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Editorial

Geschétzte Patientinnen und Patienten
Liebe Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
Sehr geehrte Leserinnen und Leser

Sie alle mochte ich herzlich begriissen in meiner neuen Funktion als Verwaltungs-
ratsprasidentin der Klinik Adelheid. Den Verantwortlichen danke ich sehr fir das
Vertrauen, das sie mir damit tibertragen haben. Ich bin stolz und freue mich sehr
darauf, mit einem erfolgreichen und professionellen Team in Verwaltungsrat,
Klinikleitung und allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter die Klinik weiter entwickeln
zu dirfen. Zu diesem Team gehért neu auch Erika Rohrer als Verwaltungsrétin. lhr
ein herzliches «Welcome».

Die Ausgangslage fiir eine weitere gesunde Entwicklung der Klinik Adelheid ist
gut. Mit einer Auslastung von tber 90 Prozent im vergangenen Jahr, engen
Beziehungen zu unseren Zuweisern sowie einer hohen Mitarbeiter- und vor allem
Patientenzufriedenheit stehen die Vorzeichen dafiir optimal; dies trotz Coronakrise.
Zwar dirfte diese Pandemie einschneidende Auswirkungen auf unsere Entwicklung
im laufenden Jahr haben. Gleichzeitig haben die Klinikleitung und die Mitarbeitenden
bewiesen, dass sie rasch, agil und professionell auf solche Herausforderungen
reagieren konnen. Schon heute méchte ich an dieser Stelle fiir den grossen Einsatz
zur Bewaltigung dieser ausserordentlichen Lage danken und gleichzeitig meiner
Hoffnung Ausdruck geben, dass wir bald wieder zur Normalitét zurtickfinden.

Damit dies gelingt, ist es wichtig, sich seiner Starken weiterhin bewusst zu sein und
darauf aufbauend neue Ambitionen zu formulieren. Das gilt in besonderem Masse
fur die medizinische Kompetenz. Lesen und erfahren Sie in diesem Jahresbericht,
wie unsere Chefarzte die Kernkompetenzen ihrer Bereiche sehen und welche Ziele
sie sich fur die Zukunft gesetzt haben.

Damit die Bevdlkerung und weitere interessierte Kreise noch besser tber die Klinik
Adelheid im Allgemeinen und das Angebot in Medizin, Therapie und Pflege im Spe-
ziellen informiert sind, wollen auch wir uns «Tue Gutes und sprich darliber» noch
mehr beherzigen. Unsere neue Website wurde kundenfreundlicher gestaltet und
unsere Kompetenzen noch besser sichtbar gemacht. Auch auf Facebook sind wir
aktiv — folgen Sie uns, liken Sie uns.

Ich wiinsche allen Patientinnen und Patienten in der Klinik Adelheid eine mdglichst
schnelle Erholung und Genesung. Der Geschaftsleitung und allen Mitarbeitenden
danke und gratuliere ich herzlich zum Geleisteten im 2019!

D

Vincenza Trivigno
Présidentin des Verwaltungsrates






Medizinische Kompetenz in
der Rehabilitation

Was braucht es fiir eine erfolgreiche Rehabilitation nach Krankheiten, einem Unfall oder
chronischen Schmerzen? Die medizinische Kompetenz ist entscheidend. In diesem Interview
erlautern die Chefarzte der Klinik Adelheid ihre Fachgebiete und die interdisziplindre Zusam-
menarbeit — ihr eigentliches Erfolgsrezept. Red und Antwort standen Dr. med. Rolf Stebler,
Dr. med. Markus Péttig, Dr. med. Patrick Konietzny und Dr. med. Josef Perseus.

