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Vorwort

Im vergangenen Jahr hat sich das Erschei-
nungsbild des Lindenhofs durch die Realisie-
rung von Projekten, die in den Vorjahren
erarbeitet wurden, gedndert. Uber das neue
Logo, den Lindenbaum, habe ich schon im
letzten Jahresbericht geschrieben. Selbst-
verstindlich sind mit einem neuen Logo

die Leistungen eines Betriebes und deren
Qualitat noch nicht veridndert.

Eine Verbesserung ist aber mit den lbrigen
MNeuerungen sicher erreicht worden. Mit

der neuen Radio-Onkologie durften wir ein
architektonisch, baulich und medizinisch-
technisch anspruchsvolles und wohlgelun-
genes Werk einweihen, das in die Zukunft
weist und auf das alle, die mitgeholfen
haben, es zu ermbglichen, stolz sein dirfen.
Die grosse Nachfrage und die Zufriedenheit
der Patienten bestatigen uns, dass wir einen

Schritt in die richtige Richtung getan haben.

Auch die librigen sichtbaren Veranderungen
des Lindenhofs im Jahre 1996, die Erneue-
rung der Fenster und Storen der einen
Haélfte des Bettenhauses und die Renovation
und Modernisierung von Patientenzimmern,
brachten Verbesserungen, die von Patienten
und Personal dankbar anerkannt werden.
Die Renovation des Bettenhauses geht 1997
und spater weiter und wird auch den Be-
handlungstrakt miteinbeziehen. Es wére
wohl ein grosser Fehler, so grosse bauliche
Verdnderungen vorzunehmen, ohne die
ldngerfristige Nutzung der Bauten zu liber-
denken und neu festzulegen, also ohne

klare Strategie. So beschéftigten uns denn
Fragen der Zukunft nicht nur des Spitals,
sondern auch der Schule im vergangenen
Jahr sehr.

Dank straffer Fihrung und konstruktiver
und engagierter Mitarbeit aller darf zwar das
Spital trotz schwierigem Umfeld und trotz
Umbau auf ein erfolgreiches Jahr zurlick-
blicken. Die Situation im Gesundheitswesen
hat sich aber nicht geklédrt. Die Fronten
haben sich eher verhartet. Die Polarisierung
zwischen den Partnern hat eher zugenom-
men, und tragbare Lésungen sind nicht

in Sicht. Leistungsauftrage und Fallkosten-
pauschalen, von denen noch nicht klar

ist, wer sie kompetent definiert und erlasst,
sollen die Retter sein. Zurzeit schiessen
recht willkiirlich erlassene Spitallisten

wie Pilze aus dem Boden. Dies alles und ein
Strauss von neuen Zusatzversicherungen
verunsichern die Patienten und erschweren
uns das Planen.

Auch wenn ihre Stellung, Rolle und Zukunft
noch unklar sind, sind wir Uberzeugt davon,
dass die Privatspitéler im Gesundheitswesen
eine wichtige Aufgabe zu erflillen haben.

Es kann aber nicht ihre Aufgabe sein, Markt-
nischen abzudecken, die nicht interessant
sind und die das éffentliche Gesundheits-
wesen deshalb nicht bernehmen will.

Ahnliche Feststellungen gelten fir die
Schule, sind doch wesentliche Fragen im
Bereiche der Berufsbildung des Pflegeperso-




nals noch nicht gelést. Dank sorgfiltiger
Planung und konsequenter Flihrung gelang
es der Schulleitung, die Probleme des
wegen der Verldngerung der Ausbildung
grosseren Dozenten- und Raumbedarfs, der
Plafonierung der Finanzen und des immer
grosser werdenden Engpasses bei den Prak-
tikumsplétzen zu Uberbriicken und eine
gute und sorgfiltige Ausbildung anzubieten.
Gleichzeitig wurde mit einer Umstrukturie-
rung der Schulleitung begonnen.

Schule und Spital diirfen auf ein erfolg-
reiches, sehr intensives Jahr zuriickblicken,
das mit vielfaltigen und interessanten Auf-
gaben alle Beteiligten herausforderte.

Mur dank besonderem Einsatz konnten sie
gemeistert werden. Wir dirfen mit dem

Ergebnis zufrieden sein. Allen Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeitern und den Behérden der
Stiftung gebihren Anerkennung und mein
herzlicher Dank.




Arztekollegium

Das Jahr 1996 war gepragt durch zahl-
reiche gesundheitspolitische Verdnderungen.
Im Vordergrund standen die Auswirkungen
der Pramienerh&hungen im VWG-Bereich,
Tarifgestaltungen, Fusionen von Kranken-
kassen zu Grosskassen und die Erstellung
von Spitallisten durch Versicherungstrager.
Mit dieser Problematik haben sich Plenar-
versammiung, Arzterat und Préasidium
intensiv beschaftigt.

Immer deutlicher zeigt sich, dass ohne enge
Zusammenarbeit zwischen Arzteschaft und
Spitaltrager, chne die Pflege von offenen
Beziehungen zu anderen Privatspitdlern, zu
den Versicherungen und zur Kantonalen
Arztegesellschaft gangbare und tragfahige

Lésungen nicht gefunden werden kiinnen.

Mit der Ertffnung der Radio-Onkologie im
Juni 1996 hat ein von der Arzteschaft
intensiv bearbeitetes und breit unterstiitztes
Projekt seinen Abschluss gefunden.

Freude und Genugtuung erflllen uns ange-
sichts der erfolgreichen Beendigung der
ersten Bauphase mit der Inbetriebnahme der
renovierten Abteilungen 1B-3B Anfang
MNovember 1986.

Baufragen und Bettenkapazitéten in der
Umbauphase der nachsten Etappe werden
die Arzteschaft auch im néchsten Jahr
beschéftigen.
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& VEREIN ARZTEKOLLEGILM

Folgende Kolleginnen und Kollegen haben
1996 das Behandlungsrecht am Lindenhof-
spital erhalten und sind gleichzeitig
Mitglieder des Vereins Arztekollegium
geworden:

- Frau Or. med. D. de Marco,
FMH fiir Innere Medizin,
spez. Diabetologie/Endokrinologie
- Frau Dr. med. T. Peyer,
FMH fiir Innere Medizin
- Frau Dr. med. D. Rosler,
FMH fir Innere Medizin,
spez. Rheumatologie
= Frau Dr. med. K. Thomni,
FMH fiir Gynékologie und Geburl:_s_hi_lfﬂ
— Herr PD Dr. med. E. Frei,
FMH fiir Chirurgie
- Herr Dr. med. M. Simko,
FMH fiir Medizinische
Radiologie/Radi
~ Herr Dr. med. H. von We
FMH fiir HNO,
spez. Hals- und
- Herr Dr. med H. |
FMH fir Innere
spez. |




Spital

Im Zeichen des Umbruchs

Das vergangene Jahr forderte den Spital-
betrieb in grossem Masse, indem grissere
Investitionsvorhaben abgeschlossen und
Verbesserungen im Spitalbetrieb durch-
gefiihrt wurden. Parallel dazu mussten
grundlegende Neuausrichtungen auf das
gesundheitspolitische Umfeld erfolgen.

Als markante Investition flr den Spital-
betrieb kann die Inbetriebnahme der neuen
' Radio-Onkologie und der modernisierten

 Pflegeabteilungen bezeichnet werden.
end der Bettenhaussanierung konnte

Spitalbetrieb ohne gréssere Einschran-

en aufrechterhalten werden. Diese
brachte den Umbruch in der Pflege,

von der Fachbomgenhalt der

Bereich von Kurzhospitalisation, Tages-
patienten und einem erh&hten Angebot im
ambulanten Bereich Rechnung. Neug Ange-
bote in der Physiotherapie, der Erndhrungs-
beratung und der Pneumologie konnten mit
Erfolg umgesetzt werden. Das Berichtsjahr
war weiter gepréagt durch Verbesserung

von Flihrungsdaten und Controlling.

Diese Fuhrungsinstrumente werden fiir die
Qualitdtskontrolle und die Tarifverhand-
lungen eine wichtige Rolle spielen.

Im Bereich der Hauswirtschaft nahmen
weitere Kunden das Dienstleistungsangebot
der Lindenhof-Wascherei in Anspruch. Durch
den Ersatz von Waschereimaschinen konnte
das Mehrvolumen ohne grosse personelle
Veranderungen aufgefangen werden.

Im Rahmen eines Versuchsbetriebs wurde
auf zwei Abteilungen die Trennung der
hauswirtschaftlichen Tatigkeiten von der
Pflege vollzogen und ein Room-Service mit
Hotelfachassistentinnen, welche fir den
gesamten Hotelleriebereich verantwortlich
sind, stellenplanneutral aufgebaut.




Nicht nur auf betriebliche Veranderungen
musste sich das Spital einstellen, sondern
auch auf verdanderte Situationen bei den
Patienten, z. B. Veranderungen im Versiche-
rungsschutz, Ricksichtnahme bei der
Hospitalisation auf die Bedirfnisse des
Arbeitgebers, Verlagerungen (wahrscheinlich
aus Selbstbehaltsgriinden) in den kurz-

stationdren und ambulanten Bereich.

Das Spital kann auf solche Verénderungen
reagieren. Problematisch ist es, wenn im
gesundheitspolitischen Umfeld Massnahmen
und Entscheide getroffen werden, die sich
dem Einflussbereich des Spitals entziehen.
Die Auswirkungen des neuen Kranken-
versicherungsgesetzes und damit verbunden

die neuen Regelungen im Zusatzversiche-
rungsbereich haben fiir viele Versicherte
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massive Pramienschiibe verursacht. Die
Versicherer versuchen, Uber neue Versiche-
rungsmodelle mit Einschrankungen in

der Arzt- und Spitalwahl, mit tiefen Tarifan-
geboten usw. die Pramiensteigerungen zu
kompensieren. Nicht neu ist der standige
Tarifdruck auf das Spital, verdndert hat sich
jedoch das Vorgehen seitens der Versicherer,
indem auf Verhandlungen verzichtet wird
und Vertragsbedingungen diktiert werden.
Anzeichen einer weiteren grossen Verdnde-
rung liegen bei den Vorstellungen zur neuen
Spitalplanung bzw. zum neuen Spitalver-
sorgungsgesetz mit dem erhdhten Einfluss
des Staates auf den Spitalbetrieb. Hohe
Qualitatsanspriiche und Versorgungs-
sicherheit werden tiefen Entschadigungen
im Rahmen von Leistungsvereinbarungen

gegenlberstehean.



Kann der Patient in diesem sich verandern-
den Umfeld (iberhaupt noch im Mittelpunkt

stehen?

Die sich rasch dndernden Betriebsstrukturen
und Rahmenbedingungen fiihren zwangs-
ldufig zu anderen Arbeitsabldufen. Auch die
kiirzere Aufenthaltsdauer mit einer htheren
Betreuungsintensitét 16st Neuorientierungen
aus. Diese Veranderungen werden bei uns
auch als Chance wahrgenommen, weniger
nach starren Schemen zu handeln und
Bestehendes zu erhalten, dafiir aber indivi-
dueller auf die Wiinsche und Bediirfnisse
unserer Patienten einzugehen.

Das verstarkte Eingehen auf die individuellen
Anspriiche setzt ein gutes interdisziplindres
Zusammenspiel, gut funktionierende

und flexible Teams und nicht zuletzt ein
gutes Betriebsklima voraus.

Die zahlreichen lobenden und anerkennen-
den Rilckmeldungen unserer Patienten
zeigen, dass sie Verdnderungen zwar in
baulicher Hinsicht, aber nicht in der pflegeri-
schen Betreuung, Behandlung und Hotellerie

wahrgenommen haben.

Es zeigt sich, dass mit der entsprechenden
positiven Einstellung aller Beteiligten im
Spital unsere Patienten nach wie vor oder
sogar noch verstarkt im Mittelpunkt unserer
Anstrengungen stehen, was auch in Zukunft
so bleiben soll.

Das Berichtsjahr darf sicher fiir das Spital

als Jahr des positiven und zum grossen Teil
selbstinszenierten Umbruchs bezeichnet
werden. In den folgenden Jahren werden uns
vorab die von aussen auferlegten

Umbriiche beschéftigen, welchen wir uns
aber unter Beibehaltung einer guten
Versorgungsqualitadt und eines guten Dienst-
leistungsangebots flir unsere Patienten
stellen wollen.
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Erfolgsrechnung

Besoldungen und Sozialleistungen, Arzthonorare
Ubriger Betriebsaufwand

Total Betriebsaufwand

Pflegetaxen

UVG/IV/MV-Teilpauschalen

Arzthonorare

Ertrége aus medizinischen Nebenleistungen
Spezialinstitute

Ubrige Leistungen fiir Patienten

Miet- und Kapitalzinserirag

Leistungen an Personal und Dritte
Instruktionsbeitrag

Total Betriebsertrag
Betriebsergebnis

Nebenbetriebe Aufwand
Nebenbetriebe Ertrag
MNeutraler Ertrag

Gesamtergebnis

1996
44'395'238
26'554'949
70'950"187
28'383'913

1'197'984
4'032'342
17'580°356
13'998'485
327'544
2'075'345
1'981'901
1'140°000
70'717'880
-232'307
3'427'375
3'397'066
277224
14’608

1995
43'509'130
27'763'706
71'272'836
29'655'009

1'179'920
5'303'103
17'007'652
13'089'974
233'652
2'169'422
1'285'460
1'140°000
71°'064'192
-208'644
3'145'052
3'359'885
0

6'190



Durchschnittlicher Personalbestand
(VESKA-Kategorien)

Personal im Pflegebereich

Krankenschwestern und -pfleger

Pflegerinnen und Pfleger flr praktische Krankenpflege
Spitalgehilfinnen und pflegerisches Hilfspersonal

Personal anderer medizinischer Fachbereiche
Operationssale, Andsthesie und Aufwachraum
Gebarsile

Diagnostische Radiologie

Radio-Onkologie

Laboratorien

Physictherapie

Psychotherapie

Ubrige (Zentralsterilisation, Apotheke, Ambulatorium,
Dialyse und Pneumnologie)

Medizinische Sekretariate

Verwaltungspersonal
Okonomie- und Hausdienstpersonal

Handwerker und technisches Personal
(inkl. Umgebung und Gartnerei)

Total Personal des engeren Betriebes

Personal der Nebenbetriebe
(Tea-Room, Restaurant)

Personal in Ausbildung

Gesamtes Personal

1996

167

105

19
489

550

15

27
101

18
465

70
543

11
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Betriebsstatistik

Patienten

Erwachsene und Kinder
Séuglinge

Tagesbetten
Pflegetage stationér
Erwachsene und Kinder
Sduglinge

Pflegetage nach Tarifklassen (in Prozenten)

Privat
Halbprivat
Allgemein mit Zusatz

Aufenthaltsdauer nach VESKA
Erwachsene und Kinder
Sauglinge

© betreibbare Betten (Umbau)
In 4-Bett-Zimmern
In 2-Bett-Zimmern und 1-Bett-Zimmern

Total Betten Erwachsene und Kinder

Sauglinge
Intensivpflegestation
Dialysenstation

Bettenbelegung nach VESKA
Erwachsene und Kinder

Operationen

Allgemeinchirurgie

Augenchirurgie

Gynékologie

Hals-, Nasen- und Ohrenchirurgie
MNeurochirurgie

Orthopédie

Kinderchirurgie

Urologie

Plastische Chirurgie und Kieferchirurgie

Total Operationen
Verschiedene Kieineingriffe

1996

7604

1'084

63'297
6'299

17,5%
52,9%
29,6%

8.3
7.8

46
168

214
17

80,8%

1’418
506
1'297
531
574
1'065
411
345
518

6'665
916

1995

8'062
825
948

67'457
6'596

18.9%
55,1%
26,1%

8.4
8,0

52
196

17

74,3%

1'365
602
1'230
702
426
1'220
400

525
6'874
708



Anisthesien
Total Patienten

Allgemeinanisthesien
Regionalandsthesien
Anasthesieliberwachungen

Total Andsthesien
Motfall-Eingriffe

Aufwachraum
Anzah| Patienten

Intensivpflegestation
IP-Patienten

Geburten

Hamodialyse
Behandlungen

Réntgen-Diagnostik

Anzahl Patienten
Réntgen-Untersuchungen
Sonographie-Untersuchungen

Computer-Tomographie
Anzahl Untersuchungen

Magnetresonanz-Tomographie
Anzahl Untersuchungen

Radio-Onkologie

Anzahl Patienten

- Cobalt (bis 31.7.96)

- Linac (ab 1.7.96)

- konventionell

- HDR Brachytherapie (ab 14.8.96)

Anzahl bestrahlte Felder

- Cobalt (bis 31.7.96)

- Linac (ab 1.7.96)

- konventionell

- HDR Brachytherapie, Anzahl Fraktionen

Spitallabor
Anzahl Analysen

Physikalische Medizin
Anzahl Behandlungen

Erndhrungsberatung
Anzahl Beratungen

1996

6'730

3'o87
2'563

620
6'270

661

1'891

814
3'084

11'032
10'600
1'328

3154
3'144

364
105
197
46
16

18161
6'418
10'848
895

64

109'806
34'579

711

1995

6’885

3'263
2'559

6'447

596

2'001

389
829

2'537

11211
13'739
2065

3’515

2'761

210
174

36

B'964
B'420

544

104’408

35128

503

13
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Mit der Entwicklung Schritt halten: das Spital

Neubau Radio-Onkologie

und erste Etappe der Bettenhaussanierung realisiert

Die neue Radio-Onkologie

Mach zweijdhriger Bauzeit wurde am 27. Juni
1996 die neue Abteilung fiir Radio-Onkologie
feierlich ergffnet. Kernstiick der neuen Ein-
richtungen, welche in einem 1352 m? umfas-
senden unterirdischen Bau zwischen Hoch-
haus und Schule untergebracht sind, ist

der Linearbeschleuniger. Die Anlage erzeugt
Photonen- und Elektronenstrahlen, welche
zur Tumorbehandlung eingesetzt werden.
Fir die prazise Planung der Bestrahlung ste-
hen eine Simulationsanlage und ein Hoch-
leistungscomputer zur Veerfiigung. Dariiber
hinaus wird ein HDR-Brachytherapie-Gerat
der neuesten Generation fUr die Behandlung
spezieller Krebserkrankungen eingesetzt.
Dieses Gerat ermdaglicht die Bestrahlung
kleiner Zielregionen aus kurzer Distanz
durch Einbringen einer radicaktiven Quelle
direkt in den Tumor oder durch Kirper-
hihlen in dessen Néhe.

Die Abteilung wird von Dr. Armin Théni,
Spezialarzt FMH fir Radiologie, speziell
Radio-Onkologie, und Dr. Hans Neuen-
schwander, Medizinphysiker SGSMP, gelei-
tet, Sie werden von einem multidisziplindren
Team von Fachleuten unterstiitzt. Eine
enge Zusammenarbeit mit den zuweisenden
Arzten aus dem ganzen Kanton und .
dariiber hinaus wie auch mit den Speziali-
sten am Lindenhofspital (vor allem
Onkologen, Chirurgen und Radiologen)
gewahrieistet die umfassende, dem
neuesten Stand entsprechende Behandlung

Die Bau- und Einrichtungskosten betrugen
13,9 Mio. Franken. Davon konnten Ober
5 Mio. Franken durch Spenden gedufnet

werden.

Die (iberwiegende Zahl der Patienten wird
ambulant und zu den Ublichen Kranken-
kassentarifen behandelt. Da die Abteilung
keinerlei Staatsbeitrdge erhélt, tragt das
Lindenhofspital ein allfdlliges Defizit selbst.
Mit der neuen Radio-Onkologie wird

die bisherige, 30 Jahre alte Kobalt-Bestrah-
lungsanlage ersetzt. Dass das erweiterte
Angebot bedarfsgerecht ist, beweisen die
anhaltend hohen Patientenzahlen, welche
seit der Erbffnung zu verzeichnen sind.



Radio-Onkologie Eingangsbereich

Bettenhaussanierung in Etappen

Mitte Juni des Berichtsjahres wurde mit der
ersten Etappe der Bettenhaussanierung
begonnen. Wahrend sechs Wochen war der
gesamte B-Trakt, d. h. mehr als die Halfte
des Bettenhauses, geschlossen, um

die ldrmintensiven Abbruch-, Bohr- und
Schneidarbeiten chne Beeintrachtigung der
Patienten durchfihren zu kénnen, was tat-
séchlich auch gelang. Am 31. Oktober 1996
konnten drei Abtellungen nach umfassender
Sanierung und Modernisierung termin-
gerecht wieder ertffnet werden. Die Miihe
hat sich offensichtlich gelohnt. Durch die
Bettenhaussanierung wird der Komfort fir
die Patienten wesentlich verbessert. Das Er-
neuerungsprogramm, welches pro Abteilung
rund 2,7 Mio. Franken erfordert (inkl. Anteil
Fassade), umfasst folgende Schwerpunkte:

- eigener Nassraum mit WC und Dusche
fiir jedes Patientenzimmer

- neue Fenster, welche hdchsten
bauphysikalischen Anspriichen (K-Wert,
Schallddmmung) genligen

- neue Rafflamellenstoren, die direkt vom
Patientenbett aus bedient werden kdnnen

- pro Bett zur Verfiigung stehendes
Patiententerminal mit integrierten
Funktionen, wie TV/Radio, Telefon,
Schwesternruf, verschiedene Lichtquellen
und Storensteuerung

- volistandig neues Mobiliar wie Patienten-
bett, Nachttisch, Sessel, Esstisch usw.

Die innenarchitektonische Gestaltung der

Patientenzimmer wie auch aller Abteilungen
stand unter dem Motto «So viel Wohnlichkeit
wie maglich, so wenig Spital wie notig».

15
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Beispielsweise wurden die in den Patienten-

zimmern unvermeidlichen technischen An-
schlisse in verdeckten Vertikal-Installations-
kandlen untergebracht.

In den freundlichen, hellen Zimmern
dominieren weiche und warme Farbttne in
zurlickhaltendem Rosa, Grau, Beige und
naturbelassenes Ahornholz. Als Bodenbelag
wurde durchwegs Linoleum verwendet,

ein baubiologisch sinnvolles, natirliches
Material.

Die Zimmergrissen wurden bewusst unver-
andert gelassen und die Einrichtung sowie
das Mobiliar entsprechend den raumlichen
Gegebenheiten optimiert. Nach wie vor
kiéinnen die zur Gartenseite gelegenen
Zimmer - je nach Nachfrage — mit einem

Abteilung verfigt zudem {iber ein 4-Bett-
Zimmer, das, abgesehen von der Bettenzahl,
den gleichen Standard aufweist wie die
1-Bett- und 2-Bett-Zimmer.
Selbstverstandlich wurden auch sémtliche
Dienstraume fiir das Personal, wie
Schwesternstitzpunkt, Besprechungsraum,
Teekiiche und Entsorgungsraum, grund-
legend saniert und mit neuzeitiichen, arbeits-
sparenden Einrichtungen ausgestattet.

Die Erkenntnisse und Erfahrungen aus der
ersten Etappe fliessen nun in die néchste
Etappe der Bettenhaussanierung ein,

welche im Sommer/Herbst 1997 ausgeflhrt
wird. Hierbei werden gleichzeitig sechs
Abteilungen und die Fassade des A-Traktes
einer Gesamtermneuerung unterzogen.

Damit erhilt das Lindenhofspital attraktive
Patientenzimmer mit zeitgem&assem Komfort.
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Mit der Entwicklung Schritt halten: die Schule

Veranderte Berufsanforderungen und ihre Auswirkungen

auf die Berufsausbildung

1. Verénderte Berufsanforderungen
generell
Die Anforderungen fiir die Ausibung ver-
schiedener Berufe haben sich in den letzten
Jahren immer schneller veréndert. Der Tech-
nologiewandel, die globale Marktéffnung,
die teilweise Verlagerung der Produktion ins
Ausland, die Teilprivatisierung bisher staat-
licher Betriebe, die Fusion grosser Unter-
nehmen national und international sind
Beispiele fUr die nachhaltige Beeinflussung
und Verdnderung der Berufswelt. Erworbene
Bildungsinhalte und Qualifikationen wéhrend
der Aus- und Weiterbildung sind schnell
Uberholt und verlieren ihre Giiltigkeit.

Einzelne Berufe wurden grundséatzlich
verandert und angepasst. Im graphischen
Gewerbe ersetzten der Typograph und

der Lithograph den Schriftsetzer. Heute sind
diese beiden Berufe in einem neuen Beruf,
dem Poligrafen, zusammengefasst. Gleich-
zeitig sind die Anforderungen fiir das Erler-
nen eines Berufes in vielen Berufsgattungen
gestiegen. So wird z. B. fir einen Teil der
Berufslehren, welche bisher fir Primar-
schiiler vorgesehen waren, die Absolvierung
eines zehnten Schuljahres vorausgesetzt
und die Seminarausbildung fir Kinder-
gértnerinnen, Lehrerinnen und Lehrer durch
ein Studium ersetzt.

Auswirkungen auf die Berufsausbildung
In der Berufsausbildung missen Bildungs-
ziele und -inhalte gefunden werden, die die
Arbeitskrafte beféhigen, mobil und flexibel

auf veranderte Anforderungen zu reagieren
und so das Berufsleben zu bewdltigen.
1974 fihrte D. Mertens in der Berufsbil-
dungsforschung den Begriff der Schiiissel-
qualifikationen ein. Unter Qualifikationen
wird im allgemeinen «die Summe der Féhig-
keiten, Kenntnisse und Fertigkeiten einer
Person» verstanden (Grunwald, W., 1980,
S. 161). Der Schwerpunkt der beruflichen
Qualifikationen liegt dabei auf berufs- und
fachspezifischen Qualifikationen. Schilissel-
qualifikationen beschreiben demgegeniber
«idealtypische Eigenschaften». Reetz schlagt
folgende, heute allgemein anerkannte
Unterteilung vor:

- leistungs-, tatigkeits-, aufgabengerichtete
Fahigkeiten (z. B. Problemldsen, Entschei-
den, Konzepte entwickeln)

- persdnlich-charakterliche Grundfihigkeiten
(Einstellungen, normative Orientierung,
Haltungen, charakterliche Eigenschaften
wie z. B. Ausdauer, Initiative, Lernbereit-
schaft)

- sozialgerichtete Fahigkeiten (Kooperations-
fahigkeit, Konfliktbewiltigung, Verhand-
lungsfahigkeit usw.)

Die Férderung der Schilisselqualifikationen
findet sich heute in fast allen Berufsaus-
bildungen. Diskutiert wird die Gewichtung
der berufs- und fachspezifischen Qualifi-
kationen versus der situations- und berufs-
unabhéngigen Schilsselqualifikationen.



2. Veranderte Berufsanforderungen

in der Pflege
Die Pflegeberufe bleiben von diesen Ein-
flissen und Veranderungen nicht verschont.
Die demographischen Entwicklungen, die
technologischen Verdnderungen, die Ent-
wicklungen in der Medizin und der Kosten-
druck pragte und prégt das Berufsbild
der Pflege stark.

Demographische Entwicklungen

Der Anteil der betagten Menschen in Europa
und speziell auch in der Schweiz ist in den
letzten 70 Jahren kontinuierlich gestiegen.
Der Anteil der iber 64j3hrigen Personen be-
trug 1990 in der Schweiz 14,4% (gegeniiber
5,4% 1920; Bundesamt fiir Statistik). Mit zu-
nehmendem Alter kann auch die Abh#ngig-
keit steigen. Die &iteren Menschen sind zu-
nehmend auf Hilfe Dritter fir die Verrichtung
ihrer taglichen Bedlrfnisse angewiesen.
Haufig leiden sie an mehreren, oft chronisch
verlaufenden Krankheiten gleichzeitig. Die
Pflege und Betreuung dieser Menschen ver-

langt von den Krankenschwestern und
Krankenpflegern neue, fundierte Fahigkeiten
und Kenntnisse.

Zudem nimmt der Anteil an Menschen

aus anderen Kulturkreisen zu. Wissen und
das Verstandnis um kulturelle Besonder-
heiten miissen gezielt entwickelt und

gefordert werden.

Medizinische und technologische
Verdnderungen

Die Fortschritte der Medizin und Technologie
ermaglichen neue Behandlungsmdglich-
keiten. Die Aufenthaltsdauer der Patienten in
den Spitdlern hat sich kontinuierlich verkdrzt,
die Komplexitdt der Pflegesituationen ist
gestiegen. Dies verlangt von den Kranken-
schwestern und Krankenpflegern, dass

sie dieselben Pflegeleistungen in kirzerer
Zeit erflillen miissen. Die vermehrte inter-
disziplindre Zusammenarbeit erfordert, dass
sich darin die Pflege als eigenstandige
Profession ihr Berufsfeld definiert.
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Kostendruck
Stichworte zum Thema Kostendruck sind
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Auswirkungen auf die Berufsausbildung
in der Pflege

B. Datwyler beschreibt in ihrem Referat
«Professionalisierung der Gesundheitsberufe
am Beispiel der Krankenpflege» in einer
Kurzform die Entwicklung der Pflegeberufe
wie folgt: «Von der kirchlichen Laienpflege
Uber die medizinische Berufspflege

zur (autonomen) professionellen Pflege.»

1992 hat das Schweizerische Rote Kreuz
neue Ausbildungsbestimmungen erlassen.
In diesen sind neben der Verlangerung

der Ausbildung auf vier Jahre neu Schiiissel-
qualifikationen flr die Pflege formuliert.

Die Schliisselqualifikationen sollen in
folgenden Bereichen gefrdert werden
(Zihimann, R., 1993):

- perstnlichkeitsbezogene Kompetenz
(Selbstreflexion und Bereitschaft zur
Selbstentwicklung, Belastbarkeit,
Engagement, Leistungsbereitschaft,
Initiative)

- soziale und fihrungsmassige Kompetenz
(Wahrnehmungs- und Einflihlungsver-
mdgen, Kommunikationsfahigkeit,
Teamfahigkeit, Lernen steigern und lenken)

- strategisch kulturelle Kompetenz
(ethische Grundhaltung entwickeln, .
Veranderungen einer Situation erkennen)

- fachliche/funktionale Kompetenz
(Ganeralistenwissen, Fachwissen
und -handeln, Methoden und Techniken
erwerben)

Neben den Schlisselgualifikationen wird das

Gesamtangebot der Pflege in finf sich er-
géanzenden Funktionen definiert. Diese neue
Definition der Pflege und der Schliisselquali-
fikationen ermdaglicht erstmals eine pflege-
orientierte Curriculumsentwicklung unter
Einbezug von berufsiibergreifenden Inhalten.



3. Folgerungen

Verénderungen wie unter Punkt 1 und 2
beschrieben betreffen nicht einzelne Berufs-
gruppen; Verdnderungen haben Auswirkun-
gen auf das gesamte schweizerische Berufs-
bildungssystem. Antworten auf die neuen
Herausforderungen kénnen deshalb nicht
mehr nur individuell fir einzelne Berufe
gesucht werden. Indem das Schweizerische
Rote Kreuz Schlilsselqualifikationen — wie sie
in der Berufsbildungsforschung beschrieben
werden - in die neuen Ausbildungsbestim-
mungen aufgenommen hat, ist ein erster
Schritt zur Angleichung der Pflegeausbildun-
gen an das schweizerische Berufsbildungs-
system getan. In der aktuellen bildungspoli-
tischen Diskussion ist es wichtig, dass

sich die Pflege innerhalb dieses Systems
situiert und sich aktiv an den dort laufenden
Entwicklungen beteiligt. Die Schaffung von
Ausbildungsangeboten im tertidren und
universitaren Bildungsbereich ist fiir die
Weiterentwicklung des Pflegewissens und
die Féirderung berufsiibergreifender Quali-
fikationen genau so unabdingbar, wie es fir
die Weiterentwicklung der Berufe und der
Berufsausbildungen in den Bereichen der
Technik, Architektur, Wirtschaft, Verwaltung,
Soziales, Musik, Theater, Gestaltung und
Kunst ist.

5. Weyermann-Etter
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Schule

Bildungspolitisches Umfeld

UUm die Hintergriinde unserer Aktivitaten
besser verstehen zu kbnnen, méchten wir
kurz beschreiben, welche aktuellen Tenden-
zen bildungspolitisch fiir die Pflegeaus-
bildung pragend sind. Dabei verweisen wir
auch auf den Artikel (iber bildungspolitische
Verdnderungen in diesem Jahresbericht.

Am 1. Januar 1992 sind die neuen Ausbil-
dungsbestimmungen des Schweizerischen
Roten Kreuzes in Kraft getreten, welche die
beiden Diplomstufen Miveau | und Niveau Il
(D | und D Il) vorsehen. Diese sollen die bis-
herigen Pflegerinnenausbildungen (FA SRK)
und die bestehenden Diplomausbildungen in
Krankenpflege ersetzen. Die neuen Diplom-
stufen definieren die Fahigkeiten der Diplom-
inhaberinnen — sehr allgemein umschrieben —
wie folgt: Inhaberinnen des Niveaus | sollen

schaftlichen Universitatsstudiums Form an-
zunehmen.

Viele Schulen haben nun deshalb ihre Aus-
bildungsprogramme umgestellt. Wahrend zu
Beginn nur wenige Schulen direkt zum
Niveau Il ausbildeten, bieten nun alle Schu-
len Niveau-ll-Ausbildungen an, und zwar auf
direktern Wege oder iiber das Niveau |.

Die Rekrutierungsbasis ist aber wegen der
regionalen Gegebenheiten und der Méalich-
keiten der einzelnen, oft kleinen Schulen
sehr unterschiedlich. Gesamtschweizerisch
gesehen wird es deshalb grosse Unter-
schiede im Niveau zwischen den einzelnen
Diplomabschilissen des Niveaus |l geben -
Unterschiede vor allem zwischen den kleine-
ren und grésseren Schulen der deutschen
Schweiz und zwischen der deutschen und
franzosischen Schweiz.

Im Rahmen der Konzeption von Fachhoch-
T

schulen werden nun aber die Abschlusse in
] | und in Niveau Il in Frage gestelit: Der
_ einem einzigen Diplom, weiches die
it einschliesst, die Berufsmatura zu
st uniiberhtrbar. Mittelschulab-




Ausbildungsentwicklung

Die Ausbildung zum Diplomniveau II, die wir
zusammen mit unserem sogenannten
Pilotkurs laufend dberpriifen, scheint sehr
positiv zu sein. Die Schilerinnen dieses
Pilotkurses haben am Ende des Berichts-
jahres das zweite Ausbildungsjahr beendet.
Sie beurteilen ihre Ausbildung als gut:

" LINDENHOF
SCHULE

+ ROTKREUZSTIFTUNG FUR KRANKENPFLEGE

die Zusammenh&nge der theoretischen
Modelle werden durch die Erfahrung in der
Praxis ersichtlich, das Wissen ist konkret
umsetzbar. Auch die Ausbildungsstationen
dussern sich positiv Uber die ersten Erfah-
rungen. Im Januar des Berichtsjahres hat
der erste reguldre Kurs der Teilzeitausbildung
zum Diplomniveau Il begonnen, im Oktober
derjenige der Vollzeitausbildung. Im Weitern
haben wir mit der inhaltlichen Gestaltung
des vierten Ausbildungsjahres begonnen.
Wir werden die gesamten Entwicklungs-
arbeiten der Ausbildung zum Diplomniveau ||
im Jahr 1997 abschliessen kénnen.
Anschliessend wird die Feinarbeit fir die
Standardisierung der Inhalte und der
Planung in Angriff genommen werden.

Mebst all diesen Arbeiten beschiftigt uns
die Entwicklung einer Ausbildung auf
tertidrem Niveau mit Anschluss an die ent-
stehende Fachhochschule in Aarau - ein
gemeinsames Projekt der Kaderschule des
Schweizerischen Roten Kreuzes in Aarau
und unserer Schule.



Lehrkorper

Die Anforderungen an die Lehrerinnen sind
durch die neuen Ausbildungsbestimmungen,
die verdnderten und anspruchsvolleren
Bedingungen in der Praxis, das bereits
beschriebene bildungspolitische Umfeld

und durch den Spardruck des Kantons stark
gestiegen. Die Unterrichtstatigkeit wurde
umfangreicher, das Wissen muss erweitert
und vertieft werden, Aus- und Fortbildungen
auf Hochschulniveau werden flr Lehrerinnen
unumgénglich. Dieser Herausforderung

sind sich unsere Lehrerinnen bewusst - so
haben denn einige unter ihnen die Hihere
Fachausbildung in Pflege, Stufe |l, absolviert;
andere haben ein Studium in Angriff
genommen.

Werbung

Werbung fiir unsere Schule ist wichtig und
nicht mehr wegzudenken. Die Konkurrenz
unter den Schulen wird grisser, auch sie
kdampfen um Marktanteile und schlussend-
lich ums Uberleben. Im Berichtsjahr haben
wir im Rahmen unseres Werbekonzeptes
mit den Arbeiten zur Realisierung eines
Videofilms und eines Kinospots begonnen.
Ebenso sind wir im Begriff, unser
Erscheinungsbild an der BAM (Bernische
Ausbildungsmesse) neu zu gestalten. .

Selektion

Wie aus nachfolgender Statistik ersichtlich
ist, haben wir unsere Aufnahmekriterien
veréindert: Unsere Schillerinnen miissen eine
Vorbildung aufweisen, die zumindest der
DMS 2 entspricht. Die Rekrutierung gestaltet
sich im Moment eher schwierig; dies

ist wohl auf die eingangs erwdhnten Griinde
und auf ein mégliches Uberangebot

von Ausbildungsplétzen Diplomniveau Il im
Kanton Bern zurlckzufihren.

Ausblick

Die Arbeiten an den verschiedensten
Projekten werden im neuen Jahr weiter-
gehen. Einige seien hier genannt:

- Neue Schulstrukturen: diese wurden von
den vorgesetzten Behérden genehmigt -
sie werden im Frihjahr 1998 in Kraft treten.
Ihre Umsetzung wird uns weiterhin be-
schéftigen.

- Die Bestrebungen um eine intensive Zu-
sammenarbeit verschiedener Krankenpfle-
geschulen sollen weitergefilhrt werden -
wir hoffen, dass sie in eine konstruktive
Lésung minden.

- Die Weiterentwicklung der Ausbildungen
auf Fachhochschul- und Universitatsebene,
an welcher unsere Schule beteiligt ist, soll
vorangetrieben werden.

— Die von der Kantonalen Gesundheits- und
Flirsorgedirektion geplanten neuen Modelle
zur Lésung der Ausbildungsfragen in
der Praxis und der Finanzierungssysteme
fur die Schulen bringen hoffentlich
Erleichterung in der taglichen Arbeit.



Schulrechnung

AKP-Vollzeitausbildung

Besoldungen und Sozialleistungen
Ubriger Betriebsaufwand
Instruktionsbeitrag Spital

Ubrige interne Verrechnungen Spital

Total Betriebsaufwand

Interne Verrechnung an AKP-Teilzeit
Eigenleistungen der Schiilerinnen
Entgelt fiir Schillerinnenarbeit

Miet- und Ubrige Ertrége

Total Betriebsertrag
Defizit AKP-Volizeit

AKP-Teilzeitausbildung

Besoldungen und Sozialleistungen
Ubriger Betriebsaufwand

Total Betriebsaufwand

Eigenleistungen der Schiilerinnen
Entgelt fir Schilerinnenarbeit

Total Betriebsertrag
Defizit AKP-Teilzeit

SGK-Ausbildung

Besoldungen und Sozialleistungen
Ubriger Betriebsaufwand

Total Betriebsaufwand

Eigenleistungen der Kursteilnehmerinnen
Ubriger Betriebsertrag

Total Betriebsertrag
Defizit SGK

1996

8'340'477
932'190
1'140°000
357°047

10'769'714

152000
12'360
2'715'013
62'143
2'941'516
7'828'198

2'415'320
155'348
2'570'668
2'880
435'451
438331
2'132'337

321'843
53'277

375'220
5'050
30
5'080
370'140

1995

B'eg2'385
894'539
1"140'000
357'247

11'074'171

150°000
12°870
2'875'678
68117

3'106'665
7'967'505

2'314'502
135'474
2'449'976
39'090
489°'234
528'324
1'821'652

285'868
42'046

328'814

37'373
1'593

38’966
289'848



Schulstatistik

Schiilerinnenbestand
am 31.12.1996

Vollzeitausbildung AKP

Teilzeitausbildung AKP

Vollzeitausbildung D 1l

Tellzeitausbildung D Il

Spitalexterne Gesunden- und Krankenpflege
Total Schiilerinnen

Selektion 1996

Anfragen

Beratungen

Anmeldungen

Prifungen

Aufnahmen

Absagen

Rickzige vor Prifungen
Riickziige nach Prifungen
Eintritte

567
216
106
106
77
21

23
75

1995
215

BgoBg

289
181
22
20
14

17

1996
165
37
56
16

313

SGK
161

21

[ ]

18



Schul- und Berufsausbildung

Schul- und Berufsausbildung

der Schiilerinnen

der Vollzeitausbildung in Prozenten,
Vergleich 1995 und 1996

B sekundarschule
Mittelschule
M atura

Berufsausbildung

60

- 10

1695 1898 1886
AKP on

Schul- und Berufsausbildung

der Schiilerinnen

der Teilzeitausbildung in Prozenten,
Vergleich 1995 und 1996

M sekundarschule
= Mittelschule
B Matura

Berufsausbildung

1885
51,6
284

5,6

20,5

1995
57,7
9,6
11,5
78,0

AKP
1896
533
23,0
9,0
21,8

AKP
1996
58,3

8.3

778

Dl
1996
17.9
62,5
19,6
16,1

DIl
1996
43,8

31,3
813

27



Stiftung

Bilanz per 31. Dezember

Aktiven

Fliissige Mittel

Termingelder

Patientenguthaben

Sonstige Guthaben

Transitorische Aktiven

Immobilien/Immobilien im Bau
Betriebseinrichtungen, Mobilien, Fahrzeuge, Vorrate
Wertschriften

Total Aktiven

Passiven

Kreditoren

Transitorische Passiven/Rickstellungen
Hypotheken

Dotationskapital SRK

Reserven

Gewinnvortrag
Jahreserfolg

Total Passiven

Amtlicher Wert der Liegenschaften
Versicherungswert der Liegenschaften

1996

24'024'169
10°000'000
13'382'970

1'003'246

520'635
2'110'001
1'994'585

15'005'009
68'040'615

6'974'337
5'612'236
1'000°000
400'000
53'820'040
219'385
14'607
68'040'615

90°'865'200
127'980°000

1995

22'457°244
11'400'000
12'586'953
2'525'943
766°200
9'030°402
2'238'003
18'269'201
79'273'947

6'493'752
5'608'800
1'000°000
400000
65'552'000
213'206
6'189
79'273'947

B9'931'200
126'313'600



Fondsanlagen

Erbschaft Sahli
Schwesternkasse
Helene-Welti-Fonds
Gertrud-Muri-Fonds

Weiterbildungsfonds
Lindenhof-Mitarbeiter

Personalkasse

Weiterbildungsfonds
dipl. Lindenhof-
schwestern/-pfleger

Firsorgefonds
Wirtschaftspersonal

Jubildumsgabe
Bibliotheksfonds

Fonds fiir die Behandlung
von Intensivpflege-Patienten

Fonds fir die Reanimation
und Intensivpflege

Fonds fiir wissenschaftliche
und medizinische Apparate

Fonds fiir minderbemittelte
Patienten

Fonds Wohnheim Fellergut

Warren-und-Frieda-
Goddard-Végeli-Fonds

Fonds zur Erneuerung
der Radio-Onkologie

Total

Bestand
31.12.95

579249
406'882
537'876
733'974
49'914
78'538

453'881

165'558
485'970
64'555

252'514

56'798

53'854

558'626
1'203'182

217'705

4'155'444
10'054'521

L

Zugange/
Ertrdge

69'904
108’321
176'856

89'731

74T

12'428

65289

24'335
124’212

11'538

37'524

8'440
8’003

83'160
126'224

31270

1'088'977
2'073'620

LINDENHOF

* ROTHREUZSTIETUNG FOR KRANNENPFLEGE

Beziige/ Bestand
Ausgaben 31.12.96
201'767 447'387
82'247 432'955
261'376 453'357
332'566 491'138
57'331

90'967

9'500 509'670
3'600 186'292
102'932 507°249
4'666 71'427

0 290’038

0 65°239

0 61°'856

14'070 B27'7T15
66’595 1'262'811
14’550 234'425
4'887'182 357'239
5'981'052 6'147°098



Zuwendungen 1996

Fiir die nachstehend aufgefiihrten Gaben danken wir
allen Spendern und Génnern recht herzlich.

Schwesternkasse
Div. Patientenspenden 51'343.-

Fonds fiir minderbemittelte Patienten

Spar- und Leihkasse in Bern 1'000.-
Bibliotheksfonds
Vereinigung der Rotkreuzkrankenschwestern/-pfleger 740~

Weiterbildungsfonds dipl. Lindenhofschwestern/-pfleger

Stauffacher Elsa 20'000.-
Vereinigung der Rotkreuzkrankenschwestern/-pfleger 1'660.—
Jubildumsgabe

Legat Frau Hanny Hatt-Bucher 50'000.-
Legat Frau Frieda Sandmeier 5'000.-
Vereinigung der Rotkreuzkrankenschwestern/-pfleger 1'240.-
Diverse Spenden im Gedenken an Frau Hanny Hatt-Bucher 17'526.45
Diverse Spenden im Gedenken an Sr. Jenny Jenichs 500.-
Diverse Spenden im Gedenken an Sr. Thea Mérki 5'000.-
Diverse Spenden 120.-

Hinweis

Spenden an die Rotkreuzstiftung fir Krankenpflege Lindenhof
sind im Rahmen der geltenden gesetzlichen Bestimmungen steuerlich
abzugsberechtigt.

Unabhéngig vom einzelnen Fonds, fir den die Zuwendungen gedacht
ist, soll die Spende an die Rotkreuzstiftung fiir Krankenpflege Lindenhof
gerichtet werden. Die Fondsbezeichnung bitte zusétzlich angeben.



Fonds zur Erneuerung
der Radio-Onkologie

Dr. med. Rudolf Moser,
Hinterkappelen

Dr. med. Gerard Egger,
Liebefeld

Dr. med. Hans Voagt, Bern

Prof. Dr. med.
Hans Christoph Meuli, Bern

Cerberus AG, Mannedorf

ATAG Asset Management,
Bern

Lions Club, Bermn

Fachgruppe Neurochirurgie
Lindenhofspital, Bern

Kurt Flury, Bern

Christian Fankhauser, Bern
Refresca AG, Bolligen

Dr. med. Jakob Ambiihl, Bern
Gasser + Bertschy, Bern

Schering (Schweiz) AG,
Zurich

Dr. med. Marianne Loffel,
Bern

Jubilaumsstiftung SKA,
Zirich

Anonym

Alpar AG, Belp

Organon AG, Pfaffikon SZ

Sandoz-Wander Pharma AG,
Bern

Todesfall

Silvia Margrit
Zamuner-Ziegler,
div. Spenden

Dr. J. Grosse Vorholt,
Borken, Deutschland

Dr. med. Beat Baur, Muri

RIS Anonym
2000 Bayer (Schweiz) AG, Zirich
000 Schweiz. Mobiliar, Bern
Prof. Dr. med.
10000 Arthur Teuscher, Bern
. Roche Pharma (Schweiz) AG,
S000~ Reinach BL
_ Todesfall
L Christian Bucher-Teutsch,
5'000.- div. Spenden
Werner Lehni, Bern
10000~ Novo Nordisk Pharma AG,
100.- Kiisnacht
100.- Fontes-Stiftung, Bern
5'000.- SmithKline Beacham AG,
2'500.~ Thérishaus
300~ Zeneca AG, Luzern
Sanofi Winthrop AG,
5'000.~ Minchenstein
MNussbaum,
1000~ Maler & Gipser AG, Liebefeld
Glaxo Wellcome AG,
28'700.~ Schénbihl
100~ Embru-Werke, Riti ZH
1000~ Fondation M.E. Miller, Bern
' Diverse Spenden
A0, unter Fr. 100.-
5'000.-
2'530.~
641.60

5'000.-
1'000.-
1'000.-
5'000.-

2'000.-

5'000.-

7'746.69
500.-

5'000.-
10'000.-

5'000.-
3'000.-

5'000.-
1'000.-

5'000.-
400.-
250'000.~

310.-
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Organe

Stiftungsrat

Dr. med. Peter Eichenberger®, Prasident, Zollikofen
Marilene Zihlmann®, Vizeprisidentin, Sursee

Dr. fur. Pater Bratschi, Bem

Jeannette Birki, Bern

Dr. med. Severin Conin, Bern

Dr. med. Paul Gerster, Horriwil

Or. phil. nat, Anna-Marta Grossenbacher-Grunder,
Riggisberg

Elisabeth Kopp, lic. iur., Muri

Dr. lur. Christian Richner, Winterthur

Prof. Dr. med. Baat Roos, Boll-Sinnenngen

Ernst Trachsal®, Mlinchenbuchsee

(*Mitglieder des Leitenden Ausschusses)

Mit beratender Stimme:

Direktorin Schule und Pllegedienst
Direktor Verwaltung und Betrieb
Spitaldirektor

Arzteprisidium

Stiftungsdirektionen
Magdalena Fankhauser,
Direktorin Schule und Pflegedienst

Ernst Hgli,
Diraktor Verwaltung und Betrieb

Kontrolistelle
KPMG Fides Peat, Barn

Lindenhofspital
Spitaldirektor,
Markus Zihler

Direktionssekratirin,
Maja Walther

Spitalkonferenz
Spitaldirektor,
Markus Zihler

Fachbereichsleiterin Arzidienst,
Dr. med. Helene Baur

Fachbereichsleiter Finanz- und Patientenwesen,
Beat Kaller

Fachbereichsleiter Medizinische Spezialdienste/
Stv. Spitaldirektor,
Ulrich Stutz

Fachbereichsleiter Personalwesen/Zentrale Dienste,
Marco Croci

Fachbersichsleiterin Hauswirtschafi,
Erigitte Orsingher

Fachbereichsieiterin Pflegedienst,
Madeleine Nieto

Fachbereichsleiter Technischer Dienst/Umgebung,
Peter Kernan

Vertreter des Arzteprisidiums,
Dr. med. Bjtrm Straume

Leiterin Operationsbetriab,
Isaballa Gallati



Schule
Direkton
Magdalena Fankhauser

Direktionssekratirin
Margrit Richard

Leiterin Vollzeltausbiidung AKP
Theresa Christen

Adjunktin Leiterin Vollzeitausbildung AKP
Heidy Plammatter

Leiterinnen Teilzeitausbildung
Ursula Ammann wnd

Susanna Weyermann-Etter

Leiterin Spitalexterne Gesunden- und Krankenpflege
Annalise Lidin (bis 31.12.1996)

Leiterin Administration
Margrat Probst

Schulkoemmission

Dr. iur. Peter Bratschi, Bern, Priisident (bis 31,12.96)
Peter Bucher, Bern (seit 7.8.96)

Margrit Decurtins, Minsterlingen (seit 7.8.96)
Marie-Louise Ernst, Kauldor!

