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BLUTSPENDEN

Eine Blutspende ist ein Geschenk an einen Mitmenschen. Wussten Sie,
dass Patienten in Osterreichs Spitclern 10.000 Blutkonserven brauchen2 GSTERREICHISCHES
Jede Woche. Mit lhrer Blutspende schenken Sie Leben: ROTES KREUZ

S Aus Liebe zum Menschen.

BLUTSPENDEN RETTET LEBEN. SPENDEN SIE JETZT.




Willkommen

im Landeskrankenhaus Hochzirl, Anna-Dengel-Haus, das auf ein mittlerweile
tiber 80-jdhriges Bestehen zuriickblicken kann und heute - dank der hervor-
ragenden Ausstattung - eines der geschatztesten und schénsten Kranken-
hduser in der Spitalslandschaft von Tirol darstellt.

In der aktuellen Ausgabe des Krankenhausmagazins mochten wir lhnen un-
sere Mitarbeiter und Einrichtungen vorstellen. Das Landeskrankenhaus
Hochzirl mit insgesamt 200 Betten umfasst die Abteilungen fur Innere Me-
dizin/Akutgeriatrie und fir Neurologische Akutnachbehandlung.

Seit der Ubernahme des Krankenhauses durch das Land Tirol im Jahr 1964
stellt die Geriatrie einen besonderen Schwerpunkt dar, der unter der Leitung
von Hofrat Dr. Johannes Tuba und Univ.-Prof. Dr. Hans-Peter Rhomberg kon-
tinuierlich weiterentwickelt wurde.

Die Er6ffnung der Abteilung fiir Neurologische Akutnachbehandlung, die
unter der Leitung von Herrn Univ.-Prof. Dr. Saltuari steht, erfolgte im Jahr
1995.

Modernste diagnostische und therapeutische Einrichtungen stehen enga-
gierten und kompetenten Mitarbeitern zur Verfligung, um die Patienten in
einer angenehmen Atmosphére zu behandeln und bei der Genesung zu un-
terstitzen.

Die Krankenhausleitung
1.

Mag. L. Pastorkovic Univ.-Prof. Dr. M. Lechleitner Dir. Christian Triend|
Pflegedirektion Arztliche Direktion Verwaltungsdirektion
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Abteilung fiir Innere Medizin und Akutgeriatrie

Die Abteilung fiir Innere Medizin und Akut-
geriatrie betreut jahrlich rund 2600 Patienten
auf 5 Stationen mit insgesamt 126 Betten. Ein
GroRteil der Patienten kommt aus Innsbruck
und dem Bezirk Innsbruck-Land. Hinsichtlich
der Geriatrie, fiir die das Landeskrankenhaus
Hochzirl als Referenzzentrum in Osterreich
gilt, wird damit der demografischen Entwick-
lung mit einer zu erwartenden Zunahme
dlterer Patienten Rechnung getragen. Die
Struktur, vor allem die Einbettung der Geria-
trie in die Innere Medizin, zeigt klare Vorteile.

Unsere Mitarbeiter sind um eine kontinuier-
liche Weiterentwicklung der Inneren Medizin
und Geriatrie im klinischen Bereich, in der
Lehre und damit Ausbildung junger Kollegen
sowie wissenschaftlicher Fragestellungen

Arztliche Direktorin
ao. Univ.-Prof.
Dr. M. Lechleitner

Tel.: 05238/501-45000
Fax: 05238/501-45055
monika.lechleitner@tilak.at

bemdiiht. Als beispielhaft fiir die Kooperation
gilt das vom Land Tirol geférderte Altersfrak-
turzentrum. Moderne diagnostische Mog-
lichkeiten gestatten gezielte Abklarungen.
Fiir Diabetiker wird unter anderem ein
speziell auf die Bedurfnisse des dlteren
Patienten angepasstes Schulungsprogramm
angeboten.




Geriatrie

Die Geriatrie in Hochzirl bietet neben der in-
ternistischen Basisversorgung fiir den dlteren
Patienten spezielle Untersuchungen und The-
rapieformen an. Einen besonderen Stellen-
wert hat dabei das Geriatrische Assessment
(Leitung: Leitung OA Dr. Markus Gosch).

Der aus dem Englischen Gbernommene
Begriff ,,Assessment“ (Einschdtzung, Beurtei-
lung) beinhaltet die Beurteilung von funktio-
nellen Ressourcen bzw. Defiziten, die anhand
strukturierter Test- und Untersuchungsver-
fahren erhoben werden. Gerade im Alter
sollten funktionelle Einschrankungen mindes-
tens gleichrangig wie die klassischen
Diagnosen Uber die Behandlungsbedirftig-
keit entscheiden. Ohne die zur Verfligung
stehenden standardisierten Untersuchungs-
verfahren wiirden viele funktionelle Ein-
schrankungen nicht erkannt werden. Diese
sind wiederum oft Ausdruck von bisher nicht
erkannten Erkrankungen und tragen damit
wiederum zur verbesserten Diagnostik bei.

Neben der Priifung der Sinnesorganfunktio-
nen wird anhand von verschiedenen Testver-
fahren die Mobilitat bzw. das Sturzrisiko der
Patienten ermittelt. Mittels Fragebogen wer-

den depressive Storungen erfasst sowie
altersassoziierte Einschrankungen des Denk-
und Konzentrationsvermdgens ermittelt.

Das Geriatrische Assessment beinhaltet auch
eine Befragung des Patienten hinsichtlich der
Lebensumstande und damit potenzieller so-
zialer Probleme und Versorgungsliicken, mit
dem Ziel, das Entlassungsmanagement dem
sozialen Umfeld und den individuellen
Bedtirfnissen des Patienten anzupassen. Aus
internationalen Studien geht hervor, dass
durch das Geriatrische Assessment und da-
raus resultierende Therapieverfahren die
Lebensqualitat dlterer Menschen positiv be-
einflusst und die Mortalitdt reduziert wird.

Die Harninkontinenz beim dlteren Menschen
ist meist durch verschiedene Ursachen be-
dingt. Im Rahmen der Harninkontinenz-As-
sessments werden zugrundeliegende Faktoren
und abkldrungsbediirftige Befunde identifi-
ziert und ein entsprechender Therapieplan er-
stellt (OA Dr. Helena Talasz). Medikamentose
und andere konservative Therapiemalinah-
men, wie Blasen- und Beckenbodentraining,
sowie Biofeedbackbehandlungen und Elek-
trotherapien, kommen zum Einsatz.



Diabetologie

Der Diabetes mellitus ist die haufigste Stoff-
wechselerkrankung und zeigt eine zuneh-
mende Haufigkeit im hoheren Lebensalter.
Die rechtzeitige Diagnosestellung und eine
umfassende Behandlung kann das Risiko der
geflirchteten diabetischen Spatkomplika-
tionen (Verdanderungen an Auge, Niere, Ner-
vensystem, Herz-Kreislauferkrankungen,
Schlaganfall, diabetisches FuB-Syndrom) we-
sentlich verringern.

Voraussetzung fiir eine gute Behandlung ist
die Schulung des Diabetikers unter Einbe-
ziehung der Angehorigen mit Informationen
uber die Erkrankung, die Therapieformen,
Risiken und Spatkomplikationen. Am Kran-
kenhaus Hochzirl wird eine strukturierte
Schulung fur Diabetiker angeboten. Die
hausinternen Schulungsunterlagen nehmen
besonderen Bezug auf die Bedriifnisse alte-
rer Patienten, wie z. B. bei der Anleitung zur
Blutzuckerselbstkontrolle und der Insulinver-
abreichung. Die Bedeutung der Bewegung
wird im Rahmen des angebotenen Nordic
Walking Programmes (OA Dr. Ursula Benve-
nuti) dargelegt.

Kardiologische Diagnostik

Zur Abklarung von Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen, wie auch zur Therapiekontrolle, wer-
den am Krankenhaus Hochzirl Ruhe- und
Langzeit-EKG-Untersuchungen, die Ergome-
trie (Belastungs-EKG-Untersuchung), sowie
Langzeitblutdruckmessungen durchgefihrt

Endoskopie und Sonographie

Seit rund 25 Jahren werden in Hochzirl routi-
neméRig gastroskopische und rectoskopische
Untersuchungen durchgefiihrt (Leitung: OA
Dr. Ludwig Gruber). Auch bei geriatrischen
Patienten hat sich die Endoskopie als sichere
und komplikationsarme Untersuchungme-
thode erwiesen.

Seit 1999 erfolgt im Bereich der Endoskopie
die Anlage von PEG-Sonden.

