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Editorial

Corona geisselt unseren Alltag zum Gliick im-
mer weniger. Unser Impfzentrum konnten wir
inzwischen fur den Einbau unseres neuen CT-
Ersatz-Gerates frei geben. Gegen Ende Jahr
nahmen dafiir die Hospitalisationen mit
schwerer Grippe (Influenza) zu. Die Grippe-
welle hat die Schweiz diesen Winter heftig
Uberrollt.

Der Fachkraftemangel macht sich in den Spi-
talern immer starker bemerkbar. Viele Mitar-
beiterinnen und Mitarbeiter sind nach den
Coronawellen miide und ausgelaugt. Und jetzt
kommt das noch hinzu! Einerseits gehen die
«Babyboomer»-Jahrgange in Pension und an-
dererseits fehlt gentigend Nachwuchs, der
auch regelmassig bereit ist, an Abenden und
Wochenenden seine Arbeits- und Fachkraft in
den Dienst unserer Patientinnen und Patien-
ten zu stellen. Konnten wir uns bisher auf aus-
landische Fachkrafte abstitzen, so fehlen
diese zunehmend, denn in ganz Europa sind
sie rar geworden. Es récht sich, dass wir in der
Vergangenheit zu wenige Nachwuchskréfte
ausgebildet haben. Die lancierten Ausbil-
dungsinitiativen und Verbesserungen der Ar-
beitsbedingungen, wo immer méglich, sind
daher sehr zu begrissen.

Ende August durften wir, nach der zweijahri-
gen Coronapause, endlich wieder ein Personal-
fest feiern. Was fiir eine Freude! Dafiir sind wir
sehr dankbar und mein grosser Dank gilt allen
unseren Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern.

Claudia Kdch, CEO
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Geballtes chirurgisch-orthopadisches
Angebot — der Blick hinter die Kulissen

In dieser Ausgabe stellen wir [hnen unse-
re Chirurgie, Orthopddie und OP-Pflege
Teams vor. Das sind weit mehr, als «nur»
die chirurgischen und orthopdadischen
Fachéarzte, denn fir die Behandlung von
Unfallen, Notfallen und operativen Eingrif-
fen braucht es ein breites Team, das Hand
in Hand, rund um die Uhr und an allen Ta-
gen im Jahr jederzeit fir Sie zum Einsatz
bereit steht.

Wir freuen uns sehr, lhnen diese Teams in
dieser Ausgabe ndher zu bringen und Ih-
nen auch unsere beiden neuen Leitenden
Arzte in der Orthopédie vorstellen zu diir-
fen, die seit kurzem die Orthopéadie ver-
starken: Dr.med.Richard Niehaus und
Dr.med. univ.Johannes Pachinger. Zusam-
men mit dem Chefarzt Orthopddie Dr.
med. Sebastian Ulsamer und den beiden
Kaderdrzten Chirurgie, Dr.med.Marcel
Bundi, Chefarzt, und Dr.med.Christian
Weber, Stv. Chefarzt, stellen sie sich
das ganze Jahr in Ihren Dienst - Einsatz:
Jederzeit bereit!

Aber wie Sie bei der Lektire erfahren
werden, geht ohne die vielseitige Unter-
stitzung durch Fachkrédfte rund um die
Notfallaufnahme und wéahrend den Ope-
rationen, aber auch in der Nachbetreuung
nach Eingriffen, fast gar nichts. Speziali-
sierte Pflegefachteams, im OP, in der
Andsthesie oder im Notfall sind dafir
zwingende Voraussetzungen. Und dann
braucht es fiir die Nachbetreuung, evtl.
auch fir die Vorbereitung auf den Eingriff,
ein qualifiziertes Pflegefachteam auf der
Tagesklinik und den Bettenstationen sowie
eine gute administrative Organisation.

Unsere neuen Angebote
Seit kurzem haben wir zwei neue Angebo-
te fur Sie:

Rheumatologische Sprechstunden berei-
chern unser Angebot einmal pro Woche
dank dem Eintritt von Herrn Dr.med.Phi-
lipp Rossbach, Leitender Arzt Rheumato-
logie. Er ist spezialisiert auf die Behand-
lung von entziindlichen, degenerativen
und posttraumatischen Erkrankungen des
Bewegungsapparates.

Mit der neuen Madchen-Sprechstunde
mochten wir Jugendlichen ermdéglichen,
den Weg zur Frauendrztin unvoreinge-
nommen und ohne Hemmungen zu fin-
den. «Alles ausser gewohnlich... Dein ers-
ter Besuch bei der Frauenarztin», so das
Angebot von Dipl. med. Beryl Scholtes, un-
serer Chefdrztin Gyndkologie und Ge-
burtshilfe, Jugendliche auf diesem Weg zu
begleiten.

Freuen Sie sich auf eine spannende Lektiire!

Claudia Kdch, CEO
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Chirurgie

Dr.med. Christian Weber, Leitender Arzt Chirurgie und Dr.med. Marcel Bundi, Chefarzt Chirurgie, kimmern sich wahrend 365 Tagen um viszeralchirurgi-

sche (= Chirurgie der Bauchorgane) und unfallchirurgische Krankheitsbilder.

In der Allgemeinchirurgie wird ein sehr
breites Spektrum von Erkrankungen be-
handelt, die eine chirurgische Beurteilung
und/oder einen chirurgischen Eingriff
bendtigen. Am Regionalspital Surselva
werden nebst Unfallchirurgie und der All-
gemeinchirurgie auch Eingriffe der Visze-
ral- und Gefdsschirurgie angeboten.

Unter Viszeralchirurgie zahlt man die chi-
rurgische Behandlung von Problemen der
Bauchdecke und der Bauchorgane, insbe-
sondere des Darms. Die meisten Krank-
heitsbilder des Diinn- und Dickdarmes so-
wie auch des Afters, beispielsweise
Hamorrhoiden, kdnnen am Regionalspital
Surselva kompetent behandelt werden.
Die Entfernung der Gallenblase und die
Entfernung des Blinddarms zahlen zu den
haufigsten Operationen (je ca. 50 pro Jahr)
aus diesem Bereich am Regionalspital Sur-
selva. Im Weiteren gehort die interventio-
nelle Therapie verschiedener Erkrankun-
gen der Bauchwand (beispielsweise
Leisten- oder Nabelbriiche) zu unserem
breiten Portfolio. Wir sind bemiht, wenn
immer mdoglich und sinnvoll, minimal-
invasive Operationsverfahren (Laparosko-

pie=Schlussellochchirurgie) anzuwenden.
Mehr als 50% aller Operationen am Bauch
und der Bauchwand erfolgen nach diesem
modernen und fiir den Patienten deutlich
weniger belastenden Verfahren. Als wei-
tere Spezialisierung bieten wir die chirur-

gische Therapie von Varizen (Krampf-
adern) an.Dank der Anwendung von Laser
erfolgt auch diese Behandlung nach mo-
dernster Methodik. Auch handchirurgi-
sche Leiden wie das Karpaltunnelsyndrom,
der Morbus Dupuytren oder den «Schnapp-

|

Dr.med. Christian Weber untersucht auf der Notfallstation zusammen mit der Assistenzarztin eine Hand-

verletzung.
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finger» operieren wir am Regionalspital
Surselva haufig, meist im ambulanten Set-
ting.

