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Da la visiun a la realisaziun – 10 ons Center da sandà Engiadina Bassa

Stimadas damas, stimats signuors, chars indigens 

Il „Center da sandà Engiadina Bassa (CSEB)“ po festagiar sia existenza da 10 ons. Ün’occasiun per ans fer-
mar ün mumaint e reflettar davart il svilup da nossa organisaziun chi s’ha splajà in maniera zuond dinamica. 
Impü es quai üna buna occasiun per exprimer a la populaziun indigena sco eir a tuot las partenarias e’ls par-
tenaris nos cordial ingrazchamaint pella fiduzcha preziusa e’l grond sustegn. 

Daspö ils 1. schner 2007 van importants furniturs regiunals i’ls chomps provedimaint da la sandà, chüra, 
l’assistenza ad attempats e wellness suot il tet dal «Center da sandà Engiadina Bassa (CSEB)“ üna via 
cumünaivla. Uschè pon las spüertas da l’ospidal regiunal, dal servezzan da salvamaint, da la clinica da rea-
bilitaziun, da la spitex, da las gruppas da chüra in Samignun, a Scuol e Zernez, da la chasa da chüra Chüra 
Lischana sco eir il Bogn Engiadina Scuol gnir accordadas in möd ideal tanter pêr – a bön da la populaziun 
indigena, da las paziaintas e’ls paziaints, da las cliaintas e dals cliaints, da las abitantas e dals abitants sco 
eir dals giasts. 

I’l svilup da la politica da sandà e dal svilup economic da l’Engiadina Bassa po quist pass gnir considerà sco 
ün term decisiv chi ha portà a tuot la regiun nouvas schanzas e rivi opziuns. Cul svilup dal CSEB chi occupa 
hoz passa 300 collavuraturas e collavuraturs, s’haja pudü tour la schanza da mantgnair il provedimaint da 
sandà in nossa regiun perifera, da tilla sviluppar inavant e da tilla adattar amo meglder als bsögns. Cun quai 
s’haja eir pudü prastar üna contribuziun per ün’ota qualità dal provedimaint e da vita da nossa populaziun 
indigena. Las spüertas cumplessivas e d’ota qualità da las singulas gestiuns sun gnüdas accordadas tanter 
pêr e coordinadas in maniera ideala. Sper la creaziun dal CSEB sun gnüts realisats dürant ils ons passats 
blers progets nouvs da gronda valur per ün provedimaint chi ha in mira ils bsögns da nossa populaziun. Il 
pisser cha la fusiun da las gestiuns suot il tet da CSEB periclitescha plazzas da lavur ha fat lö al plaschair 
da la creaziun da 60 ulteriuras plazzas a temp inter dürant ils ultims 10 ons – 8 da quellas sun nouvas plaz-
zas da scolaziun per nossa giuventüm.

Grazcha a la realisaziun dal CSEB ha pudü gnir rasà oura ün ventagl da prestaziuns vast ed attractiv per 
nouvas strategias regiunalas e pussibiltats da commerzialisaziun. La simbiosa da spüertas convenziunalas i’l 
sectur dal provedimaint da la sandà, cumplettà cun nouvas spüertas attractivas, sco per exaimpel la medici-
na cumplementara, cun spüertas turisticas in general ed in special i’l chomp da la wellness, es unic in quista 
fuorma. 

Stimadas damas e stimats signuors, chars indigens, jent rendain nus attents ad ulteriuras infuormaziuns 
davart ils servezzans da nos „Center da sandà Engiadina Bassa (CSEB)“ sün nossa pagina d‘internet www.
cseb.ch. Nus Tils/Tillas cusgliain ed assistin jent eir persunalmaing.

Cun salüds cordials, Lur team dal CSEB

Victor Peer 
president dal cussagl da fundaziun 

Präsident des Stiftungsrats

Dr. med. Joachim Koppenberg 
president da la direcziun 
Direktor und Vorsitzender der Geschäftsleitung
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Von der Vision zur Umsetzung – 10 Jahre Gesundheitszentrum Unterengadin

Sehr geehrte Damen und Herren, liebe Einheimische

Das „Center da sandà Engiadina Bassa (CSEB) / Gesundheitszentrum Unterengadin“ darf sein 10-jähriges 
Bestehen feiern. Ein Anlass, einen Augenblick innezuhalten und die Entwicklung unserer Organisation, welche 
äusserst dynamisch verlaufen ist, zu reflektieren. Zudem ist es eine gute Gelegenheit, der einheimischen 
Bevölkerung sowie allen Partnerinnen und Partnern für das wertvolle Vertrauen und die grosse Unterstützung 
unseren herzlichen Dank auszudrücken. 

Seit dem 1. Januar 2007 gehen wichtige regionale Anbieter in den Bereichen Gesundheitsversorgung, 
Pflege, Betagten-Betreuung und Wellness unter dem Dach des «Center da sandà Engiadina Bassa (CSEB) / 
Gesundheitszentrum Unterengadin“ einen gemeinsamen Weg. So können die Angebote des Regionalspitals, 
des Rettungsdienstes, der Reha-Klinik, der Spitex, der Pflegegruppen in Samnaun, Scuol und Zernez, des 
Pflegeheims Chüra Lischana sowie des Engadin Bad Scuol ideal aufeinander abgestimmt werden – zum 
Wohl der einheimischen Bevölkerung, der Patientinnen und Patienten, der Klienten, der Bewohnerinnen und 
Bewohner sowie der Gäste. 

In der gesundheitspolitischen und wirtschaftlichen Entwicklung des Unterengadins darf dieser Schritt als Mei-
lenstein gewertet werden, welcher der ganzen Region neue Chancen und Optionen eröffnen hat. Mit der Ent-
wicklung des CSEB, welches heute über 300 Mitarbeitende beschäftigt, konnte die Chance wahrgenommen 
werden, die Gesundheitsversorgung in unserer peripheren Region aufrecht zu halten, weiterzuentwickeln und 
noch bedürfnisgerechter zu gestalten. Damit konnte auch ein Beitrag für eine hohe Versorgungs- und Le-
bensqualität unserer einheimischen Bevölkerung geleistet werden. Die umfassenden und qualitativ hoch ste-
henden Angebote der einzelnen Betriebe wurden in idealer Weise aufeinander abgestimmt und koordiniert. 
Zusätzlich zum Aufbau des CSEB wurden in den vergangenen Jahren zahlreiche neue Projekte umgesetzt, 
welche für die bedürfnisorientierte Versorgung unserer Bevölkerung sehr wertvoll sind. Die Sorge, dass mit 
dem Zusammenschluss der Betriebe unter dem Dach des CSEB Arbeitsplätze gefährdet würden, ist der 
Freude über die Schaffung von zusätzlich über 60 Vollzeit-Arbeitsplätzen in den letzten 10 Jahren gewichen 
– davon 8 neue Ausbildungsplätze für unsere Jungen.

Dank der Realisierung des CSEB konnte auch ein breiter und attraktiver Leistungsfächer für neue regionale 
Strategien und Vermarktungsmöglichkeiten entfaltet werden. Die Symbiose von herkömmlichen Angeboten 
im Bereich der Gesundheitsversorgung, ergänzt durch neue attraktive Angebote, wie zum Beispiel die Kom-
plementärmedizin oder mit touristischen Angeboten generell und speziell im Bereich Wellness ist in dieser 
Form einzigartig. 

Sehr geehrte Damen und Herren, liebe Einheimische, wir möchten Ihnen im Namen aller Mitarbeitenden des 
„Center da sandà Engiadina Bassa (CSEB) / Gesundheitszentrum Unterengadin“ und für Ihr Vertrauen und 
Ihre Unterstützung ganz herzlich danken. Gerne beraten und betreuen Sie unsere Mitarbeitenden persönlich 
im Gesundheitszentrum Unterengadin.

