Gesundheit und Soziales

Sozialamt
Die Arbeit des Sozialamtes ist im wesentlichen durch die Aufgaben im Zusammenhar
Sozialhilfe, der Behindertenhilfe und der Sozialen Dienste besummt.
emeinen Sozialhilfe bewirkten die Arbeitslosigkeit wie auch der Umstand, dal3
Menschen schwerer eine Arbeit finden als frither, weiterhin einen Anstieg der Geldau Auch die Tende
der Zeitraum, fiir den Geldaushilfen gewihrt werden, sich immer mehr vergroBert, hielt weiterhin an. Was
1gshetreut betrifft, so trigt nach wie vor das Bundesland Wien die Hauptlast bei der Betreuu
liichtlinge, was sich natiirlich auch in den enormen finanziellen Aufwendungen niederschligt. Die Bemithungen,
einen Flichtlingsfonds zu griinden, durch den die finanziellen Lasten auf samtliche Bundeslinder aufgeteilt
wiirden, waren bis jetzt erfolglos.

Von groBer Bedeutung fiir die Behindertenhilfe war die Ende 1984 in Kraft getretene 4. Novelle zum
Wiener Behindertenge z, die folgende wichtige Neuerungen bzw, Anderungen umfalit: Aufgenommen wurden
die wesentlichen Bestimmungen gemdll Art. 152 B-VG iiber Angelegenheiten der Behindertenhilfe, die die
Fortdauer der Leistungen bei Verlegung des Wohnsitzes in ein anderes Bundesland betreffen. Die Liste jener
Leiden, die einen Anspruc h auf Behindertenhilfe begriinden, wurde der g rigen medizinischen Fachterminolo
angepalit. Weiters ersetzte man die bisher im Gesetz enthaltene Ge migungspflicht fiir Einrichtungen, die der
beruflichen Eingliederung dienen, durch ein Aufsichtsrecht der Landesregierung iber Einrichtungen der
Behindertenhilfe (Einrichtungen fiir Eingliederungshilfe und Beschiftigungstherapie, geschiitzte Werkstitten,
Wohnheime) und erweiterte damit die Kontrollmoglichkeit der Stadt Wien vor allem im Hinblick auf eine
entsprechende Qualitit des Betreuungsstandards. Auf Grund der Erf ng, dal} behinderten Menschen oft keine
Begleitperson fiir eine Fahrt zu Einrichtungen der Behindertenhilfe zur \'u-r I"un-r steht, wurde festgelegt, dal3,
falls die ii\.mrzu.u r eines Offentlichen Verkehrsmirttels unzumutbar ist, die Stadt Wien fiir eine geeignete andere
Beforderungsm ‘hkeit vorzusorgen hat. Um fir den Bereich des Pflegegeldes die Bedeutung der Subsidiaritit
des Wiener Ih hindertengesetzes gegeniiber bundesrechtlichen Bestimmungen herauszuarbeiten, erwies es sich als
erforderlich, den Kreis der Anspruchsberechten durch eine raxative \u‘./:ahhmg der AusschlieBungsgriinde
abzugrenzen, Neu ist auch die Bestimmung iliber die Fortsetzung des Verfahrens im Falle des Todes eines
\I1N}‘l'l_lt'.-Fl‘t'rt'l']]l}IL[ll'['lZ Analog zur Regelung des ASVG werden die Bezugsberechtigung und die Berechtigung
zur Fortsetzung des Verfahrens nach verstorbenen Angehérigen geregelt. Die bedeutendste Neuerung dieser
Novelle stellt ohne Zweifel die Schaffung einer Interessenvertretung der Behinderten dar, die die Aufgabe hat, dic
Landesregierung zu beraten. Sie ist bei allen wichtigen, die Interessen der Behinderten beriihrenden Angelegenhei
ten zu hiren und kann auch von sich aus Vorschlage machen. Zusammengesetzt ist sie aus dem fiir das Soz wesen
Zustinc gen amtsfithrenden Stadtrat, dem Leiter des Sozialamtes und zehn Vertretern der Behinderten
organisationen,

Die im Jahre 1983 geschaffene gemeinderitliche Behindertenkommission hat sich 1984 intensiv mit Fragen der
Wohnplitze, der Anstellu von behinderten Dienstnehmern bei der Stadt Wien, der geschitzten Werkstitten
und Beschiftigungstherapie, der baulichen Barrieren und mit Fragen der Blindenbeihilfen befalt. Die Mitglieder
der Behindertenkommission haben verschiedene Behinderteneinrichtungen besucht und sich dadurch selbst ein
Bild von der Titigkeit in diesen Einrichtungen machen konnen.

Die Leistungen im Rahmen der Sozialen Dienste wurden den Bediirfnissen der Bevilkerung angepalit.
Z g anj

Dabei bewihrten sich die zehn sozialen f‘it[]!z]\lmkh' als erfolgreiche ,,Drehscheibe® fiir das wvielfiltige

I |i;f'~'.“|:."(']1rlT und fur die opt imale Koordination der von ve rw.'.]lcdc..ul T rigern privater Wohlfahrt durchgefithr-
ten Dienste und den in akuten Fillen notwen Soforthilfen.

Der Abteilung gehorten am 31, Dezember 1984 374 Bedienstete an. Diese Zahl umfalBte auch die Bediensteten
des Behindertenzentrums und der Sozialreferate. Zusitzlich standen aus dem Stand der Magistratsdirektion
Verwaltur \l't,'\'..\:f)[lHIIt]]J:Inl'l]l('[IH[l[L und 35 Birokaufmannslehrlinge 2 : ing. AuBerdem sind in den
Pensionistenklubs, jeweils in den Monaten Jinner bis April und Oktober bis Dezember, Betreuerinnen titig; am

Dezember 1984 waren es 408 lit'uL'uL':Jn:.c;!.

Die Fachaufsicht tberprifte auch im Jahre 1984 die Tatigkeit der Sozialreferate. In Zusammenarbeit mit dem
Finanzreferat und der Buchhaltungsabteilung IV wurden in allen Sozialreferaten Kassenskontrierunge
durchgefiihrt. Zu den Aufgaben der Fachaufsicht gehért es auch, in Zusammenarbeit mit den Hauptreferenten die
Dienstbeschreibungen aller Hd.'.\':'hflT!'.lL'_{rl'l der Sozialreferate, einschlieBlich der zugeteilten Lehrlinge, zu verfassen.
Bei Beschwerden, die sich gegen Sozialreferate richten, wurden die notwendigen |"T'||g-]\ur1\;_1ﬂ: durchgefiihrt und
Berichte verfalit. E l'lml\ru |1[L Verbesserungsvorschlige tiberpriifte man auf ihre Durchfiihrbarkeir und auch
darauf, wie weit sie tatsichlich eine Verbesserung darstellen. Bei baulich Anderungen im Bereich der

ialreferate wurde weiterhin besonderes Augenmerk auf Einrichwngen 2ui Sicherheit der Sozialreferate gelegr
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In der allgeme I wurden 1
November 1983, fiir Wien Nr. 41/1983,
enserk t und betrugen ab 1. J: 84 fur
lienbeihilfe 1.525 5 1
914 S. Der zur Angleichung der Daucrleisty

r wurde ebenta héht und betrug ab 1. Jinner

fe ; in alte oder erwerbsunfihige Personen wurde im Dezember 1984
in 5.504 Fillen 5.869 Personen gewihrt. Im Vergleich zu 1983 sank die Zahl d ille um 188 und die der Personen
um 204. Von diesen 5.869 Personen waren 23 Kriegsgeschadigte, 1.858 Bezieher von Sozialversic heru
nen, 2 Kleinrentner, 240 Auslinder und 3.7 Dauerleist pfinger. Bemerken

1.728 Pensior 1, die d y eine Dauerleistung erhielten, weil si ne Miete von r

ushilfen zur Deckung des Lebensunt altes wur in 159.708 Faillen
entfielen 7.541 F: wuf Pensionswerber, 6.472 auf alleinstehende Miitter und in 624 Fillen handelte es s
Hilfe in besonderen Lebenslagen. Die Zahl dieser ushilfer g von 1983 auf 1984 um
EinschlieBlich der an taubblind ersonen betru die en 389,251,757 §,
1983 r
Die Zahl der

wand erh h von 57,378.255 S im Jahre 1983 auf 69,910.853 S im Jahre 1984, Im Jahre 1984 betrug der

).991 im Jahre 1984 an, und der

Gesamtaufwand an Geldleistungen fiir Flicht re und sonstice Fremde, wenn man die Dauerleistungen
einbezie ts 81,094,836 S.

Im Rahmen der Hilfe in besond 1 Lebenslagen gewihrte i 11712 ushilfen zu
Au n wurden an Pe die gleichzeitig taub und bli
P 1

Uberbs ickung auBergewdhnlicher Notstinde. 460 f
: und zwar betraf dies im Monatsdurchschnitt 38 Personen elf Fillen wurden
Aufwendungen, wie z. B. die Kosten der Entrimpelung einer Wohnung, ragen. Die Au
esamt 1.095 Fillc 1 nicht weniger als 3,379. 1d Zuschiisse u
: Der Aufwand fiir die 47 Fille, die von der Wochenhilfe unterstiitzt wurden, belief sich auf 141.487 §
che Behs: I » Heil- und Hilfsmitte]l und Arzneimittelversorgung wurden im Rahmen der
7.599 § zur ¥ stellt. Der Aufwand fir konservierende und prothetische
Leistungen der Zahnirzte und Dentisten betrug 5,522,542 5. In 120 Fillen wurden an Hinterbliebene Beit
Bestattungsaufwand fiir verstorbene bediirftige Personen ausbezahlt, und zwar 412. S. Sel
erhielten alle Dauerleistungsbezieher im Februar v 1 Nov 84 je 4 ZUSiatz
!!L'E/'!’\-?‘\-I\_'".’ll"-l‘ .

Kostenersatzanspriiche Dritter wurden gemiB § 31 des Wiener Sozialhilfegesetzes in 4.339 Fillen mit
einem Aufwand » ,729.297 S gewihrt. Und zwar erhielt der Verein fiir Bewihrungshilfe
Jugendarbeirt fiir 70 Fille 51.854 S, der Bahnhofsozialdienst fiir 1.781 Fille 616.595 §, die Cariras
und die Krisenintervention fiir 24 Fille 48.471 S und die Zentralstelle fiir Haftentlassene
2,012, 5

Bei der Aufnahmestelle langten 6.848 Antrige um Aufnahme in Pflegehe e ein, wovon 5.719 bewilligt

wurd 3.299 Personen wurden in ein Pflegeheim der Stadt W a enommen, 515 Persone

oder teilweise Kosteniibernahme in private Pflege ne, einsc ich d Hauses der Barml

eingewiesen. Die Antrige wurden mit Bescheid oder einer Kosteniibernahmeerkenntnis erledigt. 1

muliten die Antragsteller Ende 1984 wegen der angespannten Bette re Wartezeiten hinnehmen. Somit erthdhte
1 die Zahl der Wartefille gegeniiber 1983 um 82. In einigen Fillen verzichteten die Patienten trotz positiver

Erledigung ihres Antrages auf die Aufnahme in ein Pflegeheim, da sie bei Verwandten oder in privaten He

Aufnahme gefunden hatten. Die Amutsirzte fithrten 1.692 Hausbesuche durch, um die Aufnahmewerber auf ihren

Gesundheitszustand zu untersuchen. Auf Grund des Ubereinkommens mit dem Privatpflegeheim ,,Haus der
I




nherzigkeit™, zu dem auch die Zweiganstalt ,,Clementinum* in Kirchenstetten gehort, ibernahm das La

Wien fiir 602 Personen, die sich Ende 1984 dort befanden, die nicht gedeckten Verpflegungskosten.

Die Zentralaufnahmestel fir Heilstit und Kurbediirftige bewilligte aus Sozialhilfemitteln
177 hilfsbediirfti Personen Kosten- bzw. Teilkostenersatz fiir einen K ifenthalt bzw. fiir einen Aufenthal
einem Rekonvaleszentenheim. Die Bewilligung der Kosteniibernahme fiir Aufenthalte in Rekonvaleszentenhei
men kann in jenen Fillen erteilt werden, in denen nach AbschluB} einer nichtchirurgischen Krankenhausbehand
lung eine spezielle medizinische Behand 1d Betreuun twendig erscheint, die in einem normalen Haushalt
nicht gewihrleistet 1st

Das mit 1. Jinner 1982 in Kraft getretene Mietrechtsgesetz bewirkte im Jahre 1984 kein Ansteigen der Zahl der
Antrige, im Gegenteil, die Neuansuchen um Mietbeihilfe zeigen weiterhin eine riickliufige Tendenz. Die
Zuerkennung einer Mietbeihilfe ist als Hilfe zur Sicherung des Lebensunterhaltes (Unterkunft) nach den
Bestimmungen der §§ 8, 12 und 13 des Wiener Sozialhilfegesetzes, LGBL fir Wien Nr. 11/1983, in der geltenden
Fassung, gedacht. Im Jahre 1984 wurden 5.525 Antrige auf Mietbeihilfe eingebracht: In 4.816 Fillen, von denen
einige noch aus dem Vorjahr stammen, konnte eine Beihilfe zuerkannt werden, in 474 Fillen mulite das Ansuchen

fehlender Voraussetzungen angelehnt werden, und 324 Antrige werden noch bearbeitet. Am 31. Dezember
1984 waren 6.528 Personen registriert, die eine Mietbethilfe bezogen

Auf dem Gebiet des Sozialhilfekostenersatzes wurden 7.034 neue Erstattungsantrige in der geschlosse
nen Sozialhilfe und 472 der offenen Sozialhilfe bearbeitet. Ferner wurden 2.065 grundsitzlich neue
Kostenanerkenntnisse gegeniiber nichtstidtischen Krankenkiusern und Pflegeheimen ang ben. Zur laufenden
Verrechnung waren im _|.lh|'L' 1984 mit htstadtischen Krankenanstalten 2.084 Fille, mit nichtstidtischen
psychiatrischen Krankenanstalten 154 Fille, mit Kuranstalten 71 Fille und mit The-Heilstitren 131 Fille anhingig.
In 892 Fillen wurden Ambulanzgebihren fiir nichtstadtische Anstalten, in 4.339 Fillen Transportkos fur
nichtstadtische Krankenbeforderungsdienste (Rotes Kreuz, Arbeiter-Samariter-Bund) iibernommen. Kostenzu
schiisse zu den Aufenthaltskosten von Langzeitpatienten in der B-Station eines Heimes des Kuratoriums Wiener
Pensionistenheime gewihrte man in 68 Fillen, wobel der Aufwand 3,531.636 S betrug. Insgesamt 869
pflegebediirftige Personen, die im Institut ,,Haus der Barmherzigkeit" untergebracht waren, erhiclten 1984 cinen
Kostenzuschull fiir den Aufenthalt bzw. zur hll_‘|n_'rl|‘.1_t_'_ eines Taschen _('J(|L'\~ n ilL‘l' Hoéhe von 20 Prozent thres
monatlichen Einkommens. Wenn man die 267 Sterbefille bzw. Entlassungen beriicksichtigt, befanden sich am
31. Dezember 1984 602 Personen in dieser Pflegeanstalt. Angewiesen wurden insgesamt 67,896.901 S. In sonstige
private Wohn- und Pflegeheime wurden 278 Personen neu aufgenommen, fur die ein Kostenzuschufd geleistet
wurde, um thnen den Heimaufenthalt zu erm yelichen bzw. ihnen ein Taschengeld in der Hohe von 20 Prozent
ithres monatlichen Einkommens zu sichern. Der Kostenaufwand fiir simtliche in diesen Heimen untergebrachten
Patienten betrug 35,897.732 S

In 748 Fillen wurden aufgelaufene Sozialhilfekosten wie Dauerleistungen, Pflegegebithren usw. zur
Verlassenschaft angemeldet und in 141 Fillen wurde Regrel3 gegen unterhaltspflichtige Angehérige und Erben
geltend gemacht.

Sozialhilfekosten wurden in 293 Fillen mit einem fremden Sozialhilfetriger laufend verrechnet. In das Referat
Sozialhilfekostenersatz fiel auch die Feststellung von Fremdverschulden z. B. bei Verkehrsunfillen usw. Weiters
tiberpriifte man Pensionsanspriiche, fiuhrte Feststellungen tber den endgiiltig verpflichteten Sozialhilfetriger
durch, erledigte Amtshilfeersuchen und kontrollierte die Aufrechnung fremder Sozialhilfetriger. Zur Sicherstel
lung aufgelaufener Sozialhilfekosten wurden 79 Hypotheken fiir einen Gesamtbetrag von 3,389.595 § zugunsten
des Landes Wien grundbiicherlich einverleibt. 37 Hypotheken konnten auf Grund der Riickzahlung des
geleisteten Sozialhilfeaufwandes geloscht werden. In 71 Fillen wurde ein RegreBverfahren eingeleitet.
16 Vergleiche, die Riickzahlungsy 1'\']111|1'|1|1lt: ren betrafen, wurden abgeschlossen. Ein Exekutionsverfahren
gegen sdumige Zahler mubBten in finf Fillen durchgefiihrt werden. In 76 Fillen wurden aufgelaufene
Sozialhilfekosten wie Pflegegebiihren usw. im Verlassenschaftsverfahren bei den zustindigen Bezirksgerichten als
Forderung geltend gemacht. In 50 Fillen wurde den Erben ein Kostenersatz vorgeschrieben. In 21 Fillen erklirte
die Abteilung auf Grund eines im Jahre 1984 neu cingeleiteten Verfahrens vor dem Schiedsgericht der
Sozialversicherung auf Zuerkennung einer Pension ihren Beitrite als Nebenintervenient und hat am Verfahren
teilgenommen. In 9 Fillen wurde der Pensionsanspruch durchgesetzt.

Dem Referat Spezielle Individualhilfe und Erwachsenenbetreuung standen Ende 1984 insgesamt 87
Sozialarbeiter zur Verfigung, Deren Arbeit in den sechs dezentralisierten AulBlenstellen umfallte neben der
Titigkeit in der bezirksbezogenen Sozialarbeit den Verbindungsdienst zu Kranken- und Pflegeanstalten sowie zu
anderen Institutionen und zum Kontakibesuchsdienst. Im Rahmen der bezirksbezogenen Sozialarbeit
wandten sich wieder viele Menschen um Hilfe an die AuBBenstellen: 3.173 neue Fille und 10.862 Wiederholungsfil

: wurden intensiv betreut, bei 21.678 wurden Kurzberatungen im Sinne einer Krisenintervention geleistet.
Insgesamt wurden 50.366 Aussprachen gefithrt, 5.327 Hausbesuche und 6.469 Dienstwege geleistet. Das
Ansteigen der Wiederholungsfille bedeutet, dal die Klienten linger von der AuBBenstelle betreut werden miissen.

Die schlechte wirtschaftliche Situation verzogert in vielen Fillen die soziale Integration und der iberlastete
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Arbeitsmarkt verhindert bei den meist schlecht ausgebildeten Arbeitnehmern die berufliche Rehabili
Besonders schwierigen Menschen, deren Betreuung von anderen Institutionen abgelehnt wird, wurde, da au
sonst niemand fur sie zustandig war, vom Referat geholfen. Die groBlere Anzahl an Dienstwegen
Hausbesuchen verweist auf die verstirkte Immobilitit der Klienten, die immer hiufiger zu Ha i
werden mussen, da Krankheit, Alter oder ;;-u';_u rliche Behinderung es ihnen erschwert oder gar unméglich m
Aullenstelle aufzusuchen. Aber auch psy chische Barrieren verhindern, dal} jemand die Hilfsangebote einer
len Institution in Anspruch nimmt, und erst die utsame Kontaktau 1¢ durch einen
I'lJ.']_-_'_ L:L'N('l'l'.!l €n \\\I/':'Jl.ll'l“_'i Cr Crmu h: \i[‘."[l }\;IL'I\Ir('n. s€ine INII n zu L']'l\L:‘.ﬂL.._ Zu iillrL“i“l‘!'l'i-.".
eventucll bendtigte Hilfen zu akzeptieren. Besonders idltere Menschen nei; dazu, sich von d
abzukapseln, miBtrauisch auf die Umgebung zu reagieren und die angebotene Hilfe anzulehnen. Durch die
Dezentralisierung verschiedener mit sozialen Problemen befaBiter Dienstste taucht immer wieder die Frage der
Abgrenzung auf. So initiier auch 1984 die Sozialarbeiter der AuBenstellen Treffen mit anderen Institutionen
um ihre Titigkeit vorzustellen und zu verhindern, daB Hilfesuchende zwischen den n 1- und
hergeschickt werden.
1984 wurden insgesamt 3.407 Fliichtlinge betreut, wob 5.491 Fillen nur eine Kurzberatung notwendig
var. Aullerdem wurden 10.514 Gespriche gefiithrt, 178 Dienstwege und 151 Hausbesuche absolviert. Der
kgang der Flichtlingsfille ist einerseits auf das Abebben der Flichtlingswelle aus Polen zurtickzufihren,
andererseits auch darauf, dald Fliichtlinge, die ein Fliichtlingslager des Bundes freiwilliz und auf eigenes Risiko
verlassen, nicht mechr betreut werden. Da bei cinem groBien Teil der Flichtlinge nur noch die finanzielle
Absicherung nach dem Wiener Sozialhilfegesetz im Vordergrund stand, wurden diese Flichtlinge nach der
mternen 1\!H'I]l‘l']l'I'I/.'1L11.|L':||i|'|‘-" in Sl.l.‘- /.LI"'[H”LIE.‘I"{.' hTi I/.‘]]!'L'[l'f.” .13\:-._'\'111‘[([1, E)t'!'| I_|( n \lllll['fl‘\'.('”\ n '\'L'I']‘i(.']i)‘.'n\lt
|‘

Teil der Flichtlinge bendtigt eine intensive Betreu durch Sozialarbeiter, da zu den ublichen Problemen bei

langer Arbeitslosigkeit, wic z. B. Ehic- und Beziehungsschwierigkeiten, auch noch das Problem kommt, si

einem fremden Land mit einem oft grundsitzlich verschiedenen Gesellschaftssystem zu assimilieren.

Eine der wichtigsten Aufgaben des Referates Spezielle Individualhilfe und Erwachsenenbetreuung ist der
Verbindungsdienst zu Kranken- und Pfle anstalten. Mehr als die Hilfte der Sozialarbeiter ist in «
sem Bereich titig, wobei neben der Vermittlung von sozialen Diensten und der Annahme von Pfleg 1M ager
die Beratung und Betreuung von Klienten aller Altersstufen mit ihren unterschiedlichsten Problemen im
Vordergrund stehen. Besonders die Kenntnis und Handhabung des Sozialhilfegesetzes er rlichen den

Sozialarbeitern eine zielfithrende Rehabilitation und Resozialisation, wobei die Nachbetreuung dieser hiaufig nur

kurzfristig im Spital verbleibenden, meist jlingeren Patienten von allen S¢ wzialarbeitern des Referates in den
AuBenstellen wahrgenommen wird. In 16.401 neuen und 9.965 Wiederholungstillen erfolgte eine intensivere
Betreuung; hinzu kamen noch 17.947 Kurzberatungen, 1.254 Dienstwege und 641 Hausbesuche Insgesamt waren
im Verbindungsdienst 64.908 Aussprachen erforderlich. Neben dem Versuch, einzelnen Personen zu helfen, ihre
Probleme zu bewiiltigen, versuchte man in einigen Spitilern, die Patienten insgesamt zu erfassen. So entstand im
Krankenhaus Rudolfstiftung ein Aktivierungsprogramm fur Patienten, das in Zusammenarbeit mit dem drztlichen
Leiter und der Volkshochschule Urania durchgefiithrt wird, Durch Literaturlesungen, kreatives Werken,
Gesprichsrunden usw. soll den Patienten neben dem medizinischen und sozialen Angebot cine positive
Lebenscinstellung vermittelt werden. Auch fiir eine eventuelle Neuorientierung in der Lebensgestaltung nach der
Spitalsentlassung soll Anregung geboten werden. Im Franz- Joseph-Spital wurde fiir die hauseigene Radioanlage
von den Sozialarbeitern ein Programm erstellt und dafiir ein Text, der Tatigkeit, Aufgaben und Hilfestellungen
erliutert, auf Band ;1('\[\!'|J:_'|'u'n.
Sehr bewihrt haben sich in Pflegeheimen die Patientencafes, die von Sozialarbeitern geleitet werden. Im
Sozialmedizinischen Zentrum Ost konnte im Mirz 1984 ein solches Cafe erdffnet werden, das P n und ihren
-hérigen vorerst dreimal wochtentlich zur Verfiigung steht, Im Patientencafe Lainz wurden die Besuchszeiten

gert, so dal3 die Patienten die Maglichkeit haben, Dienstag bis Sonntag von 12.00 bis 16.30 Uhr das
Kaffeechaus zu besuchen und an den Aktivititen teilzunehmen.

Die Rehabilitation von Patienten der Pflegeheime stand auch 1984 im Mittelpunkt der Bemiihun der
Sozialarbeiter. Am 3. September 1984 iibersiedelten vier Patienten aus dem Pflegeheim Lainz in die
Wohngemeinschaft ,,Miteinander wohnen**‘in 12, Am Schopfwerk. Auf Grund der derzeitigen Erfahrungen
kann dieses Projekt als gelungen bezeichnet werden. Auch die Resonanz in den Medien zeigte, wie positiv diese
Initiative der Sozialarbeiter in der Offentlichkeit .'.lJ1.I'_’|."I1<‘!II'I'I'lL'|1 wurde. Weitere Wohngemeinschaften dieser Art

als Alternative zum Pflegeheim sind in einer Altbauwohnung im 5. Bezirk und in einem Neubaugebiet in
Floridsdort _:!L'P| L

e’ (Mobile Nachsor

rojekr ist, dall die Pfleglinge im Pflegeheim und zu Hause vom selben

Weiters wurde 1984 im Pflegeheim Lainz mit der sogenannten ,,Ubergangspfle
begonnen. Das Neue an diesem P
Pflegepersonal betreut werden, womit eine Kontinuitat der Betreuung gewiihrleistet ist, die ja fur alte Menschen
besonders wichtig ist. Die Sozialarbeiter haben die Aufgabe, die Sozialanamnese er erstellen und die Entlassung

vurzubereiten. Im Pflegehe lainz betinden sich aber auch jiingere Patienten, die schon Linger untergebrach




4 und die MIAasse
ebenssitu 1 st zu bewiltigen. Sozialarbeiter im Verbindun
al wochentlich in der zustine 1 Aulienstelle eine Grupy
lickstand jedes einzelnen eingel i durcl rstel s speziel
Prog -ht. BewuBlt wurde ein Ort aullerhalb des Pfl heimes gewihlt, um

ersten Schritt zum selbst lig In zu er hen s Personen diese Gruppe, die von
! Pl

Die Informationen iiber die sozialer fen der Stadt Wi el 1 1ichmal nicht Perso
sie gedacht sind. A >rdem macht es die formationsflut besonders dem dlteren Menschen schwer, das
geeignete Angebot auszuwihlen. Dieses Problem versucht der vor e 1affene | aktbesuchsdi

den Gr AL en ktbesuc b c 1t, 1 t dem Sozialarbeiter zu
besj \ n rige Fille zur 3 ng zu i ‘n. r Sozialarbeiter organisiert
ferner Besichtigunger i L 1 ni ; ewirk t sich nicl
Mitarbeit der Sozialarbeiter, sondern a 't Ko L ge fur eine effektive

geschaffen hat
Ein e Aufpgabe des Referate die Betreuung ¢ rej r und k Behinde

Neben dem Verbindung: zum Behindertenzentrum der Stadt beiden Ambulatorien f

korper- und mehrfachbehinderte Kinder und ndliche ist besonders der Verbindung nst zur ,,Bandgese

schaft* in 16, Gar 1 asse, und deren diversen Zweigstellen hervorzuheben. Die ,,Bandgesellschaft* feierte
hriges Bestehen, wobei die integrative Leistung der g iiter be r Rehabilitation von
nderten und die gute Zusammenarbeit Refi me . Im Club 21, dem
telub fiir Behinderte, war 1984 die durchscl liche Besucherz: e 1 sind |
jig stattfindenden Discos zu verzeichnen. An solchen
wohepunkt bildeten das Faschingsfest und das Woch
Aullenstelle 111 stattfindende Kocl :

bereich lag die Hauptaufgabe darin, ein neues Kt gehdrende Wohnu

slokal zu suchen und eine zum Klul

9 Abpesct wurde das Club

nsnahes Training einzurichten. Dieses Projekt soll 85 anlaufen.
durch eine gelung

Die im Dezember 1983 aufgenommene Arbeit in
Erwachsener** wurde auch 1984 fortgesetzt. In der woch
fiir soziale Bildungsarbeit* (frither ,,Stadrwerkstatt** rasse 8, abgehalten wurde, diskutierte man tiber
Sozialhilfeanspruch, Wohnu beschaffungsmoglichkeiten und allgemeine Probleme im Umgang mit Behérden

negs erschienen pro Abend zirka 40 junge Erwachsene, i:.i'_J;1|-.iL'||: “h . ,Punks*, Bet etwa 15 von thnen |

zu intensiver Einzelfallbetrey . Die anderen zeigten kein Interesse > von der Norm sozialen Verhaltens
abweichenden Verhaltensweisen zu verindern. Die Intensivfille unter diesen unterstandslosen jungen Erwachse
nen wurden zumindest materiell und mit einer ngelegenheit versorgt. AuBlerdem wversucht ma
] ren des tig
nicht gewachsen, muBten die Wohnungen Tay den oder in alternativen Haus
und Wohngemeinschaften unter. Der zur MA 48 Stadtreinigung und Fuhrpark aufgebaute Kontakt, der zur
Arbeitsbeschaffung dient, wurde aber nur von wenigen Personen in Anspruch genommen. Vi sbter war eine
Art ,,Train sarbeit®* | unter anderem Entrimpelungen von Wohnungen, Renovierungen, Transporte
umfalite, die der ,,Verein fiir soziale Bildungsarbeit** anbot und mit einem tiglich ausbezahlten Taschengeld
belohnte.

Das Problem der Obdachlosigkeit versucht das Referat durch soziale Prekariumswohnungen zulésen. In
diesen Wohnungen lernen jene Klienten, die aulBBer ihrer Obdachlosigl noch viele andere Probleme haben,

3 P

wohnen®, Unter Anlei eines Sozialarbeiters werden diese Personen intensiv betreut, und zwar nicht nur

|n\c]:-u--;|.1|, sondern auch mit der Absicht, ihnen zu helfen, die Erfordernisse des tiglichen Lebens w ieder
bewiltigen zu lernen. Die Gesamizahl der vom Sozialamt angemieteten Wohnungen konnte im Laufe des Jahres
1984 auf 102 erhoht werden., Darunter waren Ende 1984 insgesamt 64 bezugsfertig, in denen insgesamt 102
Klienten unterpebracht wurden. Bei den 21 Personen, die 1984 a rzogen si r die Verweildauer bei einem
7.3 Monaten. Sieben Klienten iibersiedelten in cine Gemeindewohnung, sechs fanden einen
Partner oder kehrten zur Familie zuriick, ein Klient zog in ein anderes Bundesland; nur zwei Personen muflten in
einem Heim untergebracht werden und zwei Klienten verstarben. Die restlichen drei sind unbekannt verzogen.
Die Lehr gkeit an den Krankenpflegeschulen wurde fortgesetzt. Insgesamt larbeiter
unterrichteten an den stadtischen Schulen die ,,Grundziige des Firsorgewesens'. Finf Sozialarbeiter fihrten,
Zusammenarbeit mit der MA 15 Gesundheitsamt Aufklirungsgespriche in den Berufs- und Schwestern
gemeinsam mit Gynidkologen durch. Diese Gespriche fand bei den Schiilern grofien Anklang.
-n, die von den drei Sozialakademien kamen, wurden in praktischer Sozialarbeit unterwiesen und hatten

, die Arbeit in den AuBenstellen kennenzulernen,
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Amtsfithrender Stadtrat Univ.-Prof. Dr. Alois Stacher (Gesundheit und Soziales) verabschiedet die ersten Teilnehmer der
alljahrlich stattfindenden Gemeindeurlaubsaktion

Sozialwesen

Das 18. Pensionistenheim der Stadt Wien befindet sich im 21. Bezirk, Jedlersdorfer Strale 98




Das Geriatrische Tageszentrum im Sozialmedizinischen Zentrum Ost, das schon zwei ]Jahre besteht, kann
auch weiterhin eine positive Bilanz aufweisen. Es ist eine von Sozialarbeitern geleitete Betreuungseinrichtung und
dient zur optimalen sozialen und gesundheitlichen Rehabilitation alter, hilfsbediirftiger und/oder behinderter
Menschen aus dem 21. und 22. Bezirk. Durch gezielte MaBnahmen wird die Aufnahme in ein Pflegeheim
}1|r1:1113-_ug‘/<1§_'_(-r[ h/\l. \g‘rhimh'['r und die .\i\lijlflhk'rLln\_-‘_ alter Patienten nach einem Krankenh '.l\iiLli.L'H‘.l".-'ll‘:
durchgefiihrt. Auch '}if-\i'[‘cr]‘dn:h|L'rk Senioren und Rollstuhlfahrer suchen das 1!L']1'iHL{L'T'[L'H\E_L'TL'i.'h'I ausgestattete
Geriatrische Tageszentrum gerne auf. Nicht oder kaum gehfihige Tagesbesucher werden von Mitarbeitern des
Tageszentrums mit einem Hausabholdienst in diese Einrichtung gebracht. Die Kosten dafiir werden vom
Sozialamt getragen. Das Geriatrische Tageszentrum steht mit seinen Einrichrungen auch den Bewohnern des
Pflegeheimes (Sozialmedizinisches Zentrum Ost) sowie den Pensioniren des Wohnheimes Ost zur Verfiigung. Die
Teilnahme an den Aktivititen im Rahmen des Geriatrischen Tageszentrums ist kostenlos.

Das umfangreiche Programm im Geriatrischen Tageszentrum wechselt von Montag bis Freitag. Das
gemeinsame Frithstiick, das verschiedene Kriutertees, Gebick und Aufstriche umfallt, wird im 5]11'L-1\L-r,111r‘(‘.
eingenommen. Nach dem Frihstiick mit anschlieBender kurzer Gedichtnisiibung werden die Personen in
Gruppen aufgeteilt, in denen Bewegung, Keramik, Malen, verschiedene Werktechniken, Gesprichsgruppen,
Einzelgespriche mit der betreuenden Sozialarbeiterin usw. angeboten werden. Zusitzliche Angebote stellen der
Besuch beim Friseur im Haus dar, weiters Manikire, Pedikiire, Phy slku[hvl’,l; , Lesen von Tageszeitungen,
gemeinsamer Plausch usw. Die tigliche Informationsversammlung beginnt nach Abschlufl der Werkgruppen um
11.30 Uhr. Um 12,00 Uhr wird das reichhaltige Mittagessen eingenommen, wobei auf Wunsch Didtkost angeboten
wird. Rekonvaleszente Patienten mit medizinischer Indikation kdnnen sich nach dem Mittagessen im Ruheraum
auf bequemen Liegen ausruhen. Die meisten Tagesbesucher werden tiglich von Zivildienern zu Spaziergingen
begleitet oder entspannen sich bei angenehmer Musik. Ab 13.30 Uhr bieten die Fachkrifte des Geriatrischen
Tageszentrums unter anderem wieder Bewegungs- und Spielgruppen, Musizieren, Singen, Werken, Gedichtnis-

r an. Einmal wochentlich finden ein Konzert, Vortrag, eine Kino- und Videofilmvorfithrung, ein
Diavortrag oder dhnliches statt, die teilweise gemeinsam mit den Bewohnern des Pflegeheimes besucht werden.

Die Anmeldung zum Besuch im Geriatrischen Tageszentrum erfolgt |‘-cr\:"|£:|i1‘]1 oder auf Grund einer
Intervention von Angehorigen und Mitarbeitern der Sozialen Dienste. Nach der, meist telefonischen, ersten
Kontaktaufnahme lidt man die Interessentin oder den Interessenten zu einem ersten Probetag ein. Das
ausfiihrliche Erstgesprich, die Erstellung der Sozialanamnese und das Verhalten des Interessierten im
.[-'.I.}_’_\'\?_L'.']EI".I[]) sind die (}rm](“.tgun fur die \'cl'L"lnlJ:ll"ltnI',_" der weiteren Besuchstage. Im Im Jahre 1984 konnten
I.a\;1||d| mindestens 40 Besucher verzeichnet werden, was gegenuber dem Vorjahr eine Steigerung von rund 100
Prozent bedeutet. In besonders beriicksichtigungswiirdigen Fillen, z. B. nach einem Krankenhausaufenthalt, ist
fiir einzelne Besucher der !;iIL'_'Iu_'ht- Besuch fiir einige Wochen mogl -h. Im Durchschnitt kommen die
Tagesbesucher regelmiBig zwei- bis dreimal in der Woche. Zu den bisher aufgenommenen Tagesbesuchern kamen
im Jahre 1984 weitere 46 neu dazu; fiinf davon verstarben, neun muliten in ein Pflegeheim iibersiedeln.

Zu den Mirtarbeitern des Geriatrischen Tageszentrums, die die betreuungsintensiven Aufgaben erfiillen,
gehdren drei Diplomsozialarbeiterinnen und eine Diplomergotherapeutin, welche von Teilzeitmitarbeitern
unterstiitzt werden, und zwar von einer Bibliothekarin (6 Wochenstunde einer Musiktherapeutin
Wochenstunden), einer Keramikerin (6 Wochenstunden), einer Sportlehrerin (3 Wochenstunden), einer
Diplomkrankenschwester zur Korperpflege (halbtags), einer Altenhelferin und einem Kanzleilehrling (28

Wochenstunde AuBerdem sind ab Februar 1984 vier /i\'l|dl¢'ﬂ<1[‘1ﬂifh' > zur tiglichen Begleitung der

Tagesbesucher eingesetzt.

Das gesellige Programm umfalt verschiedene jahreszeitliche Feiern wie Sommerfest, Heuriger, Faschingsfest,
Geburtstagsfeiern (zweimal monatlich), Vorweihnachtsfeiern, Krampuskrinzchen usw. Dariiber hinaus gibt es
Veranstaltungen verschiedenster Art wie Gesangsdarbietungen, Chormusik, Jugendorchester, Volksmusikdar-
bietungen usw. In den Sommermonaten zwischen Mai und September veranstaltete man sieben Ausflige mit 380
Teilnehmern einschlieBlich Rollstuhlfahrern zu verbilligten Unkostenbeitrigen. Die Ziele der ganztagigen
Ausfliige waren Kautendorf, Puchberg am Schneeberg, SchloB Grafenegg, Sataripark Ginserndorf, Stift Melk,
Reichenau an der Rax und Baden. Zusitzlich wurden Spezialkurse wie z. B. Makrameekniipfen, Seidenmalerei,
Hemiplegiker-Training, Volkstanz usw. angeboten. Die Bibliothek, die auch die bettligrigen Patienten im
Pflegeheim einmal wichentlich mit einem ,,rollenden Angebot™ in ihren Zimmern besuchte, zihlte 1.265 Besucher
und 4.312 Entlehnungen. Im Jahre 1984 betrugen die Kosten fiir Tagesverpflegung (Friihstiick, Mittagessen,
Jause) je Tag und Person 31 S einschlieBlich Mehrwertsteuer. Aus der Kiiche des Pflegeheims wurden 7.467
Portionen Mittagessen angeliefert. Friihstiick und Jause wurden im Tageszentrum zubereitet.

Im Jahre 1984 verzeichnete die Hilfe fiir Behinderte 2.280 Antrige auf Leistungen nach dem Wiener
Behindertengesetz, und zwar 105 Antrige auf Beférderung, 972 auf Eingliederungshilfe, 87 auf Hilfe zur
geschiitzten Arbeit, 79 auf Beschiftigungstherapie, 21 auf Unterbringung, 697 auf Pflegegeld, 241 auf
psychosoziale Dienste, 173 auf Ausweise und fiinf diverse Antrige. Positiv erledigt wurden 1.981 Fille, von denen
uibrigens einige aus dem _].l]](\_‘ 1983 stammen, was erklirt, daB} in manchen Fillen die Zahl der positiv erledigten
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In 86 Fillen handelte es sich um Beforderur
um Hilfe zur geschiitzten Arbeit, in 88 um Beschiftigungsthera
28 um Unterbri in 485 um Pfl ld, in 219 um psychosoziale Dienste, in 157 um Ausweise und in
n um sonstige Hilfen und Unterstiitzungen. Mit Stichtag 31. Dezember 1984 sind in 6.376 Fa folgende
Leistungen erbracht worden: Beférderung (530 Fille), Eingliederungshilfe (1.199 Fille einschlie3lich einmaliger
Leistungen), Hilfe zur geschiitzten Arbeir (352), Hrn'];ii:lI_-_'_ul'._-_'_kr|u'r.§]\|a (1.260), Unterbringung (389), Pfl geld
(1.959), psvchosoziale Dienste (496), Ausweise (157) und diverse Leisu (34 [Flle). 549 Ansuchen um
Blindenbeihilfe wurden positiv erledigt; der Stand an Beihilfenbezicher am 31. Dezember 1984 betrug 4.395
und zwar 1.669 ginzlich Blinde und 2.726 stark Sehbehinderte. Fiir 34 Blinde, die gleichzeitig gehorlos sind,
wurden als ,,Hilfe in besonderen Lebenslagen® Zuschiisse der Hohe des halben Pflegegeldes der Stufe 11

-leistet.

Diec Kapazitit der Beschiftigungstherapie wurde um 40 Plitze erweitert und die der Wohnheime um 20 Plitze.
Die vom Verein ,,Die Lebenshilfe Wien* gefithrte Lehrwerkstitte, in der in einem bisher einzigartigen Versuch
geistig behinderte Jugendliche in handwerklichen Berufen ausgebildet werden, hat das Platzangebot im Jahre 1984
von 23 auf 36 vergroBert. Die vom Bund und dem Land Wien gemeinsam errichtete und 1983 Betrieb
genommene geschiitzte Werkstitte, das ,, Werkstitten-Zentrum®®, konnte 1984 zur Ginze betricben werden
und beschiftigt zur Zeit etwa 50 behinderte Arbeitnehmer. Nach einigen Wochen Arbeitstraining, dessen Kosten
vom Bund getragen werden, ibernimmut die Stadt Wien die Hilfte des Lohnaufwandes. Die andere Hilfte mul3 von
der Werkstitte selbst erarbeitet werden. Den Beschiftigungstherapie- und geschiitzten Werkstitten kommt in
ciner Zeit, die durch eine ungiinstige Beschiftigungssituation gekennzeichnet ist, steigende Bedeutung zu, da
insbesondere leichter Behinderte, die vor einigen Jahren noch ohne Schwierigkeiten am freien Arbeitsmarkt
untergebracht werden konnten, nunmehr keinen Arbeitsplatz mehr finden und vermehrt in die Einrichtungen der
Behindertenhilfe streben.

86 Befirderungen mit Spezialfahrzeugen in Tagesheimstitten, Schulen und zum Arbeitsplatz wurden neu
bewilligt; der Gesamtumfang betrug am Ende des Jahres 1984 530.

Der mit Hilfe des ,,Club handikap® organisierte Freizeitfahrtendienst wird weiterhin zunehmend in
Anspruch genommen. 1984 nahmen 3.000 anspruchsberechtigte Personen an 84.405 Fahrten teil, wobei es gelang,
trotz allgemein steigender Preise auf dem Transportsektor die Durchschnittskosten pro Fahrt um 10,8 S auf
131,7 S zu senken. Um den behinderten Fahrgisten eine wirkliche Alternative zu den fiir sie nicht bentitzbaren
offentlichen Verkehrsmitteln zu bieten, wurde die Moglichkeit geschaffen, analog zu den Netzkarten der
Verkehrsbetriebe Monatsnetzkarten zum Preis von 350 § zu erwerben. Fahrtbegilinstigungen kostenlose bzw.
ermiBigte Beniitzung der éffentlichen Verkehrsmittel in Wien erhielten 2.500 blinde und 90 gehbehinderte
Personen. Der UrlaubszuschuBl in der Héhe von 1.000 S fiir Behinderte mit einem erhbhten Kostenaufwand bei
Urlaubsaufenthalten konnte an 1.241 Personen ausbezahlt werden. Fir Zivilinvalide wurden Aushilfen in einer
Gesamthohe von 91.781 S geleistet.

Das Kuratorium fir psychosoziale Dienste in Wien, das die nichrstationire psychiatrische und
psychosoziale Versorgung der Wiener Bevolkerung wahrnimmt, hat seine Kapazitat an Wohnplitzen im Jahre
1984 um zehn auf insgesamt 330 vermehrt. Die von der Abteilung fiir den Betrieb der Wohnheime geleisteten
Kosten betrugen 1984 13,747.618 S. Die ,,Wiener geschiitzten Werkstitten und Rehabilitationseinrichrungen
Ges.m.b.H.*, an der das Kuratorium fiir psychosoziale Dienste in Wien zu 90 Prozent beteiligt ist und deren
Aufgabe in der beruflichen Rehabilitation psychisch Kranker liegt, wurde 1984 von 250 Rehabilitanden besucht,
Das Sozialamt hat fiir diese Einrichtung 1984 16,247.334 S aufgewender.

Eine wertvolle Erginzung zu den Aufgaben der 6ffentlichen Hand sind die von einigen privaten Ve
geleisteten Beratungs- und Betreuungsdienste. Die Abteilung unterstiitzt diese Titigkeit finanziell und hat
1984 an sieben Organisationen Mittel in der Hohe von insgesamt 2,200.000 S zur Verfligung gestellt.

Beamte des Sozialamtes arbeiteten in der 1983 vom Wiener Gemeinderat ins Leben gerufenen Behindertenkom
mission mit. In finf Sitzungen wurden im Laufe des Jahres 1984 Schwerpunkte der Behindertenarbeit er

Die Beratungsstelle fiir Behinderte war an 94 Tagen (Montag und Donnerstag jeweils 15.00 bis 18.30 Ul
zuginglich und wurde von 305 Ratsuchenden in Anspruch genommen.

