
Weltmeister
Im Zivilberuf hilft ein 
Mountainbiker Herz-
patienten zurück ins Leben.

Umweltschutz
Krankenhäuser können 
überraschend viel zur 
Nachhaltigkeit leisten.

Schlaganfall
Warum eine verengte 
Halsschlagader sehr
gefährlich werden kann.

200.000 Menschen
in Österreich erkranken 
einmal an einer
Essstörung.

„Ich bin 
zu dünn“
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Dorota Nawrot-Dowlasz ist Diplomierte Gesundheits- und Krankenpflegerin auf der 
Neonatologie des St. Josef Krankenhauses Wien. Hier kümmert sie sich um Frühgebo-
rene. Um etwas mehr Farbe in das Leben der Babys und Eltern zu bringen, hat Dorota 
voriges Jahr in ihrer Freizeit mehr als 200 Decken, Himmelbettstoffe und sogenannte 
Pucktücher genäht. „Ich bin selber Mama eines Frühchens, deshalb kann ich die Eltern 
gut verstehen. Wenn alles so steril und weiß ist, fühlt man sich nicht so wohl."

Tücher für zu früh  
 geborene Säuglinge
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Dr. Michael Heinisch
Geschäftsführer der Vinzenz Gruppe

Wenn Ihnen das Vinzenz magazin gefällt, können Sie es bestellen.  
Per E-Mail: office@vinzenzgruppe.at oder telefonisch: +43 1 59988-3081.©
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Die Medizin soll die Menschen gesund machen – und nicht die Umwelt 

krank. Doch leider trägt auch das Gesundheitswesen zur Umweltver-

schmutzung bei. Studien zeigen, dass rund sieben Prozent des gesamten 

CO2-Ausstoßes in Österreich und Deutschland aus diesem Bereich stam-

men. Das ist eine alarmierende Tatsache, auf die wir reagieren müssen.

Krankenhäuser tragen dabei eine doppelte Verantwortung: Sie sollen nicht 

nur Menschen helfen, wieder gesund zu werden, sondern auch einen 

Beitrag für eine umweltfreundliche Zukunft leisten. 

Das ist eine große Herausforderung, da höchste medizinische Qualität 

rund um die Uhr geboten werden muss. Dennoch haben auch Kranken-

häuser viele Möglichkeiten, unsere Umwelt zu schonen.

Daher haben wir in der Vinzenz Gruppe begonnen, in den Einrichtungen, 

an denen wir beteiligt sind, ein strukturiertes Umweltmanagement aufzu-

bauen und dies regelmäßig überprüfen zu lassen. 

Wir setzen auf erneuerbare Energien, reduzieren den Verbrauch von um-

weltschädlichen Narkosegasen und anderen Schadstoffen, prüfen Recyc-

lingmöglichkeiten, minimieren Transportwege und setzen Maßnahmen 

gegen Lebensmittelverschwendung.

Entscheidend für den Erfolg unseres Umweltschutzes ist die Einbeziehung 

unserer Mitarbeiterinnen* und Mitarbeiter*. Wir brauchen Ihre Unterstüt-

zung und Ihr Engagement, um gemeinsam eine gesunde und nachhaltige 

Zukunft zu gestalten. 

Auf den Seiten 10 und 11 können Sie sich einen detaillierten Überblick 

über unsere Umweltschutzmaßnahmen verschaffen.

Zwischen der Gesundheit der Menschen und der Umwelt besteht ein 

enger Zusammenhang. Daher brauchen wir einen sorgsamen Umgang mit 

der Umwelt, um einen positiven Beitrag zum Schutz der Gesundheit der 

Menschen zu leisten.

Das Krankenhaus zum Mitnehmen

Vinzenz Gruppe
4   Nachrichten aus den Häusern.

10  Nachhaltig. Was die Vinzenz 

Gruppe zum Umweltschutz 

beiträgt.

15  Aktuell. Pflegebekenntnis und 

neues Logo im Innviertel.
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14  Forschung. Ein Labor sucht Ursa-
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Barmherzige Schwestern  
Krankenhaus Wien
Tel.: +43 1 59988-0
E-Mail: office.wien@bhs.at

Ordensklinikum Linz
Tel.: +43 732 7677-0
E-Mail: office@ordensklinikum.at

Ordensklinikum Innviertel
E-Mail: office.ried@bhs.at, 
office@khbr.at

St. Josef Krankenhaus Wien
Tel.: +43 1 87844-0
E-Mail: office@sjk-wien.at 

Herz-Jesu Krankenhaus Wien
Tel.: +43 1 7122684-0
E-Mail: office@kh-herzjesu.at

Göttlicher Heiland Krankenhaus Wien
Tel.: +43 1 40088-0
E-Mail: service@khgh.at

Orthopädisches Spital Speising Wien
Tel.: +43 1 80182-0
E-Mail: office@oss.at
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Neues aus der

Bei Rückenschmerzen kann man erst-
mals von zuhause aus eine Onlineam-
bulanz konsultieren: Jeden Dienstag 
können Schmerzgeplagte per Video-
telefonie von 9.00 bis 10.00 Uhr mit 
einem Facharzt wie z. B. Dr. Philipp 
Becker videotelefonieren. Zugang zu 
dieser Ambulanz_online: 
www.ambulanzonline.at
Neben Speising bieten auch die 
anderen vier Fachkliniken der 
Vinzenz Gruppe Wien Onlinehilfe an.

Infotag für Ihre Gelenke

Speising bietet Videotelefonie bei Rückenschmerzen an

Meilenstein für die 
Pflegeausbildung in Ried
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Das Ordensklinikum Linz wird am 
19. April 2023 im OÖNachrichten 
FORUM, Promenade 23, in Linz einen 
„Gesundheitstag für Ihre Gelenke“ 
veranstalten. Von 11.00 bis 16.00 
Uhr informieren Medizin- und 
Pflegeexpert*innen aus der Ortho-
pädie und Physikalischen Medizin 
darüber, was bei Schmerzen in der 
Hüfte, im Knie, in der Schulter oder 
im Fuß präventiv unternommen 
werden kann sowie welche Therapien 
und neuen Operationsmethoden es 
gibt. www.ordensklinikum.at

Das neue Campusgebäude für 
die Pflegeausbildung bietet eine 
moderne Infrastruktur für insge-
samt 180 Ausbildungsplätze. In drei 
Musterpatient*innenzimmern („Skill 
Labs“) und einem Simulationszen-
trum werden praktische Fertigkeiten 
und Pflegemaßnahmen unter realisti-
schen Bedingungen erlernt und geübt. 
Hier gibt es Pflegeausbildung auf Top-
Niveau: Pflegestudium, Pflegefachas-
sistenz und Pflegeassistenz werden 
angeboten.  www.bhsried.at

Das St. Josef Krankenhaus Wien ver-
zeichnete 2022 die meisten Geburten 
aller österreichischen Krankenhäu-
ser. 4.119 Säuglinge kamen in diesem 
Ordensspital zur Welt. Beliebtester 
Name bei Mädchen war Emma, bei 
Buben Theodor. 
Primarius Dr. Andreas Brandstetter 
leitet die Abteilung für Gynäkologie 

und Geburtshilfe. „Für unser Team ist 
jede Geburt etwas Besonderes.“ Das 
Krankenhaus setzt auf eine möglichst 
natürliche Geburt, verbunden mit 
einem Sicherheitsnetz der modernen 
Medizin. Im Rahmen des Eltern-
Kind-Zentrums, das auch eine Kin-
derabteilung für Neonatologie hat, 
finden werdende Mütter ein breites 
Angebot rund um Schwangerschaft 
und Geburt. www.sjk-wien.at

2.140 Buben und 
1.979 Mädchen 

kamen voriges Jahr 
 im St. Josef Kranken- 

haus zur Welt.

Orthopäde Dr. Philipp Becker

Rekord in Geburtenstation



Barmherzige Schwestern Pflege und Wohnen
Tel.: +43 1 5953111-3900 
E-Mail: office@bhs.or.at 

HerzReha Herz-Kreislauf-Zentrum Bad Ischl
Tel.: +43 6132 27801-0
E-Mail: info@herzreha.at
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Christian Strasser, 
Schauspieler

„Xund bleim, das ist das Wichtigs-
te!“, ist eine Floskel, die erst mit 
fortschreitendem Alter ihre wahre 
Bedeutung entfaltet. Für Ausdauer-
sport wie Radeln und Laufen bin ich 
kaum zu motivieren. Für mich muss 
Sport ein Spiel sein. Ist ein Ball 
dabei, vergess ich meinen inneren 
Schweinehund und hechle wie ein 
junger Hund der Kugel nach. Oder 
besser: ein nicht ganz so junger. 
Zum Glück hab ich vor zwei Jahren 
Padel-Tennis für mich entdeckt. Das 
ist eine aus Südamerika kommende 
Trendsportart. Als ich mich mal 
wieder die Praterhauptallee laufend 
hinaufquälte und andere Jogger 
mit verbissenen Gesichtern sah, fiel 
mir ein Käfig mit lachenden und 
trotzdem sportlichen Menschen auf. 
Das wollte ich auch probieren. Eine 
Mischung aus Tennis und Squash, 
aber viel sanfter zu den Gelenken. 
Es strengt das Gehirn genauso 
an wie den Körper. In den besten 
Phasen des Spiels denkt man an 
nichts anderes und der Körper geht 
ab dem Zeitpunkt, wo man sich 
im „Tunnel“ befindet, gerne über 
Grenzen. Diese Mischung aus Taktik 
und Bewegung lässt sofort Glücks-
gefühle zu. Außerdem kann man 
Padel nur zu viert spielen, damit ist 
das Soziale eine wichtige Kompo-
nente. Man lernt verschiedenste 
Menschen kennen und bleibt nicht 
in seiner Blase, was mir besonders 
wichtig ist. 