In enger Zusammenarbeit mit unseren Kol-
leginnen und Kollegen der Orthopéadie
sind wird bemiiht, die meisten Krankheits-
bilder der Unfallchirurgieinllanz zu behan-
deln. Unter die Unfallchirurgie fallen vor
allem die konservative (= nicht operative)
sowie operative Behandlung von Kno-
chenbriichen mit Drédhten, Schrauben,
speziellen Nageln oder Platten. Aber auch
Verletzungen grosser Sehnen, wie bei-
spielsweise der Achillessehne, werden chi-
rurgisch kompetent versorgt. Die meisten
unfallchirurgischen Eingriffe finden im
Notfallsetting statt, also oft in den Nacht-
stunden oder am Wochenende.

Gemeinsam mit den Arztinnen der Gyni-
kologie und Geburtshilfe sowie auch den
Kinderdrzten sind wir bestrebt, weitere Pa-
tientengruppen mit etwas spezielleren An-
spriichen in llanz umfassend und kompe-
tent zu versorgen. Die Zusammenarbeit
mit unseren Kolleginnen und Kollegen
am Kantonsspital Graubiinden in Chur hat

Interdisziplindre Zusammenarbeit wird gelebt: Auf der Chefarztvisite besprechen die Cheférzte

Dr.med. Sebastian Ulsamer und Dr.med. Marcel Bundi zusammen mit den Assistenzarztinnen und

-arzten und der Pflege die Behandlung der hospitalisierten Patientinnen und Patienten.

sich im Rahmen der Kooperation sehr gut
etabliert. Der gegenseitige Austausch tiber
und fir komplexere Tumorpatientinnen
und -patienten funktioniert dank der
onkologischen Sprechstunde und dem
hausinternen, interdisziplindren Tumorbo-
ard sehr gut. Im Rahmen der Zusammen-
arbeit mit den Belegarzten Dr. med. Jan Bir-

zele (Urologie) und Dr.med. Karsten Mdiller
(Wirbelsdulenchirurgie) werden auch ihre
Patientinnen und Patienten rund um die
Operation und wahrend ihrem Spitalauf-
enthalt durch unser Team betreut.

Dr.med. Marcel Bundi,
Chefarzt Chirurgie

Die beiden Chirurgen bei der konzentrierten Arbeit im Operationssaal.
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Orthopadie

(v.l.n.r) Dr.med. Richard Niehaus, Leitender Arzt, Dr.med.Sebastian Ulsamer, Chefarzt und Dr.med. univ.Johannes Pachinger, Leitender Arzt, sind die

Ansprechpartner fiir Patienten mit orthopédischen, unfallchirurgischen und sportmedizinischen Beschwerden.

Die Abteilung fir Orthopadie und Sport-
medizin besteht kaderarztlicherseits aus
Dr.med. Sebastian Ulsamer, Chefarzt Or-
thopédie und den beiden Leitenden Arz-
ten Dr.med. Richard Niehaus und Dr.med.
univ.Johannes Pachinger.

Unsere Aufgabe ist die Behandlung von Be-
schwerden im Bereich des Bewegungsap-
parates. Zu diesem zdhlen die Muskeln, die
Bénder, die Sehnen sowie die Gelenke. Pro-
bleme kdnnen entweder durch Fehlbelas-
tungen, Uberlastungen oder durch (Sport-)
verletzungen sowie im hdoheren Alter
durch Abnutzung der Gelenke entstehen.
Die Behandlungsmdoglichkeiten reichen
von konservativen Massnahmen wie Phy-
siotherapie oder Einlagenversorgung tiber
Infiltrationen (Spritzen) bis hin zur opera-
tiven Behandlung.

Ist eine operative Behandlung erforderlich,
flhren wir diese, wenn immer méglich, mi-
nimalinvasiv und gewebeschonend, mit
dem Ziel der Wiederherstellung der Ge-
lenksfunktion durch. So gehdéren die Teil-

entfernung bzw. die Naht des Meniskus,
die Naht oder der Ersatz von verletzten
Bandern im Kniegelenk sowie die Wieder-
anheftung von gerissenen Sehnen und
Stabilisierungsoperationen nach mehrfa-

LW

chem Auskugeln des Schultergelenkes zu
den haufigsten Eingriffen. All diese Opera-
tionen flihren wir, sofern es die Verhaltnis-
se zulassen, minimalinvasiv in Schllssel-
lochtechnik durch.

————

Dr.med.Richard Niehaus bei der Beurteilung eines Kniegelenkes in der orthopddischen Sprechstunde.
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Dr.med.Richard Niehaus und Dr.med. Sebastian Ulsamer bei der Implantation eines kiinstlichen Schultergelenkes.

Ist aufgrund von fortgeschrittenen Abnut-
zungen ein Erhalt des Gelenkes nicht
moglich, kann durch das Einsetzen eines
Kunstgelenkes in der Regel eine starke Ver-
besserung der Schmerzsymptomatik er-
reicht und haufig auch die Funktion des
Gelenkes deutlich verbessert werden.

Die Anzahl der Prothesenimplantationenist
am Regionalspital Surselva in den letzten

Jahren deutlich angestiegen. Inzwischen
werden jahrlich jeweils ca. 60 Hift- und
Knieprothesen sowie 15 bis 20 Schulterpro-
thesen implantiert. Durch die Verwendung
modernster Operationsmethoden sowie
von minimalinvasiven Zugangen kann in
der Regel bei allen Hiift- und Knieprothe-
sen eine sofortige Vollbelastung erfolgen,
so dass auch der Aufenthalt im Spital auf ei-
nige wenige Tage verkiirzt werden konnte.

Dr.med. univ.Johannes Pachinger wahrend einer orthopadischen Untersuchung der Schulter.

Auch die Sportmedizin hat in den letzten
Jahren zunehmend an Bedeutung gewon-
nen. Hier unterstiitzen wir die Sportler-
innen und Sportler zum einen bei der
Vorbeugung von Uberlastungen und Ver-
letzungen, zum anderen bieten wir in Zu-
sammenarbeit mit unserer Physiotherapie
und anderen Fachbereichen bei bestehen-
den Beschwerden eine rasche und spezia-
lisierte Behandlung. Bereits seit 2015 tra-
gen wirals Qualitdtsnachweis das Label als
Swiss Olympic Medical Base, das uns im
Rahmen einer Rezertifizierung im 2022 er-
neut verliehen wurde. Durch die langjah-
rige Betreuung der Schilerinnen und
Schiler der Sporttalentklasse, der Fussbal-
ler der US Schluein llanz und diverser Fuss-
ball-Juniorennationalteams besitzen wir
eine grosse Erfahrung, die wir gerne auch
Einzel- und Freizeitsportlern zur Verfi-
gung stellen.

