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Liebe Leserinnen und Leser

In verschiedenen Zusammenhangen ist in letzter Zeit viel iber Multi-
kultur, auslandische Arbeitssuchende und die Personalknappheit im
Gesundheitswesen, insbesondere in den Spitédlern, berichtet worden.
Grund genug, einmal einen Einblick in die Verhaltnisse am Kantonsspi-
tal Obwalden zu geben: Erstaunliche 20 Nationen in 65 Berufszweigen
arbeiten in unserem Unternehmen! Mit einem gewissen Stolz dirfen
wir sagen, dass sich diese Vielfalt einvernehmlich in die Unterneh-
menskultur integriert hat. Voraussetzung ist naturlich der gegenseitige
Respekt, Toleranz und Empathie - Fahigkeiten, die uns auch in unserer
taglichen Arbeit auszeichnen.

Unserem Slogan «KSOW - das ,Mehr’ am Sarnersee» entsprechend,
kénnen wir Thnen auch in dieser Ausgabe wiederum Neues berichten:
Das neue Angebot der Hebammen-Geburt, der erfolgreich gestartete
Geburtsvorbereitungskurs, die neue Angehorigen-Gesprachsgruppe in
der Psychiatrie, das neue Responderfahrzeug des Rettungsdienstes, die
neue Zusammenarbeit mit ERGOmobil, das neue Mammographiegerat,
der neue 4-D-Ultraschall in der Frauenklinik und nicht zuletzt drei
neue Arzte mit grossem Potential fiir die weitere Entwicklung unserer
Angebote.

Einen speziellen Bereich haben wir einmal mehr unserem HNO-Beleg-
arzt Prof. Dr. med. Markus Pfister eingerdumt: Seit Kurzem fthrt er
am KSOW bei schwerhoérigen und tauben Patientinnen und Patienten
Implantationen von Hightech-Geraten durch. Mit diesen Geraten wird
es moglich, via Schadeldecke wieder zu héren. Auf den Seiten 12 -14
berichten zwei Betroffene im Interview von ihren Erfahrungen.

Eine spannende Lektuire, genussvolle Festtage mit [hren Nachsten und
frohe Stunden zwischen den Jahren wiinscht Ihnen

l.)(lelﬂ(L.

Daniel Liischer
Spitaldirektor, CEO

FUr eine bessere Lesbarkeit wird auf die konsequente Verwendung
der weiblichen und mannlichen Form verzichtet. Selbstverstandlich
sind immer beide Geschlechter gemeint.
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364 aus der Schweiz

MULTIKULTUR AM KSOW

UND MITARBEITER AUS INSGESAMT 20 NATIONEN.

DAS KANTONSSPITAL OBWALDEN BESCHAFTIGT 472 MITARBEITERINNEN

DIE MEISTEN KOMMEN AUS VERSCHIEDENEN EUROPAISCHEN LANDERN,

EINIGE ABER AUCH AUS DER TURKEI, AUS SYRIEN UND DEM IRAN.
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AUF UNSEREM TITELBILD HABEN SICH VERTRETERINNEN UND VERTRETER AUS
13 DER 20 NATIONEN VERSAMMELT.

Hintere Reihe v.l.n r.: Mehmet Oezer, Mitarbeiter Kliche (TUrkei), Dubravka Lovrinovic,

Mitarbeiterin Hotellerie (Kroatien), Milo Nedovic, Mitarbeiter Wascherei (Serbien und Montenegro),
Martha Duss, Mitarbeiterin Empfang (Schweiz), Ruud Rietveld, Leiter Physiotherapie (Holland)
Mittlere Reihe v.l.n.r.: Senathirajha-Sritharan Nanthini, Mitarbeiterin Reinigungsdienst (Sri Lanka),
Lina Nascimento, Mitarbeiterin Kliche (Portugal), Faton Kastrati, Mitarbeiter Wascherei ((Italien),
Roxana Buf, Assistenzarztin Frauenklinik (Rumanien), Susana Pallas, Stv. Leiterin Wascherei (Spanien)

Vordere Reihe v.l.n.r.: Ali Hassani, Webdesigner (Iran), Kerstin Wachter, dipl. Pflegefachfrau
Psychiatrie (Deutschland), Irina Todorova, Oberarztin Frauenklinik (Bulgarien)

Unser dynamischer Betrieb mit Notfallstation hat es leider nicht zugelassen, dass alle zum Fototermin
erscheinen konnten. Auf dem Bild fehlen Vertreterinnen und Vertreter aus Danemark, Osterreich,
der Slowakei, Syrien, Ungarn, Mazedonien und dem Kosovo.

4 aus Holland
5 aus Kroatien
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HUMANITARE
EINSATZE

Unsere Mitarbeitenden leisten auch immer wieder hu-
manitire Einsatze in Entwicklungslandern, so kiirzlich:

Helene Sedlacek, Leiterin Pflege Chirurgie, die als Dele-
gierte des Schweizerischen Roten Kreuzes nach dem
Erdbeben in Nepal im Einsatz war. In einem offentli-
chen Vortrag informierte sie tiber ihre Erfahrungen im
norwegischen Feldspital in Chautara, wo sie als Pflege-
fachfrau in einem internationalen Team tatig war.

LR

Dr. med. Brigitte Weber, Chefarztin Frauenklinik, fliegt
nun bereits zum 8. Mal mit der deutschen Sektion der
Organisation interplast nach Puma in Tansania. Hier
gibt es eine Missionsstation mit einem dank westlicher
Hilfe gut ausgertiisteten Spital. Puma liegt mitten in Tan-
sania, auf einer sehr trockenen Hochebene. Die Leute
dort sind arme Bauern und Nomaden. Alle paar Wochen
fahren kleine Teams, bestehend aus Chirurg, Gynakologe,
Anasthesist und OP-Schwester hin und fiihren Opera-
tionen durch, die dort sonst nicht gemacht wiirden. Der
Alltag von Brigitte Weber dort schaut folgendermassen
aus: Morgens gynakologische Sprechstunde, auf die be-
reits eine Traube von Frauen wartet, denn die Einsitze
des OP-Teams werden ibers Radio angektiindigt. Frauen,
die eine Operation brauchen, werden fiir die nachsten
2 Wochen zur OP geplant und dann von ihr operiert. Die
Frauen hatten ohne die Organisation nicht das Geld und
die Moglichkeit, gute medizinische Behandlung zu be-
kommen.

NEU IM TEAM

Patricia Gut - die neue Leiterin Personal
Patricia Gut ist unsere neue Leiterin Personal. Ihre be-
rufliche Karriere begann Patricia Gut als kaufmanni-
sche Angestellte. Mit dem Lehrgang zur HR-Fachfrau
hat sie anschliessend erste Weichen gestellt. Im An-
schluss folgten Weiterbildungen zur dipl. Personalleiterin
NDS HF und der Abschluss der hoheren Fachschule fur
Wirtschaft. In ihrer letzten Anstellung arbeitete sie in
der Position als Leiterin Personaldienst und Ausbildung
sowie als Mitglied der Geschéaftsleitung. Im KSOW ist
sie Mitglied der Spitalleitung.

