»Jahrelang habe ich
laut geschnarcht,
an eine Krankheit
habe ich nie
gedacht.

Josef Hoza, Obmann

der Selbsthilfegruppe
Schlafapnoe Osterreich

konkret
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KURZMELDUNGEN

Kommentar

sparen beim Gesundheitssystem kommt teuer

Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) der UN definiert Gesundheit als Zustand vollkommenen psychischen,
physischen und sozialen Wohlbefindens. Ein Gesundheitssystem, das sich auf ein Krankheitssystem beschrankt,

ist unsolidarisch und vergibt Chancen.

Laut einer Gesundheitsbefragung der
Statistik Austria leidet mehr als ein
Drittel der Bevélkerung in Osterreich
an einer chronischen Erkrankung.
Dieser Anteil erhoht sich mit zuneh-
mendem Alter auf bis zu 70 Prozent.

Seit den 1980er Jahren (Abflachen
des Wirtschaftswachstums, Ende der
Vollbeschiftigung) geht die Schere
zwischen den Einnahmen und Aus-
gaben fiir das Sozialversicherungssys-
tem kontinuierlich weiter auf. Unser
Sozialstaat mitsamt seinen Errungen-
schaften gerit unter massiven Druck.
Diese Sparpolitik der offentlichen
Hand ist mit hohen sozialen Risiken
verbunden. Sie verstarkt den weiteren
Anstieg sozialer Ungleichheit und ge-
fahrdet den gesellschaftlichen Zusam-
menhalt. Der Sozialstaat — nicht zu
verwechseln mit Versorgungsstaat —
ist zukunftsgerecht um- und auszu-
bauen, aber keinesfalls zu schwichen.

Buchtipps

Jede Reduktion sozialer
Unterstiitzung und ein

schwicher  werdendes
Bekenntnis zu sozialer
Wertigkeit gefahrdet

auch die Selbsthilfe in
Osterreich, die letztlich
noch immer nicht auf
gesetzlich geregelten
eigenen Fiiflen steht,
sondern, in sehr unterschiedlichem
Ausmaf3, von Forderungen und Zu-
wendungen abhingig ist.

Eine solidarische Gesellschaft bietet
ihren in Not geratenen Mitgliedern
nicht nur Almosen. Sie behandelt die-
se Menschen als gleich, auf Augenho-
he, und vermeidet ihre Ausgrenzung
und Diskriminierung. Darum garan-
tiert sie ihnen eine geregelte Absiche-
rung und macht sie nicht von zufil-
ligen Spenden abhdngig. Almosen
driicken auch ein Gefille aus, machen

§ die Empfénger/-innen ab-

¢ hingig und bereiten Be-

“ troffenen keinen sicheren
Boden.

Gemeinsam arbeiten wir
intensiv daran, Rahmen-
bedingungen zu schaffen,
die die Nachhaltigkeit der
Selbsthilfe in Osterreich
garantieren. Dies wird uns nur mit
ALLEN Mitgliedern gelingen, wes-
halb ich auch all jenen danken moch-
te, die bereits viel dazu beigetragen
haben, und bitte all jene, die Verin-
derungen noch kritisch gegentiberste-
hen, dies als Chance zu sehen, an den
internationalen Standard anzuschlie-
flen und jenen dauerhafte Losungen
anzubieten, die sie als schwichste
Glieder unserer Gesellschaft am stér-
ksten benétigen.

Dr." Andrea Kdolsky

Befunde verstehen. Was Blut-

Selbsthilfe und Selbsthilfe-

und Harnwerte bedeuten

So mancher Befund verunsichert. Fachbegriffe, Werte, medi-
zinische Formulierungen sind fiir Laien meist ein ,spanisches
Dorf". Was wird mit welchen Methoden festgestellt? Was kann
es bedeuten, wenn die eigenen Messwerte von der Norm
abweichen? Wie zuverldssig sind Untersuchungsergebnisse
allein liberhaupt? Das Wissen um die grundlegenden Zusam-
menhénge ersetzt keine Befund-
interpretation durch den Arzt, aber
ermdglicht, dem Aufklarungsge-
sprach besser zu folgen und die
richtigen Fragen zu stellen.

» Susanne Spreitzer (Hrsg.),
Die wichtigsten Begriffe von A-Z,
Gastroskopie, Koloskopie, MRT &
Co. Verein fiir Konsumenteninfor-
mation, ISBN 978-3-99013-046-9

unterstiitzung in Deutschland

Die gesundheitsbezogene Selbsthilfe in Deutschland hat sich -
ausgehend von einer auf gegenseitige Hilfe ausgerichteten
Bewegung - zu einem wichtigen Mitgestalter sozialer und
gesundheitlicher Versorgung entwickelt. Die SHILD-Studie ver-
mittelt auf Basis einer bundesweiten Befragung von Selbsthil-
fegruppen, -organisationen etc. einen tiefen Eindruck von den
Entwicklungen, beschreibt Ziele und
Erfolge, aber auch Potentiale und
zukiinftige Herausforderungen aus
Sicht der in der Selbsthilfe engagier-
ten Menschen.

» Christopher Kofahl, Frank
Schulz-Nieswandt, Marie-Luise
Dierks (Hrsg.), LIT Verlag Dr. W. Hopf
Berlin, ISBN 978-3-643-13267-3
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Mit Barrierefreiheit in Schwung kommen

» Lange mussten Menschen mit Behinderung in Osterreich auf ein umfassendes Recht auf Bar-
rierefreiheit warten. Ein Vergleich mit den USA offenbart den Riickstand, der durch die seit
Anfang des Jahres giiltigen neuen Gleichstellungsgesetze geringer werden sollte.

Am 1. Janner 2016 war es zehn Jahre
her, dass in Osterreich die gesetzliche
Gleichberechtigung von Menschen
mit Behinderungen in Kraft getre-
ten ist. Die entsprechenden Grund-
lagen wurden im neu beschlossenen
Bundes-Behindertengleichstellungs-
gesetz (BGStG) sowie den Antidis-
kriminierungsgesetzen der Lénder
geschaffen. Gleichzeitig wurde auch
die Behindertenanwaltschaft einge-
richtet, um die Nutzung dieser neuen
rechtlichen Mdglichkeiten fiir behin-
derte Menschen zu unterstiitzen.
Eine der wesentlichsten Neuerungen
des neuen Behindertengleichstel-
lungsrechtes ist, dass Barrierefreiheit
gesetzlich verankert wurde. In den
USA wurde dies bereits im Jahr 1990
mitdem ,, Americans with Disabilities
Act® erreicht - U-Bahnen, Bahnhofe,
Zuge, Burogebdude, Restaurants,
Schulen, Kirchen, Schwimmbider,
Theater, Busse, Universititen, Hotels
und Behorden wurden seither barri-
erefrei umgebaut. Wer sich nicht da-
ran hilt, muss hohe Schadenersatz-
zahlungen leisten.

