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Mehr Gutes ist
immer moglich!

Sie helfen uns, den Grindungs-
auftrag der Schwestern vom
Gottlichen Erloser zu erfiillen

Die Not der Zeit
lindern!

Wir leben den Auftrag des
Ordens der Schwestern vom
Gottlichen Erloser

Liebe Unterstiitzer*innen,

angesichts der Teuerung bin ich froh, wenn Sie — obwohl
Sie wissen, dass ich Sie um eine Spende bitten werde - bis
hierher und weiter lesen.

Gerade in schwierigen Zeiten ist es wichtig, Institutionen
zu unterstiitzen, die unsere Gesundheit sichern. Unser
Krankenhaus ist so ein Ort, an dem tdglich um das Wohl der
Patient*innen gekampft wird und medizinische Versorgung
auf hdchstem Niveau geboten wird. Warum gerade jetzt,
fragen Sie sich? Die Antwort liegt in der Dringlichkeit: Fir
sozialversicherte Patient*innen konnen wir Dank der Finan-
zierung aus offentlichen Mitteln durch Vereinbarungen mit
der Stadt Wien auf eine relative Finanzierungssicherheit
zdhlen. Hochwertige medizinische Betreuung sollte aber
auch Nicht-Versicherten zuteil werden. Es ist unsere Pflicht
als Gemeinschaft, dies sicherzustellen. In Kooperation mit
dem neunerhaus und anderen caritativen Einrichtungen
betreuen wir Patient*innen ohne Sozialversicherung.

Ich lade Sie ein, Teil dieser Aufgabe zu sein. Ihre Spende
kann einen Unterschied machen und Leben retten. Ob ein-
malige oder regelmdRige finanzielle Unterstlitzung - jede
Geste ist von unschdtzbarem Wert. Dank Ihrer Unterstiitzung
konnten wir unsere etablierten caritativen Angebote dieses
Jahr aufrechterhalten. Zusatzlich betreuen wir nun das Hospiz
St. Katharina im sechsten Wiener Gemeindebezirk palliativ-
medizinisch mit. So kommen auch dank Ihnen Hospiz-
patient*innen zur bestmoglichen medizinischen Versorgung.

Vielen Dank flr lhre bisherige GroRziigigkeit.

e a

Mag. David P6tz MSc, LL.M.
Geschaftsfiihrer

Vor 30 Jahren wurde die Palliativstation St. Raphael im Gottli-
cher Heiland Krankenhaus als erste stationdre Palliativeinrich-
tung Osterreichs gegriindet. Seither hat das Team rund 4.800
Patient*innen begleitet. Die Idee zur Griindung entstand aus
dem Ordensauftrag der Kongregation der Schwestern vom
Gottlichen Erloser: ,Die Not der Zeit lindern®. Der Orden griff
die schwierige Situation von unheilbar kranken Menschen auf
und griindete 1992 ein Hospiz im Géttlicher Heiland Kranken-
haus. 2003 wurde es zur Palliativstation.

Stationdre Hospize versorgen Patient*innen rund um die Uhr
am Lebensende, wenn die pflegerische und psychosoziale
Betreuung im Vordergrund steht. Die Hauptaufgabe von Pallia-
tivstationen ist die Behandlung von Patient*innen mit fortge-
schrittenen Erkrankungen in komplexen medizinischen Situati-
onen - vor allem die Linderung von belastenden Beschwerden.

Ziel von Palliative Care ist, die Lebensqualitdt der Patient*innen
bestmdglich zu verbessern und ihnen zu einem mdglichst
selbstbestimmten Leben zu verhelfen. Auch Familie und Freun-
deskreis sind eingebunden. Wir sehen immer den Menschen in
seiner Gesamtheit und in allen Dimensionen. Vorbeugen und
Lindern von Leid sowie friihzeitige Erkennung und ganzheit-
liche Behandlung von Schmerzen und anderen belastenden
Symptomen wie korperlichen, psychosozialen und spirituellen
Problemen sind die Schliissel zu einer gelungenen Behandlung.
Die individuellen Bedrfnisse der Betroffenen stehen im Zent-
rum. Die Palliativstation mit ihrem multiprofessionellen Team
bietet dafiir den idealen Rahmen. Sie bietet in bewegten Zeiten
Stabilitdt und Sicherheit.

d Gshao—~

Prim.2 Dr." Athe Grafinger, MSc
Arztliche Direktorin
Vorstandin Innere Medizin 2 — Diabetologie
mit Department fiir Akutgeriatrie/Remobili-
sation und Palliativstation St. Raphael
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Auch 2022 leisteten unsere Mitarbeiter*innen groRartige Arbeit bei der Versorgung von Patient*innen.