«DIE VIELFALT DER BERUFSBILDER,
IN WELCHEN MITARBEITENDE
AUS VERSCHIEDENSTEN NATIONEN
ARBEITEN, FINDE ICH SEHR SPANNEND.
FURDAS HR IST DIESE AUSGANGS-
LAGE BASIS FUR EINE
HERAUSFORDERNDE TATIGKEIT.»

Patricia Gut zur ihrer neuen Aufgabe
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UNSERE GUTEN GEISTER
IM HINTERGRUND

Nicht alle unsere Mitarbeitenden aus den 65 Berufszweigen arbeiten
«an der Front». Ein nicht unwesentlicher Teil gehort zu den guten Geis-
tern, die ihren wertvollen Beitrag zum reibungslosen Funktionieren
des Spitals im Hintergrund leisten. Sie alle sind unverzichtbar. Und
weil sie trotzdem manchmal «vergessen» werden, sei ihnen hier spe-
ziell gedankt. Stellvertretend erwdhnen wir vier Bereiche, die zum Teil
dank des neuen Bettentraktes zu attraktiven Arbeitsplitzen kamen:

Der Technische Dienst,

der nebst seinem breitgefacherten Tagesgeschaft - insbesondere Betrieb
und Unterhalt der dusserst komplexen und vielfiltigen technischen An-
lagen - auch immer wieder bei Um- und Neubau-Projekten kompetent
sein Wissen und Kénnen einbringt.

Il Roman Marti und Armin von Rotz im aktuellsten Bau-Projekt,
der neuen Zentralsterilisation

o S
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Die Wascherei,

die nebst der Bewaltigung von Bergen von Bett-, Bad-, Tisch- und Be-
rufswasche aus dem Spital zusatzlich auch fir 28 externe Betriebe
- Restaurants, Hotelsund Altersheime bisnach Engelberg - die Wasche-
reiauftrage erledigt. Die straff organisierten Arbeitsablaufe werden
mit modernsten Geréaten erledigt, trotzdem ist immer auch Handarbeit
gefragt.

[l Milo Nedovic sorgt mit dem Waschereifahrzeug auch dafur,
dass die saubere externe Wasche einwandfrei ausgeliefert wird.

Der Reinigungsdienst,

der fur Sauberkeit und Hygiene viele Standards und hochste Anspriiche
zu erfillen hat. Die Mitarbeitenden werden laufend auf den neuesten
Stand der Erkenntnisse und Bedurfnisse gebracht, insbesondere auch
die speziell ausgebildeten Mitarbeitenden fiir sensible Bereiche wie die
Operationssale.

[l Roman Gerber und Mila Nedovic bringen die OP-Sale nach akribischen
Vorgaben wieder in den sterilen Zustand.
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| M H | NTE R G R U N D ' S & ; = Die in einem Club zusammengeschlossenen Pensio-
) o ¥l i g ¢ A ) ; nierten des KSOW treffen sich regelméssig zu Kaffee
: ; NE o ' und Kuchen im Restaurant des Kantonsspitals und
lassen sich jeweils auch durch Spitaldirektor Daniel
Lischer tber Neuheiten und Neuigkeiten informieren.
Einmal im Jahr kommt man zum gemeinsamen Nacht-
essen und gemiutlichen Plaudern zusammen - dieses
Jahrim Bahnhofli Sachseln.

FORTSETZUNG

Das Zentrallager,

wo von Medikamenten tUber samtliches medizinisches Verbrauchsmaterial bis zum Buromaterial alles
wohlgeordnet und hygienekonform fir den punktgenauen Einsatz aufbewahrt wird. Insgesamt
werden rund 6100 Artikel bewirtschaftet, davon sind rund 1700 an Lager. Das Zentrallager wird
regelmassig durch Zivildienstleistende unterstitzt.

Il Patrick Frank kennt die 1700 Artikel im Zentrallager und beliefert seine «Kunden
mit Unterstltzung der Zivildienstleistenden.
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Die Abwaschktiche,

die unverdrossen tagtédglich das gebrauchte Geschirr von den Stationen
und dem Restaurant sammelt und Maschine fiir Maschine fiir den
erneuten Gebrauch bereitstellt.

[l auch Sritharan Senathirajha und Idriz Bajramovic erhalten Unterstitzung durch
Zivildienstleistende.
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DURFEN WIR VORSTELLEN:
DER EMPFANG - UNSERE VISITENKARTE

NEUE ARZTE

HERZLICH WILLKOMMEN IM KSOW!

Freundlich, offen, flexibel, kompetent und «allwissend»: Unsere Damen am Empfang
geben jeden Tag ihr Bestes, damit die Kommunikation klappt, Besucher und Patienten
sich treffen und die gewlnschten Orte erreicht werden. Das fiinfkoépfige Team unter
der Leitung von Sylvia Gasser kiimmert sich neben der Auskunftserteilung am Telefon
und am Schalter auch um das gesamte Postwesen, die Austrittsformalitaten der Patien-
ten, die Ausriistung der neu eintretenden Mitarbeitenden mit Schliissel-Badges usw.

Die Arbeit am Empfang verlangt neben einem breiten Wissen Uiber die Aktivitaten,
Angebote und Zustandigkeiten im Hause auch viel Einfihlungsvermogen, Erfahrung
und Menschenkenntnis. In wenigen Sekunden mussen Stimmungen, Situationen
oder Geschehnisse erkannt werden, um addquat und situationsgerecht reagieren zu
Orthopadie

Ab Januar 2016 wird eine weitere ausgewiesene Facharztin zum Orthopadie-Team

kénnen.

dazustossen: Dr. med. Christiane Stauffer, Belegarztin fiir Orthopadie und Trauma-
tologie. Dr. Stauffer arbeitet im Arztezentrum Medicum-Wesemlin in Luzern. Opera-
tiv liegen ihre Schwerpunkte in der arthroskopischen Chirurgie, der rekonstruktiven
und endoprothetischen Schulterchirurgie sowie der Fusschirurgie. Sie wird ihre
Patientinnen und Patienten hauptsédchlich am Kantonsspital Obwalden operieren.

Dr. Stauffer kommt aus Deutschland. Nach ihrem Studium in Miinchen hat sie ihre
Assistenzjahre in verschiedenen Spitdlern in der Schweiz, u.a. an der Uniklinik Balgrist

CHRISTIANE STAUFFER

und dem Luzerner Kantonsspital absolviert und den Facharzttitel fiir Orthopadie und

BELEGARZTIN FUR Traumatologie erlangt.

