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Ein riesiger Dank unc

ein Blick nach vorn

Die zweite Welle der Covid-19-Pandemie hat
die Spitex derzeit vielerorts fest im Griff.
Tausende Spitex-Mitarbeitende geben jeden Tag
alles, um ihre Klientinnen und Klienten zu
versorgen und einen zentralen Beitrag zur
Einddmmung der Pandemie zu leisten. Fiir
diesen erneuten Kraftakt, der noch langer nicht

vorbei sein dirfte, mochte Spitex Schweiz

allen Spitex-Mitarbeitenden ein riesiges «Danke
fur Ihr enormes Engagement in dieser herausfordernden
Zeit!» zukommen lassen. Spitex Schweiz setzt sich weiterhin
mit Kraften dafir ein, dass die Anliegen der Spitex in

dieser anspruchsvollen Zeit gehort werden (vgl. Seite 9).

4  AUFTAKT

DIENSTLEISTUNG N -
9 Die Spitex und Covid-19 aktuell Schon bald neigt sich das Jahr dem Ende zu. Wir wiinschen
lhnen und lhren Nachsten schone Festtage und hoffen, dass
GESELLSCHAFT

o ) Sie trotz allem etwas innehalten konnen und dass die Pande-
10 Die Spitex und Weihnachten

mie bald abflaut.

15 FOKUS «Der Spitex-Klient der Zukunft»
16  Fachpersonen iiber den Klienten der Zukunft ) ) )
24 Ein Besuch in einem Pflegelabor vorn: «Der Spitex-Klient der Zukunft» heisst das Fokusthema.

30 Eine Umfrage zu den Wiinschen fir die Zukunft Um zu ergriinden, was die Klientinnen und Klienten der Spitex
36 Wer finanziert kiinftig die Betreuung?

Diese Ausgabe des «Spitex Magazins» blickt noch weiter nach

in 10, 20 oder mehr Jahren ausmacht und was sie wiinschen,
hat die Redaktion verschiedene Fachpersonen interviewt, ein
Pflegelabor besucht und mit potenziellen Klientinnen und
DIALOG Klienten der Zukunft gesprochen. Dass wir alle alter werden
45«5 Fragen» an Sanger Michael von der Heide und darum vielleicht eines Tages Pflege und Betreuung

40 Wie Pflegende im Beruf gehalten werden kénnen

47 DIE LETZTE bendtigen — dies zeigen die Portrats in dieser Ausgabe, die

digital um rund 20 Jahre gealtert wurden.
Titelseite: Einige der Interviewten dieser Ausgabe, per
FaceApp um 20 Jahre gealtert. Schliesslich wird jeder alter
und ist damit der potenzielle «Spitex-Klient der Zukunft».
Bild: zvg/ FaceApp/POMCANYS einen guten Start ins neue Jahr!

Liebe Leserinnen und Leser, ich wiinsche lhnen eine spannende
Lektiire, schéne, geruhsame Weihnachtstage und schon jetzt

@ FaceApp Marianne Pfister, Geschaftsfiihrerin Spitex Schweiz

- "‘_ Smart, niitzlich, gratis.

Die Spitex Magazin-App mit neuen i 2 Availsbie on the n Informiert sein und mitreden:
Funktionen fiir Ihr Smartphone oder Tablet, P> Coosteray & Appstore facebook.com/SpitexMagazin
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ur ein Power-Team

a  Oberall fir alle

PsPITEX

Team Obe

Sonia Kull mit ihrem Geschenk fiirs Team Obergrund. Bild: zvg

Beb. Dieser Boxsack muss viel einstecken kénnen. In den
Raumlichkeiten der Spitex Stadt Luzern am Standort Him-
melrich ist er ndmlich ab jetzt dem &usserst starken Spi-
tex-Power-Team Obergrund schutzlos ausgeliefert. Dass er

sich hier fiirs interne Dampfablassen einsetzt, hat eine Vor-
geschichte: Als Spitex-Mitarbeiterin Sonia Kull kirzlich
nach 20 Jahren im Dienste der Spitex in den Ruhestand ging,
schenkte sie ihrem Team als Abschiedsgeschenk weder Pra-
linen noch Blumen - vielmehr kaufte die 64-)ahrige einen
Boxsack, liess ihn von der Kunstgewerblerin Nicole Malzach
beplotten und stellte ihn in die Raumlichkeiten der Spitex.

Sonia Kull machte vor 30 Jahren eine Ausbildung zur Pfle-
gefachfrau am Kantonsspital Luzern. Spater kam sie zur Spi-
tex und bildete sich dort zur Berufsbildnerin weiter. Der Kon-
takt mit den Menschen im Team und den Klientinnen und
Klienten hielt sie geistig und kérperlich beweglich. «Wir ar-
beiten professionell mit viel Vernunft. Personliche Gefiihle
bleiben oft unverdautim Magen hangen. So ein Boxsack hat-
te mir oft bei der <Verdauung» geholfen», sagt sie scherzend.
«Wenn zum Beispiel der Zeitdruck gross, die Situation
schwierig ist oder die Krankenkasse kompliziert tut, hatte
ich gerne einmal so einen Boxsack gehabt», gesteht sie.

Seit dem 9. Oktober geniesst Sonia Kull nun ihren Ru-
hestand. Ob Sie nicht ab und zu Sehnsucht nach ihrem Be-
ruf verspliren werde? Sonia Kull winkt ab und sagt: «Bei
der Spitex konnte ich mich beruflich und menschlich wei-
terentwickeln. Sollte ich privat einmal das Bedirfnis ha-
ben, Dampf abzulassen, darf ich jederzeit ambulant bei der
Spitex vorbeischauen und mit einem Kaffee gedopt dem
Boxsack zu Leibe riicken.»

«Gemeinsam meistern wir
alle Herausforderungen»

Red. Weil die Jubildumsfeier «25 Jahre Spitex
Schweiz» vom 19. November wegen der Pan-
demie ausfallen musste, wurde die National-
verbandskonferenz (NVK) mit den Geschéfts-
fihrenden sowie Prasidentinnen und
Prasidenten der Spitex-Kantonalverbande in
digitaler Form durchgefiihrt. Zum Abschluss
richtete sich Thomas Heiniger, Prasident von
Spitex Schweiz, mit einer Jubildums-Grussbot-
schaftandie Teilnehmenden. «Zum 25-Jahr-Ju-
bildum wiirde man gerne feiern, was man in
all den Jahren erreicht hat. Man wiirde gerne
auf die vielen Herausforderungen anstossen,
die man flir die Spitex gemeistert hat —und sie
damit zur schweizweit sehr beliebten und sehr
anerkannten Organisation gemacht hat, die
sie heute ist: nicht mehr wegzudenken, von Tag

zu Tag stdrker», sagte er. Die Pandemie verun-
mogliche eine Feier allerdings. Darum wiirdi-
ge er die Spitex nun eben auf virtuellem Weg,
denn eine Wiirdigung habe sie verdient. Dar-
aufhin ging er auf die Geschichte des Dachver-
bands genauso ein wie auf dessen Erfolge (vgl.
Ausgabe 5/2020). Und er blickte auf die vielen
zukiinftigen Herausforderungen der Branche.
«lch bin zuversichtlich, dass wir alle dies ge-
meinsam meistern werdeny, betonte er. «Mei-
ne Zuversicht ist insbesondere darin begriin-
det, dass ich all die hochmotivierten und gut
qualifizierten Mitarbeitenden sehe, die sich
tagtaglich in den vielféltigen Bereichen der
Spitex mit Herzblut, aber auch mit grosser Pro-
fessionalitat engagieren. Ich mochte heute die
Gelegenheit nutzen, hnen allen herzlich Dan-
ke zu sagen!» Es werde bestimmt an einer
nachsten Versammlung die Mdoglichkeit ge-
ben, doch noch auf das Jubildum anzustossen.

Spitex-Statistik zeigt:
Immer mehr Mitarbeitende

Red. Die Mitte November veroffentlichte
Spitex-Statistik 2019 des Bundesamtes fiir
Statistik (BSV) zeigt, dass sich der Trend un-
gebrochen fortsetzt, dassimmer mehr Spitex-
Mitarbeitende (39 545;2018: 38 850), immer
mehr Klientinnen und Klienten (312 070;
2018: 293 457) versorgen Die Nonprofit-Spi-
tex ist nach wie vor klare Marktftihrerin mit
79 Prozent aller Klienten und 71 Prozent der
geleisteten Pflegestunden. Die Anzahl Stun-
den pro Klientin und Klient in der Langzeit-
pflege ist bei der Nonprofit-Spitex nur halb
so hoch (48) wie bei erwerbswirtschaftlichen
Organisationen (113), unter anderem weil die
Nonprofit-Spitex auch viele Kurzeinsatze
tibernimmt. Mehr Zahlen und Fakten gibt es
unter www.spitex.ch.
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In Rekrutieru

UNC

Personalerhalt

Im Herbst 2021 statt wie urspriinglich geplant am 16. Marz 2021 findet in
Bern die Fachtagung von Spitex Schweiz unter dem Titel «Spitex — attraktive
Arbeitgeberin heute und morgen» statt.

Uberall fiir alle

SPITEX

Schweiz

Red. Die nédchste Fachtagung von Spitex
Schweiz wird die Gegenwart genauso im
Blick haben wie die Zukunft, lautet ihr Ti-
tel doch «Spitex — attraktive Arbeitgebe-
rin heute und morgen». Der Anlass hatte
urspriinglich am Dienstag, 16. Marz 2021,
im Wankdorf-Stadion in Bern stattfinden
sollen. Spitex Schweiz hat nun aber ent-
schieden, die Tagung aufgrund der Co-
vid-19-Pandemie auf Herbst 2021 zu ver-
schieben.

Referate und eine Podiumsdiskussion
An der Fachtagung werden Expertinnen
und Experten aus Wissenschaft, Politik,
Bildung und Pflege liber bewdhrte und in-
novative Massnahmen fiir die Rekrutie-
rung und den Personalerhalt bei der Spi-
tex diskutieren. Dabei sollen Fragen
geklart werden wie: Was muss die Spitex
tun, um eine attraktive Arbeitgeberin zu
bleiben und in Zeiten des drohenden Fach-
kraftemangels auch als solche wahrge-
nommen zu werden? Wie kann sie also ge-
nigend qualifizierte Fachkrafte fur sich
gewinnen und bestehende Mitarbeitende
halten?

Auf dem Programm der Fachtagung - alle
Programmpunkte werden eine Simultan-

FACHTAGUNG 2021

Spitex — attraktive Arbeitgeberin

heute und morgen

—Z

Ubersetzung in Deutsch oder Franzdsisch
bieten - stehen als Erstes Inputreferate zu
Themen wie «Gesundheitspersonal: aktuel-
le Entwicklungen und Bedarfsprognoseny.
Nach einer Pause samt einer Prasentation
von Neuroth, Premiumpartner von Spitex
Schweiz, geht es mit einer Podiumsdiskus-
sion weiter: Deren Teilnehmer debattieren,
wie genligend qualifizierte Fachkréfte fir die
Spitex gewonnen und im Beruf gehalten
werden kénnen - und welchen Beitrag die
Politik, der Arbeitnehmerverband SBK, die
Bildungsinstitute und die Spitex-Organisa-
tionen hierzu leisten.

Parallelsessionen und ein Kiinstler
Nach einem Stehlunch werden dann zwei
Runden mit jeweils vier Parallelsessionen
durchgefiihrt, die sich um Themen drehen
wie «Welche Kandle nutzen die jungen Leute
heute bei der Stellensuche?» und «Wie der
Wiedereinstieg in die Spitex gelingen kann».
Am Ende der Fachtagung gilt es schliess-
lich fiur alle Teilnehmerinnen und Teilneh-
mer, ihre mit zahlreichen Informationen ge-
fullten Képfe durchzuliiften. Behilflich ist
ihnen hierbei der Auftritt eines jungen
Schweizer Kiinstlers. Moderiert wird der An-
lass von Hannes Blatter, Geschaftsfihrer

aged

AT

des Luzerner Forums flr Sozialversicher-
ungen und Soziale Sicherheit sowie Dozent
fir Wirtschaft an der Hochschule Luzern,
der sich auf seiner Website als «Vater von
drei Kindern, Partner, Politologe, Dozent,
Geschéftsfuhrer, Veranstalter, Moderator,
Rock-Bassist, Velo-, Zug- und Autofahrer»
bezeichnet.

Das neue Datum wird online publiziert
Wer sich bereits fiir den 16. Méarz 2021 fir
die Tagung angemeldet hat, wird iiber das
Verschiebungsdatum im kommenden
Herbst informiert — und er muss keine
Angst haben, dass er den Eintrittspreis ver-
geblich entrichtet hat, wurden die Stornie-
rungsbedingungen doch der aktuellen Situ-
ation rund um die Pandemie angepasst.
Das neue Veranstaltungsdatum im
Herbst 2021 wird in der ersten Dezember-
hélfte auf der Website der Fachtagung so-
wie auf www.spitex.ch bekannt gegeben.

Auf https://fachtagung.spitex.ch wird in der
ersten Dezemberhalfte das neue Veranstal-
tungsdatum publiziert. Zudem finden sich dort

das genaue Programm, Anmeldeméglichkeiten,
Stornierungsbedingungen, Eintrittspreise und
weitere Informationen.
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Schlechter horen bedeutet nicht nur haufig nachzufragen, sondern sich sozial abzukapseln. Mit den
Horlosungen von Neuroth findet man wieder zurlick zur alten Lebensfreude — Schritt fuir Schritt. Denn

Gehdr und Gehirn brauchen etwas Zeit, um sich wieder an das natiirliche Horen zu gewdhnen.

Horgerate werden bei Neuroth individuell an
die Bediirfnisse der Trager angepasst. Quelle:
Neuroth

24 Stunden ist unser Gehor «on air» - beina-
he unbemerkt. Dabei zahlt es zu einem der
wichtigsten Sinnesorgane des Menschen.
Denn nur wer gut hort, kann die schénen
Klange des Alltags in vollen Zigen genie-
ssen. Werschlecht hort, zieht sich hingegen
meist aus der Gesellschaft zurtick. Horgera-
te helfen dabei, wieder zuriick zu alter Le-
bensfreude zu finden. An das nattrliche Ho-
ren missen sich Ohren und Gehirn abererst
wieder gewohnen. Gerade deshalb ist eine
personliche Betreuung in der Eingewdh-
nungsphase von besonderer Bedeutung -
eine Verantwortung, die ein Horakustiker
Tag fur Tag Ubernimmt und so zum engen
Begleiteraufdem Wegzum besseren Horen
wird. Dieser Weg kann in mehrere Phasen
eingeteilt werden — von der Horgerate-An-
passung bis zum natirlichen Horeindruck.

Der Weg zum besseren Horen

Denn so einzigartig jedes Ohr ist, so indivi-
duell missen auch Horgerate angepasst
werden. Dabeiist besonderes Feingefiihl ge-
fragt - genauso wie Geduld. Bei Neuroth ste-

Neuroth: Horkompetenz seit 1907
68x in der Schweiz & Liechtenstein
Info-Tel.: 00800 8001 8001
www.neuroth.com

hen stets der Mensch und seine Horbediirf-
nisse im Mittelpunkt. Denn jeder Mensch
hort anders. «Nachdem Sprache und Gerdu-
sche Uber Jahre nicht oder nur vermindert
wahrgenommen wurden, muss das Gehirn
erst wieder lernen, diese Eindrlicke richtig
zuverarbeiten und als normalempfinden zu
konnen. Dieser Prozess dauert ungeféhr
sechs Monate», sagt Fabian Heeg, Horakus-
tikmeister im Neuroth Horcenter in Zug.
«Horminderungen beeintréchtigen den sozi-
alen Kontakt, was psychisch belasten kann.
Viele Betroffene kommen mit gewissen Un-
sicherheiten zu uns, sind gleichzeitig aber
voller Erwartungen», erkldrt Fabian Heeg.
Umso schoner ist es, wenn der Betroffene
Fortschritte macht. «Den Weg zurlick zu bes-
serem Horen so hautnah mitzuerleben, ist
berlihrend. Wenn man Menschen ein Stlck
Lebensqualitat zurtickgeben kann und ihre
Freude darUber spirt, weiss man, wie sinn-
voll unsere Aufgabe ist», sagt Fabian Heeg.

Dasrichtige Horgerat

In einem ausfihrlichen Beratungsgesprach
mit dem Horakustiker wird zuerst genau
analysiert, in welchen Situationen der Be-
troffene wieder besser hdren mochte. Ge-
meinsam werden die passenden Horgeréate
ausgewahlt und so individuell angepasst,
dass sie in verschiedensten Alltagssituatio-
nen optimal zu tragen sind.

«Nach der umfassenden Beratung folgt das
Probetragen: Jeder kann mehrere Horgera-
te-Modelle 30 Tage lang kostenlos testen»,
sagt Neuroth-Experte Fabian Heeg. Im Zuge
dieser Phase prasseln viele neue oder be-
reits verlernte Horeindriicke auf den Betrof-
fenen ein. Es geht nun darum, sich den Un-
terschied bewusst zu machen, wie man
ohne und mit Horgeraten hort.

Das erste Erfolgserlebnis

Danach wartet die grosste Herausforderung
auf den Horgerate-Trager: Klange und Ge-
rausche, die zuvor noch in die Kategorie
«neu» gefallen sind, erkennt der Horgera-
te-Trager jetzt wieder und kann sie richtig
zuordnen. In dieser Zeit ist es besonders
wichtig, die Horgerédte so oft wie moglich zu
tragen. «Je fterein Horgerat getragen wird,
desto schneller schreitet der Gewdhnungs-
prozess voran», so Heeg.

Der natiirliche Horeindruck

In der letzten Phase geht es schlussendlich
um das Verstehen von Sprache - dem eigent-
lichen Ziel jeder Horgeréate-Versorgung. Auch
hier ist laufendes Training wichtig. Zum Bei-
spiel durch Gesprdche mit Vertrauten, um
das Sprachverstehen zu verbessern. Nach ei-
nigen Wochen wird das Leben mit Horgera-
ten immer leichter. «Aber auch danach ist
eine personliche Betreuung von besonderer
Bedeutung. Denn nur durch den laufenden
Kontakt miteinem Akustiker und einen regel-
massigen Horgerdte-Serviceist die volle HOr-
leistung auf Dauer gewahrleistet.»

NEUROTH

BESSER HOREN - BESSER LEBEN

Horakustiker werden auf dem Weg zum
besseren Horen zu treuen Begleitern.
Quelle: Neuroth
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Neues Rollenmode

ur APN In der Spitex

Spitex Zurich Sihl hat im Projekt CASE die Rolle der
Pflegeexpertin APN weiterentwickelt. Fokus war das
Zusammenspiel zwischen Spitex und Hausarztpraxis.

R

A

APN Jeanine Altherr im Gespréach mit Klienten. Bild: Jacqueline Morgenroth, Spitex Ziirich Sihl

Martin Radtke. «Unser Projekt hat gezeigt,
dass Klientinnen und Klienten selbst bei einem
schwierigen gesundheitlichen Befund weiter zu
Hause versorgt werden kdnnen», sagt Devrim
Yetergil Kiefer, Geschaftsleiterin Spitex Ziirich
Sihl, Gber das nun abgeschlossene Pilotprojekt
CASE. Das bedeutet «Coordinated APN Sup-
port for the Elderly», also koordinierte Unter-
stiitzung von dlteren Menschen durch Pflege-
expertinnen APN. Der Fokus lag dabei auf der
APN als Bindeglied zwischen Spitex und Haus-
arzt. «Die im Projekt entwickelte Pflegeexper-
tise hilft, komplexe Situationen im hauslichen
Umfeld gut zu meistern», sagt Devrim Yeter-
gil Kiefer. Die veranderte Demografie, die Zu-
nahme an chronischen Krankheiten und Mehr-
facherkrankungen sowie die starkere Betonung
der ambulanten Versorgung verlangen neue
Versorgungsmodelle. «Hierfiir wollten wir mit
dem CASE-Projekt einen Beitrag leisten.»
Das Projekt dauerte drei Jahre und wurde
wissenschaftlich begleitet. Es wollte unter an-
derem aufzeigen, wie durch APN neue Aufga-
benbereiche, Kooperationsprozesse und der

dazu notwendige Informationsfluss sowohl
innerhalb der Spitex als auch mit externen
Partnerorganisationen der Grundversorgung
verbessert werden kdnnten.

Das Projekt fokussierte auf drei Risikogrup-
pen und zwei Zuweisungswege. Dazu wurden
finf Gruppen definiert, wobei die APN wah-
rend der Projektdauer am hdufigsten Klientin-
nen und Klienten der Gruppen 1 sowie 5
betreuten: 1) Personen iiber 65 mit einer ver-
anderten Kognition, 2) Zuweisung durch Hau-
sarztinnen und Hausérzte, 3) gebrechliche
Personen uber 80 (Frailty), 4) Personen tiber
80 nach einem Spitalaufenthalt und 5) Zuwei-
sung durch fallfiihrende Pflegefachpersonen.

APN-Rolle kopieren erwiinscht

Die Hauptziele des Projekts konnten erreicht
werden: Es wurden fiir Pflegexpertinnen und
Pflegeexperten APN neue Aufgabenbereiche
und Kooperationsprozesse eingefiihrt. Die
Zusammenarbeit mit Hausarztpraxen wurde
etabliert. Entsprechend konnten die Zuwei-
sungen durch Hausarztpraxen von einer Zu-

weisung im ersten halben Jahr auf durch-

schnittlich 1,8 Zuweisungen pro Monat

gesteigert werden. Die APN-Rolle wurde
wéhrend der Projektphase bei Spitex Ziirich

Sihlimplementiert; das APN-Team wird nach

Projektende weitergefiihrt.

Der nun vorliegende Schlussbericht lis-
tet sechs Erkenntnisse auf:

1. Die Rolle «Pflegeexpertin und Pflege-
experte APN» in einer Spitex-Organisa-
tion ist wirksam und attraktiv.

2. Pflegeexpertinnen und Pflegeexperten
APN wenden ihre klinische Expertise
direkt zu Hause bei der Klientin, dem
Klienten und den Angehorigen an.

3. Als Arbeitsmethode fiir die strukturier-
te Erfassung des Versorgungsbedarfs
haben sich das multidimensionale geri-
atrische Screening, Fokus-Assessments
und die Kérperuntersuchung bewahrt.

4. Nur ein systematischer und klienten-
orientierter Zuweisungsprozess ermog-
licht, dass Pflegeexpertinnen und
Pflegeexperten APN in einer Spitex-
Organisation ihr Potenzial voll aus-
schopfen und fir die Klientinnen und
Klienten wirksam sein kdnnen.

5. Pflegeexpertinnen und Pflegeexperten
APN kdnnen nur Wirkung entfalten,
wenn alle involvierten Schlisselperso-
nen die Kompetenzen und Aufgaben
voneinander kennen.

6. Die Rollenentwicklung zur Pflegexpertin/
zum Pflegeexperten APN ist ein heraus-
fordernder, komplexer Prozess, der im-
mer alle involvierten Personen betrifft.

Wie geht es nun weiter? «Fir uns ist klar:
Auch wenn es noch offene Fragen beziiglich
der Finanzierung gibt, treiben wir die Entwick-
lung voran», so Devrim Yetergil Kiefer. «Und
wir freuen uns, wenn auch andere Spitex-
Organisationen unserem Beispiel folgen!»