WO DER SCHUH DRUCKT

Barrierefreiheit bisher durch
Ausnahmen ausgebremst

Damit verglichen ist das Verénde-
rungstempo Richtung Barrierefrei-
heit in Osterreich bislang eher ge-
michlich. Ursache ist, dass infolge
einer gesetzlich verankerten Uber-
gangsfrist in den ersten zehn Jahren
des Gesetzes ein Verstofl gegen die
gebotene Barrierefreiheit nur dann
geltend gemacht werden konnte,
wenn die Beseitigung der Barrie-
re nur geringfiigige Kosten (zuletzt
max. 5.000 Euro) verursacht hitte.
Seit dem 1. Janner 2016 fillt jedoch
die Einschrinkung fiir alle Altbauten
und alten Verkehrslagen weg. Seit
diesem Zeitpunkt ist in jedem Ein-
zelfall zu priifen, ob nicht die Be-
seitigung unzumutbar wire. Ist dies
nicht der Fall, stellt die Barriere eine
Diskriminierung dar und die Verant-
wortlichen werden dafiir schadener-
satzpflichtig.

Unternehmen interessieren
sich fiir Barrierefreiheit

Die Wirtschaft, die OBB und die Ver-
waltungsbehdrden haben reagiert.

Die OBB haben etwa kiirzlich dar-
gelegt, dass bereits fast 180 Bahnhofe
barrierefrei nachgeriistet oder neu
errichtet worden sind.

Viele Unternehmen, vor allem im
Bereich Handel und Tourismus, ha-
ben sich in den letzten Monaten mit
dem Thema befasst und beraten las-
sen. Bei vielen ist moglicherweise die
Herstellung volliger Barrierefreiheit
aus wirtschaftlichen Griinden nicht
zumutbar. In diesen Fillen ist dann
durch zumutbare Mafinahmen zu-
mindest eine Verbesserung im Sinne
einer grofitmoglichen Anndherung
an die Barrierefreiheit zu setzen.
Nichts zu tun, wird in den wenigsten
Fillen ausreichen. So ist davon aus-
zugehen, dass die Barrierefreiheit
nun auch in Osterreich in Schwung
kommen wird. Zeit wirds ja!

» Autorlnnen: Behin-
dertenanwalt Dr. Erwin
Buchinger, Sigrid Kundela
www.behindertenanwalt.

gv.at ©

Barrierefreies Reisen in den Kinderschuhen

» Trotz einzelner Vorzeigeprojekte sind barrierefreie Urlaubsangebote in Osterreich
eher die Ausnahme. Dabei konnte die Wertschopfung dsterreichweit bis zu einer
halben Milliarde Euro pro Jahr ausmachen.

Trotz Behindertengleichstellungsge-
setz kampft der heimische Tourismus
immer noch mit der Herausforderung,
Menschen mit besonderen Bediirf-
nissen eine Chance auf schone und
ungetriibte Urlaubstage zu ermog-
lichen. Vielfach wird Barrierefreiheit
ausschlieB3lich mit der Errichtung
einer Rampe im Eingangsbereich

des Urlaubsquartiers in Verbindung
gebracht. Dazu kommt, dass der Blick-

winkel nicht ausschlieB8lich auf den
Beherbergungsbetrieb gelegt werden
darf. Vielmehr muss die gesamte tou-
ristische Servicekette erfasst werden:
von der Anreise liber das Quartier bis
hin zu der fiir den Urlaub notwendigen
touristischen Infrastruktur. Im Betrieb
selbst geniigt es bei weitem nicht, die
fiir Barrierefreiheit erforderlichen tech-
nischen MaBnahmen zu setzen. Auch
die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

miissen geschult und vorbereitet sein.
Wie es funktionieren konnte, sieht man
an einzelnen Erfolgsbeispielen in Ita-
lien und Deutschland, wo barrierefreie
Konzepte die Wertschopfung in Touris-
musregionen um 200 Prozent erhoht
haben. Ein wesentliches Erfolgskrite-
rium dahinter ist, dass sich Touristi-
kerinnen und Touristiker mit Profis
zusammensetzen und die MalBnahmen
konsequent umsetzen. (el) ©
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Barrierefreiheit ist auch im Internet verpflichtend. So miissen beispielsweise Texte auslesbar und fiir alle zuginglich sein.

Gesundheit fir alle?

» Barrierefreiheit ist seit dem 1. Janner 2016 verpflichtend - nicht nur im
Bauwesen, sondern etwa auch in der Kommunikation und im Internet.

Wie barrierefrei ist das Osterreichische Gesundheitswesen?

In Osterreich leben gemif Statistik Austria Mikrozensus
2007 rund 1,7 Millionen Menschen mit einer oder mehre-
ren Behinderungen, davon eine Million mit Bewegungs-
einschriankungen, 300.000 mit Sehbehinderung, 200.000

mit Hoérbehinderung und 100.000 mit
erheblichen Lernschwierigkeiten.

Schon 1997 hat sich die Republik dazu
verpflichtet, die Gleichbehandlung von
behinderten und nicht behinderten
Menschen in allen Bereichen des tig-
lichen Lebens zu gewihrleisten. Auf
Basis dieser Verfassungsbestimmung
wurde 2005 das Bundes-Behinderten-
gleichstellungsgesetz (BGStG) mit dem
Ziel erlassen, dass Menschen mit Be-
hinderungen alle fiir die Offentlichkeit
bestimmten Giiter und Dienstleistungen
diskriminierungs- und damit auch bar-
rierefrei nutzen konnen. Das Gesetz legt
auch fest, dass von mittelbarer oder un-
mittelbarer Diskriminierung Betroffene
und ihnen Nahestehende Anspruch auf
Ersatz des Vermdgensschadens oder auf
eine Entschidigung fiir die erlittene per-
sonliche Beeintriachtigung haben.

Die Ubergangsregelungen zur Herstellung von Barriere-
freiheit sind seit dem 31. Dezember 2015 ausgelaufen, was

4

»,Obwohl es in Sachen
Barrierefreiheit auch
viele Barrieren fiir

Arztinnen und Arzte

gibt, bewegt sich
einiges.“

ANNEMARIE SRB-ROSSLER

FOTO: KK

bedeutet, dass seit dem heurigen Jahr alle Organisationen
und Betriebe verpflichtet sind, barrierefrei zu sein — auch
Spitdler, Arztpraxen und andere Gesundheitseinrich-
tungen samt deren Webauftritt.

Starker Aufholbedarf in
Krankenhausern

Doch wie sieht es tatsichlich im neuen
barrierefreien Gesundheitswesen unseres
Landes aus? Noch nicht allzu rosig, wie
es scheint: ,In Wien gibt es kein einziges
Krankenhaus mit einem Blindenleitsys-
tem, und gehorlose Menschen konnen
ausschliefSlich in der Gehorlosenambu-
lanz des Krankenhauses der Barmherzigen
Briider ein Vier-Augen-Gesprich in Ge-
bérdensprache fithren®, beklagt Annema-
rie Srb-Rdssler vom Verein BIZEPS - Zen-
trum fiir Selbstbestimmtes Leben. ,,In den
Krankenhédusern ist zwar einiges gemacht
worden, aber ich frage mich, ob sich das
irgendjemand durchgedacht hat. Ich selbst
habe erlebt, dass zum Beispiel in Toiletten
viel zu grofle Waschbecken, an denen man
als Rollstuhlfahrerin oder Rollstuhlfahrer
nicht vorbeikommt, angebracht wurden.

