
Tipps für eine gesunde Haltung im Homeoffice.

Bildschirmarbeit ohne 
Nebenwirkungen
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Lebensende
Vor 30 Jahren öffnete die 
erste Palliativstation für 
unheilbar Erkrankte.

Hochschaubahn
Eine Patientin über den 
Weg nach der Diagnose 
Speiseröhrenkrebs.

Lebensweisheiten
Die 96-jährige Ordens-
schwester Sekundina im 
pointierten Gespräch.



Berufswechsel von der  
   Biologin zur Pflege

Sonja Lipenga war als Biologin mehrere Jahre in Afrika für Naturschutzprojekte 
tätig. In Tansania und Kongo arbeitete sie mit Elefanten, Löwen und Bonobos. 
Wann immer Einheimische sie um medizinische Hilfe baten, griff sie zu ihrer gut 
bestückten Reiseapotheke. Um mehr Kompetenzen zu erlangen, absolvierte sie 
in Österreich die Ausbildung zur diplomierten Gesundheits- und Krankenpflegerin 
(DGKP). Sonja Lipenga arbeitet derzeit in einer Geburtshilflichen Station am 
St. Josef Krankenhaus Wien und will ihre Erfahrungen später in Afrika anwenden. 

Sonja Lipenga ist mit einem Afrikaner verheiratet, 
hat ein Kind und will später zurück nach Afrika.

Gedanken | Werte

©
 C

ov
er

: A
le

k 
K

aw
k

a;
 S

. 2
: p

ri
va

t;
 S

. 3
: P

et
er

 M
. M

ay
r,

 G
öt

tl
ic

h
er

 H
ei

la
n

d
 K

ra
n

ke
n

h
au

s 
W

ie
n



3Herbst | 22

Editorial

Inhalt | Editorial

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.©

 C
ov

er
: A

le
k 

K
aw

k
a;

 S
. 2

: p
ri

va
t;

 S
. 3

: P
et

er
 M

. M
ay

r,
 G

öt
tl

ic
h

er
 H

ei
la

n
d

 K
ra

n
ke

n
h

au
s 

W
ie

n

In unseren Krankenhäusern werden Patientinnen* und Patienten* bestens 

versorgt – mit hochwertigen medizinischen Leistungen und natürlich 

auch mit Blick auf das seelische Wohl. Aber klar ist auch: Am besten ist 

es, gar nicht erst krank zu werden. Dafür kann jeder etwas – und vielleicht 

auch deutlich mehr als bisher – tun. 

Die Zahlen der OECD zeigen: In Sachen Gesundheitsvorsorge haben wir 

in Österreich noch viel Luft nach oben. Bei der erwarteten Anzahl „gesun-

der Lebensjahre“ im OECD-Schnitt liegen wir z. B. klar hinten. Dafür gibt 

es mehrere Gründe. Auffällig ist dabei, dass wir etwa beim Anteil täglich 

rauchender und Alkohol trinkender Menschen weit vorne liegen.

Was bedeutet das für uns als Gesellschaft? Wir müssen einerseits weiter-

hin dafür sorgen, dass unser Gesundheitswesen medizinische Spitzenleis-

tungen erbringen kann – und dafür gehen wir als Vinzenz Gruppe laufend 

neue Wege. 

Wir müssen uns aber genauso darum kümmern, Menschen bei einer ge-

sunden Lebensführung zu unterstützen. Das zielgerichtete Vermitteln von 

Gesundheitswissen – in der Bildung und in Betrieben – ist dabei ebenso 

hilfreich wie die Möglichkeiten der Digitalisierung. Gerade digitale Werk-

zeuge können sehr wirksame Präventionsinstrumente sein, um Wissen, 

Handlungsmöglichkeiten und die Selbstbestimmtheit der Menschen in 

Gesundheitsfragen deutlich zu erhöhen. 

Die Förderung der Eigenverantwortung für Gesundheit stellt letztlich 

sicher, was uns allen wichtig ist: dass unsere Gesundheit in Zukunft 

wirklich umfassend gesichert ist. Damit schützen wir unsere Spitäler vor 

Überlastung und sorgen dafür, dass sie mehr denn je verlässliche medizi-

nische Versorgungsqualität bieten können. Dafür können wir alle durch 

einen gesunden Lebensstil einen wertvollen Beitrag leisten. 

Mehr Verantwortung, mehr Gesundheit
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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

Barmherzige Schwestern 
 Krankenhaus Ried
Tel.: +43 7752 602-0
E-Mail: office.ried@bhs.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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Mitarbeiter*innen des Kranken-
haus der Barmherzigen Schwestern 
Ried und des Krankenhaus St. Josef 
Braunau unternahmen gemeinsam 
eine Sternwallfahrt. Die beiden 
Innviertler Spitäler sind seit 2021 
unter dem Dach des Ordensklinikum 
Innviertel vereint, die Kolleginnen* 
und Kollegen* sollten einander 
kennenlernen. 
„Aufeinander zugehen“ war das Motto 
der Wallfahrt, die als erste gemein-
same Veranstaltung organisiert 
wurde. Zwei Pilgergruppen – eine aus 
Braunau und eine aus Ried – machten 
sich auf den Weg und trafen einander 
im Wallfahrtsort Maria Schmolln, um 
dort gemeinsam eine Messe zu feiern. 
Das Ordensklinikum Innviertel wurde 
2021 gegründet, um die qualitätsvolle 

Die Krankenhäuser der Barmherzigen 
Schwestern Linz und der Elisabe-
thinen verfügen gemeinsam über 
1.100 Betten, führen pro Jahr rund 
60.000 stationäre Aufnahmen durch 
und gelten mit 3.500 Arbeitsplätzen 
als einer der besten Arbeitgeber in 
Oberösterreich (Quelle: trend). Seit 
fünf Jahren bilden sie gemeinsam das 
Ordensklinikum Linz. 
www.ordensklinikum.at

Neues aus der

Gemeinsam auf dem Weg

Fünfter Jahrestag

Förderpreis für Demenz-
begleitung im Akutspital 
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Das Barmherzige Schwestern Kran-
kenhaus Wien erhielt für das Projekt 
„Ehrenamtliche Demenzbegleitung 
im Akutkrankenhaus“ den Förder-
preis für „Menschenrechte und Ethik 
in der Medizin für Ältere“ durch 
die Josef und Luise Kraft-Stiftung 
verliehen. Diese vergab den Förder-
preis dieses Jahr zum vierten Mal 
und unterstützt Projekte, die sich für 
den Schutz älterer hilfsbedürftiger 
Menschen einsetzen und Medizin-
ethik im Gesundheitswesen in den 
Mittelpunkt stellen. Das Projekt des 
Barmherzige Schwestern Kranken-
haus Wien hat diese Kriterien bestens 
erfüllt und wurde durch das Gremium 
ausgewählt.  www.bhswien.atDas St. Josef Krankenhaus Wien ist 

Österreichs größte Geburtsklinik, die 
nun erweitert wurde. Der Zubau hat 
1.000 Quadratmeter und ist über eine 
Brücke an den bestehenden Entbin-
dungstrakt angeschlossen. 
Der neue Gebäudeteil heißt Haus Mar-
gareta und hat drei Kreißzimmer, sie-
ben Beratungs- und Ambulanzräume 
sowie Platz für YoungMum (für Mütter 

unter 20 Jahren). Insgesamt verfügt 
die Geburtsklinik über elf Kreißzim-
mer und sämtliche Einrichtungen zur 
Notversorgung, z. B. bei Frühgeburten 
oder Kaiserschnitt. Der Name würdigt 
die ehemalige leitende Hebamme 
Schwester Margaritha, die während ih-
rer fast 50-jährigen Tätigkeit in diesem 
Krankenhaus etwa 13.000 Geburten 
begleitet hat. www.sjk-wien.at

Der moderne Zubau erweitert das Eltern-Kind-Zentrum.

Geschäftsführer Walter Kneidinger 
und Stefan Meusburger mit Landes-
rätin Christine Haberlander

Österreichs größte Geburtsklinik hat noch mehr Platz



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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Gesundheit

Vinzenz Gruppe | Intern

Vinzenz Gruppe

Guter Start für Augen-
Tagesklinik in Schärding

Video über persönliche 
Fachkarriere in der Pflege

Fußballprofi zu Besuch
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Der Pflegeberuf hält viele Überra-
schungen und Möglichkeiten bereit. 
Dass es oft mehrere Wege bis zum Ziel 
gibt, zeigen die Mitarbeiter*innen der 
Barmherzige Schwestern Pflege und 
Wohnen in einem Videofilm. Sie spre-
chen über die Vielfältigkeit des Pflege-
berufs, neue Herausforderungen und 
ihre ganz persönlichen Fachkarrieren 
in der Langzeitpflege.

Der QR-Code zeigt, welch unterschied-
liche Karrierewege in den Häusern der 
Barmherzige Schwestern Pflege und 
Wohnen möglich sind.

Oliver Glasner stammt aus dem 
Innviertel und führte als Fußball-
trainer vor kurzem Eintracht Frank-
furt zum Sieg in der Europa League. 
Der Star verriet bei einem Workshop 
des Vereins Gesundes Ried mit der 
Wirtschaftskammer im Seminarzen-
trum des Gesundheitspark Barmher-
zige Schwestern Ried, wie er selbst 
gesunde Balance und Eigenverant-
wortung praktiziert (siehe r.). Der 
Ärztliche Direktor des Krankenhaus 
der Barmherzigen Schwestern Ried, 
Dr. Johannes Huber, will „das Gesund-
heitsbewusstsein ohne erhobenen 
Zeigefinger stärken“. 

