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fiir Menschen
mit HERZSCHWACHE

Materialien fur
Menschen mit Herzschwache

Folder,Miide Herzen munter machen -
Herzschwache erkennen und Handeln”
Ein Informationsfolder mit vielen wichtigen Mein Herz
Tipps und Fakten zum Thema Tagebuch

Herzschwache.

Mein Herz Tagebuch
Ein nutzlicher Begleiter fur alle, die unter der
Erkrankung Herzschwache leiden.

Herzstark 3D App

Ein kostenloser Service, der die Kommunikation
zwischen Betroffenen und Arztinnen unterstitzen
soll. Zusatzlich finden Sie sehr viele nltzliche
Informationen die durch Bilder und Videos
anschaulich erklart werden, — Fr Android und
Apple im Appstore erhaltlich.

Broschiire ,Leben mit Herzschwéache”
Mit wertvollen Tipps im Umgang LEBEN MIT

. . DER DIAGNOSE
mit Herzschwache. HERZSCHWACHE

lb NOVART I S PATIENT.PARTNER INFOLINE

Kostenfreie sozialrechtliche und
psychologische Information

0800/203909

Mo-Do 9-16 Uhr & Fr 9-13 Uhr
patient.partner@novartis.com
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Prim. Priv.-Doz. Dr. Hannes Alber mit DGKP Renate De Grandis initiierte das Pilotprojekt KardioMobil in Karnten.

Pilotprojekt steht Patienten mit Herz-
schwadche bei allen Fragen zur Seite

Anfang des Jahres startete das Pilotpro-
jekt KardioMobil in Karnten. Eine diplo-
mierte Fachkraft steht dabei regelmiRig
in Kontakt mit Patienten mit einer Herz-
schwiéche. Sie berat und schult Patienten
und koordiniert Behandlungen. Ziel ist die
Lebensqualitit von Betroffenen zu ver-
bessern, Krankenhausaufenthalte zu re-
duzieren und die Sterblichkeitsrate zu
senken.

Josef L. (68) war immer ein aktiver Mensch.
,ich habe mein Leben lang viel gearbeitet
und in meiner Freizeit Sport betrieben. Ich
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bin mit dem Mountainbike und Rennrad sehr
haufig unterwegs gewesen®, erzahlt der Kla-
genfurter, der sich Ende 2018 nicht mehr fit
gefuhlt hat. ,Meine Kondition hat nachgelas-
sen, ich dachte, ich sei einfach verkuhlt”, er-
innert sich L.

Als der 68-Jahrige eines Nachts im Februar
2019 aufwachte und kaum mehr Luft bekam,
suchte er am Morgen danach einen nieder-
gelassenen Kardiologen auf. Dieser liel3 ihn
sofort in das Klinikum Klagenfurt am
Worthersee einliefern. Der Zustand von Jo-
sef L. war lebensbedrohlich. ,Es wurde eine
Herzinsuffizienz, also eine Schwéche des
Herzens, festgestellt. Die Herzleistung des
Patienten lag zum Zeitpunkt der stationaren
Aufnahme bei 15 %", schildert Prim. Priv.-
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Doz. Dr. Hannes Alber, Leiter der Inneren
Medizin und Kardiologie am Klinikum Kla-
genfurt am Worthersee, der betont, dass die
Herzleistung eines gesunden Menschen zwi-
schen 50 und 70 % liegt.

Drei Wochen lang wurde Josef L. im Klini-
kum behandelt, einige Zeit musste er auf der
Intensivstation verbringen. ,Mir machte vor
allem die Wasseransammlung in der Lunge
massive Probleme®, erzahlt L. ,Insgesamt
bedeutet eine Herzschwache, dass das Herz
den Kodrper nicht mehr ausreichend mit
Nahrstoffen und Sauerstoff versorgen kann.
Zudem bleibt zu viel Blut im Herzen, das sich
in die Lunge zuriick staut. Daher kommt es
zu der Wasseransammlung in der Lunge
sowie im ganzen Koérper®, erklart Alber.

Anzahl von Betroffenen steigt

250.000 bis 300.000 Osterreicher leiden wie
Josef L. an einer Herzschwache. Angesichts
der demografischen Entwicklung ist in den
kommenden Jahren eine Steigerung der
Fallzahlen zu erwarten. ,Eine Heilung ist in
vielen Fallen nicht méglich. Umso wichtiger
ist deshalb die Therapietreue®, so der Kla-
genfurter Chef-Kardiologe.

Konkret bedeutet das, die verschriebenen
Medikamente regelmaflig einzunehmen, auf
sein Gewicht, den Puls, den Blutdruck sowie
die richtige Bewegung zu achten.

Das kann Patienten oftmals verunsichern
und sogar Uberfordern. ,Nicht umsonst mis-
sen Betroffene haufig wiederholt im Spital
stationar behandelt werden oder versterben
vorzeitig, da eine Verschlechterung der
Krankheit nicht frihzeitig erkannt wird oder
die komplexe Anpassung der krankheitsver-
laufverbessernden Medikamente nicht statt-
finden konnte®, sagt Alber.

Um die Versorgung von Patienten mit Herz-
insuffizienz zu verbessern, wurde Anfang
2019 KardioMobil, eine spezielle Betreuung
fur Patienten nach einem kardiologischen
stationaren Aufenthalt zu Hause, initiiert. Im
Mittelpunkt stehen dabei die Schulung, Bera-
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tung und Begleitung der Patienten sowie die
Koordination der Behandlungsstellen. Alber:
LZiel ist es, eine verbesserte Lebensqualitat,
geringere Krankenhauswiederaufnahmen
und schlussendlich eine gesenkte Sterblich-
keitsrate zu erreichen.”

Unterstitzung bei Fragen

Ansprechpartnerin und wichtiges Bindeglied
zwischen Patient, niedergelassenem Fach-
oder Hausarzt sowie dem Krankenhaus ist
die diplomierte Pflegefachkraft DGKP Rena-
te De Grandis. Sie steht seit dem Kranken-
hausaufenthalt im Februar 2019 in regelma-
Rigen Kontakt mit Josef L.

Schon im Krankenhaus hat sie sich bei ihm
vorgestellt. ,Mir ist es ganz wichtig, dass
meine Patienten wissen, wer zu ihnen nach
Hause kommt®, erklart De Grandis. ,Da habe
ich gleich Vertrauen gefasst. Als mich Frau
De Grandis das erste Mal zu Hause besucht
hat, waren da auch gleich eine Menge Fra-
gen. Ich war ja ein vélliger Laie auf dem Ge-
biet der Herzinsuffizienz und héatte nicht ge-
wusst, an wen ich mich wenden héatte sol-
len®, gesteht Josef L.

Neben der Medikamenteneinnahme und den
Messungen von Gewicht, Puls und Blutdruck
waren es scheinbar triviale Dinge, die dem
Klagenfurter Sorgen bereiteten. ,In meinem
Arztbrief steht, ich soll auf salzarme Kost
achten. Darf ich jetzt Uberhaupt noch ins
Gasthaus gehen? Und was ist unter kdrperli-
cher Schonung zu verstehen? Ist ein Spa-
ziergang Uberhaupt noch méglich?“, wollte er
von De Grandis wissen. — ,Sie fuhren einen
sehr gesunden Lebensstil, leiden nicht an
Ubergewicht und haben bisher schon alles
richtig gemacht. Da ist natlrlich auch ein
Gasthausbesuch mit einem kleinen Bier ab
und zu erlaubt®, sagt die Pflegeexpertin und
lachelt aufmunternd. Und auch zum Thema
Bewegung weil} sie Rat: ,Mit dem Rad sollen
Sie bitte nicht mehr auf den Glockner fahren.
Aber jeden Tag ein bisschen Ausdauersport,
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DGKP Renate De Grandis steht im regel-
maéaigen Kontakt mit Josef L. Sie geht mit
ihm Befunde durch und beantwortet Fragen.

so bauen sie langsam wieder Kraft und Aus-
dauer auf. Machen Sie jeden Tag ein biss-
chen mehr, legen Sie vor allem aber Pausen
ein. Herz und Muskel missen trainiert wer-
den®, sagt sie.

