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Die Vernetzung der Gesundheitsanbieter vereinfacht Ablaufe und spart erst noch Geld

Eine zentrale Beratungsstelle
erspart viele Umwege

Das Unterengadin mit seinen weitldufigen und
verzweigten Télern ist gesundheitstechnisch
schwer versorgbar. Der Zusammenschluss aller
Gesundheitsanbieter 2007 bot daher vielfdltige
Vorteile: Einfache Wege fiir Patienten, einheitliche
Strukturen, Qualitédtssicherung und Einsparungen.

Von Claudia Weiss

Der 82-jahrige Witwer, nennen wir ihn Gion Stupan, hért und
sieht nicht mehr so gut. Bis anhin hat er allein gelebt und ist
damit gut zurechtgekommen. Jetzt aber geht es ihm zunehmend
schlechter. Das Alleinleben wird mithsam, immer stirkere
Schmerzen behindern ihn im Alltag, und ab und zu weiss er
nicht mehr, wo er hingehen wollte. Alleine schafft er den Alltag
so nicht mehr. Seine Angehdrigen kénnen ihn allerdings nicht
unterstiitzen, weil sie im Unterland leben und

und Ferienbetten mit Pflege rund um die Uhr, auch bei hoher
Pflegebediirftigkeit. Abgerundet wird das Angebot durch das
Wellnessbad Bogn Engiadina mit seinen vielfdltigen Wellness-
und Therapieangeboten.

Diese Vernetzungbedeutet fiir die Betriebe, dass sie in der weit-
laufigen Region finanzierbar bleiben. Fiir Menschen wie den
maladen Gion Stupan bedeutet sie einen gewaltigen Vorteil: Sie
finden bei der Beratungsstelle des Zentrums alle notwendige
Unterstiitzung an einem einzigen Ort. Die Familie vereinbart
rasch einen Termin bei der Leiterin der Beratungsstelle, die
quasi den Dreh- und Angelpunkt zwischen allen Anbietern
darstellt und beim Organisieren der Angebote hilft.

Spitex, Wohngruppe, Heim: Alles aus einer Hand

Beim Gesprédch am néchsten Nachmittag erkldrt die Leiterin

der Beratungsstelle, Sylvia Parth, dem unterstiitzungsbediirf-

tigen Herrn das komplette Angebot der ambulanten und stati-
ondren Langzeitpflege. Sie erdrtert mit ihm

arbeiten. Stupan hingegen méchte Zernez auf
keinen Fall verlassen: Hier hat er sein ganzes
Leben verbracht, hier ist er zuhause.

Zu seinem Gliick arbeiten im Unterengadin
alle wichtigen Gesundheitsversorgungs-Ak-
teure der Region zusammen, und zwar unter

Spitex mit Mahl-
zeitendienst?
Pflegewohngruppe?
Alles kann rasch
organisiert werden.

und seinen Angehdrigen, welche Méglichkei-
ten Sinn machen: Eine Variante wire die Be-
treuung durch die Spitex, ergédnzt mit dem
Mahlzeitendienst, das konnte die Beraterin
direkt und unkompliziert fiir ihn einfddeln -
der Spitexstiitzpunkt befindet sich sogar im
selben Gebdude. Sie kénnte ihn spédter auch

dem Dach des «Center da sanda Engiadina
Bassa» (CSEB), dem Gesundheitszentrum Un-
terengadin: Dieses besteht aus dem Spital mit Grund- und Not-
fallversorgung, dem Rettungs- und Notarztdienst, der Rehabi-
litationsklinik mit Angeboten der integrativen Medizin, der
Beratungsstelle, der Spitex und dem Pflegeheim Lischana mit
seinen 22 Betten. Sie befinden sich in Scuol.

Dazu kommen drei dezentrale Pflegegruppen, eine in Scuol mit
neun Betten, eine in Samnaun mit sechs Betten und eine in
Zernez mit neun Betten. Alle bieten Pflegepldtze, Entlastungs-
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weiter organisatorisch unterstiitzen, wenn er
zusdtzliche Pflege bendtigt und ins Pflegeheim wechseln oder
ins Spital eingewiesen werden miisste.
«Der Patient soll nicht von Pontius zu Pilatus rennen miissen,
um die fiir ihn geeignete Losung zu finden», fasst Verena Schiitz
zusammen. Sie ist Direktorin der «Chiira» - dem Betrieb Pflege
& Betreuung — und Mitglied der Geschéftsleitung des Gesund-
heitszentrums. «Den Patientenpfad entlang den Schnittstellen
flihren», nennt sie diesen Ablauf: Der Patient steht im Mittel-



Beratungsgesprach mit Pflege, Arzt, Bewohner und Angehérigen im Pflegeheim Chiira Lischana. Einen Uberblick

tber alle Angebote des Gesundheitszentrum hat die Familie schon bei der Beratungsstelle erhalten.

punkt, alle Gesundheitsanbieter haben das Aufnahme- und
Entlassmanagement miteinander abgestimmt. Im Gesund-
heitszentrum spricht man daher auch vom Versorgungsma-
nagement. Das vereinfache nicht nur den Alltag der Patienten,
sagt Schiitz: «Dadurch wer-
den zudem die Prozesse der
einzelnen Betriebe optimiert,
alleslduft unkompliziert und
direkt.»