Seit einem halben Jahr bringt das 
Krankenhaus der Barmherzigen 
Schwestern Ried seine umfassende 
Expertise in Augenheilkunde in eine 
neue Tagesklinik im Klinikum Schär-
ding (Oberösterreich) ein.
Folgende medizinischen Leistungen 
bietet diese Tagesklinik: Operationen 
an den Augenlidern, künstlicher 
Linsenersatz bei Grauem Star und 
IVOM-Therapie bei altersabhängiger 
Makuladegeneration. 
Das neue Angebot berücksichtigt 
die Entwicklung der Bevölkerungs-
struktur im Innviertel. Bis 2035 
werden hier doppelt so viele Menschen 
wie jetzt älter als 65 Jahre sein. 
www.bhsried.at

und wohnortnahe Gesundheitsver-
sorgung für die Region weiterzuent-
wickeln und auch in Zukunft sicher-
zustellen. www.bhsried.at

Innviertler*innen auf Sternwallfahrt
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Oliver Glasner, 
Fußballtrainer

Gesund und leistungsfähig blei-
ben – das ist ein Riesenthema, 
nicht nur im Profisport. Auch 
Unternehmen müssen heute mehr 
denn je drauf schauen, dass ihre 
Mitarbeiter*innen fit und motiviert 
sind. Gerade wenn die Anforde-
rungen hoch sind, kommt es auf 
Ausgewogenheit und eine gesunde 
Balance an. Was extrem ist, ist 
niemals gut. Die Dosis macht das 
Gift, das gilt für den Sport genauso 
wie beim Essen und bei der Arbeit. 
Ich will meine Spieler nicht rund 
um die Uhr kontrollieren und auch 
noch in ihren Kühlschrank schauen. 

Was extrem ist,
ist nie gut!

Eigenverantwortung ist das Um 
und Auf: Man muss gern tun, was 
Körper und Geist guttut.
Deshalb halte ich motivierende An-
gebote für weitaus zielführender als 
strenge Vorgaben und Kontrollen. 
Auch Freiräume sind wichtig. Wir 
alle erleben Phasen, in denen man-
ches nicht so läuft wie gewünscht 
und der Druck steigt. Dann ist es 
besonders wichtig, auf sich selbst 
zu achten. Wenns dir schlecht geht, 
lass es dir gut gehen – da ist schon 
was dran.

Oliver Glasner und Johannes Huber



Die Station St. Raphael 
im Göttlicher Heiland 
Krankenhaus Wien 
bot vor 30 Jahren eine 
völlig neue Leistung 
an. Palliativmedizin ist 
mittlerweile etabliert.
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LEXIKON 
Palliativmedizin

Ganzheitliche Betreuung 
unheilbar Kranker und ihrer Ange-

hörigen. Unterstützung für eine
Entlassung, Kooperation mit 

sozialen Einrichtungen.

Hospiz
Einrichtung zur Sterbe- 

begleitung, stationär oder 
mobil, z. B. Hausbesuche.
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Von Karin Lehner
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Krebs, Demenz oder ein Herzleiden – 
unheilbar Erkrankte brauchen oft 
Betreuung auf einer Palliativstation. 
Die Krankenhäuser der Vinzenz
Gruppe sind hier Pioniere. Eine
Visite in Wien, Ried und Linz.

Stefan war erst 28. Kein Alter, in 
dem man ans Sterben denkt. 
Dennoch fand sich der krebs-

kranke Wiener auf der Palliativstation 
St. Raphael im Göttlicher Heiland 
Krankenhaus Wien wieder. Für 
seine Betreuung war unter anderem 
Raphael Bayer zuständig, diplomierter 
Gesundheits- und Krankenpfleger, 
akademischer Healthcare-Manager 
und Bereichsleiter der Palliativsta-
tion sowie der Inneren Medizin II. 
„Eigentlich dachte unser gesamtes 
Team, dass wir den Patienten länger 
begleiten dürfen. Aber er ist leider 

Leben im
Angesicht
des Todes

schon nach 23 Stunden verstorben.“ 
Seine Eltern schenkten Bayer in 
dieser Ausnahmesituation höchstes 
Lob. „Wir hätten uns für die letzten 
Stunden unseres Sohnes nichts 
Besseres vorstellen können.“ 

Schützender Mantel
Eigentlich ist es das Ziel von Palli-
ativpflegenden, unheilbar kranke 
Menschen möglichst symptomarm 
wieder nach Hause zu entlassen: 
durch umfassende Therapien und 
Behandlungen, auch von seelischen 
Beschwerden. Frei übersetzt bedeutet 

palliativ, einen schützenden Mantel 
um Menschen zu legen. Die Sterbebe-
gleitung passiert hingegen überwie-
gend auf Hospiz-Stationen.
Doch die Übergänge sind fließend. 
Das betont Primaria Dr.in Athe 
Grafinger, die Ärztliche Direktorin ist 
Fachärztin für Innere Medizin mit 
Additivfach Geriatrie und auf Pallia-
tivmedizin spezialisiert. „Unser Ziel 
ist die Stabilisierung und Behandlung 
belastender Beschwerden, damit wir 
unsere Patienten wieder entlassen 
können. Aufgrund der Schwere fortge-
schrittener Erkrankungen verstirbt 
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Athe Grafinger
Palliativmedizinerin

Wir sollten uns 
alle mit dem Tod 

beschäftigen und ihn 
als natürlichen Schluss- 

punkt ansehen.

dennoch rund die Hälfte auf der 
Station.“
St. Raphael war das erste Hospiz 
Österreichs und ist seit 2003 Palliativ-
station, heuer wird die Institution 30. 
Das Krankenhaus führte sie zunächst 
sogar finanzierungsunabhängig – 
also ohne Geld von Krankenkasse, 
Stadt Wien oder Bund –, um rasch 
Not, Leid und Schmerz zu lindern. 
Der Bedarf für palliative Betreuung 
ist groß. Laut Statistik Austria sterben 
jährlich rund 80.000 Menschen in 
Österreich. Ende 2020 standen für 
Schwerkranke 368 Betten in Palliativ-
stationen zur Verfügung. Insgesamt 
wurden hier 7.962 Patientinnen* und 
Patienten* betreut. Der Bedarf steigt 
ständig.

Beruf als Berufung
Die Arbeit mit und für Menschen am 
Ende ihres Lebens ist eine Berufung, 
auch für Bayer und Grafinger. Beide 
wollten schon immer Menschen 
mit starken Symptomen helfen, 
aufgrund von Krebs, fortgeschrittenen 
Herz- oder Lungenerkrankungen 
oder Demenz. Athe Grafinger: „Wir 
behandeln komplexe internistische 
und neurologische Defizite immer im 
Einklang mit den Wünschen unserer 
Patienten. Denn wir wollen ihre 
verbleibende Lebenszeit so gut wie 
möglich gestalten.“ Geht es anderen 

wieder besser, hilft das auch der Palli-
ativspezialistin. „Auf der Station kann 
ich mich wunderbar erden, weil das 
Bewusstsein ganz auf den Moment 
gerichtet ist: schöne Augenblicke in 
der Gegenwart.“

Die Beschäftigung mit dem Tod 
gehört auf Hospiz- wie Palliativsta-
tionen zum Alltag. Seit 80 Jahren sei 
das Sterben institutionalisiert, sagt 
Bayer. „Früher wurde daheim gepflegt 
und gestorben. Oft waren sogar 
Kinder beim Tod ihrer Großeltern 
dabei.“ Im Zeitalter des Ideals ewiger 
Jugend werde das letzte Kapitel aber 
zunehmend verdrängt und anonymi-
siert, kritisiert Grafinger. „Wir sollten 
uns alle mit dem Tod beschäftigen 
und ihn als natürlichen Schlusspunkt 
annehmen. Er ist das Einzige im 
Leben, das sicher ist.“ Vorsorge sei 

essenziell. In gesunden Zeiten sollte 
jeder Mensch an eine Patientenverfü-
gung oder Vorsorgevollmacht denken. 
Fünf Jahre nach der ersten Palliativ-
station Österreichs in Wien nahm 
vor 25 Jahren auch ein oberösterrei-
chisches Krankenhaus der Vinzenz 
Gruppe eine Pionierrolle ein.

Ein selbstbestimmtes Leben 
Eva führt trotz ihrer unheilbaren 
Krebserkrankung ein selbstbe-
stimmtes Leben. Geht es der Oberös-
terreicherin gut, genießt sie mithilfe 
mobiler Krankenpflege ihr häusli-
ches Umfeld. Verschlechtert sich ihr 
Zustand, checkt sie für einige Tage 
in der Palliativstation des Kranken-
haus der Barmherzigen Schwestern 
Ried ein. Ärztinnen* und Ärzte* 
sowie Pfleger*innen regulieren 
ihre Schmerzmedikation neu und 
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L.: Beide Häuser des Ordensklinikum 
Linz haben Angebote für austherapierte 
Patientinnen* und Patienten*.

R.: Seit 25 Jahren kommen unheilbar 
Erkrankte auf die Palliativstation des 
Krankenhaus der Barmherzigen Schwestern 
Ried. Im Bild eine Patientin im Gespräch mit 
Arzt Christian Roden und Ärztin Gabriele 
Brandstätter.