Als DGKP De Grandis rund zwei Monate
spater wieder bei Josef L. am Kiichentisch
sitzt, berichtet ihr L. von seinen Fortschritten.
,lch habe bereits eine Reha in Althofen hin-
ter mich gebracht. Mit meiner Kraft geht es
ganz gut. Ich gehe jeden Tag 1 bis 2 Kilome-
ter Nordic Walken, aber mache eben Pau-
sen.” Gemeinsam kontrolliert er dann mit De
Grandis seine Aufzeichnungen zu Gewicht,
Puls und Blutdruck. Alles perfekt. Vor allem
die Herzleistung liegt nun nach der Reha bei
35 %.

Telefonisch erreichbar

Renate De Grandis, die derzeit 40 herzinsuf-
fiziente Menschen im Rahmen von Kardio-
Mobil betreut, ist Ubrigens auch telefonisch
flr ihre Patienten da. ,Ich habe dieses Tele-
fonangebot auch schon mehrmals benutzt,
weil ich etwa unsicher war, ob ich einen Ma-
genschutz mit meinen Herztabletten ein-
nehmen soll, sagt L. Und weiter: ,Solche
Fragen scheinen mir unangebracht einen
Arzt zu stellen. AuRerdem hab ich bei Rena-
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te De Grandis jederzeit jemand, der mir zu-
hort und der meine Anliegen ernst nimmt®, ist
L. dankbar fir die Etablierung von Kardio-
Mobil.

KardioMobil wurde bereits in einigen Bun-
deslandern Osterreichs erfolgreich eingefiihrt
und befindet sich derzeit in Karnten in der Pi-
lotphase. 2020 soll eine Evaluierung erfol-
gen. ,Danach soll es in ganz Karnten einen
flachendeckenden Regelbetrieb von Kardio-
Mobil geben®, erhofft sich Prim. Priv. Doz.
Dr. Hannes Alber.

Information

Herzschwache

Wie kommt es zu einer Herzschwiache?

Bei einer Herzschwache oder Herzinsuffizi-
enz ist das Herz nicht mehr in der Lage, das
Blut optimal durch den Kérper zu pumpen.
Der Korper erhalt in der Folge zu wenige
Nahrstoffe und Sauerstoff. Die haufigsten
Ursachen flr eine Herzschwéache sind neben
einem stattgefundenen Herzinfarkt oder ei-
nem nicht bekannten bzw. unzureichend be-
handelten Bluthochdruck unter anderem ge-
netische Faktoren, eine Herzmuskelentziin-
dung, Herzklappenfehler, ein Diabetes, eine
Alkoholkrankheit oder Herzrhythmusstérun-
gen. Grundsatzlich kénnen alle Erkrankun-
gen, die den Herzmuskel angreifen zu einer
Schwéche flhren.

Eine Herzschwéche ist nicht immer heilbar.
Je friher Ursachen und Risikofaktoren ge-
funden werden, desto besser lasst sich der
Erkrankung vorbeugen. Wurde sie bereits
diagnostiziert, kann eine angepasste Thera-
pie sehr guten Einfluss auf den Verlauf und
die Lebensqualitat haben.
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Blutdruck messen -

Haufigkeit von Herzrhythmusstorungen erkennen.

D0so medicus vital.

medicus m
\

A ke und Sanita
pothe g

¢ pesonders einfache Handhabung

e misst Ihren Blutdruck prazise in bewéahrter boso Qualitat
e zeigt Bewegungsstorungen bei der Messung an

e speichert 60 Messwerte

e crkennt eventuelle Herzrhythmusstorungen sowie deren Haufigkeit

BOSCH + SOHN GmbH & Co. KG | Zweigniederlassung Osterreich | Handelskai 94-96 | 1200 Wien | www.boso.at
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Bluthochdruck

Unterschatzte Gefahr fiir Frauen

Von Gerlinde Gukelberger-Felix

Das Risiko fiir Bluthochdruck steigt
bei Frauen spater als bei Mannern. Vie-
le Frauen wiegen sich darum im Bezug
aufs Herz in falscher Sicherheit, erklart
eine Herzforscherin im Interview.

Schlaganfall oder Herzinfarkt sind zwei der be-
kanntesten Folgen von Bluthochdruck. Bei der
Dauerbelastung der Blutgefalie existieren einige
geschlechtsspezifische Unterschiede: Bis zum
45. Lebensjahr erkranken Manner haufiger an
Bluthochdruck — der Hypertonie — als Frauen.
Diese ftrifft es in grofer Zahl erst nach dem 50.
Lebensjahr, also ab den Wechseljahren. Spates-
tens in der Altersgruppe der Uber-70-J&hrigen
haben die Frauen die Manner beim Bluthoch-
druck aber Uberholt. Was bedeutet das fiir sie?
Welche besonderen Risiken kommen mit dem
Alter auf die Frauen zu? Fragen an die Herzfor-
scherin Professor Vera Regitz-Zagrosek, Di-
rektorin des Instituts fur Geschlechterforschung
in der Medizin (GiM) an der Charité in Berlin.

Warum bedarf das Thema Bluthochdruck bei
Frauen einer besonderen Beachtung?

Weil es véllig unterschétzt wird, einmal von den
Frauen selbst, aber auch von manchen Arzten.
Frauen glauben nicht daran, dass sie eine Herz-
Kreislauf-Erkrankung bekommen. Ein Herzinfarkt
hat fur sie den Stempel "ménnlich". Dabei haben
Frauen ein hoheres Risiko fur Schlaganfalle und
Herzschwache als Manner und sterben haufiger
daran. Aufllerdem haben Bluthochdruckpatien-
tinnen ein groRes Risiko flr Arteriosklerose
und Demenz, wenn sich zu ihrem Bluthochdruck
noch Ubergewicht und erhéhte Blutfett- und
Blutzuckerwerte gesellen.
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Warum bekommen liberhaupt so viele Frauen
ab 50 Jahren plétzlich Bluthochdruck? Ist der
Hormonumschwung schuld?

Der Hormonumschwung spielt eine wichtige Rol-
le, auch wenn bislang noch nicht eindeutig ge-
klart werden konnte, wie. Wir wissen, dass sich
Ostrogene schiitzend auf die GefaRfunktionen
auswirken.

Der weibliche Korper produziert mehr Stickstoff-
monoxid: eine Substanz, die dazu beitragt, dass
sich die Blutgefalie leichter weiten und besser
auf Blutdruckschwankungen reagieren kénnen
als bei Mannern. An diesem positiven Prozess
sind Ostrogene beteiligt. Ab 50 Jahren — oder
auch schon etwas frilher — sinkt jedoch die
Ostrogenproduktion allmahlich. Der Schutzeffekt
l&sst zunehmend nach. Zugleich machen sich
Risikofaktoren  fur Bluthochdruck wie
beispielsweise Ubergewicht oder Bewegungs-
mangel starker bemerkbar. Denn bewegungs-
armer Lebensstil, Ubergewicht oder auch Diabe-
tes sind alles Sachen, die in ihrer Haufigkeit ab
50 Jahren ansteigen.