TRAUMATOLOGIE : - e b
Gastroenterologie
Unser langjahriger Gastroenterologe Dr. med. Ivan Stamenic hat sich entschlossen, % a4
das KSOW Ende des Jahres zu verlassen und in eine ambulante Praxis zu wechseln. L ] L AN '::‘
Wir bedauern dies sehr, verstehen aber seine Beweggriinde. Dr. Stamenic hat esin seiner t ‘ .'. Q:. ~
6-jahrigen Wirkungszeit am KSOW verstanden, die Gastroenterologie kontinuierlich zu LR bk

entwickeln und auszubauen und sich als ausgewiesener, sowohl bei Patienten wie
auch bei den Hausarzten, hoch geschéatzter Facharzt zu positionieren. Wir danken
Dr. Stamenic herzlich fiir sein grosses Engagement und wiinschenihm in seiner Praxis-
tatigkeit viel Erfolg und alles Gute.

Auf Januar 2016 wird Dr. med. Joachim Frank als Leitender Arzt seine Tatigkeit in

SYLVIA GASSER, LEITERIN
DR. MED. EMPFANG UND TELEFONZENTRALE

JOACHIM FRANK

LEITENDER ARZT
GASTROENTEROLOGIE

der Gastroenterologie aufnehmen. Dr. Frank ist Saarlander und arbeitet zurzeit als Sylvia Gasser ist seit 16 Jahren am KSOW.

Chefarzt Medizin /Gastroenterologie in einem mittelgrossen Spital in Nordrheinwest- Ein sehr schones Erlebnis am Schalter:
falen. Er hat sehr grosse Erfahrung in den Bereichen Endoskopie, Interventionen, «Eine junge Frau im Rollstuhl und ihr junger Begleiter

waren Uber eine langere Zeit immer wieder Besucher

des Spitals. Einmal, wahrend des Wartens, kam Uber-
- raschend ein Sommergewitter auf. Der Mann fiihrte

die Frau nach draussen und beide tanzten glickselig

Hepatologie und chronische Darmerkrankungen. Wir freuen uns, mit Dr. Frank die
Patientenbetreuung tibergangslos weiterzufithren und mit ihm die weitere Entwick-
lung der Gastroenterologie zu planen.

Viszeralchirurgie p—— ' 3 ) .. | im Regen — der Mann und die Frau im Rollstuhl. Als sie
RUDOLF HERZIG Dr. med. Rudolf Herzig, Facharzt Viszeralchirurgie, ist neu im Chirurgie-Team. Der [T~ L y . wieder hereinkamen, strahlten sie.
FACHARZT frithere Co-Chefarzt der Chirurgie am Kantonsspital Nidwalden verstarkt seit Oktober o o P Dieses Bild vom Regentanz kann ich immer wieder
VISZERALCHIRURGIE 2015 das viszeralchirurgische Team. Als erfahrener und ausgewiesener Fachspezialist 0‘ . ® R i abrufen und es zaubert mir jedes Mal ein Lacheln ins
fihrt er am KSOW ausgewahlte Operationen durch. g ' :: -~ . . Gesicht.»
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|ll Sylvia Gasser und Ursula Fanger beim Schichtwechsel: Schlanka Proz‘s%e
und klare Standards stellen eine reibungslose Ubergabe sicher.
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PROF. DR. MED.
MARKUS PFISTER

FACHARZT FUR
HALS-NASEN-OHREN-
HEILKUNDE, SPE-
ZIELLE HALS- UND
GESICHTS-
CHIRURGIE
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MEHR LEBENSQUALITAT
DURCH BESSERES HOREN

EIN WEITERER SCHRITT IN DER MODERNEN HORGERATEVERSORGUNG:
DIE IMPLANTATION VON KNOCHENLEITUNGSHORGERATEN WIRD NUN AUCH
AM KANTONSSPITAL OBWALDEN ANGEBOTEN.

Schon im 2. Jahrhundert empfahl der réomische Arzt
Archigenes ein Hoérrohr gegen Schwerhorigkeit. Es
war ein weiter Weg vom Hérrohr, wie wir es noch von
Beginn des letzten Jahrhunderts kennen, zum ersten
Hinter-dem-Ohr-Gerat, welches in den 60er-Jahren
auf den Markt kam, bis zu den heutigen Horgerate-
Technologien.

Seit Kurzem werden auch am Kantonsspital Obwalden
die modernen Knochenleitungshorgerite angeboten.
Prof. Pfister, Facharzt fiir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde,
fiihrt diese Implantationen bereits seit tiber 10 Jahren
erfolgreich durch. Im Interview mit zwei seiner Ob-
waldner Patientinnen berichten ihm diese tiber ihre
Einschriankungen durch Schwerhoérigkeit im Alltag
und ihre Erfahrungen mit modernen implantierbaren
Horgeraten bei einseitiger Schwerhoérigkeit.

Interview mit Frau Widmer-Rohrer

Frau Widmer-Rohrer, kénnen Sie mir bitte erzdhlen,
wie Sie Ihre Schwerhorigkeit empfunden haben?
Welchen Stellenwert hat die Schwerhorigkeit in Ihrem
Leben gehabt? Eigentlich einen ganz kleinen Stellenwert.
Fur mich ist die Schwerhorigkeit nie ein grosses Problem
gewesen. Eher fir meine Kinder, weil ich laut Fernsehen
geschaut habe. Aber ich habe gut damit gelebt, da ich
nattrlich jahrelang nichts anderes gekannt habe.

Gab es in Ihrem privaten Umfeld oder bei Veranstal-
tungen ein Problem, zum Beispiel, dass Sie eine Person
nicht ganz so gut verstanden haben oder war das fiir
Sie immer problemlos? Es hat Situationen gegeben, zum
Beispiel wenn ich an einer Bar gesessen habe und die Per-
son rechts von mir etwas gesagt hat und links Gerdusche
gewesen sind. Dann musste man mich anstupsen. Das
waren die einzigen Situationen, aber sonst, wenn ich ge-
radeaus kommunizieren konnte, war das nie ein Problem.

Hatten Sie im Beruf Probleme? Nein, ich bin Hausfrau
und Mutter.

Wie war fiir Sie der Entscheidungsprozess? Sie haben
ja die Problematik schon langer. Was waren bei Ihnen
die Kriterien fir die jetzige Entscheidung? Horgeréate
haben bei mir aufgrund einer grossen Hohle im Ohr
nicht wirklich gut funktioniert. Daher habe ich mich
fir die Operation entschieden. Die Magnet-Variante
kam fur mich nicht infrage. Darum ist mir die Entschei-
dung fir das Schraubenimplantat relativ leicht gefallen.

