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Als nicht gewinnorientierte Stiftung sind wir dankbar fur alle finanziellen Zuwendungen,
die uns helfen, unsere Handlungsmoglichkeiten zu erweitern.
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Mit diesem Tatigkeitsbericht halten Sie eine
Zusammenstellung der wichtigsten Aktivitaten
und Leistungen unserer Stiftung in Handen.
Die vergangenen zwolf Monate waren gepragt
von viel persénlichem Engagement der

Mitarbeitenden aller Stufen.

Der Wandel in der Gesellschaft und die sich
daraus ergebenden Anforderungen in den
verschiedenen Betrieben waren Ansporn fur
Uberdurchschnittliche Leistungen.

Die Zusammenfihrung von Alterszentrum
Hottingen und Pflegeheim Rehalp wurde
Schritt flr Schritt vollzogen. Ein gut funktio-
nierendes «Alterszentrum Hottingen &
Rehalp» geniesst bereits hohes Renommee.

Die medizinischen und pflegerischen Leistun-
gen des Spitals werden hoch geschatzt.

Um den Qualitats- und Effizienzansprichen
zu genugen und im Markt-, Patienten-

und Wettbewerbsumfeld langfristig erfolg-
reich zu sein, bedarf es klarer Strategien.
Dazu gehdren Kooperationen und Ausbau
des ambulanten Leistungsangebotes, wie sie
der Bericht der Spitalleitung rapportiert.

Zur Aufrechterhaltung eines hohen Leistungs-
standards sind stets auch bauliche Mass-
nahmen erforderlich. Der Um- und Neubau
«Sunnepark» kam gut voran, so dass im
ersten Quartal 2014 die Wohnungen bezogen
werden konnten. Die Bautétigkeiten am Ost-
flugel des Spitals sind in vollem Gange.

Der Stiftungsrat freut sich tGber den Erfolg
der Residenz NeumuUnster Park, des Gastro-
betriebes und Uber die positive Entwicklung
des Instituts Neumunster. Er liess es sich
nicht nehmen, sich selber weiterzubilden im
Rahmen eines Vortrages durch die Instituts-
leiterin Anemone Eglin zum Thema «Zeitge-
ndssische Formen der Spiritualitat».

Um der Wertschatzung von Mitarbeitenden
aller Stufen Ausdruck zu verleihen, wurde zu
funf fr die Stiftung wichtigen ethischen Wer-
ten ein Werteseminar entwickelt. Die ganze
Belegschaft war zur Teilnahme eingeladen.

In gemischten Teilnehmergruppen besuchten
die Mitarbeitenden am Agerisee ein Time-out
zum Auftanken und Reflektieren. «Give me 5»,
so der Titel des Seminars, wird nachhaltig
die Betriebskultur pragen. Die Diakonissen-
Schwesternschaft, welche die Arbeit der Stif-
tung in Gedanken das ganze Jahr hindurch
begleitet, freut sich dartber sehr.

Im Berichtsjahr sind Dr. Peter Mousson nach
20-jahriger Tatigkeit und Dr. Brigitte von der
Crone nach 16-jahrigem engagiertem Wirken
vom Stiftungsrat zurlickgetreten. An dieser
Stelle sei beiden nochmals herzlich gedankt.

Grosser Dank gebuhrt allen Verantwortlichen,
Angestellten und freiwillig Mitarbeitenden,
vor allem auch dem Leitenden Ausschuss mit
seinem Vorsitzenden Dr. Beat Fenner sowie
unserem Stiftungsdirektor Dr. Werner Widmer.

Helen Gucker-Vontobel

Prasidentin Stiftungsrat
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2013 war ein gutes Jahr. Die Stiftung insge-
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samt und die einzelnen Betriebe entwickelten
sich positiv. Dies gilt in Bezug auf die Stellung
der Betriebe in ihren Markten, in Bezug

auf das Arbeitsklima in den Betrieben und
in Bezug auf die Finanzen der Stiftung.

Dank

Zu Beginn meines Berichts danke ich den
1’300 angestellten und 130 freiwillig Mit-
arbeitenden fur ihr Mitwirken im vergangenen
Jahr ganz herzlich. Es ist grossartig, auf so
motivierte und kompetente Mitarbeitende
z&hlen zu kdnnen.

Grosser Personalaufwand

Spitéler und Pflegeheime sind personalin-
tensive Betriebe. Zwei Drittel des Stiftungs-
aufwandes macht der Personalaufwand aus,
mehr als 100 Millionen Franken. Er umfasst
L6hne, Sozialversicherungsbeitréage, Honorare
fur Belegéarzte und fUr temporéares Aushilfe-
personal, Personalbeschaffung, Aus- und
Weiterbildung, Personalanlasse und —

im Jahr 2013 — die Ausgaben fir die «Give
me 5»-Workshops.

Mitarbeitende aus 55 Landern

Unsere Mitarbeitenden stammen aus 55
Landern. Die Ausléander machen 31 Prozent
aus. Das mag auf den ersten Blick aus-
serordentlich hoch erscheinen. Doch ein
ndchterner Blick in die Statistik zeigt, dass
unsere Situation Uberhaupt nicht ausser-
gewohnlich ist: Im Kanton Zurich sind 29

Prozent der Einwohner im erwerbsfahigen

Stiftung Diakoniewerk Neumiinster —
Schweizerische Pflegerinnenschule

STIFTUNG DIAKONIEWERK NEUMUNSTER — SCHWEIZERISCHE PFLEGERINNENSCHULE
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Alter von 20 bis 65 Jahren Auslander.
Das bedeutet, dass der Auslanderanteil
in anderen Branchen ahnlich hoch ist.