Gesundheit

Neue Angiographie-Anlage

Expertise für Darmkrebs

50-Jahrfeier am 3. Juni

Kongress Innere Medizin
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Am 14. April 2023 findet der Vinzenz 
Gruppe Kongresstag Innere Medizin 
statt. Die Veranstaltung spannt unter 
dem Motto „Reise durch die Kardio-
logie“ einen inhaltlichen Bogen von 
der Notaufnahme und Intensivstation 
über Interventionelle Therapien, 
Bildgebung und Herzinsuffizienz bis 
zur Nachsorge mit Reha und Pallia-
tivbetreuung. Kongresspräsidenten 
sind die Primarii Priv.-Doz. Dr. Martin 
Martinek und Dr. Andreas Winter. 
Veranstaltungsort ist das OÖNach-
richten FORUM in Linz.

Als derzeit einziges Darmkrebszen-
trum in Wien wurde nun das Barm-
herzige Schwestern Krankenhaus 
Wien nach den Qualitätskriterien der 
Deutschen Krebsgesellschaft (DKG) 
und OnkoZert zertifiziert. Es bietet 
Betroffenen eine hochspezialisierte 
integrierte Versorgung, deren Qualität 
von externer Seite unabhängig kont-
rolliert wurde. Pro Jahr bekommen 
rund 2.500 Männer und 1.900 Frauen 
die Diagnose Darmkrebs.
www.bhswien.at/darmkrebszentrum

In einem neu adaptierten Gebäu-
detrakt ist eine neue hochmoderne 
Anlage für Angiographien in Betrieb. 
Diese Untersuchungsmethode ist 
ein spezielles Durchleuchtungsver-
fahren, die der genauen Darstellung 
der Gefäße im Körper dient. In der 
interdisziplinären Zusammenarbeit 
zwischen Interventioneller Radio-
logie, Angiologie und Gefäßchirurgie 
bietet die Klinik ihren Patient*innen 
mit Gefäßleiden wie „Schaufenster-
krankheit“ ein sicheres Behandlungs-
konzept. www.khgh.at

Das Pflegehaus St. Louise in Maria 
Anzbach (NÖ) versorgt insgesamt 
100 Bewohner*innen in fünf Wohn-
gruppen. Am Freitag, 3. Juni 2023, 
ab 10.00 Uhr feiert die Einrichtung 
ihr 50-jähriges Bestehen mit einem 
Festgottesdienst im Garten, einem 
Rundgang durch die Fotoausstellung 
und gemütlicher Verköstigung beim 
Klosterheurigen.  www.bhs.or.at

OÄ Dr.in Ingrid Haunold mit Patient

Bewohner*innen in St. Louise
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Raphaela Janker ist ein 
einsames Kind. Die Aufmerk-
samkeit der Eltern gilt ihren 

kranken Geschwistern. Sie leidet 
darunter und entwickelt eine Essstö-
rung. „Nach den Mahlzeiten hatte 
ich Magenkrämpfe und musste mich 
übergeben, um den Druck loszu-
werden – eine automatische Reak-
tion meines Körpers“, erinnert sich 
die heute 22-Jährige. In fünf Jahren 
erhält sie zehn Diagnosen, von Gast-
ritis bis Histaminintoleranz. 
2019 kontaktiert sie sowhat., das 
zur Vinzenz Gruppe gehörende 

Kompetenzzentrum für Menschen 
mit Essstörungen. Das Team ist auf 
ambulante Betreuung spezialisiert 
und überweist Janker ins Barmher-
zige Schwestern Krankenhaus Wien. 
Endlich eine Diagnose: Magersucht. 
Und unter der Dusche die Einsicht: 
„Ich bin zu dünn – eine fremde 
Person.“ 
Auf die Diagnose folgen zwei Monate 
Therapie: Gruppen- und Einzelge-
spräche, körperliche Stabilisation 
durch Elektrolytinfusionen und ein 
Ernährungsplan nach individuellem 
Kalorienschema.

Von Karin Lehner

Rund 200.000 Österreicher*innen 
erkranken im Laufe ihres Lebens einmal 
an einer Essstörung. Professionelle 
Hilfe bekommen sie in der Vinzenz 
Gruppe: ambulant wie stationär. Zwei 
Patientinnen und eine Ärztin berichten.

Wenn Genuss 
zum Problem 
wird



ANOREXIA NERVOSA: 
Wird als Magersucht bezeichnet. Betroffene haben zu wenig 
Gewicht und Angst vor dem Zunehmen. Zur Kontrolle erbrechen 
manche Betroffene oder nehmen Abführmittel. 

BULIMIA NERVOSA:  
Ess-Brech-Sucht. Heißhungeranfällen folgen Erbrechen und der 
Missbrauch von Abführmitteln oder Appetitzüglern.

BINGE EATING DISORDER: 
Esssucht. Exzessive Kalorienaufnahme ohne Erbrechen.

Ärztin Larisa Dzirlo 
(li.) spricht mit Pati-
entin Raphaela Janker 
über die Entwicklung 
einer Magersucht.
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Die vielen Gesichter der Essstörung
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Raphalea Janker erkennt mittlerweile, wenn sie Unterstützung braucht.

Nach der Entlassung ein Jahr Norma-
lität. Dann der Rückfall. Janker ist 
müde und kraftlos, sie zieht sich von 
ihren Freund*innen zurück. Heute 
ist die Niederösterreicherin wieder 
im Krankenhaus und zuversichtlich. 
„Ich schaffe es erneut. Aber ohne 
professionelle Hilfe geht es nicht.“ Ihr 
Lichtblick: die begonnene Lehre zur 
Konditormeisterin, ausgerechnet.

Angst vor Keksen und Torten
Unterstützung erhält Janker von Dr.in 
Larisa Dzirlo, Fachärztin für Innere 
Medizin, Gastroenterologie und 
Hepatologie, Ärztin für Psychosoma-
tische Medizin sowie Psychothera-
peutin in Ausbildung unter Supervi-
sion. Im Herbst sah sie gefährliche 
Jahreszeiten kommen. „Rund um 
Weihnachten wenden sich vermehrt 
Menschen mit Essstörungen an uns, 
weil sich hier vieles um Speisen und 
Genuss dreht. Betroffene können 
die Erwartungen nicht erfüllen und 
kommen unter Druck. Schuldgefühle 
und Angst in puncto Kontrollverlust 
sind die Folge.“
Rund 200.000 Österreicher*innen 
leiden im Laufe ihres Lebens einmal 
an einer Essstörung. Frauen häufiger 
als Männer, betroffen ist jede 15. 

Am gefährdetsten sind Mädchen im 
Alter zwischen 14 und 20 Jahren. 
Ein Prozent der 15- bis 20-Jährigen 
erkrankt an Anorexie, rund 2.500 
junge Frauen. Zwei bis vier Prozent 
der 20- bis 30-Jährigen haben Bulimie, 

insgesamt 6.500. Dzirlo warnt: 
„Durch Krisen steigt die Zahl psychi-
scher Erkrankungen stark an. Wir 
schlucken die Angst sprichwörtlich 
hinunter – mit Folgen.“

Essstörung mit Jo-Jo-Effekt 
Der Body-Mass-Index (BMI) ist ein 
Richtwert in puncto Gewicht. Ab 18,5 
liegt er im Normalbereich. Gefährli-
ches Untergewicht zeigt ein BMI unter 
16. Einer ab 25 ist ein Signal für Über-
wicht, ab 30 für Adipositas. „Ist der 
BMI zu niedrig, handelt es sich um 
eine unbehandelte Essstörung, die 
chronisch werden kann“, diagnosti-
ziert Dzirlo. „Es ist es wichtig, andere 
Erkrankungen auszuschließen, die zu 
einem Untergewicht führen können.“ 
Je früher die Behandlung beginne, 
desto besser sei die Prognose. Eine 
Anorexie mit einem niedrigen BMI 
von 14 oder 15 sei eine lebensbedroh-
liche Erkrankung. „Die Herzfrequenz 
ist zu langsam und jeder Infekt 

Dolmetscherin 
Anna-Maria S.* 

(li.) sah zu oft 
Germany's Next 

Topmodel.



Anna-Maria S.*
Patientin

Die Krankheit ist 
mit professioneller 

Hilfe leichter zu 
besiegen.
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„Tabus brechen und 
entstigmatisieren“

Essstörungen sind noch immer ein Ta-
buthema. Das weiß keiner besser als Dr. 
Christof Argeny, Facharzt für Psychiatrie, 
Psychotherapeut und ärztlicher Leiter 
von sowhat., dem Kompetenzzentrum 
für Menschen mit Essstörungen. „Wir 
möchten Tabus brechen und die Erkran-
kung entstigmatisieren. Eine umfassende 
Versorgung unserer Patient*innen ist 
unser wichtigstes Ziel.“
sowhat. ist seit 2017 Teil der Vinzenz 
Gruppe. Ein Team aus Allgemeinmedizin, 
Psychotherapie, Psychologie, Diätologie, 
Sozial- und Angehörigenarbeit berät und 
behandelt ambulant rund 1.000 Men-
schen pro Jahr – in einem mehrjährigen 
und hochfrequenten Therapieprogramm. 
Derzeit gibt es drei Standorte: in Wien 
(Gerstnerstraße 3, 1150), St. Pölten (Grenz-
gasse 12) und Mödling (Bahnstraße 4). 