Nicht nur Patientinnen* und Patienten* fühlen sich in der Palliativstation des 
Ordensklinikum Linz gut betreut, auch ihre Angehörigen finden Unterstützung.

kümmern sich um belastende Symp-
tome wie Übelkeit oder Verstopfung. 
Eva freut sich stets auf die guten 
Gespräche mit ihrem Betreu-
ungsteam. Oberarzt Dr. Christian 
Roden leitet diese Rieder Palliativsta-
tion und ist stellvertretender Ärztli-
cher Direktor. Er setzt auf persönliche 
Kommunikation. „Heute sind immer 
mehr Therapien technisch machbar. 
Trotzdem kommt in vielen Krank-
heitsverläufen der Punkt, an dem eine 
Heilung nicht mehr möglich ist. Dann 
braucht es wahrhaftige Gespräche 
und die Garantie einer guten Symp-
tomkontrolle. In dieser schwierigen 
Lebensphase benötigen die Menschen 
und ihre Angehörigen eine individu-
elle Betreuung und Begleitung.“ In 
Ried stehen dafür zehn Einzelzimmer 
zur Verfügung, inklusive Terrassen-
zugang und eines Gästezimmers 
für Familie bzw. Freundinnen* und 
Freunde*.

Alltag ohne Schmerzen 
Beide Häuser des Ordensklinikum 
Linz haben Angebote für austhera-
pierte Patientinnen* und Patienten*. 
Oberarzt Dr. David Fuchs leitet die 
Palliativstation St. Louise am Ordens-
klinikum Linz Barmherzige Schwes-
tern. Der Lektor an der Johannes 
Kepler Universität und Modulver-
antwortliche für Palliativmedizin an 
der Medizinischen Fakultät hat seine 
Passion in der Begleitung unheilbar 

Medizin | Palliativstation

Kranker gefunden. Rund 250 Pati-
entinnen* und Patienten* betreut 
er pro Jahr auf der Station und 1.000 
im Beratungsdienst. Auch für ihn ist 
neben effektiver Schmerztherapie die 
psychologische Begleitung essenziell. 
Aktive Psychohygiene betreibt Fuchs 
auch selbst – im Privatleben widmet 
er sich seinen Kindern, dem Sport und 
dem Schreiben. Der gebürtige Linzer 
brennt für Literatur – er hat bereits 
zwei Romane und einen Lyrikband 
verfasst (siehe Interview im Vinzenz 
magazin, Sommer 22). „Die Erfah-
rungen in der Medizin sind interes-
sant für die Literatur. Zugleich ist das 
Schreiben sehr wertvoll für meine 
tägliche Arbeit im Krankenhaus. Man 
bekommt ein besseres Gespür dafür, 

wie Menschen ihre Geschichten 
erzählen.“
Schmerzen lindern – mit Medi-
kamenten wie Gesprächen auf 
Augenhöhe. Oberarzt Dr. Bernhard 
Reiter leitet die Palliative Care am 
Ordensklinikum Linz Elisabethinen 
und betont den therapeutischen 
Stellenwert der Seelsorge. Besonders 
für spirituelle Menschen spiele sie 
eine wichtige Rolle. „Wir gehen sehr 
achtsam mit unseren Patienten um 
und betreuen sie nach individuellen 
Bedürfnissen. Die Wahrung ihrer 
Selbstbestimmung ist uns ein beson-
deres Anliegen, gerade weil sie oft auf 
Fürsorge angewiesen sind.“ Für ein 
Leben in Würde, bis zum Schluss. 
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Onkologe Johannes Clausen erklärt, warum Stammzellen 
helfen, wenn Chemotherapie und Strahlen versagen. 

CAR-T-Zelltherapie: 
Vorbereitung der 

Stammzellen für eine 
Transplantation.

 Heute: 
Franz Altrei-
ter hatte kei-
nen Rückfall 
und sah 
seine Kinder 
aufwachsen. 

 Vor 30 Jahren: Franz Altreiter 
war Patient Nummer zwei am 
damals neu gegründeten Stamm-
zellenzentrum.

 Lisa Reitbauer 
war mit 19 Jah-

ren an Leukämie 
erkrankt. Vor fünf 

Jahren retteten 
Stammzellen ihres 

Vaters ihr Leben. 
Im ORF-Interview 

spricht sie über 
ihren zweiten Ge-

burtstag.
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Medizin | Onkologie

Bei bösartigem Blutkrebs können Stammzellen fremder Spen-
der Leben retten. Eine junge Niederösterreicherin erzählt, wa-
rum sie seit ihrer Stammzelltransplantation einen zweiten Ge-
burtstag feiert. 

Von Karin Lehner

Am 2. März feierte Lisa Reitbauer 
ihren zweiten Geburtstag. Im Ordens-
klinikum Linz hatte sie 2017 die 
lebensrettende Stammzelltransplan-
tation erhalten. Spender war ihr Vater. 
Die damals 19-Jährige war an AML 
erkrankt, akuter myeloischer Leuk-
ämie. Drei Chemotherapien hatten 
keine Besserung gebracht. Der Eingriff 
war eine 151-Milliliter-Infusion und 
dauerte eine halbe Stunde. 
Die Niederösterreicherin schlief vor 
Erleichterung ein. Schon nach neun 
Tagen erste positive Signale: verbes-
serte Blutwerte. Heute ist sie 25 Jahre 
alt. „Die Ärzte sprechen von einem 
Wunder. Ich fühle mich gesund und 
habe keine Angst vor einem Rückfall.“ 
Derzeit braucht die Büroangestellte 
noch Immun-Suppressiva, aber das 
Ziel ist die Absetzung. „Ich kann das 
gesamte Team nur in den höchsten 
Tönen loben. Ich fühle mich sehr 
gut aufgehoben, medizinisch wie 
menschlich.“

Im Vorfeld der Transplantation war 
bei Reitbauer eine Hochdosis-Chemo-
therapie nötig, damit die neuen 
Stammzellen gut aufgenommen 
werden. Privatdozent Oberarzt Dr. 
Johannes Clausen ist Reitbauers 
behandelnder Onkologe. „Die 
Stammzelltransplantation kommt 
für Patienten mit einer bösartigen 
Bluterkrankung infrage – wenn die 
Medikamente oder Bestrahlung 

langfristig nur eine geringe oder 
keine Heilungschance haben.“

Zweitgrößtes Zentrum Österreichs
Am Ordensklinikum Linz ist die 
komplexe und hochspezialisierte 
Therapie seit 30 Jahren möglich. Sie 
erfordert permanente Forschung, 
wird in Österreich nur in wenigen 
Spitälern angeboten und basiert auf 
der Übertragung eines fremden Blut- 
und Immunsystems: von peripheren 
Stammzellen – sie werden über das 
Blut gewonnen, sogar aus der Nabel-
schnur oder dem Knochenmark. 
Onkologinnen* und Onkologen* 
unterscheiden zwischen autologen 
(Spender*in und Empfänger*in sind 
eine Person) und allogenen Spenden 
(Familien- oder Fremdspendende).

Auf dieser Basis wurden in den 
vergangenen drei Jahrzehnten 
am Ordensklinikum Linz 
1.944 Therapien bei 1.583 
Patientinnen* und Pati-
enten* durchgeführt. Es ist 
das zweitgrößte Stammzell-
transplantationszentrum 
Österreichs und auf beide 
Transplantationsarten spezi-
alisiert. Das Team ist weltweit 
vernetzt und liefert Stammzellen 
in andere Transplantationszentren. 
Rund 25 Tage dauert die Suche nach 
einem geeigneten Fremdspendenden. 
Bei rund zehn Prozent verläuft sie 

Neues Leben mit 
fremden Zellen

erfolglos. Auch Stammzellen-Spenden 
werden hier entnommen.
Ein Pionier als Patient Nummer zwei ist 
Franz Altreiter, er bekam die Diagnose 
vor 30 Jahren: ALL, akute lymphatische 
Leukämie, ein aggressiver Blutkrebs. 
Ein Schock für den damals 34-Jährigen: 
„Ich habe noch so viel vor und muss 
kämpfen.“ 1992 die Stammzelltrans-
plantation im Ordensklinikum Linz, 
heute ist er 63. Oberarzt Dr. Michael 
Girschikofsky ist Ärztlicher Direktor 
des Standorts Elisabethinen. „Er hatte 
keinen Rückfall und konnte seine 
Kinder aufwachsen sehen.“ 
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30 
Jahre Stammzellen: 
1.944 Therapien bei 

1.583 Personen
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Viele Kinder, Jugendliche und Eltern 
wissen mehr über die Verhütung 
einer Schwangerschaft als über die 
Vermeidung einer Krebserkrankung. 
Darum ist nicht einmal jedes zweite 
Kind in Österreich gegen humane 
Papillomaviren (HPV) geimpft. Das 
ist sehr schade, denn es gibt nur zwei 
Impfungen, welche die Entstehung 
verschiedener Krebsarten verhindern 
können. Die Hepatitis-B-Impfung 
schützt vor Leberkrebs und die 

HPV-Impfung vor der Entstehung 
gleich mehrerer Krebsarten.
Die HPV-Typen 16 und 18 sind 
beispielsweise für mehr als 70 Prozent 
aller bösartigen Fälle von Gebärmut-
terhalserkrankungen verantwort-
lich. Gebärmutterhalskrebs ist die 
dritthäufigste krebsbedingte Todesur-
sache bei Frauen weltweit.
In Österreich gibt es jährlich neben 
den rund 400 Neudiagnosen auch 130 
bis 180 Todesfälle. Die HPV-Impfung 

im empfohlenen Alter könnte mehr 
als 90 Prozent der Fälle an Gebärmut-
terhalskrebs verhindern.