2009/2010 wurde die Endoskopie vollstandig
erneuert und mit besten technischen Gera-
ten dem medizinischen Fortschritt angepasst.
Die Untersuchungen mittels Ultraschall um-
fassen die Abdomensonographie und GefaR-
sonographie, die Darstellung der Schilddriise
und von Gelenksstrukturen.

(Leitung OA Dr. Bruno Feldkircher). Die Echo-
kardiographie und der GeféRultraschall stel-
len weitere Untersuchungsméglichkeiten dar,
um das Risiko von Herz-Kreislauferkrankun-
gen zu beurteilen.



Rheumatologie

Rheumatologie ist die Lehre von den schmerz-
haften Erkrankungen des Bewegungs- und
Stiitzapparates, der Knochen, Gelenke, Seh-
nen, Muskeln, Bander und des Bindegewebes.

Mehr als 400 verschiedene Krankheitsbilder
fallen unter den Begriff ,Rheuma“. Diese
kénnen in jedem Lebensalter auftreten und
reichen von der harmlosen Sehnenschei-
denentziindung tiber Arthrose, entziindliche
Gelenks- und Wirbelsdulenerkrankungen bis
hin zu lebensbedrohlichen Krankheitsbil-
dern, die auch innere Organe befallen.

Seit 1998 gibt es an der Abteilung fiir Innere
Medizin und Akutgeriatrie in Hochzirl einen
klinischen Schwerpunkt zur Behandlung von
Patienten mit rheumatischen Erkrankungen
(OA Dr. Wolfgang Halder). Die Weiterentwick-
lung des Schwerpunktes Rheumatologie
erfolgt unter Bezugnahme auf die neuen dia-

gnostischen und therapeutischen Moglichkei-
ten. Das Krankenhaus Hochzirl bietet mit den
bestehenden Einrichtungen dabei ideale Vor-
aussetzungen Patienten mit rheumatischen Er-
krankungen zu betreuen.

Beginnend mit einer ausfiihrlichen Anamnese
und Untersuchung und in weiterer Folge
je nach Bedarf durch Blutuntersuchungen,
Roéntgen, Computertomografie, Ultraschall,
Echocardiografie, Lungenfunktion und Ga-
stroskopie und ggf. unter Einbeziehung von
Spezialuntersuchungen an der Klinik Inns-
bruck wird eine Diagnose gestellt und eine
spezifische Therapie begonnen.

Neben der medikamentdsen Therapie sind
fur viele rheumatische Erkrankungen Physio-
und Ergotherapie sehr wichtig und diese wer-
den in Hochzirl auf fachlich und ausstat-
tungsmadRig hohem Niveau angeboten.



Innerhalb des Schwerpunktes Rheumatologie
besitzt Hochzirl vor allem durch die hohe
Kompetenz des Hauses in der Geriatrie eine
besondere Qualifikation und Erfahrung in der
Betreuung dlterer und alter Menschen mit
rheumatischen Beschwerden.

Aulerdem stellt die Rheumatologie in Hoch-
zirl ein Zentrum fur Diagnose und Therapie
von Menschen mit chronischen weichteil-
rheumatischen Beschwerden (Fibromyalgie-
syndrom) uiber die Grenzen Tirols hinaus dar.
Uber Jahre wurde ein spezielles, erfolgreiches
Therapieprogramm mit Thermotherapie, Be-
wegungstraining, Entspannungstraining und
Patientenschulung erarbeitet und Kompetenz
in der medikamentdsen Therapie erworben,
sodass schon viele Patienten mit diesem kom-
plexen Krankheitsbild sehr gut betreut werden
konnten.

Durch die jahrelange Erfahrung in der Thera-
pie rheumatischer Erkrankungen haben auch
die Physio- und Ergotherapeuten sowie die
Mitarbeiter der Badertherapie hohe Qualifi-
kation und Fachkenntnis fir die Behandlung
dieser Patienten erworben.




Therapie an der Abteilung fiir Innere Medizin

Auf tber 500 m? Fldche werden an der Abtei-
lung fur Innere Medizin und Akutgeriatrie
Physiotherapie, Ergotherapie, Logopédie und
Behandlungen in der Badertherapie angebo-
ten.

Die ist ein wesentlicher
Bestandteil wahrend des Krankenhausauf-
enthaltes fur viele unserer Patienten. lhre
Aufgabe ist die moglichst rasche und voll-
stdndige Wiederherstellung der Bewegungs-
funktion des Patienten nach Operationen
und Krankheiten.

Besonderes Augenmerk wird auf eine opti-
male Mobilitat und die Anpassung von Geh-
hilfen gelegt. Hier kann durch eine intensive
und individuelle Therapie oft eine bleibende
Bewegungseinschriankung und Behinderung
im Alltag vermieden werden.

Der Physiotherapie stehen neben drei gut
ausgestatteten Turnsdlen mit zahlreichen
modernen Therapiegeraten fir Gang-, Kraft-,
Koordinations- und Ausdauertraining ein gro-
Res Bewegungsbad und der Therapiegarten
zur Verfugung.

Das Angebot umfasst je nach den individuell
angepassten Behandlungspléanen Gruppen-
und Einzeltherapien.

Wahrend bei der postoperativen Betreuung
von Patienten nach Gelenksersatzoperatio-
nen die Optimierung der Beweglichkeit im
Vordergrund steht, wird bei Patienten nach
Stiirzen mit oder ohne Knochenbriichen be-
sonderer Wert auf die Reduktion des Sturzri-
sikos gelegt.

In der werden Patienten
behandelt, die aufgrund einer Krankheit, nach
Operationen und/oder aufgrund einer Behin-
derung Schwierigkeiten bei alltaglichen Ta-
tigkeiten haben.

Durch gezielte Hilfestellung und Training von
Aktivitdten des Alltags, zum Beispiel des
An- und Ausziehens, der Korperpflege, des
Einnehmens von Mahlzeiten oder bei der Gar-
tenarbeit im Therapiegarten, werden Bewe-
gungs- und Handlungsabldufe trainiert, um
die Selbststandigkeit und Sicherheit im Alltag
zu erhdhen. Je nach Bedarf werden dabei
Hilfsmittel eingesetzt und Tipps zur Adaptie-
rung fuir die hausliche Umgebung gegeben.

In den Tatigkeitsbereich der

fallen die Abkldarung und Diagnosestellung
des Schluckaktes und weiterer Probleme
im Mund- und Gesichtsbereich (Gesichts-
lahmungen, Apraxien, ..), Betreuung von
Patienten mit Stimmproblemen bzw. -schwa-
chen, Atemproblemen, Betreuung von
Patienten mit Tumoren im HNO-Bereich, Ab-



kldrung und Hilfestellung bei Horstérungen
und vor allem Therapie bei jeder Art von
Sprech- oder Sprachstérung nach Unfillen,
Operationen oder Schlaganfillen.

In 1:1-Betreuung werden individuell ange-
passt Ubungen durchgefiihrt und Programme
zum langfristigen selbststdndigen Uben auch
nach Entlassung erstellt.

In der werden flr un-
terschiedlichste Beschwerdebilder zahlrei-
che passive physikalische MaRnahmen
angeboten. Dazu zdhlen die verschiedenen
Formen der Warmetherapie (lokale Anwen-
dung von Fango und Paraffin und auch
Infrarot-Ganzkorperwarmetherapie), Bader-
therapie (Medizinalbdder, Stangerbad,
4-Zellenbad, Kneippanwendungen, Tret-
becken), Aroma- und Lichttherapie sowie
Massagen aller Art (klassische Massage,
Bindegewebsmassage, Akupunkturmas-
sage) und die Lymphdrainage manuell oder
apparativ. Weitere Behandlungsformen sind
die craniosacrale Therapie und FulRreflexzo-
nenbehandlungen. Zwei Magnetfeldmatten
und ein Lasertherapiegerat erganzen unser
Behandlungsangebot.

- eine innovative
Bereicherung unseres Behandlungsangebotes

Seit einigen Jahren stellt der Therapiegarten
in den schneefreien Monaten einen bei The-
rapeuten und Patienten sehr beliebten Be-
handlungs- und Ubungsplatz dar.

Im Gangschulungs- und Sturzprophylaxepar-
cours soll der Patient Selbstsicherheit und
Vertrauen in seine motorischen Féhigkeiten
wiedergewinnen. Konfrontation mit ver-
schiedenen Untergriinden, Schrittlangen,
Oberflichen und Neigungen, Treppen mit
wechselnder Absatzhthe und Holzbalken
zum Balancieren sind wichtig zur Bekamp-
fung eines erhdhten Sturzrisikos und zum
Angstabbau nach Stiirzen mit Verletzungen
bei geriatrischen Patienten. Aber auch
Patienten nach Knie- und Huftgelenksersatz-
operationen werden durch den Therapiegar-
ten an Alltagserfordernisse herangefiihrt und
ebenso nutzen Menschen mit neurologischen
Erkrankungen diese Erweiterung des Thera-
pieangebotes.