Die Klinik Adelheid ist fiir kom-
plexe Krankheitsbilder die ideale
Rehaklinik. Dafiir biirgen die Chef-
irzte, die Arztinnen/Arzte, Thera-
peutinnen/Therapeuten und Pfle-
gefachleute. Sie alle arbeiten Hand
in Hand und interdisziplinar fiir
die Patienten, die nach schweren
Krankheiten, Operationen oder
mit chronischen Schmerzen und
Gebrechen in die Klinik Adelheid
kommen. Das gemeinsame Ziel ist
es, die Patientinnen und Patienten
wieder Schritt fiir Schritt und mit
maoglichst grosser Selbstindigkeit
zuriick in ihren Alltag zu fiihren.
Die hohe medizinische Kompetenz
der Klinik Adelheid zeigt sich in
der langjdhrigen Zusammenarbeit
mit den Zuweisern und ist messbar
durch externe Qualitatspriifungen
und diverse Auszeichnungen. Die
schdnste und wichtigste davon ist
jene zur Patientenzufriedenheit.
Wie es zu diesem grossen Zuspruch
kommt, zeigen die Antworten der
Chefarzte.

Herr Stebler, Sie leiten den Arztdienst
in der Klinik Adelheid. Wo liegen die
Kernkompetenzen lhres Teams?

Einerseits ist es das breite Angebot der
Klinik insgesamt mit den Dienstleistun-
gen in den Bereichen muskuloskelettal,
neurologisch und internistisch-onkolo-
gisch. Anderseits gehort die zusétzli-
che Spezialisierung in Kardiologie und
Schmerzmedizin dazu. Entscheidend fiir
die Behandlung ist das Zusammenspiel

Dr. med. Rolf Stebler

Chefarzt Muskuloskelettal, Leiter Arztdienst

Muskuloskelettale Rehabilitation

In der muskuloskelettalen Rehabilitation sind wir spezialisiert auf die Behandlung

von Patienten mit Erkrankungen sowie Verletzungen des Bewegungsapparates:

¢ Orthopadische Rehabilitation nach Gelenk- und Riickenoperationen
 Verletzungen des Bewegungsapparates
» Degenerative Gelenk- und Riickenerkrankungen (Arthrose, Diskushernie)

¢ Osteoporose

 Erkrankungen der Weichteile (Fibromyalgie)
* Entziindliche Erkrankungen (rheumatoide Arthritis, Morbus Bechterew)

von Fachkompetenz und Sozialkompe-
tenz. Es motiviert die Mitarbeitenden,
erhoht den Betreuungserfolg bei den
Patientinnen und Patienten und gibt den
Zuweisern handfeste Argumente, mit der
Klinik Adelheid zusammenzuarbeiten.

Rehakliniken gibt es viele — was un-
terscheidet die Klinik Adelheid von
anderen Anbietern?

Das «Gartchendenken» ist uns fremd,

die Interprofessionalitét unter den ver-
schiedenen medizinischen Disziplinen
wird bei uns jeden Tag gelebt, was die
Patientinnen und Patienten sptiren. Als
Klinik mittlerer Grésse verfuigen wir tber
die notwendigen Kompetenzen und ei-
nen unkomplizierten Wissensaustausch
untereinander. Oder anders gesagt: Die
Klinik Adelheid wurde aus Sicht der Pa-
tienten konzipiert, so erhalt jeder Patient
individuell die fir ihn wichtige Spezi-



albehandlung. Das unterscheidet uns
von kleinen oder ganz grossen Kliniken.

Medizinische Qualitét in der Reha-
bilitation ist ein Schliisselfaktor. Wie
leben Sie diese im Alltag?

Unsere Chefarzte fiihren die Klinik nicht
vom Biiro aus, sondern haben intensive
Kontakte mit Patienten und Mitarbeiten-
den. Dieses laufende direkte Feedback
nutzen wir wiederum zur Qualitatsver-
besserung.

Stichwort Zuweiser — geben Sie uns
vier Argumente, warum Zuweiser lhr
Team als Partner in der Patientenbe-
treuung wéhlen sollten.