In der fiir leichter Behinderte und gleichzeitig sozial gefihrdete junge Minner eingerichteten Wohn
schaft ,,Villa Kellermann*“in 14, SophienalpenstraBle 11, wurden 1984 dreizehn Behinderte stationir und elf
ambulant betreut. |.|nilLr_x' S¢ !:Ir:h-n |1;iL']1 L'uwcn', Pre l]\L':Il:lL'I11|1:L|1 \\':t'd\'r' aus; von l]t"-!&.'ﬂ |t'~111L‘|1, d]t' S€It eineinhalb
bis zwel _I;ll)n'n in der \\'tr|1‘.}IL’_&'rn\'in.\L'|m1-1 lebten, konnten drei junge Minner, da sie sich die notwendi
Selbststindigkeit erarbeitet und beruflich Full gefalit hatten, die Einrichrung verlassen. Falls notig, werden sie
ambulant weiterbetreut. Es ist gelur , fir zwei der Betreuten mit Hilfe des Wohnungsamtes kleine
I)

Gemeindewohnungen und fiir einen Betreuten eine Privatrwohnung zu finden.

In der gemeinsam von Therapeuten der Psychiatrischen Universititsklinik und Sozialarbeitern betreut

therapeutischen Wohngemeinschaft in 13, Lainzer Strafle 38 (Wohnheim Hietzing), waren 1984 14 psychisch

behinderte Personen, jeweils 7 Mianner und Frauen, nach ihrem Aufenthalt in der Klinik untergebracht. Nach wie
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vor stellt die schlechte Situation am Arbeitsmarkt Behinderte und Betreuer vor betrichtliche Probleme und wirkt

}

sich ungiinstig auf die Rehabilitation aus. Seit 1984 besteht die Moglichkeit, psychisch Behinderte,

zwischen Wohnheim und ginzlicher Entlassung aus der The rlt ie stehen, in zwei vom .\n/. mt zur Verfigung
gestel Prekariumswohnur noch lose weiterzubetreuen. Diese Wohnform er Vorbereitung auf ein
[.eben ohne beschiitzende Bedingungen dienen
Das Behindertenzentrum nahm im Rahmen der Berufseingliederungs- und Beschifrig
453 (Vorjahr: 410) Begutachtungen vor. Die Zahl der Personen, die sich fiir einen Kurs anmeldeten, betrug
(Vorjahr: 13), die Zahl der Eintritte bzw. Wiedereintritte 29 (Vorjahr: 21), die Zahl der Austritte 29 (Vorjahr:
die Zahl der Vermittlt n 10 (Vorjahr: 12), der durchschnittliche Stand 85 (Vorjahr: 86), der Stand am 2. J:
1984 88 (Vorjahr: 95) und der Stand am 31. Dezember 1984 88 (Vorjahr: 88). Die Buchhaltungsabteilur
registrierte am 31, Dezember 1984 nahmer der Hohe von 554.876 S (Vorjahr: 842,125 S), wovon av
Verkaufserlésen 533.678 S (Vorjahr: 765.104 S) stammten und 21.198 S (Vorjahr: 77.021 S) von Selbstzahlern
Die Zahl der Begutachtun nach d Wiener Behindertengesetz nahm gegeniiber dem Vorjahr zu, ebenso die
Zahl der Neuanmeldungen fiir einen Kursbesuch. Da dank l]rr Ve 1:1;_'_ von Herrn Stadtrat Mrkvicka den

Kursteilnehmern in ¢ Sommermonaten erstmalig ein Sportplatz zur Verfiigung stand, war

Interessenten fiir die T ahme an Bundessportfesten fiir Behinderte entsprechend zu trainieren. Die in den |t1/[l|1

Jahren sehr erfolgreichen Kontakte mit verschied 1 Institutionen des Bezirkes konnten weiter ausgebaut und
gefestigt werden. So brachte diesmal die Leistungs- und Verkaufsausstellung in der ,,2*, Zweigstelle Orttakring,
einen Rekorderlés von 33.050 S. Bewihrt hat sich auch der Versuch, Personen, die sich fiir die Aufnahme in das
Behindertenzentrum interessieren, zu einem unverbindlichen Besuch einzuladen, was einige Tage hindurch ein

nseitiges Kennenlernen ermoglichte. Die praktischen Erfahrungen, die sich daraus ergaben, bildeten bei der
apm ren Beurteilung durch das Gutachterteam oft eine wertvolle Erginzung und Entscheidungshilfe.

Am 2. \[ml 1979 wurde dem Gemeinderat der ,,Zielplan fiir die psychiatrische und psychosoziale Versorgung
Wiens* vorgelegt und einstimmig beschlossen. Seither wurde im Sinne dieses Zeitplanes eine Reihe von
MaBnahmen und Verbesserungen erfolgreich durchgefiihrt. Schwerpunkt dabei sind zum einen die Neuorganisa
tion des Psychiatrischen Krankenhauses Baumgartner Hohe und des Psychiatrischen Krankenhauses der St
Wien in Ybbs, zum anderen der rasche Ausbau der ambulanten und nachsorgenden Einrichtungen wie
Psychosoziale Stationen, Beratungsstellen, Ubergangsheime, Wohngemeinschaften usw. Um die Einrichtungen
aullerhalb des Krankenhauses fiir die Benlitzer leicht erreichbar und tibersichtlich zu machen, wurde Wien in acht
»Psychosoziale Regionen® geteilt, die jeweils alle notwendigen Einrichtungen aufweisen. Damit die enge
Zusammenarbeit zwischen Krankenhaus und Nachsorgeeinrichtungen gewihrleistet ist, wurden die einzelnen
Primariate des Psychiatrischen Krankenhauses Baumgartner Héhe jeweils einer der acht ,,Psychosozialen
Versorgungsre 1wen’’ -ordnet, die jeweils mehrere Bezirke umfassen. Dabei ist angestrebt, dall jedes
Primariat tiber alle notwendigen Spezialstationen wie z. B. Gerontopsychiatrie, Akutstation usw, ve rfiigt. Fiir den
raschen Ausbau der nicht- und teilstationiren Behandlungs- und Betreuungsdienste wurde das Kuratorium fir
psychosoziale Dienste, ein gemeinniitziger Fonds, geschaffen, in dessen Rahmen der Psychosoziale Dienst
(PSD) Anfang 1980 seine Titigkeit aufnahm. In jeder der acht ,,Psychosozialen Regionen* Wiens stehen eine
Psychosoziale Station, Heime bzw. Heimplitze sowie Werkstatten bzw. Werkstittenplitze zur Verfiigung. Das
breitgeficherte Angebot einer psychosozialen Station umfalit eine psychiatrische Ambulanz, eine Tagesklinik,
|3‘%\'t'|1]:\[|’]‘~[’||(' Sozialberatung und Hcr:lllm; bei seelischen Krisen, HL“-t'h:'.[.-‘l!'_U'.‘v r's und Bew |:r]"-1| er: 1[\IL
Familienberatung, Beratung bei Alkoholproblemen bzw. Alkoholkrankheit, Angehdrigenberatung, Beratung
und Unterstiitzung von Selbsthilfegruppen und schlieBlich Patientenklubs. Wenn so groBe psychische
Schwierigkeiten auftreten, daB der Betroffene nicht allein zu Hause leben kann, hat er die Moglichkeit, in cinem
[.]K'[zf ngs E\/\\. \\\JE'.I'IE'.L".I}'. “lll."l In einer |‘(_'-1'I.'L|T<.'|] \\'||]f]l\l(.'['[‘nL':‘n\l‘\L'h.lT{ ZU Wi Pi'l‘.:(.'”. l)!l_"‘(_' m R.I]\I'I'IS_'I'I li("‘ ]).\i)
geschattenen Heime bzw. W tlh:lgt meinschaften sollen entweder einen Krankenhausaufenthalt zur Ginze
vermeiden helfen oder Spitalspatienten durch entsprechende Nachbetreuung dahin fiihren, dal sie rasch entlassen
werden. Die Aufnahme in die Heime erfolgt iiber die Psychosozialen Stationen und Beratungsstellen. Der PSD in
Wien hat tiber 200 hautamtliche und rund 100 teilzeitbeschiftigte Mitarbeiter, die sich ziemlich | f

nde H"'-”TI“FL‘—"‘E‘P"” verteilen: A rzte, Psychologen, |\[.m}u'l1[\1".u_-_n'[w:"-- nen, Beschiaftigung ‘rapeuten,
Sozialarbeiter und Bewegungs- und Musiktherapeuten usw.

In 27 Einheiten stehen 310 Heimplitze zur Ver ng. Pro Jahr und Region werden zwischen 6.000 und 9.000
Klienten registriert, von denen zirka zchn Prozent Erstkontakte (Neuzuginge) sind. Im Jahre 1984 ergaben sich in
ganz Wien tiber 60.000 Kontakie, die tiber 6.000 Menschen betrafen. Da acht bis zehn Prozent aller Kontakte den
Charakter von Hausbesuchen haben, und zwar auf Grund von Krisensituationen, Gebrechlichkeit usw., wurden
allein tiber 5.000 Hausbesuche geleistet. Seit der PSD besteht, haben bereits iiber 15.000 Wienerinnen und Wiener,
also also jeder 100. Biirger der Stadt, die Einrichtungen in Anspruch genommen. In den ]._IlJL'!'Ii[,l'.)IL[N und
Wohnheimen sowie Wohngemeinschaften des PSD werden zahlreiche Menschen betreut, die 30 bis 35 Jahre ihres
[.ebens ununterbrochen in einem psychiatrischen Krankenhaus verbracht haben. Insgesamt war tiber ein Drittel

Bewohner der Heime des PSD linger als zehn Jahre in einem psychiatrischen Krankenhaus. Die meist
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en in Wien erfolgen im Zus: 1hang von Selbstmord | . Hunderte Menschen muliten bisher
]-ihr]:l('l'l ”:l{!:: CGINEr ersten f nrg J|"|'| ll”\]‘\t'il'll'lxl _-' Zur \\&| \[hlr 1L .‘; | as ])“Lin'uf "(h‘. |'\'| Al ]l’\\ I|||
ngseingewiesen werden. Durct F keit des Verbindungsdienstes des PSD an der E
Lfl['l“\'['l nun néun von /L'h[l |'.|[|\'\L'."l|:|_L’_‘_".l \('|'||]|l‘|l'i] W [ll(. I)]i' /..|‘|';| \;.:\'T \1!![: vom !j.“[) I:\I.'[{LL. en P.‘”L'H'L”
bet im Jahr zwische

Ende 1980 wurde zunichst p1-u|au\u~< ein Notdienst fiir die Stunden auBerhalb der Betri
ps) sozialen Stationen, also fir die Nachtstunden und Wochenend- bzw. ertage, in Bewrieb g
Nachdem man die F rgebnisse ausgewertet und die entsprechenden Voraussetzungen geschaffen hatte,
man den Sozialpsychiatrischen Notdienst. Ein Team von Psychiatern und anderen Therapeut
unter der Telefonnummer 31 84 19, 31 84 20 bzw. unter der Adresse 9, Fuchsthallergasse 18, fir all jene zur
\.L'lr.'.l‘._’l:”_‘_\'__ lgll_' .R.'.f u : |!|‘!r-l.' |\l‘! E"\\ (_‘}Il\l :"Il_"l] {‘/\'\ . "‘P/I.ll |“"'.l'}||.i'.T!‘§i ||{ n ]);" ‘l.‘l('!!'.t'” ?"lH'lIL':‘.. [)|\. ]“".L.::"‘\' '/1.‘.i
Stationen und der Notdienst gewihrleisten, dall notwendige sozialpsychiatrische Hilfe jederzeit, auch
Wochenenden und in der Nacht, so rasch wie n_;:’.uh angeboten wird. Es wird angestrebt, e Zs
Zwangseinweisungen in psychiatrische Krankenhduser mit Hilfe des Notdienstes weiter zu reduzieren. In diesem
Zusammenhang wird zur Zeit an einer Anderung des Bundesgesctzes iiber die Einweisung in psychiatrische
Anstalten gearbeitet.

Ein besonderes Problem bei der Rehabilitation psychisch Kranker stellt die Frage ihrer Berufstitigkeit dar. Die
berufliche Wiedereingliederung psychisch Kranker und Behinderter wirft nimlich Probleme auf, die bei der
Wiedereingliederung etwa von Korperbehinderten nicht im selben Ausma auchen. Dem sucl an durcl
eigene Einrichtunpgen fir die berufliche Rehabilitation Rechnung zu tragen. Im fi]m\‘.;ur 82 wurde das
,,Berufsrehabilitationszentrum Floridsdorf* der Wiener Geschiitzten Werkstitten-Ges.m.b.H. (WGW) mi
insgesamt 140 Rehabilitationsplitzen eroffnet, das seit 1983, in Zusammenarbeit mit der Abteilung, betrie
wird. Die WGW wurde als eigene Gesellschaft gemeinsam vom Kuratorium fiir Psychosoziale Dienste (90
Proze und der Wiener Handelskammer (10 Prozent) zum Betrieb dieses Zentrums rilndet. Dariiber hinaus
schuf man in Wien eine Reihe von L'_L'\L'l]LJ'./!L:'E Arbei dtzen fir psychisch Behinderte. Aber a
Psychiatrischen Krankenhaus selbst und beim PSD konnten ehema > psychisch behin e Pati
Arbeitsplitze erhalten.

Von besonderer Bedeutung fiir die Sozialarbeit der Stadt Wien ist das Referat Soziale Dienste, das ecine Reihe
von Aktivititen unterhilt. Die Sozialen Stiutzpunkte sind organisatorisch geschen die AuBlenstellen dieses

len Dienste notwendigen Koordinierungsarbeiten mit den

Referates. Sie leisten alle fiir den Einsatz der sozi:
Organisationen der freien Wohlfahrtspflege und veranlassen im Bedarfsfall Sofortmalinahmen. Besetzt sind sie mit
diplomiertem Krankenpflegepersonal und Kanzleibediensteten. lhnen stehen auBerdem Heimhelferinnen zur
Verfiigung, die fiir die Erstversorgung der Patienten und fiir .\nrm".h||lun zustandig sind. Sie 19 Diplomkranken
schwestern der Abteilung machten 24.531 Hausbesuche, um zu priifen, ob man die entsprechenden Personen mit
sozialen Diensten versorgen solle. Die Springerinnen der Stiitzpunkte leisteten 1984 bei 6.664 Personen insgesamt
24.134 Einsdtze im Rahmen der Erstversorgung

Im _l.]hrn' 1984 wurden 10.023 Antrige auf Heimhilfe bearbeitet, Zum Stichtag 31. Dezember 1984 w urden
10.650 Fille von 2.635 Heimbhelferinnen und 7 Diplomkrankenschwestern betreut. Insgesamt leistete man
3,068.696 Heimhilfestunden, die auch die Leistungen der Springerinnen in den Stiizpunkten einschlieBen.

ll'l'l R,l]][]]&n li&'r l'.ll]'.ll'IL' ['ll]ill“‘ !"L'[['&'l”l.'” ]U |"i[T]‘:|{"'I;|l‘:: : .. nen, ‘_IEK'T\\ :.I. e ] :'.' E b ] & g 7 | :E.’T]'.||\':'.
Notsituationen, und zwar im AuBmal} von 23.354 Stunden.

Ebenfalls eindrucksvoll ist die Bilanz des Reinigungsdienstes im Jahre 1984: Bei 8.990 Personen wur
34.794 Reinigungen, fiir die man 150.761 Arbeitsstunden aufwendete, durchgefithrt. Zusitzlich w urden grob
verwahrloste Wohnungen gereinigt, und zwar in 142 Fillen.

Der Besuchsdienst registrierte am 31. Dezember 1984 die Betreuung von 2.4(:(1 L'i]“.?i:l.l“(.'ﬂ, alten Menschen.
Insgesamt wurden im Jahre 1984 150.358 Besuche bei 4.264 Personen durchg

'JF'\]- lag die Anzahl der Einsitze, die vom Wisch l]\i |( ge dienst firdie ]‘LHLL”(" Haushalte geleistet wurc
monatlich im Durchschnitt bei 1.799. Insgesamt wurden 23.515 Fahrten durchgefiihrt. Bis zu einem Einkommen
von 4.952 § (Alleinstehende) und 7.306 S ( ["|'1(']\;|;H'L' ) sind die Zustellung und Abholung der Wische kostenlos. Die
Bezieher hoherer Einkommen zahlen je nach Einstufung im Sozialpal} einen Kostenbeitrag zwischen 20 und 35 S
pro Zustellung. Der Preis pro Kilogramm I\.rnd]\\--m'hr betrigt derzeit 20 bis 25 S.

Im Jahre 1984 wurden im Tagesdurchschnitt 4.113 Personen von der Aktion Essen auf Ridern betreut,
insgesamt lieferte man 1,298. ’r‘!\ Portionen aus. Im ersten Quartal 1984 betrug die Zahl der Essensbezicher im
Tagesdurchschnitt 4.144, im zweiten Quartal 4.104, im dritten Quartal 3.999 und stieg im vierten Quartal
tiberproportional auf 4.219 an. Davon bezogen 2.250 Personen Normalkost, 782 Diabetikerkost und 1.187
Sch »st. Die Styroporeinzelverpackungen, in denen das Essen ausgeliefert wird, sind zirka 30 x 30 cm grol3,
fassen vier Plastikbecher und enthalten auBerdem zwei Kithlpatronen, die die '!'L'm[n-r:nur des Essens nach der
Abkiithlung konstant halten und damit grolBtmogliche hygienische Sicherheit biet

Im Jahre 1984 wurden vom Reparaturdienstin 1.535 Haushalten einfache Repuratui- und lustandsetzungs
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arbeiten durchgefithrt. Die Kosten fiir die Inanspruchnahme des Reparaturdienstes richten sich nach der
l'.i‘.‘ml'\lT'uil\'.[ 1 513/'.::}|\:|J’|; ie nach Einkommenshéhe sind fiir eine Stunde bis zu 166 S zu bezahlen, wobel auch ein
Nulltarif existert.

Der Kontaktbesuchsdienst erfalt mit Ausnahme des 1. Bezirkes simtliche Wiener Bezirke. 74.287
Personen iiber 65 Jahre w urden besucht und iiber die Hilfen, die die Stadt Wien bietet, informiert. Der
Kontaktbesuchsdienst, unterstiitzt von den Sozialreferaten, den sozialen Stiitzpunkten, den Sozialarbeitern oder
vom Bezirksvorsteher, sierte fiir zirka zehn Prozent der besuchten Personen Hilfeleistungen und nahm auch
Anregungen entgeg Im Jahre 1984 fiihrten insgesamt 371 Personen diesen Kontaktbesuchsdienst durch.

In Zusammenarbeit mit dem Wiener Roten Kreuz wurden vom Sozialamt im Jahre 1984 27 Kra

kurse (,,Krankenpflege zu Hause*) du rt und von den Bediensteten des Sozialamtes organisatorisch
betreut. Von den 523 eingeladenen Teilnehmern absolvierten 336 den Kurs.

Die Pensionistenklubs waren wie im Vorjahr von Montag bis Freitag, aufler an Feiertagen, in der Zeit von
13 Uhr bis 18 Uhr geoffnet. Die durchschnittliche tigliche Besucherzahl betrug in der Zeit zwischen Jianner und
-\]1ri| 12.201, was bei 183 Pensionistenklubs einen Durchschnitt von 67 Besuchern pro Klub ergibt, und zwischen
Oktober und Dezember 12.704. In der | {crlmpcrmd(: erhohte sich auf Grund der etwas héheren Anzahl von Klubs
(185) der Durchschnitt pro Klub auf etwa 69. Wie im vergangenen Jahr wurden Filmvorfithrungen und Vortrige
vom ,,Wiener Volksbildungswerk™ und vom . Sozialwerk fiir dsterreichische Artisten* sowie Vortrige iber
Verkehrserzichung veranstaltet, die groBen Anklang fanden. Auch die in einig Pensionistenklubs von einer
Fachkraft oder Betreuerin betreuten Bastelgruppen waren weiterhin sehr pe ypulir. Wie in den vergan
bot man auch 1984 den Senioren eine tigliche kostenlose Kaffeejause mit Miirbgebick oder Mehlspeisen und,

geringes Entgelt, zweimal im Monat ein Mittagessen an. Das gesamte Klubpersonal wurde im Rahmen eines
Einfiihrungsvortrages vor B 1 der Klubperiode iiber die zu erwartenden Aufgaben informiert. Fir
Personal, das in der Klubperiode 1984/85 erstmals einen Klub fithrt, organisierte man im Oktober 1984 z sitzlich
eine Schulungsveranstaltung mit Vortrigen tiber grundsitzliche Probleme der Klubfiithrung und Altenbetreuung.

Zur leichteren Inanspruchnahme der sozialen Dienste wurde mit Wirksamkeit vom 1. Jinner 1980 der
Sozialpall geschaffen. Jeder Wiener, der Leistungen des Sozialamtes in Anspruch nimmt, kann diesen Pal}
erhalten. Allerdings muf3 anlaBlich der Ausstellung des Sozialpasses und bei einer Einkommensinderung, bedingt
etwa durch die Zuerkennung des Hilfelosenzuschusses, der Inhaber sein Einkommen nachweisen, da die
Richtsitze fiir die verschliisselte Einkommenseinstufung mit dem Valorisierungsfaktor der Sozialversicherung
erhdht werden. Bis zum 31. Dezember 1984 wurden insgesamt 94.947 Sozialpisse ausgestellt, darunter 55.262 des
Typus ,,P* und 4.947 des Typus WP 11, die beide unter anderem zur ermiBigten Bentitzung offentlicher
Verkehrsmittel berechtigten. AuBerdem trug man in 3.660 bereits ausgestellten Sozialpissen den Vermerk ,,P*
und in 1.635 Sozialpissen den Vermerk ,,P II* nach

Im Rahmen der Landaufenthaltsaktion wurden in der Zeit vom 2. Mai bis 26. September 1984 in 118
Turnussen 306 Dauersozialhilfebeziehern, 572 Pensionisten und 3.282 Pensionistenklubbesuchern, also insgesamt
4.160 Personen, in 12 verschiedenen Orten ein zweiwochiger Erholungsurlaub erméglicht. Darunter befanden
sich 361 Urlauber, die, da sie Schonkost essen mubBten, in der Pension ,,Huber** in Rastenfeld llr1!cr_'_{uh1':u'|1l
wurden.

Die Landaufenthaltsaktion fiir Behinderte konnte in der Zeit vom 6. bis 20. _Ilml 1984 39 Personen, die
alle an Berufscingliederungs- und Beschiftigungstherapickursen teilnahmen, in der Begleitung von sieben
Fachgehilfen und zwei Betreuern nach Altenberg an der Rax, Steiermark, auf Erholungsurlaub schicken.

Der Verband fiir Sozialtourismus (OGB) stellte dem Sozialamt der Stadt Wien auch 1984 in der Vor- und
Nachsaison Urlaubsplitze im Feriendorf Hafnersee und Maltschachersee in Kirnten zur Verfiigung. Insgesamt
167 Dauersozialhilfebezieher und Pensionistenklubbesucher konnten in der Zeit vom 31, Mirz bis 14, April
(Hafnersee) und vom 22. September bis 6. Oktober (Maltschachersee) einen schionen Urlaub verbringen.

Im Rahmen der Ausflugsaktion wurden in den Monaten April bis September fiir Dauersozialhilfebezicher
und Pensionistenklubbesucher je Bezirk bzw. Klub vier Ausfliige mit insgesamt 39 verschiedenen Ausflugszielen
veranstaltet. An den Ausfliigen fiir Dauersozialhilfebezicher, die keine Klubbesucher sind, nahmen insgesamt
2.226 Personen teil, an denen fiir Klubbesucher beteiligten sich 25.207 Personen. Dariiber hinaus machte man mit
Pfleglingen der stiidtischen Pflegeheime Baumgarten, Lainz, Liesing, St. Andri, Pulmologisches Zentrum und
Sozialmedizinisches Zentrum Ost Ausfliige, an denen in der Zeit von April bis September 1984 3.331 Pfleglinge
teilnahmen. SchlieBlich beteiligten sich 230 Teilnehmer der Berufseingliederungs- und Beschiftigungstherapie-
kurse an vier Ausfligen.

Die Aktion ,,Fahrt ins Griine** wurde auch in diesem Jahr fiir alle dlteren Mitbiirger der griinflichenarmen
Bezirke 1, 4 und 5 bis 9 in den Monaten Juli und August von Montag bis Freitag, ausgenommen Feiertag, in der
Zeit von 13.30 bis 18.00 Uhr durchgefiihrt. Auflugsziele waren Wienerhirte, Dopplerhiitte, Wiirnitz, Hintersdorf,
Heiligenkreuz, Laxenburg, Altlengbach, St. Christophen, Einod, Konigstetten, Bisamberg, WIG-Oberlaa,

Kahlenberg, Au am Kraking, Eichgraben, Baden, Matzen und Unterkirchenbach. An diesen Fahrten nahmen

tiglich rund 626 Personen, insgesamt 27.563 Personen, teil.




Vom 19. bis 23. September 1984 wurde zum zehnten Mal vom Sozialamt der Stadt Wien eine Seniorenwoche
in der Wiener Stadthalle veranstaltet, die von 60.400 Besuchern frequentiert wurde.

Die AbschluBfeier im Rahmen der Landaufe iltsaktion 1984 und die Eroffnungsfeier der Betric bsperiode
1984/85 der Pensionistenklubs fanden gemeinsam an fiinf Tagen im Oktober und an vier Tagen im November
1984 im Wiener Volkstheater statt. Der Einladung des Biirgermeisters Dr. Helmur Zilk und des Amtsfiihrenden
Stadtrates, Univ.-Prof. Dr. Alois Stacher, folgten rund 7.630 Personen, die sich das Lustspiel ,,Das Konzert* von
Hermann Bahr ansahen.

Am 7., 8. und 10. Mai 1984 fanden im Restaurant am Kahlenberg fiir 546 Miitter, die iber 60 Jahre sind und eine
Dauersozialhilfe bezichen, Mitterchrungen statt. Im Rahmen einer festlichen Jause, an der das Orchester der
E-Werksbediensteten und namhafte Wiener Kiinstler mitwirkten, erhielten die anwesenden Damen Geschenke,
und zwar eine |5r.1t]':!-.'.||‘.u' sowie das traditionelle Schokoladenherz mit Konfekt. In den Sozialreferaten wurden die
Muttertagsgeschenke auch an jene 1,348 Mitter verteilt, die aus gesundheitlichen Griinden an der Feier nic
teilnehmen konnten.

Im Rahmen der Weihnachtspaketaktion wurden an 7.208 Erwachsene und 1.292 Kinder 8.500
Lebensmittelpakete verteilt, von denen 8.317 Normalkost und 183 Diabetikerkost enthielten.

Im Jahre 1984 verzeichnete der Soziale Notruf der Stadt W , der unter der Rufnummer 63 77 77 zu
cerreichen ist, eine Frequenzsteigerung von 14,5 Prozent; das sind um 2.218 Fillle mehr als 1983. Die Gesamtzahl der
Anrufe betrug 17.504, wovon auf Wochenenden und Feiertage 3.067 entfielen. Insgesamt wurden 18.586
Telefongespriche gefiihrt. In 5.246 Fillen lag der inhaltliche Schw erpunkt in der Information lber bzw.
Vermittlung von sozialen Diensten, und 3.032 Anrufe bezogen sich auf wirtschaftliche Probleme. Wihrend des
gesamten _|,13‘.I'L'« war die alte Notruf-Nummer 63 11 77 mit einem automatischen Anrufbeantworter geki u|![\{_‘|1. 3)
Prozent der Anrufer wihlten trotz intensiver Offentlichkeitsarbeit noch die alte Telefonnummer. In Zusammenar
beit mit dem Wiener Roten Kreuz wurden insgesamt 27 Kurse ,,Krankenpflege zu Hause* durchgefiihrt, die von
336 Personen besucht wurden. Organisatorisch betreut wurden sie von den Bediensteten des Sozial-Notrufes, der
auch als telefonische Anlaufstelle diente. Ab Juli 1984 wurden unter der alten Notrufnummer 63 11 77 fiir Bezieher
des ,,Essens auf Ridern* eine telefonische Didtberatung durch eine diplomierte Diitassistentin angeboten, und
zwar jeweils am Dienstag und Donnerst von 15.30 bis 19.00 Uhr. Ab Oktober 1984 wurde nur noch am
Donnerstag Auskunft erteilt, Diese Didtberatung wurde in 90 Fillen in Anspruch genommen.

Zu den Agenden der mittelbaren Bundesverwaltu ng gehort zunichst einmal die € }P:" rfiirsorge, in
deren Bereich sich durch das Bundesgesetz vom 10, April 1984, BGBI. Nr. 212/1984, Anderur ren ergeben haben:
Die mit dem Bundesgesetz vom 21. Oktober 1983, BGBIL. Nr. 543, als Abgeln ‘ntfall der
Wohnungsbeihilfe um 30 S erhéhten Rentensitze wurden in den Gesetzestext aufgenommen, der Mindestbeitrag
der Beihilfen wurde erhdht, die Anpassungsvorschriften berichtigt und der Rechtsschutz bei Hirteausgleichen
verbessert. Auf Grund der angehobenen Rentenleistungen muBiten vom 1. Jinner bis 31, Dezember 1984 fiir
Grund- und Unterhaltsrentenbezicher 1.352 Renteninderungsbescheide erlassen und 800 Rentenkontrollen
durchgefiihrt werden. Im selben Zeitraum wurden insgesamt 180 Rentenantrige, darunter 20 Verschlimmerur

g das sind Antrige von ( Jlu'k-rl't'n[s-:l|n_'zu'|1crl'| auf Erhohung des Minderungsgrades der Erwerbsfihig
keit auf Grund eines verschlimmerten Gesundheitszustandes , einge bracht. 160 Rentenantrige konnten positiv
erledigt werden, 41 Antrige wurden abgewiesen. Weiters wurden 76 Neuantrige auf Zuerkennung von
Entschidigungen und 60 Antrige auf Anerkennung von Anspruchsberechtigungen ( Amtsbescheinigung und
Opferausweis) eingebracht. 26 Antrige wurden positiv erledigt, 34 Antrige bescheidmiBig abgewiesen. Fiir
Entschidigungen mufiten im Jahre 1984 insgesamt 65 Erledigungen durchgefithrt werden, Die Gesamtzahl der
Amtsbescheinigungen betrug 12.544, die der Opferausweise 17.847.

Die 19. und 32. Novelle zum Allgemeinen Sozialversicherungsgesetz (ASVG), die sich auf die Ausstellung emner
Bescheinigung gemil § 506 ASVG beziehen, becinflussen nach wie vor die Titigkeit des Opferfiirsorgereferates
wesentlich, da dadurch einem grofien Teil des durch die NS-Behérden zu Schaden gekommenen Personenkreises

die begiinstigte Erweiterung von Anspriichen und Anwartschaften bei der Stellu von Pensionsantriig

111|'1||_:|i£'h ;_[t'm:u'!ll wurde. Das ( }PEIL"I'T.U[’.H(H' ereferat hat die \Uf}[;lht', die \rlh]n'fu'hl' der in Wien und im Ausland

lebenden Personen zu prifen, gegebenenfalls zu bestitigen oder, im Falle einer Ablehnung, auf Verlangen des
Antragstellers bescheidmilBig abzuweisen. Im Jahre 1984 wurden 205 positive und 15 negative Bescheinigungen
ausgestellt. Bei der Betreuung der ( ]'[ﬂ.&_'l'rl'lll'_“l!T’_{_[L'['L'{'llt'ﬂl\r/Il']]('r sind duflerst schwierige Verfahren notwe ndig, um
die durch Haft bzw. Verfolgung bedingten Gesundheitsschiden zu iiberpriifen. Weitere umfangreiche Verfahren
entstchen durch die Antrige auf l’ﬂq{l:- und Hilflosenzulage, Didtzulage sowie auf Anerkennung als

Hinterbliebene, wenn Haftleiden als Todesursache des (th'rr- vorliegen. Alle diese Antrige miissen arztliche
Sachverstindigen zur Erstellung fachirztlicher Gutachten und der Magistratsabteilung 15 — Gesundheitsamt

zur Erstellung des Endgutachtens vorgelegt werden, und die abgegenen Gutachten sind auf Grund der
gesetzlichen Bestimmungen zu Giberpriifen. Weiters wurden von 107 Antrigen auf Heilfiirsorge bzw. erweiterte
Heilfirsorge 93 erledigt und von 118 Antrigen auf Ge wihrung von Sterbegeld 112 einer Erledigung zugefiihrt.

Gemil § 32 des Kriegsopferversorgungsgesetzes (orthopidische Versorgung) wurden 12 Antrige eingebracht
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und 18 bescheidmiBige Erledigungen durchgefiihrt, wobei sich die hohere Zahl der erledigten Antrage daraus

ibt, daBl manche Antrige aus dem Jahre 1983, aber auch 1982, erst 1984 erledigt werden konnten. Einmal
Aushilfen von jeweils 400 S wurden an 330 Personen ausbezahlt, also insgesamt 132.000 8. Im Jahre 1984 w urden
1.296 Vorsprachen im Opferfiirsorgereferat verzeichner sowie 6.893 Zwischenerledigungen und 1.133 Erhebun
gen durchgefiihrt. Schliellich iberpriifte man fiir Forschungszw ecke des Dokumentationsarchives im Jahre 1984
2,886 ( Ji‘lr'ul'iu rSOTE eakten.

Die Wirtschaftliche TuberkulosehilfeumfaBt weiterhin die Bereiche ,,Ubernahme von Behandlu
sten” und ,,Gewihrung von Wirtschaftshilfe”. Zur Wirtschaftshilfe gehoren regelmiBlige Geldbeihilfen zur
Sicherstellung des Lebensunterhaltes des Unterstiitzten und seiner Familie, ferner einmalige € seldbeihilfen und die
Ubernahme von Sonderausgaben im Falle einer Erkrankung, um zu verhinder B die Existenz des Betroffenen
j,jt'f,'ihrdt". wird, oder aus \L‘L:d.']u'ni'._\ rienischen Griinden. Falls weder ein Triger der Versicherung oder

inkenfiirsorgeanstalt noch der Bund aus dem Titel der Heeresversorg , Kriegsopferversorgung, Opferfiir

ge noch eine private Krankenversicherung fiir die Behandlungskosten aufzukommen hat, werden diese von der
Wirtschaftshilfe iibernommen. Die periodische Erhohung der Richtsitze nach dem ASVG zieht jeweils die
Erhéhung der Richtsitze fiir die Gewihrung der regelmiligen Geldbeihilfe nach sich, deren Neubemessung in
einem Bescheid niedergelegt wird. In Anlehnur n die Entscheidungspraxis des Bundesministeriums fiir
Gesundheit und Umweltschutz werden seit 1984 Wirtschaftshilfeleistungen fiir drei Monate iiber den Zeitpunkt
der Stabilisierung der tuberkulosen Erkrankung hinaus gewihrt. Uberdies erhalten nunmehr auch die
tuberkulosekranken Hiftlinge der Heilstitte Wilhelmshéhe ein Taschengeld. Diese beiden MaBnahmen haben
dazu gefiihrt, daB trotz eines leichten Riickganges der Anzahl der Unterstiitzungsfille sich der finanzielle Aufw and
erhiht hat.

Aus dem Zinsertrag des Vermogens der von der Abteilung verwalteten Stiftungen wurden im Jahre 1984
2.730.478 S verwendet, und zwar 4.925 $ fiir Legate im Sinne von Stiftbriefen, 750.000 § fiir die MA 11
Jugendamt—, 667.553 S fur die MA 12 Sozialamt und 1,308.000 S fir die MA 17 Anstaltenamt. Aus dem
Stiftungsvermégen wendete die Adam Stiftung fiir eine Schuldscheinbeglaubigung 570 S auf, die C. M. Frank
Stiftung fiir verschiedene Kosten 2,476.411 S, die Hofbauer Stiftung fiir die Instandsetzung des Mausoleums
149.940 S, die Kammerer Stiftung fiir Honorarkosten 671 S, die Menger Stiftung fiir eine Wasseruntersuchung
sowie fiir Gas- und Stromkosten 4.144 S. Fiir stiftungseigene Aufwendungen wurden Wertpapiere im
Nominalwert von 992.000 S getilgt. Die Sparbucheinlagen belicfen sich auf 13,215.000 S, fiir den Ankauf von
Wertpapieren wurden 10,711.000 S aufgew endet. AuBerdem wurde vom unbeweglichen Vermagen der Rosina
Kammerer'schen Armenstiftung ein Teil einer Liegenschaft im AusmaB von 318 m? verkauft.

Im Jahre 1984 wurden zwei weitere Pensionistenheime des Kuratoriums Wiener Pensionistenheime

estellt, und zwar ,, Jedlersdorf* in 21, Jedlersdorfer Stralie 98, mit 264 Plitzen in Appartements und 28

Plitzen in der Abteilung fiir besondere Betreuung, das am 29. Juni eroffnet wurde, und ,,Mariahilf** in 6,

juaiplatz 5, mit 240 Plitzen in Appartements und 29 Plitze in der Abteilung flir besondere Betreuung, das am
26. September erdffnet wurde. Aullerdem libernahm Anfang Oktober 1984 das Kuratorium die Betriebsfiithru

der neuen Einrichtung ,,Wohnheim Ost* im Sozialmedizinischen Zentrum Ost, deren Wohnbereich neben

Gemeinschaftsriumen 100 Plitze in Garconnieren aufweist. Am 31, Dezember 1984 verfiigten die Pensionistenhei
me des Kuratoriums iiber insgesamt 5.633 Wohn- und Betreuungsplitze, und zwar iiber 5.044 Plitze in
Heimappartements und 589 in den Abteilungen fiir besondere Betreuung. Dazu kamen noch 15 Plitze in dem nicht
dem Kratorium gehdérenden Wohnheim ,,Weidling™ sowie Einweisungsplitze im Wohnheim Fortuna®, in dem
1984 12 Personen untergebracht wurden.

Im Jahre 1984 konnten 1.246 Personen in die Pensionistenheime des Kuratoriums aufgenommen werden.
Diesen Aufnahmen standen 5.751 neue Vormerkungen ge; ber. Die Zahl der Bewerber fiir einen Platz im
Pensionistenheim betrug am 31. Dezember 1984 43.293. Insgesamt 15.906 Personen wollten noch zuwarten, so dal}
27.387 Vormerkungen verbleiben. Erfahrungsgemill wird der Wunsch, mit dem Bezug noch warten zu wollen,
iedoch erst dann bekanntgegeben, wenn die Méglichkeit besteht, einen Heimplatz zu bekommen.

Das Kuratorium setzte seine Bautitigkeit auch im Jahre 1984 in unverindertem Umfang fort.

Fertiggestellt wurden die Pensionistenheime ,,Mariahilf** im 6. Bezirk (240 W ohnheimbetten und 29 Betten
der Bettenstation), ,, Jedlersdorf™ im 21, Bezirk (264/28), die am 2. April bzw. 16. Jinner bezogen wurden, sowie
der Saalumbau im Pensionistenheim ,,Laaerberg® im 10. Bezirk, und zwar am 3. Dezember 1984. Die laufenden
Bauarbeiten fiir die Errichtung der folgenden sechs Pensionistenheime erfolgten bisher rermingemal. Davon
werden die Pensionistenheime ,,Gustav Klimt* im 14. Bezirk (287/41) und ,,Wieden* im 4. Bezirk (254/33) am 4.
Mirz bzw. am 1. Juli 1985 bezichbar sein. ,, Trazerberg® im 13. Bezirk (272/30), die Heime in 23, Breitenfurter
StraBe (336/30), und in 15, Oelweingasse, (258/28), sowie die Zubauten des Heimes ,,Maria Jacobi* im 3. Bezirk
(96/29) werden voraussichtlich Anfang 1986 bzw. Mitte 1987 fertiggestellt, die beiden letztgenannten
voraussichtlich Ende 1986. Mit dem Bau der Pensionistenheime in 7, Schottenfeldgasse (258/ 32), und in 10,
Neilreichgasse/ Wienerberggriinde (293/36), wurde am 17. Dezember 1984 begonnen, aber wegen der
ungiinstigen Witterung konnte keine echte Arbeitsleistung erzielt werden.
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AuBerdem laufen die Vorbereitungen fiir den Bau von insgesamt sieben Pensionistenheimen. Mit einem
Baubeginn im Jahre 1985 wird gerechnet bei den Umbauarbeiten des Pensionistenheimes Wiedner Bund (ca.
14/42) sowie bei der Errichtung des Heimes im 16. Bezirk, Ottakringer StraBe (ca. 100/38) — der Baurechtsvertrag
wurde am 16. Mirz 1984 unterzeichnet und der Flichenwidmungs- und Bebauungsplan wird Mitte 1985 vorliegen

und des Heimes in 20, Brigittaplatz . 290/32), bei dessen Pl: wng, wie im Falle des Heimes in 10,

eilreichgasse/ Wienerberggriinde, cine Stahlskelettbauweise (6 D) beriicksichtigt wurde. Bautriger der beiden
erstgenannten Heime ist die ,,Gesiba* und der des Heimes im 20. Bezirk die Wi hnbaugesel 2
Fiir die restlichen vier Heime ist ein Baubeginn im Jahre 1986 oder danach vorgesehen.

Die Pensionskosten wurden ab 1. Jinner 1984 mit 7.800 S fiir Einzelpersonen und 14.010 S fiir Ehepaare
Lebensgemeinschaften festgesetzt. Aus der von der Stadt Wien ibernommenen Ausfallshafrung wurden laut
Stichtagerhebung vom 31. Dezember 1984 fiir 1.910 Einzelpersonen und fiir 233 Ehepaare bzw. Lebensgemein
schaften, die nicht in der Lage waren, die vollen Pensionskosten zu bezahlen, Zuschiisse geleistet. Dies betraf 43
Prozent der Pensionisten, die in Einzelappartements lebten, 50,5 Prozent, die in Doppelappartements lebten,
weiters die Hilfte der Pensionisten in Pflegewohnungen und schlieBlich 67,5 Prozent der dauernd pflegebediirfii
gen Pensionisten in der Betreuungsstation.

1

Die Pensionistenklubs in den Pensionistenheimen wurden nicht nur von den Heimbewohnern, sondern auch

von den Pensionisten aus der Umgebung besucht. Im Klubzeitraum Janner bis April 1984 bzw. von Oktober

bis Ende Dezember 1984 wurden insgesamt 613.754 Besucher, und zwar 533.494 Heimbewohner und 80.260

Pensionisten, die von auswirts kamen, registriert. Im Durchschnitt nahmen pro Nachmittag tiglich etwa 4.500
Personen teil.

Die Endabrechnung fiir die Pensionistenheime in 17, Alszeile, und in 18, An der Tiirkenschanze, wurde von
der Gesiba vorgelegt, der Finanzierungsplan von der MA 50 Allgemeine und rechtliche Angelegenheiten des
Wohnungswesens sowie der Wohnbauforderung und der Wohnungsverbesserung iberpriift und akzeptiert.
Die Gesamtkosten fiir den Bau des Heimes im 17. Bezirk beliefen sich auf 167,465.563 S, dies enspricht 593.849 §
pro Bett, und die reinen Baukosten auf 159,121,433 S, also 8.664 S pro m2 Nutzfliche. Das Darlehen der Stadt Wien
betrug 15 Millionen Schilling. Fiir das Heim im 18. Bezirk betrugen die Gesamtkosten 194,615,424 §, also
531.736 § pro Bett, und die Baukosten 184,832,749 S_ also 8.297 § pro m? Nutzfliche. In diesem Fall machte das
Darlehen der Stadt Wien nicht weniger als 21 Millionen Schi

Auch im Jahre 1984 wurden zahlreiche Verinderungs- und Reparaturarbeiten in den schon
bestehenden Heimen durchgefiihrt. Fiir diese Heime und auch fiir alle Neubauten wurde die Energieverwertungs-
agentur als Konsulent herangezogen, um eine Optimierung auf dem Gebiet der Bauphysik und der Haustechnik zu
erreichen. Die Eignungsfeststellungen und Kollaudierungen der groBen Sile gemil dem Wiener Veranstaltungs
gesetz durch die MA 35— Allgemeine baubehérdliche Angelegenheiten — wurden bis auf das Heim ,,Rosenberg®

abgeschlossen.

Sanititsrechtsangelegenheiten und Sozialversicherung

Im Bereich der Sanititsrechtsangelegenheiten kam es auf legistischem Gebiet zu zahlreichen Anderun-
gen:

Das Gesetz, betreffend die Regelung des Apothekenwesens, RGBL.Nr.5/1907, stammt aus dem Jahre 1906. Das
System dieses Gesetzes, nimlich die Versorgung der Bevolkerung durch offentliche Apotheken drztliche
Hausapotheken Anstaltsapotheken, hat sich bewihrt und soll beibehalten werden. Nach fast 80 Jahren sind
jedoch eine grundlegende Uberpriifung und Anpassung des Gesetzes an die geinderten gesellschaftlichen
Verhiltnisse bzw. sachlichen Erfordernisse notwendig geworden. Der Grundsatz, daB als Arzneimittelabgabestel-
len auch auf dem Lande primir die 6ffentlichen Apotheken bestimmt sind, bleibt aufrechr. Subsidiir
sollen wie bisher drztliche Hausapotheken dort eine bequemere Arzneimittelversorgung erméglichen, wo
eine offentliche Apotheke anf Grund ihrer Entfernung schwer erreichbar ist.