Viren verursachen Peniskrebs
Nicht lebensgefährlich, aber höchst 
unangenehm sind Genital- oder 
Feigwarzen. Jede zehnte sexuell 
aktive Person erkrankt im Laufe ihres 
Lebens daran. Kein Wunder, diese 
Viren sind weltweit verbreitet und 80 
bis 90 Prozent der Menschen tragen 

Medizin | Vorsorge

Das Petrol Ribbon soll Eltern dazu motivieren, ihre Kinder ge-
gen Krebs impfen zu lassen. Zwei Ärzte erklären, warum die 
kostenlose HPV-Impfung für Mädchen und Buben so sinnvoll 
und daher zu empfehlen ist.

Die Impfung  
gegen Krebs

Von Claudia Schanza



spielen bei Kopf-Hals-Tumoren eine 
Rolle. Diese Vorsorge ist also nicht 
nur für Mädchen, sondern auch für 
Buben sehr wichtig.“

Das richtige Alter für die Impfung
Idealerweise sind Jugendliche bereits 
vor ihrem ersten Sexualkontakt 
immunisiert. Darum empfiehlt der 
österreichische Impfplan den Stich 
für alle Mädchen und Buben ab dem 
vollendeten 9. Lebensjahr. In Ober-
österreich werden beispielsweise 
pro Jahr 13.000 HPV-Impfungen im 
Kinderimpfprogramm durchgeführt, 

die Schulimpfungen erfolgen in der 1. 
Klasse Mittelschule oder Gymnasium. 
Nicht erst im Zuge der Covid-
19-Impfungen gibt es viele 
Impfskeptiker*innen, denen Hefler 
sagt: „Der HPV-Impfstoff ist einer der 
am besten getesteten Impfstoffe welt-
weit und wurde bereits millionenfach 
angewendet. Die rechtzeitige Impfung 
gegen HPV im Kindes- oder Jugend-
alter bietet einen nahezu 100-prozen-
tigen Schutz gegen bestimmte Krebs-
erkrankungen und Feigwarzen, die 
eine langwierige Behandlung nach 
sich ziehen.“ 

sie in sich, ohne es zu bemerken.
Primarius Univ.-Prof. Dr. Lukas Hefler 
ist Vorstand der Gynäkologie am 
Ordensklinikum Linz und Initi-
ator von Petrol Ribbon. „Bestimmte 
HP-Virentypen können zu infekti-
ösen, stark wachsenden Hautverän-
derungen im Genitalbereich führen. 
Andere, sogenannte Hochrisiko-
Typen, sind für die Entstehung einer 
Reihe von Krebserkrankungen verant-
wortlich: Schamlippen-, Penis- und 
Enddarmkrebs, Krebserkrankungen 
im Mund- und Rachenraum.“

Primarius Univ.-Prof. Dr. Martin 
Burian ist Vorstand der HNO-Abtei-
lung am Ordensklinikum Linz. „Vor 
allem bei Mandel- und Zungen-
grundkarzinomen lässt sich HPV als 
Auslöser häufig nachweisen.“ Als 
Präsident der Oberösterreichischen 
Krebshilfe will er wie sein Kollege 
Hefler die HPV-Durchimpfungsrate 
erhöhen. „Mehr als die Hälfte der 
Krebserkrankungen im Mundbereich 
sind HPV-induziert und die Viren ©
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Lukas Hefler
Gynäkologe

Jede zehnte sexuell 
aktive Person 

erkrankt im Laufe 
ihres Lebens.

Martin Burian
HNO-Arzt

HPV ist Auslöser von 
Mandel- und Zungen- 

grundkrebs.
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Die perfekte 
Rettungskette 

Erste Hilfe | Aktuell

Es war ein eiskalter Jännertag, als 
Gerhard Mrak gegen 08.00 Uhr 
morgens seine übliche Laufrunde 
durch den Wiener Prater unternahm. 
Der sportliche 63-Jährige fühlte 
sich gut und nichts deutete darauf 
hin, dass er wenige Minuten später 
auf seinem Heimweg in der Nähe 
des Herz-Jesu Krankenhaus Wien 
bewusstlos zusammenbrechen würde. 
„Es gab keinerlei Anzeichen, bevor ich 

aus heiterem Himmel das Bewusst-
sein verloren habe. Zu mir gekommen 
bin ich erst wieder im Spital.“

Schaulustige auf dem Gehsteig
Was sich zuvor abspielte, war wohl 
filmreif. Die Fachärztin für Innere 
Medizin, Dr.in Lea Verner hatte an 
diesem Tag Hauptdienst. „Kurz nach 
09.00 Uhr, als ich gerade meinen 
Dienst angetreten habe, hat das 

Gerhard Mrak bedankt sich bei Internistin Lea Verner mit einem Blumenstrauß.

Das Reanimationsteam des Herz-Jesu Krankenhaus Wien hat in 
einer beherzten Aktion die Rettung eines Herzinfarkt-Patien-
ten in die Wege geleitet. Der Jogger war in der Nähe des Spitals 
zusammengebrochen.

Von Gabriele Vasak 

Herzalarmhandy geläutet. Meine 
einzige Information war, dass in der 
Nähe des Herz-Jesu Krankenhaus 
Wien eine leblose Person aufgefunden 
worden war.“
In Windeseile waren sie, eine Anäs-
thesistin, und ein Intensivpfleger 
auf der Straße beim bewusstlosen 
Gerhard Mrak, wo sich schon Schau-
lustige eingefunden hatten und 
gerade die Polizei eintraf. „Der Patient 
hatte keinen Puls und atmete nicht. 
Wir haben sofort mit den Wiederbe-
lebungsmaßnahmen begonnen, aber 
diese haben anfangs leider keinen 
Erfolg gezeigt“, erinnert sich die Inter-
nistin, die für den Patienten zunächst 
schwarzsah.

Mit Blaulicht ins AKH
Doch zum Glück traf sehr schnell ein 
Rettungswagen ein, der Gerhard Mrak 
mit Blaulicht ins AKH brachte. „Wie 
wir später erfahren haben, gelang 
die Reanimation dann im Rettungs-
wagen. Im AKH wurde Herr Mrak, der 
einen schweren Herzinfarkt erlitten 
hatte, weiter bestens versorgt“, erin-
nert sich Dr.in Verner mit Herzklopfen 
an die brisante Situation. 

Für sie und ihren Kollegen war es 
selbstverständlich, dass sie sofort zu 
Hilfe eilten und alles gaben. Gerhard 
Mrak ist seinen Lebensretterinnen* 
und Lebensrettern* zutiefst dankbar. 
„Ohne die perfekte Rettungskette und 
ohne die sofortige und unermüdliche 
Reanimation, die das Team vom Herz-
Jesu Krankenhaus Wien eingeleitet 
hat, wäre ich heute wohl kaum mehr 
am Leben. Herzlichsten Dank!“  ©
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Vinzenz Gruppe | Aktuell

Demenzpreis für 
Herzraumtreffen
Die Betreuung von Menschen mit Demenz kann viele 
Herausforderungen mit sich bringen. Mit dem Projekt 
Herzraumtreffen ermöglichte die Validationsexpertin 
Rosmarie Fink im Pflegehaus St. Katharina der Barm-
herzige Schwestern Pflege und Wohnen eine Plattform 
für interdisziplinären Austausch und Vernetzung. Bei 
regelmäßigen Vernetzungstreffen können Erfahrungs-
werte ausgetauscht und gemeinsame Lösungsansätze 
gefunden werden, um die Lebensqualität der Betrof-
fenen, der Angehörigen, aber auch den beruflichen 
Alltag von Pflege- und Betreuungspersonen wesent-
lich zu verbessern. Für dieses tolle Projekt hat das 
Pflegehaus St. Katharina von der Kompetenzgruppe 
Demenz der ÖGPH den 2. Österreichischen Demenz-
preis verliehen bekommen. Die Verleihung fand Ende 
September in Tirol statt. 

Begeisterte Zustimmung von der 
einen, leidenschaftliche Kritik 
von der anderen Seite – als frisch 
angelobter grüner Gesundheitsmi-
nister (1/2020 bis 4/2021) Österreichs 
stand Rudi Anschober vor einer der 
größten Krisen des 21. Jahrhunderts. 
Einige Monate nach seinem aus 
Gesundheitsgründen erfolgten 
Rücktritt schildert Anschober in 
seinem Buch „Pandemia“ (Zsolnay 
Verlag) am Beispiel von fünf Personen – einer Inten-
sivmedizinerin, einer Forschungskoordinatorin, 
einer Long-Covid-Patientin, einer alleinerziehenden 
Buchhändlerin und eines Ministers – die Herausforde-
rungen durch die Pandemie.  

