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Editorial

«Gesundheit!>

Liebe Leserinnen und Leser

Gemadss dem Knigge- Wirtschaftlichkeit
Rat ist es unhoflich, " immer starker in den

das Niesen einer

Fokus rlcken.

Person mit «Gesund- Gesundheits-Netz Aargau Ost

heit!» zu kommen-

tieren. Dennoch lassen wir uns nicht
davon abbringen. Die meisten Men-
schen hierzulande fihlen sich ver-
pflichtet, auf das «Hatschi» eines
anderen mit einem aufmunternden
Zuspruch zu reagieren. Kein Wunder:
Gesundheit wird in der Wunschliste
flrs eigene Leben zumeist an erster
Stelle genannt. Sie ist wesentlich in
der Vermessung des Gllcks. Seit es
den Menschen gibt, wird das Wissen
rund um Gesundheit weiterentwi-
ckelt, in den letzten Jahrzehnten dank
immer ausgekligelteren Techniken
mit Riesenschritten.

Das Schweizer Gesundheitswesen
sticht im internationalen Vergleich
oben hinaus. Die Menschen hier wer-
den heute dlter denn je und leben

auf einem hohen Wohlstandsniveau.
Doch die hohe Qualitdt der Versorgung
hat ihren Preis, weshalb Effizienz und

Wir sind das Gesundheits-Netz Aargau Ost (GNAO)
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Den hohen Standard
der Versorgung beizubehalten und die
Kosten gleichzeitig zu bremsen gelingt
nur, wenn die Akteure im Gesundheits-
wesen enger zusammenricken und
Synergien nutzen durch die sogenannte
«Integrierte Versorgung».

Genau diesen Ansatz verfolgt das
Gesundheits-Netz-Aargau Ost (GNAO)
seit elf Jahren. 17 Institutionen
zwischen Brugg und Bellikon, Zurzach
und Muri spannen zusammen, um

die Gesundheit der Menschen in dieser
Region zu starken. So individuell,
massgeschneidert und effizient wie
moglich sorgen sie fir eine bessere
Betreuung. «Besser betreut.» ist denn
auch der Titel dieser Ausgabe.

Wir freuen uns, Ihnen zwei Mal pro
Jahrin diesem Magazin dariber zu
berichten.

Ihr Gesundheits-Netz Aargau Ost
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GNAO-App

Mit der GNAO-
App immer auf
dem neusten
Stand.

Die App vom Gesundheits-Netz
Aargau Ost liefert Thnen einfach
und iibersichtlich alle Informa-
tionen zu den 17 GNAO-Partnern
und einen topaktuellen Event-
Kalender mit allen wichtigen
Terminen zum Gesundheitswesen
im Ostaargau auf Ihr Tablet oder
Smartphone. Auch simtliche Artikel
der bisherigen zwei «magnaos»
sind hier zu finden. Bestimmen Sie
aus einer umfassenden Auswahl
selber, iiber welche Themen Sie per
Push-Nachricht informiert werden
wollen.

Gratis-Download im App Store
und Google Play Store.

£ Available on the
| App Store

woogle play

......
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Gesundheits-Netz Aargau Ost (GNAO)

Alle zusammen,
besser betreut.

«Integrierte Versorgung> heisst die Zauberformel
der modernen Gesundheitsversorgung in der
Schweiz. Das Gesundheits-Netz Aargau Ost

GNAO hat mit seiner konkreten und unkom-
plizierten Zusammenarbeit dabei die Nase vorn.

Vor funf Jahren lancierte der Bundesrat
mit «Gesundheit2020» eine umfassen-
de Strategie fir das Gesundheitswesen.
Denn die Schweiz verfligt zwar Uber
ein hervorragendes Gesundheitssystem,
doch in den nachsten Jahrzehnten gibt
es mit der steigenden Zahl dlterer Men-
schen und damit auch der chronischen
Krankheiten grosse Herausforderungen
zu bewaltigen. Dutzende Massnahmen
in allen Bereichen des Gesundheitssys-
tems sollen die Lebensqualitdt sichern,
die Versorgungsqualitdat erhohen, die
Chancengleichheit starken und die Trans-
parenz verbessern. Im Zentrum stehen
die Menschen und ihr Wohlbefinden.
Das Gesundheitssystem soll um sie und
ihre Bedrfnisse herum weiterentwickelt
werden und dabei bezahlbar bleiben.

Massgeschneiderte
Gesundheitsversorgung

Der wichtigste Grundsatz einer effi-
zienten und kostenbewussten Gesund-
heitsversorgung ist die Kooperation
der Leistungserbringer. Am besten
aufgehoben sind Patienten in einem
eng verknipften Netz von Haus- und
Facharzten, Apothekern, Spitalern und
Spitex sowie weiteren Gesundheits-
institutionen, durch die sogenannte
«Integrierte Versorgung». Sie verhindert
Uberdiagnostik, Mehrfachbehandlungen
sowie unnotige Arztkonsultationen und
Spitaleinweisungen. In den letzten Jah-
ren sind die Initiativen fir integrierte
Versorgung in der Schweiz stark ange-

stiegen. Sie alle haben zum

Ziel, jedem Patienten eine mass-
geschneiderte Betreuung und
Behandlung anzubieten und ambulante
Angebote zu foérdern, die oftmals
zweckmaéssiger und effizienter sind

als stationare Aufenthalte.

Der Bund treibt das Konzept «ambulant
vor stationar» voran. Per Januar 2019
sollen bestimmte operative Eingriffe
nur noch ambulant durchgefiihrt wer-
den. Einige Kantone haben schon vor-
her eigene Listen erstellt, die zum Teil
Gber die vom Bund definierten sechs
Gruppen hinausgehen. Darunter ist der
Aargau, wo zu Beginn dieses Jahres die
revidierte Spitalverordnung in Kraft
getreten ist.

Enge Zusammenarbeit

Uberhaupt haben einige Institutionen
im Aargau die Zeichen der Zeit schon
langer erkannt. Bereits 2007 taten
sich 17 medizinische Leistungserbrin-
ger im «Gesundheits-Netz Aargau Ost»
(GNAO) zusammen, um das Betreu-
ungsangebot enger zu knipfen und
die Kooperationen zu starken. Vom
Akutspital bis zur Spitex, vom Apothe-
ker Uber den Hausarzt bis zur Rehakli-
nik, Tages- und Pflegezentren bis hin
zu den Psychiatrischen Diensten sind
die verschiedensten medizinischen
Fachrichtungen vertreten. Im Netz-
werk tauschen sie Wissen aus, nut-
zen Synergien in der Aus- und Weiter-

bildung und arbeiten in der taglichen
Versorgung von Menschen in vielen
Bereichen zusammen. Nicht immer
braucht es dazu lange Sitzungen, oft
findet der Austausch in einem unkom-
plizierten Telefongesprach statt. Die
Wege sind kurz und direkt — so wie
sie es auch fur die Patienten im Ost-
aargau sind. Beispiele der Zusammen-
arbeit wie etwa die Wundberatung vom
Kantonsspital Baden und der Spitex
Region Baden-Ennetbaden oder die
psychiatrische Pflege daheim, wie sie
die Psychiatrischen Dienste Aargau und
die Spitex Region Brugg gemeinsam
organisieren, lesen Sie in dieser Aus-
gabe — und natirlich noch Uber viele
mehr. Das GNAO sorgt dafir, dass die
Menschen hier in der Region sich gut
aufgehoben fihlen. Und noch besser
betreut.
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Dank der engen Zusammenarbeit
aller Partner sind die Menschen

im Ostaargau rundum besser betreut
und versorgt.
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Gesundheits-Netz Aargau Ost

Kooperation wirkt.

Gesellschaft und Politik fordern
zunehmend mehr Effizienz im
Gesundheitswesen. Damit Wirt-
schaftlichkeit, Qualitat, Sicherheit
und Patientenndhe rund um

die Uhr keine leeren Worthulsen
bleiben, lancieren regional
verankerte Institutionen auf der
Basis freiwilliger Kooperationen

das «Gesundheits-Netz Aargau Ost».

Kooperationen
im Detail.

Akutspital
» Kantonsspital Baden
» Spital Muri
» Asana Spital Leuggern

Teilstationare und ambulante Klinik
» Medizinisches Zentrum Brugg AG

Langzeitpflege, Ubergangspflege,
Entlastungsangebote

» pflegimuri

» Regionales Pflegezentrum Baden

» Reusspark

» Sissbach Pflegezentrum AG

» Spitex Region Baden

» Spitex Region Brugg AG

Rehabilitation, Ambulatorium
» aarReha Schinznach
» RehaClinic AG
» Rehaklinik Bellikon

Psychiatrie
» Psychiatrische Dienste Aargau AG

Hausarzte
» Arzte des Bezirks Baden
» Arzteverein Bezirk Brugg

Notfallapotheke
» Genossenschaft Notfallapotheke
Region Baden

gnao.ch



Gesundheits-Netz Aargau Ost (GNAO)

Stark geknupft und
eng verbunden — fur die
«Integrierte Versorgung>>.

Das Gesundheits-Netz Aargau Ost GNAO verbindet 17 Gesundheitsdienstleister
im Sinne der integrierten Versorgung. Sie sprechen die gleiche Sprache und
verfolgen gemeinsame Ziele: Patientenndhe, Qualitat und Wirtschaftlichkeit.
Von dieser qualifizierten Zusammenarbeit profitieren neben der Bevolkerung
im Versorgungsgebiet auch die angeschlossenen Institutionen. Sie tauschen
Wissen aus, organisieren Aus- und Weiterbildungen und kooperieren auf
vielen Ebenen.

Schnelle Riicksprachen
Ob per Mail oder Telefon: J Informations- und Wissensaustausch

Regelmassig bringen sich die 17 GNAO-Partner
auf den neusten Stand, stets nutzen sie noch
mehr Synergien. Gemeinsam organisieren sie
Informations- und Weiterbildungsveranstal-

tungen fir Fachleute und Patienten.

Nicht nur im Informations-
austausch —auch geografisch
sind die GNAO-Partner

Kurze Wege

durch kurze Wege verbunden. ‘/
Das Versorgungsnetz ist

eng geknlpft und somit stark.

Die GNAO-Partner kommunizieren
unkompliziert und rasch. Das ist
die Grundlage einer effizienten
Zusammenarbeit.

Kosteneinsparung
Der effiziente Informations-

behandlungen. Die fachiber-

greifende Kooperation und ein
breites Spektrum ambu-
lanter Dienste redu-
zieren stationdre
Aufenthalte.

Effiziente Abklarungen

Es wird abgeklart, was notig ist, und
alle notwendigen Informationen tber den
Patienten werden den involvierten
Gesundheitsinstitutionen rasch Gbermittelt.
Das ermdglicht den schnellstmoglichen
Therapiebeginn, reduziert Wartezeiten,
Kosten und unnétige Papiertiger.

austausch verhindert Mehrfach-

Effiziente Versorgung

Kurze Wege und ein schneller
Informationsaustausch bewirken
eine sichere und nachhaltige
Versorgung der Patientinnen
und Patienten.

v

Optimierte
Zusammenarbeit

Genau definierte Abldufe
garantieren eine lickenlose
Zusammenarbeit zwischen
den Institutionen —und
fordern damit die schnellere
Genesung und Zufriedenheit
der Patienten.

Zeitgemdsse Behandlung
auf dem neusten Stand
Dank Austausch und fachiber-
greifender Zusammenarbeit sind
die 17 GNAO-Partner stets auf
dem aktuellsten Wissensstand
mit modernsten Behandlungs-
methoden.

Rund um die Uhr

fiir Sie da

GNAO gewahrleistet
medizinische und
pflegerische Unter-
stiitzung: 24 h pro Tag,
365 Tage im Jahr.

Offene Kommunikation
Die GNAO-Partner arbeiten
zusammen und nicht gegen-
einander — eine offene
Kommunikation ist daher
selbstverstandlich.

Kurze Wartezeiten
Direkte und unkomplizierte
Kommunikationswege flr
Patienten sowie auch unter dem
Fachpersonal verhindern unnétiges
Warten. Das unterstitzt die
schnelle Genesung der Patienten.

v

Nutzen von Synergien

in der Aus- und Weiterbildung

Wir haben alle das eine Ziel: die
bestmogliche Behandlung unserer
Patientinnen und Patienten. Das
GNAO-Fachpersonal bildet sich stetig
weiter und organisiert und nutzt
gemeinsam Bildungsangebote.

PH 4

Gesundheits-Netz Aargau Ost

GNAO in Zahlen

..................................

Institutionen arbeiten im GNAO
Hand in Hand: aarReha Schinznach,
Arzteverein Bezirk Brugg, Arzte
des Bezirks Baden, Asana Spital
Leuggern, Kantonsspital Baden,
Medizinisches Zentrum Brugg,
Notfallapotheke, Psychiatrische
Dienste Aargau AG, pflegimuri,
Regionales Pflegezentrum Baden,
Rehaklinik Bellikon, RehaClinic,
Reusspark, Spital Muri, Spitex
Region Baden, Spitex Region Brugg
AG und siissbach Pflegezentrum.

Mitarbeitende kiimmern sich in
den 17 GNAO-Institutionen um das
Wohlbefinden der Menschen,
vom Baby bis zum Hochbetagten.

Personen leben im Ostaargau,
in den Bezirken Baden, Bremgarten,
Brugg, Muri und Zurzach.
(Stand Dez. 2017)

Kinder erblicken im Jahr 2017 in
den drei Akutspitalern in Baden,
Leuggern und Muri das Licht
der Welt.

Tage betragt die durchschnittliche
Verweildauer stationarer Patienten
im Kantonsspital Baden.

Rettungsfahrzeuge brausenim
Auftrag vom Kantonsspital Baden,
Asana Spital Leuggern und Spital
Muri zu Menschen in Not.
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Beatrice Brescianini aus Sarmenstorf hiess die Gewinnerin
des Hauptpreises aus dem magnao#1, eines Apple iPad.
Wir gratulieren!