Fur Hypertonie spielen aullerdem weitere Punk-
te eine Rolle. Dazu zahlen eine genetische Ver-
anlagung und ein zu hoher Blutdruck wahrend
einer Schwangerschaft, eine Praeklampsie, als
unabhangiger Risikofaktor fiur eine Herz-
Kreislauf-Erkrankung.

Bei Mannern begiinstigt eine salzreiche
Ernahrung Bluthochdruck. Welche Rolle
spielt der Salzkonsum bei Frauen?

Er ist genauso schédlich wie bei Mé&nnern. Nur:
Vor der Menopause scheinen Frauen auch vor
einem Blutdruckanstieg, der durch hohen Salz-
konsum verursacht wird, relativ geschiutzt. Wenn
diese Beobachtung wirklich zutreffend ist, be-
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deutet es, dass eine Frau in den mittleren Vier-
zigern den Salzkonsum herunterschrauben soll-
te, weil der Schutz ab dann abnimmt. In Tierex-
perimenten zeigen sich allerdings Bluthoch-
druckformen, die mit dem Salzkonsum zusam-
menhéangen, bei weiblichen Tieren insgesamt
seltener und schwdacher ausgepragt als bei
mannlichen.

Frauen neigen auch haufiger als Manner da-
zu, dass ihr Blutdruck vor Aufregung steigt,
wenn sie beim Arzt sind der sogenannte
Weilkittelhochdruck. Was raten Sie fiir die-
sen Fall?

Bei Frauen, deren Blutdruck allein durch den
Besuch beim Arzt schon anzusteigen scheint,
sind einzelne Blutdruckmessungen nicht aussa-
gekraftig. Dann ist ein  24-Stunden-
Blutdruckmonitoring wichtig.

Was sollten Frauen, die an Bluthochdruck
leiden, beachten?

Sie sollten Ubergewicht vermeiden oder abbau-
en, sich koérperlich mehr bewegen und viel Wert
auf eine gesunde, ausgewogene und eher salz
arme Ernahrung legen. Fir Frauen stehen die-
selben Medikamente zur Blutdruckabsenkung
zur VerflUgung wie bei Mannern. Allerdings
fuhren diverse Medikamentengruppen — darunter
einige Kalziumantagonisten, manche Betablo-
cker, Diuretika und ACE-Hemmer — bei Frauen
haufiger zu Nebenwirkungen.

Dann bendtigen sie also unter Umstanden ei-
ne andere medikamentése Einstellung als
Méanner. Aber wie gehen Frauen damit um?
Wie groB ist ihre Therapietreue?

Im Prinzip tun Frauen mehr flr die eigene Ge-
sundheit als Manner. Beim Thema Bluthoch-
druck fehlt aber vielen schlichtweg das Risiko-
bewusstsein. Hypertonie ist ja ein leiser Killer,
weil man erst einmal nichts von dem hohen
Blutdruck spurt. Hinzu kommt, dass Frauen mehr
als Manner dazu neigen, selbst ihre Medikamen-
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tendosen zu verandern. Mit der Folge, dass ihr
Blutdruck mdglicherweise nicht immer optimal
eingestellt ist. Manner machen eher einfach ge-
nau das, was ihnen der Arzt sagt.

Manchmal hért man von alteren Frauen auch
das Argument, sie fiihlten sich mit ihrem
hoheren Blutdruck wohler.

Ja, das ist richtig, gilt aber auch fir Manner. Das
liegt meist daran, dass der hohe Blutdruck bei
der betreffenden Person zu schnell abgesenkt
wurde. Solche Patienten flhlen sich mit der The-
rapie schlechter als vorher: Es ist ihnen schwin-
delig, weshalb sie gefahrdeter sind zu stirzen.

Sie kdnnen sich schlechter konzentrieren und
sind mide. Solche Situationen sind ungunstig,
denn dann kommen Patienten auf die |dee, ihre
Medikamentendosis zu reduzieren. Deshalb ist
es ganz wichtig, den Blutdruck langsam, Uber
ein paar Wochen hinweg, abzusenken. Wichtig
ist auRerdem, dass der Arzt Patientinnen darauf
vorbereitet, dass zunachst Nebenwirkungen auf-
treten kdbnnen. Méglicherweise ist der aktuell an-
gepeilte  obere  Blutdruckwert von 120
mmHg auch nicht flr jede altere Frau ganz so
optimal. So dass man individuell einen etwas
héheren Wert von 130 oder 135 mmHg anstre-
ben kénnte, bei dem weniger Nebenwirkungen
auftreten und die Frau nicht sturzgefahrdet ist.

Was ist Ihr genereller Rat an Frauen, die sich
der runden 50 ndhern?

Ich wirde jeder Frau sehr ans Herz legen, re-
gelméanig den Blutdruck kontrollieren zu lassen —
auch zwischendurch in der Apotheke, wenn ge-
rade kein Arztbesuch ansteht.

Viel Sport zu treiben, sich gesund zu ernahren
und bei Ubergewicht Pfunde abzubauen — das
sind fur Frauen ab 50 dann Schutzfaktoren, die
den Wegfall des Ostrogeneffektes zumindest
teilweise ausgleichen kénnen.

http://www.apotheken-umschau.de

Beitrag von: www.herzverband.at




Koromed WeiRdornkapseln

Koromed - |hr pflanzliches Nahrungsergé@nzungsmittel zur Unterstiitzung der Herz- und Gefal} Ge-
sundheit.

Der Weilkdorn, der in Europa weit verbreitet ist, urspriinglich aber aus Nordamerika stammt, blickt auf
eine jahrtausendealte Tradition als Heilpflanze zuriick. Bereits bei den alten Griechen (ca. um das 1
Jhdt.) fand die Bliten und Blatter des, optisch attraktiven Rosengewéchses Anwendung in der Medi-
zin. Seither sind die Bliten und Blatter ein fester Bestandteil des traditionellen europaischen Heil-
pflanzenschatzes und finden Anwendung zur Verbesserung der GefaRdurchblutung am Herzen. Wis-
senschaftliche Studien haben ergeben, dass nur die Kombination des WeilRdornblattextrakts und des
-blUten Extraktes positiv auf, die altersbedingt nachlassende, Leistungsfahigkeit des Herzens wirkt.

In Koromed - Kapseln sind 190 mg Weilldornblatter und -bliten Extrakt (4-6:1)
mit standardisiertem Gehalt an Flavonoiden von mind. 3,4 mg pro Kapsel (entspricht 1,8 % Vit-
exin/Hyperosid) enthalten. Die Naturstoffklasse der Flavonoide bilden die Hauptinhaltsstoffe. Sie er-
héhen unter anderem die Sauerstoffaufnahme in den KoronargeféaRen und verbessern die periphere
Blutzirkulation, dariber hinaus verfligen Flavonoide Uber eine Vielzahl positiver Eigenschaften. Eine
Kapsel - Koromed téaglich reicht aus, um die Herzkreislauffunktion zu unterstiitzen und die Herz- und
Gefalkgesundheit zu verbessern. Die Koromed-Kapseln sind gut vertraglich, von einer wechselseiti-
gen Beeinflussung mit anderen Praparaten und Medikamenten ist nicht auszugehen.

