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Berner Reha Zentrum — mit Maske u angere Ischrankige

Reto Heiz und Jirg Wégli

Liebe Leserin, lieber Leser

Niemanden wird’s wundern — der Geschéftsbe-
richt 2020 steht im Zeichen der Covid-18-Pande-
mie. Das Jahr 2020 wird nicht nur fir das Berner
Reha Zentrum historisch sein, sondern mit Sicher-
heit weltweit in die Geschichtsbicher eingehen. Es
gibt aber auch viele individuelle und berthrende
Geschichten, welche in diesem Jahr geschrieben
wurden. Uns ist es wichtig, einigen dieser Ge-
schichten einen geblhrenden Platz im Geschéfts-
bericht einzurdumen.

Geschichtstrachtig hatte das 2020 auch ohne Co-
vid-19 werden kdénnen. Wir sind so gut wie noch
nie in das Jahr gestartet. Bereits Mitte Marz hatten
wir mit gutem Grund und ganz ohne Virus unseren
Mitarbeitenden minutenlang applaudieren kénnen.
Dann kam Covid-19 und der Lockdown. Das Ver-
bot, in den Spitélern elektive Eingriffe durchzufih-
ren, fihrte dazu, dass der aussergewohnliche Start
jah gebremst wurde.

In der Folge ereigneten sich andere unglaubliche
Dinge. Zum Beispiel verwandelten unsere Hotel-
leriemitarbeitenden und unser medizinisches
Fachpersonal in Rekordzeit, ndmlich Gber ein Wo-
chenende, eine Pflegestation in eine komplett iso-
lierte Station. Die Therapeuten und Therapeutin-
nen stellten in wenigen Tagen das gesamte Thera-
pieprogramm um und wechselten zur direkten
Stationsversorgung. In normalen Zeiten wirde

eine entsprechende Umsetzung jeder dieser bei-
den Massnahmen mit Sicherheit mehrere Wochen
dauern!

Es wurde aber auch an Covid-freien Themen ge-
arbeitet. Anfang August fihrten wir unser neues
Logo ein. Im September konnten wir all unsere
Zertifikate von SWISS REHA nach deren neuen,
noch strengeren Qualitatskriterien erfolgreich re-
zertifizieren. Unsere Therapiepraxis beim Bahnhof
Thun erdffneten wir schliesslich Anfang Novem-
ber. An vielen strategischen Projekten in den Be-
reichen Bau, ICT, Kooperationen, Kommunikation
und Arbeitgeberattraktivitdt wurde trotz Corona
ungebremst weitergearbeitet.

Am 4. August erinnerten wir uns mit der ndtigen
Distanz daran, dass das Berner Reha Zentrum sei-
nen 125-jdhrigen Geburtstag feiert. Die Vorfreude
auf die Feierlichkeiten haben wir aber aus den
bekannten Grinden um ein Jahr verléngert. So
Covid will, holen wir das Fest im 2021 nach.

Wir sind froh, dass unsere Kantonsregierung sehr
fruh die finanziellen Fragen im Zusammenhang mit
der Pandemie geregelt hat. Damit konnten wir uns
voll auf unseren Beitrag zur Pandemiebewéltigung
konzentrieren. Als pulmonale Fachklinik waren
unsere Dienstleistungen weit Uber die Kantons-
grenze hinaus deutlich haufiger als tblich gefragt.

Wir sind stolz, dass wir trotz empfindlichen Er-
tragsausféllen im Frihjahr letztlich auf keine Unter-
stitzung durch den Kanton und damit durch die
Steuer-zahlenden angewiesen waren.

Dass dies alles mdglich war, verdanken wir vor
allem unseren Arbeitskolleginnen und Arbeits-
kollegen, die mit viel Begeisterung, Engagement
und Herzblut ihrer Berufung gefolgt sind. Ebenso
danken wir unseren vielen, meist langjahrigen Ko-
operations- und Geschéaftspartnern.

Merci viu mau!



