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Vorwort

Vorwort

Peter Hacker
Amtsfiihrender Stadtrat fiir Soziales,
Gesundheit und Sport

Sehr geehrte Damen* und Herren*,

die Corona-Pandemie hielt Osterreich und die Stadt
Wien auch im Jahr 2021 fest im Griff. Umso wichtiger
ist es fir den Wiener Gesundheitsverbund, verlassli-
che Partner wie das Herz-Jesu Krankenhaus zu haben.
Es hat sein Potenzial sowohl in der Aufrechterhaltung
der Grundversorgung als auch in der Post-COVID-
Rehabilitation und der direkten Unterstiitzung des
Gottlicher Heiland Krankenhauses bei der Betreuung
von COVID-19-Intensivpatient*innen bewiesen.

Sowohl die Unterstlitzung der Kolleginnen* und Kolle-
gen* im Partnerkrankenhaus als auch die multiprofes-
sionelle Betreuung der Post-COVID-Patient*innen auf
der hauseigenen Station erfordern hohen Teamgeist,
enorme Flexibilitdt und standige Kooperations-
fahigkeit. Eigenschaften, die auch in Zukunft den
Gesundheitsbereich charakterisieren missen, da uns
die Pandemie wohl weiterhin begleiten wird. Wien hat
mit seinen MaBnahmen auch das klare Ziel verfolgt,
das Gesundheitspersonal so gut wie méglich vor den
Folgen und den enormen Auswirkungen der Pan-
demie zu schitzen.

Trotz dieser fir alle sehr schwierigen Zeit hat das
Herz-Jesu Krankenhaus vieles (iber die Pandemiebe-
kampfung Hinausgehende umgesetzt: Als erste Klinik
in Wien ist das Herz-Jesu Krankenhaus im Sinne der
besseren Wundheilung und Genesung der Patient*in-
nen sowie der Gesundheit der Mitarbeiter*innen zum
rauchfreien Krankenhaus geworden.
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Medizinisch ist das Herz-Jesu Krankenhaus neben

der immer bedeutender werdenden Post-COVID-19-
Behandlung als orthopadische Fachklinik ein wichtiger
Teil der Versorgungskette fir orthopadische Patient*
innen in Wien. Sei es ein tagesklinischer Eingriff an
FuR, Knie oder Schulter oder der Einsatz von
Gelenksendoprothesen — auf die Expertise im
Herz-Jesu Krankenhaus ist Verlass.

Technisch befindet sich das Herz-Jesu Krankenhaus
auf der Hohe der Zeit: Neben der Einflihrung der
e-Fieberkurve gehort das Haus zu den ersten welt-
weit, die Virtual Reality-Brillen bei Schulter-Opera-
tionen anwenden. Gerade auch der minimalinvasive
und damit fir Patient*innen schonende Einsatz der
Arthroskopie wird im Herz-Jesu Krankenhaus stetig
weiterentwickelt.

Nicht zuletzt freut mich der Fortschritt des Innen-
hofzubaus, der ein weiterer Meilenstein in der Opti-
mierung der Versorgungsqualitdt im Herz-Jesu Kran-
kenhaus sein wird. AbschlieBend mdchte ich mich
noch einmal herzlich bei allen Mitarbeiter*innen
des Hauses fiir ihren unermiidlichen Einsatz fir

die Gesundheit der Menschen in unserer Stadt
bedanken.

Ilhr Peter Hacker
Stadtrat flir Soziales, Gesundheit
und Sport

Liebe Leserin*, lieber Leser*,

der Jahresbericht 2021 zeigt eindrucksvoll: Das
Herz-Jesu-Krankenhaus hat die Versorgung fiir die Wie-
ner*innen erweitert. Das beeindruckende Engagement
der Mitarbeiter*innen sowie eine klare Strategie sind
der Motor dieser Entwicklung nach vorne.

Das zeigt sich an mehreren Beispielen:

®» Das Herz-Jesu Krankenhaus war eines der ersten
Krankenhduser in Osterreich, die die Betreuung von
Long-COVID-Patient*innen ibernommen haben.
2021 konnte das Haus seine Expertise mit dem
neuen Akutrehabilitations-Konzept COVID-19 AIR
fur schwer Erkrankte weiterentwickeln und hat
damit insgesamt 433 Patient*innen behandelt.

® Alssich im Friihjahr 2021 die Lage auf den heimi-
schen COVID-Intensivstationen gefdhrlich zuspitzte,
meldeten sich 20 Mitarbeiter*innen aus dem Herz-
Jesu Krankenhaus zur Unterstlitzung der Kolleginnen*
und Kollegen* im Gottlicher Heiland Krankenhaus.
Nach einer Einschulungsphase haben die Herz-Jesu-
Mitarbeiter*innen aus der Andsthesie- und OP-Pflege
sowie Andsthesist*innen ihren Arbeitsplatz dorthin
verlegt. Sie haben damit ein deutliches Zeichen fiir
die in Ordenseinrichtungen so typische Kraft des
Miteinanders gesetzt.

®» Die Mitarbeiter*innen des Hauses zeigen nicht nur
die Kraft gelebter Herzlichkeit, sondern auch die Vor-

Gl LA

Dr. Michael Heinisch

Bericht der Vinzenz Gruppe

Mag. Stephan Lampl

Mitglied der Geschdftsleitung

Dr. Michael Heinisch
Vorsitzender der Geschdftsleitung

teile von Innovation und Digitalisierung. So ist es das
erste Krankenhaus in Osterreich - und eines von nur
flinf weltweit —, das eine VR-Brille zur Visualisierung
der 3D-Planung und CT-Bilder als Hologramm ein-
setzt. Das Ergebnis ist héhere Passgenauigkeit beim
kinstlichen Schulter-Gelenksersatz. Auch im admi-
nistrativen Bereich hat das Haus Innovationskraft
bewiesen und die elektronische Patient*innenakte
Meona eingeflhrt.

® Konsequenz stellte das Management beim Thema
Rauchen unter Beweis. Das Herz-Jesu Krankenhaus
verzichtet seit Oktober auf Raucherbereiche und
wurde damit zum rauchfreien Krankenhaus.

®» Die erfreuliche qualitative und quantitative Weiter-
entwicklung des Krankenhauses zieht auch einen
baulichen Expansionskurs nach sich. Im Innenhof
entsteht ein moderner Krankenhausbereich mit
neuer, ebenerdiger Ambulanz, neuen OP-Sdlen und
mehr Platz fiir die Bettenstation. Der Rohbau wurde
im vergangenen Jahr finalisiert, ndchstes Jahr ist das
Gebdude voraussichtlich bezugsfertig.

In diesem Sinn danken wir allen Mitarbeiter*innen fir
ihre beeindruckenden Leistungen und ihre Innovations-
bereitschaft ganz besonders herzlich — und wiinschen
mit dem vorliegenden Jahresbericht eine spannende
Lekttre!

ared

Mag. Stephan Lampl



Bericht des Vorstandes

Sehr geehrte Damen* und Herren*,

in diesem Jahresbericht nimmt die Corona-Pande-

mie einmal mehr einen nicht unwichtigen Platz ein.
Das Jahr hat aber dennoch mit einer Erfolgsmeldung
begonnen, namlich mit dem Einsatz der ersten Coro-
na-Schutzimpfungen. Auch das Herz-Jesu Krankenhaus
konnte am Anfang des Jahres der Belegschaft die
Grundimmunisierung anbieten.

In Wien konnte 2021 wiederum durch die optimale
Zusammenarbeit zwischen der Stadtregierung, hier
insbesondere mit unserem Gesundheitsstadtrat Peter
Hacker, dem Krisenstab der Stadt Wien, dem Wiener
Gesundheitsfonds, allen stadtischen Krankenhdu-
sern sowie den Ordensspitdlern, die Situation gut
gemeistert werden. Auch wenn im Herz-Jesu Kran-
kenhaus selbst keine akut mit COVID-19 Infizierten
versorgt wurden, haben Pflege und Mediziner*innen
im Frithjahr 2021 im Gottlicher Heiland Krankenhaus
tatkraftig an vorderster Front unterstiitzt. Die Vinzenz
Gruppe hat in der Krisenbewaltigung einen wichtigen
Beitrag geleistet.

Ganz mit der Haltung des Herz-Jesu Krankenhauses,
namlich herzlich, anpackend und erquickend, lassen
sich die Highlights des Jahres 2021 beschreiben.

Trotz vieler zusatzlicher Belastungen fiir Mitarbei-
ter*innen wie Quarantanebestimmungen, Lockdowns,
Masken- und Testpflicht konnte im Jahr 2021 einiges
umgesetzt werden: Angefangen bei einer vergleichs-
weise hohen Impfbereitschaft und der reibungs-
losen Organisation der eigenen ImpfstraRe bis
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Mag. David P6tz, MSc, LL.M.
Geschéftsfiihrer

Mag.? Brigitte Awart-Resei

Leitung Personalmanagement

Prim. Dr. Manfred Greher, MBA

Arztlicher Direktor

Akad. gepr. PDL DGKP Brigitte Lagler, MSc
Pflegedirektorin und Wertevorstandin

DI (FH) Mag. (FH) Herbert Volkmann
Kaufmannischer Direktor

zur Einflihrung der elektronischen Fieberkurve und
der Ausrollung der Strategie 2025 ist der Belegschaft
aus allen Arbeitsbereichen ein groRer Dank zu tiber-
bringen.

Das Herz-Jesu Krankenhaus hat mit seiner Exper-
tise in spezifischen orthopddischen Fachbereichen
seinen Stellenwert ausgebaut und in den Képfen

der Menschen verankert. Der Einsatz der VR-Brille
bei Schulter-Operationen bei uns, in einem von vier
weiteren Krankenhdusern weltweit, die Durchfiihrung
der Huftarthroskopie bei speziellen Indikationen
oder der Einsatz von FuRsprunggelenksersatz mittels
3D-Simulationen sind nur einige Bereiche, die die
Expertise des Herz-Jesu Krankenhauses beschreiben.
Die Zertifikate der Spezialzentren fiir Endoprothetik
und Ful- und Sprunggelenkschirurgie belegen deren
herausragende Qualitat.

In jedem Bereich - sei es Rheumatologie, Osteologie,
Schlafmedizin, Physikalische Rehabilitation oder
Akutgeriatrie - wurden Menschen nach neuesten
Erkenntnissen mit dem Ziel der Schmerzfreiheit und
guter Lebensqualitat behandelt.

Was uns besonders stolz macht, ist die Weiterent-
wicklung der Post-COVID-19-Station, auf der das
interdisziplindre Team von Beginn des Krankheitsbil-
des an intensiv an Behandlungsmaoglichkeiten gegen
Langzeitfolgen der Corona-Erkrankung arbeitet.

Die Erfahrungen und Erfolge, die man hier erzielt,
dienen direkt der Pandemiebekdampfung. Da uns
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COVID-19 noch weiterhin beschadftigen wird, sind der
Ausbau und der ambulante Zugang zur Betreuung
fixer Bestandteil der Strategie 2025. Hier spielt der
Innenhofzubau eine entscheidende Rolle, der mit
der Dachgleiche 2021 in die ndachste Etappe - den
Innenausbau — gestartet ist.

Die Patient*innensicherheit wurde durch die Einfih-
rung der digitalen Fieberkurve stark erhéht. Auch die
Zusammenarbeit zwischen den Berufsgruppen wur-
de erleichtert und Organisationsabldufe extrem ver-
einfacht. Die Einfiihrung der elektronischen Patient*
innenakte ist ein weiterer Meilenstein in Sachen
Digitalisierung, die im Herz-Jesu Krankenhaus etwa
mit Online-GrulRkarten, Online-Terminvereinbarung
oder Informationsvideos auf der Website zur Alltags-
erleichterung unserer Patient*innen stetig weiterent-
wickelt wird.

Bericht des Vorstandes

Was das Herz-Jesu Krankenhaus im Jahr 2021 einmal
mehr gezeigt hat, ist, dass es anpackend nach vorne
blickt und Ziele umsetzt, auch wenn die Pandemie
immer noch den Alltag enorm erschwert hat. Wir
lassen uns nicht beirren und arbeiten Tag fiir Tag, um
das Wohl unserer Patient*innen sicherzustellen. Daflir
gilt ein grolRer Dank den Mitarbeiter*innen, die mit
Herz und Professionalitat weiterarbeiten und dem
Slogan ,,Gesundheit kommt von Herzen“ alle Ehre
machen. Denn die Herzlichkeit, mit der im Herz-Jesu
Krankenhaus intern und nach auRen gehandelt wird,
ist das, was es ausmacht und was sich auch 2021 als
Erfolgsrezept erwiesen hat.

Wir danken auRerdem allen Finanziers und Stakehol-
dern dafiir, dass sie die Erfolge unseres Krankenhau-
ses 2021 ermoglicht haben, und wiinschen Ihnen eine
spannende Lektire!

i 1 At G- i

Mag. David P&tz, MSc, LL.M.

(o

Akad. gepr. PDL DGKP Brigitte Lagler, MSc

Prim. Dr. Manfred Greher, MBA

DI (FH) Mag. (FH) Herbert Volkmann

@:%NL ﬁ;.\orl'@gq;

Mag.? Brigitte Awart-Resei
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Verzeichnis der Mitarbeiter*innen

Mitarbeiter*innen

Stand Dezember 2021

Herz-Jesu Krankenhaus Jahresbericht 2021 @

Management

Krankenhausvorstand

Geschaftsfiihrung
Mag. David P6tz, MSc, LL.M.

Arztlicher Direktor
Prim. Dr. Manfred Greher, MBA

Pflegedirektorin,
Vorstand Wertemanagement
DGKP Brigitte Lagler, MSc

Kaufmannischer Direktor
DI (FH) Mag. (FH) Herbert Volkmann

Leitung Personalmanagement und
kooptiertes Vorstandsmitglied
Mag.? Brigitte Awart-Resei

Stabstellen der Geschaftsflihrung

Controlling
Dipl.-BW Oliver Neeb

Medizincontrolling
Sibylle Gruber-Bliimel, MSc

Qualitats- und
Risikomanagement
Mag.? Monika Brugner, MSc

Kommunikation
Mag.? Katharina Sacken

Gesundheitspark
Sandra Schiesbiihl, MSc, MPH

Betriebsratsvorsitzender
Peter Nemeth
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Verzeichnis der Mitarbeiter*innen

Arztliche Direktion

Arztlicher Direktor Stellvertreter
Prim. Doz. Dr. Edmund Cauza

Arztlicher Direktor
Prim. Dr. Manfred Greher, MBA

Abteilung fiir Andsthesie, Intensivmedizin und Schmerztherapie

Abteilungsvorstand
Prim. Dr. Manfred Greher, MBA

Abteilungsvorstand Stellvertreter
OA Dr. Hamidullah Poya

Facharztinnen*/-arzte*

FA Dr. Marko Bigic

OA Dr." Elisabeth Bull

FA Dr.™ Martina Cikova

OA Dr." Ingrid Harlander

OA Dr." Monika Blanka Hiltn&-Arkosy
FA Dr." Nina Horn

FA Dr. Zsolt Hubay

FA Dr. Richard Kasper

OA Dr. Eduard Klein

OA Dr. Klaus Krasser

FA Dr." Stela Maric Skific

OA Dr." Carolina Martin Mestre (ruhend)
OA Dr." Branka Mazul-Sunko

FA Dr." Birgit Stockinger

OA Dr." Alexandra Strasser

FA Dr." Bernadett Szalardine Buzga
OA Dr." Beate Titz-Zetter

FA Dr.” Veronika Volanska

Ausbildungsarztinnen*/-arzte* V
Dr." Lisa Holzl

MU Dr." Déra Kublihova

Dr. Christian Schitzner

) Hierbei handelt es sich um Arztinnen* und Arzte*
in Basisausbildung und Arztinnen*und Arzte* in Aus-
bildung zur Fachdrztin*/zum Facharzt* und
Allgemeinmediziner*in.
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Verzeichnis der Mitarbeiter*innen

Mitarbeiter*innen

Stand Dezember 2021

Herz-Jesu Krankenhaus Jahresbericht 2021 @

I. Orthopddische Abteilung

Abteilungsvorstand
Prim. Univ.-Doz. Dr. Wolfgang
Schneider, MSc, MBA

Abteilungsvorstand Stellvertreter
OA Dr. Anton Pavlov

Facharztinnen*/-arzte*
Priv.-Doz. OA Dr. Christian Ernst Berger
OA Dr. Evgueni Chlaen