GNAO besteht seit wie vielen Jahren?

Go 20
Go 11
Ge 15

GNAO ist eine Kooperation zur ...

sind ... sinnvolleren Freizeitgestaltung

sand ... genetisch-neurologischen Atmungsoptimierung
sund ... Integrierten Versorgung

Wo gibt’'s die GNAO-Web-App?
heit  App Store und Google Play Store
held bei allen Schweizer Detailhdndlern
heut in ausgesuchten Kebabstdnden

Losungswort

1. Preis: Gastro-Gutschein a 400 Franken'

2. Preis: Gastro-Gutschein a 300 Franken'

3. Preis: Gastro-Gutschein a 200 Franken'

4. bis 19. Preis: Gastro-Gutschein a 100 Franken'

20. Preis: Kiinzli-Gutschein a 100 Franken?

21. bis 40. Preis: Wascherei-Gutschein a 25 Franken?

1Einlésbar im Restaurant Roter Turm, Baden.

2 Einlésbarim Online-Shop der Kiinzli SwissSchuh AG

2 Einlésbar bei textilzone — Wascherei und Textilreinigung in Wettingen,
Baden oder Aarau.
Die Preise sind offeriert von der Trinamo AG und der Kinzli SwissSchuh AG

Finden Sie die richtigen Antworten und senden Sie uns
das Lésungswort bis am 13.Oktober 2018 an
gnao@kommpakt.ch. Oder beantworten Sie die Fragen
online: www.gnao.ch/wettbewerb. Viel Gliick!

Ein kleiner Tipp: Sémtliche L6sungen sind im magnao
zu finden.

Die Gewinner werden unter den richtigen Einsendungen ausgelost, personlich

kontaktiert und in der nachsten Ausgabe von magnao veréffentlicht.
Zum Wettbewerb kann keine Korrespondenz gefiihrt werden, der Rechtsweg

ist nicht moglich. Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der GNAO-Kooperations-

partner sind von der Teilnahme ausgeschlossen.

RESTAURANT
ROTER TURM
Rathausgasse 5 - 5400 Baden

Telefon 056 222 85 25

www.restaurant-roterturm.ch

Montag bis Samstag

9:00 bis 24:00 Uhr

Wettingen | Landstrasse 5 NEU!
Baden | Bruggerstrasse 44

Aarau | Wassermattstrasse 4

Pioniere

Medizinisches Zentrum Brugg AG

der ambulanten Medizin.

Das Medizinische Zentrum Brugg (MZB) blickt auf 13 Jahre Erfahrung in der
ambulanten Medizin zuriick und gilt als Vorzeigemodell. Was ist das Rezept?
Wir fragten die Geschaftsleiterin Sandra Kunz-Weingart und den arztlichen

Leiter Andreas Meyenberg.

Das MZB setzt seit 2005 auf
«ambulant vor stationar».

Bei der Er6ffnung war es dem Zeit-
geist voraus. Wie kam es dazu?
Andreas Meyenberg AM: Vor 15 Jah-
ren wurde das Bezirksspital Brugg
wegen Sparmassnahmen im Aargauer
Gesundheitswesen geschlossen. Die
Bevolkerung protestierte. Eine Gruppe
von Politikern, Arzten, der éffentlichen
Hand und anderen entwickelte die Idee
einer ambulanten Klinik: Patienten
kommen morgens flr eine Operation
und gehen abends heim.

Sandra Kunz SK: Damals waren viele
Uberzeugt, dass zahlreiche Eingriffe
nicht ambulant vorgenommen werden
kénnen. Durch Erfahrung und technolo-
gischen Fortschritt ldsst sich aber eine
Vielzahl von Eingriffen so durchfhren.

Was muss bei ambulanten Eingriffen
speziell beachtet werden?
SK: Vom ersten bis zum letzten Patien-
tenkontakt muss allen involvierten
Personen klar sein, dass der Patient
am Abend nach der Operation entlas-
sen wird. Dies ist wichtig fir die Zeit
vor und wahrend dem Eingriff und fir
die Nachbetreu-
ung. Auch ist
unter ande-

Sandra Kunz-Weingart
mit Andreas Meyenberg.

rem die Andsthesieart entscheidend.
Unser Andasthesiearzt und sein Team
haben langjahrige Erfahrung im ambu-
lanten Bereich. Nachts steht den Pa-
tienten telefonisch eine Pflegefach-
frau zur Verfligung, die bei Fragen
kompetent berdt und allenfalls Mass-
nahmen einleiten kann.

AM: Fur die Belegarzte ist es wichtig,
dass die Abldufe Hand in Hand gehen.
Damit sich die Patienten moglichst
rasch erholen kénnen, bieten wir Ein-
und Zweibettzimmer an. Dies ist nicht
selbstverstandlich, insbesondere da
im ambulanten Bereich nicht zwischen
privat-, halbprivat- und allgemeinversi-
cherten Patienten unterschieden wird.
Das schatzen die Patienten sehr.

Das MZB kann seit Jahren im
ambulanten Bereich wachsen.

Wie gelingt das?

AM: Wir flihren das MZB im Belegarzt-
system. Die Arzte sehen die Patienten
in der Praxis, operieren sie bei uns und
betreuen sie danach in der Praxis. Der
Patient wird ausschliesslich von seinem
gewdhlten Arzt betreut und behandelt.
Damit sich die Arzte im MZB wohlfih-

len, missen die Ablaufe optimal auf
den ambulanten Bereich ausgelegt
sein. Auch schatzen sie es, dass wir ein
kleines und stabiles Team sind.

SK: Auch die Kooperationen spielen
eine grosse Rolle, auf dem Areal des
Gesundheitszentrums Brugg und dar-
Uber hinaus. So arbeiten wir auf dem
Areal eng mit der Apotheke Sss-
bach, der Hausarztpraxis MZ Brugg,
der Gemeinschaftspraxis MZ Brugg
AG sowie dem Kantonsspital Baden
und anderen Institutionen zusammen.
Ohne diese gute Zusammenarbeit ware
das MZB nicht, was es heute ist.

Was bedeutet Fiir Sie personlich,
«besser betreut» zu werden?

SK: Dass meine BedUlrfnisse, Sorgen
und Angste ernst genommen werden.
Ich als Patient bin individuell und ent-
spreche keinem Schema. Daher ist es
wichtig, dass jeder Patient als Indivi-
duum wahrgenommen wird.

AM: «Besser betreuen» ist nur moglich,
wenn alle Player am gleichen Strang
ziehen und eine gute und enge Zusam-
menarbeit besteht.

? Hd

GNAO-PARTNER

Medizinisches Zentrum
Brugg AG

T 056 462 61 60
info@mz-brugg.ch
www.mz-brugg.ch

ASA Medizinisches 8]

Zentrum Brugg
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Regionales Pflegezentrum Baden | Reusspark

Fast wie in einer WG.

Tages- und Nachtzentren bieten Menschen, die einen Angehorigen pflegen,
Entlastung an und ermoglichen pflegebediirftigen Menschen Abwechslung

und neue Kontakte. Zu Besuch in den Zentren des Regionalen Pflegeheims Baden
und im Reusspark Zentrum fiir Pflege und Betreuung Niederwil.

<« Mein Mann ist hier
gut aufgehoben.
Hier ist immer gute

Stimmung.»

Jolanda Zimmerli

Frau Erni* rlstet Broccoli. Neben ihr
rollt die Lernende Giulia einen Teig aus.
Auf der anderen Seite schnippelt Frau
Sacher Erdbeeren fir die Roulade und
lauscht Herrn Schmids Geschichten, der
nebenihrsitzt. Esist zehn Uhr morgens.
Die Bewohner des Tages- und Nacht-
zentrums (TNZ) des Regionalen Pflege-
heims Baden (RPB) sind um den Ess-
tisch im Wohnzimmer versammelt. Nur
Frau Aemisegger schaut lieber Nach-
richten im «Kuschelzimmer». Wer nicht
kochen will, muss nicht. Doch die meis-
ten sind gerne Teil der geschaftigen
Atmosphdre, die vor Mittag jeweils
herrscht. Ab und zu macht Herr Schmid
ein paar Schritte in den weglaufge-
schitzten Garten. Wie viele Menschen
mit Demenz mag er nicht lange sitzen.

Das TNZ ist eine Art WG. Es gibt ein
Wohn- und ein Schlafhaus mit zehn
Betten, dazwischen einen Garten. Die
Bewohnenden verbringen einige Stun-
den bis Wochen hier und benétigen alle
Betreuung. Den Uberblick Giber die tig-
lich wechselnde Situation behalt Kers-
tin Kiewat, die Leiterin des TNZ. Sie
sagt: «Viele Gaste sind altere Men-
schen, die eine Zeit Uberbricken mus-
sen, in der sie nicht alleine wohnen kon-

nen. Wir versuchen sie aufzubauen,
damit sie heimkehren kénnen. Beiande-
ren steht ein Umzug ins Pflegeheim an,
und wir haben Géste, deren Angehérige
Entlastung bendtigen.» Bei jedem Gast
probiert das Betreuungsteam heraus-

fur die Bewohner €

ist
. Kochen!
einsame
Das gem

, nt.
i wichtiger Mome

zufinden, was er braucht, um sich wohl-
zufihlen. Wer will, kann Spiele machen
oder Handarbeiten, Lesen oder Musik
horen. Jeden Tag wird zusammen
gekocht.

Gesellschaft braucht immer
mehr flexible Angebote

In der Schweiz sind in den letzten Jah-
ren viele TNZ aufgegangen. Nebst der
Spitex machen sie es maoglich, dass
immer mehr pflegebedirftige Men-
schen lange in den eigenen vier Wan-
den wohnen kénnen. Der Anteil dieser
wird wegen der demografischen Alte-
rung der Gesellschaft stark wachsen.
Viele von ihnen werden vom Partner
oder von Kindern gepflegt, und gerade

die Kinder, die haufig selbst Eltern und
erwerbstatig sind, brauchen flexible
Angebote.

Auch Désirée Sala hat mit einem TNZ
die ideale Losung gefunden, im Reuss-
park in Niederwil. Am Kaffee-Nachmit-
tag, an dem Angehérige und Gaste sich
austauschen kénnen und das Pflege-
team fir Fragen zur Verfligung steht,
sitzt sie neben ihrer Mutter im Esszim-
mer und plaudert mit anderen Angehé-
rigen. lhre demenzkranke Mutter ver-
bringt seit drei Jahren zwei Tage und
eine Nacht pro Woche im TNZ, immer
dann wenn die Tochter arbeitet. An den
anderen Tagen wohnt sie bei ihr. «Nach
dem Hirnschlag rieten mir die Arzte, sie
in ein Pflegeheim zu geben», sagt Sala.
Doch mit der Hilfe von Spitex und Ver-
wandten ermdglicht sie ihr den Lebens-
abend in den eigenen vier Wanden. «lhr
geht es hier gut», sagt sie (ber die Mut-
ter, die gerade aufmerksam den Rufen
des Pfaus draussen im Garten lauscht,
bevor sie wieder in den Muffin beisst.
«Und wenn ihr wohl ist, ist es auch mir
wohl.»

Die Energie ist zuriickgekehrt

Jolanda Zimmerli, am gleichen Tisch
wie Sala, tat sich sehr schwer, ihren
Mann «wegzugeben», wie sie sagt.
Doch die Betreuung ihres demenzkran-
ken Partners hatte ihre Energie aufge-
braucht, und sie war dem Rat der
Schwiegertochter gefolgt. Nun ist er
seit anderthalb Jahren jeden Freitag-
morgen bis Samstagabend hier. Inzwi-
schen kann sie die freie Zeit geniessen,
sie hat wieder mehr Energie. «Mein
Mann ist hier gut aufgehoben. Hier ist
immer gute Stimmung. Das Pflegeteam
sorgt fir tolle Abwechslung.» Unter der
Leitung von Mereme Fejza machen die
Mitarbeitenden vieles mdglich. Hoch-
beete pflanzen, mit Hihnern Akrobatik
iben, Kindern aus der nahen Kita
Geschichten vorlesen — der Alltag soll
so bunt wie das Leben bleiben.

* alle Namen der Bewohner gedndert.

Angebot
Tages- und Nachtzentren

Regionales Pflegeheim Baden

Wohnhaus mit Pflege und Betreuung,
von einzelnen Stunden bis einige
Wochen. Zur Forderung der sozialen
Integration von langzeitpflegebeddrf-
tigen Menschen, die zu Hause betreut
werden und zur Uberbriickung zwi-
schen Daheimwohnen und Einzug ins
Pflegezentrum. Sofortige und flexible
Aufnahme.

Angebot: gemeinsame Gestaltung
des Alltags; Physio- und Ergotherapie;
Teilnahme an allen RPB-Veranstaltun-
gen, ruhige und zentrale Lage inmitten
des Parks.

Reusspark

Wohnbereich fir pflegebedurftige
Personen fir einzelne Stunden bis
einige Wochen, zur Entlastung von
Angehdrigen. Aufnahme kurzfristig,
auch fFir Notfélle.

Angebot: gemeinsame Gestaltung
des Alltags; Physio- und Ergotherapie,
Musiktherapie, tiergestitzte Therapie
und Aktivierung, Wassertherapie,
Turngruppen, Wandergruppe, Aktivie-
rungsateliers; geschitzter Spazier-
garten; Teilnahme an allen Veranstal-
tungen des Pflegezentrums; Nutzung
der Angebote Podologie und Coiffeur;
Kinderspielplatz, Kleintierpark, Park-
anlage mit Tieren zum Verweilen.

P Hd

Regionales Pflegezentrum Baden AG
T 0562038111

info@rpb.ch

www.rpb.ch
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Reusspark

T 056619 61 11
info@reusspark.ch
www.reusspark.ch
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Psychi

Hilfe in defl eigenen"""

vier Wanden.

Dank dem Home Treatment der Psychiatrischen Dienste Aargau AG
und der Psychiatrie-Spitex der Spitex Region Brugg AG konnen
Menschen mit einer psychischen Erkrankung im vertrauten Umfeld
behandelt und betreut werden. Der Aargau zdhlt zu den Pionieren.