War das fiir Sie eine grosse Uberraschung, als Sie zum
ersten Mal das Héren simuliert haben? Ja, das war
wirklich eine Uberraschung. Aber irgendwie auch eine
kleine Katastrophe, das muss ich ganz ehrlich sagen, weil
ich Sachen gehort habe, die ich vorher nicht gehért habe
und zwar auf einer ganz anderen Basis, zum Beispiel
eine WC-Spulung, einen Wasserhahn, meine eigenen
Schritte, ganz schlimm war das plétzlich. Ich habe dann
mit der Lautstarke am Gerét relativ weit unten angefan-
gen, weil es einfach zu viele ungewohnte Héreindrucke
waren.

Sie haben also eine ganz neue Welt wahrgenommen?
Ja, das kann man so sagen. Und heute bin ich so happy.
Am Anfang war es relativ schwierig, alles einzuordnen,
alles hat anders getont, viel intensiver.

Sie mussten das Héren also trainieren? Richtig, ja. Und
ich habe eine super Akustikerin gehabt, die das mit mir
Schritt fur Schritt gemacht hat. Und heute kann ich sagen,
dass es toll ist! Ich bin nattrlich noch nicht auf dem
Normallevel. Es wird noch héher gestellt.

Il Prof. Dr. med. Markus Pfister im Gesprach mit Frau Widmer-Rohrer und Frau Schilter.

Das heisst, Sie wiirden diesen Schritt trotz Operation
sofort wieder machen? Ja, auf jeden Fall, ich wiirde das
jedem empfehlen.

Wie war denn die Operation fiir Sie? Ich habe Bammel
gehabt, ich hatte Angst. Ich habe auf die Operation gezit-
tert, obwohl ich gut vorbereitet wurde, von Ihnen, Herr
Prof. Pfister. Aber man bohrt ja doch in den Schadel und
das ist nicht so alltdglich. Aber ich muss sagen: Die Ope-
ration - 20 Minuten und schon war sie gemacht.

Und danach sind Sie wieder nach Hause? Danach bin ich
nach Hause, fit und tiptop; als ob nichts gewesen wére.

Und wann hat man das Gerat eingestellt? Ich habe ca.
sechs Wochen gewartet, bis das Ganze verheilt war und
dann bekam ich dieses Gerat und man hat begonnen, mit
mir zu arbeiten.

Wenn heute die Batterie ausgeht, was machen Sie
dann? Eine neue hineinlegen.

Sofort? Ja, eigentlich schon.

Also, Sie kénnten es gar nicht aushalten und noch zu-
warten? Das ware Uibertrieben, aber man macht es ein-
fach, wie, wenn eine Lampe kaputt geht, dann wechselt
man sie gleich aus. Ich muss auch ehrlich sagen, dass ich
es nicht immer von morgens bis abends trage. Es gibt
Situationen bei der Arbeit - ich arbeite als Pflegehelferin
- da lege ich das Gerat ab, einfach aus Sicherheit, damit
es nicht kaputt gehen kann. Und in der Nacht trage ich es
sowieso nicht.

Wie hat sich fiir Sie das rdumliche Horen veriandert?
Also die Orientierung, wenn man Ihnen zuruft oder
wenn ein Auto oder ein Zug kommt? Ja, das hat eine
grosse Veranderung gegeben. Wenn mich jetzt jemand
ruft, sei es der Nachbar: «<KKommst du auf einen Kaffee?»
oder so, das hatte ich vorher nicht gehért. Und heute
schaue ich mich um sage: «Ja gerne, ich komme.» Es hat
schon bei allem eine rechte Veranderung gegeben.

Haben finanziellen Aspekte, fiir das Horgerat und die
Zuzahlung, die Implantation - wo ja auch die Kranken-
kasse einen Teil bezahlt - bei Ihrer Entscheidung eine
Rolle gespielt? Nie, weil ich gewusst habe, dass ich von
der IV und auch von der Krankenkasse her recht gut
abgesichert bin. Und die Restkosten habe ich gerne auf
mich genommen.

Wie viel mehr Lebensqualitit hat Ihnen dieser Schritt,
den Sie jetzt eingeschlagen haben, gebracht? Schon
eine echte Lebensqualitiat, obwohl ich davor eigentlich
auch gut gelebt habe. Auf einer Qualititsskala von 1 bis
10, sage ich jetzt 7 oder 8, ganz sicher. Und es hat nicht
nur mir Lebensqualitdt gegeben, sondern auch meinen
Kindern. Ich hore zum Beispiel weniger laut Fernsehen.
Sie haben mir immer gesagt: «<Mami, du horst so laut
Fernseher.» Fiir sie war das so unangenehm und fiir mich
war es einfach normal. Es hat daher auch meinem Um-
feld etwas gebracht, dass ich das gemacht habe.

[ Fortsetzung und zweites Interview auf nachster Seite
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Interview mit Frau Schilter

Frau Schilter, erziahlen Sie doch bitte, wie das bei Ihnen
mit der Schwerhorigkeit war. Die Schwerhérigkeit hat
mich beeintrachtigt. Wenn mein Mann gesprochen hat,
musste ich viel nachfragen, und er hatte zu wenig Ge-
duld, mir etwas zweimal zu sagen. Und mir ist auch auf-
gefallen, dass ich vor allem in Gesellschaft, zum Beispiel
an einer Sitzung, bei der Arbeit, nicht alles mitbekom-
men habe. Ich habe mich nicht getraut, ein zweites Mal
nachzufragen.

Wiirden Sie sagen, dass es fiir Sie eine Beeintrach-
tigung war? Ja, schon.

Als Sie erfahren haben, dass es verschiedene Méglich-
keiten und Gerate gibt, hatten Sie auch die Méglichkeit,
etwas zu testen? Und nach welchen Kriterien sind Sie
vorgegangen, was war Ihnen am wichtigsten? Ich hitte
ein Mikrofon haben kénnen, das tiber die Brille gegan-
gen und zum rechten Ohr geleitet worden ware. Das
habe ich als umstiandlich empfunden. Das andere, das
mir gezeigt wurde, habe ich am bequemsten empfunden
und auch als etwas Schénes, was man einfach wie einen
Klettverschlussankleben kann.

Welche Angste hatten Sie, als Sie sich fiir die Operation
entschieden hatten? Ich hatte keine Angste. Ich habe
mich bei Ihnen sicher gefiihlt und hatte dadurch keine
Angst vor der Operation. Ich wusste, was ich will.

War der Verlauf der Operation, so wie Sie es erwartet
hatten? Ja, eigentlich schon. Aber die Schmerzen am ers-
ten Tag waren unangenehm.

Aber sonst ist alles gut gekommen, und auch die Heilung
verlief gut.

Haben Sie Schmerzmedikamente erhalten? Oder hatten
Sie das Gefiihl, zu wenig zu erhalten? Ich hatte schon
Medikamente erhalten, aber ich habe wenig davon ein-
genommen. Oder ich habe es auch erst zu spat bemerkt
und dann kamen die Schmerzen. Es benétigte dann halt
Zeit, bis die Medikamente ihre Wirkung taten. Als man
den Kopfschutz entfernen konnte, hat sich der Druck im
Kopf stark gebessert.

