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EDITORIAL

Routiniert im Endspurt
Liebe Leserinnen, liebe Leser

Nach rund zehn Jahren Planungs- und Bautétigkeit auf dem Areal des
Spitalverbands erreichen wir demnéchst einen der letzten Meilensteine
des Grossprojekts: Am Samstag, 17. September 2022, feiern wir die Eroff-
nung des Pflegezentrums — anndhernd punktgenau vier Jahre nach
der Eroffnung des neuen Akutspitals.

Nahtlos weiter geht es in der darauffolgenden Woche mit dem eigentli-
chen Umzug. Es ist dies der mitunter wichtigste Schritt im Prozess: Erst
die wirksame und wie urspriinglich vorgesehene Nutzung der hellen
und modernen Rdumlichkeiten durch die Bewohnenden und Mitarbei-
tenden macht aus dem Bauprojekt ein erfolgreiches Bauprojekt. Einen
besonderen Stellenwert hat dabei fiir die Bewohnenden natiirlich das
«Zigeln». Sie bekommen einen neuen Lebensmittelpunkt, und wir alle
wissen aus unserem privaten Umfeld um die Emotionalitit, die mit
einem Wohnungswechsel verbunden ist.

Das Zuriickgreifen auf das bereits vom Spitalneubau bekannte Totalunter-
nehmer-Modell mit Losinger Marazzi bewihrte sich erneut. Viele Erfah-
rungen aus dem Spitalneubauprojekt konnten in das neue Pflegezentrum
einfliessen, teilweise waren die gleichen Projektmitarbeitenden involviert.
Dies brachte nebst umfangreichem Know-how eine willkommene Gelas-
senheit mit sich, und so blicken wir zuversichtlich in Richtung Projektab-
schluss - in der Gewissheit, dass auch dieses Mal Qualitit und Abldufe
stimmen, eine termingenaue Ubergabe erfolgen wird und der Kostenrah-
men erneut eingehalten werden kann. Dies trotz dusserst angespannter
Pandemie- und geopolitischer Lage in den vergangenen Jahren.

Das Projekt wird den Spitalverband nach dem Umzug noch rund ein Jahr
begleiten: Nach der Leerung des alten Gebiudes erfolgt dessen Riickbau

sowie anschliessend die Fertigstellung der gesamten Umgebung.

Eine grossartige Leistung, auf die wir gemeinsam stolz sein konnen.
Allen Beteiligten ein grosses Dankeschén.

Herzliche Griisse

Thomas Brack
Spitaldirektor
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KISTEN PACKEN
FUR EINE NEUE ARA

Text: Flavian Cajacob

Ein halbes Jahr friher als urspringlich geplant
wird das neue Pflegezentrum Spital Limmattal
am 17. September 2022 feierlich erdffnet.

Im Vorfeld hatten Angehérige die Mglichkeit,
sich einen Eindruck zu verschaffen von einer
der modernsten Einrichtungen ihrer Art.

Weisser Floorliner schiitzt den nigelnagel-
neuen Boden vor den harten Schuhen der
Arbeiter. Doch eigentlich hat das Spital
Limmattal an diesem heissen Nachmittag
den roten Teppich ausgerollt fiir alle Ange-
hérigen, die sich ein Bild machen wollen
vom neuen Pflegezentrum, das in den letz-
ten drei Jahren nicht weit von den ebenfalls
neu verlegten Gleisen der Limmattalbahn
entstanden ist.

Schiitzende Schale

In kleinen Gruppen werden die Damen und
Herren von Isabelle Wilhelm, Leiterin des
Pflegezentrums, und Nadia Truog, Projekt-
leiterin Bauprojekte, willkommen geheissen
und durch die Rdumlichkeiten gefiihrt,

in denen ab Ende September iiber 120 Bewoh-
nende, Patientinnen und Patienten leben,
gepflegt, umsorgt — und teilweise auch ihre
letzten Tage verbringen — werden. Die
Stimmung ist denn auch geprigt von Neu-
gierde und Andacht. Fragen kommen auf,
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Erkenntnisse setzen ein. Und ein Bediirfnis
eint die Teilnehmenden ganz besonders:

Ob sie nun ihres Ehepartners, ihrer Eltern,
einer Schwester oder einer nahestehenden
Person wegen hier sind: Sie wollen sicherge-
hen, dass es ihre Lieben im neuen Pflegezen-
trum letztlich «gut haben» werden - egal,

in welcher Phase des Lebens sie sich gerade
befinden.

Umziige seien ungemein einschneidende Er-
eignisse, sagt Isabelle Wilhelm denn auch.
Insbesondere, wenn es um den Eintritt in ein
Pflegeheim gehe. «Dieser Prozess konfron-
tiert Direktbetroffene wie auch Angehorige
immer mit der menschlichen, mit der eigenen
Endlichkeit.» Umso wichtiger sei es, im
Zuge dessen nicht nur auf den physischen und
kognitiven Zustand der Patientinnen und
Patienten einzugehen, sondern auch auf den
seelischen und psychischen.

Ob Neueintritt oder Dislokation: Die riumliche
Umgebung, das Zuhause in mancherlei Hin-
sicht eben auch, nimmt in diesem Kontext eine
zentrale Rolle ein. Die gebaute Hiille soll grund-
legende Bediirfnisse von Bewohnenden wie
Mitarbeitenden abdecken und ideale Voraus-
setzungen schaffen fiir Versorgung und
Pflege, gerade, was die Betreuung, die Sicher-
heit oder die Arbeitssituation angeht.

Isabelle Wilhelm,
Leiterin Pflegezentrum
Spital Limmattal

Erfreuliche Umstdande und Zahlen
Das neue Pflegezentrum wurde am Standort
des alten Spitalhochhauses realisiert. Dem
Bauprojekt «LimmiCura» war 2018 eine
Volksabstimmung vorangegangen, in deren
Rahmen sich die Stimmbevélkerung der
zehn Trigergemeinden (Aesch, Birmensdorf,
Dietikon, Geroldswil, Oberengstringen, Oetwil
a.d.L., Schlieren, Unterengstringen, Urdorf
und Weiningen) mit wuchtigen 87 Prozent fiir
den Neubau und den Ersatz des aus dem Jahre
1987 stammenden Gebdudes ausgesprochen
hatte. Ein untriigliches Zeichen dafiir, dass die
breite Bevolkerung die Notwendigkeit eines
Pflegezentrums am Standort Schlieren als
gegeben erachtet und die damit verkniipften
Ansitze von Palliative Care unterstiitzt.

9

Palliative Care ... ... lindert Schmerzen
und andere belastende
Beschwerden.

) &

... unterstitzt die Patienten
darin, so lange wie
mdglich aktiv zu bleiben.

.. infegriert psychische
und spirituelle Aspekte.

Quelle: Schweizerische Gesellschaft fir Palliative Medizin, Pflege und Begleitung, www.palliative.ch

... bejaht das Leben und
erachtet das Sterben als
normalen Prozess.

... unterstitzt Angehérige
dabei, die Krankheit

der Patientin bzw. des
Patienten und die eigene
... will den Tod weder be-  Trauer zu verarbeiten.

schleunigen noch verzégern.

... kann frihzeitig in der Erkrankung
angewendet werden in Kombination
mit lebensverldngernden Massnah-
men, wie beispielsweise Chemo- und
Radiotherapie. Sie beinhaltet auch
die notwendige Forschung, um Be-
schwerden oder klinische Komplikatio-
nen besser verstehen und behandeln
zu kdnnen.