FA Dr. Florian Domaszewski
OA Dr. Erich Frank, MSc

OA Dr. Florian Walther Gruber
OA Dr. Wolfgang Huber

FA. Dr." Dominique Huyer (ruhend)
FA Dr. Stefan Jurenitsch

FA Dr." Theresa Kamelander
OA Dr. Roman Kélblinger

OA Dr. Thomas Kolp

FA Dr. Micha Komjati, MBBS
OA Dr. Martin Leitner

OA Dr. Glnter Mader

FA Dr. Marc Nicolas Michel

OA Dr. Matthias Pavelka

OA Dr. Michael Résch

OA Dr." Kathrin Sekyra, MSc
OA Dr. Nezir Sela

OA Dr." Sabine Stelzig

FA Dr. Martin Strobl

FA Dr. Michael Tiefenbdck, MSc
OA Dr. Ewald Walder

OA Dr. Harald Zehetgruber

Ausbildungsdrztinnen*/-arzte*
Dr. Adrian Aistleitner

Dr. Florian Cibulka

Dr. Christopher Desbalmes

Dr. Philippe Ghobrial

Dr. Nicolas Huyer (ruhend)

Dr. Gregor Johannes Marton
Dr." Margerita Moser

Dr. Stefan Richard Schattin

Dr. Andreas Setzer

Stationsarztinnen*
Dr." Mariana Miler-Milivojevic
Dr. Chien-Wen Yeh
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Verzeichnis der Mitarbeiter*innen

Il. Orthopiadische Abteilung

Abteilungsvorstand
Prim. Dr. Gerald C. Loho

Abteilungsvorstand Stellvertreterin
OA Dr." Eva Schwameis, MSc

Abteilungsvorstand Stellvertreter
OA Dr. Maximilian Walther

Fachdrztinnen*/-darzte*

OA Dr. Georg Brand|

OA Dr. Stefan Buchleitner

OA Dr. Martin Chochole

FA Dr." Marija Ana Domej

FA Dr." Petra Haller

Priv.-Doz. OA Mag. Dr. Thomas Hoffelner, MSc
FA Dr." Iris Kamellor

OA Dr. Bernhard Kriegleder

FA Dr. Christopher Lobo

OA Dr. Josef Neuchrist

OA Mag. Dr. Manfred Neumaier
OA Dr. Roman Christian Ostermann

Priv.-Doz. OA DDr. Leo Pauzenberger, MSc, FRCS, FFSEM

OA Dr." Nina Piihringer

FA Dr." Sandra Seid|

OA Dr. Markus Winnisch, MSc
OA Dr. Matthias WIk, FEBOT

Ausbildungsarztinnen*/-drzte*
Dr." Theresa Eder, BSc

Dr. Martin Eigenschink (ruhend)
Dr. Franz Xaver Feichtinger

Dr." Julia Katharina Frank (ruhend)
Dr." Julia Frunza

Dr. Florian Kolarik

Dr. Sebastian Leixnering

Dr. Willi Millbacher (ruhend)
Dr. Philipp Rameder

Dr. Simon Recheis

Stationsarztin
Dr." Christina Brazda
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Verzeichnis der Mitarbeiter*innen

Mitarbeiter*innen

Stand Dezember 2021

Herz-Jesu Krankenhaus Jahresbericht 2021 @

Abteilung fiir Innere Medizin

Abteilungsvorstand
Prim. Doz. Dr. Edmund Cauza

Departmentleiter fiir
Akutgeriatrie/Remobilisation
OA Dr. Wolfgang Reisinger

Abteilungsvorstand Stellvertreterin
OA Dr." Lea Verner

Abteilungsvorstand Stellvertreter
OA Dr. Frank Schneider-Sonnweber

Facharztinnen*/-arzte*

FA Dr." Klara Belaj (ruhend)

FA Dr." Johanna Forstenlechner (ruhend)
OA Dr. Georg Gonda

OA Dr." Ulrike Handler

FA Dr." Joanna Kulpa-Kdsel

OA Dr. Gerhard Mayr-Leonardelli

FA Dr. Martin Moser

OA Dr." Katharina Miihlbacher

OA Dr. Michael Pekar

OA Dr. Thomas Pirker

OA Dr. Hellmuth Schwanzer-Taborsky
FA Dr. Johannes Somlyay

FA Dr." Ayse Steinbeck

OA Dr." Afrodite Zendeli

Ausbildungsdrztinnen*/-drzte*
Dr. Stefan Bauer

Dr." Mona Cooper

Dr. Hugo Da Conceicao Correia
Dr." Marlene Fellner

Dr. Valentin Gruber

Dr." Nicole Pichler (ruhend)
Dr. Ewald Schwenzner

Dr." Cornelia Waidmann

Stationsarztin
Dr." Carola Artemiou
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Verzeichnis der Mitarbeiter*innen

Abteilung fiir Radiologie

Abteilungsvorstand Abteilungsvorstand Stellvertreterin
Prim. Univ.-Doz. Dr. Till Bader, MSc a i OA Dr." Claudia Wagner

Fachdrztinnen*/-darzte*

OA Dr. Florian Reiger-Ochsner
OA Dr." Michaela Reiger-Ochsner
OA Dr." Simone Stifter

Radiologietechnologie
RT Nadine Wittner

Abteilung fiir Physikalische Medizin und Rehabilitation

Abteilungsvorstand
Prim. Dr. Gerhard Vavrovsky

Facharzt
OA Dr. Yunus Esin

Bereichsleitung Therapeut*innen-Team
PT Karin Felsberger
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Verzeichnis der Mitarbeiter*innen

Mitarbeiter*innen

Stand Dezember 2021

Herz-Jesu Krankenhaus Jahresbericht 2021 @

Weitere Bereiche der Arztlichen Direktion

Arbeitsmedizin OA Dr. Wolfgang Reisinger

Hygiene OA Dr." Mojgan Prinz, FA Dr." Gabriele Kiesselbach
Klinische Psychologie Mag. Markus Breier

Zuweisermanagement Dr. Martin Vitr, MBA

Biomedizinische Analytik Schlaflabor Matthdus Krol, MSc, BSc

Didtologie Stephanie Russold, BSc

Klinische Pharmazie Mag. pharm. Thomas Schweiger, aHPh

Labor BMA Heike Kriickl

Labormedizin
Univ.-Prof. Dr. Stylianos Kapiotis

Kaufmannische Direktion und Schnittstellen zu Serviceunternehmen der Vinzenz Gruppe

Kaufmannischer Direktor
DI (FH) Mag. (FH) Herbert Volkmann

Interne Zustdandigkeitsbereiche

Kiiche Gerhard Jung
Medizinisches Depot/Einkauf Patricia Komarek
Patientenmanagement Marianne Musil
Patientenplanung Frédéric Oliveira

Sekretariate und Stationsmanagement Jennifer Steindl-Malcher

Mag.? Elisabeth Rois, MBA (ruhend)

Externe Schnittstellen

Betriebsstittenleitung Dorfner Monika Scherer
Betriebsstdttenleitung Santesis Ing. David Boudar, MSc
Buchhaltung (Vinzenz Gruppe Wien) Gottfried Rupp
Investitionen (Vinzenz Gruppe Wien) Ronald Stiess

IT CSC Wien (Vinzenz Gruppe Wien) Peter Kral

Patientenverrechnung (Vinzenz Gruppe Wien) Claudia Leitner, MA
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Verzeichnis der Mitarbeiter*innen

Leitende Pflegedienstmitarbeiter*innen

Pflegedirektorin,
Vorstand Wertemanagement
DGKP Brigitte Lagler, MSc

Pflegedirektion Stellvertretung
DGKP Michael Jani, MBA, MSc

Ambulanz/Endoskopie/OPV
Bereichsleitung: DGKP Samir Maatoug
Stationskoordination: DGKP Cornelia Mehlhase

OP

Bereichsleitung: DGKP Sabrina Fehringer, MSc
Stationsleitung: DGKP Klara Huszar,

DGKP Barbara Kroboth-Glaser, BSc, MA
Stationskoordination: DGKP Kris Keil,

DGKP Marlene Klement

Andsthesie, Intensivmedizin und
Schmerztherapie/Aufwachraum/ZOP
Bereichsleitung: DGKP Michael Jani, MBA, MSc
Stationsleitung: DGKP Mag. Manfred Sulzbacher, MBA
Stationskoordination Andsthesie & AWR:

DGKP Andreas Russold

Andsthesie, Intensivmedizin und
Schmerztherapie/Aufwachraum/Tagesklinik
Bereichsleitung: DGKP Michael Jani, MBA, MSc
Stationsleitung: DGKP Michaela Dechet

Andsthesie, Intensivmedizin und
Schmerztherapie/IMCU
Bereichs- und Stationsleitung:
DGKP Michael Jani, MBA, MSc

Orthopddie und orthopadische Chirurgie/Orthopddie |
Bereichsleitung: DGKP Maria Birnbaum
Stationsleitung: DGKP Nermana Brkic

Orthopddie und orthopddische Chirurgie/Orthopddie Il
Bereichs- und Stationsleitung: DGKP Maria Birnbaum

Innere Medizin/Interne Il
Bereichsleitung: DGKP Samir Maatoug
Stationskoordination: DGKP Cornelia Kobler

Innere Medizin/Interne I/Aufnahmebereich
Bereichsleitung: DGKP Samir Maatoug
Stationsleitung: DGKP Larissa Zahler

Innere Medizin/AGR
Bereichsleitung: DGKP Samir Maatoug
Stationsleitung: DGKP Monika Obenaus

Pflegequalitdt
Nachbesetzung in 2022

Entlassungsmanagement
Mag.? (FH) Tara Langenhorst

Hygiene
DGKP Klara Huszar
DGKP Silvia Kasper

Seelsorge/Besuchsdienst
Dr. Marian Berta
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Gezielte Fufdnerven-Anasthesie

auf dem Vormarsch

Wo friiher weit verbreitet eine ,blinde” Infiltration
des FuRes zur Betdaubung vor Eingriffen durchgefihrt
wurde, wird heute dank moderner Ultraschallgerdte
der Ultraschall-gezielte FuRblock bevorzugt.

Seit der Eroffnung der Tagesklinik im Herz-Jesu Kran-
kenhaus im Jahr 2016 hat der Einsatz von Regionalan-
dsthesieverfahren wesentlich an Bedeutung gewon-
nen. Gerade schmerzhafte chirurgische Eingriffe am
Ful wie Hallux- und Hammerzehenkorrekturen sowie
viele andere Mittel- und VorfuBoperationen werden
Ublicherweise tagesklinisch in Regionalandsthesie
durchgefiihrt.

Friher wurde mittels poplitealer Ischiadicus-Blocka-
de der gesamte FuR betdubt. Dadurch war auch die
motorische Funktion fir mehrere Stunden stark
eingeschrankt. Beim FulRblock bleibt hingegen trotz
vollstandiger Schmerzausschaltung die Beweglich-
keit des FuRes erhalten. Dies wiederum ist fiir die
rasche Mobilisierung und Entlassungsfahigkeit aus
der tagesklinischen Betreuung von Bedeutung. Wei-
ters kann man durch den Einsatz langwirksamer

Lokalandsthetika in Kombination mit wirkungsver-
langernden Adjuvantien eine Schmerzfreiheit fir bis
zu 24 Stunden erreichen. Das ermoglicht Patient*in-
nen einen erholsamen Schlaf in der ersten postopera-
tiven Nacht.

Prazisere Darstellung mittels neuer Gerdte

Mit den neuen Ultraschallgerdten sind die finf ver-
gleichsweise kleinen FuRBnerven nun gut darstellbar
und somit einzeln zu betduben. OA Dr." Alexandra
Strasser beschaftigte sich 2021 intensiv mit der Me-
thode und ermdoglicht betroffenen Patient*innen mit
der punktuell eingesetzten Betaubung eine weniger
unangenehme und effizientere Andsthesie. ,Durch
das hohere Auflosungsvermogen der Ultraschall-
Gerdte ist es uns moglich, immer kleinere Nerven
mit dem Ultraschall darzustellen. So kénnen wir
auch beim FuRblock nun alle fiinf Nerven unter
Sicht mit Lokalandsthetikum umspiilen. Dadurch
werden einerseits die Erfolgsrate und der Patient*
innenkomfort deutlich gesteigert, anderseits ist das
Komplikationsrisiko minimiert”, erklart Andsthesis-
tin OA Dr." Strasser.

511 Ultraschall-gezielte FuRBnervenblockaden wurden
im Jahr 2021 durchgefiihrt. Dabei wird den Beddirfnis-
sen der Patient*innen bestmdglich nachgekommen.
Nach Wunsch werden intraoperativ leichte Sedierun-
gen oder Videobrillen angeboten. Das tragt wesentlich
zu einer hohen Patient*innenzufriedenheit bei und
flhrt zu effizienten Abldufen rund um die OP.

Abteilung fiir Andsthesie, Intensivmedizin
und Schmerztherapie

Anzahl Andsthesien (ohne Lokalandsthesien) 5.353 5.757
Ultraschall-gezielte periphere Nervenblockaden 3.669 3.877
Spinalandsthesien 1.602 1.514
Ultraschall-gezielte FuRblockaden 486 511
Anzahl ambulanter Patient*innen 5.050 5.447
Betten systemisiert IMCU 4 4
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Herz-Jesu Krankenhaus im Kampf

gegen Post COVID

Das Herz-Jesu Krankenhaus reagierte schon 2020 auf
den Bedarf an Post SARS-COV/COVID-19-Behandlung
und rief die Akute Intensivierte Rehabilitation (AIR) fiir
Post COVID-Patient*innen ins Leben. Im Jahr 2021 wur-
de diese interdisziplindre Nachbetreuung weiter aus-
gebaut und vor allem auch die Beschaftigung mit dem
neuen Krankheitsbild ,Long/Post COVID* intensiviert.

2021 wurden 339 Post COVID-Patient*innen im
Herz-Jesu Krankenhaus behandelt (seit Aufbau der
Station waren es 460) und zurlick ins Leben begleitet.
Hierflr war eine interdisziplindre Zusammenarbeit

aus den Bereichen Innere Medizin, Schmerztherapie,
Pulmologie, Radiologie, Pflege, Physikalische Medizin
und Rehabilitation, Didtologie, Psychologie und Seel-
sorge unerldsslich. ,Was wir gelernt haben ist, dass
Post COVID-Patient*innen ganz individuelle Symptome
zeigen und dementsprechend individuell angepasste

Behandlungspldne bendtigen®, erkldrt der Experte Prim.

Doz. Dr. Edmund Cauza, Vorstand der Abteilung fir In-
nere Medizin und Leiter der COVID-19-Akutrehabilitati-
on im Herz-Jesu Krankenhaus. Auf der Station befinden
sich Patient*innen, die aufgrund einer schweren Ver-

laufsform einer COVID-19-Infektion an die Herz-Lungen-

Maschine angeschlossen waren und danach in verschie-
denen Bereichen Rehabilitation bendtigten.

Spezialfall Long COVID

Bei anderen ist aus der Beeintrachtigung nach einem
schweren Verlauf von COVID-19 Long COVID aufge-
treten. ,Circa 10-15 % der Patient*innen entwickelten
ein sogenanntes Long COVID-Syndrom, hdufiger nach
schweren Verlaufsformen. Wir behandeln derzeit unsere
Post COVID-Patient*innen mit Long COVID-Sympto-
men natdrlich weiter. Aber auch Personen mit leichten
Krankheitsverlaufen kénnen Long COVID bekommen.”
Prim. Cauza beschreibt das komplexe Krankheitsbild von
Long COVID wie folgt: ,,Die Symptome sind - wie alles bei
COVID-19 - vielfdltig: Fatigue, ein chronischer Erschop-
fungszustand, gehort zu den Hauptsymptomen genauso
wie Kurzatmigkeit, Schlafstérungen, Angstzustdnde,
Depression, Geschmacks- und Geruchssinnverlust.”

Erfahrungswerte und Prognosen

,Die Hoffnung flr eine gezielte Therapie bei Long
COVID ist die Identifizierung des Krankheitsauslsers”,
erklart Prim. Dr. Edmund Cauza. Dabei ist sich die
Wissenschaft noch nicht sicher, ob es sich um einen
Autoimmunprozess oder andere Langzeitfolgen bzw.
Persistenz des Virus handelt. Fakt ist, dass nahezu
alle Altersgruppen von Long COVID betroffen sind,
unabhdngig von der Schwere des Verlaufs der akuten
COVID-Erkrankung. ,Es ldsst sich inzwischen sagen,
dass Mdnner haufiger COVID mit schweren Verlaufs-
formen bekommen und Frauen eher an Long COVID
erkranken®, erklart Prim. Dr. Cauza.