Information:
www.sowhat.at 
Tel.: +43 1 4065717-0 
E-Mail: info@sowhat.at

gefährlich.“ Die Behandlung ist Teamwork verschiedener 
Disziplinen: Innere Medizin, Psychiatrie, Psychologie, Diäto-
logie, Pflege, Seelsorge und Sozialarbeit.
Ein zu hoher BMI hinterlässt ebenfalls Spuren in erhöhten 
Fettwerten, Diabetes Typ 2 und Bluthochdruck. Dzirlo: „Das 
metabolische Syndrom – ein großes Problem.“ Zunächst werde 
konservativ behandelt, vor allem mit Diät, Psychotherapie und 
Bewegungsprogramm. Erst wenn das versage, kämen chirur-
gische Eingriffe in Frage. Die Therapie sei ein Langstrecken-
lauf. „Eine Essstörung kann immer wieder aufpoppen.“ 
 
„Alleine schaffe ich es nicht“
Anna-Maria S.* kennt diese Spirale. Die 32-jährige Soziologin 
arbeitet als Schriftdolmetscherin und erkrankt erstmals im 
Teenageralter. „Damals lief gerade ‚Germany’s Next Topmodel‘ 
im Fernsehen – mit lauter dünnen Mädchen. Parallel dazu die 
schlammige Scheidung meiner Eltern. Weil ich die Perspektive 
meiner Mutter eingenommen hatte, machte mein Vater böse 
Kommentare über meinen Körper: ‚Du wirst fett werden.‘“ Ihre 
Trotzreaktion: „Jetzt zeige ich es dir.“ Die Folge: eine Anorexia 
Nervosa. Die Menstruation setzt aus, dafür folgen Schwindel, 
Müdigkeit und schlechte Leistungen in der Schule. „Doch als 
ehrgeiziger Mensch schaffte ich es zunächst selbst, wieder 
mehr zu essen.“ 
Dann ein Freund mit Essstörungen: „Das hat mich getriggert. 
Ich machte mir Sorgen um ihn und empfand gleichzeitig Neid, 
weil ich vom Dünn-Ideal nie weggekommen bin.“ Wieder-
holter Streit, dann das Beziehungsende. Anna-Maria fängt an, 
viel Sport zu treiben, und kontrolliert ihr Essverhalten. Bald 
ist klar: „Alleine schaffe ich es nicht.“ Sie kontaktiert sowhat. 
Hier folgt eine Dramatherapie. „Wir sprechen viel über meine 
Erinnerung und Fat Shaming. Der Beginn eines langen Refle-
xionsprozesses.“ Ausflüchte in puncto Essen hat sie immer 
noch, aber kein Angst-Food. Für Betroffene hat sie einen Rat. 
„Unterstützung suchen und annehmen. Die Krankheit ist mit 
professioneller Hilfe leichter zu besiegen. Keine Angst vor 
Veränderung.“  

*Name von der Redaktion geändert

Termin

Am 11. Mai 2023 findet der Aktionstag 
Adipositas im Barmherzige Schwestern 
Krankenhaus Wien statt. Das Adipositas-
Zentrum im Barmherzige Schwestern 
Krankenhaus Wien, Vinzenz Gruppe, im 
6. Bezirk bietet ein umfassendes Thera-
pieangebot für Betroffene: Adipositas-
Chirurgie, Coping School, Internistische 
Adipositas Ambulanz.



In Ländern wie Österreich und 
Deutschland ist das Gesundheits-
system für rund sieben Prozent des 
gesamten CO2-Ausstoßes verant-
wortlich. Ein durchschnittliches 
Krankenhaus verbraucht beispiels-
weise jährlich so viel Energie wie eine 
Kleinstadt. Alleine in der Vinzenz 
Gruppe werden pro Jahr drei Milli-
onen Menüs für Patient*innen und 
Mitarbeiter*innen zubereitet, ausge-
liefert und verzehrt. Doch Nachhaltig-
keit umfasst noch viel mehr Themen, 
die in Kranken- und Pflegeeinrich-
tungen eine große Rolle spielen. 

Geprüfte Nachhaltigkeit
Um systematischen Umweltschutz im 
Alltag zu etablieren, hat die gemein-
nützige Vinzenz Gruppe voriges Jahr 
die sogenannte EMAS-Zertifizierung 
abgeschlossen. Mit diesem Umwelt-
managementsystem verpflichten sich 

Michael Heinisch
Geschäftsführer

Wir wollen den Anteil
an erneuerbaren 

Energieträgern bis 2030 
auf 90 Prozent steigern.

europaweit Organisationen, Behörden 
und Unternehmen, laufend Optimie-
rungen in puncto Energie, Abfall, 
Abwasser, Materialien und Biodiver-
sität vorzunehmen. Externe TÜV-
Kontrollen checken regelmäßig, ob die 
angepeilten Ziele tatsächlich erreicht 
werden.
Ein wichtiges Ziel von EMAS ist, dass 
die mehr als 8.500 Mitarbeiter*innen 

in den verschiedenen Einrichtungen 
der Vinzenz Gruppe im Alltag an das 
Thema Nachhaltigkeit denken und 
eigene Ideen einbringen. Von der 
Küchenhilfe bis zur OP-Assistenz, von 
der Oberärztin bis zum Verwaltungs-
angestellten. 
Einige Zahlenbeispiele veranschauli-
chen die großen Effekte des nachhal-
tigen Managements. 

Energie, Narkosegase, Transportwege und Essen: Kranken-
häuser können überraschend viel zum Umweltschutz und zur 
Nachhaltigkeit beitragen. 

Von Claudia Schanza

Gesunde Menschen, 
gesunde Umwelt

LOGISTIK
CO2

Vinzenz Gruppe | Nachhaltigkeit

In Oberösterreich fuhren 
Lkw bis zu 30-mal täglich 
mit Einzellieferungen zu 
Spitälern. Mit einem völlig 
neuen Logistikkonzept 
wurde dies auf ein- bis 
zweimal reduziert. 

Die gefahrenen Lkw- 
Kilometer verringerten sich 
von 112.000 km (2014) auf 
36.000 km (2021).  

112.000 km

36.000 km
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MEDIZIN
CO2

ENERGIE
CO2

NAHRUNG
CO2

WASSER

Das Krankenhaus 
St. Josef Braunau 
hat seit 2012 den 
Wasserverbrauch 
halbiert. 

Das Gastrounternehmen Kulinario 
möchte den Fleischanteil an den 
Mahlzeiten um 20 % reduzieren.

In nur einem Jahr führte die 
Lebensmittelabfallvermei-
dung der Vinzenz Gruppe zu 
einer Einsparung von 126 
Tonnen CO2. Das entspricht 
mehr als 10.000 CO2-kom-
pensierenden Bäumen.

Eine siebenstündige Operation mit dem häufig 
eingesetzten Anästhetikum Desfluran entspricht 
hinsichtlich Emissionen einer rund 15.000 Kilometer 
langen Autofahrt, da ein beträchtlicher Teil des Gases 
unweigerlich entweicht. Deshalb werden andere Nar-
kosemittel eingesetzt.

Das Orthopädische Spital 
Speising Wien hat Lachgas 
voriges Jahr aus dem OP 
verbannt. Seither konnte es 
seinen CO2-Fußabdruck um 
7 % reduzieren.  

7 %

13 x
Wien–Palermo
15.000 km

Wien

Palermo

Seit 2015 verwendet die Vinzenz Gruppe 
ausschließlich Ökostrom und zur Heizung 
vorwiegend Fernwärme. Der Anteil an 
erneuerbaren Energieträgern liegt beim 
Gesamtenergieverbrauch bei rund 72 %. 72 %

85 % Wasserkraft

8 % Windenergie

4 % Biomasse

2 % Sonnenenergie
1 % sonstige Ökoenergie

Alle Standorte werden mit Photo-
voltaik ausgestattet, den Anfang 
machte 2021 das Barmherzige 
Schwestern Krankenhaus Wien, 
auch Barmherzige Schwestern 
Pflege und Wohnen nützt 
Sonnenstrom. 

Im Krankenhaus der Barmherzigen 
Schwestern Ried, im Göttlicher Heiland 
Krankenhaus Wien und im St. Josef 
Krankenhaus Wien kommen bereits 
Erdwärmepumpen zum Einsatz und 
werden weiter ausgebaut. 

10.000
Bäume

Heute wird um 12 % weniger 
Essen weggeworfen als vor 
vier Jahren. 

12 %

20 %
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Eine neue Technik in der Schulterchirurgie sorgt nicht nur für 
raschere Heilung, sondern baut sogar ausgedünntes Sehnenge-
webe neu auf. Ein Patient und seine Ärztin erklären diese revo-
lutionäre Methode.

August Kohaut nimmt ein Glas aus 
einem der oberen Küchenschränke. 
Nichts Besonderes? Eigentlich ja, aber 
nicht für den 64-Jährigen, der durch 
eine starke Abnutzung der Sehne an 
der Rotatorenmanschette der rechten 
Schulter seinen Arm kaum mehr 
heben konnte – und das auch nur 
unter extrem starken Schmerzen.

Häufige Schultersehnenrisse
Die sogenannte Rotatorenmanschette 
ist ein Verbund aus vier Sehnen, die 
den Oberarmkopf im Schultergelenk 

stabil zentrieren. Da der Oberarm-
kopf im Vergleich zur Gelenkspfanne 
von Natur aus überdimensioniert ist, 
nehmen diese eine zentrale Rolle für 
die Schultergesundheit ein. Die Rota-
torenmanschette ist aber nicht nur 
ein besonders wichtiger Bestandteil 
des Bewegungsapparates der Schulter, 
sondern auch ein sehr anfälliger, wie 
Oberärztin Dr.in Alexandra Pokorny-
Olsen weiß. 
Die Fachärztin für Orthopädie und 
Orthopädische Chirurgie ist Spezi-
alteamleiterin Schulterchirurgie 

Kollagenpflaster  
für die Schulter

Von Heike Kossdorff

am Orthopädischen Spital Speising. 
„Rupturen, also Risse, der Rotato-
renmanschetten gehören zu den 
häufigsten Verletzungen der Schulter 
und können zu starken Schmerzen 
und schweren Funktionseinschrän-
kungen führen. Zu diesen Rissen 
kommt es häufig aufgrund von 
Abnutzung, sogenannte degenerative 
Rupturen.“ Im Fall von August Kohaut 
hat ein Sporn in der Schulter die Sehne 
langsam über viele Jahre zerstört. 
Generell tendieren kleine Sehnenrisse 
dazu, mit der Zeit größer und schwer-
wiegender zu werden, sodass eine 
Operation erforderlich wird.