Dr. med. Sebastian Ulsamer
Chefarzt Orthopddie
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OP-Pflege

Rund um die Uhr kiimmert sich unser OP-Pflegeteam um die geplanten wie auch notfallmdssigen Operationen. Von links Ana Valaulta (Lagerungspflege-

rin), Regula Mognetti (Dipl.Pflegefachfrau HF mit Fachausbildung OP), Elena Vrzalova (Dipl.Pflegefachfrau HF mit Fachausbildung OP), Livia Sgier

(OP-Leitung), Lydia Pfister (Dipl. Pflegefachfrau HF mit Fachausbildung OP), Dragana Kovacevic (Technische Sterilisationsassistentin), Magda Costa (Pflege-

assistentin OP), Susanne Siegmund (Dipl. Fachfrau Operationstechnik HF) und Leonie Demont (Stv. Leitung, fehlt auf dem Bild).

Regula Mognetti hat die vielen Instrumenten bei der Implantation einer Schultergelenksprothese im

Griff und tragt wesentlich zum Erfolg des Eingriffs bei.

Aus vielen Arztserien im Fernsehen kennen
wir die «Operationsschwester» (wird heut-
zutage als dipl.Fachperson Operations-
technik HF oder als dipl. Pflegefachfrau HF
mit Fachausbildung OP bezeichnet) als
Person, die neben dem Operateur steht
und ihm die Instrumente in die Hand gibt,
die er verlangt.

Unsere Tatigkeit darauf zu reduzieren,
wirde dem Beruf der Operationspflege
aber in keiner Weise gerecht werden. Si-
cherlich ist das Instrumentieren wahrend
der Operationen ein wichtiger Bestandteil,
dabei wiirde es aber zu grossen Verzoge-
rungen kommen, wenn wir erst auf Auf-
forderung die Instrumente anreichen wiir-
den. Deshalb missen wir den Ablauf der
Operationen genau kennen, um dem Ope-
rateur moglichst immer einen Schritt vo-
raus zu sein. Wahrend einer Operation
sind 3 Mitglieder der Operationspflege im
Einsatz. Eine Mitarbeiterin steht steril an-
gezogen am Tisch und ist neben dem Ins-
trumentieren auch fur die strikte Einhal-
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Ein frisch aufsterilisierter Container wird von Frau Kovacevic, unserer technischen Sterilisationsassistentin, zwischengelagert, damit dieser wieder fiir den

nachsten Patienten bereitsteht.

tung der Sterilitdt verantwortlich. So
desinfiziert sie zusammen mit den Opera-
teuren das Operationsgebiet und klebt
den gewlinschten Bereich mit sterilen Ta-
chern ab. Die zweite Mitarbeiterin wird un-
steril als «<Zudienung» eingesetzt. Sie be-
dient wahrend der Operation die ndtigen
unsterilen Gerdte und reicht bei Bedarf
steril eingepackte Materialien oder orga-
nisiert in kiirzester Zeit zusatzlich beno-
tigte Instrumente oder bendtigtes Mate-
rial. Vor der Operation wird zusammen mit
den Operateuren und unserer Lagerungs-
fachkraft die Lagerung der Patienten kor-
rekt durchgefihrt.

Das Bein wird von der dipl. Fachfrau Operationstechnik HF fiir die Operation mit alkoholhaltigen Des-

infektionsmittel desinfiziert.

Ein grosser Bestandteil unserer Arbeit ist
die Materialbewirtschaftung. Wahrend
der Operationen werden unzdhlige, ein-
zeln eingepackte Verbrauchsmaterialien
wie Schrauben, Platten, Prothesenkom-
ponenten, Fdden oder Netze gebraucht.
Diese wichtigen Materialen dirfen nie
ausgehen, so dass es in unserer Verant-
wortung liegt, die Ubersicht tiber die Ma-
terialien zu behalten und diese direkt
wdhrend oder nach dem Eingriff wieder
nachzubestellen.

Fir einen reibungslosen Ablauf der Ope-
rationen bendtigen die Operateure ein-

wandfrei funktionsfahige Instrumentarien.
Diese sind fir die regelmassig durchge-
fihrten Operationen, teilweise mehrfach,
in sterilen Containern vorbereitet, so dass
sie bei Bedarf jederzeit einsatzbereit sind.
Fir seltener durchgefiihrte Eingriffe orga-
nisieren wir in Riicksprache mit den Ope-
rateuren Leihinstrumentarien von Firmen.
Diese missen vor der Operation von uns
auf Vollstandigkeit und Funktion Uber-
pruft und aufsterilisiert werden. Nach je-
dem Eingriff werden die Instrumentarien,
diezum Teil aus tiber 100 Einzelinstrumen-
ten bestehen, in eine Spililmaschine ge-
rdumt und darin gewaschen. Um eine voll-
standige Reinigung zu erreichen, missen
die Instrumente dabei teilweise in ihre Be-
standteile zerlegt werden. Danach werden
alle Instrumente von unserer technischen
Sterilisationsassistentin getrocknet, auf
Beschddigungen kontrolliert, gedlt, zu-
sammengesetzt und genau nach einer
Packliste in der korrekten Anordnung wie-
derin die Container einsortiert. Diese wer-
den dann in einem Autoklaven aufsterili-
siert, damit sie wieder flir den nachsten
Einsatz bereitstehen. Da all diese Tatigkei-
ten in unseren Aufgabenbereich fallen,
sind wir vom OP-Pflegeteam oft schon lan-
ge vor und auch noch lange nach dem ei-
gentlichen Eingriff beschaftigt.

Livia Sgier
Leiterin OP-Pflege
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Mdadchensprechstunde

Die Information aus Online-Medien ersetzt das Gesprach und die Untersuchung mit der Frauen-

arztin nicht.

Wann muss ich zum ersten Mal zum Frau-
enarzt? Was passiert bei einer gynakologi-
schen Untersuchung? Wie muss ich mich
gegeniiber meinen Eltern und der Arztin
verhalten? Welche Fragen kann/darf ich
stellen? Der Gedanke an die erste Unter-
suchung bei der Frauenarztin kann schon
mal richtig Bauchschmerzen bereiten! Um
genau das zu verhindern, haben wir am Re-
gionalspital Surselva eine Mddchensprech-
stunde ins Leben gerufen.