Zwei Herausforderungen

Weil die Zahl der &lteren Menschen in der
Schweiz Uberdurchschnittlich wéchst, steigt
auch die Nachfrage nach Gesundheits-
leistungen. Hingegen bleibt die Zahl der
Bevdlkerung im Erwerbsalter (20—-65 Jahre)
in den nachsten Jahren konstant. Damit
verscharft sich der Wettbewerb um Mitar-
beitende fur Spitaler und Pflegeheime. Eine
erste Herausforderung, die sich uns stellt,
ist die (relative) Verknappung des Angebots
im Arbeitsmarkt: Wie kénnen wir flr qualifi-
zierte Mitarbeitende attraktive Arbeitsplatze
gewahrleisten? Was k&nnen wir unterneh-
men, damit gute Mitarbeitende moglichst
lange bei uns bleiben?

Eine zweite, nicht weniger grosse Heraus-
forderung stellt sich im Wettbewerb um
Patienteninnen und Patienten und um Be-
wohnerinnen und Bewohner. Seit gut zwei
Jahren ist die Finanzierung der Spitéler
und der Pflegheime in der Schweiz so ge-
regelt, dass nicht einfach Kosten zurlicker-
stattet werden (Defizitlbernahme durch die
offentliche Hand), sondern dass die Betrie-
be flr jede/n Patientin und Patienten oder

jede/n Bewohnerin und Bewohner einen po-

litisch festgelegten Preis in Rechnung stel-
len kdnnen. Je mehr die eigenen Kosten un-
ter diesem Preis liegen, desto grosser wird
der Gewinn, der flr kinftige Investitionen

verwendet werden kann. Mit wachsender
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durchschnittlichen Kosten. Dies fuhrt zu ei-
nem verstarkten Wettbewerb um Patienten
und um Heimbewohner.

Give me 5

«Give me 5» war im Jahr 2013 eine wesent-
liche Aktion der Stiftung und der Betriebe,
die auf dem Hintergrund dieser beiden
Herausforderungen Sinn macht. 17000 Mit-
arbeitende besuchten einen zweitagigen
Workshop unter dem Titel «Give me 5». Die
insgesamt 58 durchgeflhrten Workshops
sollen dazu beitragen, dass Patientinnen
und Patienten, Bewohnerinnen und Bewoh-
ner im Spital Zollikerberg, im Alterszentrum
Hottingen & Rehalp sowie in der Residenz
NeumduUnster Park «sich wohlftihlen und in
guten Handen sind». Diesen Eindruck
schildern sie uns immer wieder; dass dies
auch in Zukunft so bleibt, ist unser Ziel.

Der Eindruck, man flhle sich wohl und sei
in guten Handen, entsteht bei der Patientin
und beim Bewohner, wenn sie erleben,
dass wir entsprechend mit ihnen umgehen,
und wenn sie feststellen, dass die Mitarbei-
tenden gut zusammenarbeiten. Hier setzt
«Give me 5» mit funf Werten/Haltungen

an: Wertschéatzung, Partnerschaftlichkeit,
Verbindlichkeit, Transparenz und Das Ganze
sehen. Wenn diese Werte in unserer Arbeit
zum Tragen kommen, wird die Qualitat der
personalintensiven Dienstleistungen (noch)
besser und kann nachhaltig gesichert werden.

Partnerschaften
Evivo ist ein Programm zur Forderung der
Kompetenzen im Umgang mit eigenen

chronischen Krankheiten. Die Stiftung ist

.
By
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gemeinsam mit der Spitex ZUrich Limmat
eine Evivo-Umsetzungspartnerschaft mit
der Careum Stiftung (Patientenbildung)
eingegangen.

Der Leitende Ausschuss beschloss, der
Tragerschaft der Careum Weiterbildung AG
beizutreten. Dort werden innovative und
praxisnahe Weiterbildungen flr Fach- und
Flhrungskrafte im Gesundheitswesen

angeboten.

Internationale Kontakte

Die Kontakte mit der Diakonie der Evange-
lischen Kirche der béhmischen Bruder in
Tschechien wurden mit gegenseitigen Besu-
chen vertieft. Der Erfahrungs- und Gedan-
kenaustausch findet u.a. im Rahmen von
Projekten statt, die aus der so genannten
Kohésionsmilliarde der Eidgenossenschaft
(im Zusammenhang mit der Erweiterung

der EU 2004) mitfinanziert werden.

Ein noch grésseres internationales Projekt
ist das Swiss Laos Hospital Project, bei
dem Mitarbeitende des Spitals Zollikerberg

auch im Jahr 2013 massgeblich mitwirkten.

Der Blick Uber unsere reiche Region hinaus
zeigt uns, wie privilegiert wir sind. Privilegien
sind auch Herausforderungen: Wer, wenn
nicht die Privilegierten, soll sich um Qualitat,
Innovation und Nachhaltigkeit im Gesund-
heitswesen bemUhen?

Dr. Werner Widmer
Stiftungsdirektor
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Die Stiftung Diakoniewerk Neumunster —
Schweizerische Pflegerinnenschule gibt
sich mit ihrem Namen als eine diakonische
Institution zu erkennen. Das ist klarungsbe-
durftig. Denn anders als in Deutschland,
wo «Diakonie» ein bekannter Markenbegriff
ist, ist der Begriff «<Diakonie»/ «diakonisch»

in der Schweiz fUr die Wenigsten verstandlich.

Reaktionen, die Leute unserer Stiftung ge-
genuber dussern, zeugen immer wieder von
Missverstandnissen, die die Bezeichnung
«Diakoniewerk» ausldst. Die einen denken,
wir seien eine Wohltatigkeitsinstitution, die
von Spenden lebt und deshalb billigere
Dienstleistungen anbieten kénne als andere
Institutionen, weil das Wirtschaftliche keine
so zentrale Rolle spielen musse. Andere
denken, als Diakoniewerk mussten wir uns
primar um die Armen und sozial Schwachen
kimmern. Wieder andere nehmen an, wir
seien irgendwie frommer, bei uns gehe man
grundsatzlich liebevoller und sozial kompe-
tenter mit Menschen um als anderswo. Alle
diese Vorstellungen treffen nicht zu. Das ist
es nicht, was uns als Diakoniewerk heute
ausmacht.