Heidi Gafner Zwahlen, MPH, Bern

Dr. med. Rudalf Gerbar, Barn

Madeleine Nigto, Bern

Ella Schafiner-Hugelshofer, Miinsteriingen (bis 7.8.96)
Christian Wittwer, Meikirch

Mit beratender Stimme:

Ursula Ammann,
Leiterin Teilzeitausbildung, Muri

Therase Christen,
Leiterin Vollzeitausbildung AKF, Miederscherli

Magdalena Fankhauser,
Direktorin Schule und Pflegedienst, Si

Annelise Lidin,



Arztekollegium d

Aktivmitglieder
{Stand 31.12.1996)

Aniisthesiologie
Dr. Baur-Wiithrich, H., Lindenhofspital, 3012 Ben
Dr. Bittner, ., Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Brupbacher, M., Lindenhofspital, 3012 Bern
Dr. Jahn, M., Lindenhofspital, 3012 Bem

Dr. Listfel, M., Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Modestin, M., Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Miller, P, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Somm, P, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Wyss, K., Lindenhofspital, 3012 Bern

Chirurgie

Dr. Baumngariner, G., Brunnhofweg 41, 3007 Bem
Dr. Frauchiger, J.P.,

Létschenstrasse 23, 3072 Ostermundigen

PD Dr. Frei, E., Hochfeldstrasse 41, 3012 Bern

Dr. Gubler, C., Effingerstrasse 45, 3008 Bern

Dr. Kocher, H., Eigerplatz 5, 3007 Bern

Dr. Kénig, W., Bremgartenstrasse 115a, 3012 Bern
Prof, Dr. Nachbur, B.H., Brunngasse 14, 3011 Bem
Dr. Qeri, H.U., Monbijoustrasse 130, 3007 Bern
PD Dr. Steffen, R., Brunngasse 14, 3011 Bern

Gynikologie und Geburtshilfe

Dr. Baur, B., Spitalgasse 18, 3011 Bern

Dr. Biedermann, C., Gurtengasse 2, 3011 Bern

Dr. Bieri, J., Spitalgasse 18, 3011 Bemn

Prof. Dr. Brun del Re, R., Aarbergergasse 30, 3011 Bern
Dr. Dickreuter, W., Zeitglockenlaube 6, 3011 Bam
Dr. Erb, E., Markigasse 45, 3011 Bern

Dr. Lagger, A., Bramgartenstrasse 119, 3012 Bern
Dr. Linder, H.R., Spitalgasse 36, 3011 Bam

Dr. Moser, R.. Bremgartenstrasse 115a, 3012 Bemn
Dr. Moser-Hassig, R.,

Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. Padel, K., Aarbergergasse 1, 3011 Bern

Dr. Thomi, K., Bremgartenstrasse 119, 3012 Bem
Dr. von Fischer, B., Hallerstrasse 4, 3012 Bem

Dr. Amonn, F., Bubenbergplatz 5, 3011 Bam
Dr. Bangerter, T., Bubenbergplatz 8, 3011 Bern
Dr. Bauer, W., (Pneumaciogie),

Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Camponovo, F., Spitalgasse 26, 3011 Bem
Dr. Coninx, 5., (Onkologie-Hamatologie),
Helvetiastrasse 5, 3005 Bam

Dr. de Marco, D., (Stoffwechselkrankheiten),
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bam
Dr. Dolder, M., (Kardiologie), Sidlerstrasse
Dr. Egger. G, (Gastro-Enterologie),
Brunnhofweg 43, 3007 Bem

Dr. Federspiel, B., Hochfeldstrassa 41, 3012 Bemn
Dr. Fehimann, U., Minzgraben &, 3011 Barmn

Dr. Fray, B, (Gastro-Enterologie),

Junkerngasse 33, 3011 Bern

Dr. A. Gerber, A., Effingersirazse 17, 3008 Bern
Dr. Gutersohn, J., (Pneumoclogie),

Brunnhofweg 39, 3007 Bam

Dr. Hales, D., Dorfstrasse 6. 3084 Wabern

Dr. Herrmann, H.J., (Kardiologie),
Hirschengraben 9, 3011 Bern

Prof. Dr. Hodler, J., Lombachweg 35, 3006 Bern
Dr. Jeschko, M., (Onkeologie-Hamatologie),
Spitalgasse 37, 3011 Bern

Dr. Kohli, P, Spitalackerstrasse 22, 3013 Bern

Or. Pillichody, A., Buhlstrasse 59, 3012 Bern

Cr. Richner, J., (Onkologie-Himatologis),
Spitalgasse 37, 3011 Bern

Dr. Saxenhofer, H., (Nephrologie),
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern

Dr. Schmid, M., Lindenstrasse 1, 3043 Uettligen
Prof. Dr. Teuscher, A, {Stoffwechselkrankheiten),
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. Tschopp, L., (Onkologie-Hamatologie),
Kafiggasschen 10, 3011 Bern



Dr. Desch, A, Monbijoustrasse 130, 3007 Bern
Dr. Winkler-Glauser, B., Bremgartenstr. 115, 3012 Bemn

MNeurochirurgie

PD Dr. Ebeling, U., Bremgartenstragsa 115, 3012 Bern
Dr. Hasdemir, M.G., Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern
Dr. Steinsiepe, K.F, Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern

Neurologie
Dr. Eichenberger, M., Brunnadernstrasse 35, 3006 Bam

Dr. Fierz, L., Erlachstrasse 18, 3012 Bern

Ophthalmalogie

Dr. Ambhl, J., Marktgasse 36, 3011 Bem

Dr. Blok, P, Junkergasse 61, 3011 Bem

Dr. Bracher, H.R., Junkerngasse 61, 3011 Bern
Prof. Or. Fankhauser, F, Lindenhofspital, 3012 Bem
Dr. Tiller-Siegfried, C., Lindenhofspital, 3012 Bern
Dr. Wechsler, A., Markigasse 36, 3011 Bem

Orthopédie
Dr. Albrecht, H.U., Boltwerk 19, 3011 Bem

PD Dr. Fernandez, D.L., Mitteistrasse 54, 3012 Bem
Dr. Lehmann, A, Monbijoustrasse 68, 3007 Bemn
Prof. Dr. Meuli, H.Gh., Lindenhofspital, 3012 Bern
Prot. Dr. Maller, M.E., Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Battig-Bohrer, M., Lindenhofspital, 3012 Barn
Dr. Bigler-Stadeimann; C., Ahormweg 10, 3085 Spiegel
Dr. Hodler, B., Kistlerstrasse 23a, 3065 Bolligen

Dr. Schneider, H., Mihledorfstrasse 1, 3018 Bern
PD Dr. Sidiropoules, D., Laupenstrasse 8, 3008 Bermn
Dr. Straume, B,, Elisabethenstrasse 3, 3014 Bern

Plastische- und

Wiederherstellungschirurgie

Dr. Donski, PK., Amthausgasse 3, 3011 Bern

Dr. Dr. Schmoker, R., Falkenh&heweg 20, 3012 Bem

Psychiatrie und Psychotherapie
Dr. Roth, J. W., Bremgartenstrasse 115, 3012 Barn
Dr. Zysset, U., Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Diagnestische Radiologie

Dv. Grosse Varholt, R., Lindenhofspital, 3012 Bern
Dr. Soucek, M., Lindenhafspital, 3012 Bern

Dr. Tuncdogan, E., Lindenhofspital, 3012 Bern

Radio-Onkologie

Dr. phil. nat, Neuvenschwander, H.,
Lindenhofspital, 3012 Bermn

Dr. Peyer, T., Lindenhofspital, 3012 Bern
Dr. Thibni, A., Lindenhofspital, 3012 Bemn

Rheumatologie

Dr. Elmiger, B., Marktgasse 28, 3011 Bern

Dr. Fahrer, H., Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern
Dr. Jenni, H.. Sidlerstrasse 6, 3012 Bern
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Zahndrzte
Dr. Dahler, €., Junkerngasse 41, 3011 Bemn
Dr. Graf, B., Rathausgasse B0, 3011 Bern

Dr. Roux, M., Laupenstrasse 35, 3008 Bern

Freimitglieder
(Stand 31.12.1996)

Dr. Baltzer-Thurnheer, Y., Feldeggweg 3, 3005 Bern
Prof. Dr. Bettex, M., Sandbihl 22, 3122 Kehrsatz
Dr. Borter, W., Dahlenweg 25, 3095 Spiegel

Dr. Buser, F.,, Halen 8, 3037 Herrenschwanden

Dr. Dastwyler, A, Im Badweidli, 3780 Gstaad

Dr. Eichenberger, P,
Reichenbachstrasse 32, 3052 Zollikofen

Dr. Endtner, B., Tilllerstrasse 20a, 3005 Bern

Dr. Ferraris, E.,
Hostalenweg 184, 3037 Herrenschwanden

Dr. Frank, B., Wohnpark Elfenau,
Elfenauweg 50, 3006 Bern

Dr. Guggisberg, W., Grinenbodenweg 2, 3095 Spiegel
Dr. Hausammann, E.. Eschiibach, 8267 Berfingen
Dr. Henzi, H., Eichholzstrasse 86, 3084 Wabern
Dr. Honeld, R., chemin du Coteau 7, 2533 Evilard
Dr. Legrain-Gerschwyler, S.,
Gossetstrasse 38, 3084 Wabemn

Dr. Lagrain, F., Gossetstrasse 38, 3084 Wabern
Dr. Lehmann, H., Haus Milan, 2576 Lischerz

Dr. Mangold, R., Willadingweg 43, 3006 Bern
Prof, Dr. Markwaldar, H., Schigssli,

3112 Alimendingen b. Bern .

Dr. Mauderli, F., Thunstrasse 25, 3005 Bam

Dr. Nencki, L., Hangstrasse 23, 3044 Innerberg
Dr. Preibisch, W., Alpenstrasse 44, 3084 Wabern
Dr. Rageth, 5., Luisenstrasse 22, 3005 Barn

Dr. Saner, R., Feldeggweg 10, 3005 Bern

Dr. Schmid, H., v. Albaredo, 6645 Brione s/Minusio
Dr. Schnetz, K., Hohliebestrasse 8, 3095 Spiegel
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Vorwort

Beim Verfassen eines Riickblicks
auf das Jahr 1997 aus der Sicht der
verantwortlichen Behbrden der
Rotkreuzstiftung fiir Kranken-
pflege Lindenhof ist die Versu-
chung gross, einen gesundhelts-
politisch gefirbten Bericht zu schrelben, waren
doch die vergangenen zwdlf Monate in diesem
Bersich durch Unsicherheit, in vielerlel Hinsicht
unklare und rasch wechselnde Vorgaben und
manchmal schwer verstindliche Entscheide
der zustiindigen Instanzen geprigt. Entspre-
chend schwierig war und ist es deshalb immer
noch, unsere Stiftung und ihre Institutionen im
heutigen Markt des Gesundheltswesens zu
positionieren.

«Es gibt keinen giinstigen
Wind fiir den, der nicht weiss,
wohin er segeln will.»

Wenn das letzte Wort dieses sinnigen Zitates
von Wilhelm von Oranien, das «will-, durch ain
=50ll» oder «muss= ersetzt wird, dann beschreibt
dar Ausspruch unsara heutige Situation.

Obschon die verantwortlichen Behdrden der
Stiftung durch die erwéhnten Fragen, bel denen
es letztlich um dia Erhaltung unserer Schule und
unsares Spitals geht, stark belastat waren und
auch weiterhin sain werden, will ich auf sine
gesundheitspolitische Ausmarchung in diesem
Vorwort bewusst verzichten. Es wird in anderen
Publikationen genligend darliber geschrieben.

Unsere eigentlichen Ziele, kompetentes
Pflegepersonal mit Diplomniveau |l und Gesund-
heitsschwestern auszubilden und unseren Patien-
ten In allen Spitalklassen und im ambulanten
Bersich in entspannter, wohnlicher Atmosphére

jederzelt eina Batreuung von hoher Qualitat
kostenglnstig anzubiseten, waren nicht leicht zu
emeichen, gait es doch neben den oben erwshnten
Problemen noch wesentliche organisatorische
Aufgaben und Bauprojekte zu bewditigen. Dank

aussergewdhnlichem und engagiertemn Einsatz
aller darf ich am Ende eines sehr bawegten Jahres

feststellen, dass Schule und Spital ihre Aufgaben
ausgezeichnet erfliit haben und fiir die Zukunft
geriistet sind. Genaueres findet sich in den
Berichten der einzelnen Institutionan.

Im Zeitalter der Fusionen haben selbstver-
sténdlich auch wir mgliche Formen der Zusam-
menarbeit mit anderen Partnern fir unsere Schule
und das Spital gepriift. Dass es nicht so leicht ist,
Lésungen zu finden, die nicht nur auf dem Papier
schiin aussehen, sondern in Wirklichkeit auch
wesentiiche Verbesserungen und Rationalisierun-
gen bringen, dlrften wohl auch Betriebe mittler-
welle gemerkt haben, die rasch fusioniert haben,
ohne vorher diese Fragen genau abzukléren. So
liess sich denn fr die Schule bisher keine befriedi-
gende Lésung finden, doch sind noch nicht alle
Maoglichkeiten ausgeschipft. Dass es kurz vor
Jahresande gelungen ist, mit den beiden &ffentli-
chen Spitélern Aarberg und Belp als starke Allianz
im Rahmen einer neuartigen Kooperation zu
«nauen Horizonten= aufzubrechen, erflllt uns mit
besonderer Freude. Selbstverstéindlich gilt auch
fir diese Zusammenarbeit, dass noch Fragen
geldst werden missen und die Bewshrungsprobe
noch bevorsteht. Immerhin darf doch gesagt wer-
den, dass diese Kooperation gegeniiber der Ver-
schmelzung von zwei gleichwertigen Spitélern
wesentliche andere interessante Mdéglichkelten fiir
die Zukunft bietet.

Die Rotkreuzstiftung fiir Krankenpflege
Lindanhof hat ein schwieriges, sehr intensives Jahr

erfolgreich abgeschlossen. Ich danke allen,
die dabel mitgeholfen und uns unterstitzt haben,



ganz herzlich. Besonders aus dem gesundheits-

politischen Umfeld nehmen wir viele ungeldste
Probleme mit ins neue Jahr. Wir wollen sie nach

den Worten von E. Matani angehen:

«Der eine sieht nur Bdume - .
Probleme dicht an dicht. : P-"'L'
Der andere Zwischenrdume~ E
und das Licht.» B

Dr. med. Peter Eichenberger,




Arztekollegium

Wir beschleunigen unsere Schritte in Richtung
der Jahrtausendwende. Die globale Kommuni-
kation in Zeit und Raum zeigt uns wie noch nie
in der Geschichte der Menschen die lberall

stattfindenden Verénderungen.

Veréinderungen betrafen 1997 unser gesund-
heltspolitisches Umfeld; die Diskussion um den
Waert in Qualitét, Leistung und Preis der medizi-
nischen Versorgung unserer Geselischaft ist in
vollem Gange.

Personal und Arzteschaft unseres Privatspitals
sind sich ihrer Verantwortung bewusst und haben
die Herausforderung angenommen.

Mit dem abgeschlossenen Umbau eines gros-
sen Teils der Bettenstationen erfolgte eine
Restrukturierung der Fachabteilungen, was sine
erhebliche Verbessarung der Qualitat in der indivi-
duellen Patientenpflege, der Zimmerambiance und
des Patientenservices mit sich brachte.

Die Qualitat der &rztlich-medizinischen Lei-
stung war 1997 in zunehmendem Masse in den
Fachgruppen verankert, wurde durch Sicherung
evaluiert und konnte dadurch laufend verbessert
warden. Mit grosser Freude haben wir dia an-
haltende positive Entwicklung der neu geschaf-
fenen Abtsilung fir Radioonkologie sowie der
Disnstlelstung fir IVF (In-vitro-Fertilisation)
verfolgt. Die Intensivpflegestation erhielt sinen

Interesse des Publikums der Agglomeration Bern
an einem Privatspital mit 4usserst breitem medi-
zinischem Leistungsangebot und einer ruhigen,
individuellen und kompetenten Pflege bel opti-
malem Hotel-Service ist, wurde uns an den Tagen
der offenen Tire im November bewusst.

Uber 10 000 Besucher fanden sich an zwei

Besuchstagen im Lindenhofspital ein und verfolg-
ten die gemeinsam von Personal und Arzteschaft
getragenen Présentationen und Vortrége.

Der Wille, die anspruchsvolle Herausforderung
anzunehmen und in der Gesundheitsversorgung
unserer Agglomeration eine aktive Rolle zu spielen,
wird auch 1998 stark sein. So Ist das medizinische
Leistungsangebot mit der Schaffung von Schwer-
punkten weiter zu optimieren; Schwerpunkte
kinnten Grundlagen zur fachlichen Zusammen-
arbeit mit anderen Spitélern bilden; die Notfallauf-
nahma unsarer Patienten Ober 24 Stunden soll
grundsétzlich (ber eine ausgewihite Dienstequipe
erleichtert werden.

Veriinderungen werden laufend stattfinden,
auch nach der altzu numerisch festgelegten Hektik
des auslaufenden Milleniums.

Ermutigend fUr eine Kreativitét in den Losun-
gen in einer gesundheitspolitisch fordernden und
spannenden Zeit ist die gerade an den Besuchs-
tagen im November 1997 becbachtete zu-
nehmende Identifikation des Personals und der
Arzteschaft mit «ihrem» Lindenhof.




‘ LINDENHOF
SPITAL

+ VEREIN ARZTEKOLLEGIUM

Folgende Kollegin und folgende Kollegen
haben 1997 das Behandlungsrecht am Lindenhof
erhalten und sind gleichzeitig Mitglieder des Ver-
eins Arztekollegium geworden:

— Frau Dr. med. Adrienne Zumstein Schmid,
FMH fir Innere Medizin,
spez. Pneumologie

- Herr Dr. med. Guido Mader,




Im Zeichen
der Neuausrichtung

Das verflossene Jahr brachte im
Gesundheitswesen die Weichen-
stellungen fiir die Zukunft. So
stimmten die Blirger des Kantons Bern den
Grundsétzen der neuen Spitalversorgungsge-
setzgebung, d.h. dem Modell «Partnerschafts,
zu. Auch um das Krankenversicherungsgesetz
drahten sich vermehrt die Diskussionen, um
neue Versicherungsgerichtsentscheide oder
um die Evaluation von Massnahmen, welche
und Primiensenkungen zur Wirklichkelt
machen lassen. Die weiteren Diskussionen ent-
standen um die Spitallisten der Kantoneund die  filr eine K
verlief ebenso priignant bei den Versicherern
die Ankiindigung von neuen Versicherungs-
modellen, welche filr die Versicherten leider IT -




badu-fuuarwhtan und ganzheitlichen
i tungss ot weiterhin sichergestelit

Meinsame Laistungsangebot soll durch
tellung und Koordination qualitativ und
"u.::.l nd den Kriterien der Wirt-

s

& LINDENHOF
SPITAL
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Erfolgsrechnung Spital

Besoldungen und Sozialleistungen, Arzthonorare
Ubriger Betriebsaufwand
Total Betriebsaufwand

Pflegetaxen
UVGAVIMV-Teilpauschalen

Arzthonorare

Ertrdge aus medizinischen Nebenleistungen
Spezialinstitute

Ubrige Leistungen fiir Patienten

Miet- und Kapitalzinsertrag

Leistungen an Personal und Dritte
Instruktionsbeitrag

Betrigbsfremder und Ubriger Ertrag netto

Total Ertrag

Gesamtergebnis

1997

46'589'231
26'186'713




Durchschnittlicher Personalbestand
(H+ -Kategorien)

Personal im Pflegebereich

Krankenschwestern und -pfleger

Pflegerinnen und Pfleger fiir praktische Krankenpflege
Spitalgehilfinnen und pflegerisches Hilfspersonal

Personal anderer medizinischer Fachbereiche

Operationssale, Andsthesie und Aufwachraum

Gebdrsile

Diagnostische Radiclogie

Radio-Onkologie

Laboratorien

Physiotherapie

Psychotherapie

Ubrige (Zentralsterilisation, Apotheke, Ambulatorium,
Dialyse und Pneumologie)

Medizinische Sekretariate

Verwaltungspersonal
Okonomie- und Hausdienstpersonal

Handwerker und technisches Personal
(inkl. Umgebung + Gértnerei)

Total Personal des engeren Betriebes

Personal der Nebenbetriebe
(Tea-Room, Restaurant)

Personal in Ausbildung

Gesamtes Personal

1897

173
14

B

=5

N

1996
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Betriebsstatistik

Patienten

Erwachsene und Kinder
Sauglinge

Tagesbetten
Pflegetage stationar
Erwachsene und Kinder
Séuglinge

Pflegetage nach Tarifklassen (in Prozenten)

Privat
Halbprivat
Allgemaein mit Zusatz

Aufenthaltsdauer (nach H+)
Erwachsene und Kinder

Siuglinge

@ betreibbare Betten (Umbau)

In 4-Bett-Zimmern

In 2-Bett-Zimmern und 1-Bett-Zimmeam

Total Betten Erwachsene und Kinder

Séuglinge
Intensivpflegestation
Dialysestation
Bettenbelegung (nach H+)
Erwachsene und Kinder

Operationen

Aligemeinchirurgie

Augenchirurgie

Gynékologie

Hals-, Masen- und Ohrenchirurgie
Neurochirurgie '

Orthopédie

Kinderchirurgie

Urologie

Plastische Chirurgie und Kieferchirurgie

Total Operationen
Verschiedene Kleineingriffe

Anfisthesien
Total Patienten

Aligemeinanésthesien
Regionalanésthesien
Andsthesieliberwachungen

Total Anéisthesien
Notfall-Eingriffe

1997

7'547
9
1'132

60'885
5'915

14.8%
48.0%
37.1%

78
71




Aufwachraum
Anzahl Patienten

Intensivpflegestation
IP-Patientan

Geburten

Dialysestation / Nephrologie

Anzahl Behandlungen

davon Dialysen bei akuter MNiereninsuffizienz
Anzahl Peritonealdialysekontrollen

Anzahl Plasmapheresen

Riéntgen-Diagnostik
Anzahl Patienten
Rantgen-Untersuchungen

Sonographie-Untersuchungen

Computer-Tomographie
Anzahl Untersuchungen

Magnetresonanz-Tomographie
Anzahl Untersuchungen

Radio-Onkologie

Anzahl Patienten

- Cobalt (bis 31.7.96)

- Linac (ab 1.7.96)

~ konventionell

~ HDR-Brachytherapie (ab 14.8.96)

Anzahl bestrahlte Felder
- Cobalt (bis 31.7.96)

- Linac (ab1.7.96)

~ konventionell

- HDR-Brachytherapie, Anzahl Fraktionen

Spitallabor
Anzahl Analysen

IVF-Labor (ab 1.4.97)
Anzahl Follikelpunktionen (Einzelentnahmen)

Physikalische Medizin
Anzahl Behandlungen

Erndhrungsberatung
Anzahl Beratungen

11
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Schule

Die Schule im
Rahmen der aktuellen
Bildungspolitik und
der Situation auf dem
Arbeitsmarkt

Gesellschaftliiche Vernderungsprozesse
machen auch vor der Lindenhof Schule nicht
halt. Die Auswirkungen auf den Pflegeberuf
betreffen sowohl Ausbildung wie auch die spa-
tere Situation auf dem Arbeitsmarkt. An der
Schwelle zum neuen Jahrtausend sind Fach-
kompetenz und Flexibilitit besonders gefragt.
Die Lindenhof Schule begegnet diesen Heraus-
forderungen mit einem innovativen, zukunfts-
gerichteten Gelst.

Die Sonntags Zeitung* stelit aufgrund einer
Auswertung der Stelleninserate des Jahres 1997
die Tendenzen im Arbeitsmarkt unter folgenden
Titel: «Nur noch die Cracks machen das Rennenl».
Die Tendenzen werden wie folgt quantifiziert:

o —16bis 44% Stelleninserate in den Dienst-

lelstungsberufen, in Industrie und Gewerbe,

wobel die Pflege bei ~28% liegt und die Biro- und

Verwaltungsstellen bei —44%.

e +10bis 30% in Marketing, Technik, Informatik
und Verkaf.

Dabei wird festgehatten, dass zunehmend
hochspezialisierte Fachkrifte gesucht warden.
Grundsétzlich IAsst sich daraus auch ableiten,
dass die typischen Frauenberufe nicht mehr
«in» sind.

Dies ist nur gerade ein Artikel - es gibt
zahllose Beispiele, die dieselben Tendenzen auf-
zeigen: Mangel an Lehrstellan wegen Abbau

* Ausgabe vom 25.1.1998, Selte 73

W

¥

von Arbeitspltzen, Oberfliite Universitéten, -
weil schulisches Wissen gefragt Ist, weniger
Bewerbungen In Pflegeberufen, well auch dieser

Beruf keine sicheren Arbeitsplétze mehr garan-

tiert. Viel zitierte Begriffe wie «ausgetrockneter
Stellenmarkt», «Bedarf an hoher Qualifikations,
=Komplexitéts, «Know-hows, «2 i
«schlechte Zukunftsaussichtens ha
wir tagtéglich im allgemeinen ge
Kontext. Die sehr oft zitierten Sc
aligemeinen Tendenzen im Gesundheltsw
und in der Pflege unterschelden sich nur:
davon; es sind dies «Komplexitéts, «Zunahi

auf dem Weg Ins niichste Je ond, Dass nur
die «Cracks» es schaffen werden, trifft leider auch
zunehmend fiir unsere Berufe zu. Durch den
Zeitdruck, die Komplexitét der multidiszipliniren
Fragestellungen und die knapperen finanziellen
Mittel steigen die Anspriiche an die Fachpersonen
und Verantwortlichen: Fachkompetenz, rasche
Handlungsfahigksit und das richtige Setzen von
Marksteinen fiir die Zukunft sind erforderlich.
Diess Tendenzen werden voraussichtlich an-
dauern. Zudem werden sich in Europa die Grenzen
&ffnen — dadurch werden Chancen und Gefahren
nochmals andere Dimensionen arhalten.
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Entwicklungen in
der ambulanten
Pflege - eine neue
Herausforderung!

1. Veranderte gesetzliche
Rahmenbedingungen

Mit der Einflhrung

des Krankenver-
sicherungsgesetzes
(KVG) wurde eine lang-
jahrige Forderung,
namlich der Ausbau der
Kostenlbernahme in der ambulanten
Pflega, erfliit. Die Krankenkassen
beteiligen sich an den Kosten von
Pflegeleistungen infolge von Krank-
heit, Alter oder Behinderung, die im
Auftrag oder auf rztliche Anordnung
hin erbracht werden. Als Leistungser-
bringer anerkannt sind Organisationen
und selbstandigerwarbende Pllagen-
de, wenn sie die Zulassungsvoraus-
setzungen des KVG erfilllen. Im KVG
wird auch die Qualitét der Leistungen
definiert - sie missen wirksam, wirt-
schaftlich und zweckmaéssig sein. Die
Leistungserbringer werden ausserdem
varpflichtet, Konzepte und Program-
me fiir die Entwicklung der Pflegequa-
litét auszuarbeiten,

Die neuen gmtz'iichan Massnah-
men bewirken eine Besserstellung der
ambulanten Pflege und zudem eina
Umilagerung der Kosten. Nebst einem
erweiterten Leistungskatalog werden
Abklarung und Beratung filir Leistun-
gen, Untersuchungen, Behandlungan

und Grundpfiege als Pflichtleistung
von den Kassen bemommen.
Licken bestehen aber immer noch
bei der Finanzierung der Hauspflege,
der Anerkennung der Leistungen und
Unterstitzung von pflegenden
Angehbrigen sowie von Enlastungsan-
geboten (zum Beispiel Ferienbetten)
fiir diese. Gefordert sind deshalb flan-
kierende Massnahmen im Gesund-
heits- und Sozialwesen,

2. Einfluss auf die
Rolle und die Aufgaben
der Pflegenden

Diese neuen Massnahmen ver-
&ndern natirlich die Aufgaben und die
Rolle der Pflegenden. Ein wichtiger
Auftrag der Pflege liegt im Bereich der
Hilte zur Alltagsbewiltigung der Men-
schen. Dieser Alltag ist geprigt durch
die normalen, psychologischen
Ubergénge, Belastungen, Krisen,
Altwerden, Krankheit, Sterben usw.
Pflegende begleiten und unterstiitzen
Patienten und deren Angehdrige in
diesen Prozessen, erkennen, wenn
Belastungen zu gross werden, und
suchen gemeinsam nach neuen
Losungen. Dieser Wandel der Rolle
der Pllsgenden ist in Schritt in die
Richtung der Forderungen der WHO.
Diesa formuliert den Auftrag des
Pflegepersonals im Rahmen der Stra-
tegien «Gesundheit fir alle- wie folgt:
=Die Pflegenden unterstitzen Indivi-
duen, Familien und Gruppen darin,
ihre physischen, psychischen und
sozialen Potentiale zu erkennen und
zu verwirklichen, dies in der stéindigen



Auseinandersetzung mit der Um-
gebung, in der sie leben und arbeitan.
Spezielle Aufmerksamkeit widmen
die Pfleagenden benachteiligten
Bevolkerungsgruppen. Im weitern
sollen sich die Pflegenden und ihre
Berufsorganisationen auf allen Ebenen
- national, regional und lokal — fiir eine
Politik der Gesundheit und fir
Gesundheitsprogramme einsetzen
(WHO 1993).»

3. Entwicklungen bei den
Anbietern von ambulan-
ten Pflegeleistungen

Die friheren Wohl-
tatigkeitsorgani-
sationen (Gemeinde-
und Hauspflege) haben
sich zu professionell
gefiihrten Betrieben
entwickelt. Politischer Druck aufgrund
von knapper werdenden finanziellen
Mitteln hat dazu gefiihrt, dass viele
von ihnen fusioniert haben und nun
gemeinsam Dienstleistungen anbie-
ten. Dies bedeutet, dass verschiede-
ne Berufsleute mit unterschiedlichen
Kompetenzen und Ausbildungen
enger zusammenarbeiten missen -
Laien und Professionelle engagieren
sich nun gemeinsam fiir das Ziel, Men-
schen zu Hause in ihrer gewohnten
Umgebung zu pfiegen und allfallige
Heim- oder Spitaleintritte zu verzt-
gern, zu verkiirzen oder zu vermeiden,

Daraus ergeben sich neue Auf-
gaben flr die Pflegenden:

® gegeniber Klienten und pflegen-
den Angehdrigen (Klientensystem),

& gegenliber der Mitarbeiterin,
dem Team, der Organisation,

& gegeniiber grisseren Bevilke-
rungsgruppen und dem Gemein-
wesen,

& inder Entwicklung der professionel-
len Pilege.

Ich stelle diese neuen Aufgaben an
folgendem Beispiel dar:

Frau P. ist 69jdhrig und leidet an
Muitipler Skierose. Ihr Gesundheitszu-
stand verschiechtert sich zusehends.
Sie bendtigt fir die Bewdltigung ihrer
Situation ambulante Pllegeleistungen.
Batreut und gepflegt wird Frau P. von
ihrem Ehemann und ihrer Schwieger-
tachter.

Aufgaben der Pflegenden gegen-
iiber der Klientin und den Angehd-
rigen:

@ sie klirt die Bedlrfnisse und Pro-
bleme der Klientin, des Ehemannes
und der Schwiagertochter ab,

e sie ermittelt die erforderlichen und
vorhandenen Ressourcen,

# sie definiert den Pflegebedarf,
welcher zweckméssig, wirksam und
wirtschaftlich zu sein hat. Sie (iber-
legt sich, wer welche Leistung
erbringen kann und was sie selbst
zu (bernehmen hat,

® sie hilt den Pflegeprozess schrift-
lich fest und (berprift das Pflege-
resuitat, 17
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& sie bespricht die Situation regel-
massig mit der Klientin und den an
der Pflege beteiligten Personen,

® sie unterstitzt den Ehemann und
die Schwiegertochter bei der Pflege
und beim Umgang mit den Ver-
dnderungen im Krankheitsverlauf,

® sie ermittelt den Bedarf an gesund-

heitsférderiichen Massnahmen flr
die Klientin und die pflegenden
Angehdrigen,

@& sie informiert Ober ergéinzendes
Angebote (z.B. Selbsthilfegruppen
oder Angebote der Gesellschaft fir
Multiple Sklerose).

® sie Uberpriit und beurteilt,

inwieweit die Mitarbeiterinnen von
ihrem Wissen und ihren Fahigkeiten
her imstande sind, die erforderli-
chen Hilfeleistungen auszufiihren,

® sie entwickelt Fortbildungsangebo-
te fiir die Mitarbeiterinnen, wie zum
Beispiel Praxisberatung und Fall-
besprechungen,

® sie fordert Ressourcen der Mit-

arbeiterinnen durch Anerkennung
und Wertschatzung, Konflikt-
management, Stressbewaltigungs-
strategien und Humor usw.,

» sie liberprift die Mitarbeit der Laien

und bietet Anleitung, Beratung und
Begleitungan.

. « . gegeniiber grisseren Bevilke-
rungsgruppen und dem Gemein-
wesen:

® sie lanciert Projekte auf Gemeinde-
ebene zur Entlastung pflegender
Angehbriger,

® sie setzt sich ein fiir eine inter-
disziplindre Vernatzung bei der
Gestaltung und Nutzung von
gffentlichen Lebensrdumen
(z.B. rolistuhigéngige Erholungs-
riume usw.),

# sie arbeitet mit als Fachexpertin bei
Konzepten fir die Gesundheitspfle-
ge in der Schule, fir die Férderung
der sozialen Netze und die Entwick-
lung von Altersleitbildem.

... inder Entwicklung der

professionellen Pflege

® sienimmt neue Ideen und Neue-
rungen auf und erarbeitet Projekte,
die zur Entwicklung der Pflege-
qualitat fihren,

4. Folgerungen fiir die
Pflege und die Ausbildung

Pflege
Das neue KVG hat aber auch

Auswirkungen auf das Gesundheits-
und Sozialwesen und beeinflusst den
sozialen und kulturellen Wandel der
Gesellschaft. Dieser Wandel wiederum
wird beeinflusst von den finanziellen
Ressourcen und den demographi-
schen, epidemiologischen und poli-
tischen Entwicklungen. Die Pflege und
die Rolle der Pflegenden sind Teil die-
ses Prozesses. Entscheidend fir die

Entwicklung der Pflegepraxis wird



sain, ob es den Pflegenden gelingt,

als «Akteurinnen» an diesem Prozess
tellzunehmen und mit dem Einsatz von
Strategien und anerkanntem Wissen
sich am Management dieses Wandels
zu beteiligen. Die Pflege muss ihre
traditionellen und neuen Aufgaben
sichtbar machen und als Angebote im
Gesundheits- und Sozialwasen ver-
markten,

Ausbildung

Diese ganze Entwicklung hat auch
die verschiedenan Ausbildungen
beeginflusst. In der Nachdiplomaus-
bildung zum Beispiel wurden bereits
Themen wie Badarfsabklarung,
Qualitatsentwicklung, Gesundheits-
beratung, Unterstiitzung des Familien-
systems, Umgang mit Verdnderungs-
prozessen und wirtschaftiiche Fragen
integriert. Eine neue Herausforderung
wird die Entwicklung eines Ausbil-
dungsprogrammes sein, das den
hohen Anforderungen an eine selb-
stindigerwerbende Pflegende
gerecht wird. Ziel dieser Ausbildung
muss sein, Pllegende zu befahigen,
ihre Aufgaben - wie in Kapitel 3
beschrieben - im Rahmen der gesatz-
lichen Vorschriften und finanziellen
Gegebenheiten erfilllen zu kbnnen.

Vera Gehring Rothen
Erwachsenenbildnerin AEB und
Lehrerin Spitalexterne Gesundheits-
und Krankenpflege

Cuedien:
Handbuch der Schweizarischen Krankan-

varsicherung (1998), Herausgeber: Konkordat dar
Schweizerischen Krankenversicherer

Ptega im Aufbruch und Wandal, haraus-
gegaban von der Weltgesundheiisonganisation
{WHO| Europa, Herausgeber; Quintessenz
Minchan, 1885

Kessedring, Annemarie (1998), Pllegs dahaim:
Poririit einer harten Arbait, in <Krankenplieges,
BBK, 1/98, 5.69

Masserll, Maria, Arbeitsgruppe SRK: «Gesund-
heitspllege - was ist das?s
Tl I Journal SEK, Bam, /1993, 5. 37H.
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Lindenhofspital -
Pflegeabteilungen
in neuem Kleid

Im Rahmen der
Etappe 1997 wurde
der gesamte Siid-
west-Trakt des
Bettenhauses saniert.
Sechs Pflegeabteilun-
gen erstrahlen nach vollstéindiger
Renovation in neuem Glanz.

Die Sanierung erfolgte in der
dusserst kurzen Bauzeit von

4'/: Monaten mit Kosten von 17 Mil-
lionen Franken. Die letzten drei von
insgesamt zwolf Pllegeabteilungen
werden 1998 in gleicher Weise
saniert.

Grosse Sanierungs-
etappe abgeschlossen

Nachdem bereits 1996 drei Pflege-
abteilungen saniert worden sind,
konnte im abgelaufenan Jahr der
ganze Siidwest-Trakt mit sechs Pfle-
geabteilungen zu je 20 Betten ziigig
renoviert werden. Gleichzeitig mit der
Innensanierung wurde die Fassade
saniert. Das Bauvolumen betrug ins-
gesamt 17 Millionen Franken. Fir die
Sanierung standen nur 20 Wochen zur
Verflgung: Baubeginn am 23. Juni,
Wieder-Inbetriebnahme der Abteilun-
gen gestaffelt ab 27. Oktober. Der ehr-
geizige Terminplan erforderte sine
minuzitee Planung und Vorbereitung
der Bauarbeiten. Der Betrieb wurde
ohne Provisorium, mit teilweiser Aus-

lagerung von Abteilungen ins Sahli-
Haus, aufrechterhalten. Die Phasen
mit starkem Larm wurden konzentriert
und zeitlich koordiniert durchgefihrt,
es wurde mit modernsten, [Armarmen
Baumethoden gearbeitet. Dadurch
konnte der laufende Betrieb im
gegeniiberliegenden Nordost-Trakt
und im Behandlungstrakt ohne nen-
nenswarte Larmbeeintrachtigungen
weitergefihrt warden.

Modernste
Patientenzimmer

In den sanierten Pflegeabteilungen
weisen die Patientenzimmer den neu-
sten Standard auf:

& sigenan Nassraum mit WC und
Duschs,

& neue Fenster und elekirische Raff-
Lamellenstoren, die direkt vom
Patientenbett aus bedient werden
kiinnen,

# pro Bett ein Patiententerminal.

In dieses Gerat sind integriert:
TV, Radio, Telefon (Direktwahl),
Schwesternruf, Leselicht,
Zimmerlicht, Storensteuerung,

® vollstandig erneuertes Mobiliar,
Patientenbett, Nachttisch, Sitz-

mobel, usw,

Material-
und Farbkonzept

Bei der Emeuearung der Pflegesta-
tionen wurde speziell auf die Verwen-
dung natirlicher und umweltvertragli-
cher Materialien geachtet:



o Naturholz filr Schrankfronten und
Abdeckungen,

# Einsatz von Linoleum, einem bau-
biologisch sinnvollen Bodenbelag,

» mineralische Wandverputze,
gestrichen mit IGsungsmittelfreien
Farben,

& Waschtische aus Naturstein,

& Patiententerminals mit strahlungs-
freien LCD-Bildschirmen.

Das Farbkonzept wurde nach ein-
gehender Prifung und Vernehmlas-
sung wie folgt festgelegt: weiche und
warme Farbténe in zurlickhaltendem
Rosa, Grau, Beige, naturbelassenes
Holz. Den Patienten soll eine warme,
behagliche Zimmeratmosphére ge-
boten werdan, welche das Spitalspe-
zifische méglichst in den Hintergrund
rickt.

Umnutzung einer
Bettenstation

Die frilhera Pflegeab-
teilung 14 mit 20 Betten
wurde vollstandig umge-
baut. In den Rdumen ist
nun der postoperative
Aufwachraum mit 10 Betten und die
Hamodialyse-Abteilung mit 9 Behand-
lungspldtzen untergebracht.

Neu konzipierte Maternité

Die bisherige Wachnerinnan/
Gynékologie-Abtellung wurde eben-
falls umgebaut. Neu ist das Sauglings-
zimmer in die Abteilung integriert;
Mutter und Kind werden vom gleichen
Pflegeteam betreut. Das «Rooming-In=

wird ermdglicht, soweit es die Platz-
verhaltnisse zulassen, d.h., die Mutter
kann das Kind bei sich im Zimmer
betreuen, unter fachkundiger Anlei-

tung durch das Pflegepersonal.

1998: Letzte Etappe der
Bettenhaus-Sanierung
und Start zur Sanierung
des Behandlungstraktes

Im Sommer/Herbst 1998 werden
dis verbleibenden 3 Pllegeabteilungen
im Nordost-Trakt nach dem gleichen
Standard saniert.

Uberdies wird mit der etappen-
weisen Sanierung des Behandlungs-
traktes begonnen. Im Vordergrund
stehen die Sanierung der Intensiv-
pflegestation, des Ambulatoriums und
Labors, eine aligemeine Fenster- und
Fassadensanierung sowie die Schaf-
fung einer neuen Zufahrt fiir Kranken-
autos.

Emst Hogli
Prasident der Baukommission
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- . Fortsetzung Schule von Seite 13

des Gesundheitsgesetzes des Kantons Bern,
das die selbstindige Erwerbstétigksit von
Pflegepersonal vorsieht, beeinflussen diese
Entwicklung.

# wirsind im Gespréich mit andern Gesund-
heitsschulen, um mégliche Formen einer
Zusammenarbeit zu prifen.

e die anvisierte Organisationsstruktur der
Schule wurde in der Form einer Ubergangs-
struktur eingefiihrt; dies erméglicht uns,
sie zu erproben und noch allféllige Korrekturen
anzubringen.

Lehrkdrper

Wie bereits im letzten Jahr vermerkt, gehen die
Veréinderungen im Umfeld nicht spurlos an unsern
Lehrernnen vorliber. Die richtige Einschiitzung des
Bedartfs fir die Zukunft, die Spezialisierungsmég-
lichketten innerhalb des Teams und die Aussicht,
in der Schweiz Hochschulabschisse machen und
auf Hochschulniveau titig sein zu kénnen, hat den
Willen zur Weiterbildung unter den Lehrerinnen
und den Leitenden arheblich verstérkt. Je eine
Lehrerin und eine Leitende haben ein Studium in
Pflegewissenschaft aufgenommen; eine weitere
Leitende befindet sich in einer Managementausbil-
dung; drei Lehrerinnen planen, ein Studium in
Angriff zu nehmen, und eine weiters Lehrerin wird
1898 eine Spezialisierung in Geriatrie anstreben.

Werbung und PR

Das Gesicht der Werbung und der Kommuni-
kation hat sich verindert. Mit den gestiegenen
Anforderungen an den Beruf und den Aussichten
auf welterfiihrende Studien mussten wir die Form
der Kommunikation und des Marketings so veran-
dern, dass vermehrt Schillerinnen von Mittelschu-
len angesprochen werden kinnen und dass vor

allem auch Eltern verstehen, weshalb eine gute
Schulbildung filr die Auslibung dieses Berufes
wichtig ist. Um dies wirkungsvoll zu tun, arbeiten
wir neu mit einer PR-Agentur zusammen und hof-
fen so, dem immer noch existierenden Cliché der
dienenden und ausfithrenden Krankenschwester
ein heutiges Bild einer eigenstindig denkenden
und kempetent handelnden Fachperson entge-
gensetzen zu kdnnen. Unterstiitzt werden diese
Massnahmen durch einen Videofilm und Kinospot,
den wir dank Mitteln aus sinem Fonds realisieren
konnten.

Selektion

Die wohl markanteste Anderung in der Selek-
tion ist die Tatsache, dass wir fiir die Tellzeltaus-

Zukunft richtig zu fallen. V
e das «Projekt Fachhochsa
wird und die



e das erste Fachhochschuljahr in die 3jahrige

Ausbildung zum Diplomniveau Il integriert
werden kann,

o eine Kooperation mit andern Schulen im
- Gesundheltswesen — zwecks besserer
g von Synerglen und Abstimmung von
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Schulrechnung

AKP-Vollzeitausbildung
Besoldungen und Sozialleistungen
Ubriger Betriebsaufwand
Instruktionsbeitrag Spital

Ubrige interne Verrechnungen Spital

Total Betriebsaufwand

Interne Verrechnung an AKP-Tellzeit
Eigenleistungen der Schilerinnen
Entgelt fiir Schillerinnenarbeit
Mietertrage und Gbrige Ertriage

Total Betriebsertrag
Defizit AKP-Vollzeit

AKP-Teilzeitausbildung
Besoldungen und Sozialleistungen
Ubriger Betriebsaufwand

Total Betriebsaufwand
Eigenleistungen der Schiilerinnen
Entgelt fir Schilerinnenarbeit
Total Betriebsertrag

Defizit AKP-Teilzeit
SGK-Ausbildung

Besoldungen und Sozialleistungen
Ubriger Betriebsaufwarid

Total Betriebsaufwand

Eigenleistungen der Kursteilnehmerinnen
Ubriger Betriebsertrag

Total Betriebsertrag

Defizit SGK




Schulstatistik

Schilerinnenbestand am 31.12.97
Volizeitausbildung AKP

Teilzeitausbildung AKP

Vollzeitausbildung DN I

Teilzeitausbildung DN I

Spitalexterne Gesunden- und Krankenpflege

Total Schillerinnen

Selektion Vollzeitausbildung 1996/1997
Anfragen/Informationsveranstaltungen
Beratungen

Priifungen

Aufnahmen

Absagen

Rickziige vor Prifungen

Rickziige nach Prifungen

Schul- und Berufsausbildung
der Schillerinnen der Vollzeitausbildung in %,
Vergleich 1996 und 1997

8 8 8§ 88 3
e 3

s

1996 AKP 1807 AKP 1906 DNl 1997 DN I

Schul- und Berufsausbildung
der Schillerinnen der Teilzeitausbildung in %,
Vergleich 1996 und 1997

c3B8888838
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Stiftung

Bilanz per 31. Dezember

AKTIVEN

Flissige Mittel

Termingelder

Patientenguthaben

Sonstige Guthaben

Transitorische Aktiven

Immobilien / Immobilien im Bau
Betriebseinrichtungen, Mobilien, Fahrzeuge, Vorréte
Wertschriften

TOTAL AKTIVEN

PASSIVEN

Kreditoren

Transitorische Passiven / Rilckstellungen
Hypotheken

Dotationskapital SRK

Reserven

Gewinnvortrag
Jahreserfolg

TOTAL PASSIVEN

amtlicher Wert der Lisgenschaften
Versicherungswert der Liegenschaften

1997

16'310'215
2'000°000
13°070'759
7'647'812
719'382
9'185'038
3'078'091
16'156'541

1996
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Fonds-Vermdgen
Bestand Zuginge/ Beziigae/
1.1.97 Ertrige Ausgaben
Erbschaft Sahli
Schwesternkassa
Helene-Weiti-Fonds

Gertrud-Muri-Fonds

Weiterbildungsfonds
Lindenhof Mitarbeiter

Personalkasse

Weiterbildungsfonds
dipl. Lindenhofschwestern/-pfleger

Firsorgefonds Wirtschaftspersonal
Jubildumsgabe
Bibliotheksfonds

Fonds fiir die Behandiung
von Intensivpflege-Patienten

Fonds fiir die Reanimation
und Intensivpflege

Fonds fiir wissenschaftiiche
und medizinische Apparate

Fonds fiir minderbemitteite Patienten |
Fonds Wohnheim Fellergut

Warren- und
Frieda-Goddard-Végeli-Fonds

Fonds zur Erneuerung
der Radio-Onkologie

Total




Zuwendungen 1997

Fiir die nachstehend aufgefiihrten Gaben danken wir allen Spendern und Génnern herzlich.