Ein bestimmtes Alter fiir den ersten Be-
such in der frauenarztlichen Sprechstun-
de gibt es nicht. Meistens ergibt sich im
Laufe der Pubertdt bereits ein konkreter
Anlass, weswegen ein Gesprach mit einer
Frauendrztin gesucht wird. Anders als vie-
le glauben, ist aber zum Beispiel der Be-
ginn der Periode noch kein Grund zur Arz-
tin oder zum Arzt zu gehen. Auch braucht
es nicht spezielle Symptome oder die
Angst vor einer Erkrankung, um gynéako-
logische Beratung in Anspruch zu nehmen.
Die meisten Madchen, so zeigt die Erfah-
rung, gehen vor ihrem ersten sexuellen
Kontakt zur Frauendrztin. Ein Besuch in der
gyndkologischen Mddchensprechstunde
ermdglicht, sich rechtzeitig Uber die The-
men Verhitung, Intimhygiene oder auch
sexuell Ubertragbare Erkrankungen bera-
ten zu lassen. Ausserdem machen sich vie-
le Mddchen Gedanken um die Verande-
rungen ihres Korpers und mochten sich

gerne riickversichern, dass alles so in Ord-
nung ist.

Missen die Eltern oder die Mutter bei der
ersten gyndkologischen Konsultation da-
bei sein? Sie kdnnen, miissen aber nicht!
Auch eine beste Freundin kann als Begleit-
person mitgebracht werden. Ab 14 Jahren
kann die Madchensprechstunde auch
alleine aufgesucht werden. Selbst wenn
sich im Gesprdch oder bei der Untersu-
chung herausstellt, dass die Eltern infor-
miert werden sollten, gilt natiirlich die arzt-
liche Schweigepflicht und die weiteren
Schritte werden gemeinsam besprochen.

Beim ersten Besuch in der Madchen-
sprechstunde findet keine korperliche Un-
tersuchung statt. Das gemeinsame Ge-
sprach steht im Mittelpunkt. Die
Verdanderungen des weiblichen Kdrpers
wahrend der Pubertdt sind Bestandteil
dieses gemeinsamen Gespraches. Alle Fra-
gen kdnnen gestellt werden. Sehr haufig
beschiaftigen die Madchen die Menstrua-
tion, Hygiene im Intimbereich, Liebe und
Sexualitdt, Verhiitung aber auch sexuell
Ubertragbare Krankheiten werden thema-
tisiert.

Neben dem Gesprach besteht natirlich
auch die Méglichkeit, ein gynédkologisches
Untersuchungszimmer kennenzulernen.
Eine ideale Vorbereitung fiir eine spatere
gynakologische Untersuchung.

Ubrigens - es besteht jederzeit die Még-
lichkeitin Gruppen oder Schulklassen, die
Raumlichkeiten der gynakologischen und
geburtshilflichen Sprechstunde zu besich-
tigen und zusammen mit uns Themen
rund um die weibliche Pubertdt zu be-
sprechen.

Dipl. med. Beryl Scholtes
Cheférztin Gyndkologie und Geburtshilfe

Kontakt:

Sekretariat Gyndkologie
Telefon 08192652 01
gynaekologie@spitalilanz.ch

[N

Dipl. med.Beryl Scholtes, Chefarztin, wéahrend einer Madchensprechstunde.
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Rheumatologie

Die Rheumatologie ist ein medizinisches
Fachgebiet, welches viel mehr Facetten zu
bieten hat als man sich gemeinhin so vor-
stellen wiirde. Haufig hort man die Aussa-
ge: «<Ahh Rheuma... Das sind ja alles alte
und gebrechliche Patientinnen und Patien-
ten». Dies stimmt allerdings bei Weitem
nicht. Es ist so, dass man das Gebiet der
Rheumatologie grob in entzlindliche und
nicht-entziindliche Erkrankungen auftei-
len kann.

Bei den nicht-entziindlichen Erkrankun-
gen hat fast jeder von uns schon einmal
eine Episode mit Rlickenschmerzen erlebt,
viele Leute kennen Begriffe wie Bandschei-
benvorfille, Abnutzungen an der Wirbel-
saule, Wirbelgleiten oder Blockierungen.
All dies gehort zur Rheumatologie. Weiter-
hin diesem Teilgebiet zugeordnet werden
kann die Arthrose. Ein Problem, welche
aufgrund der alternden Gesellschaftimmer
mehr Einfluss gewinnt und bislang noch
zu wenig effektiv behandelt werden kann.
Hier ist noch viel Forschungsarbeit notig.

Der andere, sehr grosse Teil der Rheuma-
tologie ist das Gebiet der entziindlichen

Erkrankungen. Hierzu zdhlen die Arthriti-
den (Gelenksentziindungen), z.B. im Sin-
ne einer rheumatoiden Arthritis oder aber
auch Gicht bzw. Pseudogicht. Weiterhin
gibt es die sogenannten Spondylarthriti-
den, welche typischerweise die Gelenke als
auch die Wirbelsaule betreffen kdnnen,
vielen sagt hier der Begriff Morbus Bech-
terew mehr. Allerdings kdnnen nicht nur
die Gelenke entzlindet sein sondern auch
alle anderen Bestandteile des Bewegungs-
apparates. So zum Beispiel das Bindege-
webe, was man dann als Kollagenose be-
zeichnet.Vielen bekanntsind hiervielleicht
Erkrankungen wie Lupus, Sklerodermie
oder Sjogren-Syndrom. Sind primar die
Muskeln betroffen so spricht man von ei-
ner Myositis, hdufig als Dermato- oder Po-
lymyositis bezeichnet. Und wenn es sich
primdr um eine Entziindung der Gefdsse
handelt spricht man von einer Vaskulitis.

All dies gehort zum Gebiet der Rheumato-
logie und macht das Fachgebiet damit sehr
breit. Dies ist aus drztlicher Sicht einerseits
sehr spannend, andererseits haufig auch
nicht einfach zu diagnostizieren und zu be-
handeln. Hinzu kommt, dass es sich bei ei-

nem Grossteil der Erkrankungen um chro-
nische Problematiken handelt, welche
eine ldngerfristige Betreuung durch einen
Spezialisten nétig machen, um die haufig
sehr effektiven Medikamente einzustellen
und den Patienten zu begleiten.

Am Regionalspital Surselva steht der Patien-
tin resp. dem Patienten im Rahmen der
regelmdssigen Sprechstunde das gesamte
Spektrum der Rheumatologie zur Ver-
figung:

- Facharztliche rheumatologische Sprech-

stunde zur Abklarung sowie Therapie-

einleitung entziindlicher sowie degene-
rativer Erkrankungen des Bewegungs-
apparates.

Regelmassige facharztliche Betreuung

bei chronischen, meist entzind-

lich-rheumatischen Erkrankungen inkl.

Untersuchungen zur Therapie-

kontrolle und Qualitdtssicherung.