Stimmen

Angela Bichel
Assistenzérztin

«lch kam im Mé&rz aus den Ferien direkt als Stati-
onsarztin auf die Covid-Station. Zu diesem Zeit-
punkt bestand die Abteilung bereits seit zwei Wo-
chen und es war bezlglich Richtlinien und Kom-
munikation schon vieles geklart worden. Aber das
interdisziplinare Zusammenarbeiten musste sich
erst noch einspielen. Mit der Zeit wussten alle, wer
was macht. Das Team bestand immer aus densel-
ben Leuten, so haben die Kommunikation und die
Zusammenarbeit schlussendlich sehr gut funktio-
niert. Es gab aber auch schlimme Geschichten.
Zum Beispiel junge Menschen, die von der Inten-
sivstation sauerstoffpflichtig zu uns kamen. Jetzt
bin ich auf der Lungenstation und behandle Pati-
entinnen und Patienten, die Corona hatten, aber
nicht mehr isoliert werden mussen.

Am Anfang hatten alle Angst vor dem Virus und
ich fihlte mich von den anderen etwas abgeson-
dert, obwohl wir die Covid-Station verlassen durf-
ten. Also assen wir als Team jeden Tag auf der Sta-
tion gemeinsam Frihstick, das hat uns zusam-
mengeschweisst. Einmal haben wir in der Mittags-
pause sogar zusammen gejasst. Ich denke in Zu-
kunft werden wir alle unsere sozialen Bindungen
wieder mehr schatzen, weil wir sie weniger hat-
ten.»

Avdugafar Hamzic
Abteilungsleiter Pflege

«Am Anfang war viel Unsicherheit und eine ge-
wisse Angst vorhanden. Covid-19 war fur uns alle
eine Premiere, niemand kannte das Virus genau.
Wir hatten uns gewlinscht, dass uns jemand auf-
klaren kénnte, wie gefahrlich es ist. Alle Eingriffe
wurden gestoppt und plétzlich kamen keine Pati-
entinnen und Patienten mehr zu uns. Sicher hatten
wir in diesem Moment Respekt. Wir hérten immer
wieder von halb leeren Spitélern und warteten hier
auf die Covid-Patienten. Nach und nach fillten
sich die Betten auf der Covid-Station, doch fir die
anderen Abteilungen hatten wir zu viel Personal.
Obwohl in dieser Zeit wenig lief, mussten wir keine
Kurzarbeit einfuhren. Die Direktion gab uns Sicher-
heit. Ich sagte zu meinem Team: «Wir kédnnen froh
sein, arbeiten wir im Gesundheitswesen. Andere
Leute haben Existenzangst und missen die
Betriebe aufgeben. Wir sind auch manchmal Uber-
lastet. Aber ich finde es wichtig, dass man keine
Angst um die Existenz haben muss.» Bei uns hatte
sich wahrend dieser Zeit niemand im Haus mit
Covid-19 angesteckt. Wir sind stolz darauf, dass
das Personal die Hygienerichtlinien so gut um-
gesetzt hat.

Auch flir die Covid-Patienten war es am Anfang
schwierig. Denn sie kamen flir die Rehabilitation
und die Erholung in der Natur, durften aber an-
fangs die Zimmer nicht verlassen. Mittlerweile ha-
ben die Menschen Respekt und weniger Angst.
Wir alle sind individuell, aber ich denke die vielen
verschiedenen Meinungen und Medien schaffen
Unsicherheit. Die Pandemie wird uns weiter beglei-
ten. Wir missen lernen, damit zu leben.»



Franziska Zbinden
Mitarbeiterin Géasteservice

«Wir vom Gésteservice sind fir das Hauswirt-
schaftliche zustéandig. Fur die Covid-Station be-
kam ich ganz klare Angaben, was zu tun ist. Um
die Betten zu machen sowie Essen und Trinken zu
bringen, mussten wir einen blauen Mantel, Hand-
schuhe und einen Mundschutz anziehen. Die
Handschuhe wurden dann in jedem Zimmer ge-
wechselt. Wenn wir die Station verliessen, mussten
wir uns zuerst umziehen. Deshalb organisierte ich
moglichst viel vorher und lberlegte, ob alles, was
ich brauchte, auf der Station war. Wir haben uns
daflr untereinander ausgetauscht und uns gegen-
seitig geholfen. Das war herausfordernd, aber auch
schon.