Die Schwerpunkte der Apothekengesetznovelle 1984, BGBLNr.502, waren folgende:

Verbesserung der Arzneimittelvers rgung durch Erleichterung der Neugriindung bzw. Verlegung éffentli
cher Apotheken und Filialapotheken sowie Erméglichung eines Arzneimittelzustelldienstes durch 6ffentliche
Apotheken (an Stelle der bestehenden, zum Teil unbefriedigenden Rezeptsammelstellen);

Verbesserung und Beschleunigung der Verwaltungsverfahren bei Apothekenneugriindungen durch Objekti
vierung der Feststellung der Existenzgefihrdung durch Heranzichung statistischer Grundlagen und
Erméglichung der Uberpriifung der Bedarfsfrage durch die 2. Instanz;

Stirkung der Stellung des Konzessionirs einer Apotheke durch Ve rpflichtung zu einer verstirkten
wirtschaftlichen Beteiligung am Apothekenunternehmen, das in der Rechtsform einer Personengesellschaft
gefithrt wird, womit die Beseitigung betriebsfremder Einfliisse erreicht werden soll;

Erméglichung eines Fortbetriebsrechtes einer Apotheke auch fiir Witwer (bisher nur fiir Witwe

Schaffung einer gesetzlichen Grundlage fiir behordliche Sofortmafinahmen gegen Apothekenleiter bei Verlust
der VerliBlichkei,




gung nicht mehr zeitgemiBer Bestimmungen durch schrittweise Uberfithrung der Realapotheken in
konzessionierte Apotheken und zeitliche Begrenzung des Witwenfortbetriebsrechtes;
Schaffung einer gesetzlichen Grundlage fir Ausbildung und Titigkeit des Apothekenhilfepersonals;
Austrifizierung der Bestimmungen iber die Verpachtung 6ffentlicher Apotheken;
Anpassung der seit tiber 30 Jahren unverinde rebliecbenen Stratbestimmungen;

Regelung der Errichtung drztlicher H;i.'_-&.iz\rathu: en durch re und eindeutige Bestimmung

Das Arztegesetz, BGBI.Nr.92/1949, war durch 15 Novellen uniibersichtlich geworden. Durch die Kundma-

chung des Bundeskanzlers und des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 14. September 1984
erfolgte die Wiederverlautbarung im Bundesgesetz, BGBIL.Nr.373/1984.

Mit Verordnung des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 3. Janner 1984, BGBI.
Nr. 33/1984, wurde der fiir den Bereich des Allgemeinen Sozialversicl gsrechtes festgesetzte Anpassungsfak
tor fiir den Bereich des Impfschadengesetzes fiir das Kalenderjahr 1984 festgesetzt

Durch das Arzneimittelgesetz wird erstmalig die Berufsgruppe der Pharmareferenten gesetzlich definiert. Es
handelt sich dabei um Personen, die Arzte, Tierirzte, Dentisten, Apotheker oder Drogisten aufsuchen, um diese
iiber Arzneimittel fachlich zu informieren. Die §§ 72 bis 74 des Arzneimittelgesetzes beinhalten Normen iiber
Qualifikation und Pflichten der Pharmareferenten. Das Erfordernis einer entsprechenden Berufsvorbildung
sicherstellen, dall der Pharmareferent fachlich hochwertige Informationen iiber Arzneimittel zu geben in de
ist. Siecht man von der {.'|n-rlu_,ul_-_[kn:]_(('|tln_urn fur bereits tatige ,Pharmaberater® ab, ist statt der vom Gesetz als
ausreichend erachtenden Qualifikation durch Abschlufl eines Universititsstudiums bestimmter Sudienrichtungen
als Berufsvoraussetzung auch die Ablegung einer Prifung vor einer beim Bundesministerium fiir Gesundheit und
Umweltschutz einzurichtenden Kommission vorgesehen. Das sind die wesentlichen Grundsitze der Verordnung
des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 9. Miarz 1984, BGBLNr.130/1984, dber die
Pharmarefe rg':'.rL'npr['Jt-\.l.'l;_',.

Mit Verordnung des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 9. Mirz 1984, BGBL
Nr. 131/1984, iiber die arbeitsmedizinische Ausbildung von Arzten wurden nihere Bestimmungen, insbesondere
iiber Inhalt und Umfang der theoretischen und praktischen Ausbildung, erlassen. Nach § 22 b Abs. 2 des
Arbeitnehmerschutzgesetzes, BGBI.Nr.234/1972, in der Fassung des Bundesgesetzes, BGBL.Nr.544/1982, diirfen
fiir die betriebsirztliche Betreuung nur solche Arzte herangezogen werden, die zur selbstindigen Ausiibung des
drztlichen Berufes im Sinne der Bestimmungen des Arztegesetzes berechtigt sind und das fiir diese Titigkeit
notwendige Wissen auf dem Gebiet der Arbeitsmedizin sowie Kenntnisse iiber die maB3geblichen Arbeitnehmer
schutzvorschriften nachweisen. Als Nachweis hieriiber gilt die Bestitigung, dafi sich der Arzt einer vom
Bundesminister fiir Gesundheit und Umweltschutz anerkannten Ausbildung unterzogen hat. Im Rahmen einer am
14. Dezember 1983 vom Nationalrat beschlossenen Novelle zum Arztegesetz, BGBL. Nr. 660/1983, sind die
Rechtsgrundlagen fiir diese Ausbildung von Betriebsirzten enthalten.

Mit Verordnung des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 16. Mai 1984, BGBL
Nr. 202/1984, wurde die Suchtgiftverordnung 1979 abgeindert. Die Anderung besteht darin, daB die Ausfolgung
der Formblitter fiir das Suchtgiftrezept an Arzte und Tierdrzte nur nach der Feststellung ihrer Identitit erfolg
darf, wobei die fiir die Ausgabe dieser Formblitter zustindige Behorde die ortlich zustindige Bezirksverwaltungs
behérde des Berufssitzes des Arztes oder die Krankenanstalt bzw. der Sitz der Krankenanstalt ist und verschiedene
Stoffe in die Suchtgiftverordnung cinbezogen wurden.

Ein erworbenes Immunmangelsyndrom, das beispielsweise im Anschluf an schwere Infektionen oder als Folge
von immunsuppressiver Behandlung auftritt, ist seit langem bekannt. Seit einigen Jahren jedoch wurden in den
USA und spiter auch in Europa Patienten mit einem erworbenen Immunmangelsyndrom beobachtet, die meist
bestimmten Risikogruppen angehoren und bei denen keine nachweisbaren Ursachen fiir diese Erscheinung
gefunden werden konnten. Dieses Syndrom wurde in der Folge als AIDS (= Aquired Immune Deficiency
Syndrome) bezeichnet. Die Beobachtung, dafl auch Personen, die hiufig Bluttransfusionen oder bestimmte
Blutfaktoren benotigen, erkrankten und die Tatsache, daf3 bei den nachfolgenden Erhebungen unter den Spendern
Trager von AIDS nachgewiesen wurden, lieBen darauf schlieBen, dali dem AIDS ein infektitses Agens zugrunde
liegt. Es wurde daher mit Verordnung des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 17. Mai 1984,
BGBI.Nt.220/1984, mit der die Pi.i‘\T]};i[']l]g'rt'.\!: Verordnung geindert wurde, bestimmt, dal3 S[u'mlt'r von der
Spende dauernd auszuschlieBen sind, wenn Hinweise aus der Anamnese oder der klinischen Untersuchung
vorliegen, die den Verdacht auf ein AIDS nahelegen.

Die Verordnung, BGBIL.Nr.12/1983, iber die Zulassung von pharmakologisch wirksamen Stoffen fiir
kosmetische Mittel umfaBBte lediglich zwolf Wirkstoffgruppen. Es wurden zahlreiche Stoffe in den zwolf
Wirkstoffgruppen in kosmetischen Mitteln verwendet, die durch die vorhin zitierte Verordnung nicht zugelassen
sind. Nach Priifung wurden in der Verordnung des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 10.
August 1984, BGBI.Nr.337/1984, neue Stoffe zugelassen und vier neue W irk::n\f'l:'lurl:['\prn geregelt.

Die Kennzeichnung (Signatur) von Arzneispezialititen trigt neben der Gebrauchs- und Fachinformation




wesentlich zur Arzneimittelsicherheit bei. Gemifl § 7 Arzneimittelgesetz, BGBLNr.185/1983, darf eine
zulassur 11[]3\']\.“;_& Arznel :u'/l.t||[;& nur in Verkehr e bracht werden, wenn sowohl Innenbehiltnis als auch
Aullenverpackung entsprechend gekennzeichnet sind. Die Kennzeichnung wird jeweils im Rahmen der Zulassung
der Arzneispezialitit genchmigt und darf nur in dieser (genehmigten) Fassung verwendet werden. Bereits das
Arzneimittelgesetz selbst enthilt Bestimmungen dariiber, welche Ar die Kennzeichnung edem Fal
aufweisen mull und welche Daten je nach Besonderheit der \r/;ln'|-]n-/|.‘f|t.'i1 bedingt erforderlich sind. Durch die
Verordnung des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 15. Oktober 1984, BGBI.Nr.402/1984,
werden diese Bestimmungen niher ausgefiihrt, wobei Inhalt, Art, Form, Grolle, Besc fenheit und Ort der
Anbringung dieser Angaben genau geregelt sin

Mit Verordnung des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 15. Oktober 1984,
BGBI.Nr.403/1984, erfolgten nihere Bestims en liber die Fachinformation und Gebrauchsinformation fiir
Arzneispezialititen. Um eine groBimogliche Arzneimittelsicherheit zu gewihrleisten, ist die fortlaufende
qualitativ hochwertige Information aller Anwender und Verbraucher — das sind insbesondere der verschreibende
Arzt oder Tierarzt und der behandelte bzw. sich selbst behandelnde Patient sowie beratenden Apotheker von

tiberragender Bedeutung. Die 'l'l'rn:ll:rlj-,f der bisherigen Form des HLl]s:lcku"LrL'\ in eine fachorientierte,

verdffentlichte Information und eine der Handelspackung beiliegende, allgemein verstindliche Gebrauchsinfor

mation soll diesem Erfordernis Rechnung tragen. : rauchsinformation durch

Abbau der sprachlichen Probleme (lateinische Fachsprache) und durch Verwendung von fiir den Laien

verstindlichen Formulierungen eine beim Patienten erforderliche Verbesserung der Aufklirung und Akzeptanz

lererseits kénnen in der Fachinformation detaillierte medizinische Angaben tiber den Nutzen

erreicht werden. Ar
und das Risiko der Anwendung einer Arzneispezialitit mit allen Anforderungen an die Uberwachung in die
allgemein tbliche Fachsprache aufgenommen werden, ohne den Patienten in unnétiger Weise zu verunsichern.

Mit Verordnung des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 15. Oktober 1984, BGBI.
Nr. 404/1984, wurden Ubergangsbestimmungen hinsichtlich des Verfalldatums von Arzneispezialititen erlassen.

Die Verordnung des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 15. Oktober 1984, BGBI.
Nr. 405/1984, hat nach § 70 Abs. 2 des Arzneimittelgesetzes, BGBLNr.185/1983, nihere Bestimmun iber die
wissenschaftliche Berufsvorbildung und praktische Ausbildung des Leiters eines Kontrollabors fiir die Betriebe

der Hersteller von Arzneimittel, I)L'l'}‘\_\'ﬂt'li]'t'\ Arzneimittel-GroBhindler, Arzneimittel \i\|i:__[:'|\i']}|;[|1|||‘1 und

§ 27 des Arzneimittelgesetzes, BGBI.Nr.432/1984, hat das Bundesministerium fiir Gesundheit und
schutz ein Arzneispezialititenregister zu fithren. Mit Verordnung des Bundesministers vom 31. Oktober
1984, BGBLNr.432/1984, wurde in Ausfihrung dieser Besti nmungen Niheres lber die Fihrung des
-\|'/nc'1\pc7i:tl|1.IH'mL sters, Art und Umfar g der Eintragungen und iiber die Art der Veroffentlichung erlassen.

Dic \u'-‘n'd.‘llin\z; des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 12. November 1984,
BGBIL.Nr.446/1984, mit der die Arzteckammer-Wahlordnung geindert wurde, hat eine Vereinfachung bei der
Durchfithrung von Wahlen in die Arztekammern und die Klarstellung einzelner Bestimmungen zum Gegenstand.
Diese Anderungen griinden sich auf die gewonnenen Erfahrungen der Wahlkommissare, Wahlkommissionen und
der Arztekammern bei den bisher durchgefithrten Wahlen fiir die Arztekammern.

Mit Verordnung des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 28. November 1984,
BGBILNr.516/1984, wurde die Dentistenkammer-Wahlordnung 1984 erlassen. Die Notwendigkeit einer Neurege

der Durchfiihrung der Wahlen in die Osterreichische Dentistenkammer war durch mehrere Umstinde
gegeben. Einerseits war Anderungen des Dentistengesetzes, die seit dem Inkrafttreten der Dentistenkammer-
Wahlordnung aus dem Jahre 1950 erfolgt sind, Rechnung zu tragen (so sieht z. B, § 28 Abs. 2 des Dentistengesetzes
in der Fassung des BGBL.Nr.112/1971 vor, 3 Wi alle zur selbstindigen Berufsz stibung berechtigten
Dentisten in dem Bundesland sind, in dem sie ihre Genechmigung zur Nie lerlassung als Dentist haben, wihrend § 9
der Dentistenkammer-Wahlordnung aus dem Jahre 1950 den ordentlichen Wohnsitz als fiir die Zugehérigkeit zu
einem bestimmten Wahlkreis entscheidend erklirt hat), dererseits war es eweckmillig, auch eine Reihe von
Vereinfachungen des Wahlverfahrens im Sinne der Grundsitze der .\']\;n-\_.mﬂ:(-ir und Wirtschaftlichkeit
vorzunchmen. So ist z. B. in Hinkunft die die Wahlen in die Osterreichische Dentistenkammer betreffende
Verlautbarung nur noch in der ,,Osterreichischen Dentistenzeitschrift und nicht mehr auch im Amtsblatt der

en Landesregierung und im Amtsblatt zur ,,Wiener Zeitung® kundzumachen.

Die Osterreichische Arzneitaxe 1962 wurde zweimal geiindert, und zwar mit Ver rdnung des Bundesministers
fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 19. Juni 1984, BGBL.Nr. 271/1984 (64, \lhirnu‘,;‘( der Arzneitaxe), und mit
Verordnung des Bundesministers fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 6. Dezember 1984, BGBILNr.520/1984
(65. Anderung der Arzneitaxe),

Der Gesetzesentwurf, betreffend die Anderung des Wiener Krankenanstaltengesetzes, wurde von der
Abteilung ausgearbeitet und am 7. Dezember 1983 vom Wiener Landtag beschlossen. Die Verlautbarung erfolgte
1m ].:l11t|t"~;.‘_x'w:/. LGBI. fiir Wien Nr. 9/1984. Die .\:'nk'rll'.\_g'_ dieses Gesetzes hatte r'u];_r\l ndes zum Gegenstand:

Der Arztekammer fir Wien wurde bei der }.I'Tlt'hfll['l:," von selbstindigen Ambulatorien {(§1Abs. 32Z.7 das

138




Anhorungsrecht eingeriumt. Bei Z ambulatorien ist auch die gesetzliche Interessenvertretung der Wiener
Dentisten anzuhéren. Ein Anhérungsrecht ist dann nicht erforderlich, wenn diese Interesse
Rahmen des Bewilligungsverfahrens eines selbstindigen Ambulatoriums durch einen Krankenversicheru
ger na ) 3a einzubeziehen sind.

Die Verschwiegenheitspflicht wurde v g um eine Entnahme von Organen
Organteilen zum Zwecke der Transplantation von einem lebendigen oder verstorbenen Spender handelt
Person des Spenders und des Empfangers erstreck chfi y ‘ransplantation von Org

Organte st in die Krankengeschi des Empfingers aufzunehmen. Bei dieser Kra

Hinweis aufzunechmen, der auf die Niederschrift iiber die Entnahme von Organen und Organteilen des Spenders

verweist. Wird keine eigene Niederschrift im Sinne des § 12 Abs. 1 lit. d s 1 1tnahme von
Organen und Organteilen von einem lebendigen .\.|\L-m|u' erfo ist damit ¢ rliche Operationsnieder

e des § 12

A \i\". I. ilr.l .‘.I.\ '\lli.l.. gCmeir t. ]"‘. €imn }ll'.‘.‘.\&l\ aui n :“l‘l'l\lll': nicr Im ||l-|]'/. I%.(i.l"
'|'r',msi1|.m:.l! kommt tiber Vermittlung der |.|:1'||Ir.|:|-p|.mr aus dem Ausland), ist ein Hinweis auf die Herkunfi
; hmen. Die Niederschrift tiber die Entnahme von Organen und Organteilen hat keinen Hinweis auf den
er zu enthalten. Damit soll aus Datenschutzgriinden der Name des Empfingers nicht iiber den Spender
cruierbar sein. Im § 62 a Abs. 2 des Bundesgesetzes, BGBL.Nr.273/1982, ist vorgesehen, dall die Entnahme erst
durchgefithrt werden darf, wenn ein zur selbstindigen Berufsausiibung berechtigter Arzt den eingetr en Tod
festgestellt hat. Dieser Arzt darf weder die Entnahme noch die Transplantation durchfithren. Er darf an diesen
Eingriften auch sonst nicht beteiligt oder durch sie betroffen sein. Damit die Einhaltung dieser Bestimmungen
uberpriift werden kann, wurde verankert, daf} derjenige Teil der Niederschrift, der sich mit der Feststellung des
Todes befalit, von dem den Tod feststellenden Arzt und derjenige Teil dieser Niederschrift, der sich mit der
Entnahme befallt, von dem die Entnahme durchfiihrenden Arzt zu unterfertigen ist. Gleichzeitig wurde
klargestelll, duall die den Krankengeschichten bey ten Niederschriften als Bestandteile dieser Krankenge
\l'l'l'll'l‘.“.'n .l'l'l?l]\l.'}lt".) Ni'.]li.

Auf Grund der Bundesverfassungsgesetznovelle 1974, BGBLNr.444/1974, steht es dem Landesgesetzgeber frei,
(l‘.\'_' /.l]\'\”””]l_'”\('t/'.I ’\ \il."' !".l'l'llL".l‘il{I‘1'.!:[”_\\”!” Zu r(--_’_\:|r| (v IL’_ 'il('h | ['lil nntnis l]l"‘ ‘\.l 'Ii‘il“\'.l'l‘_'_'\_"_’l'i |i'h|"\h<"|.{.'\ vom
17. Juni 1980, Slg. Nr. 8833). Da nach den urspriinglichen Bestimmungen die Schiedskommission nicht paritatisch
/'.I\.l|'|'||'|'-l_'”'_‘|\.""\'|('1 war, \\”:lr{lL'H l!“.' }‘(."‘11””]]”-’ n I'.}‘L'l' \:EIL :\{,'l'lll."|\5'il]'|'|]|'|'|.‘\\ll\|‘| zur anze nel
neugefalten Bestimmungen gehen von folgenden Grundgedanken aus:

Der Vorsitzende der Schiedskommission hat ein Richter zu sein. Der Hauptverband der Sozialversicherung
get, die Orden, die Rechtstriger einer dffentlichen Krankenanstalt in Wien sind, und das Amt der Landesre;
bestellen je ein Mitglied. Sollte allenfalls ein anderer Rechtstrager als ein Orden oder das Land (die Gemeinde)
Wien an ecinem Streit beteiligt sein, so kann auch dieser Rechtst riger e Mitglied nominieren. Die
Schiedskommission entscheidet in Dreiersenaten, wobei der Vorsitzende, der Richter ist, der Hauptverband und
der am Streit beteiligte Rechtstriger der Krankenanstalt je ein Mitglied stellen. Gemifl Artikel 133 7. 4 B-VG sind

nheiten, tber die in oberster Instanz die Entscheidung eciner Kollegialbehdrde zusteht, von der

keit des Verwaltungsgerichtshofes ausgeschlossen, wenn nach dem die Einrichtung dieser Be ‘de

tens ein Richter befindet, auch die Gibriger

r in Austibung dieses Amtes ar N § nicht der

bung oder Abinderung im Verwaltungsweg unterliegen und nicht, 1 achtet des Zutreffens dieser

Bedingungen, die Anrufung des Verwaltur ‘richtshofes ausdriicklich fiir zuldssig erklirt ist. Die Mitglieder

(Ersatzmitglieder) der Schiedskommission sind in Ausiibung ihres Amtes unabhingig und an keine Weisungen

gebunden. Nach Abs. 18 unterliegen die Entscheidungen der Schiedskommission weder der Aufhebung noch der

\binderung im Verwaltungsweg. Eine Beschwerdemdoglichkeit an den Verwaltungsgerichtshof ist nicht

vorgeschen. Die Entscheidung der Schiedskommission kann nur noch wegen qualifizierter Rechtsverletzung beim
Verfassungsgerichtshof angefochten werde

Eine weitere Novelle zum Wiener Krankenanstaltengesetz wurde ebenfalls von der Abteilung ausgearbeiter und

28. September 1984 vom Wiener Landtag beschlossen. Die Verlautbarung erfolgte im LGBI. fiir Wien

Nr. 50/1984.

Diese Novelle hatte folgendes zum Gegenstand:

Es wurde verankert, dall Rontgenbilder, Datentriger und Priparate nicht als Bestandreile der Krankengeschich
e ;‘\L'lf(_'”: wenn sie !‘.|(‘h| n ||L'1' F‘\I’ZI”L‘(. |‘~'|:ii| .|lir-‘|]l_\\ illl'|'| I.‘l!&_'r lE( 1 PZ]”L'[”LH .I'\I":J_l':-" oL w l"l'l'!(':‘.. ‘-i”ll. S1€ Zu
vernichten. Der Krankenanstalt bleibt es jedoch vorbehalten, aus medizinischen oder wissenschaftlichen Griinden
diese Unterlagen aufzubewahren. Sollten diese Unterlagen nicht dem Patienten ausgefolgt werden oder keine
Veranlassung mehr zur Aufbewahrung in der Krankenanstalt bestehen, so sind diese, um einen MiB3brauch
hintanzuhalten, zu vernichten.

Obwohl dem verantwortlichen Leiter der wirtschaftlichen, administrativen und technischen Angelegenheiten
bei der Uberpriifung der technischen Sicherheit und des einwandfreien Funktionierens der medizinisch-tect

schen Gerdite und technischen Einrichtungen ein technischer Sicherheitsbeauftragter zur Seite gestellt ist,




dieser Leiter bei groBeren Krankenanstalten mit komplizierten medizinisch-technischen Einrichtur 1 uberfor
dert. Dies ist bei Krankenanstalten mit o als BOO Betten anzunchmen. Es wur laher verankert, dal} bei
Krankenanstalten mit mehr als 800 Betten ein geeigneter verantwortlicher l eiter der technischen Angelegenheiten
zu bestellen ist. Dieser Leiter der technischen Angelegenheiten, der gleichrangig neben dem Verwalter, dem
arztlichen Leiter und dem Leiter des Pflegedienstes zu bestellen ist, ist auch Mitglie r kollegialen Fihru
Ebenso ist dieser Leiter der technischen geleger - Rah 1 des Technisch

einzubeziehen.

Nach den urspriinglichen Besti ungen, die in Geltung ge len sind, ist der Betrieb eines Anstaltsambulato
riums durch eine Ambulatoriumsordnung zu regeln, die der Bewilligung der Landesregierung bedurfte. Im
Hinblick auf gemachte Erfahrungen und den Umstand, dal r Zweck des Anstaltsambulatoriums im § 31 des
Wiener Krankenanstaltengesetzes genau umschrieben ist, ist es nicht erforderlich, im Gesetz die Verpflichtung zur
Schaffung eigener Ambulatoriumsordnungen zu regeln. Dazu kommt noch, daBl nach § 8 des Wiener
Krankenanstaltengesetzes ohnehin jede Krankenanstalt iiber eine Anstaltsordnung verfiigen muf3, in der auch
Regelungen fiir die Anstaltsambulatorien enthalten sind. Erforderlich ist lediglich, dal die Beh ungszeiten im
Anstaltsambulatorium sichtbar macht werden.

Es wurde normiert, dall zur Feststellung und l'|n-1[\r[ii-u!|_g_{ eines allfil f .'\!)‘\ill".il'h(‘% auf Bezahlung des
vereinbarten Pflegegebiihrenersatzes durch den Krankenversicherungstriger und zur Durchserzung des Anspru-
ches auf Bezahlung der Pflegebihren gegeniiber dem Patienten und dessen Angehorigen die gesetzlichen
Krankenversicherungstriger tiber Aufforderung bekanntzugeben haben, fiir welche Zeiten und durch wen der

Il'.ilit'['ll l]ll["l' \l(“\‘_\i.'i'. \: L’['f'll“!ﬂ."JL' zur KT.[I)}(“:’I\ t'[\H'lK‘TlHlI'..’_ '.i[ll\_’lk'[]]('lllL'] waren Ul;('l' .\]nll. 1)|L \.L'I'/L]_',_:H/H“\(':]['i.'l'_’{'

lung, die bereits fiir Pflegegebiihren gegolten hat, wurde auf die Sondergebiihren erweitert.

In Ausfithrung des ‘\ 28 Abs. 1 des Krankenanstaltengesetzes hat der Wiener Landesgesetzgeber im
Ausfithrungsgesetz im § 34 Abs. 1 bestimmt, daB unter anderem die Pflegegebiihren kostendeckend zu ermitreln

d. Auf Grund dieser Bestimmungen war es naheliegend, entsprechende Regelungen fiir Entscheidungen der
Schiedskommission vorzusehen. Auch die Leistungsgrenzen, die von der Schiedskommission bei ihrer
Entscheidung nicht iiber- oder unterschritten werden diirfen, schlieBen nicht aus, dalB3 innerhalb derselben eine
Bedachtnahme auf Umstinde erfolgt, wie sie der Grundsatzgesetzgeber angeordnet hat. Es wurde daher normiert,
dal} die Schiedskommission bei Festsetzung der von den gern der Sozialversicherung an die Rechtstriger der
Krankenanstalten zu entrichtenden Pflegegebiihrenersitze diese so zu bestimmen hat, dafl die 80 Prozent der
JeEwWeE ils gc ltenden -h § 34 L‘~|"\‘~\1/1L|1 l’HL\' ebiihren fiir die allgemeine Gebiihrenklasse nicht tibe :'-Ir.'ll n und
60 Prozent d]t‘ﬂl I’Ham‘uvlhrtn nicht unterschreiten.

Die Einbringung der Pflege- und Sondergebiihr erfolgte nur beim Patienten im Verwaltungsweg, bei allen
anderen verpflichteten Personen war die Hereinbringung dieser Gebiithren nur in dem sehr aufwendigen
Zivilrechtsweg moglich. Da die V (r\'\';||ru:1§: von Offentlichen Krankenanstalten den Grundsatz zu beachten hat,
dal} auch bei der Einbringung von Pflege- und Sondergebiihren der zweckmiBigste Weg beschritten wird, wurde
nunmehr die Einbringung dieser Gebuhren im Verwaltungsweg auf den Versicherten (§ 35 Abs. 1 lit. b) sow
die Erben des Patienten und Versicherten erstreckt.

Die Verpflichtung zur Vorauszahlung der Pflegegebiihren, der Sondergebithren und der Pflegegebiihren der
Begleitpersonen fiir die voraussichtliche Pflegedauer, hochstens jedoch fiir jeweils 30 Tage, wurde auf den
Versicherten (§ 35 Abs. 1 lit. b) ausgeweltet. Diese ..\ﬂdg'rung schliet auch jene Person ein, die nicht
|'.1\[(‘Th;lh’\pf]lt'}ﬂ'.;,: 5“1([, |\'l{i ]('El |)‘_'| dl.'nt'ﬂ Lll\' l |'|r('|']'l'.||L.\‘]L‘|'L'(_'Inl|'41\'” 'I'Ill:\l.'r'”(:hl,'!". \|n[i.

Zweck der Aufnahme in eine 6ffentliche psychiatrische Krankenanstalt ist unter anderem die Beaufsichtigung
und Absonderung, wenn der Kranke seine oder die Sicherheit anderer Personen gefihrdet. Durch die nunmehr
erfolgte Abinderung ,,die Beaufsichtigung und Anhaltung, erforderlichenfalls die Absonderung® soll die
Méglichkeit geschaffen werden, die erforderliche Behandlungspflege den Therapienotwendigkeiten anzupassen.
]“JI‘;hL'[ t‘;l nnten Z\'nii[ll'_"\‘-\\.'L‘g'-&' I’('r\l men, wenn sic "‘l(_'h lldt'r S]E .c\iL'I!‘.L'T]!l'” .I[1l1l'|'L‘T !)('r\l‘nL'n gl'i‘:ih ['l{L'n‘ 'JUL'h in
privaten psychiatrischen Krankenanstalten untergebracht werden. Da die zwangsweise Anhaltung von Personen
cine l|L'T'.!T1 _L"\['“.'!L'h“ \”_L'_"]('.L'l'”hl'i: 1st, wu rdl‘ nd ‘r”'.-iL'T1‘ d.l]’l d}l"‘\ nurin ‘II’{[-L'T][lil'h{."l'l ]\ 1".!”";{.'”‘[:‘.‘;51{][(.[1 M« |\2:|“'!|
ist. Auch die diesbeztiglichen bisher ergangenen Entwiirfe, betreffend die zwangsweise Anhaltung von Personen
i Psy chiatrischen K!';i'lkL'n;lJ1~I';ﬁ|1r‘.:, _L'_x'hrn davon aus, dall Personen nur in offentlichen Krankenanstalten
zwangsweise angehalten werden kénnen.

Da nach dem il:'utl“t'n ‘Npr'l('h\li':n wuch unter dem Be L’rl: F,,Pfle u]n g die Insassen von I‘T‘.‘LI heimen
verstanden werden, wurde dieser Begriff durch den des ,,Patienten® ersetzt.

Mit Verordnung des Biirgermeisters von Wien vom 30. Mirz 1984 wurde die Verordnung tiber die planmiBige
Bekimpfung der Ratten in Wien geindert. Die Anderung betraf die Erhéhung des Stundensatzes fiir die
fortlaufende R.1[11-[1[)1.-3{51'[1\]11-\[[1.1_: (einschlieBlich der Nachschau) und die Anwendung des Strafsatzes des Art. VI1I
des Einfiihrungsgesetzes zu den Verwaltungsverfahrensgesetzen EGVG 1950 bei Ubertretungen der
Verordnung iiber die planmaBige Bekimpfung der Ratten in Wien. Diese Verordnung des Biirgermeisters von
Wien vom 30. Mirz 1984 wurde im Amtsblatt der Stadt Wien vom 26. \[n'i] 1984, Heft 17, k‘.l]ad;‘_"v!'n'.l.('hl,
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Die Pharaoameisen wurden aus den Lindern Siuh-l:!'u[\:(\ oder Asiens eingeschleppt und wiirden an sich
Wintertemperaturen nicht iiberstehen. Dies kénnen sie aber, wenn ihr Nest an einem schr warmen Platz gel

ist. Die optimale Temperatur betrigt etwa 27— 32 Grad Celsius, die optimale Feuchtigkeit 80 Prozent. S lche

Bedingungen finden sich in gleichmiBig erwirmten Gebiuden, insbesondere in der Nihe von

ktisch dberall

rsschichten, Kiichen usw. Diese Insekten kénnen durch ihre geringe Grof3e
1 1 h

1gen und verbreiten sich entlang von wiirm 1den Verbindungen, z. B. Heizungs- oder Warmwasserro

n und Liiftungsschichten. Sie wurden in Krankenzimmern und Operationssilen, ja sogar in Infusionssc 1chen
und Injektionsspritzen sowie unter sterilem Verbandmaterial gefunden. Besonders f 1 gefiahrlich ist
der Umstand, d liese Tiere als Nahrung Eiweill und Kohlehydrate bevorzugen, das heif3t, olkern eitriy
Verl labfille, Fikalien und kriechen dann auf Nahrungsmittel oder z. B. auf steriles Nahtmaterial. Sogar
schwerkranke Patienten, BewuBtlose oder f Durch dieses
Verhalten bilden die Pharaoameisen eine sehr | n Krankheiten,
insbesondere fiir Erkrankungen durch oft th ieresistente Eitererreger. Die Be ipfung dieser Schmarotzer ist
einerseits durch ihr Verhalten und ihre rasche Ausbreitung, aber vor allem durch die Bildung von zahlreichen
Populationen mit jeweils einer Konigin auBerordentlich schwierig.

Die von der Abteilung ausgearbeitete Verordnung, betreffend die Bekimpfung der Pharaoameisen (1
meisenverordn geht von folgenden Grundsitzen aus:

Die bisherigen Erfahrungen haben gezeigt, d: ‘ine Bekimpfung der Pharaoameisen nur ds wirk
durchgefithrt werden kann, wenn das gesamte Gebidude j in die Hul—:;l'llpfal psmallnahmen einbezogen
wird. Daher kann man die Verpflichtung zur Bekimpfung nur dem E

fachliche und wirksame Bekampfung durchgefithrt wird,

Schidlingsbekimpfer he zuziehen. Miet , Pichternu nl ngsberechtigten sind der beauftr

Schadlir .;"\]it'|\.'ir|||‘1-£'1 und die vorgesehenen lic]\.irupi'uz ] 1:112L1;_‘L"tn_'ll. Mieter, Piachter oder
sonstige Nutzungsberechtigte sind verpflichtet, das Auftret er Pharaoameisen dem Ei imer (Miteigentii
mer) bzw. Gebiudeverwalter zu melden. Sie 'r])ﬂil'h'c-'.\ C Schidlingsbek Jl"l'lpf.l_'!' zu Riumen oder
sonstigen Anlagen den Zutritr sowie die Durchfithrung der Bekimpfungsmalinahmen zu ermo; lichen. Wenn det
Zutritt verweigert wird, ist die behordliche Vollstreckung ve rgesehen. Sollte der \}.‘t';\ﬂ: te (Eigentimer usw.)
zur Bekimpfung der Pharaoameisen seinen Obliegenheiten nicht nachkommen, hat der Magistrat Ersatzmalinah

men zu setzen. Ist die Gesundheit von Menschen durch starken Befall von Pharaoameisen unmittelbar bedroht, |

der Magistrat ‘u"r\:m‘;]\[l'.n mabBnahmen anzuordnen und durchzufithren. Das Gesundheitsamt ist iiber ¢
Auftreten vou Pharaoameisen zu verstindigen, damit ein Uberblick tiber das Vorhandensein von Pharaoameisen
gewonnen und allfillig norwenc MalBinahmen auf dem Gesundheitssektor getroffen werden kénnen. Die
igentiimer, deren Stellvertreter sowie Mieter, Pachter oder sonstige erech e den
mit der Feststellung des Befalles von Pharaoameisen betrauten O n des den Zutritt zu den
ren lber den

Amtsblatt der Stadt Wien vom 26. April 1984, Heft 17, kundgemacht.

\in bedeutendes Aufgabengebiet der Abteilung in Sanititsrechtsangelegenheiten bildet die Bearbeitung von

die Wiener Landesregierung, betreffend Bewilligung nd Genehmigungen nach dem Wiener

Krankenanstalte tz sowie von Antrigen nach dem Arbeitnehmerschutzgesetz fiir alle 6ffentlichen und
privaten Krankenanstalten in Wien. Ins Ge ht fillt auch die Erteilung von Bewilligungen fiir Strahleneinrich
tungen und den Umg mit radioaktiven Stoffen, die der medi | nen, nach dem
Strahlenschutzgesetz, wobei immer mehr Bewilligungen fiir die Anderung von Anlagen fiir Strahleneinrichtu
und fiir den Umgang mit radioaktiven Stoffen eine Rolle spielen. Davon werden alle Rontgendiagnostik- und
1h'.".'::[‘.‘m'lrl:'u'!\.l'.| gen sowie nuklearmedizinischen Ein richtu :n im Gebiete der Stadt Wien erfalit, und zwar
ohne Unterschied, ob sie sich in Krankenanstalten oder in Ordinationen von Arzten, De n bzw. Tierir
befinden. Einen sehr grofen Umfang nehmen die im § 17 des Strahlenschutzgesetzes vorgeschriebenen jihrlichen
U berpriifungen ein.

Besprechungen, Verhandlungen und Bewilligungen nach dem Wiener Krankenanstaltengesetz, Arbeitnehmer
schutzgesetz und Strahlenschutzgesetz im Zusammenhang mit dem Neubau des Allgemeinen Krankenhauses der
Stadt Wien erforderten ecinen groBen Arbeitsaufwand der Abteilung. Allein im Jahre 1984 wurden 49
Tagesverhandlungen durchgefilhrt und insgesamt 61 Bescheide nach dem Wiener Krankenanstaltengesetz,
Strahlenschutzpesetz und Arbeitnehmerschutzgesetz erlassen. Dieser Arbeitsaufwand ist auch in den ni 1
Jahren zu erwarten. Im Jahre 1984 wurde die Betriebsbewilligung nach dem Wiener Krankenanstalten;
Strahlenschutzgesetz und Arbeitnehmerschutzgesetz fiir die ,,Neurochirurgische Universititsklinik* erteilt, so
daBf diese Klinik in Betriecb gehen konnte. Auch wurden bereits die ersten Verfahren nach dem Wiener
Krankenanstaltengesetz, Arbeitnehmerschutzgesetz und Strahlenschutzgesetz fiir die neu zu errichtende Schwer
punktkrankenanstalt ,,Sozialmedizinisches Zentrum Ost* durchgefiihrt. Der Arbeitsaufwand fiir diese Verfahren

wird in den nachsten Jahren noch groBer werden.




Einen sehr grofien Raum nehmen die Begutachtungen von Gesetz- und Verordnu ntwiirfen ein. Nicht zu

terschitzen ist dabei der Arbeitsaufwand fiir die Ausarbeitung von Gesetzesentwiirfen und Verordnungsent
vurten

Die automatische Textverarbeitung wurde, soweit dies iiberhaupt moglich war, teilweise in 1 Bereichen

esetzt, so bei der Bestellung von Mitgliedern der Aufr ind Priifu kommissionen an Krankenpflege
schulen, medizinisch-technischen Schulen, bei Entscheidungen iiber Verdienst rangsanspriiche nach dem
Epidemiegesetz, bei Niederlassungsbewilligungen fur Hebammen, bei den Bewilligungen der freiberuflichen
Ausiibung nach dem Krankenpfle esetz, bei der Anerkennu r Sanititsausbildung im Bundesheer nach dem
Krank gegesetz und verschiedenen Zwischenerledigungen.

Insgesamt wurden 352 Augenscheinsverhandlungen durchgefiihrt, wobei 187 auf Krankenanstaltenangel
heiten, 147 auf Strahlenschutzangelegenheiten, 10 auf \'I\<\1':|r|-\ e |("( 1heiten und 8 auf Angelegenheiten nach
dem Wiener Leichen- und Bestattungsgesetz entfielen. Dies bedeuter eine Zunahme eniiber dem Jahre 1983 um
etwa 100 \u_-_-!urhc. :1'-\'1.""]‘[![\1|LJI1:"L'.'I.

Im _[:zhrc 1984 waren in Sanititsrechtsa genheiten insgesamt 2,775 Geschiftsstiicke zu bearbeiten. Davon

bezogen sich 457 auf Krankenanstalten f Arbeitnehmerschutz-, 667 auf Strahlenschutz-, 523 auf Apotheken;

86 auf Dentisten-, 230 auf Arzte- und 43 auf Hebammenangelegenheiten sowie 103 auf genheiten von

Krankenpflegepersonen. In 104 Fillen war iiber Verdienstentgangsanspriiche nach dem Epidemiegesetz 1950
abzusprechen. Die ]J\L"i[u”lm:,; von Mitgliedern der Aufnahme- und Prifungskommissionen an I\;'I',I[IL("Ill\ﬂL'IL’i
schulen hatte in 157 Fillen zu erfolgen. In Verwaltungsstrafsachen wurden 54, in Adn ativsachen 9
Berufungsverfahren durchgefiithrt. Auf die Verw ;till'-\l.'l_i'_ der .\1-.1'[11.'13_'_ zur Forderung der Tuberkul }‘\L'l\\'l\il”]]‘[-lll]"’_
bezogen sich 20 Geschiftsstiicke. Im Leichen- und Bestattungswesen wurden 22 Bewilligungen zur Anderung von
Bestattungsanlagen, 2 Bewilligungen zur Beile
Anzeigen Gber Haus- und Kirchenaufbahrun zur Kenntnis genommen und in 11 Fillen wurde antra
uber die Zuerkennung von Primien fiir die Bergung von Wasserleichen entschieden. Die iibrigen Geschiftsstiicke
bezogen sich vor allem auf die Abgabe von Stellungnahmen zu Gesetzes- und Verordnungsentwiirfen, von
ren Stellungnahmen, Berichten und . LuBerungen in verschiedenen sanititsrechtlichen Angelegenheiten und
ie Rattenbekimpfung. Zu 18 Besprechungen und Verhandlungen anderer Dienststellen waren sachkundige
Vertreter zu entsenden.

Aus dem Bereich der HIi/iil|\'L'|"\!('h‘_'|'l1|'|\": ist vorerst Uber die im Jahre 1984 ergangenen legislativen
MaBnahmen zu berichten.

Als wichtigstes Ereignis des _I,JEH'{'\ 1984 ist die Reform des Pensionsrechtes zu bezeichnen. Dem
vorausgegangen war eine im besonderen ab dem _l.i;l['{' 1983 pefithrte intensive Diskussion aller beteiligten
Institutionen, aber auch von Einzelpersonen aus Wissenschaft und Praxis. Mallgebend dafiir waren vor allem die
von den Finanzexperten errechneten ,,Horrorzahlen™ des erforderlichen kiinfrigen Bundeszuschusses, Fiir das
Jahr 1990 wurde der nichtgedeckte Aufwand mit nahezu 84 Milliarden Schilling errechnet, was einen Anteil von
41,4 Prozent an den Gesamtautwendungen der Pensionsversicherung ergeben hiitte. I'ir das Finanzjahr 1984
wurde ein Bundesbeitrag von mehr als 35 Milliarden Schilling errechnet. Hauptaufgabe der Pensionsreform war es
daher, dieser Entwicklung entgegenzuwirken und den Bundesbeitrag zu senken, wobei darauf Bedacht zu nehmen
war, das Leistungsrecht in seiner Substanz nicht wesentlich zu reduzieren. Vorweggenommen sei, dal durch die
Pensionsreform ¢ Reduzierung des Bundesbeitrages an den Gesamtaufwendungen der Pensionsversicherung
von 31,9 auf 27,3 Prozent im Jahre 1985, von 36,2 auf 31,2 Prozent im Jahre 1987 und von 41,4 auf 35,7 Prozent im
Jahre 1990 erwarter wird. Fiir das Jahr 1990 wire diesen Berechnungen zufolge ein Bundesbeitrag in der Héhe von
69,4 Milliarden Schilling erforderlich. Im folgenden sollen die in den einzelnen Sozialversicherungsgesetzen
getroffenen MalBnahmen kurz d.lr';t'xh'”l werden:

Fiir den ASVG-Bereich ist das Bundesgesetz vom 27. November 1984, mit dem das Allgemeine Sozialversiche
rungsgesetz geindert wird (40. Novelle zum Allgemeinen Sozialversicherungsgesetz), BGBLNr.484/1984
mabBgebend. Die Malinahmen im Rahmen der Pensionsreform belasten sowohl die Erwerbstitigen als auch die
Pensionsanwiirter und die Pensionisten. Mit Beginn des Beitragszeitraumes |l||1u 1985 wurden in der
Pensionsversicherung die Beitrige der Arbeiter und Angestellten g|)< NSO wie ‘|1\ der Dienstgeber auf je 9,25
Prozent erhéht. Der Zusatzbeitrag von 4,2 Prozent, davon Dienstgeber 3,2 und Dienstnehmer 1 Prozent, blieb
unverindert. Personen, die ab 1985 in Pension gehen, werden bei durchschnirttlicher Lohnentwicklung in der
Regel eine etwas geringere Pension erhalten. Entsprechend der besonderen Ausgangslage des ASVG anlililich
seiner Inkraftsetzung im Jahre 1956 kamen den erworbenen Versicherungszeiten bei der I’L namnalmm ssung nicht
die Bedeutung zu, wie sie dem Versicherungsprinzip entsprechen wiirde. Die nivellierende Wirkur
Grundbetrages bzw. des Grundbetragszuschlages hat es z. B. mit sich gebracht, dafl ein Versicherter mit 60
Versicherungsmonaten mindestens 33 Prozent und einer mit 540 Versicherungsmonaten 79,5 Prozent der
Hllﬂl.\\l f ll'lllll'L als Pension erhielt. Einer neunfachen Versicherungszeit stand daher eine nicht nal

niiber. Ein Versicherter mit 10 Versiche [LJ[IIL[‘\|,]!‘.[1'I] erreichte

(]L'.‘ C l|'L|]'.l]E\I. Lr. ‘\r'll‘\l'll],l_i_[("‘ W 'II!'ll(' liilh('[ SC If!')” {ll:{'fl] Ii|L'
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). Novelle zum ASVG auf jene Fille L].uL\Lhu inkt, in denen der Versicherte am Stichtag das 30. Lebensjahr noc
nicht vollendet hatte. Durch die Pensionsreform wurde das bestehende System aus Grundbetrag, Grundbetragsz
schlag und progressiver rungsbetrigen besei . Kiinftighin sind zur Bemessung des Steigerungsbetrages
hichstens 540 Versicherungsm - nzuziehen, wobei fiir je 12 Versicherungsmonate bis zum 360. Monat 1,9
Prozent und vom 361. bis zum 540, _\]u-n,u 1,5 Prozent gebiithren. Sonderreg gen bestehen hinsichtlich des
Zurechnungszusch s und Lkw:u-\.n.nlurrnML'i;r ungsbet bei Vorliegen einer Hoherversi
die weniger als 360 Versicherungsmonate erworben haben, wird ein Kinderzuschlag in der Hohe von 3 Prozent der
Bemessungsgrundlage fir jedes lebend geborene eigene, aber auch fir jedes adoptierte Kind withrt
Entsprechende Ubergangsbestimmungen zur Einfithrung der neuen Bestimmungen iiber die Feststellung des
Pensionsausmalies sind vorgesehen. Fiir die bereits in Pension befindli Pe 1en ergibt sich durch die
Pensionsreform insofern eine Anderung, als ab 1986 bei der Ermittlu
auch die Bezieherrate von Arbeitslose 1 und Notstan Ife berticksichtigt wird. Wenn die Bezieherrat ner
als 2,5 Prozent ist, hat dies auf den Richtwert keinen EinfluB. Ist die Bezicherrate 2,5 Prozent oder héher, bewirkt
dies eine Reduktion des Richtwertes um 0,1 Prozent fir je einen Prozentpunkt der E’n-z‘-u:‘wr:'.'.u'. Fir die
Dynamisierung der beitragsbezogenen verinderlichen Werte ist kiinftighin e eigene Aufwertungszahl
festzusetzen. Die FErfordernisse der Halb- und Dritteldeckung wurden beseitig d damit eine ewige
Anwartschaft eingefihrt. Statt dessen missen ab dem 1. Jinner 1985 die fir die Wartezeit zihlenden
Versicherungsmonate in einem bestimmten Beobachtungszeitraum vor dem Stichtag liegen. Ist dies der Fall,
werden fir die Leistungsbemessung alle erworbenen Versicherungsmonate herangezogen. Neutrale Zeiten
verlingern die R:ﬂnm-nlnsn-n. Die Wartezeit fiir die Leistungen aus den Versicherungsfillen des Alters und der
geminderten Arbeitsfihigkeit ist auch erfiillt, wenn vom erstmaligen Beginn der Versicherung an mindestens 180
Beitragsmonate erworben sind. SchlieBlich wurde auch der Bemessungszeitraum stufenweise auf insgesamt 120
Versicherungsmonare ab dem Jahr 1987 verlangert. Wihrend somit bisher der Durchschnitt der Verdienste der
letzten finf Jahre herangezogen wurde, soll kiinftighin ein zehnjihriger Durchrechnungszeitraum gelten. Damit
soll verhindert werden, dal} einerseits durch Spn-]nd.irm:l mit einem Minimum an Beitragsleistung ein Maximum an
Pensionshodhe erreicht wird. Andererseits soll ein Absinken des Erwerbseinkommens in den letzten Jahren vor der
Pensionierung durch den verlingerten Bemessungszeitraum nicht so stark zum Tragen kommen. Die sogenannte
B 45%. also die i’n_'11u-w-11nIL[nlerul'.gH:nL[g- nach \'1:|§L-miu:§]_r des 45. Lebensjahres, bleibt unverandert aufrecht.
Hinsichtlich des Ruhens beim Zusammentreffen eines Pensionsanspruches aus der Pensionsversicherung mit
einem Erwerbseinkommen wurde an Stelle des Grundbetrages ein Betrag von 40 Prozent der Pension eingefiihrt.
Waren die Voraussetzungen fir die Anwendung der Ruhensbestimmungen nicht wihrend eines ganzen
Kalenderjahres gegeben, weil der Pensionsberechtigte nicht wihrend des ganzen Jahres Anspruch auf Pension
hatte oder weil er nicht stindig erwerbstitig war bzw. ein ungleich hohes Erwerbseinkommen erzielte, kann der
Pensionist beim zustindigen Versicherungstriger bis am 31. Mirz des folgenden Kalenderjahres die Durchfiih
rung eines Jahresausgl iches beantragen. Ebenso vorgeschen wurde ¢ Jahresausgleich beim Wegfall und
Wiederaufleben einer vorzeitigen Alterspension bei langer Versicherungsdauer. Die Termine fiir die Einfithrung
von zwel Drittel der Witw erpension wurde auf den 1. Janner 1989 und die volle Wirwe rpension aufden 1. Janner
1995 erstreckt. SchlieBlich wurde fiir die Ausgleichszulagenbezieher auch fiir das IILJ;'H 1985 ein Zuschul3, der in

zwel Teilbetrigen ausbezahlt wird, zu den Energickosten gewi

Von den iibrigen Bestimmungen der 40. Novelle zum ASVG, soweit sie sich nicht auf die Pensionsversicherung

beziehen, ist hervorzuheben, daf die Geringfiigigkeitsgrenzen fiir das Jahr 1985 fir einen Arbeitstag

durchschnittlich mit 173 8, fiir eine Woche mit 520 S und fiir einen Monat mit 2.261 § festgesetzt worden sind. In
zahlreichen Bestimmungen mulite dem Umstand Rechnung getragen werden, daf3 bei der lichen Anpassu
nach festen Betrigen kiinftighin der Begriff ,,Richtzahl** durch den Begriff ,, Aufwertungszahl® zu ersetzen ist.
Weitere Bestimmungen befassen sich mit Beitrigen zur Krankenversicherung w 'nd der Leistung des
Prisenzdienstes, einer neuen Methode zur Finanzierung der Krankenversicherung der Pensionisten und mit der
Beitragspflicht von Bezichern ciner Pension aus der knappschaftlichen Pensionsversicherung zur Krankenversi
cherung. SchlieBlich wurden finanzielle MaBbnahmen der Versicherungstriger untereinander und der Aufbau einer
Statistikdatenbank durch den Hauptverband der Sozialversicherungstriger behandelr.

