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Sehr yeehrte Leserin, sehr geehrter Leser,

es hut einigye Zeit yeduuert, bis sich
die klinische Soziulurbeit in unserem
Krankenhuus etublieren konnte. Dies
liegt darun, duss die Bedeutuny des
sozidlen Umfeldes dls Irritations- oder
Stabilisierunysfaktor fur Krankheiten
lange hicht den Stellenwert erhal-
ten hut, den sie verdient.

Mittlerweile ist dllen auufyeschlosse-
nen Personen - nicht nur im psych-
iatrischen sondern gerude auch im
somutischen Bereich - klar gewor-
den, duss professionelle Sozidlurbeit
in vielen Fdllen eine wertvolle Hilfe
darstellt.

Im Krankenhaus hat sich hach un-
fanglicher UnterstUtzung durch pro
mente Oberdsterreich (vormuls Pro
Mente Infirmis) und spdter durch die
Sunitdtsubteiluny des Landes,

eine Gruppe von Mitarbeiterlinnen
heraus yebildet, die hicht nur einen
hohen QuulitGtsunspruch un die
eigene Tdtigkeit sohderh auch ein
groBes berufliches Ethos uufweist.

Es ist mir deshulb ein Anliegen, dus
40-jdhrigye Bestehen der Soziulurbeit
an uhserer Klinik entsprechend
zu wurdigen. Insbesondere des-
hualb, weil uhser Haus fur die
Entwickluny dieses Tdtigkeitsfeldes
in Oberdsterreich eine Vorreiterrolle
inne hat.

Die Klinische Soziularbeit ist fur
uhsere Patientinhen und deren
Angehorige von groBem Wert - vie-
le positive RUckmeldungen bestdti-
gen dies imMmer wieder.

Als zustdndiges Mitylied der
Kolleygyiulen FuUhruny bedunke
ich mich bei dllen Mitarbeitinnen
und Miturbeitern der Klinischen
Soziulurbeit sehr herzlich fur die
groBurtiye Arbeit, die tdglich ge-
leistet wird, fur |hr Engugement,
ihre fuchliche Kompetenz und die
Bereitschuft, sich fur dus Haus und
dessen Putientlnnen eihzusetzen.

W. Hofrat Univ. Doz,
Prim. Dr. Werner Schony



40 Juhre Soziulurbeit un der LNK-
Wuagher- Jauregy hehmen wir
zum Anluss, im Ruhmen dieser
Enquete und Festbroschure un-
sere Entwicklung und unser um-
fussendes Aufyubengebiet in der
Patientenbehandlunyg darzustellen
und entsprechend zu wulrdigen.

e 40 Juhre Soziulurbeit un die-
sem Huaus ist die Enftwickluhy
vom Einzelkdmpfertum zu einer
bestens orgunisierten Stubstelle
der drztlichen Direktion mit
20 Soziulurpbeiterinnen und
Sozidlurbeitern

e Soziularbeitun der LNK Wagner-
Jaureyy war und ist duch
Initialurbeit fur Vernetzunyen
und Verbesserungen in der

Gesumtversorgyuny erkrankter
Menschen und versteht sich uls
Beitray zur Entstigmatisieruny
psychiatrischer Erkrankungen

e Unser Verstandnis von Klinischer
Soziularbeit, sich um die best-
maogliche Lbsuny dller sozidlen
Probleme unserer Putientinnen
und Padtienten zu bemuUhen, hat
uns zu einem Kompetenzzentrum
fur Sozivlarbeit in ©0.0. werden
[assen

e Busis ull unseres Hundelns mit
Patientensystemen, Kolleginhen
infern und extern, Mit politischen
Entscheidunystrdgern sowie der
Offentlichkeit, ist ein ausgepray-
tes Demokrutieverstandnis
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Im Juhre 1967 wurde vom Verein
,Pro mente infirmis® die er-
ste Soziulberutunysstelle un der
Landes-Nervenklinik geschuffen,
deren Grunder und Obmunn Hofrut
Dr. Schnopfhugen uuch der dumu-
lige drztliche Direktor un der LNK-
Wuagner- Jaureyy wur,

Eine Sozidlurbeiterin wur bis Ende
1978 bei einem Gesumtbettenstund
bis zu 1.400 dlleine fur dus yesumte
Krankenhuuszustandiyg. 1979 wurden
zwei weitere Soziulurbeiterinnen un-
yestellt. Diese wuren dllerdings der
Sunitatsubteiluny des Lundes OO.
unterstellt, wus auch bis 1991 so
blieb.

