Uberall fiir alle:
Spitex Glarus Nord

Sewess Sw e 2are
L T Y

Am 10. November 2008 entstand aus den Spitex-

Spitex-
Pflegefachfrau

Organisationen von Bilten, Niederurnen, Oberurnen

am Werk

sowie Glarner Unterland und Kerenzen die neue Spitex

Glarus Nord - also noch vor der Gemeindestrukturreform.

Fast alle Mitarbeiterinnen der bisherigen Vereine hatten

sich entschlossen, im neuen Verein mitzuarbeiten.

pitex bedeutet spitalexterne
Hilfe, Gesundheits- und Kran-
kenpflege, also Hilfe, Pflege und
Beratung ausserhalb des Spitals
oder Heims, bei lhnen zu Hause. Sie
bietet folgende Dienstleistungen an:

e Abkldrung und Beratung
(pflegerische Leistungen gemass
KVG),

e Untersuchung und Behandlung
(kassenpflichtige Leistungen
gemass KVGJ,

¢ Grundpflege (kassenpflichtige
Leistungen gemass KVG],

¢ Hauswirtschaftliche Leistungen

e Mahlzeitendienst und

e Verkauf/Vermietung von diver-
sem Material/Krankenmobilien.

68 Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter sind fiir die Spitex Glarus Nord
tatig, 43 davon fur die Pflege, 20
fir Hauswirtschaft/Betreuung, 3 flr
den Mahlzeitendienst und 2 fir die
Administration. Seit letztem August
werden zwei Lernende FaGe im drit-

ten Lehrjahr (inkl. Lehrabschluss]
und ein Studierender HF im ersten
Jahr ausgebildet.

Die Zahlen sind beeindruckend:
2018 wurden 20 674 Stunden Pflege
und 7718 Stunden Hauswirtschaft/
Betreuung geleistet. Bei der Pflege

entspricht das einer Steigerung um
13% gegentiber dem Vorjahr. Ins-
gesamt wurden 14 894 Mahlzeiten
ausgeliefert, auch das eine Steige-
rung gegeniiber 2017 (8.3%]. Die
Spitex verfigt Uber 8 Autos [eines
davon nur fiir den Mahlzeitendienst]
und ein Elektrovelo. Natlrlich mis-
sen zusdtzlich auch Privatautos
verwendet werden. Je nach Wochen-
tag sind am Morgen ndamlich ¢ bis
18 Mitarbeiterinnen in der Pflege
unterwegs - beim Start der Spitex
Glarus Nord im Jahre 2009 ge-
nlgten noch 6 Mitarbeiterinnen pro
Vormittag.

Der Aufwand kostet natiirlich etwas
- die Spitex Schweiz wird zu 64 %
durch in Rechnung gestellte Leis-
tungen finanziert, zum grossten
Teil von Krankenkassen und Ver-
sicherungen (Pflege], aber auch von
Klientinnen und Klienten (Haus-
wirtschaft, Mahlzeiten, Patienten-
beteiligung), zu etwa 34 % durch die
gffentliche Hand (Gemeinde) und
zu etwa 3% durch Mitgliederbei-
trage und Spenden. Der Aufwand
fir die Gemeinde auf den einzelnen
Klienten der Spitex herunterge-
rechnet ist rund ein Drittel so hoch
wie der entsprechende Aufwand
flir einen Heimbewohner, da dort
zusdtzlich ein Teil der Kranken-
kassenleistungen (sog. Pflichtbe-
teiligung der Gemeinde} Ubernom-
men werden muss, Esist also auch
fir die Gemeinde von Interesse,
wenn die Klientinnen und Klienten
zu Hause gepflegt und betreut
werden konnen. (sna)

Spitex-Stlitzpunkt in Mollis

INTERVIEW

iibligg: Seit der Gemeindestrukturreform
ist - zumindest in Gltarus Nord - auch die
Spitex iiber alle ehemaligen Gemeinden
vereinigt. Wie habt Ihr diesen Prozess
wahrgenommen?