27. November 1984, mit dem das
Gewerbliche Sozialversicherungsgesetz geindert wird (9. Novelle zum Gewerblichen Sozialversicherungsgesetz
GSVG), BGBLNr.485/1984, geindert. Die Novelle dient im wesentlichen der Anpassung an die Ht't-illnlll'.-ll:tlL'_{_'n
der 40. Novelle zum ASVG, soweit es die Pensionsreform betrifft. Einer Anregung des Landes Wien, beim

Das gewerbliche Sozialversicherungsgesetz wurde mit Bundesgesetz

Ausmal} des Pensionsbemessungszeitraumes den Abstand zum ASVG aufrechtzuerhalten, wurde nicht Rechnung
getragen. In diesem Zusammenhang erscheint es erwihnenswert, dafl im Jahre 1980 der Beitrag des Bundes zum
Pensionsaufwand fir Unselbstindige 10,2 Prozent, fiir Selbstindige 75,3 Prozent betrug. Im Jahre 1981 betrug der
Prozent, im ]ahre 1982 fur

Beitrag des Bundes fiir Unselbstindige 9,5 Prozent und fiir Selbstindige 79,9
Unselbstindige 15,1 und fiir Selbstindige 82,3 Prozent und im Jahre 1983 fir Unselbstindige 20,4 und fiir

Selbstindige 82,9 Prozent. Durch die vorliegende Novelle wurde der Beitragssatz in der Pensionsversicherung
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von 12 auf 13 Proze 1oht. Im V ich dazu betrigt der Beitrag nach dem ASVG 18,5 Prozent. Im tibrij

brachte die 9. Novelle zum GSVG einige Korrekturen, wie die Ausnahme von der Krankenversicherung der

Pensionsbezieher von Mitgliedern der K ern der Wirtschaftstreuhinder und eine wesentliche Verbesseru
insoferne, als der beitragsfreie Krankenversicherungsschutz auch fiir den Ehegatten eines auf Grund einer
Erwerbstiatigkeit Versicherten vorgesehen ist.

Die 8. Novelle zum Bauern-Sozialversicherungsgesetz, Bundesgesetz vom . November 1984, BGBI.
Nr. 486/1984, brachte im wesentlichen analoge Bestimmungen zur Y. Novelle zum GSVG. Der Beiunayg 2w
Pflichtversicherung in der Pensionsversicherung der Bauern wurde um einen halben Prozentpunkt von 12 auf 12,5
Prozent der Beitragsgrundlage erhohr.

Auf die Pensionsversicherung der nach dem Bundesgesetz tiber die Sozialversicherung freiberuflich selbstindig
Erwerbstitiger pflichtversicherten Personen sind die Vorschriften des Gewerblichen Sozialversicherungsgesetzes
anzuwenden. Die 4. Novelle zum Freiberuflichen Sozialversicherungsgesetz, Hu:]dc\\;:ukn.l/ vom 27. November
1984, BGBI.Nr.487/1984, brachte daher die Anwendbarkeit der Bestimmungen der 9. Novelle zum GSVG auch
fiir den Bereich des FSVG. Der Beitrag zur Pensionsversicherung wurde von bisher 19,5 auf 20,5 Prozent erhéht.
Fiir Personen, die zum Zeitpunkt des Inkrafttretens einer Einbezichungsverordnur ereits das 50, Lebensjahr
vollendet hatten, wurde eine Befreiungsmoglichkeit von der Pflichtversicherung erdffnet.

Von den weiteren maBgebenden Rechtsvorschriften sind in chronologischer Reihenfolge folgende zu
erwihnen: Mit Verordnung des Bundesministers fiir soziale Verwaltung vom 19. Dezember 1983,
BGBLNr.18/1984, wurde die Rentenanpassung r Kriegsopferversorgung fiir das Kalenderjahr 1984 geregelt.
Die Feststellung der Aufwertungsfaktoren, der Mindest- und Hochstbemessungsgrundlage und die Rentenanj
sung in der Heeresversorgung fiir das Kalenderjahr 1984 wurde durch Verordnung des Bundesministers fir
soziale Verwaltung vom 19. Dezember 1983 verfiigt. Die Anpassung von Versorgungsleistungen in der
Opferfiirsorge fiir das Kalenderjahr 1984 ist in der Verordnung des Bundesministers fiir soziale Verwaltung vom
19, Dezember 1983, BGBIL.Nr.20/1984, enthalten

Mit Verordnung des Bundesministers fiir soziale Verwaltung vom 3. Februar 1984 iiber die Auszahlung der
Leistungen nach dem Arbeitslosenversicheru { 7. BGBLN.105/1984, wurde die Arbeitslosengeld-
Auszahlungsverordnung aus dem Jahre 1973 ersetzt. Die Verordnung regelt die Auszahlung bzw. Anweisung
jener Geldleistungen, die von den Arbeitsimtern auf Grund des Arbeitslosenversicherungsgesetzes 1977, des
Bundesgesetzes iiber die Gewihrung von Uberbriickungshilfen an chemalige Bundesbedienstete und des
Sonderunterstiitzungsgesetzes zu leisten sind. Mit Verordnung des Bundesministers fiir soziale Verwaltung vom
17. April 1984, BGBL.Nr.180/1984, wurde der Zuschlag zum Lohn sow ie die Anwartschaft auf die Zus
nach dem Bauarbeiter-Urlaubsgesetz 1972 festgesetzt. Mit Bundesgesetz vom 10. April 1984, BGBI.Nr.212/1984,
wurden das Kriegsopferversorgungsgesetz 1957 und das Opferfiirsorgegesetz geindert. Die Anderung dient der
Neufassung der Bestimmungen iiber die Rechtsmittelinstanzen und der Anpassung bew. Erginzung der von den
Anderungen in anderen Rechtsbereichen betroffenen Bestimmungen sowie redaktionellen Anpassungen und
Klarstellungen. Durch Verordnung des Bundesministers fiir soziale Verwaltung vom 3. Oktober 1984,
BGBIL.Nr.400/1984, wurde der Zuschlag zum Arbeitslosenversicherungsbeitrag gemafl dem Insolvenz-Entgelt
sicherungsgesetz fur das Jahr 1985 festgesetzt. Mit Verordnung des Bundesministers fiir soziale Verwaltung vom
16. Oktober 1984, BGBL.Nr.416/1984, wurde die Lohnklassentabelle im Arbeitslosenversicherungsgesetz 1977
geindert. Die Kundmachung des Bundesministers fiir soziale Verwaltung vom 13. November 1984,
BGBIL.Nr.467/1984, enthilt die Richtzahl fiir das Kalenderjahr 1985 gemil § 108a ASVG. Der Anpassungsfaktor
fir das Jahr 1985 wurde durch Verordnung des Bundesministers fiir soziale Verwaltung vom 5. Dezember 1984,
BGBIL.Nr.504/1984, festgesetzt. Mit der Novelle zum Betriebshilfegesetz, Bundesgesetz vom 13. November 1984,
BGBILNr.542/1984, wurden Bestimmungen erlassen, die sicherstellen sollen, dall den in der gewerblichen
Wirtschaft oder in der Land- und Forstwirtschaft selbstindig erwerbstitigen Miittern die Wochenbhilfe tatsichlich
als Betriebshilfe und nicht blof3 als Geldleistung zugute kommt. SchlieBlich sind noch drei Verordnungen des
Bundesministers fiir soziale Verwaltung zu erwihnen, auf Grund derer Mitglieder bestimmter Korperschaften
(vornehmlich &rtlicher Lawinenwarnkommissionen) in die Zusatzversicherung in der Unfallversicherung
einbezogen wurden.

Auf dem Gebiet des zwischenstaatlichen Sozialversicherungsrechtes ist die Kundmachung des Bundeskanzlers
vom 10. Jinner 1984, BGBIL.Nr.51/1984, betreffend Anderungen der Anhiinge des Europiischen Abkommens
iiber Soziale Sicherheit und der V,Hk.n7\'{'|‘ciz1'|1-.1ruz‘.l|_( zur E)u:'[‘hf-[i|1runlu des f"_L|r'<:[1£i1\L'h::1} Abkommens uber
Soziale Sicherheit hervorzuheben. Weiters enthiillt das Bundesgesetzblatt Nr. 383/1984 eine Zusatzvereinbarung
zur Vereinbarung vom 1. September 1972 zur Durchfithrung des allgemeinen Abkommens zwischen der Republik
Osterreich und der Franzésischen Republik iiber soziale Sicherheit, Internationale Organisationen, insbesondere
die Internationale Arbeitsorganisation (IAO) in Genf und der Europarat, fordern laufend Berichte tiber die
Durchfithrung der Abkommen und Empfehlungen an, bzw. ersuchen um Stellungnahme im Rahmen der
Vorbereitung neuer Dokumente auf dem Gebiete des Sozialversicherungsrechtes und des Arbeitsrechtes. Die

Abteilung war im Bereich des Magistrates an diesen Verfahren federfithrend beteiligt.
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Aus dem Bereich Arbeitsrecht ist vor allem auf das Bundesgesetz vom 7. Mirz 1984 iber die Betriebs-
zeiten gewerblicher Betriebe an Sonntagen und Feiertagen (S¢ und Feiertags-Betriebszeitengesetz),
BGBILNr.129/1984, zuweisen, durch das die Gewerbeausiibung an Sonntagen und an Feiertagen eine neue
Regelung erfahren hat. Die Arbeitsruhegesetz-Verordnung auf Grund des Arbeitsruhegesetzes wurde durch
Verordnung des Bundesministers fiir soziale Verwaltung vom 20. Juni 1984, BGBI.Nr.270/1984, hinsichtlich der
Wechselstuben geindert. Die Verordnung des Bundesministers fiir soziale Verwaltung vom 3, November 1983,
BGBIL.Nr.2/1984, enthilt nihere Bestimmungen auf Grund des Arbeitnehmerschutzgesetzes liber Einrichtunger
in den Betrieben fiir die Durchfiihrung des Arbeitnehmerschutzes. Das Bundesgesetz vom 10. April 1984, mit dem
das Mutterschutzgesetz 1979 geindert wird, BGBLNr.213/1984, brachte eine Anpassung dieses Gesetzes
hinsichtlich der Ruhezeit bei der Sonn- und Feiertagsarbeit an die Bestimmungen des Arbeitsruhegesetzes. Mit
Kundmachung des Bundeskanzlers und des Bundesministers fiir soziale Verwaltung vom 9. Juli 1984,

4

BGBLNr.287/1984, wurde das Landarbeitsgesetz wiederverlautbart. Zahlreiche Verordnungen befaBiten sich mit
der Festsetzung von Kontinger fur die Beschiftigung von Auslindern in den jeweiligen Sparten der
gewerblichen Wirtschaft bzw. der offentlichen Verwaltung. SchlieBlich war die Abteilung im Rahmen des
Begutachtungsverfahrens auch mit einigen Mindestlohntarifen befafB3t.
Die D nik der Rechtsentwicklung auf dem Gebiete des Sozialversicherungsrechtes und des Arbeitsrechtes
angefiihrten i‘n_'h]'m-':c zeigen, im Jahre 1984 trotz geinderter Problemstellung keine Abschwichung

es in den Zeiten der Hochkonjunktur stindige Verbesserungen des Leistungsrechtes, so ist die

Rechtsentw ;n‘.|u:1‘u nunmehr unter dem Druck budgetirer Schwierigkeiten und erhohter Arbeitslosigkeit von

l|l‘|11 (.N.‘LI[.']”'(\‘[I l!\'T |'.|:I..\i};1rl:r1a: 1'.[1{.1 ]‘I'\ ZUu ¢nem Il_'\l.'\\'lf“\l'” ‘.!T'.i(l lil"l' \I(']fl'll'.ll'll}_" (]{.'I' .'\Tl‘{.’.i: aut [I]L'hr .\It'ﬂ';L'h{'ﬂ
.r\r]]t‘“5!"[']('1‘}'.‘4('[7. 1_.I'E'.i'Ilh_“l't"d[.‘l'l”'l_k’l'ﬂ, [{U"L'HN]1('\‘!|1!1]!lf|]gl‘T| usw.) \L-'.\.'fl".lll_"L'n. I)ll' .\l”(_’i]l”]]_" i?‘” von '.]-IL"'\L'f
Entwicklung in mehrfacher Hinsicht betroffen, da sie sowohl in Begutachtungsverfahren befaft ist, als auch in der
Vollzichung auf die geinderte Rechtslage Bedacht nehmen muB. Bei der Kompliziertheit der Materie kommt der
Rechtsprechung der Hochstgerichte vorrangige Bedeutung zu, wobei die uberwiegende Zahl der AnlaBfille
zufolge des tiberproportionalen Anteiles an Streitfillen aus Wien stammt. Zwei Fille seien hervorgehoben. Der
Verfassungsgerichtshof hat mit Erkenntnis vom 30. Juni 1984, Kundmachung des Bundeskanzlers vom
17. August 1984, BGBL.Nr.342/1984, im § 25 Abs. 1 des Gewerblichen Sozialversicherungsgesetzes die Worte ,,auf
eine vorzeitige Abschreibung* als verfassungswidrig aufgehoben. Diesem Erkenntnis hat der Gesetzgeber in der
9. Novelle zum GSVG insoferne Rechnung getragen, dal ein auf eine vorzeitige Abschreibung entfallender Betrag
ab 1985 nur noch die Beitragsgrundlage in der Pensionsversicherung erhéht, nicht aber so wie vorher auch in der
Krankenversicherung. In mehreren Erkenntnissen zu § 49 ASVG hat der Verfassungsgerichtshof die
Beitragsfreiheit von Tages- und Nichtigungsgeldern, soweit sie auf Grund von Kollektivvert 1 oder
Arbeits(Betriebs-Jordnungen gezahlt werden sowie von Schmutzzulagen, wenn sie auf Grund kollektivvertragli
cher Regelungen gewidhrt werden, mit Wirkung vom 31. Mai 1985 als verfassungswidrig aufgehoben. Diese
Erkenntnisse haben beachtliche Folgen vor allem im Bereich der Bauwirtschaft. Eine gesetzliche Neur ung in
dieser Angelegenheit ist noch nicht ergangen.

Der Neuzugang im Bereich der Sozialversicherung betrug im Jahre 1984 insgesamt 2.399 Geschiftsstiicke. Auf
Einspruchsverfahren nach dem Allgemeinen Sozialversicherungsgesetz, dem Gewerblichen Selbstindigen
Pensionsversicherungsgesetz, dem Gewerblichen Selbstindigen-Krankenversicherungsgesetz, dem Gewerbli-
chen Sozialversicherungsgesetz, in der Sozialversicherung der Bauern und in der Unfallversicherung entfielen
dabei 1.638 Geschiftsstiicke. In diesen Angelegenheiten mufBiten 107 Biiroverhandlungen abgehalten werden. Die
Berufungsverfahren umfaBten 140 Fille und enthielten Berufungen nach dem Invalideneinstellungsgesetz und
gegen Pflegegebiihrenvorschreibungen. In Beschwerdefillen vor dem Verfassungsgerichtshof und dem Verwal-
tu 1‘1'L{L'r'|(_'!'|'|‘5l|]l ir- [T]Ul;]("\ 1“ ( ;i_'_\_‘_[._‘['l:\'('é'.r'lr-] €n erstatret \\'t'l’ll(‘”. I_)',i'l'ln l'nr]]'.'l]["['l ‘\]n[,l auc h jene [":IHL"_ in dL'ﬂ('n voOor
den Hochstgerichten in miindlichen Verhandlungen der Rechtsstandpunkt des Landeshauptmannes zu vertreten
war. Die Rechts- und Verwaltungshilfeersuchen konnten durch organisatorische MaBinahmen von 159 auf 92
Geschiftsstiicke reduziert werden. In 102 Fillen waren Gutachten iber Gesetzesentwiirfe .\l\zu_u:.-]\cn. Die LI|3I':'||: n
Geschiftsstiicke entfielen auf die Abgabe von Stellungnahmen, auf Berichte, .:\.llHL'rUflli_’t'ﬂ in verschiedenen
.\1\ZI;!]\'(_‘fN]L']l\'Tlingf\Ylfl,'EH];{,‘il[:n .\[1I‘l_’IL'](‘IS_“K‘[I]]l‘ilCI'I. A['IK‘HHTL'(']H].[('hl'II .-'\:'lpt‘]';‘#(t':l]u’j[L‘l‘l 1I.Ht‘1 .'\”_L'\L'l('\l_"t'”hL'”L'”, Lgll_'
die gesamte Abteilung betreffen, sowie auch auf solche der Obereinigungskommission.

In Auswertung des Begutachtungsverfahrens iber den Entwurf eines Sozialgerichtsgesetzes und der danach
gefiithrten wissenschaftlichen Diskussion sowie der Vorbereitung der Regierungsvorlage eines Sozialgerichtsge
setzes sind auch Fragen aufgetreten, die direkt die Sozialversicherung betreffen, So haben die 31\'|]l1[1;.:n.l]1n|1'r1 Zum
Entwurf eines Sozialgerichtsgesetzes unter anderem gezeigt, daf es auch im Verfahren in Verwaltungssachen ein
Bediirfnis nach Reformen gibt. Kritisiert wurde vor allem die lange Dauer des Verfahrens, insbesondere auch in
Fragen der Versicherungspflicht, mit ihren fiir den einzelnen oft ins Gewicht fallenden Auswirkungen. In diesem
Bereich wurden somit MaBBnahmen als wiinschenswert erkannt, die zu einer Verkirzung der Verfahrensdauer
fithren. Vom Bundesministerium fiir soziale Verwaltung wurde ersucht, allfillige Vorschlige zur Beschleunigung
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des Verfahrens in Verwaltungssachen bekanntzugeben. e Abteilung hat einen umfassenden Katalog von
Anderungsvorschlagen ausgearbeitet, der auch entsprechende Alternativvorschlige enthielr.

Die Teilnahme an der Expertenkonferenz der Leiter der Sozialversicherungsabteilungen der Amter der
Landesregierungen, die im vergangenen Jahr beim Bundesministerium fiir soziale Verwaltung stattfand, diente
dem Erfahrungsaustausch tber die Handhabung der einschligigen Bestimmungen in den Bundeslindern und
seitens des Bundesministeriums fiir soziale Verwaltung. Der Expertenkonferenz wurden vor allem die Vorsch
Wiens zur Anderung

les Vertahrens in Sozialversicherungsangelegenheiten unterbreitet, um fiir die geldluBerien

Wiinsc nach einer Beschleunigu des Verfahrens eine breitere Basis zu finden. Die von Wien unterbreiteten

Vorschlige fanden bei der Expertenkonferenz allgemeine Zustimmung.

Gesundheitsamt

Voriiber 400 Jahren aus einer Einrichtung der HL-uL‘hc|'.|\('|-:,i11z]l[-lm:._[ hervo rangen, zihlt das Gesundheitsa
der Stadt Wien heute zu den iltesten und traditionsreichsten Magistratsabteilungen der Stadtverwaltung. Lag
frither der Schwerpunkt seiner Titigkeitsbereiche auf der Seuchenhygiene, so stehen heute MaBnahmen der
Vorsorgemedizin im Vordergrund. Das Gesundheitsamt hat die Aufgabe, die Bevélkerung durch allgemeine und
gezielte MaBnahmen vor Krankheiten und gesundheitlichen Schiden zu bewahren. Diese Titigkeit gliedert sich in
EinzelmaBnahmen wie Impfungen und irztliche Vorsorgeuntersuchu n sowie in generelle MaBnahmen wie die
hygienische Uberwachung der Wasserversorgung, die allgemeine sanitire Aufsicht und die rechtzeitige
Erkennung [1l)r\-[111(_-ilk'r Umweltschadigungen. Dafiir stehen dem Gesundheitsame iiber 750 Mitarbeiter, darunter
mehr als 280 Arzte, zur Verfii ung, die in der Zentrale und in den mehr als 300 Aulienstellen jahrlich mit fast zwei
Millionen Menschen in Kontakt treten.

Zu den iltesten \ut-lL(.i]u'n der Gesundheitsbehérd hort die Bel 1'1|31'L|'.';_-,' der Infektionskrankheiten.
Auf diesem Gebiet zeigte sich 1984 ein im allgemeinen giinstiges Bild. Die folgende Tabelle gibt einen Uberblick

iiber das Auftreten von anzeigepflichtigen Krankheiten verglichen mit dem Vorjahr (in Klammern):

Infektionskrankheiten Erkrankungen Sterbefille
Hepatitis IfEt0s e s o o s sy, 1D (678) 2
Bakterielle Lebensmittelvergiftung

Scharlach

Ubertragbare Ruhr

Keuchhusten .

Malaria

Ubertragbare Ger

Typhus abdominalis . .
Paratyphus

Psittakose

Tularaemie s
Bang’sche Krankheit

Lepra .

Leptospiren-Er

Ubertragbare Kinderlihmung
Diphtherie

Wien insg

Billverletzungen durch bekannte Tiere
davon Kopfverletzungen

Bifiverletzungen durch unbekannte Tiere
davon Kopfverletzungen

Wien insg

davon 2mal Amébenruhr
** Todesfall an Amoébenruhr

Insgesamt haben unter den anzeigepflichtigen Infektionskrankheiten (ohne Tuberkulose) die Hepatitis
infectiosa zu zwei und die Amobenruhr zu einem Todesfall gefihrt.

Die Zahl der gemeldeten Hepatitis fille ist gegeniiber dem Vorjahr um 30 Prozent gesunken. Tre tzdem ist
diese Krankheit seit 1983 die am meisten verbreitete anzeigepflich Infektionskrankheit. Unter 473 gemeldeten
Fillen wurden 202 als Hepatitis A und 209 als Hepatitis B verifiziert. Von den Hepatitis A-Infektionen betrafen

zirka 65 Prozent Kinder, Jugendliche und Erwachsene bis zum 23. Lebensjahr, davon rund die Hilfte Schul- und

146




Kindergartenkinder. Seit 1982 fihrt die Abteilung bei Auftreten einer Hepatitiserkrankung in Schulen,
Kindergirten und idhnlichen Einrichtungen an Ort und Stelle Desinfektionen durch und informiert auch
n,'lut,‘|' 'lili‘l]lL': il'IL' ].L‘]|L'l' (]]\'N'CI' l:l.\[l['l][lljﬁ&_'!) L]i)l_"' l_llt' not \\'L'[‘ILlI:Q“L'[‘I [l.\ILUL'nl,'”)'

Die Gesamtzahl der bakteriellen Lebensmittelvergiftungen ist geger mlnnlg m Vorjahr um 25 Prozent
gesunken. Im Laufe des Jahres 1984 kam es zu Gruppenerkrankungen in einigen Anstalten und Betrieben, meist
unter dem Bild eines Brechdurchfalles. Mehrere Fille konnten bakteriologisch abgeklirt werden (verschiedene
Salmonellen, Staphylokokken u. a. m.). Neben Salmonellen und anderen Erregern der bakteriellen Lebensmittel
vergiftung gewinnen Infektionen mit Campylobacter und Yersinia enterocolitica in den letzten Jahren
zunehmend an Bedeutung: 1984 wurden 229 Fille gemeldet. Zweimal traten in groBerem Ausmall Durchfallser
krankungen in Kindergirten auf, zweimal war eine GrofBlkiiche und mehrere Male eine Schule betroffen. Mitte
Mirz erkrankten in ciner allgemeinbildenden héheren Schule im 19. Bezirk innerhalb von einigen Tagen 200
Schiiler an Brechdurchfall, dessen Ursache nicht festgestellt werden konnte. Zur selben Zeit wurden auch aus
anderen Schulen Durchfallserkrankungen gemeldet. Da in diesen Schulen in den Stuhlproben vereinzelt Rota-
Viren nachgewiesen werden konnten, ist eine Virusgenese auch fiir die Durchfallserkrankungen in den anderen
Schulen anzunehmen.

Die Zahl der Erkrankungen an bakterieller Ruhr hat sich gegeniiber dem Vorjahr verdoppelt und seit 1960
ihren hochsten Stand erreicht. Die Hilfte der Infektionen erfolgte aullerhalb Wiens. Unter 63.927 nach dem
Bazillenausscheidergesetz untersuchten Personen waren 55 Ausscheider von Erregern der bakteriellen Lebensmit-

telv vr:_[]f‘iu:lll_[ und 2 von ']".pi;ux sowie 12 an Tbc erkrankte Personen, die bis zu jenem /.L'n[\unlﬂ noch nicht

bekannt waren. Insgesamt iibernahm die Gesundheitsbehorde 1984 243 Keimausscheider neu in Uberwachung,

288 Personen konnten aus der Uberwachung entlassen werden. Am Jahresende standen 108 Bazillenausscheider
unter sanititspolizeilicher Kontrolle,

Die Erkrankungen an Scharlach vetlaufen seit mehreren Jahren sehr milde, zumal sie mit der tiblichen
Penicillintherapie ausgezeichnet behandelt werden konnten. Aus diesem Grund ist diese Krankheit seit 1980 zwar
noch meldepflichtig, die Erkrankten sind aber nicht mehr absonderungspflichtig, Umgebungspersonen miissen
nicht mehr ferngehalten werden und Desinfektionsmalinahmen sind nicht mehr erforderlich. 1984 ist die Anzahl
der gemeldeten Scharlacherkrankungen gegentiber dem Vorjahr um weitere 20 Prozent zuriickgegangen, was
zumindest zu einem Teil darauf zurtickzufiihren sein diirfte, daf} die vorgeschriebene Meldung der Erkrankungs
fille an die Gesundheitsbehorde immer ofter unterlassen wird.

1984 gab es keinen Fall von Kinderlihmung. Nach 1962 wurde nur in den Jahren 1977 und 1979 je ein Fall
von Poliomyelitis in Wien registriert; beide Male war diese Krankheit aus dem Ausland eingeschleppt worden und
beide Kinder waren ungeimpft. Das praktische Verschwinden der Kinderlihmung ist zweifellos ein E irfolg der
Schutzimpfung, die auch 1984 planmiBig weitergefithrt wurde.

Die geringe Hiufigkeit von Diphterieerkrankungen bleibt weiterhin bestehen, was wie bei der
Kinderlihmung zum GroBteil als Impferfolg zu werten ist, aber auch teilweise durch unbekannte Faktoren
verursacht wird und sich daher jederzeit indern kann. Um einem Wiederauftreten der Krankheit vorzubeugen,
werden seit Herbst 1984 auch die Kinder in der 7. Schulstufe gegen Diphterie geimpft.

Auf Grund eines Erlasses des Bundesministeriums fiir Gesundheit und Umweltschutz vom 16. Mirz 1983 sind
Verdachts-, Erkrankungs- und Todesfille an AIDS (Acquired Immune Deficiency Syndrom) meldepflichtig
geworden. Die 1979 zunachst nur in den USA beobachtete Erkrankung wird wahrscheinlich durch ein Retrovirus
mit ahnlichem Ubertragungsmodus wie bei der Hepatitis B hervorgerufen und fiithrt zu einer zelluliren
Immunschwiche. 1984 sind dem Gesundheitsamt aus Wiener Krankenanstalten drei Neuerkrankungen und zwei
Verdachtsfille gemeldet worden, zwei Erkrankte sind verstorben.

Unter den nicht anzeigepflichtigen tibertragbaren Krankheiten nahm die Erkrankungshiufigkeit an
Friihsommermeningoencephalitis (FSME) bis 1979 stark zu. Die durch Zeckenbili ibertragbare

Virusinfektion, die im Volksmund auch als ,, Zeckenkrankheit* bezeichnet wird, kommt in nahezu allen Lindern

Europas vor. Seit 1980 haben dank zunehmender Impfbeteiligung der Bevolkerung die gemeldeten FSME-Fille
deutlich abgenommen. 1984 erkrankten 346 Osterreicher an dieser Virusinfektion, darunter 18 Wiener; 5 Personen
verstarben, darunter 1 Wiener. Im _|;1hrg- davor erkrankten 208 Personen, darunter 21 Wiener; es gab 2 Todesfille.

Seit mehreren Jahren werden der Abteilung aus Kinderabteilungen Wiener Krankenanstalten bei einer Reihe
von Infektionskrankheiten wie Masern, Mumps und Varicellen cerebrale Komplikationen gemeldet. In den
letzten fiinf Jahren hat die Zahl der Meldungen abgenommen. 1984 entfielen von insgesamt 66 cerebralen
Komplikationen 52 auf Mumps, 7 auf Masern, 5 auf Varicellen und 2 auf Rotelr

Die Grippe wurde durch systematische Stichprobenerhebungen (Wiener Grippeinformationssystem des
Gesundheitsamtes) erfat. Im Winter 1983/84 trat keine Grippeepidemie auf. Der Hohepunkt der grippalen
Infekte lag in der ersten Aprilwoche mit 11.800 Neuerkrankungen. Als Todesursache schien die Grippe kein
einziges Mal auf. Allerdings wurde vom Virologischen Institut der Universitit Wien vereinzelt das Influenza B-
Virus isoliert, und die Zahl der beim Gesundheitsamt gemeldeten Grippefille unter Kindern war im Frithjahr 1984
iberdurchschnittlich hoch (letzte Mirzwoche: 2.700 Neuerkrankungen der 0+ 14jihrigen). Diese hohe Erkran-
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kungszahl der Wiener Kinder wurde zwar vermutlich zu einem Teil durch diverse Kinderkrankheiten (Varicell
Masernepidemie November 1983— April 1984, Rotelnepidemie Frithjahr 1984) und virale Gastre yenteritiden
vorgetiuscht, zu einem andern Teil ist sie aber sicher auf die Influenza B zuriickzufiihren. Besonders im Mirz 1984
traten in einigen Volksschulen hochfiebernde Infekte gehiuft auf, die vermutlich durch das B-Virus verursacht
waren. Die Kinder waren zirka eine Woche von r Schule abwesend, Hospitalisierung war aber pr.ll:ll-«\?! nicht
erforderlich.

Vom Gesundheitsamt wurden zahlreiche Im ptungen durchgefiihrt, so unter anderem die orale Sct 1tzimp
fung gegen Kinderlihmung (Schluckimpfung). Im Janner 1984 wurden 106.336, im November 1984 60.418
Einzelimpfungen und somit insgesamt 166.754 Impfungen durchgefiihrt, was eine Zunahme der Imptbeteiligun
um fast 30 Prozent gegeniiber dem Vorjahr bedeutet.

Die vor sechs Jahren begonnene Impfakti egen Masern und Mumps wurde 1984 fortgesetzt. Es handelt
sich um einmalige Impfungen mit einem Lebendvirus, die ab dem 14. Lebensmonat empfohlen werden. Die
II‘I]'P[-‘.H'I_L?\ N(_'hll]?[ [l]l:‘(ll."dl":]\ /L'!‘.'I" _i.ihrt vor \j{'r ] ..l'l'i.l'kl k 13L'| i.{L'r €5 Z1 '.1(_':.-:.].}1 I'Elt_'ht,‘:l i\l'['llp]'.l\‘l'. onen |'.|
kann: ]_un;gu‘.cnl;{undlmlq oder Gehirnentziindung bei Masern und ( rehirnhautentziindung mit Gehérschadi
bei Mumps. Erkrankt ein Erwachsener an Mumps, so kann es zu | ntziindungen der Geschlechtsorgane mit
bleibender Sterilitit kommen, wobei junge Minner -besonders gefihrder sind. Auf Grund der intensiven
Pre I]";!s‘\:!:‘ld;! und der \1|5;{|1t'hi;rl:, sich am Abend 1m]1'['c:1 zu lassen, nahm die lmpﬂm'lmi.lz:ilnp 1984 mit 23
Einzelimpfungen gegen Mumps und 4.111 kombinierten Impfungen gegen Masern und Mumps gegeniiber dem

Vorjahr um etwa 50 Prozent zu, allerdings lieBen sich j e Minner nur vereinzelt impfen.

Gegen Roteln konnten im Schuljahr 1983/84 6.614 Madchen der 7. Schulstufe geimpft werden, das entspricht
einer 92prozentigen Impfbeteiligung. Bezogen auf das Kalenderjahr 1984 unterzogen sich 7.030 Midchen der
Rotelnimpfung. Auf Grund internationaler Empfehlungen verwendet das Gesundheitsamt seit 1984 einen neuen,
sehr gut vertriglichen Rételnimpfstoff, und zwar Stamm Wistar RA 27/3.

P

Rnn‘ln.111[1kc'n1'1wt_-r'bc_\1|mn‘;"|r1;{g-:'. bei .\(\'i}\.\.':mgcn'n sind seit 1982 /f\\'ir]\_;t'nd im ,,Mutter-Kind

vorgeschrieben. 1984 lieBen sich 2.042 Wéchnerinnen impfen. Von der Abteilung wurden unentgeltlich
.\r'l:l]i"rpt'rllun'.:1“11‘.1In_‘__:&':1 bei Risikogruppen durchgefithrt, und zwar bei 403 [\;1-_;n].;;--_1[)1",-L-_;5¢-¢]1L'1|<_-r|'.'.nr|1 d
1.737 Beschiftigten in Kindergirten, Krankenhiusern und Schulen. Auf Grund des Untersuchungsergebnisses
empfahl das Gesundheitsamt 310 Frauen die Rotelnimpfung.

Im Jahre 1984 setzten sowohl die Impfstelle fir Ausreisende wie die Bezirksgesundheitsimter auch die
entgeltlichen aktiven Impfungen gegen ,,Zeckenkrankheit™ (FSME Frithsommermeningoencephalitis)
fort. Die komplette Immunisierung besteht aus drei Teilimpfungen, wobei einmalige A uffrischungsimpfungen
alle drei Jahre erforderlich sind. Die Beteiligung der Bevilkerung nahm gegeniiber 1983 um 9.622 auf 69.186
Impfungen ab.

Gegen Grippe impften die Arzte des Gesundheitsamtes 25.025 Personen, das waren um 3.600 mehr als 1983,

Weiters wurden im _I,{])rt.' 1984 11.508 h(lluﬁ/imp{'u:lgcn gegen Tetanus, 15,729 gegen l)l]'r hterie-Tetanus
7.695 gegen Diphterie-Tetanus und Keuchhusten sowie 10.863 gegen Cholera und 1.850 gegen
Gelbfieber vorgenommen. Auflerdem verabreichte man 4.134 Personen Gammaglobulin als Hepatitis A
Prophylaxe. Seit 1982 ist ein Impfstoff fiir eine aktive Impfung gegen Hepatitis B im Handel. Die Hepatitis B-
Impfung wird im Gesundheitsamt allen nicht Immunen nach entsprechender serologischer Testung empfohlen.
Seit dem Frithjahr 1983 werden die Kosten fiir die Testung und die eventuell nachfolgende Impfung von der
Allgemeinen Unfallversicherungsanstalt (fiir Vertragsbedienstete), von der Versicherungsanstalt offentlich
) P

Bediensteter (fiir Bundesangestellte) und von der Magistratsabteilung 2 ersonalamt (fiir pragmatisierte

Beamte der Stadt Wien) getragen. Die Grundimmunisierung besteht aus vier Teilimpfungen, alle finf Jahre ist
eine Auffrischungsimpfung erforderlich.

1984 wurde die Hepatitis B-Impfung bei Bediensteten des Gesundheitsamtes forrgesetzt; 44 Personen wurde
grundimmunisiert, bei sechs die im Vorjahr begonnenen Impfungen abgeschlossen. Im Herbst 1984 begann die
Allgemeine Unfallversicherungsanstalt in Zusammenarbeit mit der Arztekammer fiir Wien und dem Gesundheits-
amt der Stadt Wien, eine ||t:p:|t1l|h 15-||:n]1:'-.;'|{111::1 fiir ni\'dt'rlx_(r]-.lhm'rh' Arzte und deren lJrc!in;-tlnm'_\[n'r:m:ml
vorzubereiten.

Da durch eine Deklaration der World Health Organization (WHO) im Jahre 1980 die Welt fiir pe wckenfrei
erklirt wurde, ist 1981 auch in Osterreich die Poc ]u-rnrn[\l-pﬂu'hl aufgehoben worden. Da kein Land mehr die
Impfung vorschreibt, impfte der Amtsarzt der Impfstelle fiir Ausreisende 1984 nur noch cine Person nach
entsprechender Aufklirung auf deren ausdricklichen Wunsch (1983: 12 Impflinge).

In der Desinfektionsanstalt des Gesundheitsamtes wurden insgesamt 10.655 Desinfektionen usw.
durchgefiihrt, darunter 319 im AuBendienst, und zwar hauptsichlich in Schulen und Kindergirten (121) sowie in
Wohnungen (106). Im Innendienst wurden 4.980 Verbandkiibel und 490 Fahrzeuge desinfiziert, 229mal mufiten
der Verbrennungsofen, 190mal Dampfdesinfektionsapparate und 37mal die Formalinkammer beschickt werden.
Die Zahl der Entlausungen von Personen ist mit 3.022 gegeniiber dem Vorjahr geringfiigig zuriickgegangen. Bis
1975 waren allerdings nur 50 bis 70 Entlausungen pro Jahr notwendig gewesen. Im Jahre 1984 wurde der 1909
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errichtete Verbrennungsofen zur schadlosen Beseitigung von hochinfektiosem Mill durch eine moderne
Pyrolyseanlage ersetzt.

Mitder Tuberkulosebek ’i1‘-lpfu ngim Raum Wien b Bt sich ein cigenes Referat des Gesundheitsamtes. Zu
seinen Einrichtungen zihlen neben der Zentrale (Kanzlei mit Heilstitteneinweisungsstelle, Impfstelle, Rontgen-
und Schirmbildstelle) neun AuBenstellen in den Bezirken (Tuberkulosefursorgestellen) und ein Rontgenzug.

Ein Uberblick iiber die Tu hcrkuinxcunu:i:ln:‘; in Wien im letzten Jahrzehnt zeigt, dall 1975 noch 845
Personen, im Jahre 1984 nur noch 453 Personen neu an aktiver Thce erkrankt sind; das bedeutet einen Riick
von iiber 45 Prozent. Diese Abnahme der Zahl an Neuerkrankungen erfolgte allerdings nicht einheitlich. Die
seuchenhygienisch bedeutendste Gruppe, die m\tukuusc Lungentuberkulose, hat nur um 34 Prozent abgenom-
men. Der Anteil der Gastarbeitertuberkulose an allen Tuberkuloseformen hat in den letzten zehn Jahren von 15
auf 20 Prozent zugenommen. Deutlich zuriickgegangen ist hingegen der Anteil der Kindertuberkulose: 1984
erkrankten nur noch zehn Kinder. Derzeit leben in Wien iiber 1.500 an Tbc Erkrankte, die einer Behandlung und
einer besonderen Betreuung bediirfen. Die grifiten seuchenhygienischen und therapeutischen Schwierigkeiten
bereiten die tuberkulosekranken Alkoholiker und die Insassen von Obdachlosenheimen.

Ahnlich wie bei den Neuerkrankungsfillen kann auch bei den Todesfillen an Tbe ein deutlicher Riickgang
verzeichnet werden. 1870 war unter vier Verstorbenen ein Todesfall an Tbe, heute findet sich unter 480
Verstorbenen nur noch ein Fall. Obwohl die The in Wien weiterhin in Riickbildung begriffen ist, waren im Jahre
1984 iiber 50 Prozent der an Thc Verstorbenen der Tuberkulosefiirsorge noch nicht bekannt gewesen. Das weist
darauf hin, dall es in Wien noch viele unbekannte Infekrionsquellen gibt und die organisierte, planmilige
Bekimpfung der The im Rahmen des éffentlichen Gesundheitsdienstes weitergefithrt werden muB.

Die Dienst- und Untersuchungsstellen des Tuberkulosereferatesnahmen im Jahre 1984 insgesamt 150.431
Personen in Anspruch. Wenn man die Zahlen der im Rontgenwagen Untersuchten, der vom Impfteam mit
Tuberkulin getesteten und geimpften Schulkinder und die von den Verbindungsfiirsorgerinnen in den
Krankenanstalten betreuten Tuberkulosekranken hinzurechnet, dann ergibt sich eine Gesamtfrequenz von
199.328 Personen (1983: 211.024): Dieser Frequenzriickgang um rund 12.000 gegentiber dem Vorjahr ergibt sich
dadurch, daBl Personengruppen, wie z. B. Lehrer, in geraden Jahren nicht untersucht wurden,

Inder Schirmbildstelle des Tuberkulosereferates wurden 44.948 Personen einer Rontgenuntersuchung der
Lunge unterzogen: Die Arzte stellten bei 28 Personen erstmals eine aktive Lungentuberkulose und bei 7 bosartige
Ne LIlJi]\]LJ}!IL(L".'] fest.

Im Réntgenzug wurden 25.431 Personen untersucht; dabei konnten 15 Erkrankungen an aktiver
Tuberkulose und 11 Erkrankungen an bésartigen Neubildungen festgestellt werden.

Lungenfunktionsprifungen mit Hilfe eines Vitalographen fithrten die Arzte im Jahre 1984 3.116 durch,
das bedeutet eine Abnahme um 3.105 gegeniiber dem Vorjahr. In dieser Zahl sind auch die Untersuchungen, die
anliBlich der ,,Seniorenwoche* und am ,,Tag der offenen Tir" vorgenommen wurden, enthalten

Die Arzte i]niw ften 18.700 Personen, darunter 15.959 _\.cll:‘{[h(rr(‘[u' und 2.474 Schulkinder gegen Tuberkulose,
Die Zahl der mit Tuberkulin getesteten Personen hat 1984 um 1.553 auf 13.689 zugenommen.