Schwesternkasse
Div. Patientenspenden 38'742.70

Fonds fiir minderbemittelte Patienten

Spar- und Leihkasse in Bern

Dr. L. Fierz

Bernhard Kahr, Thérishaus

Novelair-Sifrag AG, Zlrich

Prof. Dr. H. Ch. Meuli / 5. + U. Miiller

Charlotte Herren, Biel

Schweiz. Vereinigung Medizinisch-Technischer Réntgenassistenten

Sahli-Fonds
Div. Spenden im Gedenken an Frau Rosly Knopfel-Schiirch

Personalkasse

Honegger Reinigungen AG
Lotti Bodenmilller, Bern
Hans Sieber, Bern

S. Wenger, Muri

Hans Trachsel, Zollikofen
Gertrud Bienz, Bern
Fundgeld

Roland Schmid, Bern
Béren-Taxi

Maria Rath, Bolligen
Laboratorium Dr. G. Bichsel AG, Interlaken

Gertrud-Miiri-Fonds

LA-Beschluss vom 8.4.1997: Zuweisung aus Aufldsung der Riickstellung
«Humanitare Hilfe»

Sulzer Architektur AG, Bern

Bibliotheksfonds
Vareinigung der Rotkreuzkrankenschwestern und -pfleger
Hans Huber AG

Weiterbildungsfonds dipl. Lindenhofschwestern/-pfleger
Legat Sr. 5. Fischer

Legat E. Leder

Vereinigung der Rotkreuzkrankenschwestern und -pfleger

Jubildumsgabe

Otto Wenger, Esselbach

Vereinigung der Rotkreuzkrankenschwestern und -pfleger
Spende im Gedenken an Sr. llse Fllickiger




Fonds zur Erneuerung der Radio-Onkologie
Parke-Davis, Warner-Lampert AG, Baar
AM. Schmidiger, Moosseedorf

Griinenthal Pharma AG, Mitltdi

Familien Barisi, Bern + Ostermundigen
Rudolf Isenschmid, Niederscherli

Ueli u. Elisabeth Augsburger, Hinterkappelen
P + G. Baumnann, L. Baumann, Niederscherli
Bovisi AG, Bauunternehmung, Mittelhausern
Martha Schweizer, Kdniz

Fontes-Stiftung, Bern

V. + E. Lanz, Lisbefeld

Pfarramt Niederscherli

Diverse Spenden unter Fr. 100.-

Total

Krankenpfiege Lindenhof sind im Rahmen der geltenden
telierlich abzugsberechtigt.
is, fiir den die Zuwendungen gedacht sind, scll die Spende



Organe

Stiftungsrat

Dr. med. Peter Eichenberger®, Prisident, Zollikofen
Emnst Trachsel®, Vizeprisident, Minchenbuchsee
Jeannette Birki, Bern

Dr. med. Severin Coninx, Bern
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Arztekollegium des Lindenhofspitals

lieder
(Stand 31.12.1897)

Anfstheslologle

Dr. Baur-Wiithrich Helane,

FMH fiir Andsthesiologle, spez. Intensivmadizin,
Lindenhofspital, 3012 Bamn

Dr. Bittner Jana, FMH fir Andistheslologle,
Lindanhotspital, 3012 Bam

Dr. Brupbacher Marc, FMH filr Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bam

Dr. Jahn Markus, FMH fir Andsthesiclogle,
Lindenhofspital, 3012 Bam

Dr. Liffel Marianne, FMH fir Angsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bam

Dr. Modestin Maria, FMH fiir Andisthesiclogle,
Lindenhofspital, 3012 Bam

Dr. Millar Pater, FMH fir Anfisthesiologle,
Lindentwofspital, 3012 Bam

Dr. Somm Peter, FMH fir Andsthesiologle,
Uindenhofspital, 3012 Bam

Dr. Wyss Kaspar, FMH fiir Anétsthesiologle,
Lindenhofspital, 3012 Bem

Chirurgie

Dr. Baumgartner Garhard, FMH fiir Chirurgie,
Brunnhaotweqg 41, 3007 Bam

Dr. Frauchiger Jean-Plems, FMH fir Chirurgle, spez.
Viszaraichirurgle, Litschenstr. 23, 3072 Ostermundigen

PD Dr. Frel Edgar, FMH fr Chirurgie, spez.
Viszeraichirurgle, Hochfeldstrasse 41, 3012 Barn

Dr. Gubler Christian, Effingerstr. 45, 3008 Bam (bis 20.6.97)
Dr. Kocher Hans, FMH fr Chirurgle, Eigerplatz 5, 3007 Bam
Dr. Kiinig Werner, FMH fir Chirurgie, Lindenhofspital
(Sahli-Haus), 3012 Bam

Prof. Dr. Machbur Barnhard H., FMH fiir Chirurgie,
Brunngasse 14, 3011 Bam

Dr. Oeri Hans Ulrich, Monbijoustr. 130, 3007 Bam

(bis 31.3.97)

PD Dr. Steffen Rudol, FMH #0r Chirurgie, Brunngasse 14,
3011 Bam

Dr. Striffeder Heinz Urs, FMH fidr Chirurgie,

spaz. Gefliss- und Thoraxchirurgie, oo Kinik Sonnenhof,
Buchserstrasse 30, 3006 Bem

Dermatologle und Venerclogie

Dr. Bayard Walter, FMH fiir Dermatologie und Venerologie,
spaz. Angiclogle, Spitalgasse 16, 3011 Bemn

Prof. Dr. Krebs Alfred, FMH fir Darmatologle und
Venerologie, Bremgartenstrasse 115, 3012 Berm

Dr. Kilng Daniel, FMH fir Darmatologle und Venerclogie,
Monbijoustrasss 130, 3007 Bam

Endokrinologie-Diabetologie
Dr. de Marco Dorls, FMH fir Endokrinologie-Diabetologie,
Bremgartenstrasse 118, 3012 Bam

Prof. Dr. Teuscher Arthur, FMH for Endokrinologle=
Diabetologie, Bremgartenstrasse 118, 3012 Bam

Gynékologie und Geburtshiife
Dr. Baur Beat, FMH fir Gynékologie und Geburtshilfe,
Spitalgasse 18, 3011 Bam

Dr. Bledermann Clauds, FMH flr Gyniikologle und
Geburishife, Gurtengasse 2, 3011 Bam

Dr. Biarl JOrg, FMH f0r Gyndkologle und Geb
Spitalgasse 18, 3011 Barn "
Prof. Dr. Brun del Re Renzo, FMH fr Gy

Dr. Federspial Barbara, FMH fOr Innens Medizin,
Hochfeldstrasse 41, 3012 Bem

Dr. Fehimann Ulrich, FMH fiir Innere Medizin, Minzgraben 6,
3011 Bam

Dr. Garber Rudotf, FMH fOr Innere Medizin,
Effingerstrassa 17, 3008 Bam

Dr. Gutersohn Johannes, FMH fiir Innere Medizin,
Brunnhofweg 38, 3007 Barm i

Dr. Hales Donald, FMH fiir Inners Medizin, Dorfstrasse 8,
3084 Waberm

Prof. Dr. Hodber Jing, FMH fiir Innena Medizin,
Lombachweg 35, 3008 Bam

Dr. Kohil Peter, FMH fir Inners Medizin,
Spitalackerstrasse 22, 3013 Bam

Dr. Plllichody André, BOhistr. 59, 3012 Bam (bis 30.6.97)

Dr. Schmid Markus, FMH f0r inners Medizin,
Lindenstrasse 1, 3043 Usettligan



- Dr Winkier-Glauser Brigitte, FMH f0r Kinderchirurgle,
Bremgartenstr, 115, 3012 Bemn
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p%mmunmmm
" medizin, spez. Pneumoclogle, Lindenhofspital, 3012 Bem

~ Dr. Bigler-Stadeimann Christine, FMH fir Kinder- und
dmedizin, Ahomweg 10, 3095 Splegel
Blanche, FMH f0r kinder- und Jugendmedizin,
b 23a, 3065 Bolligen
Sirg, FMH fr Kinder- und
Mohledorfstrasse 1, 3018 Bam
os Dimitris, FMH fOr Kindser- und Jugend-
slogle, Laupanstrasse B, 3008 Bam

' 4H 0r Kinder- und Jugendmedizin,
83,3014 Bam

Facharzt fir Neurochirungie,
115, 3012 Bam

sdermic Mustata G., FMH for Neurochirurgle,
snatrasss 119, 3012 Bam

8 ., FMH fiir Meurochirurgie,
6115, 3012 Barmn
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 Orthopédische Chirurgle, Lindenhofspital, 3012 Bern

Prof, Dr. Miller Maurice E., FMH 10r Chirurgie und Ortho-
phldische Chirurgle, Lindenhofspital, 3012 Bam




Oto-Rhino-Laryngologie Zahniirzte
Dr. Lehmann Rolf, FMH fir Oto-Rhino-Laryngologle, spaz. Dr. Déihler Christoph, med. d
Hals- und Gesichitschirurgie, Spitaigasse 26, 3011 Bern

Dr. Nyffenagger Robert, FMH fidr Oto-Rhino-Lanyngologie,
Effingerstrasse 45, 3008 Bam

Dr. Redi Meinrad, FMH fiir Oto-Rhino-Laryngologhe, spez.
Hals- und Gasichtschirurgie, Mittelstrasse 32, 3012 Bam
Dr. Sauter Kurt, FMH fir Oto-Rhino-Laryngologle, spez.
Hals- und Gesichischirurgie, Neuengasse 38, 3011 Bem
Dr. von Werdt Hans, FMH fiir Oto-Rhino-Laryngologle, spez.
Hals- und Gesichtschirurgle, Effingerstrasse 45, 3008 Bam

Padiatrie - siehe neu: Kinder- und Jugendmedtzin

Plastische und Wisderherstellungschirurgie
Dr. Donsid Pater K., FMH 10r Plastische und Wieder-

herstellungschirurgle, Amthausgassa 3, 3011 Bem
Dr. Dr. Schmoker Aoland R., FMH fir Plastische und Wieder-
herstellungschirurgie, Falkenh&heweg 20, 3012 Bam

Psychiatre und Psychotheraple
Dr. Roth JGng W., FMH fiir Paychiatrie und Psychotherapia,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bam

Dr. Zyssat Ulrich, FMH fir Peychiatrie und Ps
Maonzgraben 6, 3011 Bam

Radio-Onkologle

Radiodiagnostik

Dr. Grossa Vorholt Rudolf, Facharzt fir Radiologle,
Lindenhofspital, 3012 Bemn

Dr. Simko Marian, FMH fiir Medizinische
Radiodiagnostik, Lindenhofspital, 3012 Bemn

Dr. Soucek Martin, FMH fiir Medizinische Radlo
Radiodiagnostik, Lindenhofspital, 3012 Bam

Urclogie
Dr. Lanzin Alfred, FMH
3011 Bam

Dr. Mischol Hans-Rudo
Lindenrain3, 3012 Bem

I-ﬁmﬁmﬂ 3011 Bem
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VORWORT

Stiffungsrat, Mitglieder des Leifenden Ausschusses

Den Jahresbericht von 1997 habe ich mit
der Feststellung eingeleitet, dass es bei
standig wechselnden und oft unklaren Vor-
gaben und Rahmenbedingungen in un-
serem komplexen Gesundheitswesen flr
die verantwortlichen Behorden der Rot-
kreuzstiftung fiir Krankenpflege Lindenhof
schwierig gewesen sei, das Spital als priva-
ten, nicht subventionierten Betrieb und die
Schule, die finanziell zu einem wesentlichen
Teil vom Kanton getragen wird, im heutigen
Markt des Gesundheitswesens zu posi-
tionieren. So war es denn unser Ziel, aus der
aus unserer Sicht recht starken Position des
Lindenhofs das Jahr 1998 aktiv anzugehen,
den trotz — oder wegen — den unkiaren Vor-
gaben vorhandenen Freiraum zu nutzen,
Schwachstellen auszumerzen und unsere
guten Positionen, wie beispielsweise die
hohe Qualitdt unseres Angebots und die
Schwergewichtsbereiche, auszubauen.

1998 brachte keine wesentliche Klarung der
vielen offenen Fragen. Schliagworte wie
Zweiklassenmedizin und Rationierung von
Leistungen aus Kostengrinden haben die

GemUter zusétzlich erhitzt. Ubergangs-
IGsungen und provisorische Kompromisse
wie beispielsweise beim nicht konsequent
vollzogenen KVG bildeten die Arbeitsgrund-
lage. Wir haben versucht, den eingeschla-
genen Kurs auch 1998 unbeirt weiterzu-
gehen. Napoleon soll gesagt haben:

«Das Schlimmste in allen Dingen
ist die Unentschlossenheit.»

An den eingegangenen Verbindungen mit
Partnern — «FIRST» bei der Schule und die
«Neuen Horizonte» flr das Spital -, die uns
neue Moglichkeiten dffnen und die Position
im Markt verbessern sollen, wurde eifrig ge-
arbeitet. Beide Kooperationen haben die
Verantwortlichen befligelt, zu neuen ldeen
und Lésungen gefihrt und im Laufe des
Jahres erste positive Resultate gebracht.
Verschiedene konkrete Projekte, deren Rea-
lisierung etwas langer dauert, sind in Arbeit.
Nahere Angaben finden sich in den nachfol-
genden Berichten. Dass dies nicht ohne er-
hebliche Mehrleistung der Schllsselperso-
nen moglich war und sein wird, versteht sich
von selbst. Unseren Partnern in beiden Ko-




operationen sei fUr die konstruktive, unkom-
plizierte und offene Zusammenarbeit herz-
lich gedankt. Ein erster wichtiger Schritt ist
getan. Wir wollen zielstrebig weiterarbeiten
und die neuen Moglichkeiten nutzen.

All diese mehr organisatorischen, nach aus-
sen sichtbaren und zum Teil auch in den Me-
dien diskutierten Massnahmen durfen eines
unserer wichtigsten Ziele, die Qualitat unse-
res Angebots standig zu verbessern, nicht in
den Hintergrund treten lassen. Im vergange-
nen Jahr wurde in Schule und Spital mit
grosser Unterstitzung von seiten des Arzte-
kollegiums intensiv daran gearbeitet. Die
Schule fand mit der dreijahrigen Ausbildung
eine zusatzliche interessante neue Losung
fir die Ausbildung zum Diplomniveau I, die
zusammen mit der Ausbildung zur Gesund-
heitsschwester ihr Ziel ist. «<FIRST» Gffnete
den Weg zur Schaffung einer gewissen
Durchlassigkeit im Rahmen der Ausbildung
von Gesundheitsberufen und fir die Nut-
zung von Synergien, wobei immer auch die
Steigerung der Qualitat ein wichtiges Anlie-
gen bleibt.

Das Spital hat seinen Vorsatz, dem Patien-
ten eine qualitativ hochstehende Betreuung
in menschlich einfihlsamer und wohnlicher
Atmosphére anzubieten, durch Massnah-
men wie beispielsweise die Schulung des
Personals, eine neue Aufgabenteilung zwi-
schen Mitarbeiterinnen der Hauswirtschaft
und des Pflegepersonals, weitere Renova-
tionen der Gebaude und die Modernisierung
und Erneuerung von Geréten umgesetzt. Er-
wahnt werden darf auch, dass 1998 flr das
Spital wirtschatftlich ein erfolgreiches Jahr
war.

Wir dlirfen fiir Schule und Spital auf ein gu-
tes, innovatives Jahr zuriickblicken und fest-
stellen, dass die grosse, oft flr einige an der
Grenze des Zumutbaren liegende Arbeit aller
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter ihre Friichte
getragen hat. Ich danke allen, auch den
Behorden der Stiftung, herzlich fir die stets
wohlwollend erbrachte Leistung.

Dr. med. Peter Eichenberger,
Président des Stiftungsrates




ARZTEKOLLEGIUM

Arzteprasidium

Das vergangene Jahr stand erneut im Spie-
gel des Umbruchs unserer Zeit. Die aufwen-
dige Renovierung und der sorgfaltige Um-
bau der Gebdudesubstanz sind &ussere
Merkmale eines langen Prozesses, der sich
einerseits im Inneren unseres Spitals ent-
faltet und uns andererseits von aussen
vorgegeben wird. Die Entwicklung im Ge-
sundheitswesen hat eine Eigendynamik an-
genommen, die uns geradezu Uberflutet. Es
wachsen neue Tarifstrukturen mit noch un-
absehbaren Folgen. Das gesundheitspoliti-
sche Umfeld steuert auf ein neues Klassen-
system hin, das uns in der heutigen Zeit
befremdet.

Die Aktivitat des Prasidiums war zu grossen
Teilen auf das Konzept einer erleichterten
Motfallaufnahme konzentriert. Ebenso hat
die Neubesetzung des Radiclogieteams
héchste Prioritéat gehabt. Innerhalb kurzer
Zeit ist eine Abteilung fiir Senologie” realisiert
und hochwertig ausgertistet worden. Ein

* Sanologie = Lehre von dan Erkrankungen der weaiblichen Brust

grosses Anliegen stellt die Position des Arz-
tekollegiums innerhalb der «Neuen Horizon-
te« dar. Auch in diesem Zusammenhang
stehen weitere Verhandiungen mit den Ver-
sicherern bevor, Die Notwendigkeit, sich auf
Schwerpunkte der medizinischen Versor-
gung im Lindenhof zu konzentrieren, drangt
sich auf; erhebliche Anstrengungen in dieser
Hinsicht sind im Gange.

Weitere Veranderungen und Erneuerungen
werden folgen missen, um unsere Arbeits-
platze zu sichern und damit dem Lindenhof
den Einstieg in eine neue Epoche zu ermagli-
chen. Lange haben wir Arzte und unser Spital
gute Jahre erlebt. Einzelinteressen konnte in
hohem Masse nachgegangen werden, aber
unserer Gemeinschaft muss in Zukunft das
weitaus grosste Gewicht verliehen werden.

Flir das Arzteprasidium
Dr. Bjérn Straume




Mutationen Arztekollegium
Aufnahmen:

Dr. Ducommun Jean-Claude, FMH fiir
Medizinische Radiologie/Radiodiagnostik
Dr. Klaiber Christian, FMH fiir Chirurgie

Dr. Locatelli Louis, FMH fiir Medizinische
Radiclogie/Radiodiagnostik

Dr. Sacha Eugen, FMH fiir Gynékologie und
Geburtshiffe

Dr. Sattar Petra, Fachérztin fir Radiologie
Dr. Scheuler Wolfgang, Klinische
Neurophysiologie

Austritte:

Prof, Dr. Nachbur Bernhard, FMH fiir
Chirurgie

Dr. Tuncdogan Ergun, Facharzt fur
Radiologie




SPITAL

Spitakonferens

Das Berichtsjahr stand im Zeichen der Weiterentwicklung
zur Erreichung der strategischen Zielsetzungen.

Verschiedene Angebotserweiterungen des Spitals, der Abschluss der
Bettenhaussanierung, die Realisierung von Kooperationsprojekten im Verbund
«Neue Horizonte» und die Aufnahme auf der kantonalen Spitalliste mit dem
gesamten Leistungsangebot pragten das Berichtsjahr.

Das dreissigjahrige Spitalgebédude wird
etappenweise saniert und modernisiert. So
konnte die letzte Etappe der Bettenhaus-
sanierung mit dem Umbau von drei Pflege-
abteilungen abgeschlossen werden. Mit
den modernen Zimmem besteht eine maxi-
male Kapazitat von 248 Betten,

Farallel zu dieser Bauetappe wurde die Fas-
saden- und die Flachdachsanierung des
Behandlungstraktes vorgenommen.

Im Rahmen des Konzepts der Notfallversor-
gung wurde gleichzeitig eine neue Ambu-
lanzzufahrt erstellt, so dass zukﬁnﬁig rr
noch ein Zufahrtsstandort vorhanden ist. Mit
dem neuen Konzept sollen die arztliche Not-
fallversorgung und die Versorgung und Be-
treuung der Notfallpatienten optimiert wer-
den. Die Umbauten in der Physiotherapie
begannen im letzten Quartal des Berichts-

jahres. Mit dem Urmbau sollen die vielfaltigen
und zum Teil ausgelagerten Angebote der
Physiotherapie konzentriert und die Ablaufe
noch patientenfreundlicher gestaltet wer-
den. Ebenfalls im letzten Quartal des Be-
richtsjahres konnte mit den Umbauarbeiten
in der Radio-Onkologie fur den Einsatz eines
zweiten Linearbeschleunigers begonnen
werden. Das vorhandene Gerat war bereits
nach einer relativ kurzen Zeit ausgelastet,
und es entstanden Wartezeiten fir die Pa-
tienten .

Anldsslich der Uberpriifung des Rehabilita-
tionsleistungsangebotes im Rahmen der
Spitalliste 1999 durch die Gesundheitsdirek-
tion konnte das neue Konzept der Psycho-
somatischen Abteilung prasentiert werden,
das neu auch die Behandlung im teilsta-
tionaren Bereich vorsieht. Auch fir die Pneu-




mologische Abteilung wurde die Uberpril-
fung betreffend Spitalliste 1999 zum Anlass
genommen, das Angebot den neuen Be-
dirfnissen und Anforderungen anzupassen.
Beide Projekte werden im ersten Semester
1999 realisiert.

Das Lindenhofspital hat sich im Bereich der
Senoclogie weiterentwickelt. Mit der speziel-
len Schulung von Arzten und dem Einsatz
eines modernen Gerétes, welches im Gross-
raum Bern einzig ist, kénnen die medizini-
schen Abklarungen patientinnenfreundlicher
abgewickelt werden. Zudem wird die vorher
notwendig gewesene Hospitalisation auf
einen teilstationdren Aufenthalt beschrankt.
Mit der Schaffung der Senologischen Abtei-
lung Lindenhof konnte auch die Zusammen-
arbeit mit der Universitatsfrauenklinik weiter
gefordert werden. Arzte der Frauenklinik be-

Die ABBY-Technologie
{Advanced Breast Biopsy
instrumentation) enmoghichit
eine dusserst rasche, prazise
agnosesteliung und
Behandiung

handeln ihre Patientinnen bei uns mit dem
hochmodernen ABBI-Gerat (Advanced
Breast Biopsy Instrumentation) flr schonen-
de Gewebsentnahmen aus der Brust. Mit
der Mutzung dieser Synergien wird allseitig
die Wirtschaftlichkeit verbessert.

Im hauswirtschaftlichen Bereich wurden die
Ablaufe in der Reinigung weiter verbessert,
und es konnten weitere Abteilungen mit den
Dienstleistungen der Hotelfachassistentin-
nen erganzt werden.

Der Pilegebereich befasste sich im Berichts-
jahr mit dem Aufbau einer Kurzzeitabteilung,
welche auf ihre anspruchsvolle Aufgabe ge-
schult wurde und sich sehr gut etablierte.
Auf allen Abteilungen standen die Gewahr-
leistung einer guten Versorgungsgualitat
und die Patientenzufriedenheit im Mittel-
punkt,

Die Mitghieder der Spitalkonferenz auf dem Bild Seite & (v.l.n.r),

hintere Reihe:

Dr. Fausto Camponiovo , Fachbersichsleifer Arztdienst
Dy Bjtim Straume, Vertreter des Arzteprasidiums
Beat Keller, Fachberaichsieiter Finanz- und Patientenwesen
Marco Croci, Fachbereichsleffer Personalwesen/Zentrale Dienste
Ulirich Stutz, Fachbereichsieiter Medizinische Spezialdienste/

Stv. Spitaldirektor

Jane Salzmann, Fachbereichsleiterin Operationsbetrieb

Peter Kernen, Fachbereichsleiter Technische Dienste/Umgebung
Brigitte Orsingher, Fachbereichsleiterin Hauswirtschaft

Markus Zibler, Spitaldirektor

Madefeine Nieto, Fachbersichsleiterin Pllegedienst




Im personellen Bereich wurde ein neues Per-
sonalreglement erarbeitet, welches allen An-
gesteliten zukunftsgerichtete Arbeits- und
Anstellungsbedingungen sichern wird, Im
weiteren wurden im Rahmen der gesamten
Personalversicherungen wesentliche Ver-
besserungen flr die Angesteliten beschlos-
sen. So ist die finanzielle Absicherung durch
die neue Krankentaggelidversicherung sowie
durch die Risikodeckung der Pensionskasse
fir jeden Schadenfall gewahrieistet. Mit
dem neuen Besoldungssystem ist eine ver-
besserte Entschadigung maoglich. Als No-
vitdt wurde auch ein Qualifikationssystem
beschlossen, welches die sehr guten Lei-
stungen speziell und zusatzlich belohnen
soll.

Mit dem Entscheid fiir eine moderne Infor-
matikldsung wurden die Weichen flr ein
ausgebautes Controlling sowie fir notwen-

Dank modernster Technologie
ist s heute oft maglich, Krebs
2u heilen oder die Lebens-
gualitit der Betroffenen stark

Zu verbessem

Die vollstdndig renovierten
Fatientenzimmer im Batten-
haus bieten eine wohniiche
Atmosphdre und hohen
Komfort

dige Management- und Flhrungsdaten ge-
stellt. Die Losung soll neuen und zukinftigen
Bedlrfnissen im ganzen Abrechnungswe-
sen gerecht werden.

Trotz den verschiedensten Projekten und
den mit der Bettenhaussanierung notwendi-
gen Umzugsaktionen konnten im Berichts-
jahr mehr Patienten betreut und behandeit
werden,

In der gesundheitspolitischen Landschaft im
Kanton Bern wurden breite Diskussionen
um die Spitalliste 1999 gefihrt, bei welchen
je nach Optik unterschiedliche Forderungen
aufgestellt wurden. Der Regierungsrat des
Kantons verabschiedete im November 1998
die Spitalliste, auf welcher das Lindenhofspi-
tal mit dem bisherigen Angebot aufgefuhrt
wurde. Mit der Spitalliste soliten auch Uber-
kapazitaten in den Spitdlern im Kanton Bem
abgebaut werden. Das Lindenhofspital hat




bereits vor der Forderung des Kapazitatsab-
baus mit der Spitalliste auf freiwilliger Basis
einen Beitrag an die zukinftige Spitalpla-
nung geleistet, d.h. es wurde zum Beispiel
eine Pflegeabteilung fUr die Dialysestation
und den Aufwachraum umgewandelt.

Die Weiterentwicklung des Lindenhofspitals
ist auch mit all diesen Aktivititen im Be-
richtsjahr nicht abgeschlossen und wird sich
im Folgejahr weiter fortsetzen, wie zum Bei-
spiel durch neue Regelungen im Kranken-
versicherungsgesetz, Entscheide betreffend
Spitalfinanzierung, Spitallisten 2000, neues
Spitalversorgungsgesetz usw.

Trotz diesen Herausforderungen werden un-
sere Patienten mit einer guten Behandiung
und Betreuung wie bis anhin im Mittelpunkt
des Spitals stehen.

NEUE HORIZONTE
DIE STARKE ALLIANZ IM GESUNDHEITSWESEN

«Neue Horizonte»

Der Spitalverbund «Neue Horizonter der
Spitdler Aarberg, Belp, Lindenhof kon-
stituierte sich am 21.1.1998 und startete of-
fiziell zu seinen Aktivitaten.

Eine Vielzahl von Kooperationsprojekten
konnte im Berichtsjahr beschlossen oder
bereits realisiert werden, wie:

® |PS-Zusammenarbeit

® Radiclogen-Pool

® Neue Radiologieangebote mit neuen
Geréaten

® Zusammenarbeit Belp-Lindenhof im
Bereich Innere Medizin

® Gemeinsame Informatik (Hard- und
Software, Fachpersonal)

® Gemeinsames Controlling

® Zentralisierung von aufwendigen und
intensiven Behandiungen

® Ubemahme Gynékologie/Geburtshilfe in
Aarberg durch Lindenhof

® (Gemeinsame Informationskampagnen

® Wischeversorgung fur Belp durch
Lindenhof

® Tumor-Board, Senoclogie, Sterilitats-
Sprechstunde gemeinsam

® Gemeinsame Fortbildungsangebote flir
Arzte

® Gemeinsamer Einkauf

® Gemeinsame Vertrage mit Versicherern

Die Kooperationsprojekte verhalfen, die in al-
len Partnerspitélern vorgenommenen Struk-
turanpassungen vertraglich abzuwickeln.
Durch die Nutzung von Synergien konnten in
den offentlichen Partnerspitalern die Finanz-
vorgaben des Kantons praktisch eingehal-
ten werden, obwohl! diese jedoch auf einen
mittelfristigen Erfolg ausgerichtet sind. Viele
dieser Projekte dirfen als einzigartig in
der schweizerischen gesundheitspolitischen
Landschaft bezeichnet werden. Das Linden-
hofspital hat bei diesen Projekten entspre-
chende materielle und personelle Vorleistun-
gen erbracht. Der Verbund wird sich
vermehrt noch darauf konzentrieren, dass
trotz der uniblichen Kooperation zwischen
offentlichen Spitalern und dem privaten Lin-
denhofspital die politische Akzeptanz gleich
ist wie bei Kooperationen nur zwischen of-
fentlichen Spitalern.

Markus Zihler, Spitaldirektor




ERFOLGSRECHNUNG SPITAL

1998 1997
Arzthonorare, Personalkosten 47'869'193 47'012'969
dbriger Betriebsaufwand 27'402'453 24'230°443
Total Betriebsaufwand 75'271'646 71'243'412
Pllege- und Zimmertaxen 27'148'949 26'938'204
UVG/IV/MY-Teillpauschalen 1'199'608 992'736
Arzthonorare 4'254'688 4'055'637
Ertrége aus medizinischen Nebenleistungen 19'461°215 18°243'860
Spezialinstitule 18'5681'222 15'387'703
Ubrige Leistungen fiir Patienten 280'240 193'485
Betriebliche Kapitalzinse und Mietertrag 655'896 527'842
Leistungen an Personal und Dritte 3'331'013 J'328'831
Instruktionsbeitrag 1140000 1°140°000
Betriebsfremder Ertrag netto 1233133 435'866
Total 75'285'964 71'258174
Gesamtergebnis 14'318 14'762
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DURCHSCHNITTLICHER PERSONALBESTAND
(Kategoren gemass H+ Die Spitdler der Schweiz)

1998 1997
Personal im Pflegebereich
Krankenschwestern und -pfleger 159 168_
Phegerinnen und Plleger fiir praktische Krankenpflege 12 14
Spitalgehilfinnen und pllegerisches Hilfspersonal 27 30
Personal anderer medizinischer Fachbereiche
Operationssdle, Anasthesie und Aufwachraum 48 47
Gebdrsile 14 13
Medzinische Radiologie B g
Radio-Cnkologie 5 ]
Laboratorian 9 9
Physiotherapie 2] g9
Psychatherapie 1 1
{ibrige (Zentralsterilisation, Apotheke, Ambulatorium,

Dialyse und Preumologie) 20 21
medizinische Sekretariate 11 10
Verwaltungspersonal 30 32
Okonomie- und Hausdienstpersonal 102 101
Tea-Room, Restaurant 10 9
Handwerker und technisches Personal

(inkl. Umgebung + Gértnerei) 21 20
Total Personal des engeren Betriebes 486 499
Personal in Ausbildung 46 53
Gesamtes Personal 532 552
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BETRIEBSSTATISTIK

1998 1997
Patienten
Erwachsene und Kinder T'B16 7'485
Sduglinge 720 791
Tagesbetten 1'581 1'299
Pflegetage stationér
Erwachsene und Kinder 60'640 60’823
Sauglinge 5'331 5'915
Pflegetage nach Tarifklassen (in Prozenten)
Privat 14.2% 14.8%
Halbprivat 44.1% 48.0%
Allgemein mit Zusatz ganze Schweiz 41.7% 37.2%
Pflegetage nach Fachabteilungen (in Prozenten)
Chirurgie 22.4% 24.1%
Orthopédie 15.7% 14.3%
Neurochirurgie / Kinderchirurgie 12.0% 10.9%
Gynéakologie / Geburtshilfe 17.7% 19.1%
Innere Medizin 17.4% 17.8%
Onkologie 5.7% 5.0%
Psychosomatik 9.1% B.8%
Aufenthaltsdauer nach H+ Die Spitiler der Schweiz
Erwachsane und Kinder B.O 8.1
Séuglinge 7.4 7.5
@ betreibbare Betten (Umbau)
In 4-Bett-Zimmem 38 40
In 2-Bett-Zimmermn und 1-Bett-Zimmem 168 168
Total Betten Erwachsene und Kinder 204 208
Sauglinge 17 17
Intensivpllegestation 4 4
Dialysestation g 2]
Bettenbelegung nach H+ Die Spitiler der Schweiz
Erwachsene und Kinder 83.7% 81.9%
Operationen
Aligemeinchirurgie 1'364 1'426
Augenchirurgie 587 491
Gynékologie 1'608 1'362
Hais-, Nasen- und Ohrenchirurgie 614 552
Neurochirurgie : 601 559
Orthopadis 1247 1082
Kinderchirurgie 351 392
Urologie 348 331
Plastische Chirurgie und Kieferchirurgie 421 481
Total Operationen 7051 6'656
Verschiedens Kleineingrifie 845 1'008
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Andsthesien

Total Patienten 7072 6'697

Allgemeinandsthesien 3357 a'152

Regionalanasthesien 2'568 2'485

Andsthesieliberwachungen 817 853

Total Anéisthesien 6'742 6'290

Motfall-Eingriffe 629 585

Aufwachraum

Anzahl Patienten 2'087 1'846

Intensivpflegestation

Anzahl Patienten 451 429

Anzahl Pllegetage 813 7av

Geburten 720 808

Dialysestation / Nephrologie

Anzahl Bahandl'!.lngm 3691 2'670
davon Dialysen bel akuter Nigreninsutfizianz 7 T3

Anzahl Peritonealdialysekontrollen 52 84

Anzahl Plasmapheresen 14 4

Réntgen-Diagnostik

Réntgen-Untersuchungen 11'852 10'113

Sonograpghie-Untersuchungen 1'094 1'B46

Computer-Tomographie

Anzahl Untersuchungen 3'460 3'650

Magnetresonanz-Tomographie

Anzahl Untersuchungen 3'384 3119

Radic-Onkologie

Anzahl Patienten 587 538

- Linac 499 448

- konventionsd 53 49

- HOR Brachytherapie 35 41

Anzahl bestrahite Felder 33'891 29'794

— Linac 33'384 28'921

~ konventionell 507 873

- HDR Brachytherapie Anzahl Fraktionen 177 224

Spitallabor

Anzahl Analysen 121°533 117'233

IVF-Labor (ab 1.4.1997)

Anzahl Follikelpunktionen (Einzelentnahmen) 133 47

Physikalische Medizin

Anzahl Behandiungen 37697 36221

Ermdhrungsberatung

Diabetesberatung (ab 1998)

Anzahl Beratungen 92
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SCHULE

Schulleitungskonferenz

Die Lindenhof Schule, wie so viele andere Betriebe auch, ist vom rasanten
Wechsel der Geschehnisse abhangig. Es gilt Weichen zu stellen,
um auf dem richtigen Weg in die Zukunft zu sein. Die Leitenden der Schule sind
iiberzeugt, dass ein zukunftsorientierter Weg eingeschlagen worden und die Schule
fiir die ndchsten Jahre geriistet ist. Folgende Ereignisse sind von Bedeutung:
Abschluss des Pilotkurses zur Uberpriifung der Ausbildung zum Diplom-
niveau ll, Neukonzeption einer verkiirzten Ausbildung zum Diplomniveau Il
und Beginn des ersten Kurses dieser Aushildung, die Kooperation FIRST
mit anderen Gesundheitsschulen und das bevorstehende 100-Jahr-Jubilaum
der Schule im Jahr 1999,

1998

Wir haben uns daran gewohnt, dass Veran-
derungen laufend stattfinden, dass gerade
eben Beendetes bereits wieder in Frage ge-
stellt wird, dass verweilen, sich grundiich
umsehen, keine Qualitéten einer dynami-
schen und erfolgreichen Institution sind.
Was sind aber Qualitaten einer erfolgreichen
und langlebigen Institution, und welche
Merkmale pragen sie? Arie de Geus, ehema-
liger Shell-Manager, wolite dem «Geheimnis
der Vitalitdt von langlebigen Unternehmens
auf die Spur kommen und untersuchte 30

Aus MO Motiz 4-98

Unternehmen (100 bis 700 Jahre alt) aus
den USA, Europa und Japan.' Er hat dabei
folgende gleiche Charakterziige festgestellt:
konservatives Finanzgebaren, Sensibi-
litat gegeniiber dem Umfeld, Bewusst-
sein der eigenen Identitit und Aufge-
schlossenheit gegeniiber neuen Ideen.
Dabei sind folgende wichtige Punkte her-
auszuheben: Die untersuchten Unterneh-
men sind rasch im Lernen und Anpassen,
die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter flhlen
sich dem Betrieb zugehbrig (Corporate Iden-
tity), das Wissen und das Management des

Arie de Geus, =Jenseils der Okonomie - Die Verantwortung der Unternahmiens, Kdett Cotta Veriag 1908




Wissens haben grosses Gewicht, und die
Freiraume der Mitarbeiter zur Entwicklung
neuer ldeen sind gross.

Was haben diese Aussagen mit unserer
Schule zu tun?

Wir sind angekommen und trotzdem wieder
unterwegs; denn wir haben im Berichtsjahr
viele unserer anfangs der 90er Jahre ge-
steckten Ziele erreicht. Wir blicken stolz auf
das Erreichte und auf das, was wir bereits
wieder in Angriff genommen haben:

e die Entwicklungsarbeiten zur Ausbildung
Diplomniveau |I sind mit der Diplomierung
des Pilotkurses erfolgreich abgeschlos-
sen — das Anerkennungsverfahren des
SRK lauft;

® der Wissensstand der Lehrerinnen und
Leitenden ist hoch, die Qualitat der Aus-
bildung entsprechend gut;

® die Umsetzung der neuen Strukiuren wur-
de abgeschlossen; alle haben ihre Posi-
tion darin gefunden - die Identitatsbildung
mit der Lindenhof Schule ist gewachsen;

e die Neukonzeption der 3-jahrigen Aus-
bildung zum Diplomniveau Il konnte, auf-
bauend auf der Entwicklungsarbeit zur
4-jahrigen  Ausbildung, wvorgenommen
werden; der erste Kurs hat im November
begonnen;

® eine Kooperation mit Gesundheitsschulen
unter dem Namen FIRST wurde im Sep-
tember besiegelt (siehe Seite 17).

Wenn wir die Merkmale der Untersuchungen
von de Geus mit denjenigen unserer Schule
vergleichen, ergibt sich folgendes:

«Bewusstsein der eigenen Identitat
und Aufgeschlossenheit gegeniiber
neuen ldeen»

Praktischer Unterricht 1939 und heute

Die Mitgleder der Schulleitungskonferenz auf dem Bild 5.14 (vln.c):
Susanne Wayermann-Etter, Fachbereichsleiterin Fachausbildung/Pédagogik
Magdalena Fankhauser, Direktorin Schule und Pfiegedienst

Ursula Ammann, Fachbereichsleterin Klassenfiihrung

Heidy Pfammatter, Leiterin Fachdienststelle Selektion und Werbung

Margrat Hodel, wissenschaftiche Mitarbeiterin
Margret Probst, Adjurtktin Administration

Therese Christen, Fachbereichsleiterin Klassenfihrung




Fausen um 19710 und heute

Wir sind

® ein Kompetenzzentrum fiir Pflege: Seit
100 Jahren konzentriert sich die Lindenhof
Schule ausschliesslich auf Pflegeausbil-
dungen; das Schulteam ist sehr qualifi-
ziert, der fachliche Wissensstand hoch;
eine Schule mit Herz: An die Schilerin-
nen und Mitarbeiterinnen werden nicht
nur hohe Anforderungen gestellt, sie wer-
den auch begleitet, unterstiitzt und gefdr-
dert.

Garantin fir hohe Berufschancen: Das
Diplom der Lindenhof Schule dffnet viele
Tlren.

«Sensibilitit gegeniiber dem Umfeld:

Wir sind

o einen Schritt voraus: Sich abzeichnen-
de Tendenzen versuchen wir in unsere
Ausbildungen zu integrieren und neue
Ausbildungen zu schaffen, damit unsere

Absolventinnen und die Lindenhof Schule
gute Zukunftschancen haben.

1999 st der 100. Geburtstag der Linden-
hof Schule. Wir begehen das 100-jahrige
Bestehen der Schule mit verschiedenen,
liber das ganze Jahr verteilten Aktivitaten
und méchten damit ein moglichst breites
Publikum ansprechen (siehe Seite 17 cben).
Wir halten Rlckblick — der Geburtstag soll
aber vor allem Anlass sein zur Standortbe-
stimmung und zum Ausblick in die Zukunft.
Die Lindenhof Schule ist eine alte Schule
und - gestltzt auf die Aussagen von de
Geus - ein Unternehmen, das gute Chancen
hat, alter zu werden — die inneren Faktoren
stimmen.

Magdalena Fankhauser,
Direktorin Schule und Pflegedienst




AKTIVITATEN IM JUBILAUMSJAHR 1999

6. Mai Forum und ofiizieller Festakt eingeladene Géste
16. Juni Schulanlass Schulteam
11. September Tag der offenen Tir im Eltern, Jugendliche,
normalen Schulbetrieb Freunde, Ehemalige
12. September _ Ehemaligentag alle Enemaligen der Schule
29. Oktober Schulfest zum Abschluss des Jahres alle Mitarbeiterinnen/
Mitarbeiter der Stiftung

KOOPERATION FIRST

Ziele

& Entwickeln von Projekten fur die Grundausbildung und Mitwirkungen beim Aufbau des
Studienzentrums Bern der Fachhochschule Gesundheit

e Schaffen eines gemeinsamen Dozentenpools und Férdern des Austauschs von Schiile-
rinnen und Schilern

® Anbieten einer gemeinsamen Berufs-, Bildungs- und Laufbahnberatung

e Koordination von unterschiedlichen Weiterbildungsmaglichkeiten

e Austausch des Know-how auf dem Gebiet der Ausbildung und Nutzen von Synergien

e Schaffung einer Berufsmatur «Gesundheit»

Gewinn

e Interdisziplinaritat bei der Entwickiung neuer Projekte

e Grosse Ressourcen an Know-how, die gemeinsam genutzt werden konnen

e Einbettung der einzelnen Schulen in ein grosses Ganzes — dadurch bessere und gezieltere
Laufbahn- und Karriereplanung fur die Jugendiichen

e Wirtschaftlichkeit

e Zusammenarbeit mit Berufsleuten, die alle an einem gemeinsamen Weg interessiert sind




SCHULRECHNUNGEN

1998 1997
DN Il Ausbildung
Besoldungen und Sozialleistungen 4'030'921 4'009'467
Ubriger Betriebsaufwand 2'555'870 2'734'909
Total Betriebsaufwand 6°595'791 6'744'376
Betriebseririge 107'558 156'633
Schulrechnung ohne Schiilerentgeite 6'488'233 6'S87'744
Schillar/innen-Besoldung und Sozialleistungen 4'776'399 5'764°000
Entgeit {ir Schiler/innen-Arbeit 2'208'023 2'767'702
Nettoaufwand Schiiler/innen 2'568'376 2'996'299
Defizit DN 11 9'056'609 9'584'043
SGK Ausbildung
Besoldungen und Sozialleistungen 258'605 322'769
Ubriger Betriebsaufwand 86'350 61117
Total Betriebsaufwand 324'955 383'885
Betriebsertriige 4'710 2770
Defizit SGK 320'245 381'115

SCHUL- UND BERUFSAUSBILDUNG DER SCHULERINNEN

DER VOLLZEITAUSBILDUNG IN %
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SCHULSTATISTIK

1998 1997
Schillerinnenbestand am 31.12.98
Vollzetausbildung AKP 28 105
Teilzeitausbildung AKP oo
Teilzeitausbildung DN I B 25 26
Viollzeitausbildung DN Il /4 Jahra 126 103
Vollzeitausbildung DN 1143 Jahre 28 §
Spitalexterne Gesunden- und Krankenpfiege 35 35
Total Schiilerinnen 240 289
1998 1998 1998 1997
DN II/4 DN II/4+3 DN I3 DN /4
Selektion Vollzeitausbildung 1997/1998
Versand Prospekte 534 559
Beratungen g9 153
Infarmationsveranstaltungen, Anzahl Tefinehmende — 337 a3
Prifungen 54 A 1t
Aufnahmen 43 35 52
Absagen B 13 g g
Riickziige nach Priffungen 3 14

SCHUL- UND BERUFSAUSBILDUNG DER SCHULERINNEN

DER TEILZEITAUSBILDUNG IN %

10 20 30 40 50 60 70

AKP 1997 DN I 1997

vorbereitende Schulen Vittelschule Matura Berufsausbildung

DN Il 1998
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STIFTUNG

BILANZ DER STIFTUNG PER 31. DEZEMBER

1998 1997
Aktiven
Flissige Mitted 9'064'076 16310215
Termingelder 2'000'000
Patientenguthaben 13'953'946 13'070°759
Sonstige Guthaben 18'914'438 7'e47'812
Transitorische Aktiven 536'882 719'382
Immobilien und Immobilien im Bau 9'404'305 9'185'038
Betriebsainrichtungen, Mobilien, Fahrzeuge. Vorréte 4'030'652 J078'091
Wertschriften 13'028'421 16'156'541
Total Aktiven 68'932'719 68'167'838
Passiven
Kreditoren 7'232'566 7'622'054
Transitorische Passiven/Riickstellungen 6'217'028 5'076'978
Hypotheken 1°000°000 1'000°000
Dotationskapital SHK 400°'000 400'000
Reserven 53'820'041 53'820'041
Gewlinnvortrag 248'765 234’003
Jahreserfolg 14'318 14'762
Total Passiven 68'932'T19 68'167'838
amtlicher Wert der Liegenschafien S6'730'500 96'730'500
Versicherungswenrt der Lisgenschafien 145'550°000 145'550°000




FONDS-VERMOGEN 1998

Bestand Zugénge Beziige Bestand
1.1.98 Ertrige 98 Ausgaben 98 31.12.98
Erbschaft Sahili 518'328.50 10°161.25 1'766.80 526'722.95
Schwestermkasse A90'606.25 89'947.90 60'814.00 518'740.15
Helena-Welli-Fonds 352'854.70 183'736.85 668°'052.35 470'639.20
Gertrud-Miri-Fonds 670'193.85 25'773.35 BO'855.50 615107.70
Weiterbildungsfonds
Lindenhof Mitarbeiter 68'5652.00 2'162.30 0 71'714.30
Personalkasse 112'788.70 4'752.85 0 117'551.55
Weiterbildungsfonds
dipl. Lindenhofschwestern/-pfleger 583'320.20 Z28'077.20 10'000.00 £611'397.40
Firsorgelonds Winschaftspersonal 222'462.15 6'916.10 0 229°378.25
JubfiBumsgabe 450'801.66  99'053.25 93'490.30  456'364.61
Bibliotheksfonds BB 745.00 399,90 0 92'544.,90
Fonds fir die Behandlung
von Intensivpflege-Patienten 351'864.60 10'939.05 0  362'803.65
Fonds fir die Reanimation
und Intensivpfiege 79'145.85 2'460.55 0 B81'606.40
Fonds fir wissenschaftiiche
und medizinische Apparate 75'041.90 2'332.05 0 77°374.85
Fonds flir minderbemittelte Patientan T60'441.95 2356245 9'653.65 T74'350.75
Fords Waohnheim Feﬂergl.rt 1'280'681.05 134"126.30 84°731.50 1'320'075.85
Warren und Frieda
Goddard-Vigel Fonds 260'052.05 8'316.60 18'400.00 249'068.65
Fonds zur Erneuerung
der Radio-Onkologie 378'934.14 103'016.45 35.30 481'915.29
Total 6'755'824.55 739'135.30 435'803.40 7'059'156.45
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ZUWENDUNGEN 1998

Fiir die nachstehend aufgefiihrten Gaben
danken wir allen Spendern und Génnern herzlich.

Schwesternkasse Fr.
Bill H.+L., Bern 100.00
Poscio Christiane, Bern 50.00
Paull 5.; Solothurmn 50.00
Witschi A., Spiegel 500.00
Haeni Max. Bern 400.00
Schiafi P, Thérishaus 50.00
Diverse Patientenspenden T3578.00
Gertrud-Miiri-Fonds

Jakob Installationen AG, Biel 1'000.00
Sulzer Architekiur AG, Bern 5'000.00
Laboratorium Or, G. Bichsel AG, Interlaken 100.00
Personalkasse

Honegger Aeinigungen AG 1'000.00
Huber Esther, Bern 70.00
Schmid Roland, Bermn 100.00
Diverse Spenden 57.00
Fonds fiir Weiterbildung der dipl. Schwestern

Vereinigung der Rotkreuzkrankenschwestern und -pfleger 1'790.00
Jubildumsgabe

A, Heussler, Bern 30.00
R. Merz, Barn 30.00
M. Padel, Bern 50.00
Dr. Kiirsteiner, Bern 50.00
A. Reufer, Basal 30.00
M. Hirsbrunner, Barn 30.00
Legat M. Leutwyler 63'000.00
Viereinigung der Rotkreuzkrankenschwestern und -plleger 2'515.00
Spende im Gedenken an Sr. Lotti Sommer 120.00
Spende im Gedenken an Sr. Lilly Widmer 280.00
Spende im Gedenken an Sr. Annelies Bachmann 3'060.00
Legat Sr. Dora Gautschy 5'D00.00
Varwallung M. Hofer durch die Sozialarbeiterin 1'000.00
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Erfreulich ist auch festzustellen,
dass der «Fonds fiir minderbe-
mittelte Patienten» auf (ber Fr.
150000.- angewachsen ist.

4. Abschied: Am Schluss meiner
dreijahrigen Amtszeit ist es mir ein
Bediirfnis, zu danken: Meinem Vor-
ganger Roland Moser, meinem
Nachfolger Jirg Hodler, meinen
Freunden im Vorstand, insbeson-
dere dem Vizeprasidenten Hans
Kocher, den Obméannern der Fach-
gruppen, den Prasidenten der Spe-
Zialkommissionen, besonders Se-

verin Coninx von der IPS-Kommis-
sion, den Mitgliedern der Ge-
schéftsleitung, Frau Oberin Magda-
lena Fankhauser und Herrn Direktor
Ernst Hiigli, den Mitgliedern des
Leitenden Ausschusses des Stif-
tungsrates, Frau Annelies Nabholz,
Herrn Flirsprecher Erwin Reinhardt
und vor allem Herrn Dr. iur. Dr. med.
h.c. Frangois Kohler, der mir stets
ein wohlwollender und vorbildlich
dynamischer Prasident war. Er hat
den Umstieg vom offentlichen Spi-
tal zur Privatklinik mihelos ge-
schafft und wesentlich dazu beige-

tragen, dass man dem Lindenhof
eine gute Prognose stellen darf.

Als meine vornehmste Aufgabe
habe ich die Erganzung des Arzte-
kollegiums angesehen: Insgesamt
wurden 34 Kandidaten gepriift; 7
haben wir abgelehnt, 27 konnten
als Belegérzte aufgenommen wer-
den. Viele Wiinsche gingen in Erflil-
lung, andere nicht.

Man kann sich natirlich fragen, ob
es eine Privatklinik nicht gemditli-
cher nehmen solite. Sie kénnte ja
mit dem Erreichten zufrieden sein,
die etablierten, géngigen Spitalbe-
handlungen  weiterflhren, am
Hause selbst hin und wieder ein Re-
paratiirchen oder einen Pinselstrich
machen und auf risikoreiche Inno-
vationen verzichten, diese ~den an-
deren» oder dem Staat (iberlassen.
Die leitenden Organe des Linden-
hofs haben sich seit Jahrzehnten
anders entschieden: Man denke
an den grossen Spitalneubau 1966,
den Anbau fiir die Hiftgelenk-
Chirurgie 1982, die Einflhrung der
Computer-Tomographie 1983, den
Umbau des ehemaligen Personal-
hauses 1988/89, die geplante Herz-
chirurgie, anschliessend die Sanie-
rung des Bettentraktes etc.! Die
derzeitige Mannschaft in den flih-
renden Gremien des Lindenhofs
entspricht dieser aktiven Vorwarts-
Strategie, und ich habe mich in die-
sem Kreise sehr wohl gefiihlt.