ECA-MEDICAL

“# zur Unterstiitzung der Herzkreislauffunktion ~ “# zur Unterstiitzung der Nervenfunktion
#* fiir die Herzgesundheit # beruhigender Effekt P .
# fir die GefaBgesundheit # kann als Einschlafhilfe dienen AN

190 mg WeiRdornblatter und -bliiten Extrakt (4-6:1)
mit standardisiertem Gehalt an Flavonoiden
von mind. 3,4 mg pro Kapsel (entspricht 1,8 % Vitexin/Hyperosid). 5. =

Pflanzliches Nahrungserganzungsmittel fur die Unterstlitzung
der Herzkreislauffunktion, der Herz- und GefaBgesundheit.
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Coronavirus

Fragen und Antworten

Was ist ein Coronavirus?

Coronaviren (CoV) bilden eine grol’e Familie
von Viren, die beim Menschen leichte Er-
kéltungen bis hin zu schweren Lungenent-
zundungen verursachen kdnnen. Andere
Coronaviren kénnen bei Tieren eine Vielzahl von
Infektionskrankheiten verursachen. Coronaviren
werden zwischen Tieren und Menschen
Ubertragen.

Zu den Coronaviren gehoéren u. a. das MERS-
Coronavirus (MERS-CoV), das 2012 erstmals
beim Menschen aufgetreten ist und das erstmals
2003 nachgewiesene SARS-Coronavirus
(SARS-CoV). 2020 wurde in China ein neuarti-
ges Coronavirus (2019-nCoV) identifiziert, das
zuvor noch nie beim Menschen nachgewiesen
wurde.

Wie gefahrlich ist dieses neuartige
Coronavirus?

Wie gefahrlich der Erreger ist, ist noch nicht ge-
nau abzusehen. Momentan scheint die Ge-
fahrlichkeit des neuen Coronavirus deutlich nied-
riger als bei MERS (bis zu 30 Prozent Sterblich-
keit) und SARS (ca. 10 Prozent Sterblichkeit) zu
sein. Man geht derzeit beim neuartigen Corona-
virus (2019-nCoV) von einer Sterblichkeit von bis
zu drei Prozent aus. Ahnlich wie bei der saisona-
len Grippe durch Influenzaviren (Sterblichkeit un-
ter 1 Prozent) sind v. a. alte Menschen und im-
mungeschwaéachte Personen betroffen.

Wie ansteckend ist dieses neuartige Corona-
virus?

Nach bisher vorliegenden Informationen besteht
die Moglichkeit einer Mensch-zu-Mensch-
Ubertragung. Dennoch scheint das
Ubertragungsrisiko von Mensch zu Mensch
deutlich niedriger zu sein als bei der saisonalen
Grippe.

-
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Wurde das neuartige Coronavirus schon in
Osterreich nachgewiesen?

Das neuartige Coronavirus wurde bisher noch
nicht in Osterreich nachgewiesen (Stand
24.1.2020). Selbst bei der weltweiten SARS-
Epidemie 2003 gab es in Osterreich keinen ein-
zigen dokumentierten Infektionsfall. Der MERS-
Erreger wurde in Osterreich bislang nur 2014
und 2016 bei jeweils einem Patienten aus Saudi-
Arabien nachgewiesen.

Wie auBert sich die Krankheit?

Infektionen von Menschen mit gewdhnlichen
Coronaviren sind meist mild und asymptoma-
tisch. Haufige Anzeichen einer Infektion mit dem
neuartigen Coronavirus sind u. a. Fieber, Hus-
ten, Kurzatmigkeit und Atembeschwerden. In
schwereren Féllen kann die Infektion eine Lun-
genentziindung, ein schweres akutes Atem-
wegssyndrom, Nierenversagen und sogar den
Tod verursachen. Es gibt auch milde Verlaufs-
formen (Symptome einer Erkéltung) und Infekti-
onen ohne Symptome.

Derzeit geht man davon aus, dass der Krank-
heitsverlauf beim neuartigen Coronavirus weni-
ger schwer ist als bei SARS und MERS.

Wie wird die Krankheit behandelt?

Es gibt keinen Impfstoff. Die Behandlung erfolgt
symptomatisch, d. h. durch Linderung der
Krankheitsbeschwerden wie z. B. fiebersenken-
de Mittel.
Wie kann sich Coronaviren
schiitzen?

Wie bei der saisonalen Grippe werden folgende
MaRnahmen empfohlen:

Waschen Sie |hre Hande mehrmals taglich mit
Wasser und Seife Bedecken Sie Mund und Nase
mit einem Papiertaschentuch (nicht mit den
Handen), wenn Sie husten oder niesen

man vor




Vermeiden Sie direkten Kontakt zu kranken
Menschen

Koénnen Masken (Einmal-
Mundschutzmasken) schiitzen?
Einmal-Mundschutzmasken sind kein wirksamer
Schutz gegen Viren oder Bakterien, die in der
Luft Ubertragen werden. Aber sie kdnnen dazu
beitragen, das Risiko der Weiterverbreitung des
Virus durch ,Spritzer” von Niesen oder Husten
Zu verringern.

Geht ein Risiko von chinesischen Touristen
und Reisenden aus China aus?

Wie bei allen Infektionskrankheiten stellen Fern-
reisen ein gewisses Risiko fur die weltweite Ver-
breitung von Krankheitserregern dar. Derzeit
werden allerdings seitens der WHO keine Reise-
oder Handelseinschrankung empfohlen.
Zwischen Osterreich und der primér betroffenen
Region in China gibt es keine Direktflige. Die
chinesischen Behérden berichten, dass Reise-
verbindungen von und nach Wuhan (Flughafen,
Bahnhoéfe, Busbahnhéfe) derzeit eingestellt wur-
den, um eine Verbreitung der Krankheit weiter
einzudammen, da nach wie vor die meisten Falle
in Wuhan verzeichnet werden bzw. einen kon-
kreten Reisebezug zu Wuhan vorweisen. Be-
wohner Wuhans dirfen die zentralchinesische
Stadt demnach nur noch unter Angabe besonde-
rer Grinde verlassen.

Was geschieht, wenn ein Erkrankter mit dem
Flugzeug in Osterreich landet?

Werden bei einem Passagier an Bord eines lan-
denden Flugzeugs verdachtige Symptome regis-
triert, wird das Bodenpersonal informiert und es
werden spezielle Vorbereitungen getroffen.
Bei einem Verdachtsfall wird nach speziellen Si-
cherheitskriterien vorgegangen, die vom Ge-
sundheitsministerium vorgegeben werden: So
wird z. B. eine erkrankte Person isoliert, Kon-
taktpersonen, die keine Symptome zeigen, wer-
den informiert und zwei Wochen arztlich betreut
(regelmaliges Temperaturmessen). Tests wer-
den erst durchgefihrt, wenn diese Kontaktper-
sonen Symptome einer Erkrankung zeigen.
Samtliche MalRnahmen haben das Ziel, dass
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méglichst wenige Menschen in Osterreich von
dem Krankheitserreger infiziert werden.

Kann das Coronavirus durch Handelswaren
aus China iibertragen werden?
Es gibt keine Hinweise darauf, dass Handelswa-
ren ein Risiko darstellen. Die bisher diagnosti-
zierten Falle weisen auf engen Kontakt mit er-
krankten Personen als Infektionsquelle hin. Als
primare Quelle des Ausbruchs wird ein Tier oder
tierisches Lebensmittel auf einem Fischmarkt in
Wuhan angenommen.

Ich reise demnachst nach China. Welche
Vorkehrungen soll ich treffen?

Auf der Grundlage der derzeit verfigbaren In-
formationen hat die Weltgesundheitsorganisation
keine Einschrénkungen fir Reisen oder Handel
empfohlen. Sie sollten die neuesten Reisehin-
weise vor lhrer Abreise noch einmal tUberprifen.