Der Ansatz besticht: Menschen mit
einer psychischen Erkrankung werden
daheim behandelt und betreut. So kén-
nen medizinische Fachpersonen Betrof-
fene inihrem Alltag abholen und Ange-
horige einbinden. In Skandinavien gibt
es das sogenannte Home Treatment,
also die Behandlung zu Hause, schon
ldnger, in der Schweiz erst in einigen
wenigen Kantonen — der Aargau war
einer der ersten. Die Psychiatrischen
Dienste Aargau (PDAG) lancierten das
Angebot vor drei Jahren und sind vom
Konzept Uberzeugt, das eine stationa-
re Behandlung verkirzt oder ersetzt.
«Die positiven Aspekte Uberwiegen
deutlich», sagt Jochen Eisele, Leiten-
der Oberarzt Home Treatment. «Wir
erleben die realen Lebensumstdnde
der Patientinnen und Patienten und
berlcksichtigen diese im Therapiekon-
zept. Erarbeitete Strategien kénnen im

hduslichen Umfeld sofort trainiert wer-
den, was in der Klinik weniger gut mog-
lich ist.» Zudem hatten die Fachleute so
die Moglichkeit, Eltern, Partner oder
Kinder starker miteinzubeziehen. «Das
hilft ihnen, mit der Erkrankung besser
umzugehen. Zudem kann es den kurz-
fristigen, aber auch langfristigen Krank-
heitsverlauf positiv beeinflussen.»

Zum neunkopfigen Team des Home
Treatment gehdren neben Psychiater
Eisele Psychologen, Pflegefachpersonen,
eine Sozialarbeiterin und eine Sekretéa-
rin, welche die Einsdtze koordiniert. Sie
besuchen rund ein Dutzend Patienten
wdhrend zwei bis vier Wochen téglich
mindestens einmal. Sie stabilisieren sie
mit Psychotherapie und Medikamenten,
zeigen ihnen Entspannungsverfahren
und Gben das Umsetzen von Handlungs-
strategien. Die Patienten konnen das

«Die positiven Aspekte Giberwiegen
deutlich.» Home-Treatment-Leiter
Jochen Eisele ist von der Wirksamkeit
des innovativen Ansatzes iiberzeugt.

Alexandra Kuhn (PDAG) und Jiirg Zircher
(Spitex Region Brugg) arbeiten eng zusammen,
wovon die Patienten profitieren.

Team in Krisenmomenten rund um die Uhr kontak-
tieren.

Hilfe Fiir die Seele und fiir den Alltag

Nach Ablauf der akuten Erkrankungsphase und
entsprechend intensiver Betreuung werden die
Patienten nicht einfach wieder sich selbst tber-
lassen. Je nach Situation Ubernimmt die Psychia-
trie-Spitex die weitere Betreuung, nachdem
sie vom Team des Home Treatment Uber den
Gesundheitszustand und die Ziele der Patienten
informiert wurde. Das Team der Spitex Region
Brugg AG bestehtseit 2013 undist auf heute zehn
spezialisierte Pflegefachpersonen angewachsen.
Zurzeit betreuen sie rund 100 Personen. Alle
Klientinnen und Klienten leiden unter nicht
(mehr) akuten psychischen Problemen. «Wir
unterstitzen die Betroffenen beim Bewadltigen
des Alltags, erarbeiten gemeinsam mit ihnen
Tagesstrukturen und begleiten sie bei Bedarf zu
Behordengdngen oder Arztbesuchen, die belas-
tend sein kdnnen», sagt Teamleiter Jirg Zircher.
«Das Stérungsbild steht nicht im Vordergrund.»

Die beiden Teams kénnen dank ihrer Koopera-
tion auf eine Vielzahl von positiven Entwicklun-
gen zurlckblicken. So betreuten sie zum Beispiel
eine Frau, die aufgrund einer chronischen psy-
chischen Erkrankung bereits mehrere stationare
Aufenthalte hinter sich hatte. In einer erneuten
Krise probierte sie erstmals das Home Treat-
ment und schaffte es dank diesem, Symptome
wie aggressives verbales Verhalten gegeniber
ihrem Partner und Nachbarn einzuddmmen.
Nach der Akutphase besuchte die Psychiatrie-
Spitex sie Uber einige Zeit zweimal pro Woche. Sie
erreichte eine gute Stabilitadt. Auch ihre Bereit-
schaft, bei Bedarf friihzeitig Hilfe in Anspruch zu
nehmen, konnte deutlich verbessert werden.

GNAO-PARTNER "r'

Psychiatrische Dienste Aargau AG
T 0564622111
info@pdag.ch | www.pdag.ch

PDAG DED

Psychiatrische Dienste
Aargau AG Er

Spitex Region Brugg AG

T 056 556 0000
info@spitex-region-brugg.ch
www.spitex-region-brugg.ch

Uberall i alle
/ SPITEX
Region Brugg AG

Nachgefragt

Jochen Eisele,
Leitender Oberarzt Home Treatment,
Psychiatrische Dienste Aargau AG

Herr Eisele, wer profitiert vom Home Treatment?
Menschen zwischen 18 und 64 Jahren in einer akuten Krank-
heitsphase, die nicht in eine Klinik eintreten wollen oder
kdnnen. Weil sie zum Beispiel beim Partner und den Kindern
bleiben wollen, etwa eine Mutter mit einer Depression.

Wann ist Home Treatment nicht moglich?

Wenn Menschen sich selbst oder andere gefdhrden, kénnen wir
nicht zu Hause behandeln. Auch eine Abhangigkeitserkrankung
ist ein Ausschlusskriterium. Der Patient muss zudem selber
wollen, und auch die Angehérigen. Manche Angehérige oder
Patienten brauchen die Entlastung durch einen Klinikaufenthalt.

Warum wurde das Konzept 2015 eingefiihrt?

Der innovative Ansatz ist sehr nahe am Alltag von Menschen
mit einer psychischen Erkrankung. Der Behandlungserfolg ist
gleich gut wie in der Klinik, aber mit weniger Kosten verbunden.
Der Ausbau von ambulanten und aufsuchenden Angeboten
wird auch von Bund und Kantonen gefordert.

Jiirg Ziircher,
Teamleiter Psychiatrie,
Spitex Region Brugg AG

Herr Ziircher, was brauchen Pflegefachpersonen

in der Psychiatrie-Spitex?

Eine fundierte Ausbildung im Bereich psychiatrische Pflege
und mindestens zwei Jahre Berufserfahrung, Geduld,
Frustrationstoleranz, Humor, Lebenserfahrung sowie ein
positives Menschenbild.

Was ist bei dieser ambulanten Arbeit unabdingbar?

Wir erwarten hohe Professionalitdt und Selbststdandigkeit
und fordern einen respektvollen und empathischen Umgang
mit Klienten sowie Teamfahigkeit. Wie generell in der Spitex
sind hohe Flexibilitdt und Mobilitat unabdingbar.

Sie leiten das Team seit 2015. Was beeindruckt Sie besonders?
Die Vielfaltigkeit. Wir haben viele Akteure: der Kindes- und
Erwachsenenschutzdienst, Arzte, Therapeuten, Sozialamter,
Kliniken, IV, Angehorige etc. Die Arbeit ist spannend und sinn-
stiftend. Es sind oft kleine Entwicklungsschritte, die Klienten
machen und die Mitarbeitenden in ihrer Arbeit bestatigen. Die
Klienten geben uns auch etwas zurlck. Wir spiren oft grosse
Dankbarkeit. Ich bin stolz, Teil dieses Teams zu sein und es
fihren zu dirfen. Die Zusammenarbeit ist dusserst wertvoll.
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Rehaklinik Bellikon

Im Medical Training Center
trainiert Christoph Amon
Beweglichkeit und Kraft.
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Viele Patienten der Rehaklinik Bellikon miissen‘inre
angestammten Beruf aufgeben. Die Klinik rehabilitiere

sie nicht nur medizinisch, sondern berit undibegleiet

sie auch auf ihrem Weg zuriick ins Arbeitsleben

Christoph Amon hatte Glick im Ungliick.
Im Januar wachte der 49-Jdhrige eines
Nachts auf dem Boden neben der Wen-
deltreppe in seinem Haus auf. Was
geschehen ist, weiss der Vater einer
neunjdhrigen Tochter bis heute nicht. Er
muss gestlrzt sein. Als er realisierte,
dass er den linken Arm nicht bewegen
konnte, rief er die Ambulanz. Die Diag-
nose im Spital am nachsten Tag: Gehirn-
erschitterung und verletzte Nervenbah-
nen in der linken Schulter. Und daraus
resultierend eine Arbeitsunfahigkeit fir
acht Monate. Amon, Lastwagen-Chauf-
feur fur eine Getrankefirma, wirde wohl
keine schweren Lasten mehr tragen dir-
fen. Amon war erschittert, doch dann

14

kam eine positive Nachricht: Sein Arbeit-
geber sagte, man werde die Sache an-
sehen, wenn er wieder kuriert sei. Eine
Kindigung sei kein Thema.

Dass Patienten die uneingeschrankte
Unterstitzung ihrer Arbeitgeber erhal-
ten, ist selten der Fall. Viele kdnnen auf-
grund der Verletzungen nicht mehr in
ihren Beruf zurtckkehren. Kurz vor dem
Austritt aus der Rehabilitation im Juli
sagte Amon: «Dass die Firma hinter mir
stand, machte mir Mut. Ich begegnete
hier einigen Leuten, die nicht nur den
Unfall verarbeiten missen, sondern
auch die Tatsache, beruflich vor dem
Nichts zu stehen. Das ist enorm hart.»

Ein Job ist existenziell

Um diese Menschen sofort aufzufan-
gen, fihrt die Rehaklinik Bellikon im
Rahmen der Arbeitsorientierten Reha-
bilitation das Angebot «Berufliche
Eingliederung». Sobald ein Patient min-
destens vier Stunden am Tag arbeiten
kann, klaren klinikeigene Eingliede-
rungs-Fachpersonen und Berufsbera-
ter seine Ressourcen und Wiinsche ab.
Die Klientel geht von Bauarbeitern bis
hin zu Architekten oder Professoren.
An Maschinen der Bereiche Mechanik,
Metall- und Holzbearbeitung, in Elekt-
rotechnik oder an modernen Biiro-
arbeitspldtzen auf dem Stand des
«Arbeitsplatzes 4.0» prifen die Patien-
ten gemeinsam mit ihren Betreuungs-
personen praktische und theoretische
Fahigkeiten. Danach werden ein Ein-
gliederungsplan erstellt und zusam-
men mit der IV Massnahmen eingelei-
tet. Der stellvertretende Leiter der
beruflichen  Eingliederung, Jonas

Meier, sagt: «Das Fitmachen fir den
Arbeitsmarkt ist wesentlich fir das
Wohlbefinden unserer Patienten: fir
die Identitat, die Existenz, die soziale
Teilhabe.» Ein Jahr nach Abschluss der
beruflichen Eingliederung seien rund
80 Prozentwiederim reguldren Arbeits-
markt. Oft werden sie in einer ersten
Phase von einem Jobcoach der Rehakli-
nik Bellikon begleitet, was auch Arbeit-
geber sehr schatzen.

Bereits zu Beginn seines Klinikaufent-
halts wurde klar, dass Christoph Amon
im Falle eines positiven Rehabilitations-
verlaufs weiterhin im angestammten
Beruf arbeiten kann, einfach ohne
schwere Lasten zu tragen. Sieben

Im Rahmen der klinikeigenen «Fachstelle Arbeit»
werden Massnahmen definiert, die zuriick in den
Arbeitsmarkt fihren.

Monate lang besuchte er in Bellikon
taglich rund fGnf Stunden Therapien
pro Tag, trainierte seine Beweglichkeit
und Kraft im klinikeigenen Medical Trai-
ning Center, in Arbeitssimulationen
und durch Wassertherapien in der
«Aquazone». Nach rund vier Monaten
konnte er den linken Arm wieder hoch-
heben, was ihn befdhigt, wieder in sei-
nem Beruf zu arbeiten. Und nicht nur
das: Noch wahrend seines Klinikauf-
enthalts bewarb er sich bei drei Firmen,
und alle waren an einer Zusammen-
arbeit interessiert. Im September hat
er bei seinem neuen Arbeitgeber den
ersten Probetag. Er ist zuversichtlich,
beruflich wieder Fuss zu fassen.

P Hd
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Rehaklinik Bellikon
T 056 485 5111

info@rehabellikon.ch
www.rehabellikon.ch
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Alles unter einem Dach

Mit ihrem einmaligen Leis-
tungsangebot Pravention,
Versicherung und Rehabili-
tation bietet die Suva ihren
Versicherten einen umfas-
senden Gesundheitsschutz.
Eines ihrer Hauptanliegen

ist die Rehabilitation verunfall-
ter Menschen in ihren eigenen
Kliniken, so auch in der Reha-
klinik Bellikon. Sie ist die Fiih-
rende Spezialklinik Fiir Trauma-
tologische Rehabilitation,
Sportmedizin, Berufliche Integ-
ration und Medizinische Exper-
tisen und geniesst Gber die
Landesgrenze hinaus hohe
Anerkennung. Die Klinik ver-
fligt Gber 222 Betten und
behandelt jahrlich 1500 Patien-
ten stationar und 2800 Patien-
ten ambulant. Sie verfiigt Giber
hoch spezialisiertes Wissen und
jahrzehntelange Erfahrungin
der Unfallrehabilitation. Dies
spiegelt sich in erstklassigen
Behandlungsergebnissen und
in der hohen Zufriedenheit
ihrer Patienten und Zuweiser.