Bewusst leben, gesund altern
In Krankheit bestens versorgt sein

Das Gottlicher Heiland Krankenhaus bietet als
Fachklinik fiir Herz-Kreislauferkrankungen und
Neurologie mit Zentrum flir Gefdfschirurgie und
Chirurgie sowie Spezialisierung auf Altersmedizin
ein breites Behandlungsspektrum. Neben der me-
dizinischen Expertise steht die christliche Grund-
haltung des Ordensspitals fiir besondere mensch-
liche Flirsorge — gegentiber allen Patient*innen,
unabhdngig ihrer Glaubenszugehdrigkeit.

GefdRerkrankungen, Herz-Kreislauf-Probleme und Diabe-
tes — all diese internistischen Krankheitsbilder stehen oft
mit héherem Lebensalter in Verbindung.

Die breite internistische Versorgung im Gottlicher Heiland
Krankenhaus setzt daher Schwerpunkte in den Bereichen
Angiologie mit multiprofessionellem Gefdllzentrum, Kar-
diologie und Diabetologie. Die Neurologie mit Stroke Unit
ist auf die Behandlung von Schlaganfillen spezialisiert
und bietet damit Akutversorgung. Die Chirurgie fihrt ein
Adipositas-Zentrum und bietet im Bereich Allgemein- und
Viszeralchirurgie sowie Plastische, Rekonstruktive und
Asthetische Chirurgie High-End-Versorgung an. Speziell
im Umgang mit dlteren bzw. unheilbar kranken Menschen
sind die Akutgeriatrie und Remobilisation sowie die Palli-
ativstation fiir hochste Expertise bekannt.
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Systemische Behandlung
im GefalRzentrum

GefdaRerkrankungen sind systemisch und kdnnen nicht nur
durch EinzelmaBnahmen bekdmpft werden, daher fihrt
das Gottlicher Heiland Krankenhaus ein Gefazentrum
mit GefdRboard, wo Spezialist*innen gemeinsam indivi-
duelle Therapiewege beschlieRen. Die interdisziplindre
Zusammenarbeit zwischen Innerer Medizin, GefaRchirur-
gie und interventioneller Radiologie ist der Schlissel zum
Behandlungserfolg. Im Gottlicher Heiland Krankenhaus
nimmt man sich unter anderem der hdufigsten Ursache der
arteriellen Erkrankungen, der Arteriosklerose an. Sie fihrt
zu Ablagerungen in den GefdaBwdnden und bildet Engstel-
len oder Verschlisse.

Bei der peripheren arteriellen Verschlusskrankheit (pAVK)
und entzindlichen GefdRerkrankungen reicht das Behand-
lungsspektrum von Interventionen mit Ballonkatheter und
Stents iber Thrombenentfernung bis zur Auflésung von
Blutgerinnseln in Arterien. Angewendet werden schonende
interventionelle Techniken wie auch minimalinvasive
Operationsmethoden und groRe Eingriffe an GefaRen

wie z.B. der Halsschlagader (Arteria Carotis).

Kardiologie

Die Expertise in Krankheiten des Herz-Kreislaufsystems
liegt ebenso in der Behandlung von Herzschwache, Herz-
durchblutungsstérungen bis hin zu Herzklappenerkrankun-
gen und Herzrhythmusstérungen. Bei Auffdlligkeiten des
Herz-Kreislauf-Systems ist es moglich, Echokardiographien,
Langzeit-EKGs und Blutdruckmessungen sowie Belas-
tungs-EKGs und Spirometrien sowie Koronarangiographien
im Haus durchzufiihren. Die Intensivstation und die Herz-
Gberwachungsstation ermdglichen auch die Behandlung
kritisch kranker Patient*innen. Auch Implantationen von
Schrittmachern und Defibrillatoren werden durchgefiihrt.

Diabetologie

Nicht selten mit GefaRBerkrankungen bzw. einer Herz-Kreis-
lauf-Schwadche tritt Diabetes mellitus Typ 2 vor allem bei
Menschen im héheren Lebensalter auf. Auf der Diabeto-
logie werden Patient*innen durch gezieltes Behandlungs-
management mit individuellen Therapiepldnen sowie
fachkundigen Patient*innenschulungen betreut. Durch

die optimale Einstellung des Blutzucker-Stoffwechsels
kann eine Vermeidung oder zumindest Verzégerung von
Folgeerkrankungen erreicht werden.