... ist Teamarbeit, um
den Bediirfnissen von
Patientinnen, Patienten
und Angehérigen
moglichst gut gerecht
zu werden.


http://www.palliative.ch
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Am 17. September 2022 erfolgt nun die feier-
liche Er6ffnung des neu erstellten Pflege-
zentrums Spital Limmattal - ein halbes Jahr
frither als urspriinglich geplant. «Der ver-
kiirzte Vorlauf hat uns planerisch und logis-
tisch nochmal etwas unter Druck gesetzt»,
gesteht Isabelle Wilhelm, «trotzdem iiber-
wiegt nun natiirlich bei allen die Freude,
bald in neue, moderne Rdumlichkeiten ein-
ziehen zu konnen.» Der Umzug an sich er-
folgt direkt im Anschluss an die Eroffnungs-
feier und wird zwei bis drei Wochen in
Anspruch nehmen. Gerade, was die Arbeits-

Melina Weder

Leiterin Dienste

«Die harmonischen Farbakzente und stilvollen
Bilder an den Wanden werden die lichtdurch-
fluteten Korridore im Neubau erstrahlen lassen:
Ich bin gespannt auf das Resultat!»

abldufe des Personals anbelange (oder auf
Seite der Bewohnenden die Verweil- und
Riickzugsmoglichkeiten), gehe damit eine
markante Verbesserung einher. Was gut
war, wird indes auch gut bleiben: Gewahr-
leistet ndmlich ist auch in Zukunft die direkte
Anbindung ans Akutspital, das grosse

Plus des Limmattaler Pflegezentrums.

65 Millionen Franken hat der Neubau ge-
kostet, 57 Millionen davon konnte der Spital-
verband auf dem Kapitalmarkt beschaffen.
Dies zu erfreulich giinstigen Konditionen:
War urspriinglich von einem Darlehens-
zins von 2 Prozent ausgegangen worden, be-
wegt sich dieser inzwischen bei 0,366 Prozent
und einer Laufzeit von acht Jahren.

Erfreuliche Zahlen. Zahlen indes, die fiir die
Teilnehmenden an der rund einstiindigen
Fiihrung nebenséchlich sind. Sie interes-
sieren sich an diesem Nachmittag in erster
Linie dafiir, in welchem Umfeld sich ihre
Angehorigen schon bald bewegen oder auf-
halten werden. Wiahrend eine Dame die
Einbauschrinke unter die Lupe nimmt, inte-
ressiert sich eine andere fiir die Fernseh-
gerite in den Einzelzimmern und die Tablets
an den Betten der Zweierzimmer. Derweil
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l&sst ein Herr den Blick durch einen der Flure
schweifen. Und findet: «Ein bisschen un-
ilibersichtlich ist es schon, ich frage mich, wie
sich eine dltere Person in all den Gdngen
zurechtfinden soll.» Nadia Truog, die Projekt-
leiterin Ausfiihrung, kennt diesen Einwand
und beschwichtigt: «Wer irgendwo einzieht,
muss sich immer zuerst neu orientieren,

das ist ganz normal. Verlaufen kann man sich
hier aber auf jeden Fall nicht, denn das Ge-
biude ist vom Grundriss her wie eine Acht
aufgebaut. Sie kommen immer wieder zum
Ausgangspunkt zurtick, egal, wo Sie gerade
abgebogen sind.»

Fast wie im Hotel

Mit einem der grossen Fahrstiihle geht es
ein Stockwerk hoher. Der insgesamt fiinfge-
schossige Neubau ist aufgeteilt in zwei
Demenzabteilungen und drei Langzeitpfle-
gestationen. Ausgerichtet ist er auf insge-
samt 150 Betten. Viererzimmer wie im Alt-
bau gibt es nicht mehr, sondern 72
Einzelzimmer und 39 Zweierzimmer. Sie
verfiigen alle liber eine eigene Nasszelle.

Bei den Teilnehmenden der Besichtigungs-
tour erntet gerade dieser Aspekt dankbares
Kopfnicken. So auch die Tatsache, dass
grosse Fensterfronten selbst aus dem Bett
einen schonen Blick ins Freie erlauben,

die Sonneneinstrahlung indes gebrochen
und die Hitzeeinwirkung minimiert wird.
Und dann natiirlich die Zimmer an sich:
Von der Grosse her liessen sich diese sicher-
lich mit einem Hotelzimmer vergleichen,
meint ein Angehoriger, wiahrend er die Quali-
tdt der Matratze im Muster-Bett mittels
fachminnisch ausgefiihrten Fingerdrucks
testet.

«Den Betrieb nehmen wir vorderhand mit
126 Betten, ausschliesslich in den oberen
Stockwerken, auf», erldutert Nadia Truog
beim Verlassen des Zimmers.
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Peggy Meixner

Stv. Leiterin Patientenservice

«Wir wachsen nicht, wenn die Dinge einfach
sind — wir wachsen, wenn wir uns Herausforde-
rungen stellen. Ich bin seit knapp sechs Jahren
im LIMMI und war schon beim Umzug ins neve
Spital mit dabei. So weiss ich in etwa, was auf
uns zukommt. Ich freue mich auf neve Heraus-
forderungen und dass ich mitwirken kann. Das
gibt mir neue Motivation, Kraft und neue
Erfahrung.»

Pflegezentrum Spital Limmattal
Anzahl Betten: 126
(ab 4. Quartal 2023: 150)

Ein-/Austritte pro Jahr: 180*

Pflegetage pro Jahr: 45°000*

Durchschnittsalter Bewohnende: 84

Raumprogramm
Zimmer gesamt: 111

Einzelzimmer (19 m?): 72

Zweierzimmer (27 m?): 39

Alle Zimmer mit Nasszelle,
Dusche und WC

Aufenthaltsriume und Wohnzimmer: 13
(150 m?, 45m?, 35m?)

Gartenanlage, Teich und Kapelle:
gebffnet von 9 bis 18 Uhr

Raucherrdaume

Pflegebider

* Budgetiert fiir 2023




Manfred Tuetey

Projekileiter Facility Management

«lch freue mich, bei Vorbereitung und Umzug in
den Neubau wieder mit dabei zu sein. Das
neue Pflegezentrum bietet eine moderne und
zeitgemasse Infrastruktur mit vielen Annehmlich-
keiten. Ein wichtiger Fokus beim Umzug sind
natirlich die Bewohnenden. Hier ist das Perso-
nal besonders gefordert, damit ein gelungener
Ubergang gelingt. Das unterstiitzen wir seitens
Betrieb mit einer umfassenden Erstausstattung,
Einrichtung und Planung.»

Dies mit gutem Grund, denn: «In den
nichsten Monaten finden in direkter Nach-
barschaft noch umfangreiche Tiefbauarbei-
ten statt, die einen geordneten und vor
allem einen ruhigen Alltag in der Demenz-
abteilung im Erdgeschoss nicht gewéahrleis-
ten wiirden.»

Im filinften Stock ist in Kooperation mit
Zurzach Care AG eine Rehabilitationsstation
angesiedelt, welche ihren Betrieb Anfang
2023 aufnehmen wird. Das Tageszentrum
zur Entlastung von pflegenden Angehdrigen
schliesslich befindet sich im Parterre. Hier
erhalten die Besuchenden eine individuelle
Tagesbetreuung und Aktivierungstherapien.
«Was das allgemeine Bediirfnis seitens der
Bevolkerung und der Zuweisenden anbe-
langt, sind wir als Institution gerade im Be-
reich Tagesbetreuung auf einen Ausbau

des Angebots ausgerichtet», erklart Isabelle
Wilhelm.

8/9

Geborgenheit und Sicherheit
Anstelle von Balkonen gibt es im Neubau
begehbare Innenhéfe und andere Treff-
punktmoglichkeiten. Nach Abbruch des al-
ten Pflegezentrums entstehen gemaéss Nadia
Truog an gleicher Stelle ein geschiitzter
Demenzgarten und eine grossziigige Park-
landschaft. Ebenfalls ein Thema, das an
diesem Nachmittag von den Angehorigen
immer mal wieder angesprochen wird, sind
die Wertsachen der Bewohnenden. Hat es
einen Tresor im Zimmer? Kommt alles in die
Nachttischschublade? Isabelle Wilhelm
Kklart auf: «<Schmuck und Bargeld kénnen zen-
tral am Empfang hinterlegt werden und

fiir die Konsumationen in der Cafeteria gibt
es Badges oder Bons.»