Die Patientinnen und Patienten waren sehr herz-
lich und hilfsbereit. Sie wussten, dass wir immer
die Vollmontur anziehen mussten, und wollten uns
auch helfen. Eine Patientin bot zum Beispiel an, ih-
ren Kaffee bei der Tur zu holen, damit ich nicht
wieder die ganze Montur anziehen muss. Auch un-
tereinander motivierten und unterstitzten sich die
Patientinnen und Patienten. Wenn eine Person die
Isolationsstation verlassen durfte, wurde sie von
den anderen gefeiert. Dieses einander helfen und
motivieren hat mich sehr beeindruckt.

Ich glaube langsam trifft die Coronamidigkeit ein.
Wir alle missen auf Dinge verzichten, aber das
wird ja nicht immer so sein. Man darf die Hoffnung
nicht verlieren.»

Maélle Geinoz
Physiotherapeutin

«Im Maérz steckte ich mich in Freiburg mit Covid-
19 an und war drei Wochen in Quarantdne, noch
bevor wir die Isolationsstation aufgebaut hatten.
Bei mir waren die Symptome nicht sehr stark,
glicklicherweise hatte ich keine Lungensymp-
tome. Aber ich war sehr mide und brauchte zwei
bis drei Monate, bis ich wieder ganz fit war. Die Er-
krankung hat mir aber auch geholfen, Patientinnen
und Patienten besser zu verstehen. Denn die
Symptome kdnnen ganz unterschiedlich sein. Far
mich war zudem wegen der Immunitat das Risiko
weniger gross, auf der Covid-Station zu arbeiten.
Trotzdem war ich in der ersten Zeit oft etwas
angespannt und hatte Angst, das Virus von der
Station an Kolleginnen und Kollegen weiterzuver-
breiten. Ich denke es war schwierig flr das Berner
Reha Zentrum, wahrend dieser Zeit bestmdglich
zu handeln. Aber es wurde sehr gut reagiert und
daflr gesorgt, dass die Therapien stattfinden
konnten. Die interdisziplinare Arbeit auf der Isola-
tionsstation war supergut. Auch Patientinnen und
Patienten konnten sich gegenseitig in der Gruppe
motivieren, das sorgte fur ein tolles Ambiente.

Es gibt so viele Veranderungen, wir wissen nicht,
wie es weitergeht. Hoffentlich geht es bald in die
andere Richtung, damit wir wieder mehr im Team
arbeiten kdnnen.»



Carlo Pasqualotto
Ehemaliger Covid-19-Patient

«Es ist erschreckend, wie ein angenehmes Leben
von einem Moment auf den anderen auf den Kopf
gestellt werden kann. Im ersten Stadium sorgte
mein schwerer Verlauf aufgrund meiner guten
Konstitution fir mich und auch fir meine Hausarz-
tin fir Unverstéandnis. Gestartet hat es mit Erkal-
tungserscheinungen, starkem Husten und anhal-
tendem Fieber. Ich habe mich noch nie so krank
gefuhlt. Kurz vor der Einlieferung auf die Intensiv-
station hatte ich Angst und Panik, obwohl ich
sonst kein angstlicher Mensch bin. Dort wurde ich
dann fir sieben Tage sediert. Was ich sagen kann
ist, dass ich den Tod gesehen habe. Das habe ich
noch sehr klar vor Augen, es war flr mich eine
zentrale Erfahrung. Ich glaube, es war vor allem die
Sorge um meine Familie, die mir die Kraft gegeben
hat, weiterzukdmpfen. Wahrend der Sedierungs-
phase hielt mir eine Pflegefachfrau das Telefon ans
Ohr. Ich weiss nicht, wie stark ich sediert war, aber
ich habe sicher geschlafen. Trotzdem horte ich
meine Frau und meine Tochter, wie sie mir Mut
machten. Ich kann mich auch sehr gut an die Pfle-
gefachfrau erinnern, die mir die Hand hielt und zu-
redete. Fir meine Familie war es eine ganz
schlimme Zeit. Sie konnten mich nicht besuchen,
die ganze Kommunikation mit der Intensivstation
fand telefonisch statt. Es hatte in jede Richtung ge-
hen kénnen und wurde erst ab dem sechsten Tag
besser.