Der Projektbericht steht zum Download
bereit unter www.bit.ly/CASESpitex




Stadt Ziirich
Schulungszentrum Gesundheit

Neuer Basislehrgang
Gerontopsychiatrie

Start: 5. Marz 2021

Mehr unter: www.stadt-zuerich.ch/sgz

Wir bilden. Professionalitét. SGZ Campus

Symposium fiir Gesundheitsberufe

Der alternde Mensch
Multiprofessionelle und innovative Ansétze in der Gesundheitsversorgung

Auch die Schweiz muss sich den Herausforderungen der Gesundheitsversor-
gung des alternden Menschen stellen und innovative Ansatze finden, um den
Bedirfnissen der Betroffenen und ihrer Angehdrigen gerecht zu werden.

Themen
» Aufgaben der Pflege im interprofessionellen Kontext Informationen und Anmeldung:
e Betreuungsangebote in verschiedenen Settings www.inselgruppe.ch/sym2021

e Erndhrung und Training im Alter
e innovative Wohnformen
e Vermeiden von Notfalleintritten
e Advance Care Planning

Vorstellung aktueller Projekte in Posterform

Diskussion mit Autorinnen und Autoren

\INSELGRUPPE

210080

Im Alter zu Hause leben

Heimelig Betten mochte, dass Sie sich

zuhause fiihlen. Wir beraten Sie gerne und
umfassend und iibernehmen die erforderli-
chen administrativen Aufgaben mit den
Kostentrdgern. Heimelig Betten liefert
schnell und zuverldssig, damit Sie lhren

Alltag zuhause weiterhin geniessen kénnen.

PFLEGE - KOMFORT

8280 Kreuzlingen
Tel. * 07167270 80 365 Tage erreichbar

www.heimelig.ch Vermietung und Verkauf von Pflegebetten
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vitex in der zweiten Welle

Die zweite Covid-19-Welle trifft die Schweiz heftig. Die Spitex-Organisationen
leisten erneut einen zentralen Beitrag zur Einddammung der Pandemie. Im Vergleich
zur ersten Welle versorgen sie schweizweit mehr Covid-Erkrankte, und auch
hinsichtlich der Personalsituation und des Schutzmaterials gibt es Unterschiede.

Auch in der zweiten Welle entlastet die Spitex die Spitéler,
indem sie Covid-19-Infizierte und Risikopatienten zu Hau-
se professionell versorgt. Schweizweit werden mehr Co-
vid-Klienten von ihrversorgt als in der ersten Welle, sowohl
von Beginn an als auch in der Nachsorge nach dem Spital-
austritt. Gegenliiber der ersten Welle ist gentigend Schutz-
material vorhanden, einzig bei den Handschuhen wird es
teilweise knapp. Die Spitex-Organisationen sind regional
unterschiedlich gefordert. Besonders hoch ist der Druck bei-
spielsweise in den Kantonen Waadt und Genf. Die Genfer
Spitex IMAD (Institution genevoise de maintien a domicile)
musste die hochste Stufe ih-
res Krisenaktionsplans in
Kraft setzen. Die Zahl der
Klienten, die gleichzeitig an
Covid-19 litten, Uberstieg
zeitweise 200. Dies ist ein
viel héherer Spitzenwert als
in der ersten Welle, was
auch damit zu erkléren ist,
dass Patienten, die damals
im Spital blieben, jetzt zu
Hause betreut werden. Die
Waadtlander Spitex AVASAD (Association Vaudoise d'Aide
et de Soins a Domicile) betreut geméss Angaben auf ihrer
Website (Stand 19.11.2020) in ihren sozialmedizinischen
Zentren 330 Covid-Betroffene, das entspricht 1,9% der ins-
gesamt 17377 AVASAD-Klienten (Monatsdurchschnitt).
Aus den Ergebnissen einer Umfrage, die Spitex Schweiz bei
den Spitex-Kantonalverbénden durchfiihrte, geht hervor, dass
(Stand 2.11.2020) die Mehrheit der Kantonalverbénde die Per-
sonalsituation in der Spitex besorgt beobachtet. Im Unter-
schied zur ersten Welle werden kaum Einsétze von Klienten
oder Angehdrigen abgesagt, mehr Mitarbeitende sind in Qua-
rantdne oder Isolation oder fallen aus, weil sie zur Risikogrup-
pe gehoren.Weil in dieser zweiten Welle insgesamt viel mehr
Personen getestet werden und weil die Posi-
tivitatsrate deutlich hoher ist, sind zurzeit
mehr Spitex-Mitarbeitende in Quaranta-
ne, da sie in ihrem privaten Umfeld Kon-
takt zu einer infizierten Person hatten.

kommt.»

Marianne Pfister

«Wichtig ist, dass das
Personal nicht unnotig

belastet wird, damit es
nicht zu Erschopfungen

Spitex Schweiz setzt sich ein
«Wichtig ist, dass das Personal nicht libermdssig belas-
tet wird, damit es nicht zu Erschépfungen kommt, denn
die Pandemie wird nicht so schnell vorbei seiny, erklart
Marianne Pfister, Geschaftsfiihrerin von Spitex Schweiz.
Es braucht Lésungen, um zusétzliches Personal einset-
zen zu kénnen: Bildung von Personalpools in den Regio-
nen, Akquirieren von pensioniertem Pflegepersonal, Auf-
stockung der Kleinpensen, Zurilickholen von ehemaligen
Mitarbeitenden, Entlastung des Personals bei administrativen
Arbeiten, Méglichkeiten, die Quarantdne bei negativem Test
zu verkirzen, sowie die Ent-
lastung des Personals von
unnétigen oder nicht drin-
genden administrativen Ar-
beiten. Wichtig ist, dass
Schutzkonzepte eingehalten
werden, um das Personal und
die Klienten zu schiitzen.
Auch in dieser zweiten
Welle setzt sich Spitex
Schweiz fiir gute Rahmen-
bedingungen der Spitex-Or-
ganisationen ein. Der nationale Dachverband steht in engem
Kontakt mit dem Bundesamt fir Gesundheit (BAG), der
Schweizerischen Gesundheitsdirektorenkonferenz (GDK) und
anderen Institutionen. Er fordert, dass die Covid-bedingten
Zusatzkosten vollumfénglich tibernommen werden und Spi-
tex-spezifische Merkblatter ausgearbeitet werden. So hat Spi-
tex Schweiz beispielsweise erwirkt, dass das BAG das Co-
vid-Merkblatt «Informationen und Empfehlungen fir
Organisationen und Gesundheitsfachleute, die im Bereich der
hduslichen Pflege tdtig sind» vom Mai 2020 aktualisiert hat.
Urspriinglich wollte das BAG die Empfehlungen fiir die Spitex
und die Empfehlungen fiir Alters- und Pflegeheime biindeln
und in einem gemeinsamen Dokument publizieren. Nun ist
das Merkblatt mit spezifischen Empfehlungen fiir die Spitex
neu aufgelegt und auf der BAG-Coronavirus-Website unter
«Empfehlungen flir Gesundheitsfachpersonen» abrufbar.

Francesca Heiniger
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Claudia Vanoni von der Biilacher
Spitex (rechts) hat ihrer
Klientin Ruth Thalmann ein Weih-
~ nachtsgeschenk mitgebracht.
~ Bild: Leo Wyden

n

Die Spitex wird auch an den Festtagen von vielen Menschen
gebraucht. Das «Spitex Magazin» hat mit einer Bilacher
Spitex-Mitarbeiterin und einer ihrer Klientinnen iiber die
besondere Stimmung wahrend dieser Zeit gesprochen.
Und ein Spitex-Klient aus Luzern erzahlt von den Weihnachts-
tagen seiner Kindheit genauso wie von den heutigen, die
er mit seiner an Demenz erkrankten Frau verbringt.
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Neben dem Christkind oder auch dem Weihnachtsmann
sind wahrend der Festtage noch ganz andere Akteure un-
terwegs, die weder Engelsfligel noch einen Sack mit Ge-
schenken dabeihaben. Vielmehr fahren sie in Autos mit der
Aufschrift «Spitex» durch weihnachtlich beleuchtete Stras-
sen und bringen ihren Klientinnen und Klienten Hoffnung,
Trost und Freude in die kalte, dunkle und mitunter auch
recht einsame Zeit. Darum sind die Mitarbeitenden der Spi-
tex gerade dann tberall in der Schweiz ein Lichtblick. Ohne
grosses Aufheben stellen sie ganz bewusst ihr Privatleben
in den Hintergrund und kiimmern sich auch wahrend der
Festtage und mancherorts
im 24-Stunden-Dienst um
kranke oder betagte Men-
schen. Wie zum Beispielum
die Bilacherin Ruth Thal-
mann. Die go-Jahrige ist
geistig noch total fit, stets
zu einem Spasschen aufge-
legt und kann immer noch
im eigenen Haus wohnen.
Jeden Tag kommt die Spitex
zu ihr — auch an Weihnach-
ten. «Sie pflegen mich fir
den Festtag. Zuvor geniesse
ich ein feines Mittagessen, das mir der Mahlzeitendienst
der Stiftung Alterszentrum Grampen bringt», sagt sie und
erklart, dass sie sich auf den Christbaum freue, den ihr Sohn
immer ber die Weihnachtszeit vor ihrem Fenster platziert.

zu feiern.»

Claudia Vanoni

Wertschatzung der Spitex

Claudia Vanoni arbeitet seit vier Jahren bei der Spitex
Region Bilach ZH, die der Stiftung Alterszentrum Region
Bilach angehért. Auf ihren bevorstehenden Einsatz am
Heiligabend angesprochen, sagt die 37-jdhrige Fachfrau
Gesundheit (FaGe): «Ich habe kein Problem damit. Schliess-
lich gehort das zu meinem Beruf.» Und so organisiert die
Single-Frau ihre private Weihnachtsfeier einfach um ihren
Spitex-Einsatzplan herum. «Zum Glick sind meine Eltern
und Geschwister extrem flexibel. Sie wissen halt, wie sehr
ich meinen Beruf liebe», erklart sie. «Meine
Mutter kocht dann immer etwas, das
sich auch warmhalten l&sst. Ich schat-
ze diese Momente mit der Familie,
denn ich weiss, dass das nicht selbst-

verstandlich ist.»

Fir ihren Einsatz am Heiligabend
bindet sich Claudia Vanoni einen bunten
Schal um oder tragt aufmunternde Ac-
cessoires. «Die Klientinnen und Klienten

schatzen das an Weihnachten ganz be-
sonders. Einmal hat mir eine Klientin ne-
ben den brennenden Kerzen des Ad-

«Einmal sagte eine Klientin
ich solle doch nur das

lieber nach Hause gehen

um selbst Weihnachten

Notigste machen und dann
| lieber nach Hause gehen,
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ventskranzes das Kompliment gemacht, dass ich eine
tolle Frisur habe. Sie hat es sehr geschatzt, dass sich je-
mand fir sie an diesem speziellen Tag hiibsch
macht. Ich glaube, an den Festtagen haben die
Menschen Freude an solchen Kleinigkeiten, die
Wertschatzung ausstrahlen», erzahlt sie. Viele
der Klientinnen und Klienten seien dann auch
speziell an ihr als Person interessiert. «Einmal
sagte eine Klientin, ich solle doch nur das N6-
tigste machen und dann lieber nach Hause gehen, um
selbst Weihnachten zu feiern», berichtet sie.

Manchmal sind an Weih-
nachten Angehorige da, die
der Mutter, dem Vater oder
den Grosseltern bei der Kor-
perpflege helfen kdnnen
und sie auch ins Bett brin-
gen. Gelegentlich sind sie
dann aber tberfordert und
bendtigen trotzdem die Spi-
tex. Dazu kommt, dass Pati-
enten im Spital zeitweise
darauf dréngen, die Festta-
ge zu Hause zu verbringen.
Manchmal iberschétzen sie
diese Herausforderung und missen noch am Austrittstag
wieder im Spital einchecken. «Aber oft geht es gut. Mit der
Hilfe der Spitex ist es fiir die Klientinnen und Klienten dann
moglich», erzdhlt Claudia Vanoni. So war das vor einigen
Jahren im Fall der Dame, die Weihnachten zu Hause so rich-
tig genoss. Als Claudia Vanoni abends eintraf, um ihr die
Kompressionsstrimpfe auszuziehen und die Medikamente
zu verabreichen, war die ganze Familie versammelt. «Fir die
anwesenden Kinder waren meine Dienstleistungen beinahe
spannender als Weihnachten selbst. Sie umringten mich und
schauten interessiert zu», berichtet die FaGe. Spéter, als die
Kerzen am Weihnachtsbaum brannten, lud man die Spi-
tex-Mitarbeiterin ein, doch noch ein wenig zu bleiben. «Ich
bin wirklich keine begnadete Sangerin. Aber als ich mit der
Familie 'O du fréhliche’ sang, spiirte ich, wie man die Arbeit
der Spitex wertschatzt», berichtet sie. Ab und zu bekommt
Claudia Vanoni von den Klientinnen und Klienten auch eine
kleine Aufmerksamkeit. «Einmal schenkte mir eine Dame
eine Kerze, ganz grob in eine Serviette gehiillt, weil ihre Fin-
ger nicht mehr in der Lage waren, ein Packchen zu machen.
So etwas beriihrt mich schony, sagt sie. Fiir Betagte und Ein-
same werden die Festtage dieses Jahr — Corona-bedingt —
noch einmal anders sein. Die Anzahl der Gaste ist auch im
privaten Bereich beschrankt, und es wird wohl weniger Be-
such vorbeischauen. Wer méchte schonriskieren, Eltern oder
Grosseltern in Gefahr zu bringen. «Es zeichnet sich ab, dass
man uns von der Spitex noch mehr benétigen wird als sonst
schony, sagt Claudia Vanoni.
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Szenenwechsel nach Luzern
Obwohl die Spitex auch an den Festtagen vorbeischaut,
sehnen sich viele Menschen dann ganz besonders
nach den Angehdrigen. So wie Walter Reichlin aus
Luzern. Der 83-)Jahrige vermisst seine Frau Mona.
«Seit Januar 2019 lebt die 82-)Jdhrige im Viva-Betag-
tenzentrum Wesemlin in Luzern. Mona hat es dort
schén und es geht ihr gut», sagt er, presst die Lippen
zusammen und versucht zu lacheln. Als Mona vor
zehn Jahren die Diagnose «Demenz vom Alzhei-
mer-Typus» erhielt, fiel ihr Ehemann aus allen Wol-
ken. «Ich landete recht unsanft auf dem Boden der
Realitat. Wir hatten es doch eben noch so schoén zu-
sammen, machten Reisen und genossen das Leben. Mona
war ausserordentlich intelligent und sprachbegabt. Sie
machte Korrespondenz und Stenografie in Deutsch, Fran-
z6sisch, Italienisch und Englisch. Nach der Hochzeit enga-
gierte sie sich im sozialen Bereich. Und dann das...», er-
zéhlter.

Am ersten Weihnachtsfeiertag wird Walter Reichlin sei-
ne Mona zu sich nach Hause nehmen und auch ihre Toch-
ter Petra wird zu Besuch kommen. Er plant, einen kleinen
Christbaum zu kaufen und ihn mit den roten Kugeln von
friher zu schmiicken. Es wird fast so sein, wie damals am
2. Weihnachtsfeiertag, als er Mona den Verlobungsring mit

der Gravur «Julen 61 Walti» an den Finger steckte.
«lch kaufte ihn in Goteborg, Schweden. Julen heisst
auf Deutsch Ubersetzt Weihnachten», berichtet er.
Er weiss schon jetzt, dass seine Frau den Christbaum
anschauen werde, als sehe sie zum ersten Mal so ein
geschmiicktes Baumchen. Und auch beim Anblick der
Packchen werde sie ihn fragen, was das denn eigentlich soll.
Und wie schon im vergangenen Jahr wird er zu ihr sagen:
«Mona, das sind Geschenke fiir dich. Die darfst du auspa-
cken.» Bis jetzt ist Walter Reichlin ohne die Hilfe der Spi-
tex an Heiligabend ausgekommen. Sollte er aber dieses Mal
Unterstltzung bendtigen,
hat er eine Notfallnummer,
die er jederzeit anrufen
kann. «Das gibt mir grosse
Sicherheit», erklart er.

Das Grosste und Beste

Als jlingstes von acht Kin-
dern wuchs Walter Reichlin
in Hinterwirzenbach un-
weit von Luzern auf. «Meine Mutter ging vor Heiligabend
immer noch schnell auf die Bank. Dort schaute sie, ob die
Kunden meines Vaters, der selbststandiger Zimmermann
war, gezahlt hatten. Erst dann konnte sie sagen, ob und wel-
che Geschenke es gabw, berichtet er. Und wenn die Zah-
lungsmoral dann doch schlechter als erwartet war, schenk-
te man sich einfach Selbstgemachtes. «Einmal stand fir

«Dass ich die Spitex bei
einem Notfall jederzeit
anrufen kann, gibt mir

srosse Sicherheit.»
Walter Reichlin
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So haben Mona und Walter Reichlin mit ihrer Tochter Petra
1967 Weihachten gefeiert. Bild: Walter Reichlin

mich ein kompletter Bauernstall unter dem Christbaumy,
erzahlt er und strahlt dabei libers ganze Gesicht. Gemein-
sam hatte ihn sein Bruder mit der Unterstiitzung eines
Schreiner-Kollegen mit der Laubsdge gebaut. «Acht Sim-
mentaler Kithe, zwei Rossli und ein Wagen zum Vorspan-
nen. Wahnsinnig schon», sagt er. Walter Reichlin hat den
Krieg miterlebt. Er berichtet tber die Verdunklung am
Abend und von den Scheinwerfern der Fliegerabwehr, die
in der Dunkelheit den Luftraum lber dem Vierwaldstatter-
see absuchten.

Als Kind stapfte er auf sei-
nem Schulweg eine Stunde
lang durch den Schnee.
«Aber ich durfte auch noch
im Wald mit anderen Kin-
dern Feuer machen. Das
ware heute gar nicht mehr
moglich», erzdhlt er und

' betont dann, dass seine
Frau Mona das Grosste und
i Beste sei, das ihm in seinem Leben passierte.

«Jetzt ist meine Mona da und doch nicht da.
Sie lebt in einer anderen Welt und sucht oft
ihre Gedanken in den Wolken», sagt er. Friher
lud das Paar an Weihnachten Gaste ein und be-
kochte diese mit Freude. Bis 2010 wie aus heiterem
Himmel die ersten Anzeichen der Krankheit auftauchten.
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Auch dieses Jahr malt der pensionierte Grafiker Walter Reichlin Weihnachtskarten fiir Freunde und Bekannte. Und wieder widmet er die kleinen

Kunstwerke seiner Frau Mona. Bild: Beatrix Bachtold

Bei Gesprdachen wiederholte sich Mona. Sie stell-
te auch immer wieder die gleichen Fragen. «An-
fangs akzeptierte sie die Diagnose nicht. Sie sag-
te, dass das doch Humbug sei und auch andere
allerlei vergessen. Manchmal wurde sie auch rich-
tig ghdssig. Das erforderte Liebe und Geduld von

mir», erzahlt er.

Die Spitex half mehrfach

Riickblickend ist Walter Reichlin gliicklich, sich frithzeitig
Unterstiitzung von Fachpersonen geholt zu haben. So lern-
te er zum Beispiel bei Pro Senectute und der Alzheimerstif-
tung, mit der Krankheit seiner Frau zu leben, und die Haus-
halthilfe der Spitex leistete wertvolle Dienste. «Alle
Mitarbeitenden der Spitex wussten sehr gut mit Mona und
ihrer Krankheit umzugehen. Ich lernte viel und gewann an
Sicherheit», sagt er. Grosse Hilfe war ihm auch ein Work-
shop der Spitex Stadt Luzern. Dort gab ihm die diplomier-
te Pflegefachfrau und Diplompsychologin Dr. Bettina Ugo-
lini in ihrem Referat folgenden Schliisselsatz mit auf den
Weg: «An Demenz Erkrankte ligen nie, machen nie etwas
falsch und haben immer recht.» Dass das Zusammen-
leben mit an Demenz Erkrankten viel, fast zu viel Kraft
braucht, splirte eram eigenen Leib. Psychisch und physisch
am Boden erlitt Walter Reichlin 2019 einen Zusammen-
bruch. «Nach dem Spitalaufenthalt allein zu Hause zu sein,
war fur mich nicht leicht. Ich war froh, dass fiir einige Wo-

chen jeden Morgen eine liebe, freundliche Person von der
Spitex Stadt Luzern kam, um mir bei der Kérperpflege zu
helfen, und sich auch Zeit fiir gute Gesprache

nahmy», berichtet er.

Auf das kommende Weihnachtsfest freut
sich der pensionierte Grafiker. In seinem
Atelier entwirft er, wie jedes Jahr, eigene
Weihnachtskarten und widmet sie seiner
Mona. «Dieses Jahr ist das Motiv der Stall von
Bethlehem», sagt er, setzt seine Brille auf, knipst die Lam-
pe an und greift zum Pinsel. Und wahrend er den Engeln
eine leuchtend gelbe Farbe verleiht, sagt er: «Ich bin fest
davon Uiberzeugt, dass tiber den Wolken jemand ist, der da-
fir sorgt, dass ich meine liebe Mona noch lange begleiten
darf.»

Beatrix Bachtold

DOK-Sendung mit Spitex-Klienten

Walter und Mona Reichlin werden im kommenden Jahr Protagonisten
einer DOK-Sendung des Schweizer Fernsehens SRF sein, die sich

um das Thema «Alleine oder einsam» dreht. Die Dreharbeiten sind
abgeschlossen. Der Termin fiir die Ausstrahlung 2021 steht noch
nicht fest. Das «Spitex Magazin» wird auf seiner Facebook-Seite
dariiber informieren.
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Drei der im Fokusteil Interviewten wurden mit

FaceApp um rund 20 Jahre gealtert, um zu
zeigen, dass wir alle dlter und damit vielleicht
pflegebediirftig werden. Fotos: zvg/FaceApp

Wir alle werden alter, und darum sind wir alle vielleicht eines Tages die
Klientinnen und Klienten der Spitex. Dies sollen die um rund 20 Jahre
gealterten Portrats der Interviewten in diesem Fokusteil aussagen. Doch was
wollen die Spitex-Klienten in 10, 20 oder auch mehr Jahren? Dieser Frage
gehen die Berichte auf den kommenden Seiten nach: Es werden Fachpersonen
befragt und es wird ein Labor besucht, eine innovative App genauer betrachtet,
uber die kiinftige Finanzierung der Betreuung diskutiert — und eine Umfrage
soll zeigen, was die Spitex-Klienten selbst von der Spitex der Zukunft wollen.



GESELLSCHAFT SPITEX MAGAZIN 6/2020 | DEZEMBER/JANUAR
FOKUS

Drei Fachpersonen

blicken auf die Klienten
der Zukunft

Was wird die Klientinnen und Klienten der Spitex in Zukunft ausmachen, welche
Anspriiche werden sie haben und wie wichtig werden Technologien fiir sie sein?
Solchen Fragen gehen drei Fachpersonen mit unterschiedlichen Blickwinkeln in
drei Interviews nach: eine Spitex-Geschaftsfihrerin, ein Zukunftsforscher und eine
Pflegewissenschaftlerin. Interviews: Kathrin Morf; Bilder: zvg/FaceApp

Claudia Aufdereggen

Geschéftsleiterin Spitex Regio Liestal / Vorstandsmitglied Spitex Schweiz

zin: Frau Aufdereggen, wenn Sie die
en betrachten, welche Sie in iiber
n der Pflege miterlebt haben: Was wird
itex-Klienten der Zukunft von demjeni-
von heute unterscheiden?
Claudia Aufdereggen: Das Leben der Klien-
tinnen und Klienten der Zukunft wird sicher-
lich von digitalen Technologien durchdrun-
gen sein. Dazu gehort, dass sie haufiger
digital mit der Spitex kommunizieren. Die
Digitalisierung wird auch das «Tele Nursing»
orantreiben, also die Pflege iiber digitale Ka-
dle. Dies gilt insbesondere fiir Bereiche wie die
sychiatrie, in denen die Spitex nicht immer phy-
ch prasent sein muss. Eine andere Entwicklung
trifft die Angehorigen: Wie eine Studie der
‘hhochschule Nordwestschweiz kiirzlich ge-
t hat, werden bereits jetzt 8 Prozent der 70-
jo-Jahrigen ohne Familienangehdorige alt, Ten-
- steigend. Unsere Klienten werden demnach
ar weniger Familienangehérige haben, die sich
er Pflege und Betreuung beteiligen. Stattdes-

Claudia Aufdereqgen, 55
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sen wird jeder Klient ein sehr individuelles Beziehungsnetz
aufbauen, das er als seine «Familie» betrachtet. Und die Spi-
tex muss lernen, mit all diesen sozialen Systemen zu koope-
rieren. Zusammenfassend bin ich der Meinung, dass Digita-
lisierung und Diversifizierung die Klientinnen und Klienten
der Zukunft pragen werden.