Als Stiftung Diakoniewerk NeumuUnster —
Schweizerische Pflegerinnenschule sind wir
eine soziale Dienstleistungsinstitution, die
v.a. im Bereich Medizin, Pflege und Wohnen
im Alter tatig ist. Wir haben eine private
Tragerschaft, sind aber Teil des &ffentlichen
Sozial- und Gesundheitswesens. Als Non-
Profit-Organisation mtssen wir zwar keine

Gewinne ausschutten, aber so viel Ertrag

.

erwirtschaften, dass unsere Betriebe sich

7

eigenwirtschaftlich und nachhaltig finanzieren
kénnen. Wir leben nicht von Spenden.
Darin unterscheiden wir uns von karitativen
Organisationen vom Typ der Sozialwerke
Pfarrer Sieber.

Das Wort «Diakonie» im Namen unserer
Stiftung weist darauf hin, dass ein Strang
unseres Werkes auf die «Diakonissenanstalt
NeumUnster» zurtickgeht. Unser Werk wurde
lange durch den aufopferungsvollen Einsatz
von Diakonissen gepragt, die flir wenig Geld
viel arbeiteten, dank Spenden auch nicht
kostendeckende Dienstleistungen anbieten
konnten und ihre Arbeit zugleich als Aus-
druck einer besonderen religidsen Lebens-
form verstanden. Das hat sich seit langerer
Zeit, schon vor der Fusion des Diakonie-
werks NeumUnster mit der Schweizerischen
Pflegerinnenschule im Jahre 1999, geén-
dert. Heute wollen wir als Diakoniewerk eine
soziale Institution sein, die als Teil des Sozial-
und Gesundheitswesens professionelle
Dienstleistungen erbringt, die sich nach
denselben Qualitatsstandards richten, die
fur alle entsprechenden Institutionen gelten.
Geblieben ist aus der religids gepragten
Geschichte des Diakoniewerks ein Interesse
an zeitgeméassen Formen von Spiritualitat

in einem weiten, offenen Sinn und ein En-
gagement in ethischen Fragen. Beides sind
aber keine exklusiven Spezialitdten unserer
Stiftung: Spiritualitdt und Ethik sind langst
als wichtige Aspekte einer Sorgekultur in
Spitélern und Heimen anerkannt.

1
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Diakoniewerke kommen aus einer explizit
religidsen Tradition sozialen Helfens. Das
bedeutet aber nicht, dass sie andere, bessere,
religidsere Dienstleistungen erbringen
mussen als Institutionen mit weltanschaulich
neutralem Hintergrund. In der Art des
Helfens unterscheidet sich christliches Helfen
in der Regel nicht von allgemein-menschli-
chem Helfen. Christliche Nachstenliebe

ist nicht anders als sonstwie motivierte So-
lidaritat und Empathie. Wenn die Urkunde
unserer Stiftung sagt, die Basis unseres
Werkes bestehe in einer «christlichen, dem
Evangelium verpflichteten Haltung», so ist
das nicht exklusiv-abgrenzend gemeint:

Die damit gemeinte Haltung kann auch von
Menschen gelebt werden, die nicht von
einem ausdrUlicklichen christlichen Glauben
her motiviert sind. Das Stiftungsleitbild fasst
diese Haltung in funf Punkten zusammen,
die fUr uns den Inhalt von Diakonie ausmachen:

.
/ _

1. Die unverlierbare Wirde jedes Menschen

ist zu achten.

2. Menschen sollen ganzheitlich wahrgenom-
men werden in ihren korperlichen, geistigen,
seelischen, sozialen, kulturellen und spirituellen

Bedurfnissen.

3. Zur Qualitat sozialer Dienstleistungen
gehdrt das Miteinander von fachlicher
Kompetenz und wohlwollender menschlicher

Zuwendung.

4. Die Grenzen menschlichen Lebens,
auch der Gesundheit, sind ernst zu nehmen.
Wir wollen Menschen helfen, auch mit Grenzen

maoglichst gut zu leben.

5. Zu unserer Arbeit gehort das Bemuhen,
ethische Fragen sensibel wahrzunehmen
und in sorgfaltigen Entscheidungsprozessen

zu klaren.

Dr. theol. Heinz Ruegger, MAE
Wissenschaftlicher Mitarbeiter im

Institut NeumUinster

//
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Menschen, die als Freiwillige eine Tatigkeit
in unseren Stiftungsbetrieben auslben,
bringen wertvolle Gaben mit wie Zeit, ein
offenes Ohr oder ein Lacheln. Fir alte

und kranke Menschen ist diese Néhe und
Menschlichkeit von grosser Bedeutung.
Rund 130 freiwillige Mitarbeitende engagie-
ren sich Jahr flr Jahr in einem oder meh-
reren Betrieben der Stiftung. Die Einsatz-
maglichkeiten sind vielfaltig, spannend und

zuweilen auch anspruchsvoll.

Die Freiwilligen der Gottesdienstbegleitgruppe
begleiteten Patientinnen und Patienten des
Spitals Zollikerberg und der RehaClinic zu

24 Spitalgottesdiensten in der Kirche des
Diakoniewerks. Sie nahmen sich Zeit, ihnen
bei sonnigem Wetter auch noch einen Ausflug
in den Park zu ermoglichen. So bedeutete
der Sonntag flr die Patientinnen und Patienten
eine wohltuende Abwechslung im Spital-
oder Rehabilitationsalltag.