Sehnengewebe wird verdickt
Standardmäßig werden gerissene 
Sehnen genäht, das Problem ist 
jedoch, dass einmal ausgedünnte 
Sehnensubstanz so nicht wieder 
aufgebaut werden kann. Im Ortho-
pädischen Spital Speising Wien gibt 
es nun aber eine neue Methode, die 
genau das bewirken kann, erklärt die 
Schulterexpertin. „Spezielle Kollagen-
Patches werden auf die abgenützte 
oder gerissene Sehne gelegt und dort 
mit sich wieder auflösenden Befesti-
gungen fixiert.“ Sie sind bioinduktiv, 
das heißt, sie führen zu einer biolo-
gischen Reaktion des Empfagenden. 
„Im Laufe von etwa sechs Monaten 
werden die Patches umgebaut und 
erst mit Bindegewebszellen, danach 
auch mit Sehnenzellen durchsetzt.“ Orthopädin Alexandra Pokorny-Olsen zeigt auf die Problemzone der Schulter. 
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August Kohaut ist 
froh, im Alltag wieder 
zugreifen zu können.

Sie bilden also richtiges Sehnenge-
webe, so kann eine Ausdünnung 
der Sehne wieder korrigiert werden. 
„Fasst man es simpel zusammen, ist 
es so, als würde man einen Flicken 
auf ein Loch in der Hose nähen.“

Wirkungsvolle Technik bei Rissen
Die Patches, zu Deutsch: Pflaster, 
Flicken, stammen von einer 
bestimmten Rinderherde aus Neusee-
land, die besonders erregerfrei ist. Das 
Kollagen wird aus den Achillessehnen 
der Tiere gewonnen, gefriergetrocknet 
und als hochporöse Patches dann auf 
die Sehnen gelegt. „Wir können damit 
manche Teileinrisse von Schulter-
sehnen behandeln, ohne dass wir 
diese nähen müssen. Auch versorgte 
Komplettrisse können wir zusätzlich 
verstärken“, beschreibt Pokorny-Olsen 
das Einsatzgebiet der Patches.

Eingriff mit vielen Vorteilen
Neben dem großen Bonus des sich 
neu bildenden Sehnengewebes haben 
diese Kollagenflicken noch weitere 
Vorteile. „Der Eingriff ist kürzer, 

somit auch die Narkosezeit, 
die Heilung verläuft rascher. 
Darum haben die Patient*innen 
weniger Schmerzen und die 
Rehabilitation ist früher möglich.“ 
Diese Erfahrung machte auch August 
Kohaut. Er wurde als einer der Ersten 
im September des Vorjahres operiert. 
„Der Eingriff war minimalinvasiv 
in der Tagesklinik. Ich bin noch 
am selben Tag wieder nach Hause 
gegangen – und das zu Fuß“, erinnert 
er sich. „Ich habe so wenig Schmerzen 
gehabt, dass ich nicht einmal eine 
Schmerztablette geschluckt habe.“ 
Nach einer Ruhigstellung der Schulter 
von rund zwei Wochen folgte eine 
Phase, in der bestimmte Bewegungen 
wie Über-Kopf-Tätigkeiten noch 
vermieden werden sollen. Nach 
spätestens drei Monaten gibt es 
keinerlei Einschränkungen mehr.

Speising als Vorreiter 
Das Orthopädische Spital Speising ist 
das erste Krankenhaus in Österreich, 
das die Kollagen-Patches eingesetzt 
hat. Seit August 2022 wurden von 

den hoch 
spezialisierten 
Schulterexpert*innen bisher 15 
Patient*innen damit versorgt. Da die 
Implantate sehr kostenintensiv sind, 
können nicht alle Rotatorenman-
schetten damit behandelt werden. 
„Es sind vor allem eher jüngere 
Betroffene, die in der Regel einen 
Substanzdefekt haben.“ Schulterchi-
rurgin Alexandra Pokorny-Olsen ist 
überzeugt, dass die Patches künftig 
häufiger eingesetzt werden können. 
International gibt es damit bereits 
Erfahrungswerte von fünf Jahren. 
„Diese sind sehr positiv, die neu 
verdickten Sehnen bleiben stabil.“  

4
Sehnen halten den 

Oberarmkopf im 
Schultergelenk.



Forschung zu Infekten 
bei neuen Gelenken

Wenn ein neues Gelenk eingesetzt 
wird, herrschen besonders hohe Hygi-
enestandards. Das OP-Team desinfi-
ziert die von Natur aus keimbesiedelte 
Haut und deckt sie mit einer spezi-
ellen Folie ab, damit das Implantat die 
Haut nicht berühren kann. Zusätzlich 
sorgen spezielle Spüllösungen und 
Antibiotika für noch mehr Sicherheit. 
Einige wenige Risikofaktoren für 
eine Infektion bleiben dennoch, 
weiß Oberarzt Priv.-Doz. Dr. Jochen 
Hofstätter, der Leiter des Michael-
Ogon-Labors für orthopädische 
Forschung im Orthopädischen Spital 
Speising. „Durch den Fortschritt der 
Medizin wie etwa die immer scho-
nenderen OP-Methoden können heute 
ältere und kränkere Patientinnen 
und Patienten als früher operiert 
werden.“ Das ist natürlich sehr positiv. 
„Gleichzeitig bedeutet das aber, dass 
die individuellen Risikofaktoren wie 
beispielsweise ein geschwächtes 
Immunsystem, Diabetes, Rauchen 
oder Übergewicht zunehmen. Und so 
steigt das Risiko einer Infektion.“

Risikofaktoren erkennen
Ein Ziel der Forschungsaktivitäten 
von Hofstätter und dessen Team ist es 

deshalb, die Risikoprofile zu identi-
fizieren. „Wir haben hier in Speising 
sehr große Endoprothetikabteilungen, 
jährlich werden etwa 3.000 künstliche 
Knie oder Hüften implantiert.“ Da es 
in Österreich kein Endoprothesen-
register und deshalb keine vernetzten 
Daten gibt, hat das Speisinger Labor 
die Daten der Patientinnen* und 
Patienten* aus den vergangenen 
zehn Jahren aufgearbeitet. „Durch 
das Evaluieren dieser Informationen 
können wir individuelle Risikofak-
toren für Komplikationen erkennen 
und in Folge noch besser auf diese 
eingehen.“

Neue Testverfahren
Zudem wurde eine Biobank für 
Gewebeproben geschaffen. „Das 
ermöglicht uns, neue Verfahren – 
etwa zur raschen Diagnosefindung – 
auszutesten“, erklärt Hofstätter. „Das 
ist entscheidend, denn ein wichtiger 
Schritt zur raschen Behandlung einer 
Infektion ist die richtige Diagnose.“ 
Dafür arbeitet das Michael-
Ogon-Labor mit internationalen 
Forschungseinrichtungen und 
innovativen Firmen zusammen, um 
etwa sogenannte Biomarker zu testen. 

Wieso kommt es bei Gelenksimplantaten immer wieder zu 
gefährlichen Infektionen? Im Michael-Ogon-Labor suchen 
Forscher*innen die Antworten für Knie- und Hüftimplantate.

Von Heike Kossdorff

„Das sind verschiedene körpereigene 
Substanzen, die anzeigen können, ob 
tatsächlich eine Infektion im Körper 
besteht. Denn diese ist nicht immer 
äußerlich, wie etwa durch ein rotes 
Knie, zu erkennen.“ Ergeben die Tests, 
dass sich bestimmte Verfahren beson-
ders gut eignen, werden diese rasch in 
den Spitalsalltag übernommen.

Forschung für die Patient*innen
Gleichzeitig ist das renommierte 
Labor Kooperationspartner für 
Implantatfirmen und Pharmaun-
ternehmen. Das Orthopädische 
Spital Speising hat so frühen Zugang 
zu neuen Entwicklungen, was für 
die Patient*innen aus Hofstätters 
Sicht ein klarer Vorteil ist. „Unser 
Ziel bei allen Forschungstätig-
keiten ist immer, die qualitative 
Patient*innenversorgung noch weiter 
zu verbessern.“ 

Medizin | Innovation

Jochen Hofstätter leitet in Wien das 
Michael-Ogon-Labor.
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Ein Leitbild für 
die Pflege
Wer im Krankenhaus liegt, möchte 
sicher sein, dass er von hochqua-
lifizierten und professionellen 
Pflegekräften betreut wird. Doch 
nicht nur die Patient*innen, auch 
die Pflegefachkräfte wünschen 
sich ein Arbeitsumfeld, das 
Fachkompetenz und Menschlichkeit 
gleichermaßen fördert. Die Vinzenz Gruppe hat nun 
ein Pflegeverständnis entwickelt, das einen klaren 
Rahmen für die Pflege in ihren Einrichtungen bietet. 
Es beschreibt die Haltung, die notwendig ist, damit 
die Arbeit in der Pflege sinnvoll und bewältigbar ist 
und Raum für Entfaltung und Weiterentwicklung 
bietet. „Unser Pflegeverständnis beschreibt, wie wir 
Pflege verstehen und leisten wollen“, sagt Barbara 
Klemensich, Vorsitzende der Pflegedirektor*innen 
in der Vinzenz Gruppe. „Wir stellen den Menschen 
in den Mittelpunkt und begegnen ihm mit hoher 
pflegerischer Fachlichkeit, ehrlichem Interesse und 
Einfühlungsvermögen. Menschen in besonderen 
Lebenssituationen zu unterstützen und mit ihnen in 
Beziehung zu treten, ist sinnstiftend, macht Freude, 
motiviert und gibt Kraft.“ Dieses klare Pflegever-
ständnis ermöglicht es den Pflegenden, noch besser 
auf die Bedürfnisse der Patient*innen einzugehen. 
Klemensich betont: „Wenn Menschen wissen, dass 
sie in einer Klinik mit klarem Pflegeverständnis gut 
versorgt werden, steigt ihre Zufriedenheit.“ Und sie 
ist überzeugt: „Unser Pflegeverständnis zu leben, 
bedeutet einen Mehrwert für alle: für die uns anver-
trauten Menschen, für die Pflegenden und für unsere 
Einrichtungen.“ www.vinzenzgruppe.at  