Mit herzlichen Grüssen, Ihr CSEB-Team

5

Dr. med. Joachim Koppenberg 
president da la direcziun 
Direktor und Vorsitzender der Geschäftsleitung
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lic. rer. pol. Philipp Gunzinger 
Direktor und Vorsitzender der Geschäftsleitung bis 30.09.2016

Dr. med. Joachim Koppenberg 
Direktor und Vorsitzender der Geschäftsleitung ab 01.10.2016

Stabsübergabe im Jahre 2016

Nach 10 Jahren erfolgreicher Direktion des „Center da sandà Engiadina Bassa (CSEB) / Gesundheitszent-
rum Unterengadin“ hat der 55-jährige Ökonom Philipp Gunzinger im Laufe des Jahres 2016 die Direktion an 
seinen bisherigen Stellvertreter in der Geschäftsleitung Dr. med. Joachim Koppenberg übergeben. Philipp 
Gunzinger bleibt dem Gesundheitszentrum jedoch auch in Zukunft eng verbunden und wird sich ab 2017 
auf der strategischen Ebene des Unternehmens engagieren. Er wurde im Dezember 2016 zum Delegierten 
des Vorstandes des Stiftungsrates gewählt. Dieser Schritt erfolgt auch im Hinblick auf den anstehenden 
Generationenwechsel auf strategischer Ebene. Philipp Gunzinger wurde im Jahre 2006 zum Projektleiter 
der Entwicklungs- und Aufbauphase des Gesundheitszentrums gewählt und übernahm von Beginn an auch 
den Vorsitz und die Direktion der CSEB-Geschäftsleitung als CEO des Unternehmens. Joachim Koppenberg, 
49-jährig, ist seit 12 Jahren als Chefarzt und seit 2007 als Spitaldirektor am Ospidal tätig und ist, wie Phi-
lipp Gunzinger, seit Gründung des Gesundheitszentrums 2006 in der Projektphase sowie der operativen 
Umsetzung als stellvertretender Vorsitzender der Geschäftsleitung beteiligt. Somit kann für die Zukunft ein 
hohes Mass an Kontinuität gewährleistet werden. Da die enge Verknüpfung zwischen Medizin und Ökonomie 
als ausschlaggebend für den Erfolg angesehen wird, bleibt Joachim Koppenberg weiterhin auch in seiner 
medizinischen Funktion tätig.
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Dr. med. Joachim Koppenberg 
Direktor und Vorsitzender der Geschäftsleitung ab 01.10.2016
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Ospidal

Stabile Verhältnisse – der „touristischen Krise“ zum Trotz

Nachdem im Vorjahr die Patientenzahlen um 9,7% gesteigert werden konnte, durften wir uns im Jahr 2016 
über eine Stabilisierung auf diesem hohen Niveau freuen. So liessen sich erneut 1236 Patienten stationär be-
handeln, d.h. nur zwei Patienten weniger als im Vorjahr. Während somit die Patientenanzahl auf hohem Niveau 
gehalten werden konnte, stieg der sog. Case Mix Index (Fallschwere) um 7,1% an, während die durchschnittli-
che Liegedauer mit 6,3 Tage gleich lang blieb.

Erneut positiver Jahresabschluss 2016 des Ospidals

Aufgrund der eingangs erwähnten Entwicklungen, konnte im Ospidal erneut ein positives Betriebsergebnis 
realisiert werden. Im Rahmen der Budgetplanung 2016 sind wir aufgrund der schwierigen touristischen Situa-
tion zunächst optimistisch von einem gegenüber dem Vorjahr maximal gleichbleibendem Ergebnis ausgegan-
gen. Umso erfreulicher sind folgende Zahlen:

Der Jahresabschluss 2016 fiel gegenüber dem Budget um CHF 901‘313 bzw. 143.3% besser aus als ge-
plant  (Budget 2016: - 629.000) und somit um CHF 251‘710 besser als im Jahr 2015. Dies kann aufgrund 
der weiterhin bestehenden, auch touristisch gesehen schwierigen Umweltfaktoren, als sehr erfreulich be-
wertet werden. Dank kontinuierlicher Optimierungen im laufenden Betrieb konnte einerseits der budgetierte 
Aufwand von CHF 16‘456.000 um CHF 44‘010 unterschritten werden. Gleichzeitig konnte andererseits der 
Betriebsertrag gegenüber dem Budget von CHF 15‘827‘000 um CHF 857‘302 auf 16‘684‘203, gesteigert 
werden. Damit weist die Erfolgsrechnung ein Plus von CHF 272‘313 aus, wenngleich zusätzlich CHF 200‘000 
aufgrund von Tarifunsicherheiten bzgl. unklarer Vertragssituation mit einzelnen Krankenkassen zurückgestellt 
werden mussten.

Dr. med. Joachim Koppenberg, Direktor Ospidal
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Besondere Ereignisse und Projekte im Jahr 2016 

Das Jahr 2016 war vor allem durch die personelle Weiterentwicklung des Ärzteteams geprägt. Dr. Reto Tissi 
konnte sich nach 24 Jahren an unserem Ospidal als Co-Chefarzt Chirurgie und Orthopädie in den wohlver-
dienten Ruhestand verabschieden. Im Rahmen der Nachfolgeregelung wurde ein komplett neues Modell für 
die Chirurgie und Orthopädie entwickelt. So wurden die vorhandenen Prozentstellen neu auf fünf Kaderärzte 
verteilt. Für das Chirurgenteam konnten neu Drs. Ulrich Bader (Orthopäde und Traumatologe), Alexander Ker-
ber (Orthopäde und Traumatologe) sowie Duri Gianom (Viszeralchirurg und Traumatologe) gewonnen werden, 
womit eine perfekt abgestimmte und breite chirurgische-orthopädische Kompetenz am Ospidal angeboten 
werden kann.

Auch in der Abteilung für Anästhesiologie kam es aufgrund der Übernahme der CSEB-Direktionsfunktion von 
Dr. Joachim Koppenberg zu einer wertvollen personellen Weiterentwicklung mit der Anstellung von Drs. Tho-
mas Geisenberger und Ulrich Bauerschmid.

Ein besonderer Focus lag in diesem Jahr zudem im Bereich des Datenschutzes sowie der weiteren Erhöhung 
der IT-Datensicherheit. Dies ist v. a. deshalb von besonderer Bedeutung, als sich das Ospidal als Vorreiter in 
der Nutzung telemedizinischer und digitaler Techniken zum Nutzen der Patienten versteht. Diese Anstrengun-
gen sollen in den kommenden Jahren weiter ausgebaut werden.

Auch im Jahr 2016 wurden wiederum zahlreiche Anstrengungen zur weiteren Optimierung und zur Sicherung 
der hohen Qualitätsnormen unternommen. Gerade als Regionalspital ist die Qualitätssicherung für uns von 
höchster Bedeutung, damit wir die tatsächlich erbrachte Qualität gegenüber unseren Patienten und Partnern 
auch messbar und darstellbar machen können. So wurde das Überwachungsaudit des Gesundheitszentrums 
durch die Experten der Stiftung sanaCERT positiv und ohne Auflagen absolviert. Die Bewertungen bzgl. 
Patientenzufriedenheit konnte bei den stationären Patienten erneut und somit das vierte Mal in Folge ge-
steigert werden – auf eine Gesamtzufriedenheit von 88,5%. Zudem wurde erstmal eine Patientenbefragung 
im ambulanten Bereich initiiert, welche jedoch erst im Jahr 2017 abgeschlossen sein wird. Die Befragung 
der Assistenzärztinnen und -ärzte durch die FMH und die ETH ergab erneut auch gegenüber dem Schweizer 
Durchschnitt sehr positive Ergebnisse. So liegen die Bewertungen in praktisch allen abgefragten Bereichen 
über den anderen Schweizer Spitälern. Im September beteiligte sich das Ospidal erneut freiwillig an der 
Aktionswochen „Patientensicherheit“ der Stiftung für Patientensicherheit und unterstrich damit erneut seine 
Pionierrolle im Bereich der Patientensicherheit. 

Besonders erfreulich ist erneut die äusserst niedrige Fluktuationszahl bei den Mitarbeitenden, was indirekt für 
deren Zufriedenheit spricht: Die Rate lag im Jahr 2016 mit 8.3% erneut deutlich unter der im Gesundheits-
wesen mit „sehr gut“ bewerteten Rate von unter 15% und der im allgemeinen als „gut“ bewerteten Rate von 
unter 25%. Da die Mitarbeitenden unseres Ospidals das wertvollste und wichtigste Gut darstellen, ist dieser 
Vertrauensbeweis von besonderer Bedeutung.

Dank

Daher gilt auch zuletzt den Hauptverantwortlichen für dieses erfolgreiche Jahr mein spezieller Dank – den 
Mitarbeitenden! Ein grosses Dankeschön für ihren unermüdlichen und motivierten Einsatz! Des Weiteren ein 
grosses Dankeschön an die Hausärzte für die gute Kooperation, all unsere Partnerinnen und Partner sowie 
den vorgesetzten politischen Instanzen für die tatkräftige und vertrauensvolle Unterstützung. Einen ganz be-
sonderen Dank möchte ich einmal mehr unserem wichtigsten Partner für das entgegengebrachte Vertrauen 
aussprechen: der Unterengadiner Bevölkerung: Grazcha fich! 

Dr. med. Joachim Koppenberg
Spitaldirektor
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Chirurgie und Orthopädie

Das Jahr 2016 stand im Zeichen der Integration und Einarbeitung der neuen Kollegen Drs. Ulrich Bader, 
Alexander Kerber und Duri Gianom. Das neue Arbeitsmodell konnte insofern mit grossem Erfolg umgesetzt 
werden, als dass wir nicht nur unser Spektrum, insbesondere im orthopädischen Bereich, erweitern konnten 
(Hüftprothesenwechsel, Schultereingriffen, Handchirurgie etc.), sondern auch im viszeralchirurgischen Be-
reich. Nun können wir in unserem Spital nebst dem bisherigen laparoskopischen Bereich auch die laparosko-
pische Dickdarmchirurgie anbieten und erfolgreich durchführen. 