Das erste Argument ist unsere Fachkom-
petenz von Medizin, Pflege und Therapie.
Zweitens tiberzeugt unser breites Ange-

bot mit Spezialisierungen in Kardiologie
und Schmerzmedizin. Die direkte und
dialogorientierte Kommunikation von Arzt
zu Arzt, von Therapie zu Therapie, von
Pflege zu Pflege ist das dritte Argument.
Viertens kdnnen wir mit einer tber die
Jahre hohen Zufriedenheit der Patienten
mit der gesamten Rehabilitation punkten.

Sie leiten den muskuloskelettalen Be-
reich der Klinik. Was sind die Stdrken
lhres Teams?

Wir kdnnen muskuloskelettal-komplexe
Patienten kompetent betreuen. Dazu ge-
héren Patienten nach einer Amputation,
mit mehreren Verletzungen oder internis-
tischen Nebenerkrankungen. Patienten
mit chronischen Schmerzen behandelt
das Spezialteam unseres Oberarztes Dr.
Tobias Lorenz.

Solche chronischen Schmerzen sind
monodisziplindr oft schwierig zu be-
handeln. Sie haben deshalb ein in-
terdisziplindres Schmerzprogramm
zusammengestellt, das stationdr und
ambulant angewandt wird.

Ja, genau. Die Schmerzsprechstunde
bietet eine umfassende Abklarung durch
Medizin, Physiotherapie und Psychologie.
Wir sehen oft, dass in auswartigen Ab-
kldrungen psychologische und physiothe-
rapeutische Aspekte vernachléssigt wer-
den, was unserer Meinung nach falsch
ist. Wichtig in der Schmerzsprechstunde
ist die aktive Mitarbeit des Patienten.
Dazu gehort die gemeinsame Zieldefini-
tion sowie regelméssige Besprechungen
mit dem ganzen Therapieteam.




Herr Péttig, wie wirkt sich die Zusam-
menarbeit verschiedener Fachérzte der
Klinik Adelheid auf die Behandlung
neurologischer Patienten aus? Was
genau diirfen sie erwarten?

Es herrscht hier eine konstruktive und
zeitnahe Zusammenarbeit. Sofern me-
dizinische Probleme ausserhalb der
Neurologie auftreten, kénnen wir uns
untereinander schnell und unkompliziert
unterstttzen. Damit ersparen wir den
Patienten oft anstrengende Wege zu
einem Spezialisten im Akutspital und
kénnen auch auf sich abzeichnende
Notfélle sehr friih reagieren. Die Klinik
Adelheid verfligt dazu tber eine fiir eine
Rehaklinik ausgezeichnete Ausstattung
an Diagnostik-Geréten.

Die Klinik Adelheid wurde mehrfach als
Top-Arbeitgeberin ausgezeichnet. Was
haben die Patienten konkret davon?
Die hohe Arbeitszufriedenheit kommt
meines Erachtens daher, dass die be-
rufliche Entwicklung und der Erwerb
von zusétzlichen Fahigkeiten fiir die
Patientenversorgung von der Klinik seit
Jahren ausdriicklich geférdert werden.
Die damit verbundene Zufriedenheit der
Mitarbeitenden und ihr grosses Engage-
ment nehmen die Patienten sicher wahr
und profitieren direkt davon.

Wie sieht eine optimale Therapie im
interdisziplindren Team bei Schlag-
anféllen aus?

Zuerst gehoren dazu eine akutmedi-
zinische Nachbetreuung zum Schutz
vor weiteren Schlaganféllen sowie die
Durchftihrung fehlender apparativer Di-
agnostik, falls Patienten unzureichend
abgeklart zu uns kommen. Das inter-
disziplindre Team lernt den Patienten

Dr. med. Markus Pottig
Chefarzt Neurologie

Neurologische Rehabilitation

In der neurologischen Rehabilitation sind wir spezialisiert auf die Behandlung von
Patienten mit Erkrankungen sowie Verletzungen des Nervensystems:

» Schlaganfall (Cerebrale Ischdmien und Blutungen)
 Parkinson-Syndrome (primér und sekundér)