Zahlen Post-COVID-AIR-Station 2021 2021

Anzahl Patient*innen 339
Durchschnittliche Verweildauer 23 Tage
Langste Verweildauer 81 Tage
Durchschnittliches Alter der 66 Jahre

Patient*innen

jlingste*r Patient*in 30 Jahre
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Die richtige Dosierung in der
Physikalischen Medizin und Rehabilitation

Akute Intensivierte Rehabilitation nach COVID-19-
Infektion (COVID-19 AIR) braucht enge, gut abge-
stimmte Kooperation von allen Fachbereichen, um die
Patient*innen wieder fit fir ihren Alltag zu machen.
Das Team der Physikalischen Medizin und Rehabilitati-
on leistet hier einen grolRen Beitrag zur Reduktion von
Langzeitfolgen nach schwerem Infekt.

,Wir arbeiten heute in vielen Bereichen praziser als vor
der Pandemie®, erkldrt Prim. Dr. Gerhard Vavrovsky,
Abteilungsleiter der Physikalischen Medizin und Rehabili-
tation. Die Behandlung der Post COVID-19-Patient*innen,
die im Herz-Jesu Krankenhaus teilweise direkt nach dem
Aufenthalt auf der Intensivstation aufgenommen wird,
erforderte von Beginn an genaue Dosierung der Malk-
nahmen, um eine Uberforderung der Patient*innen zu
vermeiden. ,Wir bemerken, dass das Coronavirus sowohl
das zentrale Nervensystem angreift, wodurch es zum
Beispiel zu Riechstérungen kommen kann, als auch das
vegetative Nervensystem beeintrdchtigt”, schildert Prim.
Dr. Gerhard Vavrovsky. Das bedeutet, dass die Regulation
der nicht bewussten Kérperfunktionen bei Post COVID-
Patient*innen plétzlich entgleisen kann.

,Bei manchen Betroffenen beobachten wir zum
Beispiel einen pl6tzlichen Anstieg der Herzfrequenz
oder ein Absinken der Sauerstoffsdttigung im Blut bei
minimaler korperlicher Belastung. Die Patient*innen
bemerken diese Regulationsstorung oft nicht gleich,
sondern sind am Tag danach vollig erschépft”, erklart
Prim. Dr. Vavrovsky. Die richtig dosierte Behandlung
erfolgt nach dem Prinzip des , Pacing”, die Therapie-
intensitdt wird individuell an die Patientin*/den Pati-
enten* und ihren/seinen aktuellen Zustand angepasst.
Sauerstoffsdttigung und Pulsfrequenz werden dabei
genau iiberwacht, sodass jede Uberbelastung vermie-
den wird. Das Training ist zahlenbasiert und die Pati-
ent*innen erlernen, wie sie zu Hause weitertrainieren
kénnen, ohne sich zu tberfordern.

Bewegung prazise dosiert und individuell angepasst
Bei Post COVID-19-Patient*innen wird das Training
genau (berwacht und die Fortschritte werden als
Messergebnisse dokumentiert. ,Wir dosieren phy-
siotherapeutische Ubungen sehr prazise®, erklart
Karin Felsberger, Leitung des Therapeut*innen-Teams
und ergdnzt: ,Wir wissen zum Beispiel genau, wie
viele Stiegen ein*e Patient*in mit welcher Herzfre-
quenz und Sauerstoffsdttigung steigen kann.” Diese
Vorgangsweise ist erfolgreich fiir andere Bereiche
ibernommen worden. ,,Zusatzlich waren wir bei Post
COVID-19-Patient*innen vermehrt mit richtig dosier-
tem Atemmuskeltraining gefordert und haben ein
Trainingskonzept erarbeitet, welches die individuellen
Bediirfnisse jeder Patientin*/jedes Patienten* berlick-
sichtigt und Therapieerfolge als Messergebnisse flr
Patient*innen und Arztinnen* und Arzte* nachvoll-
ziehbar macht. Aufgeschriebene, gemessene Erfolge
sind sehr motivierend”, versichert Prim. Dr. Gerhard
Vavrovsky.
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Radiologie als Wegweiser fiir
Post COVID-Patient*innen

Auch in der Radiologie hatten 2021 verschiedene
Untersuchungen von Post COVID-Patient*innen

einen wichtigen Stellenwert. In diesem Bereich

sind verstdrkt Computertomografien der Lunge zur
Verlaufskontrolle oder primdren Diagnostik sowie
Gefdl-Ultraschalluntersuchungen zum Ausschluss von
Thrombosen indiziert. Die Anschaffung eines neuen
Ultraschallgerdts der besten Leistungsklasse war fiir
diese Aufgaben und viele andere diagnostische Frage-
stellungen eine wertvolle Bereicherung.

Prim. Dr. Till Bader stellt mit seinem Team die Weichen fiir den
Behandlungsplan von Post COVID-Patient*innen.

,Bei allen bildgebenden diagnostischen Verfahren ist
die Bildqualitat ein ausschlaggebender Faktor fir die
Aussage des Befundes”, erklart Prim. Univ.-Doz. Dr.
Till Bader, Abteilungsvorstand der Radiologie. Die
Ultraschalltechnik unterliegt — so wie andere Bereiche
auch - einem kontinuierlichen Technologiewandel,

dem man nur durch regelmaRige Upgrades gerecht
wird. Mit der Anschaffung eines neuen Ultraschallge-
rats im Herz-Jesu Krankenhaus 2021, das dem State of
the Art in der Medizin entspricht, ist hier ein bedeu-
tender Qualitatsschritt gelungen. Das ist insofern von
besonderer Bedeutung, als die bildgebende Diagnostik
in der Radiologie einen Wegweiser fiir Post COVID-Pati-
ent*innen und das behandelnde Team liefert.

Breites Spektrum an Post COVID-Untersuchungen

Bei Post COVID-Patient*innen kommt eine viel-
fdltige radiologische Diagnostik zur Anwendung.
Ultraschalluntersuchungen betreffen vor allem das
Abdomen, zum anderen werden GefdRe bildgebend
dargestellt, um die fiir COVID typischen Thrombosen
zu erkennen bzw. auszuschlieBen. AuRerdem ist die
Computertomografie der Lunge ein wichtiges Instru-
ment zur Verlaufskontrolle oder primdren Diagnostik
der betroffenen Patient*innen. ,Wir beobachten ein
sehr breites Spektrum an Veranderungen der Lunge
bei Post COVID-Patient*innen”, erklart Prim. Dr. Till
Bader. ,Typische Formen sind zum Beispiel flichige
Restverdichtungen, streifig-narbige Veranderungen
oder sogenannte Milchglasverschattungen in der Lun-
ge.“ Auch wenn die Erfahrung zeigt, dass vieles davon
reversibel ist, ist es schwer prognostizierbar, wie sich
die Beeintrachtigungen entwickeln. Die individuell
sehr unterschiedlichen Verlaufsformen von COVID-19
kénnen nur durch Verlaufskontrollen richtig einge-
schatzt werden. ,,Man kann zu Beginn der Behandlung
von Post COVID-Patient*innen oft nicht sagen, ob sich
Veranderungen der Lunge zurlickbilden oder ob sich
das Krankheitsbild verschlechtern wird, im Extremfall
in Richtung Notwendigkeit einer Lungentransplanta-
tion“, prazisiert Bader.

Weiterhin kommt bei Post COVID-Patient*innen das
Dexa-Gerdt zur Beurteilung der Kérperkomposition
und Muskelmasse zum Einsatz.
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Kiinstlicher Sprunggelenksersatz
als Alternative zur Versteifung

Prim. Univ.- Doz. Dr. Wolfgang Schneider, MSc, MBA, ist Vorstand der I. Orthopddischen Abteilung im Herz-Jesu Krankenhaus
und Leiter des Zentrums fiir FuR- und Sprunggelenkschirurgie.

Wenn Patient*innen durch anhaltende Schmerzen

und eingeschrankte Belastbarkeit des Sprungge-

lenks in ihrer Lebensqualitdt stark eingeschrankt und
konservative Therapien ausgeschopft sind, sollten die
Maoglichkeiten operativer Verfahren diskutiert werden:
die Versteifung des Gelenks oder der kiinstliche
Sprunggelenksersatz. Im zertifizierten FuRzentrum der
I. Orthopddischen Abteilung wird Gber die OP-Metho-
de individuell entschieden.

Die friihere Standard-Methode mit Versteifung des
Sprunggelenks wurde um den kinstlichen Gelenkser-
satz ergdnzt. Beide Methoden bieten unterschiedliche
Vorteile, sodass in einer ausfiihrlichen individuellen
Beratung das optimale Verfahren ausgewdhlt werden
kann. Der Vorteil des kiinstlichen Gelenksersatzes
liegt naturgemadR in der Erhaltung des normalen Gang-
bildes, in der Regel ist dieses Verfahren insbesondere
flr dltere Patient*innen sehr gut geeignet. Dank neuer
Technik und unserer Expertise kommt dieses Verfah-
ren wieder vermehrt zum Einsatz.

3D-Planung fiir exakte Implantatanpassung

Die grolte Herausforderung beim Gelenksersatz besteht
in der exakten Verankerung im Knochen, da das Opera-
tionsgebiet im Gegensatz zum Gelenksersatz an Hiifte
und Knie sehr klein und schlecht einsehbar ist. Hier hilft
die Neuerung der computergestiitzten 3D-Simulation
schon vor dem Eingriff, Ablauf der Operation, GréRe und
Ausrichtung des Gelenksersatzes perfekt zu planen. Auf
Basis dieser Planung werden individuelle 3D-gedruckte
Operationsschablonen angefertigt, mit denen die reale
Operation in héchster Prazision umgesetzt wird.

Ob nun eine Gelenksversteifung oder ein Sprungge-
lenksimplantat zur Anwendung kommt, hangt sehr
stark von den individuellen Bedirfnissen jeder Patien-
tin*/jedes Patienten* ab. Normale Sportarten und Be-
wegungen wie Laufen, Skifahren oder Tennis erlauben
beide Herangehensweisen. Die individuelle Entschei-
dung flir das optimale Operationsverfahren muss in
einem ausflhrlichen Gesprach mit jeder Patientin*/
jedem Patienten* einzeln getroffen werden.
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Hiift-Arthroskopie — oftmals eine Alternative

zur Totalendoprothese

Die HUuft-Arthroskopie kann bei spezifischen Diagno-
sen als gelenkserhaltender Eingriff eingesetzt werden.
Der Einsatz einer Prothese kann damit verzogert

oder gdnzlich vermieden werden. Experte fiir diesen
Eingriff ist OA Dr. Manfred Neumaier von der

[I. Orthopddischen Abteilung.

Zusatzlich zum Know-how und zu hohen Fallzahlen ist ein groBer
apparativer Aufwand bei der Hiiftarthroskopie notwendig.

Die Schlissellochchirurgie wurde bislang bei der Hiifte
kaum eingesetzt, da der zentrale Gelenkanteil aufgrund
der anatomischen Besonderheiten schwer zugdnglich
war. Mittels neuer Technik, modernem Verfahren und
Expertise ist es im Herz-Jesu Krankenhaus moglich,
bei gewissen Indikationen eine gelenkserhaltende
Operation durchzufiihren. Dabei spielt auch die
Erwartungshaltung der Patient*innen eine Rolle, wo-
bei der Gelenkserhalt nicht nur bei jungen Betroffenen
von Vorteil ist. ,Es gibt mehr an der Hiifte als eine
Totalendoprothese”, so Prim. Dr. Gerald Ch. Loho, Vor-
stand der Il. Orthopadischen Abteilung. , Die Vorteile
einer Arthroskopie sind ein geringeres Wundtrauma
und raschere Mobilitat. Vor allem jingeren Patient*in-
nen bietet sie bei Sport- und Freizeitverletzungen die
Moglichkeit zur gelenkserhaltenden Sanierung.”

Hohe Fallzahlen und spezielle Ausbildung
Aufgrund der Anatomie des Hiiftgelenks ist die Hift-
gelenksarthroskopie eine vergleichsweise schwierige

Methode. ,,Die Operation ist keine Anfdanger-OP,
sondern erfordert eine spezielle Ausbildung, viel
Ubung und hohe Fallzahlen,“ erklirt OA Dr. Manfred
Neumaier, der diesen Eingriff regelmdRig durchfiihrt.
Den technischen Anforderungen konnte immer mehr
Rechnung getragen werden, sodass die Hiftarthro-
skopie im Herz-Jesu Krankenhaus inzwischen zu den
Routineoperationen zdhlt. Aber: Nicht bei jeder Hiift-
problematik ist die Methode anwendbar - allem voran
geht eine sehr prazise Diagnostik.

Die Hift-Arthroskopie fiir spezifische Krankheitsbilder
In vielen Fdllen ist die Beweglichkeit des Hiiftgelenks
in Beugung und Innenrotation eingeschrankt und ver-
ursacht Schmerzen oder es kommt zu einer Einklem-
mungssymptomatik. ,Meist leiden die Patient*innen
an Leisten- oder vorderen Hiiftschmerzen,” erklart
Manfred Neumaier. ,Zeigt sich nach der klinischen
Untersuchung, im Rontgen und einer Magnetreso-
nanztomographie, dass eine Operation notwendig ist,
wird der arthroskopische Eingriff besprochen.”

Der hdufigste Grund fiir eine Operation ist ein kno-
cherner Hocker am Oberschenkelhals, der sogenannte
Cam, der zu einem Einriss der knorpeligen Gelenks-
lippe, dem Labrum, fiihren kann. Ist das Labrum
geschddigt, kann es mit kleinen Ankern am Knochen
refixiert werden. Auch freie Gelenkskérper, die eine
Einklemmung verursachen, umschriebene Knorpel-
schdden sowie eine Entziindung der Gelenkinnenhaut
konnen arthroskopisch behandelt werden.

Rasch zu neuer Beweglichkeit

Meist werden Patient*innen nach einer Hiiftarthrosko-
pie bereits am Tag nach der OP entlassen. Nach einer
vier- bis sechswdchigen Entlastungszeit mit Kriicken,
Physiotherapie und Training sind sie wieder schmerz-
frei und haben mittel- bis langfristig keine Einschran-
kungen in Freizeit- oder sportlichen Aktivitdten.
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Gottlicher Heiland Krankenhaus

Anpacken, wo Hilfe am meisten benétigt wird — das haben sowohl Pflege- als auch
medizinisches Personal des Herz-Jesu Krankenhauses im Friihjahr beeindruckend gezeigt.
20 Mitarbeiter*innen haben im Géttlicher Heiland Krankenhaus fiir mehrere Wochen
das Team der dortigen Intensivstation bei der Betreuung von COVID-19-Patient*innen

unterstitzt.

Nach den Lockerungen im Februar 2021 erfasste
Osterreich die dritte Corona-Welle. Sie entwickelte
sich aufgrund der fortschreitenden Immunisierungen
durch die Impfzulassungen etwas langsamer, dennoch
spitzte sie sich schlieBlich zu und hatte wiederum
Uberflllte Intensivstationen zur Folge. Das Personal
war bereits am Limit. Innerhalb der Vinzenz Gruppe
Ubernahm hauptsdchlich das Géttlicher Heiland
Krankenhaus an COVID-19 erkrankte Personen —
sowohl auf der Normal- als auch der Intensivstation.
Im Gegenzug konnte in den anderen Hdusern die
Grundversorgung aufrechterhalten werden. Die dritte
Corona-Welle versetzte das 6sterreichische Gesund-
heitssystem in eine Krisensituation, in der Personal
aus , Nicht-COVID-19-Hdusern” die Akutstationen un-
terstiitzen sollte. Im Herz-Jesu Krankenhaus meldeten
sich auf Anhieb 20 Mitarbeiter*innen zur Unterstiit-
zung der Kolleginnen* und Kollegen* im Géttlicher
Heiland Krankenhaus.

Eindriicke von vorderster Front

Nach einer Einschulungsphase haben die Herz-Jesu
Mitarbeiter*innen aus der Andsthesie- und OP-Pflege
sowie unsere Andsthesist*innen das Intensiv-Team im
Gottlicher Heiland Krankenhaus untersttitzt. Fiir DGKP
Andreas Russold, Stationskoordinator Andsthesie im
Aufwachraum, war von Anfang an klar: ,,Ich will das
machen®. Er erzdhlt weiter: ,,Durch den herzlichen
Empfang und die gute Organisation vor Ort war

eine gewisse Routine rasch gegeben. Was nie zur
Routine wird, ist der Umgang mit den schlimmen

Situationen, denn viele schaffen es aus der Inten-
sivstation nicht wieder hinaus. Wirklich schén war es
dann, wenn ein*e Patient*in von der Intensiv- auf die
Normalstation verlegt werden konnte.”
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Patient*innen-Akte 2.0 — Einfithrung Meona

Digitale
Fieberkurve

Ab sofort sind alle Informationen von allen behandelnden Berufsgruppen mit einem Klick abrufbar.