Endoskopie

Auch auf die Haufung von Erkrankungen des Magen-Darm-
Trakts im Alter wird im Géttlicher Heiland Krankenhaus
eingegangen. Die Abklarung von Symptomen wie Bauch-
schmerz, Durchfall, Verstopfung oder Blutarmut sowie
Abtragung von Polypen und Fremdgewebe erfolgt mittels
,sanfter Endoskopie” — mit intravendser Gabe von Beruhi-
gungs- und Schmerzmitteln.

Adipostitas-Zentrum

Um Herzinfarkt, Bluthochdruck, Diabetes mellitus Typ 2
oder Arterienverkalkung vorzubeugen, ist krankhaftes
Ubergewicht zu vermeiden. Wenn die Gewichtsreduktion
auf konservativem Weg nicht mehr durchfihrbar ist, bietet
das Adipositas-Zentrum individuell angepasste chirurgische
Eingriffe inklusive lebenslanger didtologischer Begleitung
an. Im zertifizierten Zentrum kénnen Patient*innen sicher
sein, nach den hochsten internationalen Qualitdtsstandards
behandelt zu werden. Die Adipositas-Chirurgie arbeitet
auch mit der Plastischen, Rekonstruktiven und Astheti-
schen Chirurgie zusammen. Beide sind Bereiche der chir-
urgischen Abteilung im Goéttlicher Heiland Krankenhaus -
einer der groten Chirurgien Wiens.
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Chirurgisch in
besten Handen

Neben den beschriebenen gefaRchirurgischen Eingriffen
liegt der Schwerpunkt der Allgemein- und Viszeralchirurgie
auf der Behandlung von Adipositas, Darm, Gallenblase und
Gallengang, Hernien, Reflux und Sodbrennen sowie Schild-
driise, Venen und interdisziplindrer Onkologie.

Das Team der Plastischen, Rekonstruktiven und Astheti-
schen Chirurgie bietet den Patient*innen die bestmogliche
Behandlung im Sinne einer Wiederherstellung von Kérper-
form und -funktion. Das beinhaltet die Brust-, Gesichts- so-
wie Lymphchirurgie, kérperformende Eingriffe, Entfernung
von Weichteiltumoren, die periphere Nervenchirurgie
inklusive aller Nervenkompressionssyndrome, die elektive
Handchirurgie sowie das Management komplexer Wunden.
Durch die 6sterreichweite Vorreiterrolle in der Lympho-
dem- und Lipédemchirurgie und der Chirurgie bei Gesichts-
[dhmung kommt diesen beiden Bereichen im Géttlicher
Heiland Krankenhaus ein besonderer Stellenwert zu.

Hohe Fallzahlen garantieren unseren Patient*innen hochste Kompetenz und Sicherheit.
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Akutversorgung in
der Stroke Unit

Die Neurologie macht das Gottlicher Heiland Krankenhaus
mit der Stroke Unit zum akuten Behandlungsspital. Mit
Vorsorge, Akutversorgung, Rehabilitation sowie Nachsorge
von Schlaganfdllen betreut die Abteilung nahtlos von der
ersten Minute bis zur Nachbehandlung. Dadurch sind eine
schnellere Genesung mit weniger Folgeschdden und die
besten Heilungschancen gewdhrleistet.

Zur Wiederherstellung der Mobilitdt und Selbststdndig-
keit im Alltag steht im Géttlicher Heiland Krankenhaus ein
multiprofessionelles Team der physikalischen Medizin,
Physio- und Ergotherapie sowie Logotherapie zur Verfiigung.
Je nach Indikation erhalten Patient*innen Behandlungen

zur Schmerzreduktion, Muskelkraftigung oder Entspannung
etwa mittels Elektrotherapie, Ultraschall, Magnetfeldanwen-
dungen sowie Warme- und Lehmpackungen.

Abklarung und Behandlung von Erkrankungen des Nervensystems
insbesondere von Schlaganfall sind mit Akutversorgung in einer
Stroke Unit und Akutrehabilitation abgedeckt.

Akutgeriatrie &
Remobilisation

Bei dlteren Patient*innen kann ein Krankenhausaufenthalt
die Mobilitdt und allgemeine Selbstandigkeit beeintrachti-
gen. Das Department fiir Akutgeriatrie und Remobilisation
bietet seit 1999, damals als erste Einrichtung seiner Art in
Wien, eine auf die Bediirfnisse dlterer Menschen ausgerich-
tete Betreuung an. Die Patient*innen sind tiberwiegend dlter
als 65 Jahre und werden von einem multiprofessionellen
Team mit auf sie persénlich abgestimmten Behandlungs-
planen der unterschiedlichen therapeutischen Disziplinen
auf die Rickkehr in das gewohnte Umfeld vorbereitet.