Vielfdltig einsetzbar ist die ,Gartenarbeit“ in
der Ergotherapie sowohl fiir den neurologi-
schen Bereich als auch als Handtherapie bei
Patienten mit rheumatologischen Erkrankun-
gen der Fingergelenke und als praktischer
Anschauungsunterricht in der Haltungs-
schulung bei Patienten mit Wirbelsdulenbe-
schwerden bzw. zum Anlernen im Umgang
mit Hilfsmitteln.

Sowohl die Pflege der Pflanzen als auch die
Ernte der Friichte dienen dem Training der
Feinmotorik und auch die Verarbeitung der
Ernte gestattet lebens- und alltagsnahe Ergo-
therapie.

Und ganz nebenbei stimulieren Difte,
Geschmacke und unterschiedlichste Be-
schaffenheiten der Pflanzen die gerade bei
geriatrischen Patienten im eintonigen Alltag

oft unterforderten Sinnesorgane, und die
Gartenarbeit weckt Erinnerungen und schafft
breiten Raum fiir Diskussion und Sozialkon-
takte.

Elektrotherapieanwendungen (hpts. trans-
dermale Elektrostimulation) , aber auch Mas-
sagen (hpts. Lymphdrainagen) werden bei
entsprechender Temperatur im Freien durch-
gefiihrt, bei intensiver Sonneneinstrahlung
im Schatten zweier groRer, gelber Sonnen-
schirme, die zusammen mit den Aluminium-
mobeln ein frohliches Ambiente schaffen.
Besonders jene Patienten, die nicht selbst-
standig in den Garten gehen konnen und die
wenig Besuch erhalten, schdtzen diese The-
rapieeinheit im Freien sehr.

Gangschulung durch die Physiotherapie und
Aufklarung tber das richtige Verhalten im All-
tag durch die Ergotherapie ergdnzen unser
Behandlungsprogramm. Lymphdrainagen,
Narbenbehandlungen und bei Notwendigkeit
Elektrotherapie verbessern den Heilungsver-
lauf, Motorschienen die Beweglichkeit.

Im Therapiegarten kénnen schlieflich noch
alltagsrelevante Herausforderungen, die
beim Gehen mit einem neuen, kiinstlichen
Gelenk auftreten kénnen, lebensnah getibt
werden.

Umfassende
Dienstleistungen
im Gesundheitswesen
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Hypo Tirol Bank - Unsere Landesbank

Die wahren Stdrken wie Regionalitdt und Ndhe zum Kunden sind gefragter denn je. Gerade in wirt-
schaftlich turbulenten Zeiten punktet die Hypo Tirol Bank mit Sicherheit und Verantwortung fiir das

Land und die Menschen, die dort leben.

Verdnderung und Unbestédndigkeit ziehen sich
wie ein roter Faden durch Wirtschaft, Politik,
Gesellschaft und Kultur. Gerade in Zeiten
drastischen Wandels wird das Bediirfnis
nach Sicherheit und Halt im Bewusstsein der
Menschen zunehmend stéarker. Sicherheit ist
das menschlichste aller Bediirfnisse, aus
dem die grundlegende Kraft und die Starke
unserer Gesellschaft entstehen. Sicherheit
bedeutet aber auch Verantwortung. Seit
ihrer Griindung vor tiber 100 Jahren hat sich
die Hypo Tirol Bank der Verantwortung ver-
schrieben, als verldsslicher Finanzpartner im

Auftrag des Landes zu Stabilitat, Wohlerge-
hen und einer hohen Lebensqualitat beizu-
tragen. Mit einem klaren Bekenntnis zur
Region und zur Stédrke des Landes ist es der
Hypo Tirol Bank ein besonderes Anliegen,
diese regionale Orientierung zu starken und
sich auf die eigene Herkunft als Ausdruck
der Sicherheit und Kraft zu besinnen. Im
Zentrum steht ein starkes Land mit einer
starken Bank, die auf einen geradlinigen,
bodenstdndigen Weg setzt, um das Ver-
trauen der Kunden zu festigen und zum
Wobhlergehen beizutragen.

Hypo Tirol Bank - Meraner Str. 8 - 6020 Innsbruck - Tel. +43 (0)50700-0 - E-Mail: service@hypotirol.com - www.hypotirol.com
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FACHBEREICH NEUROLOGIE

Abteilung fiir Neurologische
Akutnachbehandlung

Die Neurorehabilitation stellt eine Spezialdis-
ziplin innerhalb der Neurologie und der Reha-
bilitation dar, die zunehmend an Bedeutung
gewinnt. Dies ist in erster Linie sowohl auf die
grolRe Zahl der Schadel-Hirn-Traumen als auch
auf die hohe Prévalenz und Inzidenz der zere-
brovaskuldren Erkrankungen bei gleichzeitiger
Verbesserung der akut- und intensivmedizini-
schen Versorgung zurtickzuftihren. Unabhén-
gig von der Art der neurologischen Erkrankung
sollte die Neurorehabilitation moglichst rasch
begonnen werden, um ein gutes Outcome zu
erreichen.

Rehabilitation — Neurorehabilita-
tion — Neurologische Akutnach-
behandlung

Prinzipiell versteht man unter Rehabilitation
jede MaRnahme, die nach einem Akutereig-
nis durchgefiihrt wird. Das Ziel ist bei allen
Patienten die Wiedereingliederung in ihre
friihere Umgebung und bei Berufstatigen zu-
satzlich die Wiedereingliederung in ihren
Beruf, wenn nétig auch eine Umschulung.

Aufgabe der Neurorehabilitation ist, im Ge-
gensatz zur Akutneurologie, nicht nur die
Diagnosestellung und Verifizierung des ein-
getretenen neurologischen Schadens, son-
dern auch die Identifikation und Beurteilung
des neurologischen Gesundheitspotenzials,
um ein realistisches Therapieziel ausarbeiten
und ein gezieltes Rehabilitationsprogramm
erstellen zu kdénnen.

@ LANDESKRANKENHAUS HOCHZIRL

LEITUNG

ao. Univ.-Prof.
Dr. Leopold Saltuari

Tel.: 05238/501-44102
Fax: 05238/501-45056
E-Mail:
leopold.saltuari@tilak.at

Der Begriff der Neurologischen Akutnachbe-
handlung oder Akutnachsorge stellt den Ver-
such dar, eine sprachliche Briicke zwischen
der Neurologischen Akutversorgung und der
Neurorehabilitation zu schlagen. Vorausset-
zung fiir eine Erfolg versprechende Neurore-
habilitation ist ein moglichst friihzeitiger
Therapiebeginn, wobei sich die Rehabilitati-
onsinhalte in Abhdngigkeit vom zeitlichen
Verlauf natiirlich dndern.

Eine gute Neurorehabilitation darf jedoch
auch dann nicht aufhéren, wenn verschie-
dene organische Funktionen wiederherge-
stellt sind, es gehort auch zu ihren Aufgaben,
den weiteren Tagesablauf nach der Riickkehr
des Patienten in das eigene Heim zu koordi-
nieren, oder, falls dies nicht moglich ist, wei-
tere Hilfseinrichtungen zu organisieren.

Der Begriff der Neurologischen Akutnachbe-
handlung oder Akutnachsorge umfasst eine
optimale und zielorientierte Patientenbe-
treuung, die ein Patient im Anschluss an die
Akutaufnahme und den Abschluss der Akut-
diagnostik bis hin zur Riickkehr nach Hause
durchwandert.



Patientenaufnahme
SchwerpunktmaRig werden an der Abteilung
fur Neurologische Akutnachbehandlung Pa-
tienten mit zerebrovaskuldren Erkrankungen
und Schédel-Hirn-Traumen behandelt. Pa-
tienten mit diesen Krankheitsbildern werden
moglichst friihzeitig nach dem Akutereignis
von der zuweisenden Abteilung tibernom-
men, um einer entsprechenden medizini-
schen Behandlung und Uberwachung sowie
einer intensiven, kontinuierlichen physiothe-
rapeutischen, ergotherapeutischen und logo-
padischen Betreuung zugefiihrt zu werden.

Einen weiteren Schwerpunkt stellt die Eva-
luierung von Patienten mit spinaler Spastik
dar - in erster Linie handelt es sich um trau-
matische Querschnittssyndrome, daneben
jedoch auch um Patienten mit Multipler

FACHBEREICH NEUROLOGIE

Sklerose und degenerativen Riickenmarks-
erkrankungen, die beziiglich einer mogli-
chen Indikation zur Implantation einer
intrathekalen Medikamentenpumpe aufge-
nommen und durchuntersucht werden. Na-
turlich erfolgt auch die Nachkontrolle dieser
Patienten mit Medikamentenauffiillung an
unserer Abteilung.