Nach dem Aufwachen war es ein Schockmoment,
die Muskelschwéche zu entdecken. Die Feinmoto-
rik war nicht mehr vorhanden. Ich versuchte ein
Wort zu schreiben, es entstand nur ein diagonaler
Strich. Als mir das Pflegepersonal half, auf die
Beine zu stehen, wére ich ohne ihren Halt zusam-
mengebrochen. Deshalb stimmte ich zu, in eine
Reha zu gehen, und wusste sofort, dass ich nach
Heiligenschwendi mdchte. Die Lage ist wunder-
schén. Dort begann wéhrend einem Monat der
Wiederaufbau der Muskeln und der Lungenfunk-
tion. lch mdchte hervorheben, dass alles erstklas-
sig war: die éarztliche Betreuung, Physiotherapie,
Pflege, Kiiche und der Gasteservice. Man hatte nie
das Gefuhl, eine Frage zu viel zu stellen. Ich bin
sehr willensstark und blieb daran, die Lunge zu for-
dern. In den Wochen nach dem Austritt begann die
medizinische Trainingstherapie. Ich spirte, dass
es wieder los ging und wanderte auf den Gurten
und in den Berner Alpen. Es brauchte Durchhal-
tewillen, aber die Fortschritte gaben mir Mut. Ich
kann von Glick im Unglick sprechen. Wahrend
der Erkrankung war ich nicht immer sicher, ob es
so kommen wird. Aber es geht mir wunderbar und
ich habe mich komplett erholt.»



Prof. Dr. Thomas Geiser

Direktor und Chefarzt, Universitdtsklinik Pneumo-
logie Inselspital

«Als die erste Welle kam, waren wir im Inselspital
von frihmorgens bis spatabends voll beschaftigt
mit der Eréffnung von Covid-Stationen, Formulie-
rungen von Hygienerichtlinien fur das Pflegeperso-
nal und der Definition des medizinischen Vorge-
hens. Fir die medizinische und organisatorische
Umstellung grindeten  wir  verschiedene
Taskforces. Wahrend dieser Zeit blieb in der Klinik
kaum ein Stein auf dem anderen. Durch die Orga-
nisation und Vorbereitung war es eine enorm hek-
tische und stressige Zeit. Wir waren taglich im
Kontakt mit unseren Kollegen und Kolleginnen in
Norditalien und Paris. Was dort los war, erschien
ziemlich erschreckend. Wir gingen davon aus,
dass es in wenigen Tagen bei uns auch so ausse-
hen wirde. Doch wir sind in Bern mit den Kapazi-
taten gut durchgekommen und blieben von den
ganz hohen Patientenzahlen verschont. Es war
eindricklich, die enorme Solidaritat im ganzen Spi-
tal zu spuren. Alle zogen am gleichen Strick, das
ist auch weiterhin der Fall.

Als wir im Sommer sahen, dass die Zahlen zurlck-
gehen, gingen wir wieder in den Normalbetrieb
Uber. Aber Covid-19 hat uns natiirlich immer be-
gleitet. Im Herbst fingen wir an, die Massnahmen
wieder neu umzusetzen. Allgemein war es viel

ruhiger, das Personal wusste genau was zu tun ist.
Wir stellten uns dem, was auf uns zukam, und be-
urteilten die Situation von Tag zu Tag neu. Als Ab-
nahmeklinik war auch das Berner Reha Zentrum
wahrend dieser Zeit ein wichtiger Tréger im Ge-
samtsystem. Wir waren darauf angewiesen, dass
wir Patientinnen und Patienten weiterverweisen
konnten, und profitierten von der Zusammenar-
beit, die seit Jahren besteht und sehr gut funktio-
niert.