Muskuloskelettaler Ultraschall inkl.

sonographisch-gesteuerter Inter-

ventionen am Bewegungsapparat (wie
zum Beispiel diagnostische Punktion,
therapeutische Injektion, Slicing

und Kalkneedling).

- Infiltrationen an der Wirbelsdule unter
BV- oder Sonographie-Steuerung
(wie zum Beispiel Sacroiliacalgelenk,
Facettengelenke, Nervenwurzeln,
epidurale Infiltrationen).

- Beurteilung und Abklarung von Wir-
belsdulenassoziierten Erkrankungen
(wie zum Beispiel lumboradikuldren
bzw.spondylogenen Syndromen,
Osteochondrosen, Facetten-Syndro-
men, myofaszialen Syndromen)
und Planung und Durchfiihrung der
gemass klinischem Bild sinn-
vollsten interventionellen Schmerz-
therapie sowie anderer therapeuti-
scher Modalitdten.

- Infusionstherapien (wie Immuno-
therapie, Biologicatherapie) auf unse-
rer Tagesklinik.

- Rheumatologisches Labor

- Rontgendiagnostik, Computer-
tomographie, MRI bei Bedarf

Dr.med. Philipp Rossbach
Leitender Arzt Rheumatologie
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Romanischkurs

(sica) Die Kommunikation mit den Patientinnen und Patienten
in deren Muttersprache liegt am Herzen. Es kam der Wunsch auf,
einen Romanischkurs zu organisieren. Wir haben den Kurs in-
tern fir alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter ausgeschrieben,
mit der Hoffnung, dass wir auch genug Anmeldungen bekom-
men, um einen Kurs zu fillen. Die Riickmeldungen haben uns
dann regelrecht Gberrascht. Es sind nicht weniger als 40 Anmel-
dungen von Mitarbeitenden aus allen Bereichen eingegangen.

In Zusammenarbeit mit der Lia Rumantscha haben wir zwei ge-
eignete Dozenten gefunden. Gabriel Derungs und Evelyne Zieg-
ler-Lombris haben die drei Kurse dann individuell gestaltet und
wochentlich (wahrend 10 Wochen) mit den Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter die romanische Sprache gelibt und wiederholt. Der
Wunsch nach einer Weiterfiihrung des Kurses ist da. Die Feed-
backs einiger Teilnehmerinnen und Teilnehmer publizieren wir
gerne hier.

Haben Sie Schmerzen? = Veis Vus mal?

.~

Arztvisite = viseta dil miedi

(sica) La communicaziun cun las pazientas ed ils pazients en lur
lungatg matern ei ina caussa che stat a cor. Perquei ei vegniu ex-
primiu il giavisch dad organisar in cuors da romontsch. Nus ha-
vein publicau il cuors intern per tut las collaboraturas e tut ils col-
laboraturs cun la speronza da survegnir annunzias avunda per
saver realisar la purschida. lls resuns han fatg pli che surstar nus.
Buca meins che 40 annunzias da collaboraturas e collaboraturs
da tut ils secturs ein entradas.

En collaboraziun cun la Lia Rumantscha havein nus anflau dus do-
cents adattai. Gabriel Derungs ed Evelyne Ziegler-Lombris han con-
cepiu individualmein ils treis cuors. Ina ga ad jamna han els exer-
citau il lungatg e repetiu igl empriu cun las participontas ed ils
participonts e quei duront diesch jamnas. Ina cuntinuaziun dil cu-
ors ei giavischada. In pér resuns da participontas e participonts pu-
blichein nus bugen cheu.

SN

Wie geht es lhnen? =
Co va ei cun Vus?

Guten Abend = Buna sera

Dank des Romanischkurses konnte ich
schon mehrmals insbesondere dltere ro-
manischsprechende Patientinnen und
Patienten mit einfachen Fragen und Aus-
sagen an ihrem Standpunkt abholen.
Schon meine wenigen Grundkenntnisse
der romanischen Sprache schafften Ver-
trauen und ein besseres Verstdndnis fiir-
einander. Zudem fiihrten kurze Plaude-
reien auf Romanisch mit den Mitar-
beiterinnen und Mitarbeiter - nicht
zuletzt dank deren grossen Fehler-Tole-
ranz — immer wieder zu witzigen Begeg-
nungen im Spitalalltag.

Anna Dietz,
Assistenzarztin Medizin

Als meine Kinder angefangen haben im Kin-
dergarten Romanisch zu lernen, habe ich

gedacht, ich lerne mit. Nach sehr kurzer Zeit

habe ich nattiirlich gemerkt, dass es so nicht
funktionieren wird, denn Kinder lernen viel

schneller und vor allem ohne Regeln und

ohne zu viel dartiber nachzudenken.

So habe ich mich gefreut, als ich vom An-
gebot des Spitals erfahren habe, dass ein
Romanisch-Kurs organisiert wird. Mit viel
Geduld hat uns Gabriel Derungs in den Un-
terrichtstunden die Regeln und Geheimnis-
se der Sprache ndher gebracht, ich habe

sogar viele grammatische Parallelen zu
meiner eigenen Muttersprache entdeckt
und weiss jetzt, wie die romanische Spra-
che funktioniert. Das heisst jedoch bei wei-
tem nicht, dass ich mich frei unterhalten
kann, ich bin aber zumindest ein Sttick vo-
rangekommen. Jetzt heiss es nur noch
dran bleiben und nicht aufgeben.

Dana Lichtenwalder,
dipl. Expertin Intensivpflege NDS HF

Ich nehme lhnen Blut. =
Jeu prendel saung a Vus.




Wie haben Sie geschlafen? =

Co veis Vus durmiu?

Wo tut es weh? =
Nua fa ei mal?

Ich méchte mich in meinem neuen Ein-
satzgebiet integrieren.

Dazuist Sursilvan ein hervorragendes Ins-
trument um Menschen kennen zu lernen
und um unsere Patienten und Patientin-
nen in einer fiir sie vertrauten Sprache be-
griissen zu kénnen.

Da ich erst seit kurzem in der Surselva td-
tigwar, benétigte ich zundichst einige Zeit
bis ich ein Geh6r fiir die Sprache entwi-
ckelte. Danach noch etwas ldnger um die
Wérter korrekt auszusprechen. Sobald
dann aber die fragenden Gesichter mei-
ner Arbeitskollegen weniger wurden und
stattdessen vermehrt kurze Wortwechsel
aufromanisch entstanden, zeigte sich der
Erfolg des Kurses.

Vielen Dank fiir die Organisation und die
gelungene Durchfiihrung.

Andreas Blattmann,
Stv. Leiter Rettung
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Ich messe den Blutdruck. =
Jeu mesirel la pressiun dil saung.

Ich lerne gerne Sprachen und so hat mich
das grossztigige Mitarbeiterangebot des
Romanisch-Kurses angesprochen. Meine
Motivation mich anzumelden war, Ge-
spréiche im Geschdft oder im Alltag bes-
ser zu verstehen und auch vermehrt Ro-
manisch zu sprechen.