Im Pflegeheim Rehalp besuchen Therapie-
hund Lucy und sein Herrchen die Bewohne-
rinnen und Bewohner. Lucy ist so geschult,
dass sie spurt, zu wem sie gehen kann und
wer Angst oder Ablehnung zeigt. Mittlerweile
werden die Besuche fest in den Heimalltag
eingeplant. Die Bewohnerinnen und Bewohner
erzahlen dann mit grosser Freude von ihren
Erlebnissen mit eigenen Hunden aus ver-
gangenen Tagen. In der Rhythmikgruppe
zum Beispiel wird Lucy immer sehr erwartet.
Die Bewohnerinnen und Bewohner werfen
den Ball, Lucy fangt ihn auf oder muss einen
Gegenstand suchen. Zur Belohnung gibt es
ein Hundeleckerli, und alle freuen sich.
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AUIN

//
//}/

Diese zwei Beispiele stehen stellvertretend
fur weitere Einsatzmaoglichkeiten von Frei-
willigen etwa in der Patientenbegleitung und
der Betreuung der mobilen Bibliothek im
Spital Zollikerberg, im Besuchsdienst in den
Langzeitinstitutionen der Stiftung oder in der
Krisen- und Sterbebegleitung.

Ein Dankesanlass Ende Jahr bringt jeweils
unsere Anerkennung und Wertschatzung
der Freiwilligenarbeit zum Ausdruck. Im ver-
gangenen Jahr stand er im Zeichen von
beschwingten Harfenklangen aus Paraguay
und einem kulinarischen Verwéhnprogramm.
Wir hoffen, auch in Zukunft auf zahlreiche
motivierte Freiwillige z&hlen zu kdnnen.
Gleichzeitig freuen wir uns, jederzeit neue
freiwillige Mitarbeitende in unseren Teams

begriissen zu durfen.

Heike Pollerhoff Huber
Leiterin Freiwilligenarbeit
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Im Rahmen des Konvents 2012 ging die
Leitung der Schwesternschaft von Schw.
Margrit Muther auf Pfrn. Christine Scholer
und mich Uber. Dies bedeutete eine grosse
Veranderung in der Geschichte der Schwes-
ternschaft, da es bisher immer Diakonissen
waren, welche die Leitung als Oberinnen

inne hatten.

In der Schwesternratsretraite im Mai konkre-
tisierten wir das Jahresziel: «Konsolidierung
der neuen Leitung». Einmal mehr verstarkte
sich das Bewusstsein, das Wohlergehen
der Schwestern in den Mittelpunkt zu stellen.
Das heisst, mit ihnen auf ihren je einzelnen
und gemeinsamen Wegen unterwegs zu
sein, ihre Verdnderungen zu begleiten und
die unterstutzenden Dienste im Betrieb

wenn noétig zu aktivieren.

Die Schwestern haben Ubung im Auf-sich-
Nehmen von Veranderungen. Wechsel gab
es im vergangenen Jahr im Quellen/Oase-
Team. Die Leiterin, Elisabeth Huber, trat in
den Ruhestand, und Esther Stréssler tber-
nahm ihre Funktion. Es kamen weitere, neue
Teammitglieder dazu und einige verliessen
uns. Das Team konnte den BedUrfnissen
neu angepasst werden und kann sich nun
verstarkt um das Wohlergehen der Schwes-
tern im pflegerischen und kulinarischen
Bereich kimmern.

Diakonissen-Schwesternschaft
Neumiinster
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Im Herbst sorgten die verordneten Brand-
schutzmassnahmen im Haus Quelle fur Auf-
regung. Als die Diakonissen vor 20 Jahren
in das Haus Quelle zogen, wurde dieses als
Wohnhaus deklariert. Seit ein paar Jahren
nehmen einige Schwestern mehr oder weniger
Pflege in Anspruch. Darum wurde das Haus
als Pflegeheim eingestuft und entsprechend
von der Feuerpolizei kontrolliert. Stolperfallen
und brennbare Gegenstande mussten in
den Korridoren entfernt werden. Mit schwer
entflammbaren Stuhlen und Tischen wurde
wieder etwas Wohnlichkeit zurtickgebracht.
Auch hier Verdnderungen, die im Moment
Trauer und Arger auslésen kénnen. Ich bin
froh, dass wir von Stiftungsseite in diesen
nicht einfachen Angelegenheiten behutsam

informiert und begleitet werden.

Wir mussten im vergangenen Jahr von vier
Schwestern Abschied nehmen:

Schw. Esther Frey

Schw. Elisabeth Tobler

Schw. Trudi Heusser

Schw. Wally Haueter

Ende 2013 z&hlte die Schwesternschaft
52 Diakonissen und der Freundeskreis
80 Mitglieder.

Wenn ich auf das vergangene Jahr zurick-
blicke, merke ich, dass mich diese Aufgabe
erfullt, dass sie mich immer wieder heraus-
fordert und ich gerne daran weiterarbeite.

Rosmarie Zogg Bai
Leiterin Schwesternschaft,
Bereich Diakonie/Betrieb
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Erfreuliche Zunahme bei der
Zahl der behandelten Patienten -
Innere Medizin und Orthopéadie
als Wachstumsmotoren -
beliebte Kinder-Permanence

43’830 Patientinnen und Patienten wurden
im Jahr 2013 im Spital Zollikerberg behandelt
und betreut. Dies sind 2’846 (+ 6 %) mehr

als im Vorjahr.

Im stationaren Bereich hat die Klinik fur
Innere Medizin unter der Leitung von

Prof. Ludwig Theodor Heuss und Margit
Schneider am meisten zugelegt. Die Zahl
der internistisch behandelten Patientinnen
und Patienten nahm um 5 % zu. Dr. Peter
Angst erganzte das Team durch seine Kom-
petenz in Akutgeriatrie. Ausserdem wurde
Dr. Sibylle Kohler, Facharztin flr Innere
Medizin sowie Endokrinologie und Diabeto-

logie, zur Leitenden Arztin befordert.

In der Orthop&die stieg die Zahl der behan-
delten Patienten um 2,1 %. Dies gelang
durch die Neuakkreditierung weiterer Beleg-
arzte in Ergdnzung zu den bestehenden
Leistungstragern, Dr. Beat Walchli und Prof.
Norbert Boos in der Wirbelsaulenchirurgie,
Dr. Judith Fellmann, Dr. Thomas Ledermann,
Dr. René Hauser und Dr. Felix Rapp in der
Chirurgie des Ubrigen Bewegungsapparates.

