Frau Fischer und Frau Schnarwiler,
was ist die Grundidee der Station E3
in Burgdorf?

Janine Fischer: Wir sind eine offene alters-
psychiatrische Station fiir Menschen ab 65
Jahren, die sich in einer psychischen Krise
befinden. Unser Ziel ist es, den psychi-
schen Gesundheitszustand unserer Pati-
entinnen und Patienten zu stabilisieren.

Wie schafft man das?

Fischer: Einerseits durch Gespriche mit
unserem psychologischen und medizini-
schen Fachpersonal, aber auch mit den
Pflegefachpersonen, mit dem Sozialarbei-
ter oder der Aktivierungstherapeutin.
Andererseits bekommen die Patientinnen
und Patienten auch medikamentdse
Unterstiitzung - je nach Krankheitsbild.
Die Behandlung wird ganz auf die gesund-
heitliche Lebensgeschichte der Menschen
angepasst.

Was genau gehort in den Aufgaben-
bereich von Ihnen als Pflegefachfrau,
Frau Schnarwiler?

Stefanie Schnarwiler: Wir arbeiten mit
den Patientinnen und Patienten zusam-
men und pflegen einen engen Kontakt mit
ihnen. Wir sind jederzeit fiir sie da und
begleiten sie ein Stiick weit auf ihrem
Weg. Dasist eine sehr spannende Aufgabe.
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lenschen im

nsalter leiden
Verlustangsten»

Pensionirinnen und Pensionire haben zwar viel Freizeit, allerdings fehlt es bei manchen
an einer Tagesstruktur und einer sinnvollen Aufgabe. Aber auch Themen wie Krankheit und
Verlust gehoren zum «goldenen Herbst des Lebens». Janine Fischer, Leitende Psychologin,
und Stefanie Schnarwiler, Abteilungsleiterin, tiber die Arbeit auf der alterspsychiatrischen

Station E3 am Spital Emmental.

Sie beide leiten die Abteilung gemein-
sam. Wie muss man sich dasvorstellen?
Schnarwiler: Wir arbeiten sehr gerne zu-
sammen und erginzen uns aufgrund der
unterschiedlichen beruflichen Hinter-
griinde sehr gut. In der Leitung tiberneh-
men wir viele organisatorische Aufgaben
wie die Bettenplanung oder die Koordi-
nation der Ein- und Austritte.

Fischer: Die Station hat 17 Betten, also 17
Patientinnen und Patienten, die wir
gleichzeitig aufnehmen koénnen. Das er-
fordert eine sorgfiltige Planung - stets in
Absprache und Zusammenarbeit mit
unserem multiprofessionellen Team.

Wer kommt zu Thnen? Was beschif-
tigt die Leute im Pensionsalter?
Fischer: Die Patientinnen und Patienten
kommen mit ganz unterschiedlichen Krisen
zuuns. Waswiraber oftwahrnehmen ist, dass
das Thema Verlust bei vielen Menschen im
Vordergrund steht. Dazu gehort der Verlust
von Angehorigen, was in diesem Alter zu-
nehmend aktuell wird. Aber auch der Verlust
von korperlichen Ressourcen ist priasent —
oderder Verlust der beruflichen Rolle,da man
sich nach der Pensionierung neu orientieren
muss. Wir betreuen aber auch Menschen mit
Schlafstorungen, Angsten oder Schwierig-
keiten mit dem Gedéchtnis.
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Schnarwiler: Manche Leute sind nach der
Pensionierung tiberfordert mit der neuen
Situation und der ganzen Freizeit, die sie
plotzlich haben. Nicht alle haben ein
Hobby oder eine andere Aufgabe, die sie
erfiillt. Gerade wihrend der Corona-Krise
haben wir auch festgestellt, dass der Ver-
lust von sozialen Kontakten ein enorm
grosses Thema ist, Stichwort «Einsam-
keit».

Wann ist eine stationire Behandlung
notig?

Fischer: Wenn das ambulante Setting nicht
mehr ausreicht, zum Beispiel, wenn sich
Menschen zu Hause nicht mehr wohlfiih-
len, wenn Sicherheit fehlt oder das Umfeld
iiberfordert ist. Meistens werden die Pati-
entinnen und Patienten via Hausirztin
oder durch einen ambulanten Psychiater
zugewiesen. Wir nehmen dann Kontakt
auf mit den betroffenen Personen, um ei-
nen raschen Eintritt bei uns zu planen.