Für das Ordensklinikum Innviertel wurde ein eigenes 
Logo geschaffen, das die Identitäten des Krankenhauses 
St. Josef Braunau und des Krankenhauses der Barmher-
zigen Schwestern Ried zusammenführt. Der Baum ist 
ein geerdetes und positives Symbol, in dem sich beide 
Häuser sehr gut wiederfinden. Der Stamm hat den 
charakteristischen Farbton der umbrischen Erde und 
somit der Heimat des Heiligen Franziskus. Die Krone 
mit den Früchten repräsentiert die bunte Blume des 
Krankenhauses der Barmherzigen Schwestern Ried. 

Neues Logo

Aufstehen, Krone richten, weitergehen. Nicht zurück-
schauen, immer nur nach vorne. Das muss man aus-
halten. Ratschläge in dieser Tonart gibt es zuhauf, 
zu hören bekommt man sie meist von jenen, die mit 
scheinbarer Leichtigkeit Schwierigkeiten überwinden 
und trotz widrigster Umstände lebensmutig bleiben 
(können). Warum gelingt es manchen Menschen 
besser als anderen, Rückschläge, (seelische) Verlet-
zungen oder schwere Belastungen, ja traumatische 
Erlebnisse wegzustecken, während andere endlos 
nicht aus einer Negativspirale herauskommen? 
Antworten sind gerade in einer Zeit, in der Krise auf 
Krise folgt, wieder mehr als gefragt. Resilienz, die 
Widerstandsfähigkeit der menschlichen Psyche, ist 
einer der Schlüssel dafür. Das Wort leitet sich vom 
lateinischen „resilire“ ab und meint zurückspringen, 
abprallen. Zahlreiche Studien zeigten seit dem Beginn 
der Resilienzforschung in den 1950er Jahren, dass 
Menschen über eine derartige innere Kraft verfügen, 
selbst widrigste Umstände oder Lebensbedingungen 
ohne Schaden für ihre Psyche zu überstehen. Nun 
sind diese Widerstandskräfte aber nicht bei allen 
gleich ausgeprägt. Neben einigen angeborenen 
Faktoren wie Optimismus und Vertrauen in sich selbst 
sind auch gute soziale Beziehungen ein wesentlicher 
Schutzfaktor. Das Gute: Resilienz lässt sich erlernen  
und verstärken, wie neuere Studien zeigen. Wer sich 
mit sich selbst, seinen persönlichen Ressourcen – 
Dinge oder Tätigkeiten, die entspannen oder aufbau-
en ebenso wie soziale Kontakte – beschäftigt und 
konstruktiv an Hürden herangeht, fördert langfristig 
die positiven Effekte auf seine psychische Gesundheit.   
Vielleicht ist das gerade in Krisenzeiten das wirk-
samste Medikament, das wir uns zuführen können.

Gastkommentar

Resilienz lässt sich erlernen
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Ingrid Teufl, 
Kurier

Der Kommentar gibt die Meinung der Autorin wieder und muss nicht 
mit der Meinung der Redaktion übereinstimmen.

Vinzenz Gruppe | Aktuell

Unser PflegeverständnisKompetenz macht’s richtig. Haltung macht’s aus.

Respekt
Werte

Ethikkodex

Wert- 
schätzung

Spiritualität

Personen- zentriertheit

Ganzheitlichkeit

Individualität

Fachexpertise

Hochwertige Ausbildung

Laufende  Qualitätsarbeit

Laufende Fort- und  Weiterbildung

(Berufs-)Erfahrung

Orientierung an neuesten wissenschaftlichen  Erkenntnissen

Relevante Rechtsgrundlagen

Christliche  Eckpfeiler
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Verengte Halsschlagadern zählen zu den häufigsten Auslösern 
von Schlaganfällen. Eine Oberösterreichern erzählt, welche 
mysteriösen Symptome sie ins Krankenhaus führten.

Von Josef Haslinger

Gertraud Bayer wusste nicht, wie ihr 
geschah. Gleich mehrmals sackte die 
fitte Seniorin im Vorjahr plötzlich 
bewusstlos zusammen, ohne dass sie 
vorher gesundheitliche Beschwerden 
gehabt hätte. Dass sie danach vorü-
bergehend Sprachprobleme hatte, ihre 
linke Hand leicht zitterte und kraftlos 
war, verunsicherte sie zusätzlich. 

Die Oberösterreicherin nahm die 
Alarmzeichen ernst. Zum Glück, 
denn im Krankenhaus der Barm-
herzigen Schwestern Ried stellte 
sich heraus, dass ihre rechte Hals-
schlagader durch Ablagerungen 
bereits zu 90 Prozent verengt war. 
Deshalb war es zu Durchblutungs-
störungen gekommen, sogenannten 

transitorischen ischämischen 
Attacken (TIA), oft Vorboten eines 
schweren Schlaganfalls.

Ablagerungen werden beseitigt
Dabei treffen die klassischen 
Risikofaktoren für Schlaganfälle 
auf Gertraud Bayer nicht zu. Die 
79-Jährige hat nie geraucht, ist 

Eine OP gegen den 
Schlaganfall 
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schlank und sportlich. Ihre geliebten 
Walking-Runden kann sie jetzt 
wieder bedenkenlos drehen. „Ich 
bin sehr froh, dass das Problem 
behoben ist.“ Eine Operation an der 
Halsschlagader, der sogenannten 
Arteria carotis, hat die Ablagerungen 
beseitigt, ehe sie sich möglicherweise 
ablösen und mit dem Blutstrom ins 
Gehirn gelangen konnten.

Oberarzt Dr. Gilbert Hainzl leitet 
das Gefäßzentrum im Innviertler 
Schwerpunktspital. „Ab einem 
bestimmten Ausmaß der Verengung 
kann diese Operation entscheidend 
dazu beitragen, die Entstehung eines 
Schlaganfalls zu verhindern.“ Dabei 
öffnet er die betroffene Halsarterie 
und entfernt die Ablagerungen der 
Innenschicht. Mit einer speziellen 
Nahttechnik verschließt er das Blut-
gefäß wieder. Während des gesamten 
Eingriffs, der in Vollnarkose erfolgt, 
überwacht das Team lückenlos 
Durchblutung und Sauerstoffsätti-
gung. In bestimmten Fällen kann 
es erforderlich sein, alternativ das 
verengte Gefäß durch ein Implantat 
(Stent) offenzuhalten. 

OP in höherem Alter möglich 
Der Eingriff erfolgt nach einem 
Schlaganfall bzw. einer TIA, um ein 
weiteres, dann womöglich schwer-
wiegenderes Ereignis zu verhindern. 
Treffen bestimmte Risikofaktoren 
zusammen, wird schon operiert, 
bevor Symptome auftreten. Im 
vergangenen Jahr wurden im Kran-
kenhaus der Barmherzigen Schwes-
tern Ried mehr als 60 Patient*innen 
auf diese Weise behandelt, deutlich 
mehr als zuvor. Angesichts der stei-
genden Lebenserwartung werden 
Carotis-Eingriffe längst auch bei über 
80-jährigen Patient*innen erfolgreich 
vorgenommen.

Die individuelle Vorgangsweise für 
jede Patientin*, jeden Patienten* 
beurteilen im Rieder Gefäßzentrum 
Fachleute aus den Fächern Chirurgie, 
Neurologie, Radiologie, Kardiologie 
und Innere Medizin gemeinsam. 
Auch die Gefäßambulanz wird inter-
disziplinär geführt. 
Dr. Johannes Huber ist der Ärzt-
liche Direktor des Krankenhauses. 
„Zusammen mit der Stroke Unit – der 
einzigen Schlaganfallspezialeinheit 
im Innviertel – bietet unser Gefäß-
zentrum den Menschen in der Region 
in Sachen Schlaganfall nicht nur 
optimale Therapie, sondern auch 
wirkungsvolle Prävention.“ Gertraud 
Bayer bestätigt das. „Ich bin wirklich 
sehr zufrieden. Mir geht es gut!“ 

Gilbert Hainzl
Internist

Schlaganfälle 
können durch 

einen rechtzeitigen 
Eingriff vermieden 

werden.
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Medizin | Gefäße

Gertraud Bayer hat nach 
ihrer Carotis-OP einen 

Kontrolltermin bei ihrem 
Arzt im Gefäßzentrum.
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 Der Patient 
bekommt genau 
jene Speise, die 
für ihn gesund ist 
und die er ange-
kreuzt hat.

Sobald die einzelnen 
Stationen die Kom-

ponenten des Mittag-
essens fertig haben, 

startet das Befüllen der 
Tabletts. 

Gerhard Jung beginnt den Tag um 4.30 
Uhr morgens in seinem Büro.  

 Ab 5.00 Uhr 
werden die Früh-

stücksbestellungen 
auf kleine Tabletts 

sortiert. Kleine 
Karten verraten 

Patient*innennamen 
und Zimmer.