Reisende nach China sollten
wahrend ihres Aufenthalts beachten:
Vermeiden Sie den Kontakt zu kranken Men-
schen

Vermeiden Sie Kontakt zu Tieren (lebend oder
tot) Markte mit lebenden Tieren oder tierischen
Produkten sollten gemieden werden

Waschen Sie Ihre Hande regelmafig mit Wasser
und Seife.

Folgendes

Wo wird die Labor-Diagnostik in Osterreich
durchgefiihrt?

Ein entsprechender Virusnukleinsdure-Nachweis
ist nach telefonischer Ricksprache am Zentrum
fur Virologie an der Medizinischen Universitét
Wien maéglich. Als Probenmaterial fir die PCR-
Diagnostik eignen sich u. a.:

Bronchoalveolare Lavagen
Trachealsekret

Sputum (= Auswurf)
Rachenspilwasser
Abstrichtupfer (z. B. Rachen)
+ + EDTA-Blut

Wie sind Krankenhauser vorbereitet?




Hinsichtlich krankenhaushygienischer Malnah-
men bei Verdachts- und Erkrankungsfallen ist
derzeit analog zu SARS und MERS entspre-
chend der Vorgaben des lokalen Krankenhaus-
hygieneteams vor zu gehen. Aufgrund der Neu-
heit dieser Infektionskrankheit wirden Patientin-
nen wahrscheinlich an einem der benannten
Zentren fUr hochinfektiése/exotische Krankheiten
behandelt.

Aus medizinischer Sicht waren fur die Behand-
lung von Verdachts- oder bestatigten Fallen mit
2019-nCOV-Infektionen krankenhaushygieni-
sche Mallihahmen wie bei Influenza ausreichend
und wirden keine Verlegung der Patienten an
Spezialeinrichtungen erfordern.

Vorkommen

Coronaviren kommen weltweit vor. Das SARS-
Virus trat wie das neuartige Coronavirus (2019-
nCoV) erstmals in China in Erscheinung (2002,
2003); das MERS Coronavirus kursiert vor allem
auf der arabischen Halbinsel.

Erregerreservoir
Végel, Fische, Saugetiere.
Ubertragungsweg

Die Ubertragung erfolgt von Mensch zu Mensch
und kann auch Uber direkten Kontakt von Tier zu
Mensch erfolgen. Personen mit Grunderkran-
kungen haben ein héheres Infektionsrisiko.

Inkubationszeit
2-14 Tage

Symptomatik

Infektionen von Menschen mit gewdéhnlichen
Coronaviren sind meist mild und asymptoma-
tisch. Haufige Anzeichen einer Infektion mit dem
neuartigen Coronavirus sind u. a. Fieber, Hus-
ten, Kurzatmigkeit und Atembeschwerden. In
schwereren Fallen kann die Infektion eine Lun-
genentzindung, ein schweres akutes Atem-
wegssyndrom, Nierenversagen und sogar den
Tod verursachen. Es gibt auch milde Verlaufs-
formen (Symptome einer Erkaltung) und Infekti-
onen ohne Symptome.

| >
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Derzeit geht man davon aus, dass der Krank-
heitsverlauf beim neuartigen Coronavirus weni-
ger schwer ist als bei SARS und MERS.

Therapie
Es gibt keinen Impfstoff. Die Behandlung erfolgt
symptomatisch.

Vorbeugung
Wie bei der saisonalen Grippe werden folgende
Maflinahmen empfohlen:

Mehrmals taglich Hande mit Wasser und Seife
waschen.

Beim Husten oder Niesen Mund und Nase mit
einem Papiertaschentuch bedecken, nicht mit

den Handen direkten Kontakt zu kranken Men-
schen vermeiden

Situation

Das Risiko einer grofdflachigen Verbreitung der
Krankheit auf3erhalb Chinas wird derzeit als ge-
ring eingestuft, aber das Auftreten von Féllen in-
nerhalb der EU kann nicht ausgeschlossen wer-
den. Zwischen Osterreich und der priméar be-
troffenen Region in China gibt es keine Direkt-
fluge. Die chinesischen Behérden berichten,
dass Reiseverbindungen von und nach Wuhan
(Flughafen, Bahnhéfe, Busbahnhdéfe) derzeit
eingestellt wurden, um eine Verbreitung der
Krankheit weiter einzuddmmen, da nach wie vor
die meisten Falle in Wuhan verzeichnet werden
bzw. einen konkreten Reisebezug zu Wuhan
vorweisen. Bewohner Wuhans dirfen die zent-
ralchinesische Stadt demnach nur noch unter
Angabe besonderer Griinde verlassen. Das Au-
Renministerium rat aufgrund der Ausbreitung
des Coronavirus von nicht notwendigen Reisen
in die hauptbetroffene zentralchinesische Pro-
vinz Hubei ab. Fur Hubei wurde ein hohes Si-
cherheitsrisiko (Sicherheitsstufe 3) angenom-
men.

Sozialministerium: Neuartiges Coronavirus
https://www.ages.at/themen/krankheitserreger/co
ronavirus/

Beitrag von www.herzverband.at




Vitaktiv D3 + K2

Vitalktiv D3+K2 — ihr veganes Nahrungsergdnzungsmittel zur Unterstiitzung des Knochenstoffwechsels.
Vitamin D3 wird auch langlaufig als das Sonnenvitamin bezeichnet, da der Kérper in der Lage ist mit Hilfe von
Sonnenlicht, dieses selbst zu produzieren. Leider senken der UV-Index in unseren Breiten, Kleidung, die An-
wendung von Sonnenschutzcreme sowie viele andere Faktoren die kérpereigene Produktionskapazitat.

Die wichtige Rolle des Vitamin D3 fur den menschlichen Organismus ist lhnen aus ihrer Kindheit wohl be-
kannt. Babys und Kleinkinder erhalten in ihren ersten Lebensjahren zusétzliches Vitamin D3 um die Minerali-
sation und die Entwicklung der Knochen sicherzustellen. Spater, im Alter wird zur Therapie und Prophylaxe
der Osteoporose ebenfalls Vitamin D3 eingesetzt. Dariiber hinaus bestatigen wissenschaftliche Untersuchun-
gen die antientziindlichen Effekte und den positiven Einfluss von Vitamin D3 auf die Fruchtbarkeit bei Frauen
und Mannern. Die wichtigste Rolle des Vitamin K2, ebenso wie Vitamin D3 fettléslich, besteht darin in den ver-
schiedenen Stufen der Blutgerinnung als Hilfsmolekil fur fungieren. In Zusammenarbeit mit dem Vitamin D3
sorgt es auch fir die

Calciumaufnahme aus dem Darm und verhindert, dass Calicum vermehrt Uber die Niere ausgeschieden wird.
Es steht ausreichend Calicum fur den Knochenstoffwechsel bereit. Gemeinsam tragen Vitamin D3 und Vitamin
K2 maRgeblich zur Erhaltung der Knochendichte, Hartung und Mineralisation bei. Vitamin D3 unterstiitzt dar-
Uber hinaus auch die Erhaltung der Muskelkraft und -funktion.

In Vitaktiv D3+K2 Kapseln sind 2000 |E Vitamin D3 (aus Flechten gewonnen) und 100 ug Vitamin K2 enthal-
ten. Eine Kapsel Vitaktiv D3+K2 taglich reicht aus und kann unabh&ngig von den Mahlzeiten eingenommen
werden. Bitte beachten Sie, dass vor Beginn der Einnahme eine Bestimmung des Vitamin-D-Spiegels sinnvoll
ist und dass bei der Einnahme von Vitactiv D2 und K2 Kapseln gemeinsam mit Medikamenten ein Wechsel-
wirkungspotential vorliegt.