Innenansicht der 
Pandemie

Krisen, nichts als Krisen. Energiekrise, Teuerung, 
Klimaveränderung, Pandemie und kein Ende?
Die Serie an Krisen macht vielen Menschen Angst, 
die uns lähmt. 
Das Wichtigste gegen diese Angst ist es, die Krisen 
zu verstehen.
Warum treten diese Krisen derzeit geballt auf? Weil 
sie alle zusammenhängen. 
Das Beispiel der Pandemie, die scheinbar nicht 
enden will, zeigt uns dies.
Die Ursache für diese schwerste Gesundheitskrise 
seit 100 Jahren sind Zoonosen. So nennt man das 
Überspringen von Viren von seltenen Wildtieren auf 
Menschen. Dies geschieht immer häufiger, weil wir 
durch die Zerstörung der Regenwälder den Puffer 
zwischen Menschen und Wildtieren verringern. Die 
Zerstörung der Regenwälder ist auch eine Hauptur-
sache für die Klimakrise. Zusätzlich verstärken sich 
Zoonosen durch katastrophale Tierquälerei, etwa in 
Lebendwildtiermärkten in Teilen Asiens.

Ein wichtiges Thema sind auch Insekten, die nun 
aufgrund der wegen der Klimakrise steigenden 
Temperaturen immer weiter nördlich vorkommen und 
Überträger schwerer Erkrankungen sein können.
Diese Krisen müssen also vor allem durch Natur-
schutz, Tierschutz und Klimaschutz gestoppt und die 
Pandemie durch ein konsequentes Vermeiden der 
Übertragungswege beendet werden. Sich konse-
quent durch Masken und Impfung zu schützen, ist 
immer empfehlenswert. Auch dann, wenn sie nicht 
verbindlich vorgeschrieben sind. Schauen wir auf 
uns und auf die anderen. Tun wir das nicht, verlän-
gern wir die Pandemie um weitere Jahre.

Gastkommentar

Gemeinsam Krisen entschärfen
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Rudi Anschober,
Autor, Gesundheitsminister a. D. 

Der Kommentar gibt die Meinung des Autors wieder und muss nicht 
mit der Meinung der Redaktion übereinstimmen.
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Zwei Krankenhäuser in Oberösterreich stellen einander ge-
genseitig fachärztliche Expertise im Rahmen von Konsiliar- 
diensten zur Verfügung und stärken damit die Gesundheitsver-
sorgung einer ganzen Region.

Das Krankenhaus der Barmherzigen 
Schwestern Ried und das Kranken-
haus St. Josef Braunau sind zwei 
traditionsreiche Ordensspitäler im 
westlichen Oberösterreich. Rund 
220.000 Menschen leben im Einzugs-
gebiet der beiden Häuser, die seit dem 
Vorjahr unter dem Dach einer gemein-
samen Holding – des Ordensklinikum 
Innviertel – ihre Ressourcen bündeln.

Von dieser trägerübergreifenden 
Kooperation, hinter der die Vinzenz 
Gruppe und die TAU.GRUPPE der 
Franziskanerinnen von Vöck-
labruck stehen, profitieren die 
Innviertler*innen mittlerweile bereits 
ganz konkret. Ein Beispiel dafür ist 
die verbesserte Versorgung von stati-
onären Patientinnen* und Patienten* 

in Braunau, die während ihres Spitals-
aufenthalts eine urologische Behand-
lung benötigen: Fachärztinnen* und 
Fachärzte* aus dem Krankenhaus in 
Ried, das als Schwerpunktkranken-
haus über eine Vollabteilung dieses 
Fachgebiets verfügt, machen einmal 
wöchentlich im Rahmen einer Konsi-
liarversorgung Dienst im Spital in 
Braunau. Auch ein niedergelassener 
Braunauer Urologe ist in die Zusam-
menarbeit eingebunden.

Das Ziel ist eine Tagesklinik 
„Über diese Vor-Ort-Präsenz hinaus 
stehen wir rund um die Uhr zur 
Verfügung, wenn bei Patienten in 
Braunau urologische Fragestel-
lungen auftreten und fachärztliche 
Unterstützung benötigt wird“, sagt 

Von Josef Haslinger
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Mit vereinten 
Kräften



Vinzenz Gruppe | Kooperation

Johannes Esterbauer
Urologe

Kooperation ist 
eine historische 
Chance für die 

Region!

Primarius Dr. Johannes Esterbauer, 
Leiter der Urologie in Ried. Die Abtei-
lung erfüllt mit wenigen Ausnahmen 
(Strahlentherapie, PET-CT) alle 
apparativen Voraussetzungen und 
die entsprechende Expertise, um den 
Patientinnen* und Patienten* hoch-
wertige Medizin auf dem aktuellsten 
Stand zu bieten.

Rund um die 
Uhr Expertise: 

Urologe Johan-
nes Esterbauer 

aus Ried arbeitet 
auch für das 

Partnerspital in 
Braunau.

Diese Ressourcen kommen durch 
die verstärkte Zusammenarbeit 
nun auch den Menschen im Nach-
barbezirk direkt vor Ort zugute. 
Mittelfristiges Ziel ist der Aufbau 
einer tagesklinischen urologischen 
Versorgung in Braunau.

Psychiatrische Expertise
Die Zusammenarbeit im Ordens-
klinikum Innviertel ist keine 
Einbahnstraße: Ein weiteres 

medizinisches Kooperationsprojekt 
betrifft die fachärztliche psychiatri-
sche Versorgung bei der Betreuung 
von stationären Patientinnen* und 
Patienten* – ein Bedarf, der seit 
Jahren ständig wächst. 
Primär erfolgt die Versorgung der 
Region durch die Klinik für psychi-
sche Gesundheit am Krankenhaus in 
Braunau. Seit Juni steht eine Fachärztin 
dieser Klinik auch im Krankenhaus in 
Ried zur Verfügung: Oberärztin Dr.in 
Svetlana Pascui ist jeden Mittwoch 
im Rahmen eines psychiatrischen 

Konsiliardienstes dort. 
Diesem ersten Schritt zu einer 
flächendeckenden psychiatrischen 
Versorgung im Innviertel werden 
weitere folgen: eine Ambulanz und im 
Endausbau eine gerontopsychiatri-
sche Tagesklinik in Ried.
„Die Potenziale der beiden Häuser zu 
bündeln, ist eine historische Chance 
für die Region“, unterstreicht Urologe 
Johannes Esterbauer. Es trägt dazu 
bei, möglichst viele Innviertler*innen 
im Innviertel zu behandeln – wohn-
ortnahe und in hoher Qualität. 
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Die Handgelenke sollten 
möglichst neutral und 

entspannt aufliegen. Eine 
Gelunterlage oder ein 

ungekühltes Coolpack sind 
eine schnelle Hilfe.  

Lisa arbeitet mit dem Laptop auf 
dem Sofa. Eine Decke und ein Ordner 
sorgen dafür, dass der Computer 
hoch genug und stabil ist.  

Telefonieren kann man 
gut im Stehen. Ein Head-
set unterstützt eine gute 

Haltung. Eine Erhöhung 
ist sinnvoll, wenn mitge-
schrieben werden muss. 

So bilden die Arme einen 
90-Grad-Winkel.   
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Bücher unter den 
Füßen und Kissen 
bzw. Decke am 
Stuhl ermögli-
chen Jonah, 8,
die optimale 
Position.

 Buch- oder 
Handyhalter 
ermöglichen 
eine entspannte 
Lesehaltung. 

  Jonahs Mutter Lisa arbeitet mit dem Laptop. Sie positioniert ihn eine 
Armlänge von sich entfernt auf einer Kiste erhöht.



Küchensessel oder Sofa kann bei der Arbeit daheim Verspan-
nungen und Schmerzen auslösen. Eine Ergotherapeutin und 
eine Ärztin für physikalische Medizin geben Tipps für die idea-
le Körperhaltung im Homeoffice.

Von Heike Kossdorff

19Herbst | 22

Das Zuhause als neuer Arbeitsplatz 
ist nicht nur während eines Lock-
downs im Trend. Immer öfter ist das 
Arbeiten im Homeoffice zumindest 
tageweise neue Norm. Aber nicht 
jeder hat das perfekt ausgestattete 
Büro daheim und so arbeiten viele 
Erwachsene und Kinder dort, wo noch 
ein Plätzchen frei ist: am Esstisch, 
auf der Couch oder in der Küche. Wo 
keine ergonomisch eingerichteten 
Arbeitsplätze sind, kommt es bald 
zu Verspannungen oder Rücken-
schmerzen. Primaria Dr.in Gerda 
Reichel-Vacariu, MSc leitet das 
Institut für Physikalische Medizin im 
Orthopädischen Spital Speising und 
hat viele Tipps, um daheim ergono-
misch perfekt arbeiten zu können. 

Esstisch als Arbeitszone 
Besonders beliebt als Heim-Arbeits-
stätte ist der Esstisch. Hier ist meist 
für mehrere Personen Platz, inklusive 
Kinder im Homeschooling. „Wichtig 
ist, dass die Arme im rechten Winkel 
am Tisch abgelegt werden können 
und man die Schultern nicht hoch-
ziehen muss. Auch die Beine sollten 
einen rechten Winkel bilden und die 
Füße stabil stehen“, erklärt die Medi-
zinerin. Ist der Sessel zu niedrig bzw. 
der Tisch zu hoch, kann man sich 
leicht behelfen. 
Ergotherapeutin Manuela Rampets-
reiter, BSc empfiehlt, stabile Kissen 
oder alte Telefonbücher auf den 

Sessel zu legen und eine Fußstütze 
zu verwenden. „Für eine gute Sitzpo-
sition sollten zudem vier Finger breit 
zwischen Kniekehle und Sitzfläche 
Platz haben, ein Kissen im Rücken 
hilft dabei, die Sitztiefe zu adaptieren 
und den Rücken zu stützen.“
Besonders wichtig sei laut den Exper-
tinnen das dynamische Sitzen, darum 
sagt Reichel-Vacariu: „Man sollte 
immer wieder während des Arbeitens 
die Position wechseln. Falls möglich, 
auf einen Sitzball wechseln, dazwi-
schen aufstehen oder auch mal im 
Stehen arbeiten.“

Laptop aufrüsten
Meist ist zu Hause ein Laptop im 
Einsatz, diesen gilt es perfekt zu 
positionieren. Der Bildschirm sollte 
etwa eine Armlänge entfernt sein und 
die oberste Zeile auf Augenhöhe sein. 
Auch hier kann Literatur eine Zweit-
verwertung als Unterlage erfahren. 
„Um möglichst wenig Muskelspan-
nung zu erzeugen, sind eine externe 
ergonomische Tastatur sowie Maus 
sehr sinnvoll. Eine Gelunterlage ist 
hilfreich, damit das Handgelenk 
möglichst entspannt aufliegt“, erklärt 
Rampetsreiter.