Die Arbeit am  
Tablettband ist eine  

logistische Herkules-
aufgabe.  



450
Mahlzeiten in 
zehn Stunden

Ein Arbeitstag mit Chefkoch Gerhard Jung und seinem Team 
in einer Krankenhausküche. Zehn Stunden, in denen ruckzuck  
450 Mahlzeiten für Patient*innen und Mitarbeiter*innen zube-
reitet werden. 

Von Silke Tabernik und Claudia Schanza

Die Küche des Herz-Jesu Kranken-
hauses hat bereits zweimal den 
Küchen-Oscar der Vinzenz Gruppe 
gewonnen. Kein Wunder, hat Chef 
Gerhard Jung (39) vorher schon am 
Wiener Opernball, in der Kuchl-
masterei und beim prominenten 
Kirchenwirt gekocht. Seit neun Jahren 
arbeitet der 39-Jährige in der Küche 
des Herz-Jesu Krankenhauses. In 
seinem Team arbeiten insgesamt 22 
Leute. Gerhard Jungs präzise getaktete 
Arbeit dauert bis zu zehn Stunden 
zwischen Essensband, Büro, Kantine 
und Café. „Koch ist nicht nur ein 
Beruf, sondern eine Berufung.“

4.30 Uhr. Wenn der Küchenchef 
seinen Arbeitsalltag im Büro beginnt, 
sind lediglich die Nachtdienste im 
Herz-Jesu Krankenhaus besetzt. 
Er checkt seine Mails und druckt 
Produktionslisten aus. Die Herz-Jesu 
Küche versorgt Patient*innen, Hort 
und Kindergarten, Ordensschwestern, 
die Kantine für die Mitarbeiter*innen 
und das Kaffeehaus. Nach der Büro-
arbeit geht er in die Küche, um alle 
wichtigen Geräte für die Frühstücks-
produktion zu starten.

5.00 Uhr. Sobald alle Köch*innen 
da sind, geht die Vorbereitung fürs 
Frühstück los. „Ich teile das Team 
so ein, dass nicht alle immer das 
Gleiche machen. Abwechslung im 
Job ist wichtig“, erklärt Jung. Die 

Frühstücksproduktion wird an 
mehreren Stationen gleichzeitig 
abgewickelt. Danach startet das 
Tablettband, eine logistische Herku-
lesaufgabe. Denn auf jedes Tablett 
kommt eine Tablettkarte mit Namen, 
Bestellung und Zimmernummer 
der Patient*innen. „Man muss sehr 
schnell lesen und rasch zum richtigen 
Produkt greifen.“ 

6.30 Uhr. Bei der Endkontrolle wird 
alles auf seine Richtigkeit überprüft. 
Spätestens um 6.30 Uhr kommen die 
vollen Tabletts zur Verteilung auf die 
Stationen. Im Herz-Jesu Krankenhaus 
gibt es eine große Auswahl an Gebäck, 
süßen und salzigen Aufstrichen, Obst, 
Joghurts und anderem.

7.00 Uhr. Gleich nach der Küchen-
reinigung startet die Produktion des 
Mittagessens. „Wir kochen jeden Tag 
frisch. Die Patient*innen wählen aus 
verschiedenen Menüs. Zusätzlich gibt 
es Spezialaufträge von der Diäto-
logie“, erklärt der Chefkoch. Er 
kocht fast immer mit und ist in 
der Küche nicht nur Kontrol-
leur, sondern mitten im Team. 
Zwischendurch erledigt er 
Bestellungen, nimmt Liefe-
rungen entgegen und führt 
Qualitätskontrollen durch. 

10.30 Uhr. Hauptgericht, 
Beilagen, Salat, Dessert: Zu 

Mittag läuft es ähnlich wie in der 
Früh, aber weil es nun warme Speisen 
gibt, muss alles noch rascher gehen. 
Wenn die einzelnen Stationen stehen, 
geht es los mit dem Befüllen der 
Tabletts. 

11.30 Uhr. Das Mittagessen ist fertig 
zum Ausliefern. Und während sich die 
Patient*innen und Mitarbeiter*innen 
das Menü schmecken lassen, bereitet 
die Crew in der Küche das Abendessen 
vor. Gleichzeitig trifft eine Köchin* 
oder ein Koch* schon Vorbereitungen 
für den nächsten Tag und ein*e 
andere*r kümmert sich um die À-la-
carte-Gerichte aus dem Cafe. Gerhard 
Jung erledigt Bestellungen für den 
nächsten Tag, sobald alles ins System 
eingegeben ist. Und spätestens um 
14.30 Uhr hat er Dienstschluss. 

Ernährung | Küche

Gesundheit geht 
durch den Magen  
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Vita

Leib & Seele | Interview
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Bernhard Kogler, BSc, 36, stammt 
aus Kufstein und arbeitet seit 
2021 als Physiotherapeut in 
der HerzReha Herz-Kreislauf-
Zentrum Bad Ischl. Nach dem 
HAK-Abschluss in Wörgl und 
seiner beruflichen Laufbahn im 
Finanzwesen hat sich Kogler 
2013 umorientiert. Er schloss 
das Physiotherapiestudium an 
der FH Salzburg 2018 mit dem 
Bachelor erfolgreich ab. Nach 
Stationen im Therapiezentrum 
Sanaris und im Klinikum Bad 
Aussee ist er seit 2021 in der 
HerzReha Herz-Kreislauf-Zent-
rum Bad Ischl tätig.

Sportlich hat sich der Single auf 
den Orientierungslauf (OL) in 
allen Variationen konzentriert, 
war mehrfacher Tiroler Meis-
ter im Fuß-OL und Schi-OL. Im 
vergangenen Sommer gewann 
er bei den Mountainbike-Ori-
entierungs-Masters in Bulga-
rien einen Weltmeistertitel im 
Massenstart und zwei Vizewelt-
meistertitel im Sprint auf der 
Langdistanz.
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Ein Therapeut und 
Weltmeister 

Von Claudio Honsal
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Der Tiroler Bernhard Kogler hat als Spätberufener seinen Traum-
job als Physiotherapeut gefunden. So ganz nebenbei ist er seit 
Kurzem Weltmeister im Orientierungs-Mountainbiken. 

Vinzenz magazin: Sie haben Ihren 
Traumberuf offenbar erst im 
zweiten Anlauf als Spätberufener 
gefunden?
Bernhard Kogler: Könnte man sagen. 
Ich war nach dem Schulabschluss an 
der BHAK Wörgl zuerst als Disponent 
bei einer Transportfirma, dann sieben 
Jahre bei einer Bank tätig und bin 
2013, also mit 29, draufgekommen, 
dass es noch mehr geben kann und 
muss als mit Geld und Zahlen zu 
jonglieren. 

Dann haben Sie das Physiothera-
piestudium begonnen. Warum? 
Kontakt mit Menschen hatte ich 
immer gerne, nun wollte ich ihnen 
auch etwas wirklich Gutes tun, das 
man an sichtbaren und merkbaren 
Erfolgen messen kann. Das geht 
eben nicht mit Geld. Ich habe 2015 
in Salzburg mit dem Physiothera-
piestudium begonnen, es 2018 mit 
dem Bachelor abgeschlossen und 
seither meine totale Erfüllung in 
diesem Beruf gefunden. Für mich ist 
es das Schönste, wenn Patientinnen 
und Patienten Fortschritte machen 
und wieder eine Freude am Leben 
bekommen. Jedes Mal ein wunder-
bares Erfolgserlebnis, das Sinn macht 
– für die Patienten und mich!

Was sind Ihre Hauptaufgaben als 
Therapeut in der HerzReha Herz-
Kreislauf-Zentrum Bad Ischl?

Nun, bei Herz- und Kreislaufer-
krankungen geht es in den meisten 
Fällen darum, die Mobilität wieder 
zu aktivieren, was mittels behut-
samen Krafttrainings geschieht, 
oder Gleichgewichtsstörungen zu 
behandeln. Man konzentriert sich auf 
jenes medizinische Gebiet, in dem die 
größten Mankos auftauchen. Oft sind 
mehrere kardiologische Probleme 
ineinander verschachtelt und man 
muss jedes einzeln angehen. Grup-
pentherapien und weiterführendes 
Aufbautraining für die Zeit nach der 
meist dreiwöchigen Reha sind dabei 
enorm wichtig. 

Letztendlich betrifft eine 
Therapie wohl auch die Psyche der 
Erkrankten?
Ja, das ist tagtäglich so. Speziell bei 
Menschen, die besonders schwach 
sind und ein intensives Aufbaupro-
gramm benötigen. Da merkt man, 
dass sie viel Ansprache brauchen, 
und man redet schon ab und zu eine 
Viertelstunde mit ihnen und moti-
viert sie. Ja, das hat schon sehr viel 
mit psychologischer Betreuung zu tun 
und man baut doch eine sehr enge 
Beziehung auf, erfährt Privates.

Abseits Ihres Traumberufes sind 
Sie passionierter Spitzensportler 
und sogar Weltmeister. Gratulation!
Danke. Ja, der Sport hat in meinem 
Leben immer schon eine große Rolle 

gespielt. Als Tiroler bin ich natürlich 
Schiläufer, aber meine Mutter konnte 
mich schon im Alter von zehn Jahren 
für den Orientierungslauf begeistern 
und seither übe ich diesen Sport 
aus – zu Fuß, mit Schi und auf dem 
Rad. Seit ich mir 2010 beim Laufen 
das Kreuzband gerissen habe, habe 
ich auf das Mountainbike umgesat-
telt und bin so auf den Geschmack 
gekommen. Seit 2016 bin ich Mitglied 
des Nationalteams, zigfacher Meister 
und im vergangenen Sommer kam 
vorerst die Krönung mit dem Welt-
meistertitel bei den Mountainbike-
Orientierungs-Masters in Bulgarien. 
Ein unglaublicher Sport, bei dem man 
richtig abschalten kann, der einen 
fordert und alles abverlangt.