Entspannung und Training

Freizeitmoglichkeiten fur die Region

AQUAZONE
Saunalandschaft

Medical Training Center* _
Ein Zusatzangebot der |

Rehaklinik Bellikon

* Qualitop-zertifiziert —
R g—— Ny

Weitere Informationen, Offnungszeiten und Preise
finden Sie unter www.rehabellikon.ch/freizeitangebot

rehaklinik
@' bellikon

suva



< Nach der Ausbildung zur Pflegefachfrau war die Leidenschaft fir den Beruf
noch zu wenig entflammt. In der Ambulanz unterwegs fihlt sich Stefanie Derendinger
am goldrichtigen Ort. Links im Bild: Sabine Oberldnder, Pflegefachfrau Andsthesie/
Rettungssanitdterin NHF und Berufsbildungsverantwortliche Rettungsdienst.

Asana Spital Leuggern Asana Spital Leuggern
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Achtung, Notruf!

Stefanie Derendinger ist im 2. Ausbildungsjahr zur

Rettungssanitdterin. Sie hat ihren Traumberuf gefunden.

Stefanie Derendingers Arbeitskleidung
ist betrdchtlich schwerer geworden.
Bei fast 30 Grad Aussentemperatur
sitzt sie mit sdurefesten Sicherheits-
schuhen mit Stahlkappen und einer
dicken Hose voller Alarmierungsgerate
in den Taschen am Computer und erle-

digt die administrativen Aufgaben.
Geht der Alarm los, muss die 24-J&h-
rige sofort in ihre Leuchtjacke schlip-
fen und ins Untergeschoss rennen, zu
den beiden Rettungsfahrzeugen des
Spitals Leuggern. Vor zwei Jahren trug
sie bei der Arbeit noch die leichte Klei-

dung der Pflegefachleute, doch sie
splrte, dass die Leidenschaft fir den
Beruf noch nicht richtig entflammt
war. Heute, im zweiten Lehrjahr als
Rettungssanitaterin, weiss sie: «Es ist
das Beste, das ich je machen konnte.»

Jetzt um 14 Uhr am Nachmittag hat sie
bereits drei Einsdtze hinter sich: Heute
Morgen verschlechterte sich der Zu-
stand eines Patienten in der Rehaklinik
Zurzach, weshalb er eilig ins Akutspital
verlegt werden musste. Danach wurde
das Rettungsteam gerufen, weil ein

AMBULANZ! Tipps fiirs richtige Fahrverhalten.

» Dem Rettungsfahrzeug mit dem Blinker signalisieren, dass man
es gesehen hat und bei nachster Gelegenheit Platz macht.
» Ausweichen und anhalten an einer Stelle, wo die Ambulanz

vorbeifahren kann.

» Rotlicht wenn nétig vorsichtig Gberrollen, auf den Gegenverkehr
achten. Bei Busse zustandige Polizeistelle kontaktieren.
» Wenn notig aufs Trottoir ausweichen, dabei auf Velos und

Fussgdnger achten.

» Bei Stau Platz zum vorderen Fahrzeug lassen, um eine Gasse

bilden zu kénnen.

» So bildet man eine Rettungsgasse: www.rettungs-gasse.ch
» Grundsatzlich immer eine Gasse bilden: Auf der Normalspur
nach rechts ausweichen, auf der Uberholspur nach links

Richtung Mittelstreifen. Gasse bilden gilt auch auf anderen

Strassen, nicht nur auf Autobahnen.
» Die Einsatzfahrzeuge kommen in der Regel nicht Giber den
Pannenstreifen. Diesen trotzdem freilassen!

» Nicht nervés und hektisch reagieren, andere und sich

selbst nicht geféhrden!

kleiner Bub Atemnot bekam - wieder
ging es eilig ins Spital. Schliesslich
folgte ein ruhiger Einsatz: Das Team
verlegte einen Patienten zur weiteren
Behandlung in ein Zentrumsspital.
«Unser Adrenalinpegel ist bei vielen
Einsdtzen hoch», sagt die Auszubil-
dende. «Und das ist auch gut so, denn
wir missen uns an vielen Unfallorten
auch selber schitzen, beispielsweise
nach einem Brand. Aber Hektik darf nie
ausbrechen.» Ihr Vorbild ist ihre Ausbil-
dungsverantwortliche. Sabine Oberlan-
der, seit 25 Jahren Rettungssanitdterin
und oft mit ihr im Rettungswagen
unterwegs, bleibe in jeder Situation
ruhig: Wenn in einer Wohnung ein Hund
sie bei der Notfallversorgung anknurrt,
ebenso wenn Autofahrer nicht wissen,
wie sie reagieren mdissen, wenn das
Blaulichtim Rickspiegel auftaucht, und
das Team prekare Mandver unterneh-
men muss, um schnell zum Patienten zu
gelangen.

Ungliick geht oft glimpflich aus

Stefanie Derendinger liebt die Ab-
wechslung von Stress und Ruhe. «Nach
jedem Einsatz machen wir das Fahr-
zeug wieder parat, sdubern Geréte,
flllen verbrauchtes Material auf und
kontrollieren das Tablet im Auto, mit
dem wir von der Einsatzzentrale alle
Informationen flr den Einsatz bekom-
men. So komme ich immer wieder run-
ter.» Zudem werde jeder Einsatz im
Team nachbesprochen. Schlimme Un-
gliicke wie der Carunfall im Wallis, wo
22 Kinder starben, haben, Gott sei
Dank!, weder Derendinger noch Ober-
ldnder bisher mitgemacht. «Wir erle-
ben oft, dass es dank der schnellen
Hilfe glimpflich ausgeht», sagt die Aus-
bildungschefin. «Kirzlich defibrillier-
ten wir einen Mann in einem Reitstall,
eine Reiterin hatte ihn zum Glick schon
reanimiert. Er wurde mit dem Heli nach
Zlrich gebracht. Nach zwei Wochen
erfuhren wir, dass er wieder voéllig

gesund zu Hause ist. Das sind schéne
Momente.»

Infos zur Ausbildung

Die Ausbildung zum/zur dipl. Rettungs-
sanitater/in HF dauert drei Jahre und
wird in Zusammenarbeit mit dem Emer-
gency-Schulungszentrum am  Spital
Leuggern angeboten. Jedes Jahr bildet
das Spital einen Studierenden aus.
Weitere Informationen:

» www.spitalleuggern.ch

» www.oda-gsag.ch

» www.esz.ch

7 Hd

Asana Gruppe AG Spital Leuggern
T 0562694000
info@spitalleuggern.ch
www.spitalleuggern.ch
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Spitex Region Baden | Kantonsspital Baden AG

Spezialistinnen furs Heilen.

Heilen Wunden schnell, geht es auch dem Patienten besser. Die Wundexpertinnen
des Kantonsspitals Baden und der Spitex Baden-Ennetbaden arbeiten eng zusammen
und begleiten manche Menschen viele Jahre lang.

Als Kind schaute Jolanda Schatzmann fas-
ziniert zu, wenn ihre Grossmutter ihre
chronischen Wunden am Bein behan-
delte. Die Bauerin holte jeweils ein Stick
Weisskohl aus dem Garten oder Keller
und legte es sorgsam auf die Wunde.
Dann wickelte sie Gaze darum, fertig war
die Wundversorgung. «Meine Grossmut-
ter hinterliess einen bleibenden Eindruck.
Ich habe danach alles, was mir in die Fin-
ger kam, verbunden», schmunzelt ihre
Enkelin jetzt bei einem Pausenkaffee auf
der Terrasse des Kantonsspitals Baden
(KSB). Rund 40 Jahre spéter ist die
gelernte Pflegefachfrau Jolanda Schatz-

mann dort als professionelle Wundexper-
tin unterwegs, nicht mit Kohlblattern,
sondern einem Metallwagen voller Mate-
rial, in allen Stationen des KSB. Als eine
der acht Wundexpertinnen des KSB kennt
sie sich aus mit Wunden aller Art: zum
Beispiel versursacht durch Diabetes oder
Durchblutungsstérungen, nach Throm-
bosen, Unfallen oder Wundheilungsprob-
lemen nach Operationen. «Die Therapie
der Ursache und die Zusammenarbeit im
interprofessionellen Team ist wesentlich
fir die Heilung», weiss sie heute. «Die
schnelle Wundheilung verbessert den
Gesundheitszustand des Patienten.»
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Nach einem Velounfallist die Wunde

am Unterschenkel entziindet, tdglich muss
sie gereinigt und der Verband gewechselt
werden. Die junge Frau kommt dazu ins
Ambulatorium der Spitex Baden-Ennetbaden.

Patienten gehen Friiher nach Hause

Alle im Team sind Pflegefachpersonen
mit dem Zusatzdiplom Wundexpertin.
Diese Weiterbildung bietet die Hohere
Fachschule H+ in Aarau seit 2004 an.
Der Lehrgang wurde von Doris von
Siebenthal, der Leiterin der Wund-,
Stoma- und Kontinenzberatung des KSB,
angestossen. Er kam im richtigen
Moment: 2007 wurde die Fallpauschale
eingeflhrt, seither verlassen Patienten
das Spital friher. «Das ist grundsatzlich
gut, denn eine vertraute Umgebung
kann zur schnellen Genesung beitra-
gen», sagt Schatzmann. «Aber haufig

missen Wunden professionell versorgt
werden.» Ab dem Moment, wo der
Patient das Spital verlasst, stehen die
KSB-Expertinnen in engem Austausch
mit der lokalen Spitex, welche die
Weiterversorgung Ubernimmt. Gerade
heute Morgen telefonierte Schatz-
mann mit Monika Schwere, der Wund-
expertin der Spitex Baden-Ennet-
baden. Vor dem Telefongesprach war
Schwere bei einem Klienten daheim

Spitex Region Baden | Kantonsspital Baden AG

Der Wissensschatz der Spitex-Mitarbei-
tenden ist fir die KSB-Wundberate-
rinnen dusserst wertvoll. Schatzmann:
«Durch die Spitex erfahren wir, wo Pa-
tienten Unterstitzung brauchen. Da sie
diese oft Gber lange Zeit beinahe taglich
besucht, fassen sie Vertrauen und erzah-
len ihnen viel.» Umgekehrt profitiert die
Spitex vom KSB-Team, denn manchmal
ist es wichtig, dass Betroffene von ver-
schiedenen Personen dieselben Infor-
mationen
erfahren,
etwa dass

<« Die Wundversorgung ist
viel komplexer geworden,
seit die Patienten fruher

heimgehen. »

das Tragen
von Kom-
pressions-
strimpfen
wichtig ist
fir die Hei-
lung der
Wunden.

Monika Schwere

gewesen, der am Bauch operiert wor-
den war und einen sehr langsam heilen-
den Wundinfekt hat. Alle zwei Tage ver-
bindet Schwere die Wunde neu, alle
drei Wochen geht der Mann in die
Sprechstunde des KSB. Der ndachste
Besuch im KSB steht an, Schwere infor-
mierte Schatzmann Gber den Zustand
der Wunde und mailte Fotos.

Umgebung wichtig Fiir

die Wundversorgung

So begleiten die KSB- und Spitex-
Wundberaterinnen viele Patienten.
«Die Wundversorgung ist viel komple-
xer geworden, seit die Patienten fri-
her heimgehen», sagt Monika Schwere,
die seit 30 Jahren bei der Spitex arbei-
tet. Sie schaut nicht nur die Wunde an.
«Wir achten auch darauf, ob der Haus-
halt sauber ist, wie es dem Patienten
seelisch und kérperlich geht und wie
er sich erndhrt. Das alles spielt eine
Rolle bei der Genesung.» Fir Alleinste-
hende organisiert die Spitex oftmals
den Mahlzeitendienst oder die Unter-
stitzung im Haushalt oder bei der
Korperpflege.

Viele
Patien-
ten begleiten
die Wundexpertinnen mehrere Jahre
lang. So etwa eine altere Frau mit Dia-
betes, die einen offenen Fuss hatte.
Lange Zeit wechselte sie den Verband
selbst. Als dies nicht mehr ging, Gber-
nahm das die Spitex. Alle zehn Tage
musste die Frau die Wunde im KSB
behandeln lassen. Die Frau wurde
immer kranker, vor Kurzem ist sie zu
Hause gestorben. Die Fachpersonen
von Spitex und KSB begleiteten sie bis
zu ihrem Lebensende. Jolanda Schatz-
mann: «Nicht nur die Arbeit, auch die
Biografien unserer Patienten verbin-
den uns und die Spitex sehr.»

Nattirliche Methoden

Manche Wunden behandelt auch
professionelles Personal mit
natdrlichen Methoden.

Honig

Honig bleibt ein
Wund(er)mittel:
Sterilisiert ist er gut
far die Wundreinigung.

Maden

Eine Methode der alten Agypter,
welche das KSB und die Spitex
anwenden, sind: Maden. Sie wer-
den aus einer speziellen Insekten-
zucht bezogen und in Stoffbeuteln
auf die Wunde gelegt. Die Tier-
chen beschleunigen den Heilungs-
prozess.

Braunalgen

In Verbandsstoffen kommen
zudem Braunalgen vor zur Reduk-
tion von Wundbeldgen. Wunden
werden mit Spullésungen gerei-
nigt, die aus ionisiertem Meer-
wasser und Sauerstoff bestehen.

GNAO-PARTNER

Spitex Region Baden

T 08428040 20
spitexregionbaden@bluewin.ch
www.spitexag.ch

Uberall fir alle
/ SPITEX
Region Baden

E—l

Kantonsspital Baden AG
T 056 486 21 11
info@ksb.ch

www.ksb.ch

ﬂ Kantonsspital Baden
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Wissenswertes Wissenswertes

- Soregen Sie
4 10 praktische Tipps. .

Wasser marsch! Schon schwitzen

Auch in der Sauna kann man den Stoff-
Unsere Zellen bestehen zu mehr als

o o o " wechsel anregen. Durch die Hitze erhéht
rozent aus Wasser. Es ist vor allem sich ndmlich automatisch die Zellaktivitat.