Simon Rageth
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Erfolgsrechnung 1988 Spital

Betriebsaufwand

Besoldungen und Sozialleistungen
Ubriger Betriebsaufwand

Total Betriebsaufwand

Betriebsertrag

Pflegetaxen (ab 1. Juli 1987 inkl. Krankenpflegezuschlag)
Medizinische Leistungen

Spezialinstitute

Ubrige Leistungen fiir Patienten

Miet- und Kapitalzinsertrag

Leistungen an Personal und Dritte

Beitrdge (Kanton und SRK)

Total Betriebsertrag

Betriebsergebnis |
Mebenbetriebe saldiert

Betriebsergebnis Il
Meutraler Erfolg saldiert

Gesamtergebnis

Bilanz per 31. Dezember 1988

Aktiven

Fllissige Mittel

Patientenguthaben

Ubrige Guthaben

Vorrdte

Transitorische Aktiven

Immobilien

Betriebseinrichtungen, Mobilien und Fahrzeuge
Wertschriften

Passiven

Kreditoren
Rickstellungen
Transitorische Passiven
Hypothekarschulden
Obligationenanleihe
Dotationskapital SBRK

Reserven

Erfolgssaldo

—Vortrag 1. Januar 1988 141 972
— Jahreserfolg 1988 14 379

Amtlicher Wert der Liegenschaften
Versicherungswert der Liegenschaften
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1988 1987
Fr. Fr.
25048 121 23954212
18 805 049 15 898 240
43853170 39 852 452
20 150 858 16 224 570
12561 713 13 213 830
8 351 892 7 592 640
162 048 229 669
1 036 688 1031 633
298 533 303 518
1230 000 1230 000
43 791 733 39 825 860
= 61 437 - 26 592
+ 64 750 + 59 148
+ 3313 + 32 556
+ 11 066 + 6 666
+ 14 379 + 39 222
15471 048 13 734 461
6 566 889 5628 792
779 397 919 768
1 1
129 017 19 074
10 350 000 12 530 000
2 2
124 000 204 000
33420 354 33 036 098
3822229 4174 686
7 535 525 5403 325
815140 672 006
9 900 000 13 700 000
- 653 000
400 000 400 000
10791 108 7 891109
156 351 141 972
33420 354 33 036 098
57 167 400
110 654 500
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Betriebsaufwand

Besoldungen und Sozialleistungen
Ubriger Betriebsaufwand
Instruktionsbeitrag Spital

Ubrige interne Verrechnungen Spital

Total Betriebsaufwand

Betriebsertrag

Eigenleistungen der Schilerinnen
Entgelt fiir Schiilerinnenarbeit
Beitrag SRK

Miet- und librige Ertrage

Total Betriebsertrag

Defizit

Zuwendungen

Fir die nachstehend aufgefihrten
Gaben danken wir allen Spendern
und Génnern herzlich.

Schwesternkasse

Friedrich Wenger
Trudi Weber
Berta Eymann
Ruth Steimle

Rita Burkhard
Louis Tute
Margrit Bahler
Matthias Etter
Emilio Dalun

Dr. H. Hochuli
Elisabeth Scheid
Bernhard Elmer
Wermner Sutter

Dr. Markus Schar
Heinz Etter
Nicole Furgler
Max Kdnig
Diverse Spenden

Weiterbildung
diplomierte Schwestern

Vereinigung der Rotkreuzkranken-
schwestern und -krankenpfleger

Firsorgefonds
fiir das Wirtschaftspersonal

Bernhard Eimer

Fr.

150.—
100.—
100.—
50.—
30—
100.—
30.—
100.—
20—
50.—
125.—
200.—
30—
100.—
50—
30—
100.—
54 850.—

1.265.—

1988 1987
Fr. Fr.
6744 916 6 508 830
729 625 1088 916
1 140 000 1 140 000
_ 260000 _ 253000
8 874 541 8990 746
26 015 28 450
2490 902 2 462 004
25000 25 000
244 345 291 304
2 786 262 2 806 758
6 088 279 6 183 988
Bibliothekfonds

Vereinigung der Rotkreuzkranken-
schwestern und -krankenpfleger

Jubildumsgabe

Vereinigung der Rotkreuzkranken-
schwestern und -krankenpfleger
Im Andenken an Ida Gafafer

Im Andenken an Margrit Halter

Im Andenken an Elvira Lenz

Im Andenken an Lina Plonda

Im Andenken an Herm Werro

Fonds fiir bediirftige
Patienten

Im Andenken an M. Nencki
Scherler AG

Spar- und Leihkasse in Bern
Dr. S. Rageth

Jakob Mader-Lehmann
Margarete Klein

Hénggi AG

Institut flr Marktanalysen AG
Lindenhofspital

1988
pro Diplom Fr.

85 378.68
9 235.75
14 430.38
3291.14

112 335.95

329.30

31 530.40
316.46

3 092.97

35269.13

77 066.82

Fr.

725.—

1820—
200.—
2120.90
25—
200.—
30—

50.—
500.—
1000.—
2 000.—
100.—
20—
100.—
500.—
50 000.—
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Fondsanlagen

Erbschaft Sahli
Schwesternkasse
Helene-Welti-Fonds
Gertrud-Muri-Fonds
Weiterbildungsfonds
Lindenhof-Mitarbeiter
Personalkasse

Fonds Prof. Réthlisberger
und 1.-August-1927-Spende
und Schwestern-Nina-Holtschi-
und-Frieda-Goddard-Fonds
Fonds Dr. J. de Giacomi

und Dr. A. von Mutach
Stiftung Frl. Dr. med. Ida Hoff
Fonds fiir die Weiterbildung
dipl. Schwestemn
Firsorgefonds Wirtschaftspersonal
Jubilaumsgabe
Bibliothekfonds

Fonds fiir die Behandlung
von Intensivpflege-Patienten
Fonds flr die Reanimation
und Intensivpflege

Fonds flir wissenschaftliche
und medizinische Apparate
und Einrichtungen

Fonds fiir minderbemittelte
Patienten

Fonds Wohnheim Fellergut
Warren-und-Frieda-Goddard-
Vogeli-Fonds

Bestand | Zinsertrag/ Zugange Bezlige/ Bestand
am Kurs- Ausgaben am
1.1.1988 gewinne 31.12.1988
308 179.30 208 901.20 12 500.— 4 595.90 | 345984.60
419 138.40 32 060.85 56 215.— 57 539.10 | 449 875.15
301 885.09 14 508.75 67 050.— 52 690.40 | 330753.44
479 977.55 | 12957510 —_ 26 478.85 | 583 073.80
58 117.30 4 49555 —_— R 62 612.85
43 810.40 3 376.— D 332.— | 46854.40
156 953.— 11 988.70 — 3932— | 165009.70
430 346.35 27 693.95 2 765 — 25290.— | 435515.30
128 172.35 9 850.70 150.— 1800.— | 136 373.05
461 919.50 26 768.85 4 780.90 86 798.85 | 406 670.40
37 336.20 2 848.60 1 096.50 2 116.05 39 165.25
87 710.85 6 784.70 —— —_— 94 495.55
29 381.95 2272.80 e —— 31 654.75
41 008.55 3172.15 _— —_— 44 180.70
154 674.85 10 584.75 54 416.70 4009245 | 179 583.85
982 708.70 91 451.20 —.— | 26859.50 |1047 300.40
224 756.55 15 280.40 — — | 54432— | 1B5604.95
4346 076.89 | 422614.25 | 198 974.10 | 382 957.10 |4 584 708.14
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Betriebsstatistik des Lindenhofspitals

Patienten 1988 1987
Erwachsene und Kinder 7833 7231
Sauglinge 887 681
Pflegetage
Erwachsene und Kinder 73 635 73185
Saduglinge 7822 6320
Aufenthaltsdauer
Erwachsene und Kinder 8,52 9,14
Sauglinge 8,06 8,51
Bettenbestand
In 4-Bett-Zimmern und Kinderabteilung 73 73
In 2-Bett-Zimmern und 1-Bett-Zimmem 174 174
247 247
Sauglinge 35 35
Betten nach Fachgebieten
Medizin 60 60
Chirurgie/Orthopadie 127 127
Gynadkologie-Geburtshilfe 45 45
Kinderchirurgie/Padiatrie 15 15
247 247
Intensivpflegestation S5 5
Operationen
Allgemeinchirurgie 894 729
Augenchirurgie 353 441
Gynéakologie 1359 1304
Hals-, Nasen- und Ohrenchirurgie 963 1018
Handchirurgie 109 136
Neurochirurgie 245 232
Orthopédie 1351 1156
Kinderchirurgie 464 413
Urologie 125 128
Plastische Chirurgie und
Kieferchirurgie 127 115
Verschiedene Eingriffe 685 B16
Total Operationen 6675 6488
Endoskopie 620 547
Andsthesien
(inkl. Uberwachungen) 5862 5579
Intensivpflegestation
IP-Patienten 370 408
Hamodialysen 1073 763

Tages-Patienten 797 749



Rontgen-Diagnostik 1988 1987
Rontgen-Untersuchungen 11 844 11 790
Sonographie 1578 1151
Computer-Tomographie 5050 4524
Rontgen-Therapie
Anzahl Bestrahlungen
— Kobalt 10 009 9 967
- Konventionell 1393 1447
Laboratorien
(inkl. Untersuchungen flir Dritte)
Total Untersuchungen 88 723 85 998
Physikalische Medizin
Anzahl Behandlungen 45 069 43 508
Geburten 887 696
Bettenbelegung
Erwachsene und Kinder 72,90% 73,25%
Pflegetage nach Wohnbezirken Stadt Bern Ubriger Ubrige Ausland
(in Prozenten) Kanton Bern Schweiz
1988 59,5 28,5 8,7 3,3
1987 58,5 29 9,5 3
Pflegetaxe nach Tarifklassen 1. Klasse 2.Klasse 3.Klasse
(in Prozenten)
1988 219 52 26,1
1987 21,7 53,7 24.6
Anzahl Patienten nach Altersstufen

— 9Jahre 563
10-19 Jahre 435
20-28 Jahre 1197
30-39 Jahre 1387
40-49 Jahre 1064
50-59 Jahre 865
6069 Jahre 924
70-79 Jahre 845
80 und mehr 553
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Durchschnittlicher Personalbestand

Pflegepersonalim 1988 1987
Pflegebereich

Krankenschwestern und -pfleger 105 a7
Pflegerinnen und Pfleger

fir praktische Krankenpflege 23 27
Spitalgehilfinnen 2 3
Pflegerisches Hilfspersonal 27 27

Personal anderer med. Fachbereiche

Operationsséle und Andsthesie 42 40
Gebarsile T 7
Réntgenabteilung 8 8
Laboratorien 8 7
Physiotherapie 12 10
Ubrige (Zentralsterilisation,

Apotheke und Ambulatorium) 1 10
Personal med. Sekretariate 5 6
Verwaltungspersonal 23 22
Okonomie- und 91 91
Hausdienstpersonal

Handwerker und 17 17
technisches Personal

Total Personal des 381 372
engeren Betriebes

Personal der 8 8
Nebenbetriebe

Personal der Schule

(inkl. Schiler/innen Schulblock) 167 158

Ubriges Personal in Ausbildung
(inkl. Schiler/innen im Schulspital)

s |3
[=1]
(=]
w

Gesamtes Personal



Organisation

Stiftungsrat

Dr. iur. et med. h. c. Frangois Kohler, Bern,
Prasident

Annelies Nabholz, Pfeffingen, Vizeprasidentin

Dr. med. Peter Eichenberger, Zollikofen (ab 1. 10. 1988)
Karl Gnégi, Wohlen

Dr. oec. Marianne Hofer, Frauenfeld

Emil Huber, Muri

FD Dr. med. Hans-Jiirg Huser, Bern (bis 30. 3. 1988)
Elisabeth Kopp, lic. iur,, Muri (ab 1.2. 1988)

Dr. med. Hans-Ulrich Ceri, Bern (bis 31. 10. 1988)
Dr. phil. Alfred Reber, Mattstetten

Flirsprecher Erwin Reinhardt, Muri

Elisabeth Riedi, Bern

Dr. med. Brigitte Winkler-Glauser, Bern

(ab 1.10.1988)

Mit beratender Stimme:
Die Mitglieder der Geschéftsleitung

Leitender Ausschuss

Dr. iur. et med. h.c. Francois Kohler, Bern
Annelies Nabholz, Pfeffingen
Flirsprecher Erwin Reinhardt, Muri

Mit beratender Stimme:
Die Mitglieder der Geschaftsleitung

Geschaéftsleitung
—Verwaltungsdirektor Ernst Hiigli, Vorsitz
— Oberin Magdalena Fankhauser
- Dr. med. Simon Rageth,

Prasident des Arztekollegiums

Stiftungsrat der Fiirsorgestiftung

Prof. Dr. phil. Heinz Schmid, Boll, Prasident
Emil Huber, Muri, Vizeprasident

Dr. med. Yvonne Baltzer-Thurnheer,

Bern, Schularztin

Oberin Magdalena Fankhauser, Sinneringen
Verwaltungsdirektor Ernst Hlgli, Bern

Dr. phil. Alfred Reber, Mattstetten

Sekretariat: Marco Croci, Bern

Kontrollstelle
KPMG Fides Peat, Bern

28

Verwaltungsdirektion

Verwaltungsdirektor der Stiftung  Ernst Higli

Leiter des Personalwesens Marco Croci
Leiter des Finanz- und

Patientenwesens Fritz Gottier

Leiter EDV und Organisation Paul Klay

Leiterin der Hauswirtschaft Brigitte Orsingher
Kiichenchef Mino Caspescha
Leiter derTechnischen Dienste  Paul Zimmermann
Leiter der Gartnerei Erich Kappeler

Medizinisch-technische Abteilungen
und Institute

RADIOLOGIE

Chefarzt Radiologie Dr. med.

Bernhard Zimmerli

Dr. med.
Richard Honold
{bis 29.2. 1988)
Dr. med.

Hanna Dorobisz
{ab1.3.1988)
Annaliese Liechti
(bis 31.7.1988)
Doris Blichl

(ab 1.8.1988)
Selina Inderkum

Leitender Arzt Radiologie

Leitende Radiologie-
Assistentinnen

COMPUTERTOMOGRAPHIE

Leitender Arzt Dr. med.
Anton Schollerer
ANASTHESIE
Leitender Arzt Dr. med. Markus Jahn
PHYSIKALISCHE MEDIZIN
Leitender Arzt Dr. med. Hans Schmid
Leitender Physiotherapeut Johannes Homburg
LABORATORIEN
Delegierter fir Laborfragen  PD Dr. med.
Hans-Jlrg Huser
Cheflaborantin Christine Meier

KONSILIAR-APOTHEKER Karl Scherz, Wabern
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+ ROTKREUZSTIFTUNG FUR KRANKENPFLEGE




SPITAL

Die etappenweise Umsetzung des Gesamtsanierungs-
konzeptes wurde im Berichtsjahr fortgeflihrt, weitere Ent-
scheide fiir die Entwicklung des Spitals wurden gefalit.
Das neue Konzept des arztlichen Motfalldienstes konnte
zur Umsetzung im Jahr 2000 freigegeben werden. Die ge-
nehmigten Projekte fiir die Erweiterung und den Umbau
der Intensivpflegestation sowie der Umbau und die Erwei-
terung des Ambulatoriums werden wichtige Bestandteile
auch im Rahmen des neuen Notfallkonzeptes darstellen.
In Bezug auf die kantonale Spitalplanung kennte eine gute
Ausgangslage geschaffen werden.

SCHULE

Zum 100-Jahr-Jubildum konnte sich die Schule mit
verschiedenen Aktivititen in der Offentlichkeit vorstellen.
Es ist gelungen, ein gutes und professionelies Bild zu ver-
mitteln. Die Entwicklungsarbeiten der Ausbildungen zum
Diplomniveau |l sind abgeschipssen; beide Lehrgénge be-
wahren sich.,

Das erste FIRST-Jahr stand im Zeichen der gemeinsamen
Orientierung und des Beginns konkreter Massnahmen-
planung. Die Aufnahme einer dritten Pflegeschule (Pflege-
berufsschule Seeland) stelite einen wichtigen strategi-
schen Schritt dar.

n

STIFTUNG

Die Rotkreuzstiftung Lindenhof hat nicht zuletzt durch die
Modernisierung der Lehrmethodik ihrer Schule und durch
die Mitarbeit in verschiedenen Planungsgruppen bewie-
sen, dass sie jung, aufgeschlossen und innovativ bleibt.
Sie ist gewillt, die Zukunft des Pflegeberufes mitzugestal-
ten.
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Beim Schreiben des Vorworts fir den Jahresbericht 1999 kénnte man
versucht sein, sich vom allgemeinen Trend am Ende dieses Jahres an-
stecken zu lassen, einen Rickblick auf die letzten tausend Jahre zu hal-
ten und vom grossen, angeblich mit vielen Unsicherheiten verbundenen
Sprung ins Jahr 2000 zu schreiben. Das ware fur uns so nicht richtig, Der
hochstilisierte Millenniumswechsel ist fir uns nicht eine Zasur mit einem
mutigen grossen Schritt in eine neue Welt. Der Jahreswechsel
1999/2000 bedeutet flr die beiden Pfeiler unserer Stiftung, die Schule
und das Spital, einfach das Weitergehen in einer zielgerichteten Ent-
wicklung, die wir in den letzten Jahren bereits begonnen und nach dem
Motto: «Wer rastet, rostet!» wesentlich vorangetrieben haben. Dabei
hatten wir das Glick, dass wir —im Gegensatz zu vielen offentlichen Insti-
tutionen im Gesundheitswesen — bisher Uber gentigend eigene Mittel
verfligten, um investieren und unserem Personal die so wichtige Arbeits-
platz-Sicherheit bieten zu ktnnen.

Dennoch ist ein etwas weiter zurlickreichender Blick fir unsere Stiftung
gerechtfertigt, durfte doch unsere Schule das hundertste Jahr ihres Be-
stehens feiern! Sie hat dies mit vielen originellen Anlassen und Publikatio-
nen getan. Dabei ist es gelungen, die Entwicklung des Pflegeberufes
und die Wandiung des Selbstverstandnisses der Pflegenden darzustel-
len. Die Stiftung hat aber auch nicht zuletzt durch die Modernisierung der
Lehrmethodik und durch die Mitarbeit in verschiedenen Planungsgrup-
pen bewiesen, dass sie jung, aufgeschlossen und innovativ bleibt und
gewillt ist, die Zukunft des Pllegeberufes mitzugestalten. Dabei sei nicht
verschwiegen, dass auch unsere Schule die Unsicherheit, welche durch
die Spar- und Schliessungspolitik im &ffentlichen Spitalbereich entstan-
den ist, zu spuren bekam. Gerade bei der Rekrutierung von Schillerinnen

und Schilern wirken sich Unsicherheiten in Bezug auf den Arbeitsplatz
und die zunehmende Unzufriedenheit wegen der Positionierung der
Pflegeberufe und des wachsenden Drucks bei der Arbeit stark aus. Die
Zusammenarbeit mit anderen Schulen des Gesundheitswesens im Rah-
men des Kooperationsverbundes «FIRST» half im vergangenen Jahr we-
sentlich mit, im konstruktiven Gespréch fir verschiedene Fragen Lo-
sungsansatze zu finden. Mehrere gemeinsame Projekte sind im Anlaufen
und sollen im kemmenden Jahr konkretisiert werden.

Das Lindenhofspital konnte 1999 seine Modernisierung und den Ausbau
der Schwerpunkte dank vorhandener eigener Reserven fortsetzen. Da-
bel konnten Freirdume ausgenutzt werden. Sie sind nach wie vor vor-
handen, obschon viele Unsicherheiten im Umfeld weiterhin bestehen.
Dazu gehorten etwa die Verkirzung der Aufenthaltsdauer, die zuneh-




mende Bedeutung der Tages- und ambulanten Medizin, die Umver-
sicherung der Patienten, die Bedingungen in den Vertragen mit den
Grosskassen, die Gestaltung der Spitallisten, die Umsetzung des KVG
und die Auswirkungen und der Zeitpunkt der Einflhrung von TarMed.
Kurz vor Ende des Jahres durften wir dankbar zur Kenntnis nehmen,
dass der Kanton nun zum Kooperationsverbund «NEUE HORIZONTE=
steht und diesen auf der Spitalliste berticksichtigt hat, auch wenn fir den
Lindenhof nach wie vor Unklarheiten bestehen. Das Planen und Ver-
handeln hat denn auch 1999 die Tagesablaufe der Verantwortlichen
mehr als ausgeflllt. Dabei galt es aber, nicht den Fehler zu machen, den
John Lennon so treffend formuliert hat: «Leben ist das, was dir passiert,
wahrend du eifrig dabei bist, andere Plane zu machen.»

Das «Tagesgeschaft», unser Spital Tag flr Tag bis ins letzte Detail zur Zu-
friedenheit unserer Patienten zu betreiben, und zwar unter Einhaltung ei-
ner hohen Qualitdt in allen Bereichen, durfte nicht vernachldssigt wer-
den, Dass dies meist ohne spirbare Hektik in wohnlicher und
freundiich-zuvorkommender Atmosphare gelang, ist der Motivation aller
Beteiligten und ihrem Engagement flir «ihren» Lindenhof zu verdanken.
Fir sie alle hat der Mensch immer noch Vorrang vor dem Computer. Das
gute Jahresergebnis 1989 zeugt erneut von einer in Zusammenarbeit er-
brachten Leistung. Bisher ist es uns glicklicherweise auch gelungen,
das Lindenhof-Team durch die politischen Diskussionen um Einkommen
und Positionierung der verschiedenen Berufe nicht auseinander disku-
tieren zu lassen. Uber die Erfolg versprechende Entwicklung der Projekte
im Kooperationsverbund «NEUE HORIZONTE=» und Uber die Geschéfte
von Schule und Spital wird in diesem Jahresbericht noch an anderer
Stelle berichtet.

Ich darf am Ende eines fiir die Rotkreuzstiftung Lindenhof erfreulichen
Jahres allen Beharden, Verantwortlichen und Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeitern unserer Stiftung fiir ihre grosse Unterstiitzung ganz herzlich
danken. Wir dirfen stolz sein auf das Erreichte und optimistisch in die
Zukunft blicken.

Dr. med. P. Eichenberger
Président des Stiftungsrates



Die tief greifenden gesundheitspolitischen Verdnderungen gehen auch
am ﬁrztekcﬂlegiurn des Lindenhofspitals nicht spurlos voriiber, Der Be-
legarzt als Einzelkédmpfer gehdrt wohl der Vergangenheit an. Vor allem
jungere Kollegen schliessen sich in Praxisgemeinschaften zusammen,
und die Tendenz zur Bildung von Schwerpunktabteilungen mit enger
Teamarbeit wird vom Spital gefordert. Eine entsprechende Vereinbarung
zwischen dem Arztekollegium und der Stiftung ist im vergangenen Jahr
ausgehandelt worden. Der zunehmend héarter werdende Konkurrenz-
kampf zwischen den privaten Spitélern macht ein Zusammenricken von
Arzteschaft und Spital notwendig. Eine Einbindung in die Strukturen und
eine Solidarisierung mit dem Spital wird zur Voraussetzung flrs berufli-
che Uberleben.

Doch diirfen uns standespolitische Uberlegungen nicht vergessen las-
sen, dass wir letztlich eine private Medizin betreiben wollen. Privatmedi-
zin bedeutet indes nicht die Betreuung von privat versicherten Patientin-
nen und Patienten, sondern die persdnliche Betreuung durch den
behandelnden Arzt vor, wahrend und nach einem Spitalaufenthalt. Sinn-
gemass kann diese Betreuung nicht durch Assistenzéarzte Obernommen
werden, so richtig deren Einsatz im Notfallkonzept sein mag. Gerade aus
dem personlichen Verhaltnis zwischen Arzt und Patient schépfen wir in
unserem Beruf viel Freude und Befriedigung.

Wenn wir die Rolle des Lindenhofs im Rahmen des Verbundes
«HORIZONTE» analysieren, miissen wir uns dieser Tatsache immer be-
wusst sein. Solange der Patient / die Patientin uns den Behandlungsauf-
trag erteilt, ist unsere Berufsausiibung gesichert. Kommen die Behand-
lungsauftrdge aber vom Staat oder von Versicherungsgesellschaften,
wird sich das Berufsverstandnis grundlegend wandeln. In diesem Sinne

missen wir uns fiir die Individualitat des Lindenhofs innerhalb dieses
Spitalzusammenschlusses einsetzen.

Funf Kollegen haben vor, ihre Tatigkeit in unserem Haus per Jahres-
wechsel einzustelien. Fir ihr langjahriges Wirken geblhrt den Herren
Dres. H. R. Bracher, E. Erb, H.-R. Mischol, R. Nyffenegger und P. Somm
unser-Dank. Wir wiinschen ihnen fiir die Zukunft in ihren neuen Beta-
tigungsfeldern viel Freude und Befriedigung.

Im vergangenen Jahr haben 12 neue Kolleginnen und Kollegen das Be-
handlungsrecht an unserem Haus erhalten. lhnen winschen wir einen
guten Start und heissen sie in der Lindenhoffamilie herzlich willkommen.

Fiir das Arzteprasidium: Dr. med. B. von Fischer
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Mutationen Arztekollegium

Aufnatmen;
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Dr. Berger-Menz Elisabeth, FMH fur Gynékologie und Geburtshille
Dr. Erb Miktaus, FMH fiir Gynékologie und Geburtshilfe

Dr. Guillet Jean-Frangois, FMH fir Medizinische Radiologie/Radiodiagnostik
Dr. Halkdki Hassan, FMH flr Chirurgie, spez. Gefasschirurgie

Dr. Hebeisen Vinzenz, FMH fir innere Medizin

Dr. Koller Rema, FMH flr Anasthesiologie

Dr. Negri Sandro V., FMH flr Ote-Rhina-Laryngologe,

spez. Hals- und Gesichtschirurgie

PD Dr. Reber Pater L., FMH flr Chirurgie, spez, Gefasschirurgie
D, Roth Beat, FMH fir Chirurgie

Dr. Sonntag Michasl, FiH fir Psychiatnie und Psychotherapie

Dr. Stretch Markus, FMH fir Innere Medizin

Dr. zu Dohna Wilhelm, FMH flir Anasthesiologie




Das neue Schiafiabor, Im Juni 19959

eraiinel, seit Novernber 15999 zertifizeart
wund darmif von Bund und Krankenkassen

afs Zentrum fir Schiafmedizin anerkannt,

Radio-Onkologie. Dank der Inbelrieb-
nahme aines zweiten Linearbaschieu-
nigers zur Strahlentherapie von
Tumorkrankheiten konnten Kapazitats-

engpdsse abgebaut werden.



Die etappenweise Umsetzung des Gesamtsanierungskonzeptes
wurde verbunden mit Neuausrichtungen des Leistungsangebo-
tes im Berichtsjahr fortgefiihrt. Die gesundheitspolitischen
Entscheide im Kanton Bern anerkennen die Bestrebungen des
Lindenhofspitals, an den spitalplanerischen Veranderungen
aktiv mitzuwirken.

Im Berichtsjahr wurde die Erneuerung und Sanierung der bestehenden
Raumilichkeiten verschiedener Bereiche weitergefihrt, sodass ein wei-
terer grosser Schritt im Rahmen des Sanierungs- und Erneuerungskon-
zeptes gemacht wurde.

So konnte die Physiotherapie in den neu erstellten Raumen auch ein ér-
weitertes Angebot verwirklichen. Kapazitatsengpésse im Bereich der
Radio-Onkologie wurden durch den Einbau eines zweiten Linearbe-
schleunigers und mit einer Erweiterung des Teams eliminiert. In der Ra-
diologie konnte ein neues MRI-Gerat in Betrieb genommen werden. Der
Bereich der Radiologie wurde zudem dem baulichen Gesamtkonzept
des Spitals angepasst. Der sich stark entwickelnde Bereich der Pneu-
mologie wurde in das Sahli-Haus verlegt, sodass eine Weiterent-
wicklung mittels neuer Angebote und mit der Verstarkung des Teams er-
moglicht wurde.

Die Psychosomatische Abteilung hat die Vorstellungen des Kantons im
Rahmen der Rehabilitationsplanung in Bezug auf die teilstationdre Ver-
sorgung aufgenommen und mit raumlichen Erweiterungen und organi-
satorischen Anpassungen fir die Akzeptanz in der kantonalen Planung
gesorgt. Die Neuausrichtung der Psychosomatischen Abteilung erfolgte
auch im Rahmen eines neuen Konzeptes flir Schwerpunktabteiiungen




Das Team der Physiotherapie;
i newean Riumen und

mit erweiterten Angebof,

am Lindenhofspital. Ein ahnliches Konzept wurde auch von der Viszeral-
chirurgie in Angriff genommen. Die Umsetzung kann auf 1.1.2000 vorge-
nommen werden,

Im Rahmen des Millenniumswechsels wurden zahlreiche Geréate, Appa-
rate und Einrichtungen Uberprift. Die Telefonzentrale sowie die Perso-
nensuchanlage wurden umgertstet bzw. erganzt und erweitert, sodass
auchin diesem Bereich ein stGrungsfreier Wechsel ins neue Jahrtausend
gewahrleistet werden konnte. Der friihzeitig erkannten Problematik der
Millenniumstauglichkeit unserer Informatik konnte durch sukzessives
Einflihren der notwendigen neuen Hard- und Software begegnet wer-
den.

Im Berichtsjahr wurden weitere Entscheide fir die zukinftige Ent-
wicklung des Spitals gefalit. So konnte das neue Konzept des arztlichen
Motfalldienstes verabschiedet und zur Umsetzung im Jahr 2000 freige-
geben werden. Die genehmigten Projekte flir die Erweiterung und den
Umbau der Intensivpflegestation nach schweizerisch anerkannten Nor-
men sowie der Umbau und die Erweiterung des Ambulatoriums werden
wichtige Bestandteile auch im Rahmen des neuen Notfallkonzeptes dar-
stellen.

Die im Investitions- und medizinischen Bereich realisierten Weiterent-
wicklungen haben sich in einer markanten Patientenfrequenzzunahme
niedergeschlagen. Aber auch in anderen Dienstleistungsbereichen wur-
den Meuausrichtungen vollzogen. Die Wascherei konnte neue Kunden
gewinnen wie zum Beispiel das Hotel Schweizerhof Bern, das Spital
Belp sowie das Regionalspital Burgdorf. Mit dem Projekt eines Nahwar-
meverbundes zwischen dem Lindenhofspital als Betreiber, dem Gymna-
sium MNeufeld, dem Schulhaus Hochfeld und dem Tierspital soll eine
Dienstleistung im Bereich einer dkologisch und dkonomisch optimalen
Heizungs- und Warmwasserlsung angeboten werden.




Das Berichtsjahr wurde jedoch dominiert von der Positionierung der Spi-
taler fiir die zuklnftige Spitalplanung im Kanton Bern. Das Lindenhofspi-
tal hatte mit der Kooperation mit den beiden 6ffentlichen Spitalern Aar-
berg und Belp auf die zu erwartenden Massnahmen des Kantons
friihzeitig reagiert und konnte sich auch dadurch eine gute Ausgangsla-
ge in der spitaiplanerischen Landschaft verschaffen.

Fiir die zukinftige Behauptung in der gesundheitspolitischen Landschaft
sind aber nicht nur politische Entscheide von Bedeutung, sondern auch
die personellen Situationen in einem Spital. Das Lindenhofspital musste
im Berichtsjahr praktisch keine grisseren personellen Vakanzen in Kauf
nehmen, sodass das gesamte Dienstleistungsangebot praktisch unein-

geschrankt aufrechterhalten werden konnte. Damit auf die Anliegen des
Personals noch besser eingegangen werden kann, wurde die Schaffung
giner Personalkormmission beschlossen.

Trotz der scheinbar eintretenden Ruhe in der gesundheitspolitischen
Landschaft wird sich das Lindenhofspital weiterhin auf ein wechselhaftes
Umfeld einstellen und das neue Millennium zusammen mit seinen Ko-
Operationspartnern optimistisch in Angriff nehmen.

Markus Zihler
Spitaldirektor

Sdmtiiche zentralen Gerdle

und Einrichitungen, so auch das
Notstromaggregat, wirden fir den
Mitenniumsweachss! auf

Herz und MNierens Gberprilt,



Die wohl pragendsten Ereignisse im vergangenen Jahr waren die Akti-
vitdten zum 100-Jahr-Jubildum der Schule. Der Auftakt mit dem Forum,
der Uberdurchschnittlich gut besuchte Tag der Ehemaligen sowie der
Abschluss mit dem internen Fest fUr alle, aber auch die lbrigen Aktivita-
ten, BAM und TOFT, alles war von Erfolg gekront. Ganz speziell Freude
bereitete die Chronik in Form von Lebensblattern und der Lebensblatter-
Baum der Schiilerinnen und Schiler in der Eingangshalle des Spitals.
Wir konnten unsere Schule mit diesen Aktivititen in der Offentlichkeit
vorstellen, speziell natlrlich die Arbeit, die im Aufbau der neuen Ausbil-
dungsgange und der Unterrichtsmethoden geleistet wiorden ist. Damit
haben wir ein gutes und professionelles Bild der heutigen Schule vermit-
teln kdnnen.

Eine schdne Erinnerung an die Feierlichkeiten wird uns bleiben, das Ge-
schenk des «Fonds Schwesternkasse-, die ~human birds» von Debby
Joosten. Die Kinstlerin hat die Téatigkeit der Pllege mit vier Figuren in far-
biger Art und Weise symbaolisch dargestellt. Die Figuren stehen nun zwi-
schen dem Schulhaus und der Radio-Onkologie und erfreuen Schillerin-
nen und Schiiler, Besucher und Mitarbeitende von Schule und Spital.
Die Entwicklungsarbeiten der beiden Ausbildungen zum Diplomniveau Il
sind abgeschlossen. Beide Lehrgidnge bewéhren sich. Grosse Sorgen
bereitet uns aber die sich abzeichnende Problematik in der praktischen
Ausbildung. Auf Grund des enormen Spardruckes ist das Thema Ausbil-
dung in den offentlichen Akut- und Langzeitinstitutionen finanziell und
personell randstandig geworden, und entgegen anders lautenden Be-
flrchtungen herrscht ein grosser Personalmangel, speziell im Pflegebe-
reich.




Fazit: Wir rekrutieren nicht mehr gentigend Schiilerinnen und Schiiler fir
unsere Ausbildungen. Dabei ist es kein Trost, dass dies alle Schulen im
Gesundheitswesen des Kantons betrifft. Denn die Folgen davon werden

fir die Pflege und Betreuung fatal sein.

Unsere Aktivitaten im Bereich PR und Selektion sind professionell, die
Pl.’lf:kn‘.elr_ﬂungerl positiv. Korrekturen kénnen wahrscheinlich nur regional
beziehungsweise gesamtschweizerisch sowie auf politischer Ebene et
was bringen. Dementsprechend plant der Verband bernischer Schulen
im Gesundheitswesen (VBSG) fir das Jahr 2000 politische Aktivitaten
Zur Losung der anstehenden Probleme.

Der Lehrkérper unserer Schule ist sehr stabil. Die hohe Professionalitét
wird durch verschiedene Studien noch verbessert werden, sodass die




Schule auch flr die zukunftigen Veranderungen im Bildungssystem ge-
wappnet sein wird.

Mit einer Anpassung der Strukturen haben wir dem Nachdiplombereich
mehr Gewicht verliehen. Der Leitende Ausschuss hat im Dezember die
Wahl der Schulkommission von Frau Vera Gehring Rothen zur Fachbe-
reichsleiterin Nachdiplomaushbildungen bestatigt. Wir freuen uns, mit ihr
egin weiteres kompetentes Mitglied in der Schulleitung zu haben.

Die Planung zweier neuer Projekte im Nachdiplombereich — einerseits
eine berufsbegleitende Ausbildung in psychosozialer Gesundheitsférde-
rung und andererseits die Schulung von Gesundheitsschwestern im
EIGER-Projekt — wurde begonnen.

Die Ausbildung in psychosozialer Gesundheitsférderung ist ein gemein-
sames Projekt des Instituts flr Sozial- und Praventivmedizin der Univer-
sitat Bern und der Kooperation FIRST. Die Lindenhof-Schule ist flr die
Realisation zustandig. Angeboten wird diese Ausbildung ab Januar
2001.

Die Schulung von Gesundheitsschwestern geschieht im Rahmen einer
Studie Uber préaventive Hausbesuche des EIGER-Projekts, welche wir im
Auftrag von Herrn PD Dr. Stuck, Leiter der Nationalfondsstudie EIGER,
durchfdhren,

Beide Projekte sind flr uns interessant. Wir hoffen, die Inhalte spéter in
unsere héhere Fachausbildung zur Gesundheitsschwester integrieren
Zu kénnen. Zudem soll erstere nachfolgend interdisziplingr, im Rahmen
der FIRST-Gruppe, angeboten werden.

Magdalena Fankhauser
Direktorin Schule und Pflegedienst




arn gewaponet.



Gesellschafterversammiung
des Kooperationsverbundes

«NEUE HOREZONTE-=,

h

NEUE HORIZONTE
DIE STARKE ALLIANZ
IM GESUNDHEITSWESEN

Die gesundheitspolitischen Entscheide wurden gegen Ende des Be-
richtsjahres getroffen, und der Verbund konnte sich dank den freiwillig
getroffenen spitalplanerischen Entscheiden auf der Spitalliste entspre-
chend positionieren.

Der Kooperationsverbund «NEUE HORIZONTE» hat die Zusammen-
arbeit in weiteren Bereichen geftrdert. So konnten einerseits im infra-
strukturellen Bereich wie Informatik, Wascherei, Einkauf und Personal-
schulung und andererseits im medizinischen Bereich wie 2z.B.
Intensivpflege, Innere Medizin, Chirurgie, Gynékologie und Geburtshilfe,
Labor und Arztefortbildungen weitere Kooperationsprojekte angegan-
gen oder realisiert werden.

Das Schwergewicht der Aktivitdten wurde auf die politische Akzeptanz
des Verbundes im Hinblick auf die Positionierung im Rahmen der Spital-
planung sowie auf die Erreichung der Zielvorgaben des Kantons durch
die Partnerspitaler gelegt. Die innovativen und wirtschaftlichen Losun
gen wurden so realisiert, dass die Versicherer und die 6ffentliche Hand
ginen grossen Nutzen aus der Kooperation ziehen.




fidr Ausbildungen in
Pflege = Therapie - Technik

Das erste FIRST-Jahr stand im Zeichen der gemeinsamen Orientierung,
der Auslegecrdnung und des Beginns konkreter Massnahmenplanung
unter dem Aspekt einer sich bereits wieder verdndernden Berufsbil-
dungssystematik. Diese ist es denn auch, die ein rasches Handeln und
Vorzeigen von konkreten Resultaten sehr erschwert. Auf Grund der zeit-
lichen Perspektive — die Einflihrung der neuen Bildungssystematik ist
fiir 2002 geplant - ist es nicht sinnvoll, vorschnell Anderungen an heuti-
gen Strukturen vorzunehmen. Grosse Veranderungen planen und reali-
sieren wir deshalb im Hinblick auf das Jahr 2002, kleinere, aber nicht we-
niger wichtige, haben wir hingegen in Angriff genommen, so zum
Beispiel die Forderung der Corporate Identity, der gemeinsame Auftritt
an der BAM (Bernische Ausbildungsmesse), die Gestaltung einer Home-
page und das Uberpriifen des Selektionsverfahrens.

Die Aufnahme der Pflegeberufsschule Seeland als dritte Pflegeschule
der Kooperation stellte einen wichtigen strategischen Schritt dar.

Kooperationspartner FIAST,
Crgarigramem.







Stetigkeit in der Darstellung

Im Zuge der 1999 neu eingeflhrten Buchhaltungssoftware wurde die
Struktur des Kontenplans verandert.

Die Vorjahreszahlen von Bilanz und Erfolgsrechnungen wurden erfolgs-
neutral an die neue Struktur angepasst. Die Viorjahreszahlen stimmen
somit nicht mehr mit denjenigen der letztjghrigen Jahresrechnung
tberein. Erstmals enthalten die Schulrechnungen separate Bilanzen.

In den Vorjahren waren diese in der Spitalbilanz integriert.

Liegenschaftswerte
Amtlicher Wert der Liegenschaften 131'268'900
Versicherungswert der Liegenschaften 150"250'000

Die Werte des Vorjahres waren die per 31.12. 98 bekannten Werte. In
der Zwischenzeit fand eine Neubewertung statt, die die Renovationen
und Neubauten der Jahre 96 bis 98 berlicksichtigt.

96'730'500
145'550'000




ERFOLGSRECHNUNG SPITAL

Ertrige 1999 1998
Pflege-, Zimmertaxen und Tagespauschalen 31'403'341 28'348'557
Arzthonorare 5'438'071 4'800'746
Ertrage aus medizinischen Nebenleistungen 23'179'228 20'357'g82
Spezialinstitute 18'199°337 15'138'397
Ubrige Leistungen fir Patienten 481'004 280'240
Betriebliche Kapitalzinsen und Mietertrag 757'776 B55'896
Leistungen an Personal und Dritte 2'810°274 2'989'086
Instruktionsbeitrag 1'140'000 1'140'000
Betriebsiremder Ertrag netto 1'331'832 1'233'133
Total Ertrag 84'740'863 74'954'038
Aufwand

Arzthonorare, Personalkosten 51°'221°'762 47°'811°650
Ubriger Betrigbsaufwand 33'507'335 27'028'169
Total Betriebsaufwand 84'729'097 74'939'720
Gesamtergebnis 11'766 14'318
BILANZ DER STIFTUNG PER 31. DEZEMBER

AKTIVEN 1999 1998
Fliissige Mittel 11'100'682 9'064'076
Patientenguthaben 16'360'466 13'953'946
Sonstige Guthaben 20'903'863 18'714150
Transitorische Aktiven 429'144 536'882
Immobilien und Immaobilien im Bau 1'675'002 9'404'305
Betriebseinrichtungen, Mobilien, Fahrzeuge, Vorrate 6875634 4'030'652
Wertschriften 10'989°855 13'028'421
Total Aktiven 68°334°646 68'732'431
PASSIVEN

Kreditoren 6'317'944 6'932'278
Transitorische Passiven/Rickstellungen 6521811 6317028
Hypotheken 1'000'000 1'000'000
Dotationskapital SRK 400'000 400'000
Reserven 53'820'041 53'820'041
Gewinnvorirag 263'084 248'765
Jahreserfolg 11'766 14'318
Total Passiven 68'334'646 68'732'431




SCHULRECHNUNGEN
DN Il Ausbildung

Betriebsrechnung 1999 1998
Betriebsertrige 247168 244’609
Besoldungen und Soziallgistungen 4'222'133 4'178'814
Ubriger Betriebsaufwand 2240422 2'284'848
Total Betriebsaufwand 6'462'555 6'463'662
Schulrechnung vor Schiilerentgelte 6'215'387 6'219'053
Entgelt fiir Schiller/-innen Arbeit 1'471'976 2'219'633
Schiiler/-innen-Besoldung und -Sozialleistungen 3'970'796 4'897'810
Netto-Aufwand Schiiler/-innen 2'498'820 2'677'977
Liegenschaftsrechnungen 125'062 159'579
Defizit DN Il 8'839'268 9'056'609
Bilanz DN Il

Flissige Mittel und Forderungen 586710

Guthaben beim Kanton 1'508°'760

Total Aktiven 2'185'478

Kreditoren und Transit. Passiven 380'283

Schuld gegeniiber Lindenhofspital 1'805'195

Total Passiven 2'185'478

SGK Ausbildung

Betriebsrechnung

Betriebsertrage 3400 4'710
Besoldungen und Sozialleistungen 247°570 233'668
Ubriger Betriebsaufwand 98'482 01'287
Total Betriebsaufwand 346°052 324'955
Defizit SGK 342652 320'245
Bilanz SGK

Guthaben gegeniiber Lindenhofspital 38'465

Guthaben beim Kanton 33'651

Total Aktiven 72'116

Kreditoran 594

Schuld gegeniiber Schule DN I 71'522

Total Passiven 72°116




BETRIEBSSTATISTIK SPITAL

1999 1998
Patienten
Erwachsene und Kinder B'596 T'B16
Shugli 1'000 720
Tagesbetten 2'044 1'591
Pflegetage stationér
Erwachsena und Kinder G6E6'783 60'640
Sauglinge 7180 533
Pflegetage nach Tarifklassen (in Prozenten)
Privat 12,6 14,2
Halbprivat 42,8 441
Allgemein mit Zusatz Schweiz 44,6 41,7
Pflegetage nach Fachabteilungen (in Prozenten)
Chirurgie 23,3 224
Orthopadie 14,5 15,7
MNeurochirurgie/Kinderchirurgie 8,7 12.0
Gynékologie/Geburtshilfe 16,6 17.7
Gynékologie/Geburtshilfe Aarberg 3.3
Innere Medizin 18,6 17.4
Onkologie 7 5.7
Psychosomatik 6,9 9.1
Aufenthaltsdauer nach H+ (in Prozenten)
Erwachsene und Kinder 7.8 a0
Sduglinge 7.2 7.4
o betreibbare Betten
In 4-Bett-Zimmern 40 36
In 2-Bett-Zimmern und 1-Bett-Zimmern 194 168
Total Betten Erwachsene und Kinder 234 204
Séuglinge 22
Intensivpflegestation (5] d
Dialysestation g ]
Bettenbelegung nach H+ (in Prozenten)
Erwachsene und Kinder 80,6 837
Operationen
Allgemeinchirurgie 1'509 1'364
Augenchirurgie 605 597
Gynékologie 1'720 1'508
Hals-, Nasen- und Ohrenchirurgie 607 514
Meurochirurgie o7 601
Orthopédie 1'379 1247
Kinderchirurgie 398 351
Urologie 409 348
Plastische Chirurgie und Kieferchirurgie 462 421
Total Operationen 7'796 7'051
Verschiedene Kleineingriffe 834 845




Anésthesien

Total Patienten 7'831 7072
Aligemeinanasthesien 3'692 3'357
Regionalanasthesien 2'798 2'568
Andsthesielberwachungen 846 817
Total Andsthesien 7'336 6'742
Notfall-Eingriffe 780 629
Aufwachraum
Anzahl Patienten 2'454 2097
Intensivpflegestation
Anzahl Patienten 446 451
Anzahl Pllegetage 883 813
Geburten 1'000 720
Dialysestation/Nephrologie
Anzahl Behandiungen 3733 3881
davon Dialysen bei akuter Niereninsuffizienz 43 7
Anzahl Peritonealdialysekontrollen 79 52
Anzahl Plasmapheresen (4] 14
Rontgen-Diagnostik
Réntgen-Untersuchungen 14'506 11852
Sonografie-Untersuchungen 2732 1'994
Computer-Tomografie
Anzahl Untersuchungen 3'950 3’460
Magnetresonanz-Tomografie
Anzahl Untersuchungen 3'429 3'384
Radio-Onkologie
Anzahl Patienten 738 587
- Linaec 654 498
- konventionell 51 53
- HOR Brachytherapie 33 35
Anzahl bestrahiter Felder 43'434 33'891
= Linac 42'855 33384
= konventionel &79 507
= HOR Brachytherapie Anzahl Fraktionen 195 17T
Spitallabor
Anzahl Analysen 133'858 121'533
IVF-Labor
Anzahl Follikelpunktionen (Einzelentnahmen) 222 133
Physikalische Medizin
Anzahl Behandiungen 40'330 37697
Erndhrungsberatung
Anzahl Beratungen 1'458 1416
Diabetesberatung
Anzahl Beratungen 209 92




DURCHSCHNITTLICHER PERSONALBESTAND

(VESKA-Kategorien)

1999 1998
Personal im Pflegebereich
Krankenschwestern und -pfleger 180 159
Pfiegerinnen und Pileger fiir praktische Krankenpatienten 12 12
Spitalgehilfinnen und pflegerisches Hilfspersonal 27 27
Personal anderer medizinischer Fachbereiche
Operationssale, Anésthesie und Aufwachraum 49 48
Gebarsdle 13 14
Medizinische Radiclogie 8 8
Radio-Onkologie B8 6
Laboratorien 10 9
Physiotherapie g 8
Psychotherapie i 1
Ubrige (Zentralsterilisation, Apotheke,

Ambulatorium, Dialvse und Pneumologie) 23 20
Medizinische Sekretariate 12 11
Verwaltungspersonal 32 30
Okonomie- und Hausdienstpersonal 111 102
Tea-Room, Restaurant g 10
Handwerker und technisches Personal
{inkl. Umgebung und Gértnerel) 22 21
Total Personal des engeren Betriebes 527 486
Personal in Ausbildung 41 46
Gesamtes Personal 568 532




FONDS-VERMOGEN STIFTUNG

Bestand Zugange/ Beziige/ Bestand
1.1.99 Ertrage 99  Ausgaben 99 31.12.99
Erbschaft Sahii 526'722.95 61'347.00 2'292.40 585'777.55
Schwesternkasse 519'740.15 98'302.05 76'051.65 541'990.55
Helene-Welti-Fonds 470'539.20 187'106.95 219'568.85 438'077.30
Gertrud-Miri-Fonds 615'107.70 76'641.50 40'199.80 651'549.40
Weiterbildungsfonds Lindenhof Mitarbeiter 71'714.30 7'854.00 - 79'568.30
Personalkasse 117!561.65 14'304.00 - 131'855.55
Weiterbildungstfonds
dipl. Lindenhofschwestern/-pfleger 611'397.40 56'298.55 15'930.00 651'765.95
Firsorgefonds Wirtschaftspersonal 229'378.25 25'096.00 - 254'474.25
Jubiliumsgabe 456'364.61 143'411.90 B3'648.85 516'127 .66
Binliotheksfonds 92'544.80 11'393.65 27'535.35 76'403.20
Fonds fir die Behandlung von
Intensivpilege-Patienten 362'803.65 39'675.00 10'000.00 392'478.65
Fonds filr die Reanimation und Intensivpflege 81'606.40 8'937.00 = 90'543.40
Fonds fiir wissenschaftliche und
medizinische Apparate 77'374.85 8'441.00 - 85'815.85
Fonds fiir minderbemittelte Patienten 774'350.75 84'661.20 10'589.35 B548'422.60
Fonds Wohnheim Fellergut 1°320°075.85 132'000.55 32'637.20 1'419°439.20
Warren und Frieda Goddard-Viogeli Fonds 249'968.65 27'308.00 17100.00 260'176.65
Fonds zur Erneuerung der Radio-Onkologie 481'915.29 17'229.60 495'026.90 4'117.99
7'059'156.45 1'000'007.95  1'030'580.35  7'028'584.05




ZUWENDUNGEN 1999

Fiir die nachstehend aufgefithrten Gaben danken wir allen Spendern und Gonnern herzlich.