-

, i CRA fi

Den Alltag wieder selbststdandig leben.

Begleitung bis zuletzt

Die erste Palliativstation Osterreichs im Géttlicher Hei-
land Krankenhaus ist seit 1992 fiir Patient*innen mit
unheilbaren Krankheiten und ihre Familien da. Ziel ist es,
Schmerzen und andere korperliche und psychosoziale
Beschwerden zu behandeln und spirituellen Bediirfnissen
nachzukommen. Nach Stabilisierung der Patient*innen
wird die Riickkehr nachhause oder in die richtige Ein-
richtung organisiert. Auch Angehorige werden in dieser
schwierigen Lebensphase betreut.

WGZ Spendenbericht

Das Jahr 2022 war geprdgt durch das Tragen der FFP2 Maske - sowohl bei den Patient*innen als auch unter den Mitarbeiter*innen.

Covid-Riickblick

Langsames Aufatmen

2022 kann man zwar Covid betreffend noch nicht
von einer Riickkehr zur Normalitdt sprechen, aber
ein langsames Aufatmen war durchaus zu sptiren.
Der GrofSteil der Patient*innen erkrankte nicht mehr
so schwer, wodurch auch deutlich weniger einen
Spitalsaufenthalt oder eine Intensivstation beno-
tigten. Belastend ftir viele war dennoch die ndtige
Isolierung und dadurch Unterbrechung der Behand-
lung der Grundkrankheit.

Ab dem Sommer 2022 war mit der Verbreitung der hoch
ansteckenden Omikron-Variante eine hohe Anzahl an
Corona-Erkrankten zu verzeichnen. Unterstiitzt durch die
zunehmende Immunisierung der Bevodlkerung tiberwogen
gliicklicherweise zunehmend die milderen Krankheitsver-
ldufe. Auch wurden mehrere Medikamente zugelassen, von
denen Patient*innen mit einem hohen Risiko fiir schwere
Verldufe profitierten.

Das Gottlicher Heiland Krankenhaus war nach wie vor An-
laufstelle flr alle Corona-Erkrankten innerhalb der Vinzenz
Gruppe. Im ersten Halbjahr 2022 ausschlieBlich auf der spe-
ziell dafiir vorgesehenen COVID-Station C3, die spdter zur
Hybridstation wurde. Im zweiten Halbjahr konnten Erleich-
terungen bei der Schutzausriistung umgesetzt werden. Auch
war es dann moglich, positiv Getestete mit mildem Verlauf
unter Isolierbedingungen auf den jeweiligen Fachabteilun-
gen zu behandeln.

Auch in diesem Jahr mussten Abldufe aufgrund der immer
wieder wechselnden Vorgaben der Regierung sowie der Er-
fordernisse fir die Behandlung an allen Abteilungen laufend
angepasst werden.

Die multidisziplindren Teams stellten sich allen Herausforde-
rungen mit groRtem Einsatz und konnten so die Behandlung
unserer Patient*innen immer am letzten Stand der Wissen-
schaft sicherstellen.
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Leistungszahlen
Krankenhaus

Aufnahmen pro Abteilung
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Leistungszahlen
Krankenhaus
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‘ Pflegetage

454

weiblich

189

mannlich

87 %

Auslastung Mitarbeiter*innen
zum Stichtag
31.12.

..................................................... 142 Arztinnen*Athe 95 Pﬂegefachassistent*innen
: 3 Psychologinnen*Psychologen 68 Verwaltung
83 Betriebspersonal 12 Sonstiges Personal
Anz?‘hl : 190 diplomiertes Pflegepersonal 9 KPJ
Operatlonen 41 medizinisch-technischer Dienst

49.342.745

LKF-Punkte (Kernpunkte)

Das System der Leistungsorientierten Krankenanstaltenfinanzierung (LKF) wurde von &sterreichischen Expert*innen
flir die Abrechnung der stationdren Spitalskosten entwickelt und ist seit 1997 im Einsatz. Diese Finanzierung orientiert
sich an den medizinisch erbrachten Leistungen, also an der Behandlung an sich. Die sogenannten LKF-Punkte dienen
als Grundlage der Abrechnung. Fiir jede erbrachte Leistung im medizinischen Bereich wird eine festgelegt Anzahl an
LKF-Punkten vergeben.
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Palliativstation St. Raphael

Zahlen, Daten, Fakten

Anzahl Patient*innen

w wRe wiie B¢ e wBe

o

Patient*innen

Todesfalle

Q 117 Frauen & 86 Manner '