Vitamin D
® tragt zu einer normalen Aufnahme von Calcium und Phosphor' tber den Darm bei, ist fur deren
Verwertung wichtig, reduziert die Calciumausscheidung uber die Nieren und unterstiitzt daher
einen normalen Calciumspiegel im Blut

® tragt zu einer normalen Funktion des Immunsystems bei
® hat eine Funktion bei der Zellteilung

* ist an der Mineralisation und der Erhaltung von gesunden Zahnen beteiligt
® spielt eine Rolle bei der Erhaltung normaler Muskelfunktion

Vitamin K
« st fur den Knochenstoffwechsel essentiell und leistet einen
Beitrag zur Erhaltung gesunder Knochen (Vitamin D + K)

» Vitamin K spielt insbesondere eine wichtige Rolle
im Rahmen der Blutgerinnung

VITACTIVD3+K2

mit pflanzlichem Vitamin D3
vegane Kapseln

R
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Was ist Cholesterin?

Cholesterin ist ein Lipid (Fett), das unser Korper
selbst produziert — es dient als Baustein unserer
Zellen, einiger Hormone und der Gallensaure.
Weil es dringend gebraucht wird, misst die Leber
stédndig den Cholesterinspiegel und kurbelt Gber
Botenstoffe die Neubildung an, wenn er zu nied-
rig ist. Schadlich ist Cholesterin nur, wenn es im
Uberfluss vorhanden ist. Da es handlich ver-
packt in Eiweilde im Blut herumschwimmt, ist es
namlich in der Lage, sich in den GefdlRwénden
anzusammeln. Die Folge kann eine Gefalver-
kalkung sein. Diese wiederum kann Schlaganfal-
le und Herzinfarkte auslésen. Steigt der Ge-
samtcholesterinwert tGber 200 mg/dl, wird er all-
gemein als zu hoch erachtet. Man spricht dann
von einer Hypercholesterindmie. Flr einen ge-
sunden Korper ist es wichtig, den LDL- und
HDL-Wert in Balance zu bringen. Dabei spielen
Risikofaktoren wie Vorerkrankungen, Nikotin o-
der Alkoholkonsum eine Rolle. Vor allem bei
Vorbelastung - nicht nur Personen, deren Ver-
wandte einen Schlaganfall oder Herzinfarkt erlit-
ten haben, sollten regelmafig ihren Cholesterin-
spiegel messen.

Auch wer unter einer GefaRerkrankung, Uber-
gewicht, Bluthochdruck, einer Stoffwechselstd-
rung oder Diabetes leidet, muss besonders vor-
sichtig sein. Das Risiko fiir ernsthafte Folgeer-
krankungen steigt mit hohen Cholesterinwerten
noch weiter.

Der Hausarzt verfiigt Uber die entsprechenden
Gerate, um das sogenannte High-Density-
Lipoprotein (HDL), also das "gute" Cholesterin,
und das Low-Density-Lipoprotein-Cholesterin
(LDL) zu messen, auch "schlechtes" Cholesterin
genannt.

Das HDL hilft dabei, Cholesterin abzubauen und
es fur den Kérper unschadlich zu machen. Be-
findet sich viel schadliches LDL im Blut, entste-
hen vermehrt Ablagerungen an den Blutgefai3-
wénden. Dank einer gesonderten Erfassung bei-
der Werte kann lhr Arzt eine umfassende Ein-
schatzung beziglich lhres Fettstoffwechsels
vornehmen.

-

Um lhren Cholesterinspiegel dauerhaft niedrig
zu halten oder zu senken, gibt es mehrere Még-
lichkeiten -ernahren Sie sich ausgewogen mit
viel frischem Gemuise und Obst, aber nur wenig
tierischen Fetten. Ersetzen Sie diese durch
pflanzliche Fette mit mehrfach ungesattigten
Fettsauren.

Allerdings sind nur rund zehn Prozent des Cho-
lesterins durch die Erndhrung zu beeinflussen.
Sie sollten daher neben einer cholesterinarmen
Ernahrung auch auf regelméRige Bewegung
setzen.

Leichter Ausdauersport wie Schwimmen, Rad-
fahren, Wandern, Nordic Walking wirkt sich posi-
tiv auf den Anteil des "guten" Cholesterins aus.

Quelle: Cholesterin/Wikipedia
RB
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EGAL, WAS SIE SICHIN DER
PENSION WUNSCHEN.

Der BKS Silberkredit macht’s moglich.

BKS Bank

BKS Bank, Radetzkystral3e 42, T: 0463/511650-0 www.bks.at




G uggenberger Franz kochte ausgezeichnet fir uns

U nd unsere Anni hielt einen kurzen Rickblick.

T raudi Elwitschger las Besinnliches — als

E instimmung auf das Weihnachtsfest.

S ogar der Prasident Herr Ing. Kandolf kam den weiten Weg aus Klagenfurt.

N ach 35 Jahren Turnen in Laas bedankten wir uns fir den

E insatz unserer Betreuer, die uns zur Seite stehen

U nd immer ein offenes Ohr flir unsere Weh- Wehchen haben.
E in besonderer Dank gebuhrt Dr. Wibmer, Dr. Lederer

S owie Frau Hassler und Frau Zumtobel.

J a, wir hoffen, dass wir weiterhin unterstitzt werden.
A uch, dass wir noch ganz, ganz lange die

H alle fiir unsere Bewegung, bzw. Fitness die

R daume und Geréte nitzen dirfen.

Als Geschenk bekam jeder einen selbtgebalten Egel
von Rosemarie Pizzato mit nach Hause.
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Aus den Bezirken

35 Jahre Coronarturnen im LKH Laas

Das Herz durch Bewegung unterstiitzen -
seit mittlerer Weile 35 Jahren bietet der Os-
terreichische Herzverband, Landesverband
Kéarnten, eine spezielle Turngruppe im LKH
Laas an. Die Selbsthilfegruppe wird dabei
von ehemaligen Mitarbeiter des Krankenhau-
ses geleitet. Somit ergdanzt dieses Angebot
den Schwerpunkt des LKH - die lebenslange
Nachbetreuung von Herzpatienten.

Die Nachbetreuung von Patienten mit Herzer-
krankungen ist ein Schwerpunkt des LKH Laas.
Seit mehr als einem Jahr werden Patienten des
Klinikum Klagenfurt am Wérthersee in Laas wei-
terbehandelt. Eine entsprechende Kooperations-
vereinbarung zwischen der Abteilung fur Herz-
Thorax-Gefalchirurgie in Klagenfurt und der In-
neren Medizin in Laas wurde im Herbst 2018 un-
terzeichnet.

Dieses Angebot richtet sich an altere, multimor-
bide Patienten, die etwa nach einer Bypass-OP
noch nicht in der Lage sind eine Reha anzutre-

ten, erklart Prim. Dr. Johannes Hé6rmann, Medi-
zinischer Direktor in Laas.

Coronarturnen

Wir sind Patienten, die bereits die persdnliche
Erfahrung gemacht haben, mit der Herzkrankheit
leben zu lernen. Aus diesem Grund haben wir
uns zu einer Selbsthilfe Organisation zusam-
mengeschlossen. Vor 35 Jahren kontaktierte
Dipl.-Ing. Dr. Hirsch OA Dr. Andreas Wibmer
mit der Bitte in Laas eine zweite Gruppe nach
Klagenfurt in Laas zu installieren.