Business auf dem Sofa 
Das Wohnzimmer wird ebenfalls 
häufig zweckentfremdet, vor allem, 
wenn die Küche schon belegt ist. 
Hier gilt: Der Couchtisch ist tabu. 

„Besser ist es, mit einem Kissen im 
Rücken auf dem Sofa zu sitzen und 
zu arbeiten als gebückt am Couch-
tisch.“ Wichtig ist es, gut angelehnt zu 
sein und eine Erhöhung für Laptop, 
Buch oder Unterlagen zu schaffen. 
„Ideal dafür ist ein Stillkissen oder 
eine zusammengelegte Decke, um 
Verspannungen entgegenzuwirken.“
Zwischendurch lässt es sich gut 
im Stehen arbeiten, etwa auf einer 
Kücheninsel. Der Tipp der Ergo-
therapeutin: „Eine Schrittstellung 
einnehmen, das Gewicht auf den 
vorderen Fuß verlagern und sich aus 
der Hüfte leicht anlehnen.“

Arbeitsplatzhygiene und Pausen
Ebenso wichtig ist das Pausenmana-
gement, sagt Gerda Reichel-Vacariu. 
„Gerade im Homeoffice besteht die 
Gefahr, dass man versucht, seine 
Arbeit schnell zu erledigen, und nicht 
auf regelmäßige Pausen achtet.“ Für 
Schüler*innen und ihre Eltern gilt glei-
chermaßen, dass sie alle eineinhalb bis 
zwei Stunden eine zehn- bis 15-minü-
tige Pause einlegen sollen. „Dann kann 
man aufstehen, lüften, sich bewegen, 
Schultergürtel und Nackenmuskulatur 
lockern und die Augen entspannen.“ 
Kinder und Jugendliche sollten herum-
tollen, im Idealfall kurz hinausgehen 
und bloß nicht vom Laptop-Bildschirm 
einfach aufs Handy wechseln, auch 
wenn sie das vielleicht unter Entspan-
nung verstehen. 

Medizin | Orthopädie

Richtige Haltung  
im Homeoffice
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Hintergrund

Leib & Seele | Interview
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Bösartige Tumoren der Spei-
seröhre sind mit ungefähr 300 
Neuerkrankungen pro Jahr in 
Österreich relativ selten. Am 
häufigsten tritt der Speiseröh-
renkrebs im Alter zwischen 50 
und 60 Jahren auf, wobei fünf-
mal so viele Männer wie Frauen 
betroffen sind.

Das häufigste Warnsignal sind 
Schluckbeschwerden; andere 
Symptome, die abgeklärt werden 
sollten, sind etwa Sodbrennen, 
Husten und Heiserkeit, schmerz-
hafte Krämpfe der Speiseröhre 
sowie Verdauungsstörungen.
Bei kleinen Tumoren ohne 
Hinweis auf Absiedelungen in 
Lymphknoten oder anderen 
Organen wird primär die Ope-
ration durchgeführt. Im bereits 
fortgeschrittenen Stadium 
erfolgt zuerst eine Vorbehand-
lung mit einer Chemotherapie 
oder eine kombinierte Strahlen-
Chemotherapie, um das Tumor-
wachstum einzudämmen. Erst 
anschließend erfolgt die OP.
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Erfolgreicher Kampf 
gegen den Krebs

Von Heike Kossdorff
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Die Oberösterreicherin Angelika Erlachner erkrankte an einem 
Tumor der Speiseröhre. Nach zwei Rückfällen, einer Operation, 
mehreren Chemotherapien und Bestrahlungen gilt die 66-Jähri-
ge mittlerweile als geheilt.

Vinzenz magazin: Sie waren 57, als 
Sie an Speiseröhrenkrebs erkrankt 
sind. Wie haben Sie das gemerkt?
Erlachner: Ich habe mehrere Wochen 
lang Sodbrennen gehabt, es aber igno-
riert. Dann wurden die Beschwerden 
schlimmer, ich hatte Schluckprob-
leme und das Gefühl, dass das Essen 
stecken bleibt. Schließlich konnte ich 
nur noch flüssige Nahrung zu mir 
nehmen.

Wie wurde die Diagnose gestellt?
Im Zuge einer Magenspiegelung 
ist ein bösartiges Gewächs in der 
Speiseröhre gefunden worden. Durch 
weitere Untersuchungen, wie eine 
Computertomografie (CT), wurde 
festgestellt, dass ich zudem Lymph-
knotenmetastasen im Bauch- und im 
Brustraum hatte. 

Wie sah Ihre Behandlung aus? 
Wurden Sie operiert?
Aufgrund der Metastasen war der 
Tumor nicht operabel. Deshalb 
habe ich erst eine Chemotherapie 
bekommen. Eine weitere CT im 
Anschluss hat gezeigt, dass die Metas-
tasen zurückgegangen sind und der 
Tumor kleiner geworden ist. Nun 
konnte ich operiert werden. Dabei 
wurde mir der Großteil der Speise-
röhre entfernt.

Wie konnten Sie sich danach 
ernähren?

Mein Magen ersetzt jetzt einen Teil 
meiner Speiseröhre, den Eingriff 
nennt man Magenhochzug. Die ersten 
drei Wochen nach der Operation 
durfte ich nichts essen und wurde 
künstlich ernährt, danach bekam ich 
Suppen und Breikost. Anfangs hat 
sich immer sehr schnell ein Völle-
gefühl eingestellt, weil der Magen 
kein Reservoir mehr hatte. Nach ein 
paar Monaten hat sich das allerdings 
herausgebildet, und – neun Jahre 
danach – kann ich ganz normal 
essen. 

War die Behandlung damit abge-
schlossen?
Nein, es wurden noch die Lymph-
knoten entfernt und ich habe 
weitere Serien einer Chemotherapie 
bekommen. Danach war ich endlich 
tumorfrei! Aber leider nicht für lange. 
Bereits ein halbes Jahr später wurde 
bei einer Nachuntersuchung festge-
stellt, dass sich im Bauchraum wieder 
Metastasen gebildet hatten. Diesmal 
wurde ich bestrahlt und bekam eine 
Chemo in Tablettenform.

Der Schock der Erstdiagnose und 
dann so kurz nach der erfolgrei-
chen Behandlung die Rückkehr des 
Krebses, wie haben Sie das durch-
gestanden?
Die psychische Belastung kann sich 
niemand vorstellen. Zum Zeitpunkt 
meiner Diagnose habe ich erfahren, 

dass meine Tochter mit Zwillingen 
schwanger war. Das hat meinen 
Kampfgeist geweckt, weil ich unbe-
dingt für sie da sein und meine 
Enkelkinder aufwachsen sehen 
wollte. Nach dem Rückschlag war ich 
sehr mutlos, habe auch ans Sterben 
gedacht. Damals habe ich ein leichtes 
Antidepressivum geschluckt, um es 
etwas besser zu ertragen.

Und der Krebs ist noch ein zweites 
Mal zurückgekehrt?
Ja, ein weiteres halbes Jahr später. Da 
habe ich dann alles geregelt, eine Pati-
entenverfügung und ein Testament 
gemacht und versucht, sehr bewusst 
zu leben, die Momente mit meinen 
Enkelkindern zu genießen. Ich habe 
außerdem die ganze Palette an unter-
stützenden Methoden ausgeschöpft, 
wie Antikrebsernährung, Vitamin-
infusionen und Homöopathie.

Danach gab es dann endlich dauer-
haft gute Nachrichten?
Das stimmt! Seit 2015 bin ich ohne 
Befund und gelte nun als geheilt. Ich 
gehe natürlich jährlich zur Kontroll-
untersuchung ins Ordensklinikum 
Linz. Bei dieser bin ich immer noch 
nervös, aber auch das wird von Jahr 
zu Jahr besser. 
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Mit einer neuen Operationsmethode kann bei manchen Pati-
enten mit gefährlichen Tumoren am Übergang von Speiseröhre 
und Magen ein Magenrest erhalten bleiben. Chirurgin Dr.in Cor-
dula Marolt erklärt, in welchen Fällen das klappt.

Magenkrebs ist eine der bösartigsten 
Krebsarten des Verdauungstrakts, in 
vielen Fällen musste bisher – außer 
bei Tumoren im Magenausgangsbe-
reich – der Magen komplett entfernt 
werden. Mit einer neuen Operations-
methode, die auch im Zentrum für 
Speiseröhren- und Magenchirurgie 
am St. Josef Krankenhaus Wien 
eingesetzt wird, bleibt ein Teil des 
Magens erhalten. Das erhöht die 
Lebensqualität, erklärt Dr.in Cordula 
Marolt.