Es wird zweifelsohne seine Zeit brauchen, bis
sich sowohl Bewohnende als auch Ange-
horige und Mitarbeitende im neuen Pflege-
zentrum zurechtfinden werden. Dessen
sind sich alle auf dem Rundgang einig. Um
diesen Prozess zu beschleunigen, sind viel
Einfiihlungsvermdgen, Toleranz und Erfah-
rung notwendig. «Etwas, das sowieso fiir
die gesamte Spanne der Pflege Giiltigkeit hat»,
so die «Hausherrin».

Fiir die Angehorigen, die sich inzwischen im
Eingangsbereich fiir ein kurzes Resiimee
zusammengefunden haben, ist klar: Mit dem
neuen Pflegezentrum hat das Spital Lim-
mattal einen Ort geschaffen, der Geborgen-
heit und Sicherheit nach modernsten Anfor-
derungen und Erkenntnissen vermittelt.
Bloss eines fehle ihm, fiigt ein Herr scherzend
an: «Ein Genussraum!» Zwar gebe es tat-
sdchlich fast aufjeder Etage einen Raucher-
raum, doch wer Zigarren bevorzuge, der
wisse, dass man die nicht rauche, sondern
eben vielmehr geniesse. Der Herr schmunzelt:
«Und darum wire so ein Genussraum
etwas, das ich mir mit Blick auf meine eigene
Zukunft hier wiinschen wiirde.» [ |
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Helene Tudorache
Stationsleiterin Pflegezentrum

«lch bin ebenso erfreut wie dankbar, dass
das Thema Demenz im Neubau weiter

an Bedeutung gewinnt, und freue mich
auf die Méglichkeiten im Neubau.»
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Stephanie Howald
Dipl. Pflegefachfrau PZ 5. Stock

«lch freue mich sehr auf den Umzug in
den Neubau. Es ist und wird eine
aufregende Zeit. Man erlebt einen so
grossen Umzug nicht oft im Berufsleben.
Deshalb ist es umso spannender, ein
Teil davon sein zu dirfen: Yes, we canl»

Nachgefragt bei Thomas Brack, Spitaldirektor

Weshalb kann das neue Pflegezentrum
Spital Limmattal ein halbes Jahr frGher
als geplant eréffnet werden?

Wir haben den Terminplan urspriinglich bewusst
konservativ gehalten und geniigend Zeit einge-
plant. Nach Abschluss des Rohbaus konnten wir
Beschleunigungsmassnahmen einleiten, die

im Zuge des Innenausbaus zum Tragen gekom-
men sind. An diesem Vorsprung vermochten
gliicklicherweise weder Lieferengpésse noch die
Corona-Pandemie etwas zu dndern.

Wie sieht es mit den Kosten aus?

Fiir den Bau des neuen Pflegezentrums wurden
65 Millionen Franken veranschlagt. Diesen
Kostenrahmen werden wir strikt einhalten. Dies
war bereits beim Neubau des Pflegezentrums
der Fall und kann nun dank der hervorragenden
Zusammenarbeit mit der Losinger Marazzi AG
wiederholt werden.

Was macht das neue Pflegezentrum
Spital Limmattal so einzigartig?

Zum einen, dass es neu ist: Es entspricht den
modernsten Anforderungen, was Architektur, In-
nenausbau, aber auch Ablaufe und Logistik
angeht. Zum anderen lisst sich dies vom Namen
ableiten: Die direkte Anbindung ans Akutspital
Limmattal gewéhrleistet eine liickenlose medizi-
nische Versorgung, 24 Stunden und 7 Tage. Das
bringt grosse Vorteile und viele synergetische
Effekte mit sich. Davon profitieren die Bewohnen-
den und Angehorigen genauso wie das Personal.
Zudem sind die Wege kurz, der interdisziplinére
Austausch spielt, das Spektrum der Leistungen ist
dusserst breit.
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EIN GESCHICHTLICHER ABSTECHER

AKUTSPITAL UND PFLEGEZENTRUM 1970 UND 2022

Auszug aus dem Jahrheft «S'Limmi» von Peter Voser aus

dem Jahr 2018, aktualisiert im Juli 2022

1970

Das Pflegezentrum bestand 1970 noch nicht.
Ein Pflegezentrum hat die Aufgabe, pflegebe-
dirftige chronisch Kranke bzw. Langzeitpati-
entinnen und -patienten aufzunehmen, zu pfle-
gen, medizinisch zu versorgen und ihnen ein
«wohnliches» Umfeld mit Beschaftigungsmdg-
lichkeiten zu bieten. Dies im Gegensatz zum
Akutspital mit dem Ziel, Heilung oder zumin-
dest Linderung des Leidens kranker Menschen
zu erreichen, die nach der Behandlung wieder
nach Hause zuriickkehren kdnnen. Chronisch
kranke Patientinnen und Patienten sind in der
Regel dltere Menschen oder Menschen mit spe-
ziellen Krankheitsbildern wie Hirnverletzungen,
Demenz mit Unruhezusténden oder Krebs ohne
Heilungschance. Schon bald nach der Ersff-
nung des Akutspitals im Jahre 1970 wurden in
der medizinischen Abteilung viele Betten von
chronisch kranken Patientinnen und Patienten
belegt. Der Mangel an speziellen Platzen fir

chronisch Kranke wurde zu einem der Haupt-

probleme. Eine Umfrage bei den Tragergemein-

den zeigte schon 1971 das Bedirfnis nach
der Erstellung eines Chronisch-Krankenheimes,
das dem Akutspital angegliedert werden sollte.
1974 wurde in der medizinischen Abteilung
des Akutspitals eine Therapeutisch-Geriatrische
Station mit 15 Betten eingerichtet, die spater
auf total 29 Betten vergréssert wurde. Im
Hinblick auf das fir den Betrieb eines Chro-
nisch-Krankenheimes erforderliche Pflegeper-
sonal wurde 1975 die Schule fir Praktische
Krankenpflege gegriindet.

Die Zircher Krankenhausplanung sah als
Ergdnzung zum Akutspital erst 1978 ein Kran-
kenheim mit 150 Betten vor. 1983 nahmen
alle Gemeinden die Vorlage fir den Bau und
Betrieb eines Krankenheims an. Am 1. Juni
1987 nahm das Krankenheim mit 143 Betten
seinen Betrieb auf, womit die von Langzeitpo-
tientinnen und -patienten belegten Betten in
der medizinischen Abteilung wieder fir Akut-
patientinnen und -patienten zur Verfiigung
standen und die schweren Pflegefdlle aus den
regionalen Altersheimen ins Krankenheim
verlegt werden konnten. Zum Krankenheim
gehdren eine Tagesklinik mit heute zehn Platzen
fir Patientinnen und Patienten zur Pflege,
Aktivierung, Uberwachung, fir therapeutische
Massnahmen wie auch Rgume fir gesellige

Kontakte und Ergotherapien.

Aufgrund der demografischen Entwicklung
wurden in den kommunalen Altersheimen im-
mer mehr Plétze fir Pflegefdlle geschaffen.
Das Angebot im Krankenheim wurde im Laufe
der Zeit auf spezielle Félle von Langzeitpflege
wie Demenz und Palliative Care angepasst.
2012 erhielt das Pflegezentrum des Spitals
Limmattal als erste Langzeitinstitution in der
Schweiz das Qualitatslabel «Qualitdt in Pallic-
tive Care».

Im Jahre 2000 wurde der Name Krankenheim
durch Pflegezentrum ersetzt. Das Pflegezentrum

wird vom Zweckverband betrieben. An das Pfle-

gezentrum missen die 2003 aufgenommenen
Gemeinden aus dem Furttal keine Beitrage leis-
ten. Die Statuten 2002 ermdglichten es diesen

Gemeinden, nur dem Akutspital beizutreten.
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2022

Das am 1. Juni 1987, damals noch unter der
Bezeichnung Krankenheim, eréffnete Pflegezen-
trum mit 143 Betten, das dem Spital Limmat-

tal angegliedert ist, umfasst stationére und am-
bulante Angebote fir éltere Menschen und
Langzeitpatienten verschiedenen Alters. An die
Kosten des Pflegeheimes muss Dénikon, die
letzte verbliebene Gemeinde aus dem Furttal,
keine Beitrége leisten. Durch die Nahe zum
Akutspital ist eine arztliche Betreuung rund um
die Uhr gewdhrleistet. Die gesamte Spital-
infrastruktur mit den entsprechenden Spezic-
listinnen und Spezialisten steht jederzeit fir
Abklarungen und Behandlungen zur Verfigung.
Mitarbeitende mit gerontologischer, palliativer
und geriatrischer Zusatzausbildung garantieren
eine hohe Qualitét in der Pflege und in der
arztlichen Betreuung.

