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«lch weiss nicht,
was mich erwartet»
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Das hausinterne Care-Team (von links nach rechts): Verena Christen, Daniel Bielinski, Roland Wenger, Christine Morger, Carmen
Aebi, Mirjam Buchser, Monika Mathys, Piroska Schwarb, Liliane Perrucci, Gabi Baumgartner (heute nicht mehr dabei), Jens
Schweizer. Auf dem Archivbild von Mitte Januar 2020 (daher maskenlos) fehlen Susanne Biirki und Elsbeth Saner.

Das Care-Team des Spitals besteht aus
hausinternen Freiwilligen. Es betreut
Patienten, Angehérige und Mitarbei-
tende in Krisensituationen. Der Leiter
und Mitglieder des Care-Teams geben
Einblick in ihre Zusatzaufgabe.

Christine Morger, Gabi Baumgartner
und Daniel Bielinski *

Christine Morger: «Es ist ein diisterer
regnerischer Abend im Spéatherbst.
Wiahrend ich das Nachtessen vorberei-
te, klingelt das Natel. Die angezeigte
Nummer ldsst nichts Gutes erahnen.
Auf dem Band wird mir folgende Mittei-
lung tbermittelt: Care-Einsatz — uner-
warteter Todesfall. Fiir mich gilt es nun
in einer kurzen Bedenkzeit abzuschat-
zen, ob ich diesen Einsatz tibernehmen
kann.

30 Minuten spéter stehe ich neben der
Liege mit der Verstorbenen. Sie wurde
Opfer eines Verkehrsunfalls. Thr Ehe-
mann stellt immer wieder verzweifelt

die Frage nach dem Wieso. Fiir mich gilt
es vor allem auszuhalten, zuzuhoren.

Unterschiedliche Reaktionen
Angehorige konnen in dieser Situation
sehr unterschiedlich reagieren. Ich
habe erlebt, dass Menschen stoisch ge-
fasst und sehr in sich gekehrt sind in
solchen Momenten. Auch lautes Trau-
ern und massive Schuldzuweisungen
an Personen oder Institutionen sind oft
anzutreffen. Es ist wichtig, den Men-
schen zu signalisieren, dass dies nor-
mal ist und sie sich ob ihrer Geftihlslage
nicht schimen miissen, denn oft haben
sie ein schlechtes Gewissen und ent-
schuldigen sich fur ihre emotionalen
Ausbrtiche.

Ein wichtiges Element eines Care-Ein-
satzes ist es auch, den Betroffenen Zu-
sammenhinge zu erkldren. Oft sind sie
so uberwaltigt von der Situation, dass
sie Erklirungen von Arzten nicht verste-
hen oder nachvollziehen konnen oder
diese gar nicht zu ihnen durchdrin-

gen. Einfache Abldufe und die néchs-
ten Schritte in dieser Phase stehen wie

Das Care-Team kann von allen Be-
troffenen personlich, via Fallfiihrung
oder vorgesetzte Stelle angefordert
werden. Der Kontakt ist rund um die
Uhr Gber Tel. 034 421 27 27 (Psy-
chiatrische Notfalle/Kriseninterven-
tion) maglich. Die Triage leitet den
Alarm an das Care-Team weiter oder
kiimmert sich selber um das Prob-
lem.

Bei nicht akuten Fallen kénnen die
Mitglieder des Care-Teams auch di-
rekt kontaktiert werden. lhre Namen
sind im Intranet zu finden — in der
linken Spalte unter «med. Dienstleis-
tungen» oder in den alphabetischen
Links-Verzeichnissen. (dbi)



untiberwindbare Hirden im Raum. Zu
den Herausforderungen eines Care-Ein-
satzes gehort auch, die Betroffenen zu
befahigen, dass sie Angehorige anru-
fen konnen. Oder wir suchen mit ihnen
nach Losungen, wo sie nach dem Verlas-
sen des Spitals hingehen konnen.

Nachhaltig gepragt hat mich folgendes
Erlebnis: Bei einer Angehorigen eines
verstorbenen Patienten konnte auch
nach langem Gesprédch keine Bezugs-
person eruiert werden. Dieser trauern-
de Mensch neben mir schien tatsachlich
ausser dem Verstorbenen niemanden
zu haben, der ihm nahestand. Es war
ein mulmiges Gefiihl, als wir uns am
spdten Abend voneinander verabschie-
deten. Dies im Wissen, dass diese trau-
ernde Hinterbliebene nun alleine in die
gemeinsame Wohnung zurtickkehren
wird.

Menschen in Ausnahmesituationen zu
unterstiitzen, erfordert eine rasche
Situationseinschitzung. Dies fordert
mich immer wieder aufs Neue heraus.
Es ist sehr befriedigend, den Menschen
in dieser oft chaotischen Situation Un-
terstiitzung zu bieten. Oft gelingt es mit
einfachen Interventionen, etwas Struk-
tur und sichere Anker zu platzieren. Es
ist eine Arbeit, die von einer grossen
Sinnhaftigkeit gepréagt ist.»