Far den Gewebefluss verantwortlich Er hdlt uns am Leben, macht uns gesund und fit, formt unsere Figur und unsere Laune: : ) ;
; o e . . . . D . . Zudem beginnt der Kérper zu schwitzen
A @i e 25l Fr s Arregen Der Stoffwechsel ist quasi der wichtigste Motor unseres Korpers. Er hilft uns Ndhrstoffe aufzunehmen, und so Gberfldssige Schlackstoffe aus-

des Stoffwechsels. Nur wer regelmassig

und ausreichend trinkt, kann dieses . .
System auch erhalten. Zwei bis drei Liter Also nichts wie ran!

Wasser pro Tag sind empfehlenswert.

it "

zu entschlacken, Fett zu verbrennen und (Gliicks-)Hormone auszuschiitten. zuschwemmen. Kahlt man den Korper
nach der Hitzekammer dann noch mit

einer eiskalten Dusche oder einem Tauch-
bad herunter, lduft der Stoffwechsel
noch ldnger auf Hochtouren.

o) —
E« Energie einatmen s
Sauerstoff ist ein wichtiger Energie- //Cl)\\
Nicht still sitzen Transporteur. Ohne diesen Powerstoff Licht ist Leb
Wenn wir aktiv sind, ist es unser Stoff- s funktioniert auch der Stoffwechsel nur ICAE ISt Leben
wedhselewd . BT Beyeauie i aues halb so gut. Daher gilt fir alle, die ihren Is't Ihrlen schon aufgefallen, dass im Sommer
der Motor des Organismus und damit ein @) Stoffwechsel anregen wollen: So oft es d|§ MEgel egmer .vvashsen, WL schl:\eller
Stoffwechsel-Aktivator der Extraklasse. geht frische Luft tanken! heilen und man sich insgesamt besser fuh(t?
Daher gilt: Jede Méglichkeit nutzen, um Muskeln machen Fit // woran d.as llegt? We §onnenlicht den stOFF-
sich zu bewegen. Ob das die Treppen Wer seinen Stoffwechsel anregen will, o wechselin Schwung bringt. Und zwar nicht

nur im Hochsommer. Auch bei bedecktem

Himmel gelangt noch ausreichend viel Strah-

lung durch Haut und Augen ins Kérperinnere

und macht uns fit. Vorausgesetzt man halt ""
sich so oft es geht im Freien auf.

braucht Kraft. Und zwar Kraft in den
Muskeln. Starke Muckis wirken namlich W
wie eine Kompression auf das darunter-

liegende Gewebe und kurbeln die

Zellaktivitat an. Je mehr Muskelmasse,

desto mehr Stoffwechselaktivitat.
So einfach ist das.

zum Biiro, der Spaziergang zum Backer
oder natirlich das regelmassige Fitness-
programm sind: Jeder Schritt zahlt.

Du bist, was du isst

Diese alte Volksweisheit gilt auch fir
alle, die ihren Stoffwechsel anregen
wollen. Gunstig fir die Vitalfunktionen

©

Regelmdssige Mahlzeiten

Unser Stoffwechsel funktioniert wie ein

=

sind Ballaststoffe aus Gemdse, Vitcamin C / %o:% I Kamin: Nur wenn wir Holz nachwerfen,

(z.B. zitrusfriichten), ungesattigte Fette ' ps 08 @ kann er ordentlich brennen. Regelmassige

(z.B. Fisch) sowie scharfe Gewdirze. Heiss trifft kalt u\‘ 3',-;), Mahlzeiten sind daher ein unerlasslicher
1

Treibstoff fir den Kérper. Wer hingegen
. Zucker & Alkohol: = hungert, drosselt damit automatisch
die Stoffwechsel-No-Gos ~  ,ch seinen Stoffwechsel und damit

5

. Gerade in der Ernihrung gibt es leider _;.1_-_ natdrlich auch die Fettverbrennung.
auch Faktoren, die negativ auf die

Stoffwechselbilanz wirken. Vor allem
Zucker und Alkohol sind solche Vital-
1'1‘, Bremsen. Daher gilt: Lieber meiden!

" Oder wenigstens reduzieren.

Wer seinen Stoffwechsel anregen will,

- kann damit bereits morgens unter

" der Dusche beginnen. Und zwar indem

4 er zwischen wohlig warmen Wasser-

| temperaturen zu eisiger Kalte wechselt.

4 Sogenannte Wechselduschen lassen das
! Gewebe kurz zusammenziehen, (iben

damit Druck auf die Geféasse aus und

helfen so, den Stoffwechsel zu aktivieren.

3




WEINBAUGENOSSENSCHAFT
SCHINZNACH

Reizvolle Umgebung,
erstaunliche Weine

Von Tradition beflugelt

Fachgeschaft
Scherzerstrasse 1, 5116 Schinznach-Bad
Tel. 056 443 13 13
E-Mail: laden@weinbaugenossenschaft.ch

RESTAURANT BALDEGG Verwaltung, Kellerei

FAMILIE SCHENDEL OFFEN 9-23 UHR Trottenstrasse 1 B, 5107 Schinznach-Dorf

BALDEGG 1, 5400 BADEN APRIL—0KTOBER: Tel. 056 463 60 20, Fax 056 463 60 28
TAGLICH E-Mail: info@weinbaugenossenschaft.ch

T +41(0)56 222 57 35
INFO@BALDEGG.CH NOVEMBER-MARZ:
BALDEGG.CH MITTWOCH BIS SONNTAG

www.weinbaugenossenschaft.ch

Jetzt Abos online shoppen! T
P graf kaffee

Téglich aromafrisch gerdstetl

Burgermeister
| Katrin

Kaufen und erneuern Sie
lhr A-Welle und Z-Pass Abo
online.

;=]
E{% shop.rvbw.ch

Kaffeegeniesser wissen von der Moglichkeit, ihre Lieblingsbohnen
persdnlich bei uns in der Manufaktur zu kaufen.

Offnungszeiten: Mo - Fr 07:30 - 12:00 | 13:30 - 17:00 Uhr
Am Mittwoch zusatzlicher Abendverkauf bis 18:00 Uhr
www.rvbw.ch P. Graf Kaffeergsterei AG, Im Grund 13, 5405 Baden-Dattwil | www.graf-kaffee.ch

: '3‘~. Match-entscheidend:
¥~ — Eine gut besetzte Bank!

- Die Teams der Sparkasse - immer einsatzbereit.

- —

: L

e N
\ ¥ &
= %—_ Ihre Bank am Puls der Region

' Bezirks-Sparkasse.

D I e I S ! mschaft

Dielsdorf | Buchs | Niederglatt | Niederweningen | Riimlang
: Www.sparkasse-dielsdorf.ch
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Spitex Baden-Ennetbaden | Spitex Gebenstorf-Turgi | Spitex Heitersberg | Spitex Obersiggenthal | Spitex Region Brugg AG |
Spitex Spreitenbach-Killwangen | Spitex Surbtal-Studenland | Spitex Untersiggenthal | Spitex Wettingen-Neuenhof |
Spitex Wiirenlingen | Spitex Wiirenlos | Spitex Bremgarten | Spitex Bad Zurzach | Spitex Déttingen-Klingnau-Koblenz |
Spitex am Puls: Dottikon, Villmergen und Umgebung | Spitex Freiamt | Spitex Kelleramt | Spitex Muri und Umgebung |
Spitex Mutschellen | Spitex Niederwil-Nesselnbach/Fischbach-Goslikon | Spitex Oberfreiamt
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RehaClinic AG

Auf Achse mit
der Mobilen Rehabilitation.

Die Mobile Rehabilitation
unterstiitzt und starkt
Menschen daheim. Und noch
viel mehr: Sie hilft ihnen,
einen Weg zuriick in den
Alltag zu finden. Wir
schauten iiber die Schultern.

Treffpunkt 7.30 Uhr in RehaClinic Bad
Zurzach. Ich begleite heute Barbara,
Physiotherapeutin, und Judith, Ergo-
therapeutin, zu einem Patienten. Mir
fallt als Erstes auf, dass Planung und
Organisation in der Mobilen Rehabilita-
tion enorm wichtig sind: Die Termine
sind so gelegt, dass Patienten aus der
gleichen Region nacheinander besucht

werden koénnen. Barbara und Judith
packen Materialien fr den ganzen Tag
ein, die Fahrtrouten haben sie bereits
berechnet. Im Kombi brechen wir auf.

Als wir beim Patienten ankommen,
begrisst uns seine Frau herzlich. Seit
einem Schlaganfall vor ein paar Mona-
ten ist ihr Mann auf den Rollstuhl an-
gewiesen. Die Mobile Rehabilitation
unterstitzt ihn und seine Frau in einer
Ubergangsphase. Der Patient soll so
weit wie moglich in die Selbststandig-
keit zurickkehren.

Partnerin wird miteinbezogen

Als ich den Patienten sehe, begreife
ich, wie schwer er noch immer betrof-
fen ist. Und ich verstehe nun vollends,
warum zwei Therapeutinnen zu einem
Termin fahren. Bei den physiothera-
peutischen Ubungen hat Barbara die
Flhrung. Sie ldsst den Patienten

zum Beispiel Ubungen zur Rumpf-

stabilisierung machen. Danach zeigt sie
der Ehefrau, welche der Ubungen sie
selbst tdglich mit ihrem Mann wieder-
holen kann und worauf sie dabei ach-
ten muss. Fir die anschliessenden
Stehiibungen dient das Pflegebett als
Stltze. Die Therapeutinnen stehen
rechts und links vom Patienten und
prifen seine Haltung und seinen Stand.

Alltagliche Verrichtungen werden
zum Training

Seit dem letzten Besuch hat der Pa-
tient Fortschritte gemacht. Erstmals
belastet er das Bein der stark beein-
trachtigten linken Korperhéalfte. Nach
demdritten MalStehenistererschopft.
Nun leitet Judith den Patienten bei den
ergotherapeutischen Ubungen an. Sie
dienen dazu, dass der Patient den lin-

Die Therapeutinnen Judith Batti und Barbara Berkenharn
funktionieren den Transfer vom Rollstuhlins Bett zur Ubung um.

ken Arm und die linke Hand langfristig
wieder benutzen kann. Auch der Einbe-
zug externer Institutionen wie der Spi-
tex ist fir den Heilungsverlauf bedeut-
sam. Zum Beispiel kann der Patient den
Bett-Rollstuhl-Transfer mithilfe der
Pflegefachpersonen der Spitex einset-
zen, um Fortschritte beim Stehen zu
machen. Alltdgliche Verrichtungen, bei
denen eine therapierende oder betreu-
ende Fachperson zugegen ist, werden
zu Ubungen umfunktioniert.

Nach den Ubungen kldren die beiden
Therapeutinnen Administratives. Sie
geben Formulare fir den Hausarzt ab
und besprechen die Nachfolgebehand-
lung durch Therapeuten vor Ort.
Zuletzt versuchen sie Alltagsaktivita-
ten zu finden, die fir den Patienten
Ansporn sein kénnten. Dann verab-
schieden wir uns und treten die Rick-
fahrt an. In der Klinik fihren Barbara
und Judith die Patientenakte nach.

Reha daheim starkt die Hoffnung

Judith und Barbara sind von dem Kon-
zept der Mobilen Rehabilitation Gber-
zeugt: «Wir unterstltzen Patienten
darin, sich zu Hause zurechtzufinden
und wieder an ihrem Umfeld teilzu-
haben.» Ich habe noch mehr als das
wahrgenommen: Mobile Rehabilitation
macht den Patienten und ihren Ange-
horigen Hoffnung auf einen selbst
bestimmten Alltag.

GNAO-PARTNER

RehaClinic AG

T 056 269 51 51
gruppe@rehaclinic.ch
www.rehaclinic.ch

©) RehaClinic

Unternehmensgruppe fiir
Rehabilitation und Prévention

RehaClinic AG

Mobile Rehabilitation

Mobile Rehabilitation ist ein
Angebot von RehaClinicim
Kanton Aargau. Pflegefach-
personen, Logopaden, Physio-
und Ergotherapie behandeln
rehabilitationsbedirftige
Patientinnen und Patienten
nach oder anstelle einer statio-
naren Rehabilitation in ihrem
personlichen Zuhause. Ziel der
Behandlung ist das Erhalten,
Fordern und Erweitern der Res-
sourcen und der grosstmaogli-
chen Selbststandigkeit des
Patienten in seinem gewohnten
hauslichen Umfeld. Dabei wird
die zur Verfligung stehende
Infrastruktur bertcksichtigt. Die
Angehorigen und die anderen
am Patienten beteiligten
Leistungserbringer werden
einbezogen.

STADT BADEN

Weekend Baden
Mehr Infos unter www.weekend.baden.ch

Verbringen Sie ein unvergessliches Wochenende in Baden zu
unschlagbaren Spezialkonditionen. Jetzt buchen und profitieren!

W Q

WELLNESS QUALITY
Destination Our Passion

- L]

IHRE
BADENER
HOTELS




pflegimuri

Revolution
im pflegimuri-Alltag.

«Ohne fundamentale Neuorientierung sind Langzeitinstitutionen nicht mehr kompatibel
mit den Bediirfnissen der Bewohnerinnen und Bewohner», ist Thomas Wernli, Direktor

der pflegimuri, iiberzeugt. Darum wurden im Projekt «MEINE 24 STUNDEN> der pflegimuri
Vorgaben, Strukturen und Prozesse radikal hinterfragt. Erste Erkenntnisse sind erfreulich
und bestatigen: Die Bewohnerinnen und Bewohner der grossten Pflegeinstitution des oberen

Freiamts fiihlen sich durch «MEINE 24 STUNDEN>> besser betreut.

Nach einer umfassenden Befragung
von Bewohnerinnen und Bewohnern
der pflegimuri wurde das Projekt
«MEINE 24 STUNDEN» im Frihling 2017
gestartet. Dies mit dem Ziel, die
Lebenswelt der Bewohnerinnen und
Bewohner in der pflegimuri so zu
gestalten, dass sie bestmaoglich ihrem
gewohnten Alltag entspricht und die
personellen sowie infrastrukturellen
Ressourcen darauf abgestimmt sind.

