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Auf der Suche nach neuen Betreuungsmodellen fiir betagte Menschen

«Finanzierung hinkt gesellschaftlichen
Bedurfnissen hinterher»

Generationenzentren werden in Zukunft zu Uber-
gangsorten zwischen Zuhause und Pflegeheim,
zwischen Arztpraxis und Spital. Hilfsbediirftige
alte Menschen bekommen dort hochwertige
Behandlung und kénnen weiterhin in der gewohn-
ten Gemeinschaft leben.

Von Anne-Marie Nicole

In der Genfer Gemeinde Chéne-Bougeries soll in den néachsten
Jahren das generationeniibergreifende Zentrum «Le Nouveau
Prieuré» entstehen. Im vergangenen Monat leg-
ten Kantons- und Gemeindebehérden den

lichen Pflege und Pravention, und zum anderen eine Liicke zu
schliessen im Bereich von intermedidren Strukturen fiir hilfsbe-
diirftige betagte Personen unter Einbezug der Pflegeheime in der
Region.

Von derTheorie ...
Auf dem Papier ist das «Schaller-Projekt» Teil eines grosser ange-
legten Vorhabens fiir ein Gesundheitsnetz und konnte zum Kern-
stiick einer medizinisch-sozialen Organisation in der Region
werden. Die Philosophie, die dahintersteckt: Verschiedene Gene-
rationen leben dort zusammen, das soziale Leben besteht fort, es
gibt Sozialwohnungen fiir Familien, gemeinsam genutzte Rdume
und intermedidre Dienstleistungen, die auf die
Lebenssituation und die Bediirfnisse betagter

Grundstein dazu. Dieses Ereignis kront zehnjah-
rige Bemiithungen, ein Konzept zu entwickeln,
das den finanziellen und gesetzlichen Vorgaben
gerecht wird.

Zuvor war Uberzeugungsarbeit zu leisten, Ver-
handlungen waren zu fithren, und das Konzept
bedurfte mehrmaliger Uberarbeitung. Das ehr-

Der generationen-
tiibergreifende
Bereich ist Ausdruck
der Philosophie, das
soziale Leben fort-
bestehen zu lassen.

Personen zugeschnitten sind - geschiitzten Le-
bensraum, mit medizinischen Gerédten ausge-
stattete Wohneinheiten, Einheiten fiir eine Be-
treuung auf Zeit.

Das Gesundheitshaus beglinstigt die Zusam-
menarbeit von Gesundheitswesen, sozialer Ar-
beit, stationdrer und ambulanter Behandlung.
Es besteht aus einem medizinischen Notfall-

geizige Vorhaben wird einem Pflegeheim mit
144 Pldatzen Raum bieten, einer Kinderkrippe,
einem Heim fiir Behinderte, Studentenwohnun-
gen und klassischen Mietwohnungen. Sie werden um einen nach
aussen offenen «Dorfplatz» angeordnet sein. Wenn alles nach
Plan lauft, soll das Zentrum 2015 fiir die Bewohner offen sein.

In Onex, einer anderen Gemeinde im Kanton Genf, entsteht an
der Route de Chancy ein weiteres wegweisendes Projekt: Der Bau
eines Generationenzentrums mit Gesundheitshaus befindet sich
bereits in der Schlussphase. Ende Jahr wird es eréffnet. Das Pro-
jekt verwirklicht zwei Anliegen, die seinen unermiidlichen For-
derer, den Arzt Philippe Schaller, seit Langem umtreiben: zum
einen ein regionales Netz zu schaffen fiir den Ausbau der haus-

Zentrum, einer Stelle fiir ambulante allgemein-

medizinische Beratung und pédiatrischen, ger-
iatrischen und psychiatrischen Fachstellen. Hier werden die
Bewohner der Region in Zukunft medizinisch und sozial betreut.
So wird das Generationenzentrum zu einem Ubergangsort zwi-
schen Zuhause und Pflegeheim, zwischen Arztpraxis und Kran-
kenhaus.