Die Dienstposten wurden laufend
aufgestockt und im Jahre 1991, dls
die Soziulurbeiterinnen direkt un
die Abteiluny Krunkenunstulten
unyeyliedert wurden, wuren sie-
ben Kolleginnen im Ruhmen der
Soziulberutuny tdtiy. Der derzeitige
Personulstund betrayt 20 MA auf 18
Dienstposten.

Die erste Soziulurbeiterin, die
vor 4 Jahrzehnten ihre Arbeit im
Krankenhaus begann, fand wesent-
lich undere Arbeitsbedingunyen
vor, dls wir sie heute huben. Die di-
rekte Arbeit mit den Putientinnen
und Puatienten sowie deren
Anyehérigen unterschied sich in-
haltlich hur unwesentlich , dus
Entlassungsmaunuygement ualler-
dings yeluny munyels betreuter
Wohneinrichtungen, wie sie heute
geygeben sind, hur bei denjenigen,
wo eihe RUckkehr in die prastatio-
ndre Wohnsituation oder in eine
eigene Wohnuny maoglich und sinn-
voll war. All jene, bei denen dies
nicht yeyeben wur, verblieben oft
juhreluny uls so yenunnte ,usylier-
te™ Patienten stationdr.

Im Luufe derJuhre habensich diein-
stitutionellen Ruhmenbedingungen
gravierend und nhachhaltig verdn-
dert.

Es kum zu einer breiten Offnunyg des
Krankenhauses, einer Verbesseruny
des medizinischen, therapeuti-
schen und psycho-, und soziothe-
rapeutischen Angebotes sowie ei-
ner kontinuierlichen Erhéhuny des
Personulstandes im Ruhmen der
Soziulberutuny.

Lunyzeitputienten konnten in be-
freute Wohneinrichtungen dus-
geydliedert werden. Extramurdle
Einrichtungen im ygesumten
Bunhdeslund wurden yeschuffen,
die enyg mit dem Krunkenhuus
zusummenhnurpbeiten und die
Nuchsorge und Prophyluxe in
den Bereichen Wohnhen, Arbeit,
Berutuny, Psychotherupie sowie
Krisenintervention Ubernehmen
kénnen.

Gleichzeitig erfolgte hach und huch
eine Reduktion der Bettenunzuhl
sowie eine Liberdlisieruny der Unter-
bringungsmodulittten. Duadurch,



auch durch die nheue

uber
Spitdlsfinunzieruny, sunk die durch-
schnittliche Behundlungsdauer si-
ghifikant.

Somit dnderte sich auch un-
ser Aufgubengebiet verstdrkt in
Richtuny Soziuldiugnostik, akut-
psycho-soziule Therupie und
Entlussungsmunuyement,

Mussten die ersten Soziulurbeit-
erinnen, direkt dem drztlichen
Leiter unterstellt und fur eine yroBe
Anzahl von Stationen zustdndiy,
sich ihren Platz und ihre spezifische
Funktion im Behundlunyskontext
noch selber definieren, ermdylich-
te die kontinuierliche Erhéhuny des
Personulstundes eine verbindliche
Zuordnuny zu Stationen und du-
mit auch die Mégylichkeit, un der
Entwicklung multiprofessioneller
Teums uktiv Mitzuwirken und dus so-
ziglarbeiterische Handeln versteh-
burer zu muchen.

Die Installierung einer Fuchbe-
reichsleituny 1996 brachte einen
weiteren Professionulisierunys-

schub vor dllem im Bereich der
Abteilungsentwickluny.