Weitere Erkrankungen, die zur Aufnahme an
der Abteilung fur Neurologische Akutnach-
behandlung fiihren, sind Epilepsie, Multiple
Sklerose, entziindliche Erkrankungen des pe-
ripheren und zentralen Nervensystems in der
Postakutphase, periphere Nervenverletzun-
gen, neurodegenerative Erkrankungen, fall-
weise auch Tumoren des zentralen oder
peripheren Nervensystems sowie Muskeler-
krankungen.

Endoskopie an der Abteilung fiir Neurologische Akutnachbehandlung

Endoskopische Schluckdiagnostik
Viele Patienten mit neurologischen Erkran-
kungen leiden an mehr oder weniger stark aus-
gepragten Schluckstérungen (Dysphagie).
Neben der klinischen und logopéadischen
Untersuchung wird mittels einer (Video-)En-
doskopie die exakte Abklarung von Schluck-
storungen durchgefiihrt. Weiters erfolgt bei
Patienten mit Trachealkaniile, welche mittels
spezieller logopddischer Therapie von der
Kaniile entwohnt werden, eine regelmassige
video-endoskopische Verlaufkontrolle.

Endoskopisch kontrollierte
bronchiale Absaugung

Die bronchoskopische Absaugung wird an Pa-
tienten durchgefuhrt, die trotz aller penibel
durchgefiihrten VorsichtsmaBnahmen aspi-
riert haben.

Intrathekale Medikamenten-
anwendung

Unsere Abteilung stellt eines der internatio-
nalen Referenzzentren zur Behandlung von
Spastizitdt auf Grund von Verletzungen und
Stérungen des zentralen Nervensystems
mittels Verabreichung von Baclofen in den in-
trathekalen Raum dar. Dadurch wird die krank-
haft erhohte Muskelspannung auf effektive
Weise heruntergesetzt. Weiters kdnnen
Schmerzsyndrome, die unabhdngig von
Spastizitat auftreten, mittels Gabe von intra-
thekalen Baclofen und Morphinen oder Cloni-
din gut behandelt werden.

LANDESKRANKENHAUS HOCHZIRL
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Behandlung spezieller Schmerzsyndrome

Facettengelenks-

und Wurzelinfiltrationen

Bei Patienten mit chronischen Schmerzen im
Bereich der Wirbelsdule wird in Zusammen-
arbeit mit Prof. Eisner, Univ.-Klinik fir
Neurochirurgie, durch gezielte computerto-
mografisch kontrollierte Infiltration von
Facettengelenken und Nervenwurzeln oft
eine langanhaltende Schmerzreduktion er-
reicht.

Epidurale Schmerzinfiltration
Die spezifische Therapie erfolgt bei Patienten
mit therapieresistenten Schmerzen im Be-
reich der Wirbelsdule. Durch die epidurale
Schmerzinfiltration kann eine deutliche, tiber
Monate anhaltende Schmerzlinderung er-
reicht werden.

Ausbildung fiir manuelle
Therapie und Osteopathie

Im LKH Hochzirl wird in Zusammenarbeit mit
dem Arzteseminar Berlin (Deutsche Gesell-
schaft fiir manuelle Medizin) sowie in
Zusammenarbeit mit der Berliner Akademie
flr osteopathische Medizin die Ausbildung
fir manuelle Medizin sowie die Ausbildung
fur Osteopathie in speziellen Kursreihenfol-
gen angeboten (www.aemm-aerzteseminar-
berlin.de).

@ LANDESKRANKENHAUS HOCHZIRL

Neurosonologische Untersuchung
Eine der hdufigsten Ursachen des Schlagan-
falls ist eine Verengung der hirnversorgenden
GefiRe, welche mittels Ultraschalluntersu-
chung diagnostiziert wird.

Durch Kontrollen kénnen GefdRveranderun-
gen monitorisiert und in Folge entsprechende
TherapiemalRnahmen eingeleitet werden.

Osteopathie

Neben den diagnostischen Untersuchungen
wie Rontgenuntersuchungen und spezifische
Laboruntersuchungen stellt die manuelle
Medizin und Osteopathie einen wesentlichen
Teil der Diagnostik und Therapie von Patien-
ten mit Schmerzen im Bereich des Bewe-
gungssystems dar. Die manuelle Medizin ist
die klinische Moglichkeit, Funktionsstdrun-
gen am Bewegungsapparat festzustellen und
in weiterer Folge durch gezielte manuelle
Therapie und Osteopathie Schmerzsyndrome
zu lindern.
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Therapien in der Neurologie

Menschen mit erworbener Hirnschddigung
oder neurologischen Erkrankungen bené&tigen
eine gezielte Therapie. Das ca. 30-k&pfige
Team besteht aus Physiotherapeuten, Ergo-
therapeuten und Logopéaden. Je nach Art und
Schweregrad des Krankheitsbildes werden die
Patienten in Einzel- oder Gruppentherapien
behandelt. Die Therapie erfolgt auf &rztliche
Verordnung und wird von den Therapeuten
eingenverantwortlich durchgefiihrt. In den
Aufgabenbereich der Therapeuten fallen auch
die Anleitung und Beratung von Patienten
und Angehdrigen sowie die Organisation der
weiterfiihrenden ambulanten Therapie.

Physiotherapie

Hauptaufgaben der Physiotherapie sind:

« Vigilanzsteigerung durch Vertikalisierung
und andere Sinnesreizung

« stabilisierende und mobilisierende Mal-
nahmen

« funktionelles Training

» Koordinationsschulung

e Gehtraining

» motorisches Lernen

 Schmerzbekdmpfung

Normalisierung des Muskeltonus, um opti-
male Funktion wiederzuerlangen und um se-
kundare Schadigungen zu vermeiden, ist in
der Neurologie vordergriindig. Riickkehr zur
bestmdglichen selbststandigen Funktionali-
tat ist das Ziel.

Fur die Gangschulung stehen ein konventio-
nelles Laufband und zwei ,Lokomat”-Geh-
orthesen zur Verfuigung.

Ergotherapie

Im Mittelpunkt steht das Wiedererlangen von

Handlungsfahigkeit im Alltag und die damit

verbundene erweiterte Lebensqualitdt. Die

Handlungsféhigkeit kann durch Probleme im

Wahrnehmen, im Sich-Erinnern, im Planen

und im Ausfiihren beeintrachtigt sein.

Die ergotherapeutischen MaBnahmen bein-

halten:

« Selbsthilfetraining (Koérperpflege, An- und
Ausziehen und Essen)

» Training der erweiterten Selbststandigkeit
(Haushalt, Verkehrstraining, Einkaufen und
Vorbereitung auf die berufliche Wiederein-
gliederung)

 Training sensomotorischer Fdhigkeiten
(Grob- und Feinmotorik, Koordination und
Sensibilitat)

« neuropsychologisches Training

 Schienenversorgung und Gipsen

« Hilfsmittelversorgung und Training

LANDESKRANKENHAUS HOCHZIRL @)



Logopadie

Das Aufgabengebiet umfasst Stérungen im
Bereich der Kommunikation sowie des
Schluckens. Die logopddische Arbeit betrifft
Diagnostik, Beratung und Therapie und hat
zum Ziel, die kommunikativen Fédhigkeiten
des Betroffenen zu verbessern, zu erhalten
oder wiederherzustellen sowie eine physio-
logische Nahrungsaufnahme zu erméglichen.

Behandlungsschwerpunkte sind:

» Behandlung von Schluck-, Ess- und Trink-
problemen

 Tachealkanilenmanagement

 Therapie bei Sprachstérungen, Verbesse-
rung der verbalen und nonverbalen Kom-
munikationsfahigkeit

» Verbesserung von Atmung, Artikulation
und Stimme

» Behandlung von Gesichtslahmungen

» computerunterstitzte Sprach- und Stimm-
therapie sowie kognitives Training

Harninkontinenztherapie

Die Harninkontinenz stellt ein haufiges und
belastendes Problem dar. Im Krankenhaus
Hochzirl konnte in den letzten Jahren ein spe-
ziell an die Bedirfnisse der neurologischen
Rehabilitation angepasstes medizinisches Kon-
zept zum Umgang mit Inkontinenzproblemen
in die Praxis umgesetzt werden.