Ein umfangreiches Digitalisierungsprojekt, das so-
wohl Medizin, Pflege als auch Verwaltungsbereiche
2021 intensiv beschaftigt hat, ist die Einflihrung der
elektronischen Fieberkurve. Wie in der analogen Vor-
gdnger-Patient*innen-Akte sind in dieser Akte alle re-
levanten Patient*innen-Daten erfasst. Diese jedenfalls
leserlich, in der Menge unlimitiert und softwaretech-
nisch iberpriift.

Die genaue Dokumentation aller Patient*innen-rele-
vanten Daten inklusive Medikation, Erkrankungen und
Untersuchungen ist die Basis fiir einen reibungslosen
Behandlungsablauf im Krankenhaus. Fir noch mehr
Sicherheit und Effizienz wurde die bisher analoge
Fieberkurve im Herz-Jesu Krankenhaus auf eine
digitalisierte Form umgestellt. Die Software der Firma
Meona erlaubt erstmals Arztinnen*und Arzten®,
Pfleger*innen, Sekretariaten, Therapeut*innen und
Stationsassistent*innen, in ein gemeinsames System
zu dokumentieren.

Der Arbeitsalltag des Behandlungsteams wird dadurch
wesentlich erleichtert, und selbstverstandlich profitie-
ren die Patient*innen. Sie missen ihre Kranken-
geschichte nur einmal erzdhlen, Risikofaktoren und re-
levante Informationen zur Voraufenthaltszeit werden
abgespeichert und die Medikationssicherheit wird

erhéht. Das Programm priift ndmlich bei Verordnung
und Freigabe von Medikamenten auf Wechselwirkun-
gen und Unvertraglichkeiten.

Zeitsparend & (ibersichtlich

Alle Informationen sind mit der e-Fieberkurve tber
Laptop zu jeder Zeit ortsunabhdngig abrufbar und
kénnen auch zeitgleich bearbeitet werden. Dadurch
werden auch Dienstiibergaben erleichtert. Nicht nur
die gute Leserlichkeit ist als positiv hervorzuheben.
Das digitale Blatt kennt darliber hinaus keine Grenzen
- es bietet mehr Platz zur umfassenden Dokumen-
tation.

Als Vinzenz Gruppen-weites Projekt wurde die Ein-
fihrung der elektronischen Fieberkurve unter enger
Einbeziehung der einzelnen Berufsgruppen in Form
von Key-User*innen abgewickelt. Jedes Haus und jede
Berufsgruppe hatte die Moglichkeit, die eigenen Ar-
beitsprozesse in der e-Fieberkurve mitzugestalten und
zu optimieren. ,Vorrangig sollte mit der Einflihrung
von Meona eine Verbesserung fiir alle Kolleginnen*
und Kollegen* erzielt werden. Das ist mit dem rei-
bungslosen Start am 13. Dezember 2021 gelungen.
Das Feedback ist nach der Neuorientierung im System
durchwegs positiv“, versichert Dr. Martin Vitr, MBA als
Hauptverantwortlicher der Einfiihrung von Meona.
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Pflege

Die (R)EvolutionderPflegeprozesse

Gemeinsam mit der elektronischen Fieberkurve Meo-
na wurden Ende 2021 flr die Pflegedokumentation
das ergebnisorientierte Pflegeassessment (ePA) und
die Leistungserfassung in der Pflege (LEP) eingefiihrt.
Diese Digitalisierung hat Vorteile fir Patient*innen
wie auch Mitarbeiter*innen.

»Meona, ePA-AC & LEP haben die Pflegedatenbank
abgeldst und als Herzstilick in der Pflegeplanung die
Pflegeprozesse durchaus revolutioniert®, erzahlt Stati-
onskoordinator und Projektleiter Andreas Russold. Im
Herz-Jesu Krankenhaus kommt ePA-Acute Care (ePA-
AC) zum Einsatz. Bei der Aufnahme aller Patient*in-
nen wird eine Ersteinschatzung durchgefiihrt, bei der
Entlassung eine Abschlusseinschdtzung, jeweils mit-
tels ePA-AC. Dabei wird zum Beispiel nach besonderen
Bediirfnissen in Bereichen des tdglichen Lebens oder
eventuellen Schwierigkeiten im Alltag gefragt. Man
geht nach dem standardisierten Fragenkatalog laut ePA
vor und gibt die Antworten ein. Im weiteren Verlauf
entwickelt eine auf kiinstlicher Intelligenz basierende
Software mit diesen Informationen ein Risikoprofil
und gibt Vorschldge fiir den Pflegeplan. Natirlich
kann man diesen auch individuell verandern. Eva-
luiert wird tdglich mittels Zwischeneinschatzung.
»Das Ziel der Assessements ist es, Probleme abzu-
fangen, bevor diese entstehen. Zum Beispiel schlagt
die Software bei einem erhdhten Dekubitusrisiko re-
gelmaRige Lagerungswechsel vor. Diese kann man
dann maRgeschneidert umsetzen®, veranschaulicht
Andreas Russold. Es geht dabei vor allem darum, dass
sich der Gesundheitszustand einer Patientin*/eines
Patienten* wdhrend des Krankenhausaufenthaltes
nicht verschlechtert.

Erleichterung im Arbeitsalltag

Der Pflegeprozess ist eine der Kernkompetenzen

der Gesundheits- und Krankenpflege, sie hat durch
diese Digitalisierung eine neue Stufe ihrer ,Evolution”
erreicht. Das junge Key-User*innen-Team rund um
Andreas Russold, bestehend aus Nermana Brkic,
Patrick Dorrer, Silvia Kasper, Cornelia Kobler und
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Sebastian Louda, BSc, ibernahm die Aufgabe, alle
Mitarbeiter*innen noch vor Einfliihrung von Meona in
das Konzept von ePA-AC & LEP durch einen ,,Blended
learning-Mix“ einzuschulen. Die digitale Dokumen-
tation erleichtert den Arbeitsalltag enorm. ,Es ist
erwiesen, dass fiir die analoge Dokumentation mehr
als die Halfte der Arbeitszeit benétigt wird“, erkldrt
der Projektleiter.

Schnellere Leistungserfassung

Nahezu alle Pflegeleistungen werden via LEP doku-
mentiert. Diese sind im Pflegeplan hinterlegt und wer-
den bei durchgefiihrter Leistung von der Pflegeperson
als erbracht abgezeichnet. So ldsst sich der Verlauf der
Patient*innen wahrend ihres Krankenhausaufenthal-
tes visualisieren und gesetzte Ziele kdnnen Gberpriift
werden. ,Jetzt sieht man alles Relevante auf einen
Blick“, prazisiert Andreas Russold. ,Die Moglichkeit
flr Freitexte ist nach wie vor vorhanden und fir
biografische Tatigkeiten unabdingbar*.

,yes, we care

Das Pflegekonzept mit dem Arbeitstitel ,V-Care”
wurde 2021 in der Arbeitsgemeinschaft Pflegequalitdt
konzeptuell vollstandig ausgearbeitet, sodass es 2022
im Krankenhaus ausgerollt werden kann. Das Konzept
basiert auf dem Wort ,,Caring”, was mit liebevoll, fiir-
sorglich und mitfiihlend ibersetzt wird.

.V-Care bedeutet, dass wir noch genauer hinschauen,
dass wir unter besonderer Berticksichtigung der Wiirde
der Patientin*/des Patienten* professionell und vor-
ausschauend handeln und empathisch agieren®, fasst
Pflegedirektorin Brigitte Lagler, MSc zusammen.
Patient*innen sollen sich wahrend eines Krankenhaus-
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aufenthalts verstanden und ernst genommen fiihlen.
Der Pflege wird hierbei ein besonderer Stellenwert
zuteil. Es ist kein Beruf nach Schema F, der jeden Tag
gleich verldauft, sondern es finden individuelle Begeg-
nungen zwischen Mitarbeiter*innen und Patient*in-
nen statt. Wichtig dabei ist die Selbstbestimmung der
Patient*innen, die nur durch den Dialog mit Betrof-
fenen und deren Vertrauenspersonen sichergestellt

Pflege

werden kann. Individuelle Bediirfnisse werden noch
mehr in den tdglichen Pflegeplan aufgenommen und
berlcksichtigt.

Bei der Erstellung des V-Care-Konzepts sind Ethikko-
dex, die sieben Eckpfeiler des christlichen Profils der
Krankenhduser der Vinzenz Gruppe und das Gesund-
heits- und Krankenpflegegesetz eingeflossen.

Pflegefachassistenz — ein Berufsbild hat sich etabliert

Im Herz-Jesu Krankenhaus waren mit Ende 2021 ins-
gesamt 16 Pflegefachassistent*innen beschaftigt und
drei Pflegeassistent*innen befanden sich in Aufschu-
lung. Das Berufsbild hat sich etabliert und wurde gut
in den Stationsalltag eingegliedert.

»ES war viel Aufklarungsarbeit nétig, um sowohl
Fihrungskraften und dem gehobenen Dienst fiir
Gesundheits- und Krankenpflege zu erkldren, was das
neue Berufsbild ausmacht, als auch, um bestehenden
Mitarbeiter*innen die Vorteile der Aufschulung zu
erklaren”, sagt Pflegedirektorin Brigitte Lagler, MSc.
Das Berufsbild bietet nicht nur gréRere Verantwortung,
sondern auch mehr Handlungsspielraum und entspre-
chend bessere Entlohnung.

Ein Team, das zusammenhdlt: Neue Pflegemitarbeiter*innen
bekommen seit 2021 einen ,,Buddy”, der ihnen unterstiitzend
zur Seite steht.

Case-Management — Komplexe , Fdlle” gelost

Das Case-Management (CM) ist aus der Aufgabe des
Entlassungsmanagements, komplexe Krankheitsfdlle
optimal zu betreuen, entstanden. Es geht hier um
Patient*innen, die aufgrund ihrer schlechten Wohnsi-
tuation oder anderer Probleme besondere Betreuung
vor, wahrend und nach ihrem Krankenhausaufenthalt
bendtigen.

Im Case-Management arbeiten alle Professionen
zusammen, wobei das Entlassungsmanagement or-
ganisatorische und federfiihrende Funktion hat. ,Die
erwahnten komplexen Krankheitsfalle hat es immer
schon gegeben. Allerdings nehmen sie stetig zu,

weshalb 2021 neue, vereinfachende Prozesse dafiir
geschaffen wurden®, erkldrt Pflegedirektorin Brigitte
Lagler, MSc.

Zum einen ist es nun moglich, CM-Fdlle im SAP als
solche zu kennzeichnen, wodurch sie einfacher evaluiert
werden kénnen. Aullerdem ist nun eine gezielte Zuwei-
sung aus der Operationsvorbereitungs-Ambulanz mog-
lich. So kénnen Probleme schon im Vorfeld abgefangen
und gezielte MaBnahmen abgeleitet werden. Insgesamt
konnten 11 von 2.652 Fillen, fast ausschlieRlich Post
COVID-19-Patient*innen, im Rahmen des Case-Mana-
gements bearbeitet werden.
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Veranstaltungen

Veranstaltungen 2021
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Informieren, lehren & unterhalten

2021 fielen — wie bereits im Jahr davor — manche geplanten Events aufgrund der
angespannten Corona-Situation aus. Dennoch konnte das Herz-Jesu Krankenhaus unter
Einhaltung von VorsichtsmaBnahmen und mit Sicherheitskonzepten einige Veran-

staltungen durchfihren.

Patient*innen-Infoabende

Aufgrund groBer Nachfrage und unter Einhaltung der
behordlich geforderten Zutrittsregeln konnten 2021

drei Patient*innen-Infoabende wieder live vor Ort im
Schulungs- und Beratungszentrum des Gesundheitsparks
Herz-Jesu abgehalten werden. Ein abwechslungsreiches
Programm mit unterschiedlichen Schwerpunkten wurde
von einschlagigen Expertinnen* und Experten* prdsen-
tiert.

»operationsroboter, Computernavigation, maB-
gefertigte Implantate: Wo moderne Techniken in
der Orthopddie helfen konnten“

Vortragender:

Prim. Univ.-Doz. Dr. Wolfgang Schneider, MSc, MBA
Vorstand I. Orthopddische Abteilung

15. Juni

»Korper und Geist im Einklang: Tipps fiir eine opti-
male ganzheitliche Entspannung”

Vortragende: Gesundheitspark-Partner Arno Siegl
(Shiatsu-Praktiker), Emanuel Ertler (Sporttherapeut
Thera-Well)

23. September

»Vvorsorge erleichtert das Leben: Pflegeabhangig-
keit, Sturz, Erndhrung“

Leitung: Pflegedirektorin Brigitte Lagler, MSc
Vortragende: DGKP Antje Kurka, Ursula Wieser, BSc,
DGKP Silvia Kasper, Mag. (FH) Tara Langenhorst,
Christoph Hensel

16. November

Tag der Hindehygiene

6. Mai

Der 6. Mai stand international und natdrlich auch

im Herz-Jesu Krankenhaus wieder ganz im Zeichen
der Handehygiene. Das Hygieneteam ging mit der
Didaktobox durch das gesamte Haus, begutachtete
frisch desinfizierte Hande, gab Tipps und verschenkte
kleine Snacks an alle Teilnehmer*innen. Hygiene im
Krankenhaus hatte immer schon einen sehr hohen
Stellenwert, welcher durch Corona nochmals an
Bedeutung dazugewonnen hat. Die Hindehygiene ist
vergleichsweise leicht durchzufiihren und hat - richtig
durchgeflihrt - einen groRen Effekt.
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Symposium fiir Ultraschall-gezielte
Nervenblockaden

2. Oktober

Nach der Corona-bedingten Absage 2020 konnten
beim Symposium fir Ultraschall-gezielte Nerven-

blockaden 2021 mit dem Thema ,Game of Gnomes*
die kleinen Nerven in den Fokus gerlickt werden. Als
erstes ,,Hybrid“-Symposium war es moglich, vor Ort
oder online am Symposium teilzunehmen. Vortrdge
Uber die neuesten Methoden und Erkenntnisse wur-
den durch praktische Ultraschall-Ubungen erganzt.

Dachgleiche
22. Juli
Mitten im Sommer durfte man sich (iber einen Mei-
lenstein auf der Baustelle des Innenhofzubaus freuen:
Mit der Dachgleiche wurde die Fertigstellung des Roh-
baus gefeiert. Geschdftsfiihrer Mag. David P6tz und
Kaufmdnnischer Direktor DI (FH) Mag. (FH) Herbert
Volkmann gratulierten im
S, Beisein des Architekten-
‘ % Zuy ﬁ teams Peretti & Peretti
I ﬁ Zeicbenfe'ler dem Bauleiter und seinem
L‘\_‘—‘-— _____ Team zur fertiggestellten
Bauphase.

Journalist*innen-Workshop der
Vinzenz Gruppe

20. September

Eine ,Zeitreise ins Alter” unternahmen Journalist*in-
nen beim jdhrlichen Journalist*innen-Workshop der
Vinzenz Gruppe im Schulungs- und Beratungszentrum

Veranstaltungen

des Gesundheitsparks Herz-Jesu Wien. Franz Schweid-
ler (Firma comfort4all) sowie die Vortragenden Univ.-
Prof." Dr." Ursula Wiedermann-Schmidt (Prasidentin
der Osterreichischen Gesellschaft fiir Vakzinologie),
Dr. Michael Heinisch (Geschaftsleitung Vinzenz Grup-
pe) und Prim. Dr. Athe Grafinger (Géttlicher Heiland
Krankenhaus) sorgten fiir ein spannendes Programm
rund um die Themen Altersmedizin, Corona-Pandemie
und Impfungen.

Boysday

11. November

10 Burschen* im Alter zwischen 12 und 16 Jahren
durften im Rahmen des Boysday den Spitalsalltag

im Herz-Jesu Krankenhaus kennenlernen. Aufgrund
verschdrfter Zutrittsregelungen, und um auch un-
geimpften Schilern*
die Teilnahme zu
ermoglichen, wur-
den kurzfristig Pro-
grammpunkte auch
im Schulungszent-
rum organisiert. Ins
Krankenhaus durften
zu diesem Zeitpunkt
in der 4. Coronawelle
nur geimpfte oder ge-
nesene Personen. Die
Burschen* mit 2G-
Status durften sich direkt im OP-Saal umschauen und
hautnah erleben, was ein*e Krankenpfleger*in oder
OP-Assistent*in in ihrem*/seinen* Arbeitsalltag erlebt.
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In den Medien
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Herz-Jesu in aller Munde

Im Jahr 2021 war die interne und externe Kommunikation immer noch stark von der Co-
rona-Pandemie geprdgt. Dennoch konnte sich das Herz-Jesu Krankenhaus medial neben
der Post COVID-19-Expertise auch wieder mit orthopddischen Themen positionieren.