Die Tuberkulosefiirsorgestelle fiir den 15., 16. und 17. Bezirk in 16, Kreitnergasse 43, wurde 1984 renoviert. In
vier weiteren Fiirsorgestellen wurden Raucherberatungsstellen eingerichtet, so dall nunmehr der Bevolkerung
auBer der Zentralstelle in 1, Stadiongasse 6— 8, auch in simtlichen neun Tuberkulosefiirsorgestellen Raucherbe
ratungsstellen zur Verfiilgung stehen. 135 Interessenten suchten eine dieser Stellen auf, die Gesamtfrequenz
betrug 532, Neben der iiblichen Betreuung erfolgte bei jeder Erstberatung eine Lungenschirmbildaufnahme. Das
Durchschnittsalter der Interessenten betrug 44 Jahre, 53 Prozent waren Minner.

Im Jahre 1984 wurden 8.295 Gastarbeiter, das sind um 3.107 mehr als im Vorjahr, gemill dem
Auslinderbeschiftigungsgesetz, BGBI.Nr.218/1975, untersucht. 15 Personen davon haben eine Anstellung bei der

Gemeinde Wien angestrebt. Sieben Gastarbeitern, die erstmalig im Jahre 1984 nach Osterreich eingereist waren,

konnte wegen einer aktiven Lungentuberkulose keine Arbeitsbewilligung erteilt werden, so daf3 sie in ihr
Heimatland zuriickkehren muBten. Weiters wurde bei 41 Gastarbeitern eine behandlungsbedirftige Lues
nachgewiesen und der Behandlung und Nachkontrolle vorgenommen.

Die Gesamtzahl der in Wien gemeldeten Geschlechtskrankheiten hat mit 3.382 gegeniiber dem Vory: I.|'J]
um 11 Prozent abgenommen, wobei die Zahl der gemeldeten Erkrankungsfille an Gonorrhoe um 409 auf 3.07
und die der Lues um 18 auf 309 sank. Auch in der Beratungsstelle des Gesundheitsamtes ist die Zahl der
aufgedeckten Erkrankungsfille um 9 Prozent zuriickgegangen: an Gonorrhoe erkrankten um 54 weniger, an Lues
um 8 Patienten mehr als im Vorjahr.

In der Beratungsstelle fiir Geschlechtskrankheiten betrug die Parteienfrequenz 43.005 und somit um
1.364 (3%) weniger als im Vorjahr. Diese Abnahme geht hauptsichlich auf den Riickgang der /lh" der
Kontrollprostituierten (8%) zuriick. Die Gesamtzahl der Untersuchungen ist ebenfalls gering, auf 42.376,
gesunken, darunter waren 1.000 Erstuntersuchungen. Insgesamt wu urden 424 Fille von Gonorrhoe (darunter 110
bei Minnern) und 50 Fille von Lues (darunter 30 bei Minnern) festgestellt. Im Rahmen der 42.376
Untersuchungen bei Prostituierten und 597 Untersuchungen bei Geheimprostituierten nahmen die Arzte 8.818mal
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Blut fiir Laboruntersuchungen ab und legten 47.483 Kulturen an. Sozialarbeiter fithrten 497 Hausbesuche durch,

1.329 Personen wurden \'tnr:;_g-].illvrl. 228 Ant rage ,lLH.['\llli/L'lllfi'.-t' Verfc .l:._;Lzr1:.; I-J_w‘lc”t und 81 Personen pe slizeilich

vorgefihrt.

Seit 1926 lag in Wien die Zahl der polizeilich gemeldeten Prostituierten stets unter 1,000. 1982 waren nach
jahrelangem langsamen Ansteigen der Zahlen erstmals wieder iiber 1.000, nimlich 1.058 Prostituierte, gemeldet.
Seit 1983 ist der Trend fallend, was sich Ende 1984 in der Zahl von 943 gemeldeten Prostituierten niederschlug.

Die Erkrankungshdufigkeit der Prostituierten lag im Jahre 1984 bei 29 Prozent und hat gegeniiber 1982 um 4
Prozent zugenommen. Die Zahl der dem Gesundheitsamt vorgefiihrten Geheimprostituierten hat weiterhin um 26
Prozent auf 410 abgenommen, ihre Erkrankungshiufigkeit betrug 9 Prozent. Der Anteil der sogenannten
Selbstmelder, das sind Personen, die aus eigenem Entschluf} in die Beratungsstelle kommen, da sie eine Infektion
befiirchten, ist 1984 um 7 Prozent auf 255 gesunken, ihre Erkrankungshiufigkeit lag bei 33 Prozent.

Bei den Untersuchungen in der Beratungsstelle wurden als Nebenbefund immer wieder Erkrankungen
festgestellt, die zwar nicht unter das Geschlechtskrankheitengesetz fallen, jedoch ebenfalls sexuell ubertragen
werden konnen, wie Pilzerkrankungen, Verlausung, Befall von Oxyuren, Trichomoniasis uv.a.m. Um zu
verhindern, dal3 weitere Personen angesteckt werden, wurde die Behandlung dieser Erkrankungen bereits vor
einigen Jahren in die Leistungen der Beratungsstelle aufgenommen, seither stindig weiter ausgebaut und erfolgt
stets im f'l't‘:\\'i”i;:x'l:l Einverstindnis mit den P,!HL'IH\'H. wobei diese die Kosten fiir die Medikamente zu tragen
haben. Da in verstirktem Mal entsprechende Kulturen verwendet werden, konnten 1984 500mal Trichomonaden-
infektionen, 943 Pilzerkrankungen, 235 Chlamydieninfektionen und 416 sonstige sexuell {ibertragbare Krankhei
ten festgestellt werden. Die Gesamtzahl dieser nichtvenerischen sexuell tibertragbaren Erkrankungen (STD) nahm
um das 2,5fache auf 2.094 zu.

Im Friihjahr 1984 fiihrte die Gesundheitsbehorde eine Studie tiber die Hiufigkeit von Chlamydieninfektionen
bei Kontrollprostituierten durch. Unter 700 untersuchten Personen wurden bei 12 Prozent Chlamydien im
Genitalbereich nachgewiesen.

Die Hygienisch-bakteriologische Untersuchungsanstalt ist eine wichtige Einrichtung des Gesund
heitsamtes der Stadt Wien, die wviele gesundheitliche VorsorgemaBnahmen in Krankenhiusern, bei der
Bekimpfung von Infektionskrankheiten und bei der Wasserversorgung durchzufithren hat. Die Mitarbeiter der
Anstalt fithrten 1984 10.442 bakteriologische und serologische Untersuchungen fiir klinische Zwecke durch,
darunter 6.408 Untersuchungen auf Tuberkulose, wobei 444mal ein positiver Befund erhoben wurde. Weiters
wurden 208 mykologische und parasitologische Untersuchungen fiir klinische Zwecke vorgenommen. Das
Gesundheitsamt iberpriifte 939 Sterilisations- und Desinfektionsapparate und 556 Klimaanlagen. Auflerdem
fithrten Mitarbeiter der Untersuchungsanstalt 11.621 Untersuchungen von Trink- und Hausbrauchwissern, 1.481
von Bade- und Oberflichengewissern und 1.133 Untersuchungen von Abwissern durch. Ferner wurden von der
Untersuchungsanstalt 3.963 Bestimmungen auf Schwermetalle im Grundwasser vorgenommen. Neben 8.767
Drogenuntersuchungen aus dem Harn wurden im sogenannten Drogenlabor 1.197 Blutuntersuchungen auf
Hepatitis B durchgefiihrt.

Im Rahmen der hygienischen Trink- und Nutzwasseruntersuchungen fihrte die Hygienisch
bakteriologische Untersuchungsanstalt im 2., 20. und 22. Wiener Bezirk umfangreiche Analysen durch, um
Grundwasserverunreinigungen durch chlorierte Losungsmittel festzustellen. Die Ergebnisse wurden von der
MA 31 Wasserwerke fir den Ausbau der zentralen Trinkwasserversorgung herangezogen.

Bereits 1983 hatten Vegetationsschiden im Bereich Mihlgrund und Umgebung im 22, Bezirk zur
Durchfiithrung eines umfangreichen Programms gegen borverunreinigtes Grundwasser in dieser Gegend gefiihrt.
Als Ursache wurde eine Deponie der vor Jahren aufgelosten Firma Borax Consolitated Limited, Zweigniederlas-
sung Wien (Sitz London), entdeckt. Nach Sanierung der Borax-Deponie konnte die Hygienisch-bakteriologische
Untersuchungsanstalt ein langsames Absinken der Borwerte in den Brunnen der Anrainer registrieren. Von
gesundheitlichen Schiden ist nichts bekannt geworden. Pflanzen weisen gegeniiber Bor eine weit hohere
Sensibilitat auf als der menschliche Organismus, weshalb sie als hochempfindliche Indikatoren fir Bor anzusehen
sind.

Hohe Ammoniumgehalte des Grundwassers im Bereich ,,Im Gestockert® fiithrten zur Aufdeckung einer
ehemaligen Deponie in EBling, Auf Grund der Untersuchungsergebnisse wurden Sanierungsmalinahmen
(Entliftung, Sperrbrunnen) in Angriff genommen.

Das Mieterkomitee des an das dffentliche Trinkwassernetz angeschlossenen Heinz-Nittel-Hofes im 21. Bezirk
bewirkte eine Uberpriifung der Wasserqualitit. Die Beschwerden bezogen sich auf den dumpfen, undefinierbaren
Geruch des Warmwassers, auf Schaumbildung beim Abkochen des Wassers, Verfirbung des Warmwassers,
Belagsbildung auf Armaturen, Hautausschlige bei Kindern und Erwachsenen, Brechdurchfall bei Sduglingen,
Hautallergien und Austrocknung der Haut. Die Untersuchungen ergaben Verinderungen im Warmwasserbe
reich, die sich als gummiartiger Geruch, Gehalt an Spuren polycyclisch aromatischer Kohlenwasserstoffe sowie
erhohter Kaliumpermanganat-Verbrauch im Gegensatz zum Kaltwasser manifestierten. Derartige Befunde
konnen durch Beschichtungs- und Dichtungsmaterialien bedingt sein. Auftillig wurde diese Tatsache, weil durch
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die geringe Mieteranzahl der Warmwasserverbrauch ziemlich klein war und die Warmwassermenge in der
Installation und den Warmwasserkesseln oft tagelang zirkulierte. Auf Grund der Untersuchungsergebnisse
empfahl das Gesundheitsamt den Heizbetrichen Wien einen Wasserwechsel im Warmwassersystem. Daraufhin
konnten weder der gummiartige Geruch noch die polycyclischen Aromate, die offenbar durch Beschichtungs- und
Dichtungsmaterialien bedingt gewesen waren, nachgewiesen werden. Gesundheitliche Schadigungen im
Zusammenhang mit der Wasserqualitdt wurden nichr festgestellt.

Wegen Verdachts auf Fremdeinwirkung im Bereich der Wiener Trinkwasserversorgung wurde im Mirz beim
Behilter Lainz und im Oktober im Grundwasserwerk Markethiufel Katastrophenalarm ausgelost. In beiden
Fillen wurde die Toxizitit des Trinkwassers mittels Bio-Testes iiberpriift, wobei Fische und Daphnien in
Verbindung mit Kresse- und Bakterientoxizitits- Tests eingesetzt wurden. Nachdem beide Male weder die Biotests
noch die l.‘]!r;[n:l'il'h-P])_\HL;I]I..\L‘}]C![ Untersuchungen einen Hinweis auf giftige Stoffe ergaben, konnte nach
\bschluB der Untersuchungen, die jeweils zwei Tage in Ansprch nahmen, das Wasser als gesundheitlich
unbedenklich erklirt und wieder in das offentliche Netz eingeleitet werden.

Zusitzlich zu Untersuchungen der Eignung von Oberflichengewissern fiir Badezwecke wurden die
Wiener FlieBgewisser auf ihre bakteriologische und biologische Giite kontrolliert. 1984 setzte die Hygienisch
bakteriologische Untersuchungsanstalt die U berpriifungsserie ciner eventuellen Beeintrichtigung des Wiener-
waldstausees durch Salzstreuung fort. Im Oktober 1984 wurde zweimal ein Olfilm auf der Donau auf der Hohe des
Grundwasserwerks NuB3dorf beobachtet. Im ersten Fall konnte auf Grund gezogener Proben keine Erhohung der
Kohlenwasserstoff-Fracht der Donau festgestellt werden. Im zweiten Fall zeigte sich eine erhebliche Konzentra-
tion von aliphatischen Kohlenwasserstoffen im Donauwasser. Der Kohlenwasserstoffgehalt nahm daraufthin
langsam wieder ab. In beiden Fillen wurde das Grundwasserwerk NuBidorf bis zur Erreichung von Normalwerten
in der Donau auBler Betrieb genommen

Bei der Uberpriifung der Abwisser kontrollierte die Abteilung verschiedene offentliche und private
Kleinkliranlagen auf ihre Funktionstiichtigkeit sowie den Reinigungseffekt der Hauptkliranlage Wien und die
daraus resultierende Belastung fiir den Vorfluter. Weiters wurden StraBenabwisser am Biberhaufenweg wegen
ihrer eventuellen Grundwassergefihrdung auf Schwermetalle untersucht.

Eine sogenannte Wurzelraumentsorgungsanlage im Lainzer Tiergarten wurde stichprobenartig auf ihren
Reinigungseffekt tiberpriift. Bei einer solchen Anlage gelangt lediglich mechanisch vorgereinigtes A bwasser auf
cine zehn Meter lange Verteilerrinne, von hier aus auf ein durch Schilfpflanzen durchwurzeltes Feld mit leichtem
Gefille und dichtem Unterboden. Durch eine Drainageleitung am unteren Ende des Schilffeldes wird das
durchgesickerte Abwasser gesammelt und rinnt iiber ein Auslaufrohr in einen natiirlichen Graben, in dem das
gereinigte Abwasser versickert. Die Ergebnisse waren wihrend der Sommermonate wesentlich glinstiger als im
Oktober. Trotzdem war die Ablaufqualitit der Anlage, gemessen am Leistungsniveau biologischer Kleinkliranla
gen, als ausreichend zu bezeichnen.

Bei einer Schwermetall-Metalloid-Analyse im Gemiisecanbaugebiet zwischen den Entsorgungsbetricben
Simmering und der Autobahn Schwechat vom 28. September bis 2. November 1984 wurde eine Ak kumulation
von Blei und Chrom in verschiedenen Gemiisesorten festgestellt. In Zusammenarbeit mit den MA 60
Veteriniramt, Lebensmitteluntersuchungsanstalt, Markt- und Schlachtbetriebe St. Marx und 22 Umwelt
schutz begann daraufhin die Abteilung mit einem ausgedehnten Untersuchungsprogramm, um die Herkunft
der Schwermetalle zu kliren.

Angelegenheiten der allgemeinen Hygiene und der Umwelthygiene muliten wie in fritheren Jahren in
groBer Zahl behandelt werden. Die Bezirksgesundheitsimter hatten 731 Fille wegen Larmbeldstigung, 1.069
wegen Luftverunreinigung, 1.397 wegen Wohnhygiene, 1.826 wegen Abwasser und Abfallstoffe, 1.615 im

Zusammenhang mit der Schidlingsbekimpfung und 2.816 beziiglich sonstiger sanitirer Ubelstinde zu bearbeiten.

In 4.566 Fillen wurden die vorgebrachten Beschwerden durch Erhebungen bestitigt und die Abstellung der
Ubelstinde in die Wege geleitet. Die Amtsiirzte in den Bezirksgesundheitsimtern nahmen an 1.747 Kommissionie-
rungen im Rahmen gewerbebehardlicher und baubehdrdlicher Verfahren teil.

Der Aufgabenbereich der Zentrale des Gesundheitsamtes umfalit die drztliche Beurteilung von Angelegenhei-
ten des Anrainerschutzes in bau- und gewerbebehordlichen Verfahren, soweit es sich um griBere Projekte,
Fragen grundsitzlicher Bedeutung oder Vorhaben handelt, zu deren Beurteilung umfangreichere Voruntersu-
chungen notig sind. Insgesamt bearbeitete das Gesundheitsamt 1984 iiber 500 Angelegenheiten des Umwelt-
und Immissionsschutzes. Es wurden 20 kommissionelle Verhandlungen durchgefithrt und 74 schriftliche
Gutachten abgegeben, von denen sich 64 Prozent auf Lirmbelistigung bezogen. In diesem Bereich verlagerte sich
die bisher bestehende Zusammenarbeit des Gesundheitsamtes mit der MA 39 — Versuchs- und Forschungsanstalt
der Stadt Wien— im Laufe des Jahres 1984 auf die MA 22— Umweltschutz. In der iiberwiegenden Zahl ergaben
die Lirmgutachten, daB die Beschwerden berechtigt waren, und das Gesundheitsamt beantragte deshalb
x'!l[\'prcthcﬂdc Mal imen zur Behebung der Beldstigung.

Im Jahre 1984 beschiftigte sich die Gesundheitsbehérde wiederholt mit Beschwerden von Anrainern tiber eine
Fabrik im 21. Bezirk: Die Bevilkerung klagte iiber Geruchsbelistigungen, Conjunctivitis, Rhinitis und




Reizhusten und fithrte diese Symptome auf formaldehydhiltige Emissionen der Fabrik zuriick. Daraufhin
registrierten die MA 22— Umweltschutz — und die Technische Universitit Wien in wiederholten Messungen bis
zu 28 Mikrogramm Formaldehyd pro m? Luft in dieser Gegend; vergleichende Messungen am Getreidemarkt
ergaben bis zu 15 Mikrogramm/m?. Obwohl keines dieser Ergebnisse iiber dem in der BRD angewandten
Immissionsgrenzwert (30 Mikrogramm/m?) lag, wurden diesem Betrieb mehrere Auflagen zur Senku
Emission erteilt. Weiters leitete die Abteilung eine Studie iber die relative Erkrankungshiufigkeit von Kindern,
die in der Nihe der Betricbsanlage wohnen, in die Wege. Die Ergebnisse von zirka 350 in Schulen und
Kindergarten untersuchten Kindern werden tur 1985 erwartet.

Im Rahmen der allgemeinen Hygiene w urde der drztlichen Betreuung der Wiener HL-‘.'u'JI'i;L-rl:nI\_'_ weiterhin
erhohte Hl'll['l]:l]['l_L[ beigemessen: Zur Forderu ng der Niederlassun g von pra ktischen Arzten und
bestimmten Fachirzten Cm]'!r';th] das Gesundheitsamt die }.IKI‘:"]:IHU:!‘L[ von Raumlichkeiten fiir Ordination
und Arztewohnungen in einer Reihe von groBeren stidtischen Wohnprojekten. Mit zunehmend besserer
Versorgung durch niedergelassene Arzte wurde die Bestimmung cines allfilligen Bedarfes an Arzten ke ymplizier
ter, da auch die Wiener Gebietskrankenkasse nur noch in beschrinkter Zahl Kassenvertriage vergibt. Aus diesem
Grund konnte 1984 jegliche Einplanung einer Ordination nur noch mit der Einschrinkung empfohlen werden,
daB die vorgesehenen Praxen ohne wesentlichen Bauaufwand auch in normale Wohnungen umgewandelt werden
konnen, falls sich zum Zeitpunkt der Fertigstellung in diesem Bereich kein Arzt niederlassen kann. Insgesamt
nahm man dreiligmal zu Einplanungen moglicher Praxen Stellung. Arzte, die eine Praxis eréffnen wollten, lieBen
sich von der Abteilung telephonisch beraten und etwa 50 von ihnen suchten den Referatsleiter auf, um
verschiedene Fragen zu kliren. Weiters ermoglicht eine bereits 1976 gestartete Kreditaktion der Gemeinde
Wien praktischen Arzten, die sich niederlassen wollen, den Bezug eines sehr giinstigen Kredites fiir die Eroffoung
ihrer Ordination in einem bestimmten Bedarfsgebiet. In diesem Zusammenhang stellte das Gesundheitsamt nach
jeweiliger genauer Uberpriifung 43 Bestitigungen iiber einen Bedarf am geplanten Niederlassungsort an
praktische Arzte aus, wobei nur ein Antrag abgelehnt werden muBte. Mit Stand vom 31. Dezember 1984 hatte die
Gemeinde Wien bereits insgesamt 93 Millionen Schilling fiir diesen Kredit investiert. Ferner konnten sich durch
Vermittlung des Gesundheitsamtes an den neun in Zusammenarbeit mit der Arztekammer fiir Wien anerkannten
Lehrpraxen sechs vor ihrer Niederlassung stechende Arzte auf ihre Titigkeit als praktische Arzte vorbereiten.
Arzte, die sich noch in cinem Angestelltenverhiltnis zu einer stadtischen Krankenanstalt befinden, erhalten fiir die
Absolvierung einer solchen Lehrpraxis einen bezahlten Sonderurlaub von vier Wochen. Insgesamt haben diese
ForderungsmaBnahmen zu einer deutlichen Besserung der medizinischen Basisversorgung der Wiener Bevilke
rung gefiihrt: Mit Stand vom 1. Jinner 1985 sind 1.139 praktische Arzte in Wien niedergelassen, 805 von ihnen
haben einen Vertrag mit der Wiener Gebietskrankenkasse abgeschlossen. Somit entfallen Anfang 1985 1.897
Einwohner auf einen niedergelassenen praktischen Arzt mit Kassenvertrag, 1980 waren es noch 2.114. Nach
Beginn der meisten ForderungsmalBinahmen im Jahre 1976 hatte sich zunichst abgezeichnet, daf3 die tendenzielle
Abnahme der Anzahl von niedergelassenen praktischen Arzten stagnierte. 1978 nahm die Zahl zum ersten Mal
wieder zu. 1980 kam es wieder zu einer scheinbaren Stagnation und seit 1981 setzt sich der leicht ansteigende Trend
wieder fort.

Unter den Aufgaben der sanitiren Aufsichtist zunichst die hygienische Kontrolle aller Krankenanstal-
liL'r

ten zu nennen. Sachverstindige des Gesundheitsamtes miissen auch simtliche bei der Errichtung

Erweiterung und beim Umbau von Krankenanstalten sich ergebenden gesundheitlichen Fragen begutachten. Die

meisten dieser Augenscheinsverhandlungen und Stellungnahmen betrafen 1984 wieder die bettenfithrenden
Krankenanstalten. Hervorzuheben sind diesmal vor allem die sanitdtsbehordlichen Errichtungsbewilligungsver-
fahren fiir den Neubau des Allgemeinen Krankenhauses, die 1984 bis auf Teile der Erginzungsbauten Ost und den
Strahlenbunker abgeschlossen wurden. Auflerdem wurden in einigen privaten Krankenanstalten (Goldenes
Kreuz, Wiener Privatklinik, Krankenhaus Géttlicher Heiland) zum Teil groBe Zu- und Umbauten in Angriff
genommen. Im 19, Bezirk werden in neu zu adaptierenden, schon bestehenden Objekten in der Heiligenstidter
Strafe und in der Ettingshausengasse zwei neue Privatkrankenanstalten errichtet. Fiir die Neurochirurgische
Universititsklinik und fiir die Nuklearmedizinische Abteilung des Krankenhauses Lainz, die eine moderne
Abklinganlage fiir die radioaktiv kontaminierten Abwisser besitzt, wurden 1984 die Betriebsbewilligungen erteilt.

Was den Bereich der Krankenanstalten betrifft, die tiber keine Betten verfiigen, sind die Eroffnung eines
Ambulatoriums fiir physikalische Medizin im 14. Bezirk und die Bewilligung fiir die Errichtung eines gleichen
Ambulatoriums im 18. Bezirk von Bedeutung. Weiters wurde von der Wiener Gebietskrankenkasse das neue
Mehrzweckambulatorium in der Mariahilfer Stral3e in Betrieb genommen und das in der Andreasgasse gelegene
N'Il”lut'll."L[!.

Besonderes Augenmerk wird auch der Krankenhaushygiene zugewendet. Bei mehreren Besprechungen
ciner Hygienekommission wurden 1984 Absonderungs- und VorkehrungsmalBinahmen bei meldepflichtigen
Krankheiten besprochen und die Ergebnisse als Richtlinien an alle 6ffentlichen und privaten Krankenanstalten
ausgesandt. Ferner wurden diverse Probleme der Miillentsorgung aus mikrobiologisch arbeitenden medizinischen

Laboratorien sowie die Hygieneanforderungen an Einrichtungen fiir physikalische Medizin erortert.
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Fortgesetzt wurde die behordliche Uberpriifung der Strahlenanlagen der Wiener Krankenanstalten. Dic
Abteilung konnte bei den Kontrollen der beruflich strahlenexponierten Personen keine Dosistiberschreitungen
feststellen.

Auf dem Sektor des Leichen- und Bestattungswesens wurden 1984 4.328 Totenbeschauen durch
bestellte Totenbeschauirzte und 1.857 durch den zentralen Totenbeschaudienst durchgefithrt. Die Amtsirzte des
Gesundheitsamtes nahmen 497 (1983: 834) Totenbeschauen vor. In den privaten Krankenanstalten beschauten die
anstaltseigenen Totenbeschauarzte 1.680 Verstorbene und am gerichtsmedizinischen Institut fielen -nbe

schauen und 1.853 sanititspolizeiliche Obduktionen an. Im Jahre 1984 gab es auf dem Bestattu

\.L'T'l‘i."i"\l.f 1:.:l'l'l llxl"Tl. I!'I \i':l,' RL’”\I\'I\'I’UZ 4 lil'T \1:[1‘,[Tl2 4 Ii.‘/"\\_ ].t'|L'.ﬂL'|'I‘r{"\lh]]'l ime aut L::&_.'

Altmannsdorf, Ottakring und am Zentralfriedhof. In der Feuerhalle Simmering wurde damit begonnen, die s
Kremationséfen, die bisher mit Gas oder Kohle beheizt wurden und daher oft zu Beschwer

R:I:JL,':".-:|)g-|,|,\7'_ ingen 1lal3 § [\_c:‘ schrittweilse durch I'I'.I\:{t'T:.\_ L'n;,['x_{:r*P.l.lr:h!L' und beld

Elektroofen zu ersetzen.

Mit 1. Oktober 1984 inderte das Gesundheitsamt im Einvernehmen mit der stidtischen Bestattung und der
Arztekammer fiir Wien die Organisation der Totenbeschau: Wiederholten Anregungen der Wiener Be erung
entsprechend wurde die Anmeldefrist fiir die Totenbeschauen an Wochentagen von bisher 8.00—15.30 Uhr um
dreieinhalb Stunden auf nunmehr 19.00 Uhr verlingert. Nach 15.30 Uhr wird die Anmeldung nicht im
Bezirksgesundheitsamt, sondern beim Permanenzdienst der Abteilung in der Desinfektionsanstalt der Stadt Wien
entgegengenommen. Die diensthabenden Totenbeschauirzte miissen dort Anmeldungen bis 19.00 Uhr entgegen
nehmen und die Beschau noch am selben Tag durchfiihren.

Zu den Aufgaben des Gesundheitsamtes gehort auch die Uberwachung der 1itdtsberufe (Arzte,
Pharmazeuten, Dentisten) sowie die Evidenzfiihrung und Uberw achung des Krankenpflegepersonals, des
Personals der Sanitatshilfsdienste und « Hebammen. Gemill den Bestimmungen des Arztegesetzes sind nach
Meldung der Arztekammer fiir Wien an das Wiener Gesundheitsamt alle Arzte evident zu halten. 1984 hat die
Arztekammer fiir Wien bei 2.734 Arzten dem Gesundheitsamt Verinderungen ihrer Titigkeit bekanntgegeben.
Die Anzahl der gemeldeten Arzte wies erwartungsgemil eine gende Tendenz auf: Mit Stichtag 31. Dezember
1984 waren insgesamt 7.308 Arzte in Wien titig (1983: 7.148), davon in Ausbildung zum praktischen Arzt oder
Facharzt stehend 1.789 (1983: 1.706), pr,lk[ia("‘t Arzte, also jene Arzte, die das Recht haben, den Berufstitel
.~]‘f:lk1‘.x|:h('r Arzt* zu fithren, 1.737 (1983: 1.6 1d Fachiirzte 3.782 (1983: 3.771). Davon waren in Anstalten
titig: 644 praktische Arzte, 2.435 Fachirzte, 142 Amtsirzte und 130 Auslinder. Hieraus ergibt sich im Jahre 1984
eine Zunahme der Arzte, welche die Berufsbezeichnung ,»praktischer Arzt* fithren dirfen, um 66 und eine
Zunahme derer, die die Berufsbezeichnung ,,Facharzt* fithren diirfen, um 11. Die Zahl der auslindischen Arzte
nahm 1984 um 25 ab, was hauptsichlich auf die Verleihung der Osterreichischen Staatsbiirgerschaft an cinige von
ihnen zuriickzufithren ist. Somit befinden sich unter den gemeldeten Arzten mit Gsterreichischer Staatsbiirger
schaft eine betrichtliche Anzahl von Arzten, die aus dem Vorderen Orient oder aus Entwicklungslindern stammen
und sich nach Abschlufl ihrer Studien in Osterreich angesiedelt haben.

Im Rahmen der sanitiren Aufsicht muBiten 1984 vier Ordinationen, teilweise mehrmals, von einem Vertreter der
Arztekammer fiir Wien iiberpriift werden. Man beauftragte in der Folge die betroffenen Arzte, die dabei
festgestellten Mingel zu beheben.

Ein besonderes Problem stellt die Beseitigung von Embryoresten bei Schwangerschaftsabbriichen dar, wenn
diese Eingriffe in Ordinationen durc irt werden, Das Gesundheitsamt beauftragt, wenn solche Umstinde
bekannt werden, die Arzte, bei den Embryos schon aus medizinisch-diagnostischen Griinden eine
histologische Untersuchung durch entsprechende Laboratorien oder Prosekturen durchfithren zu lassen.

In 15 Sitzungen der gemeinsamen Kommission mit dem Militirkommando und der Arztekammer fiir Wien
wurden die Ansuchen von 39 Arzten um Freistellung von Prisenzdienst behandelt. Die meisten Ansuchen wurden
einstimmig im Sinne des Antrages erledigt.

Anzeigen von der Arztekammer und von Privatpersonen wegen Verdachtes auf Kurpfuscherei bzw.
Verfolgung unerlaubter drztlicher Tétigkeit miissen seit einigen Jahren vermehrt behandelt werden. Zunchmend
versuchen Vereine, Gruppen und Einzelpersonen unter verschiedenen Vorwinden, vorwiegend unter dem
Schlagwort aturgemailie Heilmethode®, 'I‘iiulu keiten auszufithren, die Arzten vorbehalten sind. Diese Probleme
zu losen, ist fiir die Abteilung aullerordentlich aufwendig, und die entsprechenden Mafinahmen wie umfangreiche
Erhebungen und Anzei; an die Bezirksverwaltungsbehorden und die Bundespolizeidirektion zeigen kaum
Erfolge.

Die Zahl der Dentisten ist durch deren altersbedingtes Ausscheiden weiterhin rickliufig, derzeit sind 263 in
Wien titig, im Vorjahr arbeiteten noch 280.

Im Jahre 1984 waren in Wien insgesamt 1.121 Pharmazeuten in 6ffentlichen- und Anstaltsapotheken tat
Ein Vertreter des Gesundheitsamtes nahm an 19 Aspirantenpriifungen teil, bei denen sich 52 Magister der
Pharmazie der Priifung zur Erlangung des Rechtes, eine Apotheke selbstindig zu fithren, unterzogen. Nach wie

vor steher 54 offentliche Apotheken fiir die Versorgung der Bevolkerung zu Verfigung; weiters sind




15 Anstaltsapotheken in Betrieb. Wihrend der 1. Bezirk mit 22 6ffentlichen Apotheken schr gut versorgt ist,
besteht in Neubaugebieten des 10. und 20. bis 23. Bezirkes ein Bedarf an weiteren Apotheken. Gegen
diesbeziigliche Antrige auf Konzessionserteilung hatten jedoch benachbarte Apotheker Einspruch erhoben,
weshalb sich die eventuelle Neuerrichtung von Apotheken betrichtlich verzogert hat. Durch das 1984 novellierte
Apothekengesetz ist die Moglichkeit, zusitzliche Apotheken zu erdffnen, weiter erschwert worden, da nunmehr
jeder Apotheker in Wien gegen eine Neuerrichtung wegen Bedrohung seiner beruflichen Existenz Einspruch
erheben kann. Trotz wiederholter Antrige des Gesundheitsamtes, diese Bestimmungen zu dndern, wurde das
Gesetz in der beschriebenen Form rechtskrifrig.

Unter Zuzichung eines Vertreters der Bundesanstalt fiir chemische und pharmazeutische Untersuchungen und
in Anwesenheit eines Vertreters der Apothekerkammer uberpriifte das Gesundheitsamt 74 Apotheken. Von 474
bei diesen Visitationen entnommenen Proben beanstandete die Untersuchungsanstalt fir chemische und
pharmazeutische Untersuchungen 111. Das Gesundheitsamt hat diese Produkte durch Bescheid aus dem Verkehr
gezogen. Zur Kontrolle, ob diverse behordliche Auftrige gemill der Apothekenbetriebsordnung auch
durchgefiihrt wurden, waren 16 Nachkontrollen in Apotheken notwendig. Auf Grund wiederholt vorgebrachter
Beanstandungen muBten 25 Apotheker bei der Bezirksverwaltungsbehorde angezeigt werden.

1984 iiberpriifte man nach den Bestimmungen des Krankenanstaltengesetzes 34 Arzneimittelvorrite von
Krankenanstalten ohne Anstaltsapotheke. Von 32 entnommenen Proben wurden acht beanstandet.

Durch das mit 1. April 1984 in Kraft getretene Bundesgesetz vom 2. Mirz 1983 tber die Herstellung und das
Inverkehrbringen von Arzneimitteln (Arzneimittelgesetz), BGBLNr.185/1983, wird das gesamte A rzneimittelwe-
sen auf cine neue Basis gestellt. Bisher wurden die Arzneimittelangelegenheiten durch eine Vielfalt von
Verordnungen und Gesetzen geregelt. Zu den wesentlichen Anderungen zihlt, dal nunmehr die Arzneimittelher
steller, DrogengroBhandlungen und Drogerien unmittelbar vom Bundesministerium fiir Gesundheit und
Umweltschutz kontrolliert werden. Auch die sogenannten ,,Hausspezialititen der Apotheker, die bisher der
Bezirksverwaltungsbehérde zu melden waren, miissen nun beim Bundesministerium fiir Gesundheit und
Umweltschutz als | apothekeneigene Spezialititen* angemeldet werden.

Weiters iiberpriifte das Gesundheitsamt mit einem Vertreter der Bundesanstalt fiir chemische und pharmazeuti-
sche Untersuchungen, einem Gremialvertreter und einem Rechtsbeamten des ortlich zustindigen Magistratischen
Bezirksamtes sicben ph;! rmazeutische Betriebe und Drogeng roBhandlungen.

Gemill dem Giftgesetz und der sogenannten Abgrenzungsverordnung kontrollierten die Amtsirzte der
Bezirksgesundheitsimter 1984 simtliche Wiener Drogerien. Dabei zeigte sich, daB nur wenige Betriebe Gifte
abgeben, aber ein Teil der Drogisten apotheken- oder sogar registrierungspflichtige Produkte verkaufen. In je
einer Konzessionspriifung fiir das Drogistengewerbe und fiir den Drogengroffhandel priifte ein Amtsarzt 34
Kandidaten in Physiologie, Pharmakologie und Arzneimittelkunde.

Im Jahre 1984 traten im Rahmen der GrofBbaustellen und U-Bahn-Bauten wiederholt Ratten vermehrt auf, die
aber durch entsprechende Kéderauslegung vertilgt werden konnten. Insgesamt haben die Schidlingsbekimpfer
bei der verordnungsgemill vorgeschricbenen Schidlingsbekimpfung 65.808 Objekte betreut.

Seit 1983 registriert man in Wien vermehrt Beschwerden iiber Pharaoameisen. Diese kleinen Ameisen
vermehren sich rasch, bilden zahlreiche Tochterkolonien und verbreiten sich entlang von wirmeleitenden
Verbindungen und Liiftungsschichten. Ihre Bekimpfung ist auBBerordentlich schwierig, wird aber von einzelnen
Spezialfirmen bereits erfolgreich durchgefiihrt. 1984 wurde durch Verordnung des Birgermeisters das Auftreten
von Pharaoameisen meldepflichtig und deren Bekimpfung zwingend angeordnet.

Beim Gesundheitsamt wurden seit 1978 insgesamt 5.854 Plasmaspenderentsprechend der Plasmapheresever
ordnung registriert; darunter haben 375 im Jahre 1984 mit dem Plasmaspenden erstmalig begonnen. Derzeit sind
in Wien zwei Plasmapheresestellen titig, in denen im Jahre 1984 2,808 Spendern Plasma abgenommen wurde. Um
zu verhindern, daB} Aids durch Plasmaprodukte tibertragen wird, wurde die Plasmaphereseverordnung novelliert
und entsprechende Sicherheitsfragen eingebaut, um Plasmen von der Verarbeitung auszuschlieBen, deren Spender
moglicherweise an Aids erkrankt sein konnten. Bisher ist noch keine sichere Ubertragung von Aids durch
Plasmainfusionen oder die Anwendung von Plasmafraktionen nachgewiesen.

Im Krankenpflegewesen leitete das Gesundheitsamt eine groBle Anzahl von Aufnahme- und Priffungskom-
missionen fiir die verschiedenen Berufe der Krankenpflege- und der Sanititshilfsdienste. Fiir die Krankenpflege-,
Kinderkranken- und Siuglingspflegeschulen sowie fiir die medizinisch-technischen Schulen tagten 25 Aufnahme-
kommissionen und 197 Prifungskommissionen und an der Ausbildungsstitte fir psychiatrische Krankenpflege
am Psychiatrischen Krankenhaus der Stadt Wien sechs Priiffungskommissionen.

Fiinf Amtsirzte trugen das im Krankenpflegegesetz geforderte 30stiindige Unterrichtsfach ,,Offentlicher

Gesundheitsdienst® in zwolf Krankenpflegeschulen der MA 17 Anstaltenamt und in einer privaten
Krankenpflegeschule vor.

1984 wurden bei der freiberuflichen Ausiibung des Krankenpflegefachdienstes und der medizinisch-technischen
Dienste 210 Personen evident gehalten, das waren um 41 mehr als im Vorjahr. Ferner berpriifte das

Gesundheitsamt die Titigkeit von neun freipraktizierenden Hebammen und 155 Anstaltshebammen. An der
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Bundeshebammenlehranstalt Wien schlossen 33 Schiilerinnen ihre Ausbildung mit Erfolg ab. Im Dezember 1984
wurden von der Aufnahmekommission 34 Bewerberinnen fiir den Lehrgang 1985— 1987 aufgenommen. Zwei
auslindische Hebammen legten nach Absolvierung eines sechsmonatigen Praktikums an der Ignaz-Semmelweis-
Frauenklinik der Stadt Wien Erginzungspriifungen ab.

Die vor neun Jahren gestartete Aktion ,,Mobile Krankenschwestern®’ wurde schrittweise erweitert und
steht seit 1979 den praktischen Arzten in ganz Wien zur Verfiigung. Sinn dieser Einrichtung ist es, die Patienten zu
Hause besser zu versorgen. Die ,,Mobilen Schwestern* betreuen genau nach Anweisung des behandelnden Arztes
die Patienten in ihrem hiuslichen Milieu. Sie pflegen die Patienten, geben Injektionen, wechseln Verbinde,
verabreichen Katheterspiilungen und Einliufe und messen den Blutdruck. 1984 fihrten die 81 Schwestern
insgesamt 229.248 Hausbesuche durch, das waren um 10.859 mehr als im Vorjahr. Die Zahl der praktischen Arzte,
die von der Moglichkeit der Zusammenarbeit mit den Mobilen Schwestern Gebrauch machten und diese zu ihren
Patienten schickten, stieg um 31 auf 629 und die Zahl der betreuten Patienten um 851 auf 4.289 an. Beachtlich sind
auch die von den eingesetzen Schwestern 1984 zuriickgelegten Wegstrecken, nimlich 346.854 km. Der verstirkte
Einsatz der vom Gesundheitsamt der Stadt Wien eingesetzten Diplomschwestern ist unter anderem auch auf die
Intensivierung der Zusammenarbeit mit niedergelassen Arzten und mit den Wiener Krankenanstalten
zuriickzufiihren, die die Patienten zur Weiterbetreuung schon vor der Entlassung anmelden. Auf Grund dieser
Moglichkeit, frisch entlassene Spitalspatienten zu betreuen, konnte in den verschiedensten Fillen auch der
Spitalsaufenthalt wesentlich verkiirzt werden.

In der amtsirztlichen Untersuchungsstelle des Gesundheitsamtes fiihrten die Arzte 1984 insgesamt
15.293 amts- und vertrauensirztliche Untersuchungen und Begutachtungen fiir den gesamten Bereich des
Magistrates der Stadt Wien, fir den Stadtschulrat fiir Wien und zum Teil auch fiir die Wiener Stadtwerke durch.
Im Rahmen dieser Untersuchungen wurden iberdies 7.257 Blutabnahmen und 8.628 Harnkontrollen fiir
insgesamt 16.049 Laboruntersuchungen und 162 Elektrokardiogramme vorgenommen und 182 amtsirztliche
Zeugnisse ausgestellt. Ferner filhrten die Amtsirzte 322 Hausbesuche durch, um zu priifen, ob die Voraussetzun-
gen fiir die Gewihrung einer Hilflosenzulage vorhanden sind. Von den amtsirztlichen Untersuchungen entfielen
allein 8.327 auf Personen, die eine Anstellung beim Magistrat der Stadt Wien oder beim Stadtschulrat fiir Wien
anstrebten.

Inden Bezirksgesundheitsimtern erfolgten durch die Amtsirzte, vorwiegend im Rahmen der Sozialhilfe
(10.883) und der Jugendfiirsorge (6.391), insgesamt 25.188 Untersuchungen.

In der Rezeptpriifungsstelle des Gesundheitsamtes wurden 94.729 Rezepte mit 205.573 Arzneimittelver
ordnungen fiir Sozialhilfebezicher nach stichprobenartig vorgenommener drztlicher |”']‘L-1']\1'L|t'u.1r1;‘; retaxiert. Zur
drztlichen Begutachrung der Notwendigkeit von Kuraufenthalten, Heilbehelfen und Horgeriten wurden 110
Antrige cingereicht und erledigt.

Die Zahl der Begutachtungen und Stellungnahmen nach dem Opferfiirsorgegesetz hat von 237 im Jahr
1983 auf nunmehr 172 bearbeitete Akten abgenommen. Dieser Riickgang ist durch die hohere Sterberate der meist
schon hochbetagten betroffenen Personen bedingt. Trotzdem ist der diesbeziigliche Arbeitsaufwand wesentlich
groBer geworden, da die vom Gesetz verlangte exakte Differenzierung in Kausalleiden und akausale Leiden bei
zunehmend hohem Alter und bei lange zuriickliegender Haft medizinisch oft nicht mehr moglich ist. Durch den
Wegfall der Todesursache auf den Sterbeurkunden gemill dem 1984 in Kraft getretenen neuen Personenstandsge
setz und das Fehlen von Krankheitsberichten wurde die Kausalititsbeurteilung der zum Tode fithrenden Leiden
zum Teil wesentlich erschwert und die Erledigung der Antrige durch notwendige Riickfragen verzogert.

Im Bereich der Vorsorgemedizinischen Fachdienste wurden im Jahre 1984 in den sieben Gesunden-
untersuchu ngsste llen der Stadt Wien 6.329 Personen (das waren um 380 mehr als im Vorjahr), davon 2.417
Minner und 3.912 Frauen, untersucht. Die Untersuchungen wurden von Fachirzten fiir Innere Medizin, HNO-
Arzten und Gy nikologen vorgenommen; dabei wurden 106.751 Laborbefunde erstellt. 3.764 Personen wurden zu
einem Thoraxréntgen in die Schirmbildstelle der Zentrale des Gesundheitsamtes und 189 Frauen zu einer
Mammographie oder Thermographie in ein entsprechendes Zentrum liberwiesen.

In dem sogenannten ,,Vorsorgezentrum Herz-Kreislauf*® des Gesundheitsamtes ist es moglich, mit

kombinierten Untersuchungsmethoden (Augenhintergrund- und Ultraschalluntersuchungen, Blutdruckmessung,

Ergometrie) das GefiBsystem auf seine Funktion zu beurteilen und krankhafte Verinderungen frithzeitig zu
erfassen, so dall dem Patienten individuell entsprechende VerhaltensmalBiregeln mitgegeben werden kénnen. 1984
wurden 246 Risikopatienten, und zwar 158 Manner und 88 Frauen, untersucht.

Insgesamt wurden bei den Gesundenuntersuchungen folgende krankhafte Befunde erhoben: Bei 1.477 Personen
diagnostizierten die Arzte |”"|1g‘r;_"g‘\\ icht, bei 900 eine Hy ]N.'I'Hll"lit'. bei 726 Schwerhorigkeit bis Taubheit. Bei 536
Probanden wurden \g_u'ﬁn_‘h\\",[|_‘:[\'crdji(h1igg- Befunde erhoben und bei 13 Personen (4 Minner und 9 Frauen)
bisartige Tumore festgestellt, und zwar 5 Gebirmutterhals, 3 Lungen-, 2 Brustkarzinome und je 1 Dickdarm-,
Magenstumpf- und Prostatakarzinom. 3.154 Laborwerte waren pathologisch, davon 1.986 Blutbefunde, 1.054
Harnbefunde und 114 Stuhlbefunde. 4.417 Probanden wurde nach der Untersuchung wegen diverser
Erkrankungen eine weitere drztliche Behandlung bei einem praktizierenden Arzt empfohlen.




Bereits im Juli 1984 wurde mit dem Probebetrieb der neuen, siebenten Gesundenuntersuchungsstelle in 21,
PastorstraBie 22, Grolifeldsiedlung, begonnen, die inzwischen eroffnet wurde. Die Gesundenuntersuchungsstelle
im Hietzinger Amtshaus bersiedelte in neu adaptierte Riume.