Der neue aktive und erfolgreiche Therapiean-
satz wird sowohl von den Patienten selbst als
auch von den betreuenden Angehdorigen und
vom medizinischen Personal sehr positiv an-
genommen.
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Klinische Neuropsychologie

Die Klinische Neuropsychologie befasst sich
mit den Auswirkungen von Hirnschadigun-
gen (z. B. Schlaganfall, Schadel-Hirn-Trauma)
auf das Verhalten und Erleben. Vor dem Hin-
tergrund der strukturellen Rahmenbedingun-
gen unseres Hauses liegt der Schwerpunkt
der Klinischen Neuropsychologie auf der
neuropsychologischen Diagnostik. Ferner
werden neuropsychologische Beratungen an-
geboten und wissenschaftliche Fragestellun-
gen bearbeitet.

Die neuropsychologische Diagnostik benutzt
Tests und klinische Proben zur Erfassung von
Hirnfunktionsstérungen (z.B. Sprach-, Ge-
déchtnis-, Konzentrationsbeeintrachtigungen).
Die Ergebnisse der Untersuchung erlauben
eine Einschatzung der aktuellen Leistungs-
starken und -schwéchen. Damit kénnen nach
interdisziplindrer Absprache (zuweisender
Arzt, Pflege, Therapeuten) TherapiemaRnah-
men geplant und hinsichtlich ihres Erfolges im
Verlauf kontrolliert werden. Mit dem Patien-
ten — nach Wunsch im Beisein der Angehdorigen

Security Services | Security Systems | BISS

G4S Security Services AG

Langer Weg 19%/2, 6020 Innsbruck
Telefon 0512 / 34 31 41, Fax DW 6915
kontakt tirol@@at.gds.com

www,gds.at

- werden die Ergebnisse auch im Hinblick auf
die Alltagsrelevanz besprochen und entspre-
chende Empfehlungen abgegeben. Im Rahmen
der neuropsychologischen Beratung geht es
beispielsweise um Fragen der Krankheitsver-
arbeitung und der Erarbeitung von Zukunfts-
perspektiven. Unsere wissenschaftlichen
Fragestellungen beschiftigen sich mit klini-
schen Inhalten. So werden diagnostische Ver-
fahren entwickelt, die bei bestmoglicher
diagnostischer Aussagekraft die Belastung fuir
den Patienten moglichst niedrig halten.
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Labor fiir Klinische Neurophysiologie

Im Labor fir Klinische Neurophysiologie des
LKH Hochzirl werden jéhrlich etwa 1700 Funk-
tionsuntersuchungen des zentralen und peri-
pheren Nervensystems und der Muskulatur
durchgefiihrt. Hierzu zéhlen die Registrierung
der Hirnstrome (Elektroenzephalografie, EEG),
die Messung der Nervenleitgeschwindigkeit
(Elektroneurografie, ENG), die Registrierung
der elektrischen Muskelaktivitdt (Elektromyo-
grafie, EMG) und die nicht-invasive Messung
zentraler und peripherer Leitungsbahnen
(Evozierte Potentiale, EP).

FACHBEREICH NEUROLOGIE

Ganglabor

Im Labor fiir Gang- und Bewegungsstérungen
werden videogestiitzte Bewegungsanalysen
mit der Berechnung von Gelenkskraften bzw. -
momenten im dreidimensionalen Raum und
der Darstellung von Muskelaktivitdten durch
EMG-Messungen durchgefiihrt. Eine umfang-
reiche klinische Untersuchung komplettiert
das Bild des Patienten. Zielsetzungen fiir die

@ LANDESKRANKENHAUS HOCHZIRL

Hierbei werden Funktionen von Hérbahn, Seh-
bahn, sensiblen und motorischen Leitungs-
bahnen an oberen und unteren Extremitdten
gemessen. Die Ergebnisse all dieser Untersu-
chungen helfen, bestehende Funktionsstorun-
gen zu erfassen, zu lokalisieren und zu
quantifizieren, begriindete Therapiestrategien
auszuwdahlen und schlieRlich Therapieverlaufe
zu kontrollieren. Als spezielle Untersuchungs-
techniken bietet das Labor Reflexunter-
suchungen (T-Wellen, Long-Loop-Reflexe,
Hirnstammreflexe inklusive akustischer
Schreckreaktion, exterozeptive EMG-Sup-
pression), die Erfassung kognitiver ereignis-
korrelierter Potentiale (ERP), Polygrafien
und EMG-getriggertes EEG zur Abklarung
von Tremorerkrankungen und Myoklonien,
Magnet-Doppelstimulation zur Erfassung in-
trakortikaler Inhibition und Fazilitierung,
EMG- und stimulationsunterstiitzte Verabrei-
chung von Botulinumtoxin zur Behandlung fo-
kaler Spastik sowie Verlaufsbeobachtung der
antispastischen intrathekalen Baclofen-Thera-
pie mittels H-Reflex-Messung.

Arbeit im Labor sind die Objektivierung und
Dokumentation der motorischen Kontrolle
neurologischer Patienten, die Quantifizierung
von Kompensationsmechanismen und die ge-
naue Beurteilung medikamentgser Einflusse
auf den Bewegungsapparat (Botox — intrathe-
kales Baclofen).
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Roboter in der Neurorehabilitation

Seit dem Jahre 2002 steht im LKH Hochzirl der
Osterreichweit erste Lokomat, eine ,,Gehma-
schine“, mit deren Hilfe Patienten nach moto-
rischen Erkrankungen und Verletzungsfolgen
das aufrechte Gehen schrittweise wiedererler-
nen kénnen.

Ein Jahr spater (2003) wurde das automati-
sierte Stehbett, Erigo, implementiert, das dem
Patienten mit neurologischen Defiziten v. a. in
der Frithphase der Neurorehabilitation bereits
ein funktionelles Training (Schreitbewegun-
gen) gestattet, optimale Sicherheit bei der ers-

ten Mobilisation gewdhrleistet und durch
diese dynamische Vertikaliserung eine Steige-
rung der Aufmerksamkeit sichert.

Im Jahr 2005 wurde die weltweit erste
Armorthese (Armor) in Zusammenarbeit mit
dem Forschungszentrum Seiberdorf am LKH
Hochzirl entwickelt, die komplexe Arm- und
Handbewegungen mit dem Patienten durch-
fuihrt und so schon zu Beginn der Rehabilita-
tion wertvolle Impulse fuir das Neuerlernen
motorischer Fertigkeiten der Patienten
garantiert.

LANDESKRANKENHAUS HOCHZIRL @@
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Direkt vom Bauern - frisches Fruchtjoghurt - auf lhren Tisch

»~Hmm, das ist ein ganz leckeres Joghurt,
Mama!“, so der flinfjdhrige Julian Auer. Was ech-
ter Fruchtgeschmack bedeutet, weiR man erst,
wenn man das selbst gemachte Joghurt vom
»Jaggler-Hof-Bauern“ aus Aldrans auf dem Lof-
fel hat. Seit 15 Jahren werden 10 verschiedene
Fruchtjoghurts von der Familie Gapp selbst zu-
bereitet, z.B. Pifa Colada, Erdbeere, Pfirsich,
Kaffee, Vanille, Heidelbeere, Maracuja, usw.
Die Milch stammt von den 60 eigenen Kiihen,
die nach strengsten Auflagen gehalten und

geflttert werden. Bereits seit finf Jahren be-
zieht das tilak-Landeskrankenhaus Hochzirl
das Joghurt vom Jaggler-Hof-Bauern und die
Patienten wissen das besondere ,Joghurt-
Erlebnis* zu schétzen, so der Kiichenchef
Robert Pesserer. Ab Anfang Herbst gibt es das
Joghurt auch im Lebensmittelhandel. Infor-
mieren Sie sich direkt bei der Familie Gapp,
wann und wo Sie das Bauernjoghurt erhalten,
selbstverstandlich auch ab Hof!

Tel.: 0512/393962, Aldrans, Dorf 4

f__.- -—‘
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Pflege

Im LKH Hochzirl betreut das Pflegeteam 200
Patienten rund um die Uhr und ist bemiiht,
auf individuelle und spezifische Bediirfnisse
und Probleme der Patienten einzugehen.
Fir die Betreuung von Menschen aller Al-
tersstufen mit diversen korperlichen Erkran-
kungen, Schwerkranker und Sterbender
stehen 137 Diplomierte Gesundheits- und
Krankenpflegerinnen mit den Pflegehelfer-
Innen fiir 8 Stationen sowie in den diversen
Funktionsbereichen zur Verfiigung.

Pflege ist, mit dem Menschen in Beziehung zu
treten. Beziehung ist Kommunikation und
Kommunikation bedeutet mehr als nur mit-
einander zu sprechen.