Vinzenz magazin: In welchen Fällen 
wird diese Methode angewendet?
Marolt: Die sogenannte Double-
Tract-Rekonstruktion setzen wir bei 
Patientinnen und Patienten ein, bei 
denen sich der Tumor am Übergang 
zwischen Speiseröhre und Magen 
befindet. Alle Patientinnen und Pati-
enten mit Tumoren im Verdauungs-
trakt erhalten eine Magenspiegelung, 
da sehen wir die Ausdehnung und 
genaue Position des Tumors – und ob 
die Operation infrage kommt.

Wie funktioniert die Operation?
Der Tumor betrifft ja sowohl ein 
Stück Speiseröhre als auch ein Stück 
Magen. Daher entfernen wir einige 
Zentimeter Speiseröhre und den 
oberen Magenanteil, aber keines 
der Organe komplett. Von beiden 
Organen bleibt ein Teil erhalten. 
In der Operation wird die Speise-
röhre mit einer Dünndarmschlinge 
verbunden, der Magenrest wird 
seitlich mit der Darmschlinge 
verbunden. 

Von Sophie Fessl

Gutes Leben 
nach Tumor-OP
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Warum ist das nützlich?
So kann die Nahrung zwei Wege 
nehmen: direkt durch Speiseröhre 
und Dünndarmschlinge in weiter 
unten gelegene Dünndarmabschnitte 
und zusätzlich seitlich aus der 
hochgezogenen Darmschlinge in den 
Magenrest und weiter in den Zwölf-
fingerdarm. Das Essen, das durch 
den Magen gelangt, kommt dort 
mit der Galle und anderen Verdau-
ungssäften in Kontakt, die normale 
Verdauung wird zu einem gewissen 
Grad erhalten. Durch den zweiten 
Weg können die Patientinnen und 
Patienten aber mehr Nahrung zu sich 
nehmen als nur durch den Magenrest.©
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Kontakt

Zentrum für Speiseröhren- 
und Magenchirurgie

St. Josef Krankenhaus Wien
Telefonische Terminvereinbarung 
Mo.–Fr., 08.30–13.00 Uhr unter 
+43 1 87844-0
Spezialambulanz Speiseröhre und 
Magen: Di., 09.00–13.00 Uhr

Welchen Vorteil haben die Betrof-
fenen?
Den Patientinnen und Patienten bleibt 
ein teils normaler Verdauungsweg. Sie 
müssen etwa weniger Eisen, Vitamine 
und Spurenelemente substituieren, 
weil der Magenrest erhalten bleibt. 
Gegenüber Menschen, bei denen ein 
großer Teil der Speiseröhre entfernt 
wird, haben Patientinnen und Pati-
enten mit einer Double-Tract-Rekons-
truktion weniger Sodbrennen, Reflux 
und Magenentleerungsstörungen. 
Die Operationsmethode benötigt 
außerdem nur einen Bauchschnitt, ein 
Brustkorbschnitt ist nicht notwendig. 

Was ist nach der OP zu beachten?
Da nur ein Rest des Magens erhalten 
bleibt, können die Patientinnen und 
Patienten nach der Operation keine 
normal großen Mengen mehr essen. 
Sie müssen sich daran gewöhnen, 
häufiger kleinere Portionen zu essen. 
Aber die Patientinnen und Patienten 
berichten uns, dass sie mit der Opera-
tion sehr zufrieden sind und ihre 
Lebensqualität hoch ist.
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Mit der sogenannten Double-Tract-
Rekonstruktion kann bei Tumoren am 
Übergang von Speiseröhre und Magen 
ein Teil des Magens erhalten werden.

Wird auch der Krebs erfolgreich 
bekämpft?
Ja, der Krebs wird ausreichend 
entfernt, obwohl Magen und Spei-
seröhre zum Teil erhalten bleiben. 
Wir bieten seit 2019 diese Operati-
onsmethode an und betreuen unsere 
Patientinnen und Patienten nach der 
Operation weiter. Hier zeigt sich, dass 
mit der magenerhaltenden Opera-
tion der Erfolg der Krebsbehand-
lung vergleichbar ist mit dem einer 
kompletten Magenentfernung.  



Wie die Menschen in Afrika mit der Corona-Pandemie und an-
deren Gesundheitsproblemen umgehen, zeigen zwei Projekte 
in Uganda, an denen eine österreichische Ärztin beteiligt ist. 

Medizin der
anderen Art 

Leib & Seele | Not der Zeit

Kiwoko Hospital
Luweero Region
Uganda
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Von Gabriele Vasak  

In der Luweero Region in Zentral-
Uganda steht das kleine, aber gut 
ausgestattete Kiwoko Hospital. Seit 
der Eröffnung im Jahr 1987 hat es sich 
zu einem modernen Spital für die 
Bedürfnisse der Bevölkerung entwi-
ckelt. „Die Menschen in Uganda leben 
in einer bis heute nicht ganz demo-
kratisierten Gesellschaft. Viele sind 
arm, die Geburtenrate ist hoch, die 
Lebenserwartung liegt bei 63 Jahren  
und medizinische Hilfe wird drin-
gend benötigt“, erzählt Dr.in Brigitte 
Humer-Tischler. Sie ist hygienebe-
auftragte Ärztin des mit der Vinzenz 
Gruppe verbundenen Hygienekom-
petenzzentrums LABCON und hat 
vor drei Jahren in ihrer Freizeit als 
Ehrenamtliche das Kiwoko Hospital 
kennen und schätzen gelernt. 

Kluger Umgang mit Pandemie 
Als wenig später 2020 die Corona-
Pandemie voll ausbrach, war es für 
sie keine Frage, sich wieder mit ihren 
neuen Freundinnen* und Freunden* 
in Luweero in Verbindung zu setzen 
und Teil der dortigen „Covid-19 
Prevention Task Force“ zu werden. 
Humer-Tischler beriet von Österreich 
aus das mit Hygiene beschäftigte 
Krankenhauspersonal und im Februar 
2022 reiste sie wieder nach Uganda. 
„Wir haben uns über den Umgang 
mit der Pandemie ausgetauscht und 
ich war beeindruckt, wie klug die 
Menschen im Kiwoko Hospital mit 

Brigitte Humer-
Tischler wäscht sich 

in einem Schulhof 
die Hände. Auch vor 

Shops, Wohnhäusern 
und Restaurants kann 

man hygienisch per 
Fußbetrieb Wasser auf- 

und abdrehen.
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Brigitte Humer-Tischler
Allgemeinmedizinerin

All diese 
Projekte basieren 

auf Ideen der 
Menschen in 

Uganda.

Mikrokredit für einen 
Lebenstraum: Das Ehepaar 
Humer-Tischler und 
seine Familie unterstützt 
Freundin Caro Nakiwogga 
bei der Gründung einer 
Konditorei finanziell und 
mit Buchhaltungscoaching.

den für sie wirklich schwierigen 
Bedingungen umgehen“, sagt sie. 
Anfangs hatte es Probleme wegen 
fehlender Schutzausrüstungen 
gegeben, doch das Personal behalf 
sich mit selbstgenähten Stoffmasken, 
bis bessere Schutzausrüstungen da 
waren. „Eine große Herausforderung 
war die Tatsache, dass die Corona-
Impfstoffe, welche die EU an Uganda 
lieferte, nur sehr kurz haltbar waren. 
Aber das Kiwoko Hospital hat es 
geschafft, trotzdem zunächst das 
Krankenhauspersonal und dessen 
Familien und danach Teile der Bevöl-
kerung zu impfen.“ 

Schnelle medizinische Hilfe 
Doch es gibt noch ein zweites Projekt, 
an dem die Wiener Ärztin beteiligt 
ist. Brigitte Humer-Tischler ist nicht 
nur im Kiwoko Hospital, sondern 
auch im St. Mary’s Emmaus Health 
Centre ehrenamtlich tätig, das im 
Bistum Kasana-Luweero gelegen ist. 
„Hier geht es um niederschwellige, 
schnelle medizinische Hilfe und 
Diagnostik für Menschen, bei denen 
etwas rasch herausgefunden werden 
muss, z. B. ob sie unter Typhus oder 
Malaria leiden.“ In einem kleinen 
Labor werden Blutproben analysiert 

und Schnelltests gemacht, der 
dortige Medical Officer kümmert sich 
nebenbei auch um Gesundheitsin-
formation für die Bevölkerung und 
ordiniert mit seinen Blutdruck- und 
Blutzuckermessgeräten an Hot Spots 
des Ortes.

