oruim pro

1 KH Milrzzuschlag

tiberparteiliche Plattform

www.chirurgie-muerz.isdrin.at

Das unendlich lange
Leiden der
Chirurgie im LKH

Seit ca 10 Jahren versucht die
KAGes die chirurgische Abtei-
lung im LKH Murzzuschlag zu
liquidieren. Die heutige Ver-
anstaltung ist ein Versuch die-
se Tatsache zu verschleiern.
Es geht nicht primar um eine
Akutgeriatrie, Rheumatologie,
Wundmanagement und eine
REM- Station, sondern einzu-
sparen und der Bevolkerung
die chirurgische Abteilung zu
nehmen.

Eine chirurgische

Ambulanz...

...ist kein Ersatz fur eine chir-
urgische Abteilung. Diese Be-
handlungen kénnen schon von
den meisten praktischen Arzten
erledigt werden. Wir brauchen
eine Chirurgie welche raschest
operieren kann um etwaige Fol-
geschaden zu vermeiden und
vor allem im Ernstfall Leben ret-
ten kann. Jede/n von uns kann
es treffen!

Der Zeitfaktor ist entscheidend!
Kein, noch so gut organisiertes
Notarztsystem, kann eine voll-
wertige Chirurgie ersetzen.

Beschlusse einhalten
Viele Gemeinden des Murztales
haben in einstimmigen Resolu-
tionen die Erhaltung der Chir-
urgie gefordert. Ebenso gibt es
eine Resolution einer Blrger-
meister- und Gemeinderateta-
gung, die sich auch eindeutig
fur die Erhaltung ausspricht.
Seither ist es leider relativ still

geworden. (Intervention durch
SP- Landesrat Mag. Hirt)

Erinnerungslucken
Nunmehr wollen einige nichts
mehr davon wissen. So zum
Beispiel die SPO Miirzzuschlag.
Dazu ein Artikel von der Murzer
SP Zeitung vor nicht einmal ei-
nem Jahr
SPO Miirzzuschlag: Chirurgie
am LKH muss bleiben!

Die SPO Miirzzuschlag tritt vehe-
ment fiir den Erhalt der Chirurgie
am LKH Miirzzuschlag ein. Die Be-
volkerung von ML'irzzusghlag und
der Region, so die SPO, hat ein
Anrecht auf eine medizinische wie
auch chirurgische Versorgung rund

E-Mail: forumprolkh@aon.at
Zum Thema
,Fallzahlen®

(Zahl der Operationen)

Bei Betrachtung der Fallzahlen
fallt einer/n sofort auf, dass die-
se in den letzten Jahren stark
gesunken sind. Man mochte
meinen, es gabe weniger Ope-
rationen. Dem ist aber nicht so!
1. Absichtliche schleichende
Reduzierung durch die Chir-
urgiereform, weil seit 2005 in
Murzzuschlag nicht mehr rund
um die Uhr operiert werden
durfte und die Patienten nach
Bruck weitergeleitet wurden.

2.Es durften nur mehr ,geplan-

Fallzahlen im LKH Miirzzuschlag
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um die Uhr. Lange Anfahrtszeiten,
wie derzeit nach Bruck, sind im Not-
fall lebensbedrohend und nicht ak-
zeptabel. AuBBerdem entstehen fiir
die langen Transportwege unnétige
Kosten sowohl fiir die Rettungsor-
ganisationen als auch fiir die Kran-
kenkassen. Die SPO fordert daher
von den Verantwortlichen klare Ent-
scheidungen (ber kiinftige Struk-
turmalBnahmen mit einer Stérkung
des LKH Standortes Miirzzuschlag
zum Wohle der Bevélkerung und
der Bediensteten des LKH, die sich
eine sténdige Verunsicherung nicht
verdient haben.

te“ Operationen zu festgelegten
Zeiten durchgefuhrt werden.

3. Ein Punkt der Chirurgiere-
form war der, dass auch Pati-
enten aus dem Raum Bruck /
Mur in Murzzuschlag operiert
werden sollten, dies aber nicht
passierte.

Wie sollen Fallzahlen
halten, wenn nicht jeder-
zeit operiert werden darf
und der Patient weiterge-
schickt werden muss ?!



Der grine Aspekt

Interessant ist die Tatsache, dass die ,Zusperrer® der
Chirurgie Unterstitzung der steirischen Grinen er-
halten. So ist es komplett verwunderlich, dass sich
die Grunen fur die ,Aushungerung®“ der medizinischen
Versorgung der landlichen Bevdlkerung in peripheren
Gegenden stark machen. Hier beschreitet man den
Weg zur 2- Klassenmedizin. Ein/e Bewohner/in aus
Bruck /Mur hat die Moglichkeit auf eine chirurgische
Versorgung vor Ort, ein/e Bewohner/in der Frein hat
anscheinend kein Recht darauf!