Eng begleitet von einer Kern- und einer
Projektgruppe wurde «MEINE 24 STUN-
DEN» auf zwei Wohngruppen wahrend
einer 14-wochigen Pilotphase gelebt.
Mitarbeitende wie Bewohnerinnen und
Bewohner mussten sich rasch an deut-
liche Verdnderungen gewohnen. So
erledigte das Personal plétzlich
Schreibarbeiten in der Stube; Blitzrap-
porte fanden im Gang am Stehtisch
statt; fixe Arbeitsplane und Checklis-
ten wurden wo maoglich abgeschafft,
dafir die gemeinsame Plattform,
«Alls was Racht esch», zusammen mit
den Bewohnerinnen und Bewohnern
eingefthrt; kulturelle, soziale und
Wissensangebote konnten ausgebaut
werden.

«Hand die acht meh Personal?»

Aussagen von Bewohnerinnen und
Bewohnern wie «Gopfriedstutz, jetz
isch plotzliimmer 6pper ume, hand die
dcht meh Personal?» oder «Letschdi
hammer nach em Znacht no Speli
gmacht. Ich ha i dere Nacht gschlofe
wien es Murmeltier» oder «| merke, i bi
zwar alt, aber wells meh Zyt hénd fir
mech, l6nd si mech jetzt wieder meh
sdlber lo mache und hélfed nor, wenns
unbedengt noétig esch» bestatigten
bald das Unterwegssein auf dem richti-
gen Weg.

)

Die in der Pilotphase von «MEINE 24
STUNDEN» involvierten Mitarbeiten-
den wurden vom externen Gerontolo-
gen Paul Steiner gecoacht. Er zeigte
die Chancen, aber auch die moglichen
«Nebenwirkungen» am Schulungs- und
Entwicklungsprozess auf. Seine finf
Workshops dienten einerseits einer
Auftrags- und Rollenklarung und ande-
rerseits wurde darin eine neue Grund-
haltung vermittelt und eingetbt. «Eine
Grundhaltung, die zuldsst statt verhin-
dert, die ermutigt statt bedauert, die
fordert statt fordert, die sich auf den
Menschen einlasst, ihn respektiert, mit
ihm verhandelt», so der Fachmann.

Privatkleider und mehr Freiwillige

Die eingangs erwdhnte Bewohne-
rinnen- und Bewohnerbefragung for-
derte unter anderem Beteiligung und
Partnerschaft, was zum Beispiel auch
das Tragen von Berufskleidern grund-
legend infrage stellt. Brankica Dubra-
vac war wahrend der Pilotphase Pro-
jektleiterin von «MEINE 24 STUNDEN».
Sie sagt: «Die Arbeit in Privatkleidern
verlangt von den Mitarbeitenden ein
radikales Umdenken und den Verzicht
auf einen selbstverstandlichen, zen-
tralen Teil der beruflichen Rolle. Das
bedeutet, dass wir die Umstellung von
Berufs- auf Privatkleider nicht Uber-
stirzt einflhren, sondern den Teams
Zeit geben.» Eine weitere zentrale
Erkenntnis von «MEINE 24 STUNDEN»
spricht pflegimuri-Direktor Thomas
Wernli an. «Wir brauchen in Zukunft

mehr Freiwillige. Nicht um Kosten zu
sparen, sondern um unsere Vision
vom guten Leben im Heim besser ver-
ankern zu koénnen. Auch hier gilt es,
alte Zopfe abzuschneiden, die ewige
Verpflichtung zu brechen und punktu-
elle, spontane Einsdtze zu ermogli-
chen.»

Luft nach oben

«Der neue Geist in der pflegimuri ist
spirbar. Die grundsétzliche Uberpri-
fung und Anpassungen der Strukturen
und Prozesse auf den zwei Pilot-Wohn-
gruppen hat sich gelohnt», bilanziert
Brankica Dubravac zwischen dem
Abschluss der Pilotphase und der Ein-
fihrung von «MEINE 24 STUNDEN»
auf allen Wohngruppen der pflegi-
muri. «Um die neue Haltung nach-
haltig zu implementieren, braucht
es Zeit, Durchhaltewillen und die
Erkenntnis, dass <MEINE 24 STUNDEN>
nie abgeschlossen ist.»

«Die unsdgliche Diskussione
i de Zytige und im Farnseh dber
Missstdnd im Heim regid eus uf.
S'Projekt <Mini 24 Schtond» isch
de Bewis, dass mer auch imene
Pflegheim guet cha ldbe und
guet cha starbe. Mangisch sogar
besser als dehei.»

Bewohnerin der pflegimuri

pflegimuri

-~
-

P
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Der Mehrwert von

«MEINE 24 STUNDEN»

Die Mitarbeitenden haben splrbar
mehr Zeit fir die Bewohnerinnen
und Bewohner

Die Mitarbeitenden sind prasenter,
sichtbarer, was die Trostlosigkeit
relativiert

Es wird mehr mit den Bewohnerin-
nen und Bewohnern gesprochen
statt Gber sie. Beteiligung, Mitbe-
stimmung und Begegnungen

auf Augenhohe wird ermoglicht.
Alles wird ein wenig normaler
Auch im Heim lebende Menschen
haben nie ausgelernt. Entsprechend
gibt esin der pflegimuri neu die
Wissensplattform «wikipflegia»
Anndherung an die Vision vom
guten Leben im Heim

Attraktiver, anspruchsvoller,
zukunftsgerichteter Arbeitsplatz

Er6ffnung pFlegimuri Lowen

Die pflegimuri hat die Bettenzahl
in den vergangenen Jahren sukzes-
sive reduziert. Nach dem Bezug des
«Lowen» verfiigt die pFflegimuri
iiber 218 Betten, bewilligt waren
235 Betten

Mit dem Neubau Loéwen wurde die
Zahl der Einerzimmer in der
pflegimuri von 72 auf 134 erhoht
und gleichzeitig die Zahl der Doppel-
zimmer von 70 auf 41 reduziert
Pro Jahr treten durchschnittlich
240 Personen als Bewohnerinnen
und Bewohner ein, wovon 150 nur
befristet bleiben. Rund 100 Per-
sonen pro Jahr kehren wieder

in ihr Haus oder ihre Wohnung
zuriick

300 Personen arbeiten in

der pflegimuri

40 Ausbildungsplatze in den
Bereichen Pflege, Hotellerie,
Administration und Bau + Technik
stehen zur Verfligung

GNAO-PARTNER "

pflegimuri

T 056 67592 00
info@pflegimuri.ch
www.pflegimuri.ch
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pflegimuri [=
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www.spitex-region-brugg.ch
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SPITEX

Region Brugg AG

‘ ZENTRUM FUR PFLEGE UND BETREUUNG

MENSCHEN.
ENERATIONEN.
ITEINANDER.

CH-5524 Niederwil T05661961 11 www.reusspark.ch

aarReha Schinznach

Die fliegende Therapeutin.

Seit Mdrz braust Physiotherapeutin Laura
Weissenberger vier Mal pro Woche im Auto von
der aarReha Schinznach ins Pflegezentrum
Lindenpark in Windisch. Die Bewohnerinnen und
Bewohner profitieren so von einer professionellen

peutin ihren Arm. «Tut
das weh?»

Neu und passend

Laura Weissenberger
arbeitete bis Februar
ausschliesslichin

der aarReha, Fach-
klinik fGr Rehabili-
tation in Schinznach.
Noch immer gehort sie
zum grossen Team, das
dort mit Patienten die
Wiederherstellung ihrer
Selbststandigkeit trainiert.
Doch seit Marz ist sie
haufigerim Lindenpark
alsin Schinznach. An drei

. Tagen pro Woche behandelt
, sie dort Bewohner in ihren

Sachte offnet Laura Weissenberger
die Tur. «Guten Tag, Frau Bachmann*,
heute machen wir wieder Ubungen!»
Die 25-jahrige Physiotherapeutin beugt
sich Uber die Frau im Bett, diese dreht
langsam den Kopf zu ihr. Als sie dem
Blick der Therapeutin begegnet, lachelt
sie schwach. Bis vor acht Wochen lebte
Frau Bachmann zu Hause, war mobil,
da erlitt sie einen Hirnschlag. Seither
ist sie halbseitig geldhmt, vom Spital
wurde sie ins Pflegeheim Lindenpark
in Windisch verlegt. Sanft nimmt Weis-
senberger ihre linke Hand und drickt
sie. «Wie geht es Ihnen?» Frau Bach-
mann schweigt. Nun beugt die Thera-

Zimmern. Die aarReha hat
die physiotherapeutische  Betreu-
ung der Lindenpark-Bewohner von
einem anderen Anbieter {bernom-
men. Eine «fliegende Therapeutin»
sendet sie erstmals aus. Zurzeit Gber-
legt sie den Dienst auch andernorts
anzubieten, da die Betreuung im
Pflegeheim zu den Kernkompetenzen
der aarReha passt und idealerweise
wohnortsnah erfolgt.

Laura Weissenberger ist auf jeden Fall
dafir. Ihr Themenspektrum hat sich
erweitert. Sie sagt: «In der aarReha
arbeite ich auch mit jingeren Patien-
ten, im Lindenpark vor allem mit Men-
schen mit geriatrischen Krankheits-
bildern, auch Demenz. Ich muss mich
schnell auf sie einlassen konnen.» Sie

Behandlung in den eigenen vier Wanden.

schétzt die Abwechslung von Team-
arbeit und totaler Autonomie.

Nach den Gblichen 25 Minuten Thera-
piezeit verabschiedet sich Laura Weis-
senberger von Frau Bachmann und
geht eine Etage hoher. Frau Bernard
schaut freudig von ihrem Buch auf,
als die Therapeutin ins Zimmer tritt.
«Schon sind Sie wieder da!» Seit einem
Unfall vor vielen Jahren kann sie
schlecht gehen, doch sie gibt nicht auf.
Mit Weissenberger (bt sie das Aufste-
hen, sich am Bettende festhaltend
zieht sie sich aus dem Rollstuhl. Die
Frauen plaudern dabei Uber die letzte
Woche. «Nochmal?» fragt die Physio-
therapeutin, wahrend sich Frau Ber-
nard in den Rollstuhl plumpsen l&sst.
Diese nickt grinsend. «Oh ja, bis es
nicht mehr geht!» Beim Abschied
schliesst sie ihre Hdnde um Weissen-
bergers Hand. «Schade, gehen Sie
schon wieder.» Doch es warten noch
drei Bewohner.

* alle Namen der Bewohner gedndert.
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aarReha Schinznach
T 056 463 8511
info@aarreha.ch
www.aarreha.ch
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Arzteverband Bezirk Baden | Arzteverein Bezirk Brugg | Genossenschaft Notfallapotheker

— T

Zu Risiken und Neben-
wirkungen fragen Sie Ihren
Arzt oder Ihren Apotheker!

Die Apotheke ist fiir manche erkrankte Person die erste Anlaufstelle.

Apotheker miissen deshalb genau hinschauen und abkladren,

welche Medikamente infrage kommen. Immer wieder kommt es P
dabei zur Zusammenarbeit mit Arzten.

Herr Meier nimmt seit dem Frihjahr
das Antidepressivum Escitalopram.
Nach dem Tod seiner Frau hat er seinen
Lebenswillen verloren. Er und sein
Arzt hoffen, dass er, unterstitzt durch
Medikamente, diese schwierige Zeit
bald hinter sich bringen kann und die
Energie und Lust findet, seinen Alltag
zu gestalten.

Seit einigen Tagen plagt ihn ein starker
Husten. Seine Nachbarin hatte das
auch schon, und von ihr weiss er, dass
Bexin-Hustensirup ihr damals gut half.
Herr Meier nimmt ihren guten Rat
gerne entgegen und kommt in die Apo-
theke, um nach einem Bexin-Sirup zu
fragen. Zunachst fragt ihn der Apothe-
ker genau nach seinen Beschwerden,
um herauszufinden, ob es wirklich
Bexin sein soll oder vielleicht etwas
anderes, das nicht den Hustenreiz stillt,

sondern den Schleim [6st. Im Gesprach
stellt sich heraus, dass es das zweite ist.
Gleichzeitig stellt der Apotheker fest,
dass Bexin zusammen mit dem Anti-
depressivum eine lebensgefahrliche
Mischung sein kann. Mit Durchfall,
Schwitzen, Zittern, Muskelzuckungen
und Verwirrung hatte Herr Meier kaum
einen einfachen Hustensirup als Ursa-
che verdachtigt.

Auch wenn diese Symptome sehr sel-
ten vorkommen, zeigt dies, wie wichtig
es ist, Beschwerden genau zu analysie-
ren und Wechselwirkungen mit ande-
ren Medikamenten zu bedenken. Im
Gesprach stellte sich namlich noch
mehr heraus: Herr Meier hat regel-
madssig Fieberschiibe. Der Apotheker
erkennt, dass sein Kunde madglicher-
weise eine Lungenentzindung durch-
macht und schickt ihn direkt zur Abkla-

rung zum Nofallarzt. Wenige Stunden
spater kommt Herr Meier erneut in die
Apotheke, mit einem Rezept vom Arzt.
Er hat ihm das Antibiotikum Cipro-
floxacin verschrieben. Tatsachlich eine
Lungenentzindung!

Beim Registrieren des Medikamentsim
Computersystem der Apotheke stellen
wir fest, dass auch dieses Medikament
zusammen mit dem Antidepressivum
unter Umstdnden zu einer lebens-
bedrohlichen Situation fihrt. Im Tele-
fongesprach mit dem Notfallarzt kla-
ren wir ab, ob wir ein anderes Antibio-
tikum geben kénnen. Der Notfallarzt
entscheidet sich Ffir Co-Amoxicillin.
Nun ist Herr Meier sicher therapiert.

\

GNAO-PARTNER

Notfallapotheke
T 0844844600
www.notfallapotheken.ch
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Arzteverband Bezirk Baden
T 0562008606
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Arzteverein Bezirk Brugg
T 0564448694
info@aerztevereinbrugg.ch
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Pflegen Sie jemanden?