Die Klienten der Zukunft wollen zu Hause leben, wie
Studien zeigen [vgl. auch Umfrage S. 30]. Forscher
gehen nun aber davon aus, dass Menschen kiinftig
sehr alt werden und viel Unterstiitzung benadtigen.
Wird es kiinftig also vermehrt Formen des betreuten
Wohnens geben, die zwischen dem urspriinglichen
Zuhause und einem Altersheim angesiedelt sind?

Die Haufigkeit und die Beliebtheit von Formen des betreu-
ten Wohnens werden sicherlich zunehmen. Wichtig wird da-
bei sein, dass Angebote des betreuten Wohnens zentral ge-
legen sind, damit die Bewohnerinnen und Bewohner am
gesellschaftlichen Leben teilhaben und o6ffentliche Ver-
kehrsmittel schnell erreichen kénnen. Auch in Bezug auf be-
treutes Wohnen bin ich mir sicher, dass es von Diversifizie-
rung gepragt werden wird: Je nach Kanton und Region
werden sich unterschiedliche Formen durchsetzen. Und die
Spitex braucht auch hier Flexibilitat, damit sie ihre Dienst-
leistungen an all diese Formen anpassen kann.

Ein weiterer Trend bei der Spitex scheint die Zunahme
der Komplexitét der Félle zu sein? Dies, weil Fort-
schritte in Medizin und Technologie die Moglichkeiten
der Pflege zu Hause laufend erweitern und weil der
Leitsatz «ambulant vor stationadr» umgesetzt wird.
Ich habe vor diesem Interview in der Spitex Regio Liestal eine
Umfrage zum Thema durchgefiihrt, und diese hat eindeutig
ergeben, dass die pflege- und medizintechnischen Anforde-
rungen an die Spitex immer weiter steigen. Die Spitex wird
in Zukunft also sehr viele sehr komplexe Falle wie multimor-
bide Klienten versorgen, und dies mit den unterschiedlichs-
ten modernen Therapien und Technologien.

Klientinnen und Klienten werden laut einer explorati-
ven Umfrage, die Spitex Schweiz 2019 durchgefiihrt
hat, nicht nur in Bezug auf ihren Bedarf anspruchsvol-
ler - sondern auch in Bezug auf ganz personliche
Wiinsche und Anspriiche. Ist der Klient der Zukunft
also fordernder und kritischer?
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halt. Dieses Verhalten wird auch durch die marktwirtschaft-
liche Entwicklung unseres Gesundheitssystems forciert.
Schliesslich darf der Klient inzwischen sogar sein Spital frei
wahlen. Anspruchsvoller werden unsere Klienten auch in Be-
zug auf die Kommunikation: Sie wollen intensiver tiber das
Vorgehen der Pflegefachpersonen informiert werden — und
begegnen der Spitex dabei zunehmend kritisch, indem sie
zum Beispiel ihre Einsatzzeiten und ihre Kontinuitat in der
Pflege hinterfragen.

Und muss die Spitex auf solche Kritik reagieren,
selbst wenn solche Sonderwiinsche einen finanziel-
len Mehraufwand bedeuten?

Bereits jetzt ist es fur die Spitex eine grosse Herausforde-
rung, gute Einsatzplane zu erstellen. Wiirde sie dabei auf je-
den Sonderwunsch eingehen, wiirde sie ihr Budget spren-
gen. Vielleicht muss auch die Nonprofit-Spitex ihr Angebot
kiinftig differenzieren und neben ihren normalen Leistun-
gen, mit denen sie ihre Versorgungspflicht effizient erfiillt,
bezahlpflichtige Sonderleistungen wie Einsatzzeiten nach
Waunsch einflihren. Dies wiirde einem unternehmerischen
Denken und Handeln entsprechen, das laut Experten auch
fir Nonprofit-Organisationen immer wichtiger wird.

Angesichts der zunehmenden Zahl an alleinstehen-
den Menschen diirfte auch die Nachfrage nach - oft
auch nicht verrechenbaren - Betreuungsleistungen
durch die Spitex zunehmen?

Das halte ich fiir wahrscheinlich. Auch hier muss die Spitex
unternehmerisch denken und Angebote wie Waschediens-
te, Beistandschaften und Fahrdienste schaffen. Sonst wer-
den die Klienten vermehrt auf private Spitex-Organisatio-
nen ausweichen, die alle gewiinschten Leistungen aus einer
Hand anbieten. Ich bin aber optimistisch, dass sich parallel
zu diesem Trend auch Modelle fiir unentgeltliche Betreu-
ungsleistungen etablieren. So wére es unter anderem denk-
bar, dass die wachsende Zahl der Rentnerinnen und Rentner
sich kiinftig haufiger gegenseitig unterstitzt.

Sie haben im Vorstand von Spitex Schweiz das Res-

sort Qualitdt inne. Wie kann die Spitex die hohe Qua-
litat ihrer Dienstleistungen aufrechterhalten, obwohl

Zur Person

Auch diese Entwicklung zeigt sich im Spitex-Alltag deutlich
und dirfte weiter voranschreiten. Denn die kiinftigen Be-
tagten sind es gewohnt, dass sie aus zahlreichen Angeboten
wahlen dirfen — zum Beispiel taglich zwischen Aldi, Coop
oder auch einem Spezialititenladen. Ahnlich wird der Klient
der Zukunft Uber die Spitex denken: Er wird alle Angebote
auf dem Markt genau priifen und 6fters den Anbieter wech-
seln, wenn er ein anderes Angebot fiir besser oder giinstiger

Claudia Aufdereggen, 55, ist Pflegefachfrau HF mit einem Master in
Betriebsékonomie und Gerontologie. In den 198oer-Jahren war sie eini-
ge Jahre fir die Spitex tatig und kehrte im Jahr 2000 zur Spitex zuriick;
seit 2003 ist sie Geschéftsleiterin der Spitex Regio Liestal [vgl. auch ihre
Ausfithrungen zum betreuten Wohnen S. 39]. Seit 2015 ist sie zudem
Vorstandsmitglied von Spitex Schweiz mit dem Ressort Qualitét, zuvor
war sie mehrere Jahre im Kantonalverband tétig.
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sie immer mehr Technologien beherrschen und
Sonderdienstleistungen anbieten sollte?

Erstens muss die Spitex gezielt Aus- und Weiterbildungen
organisieren, um den steigenden Anspriichen gerecht zu
werden. Zweitens muss sie
sich aktiv in die Entwicklung
der Ausbildung in der ge-

horizontal und vertikal spe-
zialisieren: Horizontal be-
deutet Spezialisierungen in-
nerhalb jeder Organisation.
In den vergangenen Jahren
zeigte sich zum Beispiel klar
ein steigender Bedarf nach
Psychiatriepflege und Pal-
liative Care. Und an solche
Entwicklungen sollte die Strategie jeder Spitex-Organisation
angepasst werden. Mit vertikaler Spezialisierung meine ich,
dass die Spitex ihr Angebot auch erweitern kann, indem sie
die Kooperation mit anderen Leistungserbringern optimiert.

investieren.»

Claudia Aufdereggen

Stichwort Kooperation: Die integrierte Versorgung,
die eines lhrer Spezialgebiete ist, wird oft als Zukunft
unseres Gesundheitssystems bezeichnet. Ist der Spi-
tex-Klient der Zukunft also eigentlich ein Klient des
Gesamtsystems, in dem sich die Grenzen zwischen
den Leistungserbringern auflésen?

Ich glaube nicht, dass sich die Grenzen komplett auflosen.
Die integrierte Versorgung soll die einzelnen Leistungser-
bringer aber naher zusammenriicken, damit sie gemeinsam
die optimale Losung fiir jede Klientin und jeden Klienten su-
chen. Der Klient der Zukunft wird von der Spitex insbeson-
dere erwarten, dass sie die Schnittstellen zu anderen Leis-
tungserbringern optimiert. Diese schwierige Aufgabe diirfte
durch die Digitalisierung vereinfacht werden. Beispielswei-
se kann eine Spitex-Mitarbeiterin wahrend eines Einsatzes
einen Arzt zuschalten, wie es in Genf bereits getan wird [vgl.
«Spitex Magazin» 4/2020; Anmerkung der Redaktion].

Die moderne Technologie wird die Spitex kiinftig
auch anderweitig unterstiitzen, zum Beispiel durch
Roboter - oder durch Sensoren, welche die Klienten
iberwachen [vgl. Artikel S.27]. Diese Technologien
werden aber auch kritisch betrachtet. Zu Recht?
Solche Technologien werden sich unaufhaltbar durchset-
zen. Die Spitex tut folglich gut daran, die Chancen dieser
Entwicklung zu sehen. So kénnen uns Sensoren in Zukunft
bei der Friherkennung von Demenz helfen. Und viele be-
tagte Menschen akzeptieren die Uberwachung durch Sen-
soren bereitwillig, wenn sie dafiir sicher zu Hause leben
konnen. Roboter sind ebenfalls hilfreich, weil sie die Pfle-

«Wollen wir, dass unsere
pvsdemiol 3Lteren Mitmenschen auch
in Zukunft gut gepflegt
werden, miissen wir jetzt
in die Pflegebranche
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genden zum Beispiel beim Mobilisieren von Klienten unter-
stiitzen. Uber kurz oder lang wird die Spitex im Markt nur
bestehen konnen, wenn sie mit der rasanten Entwicklung
solcher Technologien mithalt — oder sie sogar durch inno-
vative Projekte vorantreibt.
Wichtig ist dabei, dass jeder
Mensch die Wahl hat, ob er
die Technologien nutzen
will. Das gilt auch fir Spi-
tex-Mitarbeitende: Vor ei-
nigen Jahren haben Ange-
horige in der Wohnung
eines Klienten mehrere Vi-
deokameras installiert. Da-
mit Uberwachten sie aber
auch die Spitex, was un-
ethisch ist. Um unsere Mit-
arbeitenden zu schiitzen,
haben wir durchgesetzt, dass die Kameras wahrend unse-
rer Einsatze abgeschaltet wurden.

Die Zahl der Spitex-Klienten steigt laufend

[vgl. Spitex-Statistik S. 4]. Deswegen ist in der ambu-
lanten Pflege bis 2030 mit einem Mehrbedarf an
Fachkraften von rund 57 Prozent zu rechnen, wie der
nationale Versorgungsbericht 2016 festhlt.

Wird der Klient der Zukunft unter dem Fachkrafte-
mangel leiden?

Das droht zu passieren, denn hinsichtlich des Fachkrafteman-
gelsist es 5 vor 12. Die Politik muss hier dringend etwas un-
ternehmen. Denn wollen wir, dass unsere dlteren Mitmen-
schenauch in Zukunft gut gepflegt werden, dann missen wir
jetztin die Pflegebranche investieren. Gerne wird vergessen,
dass jeder immer alter wird und méglicherweise eines Tages
Hilfe und Pflege benétigt. Ausserdem gilt es, die Branche Spi-
tex auch jungen Menschen als tollen Arbeitsplatz mit guten
Laufbahnmaoglichkeiten schmackhaft zu machen. Diese Auf-
gabe missen wir selbst wahrnehmen und uns im Ausbil-
dungsbereich weiterhin tatkraftig engagieren.

Nun haben wir liber vieles gesprochen, was den
Klienten der Zukunft von demjenigen heute unter-
scheidet. Gibt es auch Aspekte, die sich kaum
verandern werden?

Ich denke, dass sich viele grundpflegerische Aspekte eben-
so wenig verdndern werden wie die Bedirfnisse der Men-
schen, von denen die Spitex viele abzudecken vermag. Dazu
gehort zum Beispiel der Wunsch nach einer positiven Bezie-
hung zu den Spitex-Mitarbeitenden. Viele Kernaufgaben der
Pflege — wie die Beziehungsarbeit, der empathische Aus-
tausch und das einfiihlsame Beraten — werden in Zukunft
genauso wichtig sein wie heute, egal ob sie im direkten Kon-
takt oder Gber digitale Kanéle geschehen.
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«Der Klient der Zukunft
wird von intelligenten

Technologien umgeben sein.»

Georges T. Roos
Zukunftsforscher

Spitex Magazin: Herr Roos, ein Forscher
betreibt nach wissenschaftlichen Kriterien
Forschung in Bezug auf ein Forschungs-
objekt. Was Sie erforschen - die Zukunft -
ist aber noch nicht vorhanden. Darum zu
Beginn die Frage: Was macht ein Zukunfts-
forscher Giberhaupt?

Georges T. Roos: Man kann tatsachlich nicht messen und
zahlen, was noch nicht vorhanden ist. Darum wiirde ich die
Zukunftsforschung als Forschungsdisziplin und nicht als
Wissenschaft bezeichnen. Beschaftigt sich der Mensch mit
der Zukunft, tut er dies meist von Gefiihlen geleitet. So
glaubt ein pessimistischer Mensch schneller an diistere Pro-
phezeiungen. Die Zukunftsforschung distanziert sich von
diesem gefdrbten Bild. Stattdessen beschaftigt sie sich me-
thodisch gestiitzt und damit systematisch mit der Zukunft.
Ich analysiere beispielsweise belegbare Entwicklungen und
zeige auf dieser Basis wahrscheinliche Zukunftsszenarien
auf. Ich fokussiere dabei insbesondere sogenannte «Mega-
trends». Das sind Uibergeordnete, langfristige und umfas-
send sowie global wirkende Entwicklungen. Als Zukunfts-
forscher identifiziere ich solche Megatrends und analysiere,
welche unterschiedlichen Auswirkungen sie in Zukunft mit
grosser Wahrscheinlichkeit haben werden.

In friiheren Interviews haben Sie die Alterung der
Gesellschaft und die Digitalisierung als aktuelle Mega-
trends bezeichnet. Zudem haben Sie zwei kiinftige
Megatrends identifiziert, die unser Gesundheits-
wesen beeinflussen diirften. Erldutern Sie diese doch
genauer. Erstens: die «Bio-Transformation».

Mit Bio-Transformation ist gemeint, dass der Mensch zuneh-
mend in der Lage ist, der Biologie ein «Upgrade» zu verpas-
sen. Seit beinahe 20 Jahren kénnen wir das Genom eines
Menschen sequenzieren, und seit wenigen Jahren kdnnen wir
sogar gezielt Gene aktivieren, deaktivieren oder umschrei-
ben. Die Méglichkeiten der Bio-Transformation werden die
Gesundheit des Menschen massiv beeinflussen. So gehen
Forscher davon aus, dass man in Zukunft viele Erbkrankhei-
ten, Alzheimer oder sogar gewisse Krebsarten durch geneti-
sches Editieren bekampfen kann. Kiinftig werden also weni-
ger Menschen krank oder kdnnen zumindest besser geheilt
werden. Dementsprechend gehe ich auch davon aus, dass
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die Lebenserwartung
immer weiter steigt
und dass sich die Pfle-
gebeddirftigkeit immer
weiter ins hohe Alter
verschiebt.

Der zweite kiinftige
Megatrend ist die
«technologische Autonomisierung».

Damit meine ich die zunehmende Fahigkeit der Technik, au-
tonom zu handeln. Oftmals spricht man diesbeziiglich von
«kinstlicher Intelligenz»: Eine Software ist also in der Lage,
Tatigkeiten auszufiihren, fiir die bisher menschliche Intelligenz
notwendig war. Autonome Technologien werden in der Ge-
sundheitsbranche der Zukunft eine enorme Rolle spielen. Bei-
spielsweise kann kiinstliche Intelligenz jetzt schon besser
Rontgenbilder analysieren als ein Mensch. Und sie kann aus
riesigen Datenmengen Zusammenhénge erkennen und uns
damit zum Beispiel verstehen helfen, wie sich das Mikrobiom
mit seinen Milliarden Mikroorganismen auf unsere Gesund-
heit auswirkt. So konnte uns kinstliche Intelligenz zum Bei-
spiel aufzeigen, wie wir manche Krankheiten durch die Einnah-
me von Bakterien heilen kénnen. Intelligente Technologien
werden also zur Qualitdtsverbesserung in der medizinischen
Diagnostik und Therapie fiihren.

Sie erwahnen vor allem die analytischen Stérken von
autonomen Technologien. Diese Technologien werden
doch aber kiinftig auch selbst Spitex-Klienten pflegen,
zum Beispiel in Form von Pflegerobotern?

Esistrichtig, dass technische Assistenzsysteme gerade in der
Pflege grosse Fortschritte machen. Insbesondere in Japan
wurden Pflegeroboter entwickelt, weil dort eine starke Ver-
knappung der Arbeitsressourcen in der Pflege auf eine tiber-
alterte Gesellschaft trifft. An diesem Punkt konnte die
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Schweiz in rund 20 Jahren ebenfalls angelangt sein. Heute
werden solche Roboter noch dusserst skeptisch betrachtet,
weil sie eben nicht menschlich sind — aber sie bergen viele
Chancen. So kdnnen sie die Autonomie alternder Menschen
fordern und Pflegefachpersonen mit effizienten Handrei-
chungen unterstitzen und damit den drohenden Fachkréfte-
mangel abfedern helfen. Oder sie kdnnten wie der Pflege-
roboter «Paro», der auf Worte, Berlihrungen und Gesten
reagiert, eine positive Wirkung auf Menschen mit Demenz
haben. Kommt dazu, dass manche Menschen in gewissen Si-
tuationen einen Roboter sogar einem Menschen vorziehen:
Ich kann mir jedenfalls vorstellen, dass ich mich als Hochbe-
tagter fiir einen Roboter entscheiden werde, der mich bei mei-
ner Intimpflege unterstiitzt, weil dies keine Schamgefiihle in
mir auslost.
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men. Und angesichts der steigenden Lebenserwartung werden
immer mehr Menschen zum gleichen Zeitpunkt hochbetagt
sein. Man geht davon aus, dass sich die Zahl der iber 80-Jah-
rigen bis 2040 verdoppeln wird. Die meisten dieser Menschen
werden eines Tages Unterstiitzung brauchen und sich wiin-
schen, dennoch zu Hause bleiben zu kénnen. Ich sehe also in
Zukunft ein riesiges Potenzial fiir das Angebot der Spitex.

Und welche Erwartungen wird der Klient der Zukunft

noch an die Spitex haben, ausser dass sie Techno-

logien beherrscht und ihn zu Hause unterstiitzt?

Es wird kiinftig weniger Menschen geben, die Gebrechen und

Leiden als gottgegeben hinnehmen. Schweizerinnen und

Schweizer von heute sind es gewohnt, dass man sie immer ir-
gendwie heilen oder ihnen

«Die Einsamkeit konnte zumindest Linderung ver-

Und wird auch das Zu-

Spitex-Klienten von intel-

schaffen kann. Diese Ent-

Wertehaltung gegentiiber der

ligenten Technologien PrOblem darSteuen als Spitex verandern. Man wird

hause des kiinftigen in Zukunft das grossere wicklung ksnnte auch die

durchdrungen sein? 0 0 ihr weniger dankbar sein,
Ich bin liberzeugt, dass dies dle Pﬂ'e < ebEdurftl < kelt'» sondern viel von ihr fordern

der Fall sein wird. Es gibt gute Georges T. Roos
Projekte, mit denen eine

Wohnung oder ein Haus mittels autonomer Technologie zum
«Smarthome» wird. Solche «intelligenten Zuhause» erken-
nen zum Beispiel, wenn jemand stiirzt und nicht mehr auf-
stehen kann. Damit bieten sie insbesondere hochbetagten
Spitex-Klienten viel Sicherheit in ihren eigenen vier Wanden.

Der Mensch wird in Zukunft also weniger krank, und
sollte er doch krank oder gebrechlich werden, unter-
stiitzt ihn die Technik. Da sei die provokative Frage ge-
stattet: Gibt es den «Spitex-Klienten der Zukunft»
tiberhaupt oder kommt man bald ohne die Spitex aus?
Es stimmt, dass der Mensch ein immer hoheres Alter erreicht
und einenimmer grosseren Teil davon ohne Unterstiitzung le-
ben kann. Irgendwann werden aber auch in Zukunft die kér-
perlichen und geistigen Einschrankungen ihren Anfang neh-

Zur Person

Georges T. Roos, 57, hat an der Universitat Ziirich Padagogik, Publizistik
und Psychologie studiert und arbeitete daraufhin im Journalismus, zu-
letzt als Mitglied der Redaktionsleitung. Ab 1997 war er Mitglied der
Geschaftsleitung des Gottlieb Duttweiler Instituts, bevor er sich 2000
mit eigenem Institut als Zukunftsforscher selbststandig machte. Er hat
die European Futurists Conference Lucerne gegriindet, ist Autor von
verschiedenen Studien und Referent fiir Themen wie Megatrends. Auch
ist der Luzerner Vorstandsmitglied von swissfuture, der Schweizeri-
schen Vereinigung fiir Zukunftsforschung. Mehr Informationen sowie
seinen Podcast «Das macht Zukunft» unter www.kultinno.ch.

und ihr Vorgehen &fters hin-

terfragen. Und man wird von
ihr verlangen, dass sie auf die zunehmende Vielfalt an indivi-
duellen Lebensstilen eingeht.

Altere Menschen werden nicht nur immer individuel-
ler, sondern auch einsamer [vgl. Artikel S. 36].
Analysen des Datenpools HomeCareData zeigen,
dass bereits jetzt rund ein Viertel der Menschen, die
von der Nonprofit-Spitex gepflegt werden, keinerlei
informellen Helfer haben. Wird die Spitex zur grossen
Kampferin gegen die Einsamkeit?

Die Einsamkeit kdnnte in Zukunft die grossere Herausforde-
rung darstellen als die Pflegebeddirftigkeit. Meiner Meinung
nach muss aber nicht die Spitex dieses Problem l6sen. Denn
die Spitex und ihre Finanzierer stehen wegen der steigenden
Gesundheitskosten bereits unter grossem finanziellem
Druck, und dieser Trend wird wohl noch lange nicht abfla-
chen. Darum glaube ich, dass die zunehmende Einsamkeit
eine grosse Aufgabe flir viele Freiwilligenorganisationen oder
auch Quartiergemeinden bedeutet: Unsere Gesellschaft
muss kostenlose Angebote schaffen, um gegen die Verein-
samung unserer Rentnerinnen und Rentner vorzugehen.