Die Idee dazu entstand im
Jahr 2007, als in der schwierig
zu versorgenden Region Un-
terengadin mit den vielen ab-
gelegenen Dorfern die dringliche Frage aufkam, wie es mit der
Langzeitpflege weitergehen soll. «Die Grundphilosophien «am-
bulant vor stationdr und «dezentral statt zentral> standen rasch

Auch das Wund-
konzept wurde fiir
alle Institutionen
vereinheitlicht — fiir
eine hohe Qualitat.

fest», sagt Verena Schiitz. Daraus entstand das Modell «Chiira»
(Romanisch fiir «<Pflege und Betreuung»), der engen Zusammen-
arbeit von Beratungsstelle, Spitex, Pflegeheim und Pflegegrup-
pen, die alle Einwohnerinnen und Einwohner darin unterstiit-
zen soll, so lange wie moglich selbststédndig zu wohnen.

Verkniipfung mit allen schafft kurze Wege

Die Beratungsstelle bildet quasi die Briicke zwischen Spital,
ambulanter und stationédrer Langzeitpflege und optimiert die
Versorgungspfade zwischen den Anbietern. «Wir haben keinen
Sozialdienst wie grosse Spitédler», erklart Verena Schiitz. «Statt-
dessen unterstiitzt uns die Beratungsstelle, die in komplexen
Féllen auch gleich das Case Management iibernimmt.» Im Ge-
sundheitszentrum arbeiten viele Leistungserbringer zusam-
men. Daher miissen die Wege entlang der Behandlungskette
unbedingt reibungslos ablaufen und die Schnittstellen opti-
miert werden: Nur so ist eine qualitativ gute Betreuung fiir die
Klienten garantiert. «Dadurch werden die Wege sehr kurz», sagt

Fotos: CSEB

die Chiira-Direktorin. Und: «Wir erhalten immer wieder sehr
positive Riickmeldungen.» Die Bewohnerinnen und Bewohner
des Unterengadin schitzen das Rundum-Angebot.

«Unsere Stirke ist die Zusammenarbeit mit einem breiten Fach-
netzwerk», heisst es auch auf der Homepage des Gesund-
heitszentrums: Von Mahlzeitendienst und Spitex, Pflegeheim-
platz iliber Coiffeur, Fusspflege und Physiotherapie bis zur
Seelsorge: Wenn jemand eine Dienstleistung benétigt, hilft die
Beratungsstelle beim Finden und Organisieren.

Hoéhere Qualitat bei tieferen Kosten

Wie einfach sich mit dieser Vernetzung alles gestaltet, erlebte
Olga Rauch, eine Dame aus Ftan, die bei einem Sturzihren Arm
gebrochen hatte: Nach der Notfalloperation fidelte die Case
Managerin bereits fiir sie ein, dass sie nach dem Spitalaufent-
halt noch zwei Wochen in einer Pflegegruppe betreut wird,
bevor sie mit Unterstiitzung der Spitex wieder in ihre Wohnung
zuriickkehren kann. Die ganze Zeit liber erhilt sie Physiothe-
rapie, damit ihr Arm wieder beweglich wird: «Alles aus einer
Hand», heisst das Konzept.

Nach rund zwoélf Jahren Erfahrung wird deutlich, wie sich die
Vernetzung positiv auf die Qualitét diverser Angebote auswirk-
te: Palliative Care beispielsweise wird von Spitex iiber Spital,
palliativem Briickendienst und Pflegeheim/Pflegegruppe zum
gleichen Standard angeboten. Wer zuerst nur leicht pflegebe-
diirftig ist und spéater immer mehr Pflege und Unterstiitzung
benétigt, kann trotzdem in der eigenen Wohnung oder in der
dezentralen Pflegegruppe bleiben, bis zum Lebensende. In ganz
schwierigen Situationen hilft der palliative Briickendienst En-
giadina Bassa und unterstiitzt die Spitex und alle Pflegeberei-
che, beispielsweise bei der Behandlung von komplexen und
belastenden Symptomen wie Schmerzen, Atemnot oder bei
Problemen mit der Spritzenpumpe. Auch das Wund- und De-
kubituskonzept wurde fiir alle Institutionen vereinheitlicht.
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Pflegeheim und Spital befinden sich im gleichen Gebaude in Scuol. Das vereinfacht die
Wege, die sonst im weitldufigen Unterengadin sehr lang sein kénnen.