Wir entlasten Sie.
Betreuung rund um die Uhr.
Stundenweise. Tageweise.

056 203 81 11
www.rpb.ch

Tages- & Nachtzentrum

Regionales Pflegezentrum Baden AG

;
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Professionelle Losungen
von Haarproblemen

PERUCKEN TOUPETS
PERMANENTVERKLEBUNGEN

HAARFULLER HAARINTEGRATIONEN
KOPFTUCHER/TURBANE PFLEGEPRODUKTE

Das grosste Haarhaus der Schweiz

Hair Plus AG
Hardstrasse 77 - 4657 Dulliken
Tel. 062 295 20 50 - info@hairplus.ch

Parkplitze direkt vor dem Haus

Vereinbaren Sie einen Termin fiir ein unverbindliches Beratungsgespriich.
Besuchen Sie uns auch unter www.hairplus.ch
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PDAG

Psychiatrische Dienste
Aargau AG

Psychische Gesundheit ist nicht selbstverstandlich.
Jeder zweite Mensch wird mindestens einmal im Leben psychisch krank.

Die Psychiatrischen Dienste Aargau AG (PDAG) untersuchen, behandeln und betreuen
psychisch kranke Menschen aller Altersgruppen mit sémtlichen psychiatrischen Krankheitsbildern.
Massgeschneiderte stationdre oder ambulante und konsiliarische Angebote garantieren die
Behandlungsart, die zum Patienten, seiner Krankheit und Lebenssituation passt.

Fur die PDAG arbeiten mehr als 1200 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in Gber 50 Berufen.
Die PDAG sind Lehrspital der Universitat Zirich und Aus- und Weiterbildungsort fir Arzte,
Pflegepersonal und weitere Berufe. Fur Berufseinsteigende und Fachleute bieten die PDAG attraktive
Bedingungen mit besten Zukunftsaussichten und vielfaltigen Entwicklungsmaglichkeiten.

Weitere Informationen finden Sie unter www.pdag.ch

Psychiatrische Dienste
Aargau AG
ZUrcherstrasse 241

5210 Windisch

056 462 21 1
www.pdag.ch

Nierenpatienten mussen

nicht weit reisen.

Patientinnen und Patienten mit einer Nierenfunktionsstorung werden mit einer
intensiven Therapie im Spital behandelt. Meistens hat die reduzierte Nierenfunktion
eine fortlaufende Dialysebehandlung zur Folge, Betroffene sind regelmadssig auf
eine Hamodialyse angewiesen, am besten in ihrer Nahe. Das Kantonsspital Baden
bietet sein umfassendes Angebot fiir Dialysepatienten an drei Standorten an —

zur Hamodialyse konnen Patienten auch ins Spital Muri kommen.

Unsere Nieren entgiften den Korper
und Ubernehmen wichtige Aufgaben:
Sie filtern das Blut, regulieren den Flis-
sigkeitshaushalt und scheiden Abfall-
stoffe iber den Harn aus. Wenn Nieren
nicht richtig funktionieren, kommt es zu
einer Uberwasserung des Kérpers. Fol-
gen koénnen Flissigkeitsansammlungen
im Gewebe (Odeme), Bluthochdruck,
Unwohlsein oder Blutarmut (Andmie)
sein. Bei einer ldnger andauernden
Stérung kann es zu einem chronischen
Nierenversagen kommen. Je friher
eine Stérung erkannt und eine Thera-
pie eingeleitet wird, desto besser sind
die Chancen, den Prozess zu stoppen
oder die Nierenfunktion wiederherzu-
stellen. Die Behandlung wird nach der
zugrunde liegenden Erkrankung und
danach, wie weit die Nierenerkrankung
fortgeschritten ist, ausgerichtet. Hat
ein Patient eine nicht mehr riickgdngig
zu machende Funktionsschadigung,
ist er auf die Dialyse angewiesen. Zur
regelmadssigen, lebenslangen Blutwa-

sche gibt es nur eine Alternative: eine
Nierentransplantation.

Seit 2006 befindet sich im Spital Muri
auf Basis einer Kooperation mit dem
Kantonsspital Baden (KSB) eine Dialy-
sestation. Dazu gehort eine nephrolo-
gische Sprechstunde, denn an allen drei
Standorten (KSB, Spital Muri und Medi-
zinisches Zentrum Brugg) bestehen die
Teams aus einer/einem Facharztin/-arzt
und speziell ausgebildetem Pflege-
fachpersonal. Die Mitarbeitenden des
KSB flhren in Muri unter Einbezug des
bestehenden Know-hows professionel-
le Dialysebehandlungen durch.

Auch fiir Feriengaste

Die am Standort Muri angebotenen Dia-
lyseverfahren sind Hamodialyse, Bikar-
bonatdialyse, HDF Online, Single- und
Double-Needle-Dialyse. Dazu werden
Fresenius 5008-Maschinen mit Fresenius
FXclass-Dialysatoren verwendet. Die ne-
phrologische Sprechstunde fiir Patienten

Spital Muri

mit Nierenproblemen rundet die umfas-
sende, qualitativ hochstehende medizini-
sche Versorgung im Spital Muri ab. Nebst
Nierenpatienten aus der Region kénnen
auch Feriengaste von der nahen Versor-
gung profitieren. Die Station im Spital
Muri bietet auch Feriendialysen an. Das
Dialyseteam ist mehrsprachig und stellt
den Menschen und ihre Angehérigen in
den Mittelpunkt. Neben der bestmdog-
lichen medizinischen Betreuung ist den
Arztinnen und Arzten das gemeinsame
Gesprach mit den Patienten und ihren
Angehorigen ein zentrales Anliegen.

Das Bediirfnis ist gross

Seit der Erweiterung der Offnungszei-
ten der Dialysestationim April 2009 um
drei weitere Halbtage sind alle Dialyse-
platze stets dauerhaft besetzt, was das
grosse Bedurfnis fir eine Dialysesta-
tion im Freiamt unterstreicht. Um auch
in Zukunft allen Patienten eine nahe
Versorgung zu bieten, sind weitere
Dialyseplatze geplant. Die Kooperation
des KSB und des Spitals Muri ist eine
Erfolgsgeschichte, die Nierenpatien-
ten und -patientinnen durch kirzere
Anfahrtswege eine bessere Lebens-
qualitdt ermaoglicht.

GNAO-PARTNER

Spital Muri

T 056 67511 11
info@spital-muri.ch
www.spital-muri.ch

SPITAL
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Sie koordinieren den Spitalaustritt und Heimeintritt: Priska Villiger (links) und Manuela Genner.

«Wir begleiten die Patienten.
Und stehen den Angehorigen
zur Seite.»

Eine Case Managerin und
eine Care Managerin geben
Einblick in ihren Berufs-
alltag: Manuela Genner
aus dem Siissbach
Pflegezentrum in Brugg,
Priska Villiger aus der
Kantonsspital Baden AG.

Lassen Sie uns zuerst die Begriffe
kldren. Sie, Frau Genner, verstehen
sich als Case Managerin, Sie,

Frau Villiger, als Care Managerin.
Wo liegt der Unterschied?

Priska Villiger: Grundsétzlich ist unsere
Arbeit identisch. Wir am KSB haben
den Begriff Care Management etab-
liert, weil er unseres Erachtens besser
abbildet, was wir tun.

Manuela Genner: Case Management
beinhaltet die Koordination und Orga-
nisation der Aufgaben und Abldufe
aller Akteure, die in der langerfristi-
gen Versorgung involviert sind. Care
Management hat die Optimierung der

Versorgung im jeweiligen Bereich/Set-
ting zum Ziel.

Sie beide arbeiten in verschiedenen
Institutionen. Sie, Frau Genner, in
einem PFflegezentrum, Sie, Frau Villi-
ger, in einem Akutspital. Erkldren
Sie uns doch bitte aus lhrer Sicht
lhre Aufgaben.

Villiger: Bei uns geht es hauptsachlich
um die Koordination der Austrittspla-
nung. Dabei beziehen wir besonders
auch die Situation vor dem Spitalein-
tritt, wie sie zu Hause war, mit ein. Wir
wollen die optimale und passende
Nachsorge aufgleisen, dies zusammen

mit den Patienten und ihrem Umfeld.
Dazu gehort auch die Weitergabe von
Informationen an die nachfolgenden
Institutionen; sei es die Spitex, eine
Rehaklinik oder ein Pflegeheim.
Genner: Das Ziel des Case Management
im stssbach ist die Gewaéhrleistung
einer sinnvollen Begleitung aller Betei-
ligten bei der Eintritts- oder Austritts-
planung. Dabei stehen die Interessen
der Betroffenen immerim Zentrum.

Sie, Frau Villiger, begleiten demnach
lhre Patientinnen und Patienten,
wenn sie das Spital verlassen. Sie,
Frau Genner, nehmen sie in Empfang,
wenn sie zu lhnen kommen. Das
heisst, Sie arbeiten eng zusammen.

Villiger: Das ist definitiv so. Lassen Sie
mich das an einem Beispiel aufzeigen.
Nennen wir den Patienten Herrn Ml-
ler. Wir begleiten Herrn Muller wah-
rend seines ganzen Spitalaufenthaltes.
Wobei sich seine Situation von Tag zu
Tag dndern kann. Das heisst, wir mUs-
sen flexibel sein und rasch auf neue
Umstande reagieren. Der Zeitdruck ist
manchmal enorm. Die Aufenthalts-
dauer betrdgtim KSB nur wenige Tage.
Da bleibt nicht viel Zeit, um zum Teil
komplexe Abklarungen zu treffen. Ich
sehe Herrn Miller aber jeden Tag und
bespreche mit ihm und dem Behand-
lungsteam das weitere Vorgehen.

7 Hd
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Kantonsspital Baden AG
T 05648621 11
info@ksb.ch

www.ksb.ch
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Kantonsspital Baden AG | Siissbach Pflegezentrum AG

Unser fiktiver Patient wiinscht
einen Wechsel ins Siissbach Pflege-
zentrum. Wie lauft der Ubertritt
konkret ab?

Villiger: Ich nehme Kontakt mit Frau
Genner auf: Klare ab, ob Gberhaupt ein
Platz frei ist, und die Aufnahme in das
Pflegezentrum erfolgen kann.

Tritt ein Patient aus dem KSB ins
Siissbach Pflegezentrum iiber, wurde
demnach bereits sehr viel Vorarbeit
geleistet. Das heisst, fiir Sie, Frau
Genner, bleibt nicht mehr viel zu tun?

Genner: Bei einer Anfrage vom KSB
wird in der Tat schon sehr viel Vorarbeit
geleistet. Die Zusammenarbeit Care-
Case Management funktioniert dank
der gemeinsamen Pflegesprache sehr
gut. Unsere weitere Aufgabe besteht
nun darin, die individuellen Kunden-
winsche mit unseren Ressourcen (freie
Betten) abzustimmen. Dies geschieht
in enger Absprache mit unseren Stati-
onsleitungen. Sofern es sich bei Herrn
Mdaller um einen «Kurzzeitaufenthal-
ter» handelt, besprechen wir mit ihm
seine Aufenthaltsziele, welche die Pfle-
geteams laufend evaluieren. Ahnlich
wie das KSB organisieren wir anschlies-
send das Austrittsprozedere. Ein tele-
fonisches Follow-UP nach Austritt run-
det die erweiterte Begleitung ab.

Werden Sie nicht auch
direkt von privaten Personen
angefragt?

Genner: Ein grosser Teil aller Anfragen
kommt aus dem héuslichen Umfeld. In
diesen Féllen ist unsere Arbeit sehr viel
umfangreicher und vielschichtiger. In
der Langzeitpflege sind es meistens die
Angehorigen, die mit der bereits schon
lange anhaltenden Betreuungsarbeit zu
Hause am Rande der Erschépfung sind.
Hier benotigt es in einem ersten Schritt
eine familienzentrierte Beratung fir die
Klarung der aktuellen Situation. Das
heisst die Klérung der Fragen: Welche
Ressourcen sind vorhanden? Benotigt
es Absprachen mit bereits vorhandenen
professionellen Diensten wie der Spitex
oder dem Hausarzt? Handelt es sich
eventuell um ein akut medizinisches
Problem oder benétigt die Familie eine
Entlastung wie mit unserer Tagesbe-
treuung? Selbst wenn diese Gesprache
keinen unmittelbaren Eintritt in den
Sissbach zur Folge haben, dienen sie
einer langerfristigen Versorgung der
Betroffenen.

Am Beispiel Ihrer Arbeit zeigt
sich die gut Funktionierende
Kooperation im Gesundheits-Netz
Aargau Ost ganz eindriicklich.
Frau Genner, Frau Villiger - vielen
Dank fiir das Gesprach.

N="suUssbach

PFLEGEZENTRUM

GUT AUFGEHOBEN IN BRUGG
-

Neuerdffnung Demenzstation
¥ U —
im Siissbach Pflegezentrum

Seit Februar 2018 bietet der siissbach auch fiir Menschen im fortgeschrittenen Stadium einer Demenzerkran-
kung einen speziell angepassten Wohnbereich im geschiitzten Rahmen (Demenzstation) an. Menschen mit einer
Demenzerkrankung sind in besonderer Weise auf Unterstiitzung angewiesen. Der normale Alltag kann fiir die
Betroffenen und ihre Angehdrigen zu einer grossen Herausforderung werden. Bei uns sind Sie gut aufgehoben.

Melden Sie sich bei Fragen telefonisch oder per Mail - wir sind gerne fiir Sie da!

Siisshach Pflegezentrum AG - Fréhlichstrasse 9 - 5200 Brugg - Tel. 056 462 61 11 - info@suessbach.ch - www.suesshach.ch
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Kantonsspital Baden AG

Alle an einem Tisch:

Care Management
verknupft Kompetenzen.