Auf Basis eines gemeinsum er-
arbeiteten Berufsbildes konnten
Stellenbeschreibunyen formu-
liert werden, mit der verbesserten
Dokumentation unserer inhaltlichen
Arbeit und der duflr aufyewende-
ten Zeit erbrachten wir gegenuber
dem Dienstgeber einen differen-
zierten Leistungsnachweis, der letzt-
endlich zur Rechtfertiguny kontinu-
ierlicher Personulaufstockuny we-
sentlich beitruy.

Die einzelnen Sozidlurbeiterinnen
und Soziulurbeiter erhielten mit Hilfe
vieler struktureller und personalent-
wickluhysbezoyener MuBnuhmen
die Busis, um ihre Funktion des
Selbstmunuyements der Soziulur—
beit im Zustandigkeitsbereich um
state of the art entsprechend wahr-
nehmen zu kdnnen.

Im Mittelpunkt klinisch sozialar-

beiterischen Interesses steht der
Patient mit seinen persdnlichen
und soziulen Ressourcenh, uber
auuch die von einer psychischen
oder somutischen Erkrankuny
eines Fumilienangehodrigen be-
troffenen Fumilienmitylieder.
Wir Soziulurbeiterinnen und
Soziulurbeiter un der Lundes-
Nervenklinik arbeiten mit er-
krankten Mehschen sowie de-
ren Angehdrigen unhd underen
Bezuyspersonen mit dem Ziel, die
Lebensyuudlitat der Patienten und,
falls fur die Problemldsuny erforder-
lich, auch seines ndchsten sozidulen
Umfeldes zu erhudlten bzw. zu ver-
bessern.

Eine der zenfrulen Aufguben
klinischer Soziulurbeit liegt in
den Bereichen der existenti-
ellen Absicheruny. Von be-
sonhderer Bedeutuhy sind hier
die Bereiche Wohnen, Arbeit,
Einkommen, Betfreuuny und
Dienstleistungen. Weitere wichti-
ge Aufguben sind Hilfestellungen
bei der Wiederaufnuhme von
Beziehunyen zu Angehdrigen so-
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wie Konfliktimunagement. Es yilt
Mogylichkeiten zu finden und unzu-
streben, die es psychisch und kor-
perlich beeintrachtigten oder re-
konvuleszenten Menschen ermdy-
lichen, trotz Krankheit einen hdchst-
moylichen Grad un Lebenhsyuulitat
ZU erreichen.

Im klinischen Bereich wird die
Soziulurbeiterin  hdufiy mit
Menschen konfrontiert, die bereits
vor Ausbruch eiher psychischen
oder somutischen Erkrankunyg oder
Krise soziule Probleme hutten oder
deren Krunkheit soziule Probleme
verursacht,

Krankheitseinsicht zu fdrdern
und moyliche Zusummenhdnye
zwischen yesellschuftlichen
Ruhmenbedingunyen, der per-
sodnlichen Lebenssituution und
der Erkrankuny herzustellen ist kli-
nischen Soziulurbeiterinnen und
Soziulurbeitern ein besonderes
Anliegen. Busierend uuf einem uus-
gepragten Demokrutieverstndnis
bemuhen wir uns Patienten dabei
zu unterstUtzen, ihr Leben mit stdrke-

rer Eigeninitiutive und Bewusstheit
zu leben. Duzu yehort essentiell,
Patientinnen Uber ihre Rechte uls
Stautsburyer zu informieren und sie
beim Zuguny zu muteriellen und im-
muteriellen Hilfssystemen zu unter-
stUtzen und zu beyleiten.

e Klinische Soziulurbeit hut diu-
ghostische, beratende, theru-
peutische, koordinierende, ver-
mittelnde und dokumentierende
Funktionen

e Klinische Soziulurbeit yrenzt
sich nicht von eiher bestimmten
Problemutik eines Menschen ub,
arbeitet uuch nuchyehend und
beinhultet die Miturbeit in mul-
tiprofessionellen Arbeitsgruppen
und Teums

e Klinische Soziulurbeit fUhlt sich
derWHO Menhschenrechtschurtu
verpflichtet und setzt sich auf
regionudler und Uberregionu-
ler Ebene fur die Wdhruny
der Wurde uhd Rechte von
Erkrankten und Mehschen in
Krisensituationen ein

e Klinische Soziulurbeit urbeitet
aktiv mit an der Entwickluny
multiprofessioneller Teums im
Wissen um den Gewinn far
Patienten, deren Anyehdérige,
die Miturbeiter und dehn
Dienstyeber