Wie sieht der weitere Ablauf aus?

Schnarwiler: Wir fithren noch am selben
Tag ein Eintrittsgesprach mit der Patien-
tin oder dem Patienten durch. Mit dabei
ist eine Pflegefachperson, ein Assistenz-
arzt oder eine Psychologin. Danach geht
es fiir die Betroffenen darum, die Abtei-

lung kennenzulernen. Wir sind eine of- »
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Alterspsychiatrie in Burgdorf

Die Station E3 richtet sich an Menschen ab 65 Jahren
mit schweren psychischen Krisen. Das Angebot in
der offenen Abteilung umfasst eine interprofessio-
nelle Betreuung mit Fachleuten aus Psychiatrie,
Pflege, Sozialarbeit und Aktivierungstherapie.
spital-emmental.ch/alterspsychiatrie_Burgdorf

Stefanie Schnarwiler (35) stammt aus dem bernischen Kernenried. Sie ist seit 2019 in der
Alterspsychiatrie tatig und hat im September 2022 die Abteilungsleitung der Station E3 am Spital
Emmental ibernommen. Sie lebt mit ihrem Partner und ihrem Hund zusammen. In ihrer Freizeit ist
sie gerne in der Natur, sie liebt das Campen und singt in einem Chor.

jamne Fischer (31), urspriinglich aus Luzern, ist seit 2019 als Psychologin am Spital Emmental und
r 2023 als therapeutlsche Leitung auf der Station E3 tdtig. Zuvor arbeitete sie in der

Alterspsychia n Psychlatrlschen Dlenste in Bern. Sie ist verheiratet und Mutt:
einer einjahrigen Toch erne Zeit mit ihrer Familie, beispielsw
beim Wandern oder




fene Station mit einem grossen Aufent-
haltsraum und einer 6ffentlichen Kiiche.
Bei uns kann man sich frei bewegen und
auch das Gebiude verlassen, sofern das
fiir alle Beteiligten in Ordnung ist.

Man soll sich gewissermassen wie zu
Hause fiihlen. Welche weiteren Termi-
ne und Programmpunkte kommen auf
die Patientinnen und Patienten zu?
Schnarwiler: Wichtig ist, individuell zu
schauen, was die betroffene Person gera-
de braucht. Wenn es der psychische Zu-
stand zulidsst, motivieren wir sie, an unse-
rem vielfiltigen Wochenprogramm teil-
zunehmen. Wir haben zum Beispiel ein
Atelier, das rege genutzt wird, eine Bewe-
gungs- und Entspannungsgruppe oder
eine Kochgruppe. Das schitzen unsere
Patientinnen und Patienten sehr.

Fischer: Menschen, die sich in einer De-
pression befinden, tendieren dazu, sich
zuriickzuziehen, was zunichst eine natiir-
liche Reaktion darstellt. Dennoch ist es
unser Ziel, sie zu ermutigen und zu moti-
vieren, an unseren therapeutischen Akti-
vierungsprogrammen teilzunehmen, da
erwiesen ist, dass die gezielte Aktivierung
helfen kann, aus der psychischen Krise
herauszukommen. Unsere Aktivierungs-
programme haben demnach alle einen
gezielten therapeutischen Hintergrund.

Wiesieht die begleitende medizinische
und psychiatrische Behandlung aus?

Fischer: Die pharmakologische Therapie
hat einen zentralen Stellenwert. Da geht
es unter anderem darum, die Medika-
mente individuell einzustellen. Ergin-
zend fithren wir therapeutische Gespri-
che mit den Patientinnen und Patienten.

Worum geht es da konkret?

Schnarwiler: Um die Wiinsche und Be-
durfnisse der Patientinnen und Patienten.
Wo brauchen sie Hilfe? Wie konnen wir
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sie unterstiitzen? Wichtig ist, dass sie rea-
lisieren, dass sie begleitet werden - das tut
ihnen enorm gut.

Welche Fihigkeiten braucht es, um
diese Aufgaben wahrzunehmen?
Schnarwiler: Ein grosses Herz und viel
Empathie. Man muss in den Schuhen des
anderen gehen und sich in die jeweilige
Person hineinversetzen konnen. Dafiir
leben wir auf der Station - und fir mich
ist das mein Traumjob.