Ruth Aeschbach, Leiterin Pflegedienst:
Ich war 10 Jahre bei der Spitex Foppa in
llanz GR tatig und nach unserem Umzug
ins Glarnerland 2 Jahre bei der Spitex
Bilten/Niederurnen. Bei der Spitex Foppa
habe ich eine grosse Fusion mitgemacht,
bei der nicht alles rund lief. Aus diesen
Erfahrungen wusste ich, wie heikel eine
Fusion sein kann. Deshalb ging ich mit
grossem Respekt und Fingerspitzénge-
fuhl fir die verschiedenen Mitarbeitenden
an die Aufgabe heran. Esthi und ich kann-
ten uns vorher nicht. Gemeinsam fiigten
wir die drei Spitexorganisationen zu einer
zusammen. Wir gingen Schritt fir Schritt
vor und informierten die Mitarbeitenden
fortlaufend Uber ndtige Veranderungen.
So ist uns der Zusammenschluss gut ge-
lungen.

Esther Salzmann, Leiterin Administration:
Ich war ab 1996 Kassierin bei der Spitex
Nafels. Meine 1. Fusion erlebte ich auf
das Jahr 2001, wo wir mit Mollis und dem
Kerenzerberg zur Spitex Glarner Unter-
land und Kerenzen zusammenschlossen,
Wir haben damals schon einen Stitzpunkt
erdffnet und mussten in die Infrastruk-
tur investieren, FUr die nachste Fusion
wusste ich, was notwendig ist, damit
am Tag X alle Mitarbeiterinnen wissen,
was ihre Aufgabe ist, Ihre notwendigen
Arbeitsutensilien haben und dass selbst-
verstandlich kein Klient vergessen geht.
Verschiedene Arbeitsweisen trafen auf-
einander, aber alle haben sich stark ein-
gesetzt, dass der Zusammenschluss so
gut funktionierte. Es war eine spannende,
aber auch sehr anstrengende Zeit.

Dienstleistungen der offentlichen Hand
werden gerne als selbstverstandlich an-
gesehen - man bezieht sie einfach, aber
wenn einem das Geringste nicht passt,
ist man allzu gerne hereit, zu reklamie-
ren. Erfahrt |hr aber auch positive Riick-
meldungen?

Wir erfahren viele positive Rickmeldun-
gen von Klienten und Angehdrigen. Dies
zeigt sich an Feiertagen oder beim Be-
enden eines Einsatzes mit Dankesbriefen,
selbstgebackenen Kuchen oder Pralinen.
Bei Todesfallen werden wir gerne fir
Spenden berlcksichtigt oder auch in
Testamenten bedacht,

«Uberall fiir alle» heisst das Motto der
Spitex. Sicher gibt es aber auch Einzel-
fatle, bei welchen die Spitex-Angestellten
nicht mehr helfen konnen oder wollen.
Es sind wohl weniger fachliche als viel-
mehr menschliche Faktoren, die da storen
kdnnen - wie geht |hr damit um?

Die Spitexmitarbeitenden erleben wé&h-
rend ihren Einsitzen manchmal schwie-

rige Situationen, die sehr belastend sein
kénnen. Zuerst spricht die Spitex-Bezugs-
person des Klienten mit ihm und weist im
Gesprach auf die Grenzen der Spitex hin.
Wenn dies nicht den gewlinschten Erfolg
hat, spricht die Leitung mit ihm und
macht eine schriftliche Vereinbarung,
die gegenseitig unterschrieben wird.
Diese beinhaltet Konsequenzen, falls die
Vereinbarung nicht eingehalten wird. Die
Belastungen der Mitarbeitenden werden
im gemeinsamen Austausch aufgearbeitet;
dafir hat die Spitex Fallbesprechungen.
Wenn eine bestimmte Mitarbeiterin be-
troffen ist und sich die Situation nicht ver-
bessert, wird sie bei diesem Einsatz nicht
mehr eingeplant.

Die Leitung der
Administration liegt
in den Handen von
Esther Salzmann,
von Anfang an.

Im Moment herrscht die - absolut nach-
vollziehbare - Grundhaltung «ambulant
vor stationdr», das heisst, der alternde
Mensch modchte so lange wie maglich
(allenfalls unterstiitzt von der Spitex) zu
Hause leben und erst dann, wenn es fiir
Angehdrige und Spitex nicht mehr mog-
lich ist, in ein Heim eintreten. Ertebt lhr
auch Falle, bei denen thr den Betroffenen
empfehlen miisst, den Eintrittin ein Heim
doch in Betracht zu ziehen?