Es ist eine herausfordernde Zeit und das wird es
auch in Zukunft sein. Aber wir lernen viel Gber die
Krankheit und Uber das Virus, es kommen immer
neue Erkenntnisse dazu. Was bleibt, ist auch die
Erkenntnis, dass unsere Gesundheit ein hohes Gut
ist. Wir missen dazu Sorge tragen.»



Interessante Zahlen

Patientenzahlen

Patientenstatistik

Die geriatrischen Patientinnen und Patienten sind in den jeweiligen organspezifischen Linien enthalten.

Patientenzahlen pro Linie

Behandlungstage

Anzahl Patienten

Aufenthalt in Tagen

(Mittelwert)
2020 2019 2020 2019 2020 2019
Muskuloskelettale 19328 19011 967 888 20.0 21.4
Rehabilitation
Kardiovaskulare 16975 18’584 881 966 193 192
Rehabilitation
Pulmonale , ,
Rehabilitation 14’153 14’711 649 730 21.8 20.2
Internistische und , ,
Onkologische Rehabilitation 9088 8680 475 457 191 190
Total 59’544 60’986 2’972 3’041 20.0 20.1

Behandlungstage 2013-2020

Das Wachstum wurde im Jahr 2020 aufgrund der Covid-19 Pandemie gebremst.
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Behandlungstage Zusatzversicherte 2015-2020
Der Anteil Zusatzversicherte betrug im Jahr 2020 22.1%.

Behandlungstage
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Demographische Patientenstruktur (Austritte)
Die stationadre Rehabilitation gewinnt vor allem mit zunehmendem Alter an Bedeutung.

m bis 49 Jahre m 50 - 69 Jahre m 70+ Jahre
600

500

400

300
20
10
3 ? 3 ? 3 ? 3 ?

Muskuloskelettal Kardiovaskular Pulmonal Internistisch &
Onkologisch

o

(@]

(@



Finanzzahlen

Aufwandstruktur
Den mit Abstand gréssten Aufwandposten verwenden wir fir unsere Mitarbeitenden.

m Personalaufwand  m Sachaufwand  m Aufwand fir Anlagenutzung

Ertragsstruktur nach Herkunft
Gemass KVG werden 55% der Kosten von den Kantonen und 45% von den Krankenkassen Uber-
nommen. Wie die Grafik zeigt, gilt das nicht fir alle, sondern nur far grundversicherte Personen.

m Kanton m Krankenkasse m Ubrige




Personalzahlen

Personalstatistik 2020 (Anzahl Stellen)

Arzte

Pflege und Beratungen
Therapien

andere med. Fachbereiche
Administration

Hotellerie

in Ausbildung

Total Stellen

Anzahl Angestellte
Anzahl freiwillige Mitarbeitende
Total Mitarbeitende

Personalentwicklung (Anzahl Stellen)

Der Personalbestand korreliert sehr stark mit den Behandlungstagen.

m Arzte

m Pflege und Beratungen

m andere med. Fachbereiche m Administration
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Fort- und Weiterbildungskosten
Die Fort- und WB-Kosten in CHF brachen aufgrund von COVID-19 ein.

m Kurskosten m Zeitkosten
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Weitere Zahlen

Lebensmittelaufwand
Der Lebensmittelaufwand pro Behandlungstag blieb lber die Jahre einigermassen stabil.

Lebensmittelaufwand in CHF / Behandlungstag
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Energieverbrauch
Die Energieeffizienz wurde in den letzten Jahren durch verschiedene Massnahmen deutlich verbessert.