Schwesternkasse

Patientenspenden 42"377.05
Gertrud-Miiri-Fonds

Bloch und Pariner AG 1°000.00
Personalkasse

Honegger Reinigungen AG 1'000.00
Div. Spenden 440.00
Fonds fir Weiterbildung der dipl. Schwestern

Verein der Ehemaligen der Lindenhofschule 1°450.00
Todesfall Unimann 120.00
Jubildumsgabe

M. Hofer, Bern 1'000.00
Bachmann Erben, Bern 100'000.00
Marie-Louise Pfister, Herrliberg 2'000.00
Erbschaft Martha Leutwyler 820.00
Patientenspenden 1'585.00
Bibliotheksfonds

Vereinigung der Rotkreuzkrankenschwestern und -pfleger 1'170.00
B. Daetwyler 112.65
Minderbemittelte Patienten

Patientenspenden 30.00
Erneuerung Radio-Onkologie

Spar- und Leihkasse in Bern 1'000.00
Laboratorium Dr. G. Bichsel AG, Interlaken 100.00

Anonyme Spende 16'739.75
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ORGANE

Stiftungsrat

Dr. med. Pater Eichenberger, Prasident, Zollikofen *

Ernst Trachsel, Minchenbuchsee, Vizeprasident -

PD Dr. Peter Berchitold, Hinterkappelen

Jeannette Birki, Bern

br. med. Severin Conirx, Bam

Dr. rer. oec. André Coulin, Uitikon-Waldegg

Dr. phil. nat. Anna-Maria Grossenbacher-Grunder,
Riggisberg

Mark Ineichen, Flirsprecher, Barn

Dr. iur, Christian Richner, Winterthur

Priska Tschupp, Luzern *

Peter Widmer, Faulensee

{*Mitgliecler des Letenden Ausschussas)

Mit beratender Stimme:

Magdalena Fankhauser, Direktorin Schule und Pliegedienst

Markus Zihler, Spitaldirektor
Arzteprasidium: Dr, Hans-Ulrich Albrecht,
Dr. Berchtold von Fischer

Kontrollstelle
KPMG Fides Peat, Bem

Vertreter des Arzteprasidiums
Dr. med. Bjorm Straume

Schule
Direktorin Schule und Plegedienst
Magdalena Fankhauser
Direktionssekretann
Margrit Richard (bis 30.9.99)
Susanne Ulmann (ab 16.8.99)
Fachbereichslaiteninnen KlassentGhrung
Ursula Ammann
Therese Christen
Fachbereichsleiterin Fachausbildung/Padagogik
Susanna Weyermann-Etter
Fachbereichskeitern Nachdiplomausbiidungen
Vera Gehring Rathen (ab 1.1.00)
Leiterin Fachdienststelle Selektion und Werbung
Heidy Plfammatter
Adijunktin Administration
Margret Probst
Schulkommission

Dr. Anna-Maria Grossenbacher-Grunder, Riggisberg,
Prasidentin

Lindenhofspital Peter Bucher, Bern
Spitaldireltor Margrit Decurtins, Minsterlingen (bis 18.5.1999)
Markus Zihler Dr. med. Rudolf Gerber, Barm
Direktionssekretérin Fursprecher Mark Ineichen, Bern
Maja Walther Susanne Kessler, Batterkinden
Elst Miiller, Grenchen (seit 26.8.1999)
Spitalkonferenz Madeleine Mieto, Bern
Spitaldirektor Christian Withwer, Meikirch (bis 18.5.1999)
Markus Zihler Dr. Isabelle Zuppiger Ritter, Luzem
Fachbereichsleiter Arztdienst
Dr. med. Fausto Camponovo Mit beratender Stimme:
Fachbereichsleiter Finanz- und Patientenwesen Ursula Ammann, Fachbereichsleiterin KlassenfUhrung, Mur
Beat Keller Therese Christen, Fachbereichsleiterin Klassenfiihrung,
Fachbereichsleiterin Hauswirtschaft Niederscherli
Brigitte Orsingher Magdalena Fankhauser, Direktorin Schule und Pfiegedienst,
Fachbereichsleiter Medizinische Spezial- Sinneringen
dienste/Stv. Spitaldirektor Helena Zaugg, Lehrerin flr Krankenpfiege, Bemn
Wrich Stutz Markus Zihler, Spitaldirektor, Mattstetten
Fachbereichsleiterin Operationsbetrieb g
Jane Salzmann Schilervertretung:
Fachbereichsieiter Personalwesen/Zentrale Dienste Esther Stohler (seit 25.2.1999)
Marco Croci Stefanie Zimmermann
Fachbereichsleiterin Pllegedienst
Madelgine Nieto

Fachbereichsleiter Technischer Dienst/Umgebung
Peter Kernen



ARZTEKOLLEGIUM DES LINDENHOFSPITALS

Aktivmitglieder

Anisthesiologie
Dr. Baur-Withrich Helene, FMH fir Andsthesiologie,
spez. Intensivmedizin, Lindenhotspital, 3012 Bern

Dr. Bittner Jana, FMH fiir Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bermn

Dr. Brupbacher Marc, FMH flr Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bermn

Dr. Jahn Markus, FMH fir Anasthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Koller Remao, FMH flr Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Lotfel Marianne, FMH fir Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bemn

Dr. Modestin Maria, FMH flr Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bem

Dr. Miiller Peter, FMH flr Angsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Wyss Kaspar, FMH fiir Anfsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. zu Dohna Wilhelm, FMH fir Anasthesiologie,
Lindanhofspital, 3012 Bern

Chirurgie
Dr. Baumgartner Gerhard, FMH fiir Chirurgie,
Brunnhofweg 41, 3007 Bern

Dv. Frauchiger Jean-Pierre, FMH fir Chirurgie,
spez. Viszeralchirurgie, Ldtschenstr. 23, 3072 Ostermundigen

PD Dr. Frei Edgar, FMH fiir Chirurgie, spez. Viszeralchirurgie,
Hochfeldstrasse 41, 3012 Bern

Dr. Hakki Hassan, FMH flr Chirurgie, spez. Gefasschirurgie,
Bremgartenstr. 112, 3012 Bern

Dr. Klaiber Christian, FMH fir Chirurgie,

Spital Aarbery, 3270 Aarberg

Dr. Kocher Hans, FMH fiir Chirurgie, Eigerplatz 5, 3007 Bern

Dr. Kanig Werner, FMH fir Chirurgie,

Bremgartenstr. 115a, 3012 Bern

PD Dr. Reber Peter L., FMH fir Chirurgie, spez. Gefasschirurgie,
Bremgartenstr. 112, 3012 Bern

Dr. Roth Beat, FMH fir Chirurgie,
Begzirksspital Belp, Seftigenstr. 89, 3123 Belp

PD Dr. Steffen Rudolf, FMH fir Chirurgie, Brunngasse 14, 3011 Bern

D, Striffeler Heinz Urs, FMH fir Chirurgie, spez. Gefass- und
Thoraxchirurgie, Buchserstrasse 30, 3006 Bern

Dermatologie und Venerologie
Dr. Bayard Walter, FMH fir Dermatologie und Venerologie, -
spez. Angiologie, Spitalgasse 16, 3011 Bern

Prof. Dr. Krebs Alfred, FMH fir Dermatologie und Venerclogie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern

Dr. King Daniel, FMH filr Dermatologie und Venerologie,
Monbijoustrasse 130, 3007 Bern

Endokrinologie-Diabetologie
Dr. de Marco Doris, FMH flr Endokrinologie-Diabetologie,
Breamgartenstrasse 119, 3012 Bermn

Prof. Dr. Teuscher Arthur, FMH fir Endokrinologle-Diabetologia,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Gynékologie und Geburtshilfe
Dr. Baur Beat, FMH fir Gyniakologie und Geburtshilfe,
Spitalgasse 18, 3011 Bern

Dr. Berger-Menz Elisabeth, FMH fiir Gynakologie und Geburtshilfe,
Bremgartenstr. 119, 3012 Bern

Dr. Biedermann Claude, FMH fir Gynikologie und Geburtshilfe,
Gurtengasse 2, 3011 Bem

Dr. Bieri Jirg, FMH flr Gynékologie und Geburtshilfe,
Spitalgassa 18, 3011 Bern

Prof. Dr. Brun del Re Renzo, FMH fir Gyndkologie und Geburtshilfe,
Aarbergergasse 30, 3011 Bern

Dr. Dickreuter Werner, FMH fiir Gynékologie und Geburishilfe,
Zaitglockanlaube 6, 3011 Bern

Dr. Erb Erhard, FMH fiir Gynakologie und Geburtshilfe,

Markigasse 45, 3011 Bern (bis 31.3.2000)

Dr. Erb Miklaus, FMH fiir Gynakologie und Geburtshilfe,

Marktgasse 45, 3011 Bern (Praxisibernahme Dr. Erb E. ab 1.4.2000)

Dr. Gerber Laely Tharese, FMH fir Gynékologie und Geburtshilfe,
Hemengasse 14, 3250 Lyss

Dr. Laely Andreas, FMH fiir Gynakologie und Geburtshilfe,
Hemengasse 14, 3250 Lyss

Dr. Lagger Armando, FMH fir Gyniakologie und Geburtshitfe,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. Liechti Reinold, FMH fir Gynakologie und Geburtshilfe,
Bahnhofstrasse 4, 3270 Aarberg

Dr, Linder Hans-Rudaolf, FMH fir Gynékologie und Geburtshilfe,
Spitalgasse 36, 3011 Bern

Dr. Moser Roland, FMH fiir Gynédkologie und Geburtshilfe,
Bremgartenstrasse 115a, 3012 Bern

Dr. Moser-Hassig Ruedi, FMH fir Gynékologie und Geburtshilfe,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Barn

Dr. Padel Kurt, FMH fir Gynakologie und Geburtshilfe,
Aarbergergasse 1, 3011 Barn

Dr. Sacha Eugen, FMH fiir Gynakologie und Geburtshilfe,
Seilerstrasse 8, 3011 Bern

Dr. Thomi Karin, FMH fir Gynékologie und Geburtshilfe,
Bremgartensirasse 119, 3012 Bern

Dr. von Fischer Berchiold, FMH fir Gynékologle und Geburtshilfe,
Hallerstrasse 4, 3012 Bemn

Innere Medizin
Dr. Amonn Franz, FMH fiir Innare Medizin,
Bubenbergplatz 5, 3011 Bern

Dr. Bangerter Thomas, FMH fir innere Medizin,
Bubenbergplatz B, 3011 Bern

Dr. Camponovo Fausto, FMH fiir Innere Medizin,
Spitalgasse 26, 3011 Bern

Dr. Federspiel Barbara, FMH fr Innere Medizin,
Hochfeldstrasse 41, 3012 Bern

Dr. Fehlmann Ulrich, FMH flr Innere Madizin,
Minzgraben &, 3011 Bern



O, Gerber Rudolf, FMH fiir Innere Medizin,
Effingerstrasse 17, 3008 Bam

Dr. Haies Don, FMH fir Innere Medizin,
Asylstrasse 59, 3063 Ittigen

Dr. Hebeisen Vinzenz, FMH fir Innere Medizin,
Aschenbrunnmatistr. 8, 3047 Bremgarten

Prof. Dr. Hodler Jirg, FMH fir Innere Medizin,
Lombachweg 35, 3006 Barmn

Dr. Kohli Peter, FMH fiir Innere Medizin,
Spitalackerstrasse 22, 3013 Barn

Dr. Schmid Markus, FMH fiir Innere Medizin,
Lindenstrasse 1, 3043 Uettligen

Dr. Streich Markus, FMH fir Innere Medizin,
Lindenstrasse 1, 3043 Uettligen

spezr. Gas
Dr. Egger Gérard, FMH flir Innera Medizin, spez. Gastroanterologia,
Brunnhofweg 43, 3007 Bern

Dr. Frey Peter, FMH fir Innera Medizin, spez. Gastroenterclogie,
Lindenhofspital, Bremgartenstrasse 119, 3001 Bern

Dr. Weber Benno, FMH fir Inners Medizin, spez. Gastroenterologie,
Kramgasse 63, 3011 Bern

spez. Intensivmedizin
Dr. Baur-Withrich Helene, FMH flr Andsthesiologie,
spez, Intensivmedizin, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Vonwiller Hans-Martin, FMH fur Innere Medizin,
spez. Intensivmedizin, Lindenhofspital, 3012 Bern

spez. Kardiologie
Dr. Dolder Martin, FMH fir Innere Medizin, spez. Kardiologie,
Sidlerstrasse 4, 3012 Barn

Dr. Herrmann Hans-Jing, FMH fiir Innere Medizin, spez. Kardiologie,
Hirschengraben 9, 3011 Bemn

Dr. Wettstein Roland, FMH fir Innere Medizin, spez. Kardiologie,
Weltpoststrasse 16, 3015 Bern

spez. Nephrologie
Dr. Saxenhofer Harmann, FMH fir Innere Madizin, spez. Nephrologie,
Lindenhofspital (Sahli-Haus), 3012 Bern

Dr. Vegt Konstantin, FMH fir Innere Medizin, spez. Nephrologie,
Bubenbergplatz 5, 3011 Bem

spez. Onkologie-Hamatologie
Dr. Coninx Saverin, FMH fiir Innere Medizin, spez. Onkologie-
Hamatologie, Bremgartenstr. 119, 3012 Bemn

Dr. Jeschko Manuel, FMH fiir Innere Medizin, spez. Onkologie-
Hamatologie, Spitalgasse 37, 3011 Baem

Dr. Richner Jirg, FMH fir Innere Medizin, spez. Onkologie-
Himatologie, Spitalgasse 37, 3011 Bemn

Dr. Tschopp Leander, FMH fiir Innere Medizin, spez. Onkologis-
Hdmatologie, Kéfiggasschen 10, 3011 Bern

spez. Pneumologie
Dr. Bauer Werner, FMH fiir Innere Medizin, spez. Pneumclogie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Gutersohn Johannes, FMH fir Innere Medizin, spez.
Pneumologie/Allergie und klin. Immunoclogie, Brunnhofweq 38,
3007 Bern

Dr. Winzeler Markus, FMH fir Innere Medizin, spez. Pneumologie,
Spitalackerstrasse 65, 3013 Bam

Dr. Zumstein Schmid Adrienne, FMH fir Innere Medizin,
spez. Pneumologie, Gartenstrasse 2, 3110 Minsingen

spez. Rheumaerkrankungen
Dr. Eimiger Berchtold, FMH fir Innere Medizin,
spez. Rheumaerkrankungen, Markigasse 28, 3011 Barn

Dr. Fahrer Heinz, FMH fir Innere Medizin,
spez, Rheumaerkrankungen, Lindenhofspital (Sahli-Haus), 3012 Bem

Dr. Jenni Hans, FMH fr Innere Medizin,
spez. Rheumaerkrankungen, Sidlerstrasse 6. 3012 Bern

Dr. Rosler-Meder Daniela, FMH fir Innere Medizin,
spez. Bheumaerkrankungen, Marktgasse 28, 3011 Bern

Kiefer- und Gesichtschirurgie
Dr. Dr. Schmoker Roland R., FMH fir Kiefer- und Gesichtschirurgie,
Falkenh&heweg 20, 3012 Bern

Kinderchirurgis
Dr. Oesch Adrian, FMH fir Kinderchirurgie, Mayweg 5, 3007 Bern

Dr. Winkler-Glauser Brigitte, FMH flir Kinderchirurgie,
Bremgartensir. 115, 3012 Bern

Kinder- und Jugendmedizin
Dr. Béttig-Bihrer Marianne, FMH fir Kinder- und Jugendmecdizin,
spez. Pneumologie, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Bigler-Stadelmann Christine, FMH fiir Kinder- und
Jugendmedizin, Ahornweg 10, 3095 Splegel

Dr. Hodler Blanche, FMH fir Kinder- und Jugendmedizin,
Kistlersirasse 23a, 3065 Bolligen

Dr. Schneider Hansjarg, FMH fir Kinder- und Jugendmedizin,
Mihledorfstrasse 1, 3018 Bamn

PD Dr. Sidiropoulos Dimitris, FMH fir Kinder- und Jugendmedizin,
spez. Neonatologie, Laupenstrasse 8, 3008 Bern

Dr. Straume Bjten, FMH fir Kinder- und Jugendmedizin,
spaz. Neonatologie, Elisabethenstrasse 3, 3014 Bern

Meurochirurgie
FD Dr. Ebeling Uwe, Facharzt fir Meurochirurgie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern

Dr. Hasdemir Mustafa G., FMH flr Neurochirurgie,
Bramgartenstrasse 119, 3012 Bamn

Dr. Steinsiepe Kiaus F., FMH fiir Neurochirurgie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern

Neurologie
Dr. Eichenberger Marc, FMH fir Neurclogie,
Brunnadernstrasse 35, 3006 Bern

Dr. Fierz Lukas, FMH fir Neurclogie, Edachstrasse 18, 3012 Bern

Dr. Scheuler Wolfgang, Klin. Neurophysiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Ophthalmologie
Dr. Ambdhl Jakob, FMH fiir Ophithalmologie,
Marktgasse 36, 3011 Bern

Dr. Blok Paul, FMH fiir Ophihalmologie,
Junkerngasse 61, 3011 Bern

Prof. Dr. Fankhauser Franz, FMH fir Ophthalmologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Tiiller-Slegfried Christine, FMH fir Ophthalmaologis,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr, Wechsler Alois, FMH fiir Ophthalmologie,
Markigassa 36, 3011 Bern

Orthopddische Chirurgie
Dr. Albrecht Hans-Ulrich, FMH fiir Orthopédische Chirurgie,
Boliwerk 19, 3011 Bam



PD Dr. Fernandez Diego L., FMH fir Orthopddische Chirurgie,
Bremgartenstrasse 113, 3012 Bam

Dr. Lehmann Andreas, FMH fiir Orthopadische Chirurgie,
Monbijoustrasse 68, 3007 Bern

Dr: Méader Guido, FMH fiir Orthopddische Chirurgie,
Marktgasse 28, 3011 Bern

Prof, Dr. Meuli Hans Christoph, FMH fir Chirurgie und Orthopédie,
spez. Handchirurgie, Lindenhofspital, 3012 Bern

Prof. Dr. Miller Maurice E., FMH flir Orthopédische Chirurgie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Oto-Rhino-Laryngologie
Dr. Lehmann Rolf, FMH fir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichtschirurgie, Spitalgasse 26, 3011 Bern

Dr. Negri Sandro ., FMH flr Oto-Rhine-Laryngalogie,
spez. Hals- und Gesichischirurgie, Effingerstrasse 45, 3008 Bemn

Dr. Redli Meinrad, FMH fir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichischirurgie, Mittelstrasse 32, 3012 Bermn

Dr. Sauter Kurt, FMH fir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichischirurgle, Meuangasse 39, 3011 Bern

Dr. von Werdt Hans, FMH fiir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichischirurgie, Effingerstrasse 45, 3008 Bern

Plastische- und Wiederherstellungschirurgie
Dr. Donski Pater K., FMH fir Plastische- und
Wiederherstellungschirurgie, Amthausgasse 3, 3011 Bern

Dr. Dr. Schmoker Roland R., FMH fir Plastische- und
Wiederherstellungschirurgie, Falkenhdheweg 20, 3012 Bern

Psychiatrie und Psychotherapie
Dr. Roth Jbeg Walter, FMH fiir Psychiatrie und Psychotherapie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bem

Dr. Sonntag Michael, FMH flr Psychiatrie und Psychotherapie,
Manuedstr. 71, 3006 Barn

Dr. Zysset Ulrich, FMH fir Psychiatrie und Psychotheraple,
Minzgraben &, 3011 Barn

Medizinische Radiologie/Radiodiagnostik, Radio-Onkologie

Radiodiagnostik
Dr. Ducommun Jean-Claude, FMH fir Medizinische
Radiologie/Radiodiagnostik, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Guillet Jean-Frangois, FMH fir Medizinische
Radiologie/Radiodiagnostik, Lindenhofspital, 3012 Bemn

Or. Locatelli Louis, FMH fir Radiclogie/Radiodiagnostik,
Lindenhofspital, 3012 Bamn

Dr, Sattar Petra, Fachdrztin fir Radiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Simko Marian, FMH fir Medizinische Radiclogie/Radicdiagnostik
sowie FMH fir Neuroradiologie, Lindenhofspital, 3012 Bem

Dr. Soucek Martin, FMH fir Medizinische
Radiclogie/Radiodiagnostik, Lindenhofspital, 3012 Bern

Radio-Onkologie
Dr. André Leon, Medizin-Physiker SGSMF,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Lampret Tatjana, Fachérztin fir Radio-Onkologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. phil. nat. Neuenschwander Hans, Madizin-Physiker SGSMP,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Peyer Theres, FMH fir Innere Medizin,
Lindenhofspital, 3012 Barn

Or. Thani Armin F., FMH fiir Radio-Onkologie,

Lindenhofspital, 3012 Bern

Urologie

Dr. Lenzin Alfred, FMH fiir Urologie, Waisenhausplatz 21, 3011 Bern
Dr. Spreng Peter, FMH fiir Chirurgie und Urologie,

Hirschengraben 11, 3011 Bern

Zahnérzte
Or. Dahler Christoph, med. dent. Oralchirurgie,
Junkerngassa 41, 3011 Bern

Dr, Grat Brigitte, med. dent., Rathausgasse 80, 3011 Bern

Dr. Rowx Markus, med. dent. Oralchirurgie,
Laupenstrasse 37, 3008 Bern



SPITAL

ERFOLGSRECHNUNG SPITAL

1999 1998
Total Aufwand 84'729'097 74'939'720
Total Ertrag 84°740'863 74'954'038
Ergebnis 11'766 14'318
PATIENTEN
Stationar 8596 7'616
Teilstation&r 2'044 1'591
Sauglinge 1°000 720
PFLEGETAGE 66'783 60’640
SCHULE

SCHULERINNEN- UND SCHULERBESTAND

1999 1998

Teilzeitausbildung DN 11 25 23

Vollzeitausbildung DN I (4 Jahre) 126 150

Vollzeitausbildung DN I (3 Jahre) 26 46
Spitalexterne Gesunden- und

Krankenpflege as a5

Total Schiilerinnen und Schiler 212 254

%
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Bremgartenstrasse 117
Postiach, 3001 Bern
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Telefax 0313008057 LINDENHOF SCHULE
Bremagartenstrasse 119
Postfach, 3001 Bern
Telefon 031 300 81 91
Telefax 031 300 91 50
www.lindenhof-schule.ch
g-mail: info@lindenhof-schule.ch
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SPITAL

Das Konzept der Gesamisanierung des Spitals wurde mit
dem Umbau der Intensivpflegestation, des Ambulatori-
ums und des Labors weiter umgesetzt. Im dkologischen
Bereich wurde die erste Etappe des Nahwarmeverbundes
mit dem Gymnasium Neufeld, dem Tierspital und dem
Schulhaus Hochield abgeschiossen. Flr die noch besse-
re Versorgung der Patienten brachten das Notfallkonzept
sowie die Bildung von weiteren Schwerpunktabteilungen
grossen Nutzen.

SCHULE

Die Lindenhof Schule kann auf ein bewegtes Jahr zurlick-
blicken: einerseits durch den Wechsel in der Schulleitung
mit dem Weggang von Magdalena Fankhauser und ande-
rerseits durch die anhaltenden Bemihungen, die Eintritts-
zahlen fUr die Krankenpflegeausbildung anzuheben in der
Hoffnung, dem Personainotstand im Gesundheitswesen
Einhalt zu gebieten. Entspannung herrschte im Nach-
diplombereich, wo die Nachfrage sehr gross ist.

Die Kooperation FIRST hat sich erstmals gemeinsam
offentlich prasentiert. Die neue Bildungssystematik war
ein zentrales Thema und beschéftigte die involvierten Gre-
mien sowohl durch Arbeiten im Hinblick auf die Umset-
zung als auch in Bezug auf eine Strukturanpassung.

Das Jahr 2000 in Kirze

STIFTUNG

Noch sind die Losungen, die wieder Ruhe und Ordnung
ins schweizerische Gesundheitswesen bringen und als
Planungsrichtlinien dienen kdnnten, nicht gefunden. Nach
wie vor besteht der Eindruck, dass beim Orchester «Ge-
sundheitswesen= gleichzeitig verschiedene Dirigenten zu
leiten versuchen und ungleiche Partituren und Rhythmen
gespielt werden. Digs gilt fir das Umfeld unserer Schule
ebenso wie flr das Spital.
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Am Ende des Jahres 2000 ist festzustellen, dass sich leider das Umfeld
nicht wesentlich verdndert zeigt im Vergleich zu demjenigen, das die
Grundlage flr den Jahresbericht 1999 der Rotkreuzstiftung fiir Kranken-
pflege Lindenhof bildete. Noch sind die Losungen, die wieder Ruhe und
Ordnung ins schweizerische Gesundheitswesen bringen und als Pla-
nungsrichtlinien dienen konnten, nicht gefunden. Nach wie vor besteht
der Eindruck, dass beim «Orchester Gesundheitswesen» gleichzeitig ver-
schiedene Dirigenten zu leiten versuchen und ungleiche Partituren und
Bhythmen gespielt werden. Dies gilt flir das Umfeld unserer Schule eben-
so wie fir das Spital.

Die Diskussion um den Stellenwert der Plegeberufe und damit verbun-
den auch um Arbeitsbedingungen und Lohnfragen der Pllegenden spitzt
sich zu und ist fir die Werbung und die Motivation von Schilerinnen flr
einen schonen und wichtigen Beruf gar nicht von Vorteil. Gleiches gilt
wohl auch fir die Diskussion um die Positionierung von Gesundheitsbe-
rufen in Bezug auf Fachhochschule und Universitat, um Eintrittsalter und
Ausbildungsdauer und die Tatsache, dass fur die heute gliltige Lésung
gar nicht mehr gentugend Praktikumsplatze zur Verfiigung stehen. Die
Auswirkungen dieser Probleme und der Liicke, die durch die Verlange-
rung der Ausbildung entstanden ist, auf die Personalsituation in den Spi-
talern dirften in den nachsten Jahren fatal sein. Die Zeit drangt. Aus den
Diskussionen missen umsetzbare Losungen hervorgehen.

Fir das Spital und seine Belegérzte prasentiert sich das Umfeld etwa

ahnlich. Die Leitplanken fiir eine saubere langerfristige Planung sind im
Laufe des letzten Jahres nicht wesentlich klarer geworden. Tarife, Versi-

Vorwort

cherungsvertrage, Leistungsvorgaben fir Spitaler, KVG und vieles mehr
sind nach wie vor nicht bereinigt. Die Ziele der an der Diskussion beteilig-
ten Partner, seien es politische Behérden, Spitaltrager, Berufsverbénde,
Kassen oder andere, decken sich nicht. Nicht allen geht es nur darum,
das Gesundheitswesen bei hoher Qualitat finanziell tragbar zu machen
und eine Rationierung und eine Zweiklassenmedizin zu vermeiden. Ein-
zelinteressen lassen sich nicht Uberhdren und verstarken die Dissonan-
zen im «Orchester Gesundheitswesen». |ch flrchte, dass es zur Klarung
der Situation noch einige Zeit brauchen wird.



Was sollen wir in diesem Umfeld als Rotkreuzstiftung mit Schule und Spi-
tal tun? Wir haben uns dafur entschieden, uns wieder vermehrt auf unse-
re eigenen Starken zu besinnen und diese auszubauen. Unser Ziel war
und ist, durch die Ausbildung von hoch qualifiziertern Pflegepersonal,
das auch schwierigen Situationen gewachsen ist, und durch das Ange-
bot von hochstehender Medizin, Pflege und Betreuung in Kompetenz-
Zentren in moderner, angenehmer und wohnlicher Umgebung unser
Mbglichstes zu leisten fur unsere Patienten. Es galt und gilt auch weiter-
hin, den Vorteil zu nutzen, dass wir eigenstandig sind, kurze und einfache
Entscheidungswege haben und Uber gentigend eigene Mittel verfligen.
Die Zusammenarbeit mit anderen Partnern im Rahmen von FIRST bei
der Schule und mit den Spitélern Aarberg und Belp bei den NEUEN HO-
RIZONTEN hat die Kreativitat befliigelt und sich positiv ausgewirkt.

Der Jahresbericht 2000, den wir Ihnen hiermit vorlegen dirfen, zeigt,
dass unser Vorgehen richtig war und Friichte getragen hat. Schule und
Spital diirfen auf ein erfreuliches Jahr 2000 zuriickblicken. Dass sich die
Probleme und Massnahmen in den offentlichen Spitalern fiir uns glinstig
ausgewirkt haben konnten, ist denkbar. Jedenfalls stehen beim Linden-
hofspital nicht Abbaumassnahmen im Vordergrund. Es geht eher darum,
Wege zu finden, unsere Kapazitat zu erweitern. Wir dirfen zuversichtlich
ins neue Jahr starten.

Wenn ich zum Schluss allen Beteiligten unserer Stiftung, den Behdrden,
dem Personal und nicht zuletzt den Arzten und den Schiilerinnen und
Schiilern fiir ihre wertvolle Unterstltzung und fir die erbrachten Leistun-
gen im vergangenen Jahr herzlich danke, so mochte ich eine Person be-
sonders hervorheben: Frau Magdalena Fankhauser. Sie hat als Direkto-
rin wahrend vieler Jahre die Schule sehr umsichtig, kompetent und
vorausschauend geleitet und im Rahmen der Stiftung sehr wertvolle Ar-
beit geleistet. Sie hat Ende Jahr ihren Ruhestand angetreten und ihr Amt
Frau Rita Estermann Ubergeben. Ganz herzlichen Dank fiir alles und bes-
te Winsche fur die Zukunft!

Dr. med. Peter Eichenberger
Préasident des Stiftungsrates




Der grundsétziiche Auftrag zuweisender Arztinnen und Arzte an unser
Spital lasst sich klar umschreiben: Der kranke Mensch soll eine qualitativ
hochstehende medizinische Behandlung mit einer raumlich angeneh-
men, individuellen und kompetenten Pflege erfahren. Vom Spitaleintritt
bis zur Entlassung soll die &rztliche Betreuung durch den Facharzt erfol-
gen; der von uns klar kemmunizierte individuelle Bezug zum Belegarzt
fihrt den Patienten sicher durch Diagnostik und Therapie, er erméglicht
den koordinierten Beizug weiterer Spezialisten sowie den Informations-
fluss.

Mit der wachsenden Komplexitat der zur Verfligung stehenden Behand-
lungsmethoden und Techniken wurde in bestimmten Fachbereichen der
Wert einheitlicher, aber auch vermehrt interdisziplinarer Behandlungs-
konzepte erkannt. Grosse Fachbereiche wie die neu geschaffene Abtei-
lung flr Allgemeine Innere Medizin, die Schwerpunkte Radio-Onkologie,
Orthopédie, Neurochirurgie u.a. verlangten nach zugeschnittenen Be-
triebskonzepten. Die geforderte Betreuung des Patienten auf fachlich ho-
hem Niveau setzte hier den logistischen Schulterschiuss und die Part-
nerschaft zwischen Arzt und Pllegedienst voraus.

Fir die zuweisenden Arztinnen und Arzte wurde ab dem ersten Quartal
des Jahres die Tlre zum Lindenhofspital erheblich weiter gedffnet: Der
Arztliche Notfalldienst mit einer Dienstequipe von Fachérzten gewéhriei-
stet die Tag- und Nachtaufnahme sowie die lickenlose spezialarztiiche
Weiterbehandlung von Notfallpatienten.

ﬁrzteko“egium

Raumliche Umbauten und hochspezifische ergonomische Verbesserun-
gen v.a. im Bereich der Intensivpflegestation und des gemischt Interni-
stisch-Onkologischen Ambulatoriums vervollstandigten im Laufe des
Jahres die eingangs erwéhnten Zielvorgaben auf dem Wege zur Reali-
sierung eines modernen Medizinischen Leistungszentrums.

Dr. med. Fausto Camponovo
Mitglied des Arzteprasidiums Lindenhofspital



Mutationen Arztekollegium

Aufnahmen.

1. Dr. med. Rainer Adam, FMH flr Augenarzt, spez. Augenchirurgie
Dr. med. Hansueli Bachmann, FMH flr Augenarzt, spez. Augenchirurgie
Dr. med. Peter Bamert, FMH fiir Orthopédische Chirurgie

4. Dr.med. Ewen A, Cameron, FMH fir Orthopédie und Sportmedizin SGSM

tn

Dr. med. Stephanie E. Gasser Sojcic, Facharztin fur Radiclogie/Radiodiagnostik
6. Dr.med. Samuel F, Graber, FMH flr Urologie
Dr. med, Johannes Hoffmann-van Grieken, Facharzt fur Radiologie’Radiodiagnostil
8. Prof. Dr. med. Oskar E. i, FMH fur Kinderchirurgie
9. Dr.med. Peter F Koch, FMH fir Orthopadische Chirurgie
10. Or, mad. Frank Fihs, FMH flir Meurologie

11, Dr. med. Patrick Riede, FMH flir Angiologie und Innere Medizin

Austritte:

Dr. med, Claude Biedermann, FMH fiir Gynakologie und Geburtshilfe (01.7.00)
Cr. med. Faul Blok, FMH fiir Ophthalmologie (01.12.00)

Ur. med. Erhard Erb, FMH fir Gynakologie und Geburtshilfe (31.3.00)

Ur. med. Petra Sattar, Fachérztin fir Radiologie (30.6.00)

Dr. med. Ulrich Zysset, FMH fiir Psychiatrie und Psychotherapie (31.12.00)



Dig Arztlichen Koordinalonen Notfalidienst
[ n.r ) Dr med. HAM. Vonwiller, Dr. med. T. Bangerter

Dv: med. B. Federspial, Dr. med. E Camponovo

Unsere umgebaute sivplfegesiabon

vurde am 27. Oktober 2000 erdffnet




Das Lindenhofspital wird von den sich stetig verandernden Rahmenbe-
dingungen im Gesundheitswesen auch tangiert. Das Spital nimmt diese
Verdnderungen nicht nur zum Anlass, auf diese einzutreten, sondern
sucht gleichzeitig auch betriebliche und bauliche Verbesserungen in die-
se Prozesse einzubeziehen. Durch die Frequenzzunahme im ambulan-
ten Bereich wurde dias Ambulatorium zusammen mit dem Labor und einer
ambulanten Anmeldung umgebaut und die Ablaufe wurden effizienter
gestaltet.

Um den zuklnftigen Anforderungen der kantonalen Spitalplanung filr gin
Spitalzentrum weiterhin und noch starker entsprechen zu konnen, wur-
de die Intensivpflegestation nach schweizerisch anerkannten Mormen
umgebaut und dem Betrieb Ubergeben. Die neue Intensivpflegestation
kann somit auch die Bedlrfnisse der beiden Offentlichen Partnerspitaler
fiir die Zukunft abdecken.

Als markante Neuerung im Berichtsjahr darf die arztliche MNotfallversor-
gung bezeichnet werden, Das Lindenhofspital deckt diese Versorgung
mit einem 24-Stunden-Prasenzdienst von gut ausgebildeten Assistenz-
arzten ab, Diese konnen bei schwierigen Fallen auf den permanenten
Bereitschaftsdienst einer speziellen Belegarzt-Equipe sowie auf die Be-
reitschaftsdienste von spezialisierten Fachgruppen basieren. Das Lin-
denhofgpital bietet somit einen gut funktionierenden Notfalldienst an und
ubernimmt zudem noch eine weitere anerkannte Ausbildungsaufgabe
fur Assistenzarzte. Die Intensivpflegestation, die neue Notfallversorgung
sowie das Dienstleistungsangebot des Ambulatoriums arbeiten bei Mot-
fallen eng zusammen.

Spital




Das Leitungsteam flr die
Schwerpunktabieiiung innere Medizin:

v [ ) Frau M, Schneeberger,

Dr. med. V. Fehimann, Frau F. Lithi-Ferrari,
Or. med. T. Bangerter, Frau J. Burren

Das Lindenhofspital hat seine qualitativ hoch stehende Veersorgung noch
weiter verstarkt. So konnten weitere Konzepte fur Schwerpunktabteilun-
gen, wie Viszeralchirurgie, Orthopédie, Neurochirurgie, Onkologie und
Innere Medizin, umgesetzt werden. In diesen Schwerpunktabteilungen
sind die Belegarzte verstarkt eingebunden und arbeiten eng im Rahmen
der Behandlungsprozesse und -ablaufe mit dem Pflegepersonal zusam-
men, so dass eine hohe Behandlungsqgualitdt und eine optimale Ausla-
stung emeicht werden kdnnen. Die Schwerpunktabteilungen sorgen im
Rahmen des Notfallkonzeptes flr die Behandlung der entsprechenden
Motfallpatienten.

Dass dem Lindenhof nicht nur medizinische, sondern auch dkologische
Themen ein Anliegen sind, zeigt die Erstellung einer Heizzentrale flr ei-
nen Nahwérmeverbund zugunsten des Lindenhofspitals, der Lindenhof-
schule, der Schulanlage Hochfeld, des Tierspitals und des Gymnasiums
Neufeld ohne finanzielle Mittel der dffentlichen Hand. Hier konnte die ers-
te Etappe abgeschlossen werden.

Das Lindenhofspital musste sich auf die infolge von Spitalschliessungen
oder aus Perscnalmangel in anderen Spitdlern reduzierten Bettenkapa-
zitaten weiter ansteigenden Frequenzen einstellen und hat dadurch ei-
nen wesentlichen Beitrag zur Sicherstellung der Gesundheitsversorgung
in der Grossregion Bern leisten kénnen.

Das Lindenhofspital ist sich auch bewusst, dass ein gut funktionierendes
Gesundheitssystem nur aufrechterhalten werden kann, wenn auch flr
Lehrpersonal Ausbildungsplétze angeboten werden kénnen. Das Lin-
denhofspital hat deshalb die Zahl von Ausbildungspléatzen erhdht, da in
verschiedenen Spitdlern solche aus Spargriinden reduziert wurden.




Das Spital will auch noch einen weiteran Schritt fir die Erhaltung der ho-
hen Versorgungsqualitét machen, welche nur durch kompetentes und
engagiertes Personal gewahrleistet werden kann, und hat deshalb Ver-
besserungen in den Anstellungsbedingungen beschiossen.

Das umfangreiche Tétigkeitsfeld in verschiedensten Bereichen im Be-
richtsjahr richtete sich auf die zu erwartenden Entwicklungen im Rahmen
des Krankenversicherungsgesetzes der kantonalen Spitalplanung, des
Versicherungsangebotes usw, aus. Das Lindenhofspital wird sich auf
dem eingeschlagenen Weg, ein sicherer Partner mit einer hohen Versor-
gungsqualitat zu sein, weiter bewegen und sich den grossen Anderun-
gen im Gesundheitswesen mit Zuversicht stellen.

Markus Zihler
Spitaldirektor

Die umgebaute Anmeldezone
Radiologie / Ambulatorium prasentiart
sich hall und freundiich,



Mit dem Austritt von Magdalena Fankhauser als Direktorin unserer
Schule ging eine Ara zu Ende. Mit grossem Engagement hat sie die
Schule geflihrt, diese durch ihre innovativen Ideen und Vorstellungen
gepréagt und berufs- und bildungspolitische Visionen umgesetzt.
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter aus der Schule und dem Spital einer-
seits sowie namhafte Personen aus éffentlichen Amtern, Schulen und
anderen Zusammenarbeitsorganisationen haben sich mit zwei durch
die Schule organisierten Abschiedsfesten bei ihr bedankt und sich von
ihr verabschiedet.

Im Frihjahr hat der Stiftungsrat der Rotkreuzstiftung flir Krankenpflege
Rita Estermann als neue Direktorin und Nachfoigerin von Magdalena
Fankhauser gewahlt. Als erste «Nicht-Lindenblte» ist sie Mitte Oktober
in der Schule herzlich empfangen und bis Ende Jahr durch ihre Viorgén-
gerin in die Tatigkeiten eingeflhrt worden.

Pensioniert wurde auch Frau Therese Christen. Sie hat 25 Jahre in ver-
schiedenen Funktionen, zuletzt als stellvertretende Direktorin und
Fachbereichsleiterin  KlassenfUhrung gewirkt. Fir ihren engagierten
Einsatz danken wir herzlich.

Die Fachbereichsleitung Fachausbildung/Pédagogik konnte nach dem
Ausscheiden von Susanne Weyermann noch nicht besetzt werden,
was zu einem Mehraufwand fir die tibrigen Leitenden flhrte.

Die Schule freut sich, dass sich zwei Mitarbeiterinnen, Beatrice Schar
und Barbara Preusse, fir das Studium in Pflegewissenschaft in Basel
entschieden haben, und ist gespannt auf die wissenschaftlichen
Impulse. Im Lehrerinnenteam haben wir gliicklicherweise eine gute
Stabilitat, was sich sehr positiv auf die Ausbildungsqualitat auswirkt.

Schule
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Schule wird nicht nur Theorie gelemt — auch die praktischer

Nien missen get Bt werdean

Die Rekrutierung von Schillerinnen gestaltet sich nach wie vor schwierig.
Der aktuelle Schilerinnenbestand liegt immer noch um ca. 15% unter
der gewinschten Sollzahl.

Im Programm Diplomniveau II/4 wurden neue Beurteilungsinstru-
mente fur die Abschlussprifungen eingefihrt, welche sich bewahren
und positive Resonanz finden.

Das Programm Diplomniveau II/3 entspricht bereits der Neuen
Bildungssystematik im Gesundheitswesen. Anfanglich stiess dieses
Programm vor allem in der Praxis auf Widerstande. Langsam zeichnet
sich aber eine steigende Akzeptanz ab, und wir hoffen, dass sich dies



auch positiv auf die Praktikumsplatze, welche nur mit gréssten
Anstrengungen zu finden sind, Ubertragen wird.

Die elf Absolventinnen des ersten Kurses der Teilzeitausbildung im
Diplomniveau Il, welcher Uber flnf Jahre gelaufen ist, wurden im
Dezember diplomiert. Ein weiterer und letzter Kurs wird im Jahre 2002
abgeschlossen. Erfreuliches kann allgemein (ber die Integration der
Diplomniveau |l Absolventinnen im Arbeitsalitag berichtet werden.
Entgegen anfanglicher Bedenken von Seiten der Praxis haben sich
diese Personen im Berufsleben sehr gut bewéhrt.

Der Nachdiplombereich an unserer Schule ist deutlich am wachsen
und umfasst nebst der reguldren Gesundheitsschwesternausbildung
einen berufsbegleitenden Pilotlehrgang «Pravention und Gesundheits-
férderung im Alter» und den neu erarbeiteten Lehrgang «Psychosoziale
Gesundheitsforderunge.

Unter dem Titel Sommerschule wurde eine einwichige Fortbildung
zum Thema familienzentrierte Pflege mit rund 100 Teilnehmenden der
Schule und des Pflegedienstes des Spitals durchgefiihrt. Mit Catherine
A. Chesla von der University of California, San Francisco, konnte eine
Expertin und Kapazitat fur familienzentrierte Pflege als Hauptreferentin
gewonnen werden. Die Veranstaltung, in welcher wertvolle Impulse
gleichermassen flr Pflegepraxis und Grundausbildung gesetzt wurden,
war sowohl flr die Organisatoren als auch die Beteiligten ein grosser
Erfolg und unterstiitzt das Zusammenspiel von Schule und Ausbil-
dungsstationen.

Die jahrliche Austauschtagung mit Leitenden im Pflegedienst,
Ausbildungsverantwortlichen sowie Leitenden der Schule ist eine
Begegnungsmoglichkeit von Schule und Praxis und ausserordentlich
wichtig fir die Zusammenarbeit und die Sicherung von Prakti-
kumsplétzen. Dreissig Tellnehmerinnen haben an diesem Anlass Infor-
mationen ausgetauscht, Ausbildungsfragen in der Praxis besprochen
sowie in den durch die Beteiligten angebotenen Workshops thematisch

mitgearbeitet.

Rita Estermann
Direktorin Schule



wriEl (HEHEI




,_...—...,‘ Der Kooperationsverbund "NEUE HORIZONTE" hat sich auf dem Weg

Zu einer vernetzten regionalen Versorgung mit neuen Kooperationspro-
\_# jekten unter den drei Spitélern, aber auch mit anderen Institutionen wei-
ter etabliert.
”E};‘Eﬁﬁfj&ﬁﬂﬁ Im Berichtsjahr konnten mit Versicherern Vertrage abgeschlossen wer-
ik L den, welche einen Beitrag zur Kostendémpfung darstellen.
Mit der Kantonalen Gesundheitsdirektion konnten die Aufgabenfestie-
gungen und die Leistungsvertrage flr das Jahr 2001 vereinbart werden,
Ebenso konnte die Vertretung des Verbundes in allen wichtigen kantona-
len Gremien im Spitalwesen sichergestellt werden.
Aus der Oberbehirde des Verbundes traten per Ende Berichtsjahr
Herr K. Nepfer, Prasident, und Herr M. Lithi zuriick. Neuer Prasident des
Verbundes ist Herr D. Hoffet, Aarberg.

Barsksnpes sl Abuepvaes fap

Kooperationen
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Spital Aarberg Lindenhof Spital Spital Belp



FIRST fiir Ausbildungen in Pflege - Therapie - Technik

Unter diesem Motto will die Kooperation FIRST starker ins Bewusstsein
der Bevilkerung gelangen und sich bel den Behdrden als unverzichtba-
rer Anbieter von Ausbildungen im Gesundheitswesen positionieren. Der
erste gemeinsame PR-Auftritt konnte im Rahmen der Bernischen Aus-
bildungsmesse BAM realisiert und erfolgreich durchgefihrt werden. Seit
Herbst 2000 sind die FIRST Schulen auch im Internet unter der Adresse
www.first-schulen.ch prasent.

Die bestehenden Strukturen von FIRST erwiesen sich als nicht optimal,
weshalb an der a.0. Gesellschafterversammiung ein Ausschuss aus Ver-
tretern der Tragerorganisationen eingesetzt wurde mit dem Hauptziel,
die Strukturreform vorzubereiten.

Die Geschaftsleitung traf sich zu zehn Arbeitssitzungen und befasste
sich vor allern mit Arbeiten zur Umsetzung der neuen Bildungssystema-
tik. Gestutzt auf die Resultate einer in diesem Gremium durchgefiihrien
Starken- und Schwachenanalyse aller Schulen wurden die Strategien
festgelegt und ein Vorschlag flr eine Projektorganisation in der neuen
Bildungssystemnatik ausgearbeitet.

fr |‘.-:_n.|:.|;|1|_||':|'|s;n n
Pllege = Therapie - Technik

Kooperationspartner FIRST, 15
Organigramim,



http://www.first-schulen.ch/
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Stetigkeit in der Darstellung

Im Zuge der 1999 neu eingefiihrten Buchhaltungssoftware wurde die
Struktur des Kontenplans verandert. Die Vorjahreszahlen von Bilanz und
Erfolgsrechnungen wurden erfolgsneutral an die neue Struktur ange-

passt.

Die Viorjahreszahlen stimmen somit nicht mehr mit denjenigen der letzt-

jghrigen Jahresrechnung Uberein.

Liegenschaftswerte 2000 1999
Amtlicher Wert der Liegenschaften 131'268'900 131'268'900
Versicherungswert der Liegenschaften 150'250'000 150'250'000
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ERFOLGSRECHNUNG SPITAL

Ertrige 2000 1999

Pflege-, Zimmertaxen und Tagespauschalen 32'019'101 31'403'341

Arzthonorare 6'183'914 5'438'071

Ertrage aus medizinischen Nebenleistungen 26'498'279 24'140'671

Spezialinstitute 19'4096'053 1 ?'300'5?
Ubrige Leistungen fiir Patienten 427'041 439639

Betriebliche Kapitalzinsen und Mietertrag 536'425 517'776
Leistungen an Personal und Dritte 3'201'849 __1'906'422
Instruktionsbeitrag 1°140°000 1'140°000
Betriebsfremder Erirag netto 2'071'402 1'947°067
Total Ertrag 91'574'065 84'233'498
Aufwand

Arzthonorare, Personalkosten 54'885'508 50'078'762

Ubriger Betriebsaufwand 36'674'947 34'142'969
Total Betriebsaufwand 91'560'455 84'221'731

Gesamtergebnis 13'610 11'767

BILANZ DER STIFTUNG PER 31. DEZEMBER

AKTIVEN 2000 1999
Flussige Mittel _127146'045 _ 11100'682
Patientenguthaben 18'604'322 16'360'466
Sonstige Guthaben 20192228 19899727
Transitorische Aktiven 844'400 398'242
immobiten und Envichtungen 11106155 8550636
Wertschriften 6'450'000 10'989'855
Total Aktiven 68'433'145 67'299'608
PASSIVEN

Kreditoren 10'619'612 5'338'689.
Transitorische Passiven/Rickstellungen 2'305'082 6'466'028
Hypotheken 1'000'000 1'000'000
Dotationskapital SRK 400'000 400000
Reserven 53'820'041 538201041
Gewinnvortrag _ 274'880 263'083_
Jahreserfolg 13'610 11767

Total Passiven 68'433'145 67'299'608




SCHULRECHNUNGEN

Diplomniveau Il Ausbildung: 2000 1999
Betriebsertrige 194'754 247'166
Besoldungen und Sozialleistungen 4'497'562 _ 4'376'244
Ubriger Betriebsaufwand 2'349'536 2'240'422
Total Betriebsaufwand 6'847°098 6'616'667
Schulrechnung vor Schiilerentgelte 6'652'344 6'369'500
Entget fiir Schiller/-innen Arbeit __1'739'546 1'471'976
Schiler/-innen-Besoldung und -Sozialleistungen 4'503'808 3'816°'685
Netto-Aufwand Schiiler/-innen 2'764'262 2'344'708
Liegenschaftsrechnungen 173'439 125'062
Defizit Diplomniveau Il 9'590'046 8'839'270
Bilanz Diplomniveau Il
Flissige Mittel und Forderungen 609'051 586'710
Guthaben beim Kanton 2'994'086 1'598'769
Total Aktiven 3603137 2'185'478
Kreditoren und Transitorische Passiven 913’283 379136
Schuld gegendiber Lindenhaofspital 2'689°853 1'806°342
Total Passiven 3'603'137 2185478

Spitalexterne Gesundheits- und Krankenpflege (SGK) Ausbildung: Betriebsrechnung

Betriebsertrige 29'125 3'400
Besoldungen und Sozialleistungen a2 247'570
Ubriger Betriebsaufwand 92'982 98'482
Total Betriebsaufwand 440103 346'052
Defizit SGK 410'978 342'652
Bilanz SGK

Guthaben gegeniiber Lindenhofspital 86'639 38'465
Guthaben beim Kanton 98978 33'651
Total Aktiven 185'617 72'116
Kreditoren 4'332 0
Schuld gegentber Schule Diplomniveau |l 181'2B5 72'116

Total Passiven 185'617 72'116




BETRIEBSSTATISTIK SPITAL

2000 1599

Patienten
Erwachsene und Kinder 8'754 8'596
Sauglinge 989 1'000
Tagesbetten 2'141 2'044
Pflegetage (teilstationdr und stationér)
Erwachsene und Kinder 70'139 68'827
Séuginge 6736 7190
Pflegetage nach Tarifklassen (in Prozenten)
Privat 11,5% 12,3%
Halbprivat 39,9% 41,5%
Allgemain mit Zusatz ganze Schweiz 45,6% 43.2%
Telistationér _3.0% 3,0%
Pflegetage nach Fachabteilungen (in Prozenten)
Chirurgie 22,4% _ 282%
Orthopédie 15.2% 14,5%
Neurochirurgie/Kinderchirurgie 9,7% 9.7%
Gynékologie/Geburtshilfe 16,9% 16.6%
Gynékologie/Geburtshilfe Aarberg 1,7% 3.3%
Innere Medizin 17.9% 18.6%
Onkologie 6.6% 7.1%
Psychosomatii 8,6% 5,9%
Aufenthaltsdauer nach H+ (in Prozenten)
Erwachsene und Kinder _ 7.8% 7.8%
Sauglinge 5.8% 7.2%
@ betreibbare Betten
In 4-Bett-Zimmem 40 40
In 2-Bett-Zimmerm und 1-Bett-Zimmem 191 194
Total Beftten Erwachsene und Kinder 231 234
Séuglinge 16 22
Intensivpflegestation 3] 6
Dialysestation = 9
Bettenbelegung nach H+ (in Prozenten)
Erwachsene und Kinder 85.7% B80,6%
Operationen
Allgemeinchirurgie 1'564 1'509
Augenchirurgie 615 - 605

. s 168 =
: 1'561 1'720
Hals-Nasen-Ohren-Chirurgie. 600 607
Neurochirurgie 639 707
Orthopédie 1'385 1'379
Kinderchirurgie 379 398
Urologie 309 409
Plastische Chirurgie und Kieferchirurgie 443 462
Gastarzie 47 -
Total Operationen 7'720 7'796

Verschiedene Kleineingriie 1'310 834
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SCHULE: BESTANDESSTATISTIK
SCHULERINNEN UND SCHULER

Stichtag 31.12. 2000 31.12.1999

Volizeitausbildung Diplomniveau 11/4 Jahre

Bestand am 1.1,1989/2000 150 126
Eintritte 39 30
Austritte durch Diplom 27 —
Austritte andere Grinde 5 B
Bestand am 31.12.1999/2000 157 150

Vollzeitausbildung Diplomniveau II/3 Jahre

Bestand am 1.1.1999/2000 46 26
Eintritte 22 23
Austritte durch Diplom — —
Austritte andera Grinde B 3
Bestand am 31.12.1999/2000 62 46

Teilzeitausbildung Diplomniveau Il/5 Jahre

Bestand am 1.1.1998/2000 22 25
Eintritte — —
Austritte durch Diplom 11 =
Austritte andere Griinde = 2
Bestand am 31.12.1999/2000 11 23

Ausbildung in spitalexterner Gesundenheits- und Krankenpflege

Bastand am 1.1.1889/2000 N 35 35
Eintritte 20 17
Austritte durch Diplom 18 17
Austritte andere Grinde = =
Bestand am 31.12.1999/2000 37 35

Total 267 254




93'879.55

1'000.—

1'000—

Fir die oben aufgefiihrten Gaben danken wir allen Spendern und Génnern herzlich.