Die Ern rungsberatungsstellein 1, Stadiongasse 6— 8, nahmen 364 Klienten, davon 333 Frauen und 31

ier, im Rahmen von 1.728 Beratungen in Anspruch. Da diesem Programm der Gewichtsreduktion eine
Langzeitintervention zugrunde liegt, n neben 364 Erstberatungen auch 1.364 Wiederholungsberatungen
durchgefithrt werden

Nach _'\]1:_[_;[]}:,- aller betreuenden Funktionen an das , Kuratorium fiir Pﬁ:\'(']]"_‘ﬂl?:.lll Dienste*" im _!;lhﬁ 1981
verblieben im Gesundheitsamt, und zwar im Referat ,,Psychohygiene”, die durch die Gesetzeslage festgelegten
Behordenaufgaben, darunter vor allem die Begutachtung und Uberwachung der Drogenabhingigen nach der
Suchrgiftgesetzesnovelle vom 22. Juli 1980, BGBL.Nr.319/1980, und die Kontrolle der entlasse psychisch

Kranken und Schwachsinnigen nach dem Reichssanititsgesetz vom 30. April 1870, RGBLNr.68, § 3c. Das

=

Hauptgewicht der psychohygienischen Aufgaben lag 1984 wieder bei der Untersuchung drogenabhingiger

Personen nach dem Suchtgiftgesetz (SGG) 1980. Dem Referat wurden 1.300 Klienten vom Gericht zugewiesen.
408 erwiesen sich als nicht erreichbar, waren verzogen oder auller Landes, 22 verweigerten die Untersuchung und
68 haben die Untersuchung nicht bis zum Ende durchgefiihrt. Die Verbliebenen 802 (90%) haben die
Untersuchung komplett abgeschlossen: 326 wurden einer Therapie oder Kontrolle zugewiesen (darunter 8
stationidr und 156 bei einer anerkannten Vereinigung nach § 22 Suchtgiftgesetz) und 162 verblieben in Kontrolle
des Referates. In Zusammenarbeit mit der Hygienisch-bakteriologischen Untersuchun nstalt wurden

Harnproben auf Dre .--Ln]n\. andteile untersucht: Bei 135 Probanden wurden Cannabisgebrauch, bei

vorwiegend Opiz : , bei drei Amphetamingebrauch, bei einem Cocain und bei 16 Fillen Medikamente wie
Barbiturate nachgewies [‘m Summe dieser Harnanalysenergebnisse tibersteigt die Zahl der Untersuchten, da
Mehrfachverwendungen nachgewiesen wurden. LSD konnte 1984 in keiner H'lrn[‘l'llhv festgestellt werden. Eine
bei 96 Personen durchgefithrte Blutabnahme ergab in 63 Fillen das Vorliegen eines Leberschadens. Die erstmals
dem Gesundheitsamt gemeldeten Drogenab ]111L‘uﬁun zeigten folgende Berufsverteilung: 35 Prozent waren
arbeitslos, 19 Prozent Facharbeiter, 12 Prozent Hilfsarbeiter, je 11 Prozent Lehrlinge und kaufminnisch

Angestellte, 6 Prozent Selbstindige und je 3 Prozent Beamte und Studenten.

Insgesamt fiihrten die Sozialarbeiter des Psychohygienereferates im Jahre 1984 376 Hausbesuche durch. 210
Personen wurden wegen spezieller psychiatrischer Fragestellungen genau begutachtet. Weiters beurteilte die
Gesundheitsbehorde in ]‘s‘,:‘h].‘llr‘:\t'}n'r'l l'nlL'l':~LJrl'lL:lnl;_(cn 306 Eltern bzw. Pﬂc;'g'\\'ﬂh re Personen auf ihre
Pflegefihigkeit von Kleinkindern und Adoptivkindern. Entlassene Geisteskranke wurden stichprobenweise
kontrolliert. 1984 haben die Gesundheitsimter 464 Suchtgifidauerverschreibungen vidiert. Seit der Neueinfiih-
rung der Suchtgiftrezeptformulare im Jahre 1981 hat die Zahl der Verschreibungen von Suchtgiften durch die
nicdergelassenen Arzte stark abgenommen.

Im Rahmen der Gesundheitsfiirsorge fiir Mutter und Kind untersuchten und berieten die Arzte in den
vier stidtischen Schwa ngere be ratungsste llen 1.479 werdende Mitter; die (.IIL'.‘.lIHHVTL'tPlL‘HZ bi-rrulu: 5.530.
Diese Stellen werden groBtenteils als Intensivbetreuungsstellen bzw. als Risikoschwangerenberatungsstellen
gefithrt: Im Wilhelminenspital werden vorwiegend Gestosen, im Krankenhaus Lainz Diabetikerinnen und im
Elisabeth-¢ j1|!.{| \'r\r\\'u‘g\-nd juge wslawische und tiirkische Frauen betreut.

Seit 1979 findet in 21, Freytaggasse 32, fiir schwangere Frauen, die jenseits der Donau wohnen, einmal
wochentlich ein Schwangerenturnen statt; eine Gynikologin hilt Kurzvortrige fir die werdenden Miitter.
Weiters werden an allen Entbindungsstationen Wiens von Kinderirzten, Kinderschwestern und Spitalsfiirsorge
rinnen Informationsgespriche fiir die Wochnerinnen dieser Abteilung durchgefihrt. Mit der Subvention des
Bundesministeriums fiir Gesundheit und Umweltschutz konnte ein Film tiber den Verlauf der Schwangerschaft
gedreht werden, der sich bereits als Kassette mit Videorecorder in den Schwangerschaftsberatungsstellen bewihrt
hat.

In Zusammenarbeit mit der MA 11 Jugendamt wurden in den sechs stadtischen Beratungsstellen fiir
Familienplanung insgesamt 2.871 irztliche Konsultationen durchgefiihrt., Zweck der mit den 1 852
Erstuntersuchungen einhergehenden Beratungen war 67mal Kinderwunsch, 672mal Empfingnisverhitung und
1.558mal Wunsch nach Schwangerschaftsabbruch. Gegeniiber dem Vorjahr hat sich die Zahl der Wiinsche nach

Kind verdoppelt, der Wunsch nach Abtreibung um 9 Prozent abgenommen.

Die 57 Arzte in den 60 stidtischen Mutterberatungsstellen berieten 70.005mal die Eltern, 4.822mal
untersuchten sie Sduglinge zum ersten Mal, insgesamt Sauglinge 50.293mal und Kleinkinder 18.435mal Sie
verabreichten 4.078 Schutzimpfungen gegen Diphterie und Tetanus, 6.998 Impfungen gegen Keuchhusten und
neben zahlreichen Impfungen gegen Kinderlihmung auch 1.135 gegen Masern und Mumps. Zur Verhiitung der
Zahnkaries gaben sie Fluoridtabletten aus und zur Rachitisprophylaxe verabreichten sie 3.903 Vitamin-D-5tole.
In 1.904 Fillen iberwiesen sie das Kind zum Facharzt. 106 Siuglinge muliten sie wegen des akuten
Krankheitsbildes in ein Spital einweisen.

Seit 1981 wird in 18, Wihringer Girtel 141, eine ,,Sondermutterberatungsstelle'’ gefihrt, in der ein
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Orthopide, Augenarzt, Gynikologe, Endokrinologe sowie Psychologen einmal wéchentlich fiir Zuweisun,
wegen entwicklungsdiagnostischer Fragen aus den Mutterberatungsstellen zur Verfiigung stehen. 1984 wurden
593 Kinder vorgestellt, ein groBer Teil war therapiebedirftig. Insgesamt wurden 49 augenirztliche Untersuchun-
gen vorgenommen (dabei wurden 16 pathologische Befunde erhoben), 220 :-rrhl-p:’.e.il\t:}u' Untersuchuny
(darunter 164 pathologisch), 43 gynakologische (darunter 36 pathologisch) und 56 endokrinologische Untersu
chungen (darunter 43 pathologisch). 225mal beriet ein Psychologe die Elte 1984 stand erstmals eine Logopid
zur Untersuchung bereit: Unter 69 zugewiesenen Kindern stellte sie bei 38 eine Sprachst6rung , bei 15 Kindern
war eine lingere Beobachtung norwendig. In samt fithrte die Logopiddin 360 Therapien durch

Gemeinsam mit der Universitits-Kinderklinik fithrt das Gesundheitsamt eine Ambulanz fiir Padiatrische
Kardiologie, in der unter 3.906 untersuchten Kindern 2,328 Herzfehler diagnostiziert wurden.

Nach einem sogenannten ,,Risikoprogramm®* werden alle Neugeborenen Wiens, deren Geburt mit bestimmten
Risiken einherging (z. B. besonders hohes oder geringes Geburtsgewicht), zu einer neurologischen Untersuchung

im vierten und siebenten Lebensmonat in die Spezialambulanz £ Entwicklungsdi ostik in 10,

Gellertgasse 42—48, oder in die bereits erwihnte ,,.Sondermutterberatungsstelle™ am Wahring

eingeladen. Zweck dieser Untersuchungen ist = zeitgerech irfassung und Betreuung

Gehirnschiden und anderen neure X -n. 1984 untersuchten die A

der**, von d 1 326 geringe Auffilligkeit h abnorme Befunde zeigten., Unter 271 von an
Stellen zugewiesenen Kindern erwiesen sich 89 als gering und 30 als deutlich auffillig. Somit zeigten 23 Prozent
der untersuchten Risikokinder und 48 Prozent der von anderen Stellen (z. B. Mutterberatungen, Kinderfachirzte

usw.) zugewiesenen Kinder pathologische Befunde.

nommen.

In den Wiener Kindergirt nd in der Zentrale des Gesundheitsamtes wurden bei Kindern ab dem 3.
Lebensjahr Sehtests in Form von Reihenuntersuchungen durchgefiithrt. Insgesamt wurden 18.522 Kinder

testet, 17 Prozent davon bedurften einer augenirztlichen Behandlung bzw. Kontrolle. Ebenso wurden bei
Kindern ab fiinf Jahren Gehortests mit 5] ziellen Geriten durchgefithrt. Bei zirka 10 Pr 7.25
getesteten Kindern war das Horvermogen beeintrachtigt. Seit Beginn dieser Tests im Jahre 1975 wurden bereits
140.822 Kinder auf ihr Sehvermogen getestet, zirka 18 Prozent zeigten Auffillig . Von 93.396 auf das
Hoérvermogen Getesteten waren zirka 10 Prozent auffillig,

ahre 1984 fiihrte das Gesundheitsamt eine Erhebung iiber die an allen Wiener K;‘.1<11'1-|‘!:[:i'.:c1'1‘.- behandelten
ille durch, deren Ergebnisse 1985 publiziert werden. Weiters wurde mit Hilfe des Biirgermeister
fonds eine Studie iiber die Morbiditat im Siuglings- und Kleinkindesalter begonnen.

Im Rahmen des schulirztlichen Dienstes wurden insgesamt 153.939 Untersuchungen und 59.019
Impfungen gegen Diphterie, Tetanus, Roteln, Kinderlihmung und FSME durchgefiihrt. Dabei men die 78
stadtischen Schulirzte in den Pflichtschulen, in den Lehransts 1 fiir Frauenberufe, in den Polytechnischen
Schulen, in den Korperbehindertenschulen, in Ganzragsschulen, in stidtischen Kinderheimen und in vier
Berufsschulen 129.989 Untersuchungen vor. Insgesamt 9.910 Zuweisungen erfolgten an Fachdrzte zur weiteren
Abklirung bzw. Behandlung. Im Schuljahr 1983/84 wurden 17.341 Sehtests und 11.692 Hortests durchgefii
Die Fachirzte der aug irztlichen Untersuchungsstelle des schulirztlichen Dienstes unte
Kinder, wobei sich zeigte, daB 18 Prozent der Kinder eine Brille benotigen. In der ohrenirztlichen
Untersuchungsstelle wurden 1.479 Kinder untersucht; 10 Prozent wiesen einen pathologischen Befund auf
und mufBiten zur niheren Abklirung tiberwiesen werden. Weitere 2.383 fachirztliche Untersuchungen wurden
vorgenommen, darunter 1.555 logopidische, 237 neurologische und 110 interne. In der Zentrale des
Gesundheitsamtes erstellte 1984 das Referat fiir den schulirztlichen Dienst 25 Gurachten und inspizierte 97
Schulen. ~

Im Friahjahr 1984 hat der Landesverband Wien der Elternvereine an offentlichen Pflichtschulen in
Zusammenarbeit mit der Abteilung eine Impfaktion gegen FSME durchgefiihrt. Der Impfstoff wurde von den
Eltern be It, und « Wiener Gebietskrankenkasse leistete einen Zuschull von 50 S pro ]mplll:l_:_(. Das
Gesundheitsamt stellte seine Schulirzte zur Verfiigung und sorgte auch fiir das Impfmaterial. Die administrativen
Arbeiten einschlieBlich der Verrechnung waren vereinbarungsgemill von den Elternvereinen zu erbringen, den
Schulirzten fiel die Durchfiihrung der medizinischen Aufgaben zu, wie die Impfung und deren Dokumenta
tion, sowie die Beratungen. Im Rahmen dieser Aktion wurden rund 21.000 Einzelimpfungen verabreicht.
Das Interesse von Eltern und Schule an dieser Impfung ist nicht zuletzt auch deswegen besonders grof},
weil nach Weisung des Stadtschulrates Wandertage, Landesschulwochen und Sportveranstaltungen in zecken
'\'L'r‘*L'lJL'h[L'” (;(‘]Nl'“.'n lJ."l|l.'['.‘n!_‘_'_T \\'L'rd&':'l_ wenn ."Ilf,'hf | il !!'.]i,']'l”'.("l' i l"._’ll.'[". L];.( ;/L'[-l'\t" .‘l-':\r.'l]‘.ir\l[]l'i'[ I._[(."'C]“][/{
sind.

Mit Hilfe des Wiener Biirgermeisterfonds fiihrte das Gesundheitsamt im Winter 1984/85 eine Studie zur
Friherkennung von Haltungsfehlern bei Schulkindern durch. Rund 3.000 Schiiler im Alter von 9 bis 12 Jahren
wurden nach Moire (strahlenfreies Untersuchungsverfahren) auf Haltungsschiden untersucht. Die dabei
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gewonnenen Erfahrungen werden iiber die eventuell routinemiBige Einfithrung der Moire-Methode an Wiens
Schulen entscheiden.

Die Jugendzahnkliniken des Gesundheitsamtes, die fiir die Verhitung von Zahnkaries und die
Gesunderhaltung der Zihne Sorge tragen, haben sowohl auf dem Gebiet der Vorsorgemedizin wie der kurativen
Medizin Aufgaben zu erfiillen. Grundsitzlich sollen von Arzten der Jugendzahnkliniken alle Kinder, die eine
stidrische Volks-, Haupt- oder Sonderschule besuchen, mindestens zweimal pro Schuljahr in der Schule
untersucht werden. Wegen Personalknappheit war die zweite Untersuchung in diesem Jahr nur bei einem Teil der
Kinder méglich. Wurde bei einer der Untersuchungen festgestellt, dall das Kind zahnirztlich behandelt werden
muB, wurden die Eltern schriftlich davon verstindigt. Uberdies haben alle in Wien wohnhaften Kinder und
]U_s_(t.'ﬂ(”it'htﬂ bis zum 18. Lebensjahr das Recht auf kostenlose Behandlung in den _Ill\u{t'lhl?:l]]ﬂLll:]lkt'ﬂ. Nur fir
kieferorthopidische Behandlungen wird ein Kostenbeitrag eingehoben.

Im Rahmen der prophylaktischen Titigkeit konnten 81.713 Schulkinder einmal und 885 Kinder ein
zweites Mal untersucht werden, bei denen in 30.867 (38%) Fillen mindestens ein behandlungsbediirftiger Zahn
festgestellt wurde. Die Behandlungsbediirftigkeit der untersuchten Kinder hat gegeniiber dem Vorjahr um 1,2
Prozent abgenommen. Die Fluoridtablettenaktion zur Verhiitung der Zahnkaries wurde in den Volksschulen
unverindert fortgesetzt.

Im Bereich der kurativen Tat g keiten in den _|ugundy‘lhnk|!|11k1‘11 ln‘n'u:,; die Zahl der HL‘}'I.l]!(”L.’IElI:_’hSJ[/LI}'!-
gen 16.152. Es wurden 9.696 Fillungen gelegt, von denen 2.254 Zweiflichenfiilllungen und 588 Dreiflichenfiillun
gen waren. Die Zahl der Operationen (Wurzelspitzenresektionen, chirurgische Zahnentfernungen usw.)
betrug 50. 510 Zihne wurden wurzelbehandelt. 634 bleibende Zihne und 1.735 Milchzihne muliten extrahiert
werden. In 2.452 Fillen wurden Zahnreinigungen und 1.030mal Rontgenaufnahmen vorgenommen. In der
Kieferorthopidischen Station nahmen die Arzte 44 Extraktionen, 820 Narkosen und 809 Réntgenaufnahmen vor.
Fir das Sozialamt wurden von 518 Antrigen fiir prothetische Leistungen 353 bewilligt.

Mit Beginn 1984 nahm die Jugendzahnklinik in 10, Erlachgasse 100, nach der Generalrenovierung wieder den
Betrieb auf. Zur gleichen Zeit wurden Umbauarbeiten an der Klinik in 15, Geyschlagergasse 2— 12, begonnen und
im Sommer 1984 beendet. Beide Auflenstellen sind nun mit den modernsten medizinischen Einrichtungen
ausgestattet,

Das Referat Korperbehi rtenbetrevung des Gesundheitsamtes dient der fachlichen Betreuung und
medizinischen Rehabilitation K6rperbehinderter. 1984 sprachen insgesamt 31.223 Personen vor, darunter 11.446
bei Fachirzten; orthopidische Untersuchungen wurden im Referat 805, bei bettligrigen Patienten 400, in den
offentlichen Volksschulen 9.839 und in den Schulen fiir korperbehinderte Kinder 353 vorgenommen. Die Zahl der
physikalischen Untersuchungen in den Schulen fiir kérperbehinderte Kinder betrug 233, und physikalisch
medizinische Assistentinnen fithrten 9.304 Behandlungen durch. Die Sozialarbeiterinnen wurden von 19.164

Ratsuchenden :iL:Il-IL[t.'B-lJ{,"EN und machten 2.066 Hausbesuche und 1.663 Dienstwege. Weiters veranlalite das Referat

e,
3.

6.899 verschiedenartige diagnostische und therapeutische Malinahmen, darunter 3.834 orthopidische Heilbehelfe.

Im Jahre 1984 nahmen die bereits im Vorjahr angestiegenen Begutachtungsfille zur Erlangung eines Ausweises
nach § 29 Bder StraBenverkehrsordnung, der Behinderten nicht nur Halre- und Parkerleichterungen, sondern auch
l“\'\‘r?\l,‘ r]“:in?il'”\‘ l%t'g'l“!”h]!l\_[l”'llL{L'ﬂ \l."l"\'(_'hlii-ﬁ. \\L'iT\‘r ZUu. \l],- (II'I'lJ:'ll[ l,'i[‘('[' E'.n[\l'l”.'illunli_: l!t'_\ \Cr\\"i][u:l;?\l}_’f'
richtshofes im Janner 1984 ist fiir die Ausstellung der Ausweise nicht wie bisher die Bezirksverwaltungsbehorde,
sondern die Wiener Landesregierung zustindig. In diesem Zusammenhang hat das Gesundheitsamt in
Zusammenarbeit mit den MA 46 Verkehrsorganisation und technische Verkehrsangelegenheiten und 70
Rechtliche Verkehrsangelegenheiten ein neues Gutachtenformular ausgearbeitet, das nunmehr verwendet
wird.

Die Stadt Wien hat in Vollzichung des Invalideneinstellungsgesetzes eine grofle Zahl von Behinderten
angestellt. Zwei Sozialarbeiter des Referates Orthopidische Angelegenheiten stellen regelmaBig die Verbindung
zwischen dem Dienstgeber, dem Behinderten und deren Dienststellen her. In der Regel werden in einem Gesprich
zwischen Behinderten, deren Vorgesetztem, dem Personalreferenten und dem zustindigem Abteilungsleiter die
Probleme des Behinderten, die zweckmifige Gestaltung des Arbeitsplarzes und die Arbeitsanforderungen, die an
ihn gestellt werden, besprochen. Besonders wichtig ist eine Vorinformation der Arbeitskollegen. Die Betreuung
der Behinderten zeigte iiberdies, dall diese Menschen sich auch in ihrem Privatleben sehr isoliert fiihlen. Im
Sportzentrum Schmelz kénnen Behinderte in den Abendstunden Sport, wie Turnen und Schwimmen, betreiben.
Eine Sozialarbeiterin des Gesundheitsamtes hat nun Behinderte zu privaten Aktivititen angeregt. Dieser als
Gruppenarbeit gestartete Versuch findet einmal monatlich start, wobei die einzelnen Aktionen jeweils in der
Gruppe selbst erarbeitet werden.

Die Aufrechterhaltung des Haltungsturnensin den Volksschulen und allgemeinen Sonderschulen macht die
Abhaltung stindiger Ausbildungslehrginge fiir Haltungsturnlehrer erforderlich. 1984 waren an 151 Wiener
Pflichtschulen Sonderturnkurse fiir haltungsgefihrdete Kinder eingerichter, woran 5.923 Kinder teilnahmen. Das
Gesundheitsamt hat einen Film iiber das Haltungsturnen gedreht, der in mehreren Abschnitten die orthopadisch
physikalischen Grundlagen der Haltungsschwichen und Haltungsschiden demonstriert und praktische Anlei
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tungen fiir den Ablauf verschiedener Haltungsturnstunden vermittelt; er wird bei den Ausbildungslehrgingen der
Haltungsturnlehrer eingesetzt. Dieser Lehrfilm soll nicht nur fiir die Ausbildung der Haltungsturnlehrer, sonde
auch zur Information interessierter Elternvereine verwendet werden.

In der Untersuchungs- und Beratungsstelle fiir TT'::P{;"[ reisende fanden 136 Untersuchungen fiir Auslands
reisende statt. Von den Irfpr“rtl\LqL-L" haben sich 21 nach ihrer Rickkehr zu einer nochm: lllLL 1 U ['lh_lkl]tl]l]'lL‘
gemeldet. Von ihnen hatte einer eine Lamblieninfektion in den Tropen erlitten.

Im Rahmen der vorsorgemedizinischen MaBnahmen wurde wihrend der,,Seniorenwoche® im September 1984
und am ,, Tag der offenen Tiir" vom Gesundheitsamt wieder eine GesundheitsstrafBle eingerichtet. Neben
Blutdruckmessungen waren wihrend der ,,Seniorenwoche* auch die Messung, Wiagung, Seh- und Hortests sowie
Lungenfunktionsuntersuchungen (Kleine Spirometrie) unentgeltlich fir die lhtur-.l-.u'u:lg moglich. In diesen
Tagen nahm die Bevélkerung an 15.621 Untersuchungen bzw. Beratungen des Gesundheitsamtes teil. 2.215
Personen lieBen sich w egen (it'.\:l:}dhcl[ﬁ]\frrh|l.':m‘n beraten, 2.240 messen und wigen, 3.568 ihren Blutdruck
messen, 1.581 unterzogen sich einem Sehtest, 1.027 einem Hortest und 3.095 Personen lieflen ihre Lungenfunktion
priifen.

Im Rahmen der administrativen Aufgaben bearbeitete die Kanzlei des Personalreferates zirka 10.000
Einzelangelegenheiten, der Parteienverkehr belief sich auf 2.520. Im Wirtschaftsreferat wurden 2.500 Rechnungen
abgefertigt und 1.050 Bestellungen durchgefiithrt. Amtsirzte des Gesundheitsamtes hielten 15 Erste-Hilfe-
Kurse fir insgesamt 266 Kanzleilehrlinge und sechs Kurse fiir B-, C- und D-Beamte.

Ebenso wie in den letzten Jahren wurde auch im Jahre 1984 ein umfassender ,,Gesundheitsberichr fiir
Wien** herausgegeben, der Leistungsberichte des Gesundheitsamtes, demographische Ubersichten, Angaben
zum gesamten Gesundheitswesen in Wien und medizinalstatistische Darstellungen zum Gesundheitszustand der
Wiener Bevilkerung enthilt. Ferner mulBiten 13 ausfithrliche Berichte tiber das Gesundheitswesen verfalit bzw.
korrigiert werden.

Anstaltenamt

Der MA 17 Anstaltenamt obliegt die Verwaltung der 17 stidtischen Krankenanstalten, der zwei
psychiatrischen Krankenhiuser, der sechs Pflegeheime, des Rettungs- und Krankenbeforderungsdienstes, des
Anstaltenhauptlagers und der Zentralwischerei.

Im Jahre 1984 wurden in den Wiener stidtischen Krankenanstalten 259.689 Patienten aufgenommen und
insgesamt 3,105.420 Pflegetage geleistet, in den psychiatrischen Krankenhidusern 6.648 Patienten aufgenommen

1777.5 - . . 1

une 591 Pflegetage erbracht. Die Pflegeheime verzeichneten 2,160.280 Pflegetage und 3.294 Aufnahmen.

Der Budgetrahmen der gesamten Abteilung betrug im Jahre 1984 auf der Einnahmenseite rund
5.783,000.000 S und auf der Ausgabenseite etwa 12.946,000.000 S, wovon auf den Personalaufwand rund
5.673,000.000 S, auf die Pensionslasten rund 1.290,000.000 S, auf den Sachaufwand 3.799,000.000 S, auf
Inventaranschaffungen 139,000.000 S und 1.799.000.000 S auf bauliche Investitionen entfielen, wobei die
Neubaurate des Allgemeinen Krankenhauses 1.500,000.000 S betrug. Fir Energickosten wie Strom, Gas und
Wirme waren rund 246,000.000 S vorgeschen.

Das fiir die gesamte weitere Entwicklung der Krankenanstalten im Bereich der Stadt Wien wichtigste Ereignis
m _|;1]:r{- 1984 war die Entscheidung der Stadt Wien tiber den Bau des Krankenhauses im Sozialmedizinischen
Zentrum Ost.,

In E nt\pruhun des neuen ,,Zielplanes fiir die Krankenversorgung und Altenhilfe in Wien 1983 hat die
Abteilung in diesem Zusammenhang die MaBnahmen auf dem Gebiet der Strukturanpassung der Wiener
stidtischen Kranken- und Wohlfahrtsanstalten verstirkt fortgesetzt. Das bedeutet, dafi die ionale Verteilung
der Akutbetten tiber das Stadtgebiet der demographischen Situation besser entsprechen wird, aber auch, daB dLr
Standard der Akutbetten den medizinischen Erfordernissen in einem kontinuierlichen Prozell angepalBit und
gleichzeitig der steigenden Nachfrage nach Betten in Pflegeheimen Rechnung getragen wird. Aus diesem Grund
wurden bereits Entscheidungen getroffen, in welchen Bereichen der Wiener stidtischen Krankenanstalten
Verinderungen vorzunehmen sein werden. Bei allen diesen Uberlegungen war aber auch auf die Strukturverinde
rungen Bedacht zu nehmen, die sich aus der Inbetriebnahme des neuen Allgemeinen Krankenhauses ergeben
werden.

Nicht nur fiir die Stadt Wien, sondern fiir alle Rechtstriger von Krankenanstalten auch aus internationaler
Sicht — stellen der Anstieg der Krankenhauskosten und die damit verbundenen Finanzierungsaufgaben zur Zeit
das groBite Problem dar. Fir die Stadt Wien wird dieser Kostenanstieg im eigentlichen Sinn als Leistungsanst
und somit die Differenz zwischen Einnahmen und Ausgaben nicht als Defizit, sondern als \u/ll”tl\l\ln
angesehen. Diese Differenz kann aber nicht allein zu Lasten des Krankenhaustrigers gehen, sondern es miif3ten alle
mit dem Gesundheitswesen befafiten Stellen verstirkt zur Finanzierung der Mehrkosten herangezogen werden. Im

Jahre 1984 war aus diesem Grund die Abteilung bestrebt, auf die angebotenen Leistungen und die damit

: ; R Lo
verbundenen Kosten hinzuweisen. Dieser Intention wurde dadurch Rechnung getragen, daf} einerseits durch
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vermehrte Datenerfassung und andererseits durch verstirkten EDV-Einsatz und verfeinerte Programme
detailliertere Aussagen gewonnen werden konnten. Aus den Ergebnissen der im Rahmen des Krankenanstalten
Zusami rbeitsfonds zur Verfiigung stehenden Daten ergab .~'|c|1, dall {iber 34 Prozent aller medizinischer
Spitzenleistungen Isterreichs in Wi ract rerden, dal} aber | nigen speziellen Spitzenleistungen der
Prozentsatz Wiens noch hoher anzusetzen i . B. bei operativen Eir iffen an Hirngefillen der
Prozentsatz bei 57 Prozent, bei prothetischem Gefillersatz der Aorta bei 57 Prozent, bei Herzklappenersatz bei 62
Prozent, ]‘fc]n‘!v rativen Eingriffen an HerzkranzgefiBen bei 57 Prozent und bei ']'r:1|'|~|\]..1" arion parer vimato
ser Organe bei 55 Prozent. Man hat in dieser Hinsicht mit allen an der Finanzierung des Gesundheitswesens
Beteiligten intensive Gespriche gefithrt und sich bemiiht, den Kostenanstieg so ge r wie moj : .In
diesem Zusammenhang war die Abteilung bestrebt, die Ambulanzl Ingen un n klinischen Mehraufwand
ter abgegolten zu bekommen, moglichst glinstige Einkaufe durch -hreibungen und Verhandlungen
mit Firmen zu erzielen, Schulungen des Personals durchzufithren, wofir ein eigener Fortbildungsreferent
etzt ist, sowie den Geriteeinsatz und die Reparaturen an den Geriten durch die technischen Service-Zentren

lern
Dem Referat fiir Budgetangelegenhe obliegen die Budgeterst » und die Kontrolle des
Budgetvollzuges fiir alle zur Abteilung gehdrenden Dienststellen. Das sind neben den 25 Kranken- und

Wohlfahrtsanstalten noch das Anstaltenamt, der ttungs- und Krankenbeférderu nst, das Ansta haupt

1d die Zentralwischerei.

Gegeniiber dem Jahr 1983 sind im Jahre 1984 die veranschlagten Gesamtausgaben von rund 11.890,000.000 S
auf 12.946,000.000 S gestiegen ( + 8,88%). Im Derail er; ibt ein Vergleich der Voranschlige 1983— 1984 folgendes
Bild: Die Personalkosten stiegen von 5. Hl’ll“” 000 \ auf etwa 5.673,000.000 S (+5,02%), die Pensionen von
1.206,000.000 S auf 1.290.000.000 S (+6,° die Kosten fiir den Sachaufwand von 1.984.,000.000 S auf
2.083,000.000 S (4+4,99%), die Inventaranschaffungen 1wen von 167,000,000 S auf 139,000.000 S zurick
16,77%), die bau n Investitionen (einschli ch der Neubaurate fiir Allgemeine K rankenhaus) stiegen von

59,000,000 S auf 1.799,000,000 S (+ 32,38%), die veranschlagten Energiekosten stiegen von -E-H,'-'Ul].ll.(”’ S auf
246,000.000 S (+2,07%), die Kosten fiir Mittel zur drztlichen Betreuung und Gesundheitsvorsorge von
1.531,000.000 S auf 1.716,000.000 S (+12,08%)

[r; diesem Budgetrahmen wurden im Jahre 1984 von den Dienststellen des Anstaltenamtes 200.000

|-\|‘[l1|\L'IL':1/5 Jigen l--.-m-]‘mi;;u:w durch die ]ml:lm-h.-n Gremien unterlagen. In sechs Fillen wurden _| ihresab
schlisse pe atigt, so z. B. fir Infusionsgerite, Dialysematerial, Polaroidfilme, Identifikationsarmbinder usw.
Einer Behandlung in einem internen Ausschufl wurden alle Vergaben zugefiithrt, die 1 Million Schilling
iiberstiegen. Als Magistratsskompetenz galt im Jahr 1984 fiir die Abteilung eine Wertgrenze von 3,090.000 8. Alle
Vergaben, die diesen Betrag uiberstiegen, waren an die Zustimmung des z ndigen Gemeinderatsausschusses
gebunden, Ausgaben iiber 20,600.000 S an die Zustimmung des Gemeinderates.

Die durch die Kostenrechnungsverordnung 1977 allen zuschuBBempfangenden Krankenanstalten verbindlich
vorgeschricbene Kostenstellenrechnung wurde auch 1984 durchgefithrt. Dabei wurde im Rahmen der
Fachaufsicht besonders auf die weitere Verbesserung der Aussagefihigkeit und die breitere Anwendung der
Ergebnisse der Kostenrechnung geachtet. Diese Ergebnisse wurden fiir die 19 stidtischen Krankenanstalten
termingerecht fertiggestellt und gemeinsam mit der ebenfalls iiber EDV erstellten Krankenanstaltenstatistik dem
Krankenanstalten- Zusammenarbeitsfonds vorgelegt. Fir etwa 2.000 Kostenstellen das ist ein Drittel aller
Kostenstellen der Anstalten Osterreichs, in denen eine Kostenrechnung durchgefithrt wird waren die
Abschlusse der KlJ\ll(_']EI'L'L"‘I‘.’.I]H\L: und di I'_':li'lL‘ll‘I/('l'll_L[ zu meldenden Statistiken zu !'\:'L]l-l':‘.\ bevor sie an die

ndigen Verwaltungsstellen weitergeleitet wurden, Bei der Erstellung der Kostenrechnungsergebnisse wurde
der bereits 1983 begonnene 1]c'/g-:llr;{|\r~|c.:'.1:lll_(:-]\1'n vzel) tortgesetzt, was einerseits durch den hoheren Ausbildungs
stand der Bediensteten in den Anstalten, andererseits durch entsprechende Erweiterung der EDV-Programme
moglich war. Im Jahre 1984 w urde die Neukalkulation von Ambulanz-Tarifen fortgesetzt, wobei die Berechnung
der Tarife fiir die Frauenheilkunde-Geburtshilfe und die Chemische Labordiagnostik abgeschlossen wurde und
der Bereich Rontgen weitgehend fertiggestellt werden konnte. Mit vorbereitenden Arbeiten fiir eine EDV-
unterstiitzte Kalkulation wurde begonnen. Fir die Anlagenbuchhaltungu nd Inventarfiithrung wurde die
Umstellung von hindischer auf maschinelle Inventarfiithrung fortgesetzt. Die Sondervorschriften und Durchfiih-
rungsbestimmungen fiir die Krankenanstalten traten in Kraft, wobei alle Mitarbeiter, die mit diesen Bestimmun-
en konfrontiert sind, in Schulun ren dariiber eingehend informiert wurden. Die Einfithrung der Inventarfihrung
iiber EDV in den Pflegeheimen konnte in Angriff genommer 1 werden. Zu den laufenden Aufgaben zihlten neben
der fachlichen Betreuung auch die Mitwirkung an Skartierungen und Betriebsmittelabgaben, die Bearbeitung der
Inventurdifferenzen sowie die Meldung des Mengeninventars. Ferner wurde eine Leistungserhebung tber
mehrere Jahre im Bereich Rontgen durchgefiihrt, die Frequenzen in den Ambulanzen nach Herkunft und
Kassenzugehorigkeit im September festgestellt und eine Erhebung im Zuge der Reorganisation des Laborberei
ches vorgenommen.
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Die neue HNO-Ambulanz im Franz- Joseph-Spital

Gesundheitswesen

Im Elisabeth-Spital wurde an der Chirurgischen Abteilung eine Intensivstation errichtet
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n 1983 wurde die Erstellung eines Berichres angekiir t, der alle sen Daten des
abgelaufenen Jahres in zusammengefaBter Form beinhalter und eine Grundlage fiar 'I'I]I‘-&_,!hlll‘\l<>]l‘1~th'
idungen darstellen soll. Dieser Bericht wurde termingerecht Er April dem Amtsfithrenden Stadtrat fur

1d Soziales zur Verfiipung gestellt.

n Gesamtbereich der Abte » wurde ein ,,Statistik-Buch 1983‘° veroffentlicht, das im
wesentlichen den Informationsgehalt hat, der bereits 1982 vorlag, aber in Teilber en erweitert und vor allem
benutzerfreundlicher konzipiert werden konnte. Fiir den Bere der Pt heime wurde aus den vorhandenen
Unterlagen erstmals eine eigene Broschiire erstellt, n gestraffter Form die wesentlichen Daten dieses Sektors

tet. Um diese statistischen Informationen auch in den kommenden Jahren verdffentlichen zu konnen,
n und werc fend alle relevanten Daten gesammelt und in entsprechender Form aufl . Dariiber
hinaus wurde mit einer Sichtung simtlicher statistischer Erhebungen begonnen, die durchgefithrt werden, mit
dem Ziel, die Datenmeldungen zu straffen und zu vereinheitliche
An EDV-Konzepten \.\-md 0 . erarbeitet oder weiterentwickelt: Das EDV-Programm zur
Unterstiitzung von Bestellungen, das bereits im Jahre 1983 zur Verfiigung gestellt werden konnte, wurde so
erweitert, dal nunmehr Firmendaten, firmenbezogene Artikel und Umsitze ausgewertet werden konnen., Die
Zentrale Statistikdatei erméglichte es erstmals, umfassende Daten aus mehreren Anstaltsbereichen (Stationen,
Ambulanzen, Kostenrechnung, Buchhaltung usw.) anstaltsiibergreifend auszuwerten. Der Einsatz der Datei ist in

ciner ersten Stufe fiir Ende ] 1985 vorgesehen. Ferner wurden die Voraussetzungen geschaffen,

Rg'/(-p[u:rn EDV maliig gespel hert und damit bei cigenen Herstellungen die L".:]\1'\['L".'i'~l—'f|lilL'” \[t'nj_{t.'t'l der

Rezept-Komponenten, die verbraucht werden, automatisch ermittelt und verbucht werden konnen, Fur die
laufende Kontrolle der Dateneingaben wurde eine EDV-Unterstiitzung geschaffen, die unter anderem auch bei der
Erstellung der Kostennachweise wesentliche Vorteile bringt.

Im Sommer 1984 wurde cin WIKIS-Team (Wiener !11[1';_’[": rtes Krankenhaus-Informati
System)ins Leben gerufen, das in seiner Funktion simtliche EDV-Entwicklungen zu beraten und zu beschl
hat. 1 I]]cil&_ or exe 7 - erfiillen zu konnen, zicht das WIKI1S-Team vor allem die Ergebnisse heran, die in
\r'i‘uhkruwn erarbeitet werden. Im Jahre 1984 haben der Arbeitskreis Patientenadministration, Arbeitskreis
Gebiihren, Arbeitskreis Statistik, Arbeitskreis Buchhaltung, Arbeitskreis Personalverwaltung und der Arbeits-
kreis Kosteninformation ihre Arbeit aufgenommen oder fortgesetzt.

Das zentrale Material- und Leistungsverzeichnis (MLV) wurde im Rahmen des Arbeitskreises ,,MLV-
Gebrauchsgiiter® laufend den Erfordernissen :In\.;up.il‘af' die anderen Leistungsbereiche wurden ebenfalls laufend
zentral gewartet. Fiir dic vorgesehene Mikroverfilmung von Krankengeschichten wurde emne Gesamtplanu
durchgefiihrt und ein Investitionsplan fiir den Zeitraum von 1984 bis 1987 erstellt und teilweise realisiert, Weiters
wurde an der Neuo risation der stidtischen Anstaltslaboratorien mitgewirkt. Im Zuge des zu erwartenden,
verstirkten Finsatzes der EDV im medizinischen Bereich wurde an Konzepten fiir eine medizinische
Dokumentation (z. B. Fragen der Vercodung) mitgewirkt. Die Dienstvorschriften der in den Anstalten titigen
Personen wurden im Hinblick auf die Erfordernisse des betrieblichen Rechnungswesens, der Statistik und der
EDV iiberarbeitet. Die Bereitstellung von umfassenden Informationen fiir Entscheidungstriger, sowohl auf
politischer als auch auf lit"'lmt'm']-c‘u war eine \'m'lll'1|1\'llfht'_ laufende Aufpabe. Durch die wverstirkte
Anwendu Vi DV B. mit Hilfe des Natural Selects und des Ende 1984 zur Verfiigung gestellten IBS
(Integrierten Biirov rrhv.lnd .*-.wuma:, konnten diese Aufgaben rascher und besser erfiillt werden,

Die Stadt Wien hat beim Krankenanstalten-Zusammenarbeitsfonds 272 Antr auf Gews: von
Investitionszuschiissen fiir das Jahr 1984 eingebracht. Die Ar oe bezogen sich auf ein Gesamtinvestitionsvolu
men von rund 294 Millionen Schilling, die Forderung betrug rund 117 Millionen Schilling. Des weiteren er hielt die
Stadt Wien fiir 18 stidtische Kranker stalten Betriebs- und sonstige Zuschiisse in der Hohe von rund 1.055,9
Milliarden Schilling. Es sind dies die Akontozahlungen Jinner bis Dezember 1984 zuziiglich der Zwischenabrech-
nung aus dem Jahre 1983. Von der Abteilung wurden die Ant - von neun privaten Krankenanstalten auf
Gewihrung von Betriebs- und sonstigen Zusc hiissen sowie 64 Einzelantri re dieser Anstalten auf Gewihrung von
[nvestitionszuschiissen tiberpriift.

Gemill dem Beschluff der Wiener Landesregierung vom 20. Dezember 1983, Pr.Z.3810, wurden die
Pflegegebithren mit Wirkung vom 1. Jinner 1984 pro Pflegetag und Pflegling fiir die Wiener stidtischen
Krankenanstalten mit Ausnahme des Allgemeinen Krankenhauses und der Psychiatrischen Krankenhiuser der
Stadt Wien von 1.760 auf 1.880 S, fiir das Allgemeine Krankenhaus von 2.540 auf 2,660 S und fiir die
Psychiatrischen K rankenhauser von 700 auf 910 S erhoht. Zu simtlichen Gebiihren wurde eine Umsatzsteuer in
der Hohe von 10 Prozent verrechnet, Das tigliche Pflegeentgelt in den ]’1?L'3;L'r11'i:11t':1 der Stadt Wien wurde laut
Beschlufl der Wiener Landesregierung vom 20. Dezember 1983, Pr.Z.3811, mit Wirksamkeit vom 1. Jinner 1984
von 320 auf 340 S pro Pflegetag und Pflegling angehoben.

Das Rechtsreferat wirkte in der Legislativentitigkeit des Landes und des Bundes durch Stellungnahmen zu
Gesetzes- und Verordnungsentwiirfen, Antrige von Novellierungen usw. mit. Krankenanstalten, Pflegeheime,
der Rettungs- und Krankenbeforderungsdienst, das Anstaltenhauptlager und die Zentralwischerei wurden
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schriftlich und per Telephon beraten. Ferner waren Schadenersatz- und Schmerzensgeldanspriiche zu bearbeit
Beratungen in verschiedenen Versicherungs legenheiten durchzufithren und Bestandsvertrige abzuschlielen.
Schlie wurde auch Verhan 1 verschiedenen Magistratsdienststellen tellgenommen. Weiters
obliegt dem Rechtsreferat die Verwaltung der Personalunterkiintte.

Der Krankenanstalten-Versorgungsbereich I/ Nord umfalit die Allgemeine Poliklinik, das Kranke
haus Floridsdorf und das Sophien-Spital. Die medizinische und pflegerische Betreuung der Patienten konnte
weiter verbessert werden, im Rahmen der patientenbezogenen MaBnahmen wurden diverse Adapticrungsarbeiten
durchgefiihrt sowie Einrichtungsgegenstinde angeschafft, die dem Patienten den Spitalsaufenthalt 4 nehmer
gestalten,

Fiir den gesamten Krankenanstalten-Versorgungsbereich 1/Nord wurden fiir die medizinisch-technische
Einrichtung rund 1,9 Millionen Schilling, fiir bauliche Investitionen 8,3 Millionen Schilling sowie fiir Mittel zur
arztlichen Betreuung und Gesundheitsvorsorge 21,8 Millionen Schill aufgewendet.

\i{'r \llL: mecinen P"l'l’\:||'|'|k wurac cin \'i!\ 1 T (;L’T.HL 1Um In €in l I !Nl:l'hll:l:_'\\/||1'|!1-I&'[' zur
Versorgung von Erste-Hilfe-Fillen umgebaut. An der 2. Medizinischen Abteilung wurde das Leistungsangebot
der GefiBambulanz durch die neu eingefiihrte lokale Thrombolyse erweitert. An der Schrittmacherambulanz
konnen nun simtliche Herzschrittmachertypen kontrolliert und gezielt programmiert sowie simtliche gingi
Schrittmachertypen in Zusammenarbeit mit der Chirurgischen Abteilung auch implantiert werden. Ferner wurden
die 2. Medizinische Abteilung und ein Glashaus als Patientenaufenthaltsraum adaptiert sowie diverse Sanierur
arbeiten und feuerpolizeili MaBnahmen durchgefithrt. Durch die Einfithrung der ,,Wahlkost* wurde den
Patienten die Moglichkeit geboten, zwischen verschiedenen Ments zu wihlen.

Im Krankenhaus Floridsdorf lag der Schwerpunkt auf der weiteren Verbesserung der medizinischen und
pflegerischen Betreuung der Patienten. Durch die Einrichtung einer Internen Nachsorgeambulanz kénnen noch

lige diagnostische Malinahmen bzw. Therapie 1||1rch uren oder -erginzungen ambulant durchgefiihre
wardacn. \I'I lll r ..".-|||:'|"’|'\( ['I(.'n .\]]H'Illl.’ W U['dL' {l.‘h IE;ll|'!T|.|'.u_‘._’\L'“'|']‘L'[.|\ aur th.' mtensiy |'|]\'ll|/!n]‘l |‘|L' l{\'|[i.'lill 1

der Patienten und « Erweiterung der gnostisch-therapeutischen Mog ichkeiten der rnt|n-kn:]3|~u|1\_.
Ambulanz gelegt. Nach der Installation einer neuen Telephonanlage konnte mehr als die Hilfte der Statior mit
Patiententelephonen ausgestattet werden, gleichzeitig wurden eine neue R undfunkanlage und eine Personenrufan
lage in Betrieb genomm Ferner war es moglich, ein seit mehreren Jahren angestrebtes Projekt, die Erneuerung
der Uberdachung der Auffahrtrampe, zu verwirklichen. Damit wurde allen Rettungsfahrzeugen, vor allem dem

1en Bettentransportwa , eine problemlose Zufahrt zur Patientenaufnahme ermdaglicht. Im Zuge der

Bauarbeiten konnte auch der Niveauunterschied beim Haupteingang beseitigt und Rollstuhlfahrern der Zutritt in

das Krankenhaus erleichtert werden. Im Juni 1984 wurde versuchsweise cine tigliche Besuchszeit eingefiihre, die
sich gut bewihrt hat und zu einer stindigen Einrichtung werden soll. Durch innerbetriebliche organisatorische
MafBnahmen konnte die Weckzeit in diesem Krankenhaus um etwa eine Stunde hinausgeschoben werden, was von
den Patienten sehr begriift wird. Der Anstalisleitung ist es gelungen, nach mehrjihriger Unterbrechung wieder
einen Friseur fiir das Krankenhaus zu gewinnen, der die Patienten an zwei Tagen in der Woche regelmilig betreut.