Sie haben einmal erwéhnt, Megatrends seien nicht
aufzuhalten. Man kénne aber Leitplanken errichten,
um solche Trends zu lenken. Eine solche Leitplanke sei
die Finanzierung des Gesundheitssystems. Ist das ak-
tuelle System im Interesse des Klienten der Zukunft?
Das aktuelle System ist ein sehr beharrliches System —wohl,
weil sehr viele machtige Interessen mitmischen. Meiner Mei-
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nung nach stdsst es aber langsam an seine Grenzen, weswe-
gen es eines Tages doch Uiberarbeitet werden diirfte. Ein al-
ternatives System, das dem Klienten der Zukunft helfen
kénnte, ware zum Beispiel das Wegbewegen von der Kran-
kenkasse hin zum Gesundheitspartner. Die Menschen wiir-
den also mit einem Partner zusammenarbeiten, der den Fo-
kus auf die Prévention von Krankheiten statt auf deren
Behandlung legt.

Fassen wir zusammen: Wir leben immer langer und
bleiben lénger gesund, aber die Finanzierung des
Gesundheitssystems ist schwierig und immer mehr
alte Menschen sind einsam. Muss man sich als Spitex-
Klient der Zukunft vor diesem Szenario fiirchten?

Wie erwdhnt kdnnen wir aktuelle Entwicklungen nicht auf-
halten, aber wir kénnen ihre Auswirkungen entscheidend
pragen. Darum missen wir eine Debatte fiihren, wie wir in
Zukunft alt werden wollen. Wir sind kein armes Land und
diirften eine gute Gesundheitsversorgung weiterhin finan-
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ders als manche Forscher prognostiziere ich auch keine
Entsolidarisierung der Schweizer Gesellschaft. Erstens ver-
kennen solche Kritiker, dass die Solidaritat in der Schweiz
stark institutionalisiert worden ist: Die Umverteilung von
Jung zu Alt und von Reich zu Arm findet nicht mehr in Form
von Almosen statt, sondern ist zum Rechtsanspruch der we-
niger Begiiterten geworden: Schweizer haben dank einer so-
lidarischen Finanzierung ein Recht auf Arbeitslosenentscha-
digung und AHV-Rente. Die Schweizer Solidaritat ist also so
birokratisch geworden, dass man sie nicht mehr als solche
wahrnimmt. Zweitens glaube ich nicht an eine Entsolidari-
sierung, weil unsere Hilfsorganisationen und unsere Freiwil-
ligenarbeit gut funktionieren. Und weil viele Menschen ihre
wachsende Freizeit mit einer sinnvollen Tatigkeit fullen
mochten. In der Corona-Krise hat sich gezeigt, wie viel Frei-
willigenarbeit in unserer Gesellschaft mobilisiert werden
kann, vor allem in Krisenzeiten. Wir haben also das Poten-
zial, den Herausforderungen der Zukunft als solidarische Ge-
meinschaft entgegenzutreten, in der man sich umeinander

zieren kdnnen, wenn wir ein gutes System hierfir finden. An-  kiimmert — wir missen dieses Potenzial nur nutzen.

«Der Klient der Zukunft wird

t werden.»

auch aus der Distanz

Iren Bischofberger
Pflegewissenschaftlerin und Vorstandsmitglied von Spitex Schweiz

Spitex Magazin: Frau Bischofberger, Sie haben
langjahrige Erfahrung als Pflegewissen-
schaftlerin. Was sagt die Pflegeforschung
tiber den Spitex-Klient der Zukunft aus?

Iren Bischofberger: Die Klientinnen und Klien-
ten der Spitex werden in Zukunft noch vielfaltiger
sein, als sie es bereits sind. Denn die Forschung rund
um die demografische und epidemiologische Ent-
wicklung zeigt deutlich, dass die Heterogenitéat in
der Schweizer Gesellschaft genauso zunimmt
wie im Spektrum der gesundheitlichen Beein-
trachtigungen. Die Spitex nimmt diesen Trend
vielerorts auf und bietet immer breitere und
auch innovative Leistungen an. Zum Beispiel
habensichinden letzten Jahrzehnten vielerorts
Psychiatrie-Spitex und Kinder-Spitex etabliert.
Auch das Spektrum der Angehdrigen wird im-
mer vielfaltiger. Zum Beispiel kann dank digita-

ler Kommunikationsmoglichkeiten ein internatio-

Iren Bischofterger, 55

nales oder sogar ein interkontinentales Umfeld bei der
Betreuung und Pflege mitwirken. Und dank moderner Techno-
logien werden Angehdrige kiinftig haufiger «Distance Care-

ger, 75
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giving» betreiben, also Pflege und Betreuung auf Distanz. Die
vielen Méoglichkeiten dieses Distance Caregivings werden von
meinem Forschungsteam seit einigen Jahren erforscht, und die
ersten Ergebnisse sind erfreulich: Es ist bereits klar, dass Ange-
hérige sich nicht nur vor Ort um ihre Néchsten kiimmern kon-
nen, sondern auch aus der Ferne, zum Beispiel bei Thera-
pie-Entscheiden oder bei der Koordination. Wichtig ist, dass
die Spitex diese physisch abwesenden Angehdrigen noch viel
starker wahrnimmt und ihnen die flexible Kommunikation er-
moglicht. Diesbezliglich hat die Corona-Pandemie wahrschein-
lich bereits einen Entwicklungsschub gebracht.

Angehorige betreiben vermehrt «Distance Care-
giving» und Pflegefachpersonen «Tele Nursing»,

also die professionelle Pflege aus der Ferne. Zeichnet
sich ab, dass der Spitex-Klient der Zukunft

kaum noch Helfer bei sich zu Hause empféangt?

Das glaube ich nicht. Es braucht in Zukunft aber eine klug
durchdachte Kombination der Pflege vor Ort und aus Dis-
tanz. So bendtigen viele Klienten einen Menschen vor Ort
fur Handreichungen oder pflegerische Verrichtungen wie ei-
nen Verbandwechsel. Auch die Technologie selbst braucht
regelmassig einen Menschen, der sie vor Ort wartet und ihre
Nutzung fir und mit den
Klienten individuell anpasst
und férdert. Nur dann wer-
den alle das volle Potenzial
der digitalen Helfer spiiren.
Pflegefachpersonen aus den
Niederlanden haben an ei-
ner Tagung berichtet, dass
sieihre Klienten seit der Ein-
fuhrung der Videotelefonie
haufiger und langer beraten kdnnen: Sie nutzen also die Zeit,
die frither durch An- und Riickfahrten verschlungen wurde,
viel effizienter.

Iren Bischofberger

Aber ein Mensch vor Ort hat doch immer eine andere
emotionale Wirkung als einer auf dem Bildschirm?

Das kommt drauf an, was ein Mensch genau braucht. Einer-
seits kann ich meine Nachsten besser trésten, wenn ich sie
in den Arm nehme. Andererseits mogen es viele Klienten,
wenn jemand nicht zwingend in ihre Privatsphére eindringt,
aber trotzdem fiir sie da ist und liber Videotelefonie «vor-
beischaut». Zudem hilft die Betreuung aus Distanz der Spi-
tex, personelle und finanzielle Ressourcen durch produktive-
re Prozesse zu schonen. Weiter sind Spitex-Einsatze vor Ort
dank moderner Technik besser vorbereitet: So messen Sen-
soren das Gewicht oder die Vitalzeichen eines Klienten und
informieren die Spitex Uiber die Ergebnisse. Eine Pflegefach-
person verliert also vor Ort keine Zeit mehr fir das Ermit-
teln solcher Routinedaten und nutzt die Zeit fiir diejenigen
Leistungen, die Menschen erbringen miissen, zum Beispiel
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fur das Erklaren von Medikamentenwirkungen. Und schliess-
lichkann die Videotelefonie auch mit der Pflege vor Ort kom-
biniert werden, indem eine Spitex-Mitarbeiterin die Angehd-
rigen oder andere Leistungserbringer zu einem Einsatz
zuschaltet. Alles in allem tut die Spitex gut daran, die neuen
Chancen der Technologie flachendeckend sowie patienten-
und angehérigenfreundlich zu nutzen.

Sie haben mehrfach die pflegenden und betreuenden
Angehorigen erwéhnt. Die Forschung geht doch aber
davon aus, dass der Spitex-Klient der Zukunft im
Schnitt immer weniger Angehérige haben wird?
Aufgrund jlingster Studien wissen wir, dass die grosse Mehr-
heit der rund 600 ooo pflegenden und betreuenden Angehd-
rigen in der Schweiz noch traditionelle Familienmitglieder
sind, aber dass auch Freunde oder Nachbarn mit rund 10 Pro-
zent vertreten sind. Zweifellos werden die Familien kleiner,
die Erwerbsquote steigt und moglicherweise wird auch das
Rentenalter erhoht. All dies schmalert das zeitliche Hilfepo-
tenzial innerhalb der Familien. Um dies zu kompensieren, be-
schaftigt sich die Forschung auch mit der Frage, wie andere
soziale Netzwerke rund um Unterstiitzungsbedirftige ge-
schaffen werden kénnen. Deshalb wurde der Begriff «Ange-
horige» vom Bundesamt fiir
Gesundheit (BAG) neu defi-
niert: Verwandtschaft im
Sinne der Verpflichtung ist
nicht mehr das alleinige Kri-
terium; stattdessen zahlen
auch Verantwortung und
Verbindlichkeit. Ein anderer
Strang der Pflege- und Al-
ternsforschung beschaftigt
sich mit Wohnformen der Zukunft: Die Gesellschaft bewegt
sich bereits heute weg vom klassischen Pflegeheim und setzt
zunehmend auf Wohnformen, in denen barrierefreie Indivi-
dual- und Kollektivrdume sowie nachbarschaftliche und pro-
fessionelle Dienstleistungen klug kombiniert werden. Diese
Wohnformen bieten dem Klienten viele Hilfestellungen, zum
Beispiel durch einen Concierge-Dienst. All das ermdglicht
viel Selbstbestimmung, und diese wird fiir den Klienten der
Zukunft von zentraler Bedeutung sein.

Und was wird der Klient der Zukunft von der Spitex in
Bezug auf die integrierte Versorgung erwarten?

Er wird erwarten, dass die gesamte Versorgungskette so rei-
bungslos funktioniert, als wiirde er eine All-inclusive-Reise
mit Reiseftihrer buchen. Er mochte also, dass er nichts zwei-
mal erkldren muss und dass alle involvierten Leistungserbrin-
ger eng zusammenarbeiten. Heute ist das oft nicht der Fall,
weil es daftir keine Anreize gibt. Besonders gefahrdet sind die
Schnittstellen, zum Beispiel vor und nach einem Spitalauf-
enthalt. So geht das Spital davon aus, dass sich zu Hause An-
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gehorige um die Klienten kiimmern, alles Nétige organisie-
ren und diese Zeit auch noch selbst finanzieren. Meine
Forderung ist, dass sich Politik, Behorden, Finanzierer und
Leistungserbringer viel mehr fiir den «Gesundheitsstandort
Privathaushalt» interessieren. Das elektronische Patienten-
dossier (EPD) kann kiinftig bei einer besseren Koordination
helfen, es muss aber mit Tools zur digitalen Kommunikation
erganzt werden. Hat sich zum Beispiel eine Anderung beziig-
lich der Medikamente eines Klienten ergeben, muss die Spi-
tex zeitnah informiert werden. Und in der Spitex braucht es
Fachpersonen, die Hand in Hand mit den Hausarzten Kom-
plikationen aufgrund der Medikamentenanderung vermeiden
helfen. Was sonst passiert, habe ich jiingst in der eigenen Fa-
milie erlebt, als ein den Blutdruck senkendes Medikament an-
ders als erwartet wirkte und zu einem Sturz fiihrte.

Sie haben als Vorstandsmitglied von Spitex Schweiz
das Ressort Bildung inne und setzen sich seit Langem
fiir die Ausbildung und den Einsatz von Pflegeexpertin-
nen MSc (APN) ein. Deuten Sie an, dass der Klient der
Zukunft diese Expertinnen vermehrt brauchen wird?
Ich sehe keinen Weg, der daran vorbeifiihrt. Die Evidenz aus
dem Ausland und erste Erfahrungen in der Schweiz mit Pfle-
geexpertinnen APN sind sehr iberzeugend. Angesichts des
Durchschnittsalters der Spitex-Klientel muss eine Pflegeex-
pertin APN zum Beispiel genau verstehen, wie ein alter Kor-
per und Geist funktionieren und wie sich Medikamente aus-
wirken. Eine Pflegeexpertin APN kann einen Klienten auch
umfassend kérperlich und kognitiv untersuchen und durch
gezielte, systematische Gesprache dessen aktuelle Lebens-
situation erfassen und verstehen. Zudem: Der Riickgang der
Hausbesuche von Arzten fiihrt dazu, dass sie die Alltagstaug-
lichkeit ihrer Verordnungen kaum noch Gberprifen kdnnen.
Rat beispielsweise ein Arzt einem Betagten, sich stets lang-
sam zu erheben, dann weiss er nicht, ob die nétigen Griffe im
Haushalt des Patienten vorhanden sind. Eine APN hat einen
360-Grad-Blick fiir den Alltag in einem Haushalt und sucht
—und findet —auch in komplexen Situationen gemeinsam mit
Klienten und Angehdrigen alltagstaugliche Losungen. Und
sie kann all ihre Mitarbeitenden bei der Spitex in solchen
komplexen Situationen mit ihrer Expertise unterstiitzen.

Sie haben bisher einige Wiinsche der Klienten der Zu-
kunft erwahnt, die heute als betreuerische Leistung gel-
ten und oft nicht verrechenbar sind. Muss der Klient
also kiinftig viele Spitex-Leistungen selbst bezahlen?
Das muss er heute ja schon, weil das Risiko der Gebrechlich-
keit in der Schweiz nicht gut abgesichert ist. Deshalb ist es
umso wichtiger, dass die Spitex ihre Leistungen fundiert ge-
mass Krankenpflege-Leistungsverordnung (KLV) erbringt.
Und dass sie im Zweifelsfall gegentiber ihren Finanzierern pra-
zise mindlich wie auch schriftlich kommuniziert und
argumentiert. Hier bietet die Argumentationsstarke, die in ei-

GESELLSCHAFT
FOKUS

nem Masterstudium in Pflegewissenschaft erworben wird,
klare Vorteile fir die Spitex. Eine Pflegeexpertin APN kann
zum Beispiel klinisch genau begriinden, weshalb eine Bera-
tung der Angehdrigen eines Klienten mit Herzinsuffizienz n6-
tig ist, um Komplikationen bei zu viel Salz in der Nahrung zu
vermeiden, und dass die Beratung fiirs Einkaufen und Kochen
keine Betreuung ist. Natirlich konnen APN nicht alle Liicken
inder Finanzierung verhindern. In der Pflegewissenschaft soll-
ten wir deshalb rasch ermitteln, wie eine klinisch begriinde-
te Argumentation zu einer besser finanzierten Leistung fiihrt.
Eine solche Studie fehlt heute noch in der Schweizer For-
schungslandschaft, obwohl sie dem ewigen Finanzierungs-
streit zu einer datenbasierte Grundlage verhelfen wiirde.

Eine solche Studie miisste zuerst finanziert werden.
Oft scheint es doch aber so, dass die Pflegewissen-
schaft eine stiefmiitterlich behandelte Disziplin ist?
Die Schweizer Pflegewissenschaft ist erst 20 Jahre alt, also
gewissermassen gerade der Adoleszenz entsprungen. Fur die-
ses junge Alter hat sie eine beachtliche Prasenz und Entwick-
lung hinter sich. Die Zahlen zeigen klar, dass der Nachwuchs
der pflegewissenschaftlichen Forschung stark ist und laufend
waéchst. Die Forschung fokussierte zu Beginn nun aber vor al-
lem die Spitaler. Der Gesundheitsstandort Privathaushalt
wurde im Vergleich dazu vernachlassigt. Seit einigen Jahren
andert sich dies: Einerseits interessieren sich Forschung und
Entwicklung vermehrt fur die Pflege zu Hause. Und anderer-
seits zeigt sich die Spitex vermehrt offen, um an Forschungs-
und Entwicklungsprojekten mitzuwirken. Beides ist dusserst
wichtig, denn nur so gewinnen wir die nétigen Erkenntnisse,
um uns bestmoglich um die Klientin und den Klienten der
Zukunft kiimmern zu kénnen.

Zur Person

Prof. Dr. Iren Bischofberger, 55, ist diplomierte Pflegefachfrau mit mehr
als 35 Jahren Berufserfahrung, unter anderem bei der Spitex. Sie hat
einen MSc-Abschluss in Betrieblichem Gesundheitsmanagement an der
University of Surrey UK sowie in Pflegewissenschaft bis zur Promotion
in Epidemiologie an der Universitat Basel. Sie hat diverse Fachpublika-
tionen und Studien veroffentlicht. 2006 begann sie am Auf- und Aus-
bau des Departements Gesundheit der Kalaidos Fachhochschule
Schweiz zu arbeiten und entwickelte insbesondere den berufsintegrie-
renden Studiengang Master of Science in Nursing. Parallel dazu wirkte
sie am Aufbau der Forschungsabteilung mit und pragte mit ihrem Team
das Themenfeld «work & care — Vereinbarkeit von Erwerbstdtigkeit
und Angehdrigenpflege». Iren Bischofberger ist derzeit Professorin fiir
Pflegewissenschaft und Versorgungsforschung an der Careum Hoch-
schule Gesundheit in Ziirich sowie Prasidentin des Schweizerischen
Vereins fiir Pflegewissenschaft VFP und Vizeprasidentin von Patienten-
sicherheit Schweiz. 2019 wurde sie zudem in den Vorstand von Spitex
Schweiz gewahlt und tibernahm dort das Ressort Bildung.
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Roboter «Pepper» ist
ein Beispiel fir die

échnologischen Innovationen
<= des Pflegelabors SILAB.
Bild: Darrin-Vanselow

Mit der Schaffung des Pflegelabors SILAB im Jahr 2018 setzt das Lausanner
«Institut et Haute Ecole de la Santé La Source» die Tradition der Innovation
fort, die ihm seit Giber 160 Jahren am Herzen liegt. Um besser zu verstehen,
was dieses Labor fiir die Spitex-Klientinnen und Spitex-Klienten der Zukunft
leisten kann, hat das «Spitex Magazin» dessen Leiterin Dr. Dominique Truchot-
Cardot getroffen und ins Herz des SILAB begleitet.

Alles ist bis ins letzte Detail durchdacht am «Institut et Haute
Ecole de la Santé La Source», das kurz «La Source» genannt
wird. Damit sich die Studierenden der Fachhochschule fir
Gesundheit die Theorie aneignen kénnen, gibt es natirlich
traditionelle Horséale und andere Schulzimmer. Um die Pra-
xis der Pflege zu verstehen, setzt La Source hingegen auf das
Innovationslabor «Source Innovation Laby», kurz «SILAB».
Dieses Labor bietet Raumlichkeiten mit dusserst authentisch

wirkender Einrichtung, damit die Studierenden tief in die
Praxis eintauchen kdnnen: Eine riesige, lichtdurchflutete und
moderne Galerie beherbergt nicht nur die Nachbildung von
einem Spital mit mehreren Zimmern, einer Apotheke und
einem Konferenzraum, sondern auch diejenige von zwei klei-
nen Privatwohnungen. Das SILAB er&ffnet den Studieren-
den also die Welt der Spitalpflege genauso wie diejenige der
ambulanten Pflege. Betritt man die beiden Wohnungen, er-
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blickt man ein tauschend echtes Zuhau-
se: ein Deckchen mit Stickereien auf
dem Nachttisch, ein Vintage-Telefon,
eine Retro-Uhran der Wand —nichts wur-
de dem Zufall Gberlassen. Die Atmo-
sphare der Raumlichkeiten erinnert an
die Wohnungen von dlteren Menschen.
Nur eine Kamera und eine Tafel fir
Notizen erinnern daran, dass man sich
hierin einem Labor befindet. «Die un-
terschiedlichen Settings ermdglichen
esunseren Studierenden, in realitats- ‘
nahe Bedingungen einzutauchen. f
Und Personen koénnen ihre Innova- \
tionen unter kontrollierten Bedingun-
gen testen», sagt Dominique Tru-
chot-Cardot, Leiterin des Labors. Was
die Kamera betrifft: Diese hat den Vorteil, dass man filmen
kann, was in den simulierten Haushalten passiert —zu Schu-
lungszwecken oder um die Prototypen einer Erfindung zu
verbessern.»

Grosses Interesse an der Pflege
Dominique Truchot-Cardot ist der Uberzeugung, dass die
Zukunft der Gesundheitsversorgung vor allem in der Pflege
liegt — und dass diese Pflege zum Grossteil zu Hause sowie
unter grossem wirtschaftlichem Druck stattfinden wird.
«Eine alternde Bevélkerung, multiple und chronische Diag-
nosen und der Wunsch, so lange wie moglich zu Hause zu
bleiben - dies sind schwierige Herausforderungen, die wir
bewiltigen mussen. Und die Wende hin zur ambulanten Ver-
sorgung wird nicht vordergriindig von der Medizin, sondern
von der Pflege bewerkstelligt.» Fur die Intensivmedizinerin
ist die Pflege von besonderem Interesse. «Die Diagnose und
die Wahl der Behandlung liegen zwar in der Verantwortung
des Arztes — aber alle Aufgaben, die nahe am Patienten
stattfinden, sind im Wesentlichen eine pflegerische Aufga-
bew, sagt sie. Aus diesem Grund zdgerte Dominique Tru-
chot-Cardot vor sechs Jahren nicht, als ihr die Stelle als Do-
zentin von La Source und spéter als Leiterin des SILAB
offeriert wurde. «Ich bin nun zwar nicht mehr praktisch ta-
tign, sagt sie, «aber ich stelle mein Wissen und meine Fa-
higkeiten zur Verfligung.» Nach einer Analyse der Pflege in
der Schweiz stellten Dominique Truchot-Cardot und ihre
Kolleginnen und Kollegen damals schnell fest, dass es hier-
zulande keine Innovationslabors fiir die Pflege gab —und be-
schlossen kurzerhand, ein solches zu griinden. 2018 wurde
daraufhin das erste Schweizer Pflegelabor geschaffen.
Seither bietet das SILAB nicht nur einen einfachen Zu-
gang zu einem Spital und Privatwohnungen, es erleichtert
auch die Zusammenarbeit der sechs Lehr- und Forschungs-
abteilungen von La Source sowie zahlreichen Partnern aus
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Fir Dominique Truchot-Cardot, Leiterin des Lausanner Pflegelabors SILAB,
liegt die Zukunft der Gesundheitsversorgung weitgehend in den eigenen

vier Wanden der Menschen. Bild: Darrin Vanselow / FaceApp

dem Gesundheitswesen. Auch fiir die Studierenden spielt
das Labor eine zentrale Rolle. «Da wir eine Hochschule
sind, ist es von entscheidender Bedeutung, dass sie sich an
unserer Mission der Innovation beteiligen. Mit dem Labor
helfen wir ihnen dabei, Giber dieses Thema nachzudenken»,
erklart Dominique Truchot-Cardot.