29 Jahre

jungster Patient

103 Jahre

dlteste Patientin

61

Frauen

118

Patient*innen

sind auf der
Palliativstation
verstorben.

s 57
Y

Manner

Haufigste Erkrankungen

Bosartige Neubildung

Atmungsorgane

Bosartige Neubildung

Brustdrise

Bosartige Neubildung

Magen-Darmtrakt

Bosartige Neubildung
Leber, Gallenblase/-gdnge,
Bauchspeicheldriise
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Vom Tun zum Sein — Wie die Ehrenamt-
lichkeit auf St. Raphael gelebt wird

Das Ehrenamt ist eine Ehre, Menschen im letzten Abschnitt

ihres Lebens begleiten zu dirfen

»Mochten Sie noch etwas Suppe?“, fragt die eh-
renamtliche Mitarbeiterin den alten Herrn. Er
schiittelt den Kopf. ,Nein danke, das ist genug.”
Seine Ehefrau greift nach seiner Hand. ,Wissen Sie,
meinem Mann ist immer alles genug”, sagt sie. ,Er
ist ein richtiger Philosoph.” Der alte Herr winkt ab.
,Letzteres stimmt, mir war noch nie etwas zu we-
nig. Auch wenn etwas, vor allem nach dem Krieg,
wenig war, war es mir genug.” ,,So einen Mann
miissen Sie einmal finden!”, ruft seine Frau und die
beiden strahlen einander an.

Das ist eine von vielen wertvollen Situationen, die die
ehrenamtlichen Mitarbeitenden auf der Palliativstation St.
Raphael erleben diirfen. Das Verstandnis des Ehrenamts als
Ehre, Menschen im letzten Abschnitt ihres Lebens beglei-
ten zu dirfen, zieht sich im Ehrenamt auf St. Raphael seit
knapp 30 Jahren als roter Faden durch.

20 ausgebildete und erfahrene ehrenamtliche Hospizbe-
gleiter*innen nehmen sich auf St. Raphael Zeit fiir die Pati-
ent*innen sowie ihre An- und Zugehdrigen. Die Tdtigkeit ist
vielfdltig und geht weit iber einen ,Besuchsdienst” hinaus,
denn die Beziehungen zwischen Ehrenamtlichen und
Patient*innen kommen im Idealfall iber das Tun zustande.
Das Servieren des Friihstiicks fiihrt zu einem Dialog tiber
Marillenmarmelade und die Aromen der Kindheit. Das Aus-
teilen einer Kuscheldecke zum Austausch tber die friiher
so kratzigen Wolldecken. Es sind oft die , kleinen“ Ge-
schichten, die , Details”, die das ganze Leben abbilden. Man
kommt Gber das Tun zum Sein. Klingt einfach? Ist es nicht
immer, denn dieses ,einfach nur da Sein“, bedeutet, auch
in schweren Situationen auszuharren und mit auszuhalten,
z.B. bei den Sitzwachen. Voraussetzung ist die Haltung des
,absichtslosen Interesses” am anderen Menschen: Wahr-
nehmen, Zuhoren, Staunen - ganz ohne Erwartungen an
das Gegendlber.

Essenswiinsche aufnehmen, Speisen und Getrdanke ans Bett
bringen, Wdsche einrdumen, Blumen gieRen... Die beson-
dere Einbindung der Ehrenamtlichen in die praktischen
Tdtigkeiten auf der Station entlastet die hauptamtlich Pfle-
genden und eréffnet ihnen wiederum mehr Zeit fir die Pa-
tient*innen. Es verlangt den Ehrenamtlichen auch einiges
ab, denn stets gilt es, auf die individuelle Balance zwischen
Aktion und Ruhe zu achten. Vertrauen, Selbstreflexion und
Offenheit auf allen Seiten ist die Basis dieses Konzepts, das
sich auf St. Raphael langst bewdhrt hat. Es darf und soll
hinausgetragen werden, denn so erhdlt die ehrenamtliche
Sorgekultur der Hospizbewegung noch mehr Potenzial,
Uber das Individuum in die Gesellschaft hineinzuwirken.

Eva Tinsobin

Viele ehrenamtliche Mitarbeiter*innen bereichern uns durch ihre
Freude und ihr Engagement.