Die Spitexleistungen sind begrenzt, des-
halb berat die Spitex die Betroffenen und
deren Angehorigen und vermittelt wei-
tere Dienstleister wie z.B. das Schweize-
rische Rotkreuz Glarus, Pro Senectute
oder KISS, um ein «zuhause Bleiben» zu
ermoglichen. Wenn alle Moglichkeiten
ausgeschopft sind, oder diese nicht aus-
reichen, muss die Spitex einen Heimein-
tritt empfehlen. Falls die Bereitschaft nicht
vorhanden ist, in ein Heim einzutreten,
muss die Spitex weiterhin die Einsatze
leisten so gut es geht. Zwingen zu einem
Heimeintritt kann man niemanden, aus-
ser die Person widre urteilsunfdhig; was
héchst selten der Fall ist. Oft braucht
es einen ldngeren Prozess, bis jemand
bereit ist, in ein Heim einzutreten. Die
Spitexmitarbeitenden miissen in diesen
Einsitzen viel aushalten kénnen. Re-
spektvoller und wertschatzender Umgang

ist auch in diesen Situationen selbstver-
standlich. Fir einen «Nicht-Eintritt» in
ein Heim gibt es mehrere Grinde. Man
will die Selbstandigkeit und die vertraute
Umgebung nicht aufgeben. Zu Hause kann
man noch selber bestimmen, was man
wann isst oder macht. Die finanziellen
Bedenken spielen auch oft eine Rolle. Das
Ersparte ist womdglich bald aufge-
braucht, und man maéchte nicht finanziell
abhdngig werden.

Die Spitex Glarus Nord gilt weitherum -
nicht nur im Kanton - als die professio-
nellste Spitex-Organisation. Dabei habt
Ihr - trotz grosser Belastung - eine sehr
geringe Personal-Fluktuation und keine
Probleme, Fachpersonen zu rekrutieren.
Was macht Euch so gut?

Im Leitungsteam gab es keinen Wechsel
in den 10 Jahren seines Bestehens, es
besteht eine flache Hierarchie. Das Lei-
tungsteam ist nahe bei den Mitarbeiten-
den, kennt deren Probleme und Anliegen.
Selbstandiges Arbeiten mit Entscheidungs-
moglichkeiten wird ermdglicht. Die Ar-
beit beim Klienten ist ganzheitlich aber
auch anspruchsvoll in verschiedenen
Bereichen, was die Pflegenden jedoch
schéatzen.

Die Arbeitszufriedenheit der Mitarbeiten-
den ist uns sehr wichtig. Familienfreund-
liche Dienstplane, wie fixe Arbeitstage
oder nur Morgendienst, wirken sich posi-
tiv auf das Arbeitsklima aus. Die Einsatz-
planerinnen leisten da eine riesengrosse
Arbeit, um den betrieblichen und per-
sonelten Anforderungen gerecht zu wer-
den. Dadurch kommen alle motiviert zur
Arbeit, es herrscht eine entspannte und
humorvolle Atmosphare.

Wir forden die Mitarbeitenden durch Fort-
und Weiterbildungen, dadurch kénnen Ver-
antwortungen iibertragen werden. Von
Anfang an haben wir uns auch in der Aus-
bildung von Fachangestellten Gesundheit
und Pflegefachpersonen HF engagiert.
Unsere Berufsbildnerinnen sind sehr
motiviert und haben dadurch eine interes-
sante, verantwortungsvolle Zusatzauf-
gabe. Es kam und kommt auch immer
wieder vor, dass ehemalige Lehrlinge und
Studierende HF bei uns nach einer Fest-
anstellung fragen. Wir spiiren aber doch
seit den letzten zwei Jahren, dass es im-
mer schwieriger wird, dipl. Pflegefach-
personen zu rekrutieren. Der Pflegenot-
stand hat auch die Spitex Glarus Nord
erreicht. Die Konkurrenz Richtung Zirich
oder Chur ist gross.

Die Mitarbeiterinnen bei der Haus-
wirtschaft arbeiten immer bei den-
selben Klienten. Diese konstanten
Einsdtze ermdglichen es, eine ver-
traute Beziehung aufzubauen, was fiir
beide Seiten angenehm ist. Die Arbeit ist
zudem gut mit einer Familie vereinbar.
Der Mahlzeitendienst funktioniert sehr
autonom und ist in den letzten Jahren
enorm gewachsen. [sna) 0