Zum Leistungsangebot gehéren:

Langzeitbetreuung mit Palliative Care: Ausge-
richtet auf Personen, welche léngere Zeit auf
pflegerische Hilfe angewiesen sind und auf Ver-
besserung der Lebensqualitét hoffen durch

das Vorbeugen und Lindern von Schmerzen
und anderen Krankheitsbeschwerden.

Hospiz: Patientinnen und Patienten in ihrem letz-
ten Lebensabschnitt, welche durch eine unheil-
bare, fortschreitende Krankheit pflegebedirftig
geworden sind.

Geschitzte Demenzstation: Spezielle Station

fir weglaufgefahrdete und verhaltensauffallige
Menschen mit Demenz.

Tageszentrum: Pflege und Betreuung erwach-
sener Menschen fir einzelne Tage mit Ergo-
therapie, Logopédie, Musiktherapie, Mal- und
Gestaltungstherapie sowie Physiotherapie.
Ubergangspflege: Schliesst die Liicke zwischen
Spitalaufenthalt und der Betreuung zu Hause.
Sie unterstitzt die Bewohnenden dabei, nach
einer Krankheit oder Operation die Selbstandig-

keit wieder zu erlangen.
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Ferienbetten: Personen, welche auf Pflege ange-
wiesen sind, geniessen wdhrend ihres Ferien-
aufenthalts das gesamte pflegerische und thera-
peutische Angebot.

Nach rund 30 Jahren Betrieb war das beste-
hende Pflegezentrum sanierungsbediirftig.
Die Prifung durch externe Experten zeigte,
dass es noch bis 2022 genutzt werden kann.
Danach werde das Gebdude wegen der
fehlenden baulichen Erdbebensicherung und
in technischen Belangen den Anforderungen
nicht mehr geniigen.

Das neue Pflegezentrum, das kein herkémm.-
liches Pflegezentrum mehr sein wird, sondern
nach Ricksprachen mit den Trégergemeinden
ein Kompetenzzentrum fir komplexe Pflege-
situationen, wird im September 2022 eréffnet.
Es ist an der Stelle des alten Akutspitals zu
stehen gekommen und wird Gber 150 Betten
verfigen, die sich auf drei Bettenstationen
und zwei Demenzabteilungen verteilen. Die
Gesamtbaukosten werden am Ende rund

65 Millionen Franken betragen. Uber den fir
den Bau notwendigen Kredit wurde Ende
November 2018 in den Tragergemeinden
abgestimmt. Aufgrund der positiven Erfah-
rungen beim Spitalneubau steht auch beim
Neubau des Pflegezentrums die Totalunter-
nehmerin Losinger Marazzi AG fir die Planung,
Umsetzung und Inbetriebnahme des neuen
Pflegezentrums in der Gesamtverantwortung.

Zum Autor

Peter Voser (1951) war Spital-
prasident des Spitals Limmattal
(1998-2004) sowie Stadtrat
und Stadtprésident in Schlieren
(1994-2010). Er lebt mit seiner
Ehefrau in Schlieren.
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CAROLINE FELDMANN UND NADIA TRUOG:

DAS NEUE PFLEGEZENTRUM IST
BAUTECHNISCH EIN VORZEIGEBAU

Caroline Feldmann (Gesamt-
projektleiterin Bauprojekte, links)
und Nadia Truog (Projektleiterin
Bauprojekte, rechts)

Verantwortlich fir die
Bauprojekte seit 2016 bezie-
hungsweise 2013.

Rund vier Jahre nach der Einweihung des neuen
Akutspitals erfolgt am 17. September mit der
Eroffnung des Pflegezentrum-Neubaus einer der
letzten grossen Meilensteine des Grossbaupro-
iekt des Spitalverbands Limmattal. Wir trafen
aus gegebenem Anlass die beiden bauverant-
wortlichen Projektleiterinnen Caroline Feldmann
und Nadia Truog zum Austausch.
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Konnen Sie sich noch erinnern,
was Sie fir den Bau als Erstes
gemacht haben?

Caroline Feldmann: Das war 2016 und
ich musste mit den Pldnen auf die Bau-
stelle und nach Differenzen zwischen
fritherer Planung und erfolgter Ausfiih-
rung suchen. Hauptsichlich Flichenver-
gleiche bei den Konstruktionsflichen.
Nadia Truog: Meine erste Aufgabe war
die Planung der neun Provisorien, damit
wir liberhaupt erst mit dem Bau begin-
nen konnten. Da war ich allerdings nicht
Teil des Bauteams, sondern habe noch
im Departement Betriebe gearbeitet.

Wie kam der Wechsel vom «Team
Betriebe» ins «Team Bau» zustande?
Nadia Truog: Ich wurde sanft in diese
Richtung geschubst... (lacht) Nein,

ich hatte erst im LIMMI die KV-Lehre
gemacht und wurde danach in den
unterschiedlichsten Bereichen, in denen
Not an der Frau war, eingesetzt. Meine
Vorgesetzte hat in dieser Flexibilitat
offenbar mein Potential fiir den Bau ge-
sehen und nun kénnte ich zufriedener
nicht sein in meiner Funktion.

Hatten Sie vorher schon so grosse
Projekte betreut?

CF: Von der Komplexitit her sicher
nicht. Diesbeziiglich sind Spitalneu-
bauten schon etwas Besonderes.

Von der Grosse her schon eher. Ich war
beteiligt an grossen Hotel-, Gewerbe-
und Wohnungsbauten. Urspriinglich
hatte ich ein eigenes Architekturbiiro,
das irgendwann zu klein war fiir die
Grosse der Projekte, die mich interes-
sierten.
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Fiel lhnen der Schritt sehr schwer?
CF: Im Grunde nicht. Ich musste mich
entscheiden, ob ich «die Seite wech-
seln» mochte und der Zeitpunkt dafiir
stimmte fiir mich.

Und zehn Jahre spéter?

CF: ... neigt sich das Projekt langsam
dem Ende zu und ich bin dusserst
zufrieden mit meiner Entscheidung.

Was hat sich seit Projekt- und
Baubeginn veréndert?

NT: Beziiglich des Baus selber im Grunde
nicht viel. Die Aufgabenstellung war
von Beginn weg klar und ist dieselbe ge-
blieben, bis heute. Natiirlich gab es
viele Herausforderungen, aber ein Bau
ist ein Bau, mit seinen Anforderungen
und Terminen. Diese miissen eingehal-
ten werden, damit das Projekt am
Ende erfolgreich in Betrieb genommen
werden kann.

Facts and Figures
Gebiudevolumen: 64’200 m?

Bruttogeschossflache: 16’350 m?

Hauptnutzflache: 7°250 m?

Kosten: 65 Mio

Fotovoltaikanlage

Flache: rund 2’200 m?

Anzahl Panele: rund 1’000 Stk.

Stromproduktion: 353’000 kWh/Jahr

Fertignasszellen

Anzahl: 144 Stk.

Gewicht: rund 4 Tonnen

Erdsonden

Anzahl: 25

Tiefe: 170 m
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CF: ... dafiir, finde ich, hast du person-
lich dich stark verdndert und entwi-
ckelt ...

NT: Da hat Caroline natiirlich recht:
2013, als ich zum Projekt stiess, hitte
ich nie gedacht, dass ich heute in dieser
Position und mit dieser grossen Ver-
antwortung dastehen wiirde. Und die
Zusammenarbeit mit unserer Totalun-
ternehmerin, der Losinger Marazzi AG,
hat sich stark verdndert.