_‘I‘I_
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Musiktherapie in Palliative Care

Musik ist Rhythmus, Melodie und Klang. Sie beriihrt
unser Inneres, selbst wenn uns die Worte fehlen

Musiktherapie ist eine wissenschaftlich-kiinstle-
risch-kreative Therapieform zur Behandlung von
emotionalen, psychischen, korperlichen, sozialen
und kognitiven Erkrankungen. Seit 20009 ist sie in
Osterreich ein eigenstdndiger und gesetzlich gere-
gelter Gesundheitsberuf. Durch eine vertrauensvol-
le, geschlitzte therapeutische Beziehung und den
Einsatz von Musik ist es moglich, eigene Stim-
mungen, Geflihle und Bed!irfnisse zu erforschen
und diese auszudriicken. So kénnen unterschied-
liche Qualitdten ersplirt und wahrgenommen,
neue Perspektiven eingenommen und individuelle
Ressourcen gestdrkt werden.

Wer selbst Musik macht, aber auch jene, die ,nur nebenbei”
Musik horen im Radio, bei Festen und Konzerten oder im
Einkaufscenter, haben das Phanomen Musik schon bewusst
oder unbewusst erlebt. Miitter und Vater singen ihre Kinder
in den Schlaf, Rituale und Feste werden musikalisch um-
rahmt und musikalische Liebeserklarungen, ob mit oder
ohne Worte, verstdrken ein atmosphdrisches Wahrnehmen.
Unterschiedlichste Emotionen und Stimmungen kénnen

durch Musik geweckt, verstdarkt oder auch moduliert werden.

Wenn ich am Nachmittag die Palliativstation betrete,
treffe ich Patient*innen und Kolleginnen* und Kollegen*,
Menschen mit unterschiedlichen Lebenssituationen und
Geschichten, aber auch Schwingungen, Stimmungen und
Atmosphdren. Die Vormittage waren schon gefillt mit
Ubergaben, Pflege, Visiten, Schmerzen, Liebe, Hoffnung,
sowie existentiellen Fragen, wie dieses und jenes. Manche
Tage zeigen sich dunkelgrau und andere wiederum er-
strahlen in zitrusgelb. Es scheint, als ob auch die Uhren auf
dieser Station anders ticken wiirden. Als Musiktherapeutin
versuche ich all diese Gestimmtheiten und Atmosphdren
zu erfassen und mich auf die folgenden Begegnungen,
Ublicherweise am Krankenbett, manchmal jedoch auch in
offentlichen Raumen vorzubereiten. Mit dabei ist ein brei-
tes Angebot an einfachen Instrumenten, welche keinerlei
Vorbildung bendtigen, ebenso wie meine Harfe, Gitarre

und Laute. So kann es sein, dass wir in der Musikthera-

pie gemeinsam auf den Instrumenten spielen, um einen
nonverbalen Ausdruck fiir belastende Empfindungen zu
schaffen oder wir lauschen einem biographisch wichtigen
musikalischen Stiick und knlpfen so an die Lebendigkeit
an. Manchmal mochten Patient*innen auch einfach ,,nur“
sinnlich den Kldangen lauschen, zur Ruhe kommen und fiir
einen Augenblick den Krankenhausalltag vergessen. In der
Musiktherapie darf gelacht und geweint, an- und ausge-
sprochen, ebenso wie gemeinsam geschwiegen werden.
Den ,Takt“ bestimmen die Patient*innen. In dieser achtsa-
men Begegnung ist sinnliches Wahrnehmen von Schonheit
erlebbar, obwohl Trauer und Schmerz vorhanden sind. Sie
gibt dem Menschen Wiirde, Erinnerung, Sinn und Hoffnung
bis zum Lebensende.

Musik kann beruhigen, entspannen und sogar Schmerzen lindern.

_12_
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Unser Ziel: Patient*innen, die zuversichtlich das Krankenhaus verlassen konnen.

Sozialarbeit/Entlassungsmanagement
Beruhigt das Krankenhaus verlassen

Das Gottlicher Heiland Krankenhaus ist speziali-
siert auf das Thema Altersmedizin. Das bedeutet,
dass viele unserer Patient*innen besondere Un-
terstlitzung fiir die Zeit nach dem Krankenhaus
benotigen. Hier hilft das Team von Sozialarbeit/
Entlassungsmanagement.

Ein Aufenthalt im Krankenhaus verunsichert dltere Men-
schen. Die ungewohnte Umgebung, die Sorge um die Ge-
sundheit, der andere Tagesablauf, die vielen verschiedenen
Menschen - all das stresst, insbesondere in fortgeschritte-
nem Alter. Dazu kommen Fragen wie: ,Kann ich weiter wie
gewohnt wohnen?“, ,\Wer wird mich unterstiitzen?”