Ein multidisziplindres Team

Eine Pflegefachperson, ein Ingenieur, ein Immunologe, ein
Eventmanager, ein Experte fir klassische Literatur und ein
Arzt bilden das multidisziplindre SILAB-Team. «Wir haben
uns auf die Analyse, Beratung und Umsetzung innovativer
Losungen im Gesundheitswesen spezialisiert», sagt Domi-
nique Truchot-Cardot. Das SILAB-Team versucht zudem so
oft wie méglich, Begegnungen zwischen Pflegefachperso-
nen und Innovatoren zu initiieren, um originelle und frucht-
bare Kooperationen zu schaffen. «Wir heissen Institutionen
oder Personen willkommen, die eine innovative Idee, ein
Konzept oder einen Prototyp unter optimalen Sicherheits-
bedingungen testen méchteny, erklart die SILAB-Leiterin.
So sind mehrere Spitex-Organisationen Partner des Labors
und beteiligen sich neben Schweizer Start-ups und Unter-
nehmen an Forschungs- und Entwicklungsprojekten. «Un-
ser Wunsch wére es, schnellstmoglich gemeinsame Uberle-
gungen anzustellen, um die tatsachlichen Bediirfnisse und
Probleme der Branche aufzeigen zu kdnnen.»
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Die Digitalisierung, eine unvermeidbare Entwicklung
Dominique Truchot-Cardot zufolge ist die Digitaltechnik in
der Pflege und Betreuung zu Hause bereits sehr prasent —
dieser Trend wird sich in Zukunft aber noch verstarken.
«Das ambulante Pflegepersonal wird eine zentrale Rolle
bei der optimalen Versorgung der alteren und kranken
Schweizer Bevélkerung spielen. Unsere Aufgabe ist es, Stu-
dierende und die Pflegefachpersonen so gut wie moglich
auf die Aneignung neuer Technologien vorzubereiten und
gleichzeitig einen positiven und sicheren Einfluss dieser
Technologien auf ihre Arbeit sicherzustellen. Elektronische
Patientendossiers oder bestimmte Sturz-Sensoren sind Bei-
spiele fiir solche Technologien. «Vor einiger Zeit haben wir
mit einem Start-up zusammengearbeitet, das eine Sturz-
detektor-Matte entwickelt hat —ein Projekt, das besonders
fiir den Bereich der ambulanten Pflege und Betreuung in-
teressant ist», fligt Dominique Truchot-Cardot an. «Als Ge-
sundheitsexperten schlugen wir vor, einen Schritt weiter
zu gehen und ein Instrument zu entwickeln, das einen Sturz
verhindert, sobald er sich abzeichnet.» Nach Ansicht der
Leiterin des SILAB werden solche Innovationen immer
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wichtiger werden und eine prézise Uberwachung von kran-
ken und betagten Menschen genauso ermoglichen wie op-
timale Interaktionen zwischen Pflegefachpersonen, Klien-
ten sowie Angehorigen. Gelingen kénne dies aber nur dann,
wenn die Pflegefachpersonen in die Entwicklung der Tech-
nologien einbezogen werden.

Roboter «Pepper» ist ein weiteres Beispiel fir solche
technologischen Innovationen. Als kleiner Sprachroboter,
der fir die Interaktion mit Menschen geschaffen worden
ist, erkennt Pepper seinen Gesprachspartner und weckt in
diesem Vertrauen durch einnehmende, freundliche Ge-
sichtszlige. «Wir arbeiten regelmassig mit Pepper zusam-
men. Seine Aufgabe besteht unter anderem darin, unsere
Studenten herauszuforderny, erklart Dominique Truchot-
Cardot. «In Praxistests hat unser Roboter beispielsweise
die Rolle des letzten Kontrolleurs iibernommen, bevor ein
Student eine Injektion durchfiihrt.» Im Moment ist die Zu-
sammenarbeit mit Pepper erst ein Pilotprojekt, in der Re-
alitat greift der Roboter noch nicht in den Alltag von Spi-
tex-Klienten oder die Arbeit von Pflegefachpersonen ein.
«Aber wenn die Roboter autonomer werden, werden sie
eines Tages wohl in der Lage sein, die Menschen zu Hause
zu unterstitzen. Unklar ist, ob dies notwendigerweise eine
gute Idee ist», sagt Dominique Truchot-Cardot. Denn die
kunstliche Intelligenz sei zwar bereits gut entwickelt —aber
wie gross ihre Akzeptanz durch Patienten und Pflege-
personal sein wird, sei in diesem Stadium noch nicht sehr
gut untersucht. «Die Zukunft wird es uns zeigen», fiigt die
SILAB-Leiterin an.

Viel Technik fiir den Klienten der Zukunft

Wie kdnnten die kiinftigen Klientinnen und Klienten dank all
dieser innovativen Techniken nun aber versorgt werden?
Diese Frage bewirkt, dass Dominique Truchot-Cardot vor
Ideen nur so sprudelt: «Wir kdnnen uns viel vorstellen, zum
Beispiel die Ferniiberwachung des Klienten, Konsultationen
per Videokonferenz, einen sicheren Austausch seiner Ge-
sundheitsdaten mit Fachleuten tber sein Smartphone oder
auch, dass er jederzeit und Gberall Zugang zu seiner elekt-
ronischen Patientenakte hat», schwédrmt sie. Auch Sensoren
zur Antizipation des kognitiven Verfalls oder Roboter-Assis-
tenten zur intellektuellen oder physischen Stimulation kénn-
ten den Spitex-Klienten kiinftig Vorteile bringen. «Erwah-
nen mochte ich auch noch sogenannte <Exoskelettes, welche
beim Aufstehen helfen kdnnen. Oder sehr einfache techni-
sche Werkzeuge, die es den Menschen ermdglichen, Gegen-
stande besser zu greifen oder sich sogar anzuzieheny, zéhlt
sie weiter auf — und fligt an, dass im kommenden Friihling
die «Défi Source» gestartet wird, der erste Wettbewerb von
La Source fiir Innovationen in der Pflege. «Alle Vorschlage
und Projekte sind sehr willkommen!»

Anne Vallelian



SPITEX MAGAZIN 6/2020 | DEZEMBER/JANUAR

GESELLSCHAFT
FOKUS

Sensoren als kleine Helfer fiir die Spitex

Sensoren, die unseren Alltag sicherer machen,
werden nicht nur in Laboren getestet - sondern
auch im «echten Leben». Dazu gehért die Elderly
Care App, welche auch die Arbeit der Spitex
erleichtern und ihr ein neues Geschaftsmodell
eroffnen soll.

Sensoren, welche fiir mehr Sicherheit fiir unterstiitzungs-
bediirftige Menschen sorgen sollen, sind auf dem Vor-
marsch (vgl. hierzu auch «Spitex Magazin» 4/2019). In
diesen Tagen wird in der Schweiz zum Beispiel ein gan-
zes Sensoren-Paket getestet, das im Friihling 2021 auf
den Markt gelangen wird und daraufhin von Spitex-Or-
ganisationen in ihr Angebot aufgenommen werden soll.
Doch der Reihe nach: Seinen Anfang nahm dieses Sys-
tem, als Oliver Hiifner von IBM Deutschland jederzeit
sicher sein wollte, dass es seiner betagten Mutter gut
geht, die 400 Kilometer von ihm entfernt lebt. «Der
weitverbreitete Notfall-Knopf hat den Nachteil, dass er
aktiv ausgeldst werden mussy, erklart er. Aber was,
wenn eine betagte Person ein Problem nicht bemerkt
oder nicht zum Driicken des Knopfs in der Lage ist? Der
IT-Spezialist wollte darum ein System entwickeln, das
fortlaufend ermittelt, ob im Haushalt von Rentnern
alles in Ordnung ist — und Angehérige sowie Pflege-
fachpersonen zeitnah einbezieht.

Eine App fiir die Pflege der Alteren
Mit seinem Team schuf Oliver Hiif-

ner die «Elderly Care App», die fol-
gendermassen funktioniert: Mehrere
Sensoren werden mit Klebeband in ei-
ner Wohnung installiert. Das Stan-
dard-Set umfasst einen Wassertiberlauf-
sensor, Bewegungsmelder,
Kontaktsensoren, Rauchmelder und eine
traditionelle Notfall-Uhr. Dazu gehort
eine Basisstation, die alle gesammelten
Daten laufend an eine Zentrale ibermit-
telt. Dort werden die Daten analysiert un
kritische Situationen identifiziert. Was ge
nau «kritische Situationen» sind, wird vo
Klient zu Klient neu definiert. Macht ein
alterer Herr zum Beispiel immer ein ausge
dehntes Mittagsschlafchen, lernt das Sys-
tem dies und stuft die lange Bewegungslosigkeit nicht
als aufféllig ein. Ebenfalls von Fall zu Fall definiert wird,
welche Pflegefachpersonen und Angehdérigen informiert
werden. Sie erhalten regelmassig eine Statusibersicht
vom System, ebenso wie eine Benachrichtigung im Falle

von kritischen Situationen. Auch bei dieser App gilt: Bei
Grin ist alles in Ordnung, Gelb weist auf Ungewdhnli-
ches hin —und Rot signalisiert einen Notfall. Hier gibt
es auch die Moglichkeit, das System mit anderen Not-
rufen wie der Feuerwehr zu koppeln.

IBM hat diese App bereits in Deutschland, Italien, Oster-
reich und Tschechien getestet. In der Schweiz hat sich
IBM fiir die Zusammenarbeit mit dem Software-Anbie-
ter NEXUS und der Spitex entschieden. Seit Mitte No-
vember wird das System von einigen Spitex-Organisa-
tionen getestet, wobei noch weitere Organisationen fiir
die Pilotphase gesucht werden. Raphael Frangi, Chief
Marketing & Sales Officer bei NEXUS Schweiz AG, ist
liberzeugt, dass diese digitale Lésung die Sicherheit und
Lebensqualitat der Spitex-Klientinnen und -Klienten er-
hoht — und die Arbeit der Spitex einfacher und effizien-
ter gestaltet. NEXUS wird das System nicht direkt an
Privatpersonen verkaufen; stattdessen kann eine Spi-
tex-Organisation ab Frithling 2021 ein Abonnement fiir
die Elderly Care App von NEXUS erwerben. Zudem
bezahlt die Organisation den Softwareanbieter fiir jede
Installation von Sensoren. Im Gegenzug verkauft die
Organisation die Teilnahme am System weiter, sei es an
bestehende oder neue Klientinnen und Klienten. Mit
dem Einbezug der App in ihr Angebot erschliesse sich

Johannes Schlegel, Geschéaftsfiihrer
Spitex Gruningen. Bild: zvg/FaceApp
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die Spitex also ein neues Feld von Kunden, sagt Raphael
Frangi: Menschen, die noch nicht auf Betreuung und
Pflege angewiesen sind, aber mehr Sicherheit in ihrem
Alltag wiinschen. Jede Spitex-Organisation bestimmt
dabei selbst, zu welchem Preis sie die Teilnahme am
System verkauft und was damit zusammenhangt - bei-
spielsweise Interventionen durch die Spitex im Falle von
gewissen auffalligen Situationen.

Verantwortliche zerstreuen mégliche Bedenken
Wie teuer die App die Spitex und ihre Klientinnen und
Klienten zu stehen kommen wird, kénnen die Verant-
wortlichen noch nicht sagen. Es werde aber darauf ge-
achtet, dass sich jede
unterstltzungsbedurfti-
ge Person das System
leisten kann. Auch Sor-
gen in Bezug auf den Da-
tenschutz muss sich laut
Raphael Frangi niemand
machen: «Wir garantie-
ren einen dusserst siche-
ren Umgang mit diesen
sensiblen Daten.» Und
was ist mit den Beden-
ken von manchen Sozial-
wissenschaftlern und
Betroffenen, dass eine solche Uberwachung die soziale
Verantwortung zu mindern droht? Beispielsweise sieht

ein Sohn dank der Statusiibersicht der App, dass bei sei-

ner Mama alles in Ordnung ist — und konnte denken,

dass er sie nun nicht mehr anrufen oder sogar besuchen

muss.

IBM und NEXUS sind sich dieser Problematik bewusst.
Die bisherigen Erfahrungen mit dem System zeigten
aber, dass sich der Kontakt zwischen Angehérigen und
Betagten eher intensiviere. «Ich tausche mich wegen

der regelmassigen Meldungen der App nun viel haufiger

mit meiner Mutter aus», bestatigt Oliver Hiifner. «Zu-

dem stelle ich im Gesprach mit Interessierten stets klar,

dass das System den personlichen Kontakt nicht erset-
zen, sondern sinnvoll ergdnzen soll», erganzt Andreas

Berchtold, Leiter Spitex & Sozial bei NEXUS. Ein «Aber»

raumen die Betreiber der App am Ende jedoch ein: Das
System kann in der ersten Phase bis Ende 2021 nur von
Spitex-Organisationen genutzt werden, welche mit der
Software von NEXUS arbeiten.

Die Spitex Griiningen testete die App

Die Spitex Griiningen ZH mit ihren rund 5o Mitarbeiten-

den ist eine der Testorganisationen fiir die Elderly Care
App. «Wir testen solche Innovationen gerne, weil wir

absehbarer Zeit eine

Selbstverstandlichkeit sein.»

Johannes Schlegel
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uns davon erstens mehr Sicherheit fiir unserer Klientin-
nen und Klienten erhoffen», sagt Geschaftsfiihrer Jo-
hannes Schlegel. «Zweitens soll die Arbeit unserer Mit-
arbeiterinnen einfacher und effizienter werden, und sie
sollen jederzeit auf aktuelle Informationen tiber unsere
Klientinnen und Klienten zugreifen konnen.» Seit die
Spitex Griiningen ihr Angebot 2019 um eine stationare
Einrichtung erweitert hat, ist sie dank eines Pikett-
Dienstes rund um die Uhr erreichbar. «Dass die Spitex
24 Stunden présent ist, wird immer mehr nachgefragt
oder sogar gefordert. Darum waren wir der Meinung,
dass wir um das Einfiihren dieses Services nicht herum-
kommeny, erklart Johannes Schlegel. «Die Klienten un-
seres Pikett-Dienstes
risteten wir bisher mit
einem Notfallknopf aus,
und die Sensoren sehen
wir als spannende Erwei-
terung dieses Ange-
bots.»
Die Spitex Griiningen
wird die Haushalte von
zwei bis drei Klienten mit
einem individuell ange-
passten Sensoren-Paket
ausriisten —und dann
Erfahrungen sammeln,
auf welche Meldungen sie wie reagieren soll. «Wenn das
System mehr Kosten und Arbeitsaufwand generiert als
einspart, dann ist es nichts fiir uns. Und auch der Daten-
schutz muss sich im Test bewahreny, sagt der Ge-
schaftsfihrer.
Als besonders sinnvoll erachtet Johannes Schlegel die
automatische Messung und Ubermittlung von Vital-
daten durch die App. «Dies diirfte in unserem Gesund-
heitssystem in absehbarer Zeit eine Selbstverstandlich-
keit sein. Und unsere Mitarbeitenden sparen dadurch
viel Zeit, was angesichts des steigenden Kostendrucks
wichtig ist.» Die elektronische Uberwachung diirfte
allerdings nie als Ersatz, sondern als sinnvolle Ergénzung
der personlichen Versorgung betrachtet werden.
«Arbeiten Spitex-Mitarbeitende dank Technologien
effizienter, konnen sie sich wahrend ihrer Einsatze mehr
Zeit fir die menschliche, empathische Ebene nehmeny,
erklart er.

Kathrin Morf

Spitex-Organisationen, welche sich an der Testphase
der Elderly Care App beteiligen wollen, melden sich bei
Raphael.Frangi@nexus-schweiz.ch. Das «Spitex Ma-
gazin» wird zu einem spéteren Zeitpunkt iiber die kon-
kreten Erfahrungen der Spitex mit der App berichten.
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Viele Menschen haben die Vision, dass sie
in der Zukunft rundum versorgt werden;
auch dank moderner Technik wie diesem
futuristischen Steuerungs-Tool fiir das
gesamte Gesundheitsnetzwerk .
Themenbild: Getty Images / Pomcanys

der Zukunft selbst wollen

Zum Fokusthema «Der Spitex-Klient der Zukunft» wurde auch eine Umfrage
durchgefiihrt. Diese soll zeigen, was unterschiedliche Menschen sich wiinschen,
wenn sie daran denken, dass sie eines Tages betagt werden und darum viel-
leicht die Spitex benétigen.

Text: Kathrin Morf; Fotos: zvg

Um zu erfahren, was sich unterschiedliche Menschen fiir
ihr Leben im Alter und ihre moégliche Zukunft als Spi-
tex-Klienten wiinschen, hat das «Spitex Magazin» eine
Umfrage durchgefiihrt — tiber Aufrufe auf Facebook genau-
so wie Uber personliche Anfragen. An der nicht reprasen-
tativen Umfrage nahmen 9 Manner und 26 Frauen teil,
ebenso wie 20 Viertklasslerinnen und Viertklassler. Ob-
wohl alle Teilnehmenden wahlen durften, tiber welche
Themen sie schreiben, wurden manche Wiinsche von den
befragten Erwachsenen besonders oft gedussert. Im Fol-
genden werden diese Wiinsche aufgelistet und teilweise
mit Zitaten untermauert:
= Fast alle der insgesamt 35 befragten Erwachsenen wiin-
schen sich Spitex-Leistungen, die heute oftmals als Be-

treuung klassifiziert werden und damit oft nicht verre-
chenbar sind. «Ich will mit der Spitex noch den Alltag
erleben dirfen, mit ihr einkaufen gehen oder einen Aus-
flug macheny, schreibt eine Befragte zum Beispiel.

17 Befragte dussern den Wunsch, dass die Spitex sich mit
viel Empathie und Menschlichkeit um sie kimmert.
16 Befragte antworten, dass sie so lange wie méglich zu
Hause wohnen méchten.

Die Wichtigkeit der Selbststandigkeit und Selbstbe-
stimmung im Alter wird von 16 Befragten betont.

15 Befragte wiinschen sich Hilfe durch moderne Tech-
nik, wenn diese ihre Selbststandigkeit, Sicherheit und
Kommunikation férdert. Ein Mann préazisiert diesen
Wunsch wie folgt: «Es ware schon, wenn die Technik
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mehr Individualisierung und nicht nur verklemmte Pro-
duktivitatssteigerung erlauben wiirde.»

Pflegeroboter werden hingegen nur von zwei Befragten
begrisst. Elf Personen erwahnen sogar explizit, dass
Menschen statt Roboter ihre Pflege (ibernehmen soll-
ten. «Ich wiinsche mir persénlichen Kontakt, Vertrauen,
keinen Roboter wie in Japan», erklart ein Mann.

Zwolf Befragte formulieren den Wunsch, dass die Spitex
sie mit Respekt behan-

delt und sie ernst nimmt.

GESELLSCHAFT
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= Vier Teilnehmende erwéhnen, dass sie von der Spitex die

Aufrechterhaltung eines gewissen Lebensstandards er-

warten. «lch wiinsche mir von der Spitex auch Mahlzei-

ten und Besorgungen. Es sollte aber ein gescheites/mo-

dernes/dkologisches Angebot sein. Denn man mochte ja

im Alter nicht alles tiber den Haufen schmeissen, was ei-

nem im Leben wichtig war, und zum Beispiel nur noch
Kafig-Poulet esseny, erklart eine Frau.

® ZweiPersonen wiinschen

sich eine Spitex-Haus-

e «lch winsche mir von der tier-Betreuung. «Ich
nicht Gber unseren Kopf - - - - wiinsche mir von der Spi-
hinwegreden. Alte Men- S » |teX Vlel HerZhChkelt und tex, dass sie sich um
schen wollen und sollten o 0 mein Haustier kimmert
ernst genommen wer- anz Vlel‘ Zelt'» (bei Einsamkeit wirde

den, schliesslich haben Isabelle Viva

sieviel erlebt und viel Le-

benserfahrung», schreibt eine Frau. Und eine andere: «Zu
oft bekommt man das Gefiihl, die alten Menschen wer-
den von manchen Pflegenden nicht fiir voll genommen.»
Elf Befragte betonen, die Spitex misse Zeit fur sie haben.
«lch wiinsche mir von der Spitex viel Herzlichkeit und ganz
viel Zeit, schreibt Isabelle Viva (siehe Seite 34).

Neun Befragte dussern den Wunsch, dass sie die Spitex
nie bendtigen. «Ich werde nicht Spitex-Klientin sein, weil
ich fit und gesund 100 Jahre alt zu werden und dann im
Schlaf zu sterben plane», schreibt eine Befragte.

6 Personen erwdhnen die Wichtigkeit der Kontinuitat
bei der Spitex, dass sie also von einer Pflegefachperson
oder von einem Uberschaubaren Team versorgt werden.
Auch betreutes Wohnen wurde von 13 Teilnehmenden
als Wunsch fiir die Zukunft genannt; sieben dieser Per-
sonen hoffen auf eine betreute Alters-WG.

Zwolf Befragte schreiben, dass ihre Pflege und Betreuung
vom Staat oder der Krankenkasse bezahlt werden soll.
«Den Grossteil der Kosten sollen die Krankenkassen tiber-
nehmen, ich habe ja mein Leben lang einbezahlt»,
schreibt eine Frau. Ein einzelner Teilnehmer ist hingegen
der Meinung, es brauche ein ganz neues Finanzierungs-
system in Richtung einer Pflegeversicherung.

Dass sie beim Blick in die Zukunft Angst verspiiren, erwéh-
nen sieben Personen. Eine hat Angst vor dem Fachkréafte-
mangel, zwei vor der Einsamkeit — und flinf davor, dass sie
sich die Spitex nicht leisten kdnnen. So schreibt eine Frau:
«Pflege und Betreuung sind nicht geniigend finanziert.
Was passiert, wenn die wenigen Angehdrigen, die ich (al-
leinstehend und kinderlos) habe, nicht in der N&he leben
oder sich nicht kimmern wollen?»

mir ein Katzchen sehr
viel Freude bereiten),
erklart eine Frau.
® Zwei Teilnehmende wiinschen sich Spitex-Mitarbeitende
mit Humor. «lch méchte moglichst wenig Betreuung, und
die, die nétig ist, ein bisschen lustig, am liebsten manch-
mal zu einem gemeinsamen Biercheny, schreibt ein Mann.
= Eine Befragte ist skeptisch in Bezug auf zu kurze Spi-
tex-Einsatze. «Die in der Bedarfsanalyse festgelegte Zeit
muss von den Pflegenden eingehalten werden —und nicht
durch Unvermogen oder die "Hopp-Hopp-Philosophie’
der Planer gekiirzt werden.»
= Eine Teilnehmerin erwéhnt, dass die Spitex mit ihr Geduld
bendtige. «Wichtig fiir die Spitex: Viel Geduld!! Auch wenn
ich mich mit meinen Erzahlungen wiederholen sollte und
zwischendurch verdrgert bin tber die neue Technik.»
= Eine Befragte halt sich fiir eine anspruchsvolle Klientin
der Zukunft. «Als Klientin werde ich wohl anspruchsvoll
sein. Ich glaube, die Menschen werden im Allgemeinen
immer anspruchsvoller. Und wie die meisten Menschen
mochte ich so wenig wie mdglich bezahlen und gleich-
zeitig die besten Leistungen erhalten.»
® Teilnehmerin Gabriele Domeisen wiinscht sich eine
LGBT-freundliche Spitex (sieche S. 34).
= EinBefragter mochte auf einem Segel- oder Kreuzfahrt-
schiff gepflegt werden.
= Ein Befragter schreibt, es sei nicht so wichtig, wo er ge-
pflegt wird. «Ich méchte einfach dort wohnen, wo ich
mich geborgen fiihle.»
Viele dieser Punkte finden sich auch in denjenigen Antwor-
ten wieder, die im Folgenden als Beispiele ganz aufgefiihrt
werden — auch hier mit Portratfotos, die zeigen, wie sich die
Befragten im Alter verdndern kénnten. Besonders oft ver-
treten sind dabei Menschen, die sich auch beruflich mit den

Auch seltenere, teilweise humorvolle Antworten gab es. Im  Wiinschen von Patientinnen und Patienten auskennen und

Folgenden ein paar Ausziige: darum persénlich angefragt wurden. Und am Ende erzahlen

= Vier Befragte erwdhnen, dass die Spitex-Mitarbeitenden  auch die Viertkldsslerinnen und Viertklassler, wie sie als
ihre Sprache gut sprechen sollten. 80-Jahrige von der Spitex umsorgt werden méchten.