Die verantwortlichen Damen und Herren haben offen-

chen.

sichtlich keine Ahnung, was behinderte Menschen brau-
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Engagierte niedergelassene Arzte

Anders scheint die Situation in den Praxen niedergelas-
sener Arztinnen und Arzte zu sein. Zwar gibt es noch kei-
ne osterreichweiten Zahlen dazu, doch immerhin in Wien
wurde von der Firma Comfort4all eine Erhebung in den
Bezirken 12, 13, 15 und 23 durchgefiihrt, die ergab, dass
31 Prozent der untersuchten allgemeinmedizinischen und
orthopédischen Praxen tiber barrierefreie Zuginge verfii-
gen. Sicher auch noch kein berauschendes Ergebnis, aber
die Osterreichische Arztekammer (OAK) etwa setzt Initi-
ativen. So wurde gemeinsam mit dem Sozialministerium
die Broschiire ,Der Weg zur barrierefreien Ordination®
herausgegeben, in der sich alles fiir Arztinnen und Arzte
Relevante zum Thema nachlesen lisst. Und bei der OAK
geht man davon aus, dass ,,sich die Arztinnen und Arzte
im Interesse ihrer Patientinnen und Patienten bemiihen,
die Vorgaben fiir die Barrierefreiheit so gut wie moglich
umzusetzen. Vieles — wie etwa einfache Umbauten, Hin-
weisschilder oder Brailleschrift - lasse sich auch relativ
einfach 16sen, heift es dazu noch.

Annemarie Srb-Rossler berichtet zudem von einer sehr
guten Kooperation mit der Wiener Arztekammer, die
bereits seit 2005 besteht. Aufgabe dabei ist es unter an-
derem, Arztinnen und Arzten um die Vermessung ih-
rer Ordinationsraumlichkeiten zu ersuchen, damit
Menschen mit Behinderung schon von zu Hause aus
in Erfahrung bringen kénnen,, welche Arztin und wel-
cher Arzt ihren personlichen Bediirfnissen am mei-
sten entspricht. BIZPES verfigte mit Ende Dezember
2015 tiber Messdaten von fast 800 Ordinationen, die
iiber den Praxisplan der Arztekammer fiir Wien unter
www.praxisplan.at abrufbar sind.

Barrieren fiir Arztinnen und Arzte

»Obwohl es in Sachen Barrierefreiheit auch viele Barrie-
ren fiir Arztinnen und Arzte gibt, bewegt sich einiges. Die
Suche nach geeigneten Raumlichkeiten gestaltet sich oft
sehr schwierig und langwierig. Aus Beratungsgespriachen
wissen wir auflerdem, dass es bis dato nicht selten Unklar-
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heiten hinsichtlich der gesetzlichen Situation gab.

Aber: Den Niedergelassenen kann ein gutes Zeugnis aus-
gestellt werden. Die Situation ist in Arztpraxen besser als
etwa in Restaurants oder Lokalen’, sagt Srb-Rdssler.

Ebenfalls positiv wie auch negativ sieht Patientinnen- und
Patientenanwalt Dr. Gerald Bachinger die Situation. Es
gebe bereits jetzt Ordinationen, die Barrierefreiheit ,vor-
bildlich umgesetzt haben®, er erwarte sich aber von der
neu in Kraft getretenen Regelung ,,nicht sehr viel®, denn:
»Zum einen gibt es keinen Rechtsanspruch der Patien-
tinnen und Patienten auf Schadenersatz. Zudem gibt es
die Ausnahme der wirtschaftlichen Zumutbarkeit. Beim
derzeitigen Kostendruck der Ordinationen lésst sich
leicht argumentieren, dass dies wirtschaftlich unzumut-
bar ist.“ (In der Ubergangszeit galten Investitionen bis zu
5.000 Euro als zumutbar, seit 2016 wird im Einzelfall ent-
schieden, was zumutbar ist.)

Barrierefreiheit im Internet

Was im Zusammenhang mit Barrierefreiheit oft verges-
sen wird, ist iibrigens, dass auch der Internetauftritt keine
Hiirden mehr aufweisen darf. Denn laut Gesetz miissen
alle Giiter und Dienstleistungen barrierefrei - also auch
ohne fremde Hilfe — erreichbar sein. Die Seiten miissen
so aufgebaut sein, dass Inhalte durch automatisierte Tech-
niken ausgelesen werden konnen. Die Sprache soll ein-
fach sein, Bilder und Videos, die nicht nur dekorativ sind,
miissen sprachlich beschrieben werden, und alle Mate-
rialien miissen so gestaltet sein, dass der darin vorkom-
mende Text auslesbar und fiir alle zugénglich ist.

Fur offentliche Seiten gilt das schon seit lingerem, und
was etwa die Gesundheitswebsites der Gemeinde Wien
betrifft, so stellen ihnen Expertinnen und Experten ein
gutes Zeugnis aus. Doch alles in allem gesehen scheint
die Lage anders zu sein. ,,Es gibt zwar heute grundsatzlich
ein besseres Verstindnis dafiir, dass barrierefreie Infor-
mation etwas sehr Wichtiges und Niitzliches ist, aber was
die Umsetzung betrifft, gibt es noch viel Luft nach oben’,
sagt etwa Helga Bachleitner von der Hilfsgemeinschaft
der Blinden und Sehschwachen Osterreichs. ,Was oft
fehlt, ist das Basisverstindnis dafiir, was ein barrierefrei-
er Internetauftritt konnen und wie er gestaltet sein muss.
Obwohl es zahlreiche Expertinnen und Experten gibt, die
das beurteilen kénnen und die bei der Umsetzung gerne
unterstiitzen, ist in diesem Bereich bei weitem noch nicht
so viel geschehen, wie geschehen konnte.“ Bachleitner
beobachtet auch, dass Menschen mit Sehbehinderungen
sehr aktiv darauf achten, wo es barrierefreie Angebote
gibt, und dass sie sie — wo vorhanden - auch vermehrt
niitzen, aber: ,,Noch fehlt vielfach scheinbar der Wille, das
vorhandene Wissen auch konkret umzusetzen.”

Man wird sehen, wie sich die Barrierefreiheit weiterent-
wickelt. Es gibt noch viel Verbesserungsbedarf. (Mag.*
Gabriele Vasak) @

Aufholbedarf gibt es auch im Gesundheitswesen, Barrierefreiheit
ist jedoch zumindest in den Sanitdirrdumen schon Standard
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MITGLIEDER STELLEN SICH VOR

Neue Servicestelle fiir Selbsthilfeangebote in der Steiermark

Seit dem 11. April 2016 bietet die
Selbsthilfe Steiermark als Service und
Kontaktstelle einen organisatorischen
Rahmen fiir die Selbsthilfeangebote in
der Steiermark. Unser zentrales Anliegen
ist es, Selbsthilfestrukturen und -aktivi-
téten zu unterstiitzen und fiir Betroffene
leichter zugangig zu machen.