Die Unterrichtsstunden bei Evelyne Zieg-
ler-Lombris waren abwechslungsreich
und haben mir sehr gut gefallen. Der Aus-
tausch und das gemeinsame Lernen mit
Kolleginnen und Kollegen fand ich berei-
chernd.

Marlene Alig, Finanzen

Der Romanischkurs war fiir mich sehr
interessant. Es war eine ausgezeichnete In-
itiative des Spitals, seinen Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter das Erlernen einer der in
der Surselva gesprochenen Sprache zu er-
mdglichen.

Ich denke, es ist immer gut, eine neue
Fremdsprache zu lernen. Das Wichtigste ftir
mich war, diese Sprache zu lernen, um mit
den Patientinnen und Patienten sprechen
zu kénnen, deren Muttersprache Roma-
nisch ist.

Daich nur Deutsch spreche, gibt es in mei-
nem Fall viele Patientinnen und Patienten,

Es ist ein spezielles Gefiihl, nach tiber 50
Jahren mal wieder die «Schulbank zu drii-
cken». Nach (iber 22 Jahren in der Sursel-
va waren meine Romanisch Kenntnisse
immer noch recht bescheiden, da konnte
ichin diesem Kurs einiges dazulernen und
bekam die Motivation weiterzumachen!
Das absolute Highlight war zum Abschied
in der letzten Kursstunde die Gesangsein-
lage unseres Lehrers Gabriel Derungs mit
einem Song von Frank Sinatra.

Dr.med. Friedrich Dinkelacker,
Belegarzt Gynikologie und
Geburtshilfe

die mich nicht verstehen, weil ihre Mutter-
sprache das Rdtoromanisch ist. Aus die-
sem Grund und um es sowohl den Patien-
tinnen und Patienten als auch mir selbst
leichter zu machen, habe ich beschlossen,
diesen Kurs zu besuchen.

Mit diesem Kurs kann ich heute mit den Pa-
tienten Sursilvan sprechen. Den Patien-
tinnen und Patienten zu fragen: «Wie geht
eslhnen? Haben Sie gut geschlafen? Wo ha-
ben Sie Schmerzen?», sind kleine, aber oft
wichtige Dinge in unserem Beruf.

José Peixoto Cunha,
dipl. Radiologiefachmann HF
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Novitads aus dem RSS

Philipp Rossbach,
Leitender Arzt
Rheumatologie

Seit dem 1. August 2022 bin ich als Leiten-
der Arzt Rheumatologie am Regionalspi-
tal Surselva tatig. Fiir mich schliesst sich
dadurch in gewisser Weise der Kreis, den
meine praktische medizinische Ausbil-
dung begann ich in Graubiinden, am Kan-
tonsspital in Chur. Nach dem Studium in
Szeged (Ungarn) und Hamburg absolvier-
te ich in Chur meine Assistenzarztzeit auf
der Inneren Medizin sowie Intensivmedi-
zin inkl. einer Rotation in eine Hausarzt-
praxis auf der Lenzerheide. Wahrend die-
ser Zeit fasste ich den Entschluss, dass ich
mich auf dem Gebiet der Rheumatologie
spezialisieren mochte, was ich dann im
Anschluss wahrend meiner rheumatologi-
schen Ausbildung im Universitatsspital Ba-
selund Zirich tat. Seit dem Jahre 2018 war
ich dann als Oberarzt auf der Rheumato-
logie am USZ tétig. Hier spezialisierte ich
mich zunehmend auf dem Gebiet der me-
chanisch-degenerativen Erkrankungen
und leitete das Wirbelsdulenzentrum so-
wie das Gebiet der Arthrose. Da ich aber

immer sicher war, dass ich nicht firimmer
Vollzeitim Spital arbeiten moéchte und mir
die Berge doch sehr fehlten, begann ich
im 2021 Teilzeit in einer eigenen Praxis in
Bad Ragaz zu arbeiten. Nun freue ich mich,
neben der Praxistatigkeit in Bad Ragaz,
einmal in der Woche am Regionalspital
Surselva tatig zu sein und die rheumato-
logische Versorgung in der Surselva zu
verbessern.

Seit vielen Jahren habe ich einen sehr en-
gen Bezug zu dieser Region, da meine Frau
aus der Surselva stammt und zu Hause hdu-
fig romanisch gesprochen wird. Daher
freue ich mich nun besonders, dass ich
nicht nur den Lebensmittelpunkt mit der
Familie hierher verlagern konnte, sondern
auch einen Teil meiner medizinischen Ta-
tigkeit hier austiben kann.

Ich freue mich auf eine gute Zusammen-
arbeit, interessante Falle und eine neue He-
rausforderung.

Andreas Bolch,
Prozessentwickler

Am 1.September 2022 durfte ich meine Ta-
tigkeit als Prozessentwickler im Regional-
spital Surselva beginnen.

Nachdem ich mein Studium der Wirt-
schaftsinformatik mit einem betriebswirt-
schaftlichen Fokus abgeschlossen hatte,
arbeitete ich einige Jahre in einer Unter-
nehmensberatung. Anschliessend fiihrte
mich mein Weg in das Gesundheitswesen.
Mehrere Jahre konnte ich in einer grossen
Privatklinikgruppe Projekte zur Einflihrung
der elektronischen Patientendokumenta-
tion leiten und die entsprechenden Pro-
zesse am Patientenpfad entwickeln. Vor
meinem Wunsch, wieder in der spannen-
den Spitalumgebung zu arbeiten, war ich

in verschiedenen Funktionen innerhalb
der Stadt Chur tatig.

Neben der Freude an unserem 8 Monate
alten Sohn Ben, welcher einen Grossteil un-
serer freien Zeit mit einem Lacheln in An-
spruch nimmt, verbringe ich meine Freizeit
gerne damit, meine Partnerin und Freun-
de kulinarisch zu verwdhnen. Zudem schat-
ze ich es, in der Natur zu wandern, Velo zu
fahren und friedliche Stunden an unseren
Gewadssern beim Fischen zu verbringen.

Nun freue mich darauf, in Zusammenarbeit
mit den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
das einheitliche Prozessmanagement im
Regionalspital Surselva zu etablieren.



sanadad — das Gesundheitsmagazin

Richard Niehaus, Leiten-
der Arzt Orthopadie

Im Oktober 2022 habe ich die neue Stelle
als Leitender Arzt der Orthopéadie angetre-
ten. Meine ersten Eindriicke sind sehr po-
sitiv und die Art und Weise wie ich hier auf-
genommen wurde sucht ihres gleichen.