¢ Multiple Sklerose
* Traumatische Hirnverletzungen

¢ Nach neurochirurgischen Operationen

* Rlickenmarkserkrankungen

* Peripher-neurologische Syndrome (v.a. Critical-illness-Polyneuropathie

und Plexus-Schadigungen)

und sein Umfeld kennen und kann damit
Funktionen einschétzen, die fiir eine
moglichst selbsténdige Lebensfiihrung
mindestens erreicht werden miissen. Zu-
dem werden bei uns die fiir die Selbstén-
digkeit wichtigen neuropsychologischen
Fahigkeiten genau beurteilt und trainiert.
Wir tiberpriifen und messen wochentlich
die erreichten Veranderungen und be-
ziehen bereits in der ersten Woche die
Angehérigen in die Planung ein. Diese
enge und von Beginn weg konsequente
Einbindung der Angehoérigen ist sicher
eine unserer Starken, wie auch die exakte
Planung erforderlicher Hilfe fur die Zeit
nach dem Austritt.

Ein ergebnisrelevanter Qualitétsindi-
kator in der neurologischen Rehabi-
litation ist der Zielsetzungsprozess.
Was versteht man darunter?

Dieser Prozess ist zentraler Bestandteil
der Behandlung sowie der Kommuni-
kation intern und mit den Betroffenen.
Wir betrachten nicht nur den kunftigen
Wohnort nach dem Austritt, sondern
identifizieren auch die hierfur entschei-
denden Teilfunktionen der Lebensfiih-
rung. Wir haben den Prozess fiir uns wei-
terentwickelt und diskutieren wochentlich
besonders relevante Anforderungen fiir

den erfolgreichen Austritt. Wochentlich
Uberprifen wir mit unserem elektroni-
schen Klinikinformationssystem kritisch
die erreichten Ziele. Dies auch im Hin-
blick auf die voraussichtliche Dauer der
Rehabilitation und fiir die daftir notwen-
dige Finanzierung der Krankenkassen.

Eine weitere Dienstleistung der Klinik
ist die neurologische Tagesrehabilita-
tion. Welche Patienten profitieren von
diesem Angebot?

Dieses Angebot richtet sich an sehr
selbsténdige Patienten vor allem aus
der ndheren Umgebung, die eine in-
terdisziplinar koordinierte Behandlung
bendtigen. Dazu gehort zum Beispiel
die berufliche Reintegration nach akuter
neurologischer Erkrankung. Im Vorder-
grund steht die spezialisierte Therapie,
nicht eine Betreuung zur Entlastung der
Angehdrigen.



Internistisch-onkologische Rehabilitation

In der internistisch-onkologischen Rehabilitation sind wir spezialisiert auf die

Behandlung von Patienten mit Erkrankungen der inneren Organe sowie auf die

Weiterbehandlungen nach operativen Eingriffen, insbesondere:

» Herz- und Kreislauferkrankungen (z.B. Herzinfarkt, Herzinsuffizienz)
 Lungenerkrankungen (z.B. COPD, Asthma bronchiale)

» Onkologische Erkrankungen (z.B. nach Operationen, Chemotherapien)
» Stoffwechselerkrankungen (z.B. Diabetes mellitus)

¢ Infektiose Erkrankungen

» Herzchirurgie (z.B. Herzklappen- und Bypass-Operationen)

* Lungenchirurgie (z.B. Pneumektomie, LVRS)

« Viszeralchirurgie (z.B. Bauchspeicheldriisen-, Magen- und Darmoperationen)
» Gefasschirurgie (z.B. Gefassprothesen, Amputationen)

» Behandlung dialysepflichtiger Patienten (Dialyse extern)

(

Dr. med. Patrick
Konietzny

Chefarzt
Internistisch-Onkologisch

Herr Konietzny, zu lhnen kommen auch
Patienten nach Herzeingriffen. Was
kénnen diese in der Rehabilitation
erwarten und welche Erfolge erzielen
Sie mit dem Therapieangebot?

Im Fokus stehen die weitere Anpassung
der Medikamente sowie ein gesteuertes
Aufbautraining zur Steigerung der kor-
perlichen Belastbarkeit und Ausdauer.