Spital Zollikerberg

Ihr Schwerpunktspital im Griinen

Bei den spezialisierten Wirbelsdulenopera-
tionen gehdren wir mittlerweile zusammen
mit der Uniklinik Balgrist und der Schul-
thessklinik zu den grossen Drei.

Das Wachstum bei den ambulant betreuten
Patientinnen und Patienten fiel Uberpro-
portional aus, was weitgehend auf die im
Februar 2013 er6ffnete Kinder-Permanence
zurtickzufUhren ist. Der Aufbau der neuen
Dienstleistung ist Dr. Marion M&nkhoff,
Cheférztin Neonatologie, zusammen mit
dem Team der Kinder-Permanence sehr
gut gelungen. Die Zahl der Konsultationen
hat sich erwartungsgemass entwickelt.

Die Kinder-Permanence im Praxiszentrum
Zollikerberg — direkt neben der Forchbahn-
station Spital Zollikerberg — erfreut sich

bei den Eltern erkrankter oder verunfallter
Kinder grosser Beliebtheit.

Erneuerung des Spitals in der dritten
Phase - Geburtsklinik auf zwei
Stockwerken - trotzdem sehr hohe
Geburtenzahl

Im Sommer 2013 begann die Renovation
des Ostfligels; sie schritt bis Ende Jahr
zUgig voran. Im April 2014 wird die erste
Etappe in Betrieb genommen, Ende 2014
die zweite. Dann wird das Spital Zollikerberg
die Erneuerung der Bettenstationen abge-
schlossen haben und mit fast 90 % Einbett-

zimmern in eine neue Phase eintreten.
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Die Erneuerung der Stationen im Ostflugel

> /
40

erforderte zahlreiche Anpassungen raumli-
cher Natur. Die Neonatologie wurde in

den zweiten Stock des Zentralbaus verlegt,
die Wochenbettstation wurde aufgeteilt und
befindet sich nun im Parterre und im zweiten
Obergeschoss des Ostflugels. Trotz der
laufenden Bauarbeiten im Ostfligel war die
Zahl der Neugeborenen im Jahr 2013 mit
1’611 weiterhin sehr hoch.

Die vierte Etappe der Erneuerung des
Spitals — der Neubau fur Operationsséle,
Neonatologie und Gebarsale (Nordbau) —
ist auf gutem Weg. Im Juni 2013 stimmte
der Leitende Ausschuss der Stiftung dem
Planungskredit zu.

Wichtige fachliche Verstarkungen in
der Geburtshilfe, der gyndkologischen
Onkologie sowie der Urologie

Im Frihjahr 2013 stiess Nina Schinz, bis
Ende 2012 Oberérztin der Frauenklinik,

nach einem Indienaufenthalt als Leitende

Entwicklung Patientenzahl gesamt
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Arztin Geburtshilfe zum Team von Dr. Eduard
Vlajkovic und Brigitte Mercado. Sie bringt
langjahrige Erfahrung in Geburtshilfe, u.a.
am Kantonsspital St. Gallen, mit. Als Nach-
folgerin von Prof. JUrg Kunz, der sich mit

71 Jahren in den Ruhestand verabschiedete,
konnten wir Dr. Monika Bamert verpflichten.
Sie ist neu Chefarztin fur gynékologische
Onkologie im Team von Dr. Vlajkovic. Sie ist
eine ausserst versierte und anerkannte
Operateurin. Mit den neuen Fachfrauen hat
sich die Frauenklinik fUr die Zukunft bestens

positioniert.

Seit Anfang 2013 wird die Urologie am
Spital Zollikerberg durch Uroviva abgedeckt
(operativ und konsiliarisch). Die Leitung vor
Ort hat Chefarzt Dr. Ali Al Rifai, unterstitzt
von Dr. Isabel Reilly, die bereits seit mehreren
Jahren bei uns tatig ist. Die Zusammen-
arbeit mit Uroviva hat sich sehr erfreulich
entwickelt. Dr. Al Rifai hat durch seine

hohe Fachkompetenz und ausgesprochene
Dienstleistungsorientierung sehr schnell das
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Vertrauen von Arzten, Arztinnen und Pfle-
genden gewonnen. Die urologischen Opera-
tionszahlen zeigen eine positive Tendenz.

Wirtschaftlich immer noch auf
ungesicherter Basis — nicht einmal

fur 2012 existiert definitive Baserate

Die Zunahme bei den behandelten Patienten
widerspiegelt sich im gestiegenen Umsatz.
Dieser nahm um 3,8 % auf CHF 132 Mio. zu.
Das Ergebnis bleibt mit CHF 5,1 Mio. gegen-
Uber dem Vorjahr unverandert. Das erreichte
Ergebnis ist flr die Finanzierung der anste-
henden Ersatz- und Erneuerungsinvestitionen
ein absolutes Muss. Trotz Senkung der
gewichteten Fallkosten (von CHF 10’137 im
Jahr 2012 auf CHF 9’940) im stationaren
Bereich, ergibt sich weiterhin eine relevante
Unterdeckung bei den grundversicherten
Patientinnen und Patienten von CHF 2,3 Mio.
Diese muss aus der Uberdeckung im Zusatz-

versicherungsbereich querfinanziert werden.

Auch im Jahr 2013 (wie 2012) musste bei
den allgemeinversicherten Patientinnen
und Patienten auf der Grundlage von
provisorischen Basispreisen abgerechnet
werden. Die Verhandlungsgemeinschaft,
welcher das Spital Zollikerberg angehort,
hat die Tariffestsetzung flr 2012 durch
den Regierungsrat an das Bundesverwal-
tungsgericht weitergezogen. Auch die
Versicherer haben Rekurs eingelegt.
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«Give me 5» auch im Spital: tiber

650 Mitarbeitende an Workshops zum
Wertefundament - Patientenzufriedenheit
anhaltend hoch

Die von der Stiftung finanzierten 2-tagigen
Workshops zum Wertefundament der
Stiftung (Wertschatzung, Partnerschaftlich-
keit, Verbindlichkeit, Transparenz und

Das Ganze sehen — «Give me 5») sind sehr
gut angekommen. Mit grossem Engagement
haben 26 Moderatorinnen und Moderatoren
aus den unterschiedlichsten Berufsgruppen
durch die selbst konzipierten Workshops
gefiihrt. Uber 650 Mitarbeitende haben bunt
gemischt jeweils zwei Tage im Seminar-
zentrum Landli in Unteréageri Uber die Kultur
im Spital nachgedacht, diskutiert und sich
aktiv damit beschéftigt, wie die Zusammen-
arbeit und der Umgang mit Kundinnen

und Kunden im Alltag positiv beeinflusst
werden kann.