Wie lange hat es gedauert, bis man bei Ihnen das Gerat
aktiviert hat? Ca. acht Wochen.

Haben Sie von Anfang an gleich sehr gut gehért? Nein,
ich war eher etwas enttiauscht. Ich dachte, man hort
dann sofort alles, aber ich wusste da noch gar nicht, dass
man das Gerat noch in der Lautstdrke verdndern kann.
Am Anfang wurde das Gerét eher leise eingestellt, damit
mein Gehor auch noch selber arbeiten muss und ich auch
das optimale Ergebnis erzielen kann.

Und dann wurde es ganz vorsichtig gesteigert? Am
Anfang hatte ich jede Woche einen Termin und es wurde
getestet. Ich war dann doch tiberrascht, dass ich von 10%
ausgehend in der zweiten Woche schon auf 20% gestie-
gen war. Also, so schnell hitte ich es dann doch nicht
erwartet und auch noch mit niederer Einstellung.

Sind Sie jetzt schon beim hochsten Wert angekommen?
Nein, noch nicht. Ich habe jetzt seit zwei Monaten nichts
mehr gemacht, auch keinen Test mehr. Wir wollen jetzt
abwarten und erst im Januar wieder einen Test machen.
Wenn ich Probleme hatte, konnte ich mich jederzeit bei
der Akustikerin melden.

Was hat sich mit dem Gerat an Ihrem Tagesablauf am
meisten gedndert? Also, mir hat es sehr viel gebracht!
Viele Missverstandnisse bleiben aus. Die Kinder und
mein Mann sind auch mir gegentiber viel ruhiger. Vor
der Operation ist es mir beim Autofahren aufgefallen,
wie oft ich die Kinder auf dem Riicksitz nicht verstanden
habe. Ich horte wohl, dass sie sprechen, konnte ihnen
aber keine Antwort geben, weil ich sie nicht verstanden
habe. Dann habe ich ihre Aussagen oder Fragen oft tiber-
gangen und einfach gesagt: «Ja, ja, wir sprechen dann
nachher driber...». Das war auch fiir mich sehr unan-
genehm.

Hat sich das raumliche Horen schon verandert? Ja.

Wenn man Sie jetzt ruft oder wenn Sie ein Auto kommen
horen, kénnen Sie es ungefihr einschatzen, woher das
Gerdusch kommt? Nicht so stark, aber ich kann es mit
der Zeit immer besser. Ich konnte es schon 6fter wahr-
nehmen und habe dann um mich geschaut.

Das heisst, Sie haben da bereits eine Verbesserung be-
merkt? Ja, es hat sich schon verbessert.

Wiirden Sie das Gerat wieder abgeben? Nein. Ich wiirde
es auf jeden Fall behalten.

Selbst wenn man Sie nochmals operieren miisste? Ja,
nattirlich, ich wiirde es erneut machen, da ich ja eine
gute Operation hatte. Bis jetzt hatte ich auch weder mit
der Narbe noch mit anderen Dingen in diesem Zusam-
menhang Probleme.

Vielen Dank fiir das Gesprach.

ZWEI
IMPLANTATSVARIANTEN

Die Hightech Mini-Gerite werden im Bereich hinter den Ohren implantiert und
werden spater durch die Haare verdeckt und sind nicht sichtbar. Nach Abheilen ist
der Operationsbereich schmerzfrei und es gibt keine Einschrankungen, zum Beispiel
beim Schlafen.

Die Patienten werden nach der Implantation Schritt fiir Schritt auf dem Weg zur
optimalen Einstellung der Hérgerate durch das Fachteam der HNO-Praxis von Prof.
Pfister gemeinsam mit lokalen Horgerateakustikern begleitet.

Implantat (Bonebridge)

SAMBA Audioprozessor

Bone Conduction Floating
Mass Transducer (BC-FMT)

|Il Das Bild zeigt, wie das Implantat (Bonebridge) mit einem integrierten Magnet am Kopf befestigt ist.
Dadurch ist gewahrleistet, dass der Horprozessor nicht abfallt. Das implantierte Gerat steht im
Kontakt mit dem Magnet-Horprozessor und Ubertragt den Horvorgang mittels Vibrationen im Knochen.

Knochenverankerndes Hérgerat (Ponto/Baha)

|Il Das Bild zeigt die in den Knochen integrierte Schraube, auf welche der Hdrprozessor aufgesteckt wird.
Die Schraube ist durch die Haare gut verdeckt. Der Hérvorgang erfolgt Uber Vibrationen im Knochen.

MOCHTEN SIE SICH AUF DEN WEG ZUM
BESSEREN HOREN MACHEN?

Fir einen Beratungstermin wenden Sie sich bitte
an die HNO-Praxis Prof. Dr. med. Pfister, Telefon
04166094 94

Knochenleitungsimplantat
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DIE KLAGEMAUER IN JERUSALEM

Die Klagemauer in Jerusalem ist ein wichtiger Ort fir das judische
Volk. Sie befindet sich in der Altstadt von Jerusalem, an dem Ort,
wo friiher der Salomonische Tempel stand.

Der unter Salomo gebaute, iberaus prachtvolle 1. Tempel wurde
586 v. Chr. von den Babyloniern zerstort. Ein zweiter, schlichterer
Tempel wurde nach der Besetzung Jerusalems durch die Perser

an derselben Stelle um 515 v. Chr. erstellt. Dieser wurde von Kénig
Herodes dem Grossen prachtvoll ausgebaut, aber von den Rémern
im Jahre 70 wahrend des Jidischen Krieges total zerstort.

Die Klagemauer ist nicht — wie haufig angenommen — ein Uberrest
eines der beiden Tempel, sondern eine symbolische Nachstellung
einer Tempelwand. Die méachtigen Steinblécke der Mauer bestehen
aus dem Jerusalemer Meleke-Kalkstein, der einst am nordlichen

Stadtrand gewonnen wurde.

Unzéahlige Glaubige aus aller Welt machen sich tagtéglich zu dieser
heiligen Statte auf, um Ruhe zu finden und Gott nahe zu sein. Im
Gebet bringen sie ihre Sorgen und Anliegen vor Gott. Oft schreiben
Glaubige ihre Bitten auf kleine Zettel und stecken sie in die Ritzen
der Klagemauer.
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DIE KLAGEMAUER IN DER SPITALKAPELLE

Mit einfachen Backsteinen haben wir in der Spitalkapelle eine kleine
Klagemauer gebildet. Auch hier knnen Menschen ihre Gedanken
und Sorgen, ihre Wiinsche und Anliegen auf Zettel schreiben und
die Zettel dann in die Mauer stecken. So kénne sie das, was sie be-
schaftigt vor Gott bringen.