Hausinterne Kontrollen durch unsere
Kardiologin Dr. med. Katharina Gerber
Glanzmann wéhrend der Rehabilitation
ergénzen das Programm. Manche Pa-
tienten profitieren zusétzlich von einer
psychologischen Begleitung.

Warum wéhlen zuweisende Arztinnen
und Arzte die Klinik Adelheid bei mul-
timorbiden Patienten mit komplexen
Krankheitsbildern?

Unsere breite fachliche Erfahrung, auch
aus dem akutstationdren Bereich, und
unser Leistungsspektrum decken den
grossten Teil der Allgemeinen Inneren
Medizin ab, wo die meisten Erkrankun-
gen der multimorbiden und komplexen
Patienten vorkommen. Dieses Leistungs-
spektrum ist unseren Zuweisern bekannt,
zu denen wir in der Regel personliche
Kontakte pflegen.

Die Klinik Adelheid hat im Gegensatz
zu anderen Rehakliniken die medizi-
nische Fachkompetenz ,in-house”.
Welche Vorteile bietet dieses Konzept
fiir die Patientinnen und Patienten?

Bei den lberwiegend multimorbiden
und komplexen Patienten treten auch

wiahrend der Rehabilitation verschiedene
medizinische Fragen oder Probleme auf,
die wir meistens durch das breite Spekt-
rum an eigenen Fachkompetenzen rasch
und direkt [6sen kdnnen. So ersparen wir
den Patienten unter anderem aufwen-
dige externe Spitalbesuche und damit
verbundene lange Wartezeiten sowie
eine generell langere Genesungszeit.

Sie bieten Patientinnen und Patienten
ein &usserst breites internistisches
Behandlungsangebot. Wie wird dieses
Angebot erméglicht?

Die internistische Fachkompetenz ver-
teilt sich auf mehrere Kollegen, die tiber
langjéhrige Erfahrung im akutstationdren
Bereich verfligen. Dies ist von beson-
derer Bedeutung, da wir zunehmend
mit akut-medizinischen Fragestellungen
konfrontiert sind. Dartiber hinaus bringen
alle Kollegen Erfahrungen aus verschie-
denen internistischen Spezialgebieten
mit, was das breite Behandlungsangebot
abrundet.

Erzdhlen Sie uns, wie bei lhnen fiir
Patienten eine optimale Betreuung
sichergestellt wird?

Die Behandlung beginnt bereits mit der
Anmeldung des Patienten, bei der wir
noch Fragen oder absehbare Probleme
zu klaren versuchen. Im Eintrittsprozess
wird interdisziplinér der Ist-Zustand erho-
ben und zusammen mit der Patientin oder
dem Patienten und den Angehérigen
die Ziele der Rehabilitation definiert.
Mit Hilfe dieser Informationen wird ein
Behandlungsplan festgelegt. Die Ziel-
setzung wird kontinuierlich im Rahmen
wochentlicher interdisziplinérer Visiten
Uberpriift und angepasst, ebenso wie der
rehabilitative Behandlungsplan. Parallel
dazu finden regelméssige Arztvisiten
statt, wodurch auch die medizinische
Behandlung gewahrleistet ist. Sind
die Ziele erreicht, wird die Entlassung
vorbereitet und werden eine allenfalls
notwendige ambulante Unterstiitzung
und Weiterbehandlungen organisiert.
Die Qualitat aller Prozesse wird anhand
von bestimmten Messkriterien fortlaufend
sichergestellt und dokumentiert.



Dr. med. Josef Perseus
Co-Chefarzt
Internistisch-Onkologisch

Herr Perseus, Sie sind neu in der Klinik
als Co-Chefarzt. Was hat Sie an der
Klinik Adelheid liberzeugt?