GESELLSCHAFT
FOKUS

Doris Fischer-Taeschler, 65, Prasidentin Verein

Tag der Kranken

«lch wiinsche mir, dass ich im hohen Alter nicht 'versorgt’
werde, sondern dank der Spitex sowie Familie und Freun-
den Teil der Gesellschaft bleibe. Ich mdchte mich und mei-
ne Lebenserfahrung einbringen. Deshalb engagiere ich mich
heute auch fir den Tag der Kranken, der den kranken und
beeintréchtigten Menschen eine Stimme gibt. Selbstbe-
stimmt altern und eine Betreuung auf Augenhdhe an einem
Ort, an dem ich mich wohl und zu Hause flhle, das ist mir
wichtig. Die Spitex-Mitarbeitenden sollen meine Wiinsche,
Anliegen und Angste ernst nehmen, respektvoll mit mir um-
gehen und sich fiir mich interessieren. Ich méchte so viel
Freiheit wie moglich und dass ich - trotz Unterstltzung —
meine Individualitat leben kann. Ich bin fiir den Einsatz von
Technik, wenn dies meine Unabhangigkeit férdert und mir

SPITEX MAGAZIN 6/2020 | DEZEMBER/JANUAR

Sicherheit gibt im
Alltag. Ich moch-
te frei wahlen, bei
was ich Hilfe er-
halte und kein
vorgefertigtes Pa-
ket. Ich bin bereit,
dafiir etwas mehr zu bezahlen. Die Ko-
ordination der gesundheitlichen Be- \
lange soll eine Person tibernehmen und mich

bei Entscheidungen kompetent beraten, denn ich will nicht

jeder medizinischen Fachperson meine ganze Krankenge-
schichte erzdhlen und doppelte Untersuchungen tiber mich
ergehen lassen miissen.»

Kadrush Ganaj, 36, Fachmann Gesundheit Psychiatrie und
Social-Media-Mitverantwortlicher bei der Spitex Biel-Bienne Regio

«Ich hoffe, dass der administrative Teil des Pflegeberufes
nicht mehr so gross sein wird wie heute, wenn ich selbst
ein Klient der Spitex Biel-Bienne Regio bin.
Spitex-Mitarbeitende sollen nicht standig be-
legen missen, dass sie am Arbeiten sind. Die-
se Zeit sollte wieder fir die
Klientinnen und Klien-

ten verwendet werden

statt am PC. Als Kli-

ent mochte ich auch
«digitalisiert» sein: Ich
sollte Zugriff auf meine
Daten haben und mitent-
scheiden kénnen bei den
Einsatzen oder Einsatzzeiten
der Spitex. Ich wiinsche mir

dafiir ein Tool, eine App zum Beispiel, iber die alle Klien-
ten stets ihre Medikamentation einsehen kénnen und er-
fahren, welche Spitex-Mitarbeitende um welche Zeit bei
ihnen vorbeikommen wird. Als Klient der Zukunft kénnte
ich die Spitex dann auch im Live-Chat anschreiben. Ich bin
mir sicher, dass die Spitex-Klienten bereits in 10 bis 20 Jah-
ren in allem Digitalem viel weiter sein werden als heute.
Dadurch wird die Spitex vieles besser steuern und ihre Kli-
enten einfach auf den neuesten Stand bringen kénnen, zum
Beispiel liber Social Media. Wenn ich als Klient der Zukunft
nicht mehr aus dem Haus komme oder nicht mobil bin,
koénnte ich tber die erwdhnte App auch ein Meni nach
Wahl bestellen. Oder ich reserviere einen Termin beim
Coiffeur oder bei unserer Tochtergesellschaft Bellevie, die
zum Beispiel einen Begleitdienst sowie Hilfe in der Admi-
nistration oder im Garten anbietet.»

\

Anja Gestmann, 57 Geschéftsleiterin Entlastungsdienst
Schweiz, Aargau-Solothurn

«'Wo' ich dereinst versorgt werde, ist nicht wichtig. Das  nehmen - und ich
'Wie’ hingegen schon: Ich will unabhéngig bleiben und nie-  ware froh, wenn die
mandem "unentgeltlich’ zur Last zu fallen, auch der Familie ~ Systemrelevanz die-
nicht. Der Unterschied zum fritheren und teilweise auch  ser Dienstleistung
heutigen Familiensystem wird kiinftig die Individualitat sein ~ kiinftig
und dass man um seine eigene finanzielle Absicherung be-  und sie dementspre-
sorgtist. Ich wiirde familienexterne Betreuung in Anspruch  chend entlohnt wiirde.

anerkannt
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Mir ist wichtig, dass ich die Betreuung ohne die Hilfe von
Familienmitgliedern finanzieren kann. Fortschritte in der
Digitalisierung nutze ich bereits jetzt gern und werde sie
weiterhin nutzen, insbesondere auch zur Teilhabe am so-
zialen Leben. Habe ich Angst vor der Zukunft mit Betreu-
ung und Pflege? Nur, wenn sie eine Einschrankung meiner
Unabhdngigkeit bedeutet. Ansonsten gedenke ich jeden
Tag von seiner positiven Seite zu sehen. Froh wére ich, wenn
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sich in Betreuungs- und Pflegeberufen ein guter Mixan un-
terschiedlichsten Personen einfinden wiirde; ein diverses
Team, das mir Abwechslung und die unterschiedlichsten
Anregungen bietet. Ich denke, dass sich meine Wiinsche
umsetzen lassen —mit Mut zur Veranderung, vorausschau-
endem Handeln und Vorsorge. Und dies gern, bevor ich
100 Jahre alt bin oder mir die Radieschen von unten an-
schaue.»

Roland Zeltner, 64, Tramfahrer

«Grundsatzlich wiinsche ich mir, dass ich weder die Spi-
tex noch sonst eine Institution jemals brauche. Dass ich
stattdessen gesund, selbststandig und urteilsfahig bleibe,
bis ich im hohen Alter sterbe. Aber das ist wohl Wunsch-
denken, und dieses ist oft ein Problem: Wie viele ltere
Menschen werde ich eines Tages vielleicht zunehmend be-
tagt und habe dennoch das Gefiihl, dass ich alles noch
selbst tun kann — oder ich bin zu stolz
oder habe nicht die Mittel, um Hilfe

zu organisieren. Oder ich merke gar
nicht, dass ich vieles nicht mehr
kann, weil meine kogniti-

Fahigkeiten
abgenommen
haben. Darum
werde ich -
falls es in
meiner Fami-

ven

lie niemanden
gibt, der oder die
mir die Leviten liest

—gut geschulte und auch psychologisch kompetente Fach-
personen brauchen. Diese miissen in der Lage sein, mich
zu Uiberzeugen, dass ich Hilfe benétige. Ob diese Hilfe ei-
nes Tages durch innovative Techniken und IT-Lésungen er-
setzt werden kann, weiss ich nicht. Teilweise méglich wére
dies zum Beispiel, wenn kiinftige Hightech-Wohnungen
sich selbst reinigen, selbst einkaufen, selbst kochen und
mit einfach programmierbaren Unterhaltungssystemen
ausgeristet sind. Dann wiirde es reichen, wenn eine Pfle-
gefachperson der Spitex oder einer anderen Organisation
regelmassig mit dem iPad in der Hand vorbeischaut, um
meine Verbande und allenfalls meine Einlagen zu wech-
seln und mir Medikamente zu verabreichen. Vielleicht wird
man eines Tages sogar einen Roboter bauen, der diese Auf-
gaben ibernehmen kann. Aber nun zurtick zur Realitat: Ich
wiinsche mir, dass meine Pflege und Betreuung in Zukunft
irgendwie bezahlt werden kénnen. Und dass ein Mensch
da sein wird, der sich um meine Bedirfnisse kimmert und
auch Zeit hat, ein bisschen mit mir zu plaudern. Aber das
ist vielleicht die grossere Illusion als die beschriebene
Hightech-Wohnung.»

Barbara Callisaya, 62, Stellenleiterin Patientenstelle Zentralschweiz

«Was sind meine Erwartungen als potenzielle Spitex-Kli-
entin der Zukunft? Ich habe mir schon mehrmals Gedan-
ken gemacht, wie mein Leben im Alter einmal aussehen
wird oder soll. Als Stellenleiterin und Beraterin der Pati-
entenstelle Zentralschweiz werde ich auch immer wieder
mit diesem Thema konfrontiert und erhalte so oftmals
Einblick in die Arbeit der Spitex aus der Sicht von Betrof-
fenen. Mein Wunschgedanken ist es, wie wohl von der
Mehrheit aller Menschen, dass ich meine Selbststandig-
keit und Unabhangigkeit so lange wie irgendwie moglich
erhalten kann. Dies ist ein Wunsch und hoffentlich nicht
nur eine Illusion —denn in der Realitat ist dies nicht immer
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moglich — oder nur bis zu einem gewissen Punkt. Ich den-
ke, dass mir die Dienste der Spitex den Wunsch ermégli-
chen kdnnen, meine Autonomie so lange wie méglich auf-
rechtzuerhalten. Meine diesbeziiglichen Gedanken gehen
aber auch dahin, dass ich mich frage, ob dann noch geni-
gend Fachpersonal vorhanden sein wird, welches mir ge-
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genliber als Klientin auch Zeit und Empathie aufbringen
kann? Und werde ich mir die Spitex-Dienste leisten kdn-
nen? Als positiv denkender Mensch glaube ich daran, dass
mein Wunsch eines Tages in Erfiillung geht — und ich mei-
nen Lebensabend so verbringen kann, wie ich es mir jetzt,
in ’jungen und gesunden Tagen’, vorstelle.»

Gabriela Domeisen, 53, Kiinstlerin und
Streetart-Galeristin, Ziirich

«Ich hoffe es sehr, dass es LGBT*-Altersheime geben wird,
wenn ich alt und betagt bin. Dasselbe gilt fir die Spitex:
Auch fir die tagliche Pflege zu Hause wiinsche ich mir ein
spezielles LGBT-Angebot. Cool ware es zum Beispiel, in ei-
nem grossen Wohnblock zu leben, in dem alle Bewohne-
rinnen und Bewohner eine kleine autonome Wohnung ha-
ben-aber mit Anschluss an Einkaufsgemeinschaften, einen
Hauspflegedienst und mehr. Wichtig fir die Zukunft ware
auch eine Spitex, die niederschwelliger ist und aktiver
auf die Menschen zugeht. Eine Spitex, welche besonders

den einsamen alten
Menschen mehr An-
gebote proaktiv anbie-
tet. Bezahlt werden soll-
te sie hierfir von der
Allgemeinheit, denn wir
werden ja alle alter.»

*LGBT steht fiir «Lesbian, Gay,

Bisexual and Transgender»

Isabelle Viva, 52, Patientenstelle Basel

«lch wiirde im Alter gerne in unserem Einfamilienhaus woh-
nen, zusammen mit meinem Mann und drei, vier Freunden.
In unserem Haus wurde ein Treppenlift eingebaut und tber-
all hat es geniligend Griffmoglichkeiten. Alle Bewohner tra-
gen einen Rufknopf, liber den im Notfall die jeweiligen An-
gehdrigen benachrichtigt werden. Jeden Morgen kommt die
Spitex zu uns und hilft uns bei der Kérperpflege, auch wenn
wir vieles noch allein kénnen, obwohlunser Durchschnittsal-
ter bei 9o Jahren liegt. Die Frauen und
Manner der Spitex haben viel Zeit fiir uns
und wir diirfen unsere Wiinsche anbrin-
gen. Nach der Pflege
frihstiicken wir
alle gemein-
sam und die
Spitex ver-
sorgt uns mit
den nétigsten
Medikamenten.
Dabei wird alles
sorgfaltig in einem
Tablet notiert und

\ wir lesen immer

gleich mit, da es ja

um uns geht. Das Tablet ist ein XL-Modell samt iibergrosser
Schrift, mit dem wir tagsiiber auch stets mit der Spitex Kon-
takt aufnehmen kdnnen. Ich wiinsche mir von der Spitex viel
Herzlichkeit und ganz viel Zeit. So sollen Spitex-Mitarbei-
tende zum Beispiel einmal einen Ausflug mit unserer Al-
ters-WG unternehmen, und auch bei unseren Spielnachmit-
tagen sind sie stets willkommen. Ich freue mich zudem auf
die Mittagsmenis, die auf all unsere Wiinsche und Didten
abgestimmt sind und liebevoll von der Spitex serviert wer-
den. Wenn wir dann unseren Mittagsschlaf halten, raumt
die Spitex auf und putzt das Nétigste. Die Digitalisierung
kann - bis auf das grosse Tablet — einen weiten Bogen um
uns machen: Wir haben keine Handys, dafiir diskutieren wir
viel miteinander. Weiter wiinsche ich mir einmal wochent-
lich einen Mittagstisch mit der &rtlichen Schule. Danach hel-
fen Schiller und Betagte sich gegenseitig, wo und wie sie
kénnen, oder sie machen einen gemeinsamen Spaziergang.
Ich denke, was fiir die Spitex-Klienten der Zukunft zentral
sein wird, ist die Selbstbestimmung: Wir werden lber unser
Leben bestimmen und bis ins hohe Alter mitreden wollen.
Und wir werden viele Kontakte pflegen zu Angehorigen und
Nachbarn, die auch immer gerne zu uns kommen, da wir viel
aus unserem Leben zu erzdhlen haben und anderen Men-
schen oft auch noch helfen kdnnen.»
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20 Schiilerinnen und Schiiler der 4. Klasse der Schule Allmend in Biilach ZH,
9 bis 11 Jahre alt

«Wenn wir 8o Jahre alt sind, wiinschen wir uns jeman-
den, der zu uns kommt und uns unterhalt. Und wir wiin-
schen uns, dass wir tiber eine App unseren Einkauf be-
stellen kénnen und dieser dann vorbeigebracht wird. . lnsse der Schule Allmend in Biilach
Falls in der Zukunft ein Pflegeroboter eingesetzt wird, -4
beflirchten wir, dass dieser nicht fihlen kann und sich
auch nicht gut anfiihlt, sondern kalt. Ein Roboter kann
zudem nicht kochen, und technische Probleme kénnte
er auch haben. Auch wiinschen wir uns im hohen Alter
einen 'Bodyguard’, der sich um alles kimmert und uns
hilft. Und wir mdchten einen Hund besitzen, und die Spi-
tex sollte mit ihm Gassi gehen. Ein Junge aus unserer
Klasse ist allerdings der Meinung, dass man die Spitex
gar nicht mehr braucht, wenn wir 8o Jahre alt sind — weil
die Wissenschaft dann so weit ist, dass alle Menschen fit
sind bis ins hohe Alter.»
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Viele altere Menschen brauchen
Beratung und Betreuung auch
dann, wenn sie nicht pflegebe-
durftig sind. Wer dies kiinftig
bezahlt, ist aber unklar.
Themenbild: Keystone

Viele offene Fragen
auf betreutes Wohnen

Die bisherigen Artikel zum Fokusthema dieser Ausgabe besagen, dass viele
kiinftige Klientinnen und Klienten der Spitex im hohen Alter in einem betreuten
Wohnen leben méchten. Beziiglich der Frage, wie dies finanziert werden soll,
sind aber viele Fragen offen. Derzeit beschaftigt sich der Bund intensiv mit dem
Thema - eine Bestandesaufnahme anhand einer Motion und dreier Studien.

Das Thema «betreutes Wohnen» scheint derzeit in aller
Munde. Die meisten Bewohnerinnen und Bewohner der

die grésstmogliche Autonomie von Unterstitzungsbediirf-
tigen erhélt und dennoch ihre physische und psychische

Schweiz wiinschen sich, dass sie eines Tages im eigenen Zu-
hause statt in einer Institution leben kdnnen und doch gut
betreut werden (vgl. auch Umfrage S. 30). Dies wére durch
betreutes Wohnen moglich — durch das eigenstandige
Wohnen in einer altersgerechten Wohnung also, das durch
ein massgeschneidertes Paket an betreuerischen Leistun-
gen ermdglicht wird. Betreutes Wohnen ist also eine Art
dritte Form des Wohnens, angesiedelt zwischen dem ur-
spriinglichen Zuhause und dem Pflegeheim. Viele Gesund-
heitsfachpersonen befiirworten diese Wohnform, weil sie

Gesundheit férdert. Wer das eigenstdndige Wohnen mit
Betreuung kiinftig in welchem Ausmass finanzieren soll, ist
aber eine umstrittene Frage —und dies soll sich nun @ndern.

Im August 2018 reichte die Kommission fiir soziale
Sicherheit und Gesundheit des Nationalrats (SGK-N) die
Motion 18.3716 «Erganzungsleistungen fiir betreutes Woh-
nen» ein. Sie beauftragt den Bundesrat, dem Parlament
eine Gesetzesanderung vorzulegen, welche die Finanzie-
rung von betreutem Wohnen iiber die Erganzungsleistun-
gen (EL) zur AHV sicherstellt. Dadurch kénnten laut der
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SGK-N «Heimeintritte fir betagte Menschen verzégert
oder vermieden werden». Denn aktuell reiche die Finanzie-
rung durch die EL «in den meisten Fallen nicht aus, um die
Kosten einer ausreichend betreuten Wohnform zu decken.
Als Folge davon wiirden viele Menschen in ein Heim eintre-
ten, obwohl ihr Pflegebedarf hierfiir eigentlich zu tief ist.

Die Motion wurde von Standerat und Bundesrat ange-
nommen, was bedeutet, dass das Bundesamt fiir Sozial-
versicherungen (BSV) seither am Entwurf der geforderten
Gesetzgebung arbeitet. Spitex Schweiz und andere Dachor-
ganisationen wollten jedoch nicht einfach abwarten, bis
ihnen ein neues Gesetz prasentiert wird. Stattdessen be-
teiligten sie sich an der Diskussion mittels Studien. Mitte
Oktober wurden drei dieser Studien am Fachkongress zum
Thema «Betreutes Wohnen» von Curaviva Schweiz und
senesuisse vorgestellt.

Die erste Studie:

Vier Stufen von betreutem Wohnen

Spitex Schweiz, Curaviva Schweiz, senesuisse und Pro Senec-
tute Schweiz gaben die erste Studie gemeinsam in Auftrag,
um eine Definition von betreutem Wohnen als Diskussions-
grundlage zu schaffen. Die Studie «Betreutes Wohnen in der
Schweiz. Grundlagen eines Modells» wurde von Prof. Dr. Lo-
renz Imhof und Prof. Dr. Romy
Mahrer Imhof verfasst und im
Juni 2018 veroffentlicht. Als
methodisches  Vorgehen
wabhlten sie eine Kombination
aus Literatur-Review, Exper-
ten-Interviews und Synthese-
diskussionen in Arbeitsgrup-
pen. Lorenz Imhof stellte am
Fachkongress die Ergebnisse
vor—insbesondere ein Modell,
welches diejenigen Leistun-
gen definiert, welche betreutes Wohnen zur Befriedigung
der Bedirfnisse von Unterstitzungsbediirftigen bieten
muss. Dabei wird betreutes Wohnen in vier Stufen einge-
teilt: Betreutes Wohnen der Kategorie D umfasst das kleins-
te Leistungsangebot und dasjenige der Kategorie A das um-
fangreichste. Die Kategorien unterscheiden sich zum Beispiel
dahingehend, wie umfassend die betreuerischen Leistungen
sind und ob eine Fachperson zu festgelegten Zeiten oder
rund um die Uhr zur Verfligung steht.

Die zweite Studie:

Die Kosten des betreuten Wohnens

Spitex Schweiz, senesuisse, Curaviva Schweiz und neu die
Association Spitex privée Suisse (ASPS) wollten daraufhin
die Kosten ermitteln, welche diese vier Stufen von betreu-
tem Wohnen verursachen. Denn ohne dass die Kosten des
betreuten Wohnens bekannt sind, sei die Debatte (iber des-

Ausschnitt aus Motion 18.3716
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sen Finanzierung nur schwer méglich. Die Organisationen
gaben gemeinsam die Folgestudie «Kosten des betreuten
Wohnens» beim Biiro fiir arbeits- und sozialpolitische Stu-
dien (BASS) in Auftrag. Die Forschenden definierten zuerst
vier Leistungsgruppen der Kostenerhebung von betreutem
Wohnen: Es sind dies: a) Kosten fiir die Miete, b) Kosten fir
Grund- und Vorhalteleistungen, c) Kosten fiir Dienstleis-
tungen und hauswirtschaftliche Leistungen sowie d) Kos-
ten fur Pflege und Betreuung.