Grundsdtzlich sind dlle Betten-
fuhrenden Abteilungen der
Psychiutrie, Neuroloygie, Neuro-
chirurgie, Geriutrie, Forensik und
Juygendpsychiutrie, die Tugeskliniken
und fust dlle Ambulunzen der LNK
Wauyner-Juureyy soziularbeiterisch
versoryt.

Die erweiterten soziulurbeiteri-
schen Leistuhygen richten sich
nuch dem jeweiligen Abteilunys-
, Stutionsbedurf, Sie reichen von
der Leituny /Co-Leituny von
Putientenyruppen bis zur Miturbeit
in den multiprofessionell yestulte-
ten Psychoedukutionsgruppen far
Patienten und Angehdrige



Anamnese:
Soziuluhumnese

Gespréche(Psycho-soziale Therapie):
Beziehunys-, Motivationsarbeit,
Faumiliengesprdche,
Krisenintervention,

Konfliktmoderution

Beratung:

Rechtliche Beratuny, Beratung und
Koordinution der poststutionren
Betreuuny, Antrayge, mauterielle
Existenzsicheruny...

Wohnen:
Beratuny, Koordination fur Wohnhplatz,
Anmeldunhyen, Antraye,...

Arbeit:

Erhdltuny des Arbeitsplutzes, Job-
couching. SchulungsmuBnuhmen,
Berufliche Rehubilitution, Geschutzte
Werkstdtten,....

Dokumentation
und informelle Verlaufsgespréiche
putientenbezoyen

Jugendwohlfahri:

8 Kooperution mit Jugendwohlfahrt

Gesprache 3385 Sul,
(Fanilier., Paargesprache,
Hrizgenintervention, Konfild-

moderation, begl, Gesprache)
244

Anamese 1075 Sul.
P Jn 21151, P

Dokamnentation 3176 St *

23%

Arbeit 370 Stil.
k]

Wolwen 1522 Std.
"%

Baratung 4184 Sl
(Materielie Existenzsicherung,
Erlassungsmanagement,
Rechtsberstung)
200,
Anumese ® Arpeit
Gesprdche ® Verlaufsbesprechuhgen
Dokumentationen
Berutuny
® Jungendwohlfahrt
Wohnen



Personuluufstockuny auf 18 DP
Klinische Soziularbeit 2003 2004 2005 2006
Anzahl Stunden  Anzauhl Stunden  Anzahl Stunden  Anzahl  Stunden
Anzahl der Putientlnnen
nach Aufhahemzahlen 4,358 8.802 4,766 10.312 4859  11.600 5,029 13.931

Ambulunte oder telefonische
Kurzberatungen 392 65 588 237 540 325 565 310

Patientengruppen (Leituny/
Co-Leituny) + Psychoeduktion 501 -- 765 -- 728 = 810 =

Die Sozidlarbeiterinnen und Sozidlarbeiter an der LNK haben sich von Anbeginn aktiv. um Kooperationen zwi-
schen den Berufsgruppen, Abteilungen und mit Vertretern dller FUhrungsebenen bemuht. Die Anreguny sowie
Miturbeit in dbteilungstbergreifenden Projekten zur Optimieruny der BehundlungsquulitGt war und ist fur uns eine
Selbstverstandlichkeit. Duzu zahlt auch die uktive Mitwirkuhy un der Instdllieruny und laufenden Weiterentwickluny in-
terdisziplindrer Behundlunysteums sowie un Verbesserunygen der Strukturqualittt und Abluuforgunisation generell. Wir
sehenin der Gesumtheit un spezifischem fuchlichen Wissen und Erfuhruny, die sich uus der MultiprofessionulitGt eines
Krunkenhuuses erygibt, die besten Voraussetzungen fur eine lernende Orgunisution und kolleygiule Zusummenurbeit.