Die Klinik méchte den Bereich der on-
kologischen Rehabilitation stationér und
auch ambulant bei wohl steigendem
Bedarf ausbauen. Dies ist ein Rehabilita-
tionsgebiet, dem ich mich in den letzten
15 Jahren intensiv gewidmet habe. Es
existiert in der speziellen Auspragung in
der Zentralschweiz noch nicht, sodass
ich es fordern und mein Beziehungs-
netz einbringen moéchte. Zudem erzielt
die Klinik Adelheid in der Schweiz eine
der hochsten Patienten- und Mitarbei-
terzufriedenheit. Die Motivation der
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern, ein
innovatives Rehabilitationsfeld auszubau-
en, ist also sehr hoch, was mich in meiner
Entscheidung zusatzlich bestérkt hat.

Wie erleben Sie die medizinische
Kompetenz und die interdisziplinére
Zusammenarbeit?

Die Fachkompetenz ist auf jeder Stufe
der Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
hoch, die Klinik verfligt mit den Fachex-
pertinnen und -experten von Pflege
und Therapie liber ein ausgezeichnetes
Wissensfundament. Aufgrund der Aus-
richtung der Kilinik inklusive Neurologie
sind Disziplinen wie Logopédie oder
Schlucktherapie vorhanden, die es an an-

deren Orten nicht unbedingt gibt und die
fur die onkologische Rehabilitation sehr
wichtig sind. Die Kommunikationswege
sind kurz und die Kontakte innerhalb der
Teams sind eng, konsiliarische Fragen
werden sehr rasch beantwortet.

Wie verlduft die Zusammenarbeit mit
den Zuweisern?

Die arztliche Leitung, die Direktion und
die Kaderarzte sind in der Zentralschweiz
sehr gut vernetzt. Einerseits durch per-
sonliche Kontakte, anderseits durch
Mitarbeit in verschiedenen Rehabilita-
tionsgremien. Ich personlich bringe mein
Beziehungsnetz im Kanton Zirich ein.
Dies kann uns helfen, neue Patienten-
gruppen zu erschliessen, wie fir die
Leber- und Stammzelltransplantation,
onkologische Patienten oder Patienten
mit Fatigue (chronischem Miudigkeits-
syndrom).

Welches Spezialwissen bringen Sie in
die Klinik bzw. wo liegen lhre Behand-
lungsschwerpunkte?

In meiner friheren Tatigkeit baute ich
Behandlungspfade fiir verschiedene
spezialisierte Rehabilitationsfelder auf,
dazu gehdren Onko-Rehabilitation
akut-postoperativ, nach Chemotherapie,

nach Bestrahlung sowie Programme fiir
Stoma-Rehabilitation, fir Fatiguepati-
enten oder auch nach Stammzell- und
Lebertransplantation. Zudem habe ich
lange Zeit ein Programm fiir Schmerzpa-
tienten betreut. Im Vorstand des Vereins

OncoReha Schweiz bin ich Mitglied der
Arbeitsgruppe Qualitat. Unser Ziel ist
es, in den nichsten Jahren die Quali-
tatskriterien fiur die onkologische Re-
habilitation weiter zu differenzieren im
Sinne durchgéngiger, multidisziplinarer
und onkologischer Behandlungspfade.

Gibt es Bereiche, die Sie noch aus-
oder aufbauen méchten?

Die Fortschritte in der Onkologie mit
immer komplexeren Behandlungsformen
fuhren dazu, dass auch die Komplexitat
der Patientinnen und Patienten zunimmt.
Das wiederum bedeutet steigende An-
forderungen an das Fachwissen der
Kliniken fur die Akutrehabilitation. Er-
freulicherweise verbessern sich dadurch
die Uberlebenschancen bei einer Krebs-
erkrankung. Damit verbunden ist ein
wachsender Bedarf an spezialisierter
onkologischer Rehabilitation. Mein Inter-
essensschwerpunkt liegt in der weiteren
Entwicklung der vorhandenen Angebote
durch Integration spezifisch onkologi-
scher Assessments und Therapien. Auch
planen wir ein Programm im ambulanten
Rahmen, das eine Liicke fiir den Raum
Zug und Umgebung schliessen soll.