Welche Rolle spielen die Angehorigen?
Haben Sie Kontakt mit den Familien
der Patientinnen und Patienten?
Fischer: Dieser Kontakt ist sehr wichtig.
Wir versuchen, die Angehorigen einzube-
ziehen - optimalerweise schon beim Ein-
trittsgesprach. Zudem fithren wir - sofern
dies die Patientinnen und Patienten wiin-
schen - gemeinsam mit den Angehorigen
Standortgesprache durch und schauen, was
es noch braucht, damit die betroffene
Person wieder nach Hause kann.

Ein Aufenthalt bei Ihnen dauert
durchschnittlich zwischen sechs und
acht Wochen - und dann?

Fischer: Das tibergeordnete Ziel ist nattirlich,
dass sich die Patientinnen und Patienten
gentigend stabil fiihlen, um ihren gewohnten
Alltag wieder meistern zu konnen. Gerade
bei den Austrittsgesprichen merken wir
immer wieder, dass die Patientinnen und
Patienten mit gemischten Gefiithlen nach
Hause gehen. Einerseits freuen sie sich,
andererseits ist der Austritt auch mit einer
Nervositit, einer Ungewissheit verbunden.

Was tun Sie, wenn das soziale Netz
fehlt und jemand gar nicht mehr nach
Hause méchte?

Fischer: In solchen Fillen missen wir
noch genauer hinschauen. Dank unserem
Sozialarbeiter sind wir in der Region sehr
gut vernetzt. Er informiert die Patientin-
nen und Patienten bereits wahrend des
stationdren Aufenthaltes tiber Angebote
und Moglichkeiten zur sozialen Vernet-
zung. Beispielsweise ist die Pro Senectute
eine gute Anlaufstelle, die soziale Kon-
takte fordert. Wenn die Unterstiitzung
daheim langfristig nicht gewihrleistet
werden kann, ist manchmal auch der Ein-
tritt in ein Alters- oder Pflegeheim eine
mogliche Option. Aber das kommt stark
auf die personliche Situation und die Dia-
gnose der Patientinnen und Patienten an.

Worauf muss man im Umgang mit
dlteren Menschen achten?

Schnarwiler: Fiir uns ist eine ganzheitli-
che Betrachtungsweise wichtig - korper-
liche, psychische und soziale Faktoren.
Man muss verstehen, wie die Menschen
aufgewachsen sind, was sie erlebt haben.
Kennt man die Betroffenen und ihre
Geschichte etwas besser, verdndert sich
auch der Umgang mit ihnen.

Die Station E3 gibt es nun seit fiinf
Jahren. Welche Bilanz ziehen Sie?

Fischer: Man kennt uns mittlerweile in
der Region Emmental, die Zuweisungen
werden immer mehr. Ich denke, wir sind
ein fester Bestandteil des Versorgungs-
systems geworden und haben in den
letzten fiinfJahren kontinuierlich an unse-
ren Konzepten gearbeitet. Die Zufrieden-
heit der Patientinnen und Patienten zeigt,
dass wir wichtig sind und es uns braucht.

Machen Sie sich personlich schon
Gedanken dariiber, womit Sie sich im
Pensionsalter beschiiftigen konnten?
Fischer: Eine wichtige Frage, die ich mir
auch schon gestellt habe. Ich versuche
bereits jetzt, nebst der Arbeit ein Leben
mit viel Struktur und sozialen Kontakten
aufzubauen und diese auch zu pflegen,
um spiter darauf zurtickgreifen zu kon-
nen. Wandern und Musik machen - Din-
ge, die heute etwas zu kurz kommen -
konnten nach meiner Pensionierung zum
Freizeitprogramm gehoren. Sofern es die
Gesundheit zulésst.

Schnarwiler: Das sehe ich dhnlich. Es ist
wichtig, die sozialen Kontakte und die
Hobbys schon jetzt, in jiingeren Jahren,
zu pflegen. Ich wiinsche mir, nach der
Pensionierung mehr Zeit zum Reisen zu
haben. <
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Im Podcast sprechen Janine Fischer
und Stefanie Schnarwiler dariiber, wie ein
moglicher Aufenthalt auf der Station E3 ablduft
und welche Bilanz die Verantwortlichen der
Station nach fiinf Jahren ziehen.
blog.spital-emmental.ch/alterspsychiatrische-
station-schnarwiler-fischer