Was bietet die Selbsthilfe Steiermark?

- Beratung und Unterstiitzung bei der
Neugriindung von Selbsthilfegruppen
(SHG)

« Praktische Unterstiitzung der SHG in
administrativen und organisatorischen
Angelegenheiten

- Qualitatsentwicklung durch Weiterbil-
dungen, Workshops, Coaching

« Informationsdrehscheibe fiir SHG,
Interessierte sowie Multiplikatorinnen
und Multiplikatoren

- Offentlichkeitsarbeit und Erstellung
von Informationsmaterial

- Netzwerkarbeit im Sozial- und Gesund-
heitsbereich

Selbsthilfe hat zum Ziel, sich auf der
Ebene der gemeinsamen Betrof-
fenheit zu verstandigen, um soziale
Kompetenzen zu starken. Es wird ein
Arbeitsrahmen geschaffen, in dem ein
gleichberechtigtes Miteinander fiir
alle Beteiligten moglich ist. Selbsthilfe
soll dazu beitragen, eigene Starken zu
erkennen und einen selbstbestimmten
Umgang zu fordern, der sich positiv auf
das korperliche, soziale und seelische
Wohlbefinden auswirkt. ©

~ SELBSTHILFE
STEIERMARK

» Selbsthilfe Steiermark
Lauzilgasse 25, 8020 Graz
T: 050 7900 5910, 0664/8000 6 4015
E: office@selbsthilfe-stmk.at
W: www.selbsthilfe-stmk.at
Bilirozeiten: Mo. und Mi. 16:00-19:00,
Di. und Do. 9:00-13:00 Uhr
Kontakt:
Leiterin Dipl.-Pad." Elisabeth Bachler

sWir schaffen Rahmenbedingungen, die ein effektives Arbeiten
und eine Aktivierung der Selbsthilfe ermaoglichen.

SELBSTHILFE

Dipl.-Pdd." Klaudia
Grebien, Dipl.-Pid.™
Elisabeth Bachler, Mag.
(FH) Veronika Wetzel-
hiitter (v. l. n. r.)

Chancen
leben
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Osterreichische Selbsthilfegruppe fiir COPD, Lungenfibrose
und Langzeit-Sauerstoff-Therapie (LOT Austria)

Die Selbsthilfegruppe LOT Austria wen-
det sich an Patientinnen und Patienten,
die an COPD, Lungenfibrose oder einer
anderen Lungenerkrankung leiden und
die Langzeit-Sauerstoff-Therapie zum
Leben brauchen.

Ziel ist es, die personliche Lebensquali-
tat zu verbessern sowie im sozialen und
politischen Umfeld die Bewaltigung der
Krankheit zu erleichtern.

LOT Austria wird von Betroffenen un-

entgeltlich und uneigenniitzig geleitet.
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Sie sind Patientinnen und Patienten, die
sich regelmaBig im kleinen wie auch im
groB3en Kreis zum Erfahrungsaustausch
in Wohnortnahe treffen. Gemeinsame
Gesprache und gegenseitige Hilfe ver-
hindern gesellschaftliche und seelische
Isolation.

Was ist uns wichtig?

- Hilfe zur Selbsthilfe anzubieten

- Miindige Patientinnen und Patienten
zu sein

- Eigenverantwortung zu libernehmen

- Erfahrungen auszutauschen

Wie erreichen wir das?

- Vortrage und Seminare von Arztinnen
und Arzten aus der Schul- und Alterna-
tivmedizin

- Informationen rund um das Thema
Sauerstoffgerate und Zubehor

- Verbessertes Umgehen mit der Krank-
heit

- Einen Weg zu zeigen, wie eine hohe
Lebensqualitdt auch mit der Sauer-
stofftherapie méglich ist ©

» Osterreichische Selbsthilfegruppe fiir
COPD, Lungenfibrose und Langzeit-
Sauerstoff-Therapie (LOT Austria)
WehlistraBe 131/6/12, 1020 Wien
T: 0660 414 68 70
E: marianne.hofmann@selbsthilfe-lot.at
W: www.selbsthilfe-lot.at
Kontakt: Obfrau Marianne Hofmann

Atemtechnikiibungen mit Physiotherapeutin Silvia Scharnagl am 12. Mai 2016
in St. Polten, v. L. n. r. Silvia Scharnagl mit Teilnehmerinnen und Teilnehmern

am Gruppentreffen der LOT Austria
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Schnarchen kann der Beginn
einer Schlafapnoe sein

» Josef Hoza schnarchte viele Jahre lang, aber an eine Krankheit dachte er nie.
Seine Miidigkeit und sein hoher Blutdruck waren kein Grund zur Sorge.

Wenn ich das doch alles frither gewusst
hitte! Diese Antwort horen wir oft bei
Gesundheitstagen, wo Josef Hoza mit
seinen Kolleginnen und Kollegen Be-
sucherinnen und Besucher tiiber die
Schlafstorung  namens  Schlafapnoe
(Atempausen im Schlaf) informiert.
»Als ich auf der Autobahn den gefiirch-
teten Sekundenschlaf erlebte, wurde mir
Klar, dass ich meine Miidigkeit falsch
eingeschitzt hatte. So wie mir geht es
sicher vielen anderen Verkehrsteilneh-
merinnen und -teilnehmern, wenn Un-

»Nur ein erholsamer

»Auch ist es nicht einfach, Ansprechpart-
nerinnen und Ansprechpartner fir die
Schlafmedizin in Osterreich zu finden. Die
Schlafmedizin ist kein anerkanntes Fach-
gebiet und Personen mit Schlafstérungen
haben es nicht einfach, hier einen Facharzt
zu finden, meint Josef Hoza zur aktuellen
Situation.

FOTO: XAVER LAHMER

Schlafstérungen sind nicht
im Fokus der Gesundheitspolitik

Obwohl bekannt ist, dass nur ein erhol-
samer Schlaf die volle Leistungstihigkeit

falle durch Miidigkeit bedingt sind, sagt Schlaf bringt die bringt, wird die Schlafqualitit bei Fra-
Josef Hoza. volle Leistungsfihig- gebdgen zur Gesundheit selten erfasst. Dass
Josef Hoza war Medizintechniker und keit. Dennoch wird der erholsame Tiefschlaf auch das Immun-
verkaufte die technische Ausstattung die Schla fqua litiit system regeneriert und das Erlernte besser
von Schlaflaboren in den Krankenhiu- . . gespeichert wird, ist nicht nur Schlafmedi-
sern. Damals lernte er in Schulungen, bei F ragebogen zur zinerinnen und -medizinern bekannt.

dass meistens stark iibergewichtige Per-  Gesundheit selten Es gibt in Osterreich iiber 50 Schlaflabore,

sonen von Schlafapnoe betroffen sind.
Diese Meinung anderte sich nach der
Griindung der Selbsthilfegruppe. Grof3,
Kklein, dick, diinn, jung, alt, ménnlich oder weiblich - alle
konnen Schlafapnoe haben, ohne es zu merken bezie-
hungsweise zu wissen.