Erfreulich für unsere Abteilung (was sich auch in den entsprechenden Zahlen ausdrückte) ist die Entwicklung 
und Akzeptanz der neuen Kollegen in der regionalen Bevölkerung. Zudem konnten wir, bedingt durch das 
neue Modell, mit mehr Präsenz das operative Spektrum sowie die Zahlen der stationären, operativen Patien-
ten im Jahre 2016 erhöhen – bei gleichzeitiger Berücksichtigung und Verbesserung des hohen qualitativen 
Niveaus.

Die Wintersaison, die mit einem schlechten Januar (ohne Schnee) gestartet war, zeichnete sich jedoch als 
eine exzellent ausgelastete Saison bis Ende März ab. Im zweiten Halbjahr vom 01.06. bis zum 31.12.2016 
zeigten sich die ersten zahlmässigen Erfolge insofern, als dass das beste Halbjahresergebnis an stationären 
Patientenzahlen in der Chirurgie/Orthopädie in den letzten 10 Jahren erreicht worden ist. Dies ist unter Be-
rücksichtigung der dauerhaften Erkrankung eines Kadermitarbeiters über einen längeren Zeitraum als enorme 
Leistung anzusehen.

Statistik

Das Jahr 2016 zeichnet sich durch eine insgesamt sehr hohe Gesamtzahl an stationären Patienten (565) aus. 
Dies ist eine Steigerung zum Vorjahr um 9 Patienten und stellt im Gesamtjahresergebnis der Patientenbele-
gung das zweitbeste Ergebnis dar. Die Anzahl der ambulant behandelten Patienten ist um ca. 7% gegenüber 
dem Vorjahr gesunken. Hier ist ein allgemeiner Trend auszumachen – hin zu einer Abnahme der ambulant 
behandelten Patienten mit geringeren Verletzungen und einer Zunahme der Behandlung von Schwerverletzten 
mit einer Zunahme der stationären Patienten. Die Anzahl der Patienten, welche in der Praxis behandelt wur-
den, war im Vergleich zu den Vorjahren annähernd konstant geblieben. Insgesamt drückt sich im Trend hin zu 
einer weiteren Zunahme der Fallschwere über die Swiss-DRG aus, was letztendlich auch die hervorragende 
Leistung der Abteilung bestätigt.  

Fortbildung und Weiterbildung

Entsprechend den Vorjahren schneiden wir im schweizweiten Vergleich bei der Evaluation der ETH durch die 
Assistenten erfreulicherweise erneut überdurchschnittlich ab. Unter der Belastung des Jahres 2016 ist dies 
als sehr gutes Ergebnis zu werten. Die übrigen Fort- und Weiterbildungen wurden entsprechend den Rahmen-
bedienungen, den Richtlinien und Qualitätsansprüchen unseres Hauses durchgeführt. So wurden im zweiten 
Halbjahr erneut die Weiterbildungen der hausärztlichen Fortbildungen seitens der Chirurgie durch Vorträge 
der neuen Kaderärzte, aber auch durch Vorstellung und Vorträge der neuen Kaderärzte Anästhesie sowie 
Videokonferenzen und Fallvorstellungen getragen. 

Im Rahmen der Assistenzarztweiterbildungen wurden die üblichen Fortbildungen im Erstellen von härtenden 
Verbänden, Untersuchungskurse der grossen Gelenke sowie Nahtkurs und gynäkologischer Basiskurs durch-
geführt.

Notfallabteilung

Im Bereich der Notfallabteilung ist es im Jahre 2016  zu keinen Personalmutationen gekommen. Dadurch 
konnte eine grössere Effizienz und Routine auf der Notfallabteilung durch die schon langjährig Beschäftigten 
erreicht werden.
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Operationsbereich

Im Operationsbereich konnten wir zur Wintersaison hin erfreulicherweise wieder auf die Mitarbeit von Frau 
Sigrid Scheper zurückgreifen, um das hohe Aufkommen zu bewältigen. Es wurden die üblichen Qualitätssiche-
rungen im Operationsbereich durchgeführt.

Radiologie und CT

Im Jahre 2016 wurden insgesamt 2‘600 Röntgenuntersuchungen durchgeführt, was einem Rückgang von 
200 Untersuchungen entspricht. An CT-Untersuchungen wurden 2016 gesamthaft 700 CT’s durchgeführt, 
was einem Rückgang von 100 CT’s entspricht. Insgesamt sind die Reduzierungen auf die geringeren ambu-
lanten Fallzahlen zurückzuführen. An Mitarbeitermutationen ist zu melden, dass Herr Signoret und Ende No-
vember 2016 das Ospidal auf eigenen Wunsch verlassen hatte und wir als neue Mitarbeiterin Frau Ulrike Auer 
gewinnen konnten, welche rasch eingearbeitet werden konnte.

Abschliessend möchte ich mich für das Engagement im Jahr 2016 insbesondere bei allen Mitarbeitern, die 
die enorme Steigerung der Belastung durch zahlreiche Überstunden ermöglicht haben, bedanken. Namentlich 
möchte ich hier insbesondere das chirurgische Sekretariat, alle Kaderarztkollegen, die OP- und Notfallabtei-
lung benennen.

Dr. med. Frank Kuhlhoff
Chefarzt
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Gynäkologie und Geburtshilfe

Das Ospidal war auch im Jahr 2016 eine wichtige Anlaufstelle für die gynäkologische  Versorgung der Bevöl-
kerung des Unterengadins. Ebenso wichtig ist das Ospidal für die Betreuung der schwangeren Frauen und für 
die Geburten aus der Region.

Im Berichtsjahr 2016 stieg die Geburtenzahl um 23% und spiegelt damit die positive Resonanz der Frauen auf 
die Betreuung unter der Geburt durch das Gebärsaalteam wieder. Die im Jahr 2015 durchgeführte Renovie-
rung des Gebärsaales und die Neuanschaffung  der Gebärwanne, die durch das Engagements der „ Freundin-
nen und Freunde des Ospidals“ (Amias ed Amis da l´OEB) möglich gemacht wurde, trägt ihre Früchte. Zu den 
64 Geburten zählt auch eine vaginale Beckenendlagen-Geburt. Die Sectiofrequenz konnte im Vergleich zum 
Vorjahr annähernd halbiert werden und liegt mit 18,75%  erfreulicherweise deutlich unter dem Durchschnitt 
der Schweizer Spitäler.
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Für diese positive Entwicklung in der Geburtshilfe ist dem engagierten Hebammenteam und dem Einsatz 
von Dr. Gassner und Dr. Lüchinger als Urlaubs- und Fortbildungsvertreter zu danken. Die Sicherheit in der 
Geburtshilfe wird durch den ständigen Einsatz des Anästhesieteams sowie des OP-Team und des Geburtshil-
feteams gewährleistet. 

Die bereits bestehende Möglichkeit, ein Familienzimmer oder ein Einbettzimmer zu buchen, wurde auch im 
Jahr 2016 in hohem Masse in Anspruch genommen. Die Zahl der Eintritte in der Gynäkologie und Geburtshilfe 
stieg im Jahre 2016 um 28.9%.  Die Anzahl der ambulanten und stationären Eingriffe konnten im Vergleich 
zum Vorjahr konstant gehalten werden. Auf die organerhaltenden und minimal-invasiven Operationsmethoden 
wurde dabei besonderer Wert gelegt. Auch in der gynäkologisch-geburtshilflichen Sprechstunde konnten wir 
einen deutlichen Anstieg der zu betreuenden Frauen verzeichnen. Besonders zu erwähnen ist die Neuanschaf-
fung eines modernen und für die Schwangerschaftsuntersuchungen optimierten Ultraschallgerätes.

Dr. med. Meike Droste-Vehn
Chefärztin
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Akut-, Palliativ- und Notfallstation sowie Spezialsprechstunden

Die Anzahl stationärer Patienten nahm im Vergleich zu 2015 um 6% ab (524 Eintritte), die durchschnittliche 
Aufenthaltsdauer von 7.4 auf 7.9 Tage zu. Die Zahl der von den Hausärzten in unsere Facharztpraxen zuge-
wiesenen Patienten blieb im Vergleich zum Vorjahr stabil (564; +0.4%), ebenso die internistischen Konsultati-
onen auf der interdisziplinären Notfallstation (1119; +0.1%). 