Hinweis
Spenden an die Rotkreuzstiftung flir Krankenpflege Lindenhof sind im Rahmen der geltenden gesetzlichen Bestimmungen
steueriich abzugsberechtigt.

Unabhiingig vom einzelnen Fonds, flir den die Zuwendung gedacht ist, soll die Spende an die Rotkreuzstiftung fir Krankenpfiege
Lindenhof gerichtet werden. Die Fondsbezeichnung bitte zusétzlich angeben.
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Stiftungsrat

Dr. med. Peter Eichenberger, Prasident, Zollikofen *

Ernst Trachsel, Munchenbuchsee, Vizeprasident *

PD Dr. Peter Berchtold, Hinterkappelen

Jeannette Blrki, Bern

Dr. med. Severin Coninx, Bern

Dr. rer. oec. André Coulin, Uitikon-Waldegg

Dr. phil. nat, Anna-Maria Grossenbacher-Grunder,
Riggisberg

Mark Ineichen, Fursprecher, Bern

Dr. iur. Christian Richner, Winterthur

Priska Tschupp, Luzem *

Patar Widmer, Faulenses

{*Mitgliader des Letenden Ausschusses)

Mit beratender Stimme:

Magdalena Fankhauser, Direktorin Schule und Pflegedienst
(bis 31.12.00)

Rita Esterrmann, Schuldirektorin (ab 1.1.01)

Markus Zihler, Spitaldirektor

Arzteprésidium: Dr. Hans-Ulrich Albrecht,
Dr. Barchtold von Fischer

Kontrolistelle
KPMG Fides Peat, Bern

Lindenhofspital

Spitaldirektor
Markus Zihler

Cirektionssekretérin
Maja Walther

Spitalkonferenz
Spitaldirektor
Markus Zihler
Fachbersichsleiter Arztdienst
Dr. med. Fausto Camponovo
Fachbereichsleiter Finanz- und Patientenwesen
Beat Keller
Fachbereichsleiterin Hauswirtschaft
Brigitte Orsingher
Fachbersichsleiter Medizinische Spezial-
dienste/Stv. Spitaldirektor
Ulrich Stutz
Fachbereichsleiterin Operationsbetrieb
Jane Salzmann
Fachbereichsleiter Personalwesen/Zentrale Dienste
Marco Croci
Fachbereichsleiterin Pflegedienst
Magdalena Nieto
Fachbereichsleiter Technischer Dienst/Umgebung
Peter Kernen
Vertreter des Arzteprasidiums
Dr. med. Bjom Straume

Schule
Direktorin Schule und Plliegedienst
Magdalena Fankhauser (bis 31.12.00)
Schuldirektorin
Fita Estermann (ab 1.1.01)
Direktionssekretarin
Susanne Ulmann
Liselotte Etter (ab 5.6.00)
Fachbersichsleiterinnen Klassenfihrung
Ursula Ammann
Therese Christen (bis 29.2.00)
Fachbereichsleiterin Fachausbildung/Pédagoglk
Susanna Weyermann-Etter (bis 30.11.00)
Fachbereichsleiterin Nachdiplomausbildungen
Vera Gehring Rothen
Leiterin Fachdienststelle Selektion und Werbung
Heidy Pfammatter
Adjunktin Administration
Margrat Probst

Schulkommission

Dr. Anna-Maria Grossenbacher-Grunder, Riggisberg,
Prasidentin

Peter Bucher, Bem

Dr. med. Rudolf Gerber, Bern

Fiirsprecher Mark Ineichen, Bemn

Susanne Kessler, Batterkinden

Elsi Miller, Grenchen (bis 31.12.00)

Magdalena Nieto, Bern

Dr. Isabelle Zuppiger Ritter, Luzern (bis 31.12.00)

Mit beratender Stimme:

Ursula Ammann, Fachbereichsleiterin Klassenfuhrung, Muri

Therese Christen, Fachbereichsleiterin Klassenfiihrung,
Niederscherfi (bis 29.2.00)

Magdalena Fankhauser, Direktorin Schule und Pflegedienst,
Sinneringen (bis 31.12.00)

Rita Estermann, Schuldirekiorin, Bern (ab 1.1.01)

Helena Zaugg, Lehrerin flir Krankenpflegs, Bern

Markus Zihler, Spitaldirekior, Mattstetten

Schilervertretung:
Esther Stohler
Stefania Zimmermann
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Aktivmitglieder

Anasthesiologie
Dr. Baur-Wiithrich Helene, FMH fiir Andsthesiclogie,
spaz. Intensivmedizin, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Bittiner Jana, FMH fir Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Brupbacher Manc, FMH fiir Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Jahn Markus, FMH fir Anasthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bemn

Dr. Koller Remo, FMH flr Anasthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Loffel Marianne, FMH fiir Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Barn

Dr. Modestin Maria, FMH flir Anasthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Miiller Peter, FMH fiir Anasthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Barn

Dr. Wyss Kaspar, FMH filr Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. zu Dohna Wilheim, FMH fir Andisthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Barmn

Angiologie-Gefisschirurgie
Lindenhofspital, 3012 Barmn

Dr. Hakki Hassan, FMH fiir Ghirurgie, spez. Gefasschirurgie
PD Dr. Rebar Peter L., FMH fir Chirurgie, spez. Gefdsschirurgie

Dr. Riede Patrick, FMH fir Innere Medizin und Angiclogie

Chirurgie
Dr. Baumgartner Gerhard, FMH fir Chirurgie,
Brunnhofweg 41, 3007 Bern

Dr. Frauchiger Jean-Pierme, FMH flr Chinungie,
spez. Viszeralchirurgie, Litschenstr, 23, 3072 Ostermundigen

PD Dr. Frei Edgar, FMH fir Chirurgie, spéez. Viszeralchirurgie,
Hochieldstrasse 41, 3012 Bermn

Dr. Kiaiber Christian, FMH fir Chirurgie,
Spital Aarberg, 3270 Aarberg

Dr. Kocher Hans, FMH fir Chirurgie, Eigerplatz 5, 3007 Bern

Dr. Konig Werner, FMH flr Chirurgie,
Bremgartenstrasse 115a, 3012 Barmn

Dr. Roth Beat, FMH fiir Chirurgie,
Bezirksspital Belp, Seftigenstrasse 89, 3123 Belp

PD Dr. Steffen Rudolf, FMH fir Chirurgie, Brunngasse 14, 3011 Bern

Dr. Striffeler Heinz Urs, FMH fir Chirurgie, spez. Gefdss- und
Thoraxchirurgie, Buchserstrasse 30, 3006 Bern

Dermatologie und Venerologie
Dr. Bayard Walter, FMH f0r Dermatologie und Venerologie,
spez. Angiologie, Spitalgasse 16, 3011 Bern

Prof. Dr. Krebs Alfred, FMMH fir Dermatologie und Venerclogie,
Bramgartenstrasse 115, 3012 Bermn

Dr. Kiing Daniel, FMH fir Dermatologie und Venerologie,
Monbijoustrasse 130, 3007 Bern

Endokrinologie-Diabetologie
Dr, de Marco Doris, FMH flir Endokrinologie-Diabetologie,
Brempgartenstrasse 119, 3012 Bern

Prof. Dr. Teuscher Arthur, FMH flr Endokrinologie-Diabetologie,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Gynékologie und Geburtshilfe
Dr. Baur Beat, FMH fir Gynakologie und Gebunshilfe,
Spitalgasse 18, 3011 Bern

Or. Berger-Menz Elisabath, FMH fiir Gynikologie und Geburtshilfa,
Bremgartenstrasse 118, 3012 Bern

D, Bierl Jirg., FMH fiir Gynakologie und Geburtshiife,
Spitalgasse 18, 3011 Barn

Prof. Dr. Brun del Re Renzo, FMH fir Gyndkologie und Geburtshilfe,
Aarbergergasse 30, 3017 Barn

Dr. Dickreuter Warner, FMH filr Gynékologie und Geburtshilfe,
Zeitglockenlaube 6, 3011 Bern

Dr. Erb Miklaus, FMH fir Gynédkologie und Geburtshilfe,
Marktgassa 45, 3011 Bem (Praxisibernahme Dr. Erb E. ab 1.4.2000)

Dr. Gerber Laely Therese, FMH fir Gynékologie und Geburishilfe,
Herrengasse 14, 3250 Lyss

Dr. Lasly Andreas, FMH fir Gyndkologie und Geburtshilfe,
Herrangasse 14, 3250 Lyss

Dr. Lagger Armando, FMH fir Gyndkologie und Geburtshilfe,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. Liechti Reinold, FMH fiir Gynakologie und Gaburtshilfe,
Bahnholstrasse 4, 3270 Aarberg

Dr. Linder Hans-Rudolf, FMH fir Gyn&kologle und Geburtshilfe,
Spitalgasse 36, 3011 Bem

Dr. Moser Rodand, FMH fiir Gyniikalogie und Geburtshilfe,
Bremgartenstrasse 115a, 3012 Barn

Dr, Moser-Héssig Ruedi, FMH flir Gynékologie und Geburtshilfe,
Bremgartenstrasse 118, 3012 Bern

Dr. Padel Kurt, FMH fir Gynékologie und Geburtshilfe,
Aarbergergasse 1, 3011 Bemn

Dr. Sacha Eugen, FMH fir Gynakologie und Geburishilfe,
Seilerstrasse 8, 3011 Bern

Dr. Thomi Karin, FMH fir Gyndkologie und Geburtghilfe,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. von Fischer Berchtold, FMH fiir Gynéikologie und Geburtshitfe,
Hallerstrasse 4, 3012 Bern



Innere Medizin
Dr. Amonn Franz, FMH fir Innere Madizin,
Bubenbergplatz 5, 3011 Barn

Dr. Bangerter Thomas, FMH fir Innere Medizin,
Bubenbergplatz B, 3011 Bern

Dr. Camponovo Fausto, FMH fiir Innere Medizin,
Spitalgassa 26, 3011 Bem

Dr. Federspiel Barbara, FMH fiir Innere Medizin,
Hochfeldstrasse 41, 3012 Bern

Dr. Fehimann Ulrich, FMH f0r innere Medizin,
Minzgraben 6, 3011 Barn

Dr, Gerber Rudolf, FMH fir Innere Medizin,
Effingerstrasse 17, 3008 Bermn

Dr. Hales Don, FMH fir Innere Medizin,
Asyistrasse 59, 3063 Ittigen

Dr. Hebeisen Vinzenz, FMH fir Innere Medizin,
Aeschenbrunnmattstrasse 9, 3047 Bremgarten

Prof. Dr. Hodler Jiirg, FMH flr Innere Medizin,
Lombachweq 35, 3006 Bermn

Dr, Kohli Peter, FMH fir Innere Medizin,
Spitalackerstrasse 22, 3013 Bern

Dr. Schmid Markus, FMH fdr Innere Medizin,
Lindenstrassa 1, 3043 Uettligen

Dr. Streich Markus, FMH fir Innere Medizin,
Lindenstrasse 1, 3043 Uettligen

spez. Gastroen
Dr. Egger Gérard, FMH fur Innere Medizin, spez. Gastroenterologie,
Brunnhofweg 43, 3007 Bern

Dr. Frey Peter, FMH flr Innere Medizin, spez. Gastroanteroiogie,
Lindenhofspital, Bremgartenstrassa 119, 3012 Bem

Dr. Huber Thomas, FMH fir Innere Medizin, spez. Gastroenterologie,

Emmentalstrasse 14, 3400 Burgdorf

Dr. Weber Benno, FMH fir Innere Medizin, spez. Gastroenterologie,
Kramgasse 63, 3011 Bem

spez. Intensivinedizin
Dr, Baur-Withrich Helene, FMH fur Andsthesiologie,
spez. Intensivmedizin, Lindenhofspital, 3012 Bam

Dr. Vonwiller Hans-Martin, FMH fir Innere Medizin,
spez, Intensivmedizin, Lindenhofspital, 3012 Bern

spez. Kardiologie
Dr. Dolder Martin, FMH fir Inners Medizin, spez. Kardiologie,
Sidlerstrasse 4, 3012 Bern

Dr. Herrmann Hans-Jirg, FMH fdr Innere Medizin, spez. Kardiclogie,
Hirschengraben 9, 3011 Bern

Dr. Wettstein Aoland, FMH fir Innere Medizin, spez. Kardiologie,
Weltpoststrasse 16, 3015 Bern

spaz. Nephrologie
Dr. Saxenhofer Hermann, FMH fiir Inners Medizin, spez.
Nephrologie, Lindenhofspital (Sahli-Haus), 3012 Bern

Dr. Viogt Konstantin, FMH fir Innere Medizin, spez. Nephrologie,
Bubenbergplatz 5, 3011 Bem

spez. Onkologie-Hdmatologie
Dr. Coninx Severin, FMH fir Innere Medizin, spez. Onkologis-
Hamatologie, Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

D, Jeschko Manuel, FMH fir Innere Medizin, spez. Onkologie-
Himatologie, Spitalgasse 37, 3011 Bern

Dr. Richner Jirg, FMH tir Innere Medizin, spez. Onkologie-
Hamatologle, Spitaigasse 37, 3011 Bam

Dr. Tschopp Leander, FMH fir Innere Medizin, spez. Onkologie-
Hématologie, Kifiggisschen 10, 3011 Bern

spez. Pneumologie
Dr. Bauer Warner, FMH fir Innere Medizin, spez. Preumologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Gutersohn Johannes, FMH fir Innere Medizin, spez.
Pnaumologie/Allergologie und Klin, Immunaologie, Brunnhofweg 39,
3007 Bern

Dr. Winzeler Markus, FMH fir Innere Medizin, spez. Pneumalogle,
Spitalackerstrasse 65, 3013 Bem

Dr. Zumstein Schmid Adrienne, FMH fir Innere Medizin,
spez. Pneumologie, Gartenstrasse 2, 3110 Minsingen

spez. Rheumaerkrankungen
Dr. Elmiger Berchiold, FMH fir Innere Medizin,
spez. Rheumaerkrankungen, Marktgasse 28, 3011 Bern

Dr. Fahrer Heinz, FMH fir Innere Medizin,
spez. Rheumaerkrankungen, Lindenhofspital (Sahli-Haus),
3012 Barmn

Dr. Jenni Hans, FMH fiir Innere Medizin,
spez. Rheumaerkrankungen, Sidlerstrasse 6, 3012 Bemn

Dr. Rosler-Meier Daniela, FMH fir Innere Medizin,
spez. Rheumaerkrankungen, Markigassae 28, 3011 Bemn

Kiefer- und Gesichtschirurgie
Dr. Dr. Schmoker Roland R., FMH fir Kiefer- und Gesichtschirurgie,
Falkenhtheweg 20, 3012 Bern

Kinderchirurgie

Prof. Dr. i Oskar E., FMH fir Kinderchirurgie,
Bremngartanstrasse 115, 3012 Bern (ab 1.3.01)

Dr. Qesch Adrian, FMH fir Kinderchirurgie, Mayweq 5, 3007 Bern

Dr. Winkler-Glauser Brigitte, FMH fur Kinderchirurgie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern

Kinder- und Jugendmedizin
Dr. Bittig-Bihrer Marianne, FMH fir Kinder- und Jugendmadizin,
spez. Pneumologie, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Bigler-Stadelmann Christine, FMH fir Kinder- und
Jugendmedizin, Ahormweg 10, 3095 Spiege!

Dr. Hodlar Blancha, FMH fiir Kinder- und Jugendmedizin,
Kistlarstrassa 23a, 3065 Bolligen

Dr. Schneider Hansjorg, FMH fir Kinder- und Jugendmadizin,
Mihledorfstrasse 1, 3018 Bern

PD Dr. Sidiropoulos Dimitris, FMH fiir Kinder- und Jugendmaedizin,
spaz, Neonatologie, Laupenstrassa 8, 3008 Bermn

Dr. Straume Bjérn, FMH flir Kinder- und Jugendmedizin,
spez. Neonatologie, Elisabethenstrasse 3, 3014 Bern

Neurochirurgie
PD Dr. Ebeling Uwe, Facharzt fir Neurochirurgie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bem



Dr. Hasdemir Mustafa G., FMH fiir Neurochirurgis,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bamn

Dr. Steinsiepe Klaus F., FMH fir Neurochirurgie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Barn

Neurclogie
Dr. Eichenberger Marc, FMH fir Neurologie,
Brunnadernstrasse 35, 3006 Bern

Dr. Fiarz Lukas, FMH fiir Meurologie, Erlachstrasse 18, 3012 Bem
Dr. Rihs Frank, FMH fir Neurclogie, Marktgasse 31, 3011 Bern

Dr. Scheuler Wolfgang, Klin. Neurophysiclogie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Ophthalmologie
Dr. Adam Rainer, FMH fir Ophthalmologie, spez. Augenchirurgie,
Junkerngasse 61, 3011 Bern

Dr. Ambiihl Jakob, FMH fir Ophthalmologie,
Marktgasse 36, 3011 Bemn

Dr. Bachmann Hans-Uell, FMH fir Ophthaimologie,
spez. Augenchirurgie, Junkerngasse 61, 3011 Barn

Prof. Dr. Fankhauser Franz, FMH lr Ophthalmologie,
Lindenhofspital, 3012 Bem

Dr. Tiller-Siegfried Christine, FMH filr Ophthalmologie,
Lindenhofspital, 3012 Bem

Dr. Wechslar Alois, FMH fir Ophthalmologie,
Markigasse 36, 3011 Barmn

Orthopédische Chirurgie
Dr. Albrecht Hans-Ulrich, FMH fir Orthopéidische Chinurgie,
Bollwerk 19, 3011 Bam

Dr. Bamert Pater, FMH fir Orthopédische Chirurgie,
Dornacherplatz 15, 4500 Solothurn

Dr. Cameron Ewen A., FMH fir Orthopédische Chirurgie,
Doracherplatz 15, 4500 Solothurn

PD Dr. Fernandez Diego L., FMH fir Orthopddische Chirurgie,
Bremgartenstrasse 118, 3012 Bern

Dr. Koch Peter F., FMH fiir Orthopédische Chirurgie,
Schwandenhubel 34, 3098 Schiiarn

Dr. Lehmann Andreas, FMH fir Orthopédische Chirurgie,
Monbijoustrasse 68, 3007 Bern

Dr. Mader Guido, FMH fiir Orthopédische Chirurgie,
Marktgasse 28, 3011 Bern

Prof. Dr. Meuli Hans Christoph, FMH fir Chirurgie und Orthopédie,

spez. Handchirurgie, Lindenhofspital, 3012 Bern

Prof. Dr. Miller Maurice E., FMH fir Orthopadische Chirurgie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Oto-Rhino-Laryngologie
Dr. Lehmann Roif, FMH fir Ote-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichtschirurgie, Spitalgasse 26, 3011 Bern

Dr. Negri Sandro V., FMH fir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichtschirurgie, Effingerstrasse 45, 3008 Bern

Dr. Redli Meinrad, FMH fir Ote-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichtschirurgie, Mittelstrasse 32, 3012 Barn

Dr. Sauter Kurt, FMH flr Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichischirurgie, Neuengasse 39, 3011 Bamn

Dr. von Werdt Hans, FMH flr Oto-Rhino-Laryngologie,
spaz, Hals- und Gesichtschirurgie, Effingerstrasse 45, 3008 Bemn

Plastische- und Wiederherstellungschirurgie
Dr. Donski Peter K., FMH flr Plastische- und
Wiederherstellungschirurgie, Amthausgassa 3, 3011 Bern

Dr. Dr. Schmoker Roland R., FMH fir Plastische- und
Wiederherstellungschirurgie, Falkenh&heweq 20, 3012 Bern

Psychiatrie und Psychotherapie
Dr. Roth Jérg Walter, FMH fiir Psychiatrie und Psychotherapie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bemn

Dr. Sonntag Michael, FMH fir Psychiatrie und Psychotherapie,
Manuelstrasse 71, 3006 Bern

Dr. Zysset Lirich, FMH fiir Paychiatrie und Psychotherapie,
Miinzgraben 6, 3011 Bern

Medizinische Radiologie/Radiodiagnostik, Radio-Onkologie

Radiodiagnostik
Dr. Ducommun Jean-Claude, FMH fir Medizinische
Radiclogie/Radiodiagnostik, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr, Gasser Sojcic Stephanie E., Radiotogin,
Lindenhofspital, 3012 Barn

Dr. Guillet Jean-Frangois, FMH fir Meadizinische
Radiclogie/Radiodiagnostik, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Hoffmann-van Grieken Johannes, Arzt fir Radiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern (ab 1.2.01)

Dr. Locatelli Louis, FMH fir Radiclogie/Radiodiagnostik,
Lindenhotspital, 3012 Bern

Dr. Simko Marian, FMH fir Medizinische Radiologle/Radiodiagnostik
sowie FMH fiir Neuroradiologie, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr, Soucek Martin, FMH flr Medizinische
Radiclogle/Radiodiagnostik, Lindenhofspital, 3012 Bemn

Radio-Onkologie
Dr. André Leon, Medizin-Physiker SGSMP,
Lindenhofspital, 3012 Bem

Dr. Lampret Tatjana, Fachérztin fir Radio-Onkologie, Lindenhofspital,
3012 Bem

Dr. phil, nat. Neuenschwander Hans, Medizin-Physiker SGSMP,
Lindenhafspital, 3012 Bern

D, Payer Theres, FMH flr Innere Medizin,
Lindenhofspital, 3012 Bermn

Dr. Thini Armin F,, FMH fir Radio-Onkologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Urologie
Dr. Graber Samuel, FMH fir Urologie, Hirschengraben 11, 3011 Bern

Dr. Lenzin Alfred, FMH fiir Urologie, Waisenhausplatz 21, 3011 Bern

Zahnéirzte
Dr. Déhler Christoph, med. dent. Oralchirurgie,
Junkerngasse 41, 3011 Bern

Dr. Graf Brigitte, med. dent., Rathausgasse 80, 3011 Bern

D, Roux Markus, med. dent. Oralchirurgie,
Laupensirasse 37, 3008 Bern



SPITAL

SCHULE

Erfolgsrechnung Spital
2000
Total Aufwand 91'560'455
Total Ertrag 91'574'065
Ergebnis 13’610
Patienten
Stationar 8'754
Teilstationar 2"141
Sauglinge 989
Pflegetage 70'139
Schiilerinnen- und Schiilerbestand
2000
Teilzeitausbildung Diplomniveau I 11
Vollzeitausbildung Diplomniveau |l
(4 Jahre) 157
Vollzeitausbildung Diplomniveau |I
(3 Jahre) 62
Spitalexterne Gesundheits- und
Krankenpflege a7
Total Schiilerinnen und Schiiler 267

Kennzahlen 2000

1999
B4'221'731
B4'233'488

11'767

8'596
2'044
1'000

68'827

1999
23

150

46

35

254




LINDENHOFSPITAL
Bremgartenstrasse 117
Postfach, 3001 Bern
Telefon 031 300 88 11
Telefax 031 300 80 57
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LINDENHOF SCHULE
Bremgartenstrasse 119

Postfach, 3001 Bern

Teleforn 031 30091 91

Telefax 031 30091 50
www.lindenhof-schule.ch

e-mail: schule@lindenhof-schule.ch
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NEUE HORIZONTE fibr Ausbildungen in Zu FIRST gehdren
DIE STARKE ALLIANZ Pllege - Therapie - Techmk
IM GESUNDHEITSWESEN - folgende Schulen:
g # Pllageberufsschule Seeland
gphat o # Pllegeberufsschule Oberaargau-Emmental
MW #® Lindenhofschule Rotkrewuzstiftung fr
s Krankenpfiege
Bl # Medizinische Ausbildungen Feusi

Bildungszantrum
® Schule fir Ergotherapie Biel


http://www.lindenhof-schule.ch/
mailto:schule@lindenhof-schule.ch
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Erneut darf die Rotkreuzstiftung flir Krankenpflege Lindenhof auf ein flir
sie gutes und erfolgreiches Jahr zurlckblicken. Die beiden Saulen der
Stiftung, die Schule und das Spital, konnten ihre Positionen nicht nur hal-
ten, sondern festigen und ausbauen.

Die Schule bemiihte sich, nicht in das allgemeine Klagen Uber die Misere
bei den Pflegeberufen einzustimmen, sondern aktiv Zu einem besseren
Ansehen der Krankenpflegeberufe in der Offentlichkeit beizutragen. Ne-
ben der Optimierung des eigenen Betriebes diente dazu die Mitarbeit in
verschiedenen Kommissionen, die die Berufsbildung im Gesundheits-
wesen neu gestalten sollen. Vom Willen, Eigenes beizutragen, zeugt
auch das neue, erstmals erfolgreich durchgefihrte Curriculum Kranken-
pflege Diplomniveau |l in drei Jahren, Unsere neuesten Zahlen lassen
hoffen, dass der Tiefpunkt beim Gewinnen von jungen Leuten fiir den
Pflegeberuf Gberwunden ist.

Im Spital lag die Auslastung im vergangenen Jahr an der oberen Grenze.
Der Jahresabschluss ist denn auch entsprechend erfreulich. Die ndtigen
Erneuerungen konnten ohne Probleme vorgenommen und mit Eigenmit-
teln finanziert werden. Der Entscheid, ob und wie die Kapazitit des Spi-
tals erhdht werden soll, kann erst getroffen werden, wenn Uber das Um-
feld grissere Klarheit herrscht. Die gute finanzielle Lage und die Starken
unseres Spitals geben uns aber flr die Gestaltung der Zukunft die niti-
gen Freiheiten und Moglichkeiten.

Unserer Verpflichtung als Stiftung des SRBK, ein guter und sozialer Arbeit-
geber zu sein, haben wir im Laufe des vergangenen Jahres dadurch
nachgelebt, dass wir in Schule und Spital die Léhne unserer Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter angehoben haben. Dies und wohl auch das gute
Arbeitsklima haben sicher dazu beigetragen, dass wir im Allgemeinen
uber geniigend und gut qualifiziertes Personal verfligen.

Vorwort




Das Jahr 2001 wurde von uns sehr intensiv fir die Planung der Zukunft
genutzt. Es wurden die ndtigen Vorbereitungen getroffen, um rasch An-
passungen vornehmen zu kdnnen, wenn die im Gesundheits- und vor al-
lem im Spitalwesen anstehenden wichtigen Entscheide gefalit werden.
Verschiedene Modelle der Zusammenarbeit mit anderen Partnern und
entsprechende Anpassungen der Flhrungsstruktur wurden und werden
weiterhin studiert. Dabei geht es unter anderem auch um die Entlastung
von Milizfunktionen, die im Rahmen der Stiftung ehrenamtlich wahrge-
nommen werden. Die Grenze des Zumutbaren ist zum Teil erreicht oder
Uberschritten. Selbstverstandlich haben wir auch das Angebot von
Schule und Spital analysiert und optimiert und halten uns bereit, bei Be-
darf Anpassungen vorzunehmen.

Unser Ziel ist klar: Wir wollen eine Rotkreuzstiftung mit zwei starken Sau-
len, der Schule und dem Spital, bleiben. Gemeinsam mit anderen Part-
nern wollen wir im &ffentlichen Gesundheitswesen als Private einen Leis-
tungsauftrag erfillen. Dass wir dabei unseren Kunden, vor allem den
Patienten, fachlich und menschlich in hohem Masse gerecht werden
wollen, versteht sich von selbst. Das Jahr 2002 muss nun rasch Klarheit
Uber Eckwerte bringen, die nétig sind, damit wir entscheiden kdnnen,
welchen der vorbereiteten Wege wir mit Schule und Spital einschlagen
wollen. Wir freuen uns auf die Umsetzung unserer Planungen.

Es liegt mir sehr daran, allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern des Lin-
denhofs herzlich fir ihren Beitrag zum Erfolg unseres Unternehmens zu
danken. Besonders danken mochte ich den Stiftungsbehdrden flr ihre
grosse Unterstiitzung.

Dr. med. Peter Eichenberger
Prasident des Stiftungsrates
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Im vergangenen Jahr hat die gesundheitspolitische Debatte an Brisanz
und Scharfe noch weiter zugenommen. Alte und lang bewéhrte Struktu-
ren brechen immer mehr auseinander. In diesem Umfeld sucht der Lin-
denhof neue Positionen und die Arzteschaft eine Neuorientierung. Fur
das Arztekollegium genligen unsere bisherigen Strukturen nicht mehr,
um den Schwerpunkten und den Fachgruppen bis hin zum einzelnen
Belegarzt gerecht zu werden.

Dr. med. Bjorn H. Straume Eine Projekigruppe bestehend aus Mitgliedern des Stiftungsrates, der
Direktion, der Arzteschaft und der Schule hat damit begonnen, einen stei-
nigen und holprigen Weg zu begehen, um zu neuen Horizonten zu gelan-
gen. Sowohl aus wirtschaftlichen wie auch aus fachtechnischen Griin-
den wird sich der Belegarzt zunehmend als Teil einer Gruppe oder einer
Gemeinschaft engagieren. Das birgt sowohl Verluste wie auch Chancen
in sich. Der einzelne Belegarzt wird zwar an Eigenstandigkeit verlieren,
dafir aber im Team umso mehr an Aktions- und Konkurrenzfahigkeit ge-
winnen. Die Zeiten des «Einzelkampfers» neigen sich dem Ende zu, gine
weitgehende Zusammenarbeit ist notwendig. Nur so kann der Lindenhof
als Privatspital Effizienz und Qualitat optimieren, um konkurrenzfahige
Leistungen zu erbringen.

Der Lindenhof verfligt unter dem Patronat des Schweizerischen Roten
Kreuzes Uber eine sehr bekannte Schule flr Krankenpflege, welche auf
vorbildliche Weise im Spitalaltag umgesetzt wird. Ein schon breites
Spektrum an medizinischen Leistungen kann eine umfassende Erweite-
rung erfahren. Wir haben allen Grund, uns mit viel Optimismus den neuen
Aufgaben zu stellen.

Dr. med. Bjérn H. Straume
Mitglied des Arzteprasidiums Lindenhofspital *

Arztekollegium

§ " —




Mutationen Arztekollegium

Aufnahmen:

Dr. mad. Pascaline Coulon-Denagant, FvH fur Mediznische Radiclogie’ Badiodiagnostik
Dr. med. Anne-Lise Jordi, FMH fir Innere Medizin

Dr. mad. Lorenz Richner, FMH fir Psychiatrie und Psychotherapie

Cr. med. Markus Signer, FMH fir Psychiatrie und Psychotherapie

Cr. med. Frank Q. Wernli, FMH fiir Neurochirugie

Dr. med. Sivanc Vella, FMH fir Kinder- und Jugendmedizin und Neuropadiatrie®

wired soie TAgkad &m LindanhodSolal enst nach aimarm dngaren Ausbndaufanthat aufnahmen

s R e

Ricktritte/Pensiomierungen:

Dr. med. Peter Kohili, FMH flir Innene Medizin (30.11.01)

Dr. med, Roland Moser, FMH f0r Gyndkologie und Geburtshilfe (30.11.01)
Dr. med. J&rg Walther Roth, FMH Psychiatrie und Psychotherapie (30. 4.01)
Dr. med. Pater Spreng, FMH fiir Urologie (1.2.01)

* Die Mitglieder des Arzteprésidiums am Lindenhofspital:
Cr. med. Hans-Ulrich Albrecht
Dr. med. Fausto Camponovo
Br. med. Bjom H. Straume
Dr. med, Barchtold von Fischer

If.n






Trotz der sich stetig verandernden Rahmenbedingungen und der immer
grosser werdenden Unklarheiten ist das Lindenhofspital geradlinig sei-
nen Weg der Zukunftsausrichtung gegangen. Die Weiterentwicklung der
Zukunftsstrategie, die Positionierung im bernischen Gesundheitswesen
zusammen mit den Kooperationspartnern, der Abschluss von Vertragen
mit Versicherern, die weiter gefiihrte Investitionspolitik, verbesserte Rah-
menbedingungen fur das Personal und vieles mehr widerspiegeln nicht
nur den geradlinig eingegangenen Weg, sondern auch die Zuversicht,
dass sich das Lindenhofspital in diesem unsicheren und unklaren Um-
feld auch in Zukunft als wichtiger Leistungserbringer behaupten kann.

Das Ziel, die Versorgung in den Fachgebieten noch optimaler anbieten
zu kénnen, wurde durch die Konzepterarbeitung und Umsetzung sowie
Weiterentwicklung von Schwerpunktabteilungen wie Gynakologie und
Geburtshilfe, Gefasschirurgie/Angiologie, Viszeralchirurgie weiterver-
folgt und auch erreicht. In den seit langerer Zeit bestehenden Schwer-
punktabteilungen Innere Medizin, Neurochirurgie, Psychosomatik, On-
kologie und Orthopéadie wurden die Ablaufe und die Qualitat weiter
optimiert und das gemeinsame Interesse der Behandlung der Patienten
zwischen Arzten und Pflege weiter geférdert.

Die Schwerpunktabteilungen haben sich gut bewahrt, da die Behand-
lungsteams einen offenen Dialog fuhren, um gemeinsame Interessen
zum Wohle der Patienten zu entwickeln. Die Weiterentwicklung der Spi-
talversorgung erfolgte aber auch im ambulanten und teilstationaren
Sektor, wo verschiedene Angebote erweitert wurden, die aber auch zur
Verklrzung der Aufenthaltsdauer fuhren und somit eine grosse ge-
samtvolkswirtschaftliche Bedeutung haben. Nach dem erfolgten
Umbau der Intensivpflegestation konnte das Gesuch zur SGl-Anerken-
nung eingereicht werden,



Markiis Zihler, Spitaldirektor

Nebst der laufenden Erneuerung der Gerdtschaften, Apparate usw. wur-
den im Berichtsjahr weitere bauliche Investitionen getatigt. So konnte
das Projekt Nahwéarmeverbund (Lindenhofareal, Schulanlage Hochfeld,
Gymnasium Meufeld, Tierspital) abgeschlossen werden. Ebenfalls wurde
die Etappe «Parkplatzsanierung» zeitgerecht abgewickelt. Als Zukunfts-
investition darf der Kauf von Liegenschaften in der unmittelbaren Nahe
des Lindenhofs bezeichnet werden.

Das Lindenhofspital versteht sich auch als attraktiver Arbeitgeber und
hat im Berichtsjahr wesentliche Verbesserungen fur das Personal umge-
setzt. Dass der Lindenhof auch gegen aussen ein gutes Image hat, zeigt
die Tatsache, dass trotz der angespannten Personalsituation im Ge-
sundheitswesen Rekrutierungen ohnie grossere Probleme moglich waren,

Eine wichtige Tatigkeit des Spitals lag auch im Berichtsjahr darin, die sich
abzeichnenden Tendenzen auf Bundes- und Kantonsebene rechtzeitig
2u erkennen und auch darauf zu reagieren. Dem Trend zu einer zuneh-
menden Reglementierung und zu planwirtschaftlichen Entwicklungen im
Gesundheitswesen sieht das Lindenhofspital nicht mit Sorge, aber mit
giner Portion Skepsis, jedoch auch mit der positiven Haltung, sich auch
dieser Herausforderung zu stellen, entgegen.

Markus Zihler
Spitaldirektor




Bid oben: Das Pllega- Teamn einer

Schwerpunkiableiung

Biid links: Die Gartnerei ist einer der

Zahireichen Diensticlstungsbersiche.
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Am 1. Januar 2002 Ubernahm Rita Estermann das Amt der Direktorin,
Mit der Anstellung von Peter Rieder, MNSc, als Fachbereichsleiter
Fachausbildung/Padagogik konnte im Mai die Licke in der Schulleitung
geschiossen werden. Die frische Brise dusserte sich nicht nur in perso-
neller Weise, sondern wird sich auch in der Schulorganisation bemerk-
bar machen, sobald die in Angriff genommene Organisationsentwicklung
abgeschlossen sein wird. Nachdem die Schulleitung mit externer Unter-
stitzung zu diesem Thema bereits eine gewisse Vorarbeit geleistet
hatte, wurde dem gesamten Schulteam anlasslich einer Arbeitstagung die
Maglichkeit geboten, Vorschlage und Ideen einzubringen.

Auf berufs- und bildungspolitischer Ebene laufen die Arbeiten in Bezug
auf die Veranderungen im Bildungssystem. Die Mitarbeit in den durch
die Gesundheits- und Firsorgedirektion eingesetzten Arbeitsgruppen
erweist sich als intensiv und zeitaufwandig, aber interessant. Im Zu-
sammenhang mit der «Verbesserung der Arbeitssituation im
Pflegebereich VAP» wurden neue Rahmenbedingungen fir die Aus-
bildung in der Praxis geschaffen.

Nach Abschluss des umfangreichen Uberpriifungsverfahrens des Pilot-
lehrganges Gesundheits- und Krankenpflege Niveau Il in 3 Jahren hat
das Schweizerische Rote Kreuz SRK der Lindenhof Schule Bern die
definitive Anerkennung filr diese Diplomausbildung ausgesprochen.
Diese Anerkennung erflillt die Schule mit grossem Stolz, ist dies doch
das einzige Programm dieser Art. Hinter diesem Resultat steckt viel
harte Aufbau- und Umsetzungsarbeit, welche sich aber im Hinblick auf
die Meue Bildungssystematik bestimmt auszahlen wird. Die Ab-
solventinnen und Absclventen aus diesem Pilotkurs konnten im
Oktober das Diplom entgegennehmen.

Schule






Das Ergebnis der durchgefihren Gesamtevaluation der Ausbildung in
Gesundheits- und Krankenpflege DN |I/4 bestatigte die bisherigen
Erfahrungen mit diesem Ausbildungsgang: Die Inhalte der Ausbildung
sind gut gewahit und gewichtet, die Weiterentwicklung der Inhalte ist
gewahrleistet, und die Schule verflgt Uber anregende Lernarrangements
und sinnvolle Hilfsmittel. Handlungsbedartf zeigte sich vor allem bezig-
lich der zeitlichen Abfolge der Unterrichtsinhalte sowie im neu zu integ-
rierenden Praktikum im ersten Ausbildungsjahr.

Im Machdiplombereich wurde die Spitalexterne Gesundheits- und
Krankenpflegeausbildung umbenannt in Héhere Fachausbildung dipl.
Gesundheitsschwester/dipl. Gesundheitspfleger, was vor allem auf die
gestiegene Anzahl von Absolventinnen und Absolventen, welche in
Spitalern tatig sind, zurlckzufihren ist. Der Start fur die erste Aus-
bildung Psychosoziale Gesundheitsférderung, welche zusammen mit
der Universitat Bern und im Auftrag des Kooperationsverbundes FIRST
angeboten wird, erfolgte im Januar. Dieser berufsbegleitende Lehrgang
dauert ein Jahr und wird von 16 Teilnehmerinnen besucht, Der SBK-
Kongress in Zirich erwies sich fur den Nachdiplombereich als ideales
Werbemittel, wurde doch auch ein Workshop durchgefuhrt.

Die Bernische Ausbildungsmesse BAM, an welcher die Lindenhof
Schule im Rahmen der Kooperation FIRST aufgetreten ist, fand wie
tblich im August statt. Nach wie vor gestaltet sich die Rekrutierung von
Schulerinnen aufwandig, insbesondere flr das DN (174 im Frihling. Die
DN 11/ 3 Ausbildungsplatze sind jeweilen ausgebucht.




Als Sondermassnahme ausserhalb des ordentlichen Werbebudgets
wurde der Schule vom Leitenden Ausschuss ein Zusatzkredit fur eine
Schilerzeitung sowie flir Kino- und Inseratenwerbung bewilligt. Die
Prospekte wurden Uberarbeitet und haben guten Anklang gefunden.

Auch die Schulkommission hat personelle Verdnderung erfahren, Neu
sind Frau lic. phil. Marianne Schér Moser als Vertreterin des Psychologi-
schen Fachbereichs und Frau Barbara Backhaus als Vertreterin einer
auswartigen Ausbildungsstation hinzugekommen. An vier Sitzungen
wurden die anstehenden Themen behandelt.

Mit der Zeitschrift «DIALOG» wird Uber aktuelle Themen sowie das
Schulgeschehen informiert. Die zwei Ausgaben im Berichtsjahr befass-
ten sich mit familienzentrierter Pflege sowie der Gesundheitsférderung.

Die Dozenten an der Lindenhof Schule wurden anldsslich einer
Konferenz Uber Verinderungen informiert und zur Mitsprache eingela-
den. Die jahrliche Austauschtagung mit Leitenden im Pflegedienst,
Ausbildungsverantwortlichen sowie Leitenden der Schule war dem
Thema «Gestaltung der Diplomausbildungen auf dem tertiaren Niveau
in Schule und Praxis» gewidmet. Nebst diesem Fachteil erweist sich
der Anlass als wichtiges Diskussionsforum flir die Schule und die Praxis.

Rita Estermann
Direktorin Lindenhof Schule

Rita Estermann,
Direktarin Lindenhof Schuls
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NEUE HORIZONTE
DIE STARKE ALLIANZ
IM GESUNDHEITSWESEN

Der Kooperationsverbund hat das Schwergewicht seiner Tatigkeit auf
die strategische Ausrichtung gelegt. Es wurde eine spezielle Strategie-
gruppe eingesetzt, die sich auf Grund der veranderten Situation (KVG-
Revision, Spitalfinanzierung/neues Spitalversorgungsgesetz) mit ver-
schiedensten Moglichkeiten einer verstarkten Zusammenarbeit befass-
te. Das Ziel dieser Arbeiten lag darin, sich darauf auszurichten, vom
Kanton einen umfassenden Versorgungsauftrag im Rahmen eines
regionalen Spitalzentrums zu erhalten. Weitere Haupttatigkeitsgebiete
waren die Projekte Labor, Informatilk Abschiuss Phase |, Informatik-
Konzeptentwickiung Phase Il und das Qualitatsmanagement.

Auf Anfang des Berichtsjahres wurden folgende Gesellschafter nominiert:

Herr A. Bieri, Vertreter Spital Aarberg
Herr E. Klein, Vertreter Bezirksspital Belp

Markus Zihler
Vorsitzender Geschaftsleitung

Kooperationen




Die Arbeit der Geschaftsleitung, welche seit 1,1.2001 unter dem Vorsitz
von Rita Estermann steht, gestaltete sich vor allem in Bezug auf die vie-
len offenen Fragen die MNeue Bildungssystematik betreffend sehr
anspruchsvoll. Aus diesem Grunde wurden gemeinsam mit dem ur-
sprunglich fur die Vorbereitung der Stukturreform eingesetzten
Leitungsausschuss, zusammengesetzt aus Flhrungspersonlichkeiten

ai A ! e " fr Ausbildungen in
der finf Tragerschaften, die Zielrichtung sowie Schwerpunkte der Pfiege - Therapie - Technik

Projekte besprochen. Gestutzt darauf arbeitete die Geschiftsleitung
intensiv an vier Projekten Fachhochschule, Hohere Fachschule,

Sekundarstufe Il und Selektion & Dozentenpool. Die Ergebnisse dieser
Arbeiten fliessen nun in die verschiedenen Projektgruppen der
Gesundheits- und Fursorgedirektion GEF ein. Wiederum erfolgte ein
gut gelungener gemeinsamer Werbeauftritt an der BAM.

Der erste Lehrgang «Psychosoziale Gesundheitsférderung» wurde mit
16 Teilnehmerinnen gestartet (siehe auch Bericht Schule).

An der Gesellschafterversammiung wurde der Kooperationsvertrag
uberarbeitet und zur Genehmigung durch die Tragerschaften verab-
schiedet. Elisabeth Zillig, Vertreterin des Feusi Bildungszentrums, hat
sich fur das vakante Prasidium zur Verflgung gestellt und wurde an der
Versammiung einstimmig gewahit.

Rita Estermann
Vorsitzende Geschaftsleitung

Geselischafterversammiung Kmﬂmfmﬂpﬂr?ﬂef FIRST,
2 Abgeordnete pro Trager

Priisident/Prisidentin Ofgﬁm._l;‘faﬂ'ln?.