Ein Risikosport, der eher nicht 
als Behandlungsmethode für die 
Patient*innen geeignet ist, oder?
Nicht wirklich. Aber ich rede schon 
darüber und empfehle den Patien-
tinnen und Patienten in der Frei-
zeit natürlich das Radfahren als 
Ausgleichs- und Aufbausport.Nur 
eben angemessen und auf die Kondi-
tion und Bedürfnisse der Menschen 
ausgelegt. Denn wir Spitzensportler, 
das gebe ich offen zu, haben schon 
einen kleinen Vogel.  
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Parkinson zählt zu den häufigsten 
neurologischen Erkrankungen. 
Obwohl die Krankheit nicht heilbar 
ist, kann Patient*innen mit modernen 
Therapien geholfen werden, berichtet 
Oberarzt Dr. Omid Hosseiny, der die 
Parkinson-Ambulanz am Göttlicher 
Heiland Krankenhaus Wien leitet. 

Vinzenz magazin: Welche Zeichen 
deuten auf eine Parkinson-Erkran-
kung hin?

Dr. Hosseiny: Die ersten Symptome 
treten auf, bevor Patient*innen 
überhaupt eine Beeinträchtigung 
spüren. Häufig treten Riech- und 
Geschmacksstörungen etwa zwei bis 
drei Jahre auf, bevor die Parkinson-
Erkrankung erkannt wird. Auch 
Probleme beim Kontrastsehen in der 
Dämmerung sind ein frühes Zeichen 
sowie Schmerzen im Nacken- oder 
Lendenwirbelbereich. Doch diese 
werden meist nicht ernst genommen.

Mit welchen Symptomen suchen 
Patient*innen medizinische Hilfe?
Danach treten sehr typische Symp-
tome auf: Der Rumpf ist gebeugt, 
Patient*innen machen sehr kleine 
Schritte, stolpern leicht. Das Gesicht 
wird weniger beweglich, die Stimme 
leiser. Auch das Zittern, der soge-
nannte Tremor, ist charakteristisch.

Sind das Alarmsignale?
Ja, gerade das Zittern. Hier sollte man ©
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Rund 20.000 Personen in Österreich leiden an Morbus Parkin-
son. Der Neurologe Omid Hosseiny leitet eine Parkinson-Am-
bulanz und beantwortet Fragen rund um Symptome, Diagnose 
und moderne Therapien. 

Von Sophie Fessl

Schüttellähmung 
unter Kontrolle
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hellhörig werden. Häufig behandeln 
wir Patient*innen mit Zittern, etwa 
die Hälfte davon leidet tatsächlich an 
einer Parkinson-Erkrankung. 

Wen behandeln Sie in der 
Parkinson-Ambulanz?
Patient*innen mit Verdacht auf 
Parkinson oder mit einer neurolo-
gischen Bewegungsstörung können 
sich an die Parkinson-Ambulanz 
wenden. Wir klären ab, ob es sich um 
Parkinson handelt. Dann entscheiden 
wir, ob eine stationäre Behandlung – 
etwa zur Medikamenteneinstellung 
– notwendig ist. 

Wie erfolgt die Diagnose?
Oft reichen die Anamnese, eine 
neurologische Untersuchung und 
ein Gespräch mit Angehörigen. Bei 
Verdacht auf Parkinson und um Diffe-
renzialdiagnosen auszuschließen, 
machen wir stationär den L-Dopa-Test: 
Patient*innen erhalten das Dopamin, 
das dem Körper bei Parkinson fehlt. 
Werden die Symptome damit besser, 
so kann man die Diagnose stellen und 
die Therapie beginnen.

Welche Behandlungsmöglichkeiten 
gibt es?
Bei jüngeren Patient*innen behan-
deln wir mit Dopaminagonisten, die 
dem fehlenden Hormon Dopamin 
ähneln. Ältere Patient*innen erhalten 
direkt Dopamin. Es gibt verschiedene 
Tabletten, aber auch eine Pflaster-
form. Reicht das nicht aus, können 
die Dopaminagonisten gespritzt 
werden – erst als Pen, ähnlich wie 
bei Diabetes, dann mit einer Pumpe 
unter die Haut. Bei fortgeschrittener 
Erkrankung kann das Medikament 
direkt über eine Sonde in den Dünn-
darm verabreicht werden, wo es 
schnell wirkt. 

Spielen unterstützende Therapien 
eine Rolle?
Ja – alle Parkinson-Patient*innen 
sollten einmal pro Jahr eine Rehabi-
litation durchlaufen mit Physiothe-
rapie, Ergotherapie und Logotherapie. 
Wir müssen Patient*innen auch über 
die Nebenwirkungen aufklären, denn ©
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Kontakt

Ambulanz für Neurologie

Göttlicher Heiland Krankenhaus 
Wien
 
Telefonische Terminvereinbarung 
Mo.–Fr., 13.00–15.00 Uhr unter 
der Tel.: +43 1 40088-7700

Parkinson-Ambulanz: Dienstag, 
10.00–12.30 Uhr

die Medikamente in höherer Dosie-
rung können Halluzinationen Spiel-
sucht etc. und psychische Probleme 
verursachen. In diesem Fall sollten 
sich Betroffene sofort an uns wenden.

Wie unterstützen Sie Patienten und 
Patientinnen?
In der Parkinson-Ambulanz 
entscheiden wir, ob wir Patient*innen 
ambulant behandeln oder sie 
stationär aufnehmen. Bei einer 
Verschlechterung überprüfen 
wir die Medikamente, stellen die 
Patient*innen wieder gut ein und 
unterstützen mit Therapien, bis der 
Zustand sich wieder gebessert hat.  

3. MAI 2023
20 UHR, METROPOL

Musical 

Der Erlös kommt  YoungMum zugute.

Hernalser Hauptstraße 55, 1170 Wien

& Papis 

Eintritt: € 35,–
Tickets unter +43 1 407 77 407 
oder www.wiener-metropol.at

Moderation: Christian Strasser und Valentin Kreuzer

Mit: Monika Ballwein, Martin Berger,  
Martin Bermoser, Jacqueline Braun,  
Shlomit Butbul, Suzanne Carey, English lovers, 
Astrid & Ida Golda, Tania Golden, Petra Kreuzer, 
Marika Lichter, Aida Loos, Marvie Pfeifer,  
Caroline Vasicek, Tamara Wörner 

Künstlerische Leitung: 
Petra Kreuzer 
Musikalische Leitung:  
Otmar Binder

16.
AUSGABE

Das Beste aus der Natur. 
Das Beste für die Natur.



Eine Palliativambulanz, zwei Therapiehunde auf der Palliativ-
station und demnächst Onlineberatung: Das Ordensklinikum 
Linz Barmherzige Schwestern unterstützt unheilbar Erkrankte 
und deren Angehörige. 
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Abschied in Würde 
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Leib & Seele | Not der Zeit

Von Claudia Schanza

Wenn Menschen am Ende ihres 
Lebens angekommen oder unheilbar 
krank sind, haben die meisten neben 
Schmerzfreiheit vor allem einen 
Wunsch, sagt Oberarzt Dr. David 
Fuchs. „Fast jeder Mensch äußert den 
Wunsch, diese letzte Phase, sofern 

es sein Gesundheitszustand zulässt, 
zuhause in der vertrauten Umgebung 
zu verbringen.“ Fuchs leitet die Palli-
ative Care am Ordensklinikum Linz 
Barmherzige Schwestern, wo schwer 
kranke Patient*innen multiprofessio-
nelle Expertise finden.

Neben der Palliativstation St. Louise, 
die jährlich etwa 250 Menschen 
aufnimmt, und dem beratenden 
Konsiliardienst, der rund 1.000 
Patient*innen Hilfe für ihre körper-
lichen, seelischen und spirituellen 
Nöte bietet, erweitert die neue 

Palliativmediziner David 
Fuchs (Mitte) mit Therapie-
hunden und den Ehrenamt-

lichen Victoria Raab und  
Roland Rucker
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Ambulanz das palliative Betreuungs-
angebot. „Wir ermöglichen Betrof-
fenen damit als Ergänzung zu den 
mobilen Palliativteams eine adäquate 
Versorgung durch Medizin und Pflege 
für ihre verbleibende Lebenszeit in 
ihrem Zuhause.“ 

Schmerzfrei daheim leben
Eingebettet in der onkologischen 
Tagesklinik erhalten die Betrof-
fenen einen auf sie individuell 
abgestimmten Therapieplan. „Wir 
versorgen vorwiegend Menschen 
mit fortgeschrittener Krebserkran-
kung, die aus der Onkologie zu uns 
kommen, aber auch mit anderen 
unheilbaren fortgeschrittenen 
Erkrankungen“, erklärt Fuchs. Der 
Hauptaugenmerk liege dabei auf 
einer multiprofessionellen Behand-
lung, hier arbeiten Ärzt*innen und 
Pfleger*innen mit palliativer Spezia-
lisierung. 