Eingespielt und bewährt hat sich die telemedizinische Zusammenarbeit mit dem Hirnschlagzentrum der Ost-
schweiz in St. Gallen. Die meisten Patienten konnten nach interdisziplinärer Untersuchung und Durchführung 
spezieller Computertomografien an unserem Spital weiterbehandelt werden (Lysetherapie, physio- und ergo-
therapeutische  sowie logopädische Therapie, weitergehende Ursachenabklärung und sekundärpräventive 
Massnahmen), ein kleiner Teil der Patienten mit komplexen Hirnschlägen wurde zur Weiterbehandlung notfall-
mässig ins Kantonsspital St. Gallen verlegt. Häufigster Verlegungsgrund von Patienten in ein Zentrumsspital 
war, wie schon in früheren Jahren, ein akuter Verschluss von Herzkranzarterien (akutes Koronarsyndrom). 
Diese Patienten wurden bei uns notfallmässig versorgt und für eine Herzkatheteruntersuchung und Ballondila-
tation mit Stenteinlage ins Kantonsspital Graubünden verlegt.

Integrative Medizin und Palliative Care

Auch 2016 nahm die Patientenzahl um weitere 13% zu. Das Jahr war gekennzeichnet durch personelle Verän-
derungen. Die Leitende Ärztin Dr. med. Lisa Zambianchi orientierte sich beruflich neu und verliess uns leider. 
Dafür konnten wir mit Dr. med. Melitta Breznik eine neue Leitende Ärztin mit grossem Erfahrungsschatz in 
Psychiatrie und Psychotherapie sowie Anthroposophischer Medizin gewinnen. Das Therapieteam konnte mit 
Brigitte Janikovski als Kunsttherapeutin erweitert werden. Grosse Unterstützung erhielt die integrative Medizin 
durch das Teamsekretariat mit Anetta Buchovecka und Brigitte Janikovski. Im Weiteren wurden die strukturel-
len Abläufe der integrativen Medizin optimiert, u.a. wurde mit RAP/POLYPOINT ein innovatives Planungs- und 
Termintool eingeführt. Am 26.10.16 organisierten wir zum Bündner Palliativabend eine öffentliche Veranstal-
tung mit einem Vortrag von Dr. M. Breznik zum Thema ‚Trauer: Kulturhistorische und psychologische Hinter-
gründe. 
(Dr. H. Graf, Co-Chefarzt, Leiter Integrative Medizin und Palliativstation)

Physiotherapie

Um die zunehmende Zahl ambulanter Patienten zeitgerecht behandeln zu können, wurde der Stellenetat um 
25 Prozent aufgestockt. Seit Juli 2016 bietet das Physiotherapieteam neben  Einzel- und Entspannungsthera-
pien neu Gruppentherapien an (Medizinische Trainingstherapie, Gymnastik).
(E. Cloet, Leiterin Physiotherapie Ospidal)

Labor und Funktionstechnik

Die Zahl der Bodyplethysmographien nahm erneut zu. Mehrere Analysegeräte wurden aus Altersgründen nach 
eingehender Kosten/Nutzen-Analyse und Berücksichtigung neuer WHO-Empfehlungen ersetzt. Die Mitarbeiten-
den des Laborteams besuchten verschiedene fachspezifische Fortbildungen in den Bereichen Labordiagnos-
tik und Funktionstechnik. Die Supervisionen durch Herrn Dr. med. J. Schuler, Laborleiter FAMH, bestätigten, 
dass die gesetzlichen Vorgaben vollumfänglich erfüllt wurden.
(U. Cadonau, Leiterin Labor Ospidal)

Wundzentrum

2016 war ein Jahr der Konsolidierung. Die organisatorischen Abläufe im Wundmanagement wurden ange-
passt und das Wundsortiment neu evaluiert und bereinigt. Es wurden neue Richtlinien für die inkontinenzasso-
ziierte Dermatitis und Stomabehandlung erstellt, deren Schulung 2017 erfolgen wird. Im Rahmen des Wund-
zirkels fanden 2 Austauschtreffen mit Vertretern aus Ospidal, Chürabetrieben und Spitex statt. Am 11.02.16 
wurde der Wound Specialist Day zum Thema Wundinfektion im Universitätsspital Zürich  und am 17.03.16 
das St. Galler Wundsymposium mit verschiedenen Workshops besucht. 
(Ch. Colcuc, Leiterin Wundgruppe)

Innere Medizin, Komplementärmedizin und Palliative Care
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Ernährungsberatung

Bereits seit dem Jahr 2015 gehört neu angestellt eine Ernährungsberaterin mit entsprechenden Angeboten 
zum Team des CSEB. Frau Doris Berther, dipl. Ernährungsberaterin BSc, betreut mit dieser neu geschaffenen 
20%-Stelle stationäre sowie ambulante Patienten. Ihr Angebot erweitert sich mit Vorträgen, Mitarbeit in der 
Gesundheitsregion „Gluten- und Laktosefreien Ferien“ sowie internen Projekte.

Aus- und Fortbildung

2016 organisierte die Medizinische Abteilung für die Haus- und Spitalärzte sowie das medizinische Fachper-
sonal des Gesundheitszentrums und der Hausarztpraxen 8 öffentliche Fortbildungsveranstaltungen mit insge-
samt 14 durch Fachgesellschaften akkreditierten Fortbildungsstunden. Diese umfassten Themenreferate und 
internistische Fallvorstellungen vor Ort sowie interaktive Videokonferenzfortbildungen mit dem Kantonsspital 
Graubünden. Hinzu kamen eine grössere Zahl interner Fortbildungen für Spitalärzte und Pflegepersonal sowie 
wöchentliche internistische Videokonferenzfortbildungen mit dem Universitätsspital Bern. An der zweitägigen 
11. Engadiner Fortbildung für Notfallmedizin und Pneumologie nahmen 30 Assistenzärzte aus der Deutsch-
schweiz teil. Die 22. Engadiner Fortbildungstage in Scuol (Mitorganisation) besuchten über 70 Hausärzte und 
Internisten aus der ganzen Schweiz. 

Die Evaluation unserer Abteilung durch FMH und ETH als ärztliche Weiterbildungsstätte für Assistenzärzte er-
gab erfreulicherweise erneut sehr gute Bewertungen, speziell in den Bereichen „Lernkultur“ (5.6), Fehlerkultur 
(5.7) sowie Betriebs- und Entscheidungskultur (je 5.8).

Dank

Wir möchten allen unseren Zuweisern und Konsiliarärzten danken, mit denen wir eine sehr gute Zusammenar-
beit pflegen, allen Mitarbeitern unserer und der anderen Abteilungen des Ospidal für ihr grosses Engagement 
zugunsten unserer Patienten und ganz speziell auch allen unseren Patienten und ihren Angehörigen, die durch 
ihr Vertrauen in unsere Abteilung und Kompetenz unsere Tätigkeit überhaupt erst ermöglichen.

Dr. Gian Flury
Chefarzt



16

Das Jahr war von einer dynamischen Weiterentwicklung der Abteilung geprägt. Aufgrund des Funktions-
wechsels von Dr. Joachim Koppenberg als CSEB-Direktor und der damit einhergehenden Reduktion seiner 
klinischen Tätigkeit auf 50%, konnte eine zusätzliche Leitende Arztstelle besetzt werden. Mit Dr. Thomas 
Geisenberger konnte diese ab Juni hochqualifiziert besetzt werden. T. Geisenberger verfügt über eine breit-
gefächerte und fundierte Ausbildung (Intensivmedizin, Notfallmedizin, Schmerztherapie, Manuelle Therapie, 
Akupunktur und Psychosomatik) und war bei seinem früheren Arbeitgeber als Chefarzt tätig. Nachdem sich 
Dr. Anke Ulrich leider für einen Stellenwechsel in eine reine Schmerzklinik nach Schweden entschieden hatte, 
konnte die offene Stelle ebenso hochkompetent und ohne Unterbruch mit Dr. Ulrich Bauerschmidt (12 Jahre 
Tätigkeit als Chefarzt Anästhesiologie, Notfallmediziner, Leitender Notarzt, Transfusionsbeauftragter) besetzt 
werden. Die Teambildung und die interne Verteilung der Aufgaben verliefen absolut reibungslos, so dass die 
Abteilung eine weiter erfreuliche und positive Entwicklung verzeichnen konnte.