Jedes Jahr vor Ostern werden alle Zettel aus der Mauer entfernt und
im Osterfeuer verbrannt. Wir driicken damit die Hoffnung aus, dass

aus diesen Leiden und N6ten wieder Liebe und Leben erstehen kann.

SEELSORGE

IM DIENSTE EINER GANZHEITLICHEN BETREUUNG

Ein Spitalaufenthalt bringt oft emotionale Belastungen mit sich. Unsere
Seelsorge begleitet Patientinnen und Patienten mit persoénlichen Ge-
sprachen in schwierigen Situationen.

Um einfihlsam und professionell auf die Patientinnen und Patienten
eingehen zu kénnen, haben die Spitalseelsorger neben der theologischen
Ausbildung eine zusatzliche Ausbildung in Seelsorge. Die Begleitung der
Patienten geschieht im Gesprach - auf Wunsch aber auch im Gebet und
im Spenden der Sakramente. An unsere Seelsorge kénnen sich Men-
schen aller Konfessionen und Religionen wenden. Die Dienstleistung
steht auch den Angehorigen unserer Patientinnen und Patienten offen.

Il Lisbeth Derungs und Niklaus Schmid in der Spitalkapelle.
Zum Team gehort auch der reformierte Pfarrer Hans Winkler.

KINDERSEGNUNG AM KSOW

«Sei willkommen kleines Menschenkind. Erfille
uns mit der Hoffnung, dass uns allen Zukunft
verheissen ist». Diese Worte stehen oft am

Anfang der Kindersegnung am Kantonsspital
Obwalden. In einer schlichten Feier bittet Lisbeth
Derungs um den Schutz und Segen Gottes

flr das Neugeborene. Als Andenken an dieses
Ritual und als Zeichen des Schutzes erhalten die

Kinder einen kleinen Engel aus Bergkristall oder
Rosenquarz.
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PATRICK BUCHER,
LERNENDER KOCH
IMLETZTEN LEHR-
JAHR

flr das Festtags-Dessert
verantwortlich

PARFAIT GRAND MARNIER
MIT LAKTOSEFREIER CREME

Flur 4 Personen

1259 Zucker
20g Glukosesirup (oder mit Zucker ersetzen)
75g Wasser
5 Stk. Eigelb
50g Grand Marnier
380 g Vollrahm, geschlagen
10 g Schokoladenpulver zum Bestreuen

4 Porzellan Kokotten oder Glaser mit einem Papierstreifen umkleben,
sodass der Papierrand ca. 2 cm Uberragt Zucker, Glukose und Wasser
aufkochen, auf circa 40 Grad runterkiihlen. Eigelb und Zuckersirup
sehr schaumig schlagen, bis die Masse hell und kalt ist. Grand
Marnier beifigen, Schlagrahm unterheben. Die Masse auf die Tépf-
chen verteilen und sofort gefrieren.

Wenn gefroren, den Papierstreifen entfernen, mit Schokoladenpulver
bestreuen, eine kleine Kugel ausstechen und dort Grand Marnier
einfullen. Geféllig dekorieren.
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Schwangerschafts-Ultraschall - bewegte Bilder vom Baby in 4D

Fir werdende Eltern ist es ein beruhigendes und oft begliickendes Geftihl, das Kind
im Ultraschall «live» betrachten zu kénnen. Sieht man mit sechs Wochen vor allem das
pochende Herz und mit zwoélf Wochen schon einen fiunf Zentimeter langen Embryo,
hat sich mit 20 Wochen bereits ein kleines Kind entwickelt, das strampelt, greift und
am Daumen lutscht.

Ultraschalluntersuchungen gehéren zur Routineschwangerschaftsvorsorge. Mit
unseren hochauflésenden modernen Ultraschallgeraten - alle mit 4D-Bildgebung
- untersuchen wir das Kind auf zeitgerechte Entwicklung, Vitalitat und mogliche
Fehlbildungen.

Il Dr. med. Steffi Leu-Hense, Oberérztin Frauenklinik: Der Vorteil von 4D-Darstellungen:
Bewegte (und bewegende!) Bilder anstelle von Standbildern.
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NEUE GERATE

Das neue Mammographiegerat: verbesserte Technik

fiir die Fritherkennung von Brustkrebs

Im September 2015 konnte in der Radiologie-Abteilung das be-
stehende Mammographiegerat durch ein neues, nun volldigitales
Gerat ersetzt werden.

Dank des hochmodernen digitalen Bilddetektors wird eine noch
hohere Gewebeauflésung mit geringerer Dosisbelastung erreicht.
Die detailgenaue und kontrastreiche Darstellung der Brust er-
moglicht eine prazisere Diagnostik und bietet optimale Unter-
stiitzung fiir die Friherkennung von Brustkrebs. Diesbeziiglich
besteht eine enge Zusammenarbeit mit der gynédkologischen
Fachabteilung im Haus sowie auch mit der radiologischen Brust-
diagnostik des Luzerner Kantonsspitals.

|Il Brigitta Wallimann, Leitende MTRA: Das neue Geréat und die ansprechende
Raumgestaltung sorgen fUr eine entspannte Untersuchungsatmosphéare




==

NEUE ANGEBOTE

‘

Die Hebammen-Geburt: Atmosphéare wie bei einer Hausgeburt,
aber mit der Sicherheit des Spitals

Manche Frauen wiinschen sich eine Hausgeburt, méchten aber trotzdem die Sicher-
heit des Spitals nicht missen. Es fallt ihnen leichter, sich auf die Geburt einzulassen,
wenn dies in besonders intimem Rahmen geschieht.

Als Erweiterung unseres geburtshilflichen Angebots bieten wir den Schwangeren
deshalb an, mit der Hebamme ohne drztliche Hilfe zu gebaren. Dieses Angebot gilt fiir
Frauen mit einer normalen Schwangerschaft und solange es Mutter und Kind unter
der Geburt gut geht.

Nattrlich steht das arztliche Team bei Notfallen oder zum Nahen eines Dammrisses
innerhalb weniger Minuten zur Verfiigung.

Unser neues Angebot Hebammen-Geburt unterstiitzt das Credo der Frauenklinik:
«Naturliche Geburt - nattrlich in Sarnen!»
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Ergotherapie im Spital - neue Zusammenarbeit

mit ERGOmobil

Ziel der Ergotherapie ist es, die Handlungsfahigkeit im Alltag
zu unterstiitzen und eine gréosstmogliche Selbstandigkeit
wieder zu erlangen und zu erhalten. Ergotherapie kann so
auch dazu beitragen, im Alter moglichst lange zu Hause
verbleiben zu kénnen. Ergotherapie tragt somit zur Steige-
rung der Lebensqualitét bei.

