Krankenpfl ege sowie Notfallsanitäter. Der Kurs fi ndet in der Gailtal-Klinik in 
Hermagor statt. Nähere Informationen erteilen Berthilde Bergner, +43 (0)463-538 221 32, oder Veronika Kilzer in 
der Gailtal-Klinik, +43 (0)4282-222 071 180. Anmeldeschluss: 15. Februar.

 » 31. März   Von 8 bis 18 Uhr fi ndet im Klinikum Klagenfurt eine Fortbildung zum Thema Strahlenschutz 
statt. Die Kursgebühr beträgt 250 Euro. Nähere Informationen und Anmeldung im Intranet der KABEG sowie bei 
DI Oliver Unterweger, +43 (0)664-236 719 3.

 » 10. April   Fortbildungsreihe der Psychiatrie und Psychotherapie: Prim. Dr. Christa Rados, Leiterin der Abteilung 
für Psychiatrie und Psychotherapeutische Medizin am LKH Villach, referiert über das Thema „Müssen unsere 

PatientInnen rauchen? Ein Update zum Thema Tabakabhängigkeit“. Die Veranstaltung ist der Öffentlichkeit 
frei zugänglich und fi ndet von 14 bis 15.30 Uhr im Festsaal APP im 2. Stock statt.
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