Anästhesiologie, Schmerztherapie, Rettungsdienst und Transfusionswesen
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Anästhesiologie 

Im Berichtjahr konnte erstmals vollständig das elektronische PDMS-System zur Anwendung kommen. D.h. 
alle Vitalparameter der Patienten sowie der Narkoseverlauf werden automatisiert digital aufgezeichnet und 
archiviert. Die Anzahl der durchgeführten Narkosen war gegenüber dem Vorjahr praktisch gleich (913 vs. 
936), jedoch stieg dabei der Anteil  der Patienten mit einer schweren Systemerkrankungen und/oder Leis-
tungsminderung (> ASA 3) von 10% (2015) auf 14,5% (2016). Dennoch kam es im Berichtszeitraum, wie 
im Vorjahr auch, zu keinen relevanten anästhesiologischen Zwischenfällen, wenngleich es sich in 45% der 
Fälle um Notfalleingriffe und -narkosen handelte. Aufgrund  der individuellen Betreuung konnte auch 2016 
das jeweils ideal abgestimmte Narkoseverfahren mit dem Patienten besprochen und ausgewählt werden. Die 
Regionalanästhesieverfahren nahmen dabei weiterhin mit 63% den grössten Anteil ein. Daneben kamen auch 
wieder alle anderen gängigen Verfahren der Allgemeinanästhesie zum Einsatz: Masken-, Larynxmasken- und 
Intubationsnarkosen. Neben den reinen Narkosen wurden gesamthaft 88 Stunden unterstützende Massnah-
men (Schockraumbehandlung, Reanimationen, etc.) für die chirurgische, gynäkologische oder medizinische 
Abteilung geleistet. Das breite, angewandte anästhesiologische Spektrum zeigt auch das Altersspektrum der 
betreuten Patienten vom Neugeborenen bis hin zum über 100 jährigen Patienten mit sehr unterschiedlichen 
Vorerkrankungen. Das Alter der zu betreuenden Patienten nahm in den letzten Jahren stetig zu. Die Anästhe-
sieabteilung engagierte sich darüber hinaus an den regelmässig im Ospidal stattfindenden BLS-, ACLS- und 
PALS-Weiterbildungskursen für die Mitarbeitenden und führte zudem interne Fortbildungen zur Anästhesie, 
postoperativen Überwachung und Schmerztherapie durch.

Schmerztherapie

Die speziellen, interventionellen Schmerztherapien auf Zuweisung der Hausärzte – meist unter Bildwand-
lerkontrolle – wurden 2016 insgesamt 226 Mal durchgeführt (davon 92 rückenmarksnahe Verfahren). 
Besonders bewährt hat sich dabei die eingeführte Technik der sog. Radiofrequenztherapie. Der Aufbau der 
stationären Schmerztherapie wurde zwar durch den Weggang von Dr. Anke Ulrich verzögert, die Lücke konn-
te aber durch Dr. Thomas Geisenberger optimal geschlossen werden. Parallel hierzu konnte Frau Dr. Ruth 
Bayerl erfolgreich ihre Ausbildung mit dem Fähigkeitsausweis „Psychosomatische und psychosoziale Medizin 
SAPPM“ abschliessen, so dass nun alle Voraussetzungen für eine stationäre Schmerztherapie gegeben sind. 
Die Abteilung ist weiterhin als Schmerzklinik der Schweizerischen Gesellschaft zur Studium des Schmerzes 
(SGSS) anerkannt.

Rettungsdienst und Notarztwesen

Die Gesamtzahl der geleisteten Rettungseinsätze des Rettungsdienstes Scuol stieg gegenüber dem Vorjahr 
erneut an (372 vs. 360). Insgesamt wurden im Berichtjahr 17‘808 km mit den Ambulanzen unfallfrei zurück-
gelegt. In 278 Fällen handelte es sich um sogenannte Primäreinsätze mit potentieller Lebensbedrohung, 
wobei auch in 34 Notfällen (12%) zusätzlich ein Notarzt des Ospidals mit alarmiert wurde und an die Ein-
satzstelle ausrückte. Die kantonal vorgegeben Ausrückzeiten sowie die Vorgaben des Interverbands für den 
Rettungsdienst (IVR) konnten wieder ganzjährig eingehalten werden. Der Ambulanzstützpunkt Zernez rückte 
insgesamt 88 Mal aus, davon in 85 Fällen zu Primäreinsätzen. Ein grosser Dank geht an den Samnariterver-
ein Zernez für die gute Zusammenarbeit.

Transfusionswesen

Im Berichtzeitraum wurden am Ospidal erneut weniger Blutkonserven verabreicht  als im Vorjahr (90 vs.103, 
d.h. 10% weniger). Die  niedrige Gabe darf der kritischen Indikationsstellung sowie dem verstärktem Einsatz 
blutsparender Massnahmen angerechnet werden. Erneut wurden erneut drei gut besuchte öffentliche Blut-
spendetermine am Ospidal durchgeführt. 

Publikationen im Jahr 2016 siehe www.cseb.ch.

Dr. Joachim Koppenberg
Chefarzt
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Die Pflegemitarbeitenden gehören zu jener Arbeitsgruppe, welche den Patienten rund um die Uhr betreut 
und nahe am Patienten ist. Dies bedeutet Bereitschaft, sich anzubieten für eine Arbeit die herausfordernd, 
anspruchsvoll aber zugleich auch sehr erfüllend ist. Mit grosser Zufriedenheit freuen wir uns über die vielen 
Dankeskarten unserer Patienten. Diese Dankbarkeit zu erkennen, verleiht Kraft, die Herausforderung im Alltag 
anzunehmen. 

Eine der grossen Herausforderungen besteht darin, die unterschiedlich grosse und v. a. aufgrund der Not-
fälle meist unplanbare Arbeitslast, zu meistern. Ein grosses Dankeschön allen Mitarbeitenden, welche diese 
Schwankungen immer wieder mit Bravour meistern.

Projekte

Die Mitarbeitenden der Pflege waren erneut in mehrere Projekte involviert:
• Die Pflegeleitlinien bilden im Arbeitsalltag ein praktisches Nachschlagewerk. Im Jahr 2016 konnten 

weitere Grundlagen wie Leitlinien für Inhalationstherapie, Thoraxdrainage, etc. erarbeitet und eingeführt 
werden. Auf der IMC wurden sämtliche Schemen einheitlich und übersichtlich überarbeitet und verab-
schiedet.

• Die Konsiliarsprechstunde der Onkologie mit den Ärzten aus dem KSGR bewährt sich. Die spezialisier-
ten Pflegefachfrauen engagieren sich sehr in der komplexen Betreuung der Patientinnen und Patienten. 
Jeden Dienstag und Mittwoch werden im Ospidal ambulante Antitumortherapien (Chemotherapie, Anti-
körpertherapie) durchgeführt. Dazu stehen Patientenzimmer im 2. Stock der Akutabteilung sowie ein 
eigener Chemoraum zur Vorbereitung der spezifischen Medikamente zur Verfügung. Durch das interdis-
ziplinäre Team, bestehend aus diplomierten Pflegefachkräften, Kaderärzten Medizin und Komplementär-
medizinern, Onkologen, Physiotherapeuten, Ernährungstherapeuten und der engen Zusammenarbeit mit 
der Onkologie / Hämatologie des KSGR Chur sowie der Krebsliga Graubünden können wir eine vollum-
fängliche Betreuung und Begleitung unserer onkologischen Patienten gewährleisten. Das Pflegeteam On-
kologie zählt aktuell 5 Mitglieder (Alina Caluori,  Marion Fliri,  Ruth Lingg, Magdalena Fimian und Dagmar 
Raich), welche sich im Bereich Onkologie fortbilden und sich regelmässig jeden 2. Monat mit dem KSGR 
zu pflege- und therapierelevanten Themen austauschen.

• In der Sprechstunde des Wundmanagements wurden die Abläufe überarbeitet und verbessert. Jeden 
Montag werden ambulante und stationäre Patienten mit besonderen Wundverhältnissen von den Pflege-
fachfrauen in Zusammenarbeit mit den Ärzten der Medizin betreut. Zum Team des Wundmanagements 
zählen Christine Colcuc, Nicole Schuchter und Vera Gruber. Das Angebot an Materialien auf dem Markt 
im Wundmangement ist sehr gross. Im Jahre 2016 haben die Wundmanagerinnen das Sortiment des Os-
pidals nach Preis/Leistung und Nutzen überprüft und entsprechend angepasst. Weiter wurden zwei neue 
Richtlinien erarbeitet, die im 2017 eingeführt werden.

• Die Eröffnung der Clinica Curativa hatte auf den Pflegedienst diverse Einflüsse und verschiedenste Abläu-
fe mussten angepasst werden.

Fortbildung

Durch unser interdisziplinäres Patientengut muss das Pflegeteam in vielen unterschiedlichen Situationen fit 
sein und kompetent handeln können. Zum Thema septischer Schock konnte Brigitte Studhalter, Pflegefachrau 
NDS Intensivstation und HF Dozentin aus Luzern, praxisnahe Themen vertieft vermitteln. 

Im CSEB wird die Zertifizierung durch sanaCERTin Palliativ Care angestrebt. Alle Mitarbeitenden der Pflege 
des CSEB werden geschult. Mehrere Schulungsblöcke über mehrere Jahre sind geplant. Den dritten Block 
zum Thema Kommunikation wurde unter der Leitung von Karin Barta als Supervisorin durchgeführt.