Inge Lohnert bietet die Ergotherapie auch fur stationare
Patientinnen und Patienten im KSOW an. Die individuellen
Behandlungen erfolgen auf arztliche Verordnung und finden
in der Regel in den Patientenzimmern statt. Inge Lohnert
arbeitet eng mit der Physiotherapie und der Logopadie
zusammen.

Mit ERGOmobil stellt Inge Léhnert ihre langjahrige ergo-
therapeutische Erfahrung in den Dienst erwachsener
Menschen, die infolge Unfall, Krankheit oder Behinderung
in ihren Handlungsmoglichkeiten eingeschrankt sind. Es
ist ihr ein personliches Anliegen, diese auf dem Weg der
Wiedereingliederung fachlich kompetent, alltagsnah und
effizient zu begleiten. Dazu ist auch eine enge Zusammen-
arbeit mit Arzten, Fachleuten, Angehérigen usw. wichtig.
Weitere Infos unter www.ergomobil-fuer-sie.ch

Geburtsvorbereitungskurs: Individuell und
gut vorbereitet zur entspannten Geburt

Unser Ziel ist es, Schwangeren Selbstsicherheit und Selbst-
vertrauen in die eigenen Krafte zu vermitteln, um Schwan-
gerschaft und Geburt positiv zu beeinflussen.

Ab der 28. Schwangerschaftwoche kénnen sie sich unter
fachkundiger Anleitung der Hebamme auf die Zeit vor,
wahrend und nach der Geburt vorbereiten. Sie setzen sich
mit verschiedenen Themen rund um die Schwangerschaft,
die Geburt und das Wochenbett auseinander. Sehr wichtig
ist uns, Raum zu geben fiir Gesprache und Fragen.

Bei Massagen, Korper- und Entspannungsiibungen erfahren
die Frauen Entspannung und Wohlgefiihl. Zudem dienen
Atemiibungen und Gebarhaltungen fiir die ganz individuelle
Vorbereitung und das Einlassen auf die Geburt.

Das Angebot stosst auf reges Interesse, bereits konnte der
zweite Kurs gestartet werden. Weitere Informationen finden
Sie auf unserer Homepage www.ksow.ch

KURSDATEN 2016

21. Januar bis 25. Februar

31. Mérz bis 05. Mai

09. Juni bis 14. Juli

01. September bis 06. Oktober
10. November bis 15. Dezember

|l Inge Léhnert, dipl. Ergotherapeutin HF, behandelt ihre Patientinnen
und Patienten individuell und in der Privatsphére des Patientenzimmers.
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[l Fortsetzung neue Angebote

Geleitete Gesprachsgruppe fiir Angehorige und
Interessierte von Menschen mit psychischen
Problemen

Seit August 2015 bietet die Psychiatrie OW/NW eine Ge-
sprachsgruppe an. Diese findet immer am letzten Donnerstag
des Monat von 18 Uhr bis 19.30 Uhr in der «alten Cafeteria»
des Kantonsspitals statt. Diese Gesprache werden abwechs-

lungsweise von Pflegefachpersonen, Arzten, Sozialarbeiterin

und auch von einer Peer-Begleiterin geleitet. Folgende The-
men werden besprochen:
— Umgang mit Menschen mit psychischen Problemen
und Krisen
— Verschiedene Krankheitsbilder
— Angebote der Psychiatrie OW/NW
— Wirkung von Medikamenten
— Hilfsangebote fir Angehorige und Bekannte
— Umgang von Vorgesetzten mit Mitarbeitenden
mit psychischen Problemen

Wir freuen uns, wenn Sie dieses Angebot nutzen.
Eine Anmeldung ist nicht erforderlich. Fir néhere
Auskinfte wenden Sie sich bitte an Hubert Lother,
Telefon 041 666 43 25.

DIE DATEN 2016:
Donnerstag 28. Januar 2016
Donnerstag 25. Februar 2016
Donnerstag 31. Marz 2016
Donnerstag 28. April 2016
Donnerstag 30. Juni 2016
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Responder-Fahrzeug - ein neues Einsatz-
Element verbessert Qualitat und Wirtschaft-
lichkeit des Rettungsdienstes Obwalden

Auf den Obwaldner Strassen und in der Zentralschweiz
wird ab 1. Januar 2016 das neuartige Responder-Fahr-
zeug die Aufmerksamkeit auf sich ziehen: Kleiner als die
eigentlichen Ambulanz-Fahrzeuge, aber ausgeriistet fiir
den Ersteinsatz wird es via die Sanitdtsnotrufzentrale
144 in Luzern fir vielseitige Einsitze eingesetzt.

In den letzten 12 Jahren ist das Einsatzaufkommen jahr-
lich um 3-5% gestiegen und betrégt fiir Obwalden ca.
1500 - 1600 Einsatze. Mit den beiden Ambulanzfahr-
zeugen des KSOW konnten ca. 1200 - 1300 Einsitze
abgedeckt werden, die restlichen erfolgten liber aus-
serkantonale Ambulanzen. Zudem miussen zahlreiche
nicht dringliche Sekundartransporte ebenfalls durch
ausserkantonale Einsatzwagen erfolgen. Dies weil die
Primar-Ambulanz nachts und an Wochenenden als einzi-
ges Rettungsmittel nicht fiir interkantonale Verlegungen
genutzt werden darf, da die Hilfsfrist fiir Primareinsatze
gewdahrleistet sein muss.

[Il Mit dem Beamer wird das signalisierende «Outfit> vorgezeichnet
und spéater aufgeklebt.

Mit dem neuen Responder-Fahrzeug konnen viele die-
ser Knackpunkte aufgelést werden, was nicht zuletzt
auch finanzielle Vorteile fiir das KSOW bringt. Mit dem
Einsatz des Responder-Fahrzeuges gelingt es uns, die
Hilfsfrist noch pro-aktiver zu gewahrleisten. Die Hilfs-
frist wird durch die Stationierung des Fahrzeuges vor Ort
deutlich gesteigert: Heute kommen bei Simultaneinsat-
zen interkantonale Rettungsmittel von Stans oder Luzern
zum Einsatz. Ihr langer Anfahrtsweg bedeutet, dass die
Hilfsfrist nicht eingehalten werden kann.

Das neue Fahrzeug soll drei Haupt-Schliisselfunktionen
wahrnehmen. Ob als Rapid-Responder, Einsatzleiter Sa-
nitit oder Notarzteinsatzfahrzeug tragt es jederzeit zu
einer Qualitatssteigerung und besseren Wirtschaftlich-
keit des Rettungsdienstes Obwalden bei.