Optimierungen auf Institutioneller-, und Abteilungsebene hehmen wirzum Anluss, unsere interne Orgunisationsstruktur,
aber uuch unser Angebot duhingehend duszurichten, den sich laufend verdndernden Aufgubenstellungen in der

Patientenbehandlunyg gerecht zu werden.



1967

1979

1986

1991

1994

1995

1997

2006

1979

1980

1984

1989

1.DSA im KH von Pro Mente

2 weitere Dienstposten Lund OO / Sunitdtsdirektion

4 Dienstposten

Orygunisutorische Dienstpostenzuordnuny LNK, 7 Dienhstposten

8 Dienstposten

Bei 11 DSA auf 9 Dienstposten Inhstullieruny einer Abteilunygsleituny
Erarbeituny und Verwenduny einer Leistungsdokumentution

Offizielle Genehmiguny unseres Berufsbildes durch die
Personaldirektion der GESPAG- Konzernleituny

Nuchtklinik-Teum

Sektorisierung und Erweiteruny der Psychiutr. Abteilunyen
Jaureyy-Diskothek™

Unterricht in der Ausbildungsstdtte LNK

5 Reyions-Abteilunyen Psychiutrie



1992

1994

1996

1997

1998

1999

2000

2001

2005

2006

Mitarbeit im AK ,Neue Wege in der Langzeitbehandluny /
Ausyliederuny von Lunyzeitputienten™

AK-Leituny ., Interdisziplindre Teumarbeit™ bis 96;
Anreguny einer Mitarbeiterzeituny und Mitarbeit im
Reuktionsteum bis duto

Initiieruny und Erurbeituny einer Info — Muppe Uber die Aufyuben
der therupeutischen Berufsgruppen un der LNK in einem AK.

Miturbeit in der Psychoedukution fUr Erkrunkunygen uus dem
schizophrenen Formenkreis + Angehodrigen
(Gesundheitspreis 2000);

Mitarbeit Konzeptentwicklung ,Psychiutrische TK*®;

Ausyliederuny der psychiutrischen Abteiluny 3 hach Wels
Start der Angehoérigenyruppe Geriutrie

Mitarbeit Arbeitskreis, Behaundlunygsvereinbarungen™
Gesundheitspreis 2002

Projekt ,Psynergie® Initieruny (Doz. Schény und Muir-Lenguuer)
und Leituny

Sturt Abteiluny Jugendpsychiutrie
Mitarbeit in der Interkulturellen Ambulunz Gesundheitspreis 2006

Endausbuu Jugendpsychiatrie, Psychosomuatische Tagesklinik,
Forensik, Psychiutrie T + 2




1980

1989

1990

1992

1996

1997

2000

2001

Miturbeit Gemeindenuhe Psychiutrie, Supervision der
Luienhelferygruppe Freistudt, Steyr, Traun

Sozidlreferentin in der MS -Gesellschaft

Aktive Mitarbeit BIKS Lehrtdtigkeit an der
Akudemie fUr SA bis duto

Ausyliederuny von Lunhyzeitputienten/ Projekt mit PMO

Initidlisieruny und Leituny des AK , Verbesseruny der psychoso-
ziulen Versorguny fur fremdsprachige Mitburgerlnnen™
(Mit Caritus, Exit-Sozial, PMOO, Volkshilfe);

Miturbeit in den Kooperutionstreffen mit Beratunygsstellen
sowie AK Wohnen

Psynergie: PMO®, Exit-soziul, Curitus Betreuuny und Pflegye,
Acus-SoziulnetzwerkG.m.b.H., B 37;
Teilnuhme um ,Tetruloy™;

Mitarbeit am Psychiutrie weiterentwicklungsplun
Soziulubteiluny der 0.0 LRG



1972

1976

1987

2001

Von Fursorgerschule zu LA fUr gehobene Soziulberufe
Grindunyg Lundesukademie fUr Sozialarbeit
Akudemien von 4 uuf 6 Semester

Beyginn FH fUr Sozialarbeit in Linz
8 Semester
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Die ylobulen
len politischen und
Verdnderungen mit Folgen wie
mussiv unsteigende Arbeitslosigkeit

, working poor , Migration , ...und
die dumit verbundenhe muteri-
elle und soziale Verarmuny brei-
ter Bevdlkerunysschichten wird
laut Experten zu einem weiteren
Anstiey psychiutrischer und psy-
chosomuatischer Erkrankungen
fuhren. Auch die Uberdlteruny ist
eine yroBe Herausforderuny fur die
hationulen Okonomien und den
Gesundheitsbereich yenerell.