Die koordinierte, bedarfsgerechte Hilfeleistung fiir einen Patienten ist in

der Integrierten Versorgung zentral. Care Managerinnen kiimmern sich als
Partnerinnen des Behandlungsteams um alles, was ausserhalb der rein
medizinischen und pflegerischen Betreuung der Patienten liegt. Sie sind im
Hinblick auf die Spitalentlassung sowie fiir samtliche Sozialfragen zustandig.

Nennen wir sie Lisa L. Eine &ltere Dame
von 85 Jahren. Sie ist ristig, wohnt
alleine, erledigt Haushalt und Einkdufe
gerne noch selber. Ein Treppensturz im
letzten Herbst aber reisst sie aus dem
Alltag und bringt sie ins Spital. Auf die
HUft-Operation folgt eine lange Reha-
bilitation. Es laufen Abklarungen fir
eine mogliche Uberweisung in eine
Rehabilitation. In gemeinsamer Zusam-
menarbeit mit allen in den Fall involvier-
ten medizinischen und pflegerischen
Fachkréaften, unter Einbezug der Spitex
und natdrlich immer auch im Gesprach
mit der Patientin und ihren Angehori-
gen, wird entschieden, dass Lisa L. auch
in Zukunft zu Hause in ihren eigenen
vier Wanden sicher und gut aufgeho-
ben ist. Ein guter Entscheid, weil er
breit abgestitzt ist und von allen mit-
getragen wird. Ein Entscheid auch, der
so fundiert und nachhaltig nur dank der
intensiven Koordinationsarbeit einer
Care Managerin gefallt werden konnte.

Care Managerinnen beantworten
Fragen

Vom Spitaleintritt bis zum Austritt gibt
es viel Administratives zu erledigen.
Und davor und danach auch. Ist die
Finanzierung geregelt, das heisst, liegt
die Kostengutsprache der Kranken-
kasse vor? Wie geht es weiter mit der
Patientin, mit dem Patienten nach der

Entlassung? Kommt eine Reha infrage?
Braucht es die weiterfiihrende Betreu-
ung durch die lokale Spitex? Muss gar
ein Pflegeheim in Betracht gezogen
werden? Wie steht es mit den Medika-
menten? Weiss die Spitex und der Haus-
arzt Bescheid? Fragen (ber Fragen, die
zu beantworten sind. Situationen, die
es zu kléren, und Losungen, die es zu
finden gilt. Alles Aufgaben, die in den
Kompetenzbereich der Care Managerin
fallen. Es sind nicht zuletzt auch
die Zuweiserinnen und die
Zuweiser, die die Arbeit
der Care Managerinnen
schatzen.

Beatrice Bébler ist
eine wichtige Partnerin:
firs Behandlungsteam

und den Patienten.

Tritt eine Patientin, ein Patient ins Spi-
tal ein, wird immer geprift, ob eine
Betreuung durch eine Care Managerin
sinnvoll ist. So wird garantiert, dass
jede Patientin und jeder Patient im
Hinblick auf die Entlassung die best-
mogliche individuelle Nachversorgung
bekommt. Natirlich sind es haupt-
sachlich altere und mehrfacherkrankte
Patientinnen und Patienten, die die

Leistungen des Care Managements in
Anspruch nehmen. Im KSB werden rund
20 Prozent aller Patienten von einer
Care Managerin begleitet. «Dabei ori-
entiert sich die Beratung immer an
den Bedirfnissen und Lebensumstan-
den der uns anvertrauten Menschen.
Unsere Patientinnen und Patienten
stehen bei allem, was wir tun, immer
im Mittelpunkt», sagt Beatrice Babler,
Leiterin Care Management an der
Kantonsspital Baden AG.

Care Managerinnen sind in fast

alle Prozesse involviert

Dem KSB fallt in Sachen Care Manage-
ment eine absolute Vorreiterrolle zu.
Schon 2010 bekam Babler vom damali-
gen KSB-CEO den Auftrag, sich um die
Einfihrung eines Case Managements
zu kimmern. Babler etabliert den
Begriff «Care Management»: «Grund-
satzlich stehen Case und Care gleich-
wertig. Im Gegensatz zu Case aber, was
Ubersetzt <Fall bedeutet, passt meines
Erachtens Care, welches <kimmern,
Sorge tragen, achtsam sein> beinhaltet,
einfach besser zu den Dienstleistun-
gen, die erbracht werden.»

Care Managerinnen sind in fast alle Pro-
zesse, die ein Patient im Laufe seines
Spitalaufenthalts durchlauft, involviert.
Sie beantworten samtliche Fragen, die
mit der Austrittsorganisation zu tun
haben, und bringen Arzte, Pflegefach-
personen und Angehorige, bei Bedarf
auch weitere Berufsgruppen, an einen
Tisch. EIF Care Managerinnen beschéaf-
tigt die Kantonsspital Baden AG. Elf
Fachfrauen mit grosser pflegerischer
Erfahrung und entsprechenden Fach-
weiterbildungen.

Care Managerinnen planen
Uberginge

Der Tag der Entlassungist kein abrupter
Abbruch, sondern ein gut organisierter
Ubergang. Wohin die Reise auch immer
geht, alles ist perfekt aufgegleist und
dokumentiert. Dies hilft allen Beteilig-
ten: den zuweisenden Hausarzten,
den Fachérzten, den Reha- und Pflege-
kliniken, der Spitex, der Wohnorts-
gemeinde, dem Sozialdienst, den Ange-
hoérigen und nattrlich und vor allem
den Patientinnen und Patienten.

Die Leistungen des Care Managements
werden von keiner Krankenkasse iber-
nommen. Die zusatzliche Dienstleis-
tung finanziert das KSB aus eigener
Kasse. Die Frage an Beatrice Babler
liegt auf der Hand. Rechnet sich das fir
das KSB?: «Durch die frihzeitige Orga-
nisation der notwendigen Massnahmen
im Hinblick auf die Entlassung kénnen
die Patientinnen und Patienten zum
richtigen Zeitpunkt entlassen werden.
Nicht zu frih, aber eben auch nicht zu
spat. Zudem wird durch die Leistungen
des Care Managements eine ltickenlose
Nachversorgung gewshrleistet, ein
ungeplanter Wiedereintritt in das Spital
kann in der Regel vermieden werden.
Was das Care Management unternimmt
undin die Wege leitet, vermeidetimmer
auch Umtriebe und unndétige Sorgen
der Patienten und Angehérigen.»

Das Care Management behdlt den
Uberblick und verknipft Kompetenzen.
Das Care Management schliesst Licken
und 6ffnet Tren.

Kantonsspital Baden AG

Care Managerinnen planen
Spitaleintritte wie auch -austritte.
Sie bereiten vor, beraten und
vermitteln, sie informieren und
stehen auf Wunsch in schwierigen
Lebenssituationen zur Seite.

Ein Auszug aus dem grossen
Leistungskatalog:
» Beratung in Versicherungs- und
Rechtsfragen
Beschaffung von Hilfsmitteln
Organisation eines Rehabilitations-
aufenthaltes in einer Klinik oder
eine Erholungskur (je nach arztlicher
Verordnung)
Vermittlung eines Aufenthalts
in einem Pflegeheim, auch Kurzauf-
enthalte (sogenannte Ferienbetten),
Akut- und Ubergangspflege.
Dazu auch Finanzierungsberatung
Informationen betreffend Leistun-
gen der Krankenkasse, Unfallver-
sicherung, Taggelder sowie AHV/IV
und Erganzungsleistungen
Organisation und Beratung bei
Bedarf fir Inhalationsapparate,
Heimsauerstoff, Telealarm,
Rollstthle, Pflegebetten usw.
Periickenberatung fiir Chemo-
therapie-Patienten
Vermittlung von Fachstellen
(beispielsweise flr Sucht-,
Beziehungs- und Lebensfragen
oder bei finanziellen Engpassen)
» Abkldrungen, ob ein rechtlicher
Vertreter zugezogen werden muss
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GNAO-PARTNER "

Kantonsspital Baden AG
T 056 48621 11
info@ksb.ch

www.ksb.ch
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COIFFURE

WA

\

Baden (Zentrum)
Badstrasse 4, 5400 Baden
Telefon 056 210 10 10
info@coiffure-grimm.ch

Mo 09.00 - 18.00 Uhr
Di, Do, Fr 08.00 - 18.00 Uhr
Mi 08.00 - 19.00 Uhr
Sa 07.00 - 17.00 Uhr

N

Kantonsspital Baden (KSB)
Im Ergel 1, 5400 Baden
Telefon 056 470 07 81
infoldcoiffure-grimm.ch

Mo 13.00 - 18.00 Uhr
Di-Fr 08.00 - 18.00 Uhr
Sa 07.30 - 16.00 Uhr

.............................................................

GUTSCHEIN
CHF 10.-

Einzuldsen bei Ihrem nachsten Besuch bei uns.

.......................................................

HAVE A GOOD HAIR DAY.

www.coiffure-grimm.ch

Agenda

Veranstaltungen
im 2018

20.

September

...........................

...........................

3.

Oktober

...........................

...........................

Oktober

...........................

...........................

...........................

...........................

...........................

November

Samtliche Veranstaltungen finden Sie

auf der GNAO-App.

Vortrag: COPD - wenn die Lunge pfeift |
Asana Spital Leuggern

Eine Anmeldung ist nicht erforderlich

20 Uhr, Johannitersaal im Asana Spital Leuggern

...........................................

Lesung mit Bestseller-Autorin
Nicole Staudinger | KSB
19 Uhr im Personalrestaurant des KSB

...........................................

Stillvortrag | Spital Muri

Im Anschluss an die Besichtigung der Gebér-
abteilung (1. Mittwoch im Monat) findet der
Stillvortrag statt. Beginn jeweils um 19.30 Uhr

...........................................

Besichtigung der Gebarabteilung | Spital Muri
Die Besichtigung findet jeweils am 1. Mittwoch
im Monat um 18.45 Uhr statt. Die Besammlung ist
im 2. Stock vor dem Gebarsaal

...........................................

Informationsabend Fiir werdende Eltern |
Spital Muri

Informationen Uber Geburt, Wochenbett, Stillen
und Pflege. Beginn 20 Uhr, Saal am Stssbach

...........................................

Das GNAO an der EXPO Brugg |
Robert Huber AG Halle

Mit Prasentation der GNAO-App.
18. bis 21. Oktober 2018

...........................................

Storchekafi| Asana Spital Leuggern
Information fir werdende Eltern Gber Geburts-
moglichkeiten. Besichtigung der Gebarzimmer und
der Wochenbettstation. Beginn 19 Uhr

...........................................

Eroffnungsfest Lowen | pflegimuri
ab 9 Uhrim Rahmen des 50. Basars

...........................................

Wenn das Gedachtnis nachlasst |

aarReha Schinznach

Offentlicher Vortrag, 19 bis 20 Uhr, Dr. med. Thomas
Roy, Chefarzt Geriatrische Rehabilitation

...........................................

Krebs-Fatigue: Standig erschopft | KSB
Offentlicher Vortrag fir Betroffene und Ange-
horige. Claudia Witt, Direktorin des Instituts fr
komplementdre und integrative Medizin am USZ,
stellt ein integratives Behandlungsmodell vor.

19 Uhrim Personalrestaurant des KSB

PH4

Gratis-Download im Apple Store und Google Play Store.

GNAO-Partner

aarReha Schinznach
T 056 463 8511
www.aarreha.ch

Arzteverband Bezirk Baden
T 056 200 86 06

Arzteverein Bezirk Brugg
T 056 444 86 94

Asana Gruppe AG Spital Leuggern
T 056 269 40 00
www.spitalleuggern.ch

Genossenschaft Notfallapotheker
T 05622114 00
www.notfallapotheken.ch

Kantonsspital Baden AG
T 056 486 2111
www.ksb.ch

Spital Muri
T 056 6751111
www.spital-muri.ch

Medizinisches Zentrum Brugg AG
Tel.056 462 6160
www.mz-brugg.ch

pflegimuri
T 056 67592 00
www.pflegimuri.ch

Psychiatrische Dienste Aargau AG
T 0564622111
www.pdag.ch

Regionales Pflegezentrum Baden AG

T 0562038111
www.rpb.ch

RehaClinic Bad Zurzach/
RehaClinic Baden

T 056 269 5151/056 203 08 08
www.rehaclinic.ch

Rehaklinik Bellikon
T 056 4855111
www.rehabellikon.ch

Reusspark Niederwil
T 056619 6111
www.reusspark.ch

Spitex Region Baden
T 08428040 20
www.spitexag.ch

Spitex Region Brugg AG
T 056 556 00 00
www.spitex-region-brugg.ch

Siissbach Pflegezentrum AG
T 056 462 6111
www.suessbach.ch

Tages- und Nachtzentren
Regionales Pflegezentrum Baden AG
T 056203 81 20

Reusspark Niederwil

Tel. 056 619 67 00

PH4
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effinger

viel mehr als Druck.

Mehr als 150 Jahre Erfahrung der Effingerhof AG
und der Binkert Buag AG sind der Grundstein
fiir eine erfolgreiche Zukunft. Neu aufgestellt

an den Standorten Brugg und Kleinddttingen
sind wir Ihr Komplettanbieter mit einem
umfassenden Angebot an Druck-, Verlags-
und Onlinedienstleistungen.

Wir freuen uns auf lhre crossmedialen
Projekte — analog oder digital, in der Region
oder fiir die ganze Schweiz.

Hauptsitz
Effingermedien AG
Storchengasse 15

5201 Brugg AG

Tel. +41 56 460 77 88
info@effingermedien.ch

Standort Produktion
Effingermedien AG
Industriestrasse 7

5314 Kleindéttingen

Telefon +41 56 484 54 54
produktion@effingermedien.ch

Standort Verlag
Effingermedien AG | Verlag
Storchengasse 15

5201 Brugg

Telefon +41 56 460 77 88
info@effingermedien.ch

www.effingermedien.c

Publikationen und Newsportale aus dem Hause Effingermedien AG.

AnZéiger Rundschau e-ournal ~— srucscs

IHRE REGION ONLINE Der Kanton und seine besten Seiten.