... zur Praxis

In der Realitét gestalten sich die Dinge allerdings nicht so einfach.
Philippe Schaller kann sich noch nicht uneingeschrankt tiber die
baldige Eréffnung seines Generationenzentrums freuen. Zwar
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Das Projekt Generationenzentrum im Herzen der Genfer Gemeinde Onex. Im Vordergrund das Gesundheitshaus, hinten das Gebéaude ...

nimmt das Gesundheitshaus
tatsachlich Gestalt an und
wird zusammen mit dem Zen-

Das «Schaller-
Projekt» scheint dem
Stand der Politik in
der Betreuung alter
Menschen weit
voraus zu sein.

trum flir h&usliche Betreu-
ungs- und Pflegedienstleis-
tungen (FSASD) bald zur
Eroffnung bereit sein. Dagegen
verursacht Schaller der gene-

rationentibergreifende Wohn-

bereich schlaflose Nachte. IThn
plagt die ungewisse Finanzierung der drei mit medizinischem
Gerdt ausgestatteten Wohnungen, die jeweils aus sieben Raiumen
bestehen. Es konnten daraus Einheiten fiir eine temporéare Be-
treuung entstehen, deren Finanzierung durch hausliche Betreu-
ungs- und Pflegedienstleistungen abgesichert wiére. «Doch die
grosse Bedeutung des Projekts Wohnen liegt gerade darin, fiir die

Der Genfer Arzt Philippe
Schaller fiirchtet sich nicht
davor, Herausforderungen
anzunehmen.

Philippe Schallter, Arzt

Foto: amn
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Zukunft kleine Einheiten zu schaffen fiir Menschen, die an Alz-
heimer erkrankt sind oder unter anderen schweren kognitiven
Stérungen leiden.» Zudem mochte Philippe Schaller zwei weite-
re Wohneinheiten fiir die Palliativpflege und fiir die Akut- und
Ubergangspflege schaffen, «damit die Kranken eine hochwertige
Behandlung erfahren und doch weiterhin innerhalb der Gemein-
schaft leben konnen».

Schaller stellt fest: «<Heutzutage hinkt die Finanzierung den ge-
sellschaftlichen Bediirfnissen hinterher.» Er ist davon tiberzeugt,
dass nicht mehr Pflegeheime mit Hunderten von Betten die Be-
treuung hilfsbedurftiger betagter Personen gewahrleisten wer-
den, sondern flexible intermediare Strukturen.

Emmanuel Michielan, Generalsekretér des Freiburger Verbandes
der Pflegeheime, hebt in seinem Bericht iiber intermediare Struk-
turen (siehe Kasten Seite 33) hervor, wie unterschiedlich die ein-
zelnen Kantone die Betreuung betagter Personen und deren Fi-
nanzierung lsen. In seinem Bericht kommt er zum Schluss, dass
«das sozialmedizinische System - ambulant gegentiber stationar,
Hilfe und Pflege zu Hause gegeniiber Unterbringungin einem Heim
- zunehmend tberholt ist». Auch weist er darauf hin, dass eine
Motion im Nationalrat vom

Dezember 2010 ein nationales

Impulsprogramm zur Forde-
«In der Organisation
der Gesundheits-
pflege bin ich Unter-
nehmer. Und ich bin
ein Katalysator fiir
Kompetenzen.»

rung intermediarer Strukturen
zur Betreuung betagter Perso-
nen fordert.

«In der Organisation der Ge-
sundheitspflege bin ich Unter-
nehmer. Und ich bin ein Kata-
lysator fiir Kompetenzen.»




... mit generationentbergreifendem Wohnbreich.

lllustration: Architekturbtiro Grivel & Cie

Ein Projekt, das in keine Schublade passt

Das «Schaller-Projekt» scheint dem derzeitigen Stand der Politik
in der Betreuung betagter Personen weit voraus zu sein. Seine
aussergewohnliche Verbindung zwischen Pflegenetz und inter-