Weiters kann der verstarkte Rettungsverkehr sowie
der Besucherverkehr der Patienten kein ,griines” An-
liegen sein. Verstarkter Schadstoffausstol3, héhere
Ausgaben fur die stark vermehrten und langeren Ret-
tungsfahrten sowie die vollig unzureichenden offent-
lichen Verkehrsanbindungen widersprechen jedem
grunen Anliegen.

Eine weitere grine Forderung- verstarkte und verbes-
serte Gesundheitsvorsorge ist im internen Bereich in
Ordnung- schitzt aber weder vor einem Knochen-
bruch, noch vor einer akuten Blinddarmentziindung.

Qualitat

Ein immer wiederkehrendes Argument der ,Zusper-
rer” ist die Qualitatssicherung. Die Qualifikation eines
Chirurgen steht nicht unmittelbar im Zusammenhang
mit der Haufigkeit der Eingriffe. Ein guter Chirurg
ist ein guter Chirurg auch wenn er nicht permanent
operiert. Stress und Routine, wie er in den groferen
Krankenhdusern vorherrscht, burgt auch nicht gera-
de fur Qualitat (Fehleranfalligkeit).

Eines von vielen Schreiben....
...die uns erreichten ist jenes von
Professor Josef Pillhofer, Ehren-
birger der Stadt Mirzzuschlag
und Trager hochster Auszeich-
nungen hat sich mittels Brief zur
SchlieBung der Chirurgie im LKH
geadullert.

Die Nachricht (iber die SchlieBung der Chirurgischen
Abteilung des Landeskrankenhauses in Miirzzu-
schlag trifft uns wie ein Schlag und deren Realisie-
rung wére ein Verbrechen gegeniiber der hiesigen
Bevoélkerung.

Als Beispiel méchte ich Ihnen den schweren Krank-
heitsfall meiner Frau darstellen: Gallenblasendurch-
bruch, Gallensteine. Wére nicht die Chirurgische Ab-
teilung in Miirzzuschlag gewesen, wére meine Frau
gestorben. Jede Entscheidung, dringende Operatio-
nen 40 km weiter zu delegieren ist verantwortungs-
los. Nicht nur die Kunst des begnadeten Chirurgen
Dr. Peter Kronawetter war fiir die Rettung in einer
flunfstiindigen Operation entscheidend, sondern die
Méglichkeit an Ort und Stelle sofort operieren zu
kénnen. Die Prioritdt von sozialen Notwendigkeiten
muss allen finanziellen Uberlegungen gegentiber ge-
geben sein!

Aufgefallen...
...ist uns das Verhalten des flihrenden 6rtlichen
Personalvertreters Josef Schneidhofer. Er beflir-
wortet die SchlieRung der Chirurgie und stellte sich
daher eindeutig gegen die Interessen eines Teiles
der Belegschaft. Kann es sein, dass einem Betriebs-
ratsvorsitzenden die Interessen der KAGes wichti-
ger sind als jene des Personals. Weiters sollte ein
Betriebsrat das Personal vertreten und nicht gegen-
einander ausspielen!

Einfach zum Nachdenken!

Als die Kinderstation geschlossen wurde,
protestierte ich nicht- ich war ja nicht dort beschiftigt.
Als die Gebérstation geschlossen wurde,
protestierte ich nicht- ich war dort auch nicht beschét-
tigt.

Als die Frauenstation der Chirurgie geschlossen wurde,
protestierte ich nicht- ich war ja auch dort nicht
beschaftigt.

Als der Rest der Chirurgie geschlossen wurde,
protestierte ich wieder nicht- ich habe dort nicht
gearbeitet.

Als sie die Interne geschlossen haben, und ich meinen
Arbeitsplatz verlor war

Das forum pro LKH Murzzuschlag fordert:
=Volle Chirurgische Versorgung im LKH Murzz.
=Eigenes Chirurgisches Primariat fur das LKH
Murzz.

=Umbau und Neugestaltung des OP- Saal im LKH
= Spezialisierung auf ein chirurgisches Fachgebiet
= Ausbau der REM Station

In eigener Sache
Den Kampf um die Chirurgie miissen wir Blirge-
rinnen nun selbst in die Hand nehmen. Nur ge-
meinsam kénnen wir es erreichen! Es ist nie zu
spat!!!
Wer aktiv mithelfen méchte, die Chirurgie zu ret-
ten ist eingeladen mit uns daftir zu kdmpfen. Wir
sind auch fiir persénliche Gespréche bereit und
wirden uns Uber eine Kontaktaufnahme freuen.
E-Mail: forumprolkh@aon.at
Tel: 0664 3454509 oder 0650 2710550

PS.: Noch eine Frage an die KAGes,
dem Landesrat Mag. Hirt, die SPO
und an die steirischen Grunen:

Steht eine Einsparung im Promillebe-
reich des KAGes- Budgets daflr, eine
Region vollig abzuschreiben und ihre
Bevolkerung in Gefahr zu bringen!