Diese Angste nehmen immer mehr zu, weshalb auch das
Team Sozialarbeit/Entlassungsmanagement Leistungen
erbringt, die weit (iber das fiir ein Krankenhaus Ubliche MaR
hinausgehen. Denn die Problemstellungen werden immer
komplexer. Eine Pflege im Angehorigenkreis ist hdufig
unmdglich. Dazu kommt, dass Betroffene oft selbst Betreu-
ungsaufgaben haben, die sie nicht mehr erfillen kénnen.
Das Team begleitet in umfassenden Beratungen bei der
Organisation der Zeit nach dem Krankenhausaufenthalt.
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So helfen wir!

Information & Beratung

» zu krankenhausexternen Diensten wie Heimhilfe,
Essenslieferung, Notruf

» zu Vollmachten und gesetzlichen Vertretungen

» zu stationdrer Pflege und Betreuung

Kontakt & Vermittlung
» zu Behérden und Amtern
» zu notwendigen Betreuungseinrichtungen

Unterstiitzung von Betroffenen

und Angehdrigen

» bei Antrdgen

» bei der Organisation der nachfolgenden
Pflege und Betreuung
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Wir helfen dort, wo Unterstiitzung fehlt

Medizinische Versorgung unabhdngig vom Versicherungsstatus

Krank, aber keine E-card? Die Zusammenarbeit zwi-
schen Gottlicher Heiland Krankenhaus und Einrich-
tungen wie z. B. neunerhaus oder ambermed bietet
Menschen, die keinen Zugang zum Gesundheits-
system haben, hochprofessionelle Behandlungen.

Geschétzte 100.000 Menschen sind in Osterreich nicht kran-
kenversichert. Unterschiedliche soziale Einrichtungen bieten
Hilfe und Beratung flir obdachlose, wohnungslose und
nichtversicherte Menschen an. Bendtigen sie drztliche Hilfe,
kooperieren soziale Einrichtungen mit Krankenhdusern. Die
Nachfrage ist sehr gro3! In den Bereichen Kardiologie und
GefdRchirurgie arbeiten das neunerhaus und ambermed mit
dem Gottlicher Heiland Krankenhaus zusammen.

Niederschwellig und méglichst unkompliziert Hilfe zu leis-
ten ist die Devise. Mag.? Barbara Lehner, Wertevorstandin
im Gottlicher Heiland Krankenhaus und Ansprechpartnerin
fir Menschen in sozialen Notlagen bringt es auf den Punkt:
»Wir versuchen den Patient*innen mdglichst einfach und
schnell zu helfen. Die Vernetzung mit Sozialeinrichtungen
wie z.B. dem neunerhaus oder ambermed ermdoglicht uns

zielgerichtet Hilfe Menschen anzubieten, die tiber deren
Behandlung hinausgeht. Unser Zugang ist dabei eine wert-
schdtzende Begleitung mit Respekt vor der Lebenssituation
jedes einzelnen. Die Wertschdtzung einer Person hat einen
wichtigen Anteil an der Genesung eines Menschen.

Unser Krankenhaus engagiert sich seit der Griindung 1935,
bringt medizinische Kompetenz und menschliche Zuwen-
dung gerne fiir diese gute Sache ein. Ganz im Sinne jener
Menschen, die diese Hilfe so dringend benétigen.

Mag.? Barbara Lehner
Wertevorstandin im

Gottlicher Heiland Krankenhaus
und Ansprechpartnerin fiir
Menschen in sozialen Notlagen.

,Im Namen unserer nichtversicherten Patient*innen
bedanken wir uns bei unseren Unterstiitzer*innen und
Unterstlitzern* von Herzen.”
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Mittelherkunft und -verwendung 2022

Finanzbericht

Mittelherkunft

|. Spenden
a. ungewidmete
b. gewidmete

II. Mitgliedsbeitrage

III. Betriebliche Einnahmen

a. betriebliche Einnahmen aus 6ffentlichen Mitteln

Betrdge in Euro

77.659.644,46
241.064,50
140.482,81
100.581,69
0,00
75.562.283,91
65.848.868,71

b. sonstige betriebliche Einnahmen 9.713.415,20
IV. Subventionen und Zuschiisse der offentlichen Hand 0,00
V. Sonstige Einnahmen 0,00

a. Vermogensverwaltung 0,00

b. sonstige andere Einnahmen (nicht unter Punkt I bis IV enthalten) 0,00
VI. Auﬂésung.von Passivposten fiir noch nicht widmungsgemaR verwendete Spenden 000
bzw. Subventionen ’
VII. Auflésung von Ricklagen 1.856.296,05
VIII. Jahresverlust 0,00