Meist wird erst bei den vielen gravierenden Folgekrank-
heiten wie beispielsweise Schlaganfall, hoher Blutdruck,
Herzinsufhizienz und Herzinfarkt, Diabetes oder Depres-
sion die Krankheit Schlafapnoe als Ursache gefunden.

Selbsthilfegruppen haben ein Imageproblem

Nach dem Ruhestand war Josef Hoza mit mehr als 13
Jahren Schlafmedizinerfahrung ein Spezialist im Schlaf-
bereich und ein guter Bekannter gab ihm den Tipp, eine
Selbsthilfegruppe zu griinden, da er ja selbst betroffen sei.
2010 griindete Josef Hoza die Selbsthilfegruppe Schlafap-
noe Osterreich (zuerst als lose Gruppe ohne Vereinssta-
tut, 2012 als offiziellen Verein) und hat seitdem die vielen
Probleme kennen gelernt, wenn man sein Wissen an an-
dere weitergeben will. Nach neuesten Erkenntnissen sind
600.000 Personen in Osterreich von Schlafapnoe betrof-
fen, in der Altersgruppe von 30 bis 60 sind es 24 Prozent
der Ménner und 9 Prozent der Frauen. Seit 1980 existie-
ren Schlaflabore in Osterreich, davor war eine Diagnose
der Schlafapnoe nicht méglich.

»Der Begriff Selbsthilfegruppe ist bei manchen Personen
mit psychiatrischen Krankheiten verbunden, wo alle im
Kreis sitzen und jeder sein Problem den anderen vermit-
telt, erklirt Josef Hoza. Deshalb ist es nicht so einfach,
neue Mitglieder fiir die Gruppe zu finden.

erfasst. “ JoSEF HOZA

ambulante Diagnosen sind auch im eige-
nen Bett moglich, jedoch ist diese Art der
Untersuchung weitgehend unbekannt. Ak-
tuell gibt es tiber ein Jahr Wartezeit in einigen Schlaflabo-
ren. Auch Arztinnen und Arzte kénnen die Schlafapnoe
nicht einfach diagnostizieren - es gibt sogar Schlafapnoi-
kerinnen und -apnoiker ohne Tagesmiidigkeit —, aber Ri-
sikogruppen sollten getestet werden.

Je nach anatomischen Gegebenheiten ist eine Verbesse-
rung der Schlafapnoe moéglich. Die haufigste Verbesse-
rung kann durch Gewichtsreduktion erreicht werden.
Auch die Vermeidung der Riickenlage bringt eine Verbes-
serung. Wir kennen einige Alternativen. (Josef Hoza)

» Weitere Informationen: Selbsthilfegruppe Schlafapnoe
Osterreich; www.schlafapnoe-shg.at

Mein Zugang zur Selbsthilfe

« Ich bin seit 2010 in der Selbsthilfe tdtig.

«Ich engagiere mich in der Selbsthilfe, um die vielen Betrof-
fenen tiber die noch immer zu wenig bekannte Schlafapnoe
und deren Folgekrankheiten zu informieren.

«In der Selbsthilfe sollte man vermeiden, fiir alles eine
Lésung zu suchen. Dazu gibt es in unserem Gesundheitssys-
tem verschiedene Ansprechpartnerinnen und -partner.

« Fiir die Zukunft wiinsche ich mir, dass die Gesundheitspo-
litik der Qualitdt und der kérperlichen Erholung des Schlafs
mehr Aufmerksamkeit widmet.
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MITGLIEDER BERICHTEN

Foto links: Dr.™ Sabine
Oberhauser, MAS, und Pe-
ter Maly; Foto rechts: Dr."
Sabine Oberhauser, MAS,
und Edeltraud Maly

b

Dr.”" Sabine Oberhauser,
MAS, und Elfriede Schnabl

FOTO: DV SELBSTHILFE KARNTEN

2. Juni 2016: Goldenes Verdienstzeichen der Republik Osterreich
fiir Edeltraud und Peter Maly sowie Silbernes Ehrenzeichen fiir
Verdienste um die Republik Osterreich fiir Elfriede Schnabl

= & ] Flg GESL};!;:;F

Am 11. Mérz 1974 wurde Edeltraud
Maly nach einer Krebserkrankung der
Kehlkopf entfernt. Seither hilft sie in
Selbsthilfegruppen Gleichbetroffenen -
einerseits im Landesverein Niederoster-
reich-Burgenland der Kehlkopflosen
und Halsatmer und andererseits als
Prasidentin des Vereines der Kehlkopf-
losen und Halsatmer Osterreichs. Fiir
ihr gro3es ehrenamtliches Engagement
erhielt sie anlasslich einer Feier im Bun-
desministerium fiir Verkehr, Innovation
und Technologie (BMVIT) in Wien das
Goldene Verdienstzeichen der Republik
Osterreich.

»Hinter jeder starken Frau steht ein

starker Mann, fiigte Bundesministerin
Dr." Sabine Oberhauser, MAS, hinzu,
und liberreichte Peter Maly ebenso
das Goldene Verdienstzeichen der
Republik Osterreich. Er engagiert sich

Halsatmer sowie als Generalsekretar

Halsatmer Osterreichs. Zudem ist Peter
Maly Griindungs- und Ehrenmitglied
des Dachverbands der NO Selbsthilfe-
gruppen (DV-NOSH).

Elfriede Schnabl aus Nu3dorf ob der

Traisen erkrankte im Jahr 1982 an Brust-
krebs. Um Hilfestellung und Aussprache
fiir Gleichbetroffene zu bieten, griindete

FOTOS: XAVER LAHMER (3)

sie 1984 die Frauenselbsthilfegruppe
nach Brustkrebs - Verein St. Pélten und
leitete diesen 30 Jahre lang. Den Vorsitz
im Landesverein Niederosterreich -
Frauenselbsthilfe nach Krebs - iiber-
nahm sie 1991 und hat diesen bis heute
inne.

Bundesministerin Dr." Sabine Oberhau-
ser, MAS, liberreichte ihr anlasslich der
Wiirdigung der unermiidlichen ehren-
amtlichen Tatigkeiten im Dachverband
der NO Selbsthilfegruppen das Silberne
Ehrenzeichen fiir die Verdienste um die
Republik Osterreich.

seit vielen Jahren als Schriftfiihrer

Unter die Gratulantinnen und Gratu-

des Landesvereines Niederdsterreich-

lanten reihten sich anlasslich dieser
Feier DVNOSH-Vorstandsmitglied Dipl.
KH-BW Ronald Soéllner sowie Biiroleite-

Burgenland der Kehlkopflosen und

des Vereines der Kehlkopflosen und

rin Susan Heine und Xaver Lahmer in
Vertretung des Biiroteams.

» Kontakt: Dachverband der NO Selbst-
hilfegruppen, www. selbsthilfenoe.at

Der langjahrige Prasident des Dachverbandes (DV) Selbst-
hilfe Kérnten, Dr. Horst Sekerka, verstarb am 21. April 2016
vollig unerwartet im 75. Lebensjahr.