Im Sophien-Spital wurde die Renovierung der Fassaden fortgesetzt. Im Zuge patientenbezogener
MaBnahmen wurden zwei Stationen adaptiert sowie Betten, Nachtkdstchen, Tische und Sessel angeschafft. Das
medizinische Leistungsniveau wurde insbesondere durch die Zunahme der Zahl an GroBoperationen sowie durch
neue MabBnahmen in der chirurgischen Versorgung, wie 1.1L".‘«il'|ll']\\\'{_'!\(' durch die Verwendung automatischer
Klammergerite bei Magen- und Darmoperationen und die Ausweitung der Gastroskopie,
angehoben.

Im Allgemeinen Krankenhaus wurdeder Neubau der Anstalt fortgesetzt, wobei der Anteil der Stadt Wien
in der Baurate 1.500,000.000 S betrug. Am 14. Dezember wurde die neuerbaute \L'l;\nu'hl1li1':_(1\.t']k' Universitits
klinik vom Biirgermeister Dr. Zilk und Bundesminister fiir Wissenschaft und Forschung Dr. Fischer offiziell
eroffnet. In 11 GeschoBlen sind 4 Operationssile, 5 Rintgenriume, Forschungslabors, Ausbildungsriume sow ie
insgesamt 64 Betten, davon 10 fiir Intensivpflege, untergebracht. Die neue Neurochirurgische Klinik, die mit
einem Aufwand von 510 Millionen Schilling erbaut wurde, gilt als die modernste ihrer Art auf der ganzen Welt.

Das Angebot an medizinischen Leistungen wurde im Jahre 1984 durch verschiedene MaBnahmen betrichtlich
erweitert: So wurde an der Urologischen l niversititsklinik eine Spezialambulanz fiir Harnsteinpatienten eroffnet,
in der nicht nur die Stoftwechselabkliru des Steinleidens, sondern auch die Beratung, Planung ur
Durchfithrung der endoskopischen Nierensteinentfernung erfolgr. An der II. Universitatsklinik fir HNO
Krankheiten wurde eine Spezialambulanz fur plastische wie erstellende Chirurgie im Kopf-Hals-Bereich
eroffnet, an der Universititsklinik fiir Kiefer- und Gesichtschirurgie eine Spezialambulanz fir Gesichtsepithesen
eingerichtet, die eine bessere postoperative Betreuung der Patienten zum Ziel hat, denen Teile des Gesichtes, die
Nase, ein Ohr usw. entfernt werden muliten. An der II. Chirurgischen Universititsklinik wurde eine

Herztransplantationseinheit zur postoperativen Betreuung von zwei Patienten nach Herztransplantationen

installiert. Ferner wurde an der Ambulanz der 1. Universitits-Hautklinik eine technisch modernst eingerichtete
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errichtet, die in threr Struktur (Um istellur auf EDV, neues Ambulanzaktsystem, rchivierung der
Patientenunterlagen) bereits dem AKH-Neubau entspricht.

In der Tiefparkga - wurden im e 1984 die sich aus den Behordenauflagen d \1|!L|[" 1spektorates

{ len Arbeiten, bis auf ei g€ Klene Restarbeiten, die im Jahre 1985 durchgefi |1T1 WEr , beendet. Im

Wohnbezirk konnte mit der Sanierung der Dicher begonnen werden, wobei die \1'|:c|u n den Flachdichern des

Schulgebiudes abgeschlossen wurden. Die Reparatur der W asseraufbereitungsa re fiir die Theraphiebidder im

Bereich Kinde 1ik— Psychiatrie wurde beendet. Die Ozonisierungs- und Fil gen entsprect

MafBle nunmehr den hohen Anforderungen, die das Biderhygienegesetz fi n  Therapiebac

vorschreibt. Weiters wurden in der Zentralsterilisation in der Kinderklinik— Psychiatrie zwei Waschautoklaven
durch leistungsstirkere Sterilisatoren ersetzt. Die Kosten betrugen etwa 2,3 Millio Schill . Damit wurde ein
Ersatz fiir die veraltete Anlage in der Apotheke 1 geschaffen und der Kapazititsausweit , die durch die
Inbetriebnahme der neugebauten Universititsklinik fiir Neurochirur ngetret ist, Rechnung getragen. Im
Rahmen der patientenbezogenen baulichen MalBlnahmen wurden verschiedene Maler-, Anstreicher- und
Reparaturarbeiten durchgefiihrt, wofiir Kreditmittel von rund 3,4 Millionen Schilling zur Ve 1g standen
|i."':1\'1 ist die Anschaffu £ von neuen Krankenbetten zu nennen. Insgesamt standen fiir die Anschaffung
medizinisch-technischer Apparate und Gerite im Jahre 1984 11,9 Millionen Schilling und fiir patientenbezogene
EinrichtungsmafBnahmen 0,5 Millionen Schilling zur Verfiigung

Mit 1. Aupgust 1984 hat das Technische Service-Zentrum seine Ta eit im Allgemeinen Krankenhaus
aufgenommen. Es hat die Aufgabe, alle medizinisch-technischen Gerite zu erfassen, die vorgeschriebenen
Routineiiberpriifungen, teilweise auch Reparaturarbeiten durchzufiihren sowie die Anstaltsdirektion, die Kliniken
und Institute bei der Anschaffung von medizinisch-technisch Geriten zu beraten.

Am Zentralen Institut fiir R: u!'cnhw'\nwli% wurde die konventionelle Angiog [
Subt onsangiographie ausgetauscht, womit ein Untersuchungsplatz fiir digitale Subtraktionsangiographie
samt Rechnerraum, eine zusitzliche Moglichkeit fiir analoge Aufnahmetechnik sowie eine spezielle Auswertekon
sole fiir Funktionsuntersuchu n geschaffen werden konnten.

Auf dem medizinischen Sektor wurden ein Selektivanalysator fiir die Universitits-Kinderklinik
Millionen Schilling, zwei Sterilisatoren fiir die 11, Chirurgische Universititsklinik um 1,2 Millionen Schilli
Cardiotokograph fiir die I. Universitits-Frauenklinik um 0,3 Millionen Schilling, ein Blutgasanalysator fir die
Universititsklinik fiir Anisthesie und allgemeine Intensivmedizin um 0,3 Millionen Schilling, ein Blurgasanalysa-
tor fiir die Psychiatrische Universititsklinik um 0,3 Millionen Schilling, ein Uberwachun 1igsmeldschrar 1|. fir die 11.
Chirurgische Universititsklinik um 0,3 Millionen Schilling, diverses Instrumentarium fiir die 1. Chirurgische
Universititsklinik um 0,5 Millionen Schilling, eine Thermo-Luminiszenz-Dosimeter-Melleinrichtung fiir die
Physikalisch-technische Pruf talt um 1,8 Millionen Schilling sowie ein Differenziergerit fiir die I1. Medizinische
Universititsklinik angeschafft, wobei der 60prozentige Anteil der Gemeinde Wien 1,6 Millionen Schilling betrug.

Auf dem Bausektor wurden die Adaptierungsarbeiten am Pathologisch-anatomischen Institut mit (.;'\:unlku
sten von etwa 1,1 Millionen Schilling sowie der Umbau der Station 42 der 1. Universititsklinik fiir Unfallchirurgie
in einen Operationstrakt mit Reinraumkabine fertiggestellt, wobei der Operationsbetricb Anfang August 1984
aufpenommen werden konnte.

Der Krankenanstalten-Versorgungsbereich 11/Ost umfaBt die Krankenanstalt Rudolfstiftung, das
Mautner Markhof’sche Kinderspital wie das Sozialmedizinische Zentrum Ost.

In der Krankenanstalt Rudolfstiftung kann als wesentliche Neueinfiihrung die Anwendung der
Ji;él]]']r'lh]';l]'l‘a" !\l'l |".|i'”‘\|\'§|.|'|]\':||l_'n _i'_(".l.!”[” W L"'lll'[l. ][I] [ :5”{,' eImnes .i]\|:|l'[] \il'['l'”\{'r‘\. I_[{".‘J"\ \\'LJ'I'\}(' I E;i”]l]f":h‘-;l
tion |.‘('i !'l'h:': |jl||&:':|l.” '.i.ll'l'\.!‘."l iifli‘.fll{!: |-§|’| I[..I |.l}1;_’\ ZUr E%i"!‘.:l:l\||lJ|]_'-_’I CIr SCLZL. \ilr- \1L'[ !.I":"’_L:i“(- 1€N
Abteilu wurde die Bedeun g-:hirn}\ngwi\g r Operationsy erfahren weiterhin ausgebaut und auf zahlreiche
neue Indikationen erweitert. 1984 wurden zwei Drittel aller operativen Eingriffe endoskopisch durchgefiihrt. In
llL"I' \LI_‘-:LI'I.I'NL'I'['[HL'_ .Hflll."lf&_'.’l lllt' m \H‘I:_"L'['I .|.| [ &_"I['I_"_’&_'T.I..Jl'll'll.'l'l (_;!f'.l[',l(_'l(l'l'?t'l".l|IIJI]t'I] mit ll'\]]‘]:”'l'.'.”lll”l.'n von
Kunststofflinsen fortgefithrt werden, wodurch die Zahl dieser Operationen von 83 auf 213 stieg. Die Zahl der
erstmals 1983 durchgefithrten Hornhauttransplantationen in Zusammenarbeit mit der Eurotranspls in
Leyden/Holland hat ebenfalls zugenommen, und zwar auf vier Fille. An der Hals-, Nasen-, Ohrenabteilung
wurden als medizinische Methe nlm die Tympanometrie zur Messung von Schalleitungsschwerhérigkeit und die
Stroboskopie zur Messung der Stimmlippenschwingungen neu eingefithrt. Weiters wurde eine Mikroskop
Photoeinrichtung zur l-cmh:tllunlu und Dokumentation von llm'u'h das OP-Mikroskop darstellbaren Affektionen
und Operationssituationen angeschafft. An der I. Chirurgischen Abteilung wurde eine perioperative Chemothe-
|.li‘lL |H'| |"|[L'\(."‘l"!:-:l[|l.'|1('|]\. .\i.l!!‘.l]].lt'.l]'('ilII‘:[‘. neu €1 i l"'-.ll'l'l]. }L"I":‘JL"I' l\.l:[l \ll'l \t'l?ll_\[” \\(l ].;Ik‘\l.'[ Zur !".E]:[L'I
nung von villésen Rektumpolypen zum Einsatz, und es wurde weiters die Methodik der intraarteriellen Leberper
r".l\l'”l Sll]:l'il ['.i[!l‘l“]ll'll.'”'g’. von ['l':g’.lllh_'ft'”‘{&'” PL]['I]]H_'H \\'L‘NL‘IHEI&_'I” \'\'r]u_'n\(rI. (_;L‘['I'I("III\ZH'I] mit lll_‘l' (“)"\1‘_"‘1‘L‘l“}l1.\‘..!IJL-I.I
Gesellschaft fiir Chirur wurden die Vorbereitungsarbeiten zur Entwicklung eines Verschliisselungssystems fiir
Krankengeschichten zum Zwecke der computergerechten medizinischen Auswertung begonnen. An der

Dermatologischen Abteilung wurde eine Nachmittagsambulanz fiir Photochemotherapie bei Psoriatikern an vier
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Tagen bis 19 Uhr ei ichtet, eine e STD-Ambulanz (sexually transmi 1 diseases) errichtet und der
operative Bereich weiter ausgeweite ||n Zentral-Rontgeninstitut wurde die vom Jubiliumsfonds der National
ba 1d der Stadt Wien gemei sierte Duplexsonogra phie in Betrieb genommen. Dad

inglichen vendsen und arter ' ile m =r‘!‘-nn.|n='i>\1‘. und funktionell untersucht werden.

Im Rahmen es Gesamterhaltu budgerts von etwa 16 Millionen Schilling wurden simtliche fir den Betrieb
notwendigen Erhaltungs-, Service- und Wartungsarbeiten in allen Objekten einschlieBlich der vorgeschricber
sicherheitstechnischen Uberpriifungen durchgetiihrt.

Im Zuge der patientenbezogenen baulichen Mallnahmen wurden vier Krankenstationen im Haupt
.1'.15;_[L||1.|]r und Beschad nge behoben, wofir ein Betrag von 330,000 S zur \.L'f[.'.llL[LIf'.'_’ stand,

[)( [[1|.1[l']"r_\|\\ "Il. 1 \l"l.'illl.’ll-_’I W .Ifill I||{' | -} I  § ] 10N érneucrt, (1|(' ;%1"_['“[ || \L1|‘("\L|| und |'| tc
rungsarbeiten durchgefithrt, wofiir ein Be ron 1,467.000 S zur Verfigung stand | ur zusatzliche Mallnahmen
im EDV-Bereich wurde ein Betrag von 85.000 S aufgewender. Im Zer iralrontgenbercich wurden zwei neue
Tageslichtentwicklungsmaschinen eingebaut, in \uulnuluu n Abteilungen neun Geschirrspiiler installiert. Der
vorhandene Kredit betrug 334.500 S. Mit den Planungsarbeiten fiir den Anschlufl an das Fernwirmenetz wurde
begonnen. Fiir energiesparende Mallnahmen wurde ein Betrag von 1,115.000 8§ aufgewendet. Weiters wurde die 3
Stufe der Generaliiberholung der Kiicheneinrichtur 1 ang von 1,560.000 S durchgefithrt. Als weitere

patientenbezogene MaBinahme wurde das Kassett rrAMmM erneuert.

I
Im Mautner Markhof’schen Kinderspital wurden die Bemiithungen um eine weitere Kinder- und

elterngerechte Gestaltung des Krankenhauses fortgesetzt. Zu Ende des Jahres wurde die kinde tliche
rung der Neugeborenenabteilung in der Krankenanstalt Rudolfstiftu ibernommen, in der nun zwei

Arzte des Mautner Markhof schen Kinderspitals t sind. Dadurch kdnnen diese Neugeborenen im Bedarfsfall
problemlos und kurzfristig auf die Neugeborenenabteilung des Kinderspitals zur weiteren Behandlung
ibernommen werden, Die wichtigste Investition des Jahres 1984 im Betr:
Mikroverfilmungsanlage fiir Krank schichten, mit der das \nln\pmhlm gelost werden konnte. Fiir die
Verbesserung der Bilddokumentation wurde im l{n ntgen ein Kassettensystem neu beschafft, um die Bildqualitit
zu verbessern, ferner konnte eine Multifor ltrasc . pekauft werden., Im Z
Verbesserungen von diagnostischen und ‘.m-r.-\pu:rm.mu \1\ ichkeiten wurde eine Magen-pH-Metrieson
Zwecke der Langzeit-pH-Metrie im May und Osophagus angeschafft, womit Refluxdsophagitiden und
Uleusbehandlungen bei kindlichen Ulcera duodeni besser durchgefiihrt werden kénnen. Ferner wurde ein zweiter
Weber-Tisch zur Verbesserung der Behandlung von Oberschenkelfrakturen beschafft.

Im Rahmen eines Gesamterhaltungsbudgets von 3,8 Millionen Schilling wurden simtliche fiir den Betrieb

notwendigen Arbeiten in allen Objekten einschlieBlich der vorgeschriebenen sicherheitstechnischen Uberpriifun

gen durchgefiihrt. Fir zusitzliche Mainahmen im EDV-Bereich wurde ein Betrag von 61.000 S aufj
Zuge der patientenbezogenen Mallnahmen wurden Adaptierungsarbeiten im Boxenbereich, in der Sduglingssta
i

tion, im Ambulanzbereich sowie die Verlegung eines neuen PVC-Belages in der Eingangshalle durchgefiihrt. Die
Gesamtkosten betrugen 243.000 S. Die Desinfektionsanlage wurde umgebaut und ein neuer Aseptor installiert, tiir
dessen Anschaffung 196.000 S aufgewendet wurden

Im Sozialmedizinischen Zentrum Ost wurde mit dem Modellversuch ,, Wohnheim Ost des Kuratoriums
Wiener Pensionistenheime im Sozialmedizinischen Zentrum Ost (Personalwohnheim)® begonnen. Der dieser
MaBnahme zugrunde liegende Bestandsvertrag zwischen der Stadt Wien und dem Kuratorium Wiener
Pensionistenheime wurde vom Gemeinderatsausschufl fiir Gesundheit und Soziales vom 18. September 1984

-nchmigt. Das Sozialmedizinische Zentrum Ost vermietete dem Kuratorium Wiener Pensionistenheime auf der
Basis dieses Vertrages 100 Wohneinheiten im Personalwohnheim, die in der Zwischenzeit auch fast zur Ginze
vergeben wurden, wodurch eine annihernd volle Auslastung des Personalwohnheimes erreicht werden konnte.
Dies war bisher nicht moglich, da die Grofle des Personalwohnheimes fiir das Pflegeheim und das Krankenhaus
dimensioniert ist und sich das Krankenhaus zur Zeit noch im Planungsstadium befindet. Der Grundgedanke fiir
diesen Modellversuch ist es, jenen Bewohnern des Pflegeheimes, die auf Grund der pflegerischen und arztlichen
MaBnahmen keiner intensiven, kostenaufwendigen Hunmm mehr bediirfen, aber auch keine Moglichkeit mehr
haben, in ihre ehemalige Wohnung zuriickzukehren, die Gelegenheit zu geben, in ein einem Pensionistenheim
dhnliches Wohnheim zu tibersiedeln, in dem sie noch eine minimale Betreuung haben, der Freiheitsraum aber
grober ist.

Der Krankenanstalten-Versorgungsbereich 111/Sid umfaBt das Krankenhaus Lainz, das Franz
Josef-Spital, das Neurologische Krankenhaus Rosenhtigel und das Preyer’sche Kinderspital.

Im Krankenhaus Lainz konnten der Umbau der Urologischen Abteilung im Pavillon 1la, der Zubau einer
Strahlenbettenstation mit Abklinganlage im Pavillon 111 und die Sanierung eines Teiles der Hauptkiiche mit dem
Einbau einer mechanischen Entliiftungss re fertiggestellt werden. An der 1. Chirurgischen Abteilung im
Pavillon VI wurde mit dem Einbau eines vierten OP-Saales, an der 1. Chirurgischen Abteilung im Pavillon VII mit
der Adaptierung der septischen Aufwachstation und an der 2. Medizinischen Abteilung im Pavillon 111a mit dem
Umbau der Rontgenstation begonnen. Der Befundraum im Zentralrontgeninstitut wurde durch einen Zubau
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vergriBert. Das medizinische Leistungsangebot wurde durch die neuerdffnete Ganztagsambulanz fiir Psoriatiker
erweitert, die den Kranken den bisher notwendigen 4- bis 5wochigen Spitalsaufenthalt dadurch erspart, dal sie
sich nunmehr einer ambulanten Behandlung unterzi 1 konne Auf dem medizinischen Einricht ssektor
waren 1984 die Anschaffung eines ( omputertomographen und diverser Rontgeneinrichtungen als ‘T '[u-'.'.lp;x'silml
|.l|ll[' 1.l.|'|' C \‘.I'.ll'\]{n li\]ti:ll." mi -1ncm 1ll\|:l'. on Q?‘ \llllil 1EN O I”|I‘||”_\_:_ ‘.\'\li.lil'l :'I WCSC T‘[lil' 1 I:\( SSCrc
diagnostische und therapeutische Méglichkeiten fiir die Patienten der Strahlenabteilung gegeben sind, ferner die
Erneuerung bzw. Erginzung medizinischer Einrichtungen im Zentrallabor und an der 2. Chirurgischen
Abteilung, die Erneuerung inrichtu der Urologischen Abteilung mit 8 Millionen Sct

1

Anschaffung eines EEG-Gerites fiir die Neurologische Abte r mit 1 Million Schilling und der Ersatz de

Réntger richtung der 2. Medizinischen Abteilung mit 6,5 Millic 1 Schilli von besonderer Bedeurtu

SchlieBlich wurde die Einrichtung der Hauptl

tiche erneuert und erginzt, wofiir 1,520.000 S aufgewendet wurden.

Uber das Krankenhaus Lainz erschien im Jahre 1984 eine Informationsbroschii

Im Franz-]osef-Spital wurde am 13, Janner 1984 die ausgebaute und modernisierte Haematologisch
onkologische Ambulanz der 3. Medizinischen Abteilung durch den Amtsfithrenden Stadtrat der Geschiftsgruppe
Gesundheit und Soziales, Univ.-Prof. Dr. Stacher, im Rahmen eines Pressegespriches der Offentlichkeit
vorgestellt. Die Abteilung verfiigt iiber Untersuchungs- und Behandlungsriume, zwei boratorien, einen
erweiterten Warteraum sowie sechs dem neuesten medizinischen Stand entsprechende Herziiberwachungsbetten
Die Ambulanz der HNO-Abteilung wurde auf Grund der starken Frequenz erweitert und verfiigt nun neben einer
Audiologie fiir Hortest auch iiber moderne medizinisch-technische Gerite zur Diagnose und Behandlung von
HNO-Erkrankungen. Im Zuge der Ambulanztatigkeit an der Chirurgischen Abteilung wurden spezielle
Ambulanzen fiir Gefiflerkrankungen zur Nachsorge von Tumorpatienten und fiir Sportverletzte eingerichtet. Die
wesentlichen Investitionen auf dem Einrichtungssektor waren die Erneuerung der Herziiberwachu
3. Medizinischen Abteilung um rund 1,6 Millionen Schilling, die Erneuerung der Einrichtung zweier Stationen
und der Ersatz von Betten und Nachtkistchen. Auf dem Bausektor wurden unter anderem die elektrischen
Versorgungsleitungen mit einer Baurate von 6,2 Millionen Schilling ausgebaut, das Kanalnetz im Infektionsbe
reich mit einer Baurate von 1.5 Millionen Hi'l]il]lﬂl:_’ erneuert und auf vier Stationen Saalunterteil ingen
vorgenommen. Als | itientenbezogene MaBnahme wurde ein Kassettenprogramm neu eingefiihrt.

Im Neurologischen Krankenhaus Rosenhiigel wurde im Juli das Notstromaggregat in Betrieb
genommen, SO die Anstalt nun, mit Ausnahme des Personalwohnhauses und des Wirtschaftsgebiudes, voll
versorgt ist. Im Oktober konnte mit der Sanierung der Straflenkanile begonnen werden, wobei gleichzeitig die
StraBenbeleuchrung erneuert wurde. Am Portierhaus wurden die Fassade, das Dach und die Fenster instand
gesetzt. Im Rahmen der patientenbezogenen baulichen MaBnahmen wurden die Riume zweier Stationen neu
ausgemalt, die Aullenfenster instand gesetzt und gestrichen sowie der Bodenbelag ausgebessert. Das medizinische
Leistur ;;n}[g-‘.n\l wurde unter anderem Ll'llrL"\ d e A lJi‘kI(']]l.‘ I CINES Ultrascha |Il|L[t'r<..l1('_*- n emnem neu t'i['IIL[tI’EL" iteten
Raum des Rontgeninstitutes weiter verbessert. So kénnen nun simtliche internistische Ultraschalluntersuchu
sowie Doppler-Untersuchungen der GehirngefiBe durchgefiihrt werden. Weiters wurden auf der Abteilung fiir

entwicklungsgestorte Kinder eine Beratungs- und Untersuchungsstelle fiir Erwachsenen-Behinderte und ei
Untersuchungsstelle fiir die \|1gn'hfn|"i_l:t'ﬂ der geschiitzten Werkstitte fiir Behinderte L'i-’LL'_L'I'I"hlL'!.

Im Preyer’schen Kinderspital wurde am 4. Oktober die mit einem Kostenaufwand von 9 Millionen
Schilling errichtete modernste Kinderintensivstation Osterreichs erdffnet. Die Station verfiigt iiber acht
Intensivbetten sowie Intensivinkubatoren fiir Neugeborene. Ferner stehen ["lu-r\\'.\chl:n;:.\:nnnnu re zur Uberprii
fung der Korperfunktionen, Beatmungsgeriite, ein EKG-Geriit und ein Notfallabor fiir Untersuchungen, die rasch
durchgefithrt werden miissen, zur Verfiigung. In der Intensivstation konnen sowohl chirurgische als auch
internistische Fille betreut werden; es werden auch Uberwachungen bei Neugeborenen und Kindern, etwa nach
Eingriffen, vorgenommen. Ferner wurden medizinische Gasleitungen installiert und an die zentrale Gasversor-
gung iber fiinf Intensivschienen angeschlossen, Tiiren und Fenster instand gesetzt, die Sanitir- und
Elektroinstallationen erneuert und adaptiert, sowie die Sduglings- und Kleinkinderstation renoviert.

Zum Krankenanstalten-Versorgungsbereich 1V/West gehoren, das Wilhelminenspital, das Elisa-
beth-Spital, das Pulmologische Zentrum, das Orthopidische Krankenhaus Gersthof, die Ignaz-Semmelweis
Frauenklinik, das Neurologische Krankenhaus Maria-Theresien-Schléssel und die Kinderklinik Glanzing. Durch
eine Fiille von MaBnahmen konnte die Leistungsfihigkeit der Anstalten speziell auf dem medizinischen Sektor
weiter verbessert werden. Alle Vorhaben wurden entsprechend den finanziellen Moglichkeiten planmalBig und in
Anpassung an den Krankenhausbetrieb abgewickelt.

Im Wilhelminenspital konnte am 14. Mirz im Pavillon 18 Osterreichs erste Perinatologische Station zur
'l."Iwr\\-.lclmn_-_: von Schwangeren in Betrieb genommen werden, die mit einem Gesamtkostenaufwand von 1,4
Millionen Schilling eingerichtet wurde und im Rahmen der gynikologisch-geburtshilflichen Abteilung gefiihrt
wird. Durch die Anschaffung einer Gamma-Kamera mit Computer fiir das Institut fiir Nuklearmedizin im Wert
von 3,075.000 S sowie eines Ultraschalluntersuchungsgerites fiir die Neurologische Abteilung im Wert von
1,819.530 S konnte auch im Jahr 1984 der medizinische Standard der Anstalt weiter verbessert werden. Im Rahmen
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der pati sezogenen baulichen MaBnahmen wurde die Renovierung der Pavillons 28 F-Ost und C-West,
Urologische und Gynikologische Abteilung, sowie 29 C-Siid und E-Nord, 3. und 4. medizinische Abteilung,
durchgefiihrt. Die Kosten dafiir beliefen sich auf 1,150.000 S. Als wesentliche medizinische Einrichtungsmalinah
men sind die Anschaffung je eines Blutgasanalysengerites fiir die Intensivs n und die interne Kinderabteilung,
cines Respirators fiir das Institut fiir Anisthesiologie sowie eines Himodialysegerites fiir die 3. medizinische
Abteilung zu nennen.

Im Elisabeth-Spital konnten auch 1984 durch gezielten und wirtschaftlichen Eins:

stehenden finanziellen Mittel sowie durch konsequente Planung und Vorbereitun

Die chirurgische Intensivstation, die Ende 1983 in Betrieb genommen werden konnte, wurde im Mai 1984 durch

ein Pressegesprich der Offentlichkeit vorgestellt. Dank der modernen Konzeption und Ausstattung hat dic
Station bisher alle Erwartungen erfiillt. Ahnlich positiv sind auch die Erfolge der bereits seit mehr als drei Jahren
bestehenden Intensivstation an der Medizinischen Abteilung. Auf dem medizinischen Sektor konnten wesentliche
qualitative Verinderungen vorgenommen werden. So wurden an der Intensivstation Therapie-S5chemata
entwickelt, die neben einer intensiven Weiterbildung der dort titigen Arzte die Moglichkeiten einer standardisier
ten Therapie ergeben. Diese werden jeweils auf den modernsten Stand des Wissens gebracht. Das Echokar ogra
phieprogramm wurde durch Einbeziechung eines weiteren Untersuchers in grollerem Ausmall anwendbar
gemacht. Als wesentliche Investition auf dem medizinischen Einrichtungssektor kann die Anschaffung eines
Ultraschall-Diagnostikgerites, eines Vagotomierecorders sowie eines Bronchoskops und zweier Ventilog
Beatmungsgerite bezeichnet werden. Auf baulichem Gebiet wurden einige ganz wesentliche Vorhaben
abgeschlossen. So konnten 1984 drei Krankenstationen mit grofien Patientenriumen umgebaut und neu gestaltet
werden. Die gewihlte Form der Unterteilung und die zeitgemille Ausstattung mit technischen Installationen
finden sowohl bei den Patienten als auch beim Personal Anerkennung

Im Pulmologischen Zentrum konnte die Sanierung des Pavillons Karlhaus abgeschlossen werden,
wodurch der Standard auf der 1. Internen Lungenabteilung wesentlich verbessert wurde. Die Bronchologie im
l’ll|rl}lJ]n]_{ln‘ht‘[] Zentrum ist curopaw eit bekannt und stellt v nr:J“UH zusammen mit dem '/'_\-,r]'.|'.';i|.1[3|1r.|-’-’arlI:m lJ.’M
der Schwerpunktarbeit mit der Zytodiagnostik eine besondere Behandlungsméglichkeit dar. Entscheidend in der
Bronchologieentwicklung ist die Méoglichkeit, die morphol stik der gesamten Lunge (praktisch
geschen) durch das Bronchoskop zu betreiben, wodurch chirurgische Eingriffe oftmals nicht notwendig sind und
der Patient rasch einer zielfilhrenden Therapie zugefithrt werden kann. Einige wesentliche Investitionen im
medizinischen Bereich waren der Ankauf einer Rintg gnostikanlage, eines Dampfsterilisators, eines
Mikroblutanalysers sowie eines Olympus Bronchoskops. Dariiber hinaus konnte durch die Instandsetzung des
Septischen OP-Saales sowie die Aufstellung eines Sterilisators auf Pavillon Leopold der medizinische Standard der
Anstalt weiter angehoben werden.

Im Orthopidischen Krankenhaus Gersthof war die wesentlichste Investition auf dem medizinischen
Sektor die Anschaffung cines Elektrolytanalysators fiir das Labor. Dadurch kann bei frisch operierten Patienten
die Elektrolytbestimmung in der Anstalt durchgefiithrt werden. Weiters wurden eine OP-Saugpumpe und ein
Hochfrequenzchirurgiegerit, die bei jeder ( )peration verwendet werden, gekauft

Auf dem nichtmedizinischen Einrichtungssektor wurde der Austausch von Krankenbetten und Nachtkistchen
durch die Anschaffung von 27 Betten und 23 Nachtkistchen fortgesetzt, wobei auch einige Spezialbetten mit
h\ l!":ilf!lf"l']’&"l' I [L'l)‘. \'l’rr'if..‘h'lu[‘ll]_: I\\."‘t( Iil] \\'l]]'l!ﬂ n. \1:[ dtlﬂ (;L'l"ii.| []L r }".i[il. ITIK'[]]H'[‘ ].LI- cn | .][]I'[R'EIIU:I'l"-\‘l]‘;}]lll:lilh
men wurden Deckenleuchten fiir die bessere Beleuchtung der Krankenzimmer sowie Gartenmobel gekauft. Der
Umbau der Anstaltskiiche wurde mit der Adaptierung der Magazin- und Kiihlriume begonnen und wird in den
folgenden zwei Jahren fortgesetzt werden. Seit Dezember 1983 ist es den Patienten moglich gemacht worden, e
von drei angebotenen Meniis (Menti 1, Meni [1 und fleischlose Kost) jeweils einen Tag vorher auszuwihlen, was
sich bestens bewihrt hat. Der iberwiegende Teil der Patienten war damit auBerordentlich zufrieden.

Inder Ignaz-Semmelweis-Frauenklinik wurde in Erginzung des ,,Rooming-in* Systems ein sogenann
tes Wehenzimmer eingerichtet. So kann der Mann der Schwangeren auch in der Nacht im Spital verbleiben,
wodurch verhindert wird, daf} er eventuell nicht mehr rechtzeitig eintrifft, wenn es zur Entbindung kommt. Seit
1. Jinner 1984 ist die Frauenmilchsammelstelle der Stadt Wien in die Ignaz-Semmelweis-Klinik integriert, wodurch
die Gebarung mit Muttermilch in fachlicher sowie | ienischer Hinsicht gewihrleistet ist. Wegen der deutlichen
Zunahme der psychosomatischen Problemfille wurden die Betriebszeiten der Ambulanz um eine psychosomati
sche Sprechstunde erweitert. Die BrandschutzmaBnahmen, mit denen im Vorjahr begonnen worden war, konn
ten insofern festgesetzt werden, als die Station Il durch Errichtung einer Trennwand zum Stiegenhaus in
Brandschutzausfithrung abgesichert wurde, so dall nun alle drei Be lagstationen des Hauses 11 derart geschiitzt sind.

Im Neurologischen Krankenhaus Maria-Theresien-Schléssel wurden die Krankenabteilungen 111
und V renoviert. Insbesondere wurden die Zimmer und Giinge ausgemalt, die Fenster und Heizkorper gestrichen
sowie Boden- und Wandbelige crneuert. AuBBerdem wurden drei Leibschiisselspiiler ausgetauscht und das
zugehbrige Leitungssystem erncuert. Fir die Krankenzimmer aller sechs Stationen wurden aulerdem Spinde

angeschafft, damit die Patienten nun ein versperrbares Abteil fiir ihr personliches Eigentum zur Verfiigung haben
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Mit der Anschaffung eines Elektromyelographie-(EMG)Gerites samt Zusatzeinrichtungen um den Betrag von
390.000 S konnte eine weitere Diagnosemdglichkeit im Hause eingerichtet werden. Im medizinischen Bereich ist
vor allem die Anschaffung eines Untersuchungsstuhles fiir den HNO-Arzt und eines Applanations-Tonometers
fiir den Augenarzt anzufiihren

der Kinderkl . Glanzing wurde am 6. Dezember mit einem Festakt das Jubilium des 70jihrigen
Bestehens der Anstalt sowie ,,10 Jahre Intensiv-Neonatologiezentrum®, bei dem Stadtrar Prof. Dr. Stacher und
zahlreiche Ehrengiste aus Medizin und Politik anwesend waren, feierlich begangen. Im Rahmen der
patientenbezogenen EinrichtungsmaBnahmen wurden fiir den Spielplatz im Garten stabile Spielgerite aus Holz
.Robinson**) angeschafft. Die wesentlichen Investitionen auf dem medizinischen Einrichtungssektor waren die
Anschaffung einer Rontgenanlage ,,Siregraph B (3,900,000 S) sowie eines Blutgasanalysators (300.000 5) und
Zusitze zum Ultraschall-Diagnostikgerit (400.000 S),

Um die Bausubstanz der Krankenanst n zu erhalten, wurde auch im Jahre 1984 die Sar ung von Fassaden,
Fenstern und Dichern fortgefithrt. So wurden im Wilhelminenspital 5 Millionen Schilling dafiir aufgewendet. Im
Elisabeth-Spital wurden die Fassadenerncuerungen des Pavillons 111 und des Direktionsgebiudes sowie die
Neueindeckung des Prosekturgebiudes durchgefiithrt, im Pulmologischen Zentrum die Fassade auf Karlhaus

erneuert, in der [gnaz-Semmelweis-F linik die Fassadeni *run us angebracht, im

Neurologischen Krankenhaus Maria-Theresien-Schlssel Teile des Daches am Schléssel-Gebiude saniert sowie

die Fassaden der Front Pyrkergasse und der Hydrotherapie instand gesetzt und in der Kinderklinik Glanzing
F'L‘?\\Llll\'nr('ﬂ.i liL"' \\- esttront restauriert '.|'n(1 (||L' IJ:!{_'I':‘,[H]L'TU[]I‘_[ !-II'|'1:(_-"L"‘L'[7[.

Im Psychiatrischen Krankenhaus Baumgartner Hohe lang es, durch die Realisierung des
..Psvchiatrie '/_it-lpl;uuw” die Zahl der Patienten auf 1.600 zu reduzieren. Durch den engagierten, [1L'T\€“!n|i
Einsatz der Schwestern und Pfleger und mit Hilfe des Kuratoriums fiir 1)5_\'L']1sr_‘-t|/1:1lt' Dienste konnte Menschen,
die sich schon lange Zeit hindurch in Pflege des Psychiatrischen Krankenhauses befanden, der Wiedereinstieg in
ihr fritheres Leben ermiglicht werden. AuBerdem wurde auch die Aufen iltsdaver im Krankenhaus verkirzt.
Der alljihrlich veranstaltete ,, Tag der offenen Tur bot der Bevolkerung w ieder die Gelegenheit, sich von der
Wiener Psychiatriereform selbst ¢ Bild zu machen. Alle Abteilungen des Krankenhauses konnten besichtigt
werden, Arzte und Pflegepersonal standen fiir Auskiinfte und Diskussionen zur Verfiigung. Im Theatersaal, der
im _|Ll;!L‘Hl|\~N| erbaut ist, wurden Posters und eine Dia-Schau gezeigt, im Pavillon 11 kulturelle \.L'I'.l:':"'['.'l|(L|”I__l'[] fur
Patienten sowie Besucher durchgefiihrt.

Durch die Organisation von 66 Tagesausfliigen, unter anderem in den Safaripark, das Burgenland, in den
Lainzer Tiergarten usw., wurde rund 1.367 Patienten die Gelegenheit geboten, mit einer o glichst alltiglichen
Umwelt Kontakt aufzunehmen. AuBerdem konnten fiir 232 Patienten wieder 25 Erholungsaufenthalte z if der
Hohen Wand, in Miirzsteg, in Obermallebarn usw. durchgefithrt werden. Auf dem baulichen Sektor sind die
Adapticrung des Pavillons 21, die Weiterfithrung der Regionalisierungsmalinahmen sowie die Sanierung der
Zahnstation zu erwihnen. Die wesentlichen Investitionen auf dem medizinischen Einrichtungssektor waren unter
anderem der Ankauf von EKG-Geriten, Insuflationsgeriten, Absauggeriten und einem automatischen
Blutdruckapparat. Im Rahmen der patientenbezogenen | richtungsmaBnahmen konnte der Standard durch den
Ankauf von diversen Sitzgarnituren, Stereoanlagen, Farbfernsehgeriten, Tischtennistischen, Vorhingen, usw.
wesentlich verbessert werden. Ferner wurden alle organisatorischen, baulichen und einrichtungsmiBigen

Mafinahmen getroffen, die erforderlich waren, um den Pavillon 17 aus dem Psychiatrischen Kra enhaus
Baumgartner Hohe auszugliedern und ab 1. Janner 1985 als Forderpflegeheim fithren zu kdnnen.
Im Psychiatrischen Krankenhaus Ybbs/Donau wurde die Zahl der Patienten herabgesetzt, so dall nun

mehr Riume zur Verfiigung stehen. Die Gruppentherapien konnten durch die Bildung einer Schwimmergruppe
und den Besuch des stidtischen Hallenbades weiter ausgebaut werden. Gleichzeitig wurde das ])[]L':'_i_'r‘t_'r‘\li.'l.ll n
Rettungsschwimmen ausgebildet. Durch die Teilnahme an Wanderungen, die in die nihere und weitere
Umgebung fiithrten, sowie an Sportkimpfen, die mit den Pfleglingen des Krankenhauses Mauer in FulBiball,
Tischtennis, Minigolf und Kegeln ausgetragen wurden, konnte den Patienten ein abwechslungsreiches Programm
geboten werden. Im Rahmen einer tensiven Beschiftigungstherapie wurden wieder Korb-, Flecht- und
Spielwaren hergestellt und der Reinerlos den Patienten zur Verfugung gestellt. Die wesentlichen Investitionen auf
dem medizinischen !-'_1{11'|L'h!_L]n;;mngth waren die .\[1~;-11-_11'r'-.1n_\4 cines neuen EEG-Gerites und eines Elektrolyt

Analysers fiir das Labor. Auf dem baulichen Sektor konnten die Sanierungsarbeiten und die Wiederherstellung des
Boden- und Wandbelages in der Hauptkiiche fertiggestellt sowie die Eisentore und die Therapiewerkstitte im
Haus 1 instand gesetzt werden. Im Rahmen der patientenbezogenen baulichen MaBinahmen erfolgte die
Trockenlegung der Winde auf Station XIV 2. Teil.

Die Bemiihungen wurden fortgesetzt, auch den Pfleglingen den Aufenthaltim Pflegeheim so angenehm wie
méglich zu gestalten. Im Rahmen der patientenbezogenen MaBnahmen wurden diverse Sanierungsarbeiten in
Patientenzimmern und Aufenthaltsriumen durchgefithrt sowie Inventar angeschafft.

Im Pflegeheim Lainz wurden die Saalunterteilungen fortgesetzt, Sanitiranlagen saniert und mit Leibschiis
selsplilern ausgestattet s ywie die Adaptierung der Stationen des Pavillons XII fortgesetzt. Bei diesen
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Adaptierungsarbeiten wurde jedes Krankenzimmer mit Beleuchtungs-Sets, Schwesternrufanlagen mit Einhandbe
dienungsgeriten, Waschbecken sowie Garderobekisten ausgestattet. In einigen Patientenbidern wurden
Hebebadewannen und Patientenheben installiert, um die korperliche Belastung fiir die badenden Patienten
herabzusetzen. In den Pavillons X und X1I wurden neue Personen- Lastenaufzige installiert, wodurch der Speisen
und Materialtransport unabhingig vom Personentransport moglich ist. Bis Ende 1984 konnten simtliche
Pavillons des Pflegeheimes mit dem komple Einwegpflege-System ausgestattet werden. Fiir behinderte bzw.
beinamputierte Patienten wurden spezielle Krankenbetten sowie Rollstithle und Gehhilfen angeschafft. Auf dem
medizinischen Sektor konnten durch den Ankauf verschiedener medizinischer Apparate und Gerite die
Méoglichkeiten einer exakten Diagnostik und Therapie wesentlich verbessert werden. Im Miirz 1984 wurde
Ludwig-Boltzmann-Institur fiir klinische Geriatrie eréffnet. Schlieilich wurden wieder Ausfliige und verschiede-
ne Veranstaltungen wie Theaterauffiihrungen und Musikdarbietungen durchgefiithrt.

Im [’:'-lr..'_':c]u. n Baumparten wurde die Nordfassade des Pavillons I saniert und t Verbundfenstern
versehen, in zwei Pavillons wurden die Tagriume baulich und einrichtungsmiBig neu gestaltet und im St.Rochus
Heim die Ginge neu ausgemalt und zum Teil mit neuen Sitzmébel ausgestattet. Durch den Einbau
brandhemmender Tiiren sowie die Ausstattung der Brandabschnittstiiren mit TiirschlieBern mit eingebauten
Rauchmeldern konnte ein bedeutender Teil der feuerpolizeilichen MaBnahmen durchgefiihrt werden. Ferner
wurden eine Desinfektionsmitte ischanlage, ein EKG-Gerit und zwei Spezial-Visitenwagen fiir ein neues
P!'Ic;;cd:rkm‘m-nr:nn|1:_\_~_\\'La-m (Stocker-System) sowie hohenverstellbare Pflegeheimbetten angeschafft. Die
Pfleglingsbetreuung konnte durch Einfithrung der , Wahlkost* weiter verbessert werden.

Im Pflegeheim Liesing wurden weitere Krankensile unterteilt und mit modernen Garderobeschrink

Tischen, Sesseln und Vi rhingen ausgestattet. Auch in diesem Heim wurden Patientenbider mit Hebebadewannen

und Patientenliften eingerichtet. Das Programm zur Erneuerung der Fassaden wurde mit den Instandsetzungsar-
beiten an der Eingangsseite und im Stiegenaufgang sowie in den beiden Innenhdéfen des Neugebiudes fortgeserzt.
Auf der Krankenabteilung I11 wurde eine neue Schwesternrufanlage installicrt, so daB nun alle Krankenabteilun
gen und das Wohnheim komplett mit einer modernen Ruf- und Radioanlage ausgestattet sind. Die Entw icklung
auf dem medizinischen Sektor brachte pysikalische Behandlungen in grofierer Anzahl auf den K rankenabteilungen
durch den Einsatz einer zusitzlichen Ambulanzschwester, die Einlei cines effizienten Inkontinentenprogram-
mes auf vier Krankenabteilungen und damit einen merklichen Riickgang der Decubitusfille und Harnekzeme mit
sich. Ein altes EKG-Gerit wurde durch einen tragbaren Einfachschreiber ersetze. Mit Kino- und musikalischen
Vorstellungen sowie Lichtbildervortrigen und Vorlesungen wurde den Pfleglingen ein reichhaltiges Veranstal-
tungsprogramm geboten.

Im Pflegeheim St. Andrid an der Traisen wurden durch Errichtung einer zentralen Ordination in den
Ambulanzriumen neue therapeutische Méglichkeiten fiir die Belagspfleglinge geboten. Weitere Schwerpunkte auf
dem medizinischen Sektor waren die Einfithrung der Akupunktur als integrierte Behandlungsmethode sowie die
der Bobath-Methode das ist cine Methode, um halbseitige ihmte Patienten wieder zu mobilisieren Zur
Behandlung bzw. Nachbehandlung von Schlaganfillen. Teile des Ost- und Siidtraktes sowie die Dicher der
Tischlerei und des Girtnerhauses wurden neu cingedeckt. Die Installation einer Flichenentliiftungsanlage fiir die
Anstaltskiiche konnte im Februar abgeschlossen werden. Im Zuge der patientenbezogenen MaBnahmen wurden
die Aufenthaltsriume zweier Krankenstationen mit seniorengerechten Hochlehnfauteuils und entsprechenden
Tischen ausgestattet.