Mittelverwendung

I. Leistungen fiir die statutarisch festgelegten Zwecke
Il. Spendenwerbung

IIl. Verwaltungsausgaben

IV. Sonstige Ausgaben sofern nicht unter Punkt I bis Ill festgehalten

V. Zuflihrung zu Passivposten fiir noch nicht widmungsgemal verwendete Spenden

bzw. Subventionen
VI. Zufihrung von Riicklagen
VII. Jahresgewinn

Der Orden

Die Schwestern vom Gottlichen Erléser griindeten 1935 das Gott-
licher Heiland Krankenhaus in Wien. Der Ordensauftrag ,,Die Not
der Zeit lindern“ sowie ,Sieben Eckpfeiler des christlichen Profils
der Krankenhduser der Vinzenz Gruppe“ bilden die Grundsteine
der Wertvorstellung. Heute Gbernehmen Mitarbeiter*innen der
Seelsorge und Wertegruppe spirituelle Aufgaben. Alle Mitarbei-
ter*innen unseres Hauses fliihren gemeinsam den Auftrag des
Ordens weiter.

77.659.644,46
76.603.728,47
29.533,33
9.640,15
3.450,00

0,00

1.013.292,51
0,00

Spendenakquisition

Das Krankenhaus wird seit Jahren von einer nicht gewinnorientier-
ten Gesellschaft mit beschrdnkter Haftung betrieben. Die sozialen
Engagements erfordern Spendenwerbung. Die gefaBmedizinische
und chirurgische Versorgung Beddrftiger sind Verlustbereiche, die
Palliativstation St. Raphael und die Leistungen von Sozialarbeit /
Entlassungsmanagement erfordern Aufwendungen, die iber das (ib-
liche MaR hinausgehen. Die dafiir nicht finanzierten Aufwendungen
flieBen in die allgemeine Notwendigkeit der Abgangsdeckung fiir das
Gottlicher Heiland Krankenhaus ein. Es besteht eine durchgangige
Bezuschussungsnotwendigkeit fiir den laufenden Betrieb, der mittels
einer Subventionsvereinbarung mit der Stadt Wien begegnet wird.

Verantwortliche Personen Spendenbericht, Spendenbeschaffung: Mag.? Katharina Sacken
(Geschaftsfiihrer), Datenschutz: Mag.? (FH) Kathrin Hirsch

(Leiterin Kommunikation), Verwendung der Spenden: Mag. David P6tz MSc, LL.M.
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Helfen Sie uns, die Not der Zeit zu lindern!

Unser Auftrag ,,Die Not der Zeit lindern” bedeutet dann zu helfen, wenn wir gebraucht werden.
Unsere Leistungen gehen dabei weit (iber das lbliche Spitalsangebot hinaus.

Ei B
2% Dl

3 BN~
Palliativstation St. Raphael Sozialarbeit / Entlassungsmanagement
Den Tagen mehr Leben geben Gut versorgt nach Hause gehen
Von der Linderung der Symptome, der Ermoéglichung Damit niemand vor dem Tag der Entlassung Angst
des Nachhause-Gehens bis zur Begleitung beim haben muss, unterstiitzt das Team Sozialarbeit/Ent-
Abschied: Das engagierte Team der Palliativstation lassungsmanagement unsere Patient*innen mit
St. Raphael betreut unheilbar kranke Patient*innen Nachversorgungsbedarf.

sowie deren Angehdrige.

Mit lhrer Spende unterstiitzen
Sie uns, die Not der Zeit zu lindern.
Bitte helfen Sie uns dabei!

Wichtig fiir Sie zu wissen:

» Unser Spendengiitesiegel garantiert die widmungs-
gemadlRe Verwendung jeder Hilfe.

» Spenden an uns sind steuerlich absetzbar. Nennen Sie
uns lhren Namen und lhr Geburtsdatum, dann kiim-

GefaBmedizin fiir Bediirftige mern wir uns um die Meldung an das Finanzamt.

Im Rahmen einer Kooperation mit neunerhaus

versorgen unsere Spezialist*innen fiir GefiRmedizin

Patient*innen von neunerhaus, wenn akutmedizinische Spendenempfinger:

Hilfe gebraucht wird. Krankenhaus Géttlicher Heiland GmbH

Raiffeisenkasse Oberdsterreich AG

IBAN: AT76 3400 0001 0264 4300

BIC: RZOOAT2L

GefdlRzentrum

IHRE SPENDE IST

ABSETZBAR

N R, N, SO1107

Krankenhaus Goéttlicher Heiland GmbH
T: +43 1 40088-9320 - spenden@khgh.at - www.khgh.at/spenden
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