Wie meinen Sie das?

NT: Ganz am Anfang mussten wir uns
erst kennenlernen. Zwei Grossprojekte
spater — Akutspital und Pflegezentrum

Doris Gehrig

Sozialarbeiterin

«Es freut mich, dass unsere Bewohnenden im
neuen Pflegzentrum in einem Umfeld leben
kdnnen, das ihren Bedirfnissen in jeder Hin-
sicht Rechnung tragt. Schéne, helle Zimmer mit
eigenen Duschen und WCs. Darum herum eine
geeignete, stimmige Infrastruktur in modernen
Raumlichkeiten. Nicht zu vergessen die Halte-
stelle der Limmattal-Bahn unmittelbar vor dem
Haus. Auch dem Personal wird der Neubau
viele Erleichterungen bringen. Ich freue mich
auf den Umzug!»
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— wissen wir nattirlich viel mehr von-
einander, wo wir besonders Acht geben
miissen oder wo wir laufen lassen kon-
nen. Das gegenseitige Vertrauen ist
stindig gewachsen, das hilft bei der
Zusammenarbeit enorm.

CF: Fiir mich beinahe am wichtigsten
ist die Arbeitskultur, die wir zusammen
aufgebaut haben. Zum Beispiel: Auch
wenn wir bei Streitpunkten teilweise
hart debattieren, sind die Diskussionen
immer 16sungsorientiert und ziel-
fiihrend. Man spiirt, dass jeder will, dass
«es gut kommt», vom Projekteiter

bis zum Praktikanten, auf beiden Seiten.

Woran liegt das?

NT: Ich glaube, das kann man gar nicht
so genau benennen. Es ist eine Mischung
aus verschiedenen Kompetenzen,
Fihigkeiten und Personlichkeiten, die
bei so einem Projekt zur richtigen Zeit
am richtigen Ort zusammenkommen
und dann eine bestimmte Dynamik ge-
nerieren.

CF: Ausserdem haben wir bei Losinger
mehr oder weniger immer noch die-
selben Ansprechpartner wie zu Beginn -
was bei einem Projekt dieser Grosse
auch nicht selbstverstédndlich ist.

Gibt es ein Highlight aus der ge-
samten Bauphase, das Sie beson-
ders hervorheben mochten?

CF: In der Schlussphase des Projekts
LIMMlviva lebte und arbeitete das
ganze Team im sogenannten Block 4.
Wir kamen mit dem Koffer und gingen
erst Ende Bau mit demselben Koffer
wieder. Wir wurden dort einquartiert
und essenstechnisch separat versorgt.
Das waren die notwendigen Grund-
lagen fiir die einzigartige Dynamik, die
sich dann entwickelte. Alles griff in-
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einander, jeder zog am gleichen Strang.
Wir haben kaum geschlafen, trotzdem
hat der steigende Druck keine Span-
nungen erzeugt, sondern uns zusam-
mengeschweisst.

NT: Das war flir mich ebenfalls eines
der Highlights! Eindriicklich war fiir
mich ausserdem der Moment nach dem
Bezug, als der Neubau des Spitals be-
gonnen hat zu funktionieren. Der Mo-
ment, in dem man sah, dass das, was
zuerst nur auf einem Plan existierte, in
der Umsetzung wirklich funktionierte.
Dass alles, was man tiber Jahre hinweg
geplant und realisiert hatte, in einem
grossen Ganzen zusammenkommt.
Einen dhnlichen Vibe verspiire ich auch
jetzt, in der Endphase beim Pflegezen-
trum, wieder.

Erinnern Sie sich an etwas nicht so
gerne zurick?

NT: Natiirlich gab es da und dort Her-
ausforderungen und Probleme, aber
etwas, das am Ende iiberhaupt nicht ge-
klappt hat, gibt es nicht.

CF: Das mag jetzt beinahe unglaubwiir-
dig klingen, aber nein. Der Pflegezen-
trumsneubau ist aus bautechnischer
Sicht ein Vorzeigebau, es ist alles wahn-
sinnig gut gelaufen - vom Rohbau

bis zur Fertigstellung wie aus dem Lehr-
buch.

Das ist umso erstaunlicher, wenn
man die Umstande der vergange-
nen zwei Jahre betrachtet ...

NT: Uns hat es beim Pflegezentrum so-
zusagen voll erwischt. Erst die Corona-
virus-Pandemie und direkt im An-
schluss die globale Versorgungskrise.
Wir hatten einige Verzégerungen,

die wir aber mit viel Feintuning und
Logistik bewiltigten. Wir waren der
Planung schon vor diesen Ereignissen
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Marco Schénenberger
Betriebselekiriker

«Entweder wir finden einen Weg, oder wir

schaffen einen.»

immer einen halben bis einen ganzen
Schritt voraus, sodass wir diese gliick-
licherweise gut abfedern konnten.

CF: Nicht zu vergessen, dass wir unmit-
telbar vor der Pandemie eine Beschleu-
nigung des Gesamtterminplans verab-
schiedet haben. Das heisst, wir haben
im Bauverlauf gemerkt, dass wir frither
fertig werden konnen als geplant und
haben dann beschlossen, den Bezug
um ein halbes Jahr vorzuziehen.

NT: All das kam in diesem Moment
zusammen und trotzdem stehen wir
heute plangemass auf der Zielgeraden.
Nicht nur terminlich, sondern auch
hinsichtlich Kosten und Qualitit. Das
spricht ebenso fiir diese Kultur in

der Zusammenarbeit, von der wir vor-
hin gesprochen hatten.

Ist eine so strenge Planung im
Prozess nicht auch erdriickend?

CF: Je nachdem, wie man es betrachtet.
Beispielsweise ist ja der 17.9. als Datum
fiir die Eroffnung fix gesetzt. Genauso
stringent ist es bei den Kosten. Nun
sieht man das entweder als Fluch, weil
man sich nicht iiber diese Termine

und Kosten hinwegsetzen kann. Oder
man sieht es als Segen, weil so allen
Beteiligten von Beginn weg klar ist, was
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Sache ist. Dann geht es darum, das Pro-
jekt gemeinsam so zu steuern, dass

alle genau auf diese definierten Ziele
hinarbeiten.

NT: Das hiess bei uns zum Beispiel auch:
Wenn etwas an einer Stelle teurer
wurde oder ldnger dauerte, musste es
an anderer Stelle entsprechend kom-
pensiert werden.

Was wiinschen Sie dem Pflege-
zentrum fir die Zukunft?

NT: Einen reibungslosen Umzug und
ein erfolgreiches Ankommen im
Neubau fiir alle Bewohnenden und Mit-
arbeitenden ...

Lieblingsort im LIMMI
Auf der PZ-Baustelle, in der
«Stube» im 4.0G

Lieblingsgericht

Hackbraten mit Kartoffelgratin
Lieblingsgetrank

Gazosa — wenn ich wihlen kann:
«Heidelbeere»

Wounschberuf als Kind
Architektin

Nadchstes Ferienziel
Doha
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CF: ... und dass die erarbeiteten Rdume
und Abldufe nun in der Umsetzung

so funktionieren, wie sie urspriinglich
angedacht waren.

Und was wiinschen Sie sich fir
lhre Zukunfi?

CF: Ich wiinsche dir, Nadia, dass du das
Projekt «LIMMIcura» gut und sauber
abschliessen kannst und du auf diesem
hohen Niveau weiterarbeitest - und
dass du zufrieden bist.

NT: Ich wiinsche dir einen gelungenen
und schonen Abschluss hier bei uns
und nattirlich einen ebenso gelungenen
Start in deinem neuen Job.

(Anm. d. Red.: Caroline Feldmann verlésst das Spital
Limmattal Mitte September.)

Frau Feldmann, Frau Truog, das war
ein dusserst spannender Einblick in
dieses Grossbauprojekt. Wir wiinschen
Thnen beiden nur das Beste fiir die
Zukunft und bedanken uns herzlich
fiir Ihre Zeit und das Gespréich.