In einem zweiten Schritt holten sie bei 30 Schweizer An-
bietern des betreuten Wohnens die Kosten fiir diese Leis-
tungsgruppen ein, wobei der Fokus auf Klientinnen und Kli-
enten im hohen Alter lag. Am Fachkongress Mitte Oktober
vertrat Kilian Kiinzi das BASS und stellte die Ergebnisse der
just in diesem Moment veréffentlichten Studie vor. Zuerst
wies er allerdings darauf hin, dass die Studie als explorative
Untersuchung zu verstehen sei, deren Ergebnisse mit Vor-
sicht interpretiert werden miissen. «Unsere Studie enthalt
viele Schatzungen — wenn auch gute Schatzungen», erklar-
te er. Durch die Analyse der erhobenen Daten kamen die
Forschenden jedenfalls zu folgenden Ergebnissen: Die mo-
natlichen Kosten des betreuten Wohnens liegen bei durch-
schnittlich 2498 Franken fiir die Stufe D, bei 4705 Franken
fur Stufe C, bei 5239 Franken fiir Stufe B und bei 9894 Fran-
ken fiir Stufe A. Auch Gber
die Kosten fiir die einzel-
Leistungsgruppen
machen die Forscher An-
gaben. Beispielsweise kos-
ten Pflege und Betreuung
auf Stufe D durchschnitt-
lich 798 Franken, auf
Stufe A hingegen 6159
Franken. Unter anderem
bestatigt die Studie zu-
dem, dass die Kosten des
betreuten Wohnens derzeit in fast allen Kantonen iiber die
EL nicht gedeckt werden.

nen

Die dritte Studie:

Die Kosten der Betreuung zu Hause

Pro Senectute Schweiz gab nach Veréffentlichung des 4-Stu-
fen-Modells eine andere Studie in Auftrag: Die Studie der Zir-
cher Hochschule fiir Angewandte Wissenschaften (ZHAW)
sollte ergriinden, welchen Bedarf an Betreuung die 8o Pro-
zent aller Schweizer Seniorinnen und Senioren haben, die in
ihrem urspriinglichen Zuhause statt in einem betreuten Woh-
nen oder einem Heim leben. Geklért werden sollte weiter,
was die Deckung dieses Bedarfes kosten wiirde. Die Forschen-
den definierten hierfir erst 20 Falltypen von Menschen ab
63 Jahren. Diese Falltypen wurden von 25 Fachpersonen fir
Betreuung beurteilt. Auf Basis der gesammelten Daten be-
rechneten die Forschenden die Kosten und die Haufigkeit je-
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Marianne Pfister, Geschéftsfiihrerin
Spitex Schweiz, fordert, dass die Finanzierung
von Betreuung nicht von der Wohnform oder
vom Portemonnaie abhéngt. Bild: zvg/FaceApp

des Falltyps. Am Fachkongress rdumte Flurina Meier von der
ZHAW ein, dass auch hier die Unsicherheit der Daten gross
sei und die Ergebnisse folglich mit Vorsicht zu interpretieren
seien. Und diese Ergebnisse sind die folgenden: 42 Prozent
der iiber Menschen ab 63 Jahren in der Schweiz benétigen
mindestens eine Betreuungsleistung, wobei der grosste Be-
darf bei «Soziale Aktivitat», «Sport ausser Haus», «Haus-
haltshilfe» sowie «Besuchs-
und Begleitdienst» liegt. Die
bedarfsgerechte Betreuung
zu Hause zu finanzieren,
wiirde 349 bis 466 Millionen
Franken pro Monat kosten.
Pro Jahr wéren es 4,2 bis 5,6
Milliarden Franken, was rund
5 bis 7 Prozent der heutigen
Gesundheitskosten ent-
spricht. Marianne Pfister

Drei Wohnformen werden zunehmend fluid

Die ausgewiesenen Kosten fiir betreutes Wohnen und Be-
treuungsleistungen zu Hause mogen sehr hoch wirken und
diirften weiter steigen, weil immer mehr Menschen immer
alter werden. Die Forschenden halten aber auch fest, dass
qualitativ hochstehende Betreuungsleistungen eine pra-
ventive und damit potenziell kostensparende Wirkung ha-
ben. Ein Beispiel: Die Betreuung der rund 160 000 einsa-
men alteren Personen ist laut der Studie von Pro

dass die Finanzierung von
Betreuungsleistun

i oen

«Es ist ausserst wichtig

Wohnform diskutiert wird.»
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Senectute im Einzelfall nicht sehr teuer mit 502 bis 1055
Franken pro Monat (im Vergleich: Falltypen mit vielen Ein-
schrankungen kosten 1691 bis 2636 Franken pro Mo-
nat). Die weitverbreitete Einsamkeit verursache
aber teure Folgeerkrankungen, zum Beispiel weil
sich Einsame wenig bewegen. Sport und Be-
wegung wirden aber helfen, Stiirze zu ver-
meiden und Altersschwdche vorzubeugen,
womit Spitaleinweisungen und Heimein-
tritte vermieden oder zumindest hinaus-

gezdgert werden kdnnen.
Ein Grossteil der Teilnehmenden am Fach-
kongress schien sich dann auch einig, dass betreu-
tes Wohnen besser finanziert werden muss. Wah-
rend einer Podiumsdiskussion und der Prasentation
von Praxisbeispielen zeigte sich aber auch, dass die
Verwendung des Begriffs «betreutes Wohnen» in der
Praxis sehr unterschiedlich ist. Manche bezeichnen da-
mit explizit zu diesem Zweck gebaute barrierefreie Woh-
nungen mit Anbindung an ein Pflegeheim. Andere bezie-
hen auch «normale» Wohnungen mit ein, wenn deren
Bewohner Betreuungsleistungen in Anspruch nehmen. Und
dazwischen gibt es viele weitere intermedidre Zwischenfor-
men wie das Modell der «Siedlungsbegleiterin» der Spitex
Regio Liestal BL (vgl. Infokasten S. 39). Die Grenzen zwischen
den drei Wohnformen sind also keineswegs trennscharf.
Eduard Haeni, Direktor des Berner Burgerspittels, machte
einen Vorschlag, wie Ordnung ins Wirrwarr der Begrifflich-
keiten gebracht werden kénnte: Indem alle Leistungserbrin-
ger klar und konsequent ausweisen, welche Stufen des be-
treuten Wohnens sie gemass dem 4-Stufen-Modell von
Imhof/Mahrer Imhof abdecken. Mehrere Referentinnen und
Referenten machten sich
zudem dafiir stark, dass die
Leistungserbringer
mehrt auf Kooperation und
Koordination setzen, um die
bestmdgliche Losung fir
alle Betreuungsbediirftigen
zu finden. «Solange wir die
Spitex gegen die Pflegehei-
me ausspielen und private
Anbieter gegen offentliche,
werden wir Seniorinnen und
Senioren ein Problem damit haben, dort versorgt zu werden,
wo wir wirklich hingehéren», sagte Elsbeth Wandeler vom

Schweizerischen Seniorenrat (SSR).

ver-

Forderungen der Dachorganisationen

Fir eine solche Kooperation und Koordination macht sich
auch Spitex Schweiz stark. « Wichtig ist dabei, dass auf die
kiinstliche Trennung von Pflege und Betreuung in der Pra-
xis verzichtet wird», sagt Geschéaftsfiihrerin Marianne Pfis-
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ter. «Denn auch wenn Pflege und Betreuung unterschied-
lich finanziert werden: In der Bedarfsanalyse, in der die
Situation eines Unterstiitzungsbedirftigen gesamthaft er-
fasst wird, gehéren immer Pflege und Betreuung mit dazu.»

«Weiter ist es Spitex Schweiz dusserst wichtig, dass die
Finanzierung von Betreuungsleistungen unabhangig von der
Wohnform diskutiert wird», fiigt Marianne Pfister an. «Das
4-Stufen-Modell zeigt, dass betreutes Wohnen auch im ur-
spriinglichen Zuhause der Menschen stattfinden kann. Da-
rum muss die aktuelle Finanzierungsdebatte auf alle Formen
der Betreuung zu Hause ausgeweitet werden. Ob ein Mensch
ein Recht auf fremdfinanzierte Betreuung habe, diirfe nie
von einem Umzug abhangen.» Kommt hinzu, dass eine Woh-
nung dank verschiedener Innovationen zunehmend zur Al-
terswohnung mutieren kann: Durch einen Umbau wird der
Haushalt barrierefrei und man kann Notfallknépfe oder so-
gar Sensoren anbringen, welche die Bewohner rund um die
Uhr iberwachen (vgl. Artikel ab Seite 24).

Der Meinung von Spitex Schweiz sind auch die anderen
Dachorganisationen, welche sich an den drei Studien betei-
ligt haben. In einer Medienmitteilung forderten sie kirzlich:
«Die Debatte zur kiinftigen Ausgestaltung der Ergdnzungs-
leistungen muss zwingend auch integrierte Versorgungs-
modelle in flexiblen Wohnformen bericksichtigen - sei es
im angestammten Zuhause, im betreuten Wohnen oder in
einer Institution.» Dabei sind sich die Organisationen
durchaus bewusst, dass die Kosten fiir die Deckung des
gesamten Betreuungsbedarfs hierzulande hoch sind und
angesichts der demografischen Entwicklung immer hoher
werden dirften. «Darum muss man einen prazisen Krite-
rienkatalog schaffen, mit dem man genau ermitteln kann,
wie viele fremdfinanzierte Betreuungsleistungen ein
Mensch aufgrund seines Bedarfs und seiner sozialen Situa-
tion zugute hatw, stellt Marianne Pfister klar.

Das BSV und seine Herkulesaufgabe
Angesichts der vielen offenen Fragen diirfte das Ausarbei-
ten eines Finanzierungssystems fiir betreutes Wohnen fir
das BSV eine Herkulesaufgabe sein. Dies bestatigte am
Fachkongress Stéphane Rossini, Leiter des BSV. Dennoch
sei man gliicklich iiber die Motion, weil die EL sich heutzu-
tage auf einem sehr tiefen Niveau bewegten. Und weil nun
daruber diskutiert werde, wie Menschen mit kleinen Ren-
ten dennoch gut versorgt werden kdnnen. Ein finanzielles
Wunder sei von der neuen Gesetzgebung indes nicht zu er-
warten, stellte Stéphane Rossini klar. «Wenn man neue
Leistungen bereitstellt, kostet dies auch mehr. Gesucht
wird darum ein sehr effizientes Finanzierungssystem.»
Das «Spitex Magazin» hat bei Stéphane Rossini nachge-
fragt, ob das BSV die Finanzierung von Betreuungsleistun-
gen unabhangig von der Wohnform priift. Das BSV wolle
die Motion koharent umsetzen, versichert der BSV-Leiter.
Darum arbeite es mit dem Bundesamt fiir Gesundheit
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(BAG) genauso zusammen wie mit der Schweizerischen
Konferenz der kantonalen Gesundheitsdirektorinnen und
-direktoren (GDK) sowie der Konferenz der kantonalen
Sozialdirektorinnen und Sozialdirektoren (SODK). «Und wir
versuchen, die verschiedenen Ebenen Bund, Kantone, Ge-
sundheit und Soziales auf intelligente Weise zu verbinden.»
Das BSV sei zudem im standigen Kontakt mit den betroffe-
nen Akteuren des Gesundheitswesens und beriicksichtige
auch die erwdhnten Studien. Mit alledem wolle man die
Konsistenz der beschlossenen Gesetzgebung sicherstellen.
Die neuen Bestimmungen sollen also fiir alle Beteiligten
klar und nachvollziehbar sein - sonst wiirden sie nicht funk-
tionieren. «Das BSV hat also nicht vor, die drei Wohnfor-
men gegeneinander auszuspielen. Stattdessen sollen sie
sich sinnvoll ergdnzen», versichert Stéphane Rossini. Die
grosste Herausforderung sei indes die knappe Zeit, welche
man fir die Ausarbeitung von einer oder mehreren Varian-
ten fir eine neue Gesetzgebung zur Verfiigung habe, sagt
Stéphane Rossini abschliessend: «Wir miissen dem Bundes-
rat bis 2022 einen Gesetzesentwurf vorlegen, damit die Mo-
tion umgesetzt werden kann.»

Kathrin Morf

Siedlungsbegleiterin: Die Spitex kooperiert
fur betreutes Wohnen

Claudia Aufdereggen, Vorstandsmitglied Spitex Schweiz und Ge-
schéaftsleiterin der Spitex Regio Liestal (vgl. auch Interview S. 16),
stellte am Fachkongress das Modell der Siedlungsbegleitung vor. Dieses
wurde vor rund zwolf Jahren eingefiihrt und griindet auf einer Koopera-
tion der Spitex Regio Liestal und des Gemeinniitzigen Vereins fir Alters-
wohnungen. Die Siedlungsbegleiterin hat eine pflegerische Ausbildung
und ist im 40-Prozent-Pensum bei der Spitex angestellt, kimmert sich
aber ausschliesslich um alle méglichen Belange der rund 8o Bewoh-
nerinnen und Bewohner der 70 Alterswohnungen des Vereins. Sie bietet
zum Beispiel wochentliche Sprechstunden und Hausbesuche an und
unterstiitzt die Gemeinschaft in der Siedlung durch das Organisieren
von Anléssen. Sie versteht sich als integrative Koordinatorin und ver-
mittelt jedem Bewohner die gewiinschte Unterstiitzung durch die Leis-
tungserbringer der Region oder organisiert auch Arztbesuche. Die
Siedlungsbegleiterin ist nur zu festgelegten Zeiten erreichbar — dank des
kirzlich eingefiihrten 24-Stunden-Dienstes der Spitex Regio Liestal kann
sie inzwischen aber auch eine Betreuung in der Nacht organisieren. Der
Gemeinniitzige Verein fiir Alterswohnungen entschadigt die Spitex

fur die Siedlungsbegleitung. Und die Bewohner der Alterswohnungen —
die laut Claudia Aufdereggen vor allem den Stufen C und B des Betreu-
ten Wohnens gemdss dem Modell von Imhof/Mahrer Imhof zuzuord-
nen sind — bezahlen einen festen Betrag von 70 Franken pro Monat.
«Die Siedlungsbegleitung ist ein einfaches, aber effizientes Modell des
betreuten Wohnens, das sich gut in die bestehenden Angebote einer
Gemeinde integrieren ldsst», ist die Geschaftsleiterin liberzeugt.
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Um Pflegefachkréfte im Beruf zu
halten, muss die Zufriedenheit der
Mitarbeitenden geférdert werden.
Themenbild: Getty Images

Es ist Zeit, -
Pflegefachpersonen

im Beruf zu halten

Im «Competence Network Health Workforce» erforschen fiinf Hochschulen
schweizweit verschiedene Maoglichkeiten, dem Fachkraftemangel entgegen-
zuwirken. Aktuelle Erkenntnisse daraus sind auch fiir die Spitex relevant, etwa
in Bezug auf familienfreundliche Arbeitszeiten.

In der Schweiz fehlt es an gut ausgebildetem Pflegeperso-
nal: Bis 2030 muss laut dem Schweizerischen Gesundheits-
observatorium (Obsan) mit einem Zusatzbedarf von
65000 Pflege- und Betreuungspersonen gerechnet wer-
den. Gemass dem Bundesamt fur Statistik (BFS) stiegen
die Vollzeitaquivalente des Pflegepersonals zwischen 2012
und 2018 dann auch um 17 Prozent an; wobei die Zunah-
me in der Spitex dabei mit 34 Prozent deutlich hoher aus-
fiel. Wir scheinen demnach bei einem ersten Blick auf die
Zahlen auf einem guten Weg zu sein, den Zusatzbedarf an

Pflegenden fiir 2030 zu erreichen. Doch wird in dieser Rech-
nung leider der Ersatzbedarf nicht beachtet, der durch die
enorme Anzahl Pensionierungen entsteht — und durch die
hohe Rate an friihzeitigen Berufsaustritten, die laut Obsan
bei 45,9 Prozent liegt. Somit entsteht eine triigerische Si-
cherheit, die nicht dartiber hinwegtéduschen sollte, dass der
Langzeitbereich und die ambulanten Dienste vom Mangel
an Pflegenden in besonderem Masse betroffen sind. Um
diesem Fachkraftemangel entgegenzutreten, sind laut dem
Nationalen Versorgungsbericht fiir die Gesundheitsberu-
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fe 2016 Massnahmen auf verschiedenen Ebenen notwen-
dig — von der Personalgewinnung uber die Ausbildung und
den Personaleinsatz bis hin zum Personalerhalt.

Das von fiinf Fachhochschulen Gesundheit getragene
und 2017 gegriindete Competence Network Health Work-
force (CNHW) erarbeitet in bislang 17 Forschungsprojek-
ten neue Erkenntnisse und Massnahmen, die einen Beitrag
zur nachhaltigen Verbesserung der Arbeitsbedingungen und
zur Forderung des Personalverbleibs leisten (das «Spitex
Magazin» hat mehrfach berichtet). Ein Teilprojekt der Zir-
cher Hochschule fiir angewandte Wissenschaften (ZHAW)
beleuchtet den Berufseinstieg von Pflegenden. Die Studie
begleitet schweizweit eine Ausbildungskohorte und erlaubt
auch einen Blick auf das Arbeitsfeld Spitex. Mit mehr als
600 Teilnehmenden, davon 46 aus der Spitex, konnten in
der dritten Befragung sechs Jahre nach Ausbildungsab-
schluss 37 Prozent der Absolvierenden erreicht werden.

Hohe friihberufliche Fluktuation und
Ausstiegsgriinde

Es zeigte sich, dass sechs Jahre nach Abschluss schweizweit
noch 9o Prozent der Befragten in der Pflege arbeiteten. Die-
se Zahl konnte allenfalls den tatséchlichen Berufsverbleib
etwas zu gut einschatzen, da ausgestiegene Pflegende al-
lenfalls seltener an der Befragung teilgenommen haben. Es
zeigt sich, dass die jungen Berufstatigen in den ersten Jah-
ren haufig die Stelle wechseln: Durchschnittlich hatten sie
seit Abschluss 2,6 Stellen inne. Die Hélfte dieser Anstellun-
gen dauerte weniger als zwei Jahre, und 28 Prozent dauer-
ten weniger als ein Jahr. Auch denkt fast ein Drittel (32 %)
der jungen Berufsleute haufig bis sehr hdufig an einen Stel-
lenwechsel und mehr als ein Viertel (26 %) haben im letz-
ten Monat nach einer neuen Stelle gesucht.

Die 10 Prozent Ausgestiegenen sind je zur Halfte in ei-
nem anderen Beruf tatig oder gerade nicht erwerbstatig,
wobei dies mehrheitlich aus familidren Griinden erfolgt.
Befragt nach Ausstiegsgriinden, werden dann auch die Ar-
beitszeiten sowie die Rahmenbedingungen zur Vereinbar-
keit von Beruf und Familie am hadufigsten genannt. Von den
Berufsverbleibenden geben mehr als die Halfte an, wegen
den Belastungen bei der Arbeit oft miide und angespannt
zu sein (55 %) oder fiihlbar in den Freizeitaktivitaten ein-
geschrankt zu werden (54 %). Fast die Halfte (46 %) den-
ken, dass die Arbeit ihre Gesundheit belastet.

Neun von zehn aller Teilnehmenden kdnnten sich einen
langerfristigen Verbleib im Beruf vorstellen; die Halfte
macht dies aber von einer Verbesserung der Situation in
der Pflege abhéngig. Als wichtigste Bereiche, die sich ver-
andern sollten, werden Verbesserungen erwartet bei den
Themen Lohn (87 %), den Rahmenbedingen zur Vereinbar-
keit von Beruf und Familie (72 %), beim Zeitdruck (63 %),
bei der Unterstiitzung durch die iibergeordnete Leitung
(57 %) und bei den Arbeitszeiten (51 %).

Fokus Spitex-Pflegende

Am Ende des ersten Berufsjahres arbeitet erst eine von
25 Absolventinnen bei der Spitex. Dieser Anteil steigt bis
sechs Jahre nach Abschluss mit 8 Prozent auf das Doppel-
te. Im Vergleich zu den anderen Arbeitsfeldern wird in der
Spitex in einem tieferen durchschnittlichen Pensum gear-
beitet. Bei der Spitex liegt der Mittelwert bei 73 Prozent,
bei den anderen Bereichen bei 84 Prozent. Befragt nach
den Griinden fir die Teilzeitarbeit stehen zwar bei allen
Teilnehmenden die gleichen Themen im Vordergrund, in
der Spitex werden diese aber haufiger genannt. So wird
mehr Zeit fir Privatleben und Familie zu haben, von 61 Pro-
zent der Spitex-Mitarbeitenden und von 46 Prozent der in
den anderen Bereichen beschaftigten Teilnehmenden ge-
nannt. Und die Begriindung, dass eine Vollzeitanstellung
korperlich und psychisch zu anstrengend sei, wird in der
Spitex von 42 Prozent und ansonsten von 28 Prozent der
Teilnehmenden aufgefihrt.

Ein weiterer interessanter Unterschied zeigt sich in der
Beurteilung des Pflegeberufs, konkret bei den Arbeits-
zeiten. Auf einer sechsstufigen Skala stimmten Teilneh-
mende der Spitex der Aussage, in der Pflege regelmassige
Arbeitszeiten zu haben, mit einem Mittelwert von 3 deut-
lich haufiger zu als die anderen Teilnehmenden mit einem
Wert von 1,8.

Ansatzpunkte und Potenziale

Fiir den Spitex-Bereich zeigt sich anhand dieser Ergebnis-
se ein Potenzial, um dem Fachkréftemangel entgegenzu-
treten. Schon jetzt werden die Arbeitszeiten bei der Spitex
positiver eingeschatzt. Wenn es mit geeigneten Massnah-
men gelingt, familienfreundlichere Arbeitsbedingungen
anzubieten, kénnte neues Personal angeworben oder be-
stehendes zu ldngerem Verbleib bewegt werden. Von Teil-
nehmenden vorgeschlagene Moglichkeiten bieten sich in
einer auf die Bedrfnisse der Fachpersonen ausgerichteten
Arbeitsplanung sowie in einer einfach zuganglichen und
kostengiinstigen Betreuungsmoglichkeit fur Kinder oder
pflegebedirftige Angehorige an.

René Schaffert, Standortprojektleiter ZHAW,
und Christoph Golz, Projektkoordinator CNHW

Auch Erkenntnisse aus anderen Projekten des CNHW sind relevant fiir
die Spitex. Diese sind tiber www.cnhw.ch frei zuganglich. Weitere Re-
sultate werden an der online durchgefiihrten internationalen CNHW
Konferenz am 29. und 30. April 2021 mit dem Titel «Effective Measu-
res to Keep our Treasures — How to Care for Health Professionals and

Family Caregivers» vorgestellt.



Die Vorsorgelosung nach Mass fiir Spitex-Organisationen

Seit fast 75 Jahren betreibt die VGS eine Vorsorgelosung fir
Arbeitnehmer im Gesundheitswesen

Die Vorsorgestiftung fiir Gesundheit und
Soziales (VGS) ist auf die Bediirfnisse der
Spitex-Organisationen mit ihren bran-
chenspezifische Eigenheiten wie Teilzeit-
beschéftigte, Wiedereinsteigerinnen, Pens-
umwechsel und Wunsch nach flexiblem
Bezug der Altersleistungen spezialisiert.

Arbeitgeber kénnen tiber ein Firmenportal
mit der Geschéftsstelle interagieren, Ver-

sicherte via App ihre Vorsorgeleistungen,
Simulationen zu Einkdufen, Vorbeziigen,
Pensionierungen abrufen und die Ertrage
und Anlagestruktur sehen.

Die Geschaftsstelle unterstiitzt Arbeitgeber
und Versicherte auch bei Arbeitsunfahigkei-
ten. Fachspezialisten begleitenim Rahmen
des Case Managements die Betroffenen
und koordinieren mit IV-Stellen, Kranken-

taggeld- und Unfallversicherern. Die Ver-
sicherungspléne sind flexibel gestaltbar.
Gerne unterbreitet die VGS eine unverbind-
liche Offerte und stellt Kontakt zu Refe-
renzkunden her.

7/;

Vururgenih:ng fiir Gesundheit und Soziales

Tel. 06133717 54
www.vorsorgestiftung-vgs.ch

E5so — Senkrechtaufzug — Aufzug fiir lhr Haus

Lebensqualitdt und Komfort zu einem
erschwinglichen Preis verspricht der Senk-
rechtaufzug Eso. Erist speziell fiir Personen
mit eingeschrankter Mobilitdt gebaut. Ge-
rauscharm gelangen Sie auf der hydraulisch
angetriebenen Plattform sicher und be-
quem von einem Stockwerk ins andere. Die
Bedienung ist einfach und wird durch einen
Dauerkontakt betrieben. Die Fahrgeschwin-
digkeitist auf 9 m/min. beschrankt. Mit dem
passenden Design und einer harmonischen
Farbauswahl wird der Aufzug an die ortli-
che Situation angepasst.

Wichtige Vorteile zu den herkdmmlichen
Aufziigen sind: Dieser Lift lasst sich ohne
Ueberfahrt und nur mit einer Unterfahrt
von 12 cm einbauen und die Gebdudean-
passungen sind oft viel einfacher.

In unserem Sortiment bieten wir weite-
re Liftsysteme wie Sitzlifte, Plattformlifte,
Deckenschienenlifte und Hebebiihnen an.
Die Montage dieser Anlagen st einfach und
erfolgt je nach Lifttyp in wenigen Stunden.
Dank dem kundennahen Service ist auch
nach der Montage ein tadelloses funktio-
nieren des Treppenliftes garantiert.

Interessiert? Rufen
Sie unsan, wir bera-
ten Sie gerne.

HOGG

LIFTSYSTEME
Wilerstrasse 137

9620 Lichtensteig
Tel. 071 987 66 80
www.hoegglift.ch

Horen in Corona Zeiten

In Zeiten von Covid-19 sind Horgerate wichtiger denn je,
denn sie schitzen vor Isolation und Vereinsamung.

Horgerate helfen besser zu verstehen
«Gesprache auf Distanzmachen aktuell das
Héren schwieriger aber umso wichtiger»,
sagt Jeannette Ryffé von der Audisana.
«Kirzere Tage erschweren das Lippenlesen
in der DAmmerung. In der Weihnachtszeit
suchen Menschen N&he, miissen aber Ab-
stand halten. Kommunikation verbindet
und hier helfen unsere Horgerate.»

Sichere Einzeltermine in Corona Zeiten

«Wir setzen samtliche Empfehlungen des
BAG um und fiihren aktuell nur Einzelter-
mine durch, um unsere Kundschaft vor Co-
rona zu schiitzen», erklart Jeannette Ryffé.
«Jeder Kunde erhélt eine eigene Schutz-
maske und die Arbeitsplatze sind durch
Plexiglaswande getrennt. Wir als Hérzen-
trum gelten als systemrelevant, da es fiir

Menschen enorm wichtig ist zu kommuni-
ziereny».