Weiter fanden hausinterne Weiterbildungen für die Pflegefachpersonen im Bereich Wundmanagement, Derma-
tologie, Kostformen und PEG, Dysphagie und Grundlagen der Pflegedokumentation statt. Diese interessanten 
Veranstaltungen wurden jeweils von internen Fachpersonen gehalten.
Im Bereich der Pflegeassistenten schulten dipl. Pflegefachpersonen die Assistenten in verschiedenen von 
ihnen vorgeschlagenen Themen.

Akutpflege
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Augenheilkunde  Dr. med. Paolo Bernasconi / Dr. med. Kaspar Rohrer
Dermatologie Dr. med. Rainer Disch
Gastroenterologie Dr. med. Christian Casanova
Neuropädiatrie Dr. med. Elmar Keller
Onkologie PD Dr. med. Roger von Moos / Dr. med. Fritz Egli /
 Dr. med. Karin Hohloch
ORL (Hals, Nasen, Ohren)  Dr. med. Edmund Hofer
Pädiatrie Dr. med. Rolf Bienentreu
Psychiatrie Dr. med. Michel Schlim / Dr. med. Elsa Gees
Radiologie Dr. med. Jens Fischer / Dr. med. Carsten Siewert

Bei den am Ospidal tätigen Konsiliarärzten möchten wir uns herzlichst für die speditive, kompetente und prob-
lemlose Zusammenarbeit im Sinne  unserer gemeinsamen Patienten bedanken.

Ausbildung

Im CSEB besteht ein übergeordnetes Ausbildungskonzept für alle pflegerischen Berufe. In der Pflege bieten 
wir die Lehre als „Assistentin für Gesundheit und Soziales“ und als „Fachangestellte Gesundheit“ (FAGE) sowie 
Praktikumsplätze für „HF Studierende“ an. Ausbildungen zur FAGE und Pflegefachfrau HF können auch berufs-
begleitend absolviert werden. 

Im Jahre 2016 bestand das Angebot für vier FAGE-Lernende und eine AGS-Lernende sowie zwei Praktikums-
plätze für HF-Studierende. Zusätzlich absolvieren zwei HF-Studierende berufsbegleitend die Ausbildung. 
Innerhalb des CSEB können in den Betrieben Ospidal, Pflegegruppen, Pflegeheim und Spitex gemeinsame 
Ressourcen genutzt werden. Durch das bereichsübergreifende Angebot kann die Ausbildung noch vernetzter 
und abwechslungsreicher gestaltet werden. Die übergeordneten Ausbildungsaufgaben werden durch die 
„Ausbildungsverantwortliche Pflege“, Frau Sonja Schmidt, mit viel Engagement erbracht. Sie fungiert als Dreh-
scheibe zwischen Schule, Praxisort und Elternhaus. Die betriebliche Ausbildung wird in den einzelnen Betrie-
ben durch die Berufsbildner/-innen wahrgenommen.

Marianne Sägesser
Leitung Pflegedienst

Externe Konsiliarärzte
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Chüra

Die Jahresabschlüsse der Betriebe Chüra 2016 fielen teilweise deutlich besser aus als geplant. Insbeson-
dere in der Pflegegruppe Prasas-chèr und in der Chüra Lischana führten die gute Belegung sowie die hohen 
Pflegestufen zu erfreulichen finanziellen Ergebnissen. In der Spitex führte die tiefere Nachfrage zu einer Sen-
kung der Leistungsstunden um rund 7%. 

Pflegeheim im Wandel: 56% der austretenden Betagten kehren nach Hause zurück

Im stationären Langzeitbereich setzte sich der Trend der Entlastungs- und Kurzzeitaufenthalte fort und 
machte, zusammen mit den Ferienaufenthalten, ca. 70% aller Eintritte aus. Dies führte in Folge dazu, dass 
sich die durchschnittliche Aufenthaltsdauer massiv senkte. Sie lag mit durchschnittlich 101 Pflegetagen um 
ein Neunfaches tiefer als im schweizerischen Durchschnitt. Diese Entwicklung fand ihren Niederschlag auch 
in einer sehr hohen Bewohnerfluktuation. Die Eintrittsrate lag bei 113% (gemessen an der Anzahl Pflegeplät-
ze). Über die Hälfte aller Austretenden kehrten nach einem Entlastungsaufenthalt wieder nach Hause zurück. 
Dabei handelt es sich oft um eine Überbrückungspflege, bei der es darum geht, die Pflegesituation so zu 
sichern oder zu verbessern, dass der Patient wieder in sein angestammtes Pflegeumfeld heimkehren kann. 
Zum grossen Teil wurden diese Angebote ebenso zur Entlastung der Pflegenden oder Angehörigen genutzt. 

Besondere Ereignisse

Mit Eröffnung der „gruppa da chüra Röven“ in Zernez im Februar 2016, welche über neun Pflegeplätze 
verfügt, wurde das dezentrale Pflegeversorgungsmodell „Chüra in Engiadina Bassa“ vervollständigt. Ein-
gebettet in das regionale Gesamtkonzept bietet sich somit auch für die im oberen Talabschnitt des Unter-
engadins lebenden Menschen die Möglichkeit, ein stationäres Angebot nahe ihrem Lebensmittelpunkt zu 
nutzen. Nach dem ersten Betriebsjahr dürfen wir eine erfreuliche und positive Bilanz ziehen. Eingebettet im 
Gesundheitszentrum Unterengadin sowie einem Fachnetzwerk vor Ort konnte eine qualitativ hohe ärztliche, 
pflegerische und therapeutische Betreuung in der Pflegegruppe aufgebaut werden. Dem Pflege- und Be-
treuungsteam ist es gelungen, den Bewohnerinnen und Bewohnern ein alltagsnahes und gemeinschaftliches 
Zusammenleben zu ermöglichen, in das sich jeder mit seiner eigenständigen und individuellen Persönlichkeit 
einbringen kann. 

Verena Schütz, Direktorin Chüra – Pflege & Betreuung



Zum Jahreswechsel fanden in zwei Betrieben Leitungswechsel statt. Karin Primisser trat die Nachfolge von 
Samantha Stocker in der Spitex an und Christian Grabner übernahm die Leitung der Chüra Lischana von 
Jrène Bruderer. 

Im Frühsommer wurde eine Zufriedenheitsbefragung in der Spitex. Durch das Institut NPO PLUS wurden 
die 110 Klienten befragt, welche im Zeitraum Mai/Juni Spitex-Leistungen in Anspruch nahmen. Die Spitex 
erreichte eine Gesamtzufriedenheit von 86,1% und lag damit exakt im Benchmarkbereich, welcher den 
Vergleich mit 53 Spitex-Organisationen aus der Deutschschweiz ermöglicht. Über alles gesehen, sind die 
Spitex-Klienten sehr zufrieden. 93% der Klienten würden die Spitex ihren Freunden und Bekannten weiter-
empfehlen. 
Ausgebildetes Fachpersonal ist gefragt. Die Rekrutierung von Pflegefachpersonal gestaltete sich in der 
Langzeitpflege und in der Spitex weiterhin schwierig und stellte auch im Zusammenhang mit dem Aufbau der 
neu zu besetzenden Pflegegruppe in Zernez eine echte Herausforderung dar. Deshalb ist es sehr wichtig, 
sich weiterhin als Ausbildungsbetrieb einzusetzen. Im CSEB werden bereits seit Jahren Ausbildungen im 
Pflegesektor auf Sekundär- und Tertiärstufe bereichsübergreifend angeboten. Auch die Praktikumsplätze für 
Absolventen des Pflegehelferinnen-Kurses des SRK in der Langzeitpflege wurden häufig genutzt. Fortbildun-
gen wurden in den Betrieben Chüra zu den Themen Palliative Care, Gewaltmanagement, Kinaesthetics und 
Validation durchgeführt. 

Dank

Ein herzliches Dankeschön gebührt allen Mitarbeitenden für ihr motiviertes Engagement, den Bewohnenden, 
Klienten und Angehörigen für ihr uns entgegengebrachtes Vertrauen und den zahlreichen freiwillig Helfenden 
für ihre grosse Unterstützung. Bei unseren Partnerinnen und Partnern bedanken wir uns für die stets gute 
Zusammenarbeit.

Verena Schütz
Direktorin Chüra – Pflege & Betreuung
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Cusglianza da chüra / Beratungsstelle

Cusglianza da chüra / Beratungsstelle Pflege & Betreuung

Die hohe Anzahl an Entlastungs- und Kurzzeitaufenthalten in unseren Pflegeinstitutionen brachte es auch mit 
sich, dass das Case Management weiterhin stark nachgefragt wird. Insgesamt koordinierte die Beratungsstel-
le im vergangenen Jahr rund 60 stationäre Pflege-, Entlastungs- und Ferienplätze in der Region. Gemeinsam 
mit der Pro Senectute führte die Beratungsstelle sechs Austauschtreffen für pflegende Angehörige durch. 
Diese Treffen richten sich an gemischte Angehörigengruppen und sprechen Themen an, die im Interesse 
aller pflegenden Angehörigen sind. In der zweiten Jahreshälfte wurden zwei demenzspezifische Inputthemen 
behandelt.