Mit groBem Bedauern und tiefer Betroffenheit miissen wir

den Tod von Dr. Horst Sekerka zur Kenntnis nehmen. Was
uns bleibt, sind dankbare Erinnerungen an Dr. Horst
Sekerka, der durch seine herzliche und humorvolle Art,
seine Kontaktfreudigkeit und soziale Kompetenz fiir die
Selbsthilfebewegung auf Landes- und Bundesebene ein
Wegbegleiter war und dessen Tod deshalb einen grof3en
Verlust darstellt.

Dr. Horst Sekerka hinterlasst eine grof3e Liicke in der Selbst-
hilfe, aber wir werden immer wieder auf die Spuren stof3en,
die er durch seinen Weitblick, seine Kompetenzen und seine
Erfahrungen hinterlassen hat. Dadurch werden wir die Zeit
mit ihm stets in dankbarer Erinnerung behalten.

Auszug aus seiner Biografie:

Geboren 1941 in Klagenfurt, Studium der Psychologie, Phi-
losophie, Anthropologie und Padagogik in Wien und Salz-
burg, promoviert als Dr. phil. am 29. April 1976, Dissertation

Was bleibt, sind dankbare Erinnerungen an Dr. Horst Sekerka
» Ein Nachruf des Vorstandes und des Teams des DV Selbsthilfe Kdirnten

»Diagnosis of racial prejudice by the means of a modified
TAT*, Auslandsaufenthalte England und USA, umfassende
therapeutische Ausbildungen 1965-1973, zahlreiche wis-
senschaftliche Arbeiten

Langjahrige einschldgige Berufslaufbahn:

« 1978-1997 Psychologie im Landeskrankenhaus Klagenfurt,

« 1997-2007 Behindertenanwalt Karnten,

« Lehrtatigkeit in Klagenfurt 2012,

- engagierte Sozialarbeit, unter anderem Griindungsmit-
glied pro mente infirmis (heute pro mente Kérnten),

« Griindung der 1. Nachbetreuungsgruppe fiir Frauen und
Krebs,

« Griindungsmitglied der Osterreichischen Gesellschaft fiir
Psychoonkologie in Wien,

« Sozialbeirat im LKH Klagenfurt,

« Sachverstandiger am Landesgericht Klagenfurt,

« seit 1998 Prasident des DV Selbsthilfe Karnten,

« zahlreiche Auszeichnungen wie Verleihung des Goldenen
Ehrenzeichens fiir Verdienste um die Republik Osterreich
(1998), GroB3es Ehrenzeichen des Landes Karnten (2008),
Ehrenurkunde der Stadt Klagenfurt (2011).
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SELBSTHILFE

Urania-Hausherr Mag.
Dr. Giinther Sidl (1.)
und Mag.* (FH) Heidrun
Rader, Leiterin der
Selbsthilfe-Unterstiit-
zungsstelle SUS Wien

Selbsthilfe:

,,Wir sind nicht alleine”

» 4. Wiener Selbsthilfe-Konferenz: Austausch der Selbsthilfegruppen untereinander und Dialog
mit den Medien ist essentiell fiir die gemeinsame Bewiltigung von Herausforderungen.
Selbsthilfegruppen trafen sich mit wichtigen Dialoggruppen, um Strategien zu diskutieren.

Unter dem Motto ,Wir sind nicht alleine” fand am 3. Juni
die 4. Wiener Selbsthilfe-Konferenz statt. In der Wiener
Urania gab es Vortrige, Diskussionen und Workshops
rund um das Thema Zusammenarbeit von Selbsthilfe-
gruppen mit Medien und niedergelassenen Arztinnen
und Arzten sowie zum Thema Gruppendynamik.

Zu Fragen wie ,Welchen Nutzen haben Arztinnen und
Arzte sowie Selbsthilfegruppen von einer Kooperation?®,
»Wie funktionieren Gruppen?“ und ,Wie kann die Zu-
sammenarbeit mit Medien funktionieren?“ wurden Ant-
worten erarbeite und diskutiert.

Gegenseitige Unterstiitzung und Halt innerhalb der
Gruppe, aber auch die Kommunikation, der Austausch
und die Zusammenarbeit mit Arztinnen und Arzten so-
wie Medien sind entscheidend: ,Selbsthilfegruppen ste-
hen vor grofien Herausforderungen. Hinter ihrem Erfolg
stecken viel Arbeit und Engagement. Deshalb ist es umso
wichtiger, den Dialog zwischen den Gruppenmitgliedern,
Unterstiitzerinnen und Unterstiitzern sowie dem Per-
sonal im Gesundheits- und Sozialbereich zu suchen, zu
festigen und weiter auszubauen®, meinte Kommerzialrat
Kurt Wagner, Vorsitzender des Gemeinderatsausschusses
fiir Gesundheit, Soziales und Generationen.

Theorie trifft Praxis

Zahlreiche Vertreterinnen und Vertreter der mehr als
260 Wiener Selbsthilfegruppen und Expertinnen und
Experten aus den Bereichen Medien und Wirtschaft so-
wie dem Gesundheits- und Sozialwesen nahmen an der
Konferenz teil. Im Rahmen von Vortragen und Diskus-
sionen zu den Themen ,,Die geheimen Regeln der Medi-
en’, ,Gruppendynamik in Klein- und Grofigruppen® und
»Zusammenarbeit zwischen Arztpraxis und Selbsthilfe®
wurden Erfahrungen geteilt, aber auch neue Ansitze fiir
die Arbeit von Selbsthilfegruppen vorgestellt. Die vier
angebotenen Workshops gaben den Teilnehmerinnen
und Teilnehmern die Moglichkeit, das Gehorte noch
weiter zu vertiefen.

»Bei der Wiener Selbsthilfe-Konferenz steht die Arbeit
der Selbsthilfegruppen im Mittelpunkt. Hier trifft Theo-
rie auf Praxis, denn gute Ideen miissen sich auch im All-
tag leicht umsetzen lassen, damit die Gruppen ihre Ziele
noch besser erreichen konnen', restimiert Heidrun Rader,
Leiterin der Selbsthilfe-Unterstiitzungsstelle SUS Wien in
der Wiener Gesundheitsforderung. (Quelle APA/Wiener
Gesundheitsférderung) ©

in der Wiener Gesund-
heitsforderung (r.),
mit Teilnehmerinnen
und Teilnehmern der
Konferenz

» Mehr Informationen:
Wiener Gesundheits-
forderung
Mag.? (FH) Heidrun
Rader, heidrun.
rader@wig.or.at
www.facebook.com/
gesundlebeninwien
www.wig.or.at
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BRENNPUNKT BARRIEREFREIHEIT

Das Symbol eines Ohrs
in Verbindung mit dem
Buchstaben T weist auf
eine installierte induktive
Horanlage hin und
bedeutet, schalten Sie Ihr
Hérgerit auf ,, T

. % & HILFE B

OSB-Broschiiren:

- ,Akustische Barriere-

freiheit im Sinne von
gutem Horen”

- ,Barrierefreies Planen
& Bauen. Ein fach-
licher Expertenrat-
geber”

10

Akustische

Barrierefreiheit

» Beim Wort Barrierefreiheit denken die
meisten an sichtbare Barrieren und
mobilititseingeschrinkte Personen.