Die Wiener Hygieneexpertin, die 
ihn berät, ist von der pragmatischen 
Lösungsorientiertheit der Menschen 
in Uganda begeistert und will die 
beiden Projekte, an denen sie betei-
ligt ist, solange sie kann, mit Kräften 
unterstützen – in erster Linie durch 
Networking. Was in naher Zukunft 

ansteht, ist die Abwasseraufberei-
tung im Kiwoko Hospital, und was St. 
Mary’s betrifft, so ist Humer-Tischlers 
Ehemann Christian, ein studierter 
Volkswirt, eben dabei, eine Gesund-
heitsversicherung für die Menschen 
in der Region einzurichten. 
Viele gute Pläne also, doch Brigitte 
Humer-Tischler sieht sich nur als 
eine Art Mittlerin. „All diese Projekte 
basieren auf Ideen der Menschen in 
Uganda. Ich bin dankbar, sie kennen-
gelernt zu haben, und überzeugt 
davon, dass sie diese gut über die 
Bühne bringen werden.“  

Spendenkonto:

Verein Senfkorn
mit Verwendungszweck Kiwoko 
Hospital oder St. Mary’s Health 
Centre oder Verein Senfkorn

Mustard Seed 
Zusammenarbeit auf Augenhöhe 
Kontonummer 
AT80 2011 1846 5771 9500



Seit 76 Jahren 
im Orden

Schwester Sekundina ist mit ihren 96 
Jahren die älteste Ordensschwester in 
der Kongregation der Barmherzigen 
Schwestern vom hl. Vinzenz von Paul 
in Wien-Gumpendorf. Anlässlich des 
190. Geburtstags des Ordens sprach 
sie mit dem Vinzenz magazin über 
die Kraft der Gemeinschaft, Zeit zur 
Reflexion, Hektik in der Berufswelt 
und die Notwendigkeit von Erholung.

Vinzenz magazin: Wie sind Sie zum 
Orden der Barmherzigen Schwes-
tern gekommen?
Sr. Sekundina: Ich habe eigentlich 
gar nicht daran gedacht, ins Kloster 
zu gehen. Plötzlich war ein starker 
innerer Drang da. Ich habe gewusst, 
wenn ich nicht dort hinkomme, 

dann werde ich nicht glücklich. Mit 
20 Jahren bin ich in Linz dem Orden 
beigetreten.

Warum gerade die Barmherzigen 
Schwestern? Hatten Sie vorher 
Kontakt?
Das war eine Eingebung. Ich hätte gar 
nicht woanders hingehen können, die 
Barmherzigen Schwestern waren die 
einzige Möglichkeit für mich.
 
Haben Sie nie das Gefühl gehabt, 
auf etwas verzichtet zu haben?
Natürlich spürt man das. Aber man 
weiß von Anfang an, dass man 
auf etwas verzichtet. Ich bin am 
Land aufgewachsen und mir ist der 
Wechsel in die Stadt schwergefallen. 

Aber die Liebe zu Gott ist größer als 
alles, was man haben könnte. 

Was tut man beim Beten?
Beten ist nicht nur das Aufsagen von 
Gebeten. Beim Beten geht man eine 
Verbindung zu Gott ein; man denkt 
nach, wie und welche Lösungen man 
finden könnte.

Beim Beten nimmt man sich Zeit 
für sich?
Ja. Wenn man arbeitet, kann man 
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Leib & Seele | Barmherzige Schwester

Von Annemarie Kramser

Ordensschwester Sekundina hat bis zu ihrem 91. Lebensjahr im 
Speisesaal des Barmherzige Schwestern Krankenhaus Wien ge-
arbeitet. Gedanken zu Verzicht und Berufung, Optimismus und 
Unvereinbarkeit von Arbeit und Gebet.

R.: Sr. Sekundina (l.) und
Sr. Josefa (r.) im Speisesaal des Barm-

herzige Schwestern Krankenhaus Wien.

Unten: Nikolofeier in Eggenburg mit Sr. 
Sekundina Ende der 1950er-Jahre.

Sr. Sekundina wurde am 23. 
Mai 1926 im oberösterrei-
chischen Mühlviertel als 
jüngstes von vier Kindern 
geboren. Ihre Eltern hatten 
eine kleine Landwirtschaft. 
Mit 20 Jahren entschied 
sie sich für ein Leben im 
Orden. 1949 legte sie ihr 
Ordensgelübde ab – aus 
Margarethe Nimmervoll wurde 
Sr. Sekundina. Sie machte 
die Ausbildung zur Kranken-
schwester und arbeitete elf 
Jahre im Landeskrankenhaus 
Eggenburg, danach im Barm-
herzige Schwestern Kranken-
haus Wien und im Pflegehaus 
St. Katharina. 

Die Langfassung 
des Interviews 
finden Sie im 

Internet!



Von der Seele geschrieben
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Leib & Seele | Gastkommentar

nicht beten, denn bei der Arbeit muss man sich 
ja auf seine Aufgaben konzentrieren. Man kann 
nicht beides. Viele arbeiten viel zu viel und 
haben zu wenig Erholung. Das ist nicht gut. 
Man braucht eine Ruhezeit.

Was braucht man für ein erfülltes Leben?
Dankbarkeit. Wichtig ist auch, seine Grenzen 
zu kennen und nicht immer zu glauben, dass 
man der wichtigste Mensch auf der Welt ist. 
Das ist oft nicht so einfach.

Wie bleibt man so eine Optimistin, wie Sie 
es sind?
Ich weiß es nicht (lacht). Auf Gott vertrauen 
und schwierige Zeiten mit Gebet und Medita-
tion überwinden. Das ist ganz wichtig. Immer 
aktiv Lösungen suchen. Wenn man sich gehen 
lässt, dann ist man unzufrieden. 
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Zur Geschichte des Ordens
Vor 190 Jahren wütete in Wien eine 
Cholera-Pandemie. Nur etwa jede*r 
zweite Patient*in überlebte. Um die 
Kranken zu versorgen, schickten die 
Barmherzigen Schwestern vom hl. 
Vinzenz von Paul eine Gruppe von 
Mitschwestern von Zams nach Wien. 
Im heutigen Wien-Gumpendorf grün-
deten sie das Barmherzige Schwes-
tern Krankenhaus Wien. Es war das 
erste Krankenhaus Wiens, das sowohl 
Männer als auch Frauen betreute. 

Heute hat das gemeinnützig geführ-
te Haus 221 Betten. Medizinische 
Schwerpunkte sind der gesamte 
Verdauungstrakt und urologische Be-
reich, Onkologie und Psychosomatik. 
2021 wurden rund 55.000 Patientin-
nen* und Patienten* stationär und 
ambulant betreut. 
Auch 190 Jahre nach der Gründung 
engagiert sich das Haus in der Pan-
demiebekämpfung und öffnete seine 
Intensivstation für die Behandlung 
von Covid-19-Patientinnen* und Co-
vid-19-Patienten*. Es entwickelte ein 
tagesklinisches Post-Covid-Programm 
mit medizinischer, psycho- und phy-
siotherapeutischer Komponente, als 
letzten Schritt im Genesungsprozess.

Ein christlicher Umgang mit 
ausweglos scheinenden Situationen

Seit Jahresbeginn ist assistierter Suizid in Österreich gesetzlich 
neu geregelt und unter bestimmten Voraussetzungen erlaubt. 
Die Vinzenz Gruppe hat ihre Position zu diesem Thema defi-
niert. Unterstützung bei einem Suizid kann nicht zu unserem 
Angebot gehören, das widerspricht fundamental unserem 
christlichen Auftrag. Daher kommunizieren wir, was wir tun und 
was wir nicht tun können. 
Wir bieten in unseren Einrichtungen für Menschen in schweren 
Lebenssituationen viele Wege an: eine gute fachliche Abwä-
gung der Möglichkeiten in interprofessionellen Teams und in 
ethischen Fallbesprechungen, eine palliativmedizinische, psy-
chologische und seelsorgliche Betreuung, auch für Angehörige 
und für Mitarbeiter*innen. Schließlich betrifft jeder mögliche 
Suizid auch das soziale Umfeld.
Dieses wichtige Thema betrifft den Kern unseres Tuns. Schließ-
lich sind wir gemäß unserem christlichen Selbstverständnis da, 
um Leben zu schützen und zu stärken. Unsere Position gewähr-
leistet Transparenz und Sicherheit für Patientinnen* und
Patienten* sowie Bewohner*innen unserer Einrichtungen. Sie 
wissen dadurch, was sie von uns erwarten können.
Jeder Mensch hat seine individuellen Lebensentwürfe und das 
Recht, diese selbst zu gestalten. Es steht uns nicht zu, in diese 
privateste Sphäre hineinzuwirken. Wir respektieren die Selbst-
bestimmung, weil wir jeden Menschen achten wollen. Und wir 
vermitteln, dass wir nicht jede Entscheidung unterstützen. 
Respekt heißt nicht Selbstaufgabe, Respekt bedeutet auch nicht 
Beliebigkeit oder Gleichgültigkeit in der eigenen Positionierung.
In dieser existenziellen Frage gibt es sicherlich nicht für jeden 
Einzelfall eine vorgefertigte, richtige Antwort. Wir verstehen uns 
in dieser Frage als Lernende. Wir wollen im Dialog mit den Men-
schen bleiben, die in unseren Einrichtungen nach Auswegen aus 
ihren leidvollen Situationen suchen.
„Wir respektieren Selbstbestimmung. Und wir vermitteln auch, 
dass wir nicht jede Entscheidung unterstützen.“

Mag. Thomas Pree 
ist Theologe und leitet das Wertemanagement

der Vinzenz Gruppe



CORPORATE CLEANER

JOBS IN GANZ 
ÖSTERREICH!

Wir suchen fleißige und verlässliche
Mitarbeiter für unsere Teams der 
Krankenhausreinigung.

Sei auch du ein Teil des Erfolges!

Besuche Deine Zukunft auf:
www.schmidtarbeiter.at/jobs 

Deine Fragen beantworten wir Dir gerne!  
Tel. 07752 866 35 0

Jetzt

bewerben!

Schmidt
Saubere Arbeit. Klare Lösung. GmbH
Bahnhofstraße 68a, 4910 Ried i. I.
www.schmidt-reinigung.at
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