Gesundheitsförderung und Prävention

Im Bereich Prävention im Alter fanden Veranstaltungen zu den Themen „Ernährung im Alter“ und „Pflegefinan-
zierung“ statt. Zur „Ernährung im Alter“ referierte Frau Doris Berther, dipl. Ernährungsberaterin in Scuol und 
Samnaun. Hermann Thom von der Pro Senectute informierte zu den finanziellen Unterstützungsmöglichkeiten 
bei der Pflege zu Hause oder in einem Heimaufenthalt. 
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Freiwilligenhilfe

Anlässlich des jährlichen Vernetzungstreffens der regionalen Koordinatorinnen wurde der Verein TECUM Grau-
bünden vorgestellt. TECUM bietet ehrenamtliche Begleitung für Schwerkranke und Sterbende an. Auch im 
Engadin sind bereits einige Freiwillige tätig. Ein verstärkter Einsatz der Freiwilligenhilfe wurde im vergangenen 
Jahr vor allem bei Privatpersonen zu Hause geleistet. Im August lud die Beratungsstelle wiederum zum regi-
onalen Dankesfest ein. Rund 100 Freiwillige fanden sich in Scuol zusammen und genossen die „Cumpania“, 
feines Essen und genossen „Zauber und Magie von Tino Platz“.

Regionale Alzheimerberatungsstelle

Dieses Jahr fanden durch die regionale Alzheimer-Beratungsstelle Unterengadin 30 Beratungen statt. In der 
Regel machen die Angehörigen von Menschen mit einer Demenzerkrankung den ersten Schritt und kontak-
tieren die Beratungsstelle. Dieses Jahr suchten auch 2 Direktbetroffene selber die Beratungsstelle auf. Auch 
Hausärzte nutzten die Fachstelle oder empfahlen sie ihren Patienten weiter.

Um die Dienstleistungen der Alzheimerberatungsstelle weiter bekannt zu machen, wurden in der diesjährigen 
Informationskampagne die regionalen Hausärzte sowie die Pflegeabteilung des Ospidal mit einbezogen. Die 
PostAuto Graubünden liess ihre Buschauffeure zum Thema „Fahrgäste mit Demenz“ durch die ALZ-Vereini-
gung schulen. In den einzelnen Regionen wirkten die Regionalvertreterinnen an dieser Fortbildungsveranstal-
tung mit. 
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Spitex

Nach wie vor stark wechselhaft verlief die Nachfrage nach Spitex-Dienstleistungen, welche im vergangenen 
Jahr um 7% zurückgegangen ist. Mitverantwortlich waren insbesondere gehäufte Austritte von stark pflege- 
oder betreuungsbedürftigen Langzeitklienten, welche nicht mit gleichwertigen Neueintritten ersetzt werden 
konnten. Die erbrachten Stunden teilen sich zu 74% auf Pflegeleistungen, zu 5% auf Betreuungsleistungen und 
zu 21% auf hauswirtschaftliche Leistungen auf. Wie im stationären Langzeitbereich auch, war auch bei den 
Spitex-Leistungen eine Verschiebung von Langzeitbetreuungen hin zu kürzeren, intensiven Einsätzen zu beob-
achten. Zudem waren einige Patienten in betreuungsintensiven und komplexen Palliativsituationen zu pflegen. 
Insbesondere in diesen Situationen zeigte sich der hilfreiche Support durch die Verankerung im regionalen 
Palliativnetz. Im vergangenen Jahr wurden in vermehrtem Umfang psychiatriepflegerische Leistungen bezogen. 
In diesem Fachgebiet arbeitet die Spitex seit Jahren erfolgreich mit dem Psychiatrischen Dienst Graubünden 
(PDGR) zusammen.

Zu Jahresbeginn fand der Leitungswechsel von Samantha Stocker an Karin Primisser statt, welche diese 
Herausforderung mit grossem Elan annahm und mit ihrem Team engagiert meisterte. Die starken Nachfrage-
schwankungen machten die Dienstplanung sehr schwierig und verunmöglichten teilweise eine volle Schichtpla-
nung. Das Angebot des Abenddienstes war ebenfalls nicht ausgelastet. Diese Herausforderungen und Schwie-
rigkeiten gingen die Spitex-Mitarbeitenden und insbesondere die Einsatzleiterinnen mit grosser Flexibilität und 
sehr engagierter Mitarbeit an. 

Die Unterstützung im Haushalt ist eine wichtige Leistung der Spitex und trägt wesentlich dazu bei, dass die 
Menschen zu Hause bleiben können. Im Hinblick auf die demographische Entwicklung und die zunehmend ver-
minderte Verfügbarkeit pflegender Angehöriger werden hauswirtschaftliche und sozialbetreuerische Leistungen 
weiter an Bedeutung zunehmen. Deshalb beteiligte sich die Spitex am kantonalen Projekt „Früherkennung von 
Risikofaktoren für die Gesundheit der Klienten im Rahmen der Hauswirtschaft und Betreuung“, welches auf 
Januar 2017 zur Umsetzung kommt. Eine nochmalige Zunahme der Nachfrage erfuhr im vergangenen Jahr der 
Mahlzeitendienst. Es wurden gesamthaft 5‘679 Mahlzeiten ausgeliefert.

Das im Jahr 2015 eingeführter Online-Patientenanmeldesystem (OPAN) wird von den Institutionen bereits rege 
genutzt. Insbesondere von den ausserregionalen Spitälern und dem PDGR wurden übertretende Klienten online 
angemeldet. Rund 42% der Anmeldungen wurden ausserhalb der Bürozeiten getätigt.  
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Stationäre Langzeit-Pflege

Im Gegensatz zu grossen Städten oder urbanen Regionen, wo spezifische Angebote in grösseren Heimen 
abgedeckt werden, sind die kleinen Pflegeeinheiten in unserer Region herausgefordert, ihr Angebot auf ihre 
Klientel mit sehr unterschiedlichen Anforderungen auszurichten und individuell anzupassen. Dies fordert die 
Mitarbeitenden heraus, flexibel zu sein und sich fachlich stets weiterzubilden.

Die „gruppa da chüra Prasas-chèr“ wies im Jahre 2016 eine Belegung von 98% aus. Die hohe Komplexität der 
Pflegefälle führte zu einem permanent hohen Pflegeaufwand, der das Pflegeteam stark forderte. Im Herbst 
konnte in de Überbauung Prasas-chèr eine Personalwohnung mit Aufenthaltsraum zur Verfügung gestellt wer-
den, so dass dem Personal nun eine Rückzugsmöglichkeit für Pausen und Zimmerstunde ermöglicht werden 
kann.
Per 01.01.2016 fand die Vollintegration der Pflegegruppe „Chalamandrin“ in das CSEB statt, womit die Pflege-
gruppe nun neben den betrieblichen Aktivitäten auch finanziell im CSEB integriert ist. In der Pflegegruppe „Cha-
lamandrin“ wurden nebst Kurzzeitpflege- und Ferienaufenthalten auch Tages- und Nachtbetreuung in Anspruch 
genommen.  

In der „gruppa da chüra Röven“ gestaltete sich die Aufbauphase im ersten Betriebsjahr anspruchsvoll und in-
tensiv. Die Pflegegruppe wurde mit 18 Eintritten über Erwarten rasch und gut ausgelastet und hatte insbeson-
dere auch zahlreiche Kurzzeitaufenthalte zu verzeichnen. Doch das hoch motivierte Team meisterte das erste 
Betriebsjahr mit all seinen Herausforderungen, Höhen und Tiefen mit Begeisterung und grossem Einsatz. Von 
der Gemeindebevölkerung wurde die Pflegegruppe sehr positiv aufgenommen und konnte sich gut ins Dorfle-
ben integrieren.  

Im Pflegeheim „Chüra Lischana“ fand zu Jahresbeginn der Leitungswechsel von Jrène Bruderer an Christian 
Grabner statt. Auch in der Chüra Lischana war wiederum eine sehr hohe Bewohnerfluktuation zu verzeichnen. 
Mit 21 Eintritten wurde statistisch gesehen jeder Pflegeplatz einmal neu belegt.
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Bogn Engiadina

Wie in den Vorjahren, war für die Bogn Engiadina Scuol (BES) SA auch das Geschäftsjahr 2016 von der 
schwierigen touristischen Marktsituation geprägt. Die Entwicklung bereitete uns auch im vergangenen Jahr 
Sorgen. Die Aufhebung des Euro-Mindestkurses durch die Schweizerische Nationalbank im Januar 2015 
hatte die bereits seit einigen Jahren andauernden negativen Auswirkungen der Wechselkursentwicklung 
nochmals markant verschärft. Die Logiernächte in der Region, welche die Eintrittszahlen des Bogn Engiadina 
unmittelbar beeinflussen, waren sowohl in der Hotellerie als auch in der Parahotellerie weiterhin rückläufig. 
Da es im Jahr 2016 keine Schliessungsphase für Revisionsarbeiten gab, konnten wir gegenüber dem Vor-
jahr leicht mehr Gäste im Bogn Engiadina begrüssen. Verglichen mit den vergangenen Jahren, bewegen wir 
uns bezüglich der Frequentierung unserer Nasszonenangebote jedoch weiterhin auf einem tiefen Niveau.