Gabi Baumgartner: «Wenn das Telefon
lautet und das Display den Notruf des
Care-Teams anzeigt, gehen mir jeweils
einige Gedanken durch den Kopf. Ist
es mir moglich, diesen Einsatz anzu-
nehmen? Kann ich meinen Tagesablauf
so kurzfristig umkrempeln? Fuhle ich
mich aktuell in der Lage, Menschen in
einer Extremsituation gegenuber zu
treten? Entscheidende Fragen, die ich
in den wenigen Minuten beantworten
muss, bevor ich zum Einsatz gehe. Ich
weiss nicht, was mich erwartet, wie lan-
ge der Einsatz dauern wird, wie viele
Personen involviert sind, wie ich reagie-
ren werde.

Die Einsatze sind sehr unterschiedlich,
aber immer eine grosse Herausforde-
rung. Nicht jeder Einsatz ist leicht zu
verarbeiten. So treffe ich auch auf Situ-
ationen, die mir genauso hétten passie-
ren konnen. Sind wir nicht alle im Stras-
senverkehr unterwegs und mussten

schon des ofteren sagen: Itz hani Gliick
gha, dass nut passiert isch?

Eine Unaufmerksamkeit, ein schicksals-
hafter Moment. Ein Mensch hat einen
Unfall verursacht. Fiir ihn und sein Um-
feld andert das Leben schlagartig, es
wird nie mehr so sein, wie es war. Die
Unterscheidung Opfer oder Tdater muss
im Moment des Einsatzes zweitrangig
bleiben. Die Betreuung des Unfallverur-
sachers gehort ebenso zu unseren Auf-
gaben wie diejenige des Opfers. Es gilt,
die Situation zusammen auszuhalten,
miteinander zu sprechen, die nachsten
Schritte zu organisieren, Angehorige
gemeinsam zu informieren, bei Befra-
gungen der Polizei zu begleiten, Schutz
zu geben, bei Bedarf weitere Dienste
hinzuzuziehen.»

Daniel Bielinski: Care (englisch «Be-
treuung, Pflege, Sorge, Fiirsorge») und
ein multidisziplindres Team sind not-
wendig, um psychosoziale erste Hilfe bei
Menschen nach belastenden Ereignissen
zu leisten, ohne Ansehen von Person,
Religion oder Konfession. Neben der in-
dividuellen Begleitung nach Einsatzen
treffen wir uns zweimal jahrlich zu einer
Intervision (fallbezogener Austausch
untereinander) respektive zu einem In-
putreferat von anderen Beteiligten wie
zum Beispiel der Polizei, RoadCross usw.
Zentral sind dabei der kollegiale Aus-
tausch und das Wissen darum, dass wir
in schwierigen Situationen aufeinander
zahlen konnen. Die Mitarbeit im Care-
Team ist fur viele von uns eine sinn-
stiftende und bereichernde Tatigkeit.
Naturlich freuen wir uns auf weitere
Teammitglieder.

Unserem Care-Team danke ich an dieser
Stelle auch im Namen der Geschéftslei-
tung fir das grosse Engagement, die
Freude und Bereitschaft, uns allen, den
Patienten und Angehorigen, Zeit und
Wissen zur Verfligung zu stellen.»

*Christine Morger ist Stv. Bereichsleite-
rin Bildung. Gabi Baumgartner ist seit
Anfang Dezember 2020 nationale Trans-
plantationskoordinatorin bei Swisstrans-
plant und Mitglied des kantonalen Care-
Teams. Zuvor war sie liber 20 Jahre im
Spital Burgdorf und im Care-Team des
Spitals Emmental im Einsatz. Dr. med.
Daniel Bielinski ist Chefarzt Psychiatrie
und Leiter Care-Team.

Warum ich
im Care-Team
mitwirke

«lch  wirke mit,
weil ich ange-
fragt wurde und
ich mich vor Jah-
ren in diese Rich-
tung weiterbilden
wollte. Es ist be-
friedigend, wenn wir mit unserer
Betreuung grossen Schaden abwen-
den kdnnen. Auch persénlich hat
mir die Mitarbeit im Care-Team viel
gebracht. Die erlernten Techniken
kann ich auch im Alltag, privat und
bei der Arbeit haufig einsetzen.»
Carmen Aebi, dipl. Pflegefachfrau
Notfall Burgdorf

«Mir ist es wich-
tig, dass jede Mit-
arbeiterin ~ und
jeder Mitarbeiter
bei herausfor-
dernden  Ereig-
W nissen direkt und
unkompliziert eine Ansprechperson
hat, um gehdrt zu werden und sich
damit nicht alleine zu fuhlen.»
Raphael Geiser,

dipl. Pflegefachmann

Psychiatrie Burgdorf

«Wird der Ret-
tungsdienst ge-
rufen, ist dies fur
Patienten, Be-
teiligte und An-
gehorige oft eine
aussergewohnli-
che Situation. Nicht immer ist das
Leben bedroht, aber eine véllig nor-
male und alltdgliche Situation ist es
eben auch nicht. Und so kommen
viele unterschiedliche Emotionen
und Empfindungen ins Spiel. Genau
deshalb bin ich Teil des Care-Teams.
Wenn ich im Alltag die Care-Arbeit
einfliessen lassen kann, macht das
flr mich unsere Arbeit noch wert-
voller.»

Mirjam Buchser, dipl. Pflegefachfrau
und dipl. Rettungssanitéterin,
Langnau