So gut. So nahee



Adelheid goes Social Media und
engagiert sich in der Pravention

Bleiben Sie gesund — unsere Gesundheitstipps
www.klinik-adelheid.ch/klinik/gesundheitstipps

Die Klinik Adelheid kiimmert sich
um lhre Gesundheit und engagiert
sich deshalb auch im Bereich Pra-
vention.

Unsere Expertinnen und Experten ha-
ben fiir Sie relevante Gesundheitstipps
zusammengestellt, die sich einfach in
den Alltag integrieren lassen. Von Er-
néhrungsempfehlungen tiber wichtige
Kraftigungstibungen bis zur Grippepra-
vention — folgen Sie uns auf Facebook.




Qualitat hat oberste Prioritat

Erneut Bestresultate bei der Patientenbefragung

Vergleich mit 24 Kliniken

Im 2019 fiihrte die Firma Mecon measure & consult bei
24 Schweizer Rehabilitationskliniken eine Patienten-
befragung durch. Deren Resultate nutzen die Kliniken,
um mogliche Schwachstellen zu erkennen und Verbes-
serungsmassnahmen zu implementieren.

Die Klinik Adelheid schnitt in der Patientenbefragung exzellent
ab und knuipfte damit an die hervorragenden Resultate der
vergangenen Jahre an. In der Gesamtzufriedenheit liegt sie im
ersten Viertel aller Kliniken, in allen Beurteilungsdimensionen
liegt sie deutlich tiber dem Mittelwert aller Kliniken.
Besonders erfreulich ist, dass sich die Patientenzufriedenheit
gegenuiber dem Vorjahr weiter verbessert hat.
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Ein starkes Team fur die Klinik Adelheid

10

Verwaltungsrat

Peter Hodel

Reto Heierli

Vincenza Trivigno (Préasidentin)
Erika Rohrer

Peter Hebeisen (Vizeprasident)
Dr. phil. Gerhard Pfister

Dr. med. Adrian Forster (fehlt)
(v.l.n.r)

Zwei neue Frauen im
Verwaltungsrat

Am 1. Juni 2019 hat Vincenza Trivigno
(rechts) das Verwaltungsratsprésidium
der Klinik Adelheid AG tibernommen.
Sie ist hauptberuflich als Staats-
schreiberin des Kantons Aargau tatig.
Neu im Verwaltungsrat ist auch Erika
Rohrer. Sie leitet das Performance
Management der Klinik St. Anna und
die Hirslanden Klinik in Meggen. Wir
wiinschen den neuen Verwaltungsrétin-
nen viel Erfolg in ihren Funktionen und
freuen uns auf die Zusammenarbeit.



Aktionarin
Gemeinniitzige Gesellschaft Zug
Peter Hebeisen, Prasident

Verwaltungsrat

Vincenza Trivigno (Prasidentin)
Peter Hebeisen (Vizeprasident)
Dr. Adrian Forster

Reto Heierli

Peter Hodel

Dr. Gerhard Pfister

Erika Rohrer

Direktor
Nicolaus Fontana

Klinikleitung

Dr. med. Rolf Stebler
Nicolaus Fontana
Evelyne Held

Jirg Schaélchli
Esther Kramer

Medizin Muskuloskelettal
Dr. med. Rolf Stebler
Chefarzt, Leiter Arztdienst

Leitender Arzt Dr. med. Torsten Kallweit
Oberarzt Dr. med. Tobias Lorenz

Medizin Neurologie
Chefarzt Dr. med. Markus Péttig
Leitender Arzt Dr. med. Michael Boddeker

Medizin Internistisch-Onkologisch
Chefarzt Dr. med. Patrick Konietzny
Co-Chefarzt Dr. med. Josef Perseus
Oberarztin Dr. med. Katharina Gerber

Therapeutische Dienste
Esther Kramer

Physio-/Ergotherapie Caroline Keller

Physiotherapie Thomas Frank
Psychologie Franziska Moser
Logopadie Doris Muntanjohl