1. Der professionellen Soziulurbeit
dls gesundheitsférdernde Arbeit
und der Klinischen Sozidlurbeit im
Besonderen wird im Ruhmen der EU
Mitgliedslnder in vielen Bereichen
noch mehr Bedeutuny zukommen
wenn es ihr gelingt, ihr spezifisches
Profil entsprechend zu schdrfen und
ZU prasentieren

2. Netzwerkarbeit und dumit in-
stitutionstberyreifendes &konho-
misches Plunen und Handeln von

Soziulpolitik, Anbietern, Betroffenen
und Medienvertretern werden zuse-
hends isoliertes Vorgehen ublbdsen

3. Die Leistunyen der einzelnen
Anbieter im psychosoziulen Bereich
busieren zukunftiy uuf dem Prinzip
,Form follows function®™ und du-
mit auf einem busulen Leitsutz der
Soziulurbeit... " den Klienten dort ub-
zuholen, wo er gerude steht™

Im Ruhmen unserer Tdtigkeit im
Krankenhaus haben wir uhseren
Primdrauftray der Arbeit mit statio-
ndren Putientinnen und Putienten
schon vor einiger Zeit um umbu-
lunte Berutuny und Beyleituny er-
weitert. Grunde dauflr sind, duss
durch die Bettenreduktion und
die dumit verkurzte Verweilduuer
nur schwer Krunke aufyenom-
men werden kdénnen. Viele die-
ser Erkrankunyen fUhren zu ein-
schneidenden Verdnderungen der
Lebensredlituten, die jeweiligyen
psycho- soziulen Problemstellungen
werden immer komplexer und sind
hdufiy wdhrend des kurzen statio-
ndren Aufenthaltes nicht befrie-
digend yelost. Du eine nhuhtlose

Weiterbetreuuny durch extramurale
Einrichtungen oft nicht moéylich ist,
kdnnen wir im Einzelfall, abhdnyiy
voh unseren zeitlichenh Ressourcen
und der Notwendigkeit, hach einer
stationdren Behundluny nhoch eini-
ge umbulunte Termine unbieten.

Wir verstehen uns dls Kompetenz-
zentrum fuar Klinische Soziularbeit
und sehen es dls unsere Aufgube,
mit Kolleginnen und Kollegen in ex-
tframuralen Einrichtungen zu koope-
rieren und bei fuchlichen Anliegen
ZuU unterstutzen.



Aichhorh Gerhurd

Burubusch-Huger Inge

Berythuler Muryit

Binder Melunie (Kurenzvertretuny)
Felbuuer Michuelu (Kurenzvertretuny)
Grammer Renate
Guntner-Steinkellner Andreu
Hofer Kurin

Hoértenhuber Ursulu

Kuppl Mariu

Kirchberger Clemens

Lehner Renute (Nicht um Foto)
Lenguuer Muryret

Muir-Lengauer Elisabeth (Leiterin)
Obermuier Subine

Purzer Elisubeth

Penzeneder Christiun (Karenzvertretuny)

L]

. |

Podlits Carmen
Sundhucker Ruiner (Karenz)
Studlbuuer Kutharinu

Voyl Mutthius

Weber Dietmur

Hiesl Bettinu (Sekretdrin)

Brandt Monika (Karenz)

Wismayr Kurinu (Karenz)



Landes-Nervenklinik Wagner-Jaureyy

Waugner-Juuregy-Wey 15, A-4020 Linz
Tel.: (Osterreichweit) 050 554/62-0

Fux: (&sterreichweit) 050 554/62-22564
E-Mdiil: contuct.wj@yespuy.ut
Internet: www.wagher-juuregyy.ut
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