Vertiefte Informationen zum Rettungsdienst Obwalden
und insbesondere zum Einsatz des Responder-Fahrzeu-
ges finden Sie auf unserer Homepage www.ksow.ch

KURZNACHRICHTEN

Zwei Beforderungen und ein Zertifikat

Auf den 1. Oktober 2015 sind Dr. med. Ralph Miiller und
Dr. med. Christoph Richter zu Leitenden Arzten der Psych-
iatrie OW/NW PONS befordert worden. Die Beférderungen
erfolgten einerseits in Wiirdigung der langjahrigen erfolg-
reichen Tatigkeit der beiden Facharzte an der PONS. Ande-
rerseits werden die beiden ab 2016 im Zusammenhang mit
der geplanten, pensionsbedingten Pensumsreduktion des
Chefarztes leitende Funktionen tibernehmen.

Dr. med. Christoph Richter hat zudem die Ausbildung zum
medizinischen Gutachter der Swiss Insurance Medicine er-
folgreich absolviert und ist berechtigt, sich als zertifizierter
medizinischer Gutachter SIM auszuweisen.

Wir gratulieren den beiden herzlich und wiinschen ihnen
weiterhin viel Erfolg auch in der neuen Funktion.

DR. MED. DR. MED.
RALPH MULLER CHRISTOPH RICHTER

490 Jahre im Dienste des Spitals

Einmal im Jahr ladt die Spitalleitung die Dienstjubilarinnen
und -jubilare zu einem gemeinsamen Nachtessen ein. Heuer
konnten 28 Jubilare mit insgesamt 490 Dienstjahren feier-
lich geehrt und von der Kichenbrigade verwdhnt werden.
Spitzenreiterin war dieses Jahr Fatma Kaya-Oezer, Mitar-
beiterin Ktiche, mit stolzen 35 Dienstjahren. Wir danken den
Geehrten auch an dieser Stelle herzlich fur die langjéhrige

und wertvolle Treue zum Kantonsspital Obwalden.
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PUBLIKUMS-
VORTRAGE 2016

Donnerstag, 14. Januar 2016: Arthroskopie Schulter
- kleiner Schnitt und was es dann zu sehen gibt
Referentin: Dr. med. Christiane Stauffer, Belegéarztin
Orthopadie, Luzern

Mittwoch, 18. Februar 2016: «Verriickte» Hormone
Referent: Prof. Dr. med. Jirgen Weiss, Leitender Arzt
Kinderwunschzentrum Neue Frauenklinik Luzern

Donnerstag, 10. Marz 2016: Darmkrebsvorsorge
- moderne Méglichkeiten der Endoskopie
Referent: Dr. med. Joachim Frank, Leitender Arzt
Endoskopie

Mittwoch, 20. April 2016: Sehen von jung bis alt - die
Welt durch Kinderaugen und durch den Grauen Star

Referent: Dr. med. Gregor Jaggi, Belegarzt Augenheil-

kunde, Sarnen

Mittwoch, 18. Mai 2016: «Hilfe, ich chan nid schnuifa!»
Referent: Prof. Dr. med. Markus Pfister, Belegarzt Hals-

Nasen-Ohren, Sarnen

Donnerstag, 23. Juni 2016: Hernien
Referent: Dr. med. Gustav Clausen, Leitender Arzt
Allgemein-, Unfall- und Viszeralchirurgie

INFORMATION
Das ausflhrliche Jahresprogramm finden Sie
auf unserer Homepage: www.ksow.ch
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DRIVEMATIC
DELIGHT

INTELLIGENTE TECHNIK, DIE FREUDE MACHT

Immer wieder beliebt

Die architektonische Attraktivitdt und die sympathische
Innenausstattung des neuen Bettentraktes sowie seine
Anbindung an den bestehenden Behandlungstrakt wer-
den immer ofters auch fur Werbezwecke genutzt. So
hat Swisslife unsere Frauenklinik fiir ihren Werbefilm
«100 Jahre - von der Geburt bis ins Alter» ausgewdahlt
und die Reinigungsfirma WETROK hat ihr neuestes
Reinigungsgerat auf unseren modernen Bodenbeldgen
getestet und dartber einen Imagefilm gedreht. Die
neuesten Filmaufnahmen hat das Projektteam VAS ge-
macht: Die Macher des Kunstprojekts mit den farbigen
Vasen auf den drei Bettenstationen hielten dabei den
Ist-Zustand der Nischen mit den Licken der ausgelie-
henen Vasen fest. Ziel ist es, mit einem ausgekligeltem
System von filmischem Ablauf und Standbildern einen
«Facher als Dokumentation» mit einer Analogie zum
Daumenkino zu erhalten. Wir sind gespannt auf das
Ergebnis!

Fiir strahlende Béden. Und strahlende Augen.
Mit der Drivematic Delight prasentiert Wetrok eine
neue Aufsitz-Scheuersaugmaschine, welche maxi-
male Effizienz mit optimalem Bedienkomfort kombi-
niert. Das Highlight des kompakten Kraftpakets: die
Drivematic Delight reinigt mittlere bis grosse Flachen
schnell und grindlich. Doch dank kompakter Ausmas-
se und kleinem Wendekreis ist sie auch fir Kassenbe-
reiche, Aufziige und enge Flure bestens geeignet. Dabei
sorgen viele durchdachte Details fir mehr Freude an
der Arbeit wie zum Beispiel der Burstenwechsel per
Knopfdruck oder die Quick-Refill-Funktion fir eine be-
queme Wasserbefiullung. Zudem garantiert das Dosier-
system einen sparsamen Verbrauch von Chemie und
Wasser wahrend das benutzerfreundliche Display den
Bedienkomfort steigert und die Einlernzeit verkurzt.
Fazit: Mit dem kompakten Kraftpaket setzt Wetrok den
Massstab zur Reinigung von grossen Gebauden.

Drivematic Delight

Fiir strahlende Béden. Und strahlende Augen.

Mit den geringen Gerauschemissionen von 59 dB(A) und der Méglichkeit zur einfachen Reinigung der Wasser-
tanks begeistert die Drivematic Delight die Reinigungsfachkréfte in Krankenhausern, Seniorenresidenzen und
Schulen. Dank einem sehr kleinen Wendekreis von 1.65 Metern eignet sich das kompakte Kraftpaket neben
grossen Flachen ebenfalls fur die Reinigung von Aufziigen und engen Passagen. Nicht zu unterschétzen, die
Drivematic Delight reinigt auch in Steigungen bis zu 12% spielend einfach.

www.wetrok.com
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«SPITALAUFENTHALTE WUNSCHT MAN
IN DER REGEL NIEMANDEM. -
FALLS JEDOCH EIN AUFENTHALT NOTIG SEIN SOLLTE,
DANN MIT SICHERHEIT GERNE WIEDER IM KSOW.»

Sabine Stossel aus Kerns
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Kantonsspital Obwalden
Brinigstrasse 181, CH-6060 Sarnen, Telefon 041 666 44 22, Fax 041 666 44 00
info@ksow.ch, www.ksow.ch
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