Schwerpunkte:

» Wiederherstellung der Leistungsfahigkeit

« berufliche Wiedereingliederung

 Verbesserung der Lebensqualitat

« Sterbende psychisch und physisch respekt-
und wiirdevoll zu betreuen

Pflegedirektorin
Mag. L. Pastorkovic

Tel: 05238/501-45007

Fax: 05238/501-45055
E-Mail:
ljiljana.pastorkovic@tilak.at

Pflege ist Teamarbeit, gekennzeichnet durch
interdisziplindre Zusammenarbeit, Kommu-
nikation und sinnvolle Koordination aller am
Genesungsprozess beteiligten Personen.

Unter Mobilisation versteht man in der
Geriatrie MaRBnahmen, die der Wiederher-
stellung koérperlicher, aber auch sozialer
Selbststandigkeit dienen. Ziel ist die Wieder-
eingliederung des Kranken und Gesundenden
in sein soziales Umfeld.

Durch die aktivierende Pflege wird die Selbst-
standigkeit der Patienten gefordert.

Das oberste Bestreben der Pflege in der Neu-
rorehabilitation muss sein, gezielt und friih-
zeitig Restfunktionen zu erkennen und diese



zu verbessern sowie neue alternative Funk-
tionen anzulernen und lernbar zu machen.
Nur dann kann eine Rehabilitation in Gesell-
schaft und Beruf nach abgeschlossener Be-
handlung gewahrleistet werden.

Im Pflegeprozess, der in Qualitat und Quan-
titdt so gestaltet ist, dass die Wiirde des Men-
schen gewahrt bleibt, die Bediirfnisse der
Patienten erfasst werden und eine rasche
Unabhéangigkeit in den Aktivitaten des tagli-
chen Lebens erméglicht, ist eine Qualitdtszu-
nahme erfolgt.

Zur Unterstltzung der professionellen und
patientenorientierten Pflege werden Richtli-
nien aus den erstellten Pflegekonzepten der
Basalen Stimulation und Kindsthetik ange-
wandt.

Basale Stimulation ist eine Beziehungsauf-
nahme, keine Technik. Sie setzt bei den ver-
bliebenen Funktionen an, baut sie weiter auf
bzw. vermeidet ihren weiteren Verlust. Durch
bewusst geplante, gezielte und einfiihlsame
Sinnesanregung bieten wir den Menschen die

Méglichkeit, ihre Wahrnehmungsfahigkeit zu
erhalten, zu férdern und sich ihrer Umwelt
wieder zu erinnern.

Kindsthetik bedeutet Hilfe zur Selbsthilfe.
Kindsthetik ist die Lehre der menschlichen
Bewegungen. Sie vermittelt die Fahigkeit,
Bewegung und Bewegungsempfindung als
Mittel der Arbeit mit Menschen einzusetzen.
Sie verdeutlicht die wichtige Rolle von Be-
wegung und Bewegungsempfindungen in
Wahrnehmung und Interaktion, Bewegung
in Harmonie.

Um die Professionalitdt in der Pflege zu
intensivieren, legt die Pflegedirektion beson-
deren Wert auf die kontinuierliche inner-
betriebliche und externe Fort- und Weiterbil-
dung.

Die Pflegedirektorin tragt die Verantwortung
fur die bestmogliche Pflege und Betreuung
der Patienten in physischer, psychischer und
sozialer Hinsicht unter Wahrung von deren
Personlichkeit.



Diagnostische Verfahren

In Zusammenarbeit mit der Univ. Klinik wer-
den im Réntgenbereich konventionelle Ront-
genaufnahmen und computertomografische
Untersuchungen durchgefihrt.

Im neurologischen Bereich erfolgt im Beson-
deren auch die Kontrolle der Patienten nach
Mesoventil oder Anlage einer Medikamen-
tenpumpe.

RegelmaRige Konsiliaruntersuchungen erfol-
gen fur fachspezifische Fragestellungen aus
den Bereichen Orthopédie, Unfallchirurgie,
Hals-Nasen-Ohrenerkrankungen, Neurochir-
urgie und Psychiatrie.

Im Laborbereich stehen moderne Analysege-
rate zur Durchfiihrung der internistischen
Basislaboruntersuchungen aus den Bereichen
klinische Chemie, Himatologie, Gerinnung,
sowie Harn- und Stuhldiagnostik zur Verfu-
gung. Notfallanalysemethoden kommen zur
Diagnostik kardiopulmonaler Akuterkran-
kungen zum Einsatz. Weitere Standard-
untersuchungen umfassen den oralen
Glucosetoleranztest, das Blutzuckertages-
profil und die Bestimmung der Gerinnungs-
parameter bei oraler Antikoagulation.

RoutinemdRig erfolgen die Laboruntersu-
chungen von Montag bis einschlieBlich Sams-
tag.

Oberkorper-Rontgen
direkt im Bett

Liegt ein Patient in der neuen Generation der
AVG1600°-Betten, kann sein Oberkorper
direkt im Bett geréntgt werden.

Ein erfreulicher Zusatznutzen, der einfach,
sicher und schnell zu handhaben ist. Das
AVG1600° muss nicht einmal von der Wand
abgerlickt werden, da sein integriertes
Kassettenfach ganz simpel von der Seite
- von beiden sogar - zu bedienen ist.

Zum Wohl des Patienten.
Zum Wohl der Pflegekraft.



Didtologie

Die didtologische Betreuung der Patienten
am Krankenhaus Hochzirl beinhaltet als
besondere Schwerpunkte Stoffwechselerkran-
kungen (Diabetes mellitus, Fettstoffwechsel-
erkrankungen, Gicht) und die Problematik der
Malnutrition (Mangelerndhrung).

DIABETES MELLITUS

In Osterreich befinden sich derzeit rund
250.000 Diabetiker in Behandlung, gleich
groR ist die Anzahl der Menschen, die - ohne
es zu wissen - bereits an Diabetes erkrankt
sind oder an einer Diabetes Vorstufe leiden.

ErndhrungsmaRnahmen stellen die Grund-
lage in der Behandlung des Diabetes mellitus
dar. Im Rahmen der strukturierten Diabeti-
kerschulung erfolgt am Krankenhaus Hochzirl,
durch ein Team erfahrenen Didtologlnnen, die
Information des Patienten in Gruppen- oder
Einzelschulungen. Die Erndhrungsempfeh-
lungen fir den Diabetiker beinhalten eine
ausgewogene gesunde Erndhrung, die Be-
riicksichtigung von Broteinheiten ist nur im
Behandlungskonzept fir den Typ 1 Diabetes
mellitus notwendig. Eine Anpassung der Er-
ndhrungsmalnahmen an die aktuelle Le-
benssituation ist wichtig, um das Risiko




diabetischer Akutkomplikationen zu verrin-
gern. Insbesondere kann bei ungentigender
Kohlehydratzufuhr unter entsprechender Me-
dikation das Risiko fuir einen Unterzucker er-
hoht sein. Die ausreichende Aufnahme von
Mikronghrstoffen (Vitaminen und Spurenele-
menten) ist ein wichtiger Faktor zur Erhal-
tung der Gesundheit des Typ 2 und Typ 1
Diabetikers.

MALNUTRITION

Fehl-, Mangel- und Unterernahrung stellt sich
vorrangig als Problem bei kranken Menschen
im hoheren Lebensalter dar. Jenseits des 70.
Lebensjahres findet sich eine Mangelernéh-
rung fiinfmal hdufiger als bei den unter 30-
jahrigen. In geriatrischen Kliniken sind bis zu
60% der Patienten mangelerndhrt.

Eine mangelhafte EiweiBzufuhr kann zu
schlechter Infektabwehr, Wundheilungssto-
rungen, beschleunigtem Muskelschwund mit

daraus folgender Schwéche und Sturzgefahr
fuhren. Nachlassender Appetit und mangeln-
des Durstempfinden gewinnen mit zuneh-
mendem Alter an Bedeutung. Appetitverlust
und einseitiges Essen stehen auch in Zusam-
menhang mit vielfach verdndertem Ge-
schmacksempfinden, individuell mit Kau-
und Schluckstérungen, fehlender Bewegung
an der frischen Luft, gastrointestinalen
Beschwerden und/oder Medikamentenein-
nahme.

Ziel und eine groRRe berufliche Herausforde-
rung der Didtologinnen am Krankenhaus
Hochzirl ist die Erndhrungstherapie und Pré-
vention dieser Mangelerndhrung. Idealer-
weise erfolgt dies durch interdisziplindre
Zusammenarbeit der Didtologinnen mit Arzt,
Pflegefachkraft und je nach individueller phy-
sischer und psychischer Verfassung des Pa-
tienten mit Logo-, Physio- und Ergotherapie
sowie mit Sozialarbeitern.