Das Herz-Jesu Krankenhaus startete medial aktiv ins
Jahr 2021 - ndmlich mit einer Kooperation mit dem
Kurier, der ,Walking Challenge®. Leser*innen waren
aufgerufen, bis Mitte Marz mdglichst viele Kilometer zu
Ful zuriickzulegen und ihre Aktivitdten mit Fotos und
Beschreibungen zu dokumentieren. Um auch Mitarbei-
ter*innen zu mehr Bewegung zu motivieren, wurden
Schrittzdhler an alle verteilt. Prim. Dr. Vavrovsky, Leiter
der Abteilung fiir Physikalische Medizin und Remobili-
sation, gab als Experte den Rat, pro Tag 12.000 Schritte
zurlickzulegen, um einen merklichen positiven Effekt
zu erzielen. Gewinn war neben einer Tracking-Uhr ein
Gesundheitscheck mit Beratungsgesprach im Herz-Jesu
Krankenhaus. Dieses durfte Gewinner Josef Mattes im
September einldsen.

Orthopadie in den Medien

Ein Highlight in der Presse-
arbeit war der Einsatz der
Virtual Reality-Brille bei Schul-
teroperationen im Herz-Jesu
Krankenhaus. Immerhin wird
die Brille nur in vier weiteren
Kliniken weltweit eingesetzt.
Das Thema brachte neben
dem gewaltigen technischen
Fortschritt auch groRBes medi-
ales Interesse mit sich. Medien
wie Die ganze Woche und der

Medizin

ORF berichteten ebenso darli- Arzte Woche Nr. 27, 8. Juli 2021:

»Zwei Finger fiir ein Halleluja“

(OA Dr." Nina Piihringer/OA Dr. Stefan Buch-
leitner, Il. Orthopddische Abteilung)

ber wie Fachmagazine — zum
Beispiel die Arzte Woche.

Zwe1 Fmger fur ein Hallelu1a

Der sportliche Walking Challenge-Sieger Josef Mattes bekam
von Dr. Gerhard Vavrovsky noch ein paar Zusatztipps fiir einen
gesunden Alltag.

e o

Med1zm

Auf die Achse kommt es an

W 'ﬂlrt"

Arzte Woche, 26. August 2021:
»Auf die Achse kommt es an“
(OA Dr. Georg Brandl,

I1. Orthopdadische Abteilung)

_30_

AT

Medizin, die sich nur

nach minnlichen Stan- = ===~
dards richtet, ist unzeit-

gemifl. Im Herz Jesu

will man aufklaren.

VON HANMNAH MATER
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Bezirkszeitung 18./19. August 2021:
»In der Medizin wird gegendert*
(Prim. Dr. Gerald Loho, II. Orthopadische Abteilung)

Neue Erkenntnisse zu Long COVID

Nattrlich beschaftigte das Thema , Long COVID“
weiterhin die Menschen und wurde in den Medien
aus unterschiedlichen Blickwinkeln beleuchtet. Prim.
Dr. Edmund Cauza war als Abteilungsvorstand fir
Innere Medizin und Leiter der COVID-19 AIR (Akute
Intensivierte Rehabilitation) zu diesem Thema unter
anderem zu Gast in der Zeit im Bild (Screenshot), ge-
nauso wie bei Puls4. Auch fiir den Falter, Rondo (Der
Standard) und die Wiener Zeitung wurden die Exper-
tinnen* und Experten* im Herz-Jesu Krankenhaus zu
Long COVID befragt. Ebenfalls im Zusammenhang
mit COVID-19 wurde die Regionalandsthesie ins me-
diale Licht gerlckt. Prim. Dr. Manfred Greher war als
Sprecher der Wiener Ordensspitdler in zahlreichen
TV-Beitragen zur Pandemie vertreten.

=
o
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In den Medien

Sete18 W

dank schonender OP-Methode

_Schlisselloch-Chirurgie” gewinnt beim Hiiftgelenk an Bedeutung.
Patienten ersparen sich dadurch schwere Eingriffe und sind friiher fit.
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Krone, 18. De-
M- zember 2021:
»Rasch wieder im
Sattel dank scho-
nender OP-Me-
thode” (OA Dr.
Manfred Neumair,
1. Orthopadische
Abteilung)

Rasch wieder im Sattel

UNSERE EXPERTEN

Externe & interne Events

Trotz Corona-Pandemie ist es unter strengen Sicher-

heitsvorkehrungen gelungen, die beliebte Gesund-
heitsreihe mit Patient*innen-Infoabenden zu span-
nenden Themen zu veranstalten. Mit der zusatzlichen

Video-Aufnahme der Vortrage konnten nicht nur die

Gdste vor Ort, son-
dern auch alle In-
teressierten per
Mausklick daheim
den Ausfiihrungen
der Expertinnen* und
ch=ws Experten* folgen.

e

‘ein Aufonthalt im Spital steht an
T Abins s 1 et e

Da auch die Kommunikation zwischen den Mitarbei-

ter*innen die Zusammenarbeit starkt, ist das jahrliche

Sommerfest fir Mitarbeiter*innen ein Highlight. Nach
Corona-bedingter Pause im Jahr 2020 ist es gelungen,
unter strengen Einlasskontrollen, inklusive Impf- und

Testpflicht fiir alle Gaste, ein spezielles Sommerfest
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der Jubilare auch die

Wakeboard das eigene

im Lokal wake-up an der Donau zu veranstalten. Der
Einladung folgten an die 200 Mitarbeiter*innen. Zum
Programm gehorte :
neben sommerlichem
Buffet und Ehrungen

Maoglichkeit, auf dem

Kénnen zu beweisen.



Zertifikate
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Gut — besser — zertifiziert

Unabhangige Priifstellen belegen die Qualitat der Prozesse und Leistungsangebote

im Herz-Jesu Krankenhaus. Die Fachklinik flir Bewegung ist nach DIN EN I1SO 9001:2015
inklusive proCum Cert, das flr christliche Werte steht, zertifiziert. Zusatzlich verfiigen
die orthopddischen Abteilungen ber fachspezifische Zertifikate. Und nicht nur Patient*
innen profitieren von den erflllten Qualitatskriterien im Herz-Jesu Krankenhaus — das
Zertifikat , berufundfamilie” zeichnet es als frauen*- und familienfreundlichen Arbeit-
geber aus. Alle norm- bzw. auditbezogenen Anforderungen werden jahrlich tGberprift

und regelmadllig rezertifiziert.

ISO-Uberwachungsaudit

erfolgreich absolviert

Nach der offiziellen Rezertifizierung nach DIN EN
ISO 9001:2015 im Jahr 2020 fand 2021 das jahr-
liche Uberwachungsaudit statt. Es handelt sich
dabei um eine Begutachtung der Systemférderung,
die die kontinuierliche Qualitdtssicherung unter-
stlitzt. Dabei wurden wie blich einige Kranken-
hausbereiche von zwei neuen Auditorinnen* stich-
probenartig begutachtet. Erstmals wurde 2021 auch
der Nachtdienst am Department fiir Akutgeriatrie
und Remobilisation auditiert. Dabei wurde unter
anderem die Pflegedienstiibergabe beobachtet. Die
Empfehlungen und Hinweise im Auditbericht werden
mit dem Krankenhausvorstand und Fiihrungskraften
besprochen und - wenn notwendig - als MaRnah-
men umgesetzt.

Erstes Zentrum fir
Schulterendoprothetik

Ein Uberwachungsaudit fand 2021 auch im Endopro-
thetikzentrum der Il. Orthopddischen Abteilung statt.
Erstmals wurde in diesem Jahr - und das 6sterreich-
weit — neben Knie und Hifte auch der Schulterbe-
reich auditiert und mit dem ,Glitesiegel“ EndoCert©
ausgezeichnet. Diese Beurteilung steht fiir hohe Fall-
zahlen im Bereich Schultergelenksersatz, modernste
Technologien und objektive Audits zur Qualitdtsiiber-
priifung. OA Dr." Eva Schwameis, Leiterin des Endo-
prothetikzentrums der Il. Orthopddischen Abteilung,
erldutert stolz: ,Wir freuen uns sehr, dass aufgrund
unserer Vorreiterrolle im Bereich Schulteroperationen
nun auch die Schulterendoprothetik zertifiziert wurde.
Mit der Zertifizierung und den jahrlich stattfindenden
externen unabhdngigen Audits wird garantiert, dass
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wir bei Schultergelenksersatzoperationen hochsten
objektiven Qualitatskriterien entsprechen und hohe
Fallzahlen vorweisen kénnen.” Qualitdt und Patient*
innenorientierung wurden wahrend des Audits aufs
Genaueste gepriift: Die diagnostischen und therapeu-
tischen Leistungen, die Anzahl an Operationen, die
AusbildungsmaRnahmen, die wis-

senschaftliche Arbeit auf dem Gebiet

und Kooperationen mit anderen Ab- Y i
teilungen wurden exzellent beurteilt. v SCHULTER
Besonders anspruchsvoll sind die An-
forderungen an die Operateur*innen
des Zentrums. ,,Nur ausgewiesene
Schulterspezialist*innen dirfen im
Zentrum die Eingriffe durchfiihren®,
so Eva Schwameis. , Alle haben eine endoCert
fundierte schulterchirurgische Aus- et
bildung, absolvieren laufend hoch- e
wertige Fort- und Weiterbildungen

und fiihren die Operationen regelmaRig durch.” Diese
strengen Kriterien garantieren den Patient*innen, von
erfahrenen und routinierten Arztinnen* und Arzten*
behandelt zu werden, die auch wissenschaftlich am
neuesten Stand sind.

Rezertifizierungen an der I. Orthopddischen Abteilung
Die I. Orthopddische Abteilung im Herz-Jesu Kranken-
haus verfiigt iber das Giitesiegel EndoCert® in den
Bereichen Hiift- und Knieendoprothetik sowie iber
ein zertifiziertes Zentrum fir Full- und Sprunggelenks-
chirurgie. Die Audits der Jahre 2020 und 2021 wurden
zusammengefasst an einem Termin durchgefiihrt.

Die flr 2021 geplante Rezertifizierung dieser Zentren
konnte erfolgreich abgeschlossen werden.

Beruf und Familie

Das Herz-Jesu Krankenhaus ist nicht nur in medi-
zinischen Leistungen durch Qualitdts-Giitesiegel
zertifiziert, es verfigt auch Giber die Auszeichnung
berufundfamilie”, das Zertifikat fiir frauen*- und
familienfreundliche Arbeitgeber. Es wird alle drei Jahre
rezertifiziert, 2021 wurde der jdhrliche Bericht Gber
etablierte und neue MaRnahmen abgegeben.

Zertifikate

Digitalisierung als groRes Plus

Schon 2020 wurden in Sachen Digitalisierung viele
neue Moglichkeiten geschaffen. Spatestens seit 2021
sind Online-Meetings gelebte Praxis, Homeoffice wird
je nach Bereich soweit wie moglich angeboten. Das
papierlose Genehmigungsverfahren — also das rein
elektronische Abwesenheitsmanagement fir Urlaube,
Zeitausgleich etc. — funktioniert seit 2021 fiir den Pfle-
ge-, MTD- und Verwaltungsbereich und ermdglicht eine
raschere und nachhaltigere Planung. Durch die besse-
ren Planungsmoglichkeiten kénnen Mehrbelastungen
durch Kinderbetreuung oder Pflegebedarf eines Ange-
horigen verbessert werden. Diese Angebote der Digi-
talisierung werden in der Folge mit der elektronischen
Personalakte oder dem elektronischen Fortbildungs-
antrag weiter ausgebaut. Auch ein mobiler Zugang
zum Intranet inklusive der Moglichkeit zur digitalen
Essensbestellung sollen in Zukunft den Arbeitsalltag
ortsunabhdngiger und somit flexibler machen.

Gut informiert am Arbeitsplatz

Die Vereinbarkeit von Beruf und Familie umfasst
viele Themen. Im Herz-Jesu Krankenhaus bedeutet,
ein familienfreundlicher Arbeitgeber zu sein trotz
eines 24-h-Betriebes, Moglichkeiten wie ein flexibles
Dienstzeitplanungsmodell und regelmaRige Treffen
mit Mittern und Vatern in der Karenz anzubieten.
Ein groBes Ziel der Auditgruppe ,,Beruf und Familie®,
die sich einmal im Quartal trifft, ist besserer interner
Wissenstransfer. Auch ein*e neue*r Mitarbeiter*in
soll gut informiert Gber das vielfdltige Angebot sein:
sei es (iber Angebote der betrieblichen Gesundheits-
forderung (BGF), tiber die Organisation von Pldtzen
fur zu pflegende Angehdrige oder auch Gber Kinder-
betreuungsmoglichkeiten. Begleitend dazu werden
Erfolgsgeschichten auch tber Employer-Branding-
MaRnahmen auf Social-Media-Kandlen veroffent-
licht. Auf dieses ,Mehr“ am Arbeitsplatz wird be-
reits in der Stellenanzeige hingewiesen. Dabei wird
»Diversity” in alle Richtungen einbezogen - sei

es geschlechtsspezifisch, herkunftsbezogen oder
verschiedenste familidre Situationen betreffend. Im
Herz-Jesu Krankenhaus soll sich jede*r willkommen
und untersttzt fihlen.
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Herz-Jesu gesund & aktiv

Das Herz-Jesu Krankenhaus Gbernimmt im Rahmen
der Betrieblichen Gesundheitsférderung (BGF) die
Anmeldegebdihr fir den Vienna City Marathon,
ermoglicht diverse Sporteinheiten via myClubs und
bietet weitere gesundheitsfordernde Angebote. 11 Mit-
arbeiter*innen des Herz-Jesu Krankenhauses waren
2021 nach coronabedingter Zwangspause 2020 beim
Vienna City Marathon am Start. Es wurden in Staf-

\‘-.
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feletappen, halben und ganzen Marathons insgesamt
206,7 Kilometer zurtickgelegt. Und das Wichtigste da-
bei: Alle kamen gut an ihr Ziel. Zur Unterstiitzung gab
es traditionell am Freitag vor dem Laufwettbewerb
Kaiserschmarrn fir alle Laufer*innen. ,Sportliche Ak-
tivitdten von Mitarbeiter*innen zu férdern, ist fiir uns
als Fachklinik fir den Bewegungsapparat besonders
wichtig. In einem umfassenden BGF-Programm be-
mihen wir uns, mit kostenlosen Fitnessstunden Uber
myClubs, Physiotherapie am Arbeitsplatz oder eben
Laufevents moglichst viele Interessierte zu erreichen”,
erklart Personalleiterin Mag. Brigitte Awart-Resei.

Insgesamt wurden im Jahr 2021 442 Credits bei
myClubs gebucht und fiir die psychische Gesundheit
und zur mentalen Unterstiitzung 103 Beratungsein-
heiten tber consentjv in Anspruch genommen.

Hohenfliige mit dem Kran

Anldsslich der Fertigstellung des Rohbaus fiir den
Innenhofzubau gab es am 24. Juni 2021 die Moglich-
keit fir jede*n, die*der sich angemeldet hatte, eine
Fahrt im Kranwaggon zu unternehmen. Diesen Blick
von oben auf die Stadt sowie insbesondere auf das
Herz-Jesu Krankenhaus mit bereits zu erahnendem
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Innenhofzubau wagten Vorstandsmitglieder, das
Architektenteam Peretti & Peretti, Ordensschwestern
und Mitarbeiter*innen. AuRerdem war es ein Geburts-
tagsgeschenk fiir Bezirksvorsteher Ernst Hohenberger,
einmal in luftiger Hohe Gber dem 3. Wiener Bezirk

zu schweben. Auf dieses Highlight fiir viele folgte ein
Meilenstein in Sachen Innenhofzubau: Eine Woche
danach wurde der Kran bereits abgebaut.

Ein Trafo fiir den Innenhofzubau

Am 6. Dezember 2021 wurde der Trafo fir den In-
nenhofzubau eingebaut. Es ist der dritte im Herz-Jesu
Krankenhaus, der die Stromversorgung im neuen Teil
sicherstellen wird. ,,Ein Trafo ist ein Transformator,
der die Hochspannung umwandelt, sodass er an den
Steckdosen in richtiger Starke verfligbar ist”, erklart
Alexander Bohm, stv. Betriebsstdttenleiter SANTESIS.
Der neue Transformator wurde unter Uberwachung
durch die Firma SANTESIS eingebaut. Fir den reibungs-
losen Ablauf wurde das Krankenhaus kurzzeitig mit
Notstrom versorgt. So wurde auch die Absicherung
der Stromversorgung im Krankenhaus erfolgreich
getestet.