Horgeréte - Preisund Leistung am besten
Die Audisana bietet eine grosse Auswahl an
Phonak Horgerdten — die Angebote sind at-
traktiv und die Qualitdt ist sehr gut.

9 audisana
(\J Horberatu

Audisana Horberatung

Gratis Telefon 0800 820 820
www.audisana.ch

Filialen: Zirich, Winterthur, Wallisellen,
Uster, Zug, Rapperswil, Aarau, St.Gallen



MediData-Netz l6st MediPort ab

In der Schweiz werden fast alle digitalen Leistungsabrechnungen
via MediData Gbermittelt. Um den steigenden Anforderungen

an Kapazitat, Sicherheit und Komfort gerecht zu werden, hat
MediData eine neue, besonders leistungsfahige Plattform gebaut:

das «MediData-Netzy.

Das MediData-Netzbietet den Anwendern
neben der Leistungsabrechnung zukiinftig
zusatzliche Services wie Inkasso oder Boni-
tétsabfrage. Ab Friihling 2021 stehen neu
die Zusatzdokumente Kostengutsprache

und Bedarfsmeldung zur Verfligung. Das
Herzstiick des neuen MediData-Netzes ist
die sogenannte «MediData Box».

Nochist die «alte» Plattform MediPort ak-
tiv. Ende Mérz 2021 sollten alle wichtigen

Praxissoftware-Produkte in der Lage sein,
den Datenaustausch tber das MediDa-
ta-Netz abzuwickeln. Ende Oktober 2021
wird dann der MediPort endgiiltig abge-
schaltet. Ein Kapitel geht zu Ende - ein neu-
es beginnt.

Hat Ihr Software-Anbieter die Praxis-Soft-
ware bereits an die MediData Schnittstel-
le angepasst? Brauchen Sie Unterstiitzung
bei der Umstellung? Dann kontaktieren Sie
lhren Software-Anbieter oder MediData
unter Telefon 041 368 23 23.

MediData

SHP - lhr verlasslicher Partner in der beruflichen

Vorsorge

Mit rund CHF 2.08 Mia. Vermogen zahlt die
Pensionskasse SHP zu einer der fiihrenden
Vorsorgeeinrichtungen im schweizerischen
Gesundheitswesen und liberzeugt durch
ein solides Fundament in einem gesunden
Markt.

Seit 2016 hat sich das Vermdgen von CHF
1.05 Milliarden auf CHF 2.08 praktisch ver-
doppelt. Angeschlossensind 452 Unterneh-
men mit 11 832 Aktiv-Beschaftigten. Nach

dem uberdurchschnittlichen Wachstum
strebt die Pensionskasse SHP eine Konsoli-
dierung an. Im Fokus steht das Verhaltnis
zwischen Aktiven und Rentnern (Ziel-
grosse 5:1) sowie der kontinuierliche Aus-
bau der Digitalisierung von internen Diens-
ten und Kundenservices.

Kontaktieren Sie uns. Wir sind gerne auch
fur Sie da.

shp

Vorsorgekonzepte

Pensionskasse SHP
Kronenplatz 1, 8953 Dietikon
044 268 90 60
www.pkshp.ch

Gerontopsychiatrie: Neuer Kurs am
SGZ Campus

Die Gerontopsychiatrie bildet einen eigen-
stdndigen Teilbereich der Psychiatrie und
beschéftigt sich insbesondere mit psychi-
schen Erkrankungen, die vielfach erstin die-
ser spaten Lebensphase auftreten.

Am SGZ Campus wurde hierzu ein viertagi-
ger Basislehrgang entwickelt, in dem praxis-
relevante Kompetenzen fiir die anspruchs-
volle Pflege und Betreuung vermittelt
werden. Der Kurs bietet eine fundierte Ba-
sis zum professionellen Umgang mit betag-

ten Menschen, die an einer psychiatrischen
Erkrankung leiden. Hierbei werden verschie-
dene Themenschwerpunkte gesetzt und
eine Abgrenzung zur Demenzerkrankung ge-
zogen. Erganzt wird dieser Kurs durch the-
menspezifische Vertiefungsangebote.

Stadt Ziirich
Schulungszentrum Gesundheit

Dr. Marcel Maier, Leiter Schulungszentrum
Gesundheit/Programmleiter Geronto-
psychiatrie, ist fuir Fragen gerne fiir Sie da.
E-Mail: marcel.maier@zuerich.ch,

Tel.: 044 415 18 00



Aufgetaut in der Super-Welt von Morgen

Biotechnologie und Digitalisierung lassen Fortschrittsglaube
und Untergangsstimmung aufeinanderprallen. Ein abenteuer-
liches Erlebnis im Museum fiir Kommunikation.

Lesen Sie gerade mit einer Brille? — Wenn
der Korper schwachelt, greifen wir auf Hilfs-
mittel zurlick. Wiirden wir aber jede tech-
nische Entwicklung einfach anwenden,
wenn es uns hilft? Sich einfrieren und Or-
gane drucken lassen, seine Seele auf einen
Computer laden, einen Roboter als Pfleger
zuhause haben. Die Ausstellung SUPER -Die

zweite Schépfung zeigt was bereits méglich
ist und wortiiber nachgedacht wird.

Und Schauspielende fiihren in der Ausstel-
lung vor, wie eine Welt von morgen ausse-
hen kénnte. Mit dieser Innovation wird das
Repertoire des pramierten Museums fir
Kommunikation erweitert. Ein einmaliges
Erlebnis.

Museum fir

Kommunikation

Musée de la
communication

Publireportage

Autonom und selbstbestimmt leben

Pflege in der Mathilde Escher Stiftung fiir Menschen mit Muskelkrankheiten

-

«Ich brauche professionelle Pflege
zum Uberleben», sagt Manuel Weibel.
Er hat Muskeldystrophie Duchenne
(DMD), eine progrediente neuromusku-
lare Krankheit, welche die Muskel-
funktion stark beeintrachtigt und zum
Tod im jungen Erwachsenenalter fihrt.

Manuel lebt und arbeitet in der Mathilde
Escher Stiftung in Zirich. Das ist die
einzige Institution mit Spezialisierung
auf Muskeldystrophie Duchenne in der
Schweiz.

«Unsere Vision ist eine Welt, in der
Menschen mit Muskelkrankheiten
selbstbestimmt und autonom leben.
Ich trage mit meiner Arbeit zu dieser
Autonomie bei», erzahlt die Pflegefach-
frau Katharina Wirz.

Weil Manuels Lungenvolumen krank-
heitsbedingt stark verringert ist, bendtigt
er ein Tracheostoma. «Ich spiele Theater,

gehe an Partys, reise und nehme an
Meditationswochen teil. Das geht nur,
weil ich dabeivon Pflegefachpersonen
begleitet werde», sagt Manuel und fugt
an, «es ist ein Privileg, dies in der
Mathilde Escher Stiftung zu haben.»

Offene Stellen in der Mathilde
Escher Stiftung finden Sie auf
www.mathilde-escher.ch/stellen.

Mathilde Escher
Stiftung

www.mathilde-escher.ch
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5 Fragen an Michael von der Heide
«lch verspiirte immer wieder Sehnsucht nach der Pflege»

Michael von der Heide. Bild: zvg

Michael von der Heide ist ein erfolg-
reicher Sénger und Entertainer. Im In-
terview berichtet er, wieso er dennoch
wieder in seinem urspriinglich erlern-
ten Beruf arbeitet: der Pflege.

Spitex Magazin: Herr von der Heide, Sie
haben 2019 lhr zwé6lftes Album «RIO
AMDEN AMSTERDAM» verdffentlicht
und sind seit 24 Jahren mit lhrer Musik
erfolgreich. Dennoch arbeiten Sie seit
2018 wieder in lhrem urspriinglichen
Beruf des Pflegefachmanns. Warum?

Ich habe meine Ausbildung zum Pflegefach-
mann vor 30 Jahren im Kantonsspital Win-
terthur absolviert, arbeitete danach aber
nicht sehr lange im Beruf, da es mit meiner
Musik zu klappen begann. Ich dachte da-
mals, vielleicht geht das ein paar Jdhrchen
gut, aber dann ging es erst richtig los — mit
Plattenvertragen, TV-Shows, Tourneen und
Theater-Produktionen. Fragte man mich da-
mals in Interviews, ob ich mir vorstellen
konnte, wieder in der Pflege zu arbeiten, sag-
te ich immer: «Auf jeden Fall!» In meinem
Umfeld glaubte dies aber kaum jemand
[lacht]. Ich liebe die Musik, die Blhne, diese
verfiihrerische Welt. Aber es gab immer wie-
der Zeiten, in denen ich Sehnsucht nach
meinem ersten Beruf versplirte. Irgendwann
dachte ich aber, dass ich vielleicht schon zu
alt oder zu lange weg vom Fenster sei fir ei-
nen Wiedereinstieg — und wiinschte mir,

dass jemand deswegen auf mich zukommen
wirde. Und tatsachlich: Vor vier Jahren
sprach mich eine ehemalige Arbeitskollegin
nach einem Konzert an. «Michi, was du da
auf der Biuhne machst, ist so herzlich und
menschlich. Ich bin jetzt Heimleiterin. Falls
du einmal einen Job brauchst: jederzeit!».
Ich durfte dann eine Woche in ihrem Heim
schnuppern, und wie es der Zufall wollte,
kiindigte in dieser Zeit eine Pflegefachfrau
und ihre 40-Prozent-Stelle wurde mir ange-
boten. Ich war etwas tberrumpelt, spiirte
aber: «Jetzt oder nie» — und griff zu. Nun
habe ich zwei Berufe, und in beiden braucht
es Leidenschaft, Professionalitat und Power.

Gab oder gibt es noch einen anderen Job,
von dem Sie traumten oder traumen?
Sanger zu werden war mein Kindheitstraum.
Meine Eltern fanden aber, ich solle mich zu-
erst auf etwas Realistisches konzentrieren.
Ich hatte jedoch keinerlei andere Interessen.
Der Zufall wollte es, dass ich mit 15 Jahren
ins Spital eingeliefert wurde: Verdacht auf
Blinddarmentziindung. Da sah ich die Arbeit
der Pflegefachpersonen, und da wusste ich:
Das will ich auch machen! Obwohl ich ein
grosses Interesse am Menschen habe, kénn-
te ich mir heutzutage auch eine Arbeit mit
Tieren oder Pflanzen vorstellen.

Zur Person

DIALOG

Verraten Sie uns eine Macke und ein
Talent, die kaum jemand kennt?

Ich schopfe fast alle meine Talente und Ma-
cken auf der Biihne aus. Das erspart mir eine
Therapie [lacht].

Wen bewundern Sie selbst?

Ich verliebte mich als Neunjahriger in die
Schoénheit, Eleganz und Stimme von Paola
Felix, als sie 1980 die Schweizam Grand Prix
Eurovision de la Chanson vertrat. Viele Jah-
re spater sang ich mit ihr im Duett —und wir
wurden Freunde. Ich bin sicher einer der we-
nigen Menschen, der mit seinem Kindheits-
idol auftreten konnte. Diese Geschichte be-
singe ich in meinem Lied «Paola et moi».

Und zum Schluss: Was sind lhre per-
sonlichen Erfahrungen mit der Spitex?
Nach meiner Ausbildung arbeitete ich einen
Sommer lang als Mutterschaftsvertretung
fur die Spitex, und mir gefiel diese Arbeit
sehr. Die Menschen zu Hause zu pflegen, er-
schien mir als sehr innovativ und modern,
und so sehe ich das heute noch. Mein kiirz-
lich verstorbener Vater wurde teilweise von
der Spitex betreut, und die Spitex-Mitarbei-
tenden haben auch meine Mutter entlastet
und unterstitzt.

Interview: Kathrin Morf

Der 1971 geborene und in Amden SG aufgewachsene Michael von der Heide hat eine

Ausbildung zum Pflegefachmann absolviert, aber bereits in jungen Jahren auch an sei-
ner Musikkarriere gearbeitet. 1996 veroffentlichte er sein erstes Album; seither sind elf
Alben hinzugekommen. Zudem ist er auf Konzertbiihnen in aller Welt aufgetreten mit
Hits wie «Jeudi Amour», «Hinderem Berg» oder auch «Il pleut de 'or», mit dem er
2010 am Eurovision Song Contest antrat. Er erhielt mehrere goldene Schallplatten und
gewann 1999 zum Beispiel den Prix Walo in der Sparte Songs/Chansons und 2000 den
Deutschen Kleinkunstpreis. Zudem wirkte er an Inszenierungen des Schauspielhauses

Zirich, des Théatre Odeon in Paris oder auch des Royal Opera House in London mit.
Sein neuestes Album «RIO AMDEN AMSTERDAM», an dem namhafte Jazzmusiker mit-
arbeiteten, erschien Ende 2019 mit zwolf Songs in Schweizerdeutsch, Hochdeutsch und
Franzdsisch. Heute lebt Michael von der Heide mit seinem Lebenspartner in Riimlang
ZH. Seit zwei Jahren arbeitet er zu 40 Prozent in einem Pflegeheim am Ziirichsee; ab
Marz 2020 tat er dies wegen des Corona-Lockdowns sogar fiir drei Monate in Vollzeit.
Mehr zum Sédnger und zu seinen Konzerten: www.michaelvonderheide.com



Palliative Care

Begleitung in schwierigen Lebensphasen

/N

KLINIK SUSENBERG

N’

Wir sind fur Sie da:

Dr. med. Christel Nigg, Chefarztin
Dr. med. Gudrun Theile, Leitende Arztin
Telefon 044 268 38 38
www.susenbergklinik.ch
Zentral in Zurich

Personlich. Engagiert.

| Korperzentrierte/r
A Psychologische/r
InoA en
L3N Berater/in IKP

Psychosoziale Beratungskompetenz
kombiniert mit Korperarbeit, Ent-
spannungsiibungen, Sinnfindung
und Ressourcenstarkung. Optional
mit eidg. Diplomabschluss.

und Bern

,__________

(3 Jahre, SGfB-anerk.) s\ Mehr Infos?

T @ikp-therapienm EDU e

1 zum eidg. Diplom

Mit Optio e
bi \d‘\lln‘:g“:iam‘emu gde beitrage
i

" Ganzheitlich-
& Psychologischer
FEN™Y Coach IKP

Kompetenz in Psychologie und
Coaching aus dem Bereich syste-
misch-lésungsorientierter psycho-
sozialer Beratung. Mit Zertifikats-
abschluss. (Dauer: 8 Monate)

-
-

1..044 242 29 30 =~

Seit 30 Jahren anerkannt

Bei uns finden
Sie das passende
Personal!‘

b

spitexjobs.ch

Der Stellenmarkt fiir Berufe im Spitexbereich

& 4

Uberall fiir alle
ol / SPITEX
Schweiz

Betreiber:

W=3WAYS

webways ag Basel

| Jetzt anmelden!

ONKOLOGIEPFLEGE
FORTBILDUNG

Kompetenz und Passion

2. - 3. September 2021, St. Gallen/Schweiz

St. Gallen Oncology Conferences (SONK), Deutschsprachig-Européische Schule fiir Onkologie (deso)
¢/o Tumor- und Brustzentrum ZeTuP, Rorschacherstrasse 150, 9006 St. Gallen / Schweiz, info@oncoconferences.ch, www.oncoconferences.ch

PALLIATIVE GARE

Jt anmelden!

BEI ONKOLOGISCHEN PATIENTEN

Kompetenz und Passion

22. - 24. April 2021, Kartause Ittingen/Schweiz

“Heso =

schepra th optische

L ongglogy




SPITEX MAGAZIN 6/2020 | DEZEMBER/JANUAR DIE LETZTE

Sudoku

Impressum

Herausgeber

Spitex Schweiz, Effingerstrasse 33,3008 Bern
Telefon +413138122 81

admin@spitex.ch, www.spitex.ch

Redaktion

Spitex Magazin, Effingerstrasse 33,3008 Bern
Telefon +4131370 17 59
redaktion@spitexmagazin.ch
www.spitexmagazin.ch

ISSN 2296-6994

Erscheinungsweise
6 x jahrlich als Printmagazin und als App

Redaktionsschluss/Inserateschluss
27. Januar 2021 (Ausgabe 1/2021)

Gesamtauflage 6500 Exemplare
4200 Exemplare Deutsch

1900 Exemplare Franzosisch

400 Exemplare Italienisch (Beilage)

Abonnemente

Abodienst Spitex Magazin

Industriestrasse 37, 3178 Bosingen

Telefon +41 31740 97 87, abo@spitexmagazin.ch

Redaktion

Kathrin Morf: Leitung (KM), Anne Vallelian (AV),
Madeline Monney (MM), Annemarie Fischer (Fl),
Christa Lanzicher (CL), Stefano Motta (SM),
Nicole Hermann (NH)

Mitarbeit an dieser Ausgabe
Leo Wyden, Darrin Vanselow, Francesca Heiniger,
Beatrix Bachtold, Christoph Golz, René Schaffert

Korrektorat
Ilse-Helen Rimoldi

Ubersetzungen
Kathrin Morf. Der Text auf Seite 24 wurde aus dem
Franzésischen lbertragen.

Anzeigen

Stutz Medien AG; Christine Thaddey, Verlagsleiterin
Einsiedlerstrasse 29, 8820 Wadenswil

Telefon +414478399 11

Mobile +4179 653 54 83
christine.thaddey@stutz-medien.ch
www.stutz-medien.ch

Visuelle Konzeption/Layout

POMCANYS Marketing AG, www.pomcanys.ch
Druck

Stutz Medien AG, Wéadenswil
www.stutz-medien.ch

gedruckt in der
schweiz

Premiumpartner von Spitex Schweiz

Cosanum, der Spitex-Logistiker fiir Pflege-
und Hauswirtschaftsprodukte

Neuroth, der Spitex-Partner in den Bereichen
Horschutz und Akustik

Verwendung der Artikel nur mit Genehmigung
der Redaktion. Fiir unverlangte Manuskripte
wird jede Haftung abgelehnt.

Losung per Postkarte

3 4 2 i 6 oder E-Mail an:

Spitex Magazin, Wettbewerb

8 2 Effingerstrasse 33, 3008 Bern
wettbewerb@spitexmagazin.ch

Einsendeschluss:
24. Februar 2021

Teilnahmeberechtigt sind alle Leserinnen

und Leser des Spitex Magazins. Ausge-
9 nommen sind Mitarbeitende von Spitex
Schweiz und deren Familienangehérige.
Die Gewinner werden ausgelost und
benachrichtigt. Uber den Wettbewerb
wird keine Korrespondenz gefiihrt. Der
6 Rechtsweg ist ausgeschlossen.

31
5

Unter d
2 x Gutsc

= NW N

viw OIN

V2
O N W

N
N =[O |00 |~

8
6 2

246
o |4

en Einsendungen verlosen Wir:
Beliani steht fiir einzigartiges Design und hein im Wert von
hochwertige Qualitat. Uber 100 000 Mé-
bel und Accessoires bis zu 70% glinstiger,
Gratis- und Riickversand, 365 Tage Riick-
gaberecht, bis zu 5 Jahre Garantie und

schon uber 1 Mio. begeisterte Kunden.

Jetzt bestellen auf www.beliani.ch

Gesponsert von BE LIANI

RétSEl-TiPP Ratselheft mit Tipps zum
Essen und Geniessen

Sind Sie auf der Suche nach informativen Mate-
rialien zum Thema Erndhrung? Neu gibt es von
der Schweizerischen Gesellschaft fur Ernahrung
SGE ein Rétselheft fiir iber 60-Jahrige. Dieses
enthalt nicht nur abwechslungsreiche Ratsel wie
Sudoku, Kreuzwortratsel und Bilderratsel, son-
dern auch praktische Tipps zum Essen und Ge-
niessen. Auf diese Weise werden Anregungen
flir eine ausgewogene Ernahrung spielerisch ver-
mittelt. Das Heft kann kostenlos bestellt wer-
Ritselheft den. Auf der Website der SGE sind zudem wei-
S tere Informationsmaterialien wie Merkblatter
oder drei Podcasts fiir Personen ab 60 Jahren
verfiigbar. Firr Berufsgruppen im Altersbereich
werden zusatzlich Rohtexte sowie Vortragsun-
terlagen zum Thema Erndhrung zur Verfiigung
gestellt. All dies gibt es kostenlos auf der Web-

site: www.sge-ssn.ch/ernaehrungéoplus
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Klein, aber oho: Die MediData Box als Kernstiick des
neuen MediData-Netzes

MediData ist fihrend bei der Ubermittlung von digitalen Leistungsabrechnungen an die Krankenversicherer

und andere Kostentrager. Aktuell wird das System vom bisherigen MediPort zum neuen, leistungsfahigeren

MediData-Netz migriert. Dabei spielt die MediData Box eine wichtige Rolle.

Fast jede Spitex-Organisation, die ihre Leis-
tungsabrechnungen mittels MediData elek-
tronisch versendet, wird friher oder spéater
per Post die MediData Box erhalten. Sie ist
ein Kernstlick des neuen MediData-Netzes.
Die MediData Box ist ein ausgewachsener
Computer im Mini-Format. Technisch auf
dem neusten Stand und genlgend leis-
tungsfahig, um auch grosse Datenmengen
muhelos zu bewaltigen. Hilfreich fir die An-
wender: die Lichtsignale. Wenn alles rund
[duft, leuchtet die Front der Box griin. Das
beruhigt. Dann weiss man, dass die Leis-
tungsabrechnungen garantiert ihren Weg
zum Kostentrager finden und das wohlver-

diente Honorar schon bald eintreffen wird.
Noch haben nicht alle Spitex-Organisatio-
nen die MediData Box. Noch sind viele von
ihnen Uber den MediPort angeschlossen.
Dies wird sich aber in den kommenden Mo-
naten andern - muss sich andern: Denn spé-
testens Ende Oktober 2021 wird dem Medi-
Portendglltigder Stecker gezogen. Bisdann
miussen alle MediData-Kunden den Schritt
zum neuen MediData-Netz vollzogen haben.
Dieser Schritt ist Ubrigens fur die Spitex-Or-
ganisationen ziemlich klein: Die MediData
Box kann mit wenigen Handgriffen in Be-
trieb genommen werden. Etwas kniffliger ist
die Anbindung der Praxis-Software, weil de-

«Dank MediData werden

unsere Rechnungen viel schneller
bezahlt und wir sparen jeden
Monat Hunderte von Franken

beim Rechnungsversand.»

Méchten Sie lhre Leistungsabrechnungen
auch weiterhin elektronisch Gbermitteln?

Dann wechseln Sie jetzt von MediPort aufs
neue MediData-Netz und profitieren von

vielen Vorteilen!

MediData

Fir eine gesunde Entwicklung.

Jetzt

umstellen
und MediData

bis 31.10.21
gratis nutzen!*

ren Schnittstelle vom Software-Anbieter
umprogrammiert werden muss.

Anmeldungen flr MediPort sind nur noch
bis Ende Januar 2021 moglich. Ende Okto-
ber 2021 wird der MediPort endglltig abge-
schaltet. Dann blinkt in allen Spitex-Organi-
sationen die neue, magische MediData Box.
Hat Ihr Software-Anbieter die Praxis-Soft-
ware bereits an die MediData Schnittstelle
angepasst? Benotigen Sie Unterstitzung
bei der Umstellung? Dann kontaktieren Sie
lhren Software-Anbieter oder MediData di-
rekt unter Telefon 041 368 23 23.

MediData

*Ab 1.11.2021 CHF 5.— pro Monat

www.medidata.ch