Kiiche

In unserem Haus legen wir groRten Wert auf
eine gesunde Erndhrung, da diese wesentlich
zum korperlichen und seelischen Wohlbefin-
den unserer Patienten beitragt. Alle Menis
werden téglich frisch, sorgfaltig und anspre-
chend zubereitet. Unser Kiichenchef Robert
Pesserer und sein Team sind stets bemiiht,
ein schmackhaftes, gesundes und abwechs-
lungsreiches Essen zu servieren. ,Wir moch-
ten unseren Patienten den Aufenthalt so
angenehm wie moglich gestalten und so ist
es uns ein Wichtiges, nur beste Qualitat zu
bieten“ so Herr Robert Pesserer.

In Zusammenarbeit mit unseren Didtologen
sind wir bemiht, die erndhrungsmedi-
zinischen Richtlinien umzusetzen. Wir ge-
wahrleisten, dass jeder Patient die fur ihn
passende Kost erhalt, wobei wir sowohl die
arztlich verordnete Kostform (Didt) als auch
die individuellen Wiinsche jedes einzelnen
Patienten berticksichtigen.




Sozialberatung

Sozialberatung ist eine Dienstleistung, die im
Rahmen einer multiprofessionellen Betreu-
ung Patienten und deren Angehérigen im
Landeskrankenhaus Hochzirl angeboten wird.
Auf den funf internen Stationen stehen zwei
Diplom-Sozialarbeiterinnen insbesondere fiir
die geriatrischen Patienen zur Verfligung, die
bei sozialen, finanziellen und personlichen
Fragestellungen beratend zur Seite stehen.
Die drei neurologischen Stationen werden
von einem Sozialberater betreut.

Haufig steht die Sicherstellung der weiteren
Versorgung und Betreuung nach der Entlas-
sung im Vordergrund. Um diesbeziiglich eine
den Wiinschen und Bediirfnissen von Patien-
ten moglichst gerecht werdende Losung zu
finden, die auch den krankheitsbedingten ak-
tuellen Erfordernissen entspricht, wird einer-
seits mit Patienten und Angehorigen eine
ausfihrliche Sozialanamnese erhoben, ande-
rerseits im multiprofessionellen Team der
Pflege- und Betreuungsbedarf moglichst
genau erfasst. Darauf basierend werden
gemeinsam mit Patienten und Angehdrigen
mogliche Losungsstrategien erarbeitet.

silberQuelle

Auelle Tirol(

Information und Beratung liber die Angebote
ambulanter und stationdrer Einrichtungen
und deren Finanzierung, liber sozialrechtliche
Anspriiche wie etwa Pflegegeld, tiber Beihil-
fen, Zuschiisse und sonstige Forderungen,
Klarung des Bedarfs an Pflege- und Heilbe-
helfen, MaRnahmen der Wohnraumadaptie-
rung gehoren ebenso zu den Angeboten wie
die Information liber Angebote fiir pflegende
Angehorige, Einleitung von Reha-Malnah-
men oder die Vermittlung an andere Bera-
tungsstellen. Dariiber hinaus stellt auch die
psychosoziale Betreuung und Begleitung von
Patienten und Angehdrigen wahrend des
Krankenhausaufenthaltes bei Bedarf ein be-
sonderes Anliegen dar.

Eine Kontaktaufnahme ist tiber das Stations-
team oder tiber den Portier moglich.



Seelsorge

Fiir Menschen, die nach Hochzirl kommen, ist
diese Kraft zum Menschsein oft angeschla-
gen. In dieser Situation des korperlichen
Leids kommt fur manche ihre Lebensge-
schichte neu in den Blick. Fragen nach Sinn
und Wert des Lebens sowie nach der Zukunft
brechen verstdrkt auf.

In dieser Situation stellen wir Seelsorgerin-
nen und Seelsorger uns mit unserer Zeit, un-
serem Glauben, unseren Gedanken, Gefiihlen
und Erfahrungen zur Verfligung. Christliche
Rituale und Symbole helfen uns, mit den Ver-
unsicherungen und Belastungen des Krank-
seins umzugehen. Sie geben uns Stiitze,
verschaffen Linderung, Heilung kommt in den
Blick.

Wir bieten an:

* personliche Gesprache

* sakramentale Feiern:
Kommunionfeier,
Krankensalbung und Krankensegnung,

Beicht- und Verséhnungsfeier,
hl. Messe und Abendmahl

* Begleitung von Schwerkranken, Sterben-
den und deren Angehdorigen

Einen Ort der Stille, des Riickzugs und der Be-
sinnung finden Sie in unserer Hauskapelle,
die Tag und Nacht fiir Sie gedffnet ist. Wir
feiern dort Gottesdienste an allen Sonn- und
Feiertagen.

Das Team der Seelsorge ist fiir Sie da:
Katholische Seelsorge:
Mag. Christa Hallinger ~ 0664 - 83 78 404
Pater Janusz Turek (Aushilfspriester)

Pater Andrij Rak (Aushilfspriester)

Gertraud Suitner (ehrenamtliche Seelsorge-
rin)

Evangelische Seelsorge:

Pfr. Eberhard Mehl 0699 - 107096 30
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Zu Hause Essen — ohne Kochen zu mussen,
das ist Lebensqualitat!

Was ist damit gemeint?

»Friher hat meine Frau immer gekocht, richtig gute Hausmannskost. Sie hatte
vor ein paar Jahren einen Schlaganfall und kann seither im Haushalt nichts mehr
machen. Ich habe nie kochen gelernt, deshalb haben wir Essen auf Radern be-
stellt. Es schmeckt wirklich gut, und wir freuen uns immer, wenn einmal am Tag
jemand vom Roten Kreuz zu uns kommt. Auch wenn es nur ganz kurz ist, ist es
doch eine Abwechslung.”

Die Antwort eines Kunden auf die Frage, warum er sich fur ,,Essen auf Radern*
entschieden hat. Es ist einer der vielen Aufgabenbereiche des Roten Kreuzes -
die regelmaRige Zustellung von vorbereiteten Speisen an bedurftige Menschen,
die aus verschiedensten Griinden ihre téglichen Mahlzeiten nicht selbst zube-
reiten konnen.

Wer kann diesen Service in Anspruch nehmen? Grundsétzlich kann jede Bir-
gerin, jeder Burger ,Essen auf Radern* Uiber einen unbegrenzten Zeitraum in
Anspruch nehmen. Die Auswabhl ist grof3 und die Qualitat der Speisen wird lau-
fend Uberprift.

Haben wir Ihr Interesse geweckt? Gerne informieren wir Sie néher:
Rotes Kreuz Innsbruck-Land: Tel. 05272-6780
Hall: Rotes Kreuz Hall i.T.: Tel. 0800-215144

Der Hausnotruf — Hilfe auf Knopfdruck

Frau Josefa A. hat sich soeben von ihrer Tochter verabschiedet. Als sich die al-
tere Dame umdreht, stiirzt sie. Ein stechender Schmerz durchzuckt ihr Bein.
Jeder Versuch, sich aufzuraffen, schlagt fehl, zu groB ist der Schmerz. Sofort
driickt Josefa A. auf den Alarmknopf ihres Handsenders. Sie ist Besitzerin eines
Hausnotrufgerates des Osterreichischen Roten Kreuzes.

Der Hausnotruf des Roten Kreuzes ist ein Gerét, das an Strom und Telefon an-
geschlossen wird (funktioniert mittels GSM-Modem auch ohne Festnetzan-
schluss). Braucht ein Teilnehmer Hilfe, driickt er die Notruftaste am Armband
oder am Hausnotrufgerat und das Rote Kreuz wird informiert (Name, Adresse
und Besonderheiten beziiglich der Anfahrt). AuRerdem verwahrt das Rote Kreuz
einen Ersatzschlissel fur die Wohnung, damit die notwendige Hilfe méglichst
rasch geleistet werden kann. Auch wenn ein Druck auf den Alarmknopf nicht
mehr mdglich ist, hilft das Gerat. Innerhalb vereinbarter ZeitrAume erwartet das
Rote Kreuz eine Meldung des Gerétes, die durch einen Knopfdruck vom Benutzer
abgegeben wird. Bleibt diese Aktion aus, wird das Rote Kreuz aktiv und versucht,
Kontakt mit dem Betroffenen herzustellen. Der Hausnotruf wird individuell an die
Bedurfnisse des Teilnehmers angepasst und hilft Menschen, die sich noch gut
alleine versorgen kdnnen, aber eben nicht mehr jede Situation fest im Griff haben.

Nahere Informationen erhalten Sie unter: 0810-100144 (zum Ortstarif) bzw.
info@hausnotruf-tirol.at, www.hausnotruf-tirol.at.