Auf die richtige Steckdose kommt es an

Im OP oder in der IMCU kann von der Stromversor-
gung das Leben von Patient*innen abhdngen. Daher
ist die ,normale Stromversorgung” durch eine Sicher-
heitsstromversorgung (SV) abgesichert. ,Kommt es
zu einem plétzlichen Stromausfall, wird automatisch
auf Notstrom umgestellt. Dabei gewdhrleistet die
zusatzliche Sicherheitsstromversorgung (ZSV) eine
unterbrechungsfreie Umschaltung. Die Notstromver-
sorgung wird von einem Dieselmotor erzeugt, der
einen Generator antreibt”, erkldrt Alexander B6hm.
,Diese Versorgung ist flir etwa 24 Stunden ausgelegt,
vollgetankt kann er aber bis zu 36 Stunden laufen.
Im neuen Innenhofzubau ist bei einem Stromausfall
eine zusdtzliche Fremdeinspeisung tiber ein mobiles
Notstromaggregat geplant.“ Mit monatlichen Funk-
tionstests und jdhrlichen Scharftests wird die Strom-
versorgungskette im Krankenhaus regelmaRig von
SANTESIS Uberpriift.
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Wir sind geimpft!

Mitte Janner fiel der Startschuss fiir die Corona-Imp-
fung fir die Mitarbeiter*innen des Herz-Jesu Kran-
kenhauses. Nach Priorisierungsregeln fand die erste
Teilimpfung flr alle Mitarbeiter*innen statt, die sich
dafiir angemeldet haben. Zunachst mit dem Impfstoff
BioNTech/Pfizer, spater mit AstraZeneca.

Im Herz-Jesu Krankenhaus hat sich von Beginn an

in allen Berufsgruppen eine hohe Impfbereitschaft
abgezeichnet. Ende 2021 lag die Impfquote bei
90,99 Prozent. ,Auch ich bin selbstverstandlich
geimpft, denn damit verfligen wir erstmals tiber
einen hochwirksamen Schutz vor schweren COVID-19-
Verldaufen. Nach vielen herausfordernden Monaten
hoffen wir natrlich auch auf ein baldiges Ende der
Pandemie®, freut sich Arztlicher Direktor Prim.

Dr. Manfred Greher, MBA.

Vom Aufkldarungsgesprdch bis zum Krapfen danach

In der Impfstrale im Herz-Jesu Krankenhaus impften
der Betriebsarzt und Impfkoordinator OA Dr. Wolfgang
Reisinger gemeinsam mit Dr." Gabriele Kiesselbach
rund 60 Personen am Tag. Dabei mussten die Kihlung
der Impfdosen, die Dosierung und der zeitgerechte
Verbrauch sichergestellt werden. Immerhin zadhlten
die Krankenhausmitarbeiter*innen zu den ersten
Menschen in Osterreich, die den Stich gegen Corona
erhielten. Vom Aufklarungsgesprach (iber die perfekte
Vorbereitung der Impfdosen durch Pflegepersonal

bis zur Verpflegung nach dem Stich mit Krapfen und
Getrdnken ist alles reibungslos abgelaufen.

Pop-Up-ImpfstraRen zum Boostern

Auch die spater erforderliche Booster-Impfung wurde
im Herz-Jesu Krankenhaus fiir alle Mitarbeiter*innen
angeboten. Um allen Mitarbeiter*innen die Aufrecht-
erhaltung ihres giltigen Impfstatus zu ermdoglichen,
wurden im Laufe des Jahres mehrere ,,Pop-Up-Impf-
stralen” aufgebaut. Darlber hinaus hat die Vinzenz
Gruppe eine allgemeine Anlaufstelle fiir COVID-19-
Impfungen ins Leben gerufen. Kurz nach Etablierung
der COVID-19-Impfstoffe wurde ein aufrechter Impf-
status in die Einstellungsvoraussetzungen flr neue

Herz-Jesu Krankenhaus Jahresbericht 2021 @

Mitarbeiter*innen im Herz-Jesu Krankenhaus aufge-
nommen, wie er auch fiir die Immunisierung bei/vor
anderen Krankheiten gilt.

% Als erstes Spital in Wien

; komplett rauchfrei

Seit 1. Oktober verzichtet das Herz-Jesu Krankenhaus
auf Raucherbereiche und wurde zum rauchfreien
Krankenhaus. Der Gedanke dahinter: Ein gesundes
Ambiente férdert die Genesung und das Wohlbefinden
der Mitarbeiter*innen und Patient*innen.

|«

Als ,,Mahnma
Krankenhauses eine Skulptur aus zusammengepressten
Aschenbechern aufgestellt.

wurde in der Eingangshalle des Herz-Jesu
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Rauchfreies
Krankenhaus

[ > RUDILLI VYl Der generelle Verzicht auf

das Rauchen senkt Risikofak-
toren bei Operationen maRgeblich. Als Gesundheits-
betrieb (ibernimmt das Herz-Jesu Krankenhaus eine
gesellschaftspolitische Vorbildfunktion. Seit Anfang
2021 wurden die Mitarbeiter*innen mit einer umfas-
senden Informationskampagne inklusive Tipps zur
Raucherentwéhnung auf das rauchfreie Kranken-
haus vorbereitet. Patient*innen werden nun vor
ihrem Spitalsaufenthalt rechtzeitig informiert und
vor Ort bei Bedarf mit Nikotinersatzmitteln versorgt.
Auch wenn das nur eine Notldsung sein soll, denn
vorrangiges Ziel ist ein Benefit flir die Patient*innen
durch einen zumindest voriibergehenden Stopp der
Nikotinzufuhr.

»Schon kurze Zeit nach dem Rauchstopp kommt es zu
den ersten positiven korperlichen Verdanderungen,” so
der Arztliche Direktor des Herz-Jesu Krankenhauses,
Prim. Dr. Manfred Greher, Vorstand der Abteilung flr
Andsthesie, Intensivmedizin und Schmerztherapie.
»Nach wenigen Tagen wird das ansonsten erhéhte
Komplikationsrisiko flir Atemwege, Lunge, Herz und
GefdlRe wahrend und nach einer Narkose entschei-
dend gesenkt.” Patient*innen, die vor, wahrend und
nach dem Krankenhausaufenthalt auf das Rauchen
verzichten, profitieren von besserer Wundheilung und
rascherer Remobilisierung.

Zusatzlich trdgt eine rauchfreie Umgebung malkgeb-
lich zum Wohlbefinden und so auch zur Genesung
bei. Ziel ist es, dass Patient*innen sich im Herz-Jesu
Krankenhaus wie in einem Boutiquehotel fihlen.
Damit geht die Fachklinik fiir den Bewegungsapparat
einen wichtigen Schritt und will in Zukunft als Vorbild
fr weitere Gesundheitseinrichtungen dienen.

Den Arbeitsalltag

aktiv mitgestalten

Von 29. September bis 20. Oktober 2021 fand die Mit-
arbeiter*innen-Befragung unter dem Motto ,Gemein-
sam GrolRes gestalten“ in allen Hausern der Vinzenz
Gruppe statt. Im Herz-Jesu Krankenhaus nahmen

Herz-Jesu Krankenhaus intern

67 Prozent der Mitarbeiter*innen daran teil, was ei-
nem Prozent mehr als im Jahr 2018 und dem hdéchsten
Ricklauf in der gesamten Vinzenz Gruppe entspricht.

»,Durch die Ergebnisse der Mitarbeiter*innen-Befra-
gung ist es uns moglich, sowohl Best Practices als
auch Defizite zu erkennen und gezielte MalRinahmen
zu setzen®, erkldrt Personalleiterin Mag. Brigitte
Awart-Resei. Insgesamt ist die Zufriedenheit der Mit-
arbeiter*innen im Herz-Jesu Krankenhaus hoch. Ins-
besondere ist man sich der Sinnhaftigkeit der eigenen
Arbeit bewusst, schatzt die Werte, die im Haus gelebt
werden, und schatzt auch mehrheitlich die direkten
Teamkolleginnen* und -kollegen*.

Og) Mitarbeiter®
@@D 1Innen Befragung

Gemeinsam GroRes gestalten

Erstmals wurde bei der Mitarbeiter*innen-Befragung
2021 auch die Evaluierung psychischer Belastungen
integriert. Dadurch ist insbesondere die durch die
Corona-Situation entstandene Uberbelastung von
Mitarbeiter*innen zu erkennen, und in der Folge kann
man gezielt entgegenwirken. ,,Gerade durch Lock-
downs mit Home-Schooling oder auch Einsamkeit von
pflegebedirftigen Angehorigen sind die Menschen be-
lasteter als zuvor. Als familienfreundlicher Arbeitgeber
nehmen wir es sehr ernst, hier eventuell zusatzliche
Bediirfnisse von Betroffenen zu evaluieren und darauf
zu reagieren”, versichert Mag. Brigitte Awart-Resei.

MaRnahmen flr 2022

Konkret werden als Reaktion auf die Ergebnisse der
Mitarbeiter*innen-Befragung im Laufe des Jahres
2022 mit den einzelnen Berufsgruppen und Bereichen
konkrete MalRnahmen erstellt und in der Folge umge-
setzt. Dabei geht es um Aufstockung von Personal,
um Engpdsse auszugleichen, Férderung von Sonder-
ausbildungen, um freie Stellen zu besetzen, oder auch
Team-Workshops fiir ein professionelles Miteinander.
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Friihjahrsputz —

Weg mit unnétigen Belastungen

Unter dem Motto , Frihjahrsputz” nahm das Quali-
tatsmanagement das Vinzenz Gruppen-Ziel zur Ver-
meidung unnoétiger Mitarbeiter*innenbelastungen in
Angriff. Passend zur Jahreszeit wurde unter diesem Ti-
tel eine Befragung via Intranet gestartet. Die Mitarbei-
ter*innen waren aufgerufen, ihre Ideen und Verbes-
serungsvorschldge zu nennen. Als forderlich fir einen
produktiven, moglichst stressfreien Arbeitstag wurden
dabei sehr unterschiedliche Faktoren identifiziert. Zum
Beispiel: die Digitalisierung der Essensbestellung, die
Schaffung von Freiflachen fiir die Pausengestaltung
und der Ausbau von Fahrradabstellpldtzen. Der ,Friih-
jahrsputz” wurde in Form eines Videos zusammenge-
fasst und beim Vinzenz Gruppen-weiten Wettbewerb
»Projektgarten” eingereicht. Die Ergebnisse bzw.

die aus der Analyse resultierenden Handlungsfelder
wurden wie folgt eingeteilt: Einige Vorschldge konnten
als sogenannte ,,Quick wins“ zeitnah verwirklicht wer-
den. Mittelfristig werden MaRnahmen aus den ,TOP
Dutzend” (aus Sicht der Mitarbeiter*innen besonders
wichtige Themen) umgesetzt.

Hier geht’s zum Video:

Stationdre Befragung der
Patient*innen

Zwischen 15. September und 14. Dezember 2021
fand die Befragung stationdrer Patient*innen im
Herz-Jesu Krankenhaus statt. In diesem Zeitraum
erhielten 1.732 stationdre Patient*innen einen Fra-
gebogen. Mit 623 eingelangten Bégen entsprach die
Ricklaufquote 35,97 Prozent. Das Herz-Jesu Kran-
kenhaus kann mit der Gesamtdurchschnittsnote von
1,26 ein sehr gutes Ergebnis vorweisen. Besonders

Herz-Jesu Krankenhaus Jahresbericht 2021 @
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positiv bewerten unsere Patient*innen die freundli-
che, herzliche und wertschatzende Atmosphdre sowie
die medizinische Expertise. Einzelne und konkrete
Hinweise auf Verbesserungspotenziale werden in
einem ndchsten Schritt analysiert und entsprechende
Malknahmen abgeleitet.

Startschuss zur Strategie 2025

Bis 2025 soll im Herz-Jesu Krankenhaus viel bewegt
werden. Mit neun konkreten Zielen hat man sich fir
die nachsten Jahre einiges vorgenommen. Mit einer
Informationskampagne inklusive der Verteilung von
zukunftsweisenden Powerbanks an alle Mitarbei-
ter*innen fiel der Startschuss flr die Strategie 2025.

GroRer, vernetzter und noch bewegender soll
das Herz-Jesu Krankenhaus bis zum Jahr 2025
werden.

Die einzelnen Strategien im Uberblick:

1. Die Fachklinik flir den Bewegungsapparat wird
zur Fachklinik fiir Bewegung weiterentwickelt.
Bis 2030 soll das Herz-Jesu Krankenhaus als Be-
wegungszentrum des 3. Bezirks wahrgenommen
werden und Ansprechpartner in Sachen gesunder
Lebensstil, Bewegung und Behandlung und Thera-
pie von Beschwerden am Bewegungsapparat sein.

2. Durch noch bessere Abldaufe wird das Herz-Jesu
Krankenhaus zur Vorzeigeklinik fiir optimale klini-
sche Pfade (fast-track).

3. Bis 2025 wird der Innenhofzubau fertiggestellt
und es wird mehr Platz, modernste Ausstattung
und mehr Komfort flr die Patient*innen geben.
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Weiters werden einzelne Bereiche ausgebaut, so 7.

werden zum Beispiel auf der Akutgeriatrie zusatzli-
che Betten angeboten und der OP mit 6 OP-Sdlen
erstmals ein neues OP-Konzept anbieten. Im Zuge
der Fertigstellung des Innenhofzubaus wird mit
mehr Platz und moderner Ausstattung mehr
Komfort fiir Patient*innen sichergestellt.

. Das Schlaflabor im Herz-Jesu Krankenhaus ist
das groRte Wiens. 12 Betten sind jede Nacht zur 8.

Schlafanalyse belegt. Ziel wird sein, die medizi-
nisch fachliche Behandlung zu vertiefen und in
Richtung Digitalisierung auszubauen.

. Der Gesundheitspark Herz-Jesu wird als Netzwerk

weiter ausgebaut. Die Zusammenarbeit der Ge-
sundheitspark-Partner*innen wird intensiviert.

. Mitarbeiter*innen und Patient*innen werden zu
einem gesundheitsorientierten, aktiven Lebens- 9.

stil motiviert. Dazu trdgt bereits die Umsetzung
des rauchfreien Krankenhauses seit 2021 ent-
scheidend bei.
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Zukunftsweisendes Geschenk fiir alle Mitarbeiter*innen anldsslich des Kick-offs der Strategie 2025 waren mit
Logo gebrandete Powerbanks — damit die Energie nie ausgeht.

Das im Jahr 2020 ins Leben gerufene Konzept

der COVID-19 AIR (Akut Intensivierte Rehabilita-
tion) wird weiterhin beibehalten und an einem
ambulanten Programm gearbeitet. Die Pandemie
hat ein neues Krankheitsbild hervorgebracht, das
uns weiterhin betreffen wird. Hier werden im in-
terdisziplindren Team optimale Behandlungspfade
ausgearbeitet.

Das Herz-Jesu Krankenhaus wird zum Arbeitgeber
flr die besten und engagiertesten Mitarbeiter*in-
nen, die unsere Vision des Bewegungszentrums im
3. Bezirk teilen. Dafiir werden im Rahmen von Em-
ployer Branding einzelne Testimonials prasentiert
und die unterschiedlichen Karrierechancen wie
auch die Vereinbarkeit mit Freizeitaktivitaten und
dem Job vorgestellt.

Das Herz-Jesu Krankenhaus soll zur gefragtesten
Orthopddie Wiens und Umland werden. Mit allen
genannten MaRnahmen soll dieses grolle Ganze
entstehen.
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Alles wachst im Gesundheitspark

Gesundheitspark

e Herz-JesuWien

Gesundheitsparkmanagerin Sandra Schiesbiihl, MSc, MPH war mit einigen Partner*innen mit dem Segway

in der Stadt unterwegs.

Der Gesundheitspark Herz-Jesu Wien hat sich 2021 mit
neuen Standorten, mehr Angeboten von und flr Part-
ner*innen und aufgrund intensiver Netzwerkkommuni-
kation weiterentwickelt. Der Gesundheitspark, in dem
das Herz-Jesu Krankenhaus auch Partner ist, vereint die
unterschiedlichsten gesundheitsférdernden Aspekte
und hat noch Platz fiir mehr Mitglieder*.

Mit insgesamt 13 neuen Partner*innen im Jahr 2021
hat der Gesundheitspark Herz-Jesu Wien seine Kompe-
tenzen mit verschiedenen Fachdrztinnen* und -arzten*
aus den Bereichen Innere Medizin, Orthopddie, Neuro-
logie, Shiatsu und Lebens- und Sozialberatung deutlich
erweitert.

Im Zuge dessen wurden von Gesundheitsparkmana-
gerin Sandra Schiesbtihl, MSc, MPH einige interne
Services erganzt: ,In einem regelmaRigen Newsletter
und im Partner*innen-Intranet finden sich aktuelle
Termine, News und die wichtigsten Kontaktpersonen.
Personliches Kennenlernen untereinander ist bei einem
jahrlich stattfindenden Social Event moglich.” Beim
ersten dieser Treffen 2021 ging es per Segway durch
die Stadt (Foto).