Im p[\]cgn heim |\.]<’\‘_\[cr'.) e li|lLi|_\_" w l:!'l.l(' L'Lic gesamte L]“[l'.l'll‘-f.'Hl re Fassade neu ;;L'l.1|3[iur1, m .\]t_-.:t‘]ﬁi'.ld{.‘
wurden die Fenster erncuert und Malerarbeiten in Patientenzimmern durchgefithrt. Alle Arbeiten konnten ohne
Bettensperre ausgefiihrt werden. Auf dem medizinischen Einrichtungssektor wurden neue Pflegeheimbetten,
Krankenfahrstithle und Gehhilfen angeschafft. Die Kiicheneinrichtung wurde durch eine Kombi-Knet-, Riithr
und Schlagmaschine sowie SpeisetransportgefiBe fiir Wahlmeniis ergiinzt. In den gesamten Pflegeheimen wurden
1984 fiir den Kauf medizinisch-technischer Gerite rund 1,415.000 Schilling sowie fiir patientenbezogene bauliche
bzw. Einricht ungsmalBnahmen 4,303.000 Schilling aufgewendet.

In den Wiener stidtischen Krankenanstalten sind verschiedene Ludwi g-Boltzmann-Institute eingerich
tet. Im Krankenhaus Lainz sind es die Ludwig-Boltzmann-Institute fiir klinische Onkologie, fiir Rheumatologie
und H;l|nu;]n\\_{it '\1iJ'rt'I1Nrn'||\‘__l, fiir .'\lllil'|1|tl:.;!t. und :'u!n}'_'.u, fur .\[ll!“|‘\\'t'{'i1‘«t'|l_‘!'kr;l.l'l]-Jl]]:.:\u]] und ]'rn:mnmg. fiir
Homo I]’\.‘lThit', fiir 1[\'r[11'.|lu-\\‘rncrn-|nl|_('l\1.'ht' Serodiagnostik, fiir klinische Neurobiologie (zusammen mit dem
Psychiatrischen Krankenhaus), fiir Hirnkreislaufforschung (zusammen mit dem Neurologischen Krankenhaus
Rosenhiigel), fiir Herzinfarktforschung, fiir Erforschung und Behandlung der weiblichen Sterilitit und die
Forschungsstelle fir chirurgische Methoder vergleiche; im Neurologischen Krankenhaus Rosenhiigel die
Ludwig-Boltzmann-Institute fiir Hirnkreislaufforschung (gemeinsam mit dem Krankenhaus Lainz) und zur
Erforschung kindlicher Hirnschiden; im Preyer’schen Kinderspital ist es das Ludwig-Boltzmann-Institut fiir
klinische Endokrinologie (zusammen mit dem AKH); in der Krankenanstalt Rudolfstiftung sind es die Ludwig
Boltzmann-Institute fiir Laserchirurgie und zur Erforschung infektidser venero-dermatologischer Erkrankungen
(zusammen mit dem AKH); im Allgemeinen Krankenhaus das Ludwig-Boltzmann-Institut fiir herzchirurgi
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sche Forschung, fiir Altersforschu 1e Tumordiagnostik,
infektitser venero-dermatologischer Erkrankung 1stelle Rudolfstifrung), experin

fiir klinische Endokrir ie (zusammen mit dem Preyer’schen Kinderspital), fiir experimer
Anisthesiologie und Intensivmedi und fiir Nuklearmedizin (zusammen mit dem Wilhelminenspital); im
Pfl ieim Lainz die AuBenstelle des Ludwig-Boltzmann-Institutes fiir klinische (€ logie im Krankent

Lainz, das Ludwig-Boltzmann-Institut fiir Geriatrische Onkologie und die Forschungsstelle fiir klinische

Geriatrie; in der Ignaz-Semmelweis-Frauenklinik das Ludwig-Boltzmar nstitut fur Geburten- und Schwanger
schaftskontrolle; im Wilhelminenspital das Ludwig-Boltzmann-Institut fiir Nuklearmedizin (zusammen mit dem
AKH), die Forschungsstelle fiir Lan; rapie und Rehabilitation sowie die Forschungsstelle fiir Arrythmiefor-

in der Allgemeinen Poliklinik das Ludwig-Boltzmann-Institut fiir Erforschung der Infektionen ur
Geschwiilste des Harntraktes und fiir Aku ktur sowie im Psychiatrischen Krankenhaus Ba |
Ludwig mann-Institut fiir klinische Neurobiologie (zusammen mit dem Krankenhaus Lainz).

Der systemisierte Bettenstand der stidtischen Krankenanstalten einschliefSlich Allgemeines
Krankenhaus betrug am 1. Janner 1984 10.193 Betten gegeniiber 10.234 am 1. Jinner 1983. Der Riickgang ist :
bauliche Mafinahmen wie Modernisierungen und Adaptierungen zuriickzufiihren. Im Durchschnitt waren in den
Krankenanstalten 7.796 Betten pro Tag be . Die Zahl der Au nen (1984: 259.689) hat si genuber dem
Jahr 1983 (255.004) um 1,8 Prozent erhéht. Die durchschnittli Verweildauer sank erstmals unter 12 Tage. Im
Allgemeinen Krankenhaus standen 2.412 Betten, im Wilhelminenspital 1.581, im Krankenhaus Lainz 1.473, im
Franz _{u‘wr\ .\]\n.l| 1.026, in der Krankenanstalt Rul;r-}l-ﬂ|!-|'.||‘._L'_ 871, im Elisabeth H]'It.ﬂ. 360, in der Poliklinik 291
und im Krankenhaus Floridsdorf 270 Betten zur Verfiigung. Im Sophien-Spital waren es 216, im Pulmologischen
Zentrum (ohne Pflegeabteilung) 490, im Orthopidischen Krankenhaus Gersthof 150, in der Ignaz-Semmelweis-
Frauenklinik 93, im Neurologischen Krankenhaus Rosenhiigel 341, im Neurologischen Krankenhaus Maria
‘T'heresien-Schldssel 120, im Gottfried von Preyer’schen Kinderspital 214, im Mautner Markhof schen
Kinderspital 164 und in der Kinderklinik Glanzing Betten.

Der systemisierte Bettenstand der P flegeheime betrug im Jahre 1984 6.034 gegeniiber 6.059 im Jahre
1983, Der Riickg ist auf bauliche MaBBnahmen wie Saalunterteil ngen usw. zurickzufihren. Der Durch
schnittsbelag der geheime betrug 5.893 Betten pro Tag. Aufgegliedert nach cinzelnen Pflegehein betrug der
systemisierte Bettenstand in Lainz 3.230, in Baumgarten 1.149, in Liesing 545, in St. Andri 280, in Klosterneuburg
281, in der Pflegeabteilung im Pulmologischen Zentrum 144 und im Pflegeheim des Sozialmedizinischen
Zentrums Ost 405 Betten. In diese Anstalten wurden 3.294 pflegebediirftige Personen aufgenommen, davon 1.850
aus Krankenanstalten und 1.444 aus ihrer Wohnung. 723 wurden entlassen oder sind ausgetreten, 2.802
verstorben. Die Anzahl der Prokuratiofille betrug im Berichtsjahr insgesamt 3.294 gegeniiber dem Vorjahr, in
dem 3.556 Fille gezihlt wurden.

)

Der systemisierte Bettenstand der Psychiatrischen Krankenhiuser betrug im Psychiatrischen

Krankenhaus Baumgartner Hohe 1.943 und im Psychiatrischen Krankenhaus Ybbs/Donau 665 Betten.

Gegentiber 1983 hat sich der Stand um 215 Better o) verringert. Im Durchschnitt waren 2.106 Betten pro

Tag belegt, und zwar im Psychiatrischen Krankenhaus Baumgartner Héhe 1.502 und Ybbs/Donau 604 Betten.
Der Riickgang des Durchschnittsbelages um 5,7 Prozent ist auf MaBnahmen im Zus: enhang mit der
Psychiatriereform zuriickzufiihren. Die Anzahl der Aufnahmen erhéhte sich im Jahre 1984 auf 6.648 gegen
dem Jahre 1983 in dem die Anzahl 6.153 betrug. Die Anzahl der Entwéhnungskuren fiir Alkoholiker
erhohte sich gegeniiber 1983 auf 1.584 (+48,3%), dieder Entwohnungskuren fir Drogenabhingige auf
1.077 (+46,6%).

Zu den Aufgaben des Anstaltenamtes gehort unter anderem, die Antrige auf Bettensperren, insbesondere in
bezug auf die Angabe der Begriindung und der daraus resultierenden Zeitdauer, zu iberpriifen. Im Jahre 1984 kam
es zu weniger Bettensperren im Sommer als 1983. Ferner wurde die Zusammenarbeit mit dem Journal
Bettenzentrale und dem Rettungsjournal erheblich intensiviert. Das Kontingent der Bettenzentrale konnte
vergroBert werden. Der Bedarf an Betten in Pflegeheimen konnte zwar noch nicht gedeckt werden, doch bewirkt
die Errichtung der Bettenstationen in den Pensionistenheimen eine bedeutende Entlastung fiir die Spitiler der
Gemeinde Wien, da dadurch die Moglichkeit gescl n wurde, die Patienten auf einer derartigen Sta
unterzubringen, bis eine Aufnahme in ein Pflegeheim moglich ist.

Die Zahl der Dienstposten betrug im Jahre 1984 21.947, von denen unter anderem 1.959 oder 8,9 Prozent

auf Arzte, 1.928 oder 8,8 Prozent auf medizinisches Fach- und Hilfspersonal, 9.429 oder 43,0 Prozent auf

2.360 oder 10,8 Prozent auf Reinigungspersonal und 1.207 oder 5,5 Prozent a

Krankenpflegepersonal,
Verwaltungs-, Kanzlei- und technisches Personal entfielen. Die Anzahl der auslindischen Arbeitnehn betrug

51 oder 14,8 Prozent vom H_\!-lr.'rnlxi{.'rtx':l Personal und hat sich Iu(';_:c:'l[}!\t'r 1983 um 314 oder 10,7 Prozent
reduziert. Beim LE:]thmicrrull i\|:J:',kw]pﬂg'?l.\-[n_'rf-iJ'.1-.J| machte der Anteil 737 oder 7.8 Prozent, beim Betriebs-,
Haus- und Reinigungspersonal 1.988 oder 37,0 Prozent, beim Wischereipersonal 178 oder 46,5 Prozent vom
systemisierten Personal aus. An Dienstausfillen waren 771.360 Tage wegen Gebiihrenurlaub, 460.880 Tage wegen
Krankheit und 9.934 wegen Pflegeurlaub zu verzeichnen. Im Jahresdurchschnitt ergab dies einen Ausfall von
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2.596 Bediensteten pro Tag, die ihren Urlaub konsumierten, und von 1.263 Bediensteten, die erkrankt waren.

Im Jahre 1984 \\l.uig llu Hepatitis B-Impfaktion weiter durchgefiihrt, die fiir jene Bediensteten vorgesehen ist
die auf Grund ihrer beruflichen T: eit mit diesen Krankheitser :rn hiufig in Berihrung h”l‘.:l]:LH.(|.[;('..I.l”\
wurde wieder eine Grippeimpfaktion fiir die Bediensteten des Anstaltenamtes im Einvernehmen mit der MA 15

dheitsamt r nommen. Die Polio-Impfaktion war fiir die Wintermonate 1983/84 festgesetzt, in denen
entlichen Impfungen jeweils an zwei Tagen durchgefithrt wurden.

In den Krankenanstalten und Pflegeheimen standen per 31. Dezember 1984 3.047 Personalunterkilintte zur
Verfiigung. 142 Unterkiinfte sind in Betriebsgebiuden untergebracht. Das Beniitzungsentgelt betrug hiefiir 375 §
monatlich. Die {ibrigen Personalunterkiinfte befinden sich in eigens dafiir errichteten 17 Personalwohnhiusern.
Drei Personalwohnhiuser ilteren Baujahres verfiigen iiber 233 Wohneinheiten mit einer Gesamtfliche von erwa
18 m2. Kiiche, Bad und WC befinden sich aulerhalb der Wohneinheiten. Das Bentitzungsentgelt betrug in diesem
Fall 430 S monatlich. Die restlichen 14 Personalwohnhiuser verfiigen tiber 2.814 Wohneinheiten, in denen sich die
NaBeinheiten bereits innerhalb der Wohneinheiten befinden. Thre Grofie betrigt zwischen 20 und 30 m2. Das
Beniitzungsentgelt machte 675 bzw. 1.040 S ab dem fiinften Beniitzur _"'-i.lli einschlieBlich eines Pauschalbetrages
fiir Strom, Heizung und Warmwasser. In einem Grofiteil dieser Wohnungen sind bereits Mel3gerite Strom
Heizung und Warmwasser installiert, so daB eine dem Verbrauch mr\pndu nde Einhebung dieser (ul\.llnu.
zusitzlich zum Beniitzungsentgelt von 365 bzw. 730 S ab dem finften Beniitzungsjahr moglich ist. Simtliche
Personalunterkiinfte sind mébliert. AuBer diesen Personalunterkiinften gibt es in den Anstalten noch drei
Dienstwohnungen, 29 Werkswohnungen und 52 Mietwohnungen. 17 Werkswohnungen und 28 Mietwohnungen
befinden sich in Anstalten aulBBerhalb Wiens. l)u-nkl\.\'uhnu‘.]uln n und We 1'k-\\'|||1|1lmj.:t'n werden den Bediensteten
nur auf Grund der Bestimmungen der Dienstordnung iiberlassen. Diese Wohnungen sind von unterschiedlicher
Grale, die Mobel sind von den Wohnungsbeniitzern anzuschaffen.

Der Stand der Schiiler und Schiilerinnen an den acht allgemeinen Krankenpflegeschulen und den drei
Kinderkrankenpflegeschulen betrug am Jahresende 1.924, wovon 375 Schiiler und Schiilerinnen das 1.
Ausbildungsjahr besucht Der Zustrom zur Fachausbildung von Bewerbern mit héherer Schulbildung hat
unvermindert angehalten, so dafB} alle zur Verfiigung stchenden Ausbildungsplitze besetzt werden konnter
den Krankenpfle und Kinderkrankenpflegeschulen haben 419 Schiiler und Schiilerinnen das Krankenpfl
diplom (1983: 453) erhalten; 106 (198: haben die Diplompriifung mit Auszeichnung abgelegt. An den beide
Ausbildungsstitten fiir die [1\\L|\ ltrhdu Krankenpflege in Wien und Ybbs/Donau st: anden 168 (1983: 147

Schiiler und Schiilerinnen in Ausbildung. 39 Schwestern und Pfleger konnten ihr Diplom erlangen (1983: 35), 15

haben die [)i[“l(II]]]!TI”H.[I:'._L'_ mit Auszeichnung bestanden. Der Stand der Schiiler und Schiilerinnen an den neun
medizinisch-technischen Schulen betrug am Jahresende 737 (1983: 715). 275 Absolventen der medizinisch
technischen Schulen haben das Diplom, 46 davon eine Auszeichnung erhalten (1983: 257 Diplomanden, 43
Auszeichnungen).

Am Fortbildungsreferat firr Krankenpflegeberufe am Allgemeinen Krankenhaus der Stadt Wien haben sich im
Kursjahr 1983/84 insgesamt 91 diplomierte Krankenpflegepersonen und Angehorige der medizinisch-technischen
Dienste einer Sonderausbildung gemil} § 57b des Krankenpflegegesetzes unterzogen. Das Ausbildungsniveau war
ausgeze et. Es wurden ein Sonderausbildungskurs zur Heranbildung von Krankenpflegepersonen im
Anisthesiedienst mit der Dauer von einem Jahr (9 Absolventen), ein Sonderausbildungskurs zur Heranbildu
von Schwestern und Pfleger an Intensivpflege- und Dialysestationen mit der Dauer von einem Jahr (Z
Absolventen), cin Sonderausbildungskurs zur Heranbildung von Operationsschwestern(-pfleger) mit der Dauer
von einem Jahr (14 Absolventen), ein Sonderausbildungskurs zur Heranbildung von lehrenc |‘\.l'.l|]-!'iL'I][‘I-]&.‘_
PL“'N'I men LI'.'Id |L'|]'|'L'”li(_".| \'. __'I('hlir|_'_it'|] tll.'-r I"I]\'lilfll'l'l‘\l'l] LEC hn:'_\\']]\':] ’)]('H\:(' mit li('[' l).]"l( rvon “{'(-E‘.?‘ \l' naten | 1 J
\i\k”l\'L'”[l'”. 11.1\“” ‘ [.('i’ll':l“‘i\‘:&':l]i:']:]('”: NII\\il' cin .\.I|11llL'[liLJ‘:l‘.]}llnl:[‘.li"‘l\'n;'l"" zur |It']';i|]]5i|lll”]ll_'\ von |t'|((':1l](§]
|\ I".I.’Ik(':'l'!"t-l&"r'_‘.'[‘l.'rw men I]I]‘l |&'!TL'”|{\'” \ﬂIL[l'h\ '|'|IL'_( n lll‘ I'I]('li!/'ln'.\(‘h “.'('IH”IHK ]‘.L'” l)il'l}"\“.' T'(Ti[ lii.'r [)'.ll“..]' von vicr
Monaten (25 Absolventen, davon eine Oberassistentin und eine medizinisch-technische Assistentin) durchgefiihrt.

Fortbildungskurse gemili § 57a des Krankenpflegegesetzes in der Dauer von jeweils ein bis zwei Wochen
wurden gleichfalls abgehalten und zwar ein Fortbildungskurs fiir lehrende Krankenpflegepersonen iiber richtige
].:1L’l'll|:llL[ der Patienten (11 Teilnchmer), ein Fortbildungskurs fiir Operationsschwestern und -pfleger auf dem
Gebiet der Bauchchirurgie (10 Teilnehmer), ein Fortbildungskurs fiir Operationsschwestern und -pfleger auf dem
Gebiet der Gynikologie und Urologie (10 Teilnehmer), drei Fortbildungskurse fur lehrende i\['.m?{L'npﬂrj_[{'|\frhcl-
nen und lehrende Angehérige der medizinisch-technischen Dienste iiber ,,Spielerische Formen im Unterricht™ (
Teilnehmer), ein Fortbildungskurs fiir den Krankenpflegefachdienst und den gehobenen medizinisch-technischen
Dienst iiber ,,Pflege des Kranken als Forschungsau e (15 Teilnehmer), ein Fortbildungskurs fiir die spezi
Pflege erwachsener Hemiplegiepatienten nach der Methode Bobath fiir diplomierte Krankenschwestern und
pfleger (15 Teilnehmer), ein Fortbildungskurs {iber Grundlagen zur Behandlung von Haltungsstorungen fiir
diplomierte Assistent(innjen fir physikalische Medizin (15 Teilnehmer), zwei l-urliu];!u: skurse auf dem Gebiet
der Haematologie fiir diplomierte medizinisch-technische Assistenten und Assistentinnen und diplomierte
medizinisch-technische Fachkrifte (33 Teilnehmer) sowie ein Fortbildungskurs fiir diplomierte Assistenten und
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Assistentinnen fiir physikalische Medizin tber ,,Proprioceptive neuromuskulire Facilitation® (12 Teilnehmer).
AuBerdem wurden im Rahmen der Verwaltungsakademie Fortbildungsseminare fiir Direktoren des Pflegedien-
stes sowie Schuloberinnen und Lehrvorsteher abgehalten, die zum Teil am Referat fiir Fort- und Sonderausbil-
dung im Allgemeinen Krankenhaus und zum Teil in einem Semina tel aulerhalb von Wien durchgefiithrt
wurden.

Im Sinne des § 13 Abs. 2 des Wiener Krankenanstaltengesetzes wurden in allen Krar anstalten und

Pfleg nen Fortbildungsvortrige abgehalten. Das Jahrespro mm wurde vom jeweiligen Direktor des

Pflegedienstes vorgescl :n und im Wege der Abteilung von der MD-Verwaltungsakademie genehmigt.
[ediglich die Bediensteten der Allgemeinen Poliklinik nahm s wirtschaftlichen Erw nd wegen der
ortlichen Nihe an den Veranstaltu des Allgemeinen Krankenhauses teil.

Zur Ausbildung von gepriiften Stationsgehilfen(-geh :n) in der allgeme 1 K npflege gemil § 12a
linL"" |'\'|".’.|]|\L[‘.‘!‘:-|( CSerzes .llJ'.“‘.i."l!‘. Zwelten islilil W l'_L' \'\l.'llj&".‘. in \ir\': .]].‘:L'_L'“.'.L'!:‘.&".‘. |\T.E|’1l\(': I FCSC il:.lll.'n l:.("l
Stadt \\.!L'”, :.ll-l\i ZwWar 1m l\[ ]L'.('.'Il'l.l'.l" |..|'||'|/, im I"I'.i.’lz' I'\Nl'i. h] i 1 '.i|'|l| im l |I‘\.1Ihl'|.|] :“PH |('|'|TI
lllnL'il_'..'_n'i'u|'|['t, an denen insgesamt 126 Stationsge hilfen( Il__’_i.'l]:l,l::l]g':l_' teilnahmen. An der Schule am Franz _|uw1-
Spital wurden 34 Schiiler und Schiilerinnen diplomiert. Die Absolventen sind vorwiegend in ihren Stamma 1
ten und in den Pflegeheimen eingesetzt. An der Schule am Franz _1H~1L‘I‘- Spital wurden 60 Schiiler und Schiilerir
in den Lehrg gemil § 12a aufgenommen. Der Schulbeginn ist mit 7. Janner 1985 festgesetzt. Das Arbeitsbuch

itomie konnte den Schiilern mit Schulbeginn zur Verfigung gestellt werden. Die Arbeitsbiicher fir
iologie, Pathologie und Hygiene sind in Ausarbeitung.

1}|l ] ]I\'.i|L'|'I ["\Il‘[‘L'n ll||l| {-h‘”..‘-‘.]l“]‘l“ n t{l] |'\'|'.l|]kl |'I]l:-|l.' l"'('l]l]‘.‘(ll I{'.Jllfl‘.'t“‘[ii“]'\l'”'_’. \\|]|1n |'|1‘1i'.‘:\'”h]"||.i] lJ[]L] l]('f
Kinderkrankenpflegeschule am Allgemeinen Krankenhaus konnten den vielen interessierten Leuten am Tag der
lll-'-l"ll{"‘n I[Il]ri'i[1 '.IIYJ[- re 'I('!}l'?‘ Il‘h('.lfl"' ll'.‘.l} ( ‘!I II['\[" J_L’_".![nn'l] .ll]l‘].\':('n. \\( Iers w llrtll'” von ].L il["\\ h western i]ll"ﬂ"l'
Schu form uber die Krar flegeausbildung gegeben und Prospektmaterial verteilt.

Vorgesehen sind eine Schulung der Fihrungskrifte des Reinigungspersonals, der Personalstellenbediensteten
sowie eine Einfithrung fiir neue Mitarbeiter. Ferner wird eine Bildungskartei gefiihrt, in der alle Veranstaltungen
aufgelistet sind, die von Bediensteten der Abteilung besucht werden. Nach Abschlul3 der einzelnen Grundausbil
dungen sind in allen Bereichen Fortbildungskurse bzw. -seminare vorgeschen.

Im Jahre 1984 war man im Bereich des Rettungs- und Krankenbeféorderungsdienstes durch
verschiedene Neuanschaffungen bzw. Erneuerungen bemiiht, die notirztliche Versorgung der Wiener Bevblke
rung weiter zu verbessern. So wurde am 26. Oktober die Rettungsleitstelle in villig neu adaptierte Raiumlichkeiten
verlegt. Gleichzeitig wurden die neuen Telephon- und Sprechfunkanlagen sowie probeweise das neue
Datenleitsystem ,,Caesar” (Computer automatisiertes Einsatzleitsystem fiir Ambulanzfahrzeuge der Rettung) in
Betrieb genommen. Fir die Einsatzeinheiten der Wiener Rettungsgemeinschaft wurden als Erginzung funf
Datenfunk- und sechs Sprechfunkgerite gekauft, fir den Rettungsdienst finf Rettungsfahrzeuge LT 31, fiir die
Krankenbeforderung drei Ambulanzen vom Typ VW-Transporter und als Wirtschaftsfahrzeug ein Lastkraftwa
gen VW-LT mit Plane als Ersatz fiir ausscheidungsreife Fahrzeuge angeschafft. Die Ausstattung der
Einsatzfahrzeuge des Rettungs- und Krankenbeférderungsdienstes konnte durch den Ankauf von Herzalarm- und
Beatmungsgeriten erginzt werden.

Die MaBinahmen zur Erfiillung der sicherheitstechnischen Aufl der MA 14 Sanititsrechtsangelegenhei
ten und Sozialversicherung , die 1983 nicht abgeschlossen werden konnten, wurden 1984 erfillt. Der Einbau
eines von der MA 38 U-Bahn ugur stellten Notstromaggregates fiir die Rettungszentrale wurde
fortgesetzt und .il\_\_'_L'\(_hlUkkl'[l. Mit dieser .\.'I.|.t_-__f_r ist bei Netzausfall eine Volly ersorgung der Rettungszentrale mit
elektrischer Energie gewihrleistet. Beim Neubaun der Krankenbeforden sstation Brigittenau im Rahmen eines
Schulneubaues der M A 56 Stadtische Schulverwaltung wurde im Frithsommer die Dachgleiche erreicht. Der
|)|('.’|\:|)&"|'|Ii.'|3 '.Jlli- ll('[ |K"|l'hl|‘|i|l"|‘| .J]|l'|| Station I(‘:.ll]”_ ‘Illi'lll:ﬂ"”‘ unter ![]l'('”'g.':(:'l I{.ll“l'l\("l}I.ll‘:l]'l\.‘\. . .!'nll-IL'l'lﬂ
erhalten werden. Mit der Fertigstellung der neuen Station ist frithestens 1986 zu rechnen.

Die Erneuerung der Garagentore wurde auf den Rettungsstationen Atzgersdorf und Arsenal sowie in der
Rettungszentrale weiter fortgesetzt. Die Transportgebiihrenstelle der / ilung wurde mit Dezember 1984 in die
Riumlichkeiten der Rettungszentrale verle Die Materialkanzlei samt Magazinen und Niherei - vorher in
diesen Riumen untergebracht war, wurde in den Bereich der Krankenbeforderungsstation Hernals in 17,
Gilmgasse 18, verlegt,

Der Rettungsdienst hat 1984 bei 59,975 Einsdtzen 622,147 km zuriickgelegt und 58.888 Patienten einschliefilich
Ambulanzpatienten versorgt, was einer Zunahme um 837 Ausfahrten und 254 versorgte Patienten gegeniiber dem
Jahre 1983 entspricht. Bei der Krankenbeférderung wurden bei 64.069 Transporten 778.154 Kilometer
zuriickgelegt und 62.781 Patienten befordert, was einen Riickgang um 148 Transporte und 399 beforderte
Personen renitber dem Vorjahr bedeutet. Ferner wurden 105 Intensiv-Betten-Trs nsporte (davon 8 in die
Bundeslinder) und 186 Transporte mit Jod-131-behandelten Patienten (davon 47 Uberlandtransporte) durchge

fiihrt. In 1.975 Fillen mulite die Krankenbeforderung dem Rettungsdienst bei Einsitzen Assistenz leisten, was




geniiber 1983 einer Zunahme um 297 Interventionen entspricht. Bei der Vermittlung von

durch die Bettenzentrale konnte gegeniiber dem Jahr 1983 ein Rickgang um 1.056 registriert werden.

@ 22.1539 Krankenbetten

Das in der Rettungszentrale errichtete Depot an FSME-Immun-Globulin wurde von 317 Patienten in Anspruch
genommen. In der Zentrale des Rettungs- und Krankenbeforderungsdienstes der Stadt Wien wurde im Jahre 1968
ein Depot fiir Schlangengiftsera eingerichrtet, das weiterhin besteht. Sera des Types Mittel- und Stidamerika sowie
Kobraarten sind seit vier Jahren nicht mehr lagernd, da die Firma, die diese bis 1980 lieferte, nicht mehr herstellt.
Versuche, diese Sera von anderen Firmen bzw. Institutionen zu erhalten, blicben erfolglos.

Die fachliche Aufsicht iiber die Medikamentengebarung in den Anstaltsapotheken und angeschlossenen
Medikamentendepots hat das pharmazeutische Fachreferat weitergefiihrt. So wurde ein Arbeitskreis
geschaffen, in dem die Computerliste fiir Arzneimittel hinsichtliche Preis, Nomenklatur, Neuerscheinungen usw.
vollkommen neu tiberarbeitet wird, um fiir die statistische Auswertung noch genauere Daten liefern zu kénnen.
Durch personlich vorgenommene Kontrollen auf Stationen konnte eine Reduktion von vorritig gehaltenen
Medikamenten und damit auch wesentliche Einsparungen erzielt werden. Um die stindig neu hinzukommenden
Arzneimittel kennenlernen zu konnen, war man bestrebt, an Vortrigen teilzunehmen und die einschligige
Fachliteratur zu studieren.

Die Titigkeit des Dezernates fiir Planungs- und Sicherheitsang genheiten hatte verschiedene

Schwerpunkte: So wurde vom Osterreichischen Normungsinstitut die ONORM 8 2601 ,,Radioaktiver Abfall

Planungsgrundlagen und Richtlinien fiir die temporire Lagerung® entworfen und das Einspruchsverfahren
cingeleitet, Bei der Erstellung dieses Normungsvorschlages war die Abteilung durch einen Mitarbeiter vertreten,
wobei man die Erfahrungen, die man bei der Planung und dem Bau der Radiojodtherapiestation mit der
angeschlossenen Abklinganlage fiir radioaktiv belastete Abwisser im Krankenhaus Lainz gemacht hat, in den
Normvorschlag eingebracht hat. Die Abklinganlage wurde im Probebetrieb, das heillt, mit inaktiven Abwissern,
getestet und derart verbessert, daB die Inbetricbnahme mit 24. Jinner 1985 vorgeschen ist. Von der MD-
Verwaltungsorganisation wurde mit einem Vertreter der Abteilung die erste Fassung eines Schadstoffplanes als
Teil des Katastropheneinsatzplanes fertiggestellt.

Mit 1. .\Ugurﬂ 1984 wurde auf Grund der Novelle zum Arbeitnehmerschutzgesetz, BGBL.Nr.2/1984, vom
3. November 1983 ein Bediensteter zum Leiter des Zentralen Sicherheitstechnischen Dienstes bestellt. Seine
Aufgabe besteht in der Wahrnehmung des Arbeitnehmerschutzes in den Krankenanstalten und Pflegeheimen der
Abteilung sowie in den Rettungs- und Sanititsstationen, in der Zentralwischerei und im Anstaltenhauptlager. Am
10. Dezember wurde der Zentrale Sicherheitsauschul} fiir 1984 einberufen, in dem iiber die gesamte Themarik
dieser neuen gesetzlichen Bestimmungen ausfiihrlich referiert und diskutiert wurde.

Insgesamt waren 1984 in den Pflegeheimen und Krankenanstalten etwa 100 Projekte mit einem Investitions-
volumen von rund 184 Millionen S{_‘hiliin‘g:‘ ohne den Neubau des .\]|gc!‘nt'::'t<_'11 Krankenhauses, in Arbeit. Rund
weitere 110 Millionen Schilling wurden fiir diverse bauliche MaBnahmen in den Anstalten, wie Fassaden- und
Fensterinstandsetzungen, Saalunterteilungen usw., aufgewendet. Aullerdem standen fiir die bauliche Instandhal-
tung etwa 211 Millionen Schilling zur Verfiigung. Fiir die Uberwachung der genannten Vorhaben war die
Teilnahme an rund 250 Baubesprechungen notwendig. Besonders zu nennen sind der Zubau einer Strahlenbetten-
station und die Einrichtung einer Abklinganlage im Krankenhaus Lainz, fiir die das behérdliche Betriebsbewilli-
gungsverfahren abgeschlossen ist, sowie die Sanierung der Pavillon III—V fiir Onkologie, fiir die die
Vorentwurfsplanung beendet werden konnte. Die Angehdrigen des Referates haben insgesamt an rund 80
Pflichtbesprechungen (Planungskommission, Raumbesprechung, Wirtschaftlichkeitsbesprechung, Projektsbe
sprechung) und an etwa 100 Behérdenverhandlungen teilgenommen. Die im Neurologischen Krankenhaus
Rosenhiigel und im Elisabeth-Spital neu installierten Containernotstromaggregate wurden 1984 fertiggestellt. In
der Krankenanstalt Rudolfstiftung und im Elisabeth-Spital wurden Priafungen durchgefiihrt, um Moglichkeiten
zur Einsparung von Energie zu ermitteln. Die ,,Energiespargruppe’ des Magistrates, der auch ein Bediensteter der
Abteilung angehort, hat Vorschlige ausgearbeitet, mit deren schrittweiser Verwirklichung begonnen wurde. Fiir
den Anschluf3 des Franz- Josef-Spitals an die Fernwiremleitung sind die Planungsarbeiten abgeschlossen worden,
mit den Durchfithrungsarbeiten wurden begonnen. Dieser Anschlull soll 1985 fertiggestellt werden. Fiir das
Krankenhaus Rudolfstiftung sowie das Krankenhaus und Pflegeheim Lainz wurde mit den diesbeziiglichen
Planungsarbeiten begonnen; fiir das Gottfried von Preyer’sche sowie das Mautner Markhof sche Kinderspital hat
man den AnschluB beschlossen, mit den Durchfithrungsarbeiten jedoch noch nicht begonnen.

An der Errichtung des ,,Wohnheimes OST* das ist die voriibergehende Nutzung eines Teiles des
Personalhauses im Sozialmedizinischen Zentrum Ost wurde mitgearbeitet. Dieses Heim wird mit 100
Wohneinheiten vom Kuratorium Wiener Pensionistenheime gefiihrt, besteht seit 1. Oktober 1984 und ist voll
belegt.

Die den neuen gesetzlichen Vorschriften entsprechende Beseitigung des Sondermiills bedingt teilweise
erhebliche organisatorische Anderungen. Da fiir beinahe jede Miillart sowie Anstalt spezielle Regelungen zu
treffen sind, muBten Erhebungen iiber Arbeitsabliufe, Sammel- und Transportméglichkeiten durchgefiihrt
werden, die sehr zeitaufwendig waren. Alle Fragen konnten jedoch noch nicht geklirt werden.
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Das Sc 1gsprogramm ,,Brandschutz* wurde sowohl mit der speziellen Ausbildung ,,Brandschutzwart* fiir
rund 80 Personen als auch mit dem lirr_-!‘.r:mnn_;_'lr-.mm'., das alle Bediensteten der Abteilung erfassen soll, tortgesetzt,
Den entsprechenden Film haben mehr als 4.300 Bedienstete gesehen, den beziiglichen Vortrag gehort und an der
Diskussion teilgenommen.

Die Planungskommission fiir die Krankenanstalten und Pflegeheime der Stadt Wien hat insgesamt sechs
Sitzungen abgehalten denen 59 Bauvorhaben behandelt wurden. Diese Vorhaben wurden vor threr Vorlage in
der Abteilung gepriift und entsprec » ingnahmen verfal3t.

Der Aufbau des Techniscl Sery um Lainz ist personalm abgeschlossen, doch ist die riumliche
| ‘.:_[(-‘,']\rgn:g'l noch nicht geklirt. Der Aufbau eines gleichartigen Zentrums im Wilhelminenspital wurde

eleitet. Einem Mitarbe les Dezernates, der Mitglied einer Arbeit I war, wurde von der
osterreichischen Gesellschaft fiir Arbeitsmedizin fiir die Arbeit ,,Experimentie rur Lasersicherheit in
der Medizin* ein Forderungspreis verlichen.

Die Anschaffungen fiir den medizinisch-technischen Bereich wurden im Einve 1en mit der
Arzteschaft, den technischen Servicezentren und der Physikalisch-technischen Prifanstalt fiir Radiologie und
Elektromedizin durchgefiihrt. Eine zentrale Vergabe bestand fiir Infusionsgerite, Fieberthermom
Handsc Untersuchungshanc uhe, Urinauffangbeutel, Injektionsspritzen, ektionskaniil

» Ro nfixierbadentsorgung, Polaroidfilme, Identifikationsarmbinder, Herzschrit

Fir Einmal-Insulinspritzen, Einmal-Pinzetten, Einr l-Blutlanzetten, |

Einmal-Absaugkatheter, Einmal-Dauerballonkatheter und Einma -|$\li'.&_'.']'-|j. (Scalpvenen-Set) w urde die zentrale

Vergabe vorbereitet, Diese Vorgangsweise ermoglicht, durch grofle Einkaufsmengen giinst igste Preise zu erzielen
und fithrt auBerdem zu einer Vereinheitlichung der verwendeten Artikel in den verschiedenen Anstalten. Die der
Abteilung unterstechenden Kranken- und Wohlfahrtsanstalten wurden im Rahmen des Kontrollplanes tberpriift;
ebenenfalls wurden erforderliche Maly men eingeleitet.
Auf dem Lebensmittelsektor wurden wie in den vorangegangenen Jahren durch laufende Preisverl
iiber Fleisch, Wurstwaren, Gefligel, Fische glnstig get: nten oft
allgemeinen Preisniveau liegende !'.Illlx:ill’:-\i'\ri'lf-(' erzielt werden. Der Bedarf von rund 273 Tonnen Tie

s¢ wurde in Form einer beschrinkten Ausschreibung durch Liefervergabe an den Bestbieter

irf fiir zwei Anstalten) offentlich auszuschreiben. Die

Zusammenarbeit mit der Lebensmitteluntersuchungsanstalt und dem Marktamt der Stadt Wien wurde auf vielen

Gebieten (Hygienebestimmungen, lebensmittelpolizeiliche Vorschriften usw.) fortgesetzt. Des weiteren w urde die
Gebarung der Anstaltskiichen im Rahmen des Kontrollplanes iberprift und gegebenenfalls die erforderlich

MaBnahmen eingeleitet. Mit dem Ziel, die Versorgung mit Speisen zu verbessern, w urden Vorbereitu

getroffen, jenen Patienten und Pfleglingen, denen Normalkost verordnet wird, eine Wahl zwischen zwei Meniis zu

sglichen. Dieses Vorhaben konnte in mehreren Anstalten bereits verwirklicht werden. Wenn die Vorausset

1 geschaffen sind, ist eine Einfithrung dieser MaBnahmen in allen Anstalten im Jahre 1985 vorgeschen.

Fiir die umfassende Schulung von Bediensteten der Kiichenregickanzleien wurde gemeinsam mit der MD
Verwaltungsakademie und dem Schulungsreferat der Abteilung ein Programm erarbeitet und mit der Abhaltung
von Lehrveranstaltungen begonnen. In zwei Vor 'n wurden Dienstvorschriften besprochen.

In der Zentralwischerei wurde eine Gesamtwaschleistung von 7,902.561 kg Wische erzielt, was bei 250
\rin-:l'&l.i;n':l eine durch schnittliche T :%_L[t'k-:t'JrHLl.’ von etwa 31.610 kg ergibt. Mit Wirksamkeit vom 1. _|.1‘.‘.-I1L'."
1984 wurde ein einheitlicher Waschpreis von 10,50 S (einschlieBlich .“'tcpg'h.is' ken, Polster, Mischgewebe,
Schlafrécke usw.) verrechnet. In diesem W \nn'z‘.;w['a'ih sind die Abhe lung der Schmutzwische von den Anstalten
und die Zustellung der Reinwische inbegriffen. Zur Versorgung der diversen W dschereimaschinen mit PreBluft
wurde ein zweiter schallgeddmpfter Schraubenkompressor angeschafft. Der Aufsichtsrat der ARGE-AKH sowie
der Gemeinderat haben die finanzielle Beteiligung der VAMED an den Umriistungskosten der Zentralwischerei
beschlossen, so daBl mit der Durchfithrung 2. Teilabschnittes der Umristung begonnen werden k
diesem Abschnitt ist die planr Bige Herstellung der Sonderw .‘.k(ht'.‘:l.\u'l.L:l];j, der Finishabteilung, des
Schmutzwischelagers, der Containerdesinfektion sowie der Sozialriume vorgesehen.
Der Arbeitskreis fiir Wischeangelegenheiten hat neue Produkte erprobt, und auf Grund von guten
Ergebnissen in den diversen Anstaltsbereichen wurde deren Verwendung vorgeschlagen bzw. wurden und
werden Umstellungen du [’t'])lll‘.'T.UhE'1_ So konnten fiir Portiere in den Wiener stidtischen Kranken- und
Wohlfahrtsanstalten neue Mintel aus reiner Schurwolle mit einkndpfbarem Futter entwickelt und zur Verfiigung
gestellt werden. Fiir Kiichenbedienstete wurden Kilteschutzjacken aus Schniirlbarchent, mit Armeln und
irmellos, entwickelt. Gemeinsam mit der Firma Hoechst wurden Brennversuche an Berten mit unterschiedlicher
Ausstattung durchgefithrt. Auf Grund der Ergebnisse ist vorgesehen, in bestimmten Anstaltsbereichen
(Gerontostationen, Psychiatrien, Internate der Kr npfl wulen sowie im Pflegeheimbereich) Artikel aus
schwer entflimmbarem Material einzusetzen, wenn sich diese in der Praxis bewihren. Ferner wurden
Waschversuche und Tests bei den Anwendern in die Wege geleitet. Fir Bedienstete, die die Arbeitstherapie in den

173




Ps iatrischen Krankenhiusern durchfithren, wurde ein Test durchgefiihrt, bei
Kilteschutzbekl g fiir den AuBendienst am geeignetsten ist. Die srechenc
Verfiigung gestellt, Ferner wurden im Neurologi -n Krankenhaus Maria-Theresien-Schlissel Handt
automaten erprobt. Da der Test positiv verlief, ist vorgesehen, dieses System schrittweise in den anderen Wiener
stidtischen Kranken- und Wohlfahrtsansta ] L":lvnl'lln't n.

Auf Grund der positiven Erfahrungen, die man mit 1 textilen Schmutzwischet
system) sowie den Wischerollcontainern fiir den ‘I'ransport von Reinwasche- und Schmutzwasche gemacht hat,
wurden MaBnahmen getroffen, dafl dieses System in den Anstalten weitgehend verwende ird. Mit des
Einfithrung dieser neuen 'E'!'.1113-|mrrn‘.irlui war es nun auch moglich, die W .in":n'|:|.1n:|\'.||.',|ienn zwischen den
Anstalten und den Wischereien besser zu organisieren.

So wurde damit beg en, nach Moglichkeit einen Rhythmus zur tiglichen Ver- und Entsorgun Anstalter
lil.'"\'ll] il](. \\ .'\f‘\'ili.r\.h.” Cl1 I'.lL:r'r't.'l |i|l:\l.f" l]I:l rc |‘” atry |f|‘\\| |[r'||‘ < \\ ier € aussortiert, wenn '|':]. 1 L'![‘: ALC |1

die Reinwische dem Bedarf der einzelnen Verbraucherstellen entsprechend abgepackt und l||'|('L|

ge stellt wird., Dadurch 1 unnotige Zwischenmanipulationen in der 1stalt ausgeschaltet w erde

Die Aufgaben der Z ralwischerei hinsichtlich ihrer Leistungen fiir die Anstalten sowie die Schnittstellen

geniiber den von den Anstalten zu erbringenden Leistungen im Zusammenhang mit der Ver- und E
Wische wurde genau definiert und in sogenannten ,,Richtlinien schriftlich fe halten.

Die Einrichtung des ,,Spitalsombudsmannes®, 111(' seit Anfang des Jahres 1975 besteht, hat sich auch im
Jahre 1984 bestens bewihrt. Dieser Ombudsmann steht fiir \'.':'(!IL[LI:‘.IL , Fragen, Wiinsche und Beschwerden auf
allen Gebieten, die das Krankenhauswesen betreffen (' insport, \Llfl].l]'lr‘m', Unterbringur arztliche und
]l[]l'l_’\'rlkt'h{- l’)t-irl'ul.u‘.lu_, Verkost , Pflegekosten u ind dgl.) jedermann zur Verfi . Es wurde versucht, in
allen Fillen rasch und unbirokr: Jht'h zu helfen oder bei begriindeten Be H(]I\\L[llL[‘ den I'\-ILI 1 der Beschw (_'1(1'\'
abzustellen. Insgesamt 1.437 Beschwerde Anregungen irsuchen um Hilfestellung wurden vorgebracht,
davon 1.003 |l]\|‘| onisch, 153 in Form von person 1lic \'en'\pr:u'hvn und 281 als schriftliche Eingaben. Die
Beschwerdebriefkisten fiir den Ombudsmann sind seit Ende Juni 1984 in allen Krankenanstalten und
Pflegeheimen eingerichret. Bis zum Jahresende langten tiber diese Briefkisten 23 Briefe ein. Bei Anfragen, die nicht
unmittelbar den Spitalsombudsmann betrafen, w urden die Parteien an die zustindigen Stellen verwiesen, z. B.
den Sozialen Notruf, das Kuratorium der Pensionistenheime, die Mobilen Krankenschwestern, Psy d‘l-mm ||\ 1
Dienste, das ,,Essen auf Radern® usw.

Fiir den Bereich der stidtischen Spitiler wurde eine Statistik tiber die Anzahl der Geburten, Totgeburten und
Interruptiones gefithrt. Die Daten wurden fiir den gesamten Wiener Bereich gesammelt und dem Anstaltenamt
ibermittelt.

Fiir den wissenschaftlichen Fonds der Stadt Wien zur Forderung wissenschaftlicher Arbeiten, die von
Arzten in den Spitilern der Stadt Wien erstellt werden, sta 1900.000 S zur Verfiigung. 126 Ansuchen konnt
positiv erledigt werden, womit der Rahmen des wissenschaftlichen Fonds erschopft wurde.

Auch im Jahre 1984 erschienen fiinf Nummern der INFO, wobei es sich bei der letzten Ausgabe um eine
Doppelnummer handelte, in der die Leser Informationen iiber die Anstalten und die Zentrale erhalten. Die
Zeitung wurde mit einer Auflage von etwa 700 Stiick herausgebracht.
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