Jedoch gibt es auch die grofse Gruppe von
rund 1,6 Millionen schwerhérigen Menschen
in Osterreich, die nahezu iiberall auf
Barrieren stoflen, die nicht sichtbar sind.

Die Unwissenheit ist eines der grofiten Probleme. Schwer-
horigen sieht man ihre Beeintrichtigung nicht an. Als
Normalhorender kann man sich nicht vorstellen, wie es
ist, schlecht zu horen. Daher wissen die meisten nicht,
wie sie mit Schwerhérigen kommunizieren sollen und mit
welchen Schwierigkeiten sowie Einschriankungen sie trotz
bester Horsysteme leben miissen.

Akustische Barrieren finden sich im Alltag tiberall. Bei-
spielsweise in Restaurants, Seminar- und Veranstaltungs-
raumen, Schulen, Universititen, Bildungseinrichtungen,
Theatersilen, Kinos, Museen, Kirchen, Arztpraxen, Kran-

Oft wissen nicht einmal Unternehmen
und Veranstalter, dass sie etwas machen
miissen, und wenn, dann wissen sie nicht,
was sie machen konnen. Und einige, so
scheint es, wollen dies nicht wissen. Dabei
konnen Barrieren fiir Schwerhorige bei
Verstindnis fiir horbeeintrichtigte Men-
schen beseitigt werden.

Trotz bester Horsysteme bleiben
Schwerhdorige horbeeintrachtigt

Moderne Horsysteme konnen individu-

kenhdusern, Geschiften, Hotels und
Banken - die Aufzdhlung liele sich
endlos fortsetzen.

Uberall dort, wo Beratungen durch-
gefithrt und Informationen eingeholt
werden, sind vor Ort Zusatzhilfsmittel
wie barrierefreie Horanlagen notwen-
dig. Jede Ubertragungstechnologie
hat dabei ihre Vor- und Nachteile. Die
ortlichen Gegebenheiten, mogliche
Storfaktoren, Anforderungen und
technische Moglichkeiten miissen be-

FOTO: TAMARA RENK

ell auf verschiedene Horsituationen mit ,,Barrierefreiheit riicksichtigt werden.
unterschiedlichen Hérprogrammen ein- bedeutet nicht nur Ubertragungstechnologien fiir
gestellt werden. Doch auch die besten Rampen fiir Roll- barrierefreies Horen

Horsysteme konnen das Niveau eines ge-
sunden Horvermogens niemals erreichen.
Horbeeintrachtige Menschen treffen den-
noch in bestimmten Situationen auf akus-
tische Barrieren, die die Kommunikation
behindern und den barrierefreien Zugang zu Informati-
onen und Dienstleistungen erschweren.

Solche Barrieren sind beispielsweise:

« Schlechte Raumakustik: besonders grofie, hallende,
nicht schallgeddémmte Rdume, Riume mit hohen
Winden

« Umgebungsgeriusche: Straflenldrm, mehrere Personen
sprechen zugleich oder verhalten sich gerduschvoll,
lirmende Kinder, Klimaanlagen, Gerduschkulissen,
(Hintergrund-)Musik

« Rdumliche Distanz zur Audioquelle

« Sprache und Musik iiber Lautsprecher: Tonanlagen
sind fiir Normalhorende designt. Horsystemtrige-
rinnen und -trdger konnen meist nichts, hochstens
sehr wenig verstehen.

stuhlfahrerinnen und
—fahrer!“ TAMARA RENK

Es gibt zahlreiche praktikable Lo-
sungen mittels Induktionston, der fiir
Normalhérende nicht hérbar ist und
ein besseres und klareres Verstehen ermdoglicht, weil der
Ton direkt ins Horsystem iibertragen wird und somit
Umgebungsgerausche ausgeblendet werden.

Anmerkung der Redaktion: Lesen Sie mehr dazu auf
der néchsten Seite!
dachverband.at) ©

(Tamara Renk, renk-wien@oesb-

Weitere Informationen:

» Osterreichischer Schwerhérigenbund Dachverband
(OSB): www.oesb-dachverband.at

» Liste von barrierefreien Horanlagen in 6ffentlichen
Raumen in ganz Osterreich: www.oesb-dachverband.at/
barrierefrei-hoeren/raumakustik
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Induktionsanlagen: moderne Technik fiir barrierefreies Horen

» Welche technischen Sendelosungen gibt es fiir Menschen mit besonderen

akustischen Bediirfnissen?

Aus rechtlicher Sicht ist es seit dem 1. Janner 2016 fiir Or-
ganisationen und Betriebe verpflichtend, fiir Menschen
mit besonderen Bediirfnissen eine bauliche Barrierefrei-
heit zu schaffen. Zu den Betroffenen zihlen nicht nur
jene mit korperlicher, sondern auch jene mit Sinnesein-
schrankung wie beispielweise Schwerhorigkeit. Nicht nur
altere Personen sind davon betroffen, sondern auch viele
Jugendliche und Kinder. Meist tragen sie ein Horgerit
oder Cochlea-Implantat (CI). Laute Umgebung und Hin-
tergrundgerdusche machen das Verstehen der Sprache oft
sehr schwer.
Auch diese Personen sollen die Moglichkeit haben, alles
zu horen und zu verstehen. Dafiir gibt es sogenannte In-
duktionsanlagen in verschiedenen Ausfithrungen wie bei-
spielsweise
« mobile Induktionsanlagen im Informations- und
Schalterbereich,
« Induktionshalsschleifen und
« Induktionsanlagen fiir groflere Gruppen.

Induktionsanlagen sind einfach zu installieren

Die Voraussetzung dafiir, mit einer Induktionsschleife
hoéren zu konnen, ist, dass das Horgerit oder CI-Gerit auf
»1'“ (Telefonspule) oder ,MT“ (Mikrofon- und Telefons-
pule) umgeschaltet werden kann.

Bei Gruppenveranstaltungen im geschlossenen Raum ist
die Induktionsanlage ideal einsetzbar. Die Seminarleite-

Mobiles Ringschleifensystem:

fit fir barrierefreie Kommunikation

» Kompakte mobile Ringschleifensysteme ermdéglichen die Ubertragung
des gesprochenen Wortes direkt zum Horgerdt und sind sehr variabel

einsetzbar.

Am Schalter, an der Rezeption oder

um die Flexibilitat zu erh6hen. Die

rin oder der Seminarleiter iibertrigt den Vortrag mittels
Mikrofon an die Ringschleifenanlage, die CI- oder Horge-
ritetragerinnen und -triger schalten ihre Gerdte auf ,T“
oder ,,MT* und verstehen somit jedes Wort.

Da nicht immer Riumlichkeiten mit fix montierter In-
duktionsanlage verfiigbar sind, kann eine mobile Anlage
auch gemietet werden. Die Induktionsschleife kann ohne
Umbauarbeiten im Raum verlegt und anschlieflend wie-
der entfernt werden.