Die Patientenzufriedenheit bewegt sich
weiterhin auf einem sehr hohen Niveau.

Am besten schneidet die chirurgische Klinik,
geflihrt von Dr. Stephan Mller und Kathrin
Hillewerth, ab. Das Topergebnis aller Stationen
erzielte die unter der Leitung der Chirurgie
stehende interdisziplindre Privatstation mit
93,2 % zufriedenen Patienten (zufrieden =
beste Antwort). Bestatigt wird dieses tolle
Resultat dadurch, dass der Anteil der zusatz-
versicherten Patientinnen und Patienten
gehalten werden konnte (30,8 %).

Dr. Orsola L. Vettori
Spitaldirektorin



RESIDENZ NEUMUNSTER PARK

Umbauarbeiten im Magnolia beendet
Mitte Marz 2013 konnten wir die Umbauar-
beiten im Wohn- und Pflegehaus Magnolia
abschliessen. Die Abteilungen prasentieren
sich nun grosszUgiger, heller und moderner.
Im Mai konnte zudem die neue Tagesgruppe
fur Menschen mit Demenz er6ffnet werden,
ein Angebot, das einer grossen Nachfrage
von pflegenden Angehdrigen entgegen
kommt. Die Tagesgruppe ist in den familiaren
Alltag der Demenzabteilung integriert.

Projekt-Zertifizierung in Palliative Care
Die Projektarbeiten zur Zertifizierung durch
Palliative Care Schweiz laufen termingerecht.
In verschiedenen Projektgruppen werden
die fur die Zertifizierung zentralen Praxis-
aspekte erarbeitet und bestehende Ablaufe
entsprechend angepasst. So wurde der
Prozess des Heimeintritts Uberarbeitet und
an das neue Erwachsenenschutzrecht
angepasst. In den verschiedenen Teilprojek-
ten arbeiten Pflege, Hauswirtschaft, Kuche,
Restauration, Gartnerei, Freiwilligenarbeit

und Seelsorge interdisziplindr zusammen.

Werte-Schulung

Die fachliche Qualifikation ist wichtig.
Ebenso wichtig ist, dass Mitarbeitende

die Werte des Betriebs verstehen, sich mit
ihnen identifizieren und diese erlebbar
machen. Darum besuchten im Berichtsjahr
Uber 80 % der Mitarbeitenden der Residenz
NeumUnster Park den 2-tagigen Workshop

«Give me 5» zum Thema Werte.

Residenz Neumiinster Park
Individuelles und sicheres Wohnen im Alter
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Gartnerei

Im Februar Ubernahm Martin Kern die
Leitung der Gartnerei. FUr die Landschafts-
géartner ist es eine Herausforderung,

dem Park ein gepflegtes, aber naturnahes
Aussehen zu geben. Zurzeit prégen einige
grosse und kleine, geplante und ungeplante
Baustellen das Areal. Eine stetig wachsende
Beliebtheit verzeichnet der zur Géartnerei
gehorende Blumenladen. Von Donnerstag
bis Samstag kénnen neu auch am Empfang
der Residenz NeumuUnster Park kleinere
Blumenarrangements, Strausse und Acces-
soires gekauft werden.

Evakuationsiibung mit

der Feuerwehr Zollikon

Im August fihrten wir mit der Feuerwehr
Zollikon im Wohn- und Pflegehaus
Magnolia eine Evakuationstbung durch.
Vor Ort simulierten wir Brandsituationen
auf verschiedenen Abteilungen. Ziel fur
beide Organisationen war, den Evakuie-
rungsprozess zu definieren und alle daflr
notwendigen organisatorischen Mass-
nahmen zu beschreiben. Beide Seiten

konnten von der Ubung sehr profitieren.

Heike Pollerhoff Huber
Leiterin Residenz NeumUnster Park
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Umbauen

Die Umbau- und Renovationsarbeiten im
Sunnepark bestimmten das Gelande und
die Arbeitsablaufe am Standort Hottingen
ganz zentral. Zwar hatten wir uns an die
erschwerte Arbeit in den Provisorien gewohnt;
es war jedoch schdn zu sehen, wie die

55 Wohnungen und 5 Attika-Wohnungen
immer mehr Gestalt annahmen. Beim
Sommerfest im August konnten wir vielen
Interessierten die Musterwohnungen zeigen
und den Vermietungsprozess starten. Im
Dezember war es dann so weit: Wir konnten
ein gelungenes und ausserst funktionales
Gebéaude Ubernehmen. Bereits sind 95 %
der Wohnungen vermietet, und in den Raumen
der ehemaligen Pflegeabteilung ist der
Geschaftssitz der Krebsliga des Kantons
ZUrich eingezogen.

Wir freuen uns auf viele neue Gesichter,
Geschichten und ein gegenseitig inspirie-
rendes Zusammenleben in den hellen und
freundlichen 1%2- bis 4-Zimmer-Wohnungen.
Nach der Erdffnung des 6ffentlichen Res-
taurants im ehemaligen Speisesaal im Frih-
sommer 2014 werden nach uber 7-jahriger
Neu- und Umbautétigkeit am Standort
Hottingen die Bauarbeiter das Gelande den
Bewohnern und Mietern Uberlassen.