Stromverbrauch in kWh / Behandlungstag
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Organisation

Verwaltungsrat

. :

-\ = 2 ; S| / T
v.l.n.r: Hans-Peter Kohler, Fritz Stettler, Reto Heiz, Barbar Blschi, Christoph Bangerter

Prasident Reto Heiz
Lic. rer. pol.
Vizeprasidentin Barbara Blschi

Stv. Direktorin Staatssekretariat fur Migration

Mitglieder Prof. Dr. med. Hans-Peter Kohler
Gemeinderat Kéniz und Grossrat

Fritz Stettler
Anwalt

Dr. med. Christoph Bangerter
Arzt / Unternehmensberater



Geschaftsleitung
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v. l. n. r.. Andreas Reber, Patrick Brun, Ursula Steiger, Dieter Steiner, Jurg Wagli, Thomas Schér, Anne-
marie Bronnimann, Hansueli Tschanz

Direktor Jarg Wagli (Vorsitz)

Leiter Dienste und Betrieb / stv. Direktor Thomas Schér

Cheféarztin Muskuloskelettale Rehabilitation Dr. med. Ursula Steiger
Chefarzt Kardiovaskulére Rehabilitation Dr. med. Hansueli Tschanz
Chefarzt Pulmonale, Internistische, Dr. med. Patrick Brun

Onkologische und Geriatrische Rehabilitation
Leiter Therapien Dieter Steiner
Leiterin Pflege Annemarie Brénnimann

Leiter Hotellerie Andreas Reber



Bereiche Medizin

Chefarztin Muskuloskelettale Rehabilitation

Chefarzt Kardiovaskuldre Rehabilitation

Chefarzt Pulmonale, Internistische & Onkolo-
gische sowie Geriatrische Rehabilitation

Oberérzte

Leiterin Medizinisches Sekretariat /
Chefarztsekretarin Muskuloskelettal

Stv. Leitung Medizinisches Sekretariat /
Chefarztsekretéarin Kardiovaskular

Chefarztsekretdrin Pulmonal, Internistisch &
Onkologisch sowie Geriatrisch

Leiter Sozialberatung

Leiter Klinische Psychologie
Leiterin Labor

Leiterin Funktionsdiagnostik

Leiterin Apotheke

Dr. med. Ursula Steiger
FMH Rheumatologie, Physikalische Medizin u.
Rehabilitation / Innere Medizin

Dr. med. Hansueli Tschanz
FMH Kardiologie / Innere Medizin

Dr. med. Patrick Brun
FMH Pneumologie / Innere Medizin FMH /
Schlafmedizin SGSSC

Dr. med. Friederike Matter
FMH Kardiologie / Innere Medizin

Dr. med. Nicole Josi-Clerc
FMH Innere Medizin

Dr. med. Kurosch Purkabiri
Pract. med. Anita Gander
Pract. med. Jaroslaw A. Dudczak

Dr. med. Elham Montazeri
Spitalfacharztin

Annekathi Sherry

Andrea Brand

Therese Flickiger

Patrick Zangerlé
Vladimir Vlasaty
Regula Ruch
Ruth Pfoster

Annina Baumann



Bereich Therapien

Bereichsleiter Therapien

Leiterin Internistische Physiotherapie /
stv. Bereichsleiterin Therapien

Leiter Muskuloskelettale Physiotherapie
Leiterin Kardiovaskulare Physiotherapie
Leiter Pulmonale Physioherapie

Leiterin Ergotherapie

Leiter Physikalische Therapie

Therapieexpertin Muskuloskelettale Physiotherapie

Therapieexperte Kardiovaskulare Physiotherapie

Therapieexperte Pulmonale Physiotherapie

Therapieexpertin Ergotherapie

Bereich Pflege

Bereichsleiterin Pflegedienst

Leiterin Pravention und Beratung /
Hygienebeauftragte

Pflegeexpertin & tacs®-Verantwortliche
Pflegeexpertin

Bildungsverantwortliche

Tageskoordination / Patientenmanagement

Abteilungsleitungen

Dieter Steiner

Ann van Hoof

Rufus Deurwaader
vakant

Thomas Riegler
Renate Marti
Jaroslaw Krygowski
Laura Mangold
Nicolas Reverchon
Thomas Nydegger