Bei Fithrungen wie beispielsweise in Museen verwendet
man vorzugsweise eine FM-Anlage. Diese kommuniziert
mittels Funk zwischen Sende- und Empfingergerit. Die
sprechende Person bedient den Sender mit Mikrofon und
alle Teilnehmerinnen und Teilnehmer mit Empfangsgert
empfangen diese Signale gleichzeitig. Sie konnen dann selbst
entscheiden, welche Art von Kopthorer sie benutzen wollen.
Wer gut hort, kann herkdmmliche Kopthérer verwenden,
CI- oder Horgeritetragerinnen
und -trdger verwenden jeweils
eine um den Hals getragene
Induktionsschlinge, ~wodurch
der Ton direkt im Horgerat
oder CI-Gerit empfangen wird.
Auch FM-Anlagen koénnen
gemietet werden. (Manfred

Kapfenberger) ©

FOTOS: HUMANTECHNIK GMBH (2)

»MT” fiir Mikrofon- und Telefonspule)

A
."‘_-"/1 7

in Verkaufsbereichen sind mobile akustischen Informationen werden in oder spezielle Ringschleifenempfanger

Ringschleifensysteme in ihrem Element. Induktivsignale umgewandelt und auf empfangen diese Schleifensignale.

Uberall dort, wo das gesprochene Wort die integrierte Ringschleife libertragen.

im Mittelpunkt steht. Eine aufwandige Solche Horsysteme mit Tele- Das Ringschleifensystem muss an der

Installation ist nicht notwendig - mit fonspule (Schalterposition gewiinschten Stelle zwischen den

wenigen Handgriffen ist das Gerat bereit

41" fir Telefonspule oder

Gesprachspartnern platziert werden.
fiir den Einsatz. Optimaler Signalempfang im Horgerat

. .. . . mit aktiver Telefonspule ist gewahrlei-
Wie funktionieren mobile Ring- g o

. stet, wenn sich das Hoérgerat nahe am
schleifensysteme?

mobilen System befindet.
Mobile Ringschleifensysteme ver- Auch ein eingebauter Akku ist sinnvoll,
fugen zur Schallaufnahme haufig damit man beim Einsatz nicht von

sowohl tiber ein integriertes Mikrofon einem Stromanschluss abhangig ist und

als auch iiber eine Anschlussmog- solche Systeme beispielsweise auch im

lichkeit fuir ein externes Mikrofon, Mobiles Ringschleifensystem LA-90 Freien nutzen kann.

Symbol zur Kennzeich-
nung einer verlegten
Induktionsschleife

» Mehr Informationen
und Gerate gibt es
bei: ihr zubeHOR KG,
www.ihrzubehoer.at
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Dank moderner Technik
konnen Menschen mit
vermindertem Hor-
vermdgen barrierefrei
kommunizieren

» Mehr Informationen:
Humantechnik
GmbH, www.human
technik.com
Osterreich:

Fa. Neuroth AG,
www.neuroth.at
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BARRIERFREIHEIT IN ALLEN

MUSS HER!

ARGE Selbsthilfe Osterreich

Der Verein,, ARGE Selbsthilfe Os-
terreich” ist ein Zusammenschluss
der unterschiedlichen Formen

der Selbsthilfe in Osterreich
(themeniibergreifende Selbsthilfe-
Dachverbande und -Kontaktstellen
und themenbezogene, bundesweit
tatige Selbsthilfeorganisationen).

Zum Aufgabenbereich der ARGE
Selbsthilfe Osterreich gehért unter
anderem, die Bediirfnisse und In-
teressen der Selbsthilfegruppen im
Sozial- und Gesundheitsbereich zu
biindeln und in die Entscheidungs-
strukturen einzubringen.

Osterreichische Post AG / Sponsoring.Post

Die ARGE Selbsthilfe Osterreich
kann einen guten Uberblick iiber
die Anliegen und Bediirfnisse der
Betroffenen und Angehérigen
geben und gleichzeitig sicherstel-
len, dass nicht Einzelinteressen,
sondern Anliegen einer breiten
Basis vertreten werden.

Bundesgeschiéftsstelle:
Simmeringer Hauptstra3e 24,
1110 Wien

Telefon: 01/740 40 2855

E-Mail:
arge@selbsthilfe-oesterreich.at
» www.selbsthilfe-oesterreich.at

132039671 S

Retouren an: ARGE Selbsthilfe Osterreich, Simmeringer Hauptstral3e 24, 1110 Wien

CARTOON: LEOPOLD MAURER

TERMINE

18. September 2016, Beginn 15:00 Uhr |
Benefizveranstaltung

zugunsten der Wiener SHG fiir
Schiadel-Hirn-Trauma

Pfarrsaal der Siihnekirche in Hernals,
1170 Wien, Alszeile 7

24, September 2016,

09:00 - 17:00 Uhr

Die 3 Sdulen des

fliissigen Sprechens

1070 Wien,

Neubaugasse 12-14/2/Mez./14
» Infos: oesis@stotternetz.at

27.September 2016

Tag der Selbsthilfe

(in Kooperation mit HVB)

1030 Wien, HVB, Kundmanngasse 21

» Infos: arge@selbsthilfe-oesterreich.at

2. Oktober 2016, Beginn 08:30 Uhr
Herzlauf Oberdsterreich

4050 Traun, HAKA Arena

» Infos: www.herzlauf.at/ooe

7.-8. Oktober 2016,

Beginn 08:30 Uhr

7.Kongress fiir seltene
Erkrankungen

Congresspark Innsbruck-Igls,
6080 Igls, Eugenpromenade 2

» Infos: www.prorare-austria.org

8. Oktober 2016

30 Jahre Medizinisches Selbsthilfe-
zentrum Wien ,Martha Friihwirt”,
Tag der offenen Tir

1020 Wien, Obere Augartenstr. 26-28
» Infos: www.medshz.org
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14.-16. Oktober 2016
Gesundheitsprojekt,Gut Leben
mit Rheuma*, Modul 1

6323 Bad Haring

» Infos: www.gutlebenmitrheuma.at

16. Oktober 2016, 09:00 -15:00 Uhr
30. Osterreichischer Diabetikertag
Salzburg Congress, 5020 Salzburg
Auerspergstr. 6

» Infos: www.diabetes.or.at

11.-13. November 2016
Gesundheitsprojekt,Gut Leben
mit Rheuma*, Modul 2

6323 Bad Haring

» Infos: www.gutlebenmitrheuma.at

16. November 2016
Schnarchen und Schlafapnoe
1070 Wien, Schottenfeldgasse 29
» Infos: www.schlafapnoe-shg.at

20. November 2016,

10:00 - 17:00 Uhr

10. Mal ,, JedeR fiir JedeN”
Kostenloser Informationstag fir und
mit Menschen mit Behinderungen
im Wiener Rathaus

» Infos: www.wig.or.at

» Weitere Termine:
www.selbsthilfe-oesterreich.at

Wir freuen uns tiber lhren Beitrag zu SELBSTHILFE:konkret!

E-Mails bitte an arge@selbsthilfe-oesterreich.at
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