Ein Raum zum Wohlfthlen

Von Cranio-Sakraler Behandlung tiber Schmerzthera-
pie bis zur Physiotherapie oder Orthopddie sind im
Gesundheitspark verschiedene Professionen vertreten.
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Seit Oktober 2021 haben alle
Partner*innen die Moglichkeit, im
Schulungs- und Beratungszentrum des
Gesundheitsparks den neu renovierten
Wohlfiihlraum fiir ihre Angebote zu
einem verglnstigten Mietpreis zu
nltzen. Der Wohlfiihlraum halt, was
sein Name verspricht: Helles Ambiente,
ansprechende Dekorationselemente,
eine Behandlungsliege und Sitzge-
legenheit fir Beratungssituationen
sorgen flir angenehme Atmosphdre.

Kurzes Innehalten zur Entspannung
zwischendurch bietet ein Team rund
um Gesundheitsparkpartner Arno
Siegl seit Dezember 2021 Kranken-
haus-Mitarbeiter*innen, die mit CO-
VID-Patient*innen arbeiten. Mit dem
Projekt ,Die Hande reichen” wollen
die Shiatsu-Praktiker*innen mit Gra-
tis-Einheiten denjenigen Entspannung
bieten, die sie dringend bendtigen. Um
wiederum alle, die dringend Pflege
und Versorgung brauchen, weiterhin
optimal behandeln zu kénnen.

Fixpunkt in der Betrieblichen
Gesundheitsférderung (BGF)

Eine Win-win-Situation fir das
Gesundheitspark-Netzwerk und die
Mitarbeiter*innen des Herz-Jesu Kran-
kenhauses wurde mit der Integration
der Angebote des Gesundheitsparks
ins BGF-Programm des Herz-Jesu
Krankenhauses geschaffen. ,Es gibt
nun deutlich mehr gesundheitsfordern-
de Angebote flir Mitarbeiter*innen
zum verglinstigten Preis.

Die Gesundheitspark-Partner*innen
erhalten hier eine neue Plattform, um
ihre Angebote einer neuen Klientel
anzubieten. Ein Pluspunkt fiir beide
Seiten”, freut sich Sandra Schiesbuhl.

Partner*innen des

Gesundheitspark

Gesundheitsparks Herz-Jesu Wien

Prim. Doz. Dr. Edmund Cauza
Facharzt fiir Innere Medizin,
Rheumatologie und Rehabilitation,
Endokrinologie und Stoffwechsel-
erkrankungen sowie flr Geriatrie

Prim. Dr. Manfred Greher, MBA
Facharzt fiir Andsthesiologie und
Intensivmedizin

Dr." Christina Holzinger-Simon
Arztin fiir Allgemeinmedizin

Prim. Dr. Gerald Loho
Facharzt fiir Orthopddie und
Orthopadische Chirurgie,
Facharzt fir Unfallchirurgie

OA Dr. Thomas Pirker
Facharzt fiir Innere Medizin und
Rheumatologie

Mag.? Angelika Ployer

Lebens- und Sozialberaterin i.A.u.S.,
Unternehmensberaterin, Yoga- und
Meditationslehrerin

Didtologie Stephanie Russold, BSc
und Ursula Wieser, BSc

OA Dr." Sophie Sauerbruch
Facharztin fiir Radiologie

Prim. Univ.-Doz. Dr. Wolfgang Schnei-
der, MSc, MBA

Facharzt fiir Orthopddie und
Orthopddische Chirurgie

OA Dr. Frank Schneider-Sonnweber
Facharzt fiir Innere Medizin und
Rheumatologie

Free Flow Shiatsu
Arno Siegl

Ronald Smetacek
Laufcoach

Prim. Dr. Gerhard Vavrovksy,
REHA-TEAM

Facharzt fur Physikalische Medizin
und Rehabilitation, Facharzt fir
Geriatrie & Osteopathie

OA Dr." Lea Verner
Facharztin fiir Innere Medizin

OA Dr. Maximilian Walther
Facharzt fiir Orthopddie und
Orthopadische Chirurgie

Cranio Sacrale Intervention,
Aromapflege

DGKP Gabriele Wiederkehr, MSc
Pflegepadagogin und Pflegeexpertin
Komplementdre Pflege

Grafin FuBpflege

Cranio Sacrale Intervention,
Aromapflege

TheraWell
Bstandig

Aeskulap Apotheke und
Vitalzentrum

Lowenstein medical
Habel Medizintechnik

Ordination5, Arztegemeinschaft fiir
Orthopddie und Physiotherapie

Orthopddie im Dritten

Dr. Hans Luschnig und Dr. Martin
Leitner, Fachdrzte fiir Orthopddie
und Orthopddische Chirurgie

Praxisgemeinschaft Top-Physio

Partner*in werden

Sie arbeiten in einem Gesundheitsberuf und méchten Partner*in werden?
Im Netzwerk des Gesundheitsparks Herz-Jesu Wien finden Sie alle Voraus-
setzungen, um erfolgreich selbststandig tdtig zu sein.

Alle Infos fir Interessenten finden Sie unter:
www.gesundheitspark.at/gesundheitsparks/herz-jesu-wien/fuer-partner

- 47 -



Werte im Arbeitsalltag
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Werte zahlen mehr als Worte

Es steckt bereits im Namen: Herzlichkeit ist im Herz-Jesu Krankenhaus als Ordensspital
sowohl im Umgang mit Patient*innen als auch bei den Mitarbeiter*innen untereinander
ein Wert, an den man sich halt. Die Wertegruppe, die aus einem multiprofessionellen
Team besteht, hat sich zum Ziel gesetzt, den Mehrwert im christlichen Krankenhaus
spurbar zu machen — mit nicht alltaglichen Aktionen und teamférdernden Events.

Nicht alles, was man von 2020 auf 2021 verschoben
hatte, konnte tatsdchlich stattfinden. Die einzelnen
Corona-Infektionswellen haben auch das Jahr 2021
ordentlich durcheinandergewirbelt. So mussten zum
Beispiel die Rom-Reise, das Pilgern von Géttweig nach
Melk oder Besuche der Einherz-Clowns bei den Pati-
ent*innen um ein weiteres Jahr verschoben werden.
Geplant und probegewandert wurde trotzdem, sodass
far die Durchfiihrung der Veranstaltungen nur mehr
das endgiiltige ,,Go" fir 2022 fehlt.

Jahr der Corona-Impfung
Dass die Corona-Impfung von der Belegschaft des
Herz-Jesu Krankenhauses mit groRem Zuspruch

Sandra Schiesbiihl und Tobias Schiitz liberreichten hier eine
etwas andere Spritze - gefiillt mit SiiRigkeiten.

angenommen wurde, steht bereits an anderer Stelle
in diesem Bericht. Selbstverstandlich war die grol3
angelegte Impfaktion nur durch den groRen Einsatz
eines interdisziplindren Teams so effizient durchfihr-
bar. Ein perfektes Zusammenspiel von Diplomiertem
Gesundheits- und Krankenpflegepersonal, Arztinnen*
und Arzten*, der Hygiene und, nicht zu vergessen, der
Verwaltung, die Impfpdsse analog und digital ausge-
flllt hat. Die Wertegruppe lieR es sich nicht nehmen,
den Protagonist*innen dieser fast ersten internen
Corona-ImpfstraRBe des Landes mit einem kleinen,
originellen Geschenk zu danken.

Trotz verbreiteter Impfung erkrankten 2021 mehrere
Mitarbeiter*innen an Corona. Als seelischen Beistand
in der Quarantdne kontaktierte die Krankenhausseel-
sorge die Betroffenen wdhrend ihres Krankenstandes
oder ihrer Absonderungszeit, um trostende Worte

in mehr oder weniger verzweifelten Situationen zu
spenden. Ein Service, das als sehr hilfreich und positiv
empfunden wurde.

Laternenwanderung

Vor allem gegen Ende des Jahres 2021 wurde Corona
getrotzt und es konnten mit handfesten Sicherheits-
konzepten verschiedene Aktionen der Wertegruppe
durchgefiihrt werden. Als besonders idyllisch und be-
sinnlich wurde die Laternenwanderung am 20. Dezem-
ber wahrgenommen. Auf von Schnee angezuckerten
Wegen marschierte dabei eine kleine Gruppe in der
Dammerung auf den Gallitzinberg. Sportlich gesehen
war das zwar keine Entschddigung fir die verscho-

-4 -

Der Hauch eines Wintermdrchens - vier Tage vor Weihnachten
bei der Laternenwanderung der Wertegruppe.

bene Pilgerwanderung, daftir war dieser Spaziergang
spirituell eine Bereicherung. Neben der Roratemesse
und dem Weihnachtsgottesdienst sorgte auch die Ver-
teilung der Schoko-Nikolos durch die Wertegruppe fiir
vorweihnachtliches Feeling im Dezember.

Fir den guten Zweck

Den kronenden Abschluss des Wertegruppen-Jahres
bildete die Teilnahme an der Christkindlbrief-Aktion
der Caritas. 36 Weihnachtsgeschenke wurden von den
Herz-Jesu Mitarbeiter*innen gespendet und erfillten
damit wahre Weihnachtswiinsche.

Ein bayrisches Friihstiick gegen eine Spende
fir den guten Zweck.

Werte im Arbeitsalltag

Das Klinische Ethikkomitee (KEK) -

wichtiger Bestandteil des Unternehmens

Eng verbunden mit der Wertegruppe ist das Klinische
Ethikkomitee. Unter der neuen Leitung von Dr." Ulrike
Handler hat sich das Ethik-Team neu aufgestellt und
die Aufgaben und Schulungen entsprechend der Ge-
schaftsordnung umgesetzt. Gemeinsam mit der Wer-
tegruppe hat man das Thema , Fehlerkultur in den
Fokus geriickt. ,Wichtig ist uns, dass man Fehler ernst
nimmt und gemeinsam im Team die Chance ergreift,
daraus zu lernen®, erkldrt Wertevorstand Brigitte
Lagler, MSc. Im gemeinsamen ,Werte- und Ethikcafe”
wurde mit ,Spiritual Care” die Zusammenarbeit von
Pflege, Medizin, Psychotherapie, Seelsorge und ande-
ren Gesundheitsberufen zum Wohle der Patientin*/des
Patienten* vertieft. Auch iber das Socialboard und in
Zusammenarbeit mit dem Neunerhaus konnte beddrf-
tigen Menschen im Krankenhaus geholfen werden.

Aktionen und Events der Wertegruppe 2021
auf einen Blick:

Dank an alle Mitarbeiter*innen der
Corona-Impfaktion Janner/Februar 2021
Verteilung von Osternestern

Gedenkgottesdienste

Werte- und Ethikcafé ,Spiritual Care” 11. Oktober
Verteilung von Schoko-Nikolos

Roratemesse im Advent
Weihnachtsgottesdienst
Christkind-Spendenaktion fiir Caritas
Laternenwanderung 20. Dezember

vV ¢ ¢V VvV vV VvV VvV Vv V@Y

Weifdwurstessen

Dass die Mitarbeiter*innen zwischenmenschliche Werte hochhalten und sich
privat engagiert daflir einsetzen, zeigt auch eine Aktion von OA Dr. Leo Pau-
zenberger: Er lud am 22. Oktober 2021 in Eigenregie zum Weilwurstessen in
die Mitarbeiter*innen-Kiiche der Il. Orthopddie. Flr eine Spende zugunsten
der Osterreichischen Krebshilfe fiir das Projekt ,,Mama/Papa hat Krebs" teilte
der Orthopdde - passend zum Oktober — WeilRwiirste aus. Binnen weniger
Stunden kam eine Spende in der H6he von 1.240 Euro zusammen - zur
Unterstltzung von Kindern, die aufgrund einer Krebserkrankung eines
Elternteils vor einer schwierigen Lebenssituation stehen.
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Publikations- und Vortragsliste

Grenzen hinterfragen. Kongresstage Anasthesie & Intensivmedizin 2021, Linz,
5.-6.11.2021

Biologie und Knorpel - Ende des Leistungssports? Das instabile Knie im Sport und
Alter, Kitzbiihel, 18.-19.6.2021

Umstellung. Das instabile Knie im Sport und Alter, Kitzbiihel, 18.-19.6.2021

Endoprothetik am Schultergelenk - what’s new in 2021. 38. AGA-Kongress,
Innsbruck, 9.-11.9.2021

Partial rotator cuff tears - transtendon repair or takedown. Webinar, 9.6.2021

Mathys Hiifte (optimys/RM Pressfit) Anatomie Workshop. Paracelsus Medizinische
Privatuniversitat Salzburg, Institut fir Anatomie, 29.-30.9.2021

HG TEP beim Rheumatiker ein Versagen. OGH Klausurtagung, Murau,
25.-26.6.2021

Interventional Procedures: Stellate ganglion block; Suprascapular & Shoulder Joint
and Bursa. Interventional procedures and regenerative medicine for the management
of the chronic pain patient, online (ESRA Espana), 17.5.-15.6.2021

Ultraschall fiir neuraxiale Regionalandsthesie. Innovationen in der Regionalan-
dsthesie. Universitdtsklinikum Krems an der Donau (Abteilungsfortbildung, online),
17.11.2021

Grenzbereiche der Regionalandsthesie. Kongresstage Andsthesie & Intensivmedizin
2021, Linz, 5.-6.11.2021

Update Stellenwert der Nervenblockaden beim Kopf- und Gesichtsschmerz.
AIC 2021, online, 25.-27.11.2021

»,Game of Gnomes: kleine Nerven im Fokus“ — Hals/Schulter. 13. Symposium
flr Ultraschall-gezielte Nervenblockaden, Schulungszentrum Herz-Jesu Krankenhaus,
2.10.2021

Konzepte Regionalandsthesie in der Kniechirurgie. Universitdtsspital Basel
(Abteilungsfortbildung, online), 20.9.2021

Invasive Therapieverfahren in der Akutschmerztherapie. 28. Kongress der
Osterreichischen Schmerzgesellschaft, Villach, 23.-25.9.2021

Sporttraumatologie. PMU Salzburg. Janner-Februar 2021; Oktober-Dezember 2021

Return to Sport. Operative Sportorthopadie und Traumatologie, Berlin, Charité. SS 2021

Sprunggelenk interdisziplindr. Sommer Sport Physio Tage, BSFZ Obertraun,
8.-11.7.2021

Vorsitze
Orthopadie | 2021 2020
Greher, M.
Aufnahmen gesamt (inkl. Verlegungen) 4.408 3.882
Durchschn. Verweildauer in Tagen 2,1 2,2 Loho, G.
Belagstage 9.071 8.558
Pauzenberger, L.
Orthopadie Il 2021 2020
i Ostermann, R.
Aufnahmen gesamt (inkl. Verlegungen) 3.746 3.505
Durchschn. Verweildauer in Tagen 2,1 2,3 Schneider, W.
Belagstage 7.827 8.222
Innere Medizin (exkl. Schlaflabor und AG/R) 2021 2020 ..
Vortrage
Aufnahmen gesamt (inkl. Verlegungen) 1.000 1.676
. ) Chochole, M.
Durchschn. Verweildauer in Tagen 7,2 6,9
Belagstage 7.245 11.596 Greher, M.
Department fiir Akutgeriatrie und Remobilisation (AG/R) 2021 2020
Aufnahmen gesamt (inkl. Verlegungen) 721 493
Durchschn. Verweildauer in Tagen 21,8 20,1
Belagstage 15.698 9.896
Intensivstation (IMCU) 2021 2020
Aufnahmen gesamt (inkl. Verlegungen) 518 546
Durchschn. Verweildauer in Tagen 1,7 1,4
Belagstage 901 775
Hoffelner, T.
Schlaflabor 2021 2020
Kamelander, T.
Aufnahmen gesamt (inkl. Verlegungen) 4.243 3.594
Durchschn. Verweildauer in Tagen 1,0 1,0
Belagstage 4.229 3.583
— 44 —
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Vortrage

Loho, G. »Kreuzband nach MaR“ - Unterschiedliche Techniken nach Sportverletzungen.
Orthopadisch-Traumatologisch-Physikalischer Grundkurs I, Webinar, 27.-28.2.2021
Individualisierte Kreuzband-Versorgung im Alter. Das instabile Knie im Sport und
Alter, Kitzbiihel, 18.-19.6.2021
Der anteriore Zugang — Modeerscheinung oder doch evidenzbasiert?
Mathys Hifte optimys/RM Pressfit, Paracelsus Medizinische Privatuniversitdt Salzburg,
29.-30.9.2021