Plisgeberufsschile Pllegebarufaschule Lindenhaf Schule Maedizinische Sehulo 1ir Ergotherapie
Sealand Oberaargau-Emmental Rotkreurstiftieng 1 Aushildungen Biel
Kranksnpflege Feush Bildungazentrum
Bifder von links nach rechts:
Spital Aarberg
Lindenhofspial

Bezirksspital Belp
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Jahresrechnung/Statistiken




131'268'900

154'100'000

150'250:000




ERFOLGSRECHNUNG SPITAL

Ertrige 2001 2000
Pflege-, Zimmertaxen und Tagespauschalen 32'718'704 32'018101
Arzthonorare 7 742°006 6'163'112
Ertrage aus medizinischen Nebenleistlngen 28'071'490 25'834'228
Spezialinstitute 22'528'977 201180907
Ubrige Leistungen fir Patienten 348'952 427041
Betriebliche Kapitalzinsen und Mieterirag 484'842 536'425
Leistungen an Personal und Dritle 2'954'859 3'201'849
Instruktionsbeitrag 1'140'000 1'140'000
Betriebsfremder Ertrag netto 1'986'692 2'071°'402
Total 97'976'522 91'574'065
Aufwand

Arzthonorare, Personalkosten 61'750'076 54'885'508
Ubriger Betriebsaufwand 36'209'119 __ 36'674'047
Total Betriebsaufwand 97'959'185 91'560'455
Gesamtergebnis 17'327 13'610

BILANZ DER STIFTUNG PER 31. DEZEMBER

AKTIVEN 2001 2000
Flssige Mittel 24'145'959 12'146'045
Patientenguthaben 17'880°963 18'694'322

Sonstige Guthaben 24'432°027 29'192'223
Transitorische Aktiven 660'665 B44'400
Immobilien und Einrichtungen 1'027'602 1'106"155

Wertschriften 5'500'000 6'450'000
Total Aktiven 73'656'216 68'433'145
PASSIVEN

Kraditaran 15'314°7IN 10'619'612

Transitorische Passiven/Riickstellungen 2'815'596 2'305'032

Darlehen 1'000'000 1'000'000_
Dotationskapital SRK 400000 400000
Researven 53'820'041 53'820'041

Gewinnvortrag 288'460 274'850
Jahreserfolg : 17'327 13'610_

Total Passiven 73'656'216 68°'433'145




SCHULRECHNUNGEN

Schule fiir Gesundheits- und Krankenpflege Diplomniveau II:

Betriebsrechnung 2001 2000
Entgelt fiir Schiller/-innen Arbeit 1'867'590 1'739'546
Ubrige Ertréige 155'510 194'754
Total Betriebsertrige 1'820'100 1'934'299
Aufwand Schulbetrieb 1'363'430 1'394'569
Personalaufwand ohne Schiiler 4'804'534 4’83177
Besoldungen Schiller J'810°'683 4170193
Ubriger Betriebsautwand 975'891 954'067
Total Betriebsaufwand 10'954'540 11'350'906
Total Betriebsverlust 9'134'439 9°416°606
Verlust aus Nebenrechnungen 177'697 173°'439
Defizit Diplomniveau Il 9'312'136 9°590°046
Bilanz Diplomniveau Il
Fiissige Mittel und Forderungen 508089 609'051
Guthaben gegentber Lindenhofspital 707104
Guthaben beim Kanton 616'040 2'994'086
Total Aktiven 1'831'233 3603137
Kreditoren und Transitorische Passiven 1'008'416 913'283
Schuld gegeniiber Kanton Barn B22'818
Schuld gegeniber Lindenhofspital 2'6BO'853
Total Passiven 1'831'233 3'603'137

Hdhere Fachausbildung fir dipl. Gesundheitsschwestern und dipl. Gesundheitspfleger (HFG):

Betriebsrechnung
Betriebsertrige 22'837 29'125
Aufwand Schulbetrieb 60'840 56'204
Besoldungen und Sozialleistungen 311167 347121
Ubriger Betriebsaufwand 60'070 36'778
Total Betriebsaufwand 432'077 440'103
Defizit HFG 409°'240 410'978
Bilanz HFG
Guthaben gegeniber Lindenhofspital BE6'639
Guthaben gegeniiber Schule Diplomniveau Il 89619
Guthaben beim Kanton 91'218 _98'978
Total Aktiven 180'837 185'617
Kreditoren 3'474 4'332
Schuld gegeniber Lindenhofspital 90'604
Kt. Kt PEGF 86'759 56'803

Schuld gegeniiber Schule Diplomniveau |l 124'482
Total Passiven 180'837 185'617




BETRIEBSSTATISTIK SPITAL

2001 2000
Patienten
Erwachsensa und Kinder 8564 B'754
Sauglinge 762 989
Tagesbetten 2'428 2141
Pflegetage (teilstationér und station&r)
Erwachsene und Kinder 67291 70'138
Sauglinge 5'388 6'736
Pflegetage nach Tarifklassen (in Prozenten)
Privat 12.0% 11,4%
Halbprival 38,4% 39,6%
Allgemein mit Zusatz ganze Schweiz 45,6% 45,4%
Teilstationar 4,0% 3.6%
Pflegetage nach Fachabteilungen (in Prozenten)
Chirurgie 23,0% 22,4%
Orthopédie 15,7% 15:2%
MNeurochirurgie/Kinderchirurgie 9,8% 9.7%
Gynékologie/Geburtshilfe 17.4% 16,9%
Gynakologie/Geburtshilfe Aarberg 1,7%
Innera Medizin 19.0% 17.9%
Onkologie 7.9% 6.6%
Paychosomatik 7.2% 9.6%
Aufenthaltsdauer nach H+
Erwachsane und Kindear 7.6 7.8
Séuglinge 7.1 6.8
O betreibbare Betten
In 4-Bett-Zimmern a4 40
In 2-Bett-Zimmern und 1-Bett-Zimmern 190 161
Total Betten Erwachsene und Kinder 234 23
Séuglinge 16 16
Intensivpflegestation 6 6
Dialysestation g 9
Bettenbelegung nach H+ (in Prozenten)
Erwachsene und Kinder B1,6% 85,7%
Operationen
Chirurgie 1'464 1'564
Augenchirurgie 694 615
Gefasschirurgie 318 168
Gynakologie/Geburtshiife 1'452 1'561
Hals-, Nasen- und Ohrenchirurgie 316 600
Neurochirurgie - 606 639
Orthopédie 1'660 1'395
Kinderchirurgie 427 379
Urologie 332 309
Flastische Chirurgie und Kieferchirurgie 368 443
Gastarzte 47
Total Operationen 8'024 7'720

Verschiedene Kleineingriffe 1'244 1'310




Andsthesien

Allgemeinangsthesien 3632 3'688

Regionalanasthesien 3316 3011

AIMEaiaﬁbemad'lunan 1'516 1'280

Total Andsthesien 8'464 7'979

Notfall-Eingriffe 923 923

Aufwachraum

Anzahl Patienten 3222 3117

Intensivpflegestation

Anzahl Patienten 432 489

Anzahl Pllegetage 1016 1'074

Geburten 762 989

Dialysestation/Nephrologie

Anzahl Behandlungen 5'383 4°207
davon Dialysen bel akuter Niereninsuffizienz 49 33

Anzahl Peritonealdialysekontrollen 84 81

Rontgen-Diagnostik

Rontgen-Untersuchungen 14'380 14'818

Sonografie-Untersuchungen 2'843 2'735

Computer-Tomografie

Anzahl Untersuchungen 3'434 3'481

Magnetresonanz-Tomografie

Anzahl Untersuchungen 3'034 2'890

Radio-Onkologie

Anzahl Patienten 887 796

— Linac 795 726

- konventionell 38 34

~ HDR Brachytherapie 54 36

Anzahl bestrahfter Felder 61'880 54'321

-~ Linac 61'289 53'850

- konventionell 531 471

- HOR Brachytherapie Anzahl Fraktionen 223 152

Spitallabor

Anzahl Analysen 144'823 137'096

In-Vitro-Fertilisation-Labor

Anzahl Follikelpunktionen (Entnahme von Eizellen) 341 281

Physikalische Medizin

Anzahl Behandlungen 47487 48'789

Ernéhrungsberatung

Anzahl Beratungen 1'432 1'841

Diabetesberatung

Anzahl Beratungen 164 176

Sozialdienst

Anzahl betreute Patienten 311 298




SPITAL: DURCHSCHNITTLICHER
PERSONALBESTAND (nach H*-Kategorien)

2001 2000
Arzte
Assistenz-Arzie [Notfall) 4 a
Personal im Pflegebereich
Krankenschwestern und -pfleger 193 185
Pflegerinnen und Pfleger fiir praktische Krankenpflege 2] g
Pflegeassistentinnen und pflegerisches Hilfspersonal 28 25
Personal anderer medizinischer Fachbereiche
Operationsséle, Andsthesie und Aufwachraum 55 53
Gebérsile 13 14
Mediizinische Radiologie 9 9
Radio-Onkologie 12 10
Laboratorien 11 10
Physiotherapie 10 10
Psychotherapie 2 2
Ubrige (Zentralsterilisation, Apotheke, Emahrungsberatung,
Ambulatorium, Dialyse, Pneumologie und Sozialdienst) 33 ]
Medizinische Sekretariate 13 13
Verwaltungspersonal 35 34
Okonomie- und Hausdienstpersonal 120 120
Tea-Room, Restaurant 10 10
Handwerker und technisches Personal
(inkl. Umgebung und Gértnerei) 20 22
Total Personal des engeren Betriebes 576 550
Personal in Ausbildung 43 41

Gesamtes Personal 519 600




SCHULE: BESTANDESSTATISTIK
SCHULERINNEN UND SCHULER

Stichtag 31.12. 2001 31,12.2000

Vollzeitausbildung Diplomniveau II/4 Jahre

Bestand am 1.1.2000/2001 156 150
Eintritte 38 38
Austritte durch Diplom 46 27
Austritte andere Griinde 5 B
Bestand am 31.12.1999/2000 143 157

Vollzeitausbildung Diplomniveau II/3 Jahre

Bestand am 1.1.2000/2001 = _62 46
Eintritte 24 22
Austritte durch Diplom 19 =
Austritte andere Griinde 4 B
Bestand am 31.12.2000/2001 - 63 62

Teilzeitausbildung Diplomniveau II/5 Jahre

Bestand am 1.1.1999/2000 12 22
Eintritte — =
Austritte durch Diplom - 11
Austritte andere Grinde — —
Bestand am 31.12.2000/2001 12 11

Héhere Fachausbildung dipl. Gesundheitsschwester/dipl. Gesundheitspfleger

Bestand am 1.1.2000/2001 37 35
Eintritte 20 20
Austritte durch Diplom 17 ___18
Austritte andere Grinde = =
Bestand am 31.12.2000/2001 40 37

Nachdiplomlehrgang Psychosoziale Gesundheitsférderung

Bestand am 1.1.2000/2001 = -
Eintritte 16

Austritte mit Ausweis — —
Austritte andera Griinde — -
Bestand am 31.12.2000/2001 16 e

Total 274 247




ZUWENDUNGEN 2001

Schwesternkasse

Patientenspanden 61'254.—
Personalkasse

Honegger Reinigungen AG 1'000.—
Labor Dr. G. Bichsel 100.—
P + J. Bychner-Weil 100.—

Fonds fiir Weiterbildung der dipl. Schwestern

Vereinigungen der Ehemaligen der Lindenhof Schule 1'645.—
Abdankung Emmi Hofrmann 794.05
Jubildumsgabe

Legat Ursula Siegenthaler 10'000.—
Div. Spenden im Gedenken M. M. Grogg-Lutz 1'490—
Spende fir Greti Fischer 558.45
Versinigung der Ehemaligen der Lindenhof Schule 1'095.—
Bibliotheksfonds

Vereinigung der Ehemaligen der Lindenhof Schule 795.—
Erneuerung Radio-Onkologie

Valiant-Bank, Bern 1'000.—
IHA, Hergiswil 500.—

Flr die oben aufgefiihrten Gaben danken wir allen Spendern und Gonnern herzlich.

Hinweis
Spenden an die Rotkreuzstiftung flir Krankenpflege Lindenhof sind im Rahmen der geltenden gesetziichen Bestimmungen

steuerlich abzugsberachtigt.

Uinabhéngig vom einzelnen Fonds, fir den die Zuwendung gedacht ist, soll die Spends an die Rotkreuzstiftung fir Krankenpflege
Lindenhof gerichtet werden. Die Fondsbezeichnung bitte zusatzlich angeben (PC-Konto 30-2555-1).



ORGANE

Stiftungsrat
Or. med. Peter Eichenberger, Prasident, Zollikofen *

Ernst Trachsel, eidg. dipl. Buchhalter, Vizepréisident,
Minchenbuchsee

PD Dr. med. Peter Berchtold, Leiter College flr
Management im Gesundheitswesen, Hinterkappelen
Jeannette Blrki, Pllegedienstleiterin, Aarau

Dr. med. Severin Coninx, Bern

Dr. rer. pec. André Coulin, Management Consultant,
Llitikon-Waldegg

Dr. phil. nat. Anna-Maria Grossenbacher-Grunder, Biclogin,

Schulleiterin, Bern

Mark Ineichen, Flrsprecher, Bern

Dr. jur. Christian Richner, Berater im Gesundheitswesen,
Winterthur

Priska Tschupp, pens. Schulleiterin, Luzern *

Peter Widmer, alt Regierungsrat, Faulensee

[* Maglieder des Leterden Ausschisses)

Mit beratender Stimme:

Dr. med. Hans-Ulrich Albrecht, Arzteprasidium
Rita Estermann, Schuldirektorin

Dr. med. Berchtold von Fischer, Arzteprasidium
Markus Zihler, Spitaldirektor

Kontrollstelle
KPMG Fides Peat, Bern

Lindenhofspital
Markus Zihler, Spitaldirektor

Maja Walther, Direldionssekretérin

Spitalkonferenz

Markus Zinler, Spitaldirektor

Ulrich Stutz, Stv. Spitaldirektor

Dr. med. Fausto Camponovo, Fbl. Arztdienst und Vertreter
Arzteprasidium

Baat Keller, Fbl. Finanz- und Patientenwesen

Brigitte Orsingher, Fbl. Hauswirtschaft

Daniel Jost, Fbl. Medizinische Spezialdienste (ab 1.5.01)
Jane Salzmann, Fbl. Operationsbetrieb

Marco Croci, Fbl. Personalwesen/Zentrale Dienste
Magdalena Nieto, Fbl. Pflegedienst

Peter Kermen, Fbl. Technischer Dienst/Umgebung

Dr. med. Bjor Straume, Vertreter Arzteprisidium

Schule

Rita Estermann, Schuldirektorin
Liselotte Etter, Direktionssekretarin
Ursula Ammann, Fbl. Klassenfubrung

Peter Rieder, MNSc, Fbl. Fachausbildung/Padagogik
{ab 1.5.01)

Vera Gehring Rothen, Fbl. Nachdiplomausbildungen

Heidy Pfammatter, Laiterin Fachdienststelle Selektion
und Werbung

Margret Probst, Adjunktin Administration

Schulkommission

Dr. phil. nat. Anna-Maria Grossenbacher-Grunder, Biologin,
Schulleiterin, Bern, Prasidentin

Barbara Backhaus, Leiterin Pllegedienst, Bern (ab 4.5.01)
Peter Bucher, Schulleiter, Gymnasialiehrer, Bern

Dr. med. Rudolf Gerber, Bern

Mark Ineichen, Flrsprecher, Bern

Suzanne Kessler, dipl. Pllegeexpertin, Beraterin,
Batterkinden

Magdalena Nigto, Leiterin Pllegedienst, Bern

Marianne Schar Moser, lic. phil., Bern (ab 4.5.01)

Mit beratender Stimme:

Ursula Ammann, Fbl. Klassenfiihrung

Rita Estermann, Schuldireklorin

Anna-Barbara Rilegsegger, Lehrerin fir Krankenpflege
Markus Zihler, Spitaldirektor

Schillervertretung:

Fabian Hosner {ab 17.8.01)

Esther Stohler (bis 2.11.01)
Stefanie Zimmermann (bis 17.8.01)



ARZTEKOLLEGIUM DES LINDENHOFSPITALS

Aktivmitglieder

Andsthesiologie
Dr. Baur-Wiithrich Helena, FMH flr Andsthesiclogie,
spez. Intensivmedizin, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Bittner Jana, FMH fir Anasthesiclogie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Brupbacher Marc, FMH fiir Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Jahn Markus, FMH fir Anasthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Koller Remo, FMH fir Anasthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Liffel Marianne, FMH flr Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Barn

Dr. Modestin Maria, FMH flr Andsthesiclogie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Miller Peter, FMH flr Andsthesiclogie,
Lindenhofspital, 3012 Bermn

Dr. Wyss Kaspar, FMH fir Andsthesiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bem

Dr. zu Dohna Withelm, FMH flr Anasthesiclogie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Angiologie-Gefasschirurgie
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Bayard Walter, FMH fir Dermatologie und Venerologie,
spaz. Angiologie

Dr. Hakki Hassan, FMH fir Chirurgle, spez. Gefasschirurgle
PD Dr. Reber Peter LI, FMH fir Chirurgie, spez. Gefasschirurgie

Dr. Riede Palrick, FMH fir Innere Medizin und Angiclogie/
Phiebologie SGP

Chirurgie
Dr. Baumgartner Gerhard, FMH fir Chirurgie,
Brunnhofweg 41, 3007 Bern

Dr. Frauchiger Jean-Piarre, FMH fir Chirurgie,
spez. Viszeralchirurgie, Lotschensty, 23, 3072 Ostermundigen

PD Dr. Frei Edgar, FMH fiir Chirurgie, spez. Viszeralchirurgie,
Hochieldstrasse 41, 3012 Bern

Dr. Klaiber Christian, FMH fiir Chirurgie,
Spital Aarberg, 3270 Aarberg

Dr. Kocher Hans, FMH fir Chirurgle, Eigerplatz 5, 3007 Bern

Dr. Koinig Werner, FMH fiir Chirurgie,
Bremgartenstrassa 115, 3012 Bemn

Dr. Roth Beat, FMH fiir Chirurgie,
Bezirksspital Belp, Seftigenstrasse 89, 3123 Belp

PD Dr. Staffen Rudolf, FMH fir Chirurgie, Brunngasse 14. 3011 Barn

Dr. Striffeler Heinz Urs, FMH fir Chirurgie, spez. Gefdss- und
Thoraxchirurgie, Buchserstrasse 30, 3006 Bern

Dermatologie und Venerologie
Dr, Bayard Walter, FMH fir Dermatologie und Venerologie,
spez. Angiologie, Laserzentrum, Spitalgasse 16, 3011 Bam

Prof. Dr. Krabs Alfred, FMH fir Dermatologie und Venerologie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern

Dr. Kiing Daniel, FMH fir Dermatologie und Venerologie,
Monbijoustrasse 130, 3007 Barn

Endokrinologie-Diabetologie
Dr. de Marco Doris, FMH fiir Endokrinologie-Diabetologie,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Prof. Dr. Teuscher Arthur, FMH flir Diabetologie,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Gyndkologie und Geburtshilfe
Dr. Baur Beat, FMH fir Gynakologie und Gaburishilie,
Spitalgasse 18, 3011 Bem

Dyr. Berger-Menz Elisabeth, FMH filir Gynikologie und Geburtshilfe,
spaz, Reproduktionsmedizin und gyn. Endokrinclogie,
Bremgartenstrasse 118, 3012 Bamn

Dr. Bieri Jileg, FMH filr Gynikologie und Geburtshilfe,
Spitalgasse 18, 3011 Bam

Prof. Dr. Brun del Re Renzo, FMH fir Gynédkologie und Geburtshilfe,
Aarbergergasse 30, 3011 Bemn

Dr. Dickreuter Werner, FMH fir Gynakologie und Geburtshilfe,
Zeitglockenlaube 6, 3011 Bern

Dr. Erb Niklaus, FMH fiir Gynakologie und Geburishilfe,
Marktgasse 45, 3011 Bern

Dr. Lagger Armando, FMH fir Gyndkologie und Geburtshilfe,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. Liechti Reinold, FMH fir Gynakologie und Geburtshilfe,
Bahnhofstrasse 4, 3270 Aarberg

Dr. Linder Hans-Rudolf, FMH fir Gynikologie und Geburtshilie,
spez. Reproduktionsmedizin und gyn. Endokrinologie,
Spitalgasse 36, 3011 Bem

Dr. Moser Roland, FMH fiir Gynakologie und Geburtshilfe,
Bremgartenstrasse 115a, 3012 Bern (bis 30.11.2001)

Dr. Moser-Héssig Ruedi, FMH fir Gynikologie und Geburtshilfs,
spez. Reproduktionsmedizin und gyn. Endokrinclogie,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Barn

Dv. Padel Kurt, FMH fir Gynakologie und Geburtshilfe,
Aarbergergasse 1, 3011 Bam

Dr. Sacha Eugen, FMH fir Gynakologie und Gaburtshilfe,
Sellerstrasse 8, 3011 Bamn

Dy, Thomi Karin, FMH fir Gyndkologie und Geburtshilfe,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. von Fischer Berchtold, FMH fir Gynakologie und Geburtshilfe,
spez. Reproduktionsmedizin und gyn. Endokrinclogie,
Hallerstrasse 4, 3012 Bern

Innere Medizin
De. Amonn Franz, FMH fir Innera Medizin,
Bubenbergpiatz 5, 3011 Barn

Dr. Bangerter Thomas, FMH fir Innere Medizin,
Bubenbergplatz 8, 3011 Bemn



Dr. Camponovo Fausto, FMH fir Innere Medizin,
Spitalgasse 26, 3011 Bern

Dr. Federspiel Barbara, FMH fir Innere Medizin,
Hochfeldstrasse 41, 3012 Bern

Dr. Fehimann Wirich, FMH fir Innare Medizin,
Minzgraben 6, 3011 Bern

Dr. Garbar Rudolf, FMH fir Innera Medizin,
Effingarstrasse 17, 3008 Barn

Dr. Haies Don, FMH fiir Innera Medizin,
Asylstrasse 59, 3063 lttigen

Dr. Hebeisen Vinzenz, FMH fir Innere Medizin,
Aeschenbrunnmattstrasse 9, 3047 Bremgarten

Prof. Dr. Hodter Jirg, FMH fir Innere Madizin,
Lombachweg 35, 3006 Bern

Dr. Kohli Peter, FMH fiir Innere Medizin,
Spitalackerstrasse 22, 3013 Bern (bis 30.11.2001)

Dr. Schmid Markus, FMH fiir Innera Medizin,
Lindenstrasse 1, 3043 Uettligen

Dr. Streich Markus, FMH {ir Innere Medizin,
Lindenstrassa 1, 3043 Uettligen

spez. Gastroenterologie
Dr. Egger Gérard, FMH fr Innere Medizin, spez. Gastroenterologie,
Brunnhofweg 43, 3007 Bern

Dr. Frey Peter, FMH fir Innere Medizin, spez. Gastroenterologie,
Lindenhofspital, Bremgartenstrasse 115, 3012 Bam

Dr. Weber Banno, FMH fir Innera Medizin, speaz. Gastroentarologia,
Kramgasse 63, 3011 Barn

spez. Intensivmedizin
Dr. Baur-Wiithrich Helene, FMH fiir Andsthesiologie,
spez. Intensivmedizin, Lindenhofapital, 3012 Bern

Dr. Vonwiller Hans-Martin, FMH fiir Innere Medizin,
spez. Intensivmedizin, Lindenhofspital, 3012 Bern

spez. Kardiologie
Dr. Dolder Martin, FMH fir Innere Medizin, spez. Kandiologie,
Sidlerstrasse 4, 3012 Bern

Dr. Hesrmann Hans-Jirg, FMH fir Innere Medizin, spez. Kardiologie,
Hirschengraben 9, 3011 Bern

Dr. Wettstein Rotand, FMH fir Innere Medizin, spez. Kardiologie,
Weltpoststrasse 16, 3015 Bern

spez. Nephrologie
Dr. Saxenhofer Hermann, FMH fir Innere Medizin, spez.
MNephrologie, Lindenhofspital (Sahli-Hauws), 3012 Bemn

Dr. Vogt Konstantin, FMH fir Innere Medizin, spez. Nephrologie,
Bubenbergplatz 5, 3011 Bern

spez. Onkologie-Himatologie
Dr. Coninx Severin, FMH fiir Innere Medizin, spez. Onkologie-
Hiamatologie, Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. Jeschko Manuel, FMH for Innere Medizin, spez. Onkologie-
Hamatologle, Spitalgasse 37, 3011 Barn

Dr. Richmer Jirg, FMH fir Innere Medizin, spez. Onkologie-
Himatologie, Spitalgassa 37, 3011 Barn

Dr. Tschopp Leander, FMH fiir Innera Madizin, spaz. Onkologie-
Hamatologle, Kafiggasschen 10, 3011 Bern

spez. Pneumologie
Dr. Bauer Werner, FMH fir Innere Medizin, spez. Pneumologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Guterschn Johannes, FMH fir Innere Medizin, spez.
Pneumologie/Allergologie und Klin. Immunologie, Brunnhofweg 39,
3007 Bern

Dr. Winzeler Markus, FMH fir Innere Medizin, spez. Pneumologie,
Spitalackerstrasse 65, 3013 Bern

Dr. Zumstein Schmid Adrienne, FMH fir Innere Medizin,
spez. Pneumologie, Gartenstrasse 2, 3110 Minsingan

spez. Rheumaerkrankungen
Dr. Elmiger Berchiold, FMH fir Innere Medizin,
spez. Rheumaerkrankungen, Marktgasse 28, 3011 Bern

Dr. Fahrer Heinz, FMH fir Innere Madizin,
spez. Rheumaerkrankungen, Lindenhofspital (Sahli-Haus),
3012 Barn

Dr. Jenni Hans, FMH fir Innere Medizin,
spez. Rheumaerkrankungen, Sidlerstrasse 6, 3012 Bern

Dr. Résler-Meler Daniela, FMH fir Innere Medizin,
spez, Rheumaerkrankungen, Markigasse 28, 3011 Bern

Kiefer- und Gesichtschirurgie

Dr. Dr. med. Schmoker Roland R., FMH fir Kiefer- und
Gesichtschirurgie, FMH fir Plastisch-Rekonstruktive und
Asthetische Chirurgie,

Falkenhsheweg 20, 3012 Bern

Kinderchirurgie
Prof. Dr. lii Oskar E., FMH fur Kinderchirurgis,
Bramgartenstrassa 115, 3012 Bern

Dr. Oasch Adrian, FMH fir Kinderchirurgie, Mayweg 5, 3007 Bemn

Dr. Winkler-Glauser Brigitte, FMH fir Kinderchirurgie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern

Kinder- und Jugendmedizin
Dr, Battig-BOhrer Marianne, FMH flr Kinder- und Jugendmedizin,
spez. Pneumologie, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Bigler-Stadelmann Christine, FMH flr Kinder- und
Jugendmedizin, Ahormweg 10, 3085 Spiegel

Dr. Hodier Blanche, FMH fir Kinder- und Jugendmaedizin,
Kistlerstrasse 23a, 3065 Bolligen

Dr. Schneider Hansjbrg, FMH fir Kinder- und Jugendmedizin,
Mihledorstrasse 1, 3018 Bern

PD Dr. Sidiropoulos Dimitris, FMH fir Kinder- und Jugendmedizin,
spez. Neonatologie, Laupenstrasse B, 3008 Bern

Dr. Straurne Bjm, FMH fir Kinder- und Jugendmedizin,
spez. Neonatologie, Elisabethenstrasse 3, 3014 Bern

Neurochirurgie
PD Dr. Ebeling Uwe, Facharzt flr Meurochirurgie,

Bramgartenstrasse 115, 3012 Barn

Dr. Hasdemir Mustafa G., FMH fir Neurochirurgie,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. Steinsiepe Klaus F., FMH fir Neurochirurgie,
Brampartensirasse 115, 3012 Bern

Dr. Wemnli Frank O., FMH fiir Meurochirungia,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bemn



Meurologie

Dr. Eichenberger Marc, FMH flr Neurologie,

Brunnadernsirasse 35, 3006 Bern

Dr. Fierz Lukas, FMH fir Neurclogie, Erachsirasse 18, 3012 Bem
Dr. Rihs Frank, FMH fir Neurologie, Marktgasse 31, 3011 Barn

Dr. Scheuler Wolfgang, Klin. Neurophysiologie,
Lindenhofspital, 3012 Barn

Plastische- und Wiederherstellungschirurgie
Dr. Donski Peter K., FMH fiir Plastische- und
Wiederherstellungschirurgle, Amthausgasse 3, 3011 Bern

Dr. Dr. med. Schmoker Roland B., FMH fir Kiefar- und
Gesichischirurgie, FMH flr Plastisch-Bekonstruktive und
Asthetische Chirurgie,

Falkenhoheweg 20, 3012 Bam

Ophthalmologie
Dr. Adam Rainer, FMH fir Ophthalmelogie, spez. Augenchirurgie,

Junkerngasse 61, 3011 Bermn

Dr. Ambihl Jakob, FMH fir Ophthalmologie,
Marktgasse 36, 3011 Bern

Dr. Bachmann Hans-Ueli, FMH fiir Ophthalmologie,
spez. Augenchirurgie, Junkerngasse 61, 3011 Bern

Prof. Dr. Fankhauser Franz, FMH fir Ophthalmologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Tller-Slegfried Christine, FMH fiir Ophthalmologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Wechsler Alois, FMH fir Ophthalmologle,
Marktgasse 36, 3011 Bern

Psychiatrie und Psychotherapie
Dr. Gerber Rudolf, FMH fir Innere Medizin,
Effingerstrasse 17, 3008 Bern

D, Jordi Anne-Lise, FMH fir Innere Medizin,
Lutsenstrasse 7, 3005 Bern

Dr. Richner Lorenz, FMH filr Psychiatrie und Psychotherapie,
Gurtangasse 2, 3011 Bern

Dr. Roth Jérg Walter, FMH fir Psychiatrie und Psychotharaple,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern (bis 30.4.01)

Dr. Signer Markus, FMH fiir Psychichatrie und Psychotherapie,
Waisenhausplatz 10, 3011 Bern

Dr. Sonntag Michael, FMH fir Psychichatrie und Psychotheraple,
Manuelstrasse 71, 3006 Bern

Orthopédische Chirurgie
Dv. Albrecht Hans-Uireh, FMH fir Orthopédische Chirurgie,
Bollwerk 189, 3011 Barn

Dr. Bamert Peter, FMH flr Orthopédische Chirurgie,
Dornacherplatz 15, 4501 Solothurn

Dr. Cameron Ewean A., FMH fir Orthopédische Chirurgie,
Dornacherplatz 15, 4501 Solothurn

Prof. Dr. Farnandez Diego L., FMH fiir Orthopddische Chirurgie,
Bramgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. Koch Peter F, FMH filr Orthopédische Chirurgie,
Schwandenhubel 34, 3098 Schiiem

Dr. Lehmann Andreas, FMH fir Orthopédische Chirurgie,
Maonbijoustrasse 68, 3007 Bern

Dr. Méder Guido, FMH flr Orthopédische Chirurgle,
Marktgasse 28, 3011 Bemn

Prof. Dr, Meuli Hans Christoph, FMH fiir Chirurgie und Orthopédie,
spez. Handchirurgie, Lindenhofspital, 3012 Bern

Prof. Dr. Miller Maurice E., FMH fiir Orthopéadische Chirurgie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Oto-Rhino-Laryngologie
Dr. Lehmann Rolf, FMH flir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichtschirurgie, Spitalgasse 26, 3011 Bern

Dr. Megri Sandro V., FMH fir Oto-Rhino-Lanyngologia,
spez. Hals- und Gesichtschirurgle, Effingerstrasse 45, 3008 Bern

Dr. Redii Meinrad, FMH tiir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichtschirurgie, Seidenweg 3, 3012 Bern

Dr. Sauter Kurt, FMH fir Oto-Rhing-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichtschirurgie, Neuengasse 39, 3011 Bern

Dr. von Werdt Hans, FMH fiir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichtschirurgie, Effingerstrasse 45, 3008 Bern

Radiclogie/Radiodiagnostik
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Couton Denogent Pascaling, FMH fir Medizinische
Radiologis/Radiodiagnostik

Dr. Ducommun Jean-Clalkde, FMH fir Medizinische Radiologle/Radic-
diagnostik

Dr. Gasser Sojcic Stephanie E., Radiologin

Dr. Guillet Jean-Frangois, FMH filr Medizinische Radiologie/Radio-
diagnostik

Dr. Hoffmann-van Grieken Johannes, Arzt fir Radiclogie, Meadi-
zinische Radiologie

Dr. Locatalli Louis, FMH fir Radiologie/Radiodiagnostik

Dr. Simko Marian, FMH fir Medizinische Radiologia/Radiodiagnostik,
FMH fir Neurcradiologie

Dr. Soucek Martin, FMH fir Medizinische Radiologie/Radiodiagnostik

Radio-Onkologie
Lindenhotspital 3012 Bern

Dr. phil. nat. André Leon, Medizin-Physiker SGSMP

Dr. Lampret Tatjana, FMH fiir Medizinische Radiclogie/Radio-Onkologie
Dr. phil. nat. Nevenschwander Hans, Medizin-Physiker SGSMP

Dr. Peyer Theres, FMH fir Innere Medizin

Dr. Théni Armin F, FMH fir Medizinische Radiologie/Radio-Onkologie

Urologie
Dr. Graber Samuel, FMH 1ir Urologie, Hirschengraben 11, 3011 Bam

Dr. Lenzin Alfred, FMH flir Urologis, Waisenhausplatz 21, 3011 Bern

Zahnirzte
Dr. Dahler Christoph, med. dent. Oralchirurgie,
Junkerngasse 41, 3011 Bern

Dr. Graf Brigitte, med. dent., Bahnhofstrasse 33, B703 Erlenbach

Dr. Roux Markus, med. dent. Spazialist 350 fir Oralchirurgie,
Laupenstrasse 37, 3008 Bern



SPITAL
Erfolgsrechnung Spital

2001
Total Aufwand 97'959'195
Total Ertrag 97'976'522
Ergebnis 17'327
Patienten
Stationar 8'564
Teilstationar 2'428
Sauglinge 762
Pflegetage 67'291
SCHULE
Schiilerinnen- und Schiilerbestand
2001
Teilzeitausbildung Diplomniveau |l 12
Vollzeitausbildung Diplomniveau |1
(4 Jahre) 143
Vollzeitausbildung Diplomniveau ||
(3 Jahre) 63
Hoéhere Fachausbildung fiir Ge-
sundheitsschwestern/-pfleger 40
Psychosoziale Gesundheits-
férderung 16

Total Schilerinnen und Schiiler 274

Kennzahlen 2001

2000
81'560'455
81'574'065

13'610

8'754
2'141
989

70'139

2000
11

187

62

37

267




LINDENHOFSPITAL
Bremgartenstrasse 117
Postfach, 3001 Bern
Telefon 031 300 88 11
Telefax 031 30080 57
info.ls@neuehorizonte.ch
www.lindenhofspital.ch

LINDENHOF SCHULE
Bremgartenstrasse 119
Postfach, 3001 Bern

Telefon 031 300 91 91

Telefax 031 30091 50
schule@lindenhof-schule.ch
www.lindenhof-schule.ch

Kooperationspartner
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E s geht vorwdrts! Fir die Stiftungsbehdrden war es ein wesentliches
Ziel des Jahres 2002, im Hinblick auf die sich abzeichnenden Verande-
rungen im Gesundheitswesen die Zukunft unserer Stiftung zu Uberden-
ken und die Ziele von Schule und Spital neu festzulegen. Dabei sind wir
ein wesentliches Stiick vorangekommen. Die Stiftungsbehorden haben
im Einverstandnis mit dem Schweizerischen Roten Kreuz (SRK) die stra-
tegischen Ziele und Stossrichtungen neu formuliert, fur Schule und Spi-
tal die grundsatzliche Ausrichtung festgelegt und den Weg in die Zukunit
vorgezeichnet. Auch wenn verschiedene Vorgaben auf Stufe Bund und
Kanton, so beispielsweise im Bereiche der Finanzierung, noch unklar
sind, so zeichneten sich doch bei der Berufsbildung und beim neuen
Spitalversorgungsgesetz in der letzten Zeit Leitplanken ab, die uns ge-
meinsam mit unseren Partnern erste Entscheide erméglichten. SRK und
Stiftung einerseits und Schule und Spital andererseits wollen in Zukunft
noch enger zusammenarbeiten und die Starken gemeinsam ausbauen
und nutzen.

Neben der Mitarbeit in FIRST, dem lockeren Verbund von Schulen flir
Pflege, Therapie und Technik, hat unsere Schule ihr Kerngeschaft, die
Krankenpflegeausbildung Diplomniveau I, weiter gefestigt und feiern
dirfen, dass neben dem vierjghrigen auch das dreijghrige Curriculum
von den zustandigen Stellen anerkannt worden ist. Erfreulich ist, dass
trotz Diskussionen um die Arbeitsbedingungen der Pflegenden die Klas-
sen wieder gefllit werden konnten, Die hthere Fachausbildung diplo-
mierte Gesundheitsschwester/diplomierter Gesundheitspfleger und das
Angebot von Spezialkursen fir die Weiterbildung sollen auch weiterhin
gefordert werden. Es ist fir das Gesundheitswesen entscheidend, dass
geniigend gut ausgebildetes Pflegepersonal zur Verfigung steht. Die
gegenwartigen Spariibungen des Kantons sind wohl verstandlich, stel-
len aber dieses Ziel in Frage. Ziglsetzungen und Ausrichtung unserer
Schule sollen in der nachsten Zeit nicht verandert werden.

Vorwort




Das Lindenhofspital kann einmal mehr auf ein gutes und erfolgreiches
Jahr zuriickblicken. Die gesteckten Ziele, auch die finanziellen, konnten
erreicht und verschiedene Projekte abgeschlossen werden. Dies bildet
die solide Basis, die fur die Positionierung des Spitals im Rahmen der
Vorgaben des neuen Spitalversorgungsgesetzes nitig ist. Die strategi-
schen Ziele des Spitals wurden angepasst und stellen nun den Rahmen
dar fir die Verhandlungen mit unseren Partnern der NEUEN HORIZONTE.
Mit ihnen zusammen waollen wir das neue Regionale Spitalzentrum Re-
gion Bern bilden und vom Kanton einen umfassenden Leistungsauftrag
fur die Versorgung der Region Bern und der Einzugsgebiete der beteilig-
ten Spitéler erhalten. Die Vorarbeiten fur dieses wichtige Projekt machten
im Jahre 2002 wesentliche Fortschritte und kdnnen 2003 zielgerichtet
weitergefihrt werden. Die Realisierung soll dann mit der Inkraftsetzung
des neuen Spitalversorgungsgesetzes erfolgen.

Unsere Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter haben im vergangenen Jahr
wiederum vorzigliche Arbeit geleistet und das Bild und den guten Ruf
von Schule und Spital gepragt. Wir dirfen dies auch aus vielen positiven
Ausserungen von Patienten und von Aussenstehenden schiiessen. Ich
danke allen, auch dem Arztekollegium, dafiir herzlich. Mein Dank gilt auch
den Stiftungsbehérden, die ein grosses Pensum zu bewaltigen hatten.  {)

Dr. med. Peter Eichenberger
Prasident des Stiftungsrates
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Dr. med. Fausto Camponovo

Die gesundheitspalitische Diskussion findet kein Ende. Bewegungen
in der Spitallandschaft sind Gegenstand von Medienberichten, Unser
Arbeitsplatz an der Rotkreuzstiftung flr Krankenpfiege Lindenhof befin-
det sich in einem Prozess der Veranderungen.

Das Lindenhofspital ist ein Privatspital. Der Terminus bedeutet, dass an un-
serer Institution ausschliesslich Patienten mit entsprechender Zusatzversi-
cherung (allgemeine Abteillung ganze Schweiz, halbprivate oder private
Abteilung) behandelt werden. Belegarzte erbringen alle arztlichen Leistun-
gen. Patienten und Patientinnen haben im privaten Versicherungsmodus
den Anspruch auf eine individuelle und damit perstnliche Betreuung durch
den Belegarzt; dieser bestimmit den gesamten Behandlungsprozess. Der
Patientenweg flhrt somit in «klassischer Weise» aus dem Versorgungs-
netz des niedergelassenen Zuweisers in die «stationare Behandlungsket-
te» des Belegarztes am Lindenhofspital. Wir definieren diese Inhalte als
&rztliche Eckwerte, sie tragen wesentlich zum anhaltenden Erfolg des
Unternehmens bei, Sie garantieren Qualitét in der Patientenversorgung
und sie sind somit zentrale Viorgaben in der strategischen Zielsetzung, wel-
che gemeinsam mit der Stiftung Uber das Geschéftsjahr erarbeitet wird.

Der umfassende Leistungsauftrag als weiteres strategisches Ziel der
Stiftung: Unternehmerisch scheint der Gesundheitsmarkt diesen Auftrag
fir das Lindenhofspital in der Zukunft zu fordermn. Die Bildung eines Regio-
nalen Spitalzentrums (RSZ), wie im Verbund-Projekt NEUE HORIZONTE
angestrebt, soll diesen Aufirag geméass geplantern Spitalversorgungs-
gesetz garantieren. Markttrager bleibt grundsatzlich der Patient, sein
Weg wird aber in der «freien Gesundheitsversorgung» (freie Spital- und
Arztwahl} wesentlich durch den Arzt bestimmt. Da Kooperationen und
Zusammenschliisse nur dann ihren wahren Zweck erflllen, wenn medi-
zinische Leistungen koordiniert und unternehmerisch vereinfacht wer-
den, stelit sich im RSZ fur den Belegarzt eine neue Herausforderung. Er
muss im Wettbewerb um den zusatzversicherten Fatienten bestehen und

Arztekollegium



seine erfolgreichen Eckwerte in einer neuen Unternehmensstruktur der
Rotkreuzstiftung realisieren kinnen. Die vertragliche Verankerung der
Arztleistung erhalt dabei existentielle Bedeutung.

Im Berichtsjahr kann festgestellt werden, dass sich das Konzept der Not-
fallaufnahme mit stark zunehmenden Patientenaufnahmen erfolgreich
welterentwickelt hat.

Nachstehend finden Sie die Namen der neu in den Verein des Arztekolle-
giums aufgenommenen Kollegin und Kollegen mit ihrem jeweiligen Tatig-
keitsgebiet. Wesentlich verstarkt wurden die Fachgebiete der Kinder-
und Jugendmedizin, u.a. mit dem Spezialgebiet der Neuropddiatrie,
sowie die Orthopadische Chirurgie (Kniegelenkschirurgie). {)

Dr. med. Fausto Camponovo
Mitglied des Arzteprasidiums Lindenhofspital

Mutationen Arztekollegium

Riickiritte/Pansionierungen:

Herr Dr. med. Marc Brupbacher, FMH fur Anasthesia

Frau Dr. med, Pascaline Coulon Denogent, FMH flr Medizinische Radiologie/Réntgen-
diagnostik (per 31.10. 02)

Frau Dr. med. Therese Gerber Laely, FMH fir Gynékologie und Geburtshilfe (Juni 02)
Frau Dr. med. Blanche Hodler, FMH i Kinder- und Jugendmedizin (Juli 02)

Harr Dr. med. Andreas Laely, FMH fir Gynakologie und Geburtshilfe (Juni 02)

Herr Or. mad. Jean-Francols Guiliet, FMH fir Medizinische RadiclogieRadiodiagnostik
Herr Or. med. Reinold Lischti, FMH fir Gynékologie und Geburtshilfe

MNeuaufnahmen:

Dr. med. Marin Aliinovic, FMH fir Gynékologie und Geburtshilfe

PD Dr. med. Franz T. Ballmer, FMH fur Orthopédische Chirurgie

Dr. med. Baat L, Blaser, FMH fur Oto-Rhino-Laryngologie

FPD Dr, med, Jens J. Froelich, Facharzt flir Radiologie

Dr. med. Kuno Heer, FMH flr Innere Medizin und Intensivmedizin

Dr. med. Julia Senn, FMH fir Angsthesiologie und Intensivmedizin

Dr. med. Danial Stieger, FMH fir Andsthesiologie und Intensivmedizin

Dr. med. Silvana Vella, FMH flr Kinder- und Jugendmedizin und Neuropadiatrie
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Alie Schwerpunktabteilungen haben sich in der Organisation, den
Ablaufen und in der Qualitatssicherung weiterentwickelt und mit der
autonomen Patientendisposition die Belegung, die Patientenbetreuung
sowie die Austrittsplanung optimiert. In verschiedenen anderen Berei-
chen wurden ebenfalls weitere Optimierungsprozesse durchgefihrt.
Dank diesen Massnahmen konnten die hoheren Frequenzen im Be-
richtsjahr mit unvermindert hoher Qualitat und ohne grosse Engpéasse
bewaltigt werden. Die kontinuierlichen Auswertungen von Patientenbe-
fragungen zeigten, dass in allen Bereichen eine sehr grosse Zufrieden-
heit bezlglich Betreuung und Behandlung besteht.

Das Spital konnte dank einem guten Geschéftsergebnis dem Personal
den vollen Teuerungsausgleich wie auch einen Reallohnzuwachs ge-
wahren. Dies sowohl flir das Berichtsjahr und das neue Jahr. Dank den
attraktiven Arbeitsbedingungen und der guten Unternehmenskultur
konnte das Lindenhofspital den Stellenplan grésstenteils ohne wesentli-
che Probleme besetzt halten. Gezielte Befragungen beim austretenden
Personal ergaben, dass eine hohe Arbeitszufriedenheit besteht und sich
die meisten der Befragten eine Rickkehr in den Lindenhof gut vorstellen
konnten.

Im Berichtsjahr wurden weitere Projekte im Rahmen des Spitalgesamt-
konzeptes verwirklicht. So konnte beispielsweise die geplante Etappe
der Einstellhallensanierung abgeschlossen und auch die neue Wasche-
anlieferung dem Betrieb Ubergeben werden, Samtliche OPS-Tische so-
wie verschiedene Gerétschaften und Apparate im Operationsbereich
wurden ersetzt. Das Laborinformationssystem fir die Spitéler Aarberg,
Belp und Lindenhof konnte erfolgreich operationalisiert werden. Die im
Vorjahr erstellte neue Intensivpflegestation erhielt die offizielle Anerken-
nung {SGl-Anerkennung). Es wurden verschiedene Investitionsprojekte
fur die Beschlussfassung im Jahre 2003 erarbeitet.

Markus Zihler, Spitaldirektor
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Die unaufhaltsam wachsende Reglementierungsflut im Gesundheitswe-
sen durch Bund und Kanton hat im Berichtsjahr selbstverstandlich auch
das Lindenhofspital splrbar tangiert. Die neuen, gesetzlich verordneten
Massnahmen werden in den nachsten Jahren im gesamten Gesund-
heitswesen grosse Auswirkungen bei der Kostenentwicklung haben.
Der Berg an Gesetzen und Verordnungen ist zum Teil so angewachsen,
dass die meisten Spitéler ausser Stande sind, allen Vorgaben innerhalb
der vorgegebenen, knappen Fristen nachzuleben. Wegen dieser Ent-
wicklung ist damit 2zu rechnen, dass immer mehr finanzielle Ressourcen
fir die Erfillung entsprechender Vorschriften eingesetzt werden miis-
sen. Mittel, welche dann fiir das eigentliche Kerngeschaft eines Spitals,
namlich die gute und individuelle Betreuung der kranken Menschen, in
Zukunft teilweise fehlen dirften. Trotz dieser nicht «<hausgemachten» Mehr-
kosten wurden die Tarifvertrage mit den Krankenkassen auf das neue Jahr
hin nicht angepasst. Im Weiteren wurde mit den Versicherern vereinbart,
dass der lber zehn Jahre geltende Tarif im ambulanten Bereich weiterhin
Giltigkeit haben soll. Diese Situation verdeutlicht, dass auch das Lin-
denhofspital einen aktiven Beitrag zur Kosteneinddmmung im Gesund-
heitswesen leistet.

Im Berichtsjahr standen verschiedene Veranderungen auf Bundes- und
Kantonsebene im Mittelpunkt, welche die strategische Ausrichtung des
Lindenhofspitals wesentlich beeinflussen werden: so etwa die neue Spi-
talfinanzierung im Rahmen der KVG-Revision und das neue Spitalversor-
gungsgesetz des Kantons Bern. Zurzeit ist noch keine klare Gesund-
heitspolitik zu erkennen. Die sich standig veréndernden Rahmenbe-
dingungen im Gesundheitswesen machen es den Spitdlern nicht leicht,
klare strategische Ziele zu formulieren. Trotz unsicherer Rahmenbedin-
gungen oder vielleicht gerade deshalb hat das Lindenhofspital seine
Unternehmensstrategie laufend Uberpriift und zum Teil auch neu defi-
niert. Der Lindenhof ist jedenfalls gut gewappnet, sich den Herausforde-
rungen und Veranderungen der Zukunft zu stellen. {
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Rita Estermann,
Direktorin Lindenhof Schule

Nebst der Priméraufgabe der Lindenhof Schule, der Aus- und
Weiterbildung qualifizierter Berufsleute in der Pflege, stand die
Organisationsentwicklung im Mittelpunkt des Geschehens. Mit den
neuen Schulstrukturen bereiten wir uns auf die noch nicht abschétzba-
ren Veranderungen im Gesundheits- und Bildungsbereich vor und stel-
len uns den anstehenden Herausforderungen. Das neue Organigramm
wurde zusammen mit den Funktionsbeschreibungen flr die Schullei-
tung vom Leitenden Ausschuss und dem Stiftungsrat verabschiedet.
Die Inhalte wurden auch mit den neu erarbeiteten Strategien der Rot-
kreuzstiftung koordiniert. Mit Inkraftsetzung ab 1. Januar 2003 wird die
schrittweise Einfihrung und Umsetzung gestartet. Die markantesten
Verdnderungen zeigen sich im Kernprozess: Mit wenigen Ausnahmen
sind die Lehrerinnen sowie der Bereich Planung/Organisation bei den
Diplomausbildungen angesiedelt. Der neu geschaffene Bereich
Qualitat/Entwicklung arbeitet eng mit den Bereichen Diplom- und Nach-
diplomausbildungen zusammen. Die Supportprozesse Werbung/
Selektion sowie Rechnungswesen/Informatik wurden angepasst. Die
Mitarbeiterinnen der Administration sind neu der Leiterin Administrative
Dienste unterstellt.

Das Programm Diplomniveau ll/4 Jahre wurde Uberarbeitet. Die inhalt-
liche Abfolge wurde unter Einbezug des Lehrkorpers und der Dozenten
neu strukturiert, Zur Schaffung eines vorgegebenen inhaltlichen
Rahmens wurden verbindliche Inhalte definiert. Dadurch werden inhalt-
liche Verbindungen und Uberschneidungen transparenter, Im Rahmen
eines Pilotprojektes wurde fir eine Klasse ein Wahlpraktikum durchge-
fuhrt und evaluiert. Das Resultat ist viel versprechend.

Die Schuladministrationssoftware aus dem Jahre 1987 musste ersetzt
und ein neues Programm eingefiihrt werden. Fur inhaltliche Recherche-
arbeiten steht den Mitarbeiterinnen neu die Fachdatenbank CINAHL
zur Verflgung.

Schule




Fur die Lernenden wurden im Schulhaus weitere Aufenthaltsmaglichkeiten
sowie eine Bistro-Ecke mit Getranke- und Snackautomat geschaffen.
MNeue Bilder, finanziert aus einem Fonds, beleben die offenen Raume.

Die Anerkennung der Ausbildung zur dipl, Gesundheitsschwester/zum
dipl. Gesundheitspfleger wurde durch das Schweizerische Rote Kreuz
SRK bestétigt. Uber die Ausbildungsqualitét dieses Lehrganges hat die
Lindenhof Schule eine Evaluationsstudie in Auftrag gegeben, weiche
nunmehr als Diplomarbeit eines Absolventen der Fachhochschule
Aargau vorliegt. Unsere Hypothesen Uber Starken und Schwéchen der
Ausbildung wurden bestétigt, was uns freut und anspornt flr die wei-
tere Entwicklung. Durch den Nachdiplombereich initiiert wurde die inter-
ne, 2-tagige Weiterbildung der Schule zum Thema «Einfihrung in die
Methode des problembasierten Lernens», welche mehrmals durchge-
fuhrt wird.

Die Teilnehmerinnen des ersten Lehrganges «Psychosoziale Gesund-
heitsférderung» an der Lindenhof Schule haben im Sommer ihre Aus-
bildung mit einem Zertifikat abgeschlossen.

Die Anzahl chronisch kranker Menschen, die professioneller Pflege
beddrfen, nimmt stark zu, Gestutzt auf diesen Umstand hat der Nach-
diplombereich ein 6-tagiges Fortbildungsmodul «Chronisch krank sein,
Compliance, soziale Unterstiitzung» erarbeitet und den Kurs fir diplo-
mierte Pllegende ausgeschrieben.

Mit insgesamt vier «Schaufenstern», davon eines in Zusammenarbeit
mit dem Spital, prasentierte sich die Lindenhof Schule mit Erfolg am
SBK-Kongress in Luzern.

Auf reges Interesse stiess die flr Dozentinnen und Dozenten angebo-
tene padagogische Fortbildung zum Thema «Impulse zur attraktiven
Gestaltung von Unterrichts, Dieser Weiterbildungszyklus wurde mit exter-
nen Referenten und insgesamt 21 Tellnehmenden durchgefihrt und flr
Mitarbeiterinnen der anderen FIRST-Schulen gedffnet. Die positiven
Auswirkungen sind den Lernenden bereits aufgefallen.
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Die Positionierung der Ausbildungen im Gesundheitswesen auf tertia-
rem Niveau sowie die Beschreibung des neuen Berufsprofils dipl.
Pflegefachfrau/dipl. Pflegefachmann verlangen wissenschaftliches
Arbeiten sowie Mitwirkung bei Forschungsprojekten. Zu diesem Zweck
wurde ein Arbeitspapier «Stellenwert wissenschaftlicher Projekte an der
Lindenhof Schule» mit Unterstitzung der Schulkommission erarbeitet
und vom Leitenden Ausschuss gutgeheissen.

In enger Zusammenarbeit mit dem Spital arbeiten wir am Pilotprojekt
«Familienzentrierte Pflege=, bei welchem es um Einbezug und Unter-
stitzung Angehdriger in die Pflege geht. Dieses Projekt wird finanziell
von der Stiftung getragen, da seitens des Kantons keine Mittel zur Ver-
flgung gestellt werden.

Die jahrliche Austauschtagung zwischen der Schule und ihren Aus-
bildungsstationen zum Thema «Die neuen Lemenden — Konsegquenzen
zum Lehren und Lermen» wurde unter Mitwirkung von Lermenden durch-
gefihrt, was sich als sehr spannend und fruchtbar erwies. Die Referate
zum Thema wurden auf der Website www.lindenhof-schule.ch publi-
ziert und die Resultate aus den Workshops als Postulate formuliert.
Dieser Input wird nun mit den Lehrpersonen und den Lernbe-
gleiterinnen in der Praxis weiter verdichtet.

Die Zeitschrift der Lindenhof Schule und der Vereinigung der Ehemaligen
befasste sich in den beiden DIALOG-Ausgaben mit folgenden Schwer-
punktthemen: Neue Bildungssystematik sowie Ethik in der Pflege.