Das Rote Kreuz ist fUr Sie da
,,Aus Liebe zum Menschen*

Es ist frih am Morgen und ihr Dorf
Absam beginnt zum Leben zu erwa-
chen. Mit einem Blick auf ihren Kalen-
der erkennt sie, dass heute wieder ein
notwendiger Kontrolltermin im Krankenhaus féllig ist. Johanna S. macht sich
keine Sorgen, weill sie doch, dass sie in guten Handen ist. Es klingelt und
schon beim Offnen der Haustiir lacheln ihr zwei Rettungssanitéter des Roten
Kreuzes entgegen. In aller Ruhe kann die Fahrt beginnen. Eine hartnackige
Erkrankung erfordert in unregelmaRigen Abstanden Kontrollen und Behand-
lungen im Spital, doch Johanna hat ihre gesundheitlichen Probleme im Griff.

»ES ist schon ein sicheres Geflhl und man wéchst ein wenig zusammen, wenn
mich die freundlichen Rot-Kreuz-Mitarbeiter von zu Hause abholen und nach
der Therapie wieder zurlick nach Hause bringen.“ Johanna ist eine aktive und
humorvolle Pensionistin und steht mitten im Leben, ihre Erkrankung im Hals-
bereich zwang sie dabei zum Umdenken.

»lch lebe zwar allein, werde aber von meinen Angehd-
rigen regelmaRig besucht und umsorgt. Die vielen Kran-
kenhausbesuche koénnt’ ich ohne das Haller Rote Kreuz
jedoch nicht mehr bewaltigen. Die intensiven Therapien
nehmen einen ja doch ganz schén mit“, schildert die
nette alte Dame.

Oft ist es nicht viel, was die Rot-Kreuz-Mitarbeiter tiber
die sorgféltige Fahrt hinaus tun kénnen. Fir gute Laune,
aufmerksames, anteilnehmendes Zuhéren, ein bisschen
Flrsorge ist immer Platz, und das wird besonders ge-
schatzt. Manchmal sind es auch zusatzliche Informa-
tionen uber Hausnotruf, Essen auf Radern oder einen
Rot-Kreuz-Besuchsdienst in der Nahe, die zusatzliche
Annehmlichkeiten im Alltag geben.

»Die Fursorge der Rot-Kreuz-Mitarbeiter bei meinen Krankenhausfahrten und
dartiber hinaus gibt mir dabei Sicherheit und starkt meine Zuversicht“, meint

Johanna abschlieend.

OSTERREICHISCHES ROTES KREUZ
TIROL

Avs Lielbe zum Menschen.,



Willkommen in Zirl

Zirl, ein Ort des Tourismusverbandes Inns-
bruck, liegt nur 10 km westlich von Innsbruck,
welches mit seinem reichhaltigen Kulturange-
bot ein groRer Anziehungspunkt fiir die Gaste
der gesamten Region ist und im Zentrum der
Wander- und Wintersportgebiete von Seefeld,
der Axamer Lizum und dem Kiihtai liegt.

Das klimatisch begtinstigte, sonnige Zirl ist der
einzige Weinbauort Nordtirols. Der land-
schaftliche Reiz, das auBergewohnliche, fiir
Tirol einzigartige Klima mit seiner tiberdurch-
schnittlich hohen Sonneneinstrahlung und die
traditionsbewusste heimische Bevdélkerung
sind neben dem markanten Dorfzentrum
charakteristisch.

Im reizvoll gelegenen und natiirlich gewach-
senen Dorf Zirl findet man Ruhe und Erholung,
vielseitige Sport- und herrliche Wandermog-
lichkeiten. Neben allen Einrichtungen, die
einen abwechslungsreichen und erholsamen
Urlaub erméglichen, kann man in einer Land-

Mit freundlicher
Unterstiitzung der
Marktgemeinde Zirl

schaft, umgeben von bizarren Berggruppen,
Wiesen und Waéldern, Entspannung vom All-
tagsstress finden. Die urigen Schutzhiitten und
bewirtschafteten Almen laden zur Rast und
Starkung ein.

Der Winter in Zirl hat seinen besonderen Reiz.
Alte Brduche und Riten, Adventstimmung, aus-
gelassenes Fasnachtstreiben gehtren genauso
zur Winterwelt wie Skifahren, Snowboarden
oder eine zlinftige Rodelpartie in den umlie-
genden Skigebieten. Der Hausberg, das
Rangger-Kopfl, ist mit seinen gemiitlichen
Abfahrten ein idealer Familienskiberg.

Weitere Informationen erhalten Sie unter:
Tourismusbdiro Zirl

Dorfplatz 2

A-6170 Zirl

Tel. +43/5238/52235

Fax +43/5238/53535

E-Mail-Adresse: zirl@innsbruck.info
Internet: http://www.innsbruck.info/zirl

Haus Bergland

Familie Hochenegger

Sonnenstrale 1

6170 Zirl

 Tel. 05238/53679
haus-bergland.zirl@aon.at

e Zimmer mit Frihsttick, Dusche, WC, Sat-TV,
Zimmersafe, W-Lan

e fiir 1 - 4 Personen, Nachtigung ab 1 Nacht,
zentrale Lage, 2 Gehminuten zur Busverbindung
nach Hochzirl

Faws Tenolenteim

Renate Kleinhans
Dr.-Purtschellerstrae 3 - 6170 Zirl
Tel. 0664/8556181
info@tirolerheim-zirl.com
www.tirolerheim-zirl.com
ZIRL - Appartements von 1 - 7 Personen
* neu renovierte Ferienwohnungen
= TV, Internet, kostenloser Parkplatz
* inkl. Handtucher & Bettwasche
= Wochen- oder Monatsvermietung méglich

ab 600 € monatlich - weitere Preise auf Anfrage
* Lage: Zentrumsnahe, Busverbindung nach Hochzirl

in nur wenigen Gehminuten erreichbar




HOTEL &% Fpntis

Physiotherapie

Huter-Hochschwarzer Angelika

Meilstrasse 36 -6170 Zirl bei Innsbruck Dorfplatz 9
Tel: +43 5238 51554 -Fax: +43 5238 51552 6170 Zirl

hotel@tyrolis.com -www.tyrolis.cc
, o Y Tel. 0650/7287130
27 Zimmer, Seminarraume, kostenloser Gésteparkplatz
Terrasse mit Kinderspielplatz

Warme Kiiche Mo. - So. 11.30 - 14.00 und 18.00 - 22.00 Uhr Termine nach telefonischer Vereinbarung
Wir freuen uns auf Ihren Besuch!

Physiotherapie

Cammaert & loosten

= Unfallchirurgische Rehabilitation
= Osteopathie

= Neurologische Rehabilitation

= Sportphysiotherapie

= Heilmassage

korper

kl rChSt ra @e 20 - 6170 ZI rI :Ié{rgno%rl)drﬁénjﬁj Pravention
tel. 05238 / 52761 Praxis fiir Physiotherapie und Osteopatie
. MeilstraBe 2 - 6170 Zirl - Telefon: 05238 52061
www.koerperwerkstatt.info www.physictherapie-zirl at

LANDESKRANKENHAUS HOCHZIRL €
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Es versteht sich eigentlich von
selbst, dass mit ,Patienten“ auch
gleichzeitig ,Patientinnen“ und
mit ,Arzten* auch gleichzeitig
»Arztinnen* gemeint sind.

Um umsténdliche Formulierun-
gen zu vermeiden, gelten perso-
nenbezogene Bezeichnungen
jeweils in der mannlichen und
weiblichen Form.

Orthomed Medizintechnik
GmbH, Wien

Wir méchten uns an dieser Stelle recht herzlich bei der
Geschéftswelt aus der Region fiir die freundliche Un-
terstlitzung durch ihre Anzeigen bedanken, ebenso fiir
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Ein Einbruch passiert schneller
als man denkt.

aonAlarmServices - fUr ein sicheres Zuhause.

Ob Sie in einer Wohnung oder einem Haus leben, ob Sie daheim sind oder unterwegs -
aonAlarmServices schitzt Sie, Ihre Familie, Ihr Eigentum und Ihr Zuhause vor Einbruch.
Uber Ihre Telefonleitung von Telekom Austria ist aonAlarmServices mit der aonSicherheits-

zentrale verbunden. So geniefen Sie das beruhigende Geflihl von Sicherheit. E‘%L:
Vereinbaren Sie heute noch ein unverbindliches Beratungsgesprach auf AUS

Nach VS zugelassen www.telekom.at, unter 0800 100 100 oder in Ihrem Telekom Austria Shop. TRIA



100*

Die ganze Kraft Tirols steckt in unserer
Bank. Und das seit iiber 100 Jahren. Das
klare Bekenntnis zi a

d C 11

HYPO TIROL BANK

Unsere Landesbank.

www.hypotirol.com