Lieblingsort im LIMMI
Unsere Baustelle
Lieblingsgericht
Capuns, hausgemacht
von Mama
Lieblingsgetréank
Hausgemachter Eistee

Wounschberuf als Kind
Floristin

Nachstes Ferienziel
London

Praventiv
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3 TIPPS

ZUR OSTEOPOROSE-PRAVENTION

Osteoporose ist die haufigste Knochenerkrankung: Zirka zehn Prozent
der Gesamtbevalkerung sind betroffen. Sie zeichnet sich aus durch eine

Abnahme der Knochenmasse und eine Verschlechterung der Knochen-
qualitat. Die Erkrankung ist komplex und wird durch die Mitwirkung von
Hunderten von Genen mitgesteuert. Neben der familigren Neigung

wird das Risiko fir Osteoporose durch den Lebensstil beeinflusst. Die
Hauptkomplikation der Osteoporose sind Knochenbriiche, meist nach
einem Bagatellirauma oder Sturz.

. £

V

Zum Autor

Dr. med. Drazen Massari
Leitender Arzt Rheumatologie

Osteoporose-Sprechstunde Spital Limmattal
+41 44 733 22 48

rheumatologie@spital-limmattal.ch

-
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Fir das Alter vorsorgen

Fiihren Sie nach Moglichkeit von jung
auf einen gesunden Lebensstil. Treiben
Sie Sport, erndhren Sie sich gesund
(ausreichend Eiweiss, Kalzium, Vita-
min D) und vermeiden Sie schidliche
Gewohnheiten («Industriegetrinke»,
Koffein, Alkohol, Rauchen).

Sturzprophylaxe

Bei einer diagnostizierten Osteoporose
ist es besonders wichtig, dass Sie das
Risiko von Stiirzen und Knochenbrii-
chen reduzieren. Von grosser Bedeutung
ist dabei eine kontinuierliche kérper-
liche Aktivitit und die Vermeidung eines
sitzenden Lebensstils. Das stirkt den
Muskel- und Knochenapparat.

Osteoporose-Sprechstunde

Falls Sie an Schilddriisenerkrankungen, rheumati-
schen Erkrankungen, Tumoren, Erkrankungen
der Verdauungsorgane oder der Nieren leiden, ist

Ihr Risiko fiir Osteoporose, Stiirze und Knochen-
briiche zusitzlich erhéht. Lassen Sie sich in unse-
rer Osteoporose-Sprechstunde beraten, was Sie
fiir Ihre Knochengesundheit tun kénnen.


mailto:rheumatologie%40spital-limmattal.ch?subject=
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ALTERN — STURZ — SPITALAUFENTHALT:

AKUTGERIATRISCHE ABKLARUNG UND

BEHANDLUNG

Von Dr. med. Danny Anthony

Kraft, Gleichgewichtssinn und Reaktionsfahigkeit lassen
Ublicherweise im Laufe des Lebens nach, die Hautigkeit
von Stirzen nimmt zu. Sie sind im Alter die haufigste
Unfallart: 95 Prozent der tédlichen Sturzunfalle betreffen
dltere Menschen Uber 64. Langere Spitalaufenthalte,
Einschrankungen in der Mobilitat oder sogar der Verlust
der Selbstandigkeit kénnen die Folge sein.

Stiirze gehoéren in der Schweiz zu den
hiufigsten Unfallursachen in der Frei-
zeit. Uber 285’000 Menschen verletzen
sich hierbei pro Jahr, tiber 1’500 Patien-
tinnen und Patienten sterben an den
Folgen.

Zum Autor

Dr. med. Danny Anthony
Leitender Arzt Altersmedizin
(Spital Limmattal und medvadis)

+41 44 733 22 46
sekretariat.medizin@spital-limmattal.ch

Ursache

Das Sturzrisiko nimmt im Alter unwei-
gerlich zu. Im Zusammenhang mit

den altersbedingten koérperlichen Ver-
anderungen verschlechtern sich Kraft,
Gleichgewichtssinn und Reaktions-
fahigkeit. So kommt es vermehrt zu
Stiirzen im hiuslichen Umfeld. Diese
konnen fiir die Betroffenen folgen-
schwer sein. Stiirzen im Alter liegt meist
eine sogenannte Gangstdrung zugrun-
de. Sie bezeichnet eine Abweichung
vom natiirlichen Gangbild, wie beispiels-
weise sehr langsames oder kleinschrit-
tiges Gehen, hdufig einhergehend mit
einem verdnderten Gleichgewichtssinn
oder unkoordinierten Bewegungsab-
laufen. Dartiiber hinaus hat die Angst
vor Stiirzen einen negativen Einfluss
auf die Mobilitdt und Eigenstindigkeit
im Alltag.
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Mobilisation und Kréftigung bei Gangunsicherheit.

Mogliche Ursachen fiir Gangstdrungen
im Alter sind oftmals Schwindel, Mus-
kelschwéche, altersbedingte Verdnde-
rungen von Gelenken, Nervenleiden,
Durchblutungsstérungen oder kogniti-
ve Probleme. Die beschriebenen Ver-
dnderungen treten bei dlteren Menschen
hiufig gleichzeitig auf. Immer wieder
treten Gangstdérungen und Stiirze aber
auch als Folge einer schwerwiegenden
Herzerkrankung oder eines Schlagan-
falls auf.

Abklérung

Um das individuelle Sturzrisiko abzu-
schitzen, ist eine umfassende Beur-
teilung durch Fachpersonen aus ver-
schiedenen Bereichen notwendig. Die
geriatrische Sturzabklirung erfolgt
durch ein Team aus Pflegefachpersonen,
Therapeutinnen und Therapeuten,
Arztinnen und Arzten und hat zum Ziel,
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relevante Schwichen wie auch mogli-
che Starken aufzuzeigen. Sie zielt
zudem im besonderen Masse auf die
Evaluation der Sturzursache und

der Sturzumsténde:

« Ist das Sehen beeintrichtigt?

« Haben einzunehmende Medikamen-
te einen negativen Einfluss auf die
Gangsicherheit (zum Beispiel Blut-
druckmedikamente, Schlafmittel)?

» Besteht eine relevante Herzerkran-
kung?

» Kann ein Schlaganfall Ausloser gewe-
sen sein?

» Wie steht es grundsétzlich um Ge-
sundheit und Fitness?

« Ist die Erndhrung ausgewogen und
deckt sie den Nahrstoffbedarf?

« Gibt es Stolperfallen zu Hause? Ist die
Beleuchtung nachts ausreichend?


mailto:sekretariat.medizin%40spital-limmattal.ch?subject=
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Ariane Meier
Leiterin Tageszentrum

«Angekommen und weiter geht's! Seit dem

1. Juni arbeite ich im Tageszentrum. Ich freve
mich auf den Umzug, weil das Tagesszentrum
im Neubau einen zentralen und attraktiven
Standort haben wird. Helle und freundliche Rau-
me geben unseren Tagesgdsten die Mdglichkeit,
den Tag sinnvoll und vielfaltig zu gestalten.»
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Behandlung

Die Behandlungsmoglichkeiten hingen
von der zugrundeliegenden Hauptpro-
blematik beziehungsweise -erkrankung
ab. Meist liegt eine multifaktoriell be-
dingte Gangstdrung vor, das heisst, es
besteht in der Grundlage eine Kombi-
nation der zuvor genannten Probleme.
Individuelle Behandlungspléne fiir den
Spitalaufenthalt werden von den ent-
sprechenden Fachpersonen erarbeitet
und gemeinsam mit den Patientinnen
und Patienten umgesetzt. Wichtig ist
zudem die professionelle Versorgung
der Sturzfolgen (unter anderem Ver-
stauchungen, Prellungen, Knochen-
briiche). Ziel der Massnahmen ist es,
dass die Patientinnen und Patienten so
rasch als moglich wieder auf die Beine
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kommen: Nicht nur Schmerzen behin-
dern den Genesungsprozess, sondern
auch die sogenannte Sturzangst der Be-
troffenen. Sie gilt es gleichermassen zu
thematisieren.