Das bedeutet, dass Patienten bei Ubertritten standardisiert mit
den gleichen Dienstleistungen und Produkten weiter behandelt
werden. Dadurch kommt es zu weniger Missverstdndnissen,
und die Versorgungsqualitdt kann gewéhrleistet werden.

Wie sinnvoll die Vernetzung auf allen Ebenen und mit allen
Akteuren der Gesundheitsversorgung unter dem Dach des Ge-
sundheitszentrums ist, bestétigte sich im Lauf der Jahre immer
wieder. Die Angebote der einzelnen Betriebe wurden aufeinan-
der abgestimmt, der organisatorische Bereich von IT {iber Buch-
haltung wurde zusammengelegt, Rechnungen werden zentral
gestellt und mit eigenen Kostenstellen fiir je-

bilitation». Die Beratungsstelle als organisatorische Drehschei-
be generiert zwar keine direkten Einkiinfte, hat aber eine zen-
trale Funktion inne und hilft den anderen Betrieben, Kosten
sparen.
Eine Arbeitsgruppe des Bundesamts fiir Gesundheit BAG und
der Konferenz der kantonalen Gesundheitsdirektorinnen und
-direktoren GDK hat das Gesundheitszentrum deshalb bereits
als «zukunftstrachtiges neues Versorgungsmodell» bezeichnet.
Der Arzt und Direktor des Gesundheitszentrums, Joachim Kop-
penberg, vermutet, dass das Modell besonders gut funktioniert,
weil das Angebot fiir die Patienten sehr attrak-

den Bereich versehen. Das senkte die Kosten —
auch wenn etliche Anpassungen notwendig
waren, bis das IT-System schliesslich fiir alle
Betriebe funktionierte. Aber letztlich sei der
Effekt sehr positiv, sagt Verena Schiitz: «Dank
der Zusammenfiihrung von Finanzabteilung,
IT, Hausdienst und anderen Bereichen ladsst

Ein Notfall-Pikett
berat pflegende
Angehorige, und im
Notfall steht rasch
ein Bett bereit.

tiv ist. «Es hilft aber auch, dass wir gegentiber
Dritten, beispielsweise Krankenkassen oder
dem Kanton, als gemeinschaftlicher starker
Partner auftreten kénnen.» Und es hilft, die
Finanzierung der einzelnen Betriebe sicherzu-
stellen.

Der verwitwete Gion Stupan hat sich derweil

sich jahrlich viel Geld einsparen.»

Auch die Sorge, dass mit dem Zusammenschluss der Betriebe
Arbeitsplétze gefdhrdet wiirden, erwies sich als unbegriindet:
In den letzten zwolf Jahren wurden im Gegenteil sogar {iber 60
zusitzliche Vollzeit-Arbeitsplitze geschaffen, davon acht neue
Ausbildungsplétze. Ein Detail am Rande zeigt, wie gut die Ver-
netzung spielt: Wartet das Notfallteam auf einen Ambulanzein-
satz, arbeiten die Rettungssanitdterinnen und -sanitdter auf
der Notfallabteilung des Spitals mit — Effizienz pur.

Angebote in der Komplementarmedizin

Das Gesundheitzentrum eréffnete zudem ganz neue Moglich-
keiten fiir die Region: Die herkdmmlichen Angebote im Bereich
der Gesundheitsversorgung, ergédnzt durch neue Angebote wie
zum Beispiel die Komplementdrmedizin, konnen besonders im
Bereich Wellness ideal mit touristischen Angeboten ergénzt
werden - eine Losung, die sich im Unterengadin sehr bewéahrt.
Seit das Wellnessbad Bogn Engiadina in das Gesundheitszen-
trum integriert und eine Rehabilitationsklinik in Betrieb ge-
nommen wurden, steht das Gesundheitszentrum solide auf
den fiinf Sdulen «Prévention», <ambulante Medizin und Pflege»,
«stationdre Medizin und Pflege», «<Langzeitpflege» und «Reha-
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die Vorschlage von Beraterin Sylvia Parth an-
gehort und liberlegt, was fiir ihn passen konnte. Dass im Netz-
werk gut fiir ihn gesorgt ist, weiss er. Das hat er sogar ziemlich
hautnah miterlebt, als vor einem Monat die Tochter seiner be-
tagten und leicht dementen Nachbarin wegen einer akuten
Blinddarmentziindung ins Spital eingeliefert werden musste.
Thre Tochter, die in der Wohnung unter ihr wohnte, hatte den
grossten Teil der Betreuung als pflegende Angehorige, ange-
stellt von der Spitex, iibernommen. Durch die Spitaleinweisung
stand ihre Mutter auf einmal ganz allein da. Niemand aus ih-
rem Bekanntenkreis konnte sich so kurzfristig um sie kiim-
mern. «Das hédtte bedeutet, dass die unterstiitzungsbediirftige
Dame ebenfalls stationér hitte aufgenommen werden miissen,
obwohl sie nur Betreuung nétig gehabt hatte und keine medi-
zinische Indikation vorlag», sagt Verena Schiitz.
Im Unterengadin lduft das anders: Fiir solche Félle ist tagsiiber
die Beratungsstelle zustandig, nachts der Spitex-Notruf — und
zusammen stehen sie rund um die Uhr als Notfall-Pikett auch
pflegenden Angehdrigen zur Verfiigung. Verena Schiitz hat
schon oft von solchen Situationen gehért und weiss: «Das gibt
Sicherheit und hilft, auch wenn man nicht unbedingt gerade
die Ambulanz bestellen méchte.»