Rahel Roggli-Maibach

Annemarie Bronnimann

Marlis Buholzer

Larissa Kallen
Edith Sextl
Liliane MUller

Eliane Brugger

Monika Jost / Franziska Stalder

Dirk Lorscheider
Ellen Nettels
Sebesa Chefa
Nadja Seibert
Afdugafar Hamzic


mailto:l.mangold@rehabern.ch

Bereich Dienste und Betrieb

Bereichsleiter Dienste und Betrieb

Leiterin Finanzen u. Managementsupport /
stv. Bereichsleiterin Dienste und Betrieb

Leiterin Bettendisposition
Leiterin Empfang

Leiterin Human Resources
Leiter Technik und Sicherheit

Leiter IT

Bereich Hotellerie

Bereichsleiter Hotellerie

Leiter Gasteservice/Restaurant /
stv. Bereichsleiter Hotellerie

Leiter Hauswirtschaft
Leiterin Kliche
Leiter Zentralbeschaffung

Leiterin Coiffeur

Bereich Direktion

Direktor

Direktionsassistentin /
stv. Bereichsleiterin Direktion

Leiterin Qualitatsmanagement / Strategisches
Controlling und Medizincontrolling

Leiterin Medizininformatik

Leiter Berner Reha Research

Thomas Schar

Natascha Jutzi

Christina Wittwer
Beatrice Krahenbuhl

Claudia Urban

Matthias Zimmermann

Kevin Eich

Andreas Reber

Beat Allenbach

Ali Yilmaz
Gaby Pfister
Hanspeter Jakob

Marianne Kormann

Jurg Wagli

Michele Monnard

Rahel Kena

Jutta Spengler

Thimo Marcin



Aktionar

Stiftung fir medizinische Weiterbehandlung, Rehabilitation und Pravention BRH, mit Sitz in Bern.

Stiftungsrat

Prasident

Vizeprasident

Mitglied der Geschéftsstelle

Mitglieder

Dr. iur. Markus Meyer
Rechtsanwalt, Bracher & Partner

Marco Rohrbach
Dipl. Bankfachmann, Vermogensverwalter, MAS
Financial Consulting, Partner Invethos AG, Bern

Dr. pharm. Enea Martinelli
Spitalapotheker, Spitaler fmi AG

Franziska Berger
CEO Spital Lachen

Peter Brechbuhler
Geschaftsfihrer SMAB AG

Prof. Dr. Urs Brigger
Direktor Departement Gesundheit BFH

Josef Faller
Leiter Regionaler Arztlicher Dienst BE-FR-SO der IV Bern
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Berner Reha Zentrum

Das Berner Reha Zentrum ist ein von SWISS
REHA in allen Fachbereichen (stationare
muskuloskelettale, kardiovaskulare, pulmonale
und internistisch-onkologische Rehabilitation)
zertifiziertes und barrierefreies Rehabilitations-
zentrum und zahlt damit zu den fihrenden Re-
habilitationskliniken der Schweiz.

Als Listenspital des Kantons Bern bietet das
Berner Reha Zentrum ganzheitliche Rehabilita-
tion und medizinische Weiterbehandlung an.
Das Ziel ist die grésstmdgliche Wiederherstel-
lung der Gesundheit, Selbststandigkeit und Un-
abhangigkeit der Patientinnen und Patienten
sowie eine nachhaltige Prévention mit spezifi-
schen Programmen nach Richtlinien der ent-
sprechenden Fachgesellschaften. Es werden
Patientinnen und Patienten aufgenommen, die
nach grossen Operationen oder schweren
Krankheiten einer gezielten rehabilitativen
Nachsorge bedlrfen. Besonders geeignet sind
unsere Rehabilitationsprogramme fur Patientin-
nen und Patienten mit Begleiterkrankungen,
etwa im Bereich des Bewegungsapparates, des
Herz-Kreislaufsystems oder der Atemwege und
Lunge, sowie bei internistischen, onkologischen
und geriatrischen Erkrankungen.



Impressum

Fotos: Michael Meier, Hlinibach
Interviews: Danzer Werbung GmbH, Thun
Webdesign: Luginbuehl.com, Bern