Zundchst zu meinem Werdegang: Ich bin
1985 in Dortmund/Deutschland geboren
und dort zur Schule gegangen. Auf der Su-
che nach korperlichen Herausforderungen
habe ich die Ausbildung zum Fallschirm-
jageroffizier der deutschen Bundeswehr
absolviert. Aus der Liebe zu den Bergen
und der Natur hat es mich dann nach Sud-
deutschland verschlagen, wo ich an der
LMU Miinchen das Medizinstudium ab-
schloss.

Die studienbegleitenden Praktika (Famu-
laturen) sowie das letzte Studienjahr (prak-
tisches Jahr) habe ich bereits auf der Su-
che nach «noch mehr Natur» und «noch
grosseren Bergen» an den Spitdlern Basel
(Bruderholz), Luzern, Wolhusen, Zweisim-
men und Zirich (Balgrist) in der Schweiz
verbringen diirfen und mich sehr wohl ge-
fuhlt. Daher war die Entscheidung friih ge-
fallen, die Assistenzarztzeit ebenfalls hier
zu verbringen. Die Stationen hier waren
Altdorf, Zirich (Balgrist) und Baden, wo ich
dann auch die Funktion eines Oberarztes,
schwerpunktmassig in der Schulter- und
Kniechirurgie sowie Traumatologie inne-

hatte. Nebenbei habe ich noch ein wenig
Forschung betrieben und mich in der Leh-
re betatigt und schliesslich einen Master
in Gesundheitsékonomie abgeschlossen.

Da ich mich nun bereit gefiihlt habe, den
nachsten Schritt zu gehen und von Baden
aus die Berge doch einfach zu weit weg
sind, war der Fall schnell klar: Ich nehme
das Angebot aus llanz an und wir als Fami-
lie gehen diesen Schritt in die Surselva...
mit Schwung! Wir wohnen nun mit unse-
ren drei kleinen Séhnen in llanz und fih-
len uns hier wirklich sehr wohl. Die offene
und hilfsbereite Art von Patientinnen und
Patienten und den Mitmenschen hier in
der Region fiihrt ebenfalls dazu, dass wir
den Schritt in die Surselva zu kommen
noch keine Sekunde bereut haben.

Sollte mal freie Zeit vorhanden sein, ver-
suche ich mich noch gerne an sportlichen
Betdtigungen. Wahlweise: Triathlon (hier
am liebsten Schwimmen), Bergsteigen, Se-
geln, Tauchen und... natirlich Skifahren.

Ich freue mich auf die weitere Zeit!

Johannes Pachinger, Lei-
tender Arzt Orthopadie

Am 1.Januar 2023 habe ich in der Abtei-
lung Orthopddie im Regionalspital Sursel-
va meine Funktion als Leitender Arzt an-
getreten. Gebdrtig aus Klagenfurt am
Wérthersee in Kirnten/Osterreich habe
ich dort das Sportgymnasium besucht.
Mein Interesse an sportlicher Betdtigung
in allen Belangen ist bis heute ungebro-
chen und ich kann dies bis jetzt gut in die
Behandlung meiner Patientinnen und
Patienten einfliessen lassen. Mein Studium
der Humanmedizin und der Sportwissen-
schaften habe ich an der medizinischen
Universitat Graz absolviert, die Promotion
zum Dr.med. univ.habe ich im Jahr 2008
abgeschlossen. Nach der Hochschule ha-
be ich in Osterreich drei Jahre die Ausbil-
dung zum Allgemeinmediziner an ver-
schiedenen Hausern als sogenannten
«Turnus» durchlaufen, zwei Jahre habe ich

zusatzlich in die Vertiefung meiner Kennt-
nisse in der diagnostischen Bildgebung in-
vestiert und war in dieser Zeit Assistenz-
arzt der Radiologie am LKH Graz. Im Jahr
2013 binich schliesslich in die vertiefte Aus-
bildung meines Wunschfaches eingetre-
ten und begann meine Facharztausbil-
dung fir Orthopadie und Traumatologie
am Kantonsspital St. Gallen. Uber die wei-
teren Stationen Orthopddie Rosenberg,
Kantonsspital Frauenfeld, Universitat Zi-
rich und Universitatsspital Basel sowie
nach einem Jahr Sammeln von Praxiserfah-
rung in der ADUS Klinik im Jahr 2022 bin
ich schliesslich als sogenannter «Bergler»
an meiner Wunschposition angekommen.
Privat habe ich das riesige Gliick mit mei-
ner Frau und unseren zwei Kindern diesen
Weg in dieser wunderschénen Region ge-
meinsam zu beschreiten.
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Cordiala gratulaziun — herzlichen Gliickwunsch

i '
(v.l.n.r.) Shirin Schlosser, Pascale Schaffeler und Alexandra Alig haben ihre Ausbildung als Pflegefachfrauen HF im September 2022 erfolgreich abgeschlossen.

Ratgeber Gesundheit

Sechs Mal jahrlich publizieren wir in der Ruinaulta und im Amtsblatt Sur-
selva einen Ratgeber zu einem gesundheitlichen Thema. Sie kdnnen die
Ratgeber Gesundheit jederzeit online nachlesen. Scannen Sie dafiir den
QR-Code
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Flurin Grieder hat seine Ausbildung zum dipl. Ret-

tungssanitater HF im September 2022 erfolgreich
abgeschlossen.



Gesundheitstipp

Ergonomie am Arbeitsplatz
Ein gesunder Lebensstil beginnt bereits
am Arbeitsplatz.

Leider verpassen es viele Arbeitgeber
und Arbeitnehmer auf die Ergonomie am
Arbeitsplatz zu achten. Standardgrdssen
flir Tische und Stiihle und ausbleibende
individuelle Anpassungen fiihren zu Pro-
blemen, die langfristige Folgen mit sich
bringen.

Haltungsschdaden kdnnen die Arbeitsleis-
tung, aberauch das Privatleben massiv ein-
schranken. Es ist daher sowohl fiir Arbeit-
geber als auch fiir Arbeitnehmer sinnvoll,
auf einen ergonomischen Arbeitsplatz zu
achten.

Warum ist Ergonomie

am Arbeitsplatz wichtig?

Wir verbringen einen Grossteil unserer
Zeit beider Arbeit. Fiir viele bedeutet das,
tagein, tagaus im Bliro am Computer zu
sitzen. Doch langes Sitzen kann unserem
Korper schaden und bringt immer das Ri-
siko mit sich, verschiedene Beschwerden
und Krankheiten zu verursachen. Dazu
gehdren neben Haltungsschaden durch
falsch eingerichtete Arbeitsplatze auch
Herz-Kreislauf Stérungen und Verdau-
ungsprobleme, die durch fehlende Bewe-
gung und schlechte Erndhrung geférdert
werden. Ein ergonomischer Arbeitsplatz
ist so eingerichtet, dass er die Gesund-
heit langfristig erhdlt und so mogliche
Haltungsschaden bzw. Krankheiten ver-
hindert.