Ernahrungsberatung Martina Bissig
TagesReha Fabienne Ruffieux
MTT/vabene Thomas Frank

Pflegedienst
Evelyne Held

Station 2 Didinica Ene
Station 3 Christian de Boitte
Station 4 Naime Popaj
Station 5 Andrea Schiirch
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Die Leitung der Klinik Adelheid
Dr. med. Rolf Stebler

Nicolaus Fontana

Evelyne Held

Jurg Schalchli

Esther Kramer

(v.l.n.r)

Jirg Schalchli

Nicolaus Fontana

Marco Kaiser

Reto Blattler

Edi Meier

Theva Nadarajah
Regula Rogenmoser
Renate Marquart



Kennzahlen 2019/2018

T oo I 2ois |
Pflegetage 44’535 44’376
Allgemeine Abteilung 59.2% 57.4%
Halbprivate und Private Abteilung 40.8% 42.6%
Bettenzahl 135 135
Bettenbelegung 90.4% 90.1%
I Y
Mitarbeitende (per 31.12.) 328 323
Anzahl Stellen (Durchschnitt) 228 226
Ausbildungsplatze 25 28
Durchschnittliches Alter der Patienten (in Jahren) m m
Muskuloskelettal 73.8 74.1
Neurologie 70.9 70.7
Internistisch-onklogisch 73.2 71.8
Gesamt 73.1 72.7
Durchschnittliche Aufenthaltsdauer (in Tagen) m m
Muskuloskelettal 21.4 21.3
Neurologie 32.8 33
Internistisch-onklogisch 20.7 20.5
Gesamt 23.4 23.2
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2019

Herkunft der Patienten - Austritte

2G:618/32%

LU:375/20 %

SZ:365/19 %

ZH: 266 / 14%

CI

R:141/7 %

Ubrige: 142 / 8%

Total Patienten: 1907

ZG: 644/ 34%

LU: 400/ 21%

SZ:306 / 16%

ZH: 273/ 14%

CI

R: 160/ 8%

Ubrige: 132/ 7%

Total Patienten: 1‘915

Indikationen - Anzahl Austritte

Muskuloskelettal: 1‘000 / 52 %

Neurologie: 361 / 19 %

Internistisch-onklogisch: 546 / 29 %

Total Patienten: 1907

Muskuloskelettal: 978 / 51 %

Neurologie: 348 / 18 %

Internistisch-onklogisch: 589 / 31 %

Total Patienten: 1‘915

Vollzeitstellen pro Bereich

Arzte

-Ul
=
(0]
«Q
[o]

Andere med. Fachbereiche

Hotellerie

Logistik

Total Vollzeitstellen

17

87

54

46

24

228

Arzte

-U'
=
(0]
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Andere med. Fachbereiche

Hotellerie

Logistik

Total Vollzeitstellen

87

53

45

24

226




Die Klinik im Uberblick

Betriebsertrag
2019 2018
92% Pflege- Behandlungs- und Aufenthaltstaxen 92% Pflege- Behandlungs- und Aufenthaltstaxen
Leistungen an Personal und Dritte Leistungen an Personal und Dritte
3% Spezialuntersuchungen und Tagesreha 3% Spezialuntersuchungen und Tagesreha
1% Diverse Ertrage 1% Diverse Ertrage
Betriebsaufwand

73% Personalaufwand 74% Personalaufwand
Anlagennutzung Anlagennutzung
8% Ubriger Betriebsaufwand 7% Ubriger Betriebsaufwand
Lebensmittel- und Haushaltaufwand Lebensmittel- und Haushaltaufwand
4% Medizinischer Aufwand 4% Medizinischer Aufwand
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Committed to Excellence
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Klinik Adelheid

Rehazentrum Zentralschweiz

Klinik Adelheid AG
Hoéhenweg 71
6314 Unterdgeri

Telefon: 041 754 30 00
E-Mail:  info@klinik-adelheid.ch
www.Kklinik-adelheid.ch

Ein Unternehmen der
gemeinniitzigen gesellschaft zug
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