Im Berichtsjahr wurden die neuen Rahmenvereinbarungen fir die prak-
tische Ausbildung mit den Ausbildungsstationen (ohne Spitex) abge-
schlossen. Zwei neue Praktikumsstationen konnten mit den Spitalern in
Brig und Visp verpfiichtet werden.
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Der Bereich Selektion/'Werbung konnte dank der Unterstitzung aus
einem Fonds der Rotkreuzstiftung einen neuen Videofiim (ber die Aus-
bildung in Gesundheits- und Krankenpfiege DN || produzieren und interes-
sierten Stellen zur Verfligung stellen. Die Reaktionen fielen ausserordent-
lich positiv aus. Alle Gesundheitsberufe des Kantons Bern prasentierten
sich an der Bernischen Ausbildungsmesse BAM erstmals gemeinsam
unter der Federfliihrung der Gesundheits- und Fursorgedirektion.

Das Lindenhofspital engagierte sich am kantonalen Tag der Gesund-
heitsberufe, wo die FIRST-Partnerschulen ihre Ausbildungsangebote
prasentieren konnten, Etliche Jugendliche haben sich daraufhin flr eine
Schnupperwoche als dipl. Pflegefachfrau/dipl. Pflegefachmann - die
neue Berufsbezeichnung flr die Ausbildung Diplomniveau Il — ange-
meldet. £




Croix-Rouge suisse

Schweizerisches Rotes Kreuz +

Croce Rossa Svizzera

W redoross.ch

Die Rotkreuzstiftung fir Krankenpflege Lindenhof Bern ist Teil des
Schweizerischen Roten Kreuzes (SRK). Das 1866 gegriindete &lteste
und grosste Hilfswerk der Schweiz umfasst insgesamt 30 Mitgliedorga-
nisationen und sechs Institutionen. Diese zdhlen zusammen rund
55000 Mitglieder und 4200 Beschéftigte, die sich 3100 Vollzeitstellen
teilen. Etwa 65000 Freiwilige unterstitzen die Organisationen des SRK.

Das SRK wversteht sich als Anwalt der Schwachsten. Leben retten,
Gesundheit fordern und menschliche Wirde wahren sind seine
Hauptziele. Es ist mit seinen Mitgliedorganisationen und seiner
Geschaftsstelle in den folgenden vier Kerngeschaften tatig: 1. Rettung
und Katastrophenhilfe, 2. Gesundheitsversorgung und -férderung, 3.
Integration und Migration, 4. soziale Dienste und Entlastung. In den
Bereichen Rettung und Katastrophenhilfe sowie Gesundheitsférderung
ist das SRK auch in 32 Landern Asiens, Afrikas, Lateinamerikas und
Osteuropas tétig. Es setzt fir seine internationale Hilfe jedes Jahr zwi-
schen 30 und 40 Mio. Franken ein.

Das SRK und seine Organisationen haben im vergangenen Jahr ihre
strategische Meuorientierung vorangetrieben. Diese hat zum Ziel,
gemeinsame Starken auszubauen. In den Kerngeschéften sollen die
Kompetenzen verschiedener Organisationen geblndelt werden, um
gemeinsam neue Hilfs- und Unterstitzungsangebote entwickeln und
umsetzen zu konnen, Das SRK und seine Mitgliedorganisationen orien-
tieren ihr Handeln an weltweit gliltigen humanitdren Prinzipien. Das
Schweizerische Rote Kreuz ist durch den Bund als einzige nationale
Rotkreuz-Gesellschaft unseres Landes anerkannt. Mehr Informationen:
www.redcross.ch. O

Dachorganisation


http://www.redcross.ch/
http://www.redcross.ch/
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Der Kooperationsverbund
NEUE HORIZONTE

im Uberblick

Akutbetten 800
Langzeit- und
Altersheimbetten 130
Patienten stationdr /
teilstationar 35'000
Patienten ambulant 75'000
Geburten 1'700
Arztinnen / Arzte 250
Mitarbeitende 3'000
Ausbildungsplatze 300

Umsatz in Mio. Franken 300

Der Kooperationsverbund NEUE HORIZONTE wurde durch den
Beitritt vom 14. Marz 2002 des Spitalverbandes Bern (Spital Bern
Tiefenau, Spital Bern Ziegler, Krankenheim Elfenau) und des Spitalver-
bandes Minsingen (Spital Minsingen) gestarkt.

Das Ziel des erweiterten Verbundes besteht darin, die Versorgung der
Patienten im Grossraum Bern unter wirtschaftlich effizienten Vorgaben
und bei einer hohen Qualitat sicherzustellen. Im Hinblick auf das neue
Spitalversorgungsgesetz soll zudem ein umfassender Leistungsauftrag
als regionales Spitalzentrum erwirkt werden. Die Arbeiten im Verbund
wurden im Berichtsjahr in Richtung eines gemeinsamen Auftrittes vor-
angetrieben. In verschiedenen Teams sind spezielle Teilprojekte ausge-
arbeitet worden.

Mit der Erweiterung des Verbundes setzt sich die Gesellschafterver-
sammiung wie folgt zusammen:

Hoffet Daniel, Vorsitz, Vertreter Spital Aarberg

Bieri Adrian, Vertreter Spital Aarberg

Dr. Schidappi Hans, Vertreter Bezirksspital Belp

Klein Erwin, Vertreter Bezirksspital Belp

Or. Eichenberger Peter, Vertreter Lindenhofspital

Trachsel Ernst, Vertreter Lindenhofspital

Dr. Pauli Daniel, Vertreter Spital Bern

Olibet Edith, Veertreterin Spital Bern

Kiener Bruno, Vertreter Spital Minsingen

Bieri Peter, Vertreter Spital Minsingen )

Kooperationen

Dbena Rae wilne
Lingdenhofsnital Bam
Spital Bam Tefenau
Spatal Aarbwarg

Spital Mansingen

Uinfana Raha i n.r
Sprtal Barn Degler
Berirkesoital Baln
Krankenhaim Efenau


http://www.neuehorizonte.ch/

Das Jahr 2002 kénnte unter das Motto «panta rei» — alles fliesst — ge-
stellt werden, denn in der Ausbildungslandschaft der Berufe im Gesund-
heitswesen ist sehr viel in Bewegung. Am starksten von Verdnderungen
betroffen sind die Feusi-Schulen, welche ihre Ausbildungen Physiothe-
rapie und Labor mit denjenigen des Ausbildungszentrums Insel fusionie-
ren missen; noch ist offen, wer die Lehrgénge durchfiihren wird. Die
Pllegeberufsschule Oberaargau-Emmental hat die Pilot-Ausbildung zur
Fachangesteliten Gesundheit massgeblich mitkonzipiert und im August
gestartet.

Unsicherheiten hiiben und driben schrankten die mittelfristige Planung
ein und bewogen die Geschéftsleitung FIRST, die gemeinsamen Arbeiten
auf Kleinere, realisierbare Projekte zu fokussieren (z.B. Offnen der schulin-
ternen Fortbildung und der Bibliothek fiir FIRST-Mitglieder). Zwei gemein-
same Stellungnahmen einerseits zum Fachhochschulgesetz, andererseits
zu den Ausbildungsbestimmungen dipl. Pllegefachfraw/dipl. Pflegefach-
mann wurden abgegeben.

Rita Estermann gibt den Vorsitz und damit auch die Geschéftsfihrung
an die Leiterin der Pllegeberufsschule Biel-Seeland, Rita Brunner, per
1. Januar 2003 weiter.

Die Gesellschafterversammiung hat den (berarbeiteten Kooperations-
vertrag, welcher auch eine Verkleinerung der Gesellschafterversamm-
lung beinhaltet, definitiv in Kraft gesetzt und sich an einer ausserordent-
lichen Sitzung mit der Zukunftsirage von FIRST befasst. Es wurde be-
schlossen, die Entwicklung von FIRST zu einem einzigen Leistungs-
empfanger nicht weiter zu verfolgen und die Kooperation auf der Basis
des bisherigen Vertrages weiterzuflhren. Damit wurde der Kurs der Ge-
schaftsleitung bestatigt. Das Prasidiumn wird im Turnus Ubernommen.  {

fur Ausbildungen in
Pliege - Therapie — Technik

Zu FIRST gehdren folgende Schulen:

# Pliegeberufsschule Seeland

& Pllegeberufsschule Oberaargau-Emmental

# Lindenhof Schute Rotkreuzstiffung fr
Krankenpflege

& Medizinische Ausbiidungen Feusi
Bildungszentrum

@ Schule fir Ergotherapie Biel

www first-schulen.ch
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ERFOLGSRECHNUNG SPITAL

Ertrdge 2002 2001
Pflege-, Zimmertaxen und Tagespauschalen 37'526'029 32'762'950
Arzthonorare 8'486'523 7' 742006
Ertrége aus medizinischen Nebenleistungen 31'249'497 28'071'490
Spezialinstitute 24'573'015 22'945'371
Betriebliche Kapitalzinsen und Mietertrag 552'749 484'842
Leistungen an Personal und Dritte 3'394'065 2'843'170
Instruktionsbeitrag 611'513 1'140'000
Betriebsfremder Ertrag netto 2'001'939 1°986'692
Total Ertrag 108'395°330 97'976°522
Aufwand
Arzthonorare, Personalkosten 67172178 61'750°076
Ubriger Betrisbsaufwand 41'210'748 36'209'119
Total Betriebsaufwand 108'382'926 97'959'195
Gesamtergebnis 12'404 17'327
BILANZ DER STIFTUNG PER 31. DEZEMBER
AKTIVEN 2002 2001
Flilssige Mittel 21'435'646 24'145'959
Patientenguthaben 22'603'651 17'889'962
Sonstige Guthaben 32'250'075 23'817°073
Transitorische Aktiven _518'766 650'749
Immobilien und Einrichtungen 600'009 745'005
Wertschriften 0 _ 5'500'000
Total Aktiven 77'408'148 72'748'748
PASSIVEN
Kreditoren 19'289'223 14'407'324
Transitorische Passiven/Riickstellungen 2'580'693 2'815'596
Dariehen 1'000°000 1'000°000
Dotationskapital SRK 400000 400'000
Reserven 53'820'041 53'820'041
Gewinnvortrag 305'787 288'460
Jahreserfolg 12404 17327
Total Passiven 77'408'148 T72'748'747
Liegenschaftswerte 2002 2001
Amtlicher Wert der Liegenschaften 137'241°'300 137°241'300
Versicherungswert der Liegenschaften 165'747'000 154'100'000




SCHULRECHNUNGEN

Schule fir Gesundheits- und Krankenpflege Diplomniveau Il

Betriebsrechnung 2002 2001
Betriebsertrage 156'820 163'232
Aufwand Schulbetrigb 92'441 86499
Besoldungen und Sozialleistungen 5'054'422 4'484'437
Ubriger Betriebsaufwand _ 1'228'T50 1'2098°242
Total Betriebsaufwand 6'373'613 5'869'178
Schulrechnung vor Schiilerentgelten 6'216'793 5'705°946
Entgelt fiir Schiiler/-innen Arbeit 1'754°'107 1'664'590
Aufwand flir Ausbildungsentschidigungen 1'325'480 1'140'000
Schilerfinnen Besoldung und Soziallelstungen 3761124 A4130'780
Netto Aufwand Schiller/-innen 3'332'497 3'606'190
Defizit Diplomniveau I 9'549'290 9'312'136
Bilanz Diplomniveau Il
Flissige Mittel und Forderungen 1'479'280 508'089
Guthaben gegentber Lindenhofspital _ — 707104
Guthaben beim Kanton 1"743'730 616’040
Total Aktiven 3'223'020 1'831'233
Kreditoren und Transitorische Passiven 313'446 1'008'415
Schuld gegenliber Kanton Bern - — B22'818
Schuld gegentiber Lindenhofspital 2'909'574 -
Total Passiven 3'223'020 1'831'233

Héhere Fachausbildung fiir dipl. Gesundheitsschwestern und dipl. Gesundheitspfleger (HFG):

Betriebsrechnung 2002 2001
Betriebsertrage 10’518 22'837
Besoldungen und Sozialleistungen 347'609 311'167
Ubriger Betriebsaufwand 120'899 120'910
Total Betriebsaufwand 468'508 432'077
Defizit HFG 457'990 409'240
Bilanz HFG
Guthaben gegeniiber Lindenhofspital 178'266 =
Guthaben gegeniiber Schule Diplomniveau |l — 89'619
Guthaben beim Kanton = 91217
Total Aktiven 178'266 180'836
Kreditoren 4'477 90'232
Schuld gegentiber Schule Diplomniveau Il 155'779 =
Schuld gegeniiber Lindenhofspital — 90'604
Schuld gegentiber Kanton 18'010 =

Total Passiven 178'266 180'836




BETRIEBSSTATISTIK SPITAL

2002 2001
Patienten
Erwachsene und Kinder 8'875 8'564
Sauglinge 694 762
Tagesbetten 2'836 2'438
Pflegetage (teilstationdr und stationdr)
Erwachsane und Kinder 69'065 67'542
Séuglinge 4'875 5'388
Pflegetage nach Tarifklassen (in Prozenten)
Privat 10,7% 12.0%
Halbprivat 37.7% 38.4%
Aligemein mit Zusatz ganze Schweiz 47,0% 45,6%
Teilstationdr 4.6% 4,0%
Pflegetage nach Fachabteilungen (in Prozenten)
Chirurgie 24.4% 23,0%
Orthopéadie 15,2% 15,7%
Neurochirurgie/Kinderchirurgie 10,1% 9,8%
rishilfe 154% 17.4%
Inners Medizin 18,5% 19.0%
Onkologie 7,5% 7.9%
Psvchosomatik 8,9% 7.2%
Aufenthaltsdauer nach H+
Erwachsane und Kinder 7.6 7.6
Sauginge 7,2 7.1
@ betreibbare Betten
In 4-Bett-Zimmerm A 44
In 2-Bett-Zimmem und 1-Bett-Zimmern 180 180
Total Betten Erwachsene und Kinder 234 234
I 16 16
m@s«m 6 6
Dialysestation g 9
Bettenbelegung nach H+ (in Prozenten)
Erwachsane und Kinder B4,2% 81,9%
Operationen
Chirurgie 1'487 1'464
Augenchirurgie 7 oot
Gefasschirurgie 445 318
Gynakologie/Geburtshiffe 1439 1452
Hals-, Nasen- und Ohrenchirurgie 568 613
Neurochirurgie 903 696
Orthopadie 1'668 1'660
Kinderchirurgie 437 427
Urologie 402 332
Plastische Chirurgie und Kieferchirurgie 305 368
Total Operationen 8'453 8°024
Verschiedene Kleineingriffe 1259 1244
Notfallaufnahmen
Ambulante Patienten 1’050 1'112
Stationare Patienten 1'002 938
Total = 2052 2'050
davon internistische Patienten
Ambulant 461 441
Stationdr 729 568
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Anisthesien

Allgemeinandsthesien 3798 3'632
Regicnalanasthesien 3'557 3316
Angsthesietiberwachungen 1’514 1'518
Total Andsthesien 8'869 8464
Aufwachraum
Anzahl Patienten 3'790 3222
Intensivpflegestation
Anzahl Patienten 450 432
Anzahl Pllegetage 1296 1016
Dialysestation/Nephrologie
Anzahl - 5'967 5'383
davon Dialysen bei akuter Niereninsuffizienz 58 49
Anzahl Peritonealdialysekontrolien 85 84
Réntgen-Diagnostik
Réntgen-Untersuchungen 18'749 17760
Sonografie-Untersuchungen 2'954 2'843
Computer-Tomografie
Anzahl Untersuchungen 3'912 3'434
Magnetresonanz-
Anzahl Untersuchungen 3'006 3034
Anzahl Patienten 935 887
- Linag B40 795
- konventionell 62 38
- HDR Brachytherapie 43 54
Anzahl bestrahlter Felder 68'639 61'880
- Linag 67907 61’289
- konventionell p 732 591
HOR Brachytherapie Anzahl Fraktionen 137 223
Spitallabor
Anzahl Analysen 157480 144'823
In-vitro-Fertilisation-Labor
Anzahl Folikelpunktionen (Entnahme von Eizellen) 319 341
Physikalische Medizin
Anzahl Behandiungen 50'873 47'487
Erndhrungsberatung
Anzahl Beratungen 1'364 1'432
Diabetesberatung
Anzahl betreute Patienten 158 164
Sozialdienst
Anzahl betreute Patienten 321 311
Ambulatorium
Chemotharapien 1'040 1'050
i.v. Therapien (inkl. Aredia) 662 559
Bluttransfusionen 71 66
Punktionen 47 a1
\erbandwechsel 204 50
Ruhe-EKG 1'670 1'651
EKG 197 202
Holter- 77 48
Blutentnahmen 3168 3084




SPITAL: DURCHSCHNITTLICHER
PERSONALBESTAND (vESkA-Kategorien)

Beleg-Arzte*

140

2001

138

Assistenz-Arzte (Motfall)

Personal im Pflegebereich
Krankenschweastern und -pfleger

204

193

Pflegerinnen und Pfleger fir praktische Krankenpflege

Pflegeassistentinnen und pfiegerisches Hilfspersonal

28

Personal anderer medizinischer Fachbereiche
Operationsséle, Andsthesie und Aufwachraum

Gebérsdle

Medizinische Radiologie

13

Radio-Onkologie

Laboratorien

12

Physiotherapie

11

10

Psychotherapie

Ubrige (Zentralsterilisation, Apatheke, Eméahrungsberatung,

33

Ambulatorium, Dialyse, Pneumclogie und Sozialdienst)

Verwaltungspersonal

13

35

Gkonomie- und Hausdienstpersonal

120

120

Tea-Room, Restaurant

10

10

Handwerker und technisches Personal
finkl. Umngebung und Gértnerei)

21

20

Total Personal des engeren Betriebes

576

Personal in Ausbildung

41

43

Gesamtes Personal

619

*siche separates Verzeichnis Seite 29
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SCHULE: BESTANDESSTATISTIK
SCHULERINNEN UND SCHULER

Stichtag 31.12. 2002 31.12.2001

Vollzeitausbildung Diplomniveau II/4 Jahre

Bestand am 1.1.2001/2002 143 156
Eintritte 43 38
Austritte durch Diplom a7 46
Austritte andere Grinde 5] 5
Bestand am 31.12.2001/2002 143 143

Volizeitausbildung Diplomniveau Il/3 Jahre

Bestand am 1.1.2001/2002 63 62
Eintritte 26 24
Austritte durch Diplom 18 19
Austritte andere Grinde 1 4
Bestand am 31.12.2001/2002 70 63

Teilzeitausbildung Diplomniveau II/5 Jahre

Bestand am 1.1.2001/2002 12 12
Eintritte = = ——
Austritte durch Diplom 12 —
Austritte andere Grinde = = ———
Bestand am 31.12.2001/2002 - 12

Héhere Fachausbildung dipl. Gesundheitsschwester/dipl. Gesundheitspfleger

Bestand am 1.1.2001/2002 40 a7
Eintritte 20 20
Austritte durch Diplom 18 17
Austritte andere Grinde — = ==
Bestand am 31.12.2001/2002 42 40

Nachdiplomlehrgang Psychosoziale Gesundheitsfrderung

Bestand am 1.1.2001/2002 16 -
Eintritte 16 16
Austritte mit Ausweis 16 = ==
Austritte andere Griinde , = : e
Bestand am 31.12.2001/2002 16 16

Total 27 274




ZUWENDUNGEN 2002

Personalkasse

Patientenspendan 73'318.45
Labor Dr. G. Bichsel 100.—
Honegger Reinigungen AG 1'000.—
Fonds fir Weiterbildung der dipl. Schwestern

Versinigungen der Ehemaligen der Lindenhof Schule 1'570.—
Jubildumsgabe

Machlass Ida Probst, Basel 40'000.—
Nachlass Margaretha Grogg-Lutz, Basel 500'000.—
Spende zum Gedenken an M. Grogg 100.—
Spende zum Gedenken an Beate Gysin 00—
Vereinigung der Ehemaligen der Lindenhof Schule 945.—
Bibliotheksfonds

Nachlass Nelly Bruderer 2'000.—
Vereinigung der Ehemaligen der Lindenhofschule 1'005—
Fonds fiir med. Apparate und Einrichtungen

Valiant-Bank 1'000.—

Fiir die oben aufgefiihrten Gaben danken wir allen Spendern und
Génnern herzlich.

Hinweis
Spenden an die Rotkreuzstifiung fir Krankenpfiege Lindenhof sind im Rahmen

Unabhéngig vom einzelnen Fonds, fir den die Zuwendung gedacht ist, soll die
Spende an die Rotkreuzstiftung flir Krankenpfiege Lindenhof gerichtet werden.
Dia Fondsbezeichnung bitte zusétzich angeben (PC-Konto 30-2555-1).
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ORGANE

Stiftungsrat

Dr. med. Peter Eichenberger, Prasident, Zolikofen ®

Ernst Trachsel, eidg. dipl. Buchhalter, Vizeprasident,
Minchenbuchsee *

Hedi Anderegg-Tschudin, dipl. Psychologin (ab 1.1.03)

FD Dr. med. Peter Berchtold, Leiter College flr
Management im Gesundheitswesen, Hinterkappelen

Jeannette Blrki, Pflegedienstieiterin, Aarau (bis 31.12.02)

Dr. med. Severin Coninx, Bern

Dr. rer. oec. André Coulin, Management Consultant,
Uitikon-Waldegg

Or. phil. nat. Anna-Maria Grossenbacher-Grunder, Biologin,

Echulleiterin, Bern
Mark Ineichen, Flrsprecher, Bern ("ab 1.1.03)
Dr. jur. Christian Richner, Berater im Gesundheitswesen,
Winterthur
Priska Tschupp, pens. Schullgiterin, Luzem ™ (bis 31.12.02)
Peter Widmer, alt Regierungsrat, Faulensee

{* Milgheder des Letendan Ausschsses)

Mit beratender Stimme:

Dr. med. Hans-Ulrich Albrecht, Arzteprasidium
Rita Estermann, Schuldirektorin

Dr. med. Berchtold von Fischer, Arzteprésidium
Markus Zihler, Spitaldirektor

Magdalena Nieto, Fbl, Pflegedienst

Kontrolistelle
KPMG Fides Peat, Bern

Lindenhofspital
Markus Zihler, Spitalcirektor

Maija Walther, Direktionssekretérin

Spitalkonferenz

Markus Zihler, Spitaldirektor

Ulrich Stutz, Stv. Spitaldirektor

Dr. med. Fausto Camponovo, Fbl. Arztdienst und Vertreter
Arzteprasidium

Beat Keller, Fbl. Finanz- und Patientenwesen

Brigitte Orsingher, Fbl. Hauswirtschaft

Daniel Jost, Fbl. Medizinische Spezialdienste

Jane Salzmann, Fbl. Operationsbetrieb

Marco Croci, Fol. Personalwesen/Zentrale Dienste

Magdalena Nieto, Fbl. Pflegedienst

Peter Kemnen, Fbl. Technischer Dienst/Umgebung

Dr. med. Bjérn Straume, Vertreter Arzteprasidium

ORGANE

Schule
Rita Estermann, Schuldirektorin

Liselotte Etter, Direktionssekretérin

Ursula Ammann, Fbl. KlassenfUhrung

Peter Rieder, MNSc, Fbl. Fachausbildung/Padagogik

Vera Gehring Rothen, Fbl. Nachdiplomausbildungen

Heidy Pfammatter, Leiterin Fachdienststalle Selektion
und Werbung

Margret Probst, Adjunktin Administration

Schulkommission

Dr. phil. nat. Anna-Maria Grossenbacher-Grunder, Biologin,
Schullesterin, Bern, Prasidentin

Barbara Backhaus, Leiterin Plegedienst, Bermn

Peter Bucher, Schullefter, Gymnasiallehrer, Bern

Dr. med. Rudclf Gerber, Bermn

Mark Ineichen, Flirsprecher, Barn

Suzanne Kessler, dipl. Pllegeexpertin, Beraterin,
Batterkinden

Magdalena Nieto, Fbl. Pflegedienst, Bern

Marianne Schér Moser, lic. phil., Bem

Mit beratender Stimme:

Ursula Ammann, Fbl. Klassenflhrung

Rita Estermann, Schuldirektorin

Anna-Barbara Riegsegger, Lebrerin fir Krankenpflege
Markus Zihler, Spitaldirektor

Schilervertretung:
Fabian Hosner
Renate Zihimann (ab 1.03.02)



ARZTEKOLLEGIUM DES LINDENHOFSPITALS

Aktivmitglieder

Anasthesiologie
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Baur-Wiithrich Helene, FMH fir Andsthesiologie,
spez. Intensivmedizin

Dr. Bittner Jana, FMH fur Andsthesiologie

Dr. Brupbacher Marc, FMH fir Andsthesiclogie (bis 31.12.02)
Dr. Jahn Markus, FMH fiir Andsthesiologie

Dr. Koller Rema, FMH fiir Angdsthesiologie

Dr. L&fel Marianne, FMH ir Andsthesiclogie

Dr. Modestin Maria, FMH fiir Andsthesiologie

Dr. Milller Pater, FMH fiir Andsthesiologie

Dr, Stiager Danial, FMH flir Anédsthesiologia und Intensivmedizin
{ab 1.1.03)

Dr. Wyss Kaspar, FMH filr Andsthesiologie

Dr. zu Dohna Wilhelm, FMH filr Andsthesiologie

Dermatologie und Venerologie
Dr. Bayard Walter, FMH fiir Dermatologie,
spaz. Angiologie, Laserzentrum, Spitalgasse 16, 3011 Bern

Prof. Dr. Krebs Alfred, FMH fiir Dermatologie und Venerologie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern

Dr. Kiing Daniel, FMH fir Dermatclogie und Venerologie,
Monbijoustrasse 130, 3007 Bemn

Angiologie-Gefdsschirurgie
Dr. Bayard Walter, FMH tir Dermatologie,
spez. Angiologie, Laserzentrum, Spitalgasse 16, 3011 Bam

Dr. Hakki Hassan, FMH fir Chirurgie, spez. Gefisschirurgio
Lindanhofspital, 3012 Barn

PD Dr. Reber Peter L., FMH fir Chirurgie, spez. Gefasschirurgia
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Riede Patrick, FMH fir Innere Medizin und Angiologie/
Phiebologie SGP, Lindenhofspital, 3012 Bern

Chirurgie
Dr. Baumgartner Gerhard, FMH fir Chirurgie,
Brunnhotweg 41, 3007 Bern

Dr, Frauchiger Jean-Piarre, FMH fiir Chirurgie,
spez. Viszeralchirurgie, Litschenstrasse 23, 3072 Ostermundigen

PD Dr. Frei Edgar, FMH fir Chirurgie, spez. Viszeralchirurgie,
Hochfeidstrasse 41, 3012 Bern

Dr. Klaiber Christian, FMH fir Chirurgie,
Spital Aarberg, 3270 Aarberg

Dr. Kocher Hans, FMH fiir Chirurgie, Eigerplatz 5, 3007 Bern

Dr. Kéinig Werner, FMH flir Chirurgie,
Lindenhofspital {Sahli-Haus), 3012 Bern

Dr. Roth Beat, FMH fir Chirurgie,
Bezirksspital Belp, Seftigenstrasse 89, 3123 Belp

Prof. Dr. Schmid Ralph A. FMH fiir Chirurgie
Lindenhofspital, 3012 Bern

FD Dr. Steffen Rudolf, FMH fiir Chirurgie, Brunngasse 14, 3011 Bern

Dr. Striffeler Heinz Urs, FMH fir Chirurgie, spez. Gefiss- und
Thoraxchirurgle, Buchserstrasse 30, 3006 Bern

Endokrinologie-Diabetologie
Dr. de Marco Doris, FMH tir Endokrinologie-Diabstologie,
Bremgartenstrasse 118, 3012 Bermn

Prof. Dr. Teuscher Arthur, FMH fiir Diabetologie,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bamn

Gyndkologie und Geburtshilfe
Dr. Aljinovic Marin, FMH fiir Gyndkologie und Geburtshilfe,
Laupensirasse 6, 3008 Bern {ab 1.1.03)

Dr. Baur Beat, FMH fir Gynékologie und Geburtshilfe,
Spitalgasse 18, 3011 Bamn

Dr. Berger-Menz Elisabeth, FMH fir Gynakologle und Geburtshilfe,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. Bier Jirg, FMH fiir Gyndkologie und Gaburtshilfe,
Spitalgasse 18, 3011 Bern

Prof. Dr. Brun del Re Renza, FMH filir Gyndkologie und Geburtshilfe,

Aarbergergasse 30, 3011 Bern

Dr. Dickreuter Wemer, FMH fir Gynikologie und Geburtshilfe,
Zeitglockenlaube 6, 3011 Bern

Dy. Erb Niklaus, FMH filir Gyndkologie und Geburtshilfe,
Marktgasse 45, 3011 Bern

Dr. Lagger Armando, FMH fir Gynédkologie und Geburtshilfe,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. Liechtl Reinald, FMH fiir Gynékologie und Geburtshitfe,
Bahnhofstrasse 4, 3270 Aarberg (bis 30.11.02)

Dr. Linder Hans-Rudolf, FMH fir Gynakologle und Geburtshilfe,
Spitalgasse 36, 3011 Bern

Dr. Moser-Hassig Ruedi, FMH fUr Gyndkologie und Geburtshilfe,
Bremgartenstrassa 118, 3012 Bern

Dr. Padel Kurt, FMH fiir Gynakologie und Geburishilfe,
Aarbergergasse 1, 3011 Bemn

Dr. Sacha Eugen, FMH fir Gynékalogle und Geburtshilte,
Sellerstrasse 8, 3011 Bermn

Dr. Thomi Karin, FMH fir Gyndkologie und Geburtshilfe,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. von Fischer Berchtold, FMH fir Gyndkologle und Geburishilfe,
Hallerstrasse 4, 3012 Bern

Innere Medizin
Dr. Amonn Franz, FMH fir Innere Medizin,
Bubenbergpiatz 5, 3011 Bem

Dr. Bangerter Thomas, FMH fir Innere Medizin,
Bubenbergplatz 8, 3011 Bem

Dr. Camponovo Fausto, FMH fir Innere Medizin,
Spitalgasse 26, 3011 Bern
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Dr. Federspiel Barbara, FMH flr Innere Medizin,
Hochfeldstrasse 41, 3012 Bemn

Dr. Fehimann Ulrich, FMH fiir Innere Medizin,
Miinzgraben &, 3011 Bermn

Dr. Gerber Rudolf, FMH fir Innere Medizin,
Effingerstrasse 17, 3008 Bam

Dr. Haies Don, FMH e Innere Medizin,
Asylstrasse 59, 3063 Ittigen

Dr. Hebelsen Vinzenz, FMH fir Innere Medizin,
Agschenbrunnmattstrasse 9, 3047 Bramgarten

Prof. Dr. Hodler Jirg, FMH fir Innere Medizin,
Lombachweg 35, 3006 Bern

Dr. Schmid Markus, FMH fir Innere Medizin,
Lindenstrasse 1, 3043 Usttligen

Dr. Streich Markus, FMH fUr Innere Medizin,
Lindenstrasse 1, 3043 Uettligen

spez. Gastroenterologie
Dr. Egger Gérard, FMH fir Innere Medizin, spez. Gastroenterologie,
Brunnhofweg 43, 3007 Bam

Dr. Frey Peter, FMH fir Innere Medizin, spez. Gastroenterologie,
Bremgartenstrasse 118, 3012 Bern

Dr. Weber Benno, FMH fir Innere Medizin,
spez. Gastroenterologie, Kramgasse 63, 3011 Barn

spez. Intensivmedizin
Dr. Heer Kuno, FMH fir Innere Medizin,
spez. Intensivmedizin, Lindenhofspital, 3012 Bemn

Dr. Senn Julia, FMH fir Intensivmedizin und FMH fir
Andsthesiologie, Lindenhofspital, 3012 Bern (ab 1.4.03)

Dr. Vonwiller Hans-Martin, FMH fiir Innere Medizin,
spez. Infensivmedizin, Lindenhofspital, 3012 Bern

spez. Kardiologie
Dr. Dolder Martin, FMH fir Innera Medizin, spez. Kardiologie,
Sidlerstrasse 4, 3012 Bam

Dr. Herrmann Hans-Jirg, FMH fir Innera Medizin, spez. Kardiologie,
Hirschengraben 9, 3011 Bern

Dr. Wettstein Roland, FMH fiir Innere Medizin, spez. Kardiologie,
Wealtpoststrasse 16, 3015 Bemn

sper. Nephrologia
Dr. Saxenhofer Hermann, FMH fir Innere Medizin, spez.
Mephrologie, Lindenhofspital (Sahli-Haus), 3012 Bern

Dr. Viogt Konstantin, FMH fir Innere Medizin, spez. Mephrologie,
Bubenbergplatz 5, 3011 Bam

spez. Onkologle-Himatologle
Dr. Coninx Severin, FMH fir Innere Medizin, spez. Onkologia-

Hématologie, Bremgartenstrasse 118, 3012 Bern

Dr. Jeschko Manual, FMH fir Innere Madizin, spez, Ord-.'ulogi-a-
Hamatologie, Spitalgasse 37, 3011 Bem

Dr. Richner Jlrg, FMH fiir Innere Medizin, spez. Onkologie-
Himatologie, Spitalgasse 37, 3011 Bern

Dr. Tschopp Leandar, FMH fiir Innere Madizin, spez. Onkologie-
Hématologie, Kifiggisschen 10, 3011 Bern

spoz. Pneumalogie
Dr. Bauer Werner, FMH fiir Innere Medizin, spez. Pneumologie,
Lindenhofspital, 3012 Bem

Dr. Gutersohn Johannes, FMH fir Innere Medizin, spez.

Prneumologie/Allergologie und Klin. Immunologie, Brunnhofweg 39,
3007 Bern

Dr. Winzeler Markus, FMH fir Innere Medizin, spez. Pneumologle,
Spitalackerstrasse 65, 3013 Bam

Dr. Zumstein Schmid Adrienne, FMH fir Innera Medizin,
spez, Pneumologie, Garntenstrasse 2, 3110 Minsingen

spez. Rheumaerkrankungen
Dr. Eimiger Berchtold, FMH fir Innene Medizin,
spez. Rheumaerkrankungen, Marktgasse 28, 3011 Bem

Dr. Fahrer Heinz, FMH fiir Innere Med:zin,
spez. Rheumaerkrankungen, Lindenhofspital (Sahli-Haus),
3012 Bam

Dr. Janni Hans, FMH fir Innere Medizin,
spaz. Rheumaerkrankungen, Sidlerstrasse 6, 3012 Bam

Dr. Résler-Maier Danista, FMH 10r Innera Medizin,
spaz. Rheumaerkrankungen, Marktgasse 28, 3011 Barn

Kiefer- und Gesichtschirurgie
Dr. Dr. med. Schmoker Roland R., FMH fiir Kiefer- und
Gesichtschirungie, Falkenhtheweg 20, 3012 Bermn

Kinderchirurgie
Prof, Dr. i Oskar E., FMH fir Kinderchirurgie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern

Dr. Qesch Adrian, FMH fir Kinderchirurgie, Mayweg 5, 3007 Bern

Dr. Winkler-Glauser Brigitte, FMH fir Kinderchirurgie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bem (bis 31.3.03)

Kinder- und Jugendmedizin
Dr. Béttig-Bihrer Marianne, FMH fir Kinder- und Jugendmaedizin,
spaz. Pneumalogie, Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Bigler-Stadelmann Christine, FMH fiir Kinder- und
Jugendmedizin, Ahornweg 10, 3095 Spiegel

Dr. Schneider Hansjdrg, FMH fir Kinder- und Jugendmedizin,
Mihledorfstrasse 1, 3018 Bem

PD Dr. Sidiropoulos Dimitris, FMH fiir Kinder- und Jugendmedizin,
spez. Neonatologie, Laupenstrasse 8, 3008 Bern

Dr. Straume Bjorm, FMH fir Kinder- und Jugendmedizin,
spez. Neonatologie, Elisabethenstrasse 3, 3014 Bern

Dr. Vella Silvano, FMH fiir Kinder- und Jugendmedizin und
Neuropddiatrie fab 1.1.03)

Neurochirurgie
PD Dr. Ebeling Liwe, Facharzt fir Neurochirurgie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern

Dr. Hasdemir Mustafa G., FMH fiir Neurochirurgie,
Bremgartenstrasse 119, 3012 Bern

Dr. Steinsiepe Klaus F., FMH fir Neurochirurgie,
Bremgartenstrasse 115, 3012 Bern

Dr, Warmili Frank 0., FMH fiir Neurochirurgie,
Bremganenstrassa 115, 3012 Bamn

Neurologie

Dr. Eichenberger Marc, FMH fir Neurologie,

Brunnadernstrassa 35, 3006 Barn

Dr. Fierz Lukas, FMH fir Neurologie, Erachstrasse 18, 3012 Bern
Dr. Rihs Frank, FMH fir Neurologie, Marktgasse 31, 3011 Barn

Dr. Scheuler Wolfgang, Kiin. Neurophysiologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern



Ophthalmologie
Dr. Adam Rainer, FMH fir Ophthalmologie, spez. Augenchirurgie,
Junkerngassa 61, 3011 Bern

Dr. Ambihl Jakob, FMH fir Ophthalmologie,
Marktgassa 36, 3011 Barm

Dr. Bachmann Hans-Ueli, FMH fir Ophthalmologie,
spez. Augenchirurgie, Junkerngasse 61, 3011 Bern

Prof. Dr. Fankhauser Franz, FMH fir Ophthaimologie,
Lindenhofspital, 3012 Bem

Dr. TlHer-Siegfried Christine, FMH fir Ophthalmologie,
Lindenhofspital, 3012 Bern

Dr. Wechsler Alois, FMH fir Ophthalmologie,
Marktgasse 36, 3011 Bern

Orthopadische Chirurgie
Dr. Albrecht Hans-Ulrich, FMH fir Orthopédische Chirurgie,
Bollwerk 19, 3011 Barn

PD Dr. Ballmer Franz Thomas, FMH fiir Orthopddische Chinurgie,
Bremgartenstrasse 115a, 3012 Bern (ab 1.1.03)

Dr. Bamert Pater, FMH fiir Orthopéddische Chirurgie,
Domacherplatz 15, 4501 Solothum

Dr. Cameron Ewen A., FMH fir Orthopédische Chirurgie,
Dormacherplatz 15, 4501 Solothurn

Prof. Dr, Fernandez Diego L.. FMH fiir Orthopadische Chirungie,
Bremgartenstrasse 118, 3012 Bam

Dr. Koch Peter F.. FMH fir Orthopédische Chirurgle,
Schwandenhubel 34, 3098 Schliern

Dr. Lehmann Andreas, FMH fiir Orthopadische Chirurgie,
Monbljoustrasse 68, 3007 Bern

Dr. Mader Guido, FMH fir Orthopéddische Chirurgie,
Marktgasse 28, 3011 Bamn

Prof. Dr. Mauli Hans Christoph, FMH fiir Chirurgie und Orthopédie,
spez. Handchirurgle, Lindenhofspital, 3012 Bern

Prof. Dr. Miiller Maurice E., FMH fir Orthopadische Chirurgie,
Lindenhofspital, 3012 Bemn

Oto-Rhinc-Laryngologie
Dr. Blaser Beat L., FMH fir Oto-Rhino-Lanyngologie, spez. Hals-
und Gesichtschirurgia, Neuengasse 39, 3011 Bern (ab 1.1.03)

Dr, Lehmann Rolf, FMH fir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichtschirurgie, Spitalgasse 26, 3011 Bern

Dr. Negri Sandre V., FMH fir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichtschirurgie, Effingersirasse 45, 3008 Bern

Dr. Redli Meinrad, FMH fir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichtschirurgie, Seidenweg 3, 3012 Bern

Dr. Sauter Kunl, FMH fir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichischirurgle, Neuengasse 39, 3011 Bern

Dr. von Werdt Hans, FMH fir Oto-Rhino-Laryngologie,
spez. Hals- und Gesichtschirurgle, Effingerstrasse 45, 3008 Bern

Plastische und Wiederherstellungschirurgie
Dr. Donski Peter K., FMH fir Plastische und
Wiederhaerstellungschirurgie, Amthausgasse 3, 3011 Barn

Dr. Dr. med. Schmoker Roland R., FMH fir Plastisch-Rekonstruktiva
und Asthetische Chirurgie, Falkenhtheweg 20, 3012 Bern

Psychiatrie und Psychotherapie
Dr. Gerber Rudolf, FMH fir Innere Madizin,
Effingerstrasse 17, 3008 Bern

Dr. Jordl Anne-Lise, FMH fir Innare Medizin,
Luisenstrassa 7, 3005 Bern

Dr. Richner Lorenz, FMH fir Psychiatrie und Psychotherapie,
Gurtengasse 2, 3011 Bemn

Dr. Signer Markus, FMH fir Psychichatrie und Psychotherapie,
Waisenhausplatz 10, 3011 Bern

Dr. Sonntag Michael, FMH fir Psychichatrie und Psychotherapie,
Manuelstrasse 71, 3006 Bern

Radiologie/Radiodiagnostik
Lindenhofspital, 3012 Barn

diagnostik

PD Dr. Froelich Jens J., Facharzt fir Radiologie
Dr. Gasser Sojcic Stephanie E., Radiologin

Dr. Guillet Jean-Frangois, FMH fir Medizinischa Radiclogie/Radio-
diagnostik, (bis 31.12.02)

Dr. Holtmann-van Grieken Johannes, Arzt fir Radiologie, Medi-
zinische Radiologie

Dr. Locatelli Louis, FMH fiir Medizinische Radiologie/Radiodiagnostik

Dr. Simko Marian, FMH fiir Medizinische Radiologie/Radiodiagnostik,
FMH fir Neurcradiologie

Dr. Soucek Martin, FMH fir Medizinische Radiclogie/Radiodiagnostik

Radio-Onkologie
Lindenhofspital 3012 Bern

Dr. phil. nat. André Léon, Medizin-Physiker SGSMP

Dr. Lampret Tatjana, FMH fir Medizinische Radiologie/Radio-Onkologie
Dr. phil. nat. Meuenschwander Hans, Medizin-Physiker SGSMP

Dr. Payer Theres, FMH fir Innere Medizin

Dr. Thani Armin F., FMH far Medizinische Radiologie/Radio-Onkologie

Urologie
Dr. Graber Samuel, FMH fiir Urologie, Europdischer Facharzt fiir 31
Urologie, Hirschengraben 11, 3011 Barn

Dr. Lenzin Alired, FMH fir Urclogie, Waisenhausplatz 21, 3011 Barn

Zahnérzte
Dr. Ddhler Christoph, med. dent. Oralchirurgie,
Junkerngasse 41, 3011 Bermn

Dr. Graf Brigitte, med. dent., Bahnhotstrasse 33, 8703 Erlenbach

Dr. Roux Markus, med. dent. Spezialist S50 fir Oralchirurgie,
Laupensirasse 37, 3008 Bern



DIENSTJUBILAEN JANUAR BIS DEZEMBER 2002

ROTKREUZSTIFTUNG LINDENHOF BERN

Dienstjubilden 2002/ Personal Lindenhofspital

35 Jahre
Herr Macnni Mario,
Mitarbeiter Reinigung

30 Jahre
Frau Werthmiller Margarathe,
Ressortleiterin Reinigung

25 Jahre
Herr Croci Marco, Fachbereichsleiter Frau Pardinas Filippelli Maria del Carmen,
Personalwesen/Zentrale Dienste Gr.-Leiterin K.-Wascherai

20 Jahre
Frau Bucher Rita, Frau Nieto Magdalena,
Mitarbeiterin Leistungserfassung Fachbereichsleiterin Plegedienst
Frau Imhaf-Fischer Gertrud, Hesr von Allmen Ulrdch,
Schwesternhilfe Stv, Fachbereichsleiter Pflegedienst
Frau Manser-Steffen Iris, Herr Wittwer Rudolf,
Schwesternhilfe Mitarbeiter Technischer Dienst

15 Jahre
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Frau Brand-Wyss Iréna,
Ressortleitenin Verpfiegung

Frau Burri-Blaser Monika,
dipl. Krankenschwester

Frau Burri Ursula,
Mitarbeiterin Anmeldung Med. Radiclogie

Frau Dennler Barbara,
dipl. Hebamme

Frau Egger-Nielsen Mathilde,
dipl. Krankenschwester

Frau Hugli-Schiitz Beatrice,
dipl. Krankenschwester

Frau Johner Sarah,
Leiterin Beraich PSOMA a.i.

Frau Kiichler Rita,
dipl. Krankenschwester Hofa 1

Frau Lenz Katrin,
Kinderpflegerin

Frau Longaron-Rihs Brigitte,
dipl. Krankenschwester

Frau Mangold-Sparr Nelli,
dipl. Krankenschwester

Herr Scherer Ulrich,
Abteilungsleiter Wartung/Unterhalt

Herr Schmutz Andreas,
Mitarbeiter Technischer Dienst

Frau Staheli-Schmidiger Jeannette,
Schwesternhilfe

Frau Tiben-Trousic Andelka,
Schwesternhilfe

Frau Tobler-Tobler Elsbeth,
Schwesternhilfe

Frau van Bulck Anita,
dipl. Techn. Operationsassistentin

Herr van Sloten Dirk Jan,
Stv. Leitender Physiotherapeut

Frau Viliger Danjela,
dipl. Krankenschwester

Her Wernli Roland,
Stv. Klchenchef

Frau Zidrjen-Schmid Pauline,
dipl. Krankenschwester

Frau Zwahlen Irene,
Schwesternhilfe



10 Jahre

Dienstjubilden 2002 /Personal Lindenhof Schule

Herr Balsiger Martin,
Textilpfleger, Kundenwéaschers

Frau Burlon Johanna,
Mitarbeiterin Telefonzentrale/Réception

Herr Cehajic Suad,
Mitarbeiter Verpfleguna

Frau Frindik-Magoc Viktoria,
Schwesternhilfe

Frau Gerber Marianne,
Kinderpflegerin

Frau Haan Heiltje,

dipl. Krankenschwester

Herr Joray Patrick,
dipl. Physiotherapeut

Frau Marolf Hauri Therese,
dipl. Krankenschwester Hofa 1

Frau Messerli-Schmid Liliane,
cipl. Krankenschwester

Frau Nemet-Frindik Irena,
Stv. Abteilungsleiterin

Frau Pais-Vasquez Delfina,
Mitarbeiterin Reinigung

Frau Patljak-Krnic Marica,
Mitarbeiterin Perscnalrestaurant

Frau Ruch-Schér Anna,
dipl. Krankenschwester

Frau Schichl-von Capelier Ursuling,
dipl. Krankenschwaster

Frau Studer-Kiifer Lotti,
Schwesternhilfe

Frau Thomet Weber Maya,
Pflegerin FA SRK

Frau Weinrich-Giitter Sabine,
dipl. Operationsschwester

Frau Widmer-Oesch Monigue,
dipl. Krankenschwester

Frau Wirth-Reinmann Annette,
Pflegerin FA SRK

Frau Zimmermann-Miller Sylvia,
dipl. Krankenschwester

20 Jahre
Isenschmid-Burren Hanni, Romano-Maoser sabelle,
Sekraténn Lehrerin fiir Krankenpflege
15 Jahre
Doelker Regina, Huwiler Esther,
Lehrerin fur Krankenpflege Lehrerin fir Krankenpflege
Hodel Margret,

Lehrerin fir Krankenpflege

33
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ONE TEAM - ONE SPIRIT
Das Lindenhof-Team am

Schweizerischen Gigathlon 2002

Zum guten Gelingen haben beigetragen:

Die Inline-Skater: Karin Baimer, Lisbeth Gerber, Daniel Krieg, Rita
Klichler, Denise Rytz, Sandra Schnydrig, Andrea Siegfried

Die Laufer: Hans-Ueli Albrecht, Heinz Fahrer, Madeleine Hugi, Helene
Robatel, Bruno Schneider, Helen Stucki, Ueli von Alimen

Die Mountainbike-Fahrer: Urs Bernet, Luc Bouchard, Uwe Ebeling,
Renate Flikiger, Jean-Frangois Guillet, Claudia Meyer, Silvia Rubi

Die Rennvelo-Fahrer: Loris Bressan, Jean-Frangois Guillet, Patrick
Joray, Carla Kistemaker, Ruedi Moser, Hermann Saxenhofer, Hans-Mar-
tin Vonwiller

Die Schwimmer: Ingrid Eelkema (2 x), Hassan Hakki (2x), Ursula Meyer,
Sandrine Schwab, Hans-Martin Vonwiller

Die Begleiter: Noemni Lehmann, Markus Tanner

Die Organisatoren: Helen Baur und Sandra Huber (MINE-EX-Sponso-
ring), Hassan Hakki (Koordination), Noemi Lehmann und Markus Tanner
(Fahrzeuge, Material), Eliane Luchtenberg (Koordination), Hans-Martin
Vonwiller (Koordination, Team-Captain)

Der Team-Sponsor: Lindenhofspital {




SPITAL

Erfolgsrechnung Spital

Total Aufwand
Total Ertrag
Ergebnis

Patienten
Stationar
Teilstationar
Sauglinge

Pflegetage
SCHULE
Bestand der Lernenden

Teilzeitausbildung DN I
(letzter Lehrgang)

Vollzeitausbildung DN |l (4 Jahre)
Vollzeitausbildung DN Il (3 Jahre)

Héhere Fachausbildung
dipl. Gesundheitsschwester/
dipl. Gesundheitspfleger
Psychosoziale Gesundheits-
forderung

Total Lernende

Kennzahlen

2002
108'382'026
108'395'330

12'404

8'875
2'836
694

68'065

2002

143

70

42

16

271

2001
87'959'195
87'876'522

17327

8's564
2'438
762

67°542

2001

12

143

63

40

16

274




LINDENHOFSPITAL
Bremgartenstrasse 117
Postfach, 3001 Bern
Telefon 031 300 88 11
Telefax 031 300 BO 57
info.ls@neuehorizonte.ch
www.lindenhofspital.ch

LINDENHOF SCHULE
Bremgartenstrasse 119
Postfach, 3001 Bern

Telefon 031 300 91 91

Telefax 031 300 91 50
schule@lindenhof-schule.ch
www.lindenhof-schule.ch

Kooperationspartner

R

~—H

NEUE HORIZONTE
DIE STARKE ALLIANZ
IM GESUNDHEITSWESEN

spia AP

st s

www.newehorizonte.ch

fur Ausbildungen in

Pilege - Therapie - Techmnik

Zu FIRST gehbren
folgende Schulen:

@ Pliegeberufsschule Seeland

# Pliegeberutsschule Oberaargau-Emmental

@ Lindenhof Schule Rotkreuzstiftung flr
Krankenpflege

@ Medizinische Ausbildungen Feusi
Bildungszentrum

@ Schule t0r Ergotherapie Baal

www.first-schulen.ch


mailto:info.ls@neuehorizonte.ch
http://www.lindenhofspital.ch/
mailto:schule@lindenhof-schule.ch
http://www.lindenhof-schule.ch/
http://www.neuehorizonte.ch/
http://www.first-schulen.ch/
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