Renovieren

Der Eingangsbereich im Pflegeheim Rehalp
erhielt ein neues Gesicht. Ein heller Raum,
eine ansprechende Informationswand mit
integriertem Bildschirm, neue Sitzmdbel und

Alterszentrum Hottingen & Rehalp
Schulthesspark-Sunnepark-Waldli-Pflegeheim Rehalp
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ein Bild aus echten Pflanzen sollen die
Bewohner und Géaste zum Verweilen
einladen. Aus einem ehemaligen Mehrbett-
zimmer entstand eine barrierefreie Kiche,
wo sich die Bewohner unter der Anleitung der
Aktivierungstherapie regelméassig zum gemein-
samen Kochen und Zusammensein in der
vertrauten Umgebung einer WohnkUche treffen.

Gestalten

Auf dem Gelande des Rehalp fehlte bisher ein
barrierefreier Garten. Diesen haben wir nun
im hinteren Teil des Sudtrakts erstellt und als
«Naschpark» gestaltet. Neben verschiedenen
Beeren, Tomaten und Krautern umfasst er
auch ein Hochbeet, in welchem Gemuse fur
die Kochgruppe angepflanzt wird. Die Park-
béanke und Platanen laden zum Verweilen ein,
und dank den integrierten Stromanschliissen
kénnen auch Bewohner, die auf medizinal-
technische Hilfsmittel angewiesen sind, die
Anlage geniessen.

Zusammenwachsen

Seit dem vergangenen Jahr sind nun alle
Berufsgruppen und Angebote an beiden
Standorten zusammengeflhrt. Arbeitsablaufe,
Dienstleistungen fir Bewohner und Mieter,
Administration und vieles mehr wird nun zentral
gefihrt und koordiniert. Mit der nétigen Sorg-
falt und Wertschatzung wachsen die Stand-
orte immer mehr zusammen und entwickeln
mit den 5 Werten von «Give me 5» eine Kultur

des Zusammenarbeitens.

Matthias M. Fuhrer
Zentrumsleiter
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Kooperationen - ein Zeichen von Qualitat
Das Institut hat sich in den gut fUnf Jahren
seit seiner Grlindung in der gerontologischen
Fachwelt einen Namen gemacht. Das Interes-
se anderer Institutionen an einer verstarkten
Zusammenarbeit mit dem Institut ist ein
Zeichen dafur. Umgekehrt tragen die Impulse
der Kooperationspartner ihrerseits dazu bei,
die Qualitat des Instituts weiterzuentwickeln.

Internationale Vernetzungen

Im vergangenen Sommer besuchte eine
Delegation des obersten Managements der
Geriatrischen Gesundheitszentren Graz GGZ
das Institut fur zwei Tage, um sich Uber
dessen Tatigkeit zu informieren. Die GGZ
betreiben im Auftrag der Stadt Graz mehrere
innovative geriatrische Einrichtungen. Das
Fachwissen, die Konzepte und Publikationen
des Instituts interessierten die Besuchenden
und fahrten zum Wunsch, einen regelmassi-
gen fachlichen Austausch zu installieren.

Ein Gegenbesuch von Fluhrungspersonen der
Stiftung diesen Sommer ist bereits geplant.

Mit dem Institut fur Gerontologie und Ethik
der Evangelischen Hochschule Nirnberg
besteht seit einiger Zeit eine lose Partner-
schaft, die unter anderem dazu fuhrte,
dass eine Mitarbeiterin der Hochschule ein

gerontologisches Praktikum im Institut

Institut Neumiinster
Bildung — Forschung — Entwicklung

absolvierte. Letztes Jahr bekam das Institut
die Gelegenheit, eine ganze Nummer der

Fachzeitschrift des NUrnberger Instituts zum
Thema «Schweizer Perspektiven von Geron-

tologie und Ethik» zu verfassen.

Nationale Kooperation

Der Heimverband Curaviva Schweiz

nutzte das Fachwissen des Instituts wieder
fur diverse Publikationen im Bereich Ethik,
fur pflegewissenschaftliche Referate an
Tagungen sowie fUr die Entwicklung eines
neuen Konzeptes auf dem Gebiet der
Spiritualitat. Umgekehrt hat der Leiter des
Fachbereichs «Menschen im Alter» seine
Kompetenz in die Diskussion Uber die zukinf-
tige strategische Ausrichtung des Instituts
eingebracht, was sehr bereichernd war.

In Zukunft soll die Kooperation von Institut

und Heimverband intensiviert werden.

Kantonale Partnerschaften

Die Zusammenarbeit mit der Reformierten
Kirche des Kantons Zirich Uber das Projekt
«va bene — besser leben zuhause» entwickelt
sich fur beide Seiten erfolgreich. Die Be-
suchsdienste von mittlerweile zwolf Kirch-
gemeinden liessen sich in gerontologischem
Grundwissen schulen. Fur funf weitere
Kirchgemeinden sind Schulungen geplant.
Das Ziel des Pilotprojektes, sechs bis acht
Gemeinden zu gewinnen, ist damit um das

Dreifache Ubertroffen.

Anemone Eglin, Theologin, MAS-BA
Leiterin Institut Neumunster
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Restauration

Im vergangenen Jahr haben wir im Restau-
rant NeumUnsterpark wiederum eine gros-
sere Ersatzinvestition getatigt. Mitte Jahr
wurde der in die Jahre gekommene Boden-
belag durch einen roten, elegant wirkenden
neuen Teppich ersetzt. Im Bereich des
Salatbuffets und der Kasse haben wir uns
aus hygienischen Grinden flir ein Holzlami-
nat entschieden. Die optische Trennung von
Gastraum und infrastrukturellem Teil wirkt

sich vorteilhaft aus.