Zu einem ergonomischen Arbeitsplatz ge-
hoéren nicht nur der passende Stuhl und
ein geeigneter Tisch. Auch Lichtverhéltnis-
se, technische Gerdte und der Arbeitsraum
selbst konnen die Gesundheit am Arbeits-
platz erheblich beeinflussen. Zudem soll-
te auf die Einhaltung gesetzlich festge-
legter Pausen, gesunde Erndhrung und
ausreichend Bewegung am Arbeitsplatz
geachtet werden. Ein ergonomischer Ar-
beitsplatz verhindert nicht nur langfristi-
ge Gesundheitsschaden, er fordert auch
die Produktivitdat und die Zufriedenheit der
Arbeitnehmer.

Welches sind die haufigsten

«Biirokrankheiten»?

Falsches Sitzen, mangelnde Bewegung

und ein schlechter Arbeitsplatz machen

auf Dauer krank. Folgende Krankheiten

werden durch lange Biiroarbeit besonders

geférdert und daher auch als «Biirokrank-

heiten» bezeichnet:

- Haltungsschdden und Erkrankungen
des Bewegungsapparates

- Depressionen und Burnout

- Atemwegserkrankungen

- Kopfschmerzen

- Verdauungsstorungen

- Herz-Kreislauf-Erkrankungen

Wie sieht ein ergono-

mischer Arbeitsplatz aus?

Um Haltungsschdden zu vermeiden, ist es
wichtig, den Birostuhl, Schreibtisch und
Monitor so aufzustellen, dass Sie aufrecht
sitzen und gerade auf den Bildschirm bli-
cken konnen.
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Achten Sie darauf, dass ihr ergonomischer
Arbeitsplatz individuell auf Thren Korper
angepasst ist.

Nur so kénnen Sie langfristige Haltungs-
schaden vermeiden. Zudem gibt es mit ei-
nem hoéhenverstellbaren Schreibtisch die
Méglichkeit, vom Sitzen zum Stehen zu
wechseln und so mehr Abwechslung und
Bewegungin lhren Arbeitsalltag zu bringen.

Ubungen fiirs Biiro

Ubung 1: Schulterkreisen

Das Kreisen der Schultern lockert die Mus-
kulatur im Bereich des Schultergdirtels.

Wichtig ist, dass Sie hierbei die Arme lo-
cker fallen lassen und nur die Schultern an
der Bewegung beteiligen. Ziehen Sie nun
die Schultern etwas an (aber keinesfalls bis
zu den Ohren). Anschliessend kreisen Sie
die Schultern in einem kleinen Radius fiinf
Mal nach vorne und fiinf Mal nach hinten.

Ubung 2: Brustheben

Auch der Bereich der Brustwirbelsdule ist
wichtig. Als erstes kdnnen Sie ganz ent-
spannt in sich zusammenfallen, indem Sie
die Schultern nach vorne sinken lassen und
den Daumen nach innen strecken. An-
schliessend machen Sie eine «Helden-
brust», indem Sie beim tiefen Einatmen die
Schultern nach hinten fallen lassen, den
Brustkorb leicht anheben und den Dau-
men nun nach aussen strecken.

Andreas Stocker
Leiter Physiotherapie
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Veranstaltungen

Offentliche Vortriage
(jeweils 19 Uhr, Kapelle RSS AG)

18.04.2023 Orthopadie (Dr.med.Richard
Niehaus, Leitender Arzt Orthopadie, Regio-
nalspital Surselva)

30.05.2023 Rheumatologie (Dr.med. Phi-
lipp Rossbach, Leitender Arzt Rheumato-
logie, Regionalspital Surselva)

20.06.2023 Urologie (Dr.med.Jan Birzele,
Belegarzt Urologie, Regionalspital Surselva)

Auf unserer Homepage finden Sie die ak-
tuellsten Informationen zu Veranstaltun-
gen und weitere Publikationen www.spi-
talilanz.ch.

Informationsabend

fiir werdende Eltern

Der Informationsabend fiir werdende El-
tern findet jeweils am letzten Mittwoch
des Monates um 19.00 Uhr statt. Das Team
stellt sich und die Geburtshilfe vor, an-
schliessend gibt es eine Besichtigung der
Gebarabteilung. Es ist keine Anmeldung
notwendig. Flr Fragen stehen lhnen die
Hebammen unter Telefon 0819265218
oder E-Mail hebammen@spitalilanz.ch
gerne zur Verfiigung.

1. Baby 2023

4.Januar 2023  Zeit: 11.23
Gewicht:3410g  Grosse: 49 cm

Y

W

Am 04.01.2023 um 11.23 Uhr durften wir
das erste Neugeborene bei uns begriissen.
Cordial beinvegni Iris.

Wir gratulieren herzlich — cordiala gratulaziun!

Folgende Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Regionalspital Surselva AG in llanz feierten im zweiten Halbjahr 2022 ihr Dienst-
jubildum. Fir ihren grossen Einsatz danken wir den Jubilaren und wiinschen ihnen weiterhin viel Erfolg und Freude bei der Arbeit am
Regionalspital Surselva. Wir gratulieren herzlich.

Erna Albin-Cavigelli,

dipl. Pflegefachfrau HF Wund- Stomaberatung
Brida Muoth-Degonda, dipl. Pflegefachfrau HF

Ursula lllien-Peng,

Leiterin Wundambulatorium / dipl. Pflegefachfrau HF
Manuela Mittner-Mirer, Personalassistentin

Jasmine Cajacob-Gut, Leiterin Endoskopie

Nadia lannotta-Tuor, dipl. Pflegefachfrau HF

Stefanie Janka, Fachfrau Gesundheit EFZ
Gian Paulo Soliva, Mitarbeiter Gastronomie

Pia Caflisch, dipl.Expertin Andsthesiepflege NDS HF

Sereina Livers, dipl. Expertin Notfallpflege NDS HF

Marina Lombris, dipl. Pflegefachfrau HF NDK LIPS

Teodosi Maissen, Mitarbeiter Technischer Dienst

Livia Sgier, Leiterin OP

Nicole Caviezel, dipl. Rettungssanitaterin HF
Marilou Wolf-Agad, Mitarbeiterin Gastronomie

Sie feierten im Jahr 2022 ein nicht alltagliches
Dienstjubildum: v.l.n.r. Erna Albin-Cavigelli
und Brida Muoth-Degonda, 40 Jahre,

Ursula lllien-Peng, 30 Jahre

und Manuela Mittner-Mirer, 25 Jahre.
Cordiala gratulaziun.

Wir sind auch auf Facebook und Instagram zu finden, dai a nus in like! @ (@ @regionalspitalsurselva

Regionalspital Surselva AG | 7130 llanz | Telefon 081926 5111 | info@spitalilanz.ch | www.spitalilanz.ch