Maric Skific, St. ,Game of Gnomes: kleine Nerven im Fokus*“ — Obere Extremitit.
13. Symposium fiir Ultraschall-gezielte Nervenblockaden, Schulungszentrum Herz-jesu
Krankenhaus, 2.10.2021

Ostermann, R. Arthroskopische Labral Bridge. AGAnywhere Monthly, Webinar, 2.3.2021
Schulterinstabilitdt ohne Knochendefekt, Versorgungsmoglichkeiten, Implantate.
Arthroskopische Techniken | — Obere Extremitdten, Donau-Universitdt Krems,
15.-17.4.2021
ARTHROflix - Labral Bridge. 38. AGA-Kongress, Innsbruck, 9.-11.9.2021
»All-Soft Tissue* QuadLink ACL. 38. AGA-Kongress, Innsbruck, 9.-11.9.2021
Biomechanische Evaluierung der Labral Bridge Technik. 38. AGA-Kongress,
Innsbruck, 9.-11.9.2021

Pauzenberger, L. Infekt nach Schulteroperationen, strategisches Vorgehen. Advanced Orthopaedics
& Traumatology, MSc, Donau-Universitat Krems
Welche konservativen Méglichkeiten haben wir heute? 38. AGA-Kongress, Inns-
bruck, 9.-11.9.2021
Arthroscopic Implant-Free Bone Grafting for Shoulder Instability with Glenoid
Bone Loss: 10-year Clinical and Radiological Outcomes. 38. AGA-Kongress, Inns-
bruck, 9.-11.9.2021
Cartilage lesions at the shoulder - challenges and chances in 2021. SFA-Congress,
Genf, 15.-17.11.2021

Schneider, W. Implantat-Auswahl. Advanced Orthopedics and Traumatology, Periphere Extremitd-

tenchirurgie, Donau-Universitdt Krems, 24.9.2021

RiickfuBchirurgie inkl. Endoprothetik. Advanced Orthopedics and Traumatology,
Periphere Extremitdtenchirurgie, Donau-Universitdat Krems, 24.9.2021

VorfuBchirurgie. Advanced Orthopedics and Traumatology, Periphere Extremitdtenchi-
rurgie, Donau-Universitdt Krems, 24.9.2021

Fallanalyse und operative Versorgung. Advanced Orthopedics and Traumatology,
Periphere Extremitdtenchirurgie, Donu-Universitdt Krems, 24.9.2021

Einfiihrung: FuBchirurgie-Implantate. Advanced Orthopedics and Traumatology,
Periphere Extremitdtenchirurgie, Donau-Universitdt Krems, 24.9.2021

Planung mit MediCAD. Mathys Hifte (optimys/RM Pressfit) Anatomie Workshop,
Paracelsus Medizinische Privatuniversitdt Salzburg, Institut fir Anatomie, 29.-30.9.2021

Video-OP mit Interpretation. Mathys Hiifte (optimys/RM Pressfit) Anatomie

Workshop, Paracelsus Medizinische Privatuniversitdt Salzburg, Institut fir Anatomie,
29.-30.9.2021
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Schneider, W.

Workshop - Anatomie. Mathys Hifte (optimys/RM Pressfit) Anatomie Workshop,
Paracelsus Medizinische Privatuniversitdt Salzburg, Institut fir Anatomie, 29.-30.9.2021

Zugangswege - gibt es den idealen Zugang? Mathys Hiifte (optimys/RM Pressfit)
Anatomie Workshop, Paracelsus Medizinische Privatuniversitdt Salzburg, Institut fir
Anatomie, 29.-30.9.2021

Strasser, A.

»,Game of Gnomes: Kleine Nerven im Fokus“ — Unterschenkel/FuB.
13. Symposium fir Ultraschall-gezielte Nervenblockaden, Schulungszentrum Herz-Jesu
Krankenhaus, 2.10.2021

Walther, M.

Publikationen

SMS-Short Medacta Stem. Medacta Surgical Days, Graz, 15.-18.6.2021

Case Discussion Hiiftrevision. Medacta Surgical Days, Graz, 15.-18.6.2021

Cauza, E.

Diagnose, Therapie, Rehabilitation und Leistungsbeurteilung bei rheumatischen
Erkrankungen. Osterreichische Zeitschrift fiir das drztliche Gutachten (1). 2021.

Eigenschink, M.

Allo- and autografts show comparable outcomes in chronic acromioclavicular joint
reconstruction: a systematic review. Knee Surgery, Sports Traumatology, Arthroscopy
(7). 2021. Heuberer P., Pauzenberger L., Garrigues G., Achenbach L., Dimmen S., Laky B.,
Laver L., Eigenschink M.

Feichtinger, X.

High-energy extracorporeal shockwave therapy in humeral delayed and non-
unions. European Journal of Trauma and Emergency Surgery. Falko D., Vallant S.,
Haffner N., Schaden W., Fialka C., Mittermayr R., Feichtinger X.

Surgery improves the clinical and radiological outcome in Rockwood type IV
dislocations, whereas Rockwood type Il dislocations benefit from conservative
treatment. Knee Surgery, Sports Traumatology, Arthroscopy (8). 2021. Feichtinger X.,
Dahm F., Schallmayer D., Boesmueller S., Fialka C., Mittermayr R.

Longitudinal Changes of Circulating miRNAs During Bisphosphonate and Teripa-
ratide Treatment in an Animal Model of Postmenopausal Osteoporosis. Journal of
Bone and Mineral Research (6). 2021. Weigl M., Kocijan R., Ferguson J., Leinfellner G.,

Heimel P., Feichtinger X., Pietschmann P., Grillari J., Zwerina J., Redl H., Hackl M.

The role of shockwaves in the enhancement of bone repair - from basic principles
to clinical application. Injury 52 (6). 2021. Mittermayr R., Haffner N., Feichtinger X.,
Schaden W.

Lugol’s solution but not formaldehyde affects bone microstructure and bone
mineral density parameters at the insertion site of the rotator cuff in rats. Journal
of Orthopaedic Surgery and Research. Feichtinger X., Heimel P., Keibl C., Hercher D.,
Schanda J., Kocijan R., Redl H., Grillari J., Fialka C., Mittermayer R.

Gneis, C.

Operative Versorgung einer Scaphoidpseudarthrose-Darstellung eines therapeuti-
schen Prozesses. OGHT Newsletter.

Darstellung eines therapeutischen Prozesses nach gefdBgestielter Radiusspan-
plastik nach zaidemberg. CAS 2019-2021 Abschlussarbeit.
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Publikationen

Greher, M.

Invasive Therapieverfahren beim Akutschmerz. JATROS Neurologie & Psychiatrie (6).

Neue Therapieoption beim postspinalen Kopfschmerz. Andsthesie Nachrichten (4).

Ostermann, R.

Thoracic Injuries in Pediatric Polytraumatized Patients: Epidemiology, Treatment
and Outcome. Injury (6). 2021. Joestl )., Lang N., Tiefenboeck T., Ohnesorg S., Platzer P.
Hofbauer M., Ostermann R.

High degree of consensus achieved regarding diagnosis and treatment of acro-
mioclavicular joint instability among ESA-ESSKA members. Knee Surgery, Sports
Traumatology, Arthroscopy (7). 2021. Rosso C., Martetschldger F., Saccomanno M.,
Voss A., Lacheta L., Ostermann R., Consensus P., ESA DELPHI, Beitzel K., Milano G.

Pauzenberger, L.

Evaluation of factors associated with successful 5-year outcomes following
arthroscopic Bankart repair in athletes. Knee Surgery Sports Traumatology Arthros-
copy. 2021. Hurley E., Davey M., Edward M., Jordan F., Gaafar, M., Pauzenberger L.,
Mullett H.

Athletes with Primary Glenohumeral Instability Demonstrate Lower Rates of Bone
Loss than those with Recurrent Instability and Failed Prior Stabilisation. Journal of
Shoulder and Elbow Surgery 21 (10). 2021. Lennon D., Davey M., Hurley E., Gaafar M.,
Pauzenberger L., Mullett H.

Long-term outcomes of radial head arthroplasty for radial head fractures -

A systematic review at minimum 8-year follow-up. Journal of Shoulder and Elbow
Surgery 30 (10). 2021. Davey M., Davey M., Hurley E., Galbraith J., Molony D., Mullett H.,
Pauzenberger L.

Return to Play Following COVID-19 Infection - A Systematic Review of Current
Evidence. Journal of Sport Rehabilitation 31 (2). 2021. Davey M., Davey M., Hurley R.,
Hurley E., Pauzenberger L.

Arthroscopic Bankart Repair Versus Open Latarjet for Recurrent Shoulder
Instability in Athletes. 2021. Orthopaedic Journal of Sports Medicine 9 (9). Hurley E.,
Davey M., Montgomery C., O 'Doherty R., Gaafar M., Pauzenberger L., Mullett H.

Ulnar collateral ligament reconstruction of the elbow at minimum 48-month
mean follow-up demonstrates excellent clinical outcomes with low complication
and revision rates: systematic review. Journal of ISAKOS: Joint Disorders & Ortho-
paedic Sports Medicine. 2021. Davey M., Hurley E., Gaafar M., Galbraith J., Mullett H.,
Pauzenberger L.

Arthroscopic Bankart Repair Versus Open Latarjet for First-Time Dislocators in
Athletes. Orthopaedic Journal of Sports Medicine 9 (8). 2021. Hurley E., Davey M.,
Montgomery C., O 'Doherty R., Gaafar M., Pauzenberger L., Mullett H.

Analysis of patients unable to return to play following arthroscopic Bankart
repair. The Surgeon. 2021. Hurley E., Davey M., Mojica E., Montgomery C., Gaafar M.,
Jazrawi L., Mullett H., Pauzenberger L.

Open Latarjet Procedure in Athletes Following Failed Prior Instability Surgery
Results in Lower Rates of Return to Play. Arthroscopy 37 (8). 2021. Davey M., Hurley
E., O'Doherty R., Stafford P., Delahunt E., Gaafar M., Pauzenberger L., Mullett H.

Anterior Shoulder Instability Part | - Diagnosis, Nonoperative Management, and
Bankart Repair — An International Consensus Statement. Arthroscopy: The Journal
of Arthroscopic & Related Surgery 38 (2). 2021. Hurley E., Matache B., Wong ., Itoi E.,
Strauss E., Delaney R., Neyton L., Athwal G., Pauzenberger L., Mullett H., Jazrawi L.
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Pauzenberger, L.

Anterior Shoulder Instability Part Il — Latarjet, Remplissage, and Glenoid
Bone-Grafting - An International Consensus Statement. Arthroscopy 38 (2). 2021.
Hurley E., Matache B., Wong I., Itoi E., Strauss E., Delaney R., Neyton L., Athwal G.,
Pauzenberger L., Mullett H., Jazrawi L.

Anterior Shoulder Instability Part Ill - Revision Surgery, Rehabilitation and
Return to Play, and Clinical Follow-Up — An International Consensus Statement.
Arthroscopy 38 (2). 2021. Matache B., Hurley E., Wong 1., Itoi E., Strauss E., Delaney R.,
Neyton L., Athwal G., Pauzenberger L., Mullett H., Jazrawi L.

Low rate of recurrent instability following the open Latarjet procedure as a
revision procedure for failed prior stabilization surgery. Knee Surgery, Sports
Traumatology, Arthroscopy 29 (7). 2021. Ali Z., Hurley E., Jamal S., Horan M.,
Montgomery C., Pauzenberger L., Millett P., Mullett H.

Type V superior labral anterior-posterior tears results in lower rates of return to
play. Knee Surgery, Sports Traumatology, Arthroscopy 29 (7). 2021. Hogan R., Hurley E.,
Kilkenny C., Moore T., Rowe D., Davey M., Pauzenberger L., Mullett H.

Long-term outcomes of total elbow arthroplasty: a systematic review of studies
at 10-year follow-up. Journal of Shoulder and Elbow Surgery 30 (6). 2021. Davey M.,
Hurley E., Gaafar M., Molony D., Mullett H., Pauzenberger L.

Excellent Clinical Outcomes and Rates of Return to Play After Arthroscopic Rota-

tor Cuff Repair for Traumatic Tears in Athletes Aged 30 Years or Less. Arthroscopy,
Sports Medicine, and Rehabilitation 3 (3). 2021. Davey M., Hurley E., Scanlon J., Gaafar

M., Pauzenberger L., Mullett H.

Magnetic Resonance Arthrography in Rugby Players Undergoing Shoulder
Stabilization for Glenohumeral Instability: Professionals Have Higher Frequencies
of More Pathologies. Arthroscopy, Sports Medicine, and Rehabilitation 3 (2). 2021.
Davey M., Hurley E., Hurley D., Pauzenberger L., Mullett H.

Treatment of non-arthritic pseudoparetic shoulders with irreparable massive
rotator cuff tears: arthroscopic procedures yield comparable midterm results to
reverse arthroplasty. BMC Musculoskeletal Disorders 22 (1). 2021. Plachel F., Siegert P.,
Moroder P., Pauzenberger L., Laky B., Anderl W., Heuberer P.

Research productivity during orthopedic surgery residency correlates with pre-
planned and protected research time: a survey of German-speaking countries.
Knee Surgery, Sports Traumatology, Arthroscopy 29 (1). 2021. Voss A., AndreR B,
Pauzenberger L., Herbst E., Pogorzelski J., John D., Smolen D., Roessler P., Tobert D.,
Sieker J.

Return to sport following reverse shoulder arthroplasty: a systematic review.
Journal of Shoulder and Elbow Surgery 30 (1). 2021. Davey M., Davey M., Hurley E.,
Gaafar M., Pauzenberger L., Mullett H.

Strasser, A. »High Five — Solo Sono“: Ultraschall-gezielter FuBblock im Herz-Jesu Kranken-
haus. Andsthesie Nachrichten (3). Greher M., Mdiller H., Strasser A.
Zendeli, A. High Cortico-Trabecular Transitional Zone Porosity and Reduced Trabecular

Density in Men and Women with Stress Fractures. Journal of Clinical Medicine.
2021. Bui M., Fischer L., Ghasem-Zadeh A., Schima W., Seeman E., Zendeli, A.
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Gesundheit
kommt von Herzen.

Vinzenz
Gruppe

WWWw.vinzenzgruppe.at

Wir verbinden christliche Werte mit hoher medizinischer und pflegerischer Kompetenz
und modernem, effizientem Management. GemeinnUtzigkeit ist unser Prinzip.

Unsere Einrichtungen stehen allen Menschen offen — ohne Ansehen ihrer Konfession

und ihrer sozialen Stellung.

Barmherzige Schwestern
Krankenhaus Wien

Fachklinik fiir den gesamten Verdau-
ungstrakt und urologischen Bereich,
Onkologie und Psychosomatik.
www.bhswien.at

Ordensklinikum Linz

Hochwertige Krankenhausmedizin mit
komplettem Versorgungsangebot sowie
spitzenmedizinischen Schwerpunkten
an zwei Standorten.
www.ordensklinikum.at

Barmherzige Schwestern
Krankenhaus Ried
Schwerpunktkrankenhaus mit kom-
plettem Versorgungsangebot und
besonderer Expertise in Onkologie,
Orthopaddie, Neurologie und GefaR-
medizin.

www.bhsried.at

Orthopddisches Spital Speising Wien
Internationale Spezialklinik flir samt-
liche Erkrankungen des Bewegungs-
apparates.

WWW.0ss.at

St. Josef Krankenhaus Wien
Eltern-Kind-Zentrum sowie Onkologie
und Tumorchirurgie mit Spezialisierung
auf Brust, Darm, Magen und Speise-
rohre.

www.sjk-wien.at

Gottlicher Heiland Krankenhaus Wien
Fachklinik fir Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen und Neurologie mit Zentrum
flr GefaBmedizin und Chirurgie sowie
Spezialisierung auf Altersmedizin.
www.khgh.at

Herz-Jesu Krankenhaus Wien
Orthopddische Fachklinik im Herzen
Wiens mit hoher internistischer
Expertise in Rheumatologie, Osteologie
und Remobilisation.
www.kh-herzjesu.at

Barmherzige Schwestern

Pflege & Wohnen

Die personlichste Alternative beim
Wohnen mit Pflege- und Betreuungs-
wunsch mit Standorten in Wien und
Niederdsterreich.

www.bhs.or.at

HerzReha Bad Ischl
Herz-Kreislauf-Zentrum
Rehabilitation bei Herz-Kreislauf-
Erkrankungen und Fettstoffwechsel-
stérungen.

www.herzreha.at

Foto: Barmherzige Schwestern Krankenhaus Wien
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Herz-Jesu
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Herz Jesu Krankenhaus GmbH

Baumgasse 20A - 1030 Wien

T.+43 1 7122684-0

office@kh-herzjesu.at - www.kh-herzjesu.at
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Ein Unternehmen der
www.vinzenzgruppe.at
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