medidren Strukturen passt noch in keine Schublade. Und das
Projekt kommt umso ungelegener, als die Umsetzung der neuen
Pflegefinanzierungin den Kantonen noch lange nicht abgeschlos-
sen ist. «Zwar handelt es sich um ein Vorhaben des gesunden
Menschenverstandes; doch es kommt zweifellos zu frith», kom-
mentiert Jean-Christophe Bretton, Leiter des Bereichs Pflegehei-
me in der Hauptabteilung fiir soziale Arbeit des Kantons Genf.
Die derzeitige Verteilung der Pflegeheime und Einheiten fiir vor-
libergehende Betreuung und betreutes Wohnen auf unterschied-
liche Dienste sei, so Bretton, weder verniinftig noch geeignet fiir
eine kontinuierliche «einfiihlsame und intelligente» Versorgung
von betagten Personen. Er schliesst daher nicht aus, dass das
Generationenzentrum eine Rolle als Pilotprojekt spielen konnte.
Philippe Schaller hat sich nie gescheut, Herausforderungen anzu-
nehmen: Bereits 1988 schuf er mit zwei Kollegen die «Groupe Mé-
dical d‘Onex (GMO)», ein medizinisches Zentrum, unter dessen
Dach heute etwa 50 Arzte, Allgemeinmediziner und Fachérzte tétig
sind und das einen Notfalldienst, ein Dialysezentrum und ein me-
dizinisches Zentrum fiir bildgebende Diagnostik anbietet. Die ver-
netzte Arbeit der Fachleute aus den Gesundheitsberufen folgt Schal-
lers Philosophie: «In der Organisation der Gesundheitspflege binich
Unternehmer. Und ich bin ein Katalysator fiir Kompetenzen.» ®

Weitere Informationen: Die Projekte «Le Nouveau Prieuré» in
Chéne-Bougeries und Generationenzentrum in Onex werden im
Rahmen des nachsten «Rencontre romande Curaviva» vorge-
stellt, das am 22. September 2011 in Lausanne zum Thema «Das
Pflegeheim von morgen: Welche Betreuung bendétigt eine alternde
Bevolkerung?» stattfinden wird. Das Programm kann ab Mitte Juli
im Internet unter www.curaviva.ch abgerufen werden (Ausbil-
dungsangebote).

Pflegeheime miissen Gemeinschaftsaufgaben weiterentwickeln

Zu Jahresbeginn verabschiedete das Exekutivkomitee von
Curaviva Schweiz den Bericht «Von den Pflegeheimen entwi-
ckelte ambulante/intermediare Strukturen und Leistungen,
die es betagten Personen ermdglichen, weiterhin zu Hause
leben kénnen». Im Wesentlichen spricht sich der Bericht fir
eine «Gemeinschaftsaufgabe» der Pflegeheime aus — parallel
zu deren traditionellen Aufgabe der Langzeitpflege. Die Ver-
fasser des Berichts, Emmanuel Michielan, Generalsekretar
des Freiburger Verbands der Pflegeheime, und Valérie Wil-
helm, Spezialistin fir Spitalverwaltung, erlautern: «Die Ge-
sellschaft muss von einer rationelleren Nutzung der gemein-
samen Kompetenzen und Dienstleistungen der Pflegeheime
profitieren konnen. Nur so gelingt es, die Unterstiitzung des
personlichen Umfelds zu Hause weiter auszubauen.»

Eine Ubersicht

Emmanuel Michielan: «Der Bericht gibt eine erste Ubersicht
liber die ambulanten/intermediaren Strukturen und Leistun-
gen, die sozialmedizinische Institutionen entwickeln.» Er er-
fasst die Tagesheime, die Kurzaufenthalte und die Leistungen
fiir den geschiitzten Lebensraum und gibt eine Definition der

Inhalte dieser drei Leistungsarten. In den Bericht mit einbe-
zogen sind sieben Kantone, zu denen die Westschweizer Kan-
tone, mit Ausnahme des Juras, sowie die Kantone Bern und
Basel gehoren.

«Bis heute gibt es weder eine Datenerhebung noch Definiti-
onen, die auf Bundesebene einheitlich sind», stellt Emmanu-
el Michielan fest. «Die kantonalen oder regionalen Unter-
schiede sind interessant und bisweilen notwendig. Aber um
uns Uberunsere Arbeitsweisen und Erfahrungen austauschen
zu kénnen, bendtigen wir ein gemeinsames Bezugssystem.»
Ausserdem sind ein gemeinsames Bezugssystem und der
Erfahrungsaustausch wertvoll, um anstehende Tariflosungen
fur diese intermediaren Strukturen zu verhandeln.

Gleichzeitig arbeitet Curaviva Schweiz an einer anderen Stu-
die zu Verbundlésungen im Bereich der Pflegeleistungen und
nichtpflegerischen Leistungen, die Synergien freisetzen und
Kosten optimieren kénnen. Auch hier geht es darum, eine
Bestandsaufnahme der bereits vorhandenen Lésungen zu
machen, in diesem Fall in den Pflegeheimen der deutschspra-
chigen Schweiz. (amn)
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