Geriatrische Akutrehabilitation

Die geriatrische Akutrehabilitation ist
ein Abklirungs- und Behandlungskon-
zept im Spital Limmattal, das speziell
auf dltere Menschen abgestimmt ist und
mit einem multidimensionalen geria-
trischen Assessment eingeleitet wird.
Darunter versteht man eine standardi-
sierte, strukturierte und ganzheitliche
Untersuchung der betroffenen dlteren
Person. Das multiprofessionelle Be-
handlungsteam erhebt die Angaben zu
Themen wie korperlichem Befinden,
psychischer Verfassung, sozialer Situati-
on, Alltagskompetenz oder Mobilitit.
Die Informationen dienen der Erfassung
der individuellen Defizite und Ressour-
cen und somit einer individualisierten
Behandlungsplanung.

Neben der drztlichen Abklirung und Be-
handlung der Erkrankung, die zum
Spitalaufenthalt gefiihrt hat, beginnen
die betreuenden Fachpersonen parallel
dazu bereits frithzeitig mit rehabilita-
tiven Massnahmen. Die Patientinnen
und Patienten werden von Beginn weg
angeleitet, moglichst viele Alltagsta-
tigkeiten, wie Korperpflege, Essen oder
Ankleiden, weiterhin selbst durchzu-
fiihren. Dabei wird von den Pflegefach-
personen ein besonderes Augenmerk
auf neu aufgetretene und bestehende
Defizite gelegt. Ist die Mobilitét einge-
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dergrund. So trainieren die Fachspe-
zialisten der Physiotherapie mit den
Patientinnen und Patienten Gangsicher-
heit, Kraft und Ausdauer. Die Ergothe-
rapeutinnen und -therapeuten arbeiten
je nach Bedarf an Selbsthilfefdhigkeit,
Geschicklichkeit oder den kognitiven
Féahigkeiten. In der Ernihrungstherapie
wird die Erndhrungssituation beurteilt,
optimiert und eine Empfehlung fiir die
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Venanzio Costa
Leiter Einkauf

schriankt, wird zum Beispiel in Beglei-
tung der Gang zur Toilette gelibt. Die
Foérderung der Aktivitdt und der Selbst-
stindigkeit stehen bei den Therapeutin-
nen und Therapeuten ebenso im Vor-

«lch bin ungeeignet dafiir, an meinem eigenen
Denkmal zu bauen. Ich habe lediglich daran
mitgewirkt, den Neubau bedarfsgerecht und
gleichzeitig wirtschaftlich auszustatten.»

Physiotherapeutische Behandlung nach Operation eines Oberarmbruchs
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Wachentlicher interdisziplingrer Rapport der Geriatrischen Akutrehabilitation (GAR)

Zeit nach dem Spitalaufenthalt erar-

beitet. In wochentlichen Besprechungen

des gesamten Behandlungsteams

werden alle relevanten Untersuchungs- *
ergebnisse, Entwicklungen und Beob-
achtungen an den Patientinnen und
Patienten diskutiert. Sie bilden am Ende .
die Grundlage fiir das weitere Vorgehen Slavica Zubak

und die Austrittsplanung. Unser So- Umzugsverantwortliche PZ 4. Stock
zialdienst unterstiitzt die Betroffenen
dabei zusitzlich. «Langsam ndhert sich der Umzugstag, ich freue
mich sehr. Dennoch wird dieser Tag fir mich
Prévention auch ein emotionaler Tag sein. Ich arbeite seit
Ein sicherer Gang héngt nicht erst im 26 Jahren im Altbau und habe hier viele schéne
Alter von den motorischen Fahigkeiten Momente erlebt, viel gelernt, viele Erfragungen
wie Kraft, Ausdauer, Geschicklichkeit gesammelt, bin vielen Menschen begegnet.
oder Beweglichkeit ab. Eine weitere Ich kann nur sagen: Danke fir die tolle Zeit, M dv%’fdé’, alec an '-'C/b Z‘&{b
wichtige Voraussetzung ist ein gesunder ich werde dich doch etwas vermissen.» ” )
Bewegungsapparat. Regelmaéssige Be- //2 1 v P E1En) pf/@j &Z er M o
wegung, geistige Aktivitit und eine aus- - . p -
gewogene Erndhrung bilden die Grund- &{ aAl - @mé’/ﬁ/of 57[ At A 'f “n /gr%—#c.rz 4 Z(;

lage, um gesund alt zu werden, und
helfen mit, die kérperlichen und geisti-
gen Fahigkeiten im Alter zu erhalten
und somit Stiirzen vorzubeugen.

Lt ted lech fpc ? eryeroler . ..
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LOSINGER MARAZZ

ZEHN JAHR
DIE BEVOLK
DES LIMMA

Stéphane Bezille vor der Grossbaustelle in Schlieren.

FRUNG
TALS

Als Losinger Marazzi Ende 2012 als To-
talunternehmung den Zuschlag fiir die
Planung und den Bau des neuen Spitals
Limmattal in Schlieren erhielt, bestand
die unmittelbare Herausforderung dar-
in, ein multidisziplindres Team zusam-
menzustellen. Dieses musste einerseits
alle technischen Kompetenzen, ande-
rerseits die notwendigen Kompetenzen
im Bereich Projektmanagement abde-
cken, um das ehrgeizige Grossprojekt
realisieren zu konnen.
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Als gebiirtiger Franzose mit einem Di-
plom als Bauingenieur der Universitit
Dresden und dem Know-how von zwei
dhnlichen Spitalprojekten (die von
der internationalen Gruppe Bouygues
Construction, zu der Losinger Marazzi
gehort, realisiert wurden), habe ich
die Gelegenheit ergriffen, von Orléans
nach Ziirich zu ziehen, um bei die-
sem spannenden und vielschichtigen
Bauvorhaben «Spital Limmattal»
mitzuarbeiten.

Die Entscheidung traf ich am Ende aus
zweierlei Griinden: Beruflich war die
hohe Qualitit der Schweizer Bauten
ein echter Ansporn, wahrend privat die
Lebensqualitit in der Schweiz verlo-
ckend war.

Menschliche Beziehungen

als Prioritdt

Das Gelingen eines derart komplexen
Neubaus war nur mit einem gut funktio-
nierenden Projektteam, bestehend aus
Gesundheitsfachpersonen des Spitals
Limmattal und Planungs- und Bauex-
perten von Losinger Marazzi, moglich -
technische Kompetenzen allein reichen
nicht aus. Ausschlaggebend war die
ausgezeichnete Zusammenarbeit aller
Projektbeteiligten. Insbesondere der
intensive Austausch, das gegenseitige
Vertrauen und die l16sungsorientierte
Can-do-Mentalitit haben es uns er-
moglicht, die zahlreichen Herausforde-
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Stéphane Bezille, Leiter Direktion Technik, Losinger Marazzi AG

rungen des Projekts gemeinsam zu
meistern. In jeder Phase des Baus stan-
den die zukiinftigen Nutzenden im
Mittelpunkt unserer Uberlegungen: Ei-
nerseits die Patientinnen und Patien-
ten, mit dem Ziel, ihnen eine personali-
sierte und individuelle medizinische
Versorgung zu gewéahrleisten. Anderer-
seits die Mitarbeitenden, mit dem Ziel,
ihnen optimale Arbeitsbedingungen zu
bieten. Nach der Einweihung des Akut-
spital-Neubaus im September 2018,
des neuen Stiitzpunkts des Rettungs-
diensts im November 2019 und der
Spitalkapelle im November 2021, errei-
chen wir nun mit der Er6ffnung des
Pflegezentrums am 17. September 2022
einen der letzten Meilensteine dieses
fiir die Region Limmattal symboltrich-
tigen Projekts. [

Weitere Informationen:
www.losinger-marazzi.ch



http://www.losinger-marazzi.ch

Abteilungsrapport

AUS DEN FACHGEBIETEN

Chirurgische Klinik

Seit kurzem besitzt die Endokrine Chi-

rurgie eine NIR-Kamera (near-infrared),
welche bei Operationen der Schild-
drise und der Nebenschilddrise
dusserst hilfreich ist. Die Nebenschild-
drise leuchtet von selbst, wenn man
sie mit einer bestimmten Lichtfrequenz
anstrahlt (sogenannte Autofluores-
zenz). Diese Eigenschaft hilft, die Ne-
benschilddrisen bei einer Schild-
drisenoperation zu identifizieren und
dariber hinaus zu schonen.