Honey und Coffee im Team
Zum Team gehören außerdem zwei 
top ausgebildete Vierbeiner mit kalter 
Schnauze. Golden Retriever Honey 
und der Französische Wasserhund 
Coffee sind als Therapiehunde an 
der Palliativstation St. Louise im 
Einsatz und gehören ehrenamtlichen 
Hundeführer*innen. Dr.in Victoria 
Raab arbeitet als Assistenzärztin auf 
der Gynäkologie des Ordensklinikums 
und besucht zweimal pro Monat in 
ihrer Freizeit die Palliativstation. 
„Eine Patientin, die an Krebs erkrankt 
war, hat mit mir über ihren Hund 
gesprochen.“ Sie hatte Raab auf die 
Idee gebracht, mit ihrem Retriever 
die Ausbildung zum Therapiehund 
zu absolvieren. „Hunde schaffen 
Verbindung und öffnen eine Tür. Im 
Moment des Gesprächs über ihren 
Hund hat meine Patientin ihre Krank-
heit völlig vergessen.“ Ob ein Kontakt 
mit den Tieren erwünscht ist, spüren 
Honey und Coffee sofort, sagt Raab. 
„Sie merken innerhalb der ersten 
Minuten, ob das gewünscht ist oder 
nicht. In manchen Fällen drehen sie 
wieder um.“

Roland Rucker ist das Herrl von 
Coffee, er wurde seinerzeit als Besu-
cher in der Palliativstation St. Raphael 
inspiriert. „Mein unheilbar kranker 
Vater war selbst Hundebesitzer 
und ich habe damals beschlossen: 
Sollte ich mir jemals selbst einen 
Hund zulegen, dann werde ich mit 
ihm die Ausbildung zum Therapie-
hund absolvieren.“ Diese Schulung 
dauert ein Jahr und die Halter*innen 
verpflichten sich, dass die Hunde 
nicht zu oft zum Einsatz kommen. 

Übrigens macht nicht die Länge 
des Besuches aus, wie wertvoll die 
Anwesenheit der sensiblen Tiere 
ist. „Vor Kurzem war ich mit Coffee 
nur drei Minuten lang bei einer 
sterbenden Patientin. Diese kurze 
Zeit hat gereicht, dass deren Atmung 

Kontakt

Palliative Care 
Ordensklinikum Linz 
Barmherzige Schwestern

Tel.: +43 732 7677-6299
palliativ.bhs@ordensklinikum.at
www.ordensklinikum.at

David Fuchs
Palliativmediziner

Wir betreuen 
Menschen mit 
unheilbarem 

Krebs.

gleichmäßig wurde und sie ihre Hand 
nach dem Hund ausgestreckt hat. Das 
sind sehr schöne und berührende 
Momente.“

Innovative Palliativbetreuung
Bald soll es an der ersten 
Palliativ ambulanz Oberöster-
reichs einen weiteren Weg zum 
Patient*innenkontakt geben, nämlich 
virtuell. „Betroffene werden dann 
einen Onlineambulanztermin 
vereinbaren können oder sich telefo-
nisch Rat bei unseren Expert*innen 
holen“, kündigt Fuchs an. Ziel sei 
es letztlich, die Lebensqualität der 
schwer erkrankten Menschen so 
weit wie möglich zu erhalten. Und 
das bedeutet für viele unheilbar 
Erkrankte vor allem, ohne Schmerzen 
zu Hause zu bleiben. 
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Rezepte gegen 
die OP-Angst 

„Angst ist ein menschliches Grund-
gefühl, das eine wichtige Funktion 
hat. Es kann uns in bedrohlichen 
Situationen zum richtigen Handeln 
anleiten und bedeutet, dass wir uns 
selbst etwas wert sind. Allerdings 
nur dann, wenn die Angst nicht 
überhandnimmt und uns blockiert“, 
sagt die Klinische Psychologin und 

Psychotherapeutin MMag.a Dr.in 
Gabriele Maurer. Sie leitet die entspre-
chende Abteilung im St. Josef Kran-
kenhaus Wien und weiß: Die Angst 
vor Operationen im Krankenhaus ist 
weitverbreitet und ganz normal. 
Die Palette der Gefühle reicht dabei 
vom leicht mulmigen Gefühl bis 
zur echten Panik. Gegen all diese 

Beschwerden gibt es zwar kein 
Patentrezept, aber eine ganze Reihe 
von Möglichkeiten, sich damit so 
auseinanderzusetzen, dass man seine 
individuelle Angst bewältigen kann.

Einfach darüber reden 
Dazu kann jede Patientin* und 
jeder Patient* schon selbst viel tun. ©

 A
le

k 
K

aw
ka

, i
St

o
ck

Sich vor einer Operation zu fürchten, ist ganz normal. Wich-
tig ist, dass diese Angst nicht überhandnimmt. Eine Klinische 
Psychologin verrät viele Wege, um Betroffenen den Weg in den 
OP-Saal zu erleichtern. 

Von Gabriele Vasak

Leib & Seele | Psychologie



Von der Seele geschrieben
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„Wichtig ist, die Angst nicht zu verschweigen, 
sondern darüber zu reden – mit den eigenen 
Angehörigen genauso wie mit dem Kran-
kenhauspersonal, zu dem im St. Josef 
Krankenhaus auch gut ausgebildete Klini-
sche Psychologinnen* und Psychologen* 
und Psychotherapeut*innen gehören“, sagt 
Gabriele Maurer. Sie empfiehlt, sich gut über 
die bevorstehende Operation zu informieren, 
denn je besser man über alle Eventualitäten 
Bescheid weiß, desto sicherer fühlt man sich. 
Wer es schon kennt, kann Entspannungsme-
thoden wie etwa autogenes Training, progres-
sive Muskelentspannung nach Jacobson oder 
Atemtechniken anwenden oder sie sich von 
Expert*innen zeigen lassen. 

Ablenkung und Atmung
„Solche Verfahren sind nachweislich wirksam 
und werden von uns oft gegen Ängste vor einer 
Operation angewandt“, berichtet die Psycho-
login und Psychotherapeutin, die Mittel und 
Wege im Kampf gegen das Wirrwarr im Kopf, 
das Angst oft auslösen kann, kennt. „Dazu gibt 
es eine Reihe von Stabilisierungstechniken, 
die von einfachen Atemübungen über positive 
Imaginationen und Visualisierungen bis hin 
zu gezielter Ablenkung etwa mit Musik oder 
Bewegung reichen.“ 
Wenn das alles nicht hilft, gibt es immer auch 
die Möglichkeit, sich beruhigende Medika-
mente geben zu lassen. Sie werden kurz vor der 
Operation ohnehin eingesetzt und sorgen für 
das bekannte „Wurschtigkeitsgefühl“.  

Für sich selbst eintreten 
Patientinnen* und Patienten* sind der Angst 
vor einer Operation also nicht hilflos ausge-
setzt. Und: Man sollte auch auf die Ressource 
der anderen zurückgreifen, denn wichtig ist, 
dass man nicht das Gefühl hat, alles alleine 
durchstehen zu müssen. Die Anwesenheit der 
eigenen Lieben kann dagegen genauso helfen 
wie das Gespräch mit einem Gesundheits- 
und Krankenpfleger, einer Ärztin oder einer 
Psychologin. „Trauen Sie sich, für sich selbst 
einzutreten! Fragen Sie nach, wenn Ihnen 
etwas nicht klar ist! Das alles hilft gegen die 
Angst“, sagt Psychotherapeutin Maurer. 
Ihre Empfehlung für alle, die vor einer Opera-
tion stehen. 
„Angst ist etwas Natürliches und gehört zum 
Leben dazu. Ziel ist, dass Patientinnen und Pati-
enten lernen, mit der Angst gut umzugehen.“ ©
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Freiwilliges Engagement 
muss leistbar bleiben!

Etwa 3,3 bis 3,5 Millionen Menschen in Österreich engagieren 
sich freiwillig und unbezahlt, 2,3 Millionen davon in Organisa-
tionen und Vereinen. Zahlreiche Bereiche des öffentlichen und 
sozialen Lebens würden ohne ehrenamtliche Mitarbeiter*innen 
nicht beziehungsweise nur mangelhaft funktionieren. Freiwilli-
ge vollbringen Leistungen, die unsere Gesellschaft funktionsfä-
hig halten.
Doch ehrenamtliches Engagement darf nicht unreflektiert als 
selbstverständlich betrachtet werden. Freiwillige sind nicht 
dazu da, Lücken zu füllen, die der Staat nicht füllen kann. Sie 
sind, in Zeiten von Einsparungen und Fachkräftemangel, keine 
kostenlosen Arbeitskräfte. Vor allem aber müssen sich Freiwilli-
ge ihr Engagement erst einmal leisten können. Nur wer selbst in 
einigermaßen „abgesicherten“ Verhältnissen lebt, hat die Res-
sourcen und damit die Freiheit, seine Zeit unbezahlt in andere 
Lebensbereiche investieren zu können. Und diese Ressourcen 
sind in Gefahr. 
Durch die seit 2022 stark gestiegenen und weiter steigenden 
Lebenserhaltungskosten, die für Menschen in bereits prekären 
Verhältnissen noch mehr Not bedeuten, stecken wir bereits 
mitten in einem Prozess der tendenziellen Verarmung der 
Mittelschicht. Und genau diese trägt den größten Anteil an der 
freiwilligen Arbeit. Schwächelt diese Mitte, da sie angesichts der 
Teuerungen mehr bezahlte Arbeit leisten muss oder zunehmend 
von Erkrankungen betroffen ist, haben wir ein Problem: Unsere 
Gesellschaft verarmt. Denn freiwilliges Engagement hat eine 
starke Wirkung über das Individuum hinaus in die Gesellschaft 
hinein: „Der Mensch wird am Du zum Ich“, wusste der Philo-
soph Martin Buber. Aus dem geteilten Leben, dem Miteinander, 
entsteht nicht nur Identität, sondern auch Verbundenheit mit 
den anderen. Diese vermag uns als Individuen und als Gesell-
schaft zu tragen. Somit ist das Ehrenamt als ein Gegenentwurf 
zum Neoliberalismus zu verstehen, der die immer radikalere 
Autonomisierung der Gesellschaft mit sich bringt. Das Ehren-
amt ist es wert, sich dafür stark zu machen. 

Mag.a Eva Tinsobin, MAS Palliative Care
Ehrenamtlichenkoordinatorin auf der 

Palliativstation St. Raphael
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