Damit die Menschen in ihrem Dorf blei
Pflegegruppe und Alterswohnungen in



ben kénnen, befindet sich ein Seniorencenter mit integrierter

Samnaun.

Beratungsstelle oder Spitex konnen Menschen in Notsituatio-
nen nicht nur beraten, sondern handfest unterstiitzen: Sie ko-
ordinieren ein Pflege-Notfallbett, das sie, wenn nétig, in einer
der Institutionen rasch zur Verfiigung stellen kénnen. Verena
Schiitz freut sich, dass das immer wieder so gut funktioniert:
«Innerhalb einer Stunde bieten wir abhdngigen Menschen eine
Losung an, bis das soziale Netz wieder organisiert ist.» Die be-
tagte Nachbarin von Gion Stupan erhielt sofort einen Platz in

Anzeige

einem Ferienbett des Pflegeheims und war dort gut aufgeho-
ben, bis ihre Tochter wieder aus dem Spital zuriickkehrte.
Auch jene dltere Frau aus Zernez, dieihren dementen Ehemann
betreute und beim Putzen von der Leiter stiirzte, war froh um
die Rundum-Unterstilitzung: Sie musste notfallmassig ins Spi-
tal gebracht werden. Als die Ambulanz sie abholte, teilte sie
dem Notfallarzt besorgt mit, ihr Mann kénne auf keinen Fall
allein zuhause bleiben. Der Arzt setzte sich sofort mit der Be-
ratungsstelle in Verbindung, und als die verunfallte Frau im
Spital ankam, hatte sich fiir ihren Mann bereits ein Platz im
Pflegeheim gefunden. «Das funktioniert, weil wir eine flache
Hierarchie und direkte Abldufe haben», sagt Verena Schiitz.
Der 82-jahrige Gion Stupan hat sich inzwischen alles griindlich
durch den Kopf gehen lassen und ist zum Schluss gekommen,
dass fiir ihn eine stationdre Losung durchaus denkbar ist: Er
sieht ein, dass es zu Hause auch mit Unterstiitzung nicht mehr
lange gut geht. Beraterin Sylvia Parth weiss, dass in der Pfle-
gegruppe in Zernez eines der neun Betten frei ist. Sie reserviert
es provisorisch fiir ihn und organisiert einen Besuchstermin
fiir den néchsten Tag.

Wenn es dem alten Herrn dort gefillt, kann er anfangs Woche
einziehen. Und wenn er doch noch etwas unsicher ist, kann er
sich noch einmal beraten lassen, ob er es vielleicht doch noch
eine Weile mit Spitex-Hilfe zuhause schafft. Oder ob es ihm im
Pflegeheim in Scuol besser geféllt. Das ist kein Problem, bei der
Beratungsstelle findet sich auch fiir ihn eine gute Lésung. ®

KSM
Seminare | Workshops | Beratung
mehr Infos unter: www.ksm.ch

GeSﬁdhei]SfSrdering - die Ressource Schlaf richtig managen

EEXl«kLINIK FUR
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DIE SCHLAFSPEZIALISTEN

@ Ein Unternehmen der RehaClinic-Gruppe

Bedarfs-
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statt fixe
Planung

CFI SIMM@

Controlling-Fihrungsinstrument

Stellenplan-Controlling in Pflege und Hotellerie

Stellenplan-Management
Aktueller Leistungsbedarf sowie Gber 30 Parameter
zeigen die personellen Unter- und Uberkapazitéten

Ressourcen-Controlling
Fehlzeiten-Entwicklung, Personal-Fluktuation
und Skill-Grade-Mix sind per Mausklick zur Hand

Stellenplan-Kalkulation
Leistungsminuten-Rechner und variable Parameter liefern
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