Herr OA Dr. Andreas Wibmer und Frau OA Dir.
Ingrid Lederer-Grollitsch, DGKP Theresia
Hassler und DGKP Edeltraud Zumtobel be-

=
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treuen von diesem Zeitpunkt an bis heute die 30
Mitglieder.

Wir versuchen der Konstitution entsprechend
das optimale Leistungsvermdgen herauszuho-
len.

Der Standort Laas ist fur die Coronargruppe des
oberen Gail- und Drautals ideal, da das LKH
Laas einerseits die entsprechenden Raumlich-
keiten und Geréate fir das Turnen besitzt und die
med. Uberwachung wahrend der Aktivitdten der
Coronargruppe gegeben ist.

Zu erwdhnen ist auch, dass neben dem Turnen
die Kommunikation unter den Mitgliedern nicht
zu kurz kommt, denn Heiterkeit und Frohsinn
tragen ja wesentlich zum Wohlbefinden bei.

Zum Abschluss darf unsere Bezirksstellenleiterin
Anni Einetter nicht vergessen werden, die sich
mit viel Hingabe um unsere Gruppe kiimmert,
Weihnachtsfeiern und Abschlussfeste im Som-
mer organisiert.

Interessierte sind immer herzlich willkommen
— das Turnen findet jeden Donnerstag von
15,30 Uhr bis 16,30 im Turnsaal des LKH
statt.

Kontaktdaten:

Osterreichischer Herzverband
Landesverband Kéarnten

Kumpfgasse 20/111

9020 Klagenfurt

Tel. 0463 501 755 oder 0660 7671000
Mail: office@herzverband-ktn.at

Web: www.herzverband.at




Arztlicher Beirat Bitte beachten!
Termin

Prim. Priv. Doz. Dr. Hannes ALBER, Kilgft.
Univ. Prof. DDr. G. GRIMM, Klgft. JahreShauptversammlung

Prim. Univ. Prof. Dr. D. GEISSLER, Kigft.
Prim. HR Dr. H. WIMMER, Villach

Prim. Dr. F. SIEBERT, St. Veit/Glan Einladung

Prim. Dr. H. OSCHMAUTZ, Klagenfurt Zur

Prim. Dr. W. WANDSCHNEIDER, Kigft.

Prim. Dr. G. DIETRICH, Spittal Jahreshauptversammlung
Prim. Dr. J. HORMANN, Laas ] am

Prim. Dr. H. J. NEUMANN, Kigft. 17. April 2020 um 17.00 Uhr

EOA. Dr. K. LAUBREITER, Kigft.

OA. Dr. A. WIBMER, Laas im Ggrrfemschaftshaus des
OA. Dr. A. PRODINGER, Klagenfurt Klinikums Klagenfurt

OA. Dr. H. TURK, Klagenfurt )

OA. Dr. K. H. KARNER, Villach Tagesordnung: )

OA. Dr. M. KRIESSMAYR, Kigft. 1. Eréffnung und BegriiBung

OA. Dr. |. LEDERER-GROLLITSCH, Laas 2. Beschlussfassung Tagesordnung
OA. Dr. H. KRAPPINGER, Villach 3. Berichte: a) Prasident

Dr. P. LEHNER, St. André/Lav b) Kassier

Dr. M. WERNISCH, Klagenfurt c) Kontrolle

Dr. A. SUNTINGER, Klagenfurt d) Herzgruppen

Dr. M. LACKNER, Villach 4. Entlastung des Kassier und Vorstandes
Dr. H. F. WROHLICH, Krumpendorf 5. Allfilliges

Defibrillator Ubung in Spittal/Drau

' \ B\

Die Herz-Turntruppe Spittal/Drau unter der Leitung von Dipl. Physio-Therapeutin Sabine Huber,
wurde vom Roten Kreuz, Spittal/Drau eine Defibrillator-Ubung durchgefiihrt. Unter der fachkundigen
Leitung von Herrn Balthasar Brunner konnten 17 Teilnehmerlnnen nach der aufschlussreichen theo-
retischen Einfiihrung die erworbenen Kenntnisse an den Demopuppen gleich umsetzen. Es war fir
alle eine erlebnisreiche Stunde mit nachhaltigen Erkenntnissen. Vielen Dank an die Organisatoren.
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Osterreichischer Herzverband

Landesverband Karnten

KLAGENFURT - LANDESVERBAND

Biiro: Kumpfgasse 20/3, 9020 Klagenfurt

Telefon (0463) 50 17 55

E-Mail: office@herzverband-kin.at

Web: www.herzverband-kin.at

Sprechtag: jeden Dienstag von 14.00 — 16.00 Uhr

Prasident: Ing. Dietmar KANDOLF
Willroidergasse 3, 9073 Klagenfurt-Viktring
Telefon: (0660) 767 1000

E-Mail: dietmar.kandolf@drei.at

Prasident Stellvertreter: Ernst Dengg
Nussweg 16, 9020 Klagenfurt
Telefon: (0650) 26 46 414

KLAGENFURT:

Claudia WOATH

Winzerweg 13, 9073 Klagenfurt Telefon: 0664 2230075
TURNEN:

Jeden Montag im Klinikum Klagenfurt

Turnsaal, 16.15-17.15

KLAGENFURT:

Ing. Dietmar KANDOLF

Willroidergasse 3, 9073 Kigft., Telefon: 0660 - 7671000
FAHRRADERGOMETERTRAINING:

Jeden Mittwoch in der Humanomed Privatklinik Maria Hilf,
Radetzkystr. 35, 9020 Klgft. 2. OG,

Gruppe 1, 9,30 - 10,30, Gr.2 10,30 - 11,30, Gr.3 11,30 - 12,30

VILLACH

Ingeborg KILZER

Tirolerstr. 2/4, 9500 Villach Telefon: 0650 - 3839949
TURNEN:

Jeden Dienstag in der Volksschule 2 - Friedensschule (Gym-
nastiksaal 2 — EG, in Villach von 16.45 - 18.00

WOLFSBERG

Mag. Norbert FARITSCH

Pernhartweg 8/36, 9400 Wolfsberg Telefon: 0680 — 2002513
TURNEN:

Jeden Mittwoch i. d. NMS Wolfsberg, Hans Scheiber Str. 1
Bildungswelt Maximilian Schell, von 19.00 - 20.00

BAD ST. LEONHARD

Benno MUHLBACHER

Finsterweg 217, 9462 Bad St. Leonhard Telefon: 04350 - 2392
TURNEN: Jeden Montag in der Hauptschule

in Bad St. Leonhard v. 19.00 - 20.00

LAAS

Anni EINETTER

Kotschach 368, 9640 Kotschach/Mauthen
Telefon: (04715) 20915

TURNEN: Jeden Donnerstag im

A. O. Krankenhaus - Laas 15.30 - 16.30

| >

SPITTALIPRAU

Helmut KUHR

Pattendorf 33, 9813 Méllbriicke Telefon: (0676) 635 2789
TURNEN:

Jeden Donnerstag in der Volksschule West, Eingang 10. Okto-
berstralle, gegeniuiber Evang. Kirche, von 15.30 — 16.30

ALTHOFEN

Barbara HORNER

Rupertiweg 3, 9334 Guttaring Telefon: (0680) 1211965
TURNEN:

Jeden Dienstag im Panoramasaal im Reha-Zentrum Althofen,
Turnsaal v. 16.45 — 17.45

KEGELRUNDE KLAGENFURT

Anita NAGELE

SIR-Karl-Popper Str. 3, 9020 Klgft. Telefon: (0650) 5159249
Jeden Mittwoch im Gemeinschaftshaus des Klinikums Kla-
genfurt am Wérthersee von 16.30 — 19.00

NORDIC WALKING KLAGENFURT

Mag. Marianne STEINWENDER

Klein Venedig 22, 9131 Grafenstein Telefon: (0664) 1556545
Treffpunkt: Jeden Dienstag, bei Schonwetter, am Parkplatz
Fischerwirt am Kreuzbergl in Klagenfurt von 16.30 — 17.30

Gruppe der Herz- & Lungentransplantierten

Dr. Jutta LUDWIG
Lobisserweg 2, 9371 Briickl Telefon: (0650) 6543754
Jutta.ludwig@hlutx.at Herztransplantation

Erika KOSTENBAUER
Tel.: (0650) 706 6882 Lungentransplantation

Allgemeiner Hinweis

Das Koronartraining (Turnen flr Herzpatienten) wird in der Re-
gel in allen eingerichteten Herzgruppen von Physiotherapeuten
geleitet.