Institut fiir Aniisthesie &
Intensivmedizin

Dr. med. Christoph Dilbendorfer,
Leitender Arzt Andsthesie & Intensiv-
medizin und drztlicher Leiter des
Rettungsdiensts wird das LIMMI per
Ende 2022 verlassen. Wir danken

spital-limmattal.ch/pz-einweihung

Herrn Dilbendorfer an dieser Stelle
bereits jetzt fir seinen unermidlichen
Einsatz.

Klinik-Support

Der Bereich Patientenadministration
wurde per Anfang Juni 2022 in die
Abteilung Klinik-Support unter der

Leitung von Melanie Berger infegriert.

Neu ist die sogenannte Patadmin

in die Patientenaufnahme sowie die
Patientenabrechnung — unter der
Leitung von Frau Valerie de Dardel
beziehungsweise Herrn Mischa
Bosshard — unterteilt. Der Klinik-Sup-
port umfasst somit neu auf admi-
nistrativer Ebene alle Phasen entlang
des Patientenbehandlungspfads.
Das Team umfasst 39 Mitarbeitende
verteilt auf 29,2 FTE.

ab 11.15 Uhr

13.00 Uhr
14.15 Uhr

15.00 Uhr

Programm
11.00 Uhr

28/29

Pflege

Wir gratulieren unseren FaGe-Lernen-
den herzlich zum erfolgreichen
Ausbildungsabschluss und wiinschen
allen fir die Zukunft viel Erfolg und
alles Gute.

Der Vorstand der Organisation der
Arbeitswelt Gesundheit Zirich (OdA
Gesundheit Ziirich) hat Frau Jeannette
Médel, Bereichsleiterin Pflege und
stellvertretende Pflegedirektorin, in
die Kommission Nachwuchswerbung
Gesundheitsberufe gewahlt. Wir
wiinschen Frau Méadel viel Erfolg bei
diesem wichtigem Mandat fir

den Nachwuchs im Bereich Pflege.

Bereits im Herbst 2019 hatte unsere
Intensivstation an einer Studie
der ZHAW zum Thema freiheitsein-

Einweihungsfeier Pflegezentrum
Samstag, 17. September 2022, 11-16 Uhr

Entdecken Sie auf dem Rundgang die vielen Facetten
des neuen Pflegezentrums und die umfassenden,
modernen Angebote unserer Partner in der integrier-
ten Gesundheitsversorgung. An verschiedenen
Standen finden Sie eine breite Auswahl an Essens-
angeboten, fir Musik ist ebenfalls gesorgt.

Als besonderes Highlight erkunden Sie exklusiv — vor
der offiziellen Betriebsaufnahme der Limmattalbahn
im Dezember 2022 - die «Gesundheitsbahn Limmattal»
oder erleben im Flugsimulator der AAA Alpine Air
Ambulance einen Flug im Rettungshelikopter.

Feierliche Enthillung
«Gesundheitsbahn Limmattal»

Begehung «Gesundheitsbahn Limmattal»

und Besichtigung Pflegezentrum

Konzert Stadtmusik Dietikon (Dorfplatz)

Konzert mit Orgel, Gesang und Oboe
(Spitalkapelle)
Konzert LIMMIchor (Dorfplatz)

LIMMIlinside

schrénkende Massnahmen (FEM) im
Intensivpflegebereich teilgenommen.
Weitere Teilnehmende waren die
Intensivstationen des Unispitals Basel
und des KSW. Die Daten unserer
quantitativen Erhebung liegen nun
vor und haben ergeben, dass unsere
Intensivstation mechanische und
medikamentdse FEM nur sehr selten
anwendet (Pravalenz von 8%, Inzi-
denz von 5%). Die Pravalenz eines
Delirs wurde mit 9%, die Inzidenz mit

10% ermittelt. Diese Zahlen sind eben-

falls vergleichsweise tief. Die Resultate
des qualitativen Teils der Studie (Be-
fragung von betroffenen Patientinnen/
Patienten/Angehdrigen, Fokusgrup-
peninterview IPS-Personal) folgen
spater.

Rettungsdienst

Einsatzrekord: Erstmals in unserer
Geschichte haben wir in einem Monat
mehr als 700 Einsdtze geleistet (Juni
2022: 718 Einsatze). Im Schnitt be-
deutet das pro Stunde einen Einsatz.

Erfolgreicher Berufsabschluss: Michael
Senn hat im Mérz seine dreijéhrige
Ausbildung zum dipl. Rettungssanitater
HF erfolgreich beendet.

Uroviva Spital Limmattal

Wir begrissen neu auf der Urologie
Herrn Dr. Hannes Merker als Ausbil-
dungsassistent.

ZSVA/ZGA

Erfolgreiche Zertifizierung — hochste
Qualitétsstandards erfillt: Die
Sterilisationsabteilung wurde nach
einem anspruchsvollen, intensiven
Auditverfahren erfolgreich nach
internationaler Norm EN 1SO 13485
zertifiziert. Neu erfiillen die Zentrale
Sterilgutversorgungsabteilung (ZSVA)
sowie die Zentrale Gerdgteaufberei-
tung fir Endoskope (ZGA) die strengen
Kriterien fir die Aufbereitung von
medizinischen Produkten fir Dritte.
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Jubilden

Jacot Catherine
Labordiagnostik
Vitic Bojan
Andsthesie-Pflege

Diethelm Luz
OP-Pflege

Berberich Walburga
Aus-/Weiterbildung

Costa Joao

Hausdienst Equipe
Aliv-Fazljiv Djulja

PAID 5. Stock Medizin Ost

Rizzi-Gruber Brigitte
IPS-Pflege

Melcher Quirin
Kiiche

Lorenzo Nuria
Hausdienst Reinigung

Bader Judith
Geburtenabteilung

Vrieze Eva
IPS-Pflege

Kqira Anjeza
Diabetesberatung

Muther Annegret
IPS-Pflege

Diek Michaela
Sekretariat PZ

Tavares Dos Santos Mafalda
Hausdienst Reinigung

Stockli Reto
Patientenservice
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Buonomano Roberto
Infektiologie

Infektiologie
Pflege-Pool Chirurgie

Schwaninger Christine
PZ 5. Stock

Regeling Holger
PZ 4. Stock
Gyr Brigitte
Notfall-Pflege

Wiesner Bernd
OP-Pflege

Lutz Inge
PZ 4. Stock

Stolzenburg Roman
IPS-Pflege

Anneler Roger
OP-Pflege

Pensionierungen
(April 2022 bis Juli 2022)

Affentranger Anton
Leiter Kiiche

Nijesch Margaret
Dipl. Pflegefachfrau

Knaus Irene
Fachfrau Neurophysiologische
Diagnostik

Konzept:
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Auflage:
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Aus dem medizinischen Fachidiotikon:

spitallimmattal

Die Zyanose (oder Blausucht)
bezeichnet eine blauliche,
manchmal violette Farbung
der Haut, der sichtbaren
Schleimhdute (Mund, Zunge),
Lippen oder Fingerndgel.

Sie entsteht durch einen Saver-
stoffmangel im Blut bezie-
hungsweise im roten Blut-
farbstoff Hamoglobin. Eine
Zyanose zeigt einerseits
chronische Leiden an, kann
andererseits aber auch Anzei-
chen fir eine (akute) lebens-
bedrohliche Stérung sein.

Zyanose:

Von altgriechisch: «kydneos» — dunkelblau,
«ose» — Zustandsverdnderung / (krankhafter)
Zustand