Der Umsatz im Restaurant NeumUnsterpark
belief sich auf CHF 1,346 Mio. und liegt
damit 5% unter dem Vorjahr. Die Griinde fur
diesen Ruckgang liegen zum einen in der
sinkenden Zahl der Diakonissen, zum anderen
in der innerbetrieblichen Konkurrenz durch
die Cafeteria Giardino im Spital Zollikerberg.
Die Cafeteria erfreute sich auch in ihrem
zweiten Betriebsjahr grosser Beliebtheit.
Insgesamt wurde im vergangenen Jahr ein
Umsatz von CHF 1,546 Mio. erwirtschaftet.
Der Wareneinsatz lag bei 40,3 %. In Anbe-
tracht des relativ hohen Fertigungsgrades
der eingekauften Produkte ist dies ein
durchaus guter Wert.

Gastronomie & Raume Zollikerberg
Ihr Anlass bei uns zu Gast

Seminarbereich

Im Seminarbereich konnten wir uns gegen-
Uber dem etwas schwécheren Vorjahr
wieder steigern und an die sehr erfolgreichen
Jahre 2010 und 2011 anknUpfen. Die durch-
schnittliche Raumauslastung stieg auf 29,9 %.
Dies entspricht einer Steigerung von 2,4 %
gegenuber dem Vorjahr oder 61 zusatzli-
chen Raumreservationen. Leider konnten
wir diese Verbesserungen nicht vollumfang-
lich in einen héheren Ertrag umsetzen, da
einige Reservationen ohne Kichen- und
Getrankeleistungen getétigt worden sind.
Das Spital war mit 39 % grésster Auftragge-
ber, gefolgt von der Stiftungsdirektion, der
Residenz Neumdunster Park und dem Institut
NeumUnster mit insgesamt 30 %. Die
externen Seminare und Raumbelegungen
beliefen sich auf 31 %, was einer kleinen
Steigerung um 1 % gegenuber dem Vorjahr

entspricht.

Zugunsten der Transparenz und Wiederer-
kennung in der Offentlichkeit haben wir
eine App mit einem attraktiven Bonussystem
entwickeln lassen. Zusatzlich soll sie
vermehrt die Mitarbeitenden der Stiftung
und externe Géste ins Restaurant Neu-
munsterpark locken. Die App steht unter
dem Namen «Gastronomie Zollikerberg»

im Google-Play-Store sowie im App-Store
zum Herunterladen bereit.

Oliver Boser
Leiter Gastronomie
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Adressen

L]
Stiftung Diakoniewerk Neumiinster -

Schweizerische Pflegerinnenschule
Neuweg 16, 8125 Zollikerberg
Leitung: Dr. rer. pol. Werner Widmer
T +41 (0)44 397 30 07

F +41 (0)44 391 33 71
info@diakoniewerk-neumuenster.ch
www.diakoniewerk-neumuenster.ch
L]
Diakonissen-Schwesternschaft Neumiinster
Neuweg 16, 8125 Zollikerberg
Leitung: Rosmarie Zogg,

Pfrn. Christine Scholer

T +41 (0)44 397 30 60

F +41 (0)44 391 33 71
info@diakonissen-neumuenster.ch
www.diakonissen-neumuenster.ch
L]

Gastronomie & Rdume Zollikerberg
Neuweg 16, 8125 Zollikerberg
Leitung: Oliver Boser

T +41 (0)44 397 30 32

F +41 (0)44 391 33 71
info@gastro-zollikerberg.ch
www.gastro-zollikerberg.ch

I

Spital Zollikerberg
Trichtenhauserstrasse 20, 8125 Zollikerberg
Leitung: Dr. iur. Orsola L. Vettori

T +41 (0)44 397 21 11

F +41 (0)44 397 21 12
info@spitalzollikerberg.ch
www.spitalzollikerberg.ch

Fachéarztezentrum Prisma
Trichtenhauserstrasse 12, 8125 Zollikerberg
Praxiszentrum Zollikerberg
Trichtenhauserstrasse 2, 8125 Zollikerberg
Ambulante Herzrehabilitation Zirich
Trichtenhauserstrasse 20, 8125 Zollikerberg

Alterszentrum Hottingen & Rehalp
Freiestrasse 71, 8032 Zurich
Leitung: Matthias M. Fuhrer

T +41 (0)44 268 77 00

F +41 (0)44 268 77 10

info@azhr.ch
www.alterszentrum-hottingen.ch
www.pflegeheim-rehalp.ch

Schulthesspark
Asylstrasse 26, 8032 Zirich

Pflegeheim Rehalp

Forchstrasse 366, 8008 Zurich
I

Residenz Neumtinster Park
Neuweg 16, 8125 Zollikerberg
Leitung: Heike Pollerhoff Huber

T +41 (0)44 397 31 62

F +41 (0)44 391 33 71
info@residenz-neumuensterpark.ch
www.residenz-neumuensterpark.ch

Wohn- und Pflegehaus Magnolia
Neuweg 16, 8125 Zollikerberg
Leitung: Lotti Eigenmann

T +41 (0)44 397 32 33

F +41 (0)44 391 33 71
pflegedienst@residenz-neumuensterpark.ch
I

Institut NeumUinster

Neuweg 12, 8125 Zollikerberg
Leitung: Anemone Eglin

T +41 (0)44 397 39 11

F +41 (0)44 397 39 12
info@institut-neumuenster.ch
www.institut-neumuenster.ch
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Stiftung Diakoniewerk Neumiinster —
Schweizerische Pflegerinnenschule

Diakonissen-Schwesternschaft
Neumiinster

Gastronomie & Raume Zollikerberg
lhr Anlass bei uns zu Gast

Spital Zollikerberg

Ihr Schwerpunktspital im Griinen

Alterszentrum Hottingen & Rehalp
Schulthesspark-Sunnepark-Waldli-Pflegeheim Rehalp

Residenz Neumiinster Park
Individuelles und sicheres Wohnen im Alter

Institut Neumiinster
Bildung — Forschung — Entwicklung

Stiftung Diakoniewerk Neumiinster -
Schweizerische Pflegerinnenschule

Neuweg 16

8125 Zollikerberg

T +41 (0)44 397 31 11

F +41 (0)44 391 33 71
info@diakoniewerk-neumuenster.ch
www.diakoniewerk-neumuenster.ch