Ein Arzt ist in der Regel anwesend oder in unmittelbarer Nahe,
um im Notfall rasch helfen zu kénnen.

Wir weisen jedoch darauf hin, dass der Karntner Herzverband
keinerlei Haftung Ulbernehmen kann.

An schulfreien Tagen und in den Ferien entféllt das Koronartur-
nen in allen Herzgruppen.

Ansprechpartner des

Karntner Herzverbandes

Dr. LAUBREITER Kornelia

EOA der Abtlg. fur Innere Medizin und Kardiologie,
Klinikum Klagenfurt

FA fur Innere Medizin, Kardiologie, Intensivmedizin
Ordination nach tel. Vereinbarung

Wahlarzt aller Kassen

Ferdinand Jergitsch Strafle 8
9020 Klagenfurt Tel.: 0664 / 416 97 54
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Ansprechpartner des Karntner Herzverbandes

Univ. Prof. DDr. GRIMM Georg

FA fur Innere Medizin, Kardiologie, Intensivmedizin

Ordination nach tel. Vereinbarung
Wahlarzt aller Kassen
Privatordination

Winklerner StralRe 32
9210 Poértschach Tel.: 04272 /3110

Dr. KRAPPINGER Heinz

Facharzt fur Innere Medizin und Kardiologie
Gesundenuntersuchung

Ordination nach Vereinbarung

Wahlarzt aller Kassen

Nikolaigasse 39
9500 Villach Tel.: 0664 / 28 22 134

Dr. WERNISCH Margarethe
Facharzt fir Innere Medizin und Kardiologie
Ordination nach Vereinbarung

Wahlarzt aller Kassen

LerchenfeldstralRe 45
9020 Klagenfurt
Tel.: 0463 / 55562  Fax: 0463 / 55562-22

Prim. Dr. OSCHMAUTZ Harald

FA fur Innere Medizin
Ordination nach tel. Vereinbarung
Wahlarzt aller Kassen

Radetzkystralke 35

9020 Klagenfurt

Tel.: 0676 — 885751481 bzw.
Tel.: 0463 / 5885 4531
www.droschmautz.at

Dr. RAB Anna

Facharzt fur Innere Medizin, Kardiologie und
Intensivmedizin

Herzkatheterleitung am LKH Villach
Ordination nach telefonischer Vereinbarung
Wahlarzt aller Kassen

St. Veiter Strasse 7
9020 Klagenfurt Tel.: 0676 / 361 05 16

Prim. Dr. SIEBERT Franz

Vorstand der internen Abteilung
Krankenhaus der Barmherzigen Brider

Spitalgasse 26

9300 St. Veit/Glan

Tel.: 04212 /499 -0

Fax: 04212 / 499 - 400
www.barmherzige-brueder.at

Prim. Dr. SYKORA Josef

FA f. innere Medizin und Kardiologie
Ordination nach Vereinbarung, Wahlarzt aller Kassen

Radetzkystralke 35

9020 Klagenfurt

Tel.: 0463 /26 14 02

Handy: 0664 / 4508195 bzw.
www.humanomed-zentrum.at

Dr. SUNTINGER Anton

Facharzt fur Innere Medizin und Kardiologie
Ordination nach Vereinbarung

Vertragspartner der BVAEB und SVS
Wahlarzt der ubrigen SV

Lerchenfeldstrake 45
9020 Klagenfurt
Tel.: 0463 / 55562
Fax: 0463 / 55562-22

Dr. VORDEREGGER UlIf

Facharzt fir Innere Medizin und Kardiologie
Ordination nach Vereinbarung

Vertragspartner der Kassen:
OGK, BVAEB, SVS, VA, KFA

Domgasse 3

9020 Klagenfurt

Tel.: 0463 / 50 45 45

Tel.: 0664 / 460 68 26
www.kardiologe-klagenfurt.at

Prim.Dr. WANDSCHNEIDER Wolfgang
Facharzt, Abteilungsvorstand der Herz-, Thorax- und
Gefalchirurgie, Klinikum Klagenfurt

Termine nach Vereinbarung, Wahlarzt aller Kassen

Benediktinerplatz 5
9020 Klagenfurt Tel.: 0664 / 413 59 59
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lhr Jungbrunnen

Kur & Wellness Oase Radenci, Slowenien
Bis 31.03.2020

Hotel lzvir**** o
i:raégétie mit Halbpension 1 94’ €

Das Programm beinhaltet:

unbegrenzte Eintritte in das Thermal und
Schwimmbad, 1x téglich Eintritt in die Sauna-
landschaft bis 16 Uhr, kuscheliger Leihbade-
mantel.

Jungbrunnenbad mit dem Mineralwasser aus
Radenci 20 Min., Riickenmassage 20 Min.,
Trinkkur mit dem Mineralwasser und Henns
Gedenkglas, taglich frischer Apfel im Zimmer,
Unterhaltungsprogramm.

Buchungscode: Herzverbandmitglieder.

ZDRAVILISCE RADENCI

SAVA HOTELS & RESORTS

~ +386 2512 5150 | info@zdravilisce-radenci.si
www.sava-hotels-resorts.com

Der Osterreichische Herzverband braucht Ihre Mitgliedschaft

Durch Ihren Beitritt helfen Sie mit, unsere Selbsthilfe-Organisation zu vergréfiern und zu starken.
Sich selbst aber, so Sie schon Herz- oder Risikopatient sind, verhelfen Sie in unserer Gemeinschaft
zu einer besseren Bewaltigung lhrer Krankheit und damit zu einer héheren Lebensqualitat.

Ihre Anmeldung nimmt jederzeit gerne entgegen:
OSTERREICHISCHER HERZVERBAND, Landesverband Kirnten Beitritts-

Kumpfgasse 20/3, 9020 Klagenfurt, Tel.: (0463) 50 17 55, Mail: office@herzverband-ktn.at  erkldrung
Web: www.herzverband-ktn.at Mitgliedsbeitrag: 30,-- Euro/Jahr mit 4x Zeitung Herzjorurnal

Vor- und ZUName: ... s geb.:

] (- £-T =T R o A © ] o SRR

Bitte in Blockschrift)

Datum: ................. 20 .eeeeeeenes = S
Unterschrift

Mit meiner Unterschrift erkldre ich mich damit einverstanden, dass die angegebenen Daten vom Osterreichischen Herzverband verarbeitet
und fiir Infomails, Postaussendungen, Herzjournal verwendet werden.

Spenden: Bank fiir Kdrnten IBAN: AT19 1700 0001 1300 0589 BIC: BFKKAT2K
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