Bäder- und Saunalandschaft

Die Eintritte in die Bäder- und Saunalandschaft lagen mit 185‘127 Besuchenden um 8‘952 resp. 5,1% über 
dem Vorjahr (2015: 176‘175, 2014: 193‘231, 2013: 192‘917, 2012: 177‘898). Dabei ist zu beachten, 
dass in den Jahren 2012 und 2015 diese Angebote während einiger Wochen im Frühjahr, aufgrund der 
Revisions- und Umbauarbeiten, teilweise nicht zugänglich waren – mit entsprechenden Auswirkungen auf die 
Frequenzzahlen. Der Umsatz der Bäder- und Saunalandschaft ist im Jahre 2016 ebenfalls leicht höher aus-
gefallen als im Vorjahr. Im Berichtsjahr wurden keine Tarifanpassungen vorgenommen. Wir möchten speziell 
darauf hinweisen, dass wir seit dem vergangenen Herbst für die Sauna-Aufgüsse ausschliesslich naturreine 
ätherische Öle aus Schweizer Produktion verwenden, was von unseren Saunabesuchenden sehr geschätzt 
wird.

Römisch-Irisches Bad

Im Römisch-Irischen Bad lagen die Eintritte mit 9‘509 um 9 Besuchende tiefer als im Vorjahr (2015: 9‘518, 
2014: 10‘765, 2013: 11‘255, 2012: 11‘490). Im Berichtsjahr haben wir die Attraktivität des Römisch-Iri-
schen Bades nochmals verbessert und das Platzangebot der veränderten Nachfrage angepasst, um so auch 
die Kostenstruktur zu optimieren. Die umgesetzten Massnahmen wurden von den Gästen gut angenommen, 
so dass wir trotz reduziertem Platzangebot praktisch gleich viele Gäste wie im Vorjahr betreuen konnten.

Gerhard Hauser, Direktor Bogn Engiadina
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Therapie- und Wellnesszentrum

Der Geschäftsverlauf und die Auslastung des Therapiezentrums bewegten sich im Rahmen des Vorjahres. 
Die Auslastung des Therapiezentrums ist im Berichtsjahr leicht gestiegen. Diese höhere Auslastung sowie 
der neue Taxpunktwert führten zu höheren Erträgen in diesem Bereich.
Die Nachfrage nach Wellnessangeboten hat ebenfalls unter der schwierigen Gesamtentwicklung im Touris-
mus gelitten und war deshalb im Vergleich zum Vorjahr leicht rückläufig.

Marketing und Verkauf

Im Berichtsjahr wurden – auch in enger Kooperation mit unseren Partnern, insbesondere der regionalen 
Tourismusorganisation TESSVM – vielfältige Marketingmassnahmen umgesetzt. Im Frühling wurde erstmals 
der Sauna-Event „INSOLIT“ mit internationalen und preisgekrönten Aufgussmeistern durchgeführt. Aufgrund 
des grossen Erfolgs wird im Jahre 2017 bereits die zweite Ausgabe, die „INSOLIT2“, durchgeführt. Während 
des Sommers durften wir mit der Konzertreihe „Scuol fa musica“ die Bündner Musik ins Bogn Engiadina 
einladen. Insgesamt wurden fünf Konzerte mit einheimischen bzw. rätoromanischen Künstlerinnen und 
Künstlern im Bereich des Aussenbeckens und im Römisch-Irischen Bad durchgeführt. Derzeit sind wir an der 
Umsetzung eines neuen Tarif-Partnerschaftsmodells mit dem Ziel, dem Bogn Engiadina zusätzliche Gäste 
zuzuführen.

Unterhalts- und Revisionsarbeiten

Im laufenden Jahr werden wir die Energieeffizienz im Bogn Engiadina mit verschiedenen Massnahmen in 
den Bereichen Geothermie, Brauchwarmwassererzeugung usw. optimieren und erwarten damit, den in den 
vergangenen Jahren gestiegenen Heizölverbrauch deutlich senken bzw. in der warmen Jahreshälfte gänzlich 
darauf verzichten zu können.

Während den Revisions- und Unterhaltsarbeiten im Jahre 2018 werden wir die gesamte Garderobenland-
schaft vollständig erneuern. Ausserdem werden – neben den ordentlichen Unterhalts- und Erneuerungsarbei-
ten in den Bereichen Technik und Gebäudeunterhalt – verschiedene betriebliche Verbesserungen umgesetzt, 
welche den sich verändernden Gästebedürfnissen Rechnung tragen. Die Unterhalts- und Erneuerungsarbei-
ten werden zu einer längeren Schliessung des Bogn Engiadina im Frühling 2018 führen.

Dienste

Die Zusammenarbeit unter dem Dach des Gesundheitszentrums Unterengadin (CSEB) im Bereich der inter-
nen Dienstleistungen konnte im vergangenen Jahr weiter gefestigt und vertieft werden. So erbringen die 
Bereiche Finanzen, Personaldienst, IT und Lingerie am Standort Ospidal auch Dienstleistungen für das Bogn 
Engiadina, während die Bereiche Technik, Unterhalt und Marketing, welche im Bogn Engiadina angesiedelt 
sind, auch Dienstleistungen für die anderen Betriebe des Gesundheitszentrums erbringen.

Gerhard Hauser
Direktor Bogn Engiadina
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Clinica Curativa

Seit dem 1. Januar 2016 wird unter dem Dach des CSEB die Rehabilitationsklinik Clinica Curativa als eigen-
ständiger Betrieb geführt. Im Rahmen des Projekts «Ausbauphase» wurden 2016 der Mitarbeiterstamm, alle 
Prozesse und die räumlichen Ressourcen im Hinblick auf zunehmende Patientenzahlen angepasst. In einer 
ersten Phase stand die Suche nach neuen Mitarbeitenden im Vordergrund. Die für das Projekt vorgesehenen 
Stellen der Pflege, der Komplementärtherapie und des Sekretariats konnten im ersten und zweiten Quartal 
besetzt werden, die Stellen im Arztdienst hingegen erst im dritten Quartal, resp. per Ende Jahr. Verstärkt 
wurde das ärztliche Team zusätzlich mit Dr. med. Sibel Güray als Assistenzärztin. 

Nun mussten die Abläufe analysiert und im Team definiert werden. Exemplarisch dafür steht der Wochenthe-
rapieplan. Dieser setzt das integrative Therapiekonzept um und bildet das Internistisch-onkologische Rehabi-
litationsprogramm ab. Auf Grund der hohen Interdisziplinarität musste der Wochenplan mit der bestehenden 
Organisation von zahlreichen Berufsgruppen abgeglichen werden. 

Der Wochenplan ist die Grundstruktur für unsere Patientenplanung. In der Rehabilitation werden im Gegen-
satz zur Akutmedizin Betten sowie alle Therapieeinheiten und Konsultationen pro Patient geplant. 2016 wur-
de deshalb auch eine entsprechende Software evaluiert, eingeführt und geschult. 

Aufbauorganisatorisch wurde ein neues Team KomplementärTherapie konstituiert und der Leitung von Rita 
Schönthaler unterstellt. Marianne Sägesser übernahm die Pflegedienstleitung für die Clinica Curativa, unter-
stützt von Nadja Wirsch als Bereichsleiterin ad interim. Mit Anetta Buchovecká und Brigitte Janikowski wurde 
ein eigenes Sekretariat aufgebaut, welches zusätzlich wichtige Aufgaben im Bereich der Kostengutspra-
chen, der Bettenplanung und die Therapieplanung für die Patienten bewerkstelligt. Dr. Hannes Graf wurde 
zum Co-Chefarzt für komplementäre und integrative Medizin befördert. Seit Mitte Jahr steht ihm Frau Dr. 
Melitta Breznik, Fachärztin Psychiatrie und Psychotherapie FMH als Leitende Ärztin zur Seite.

Dr. med. Richard Ploner, Direktor Clinica Curativa
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Bereits Anfang Jahr wurde die Komplementärtherapie räumlich in die Physiotherapie integriert. Dort werden 
neu in zwei Kojen Einzeltherapien und in einem Bereich des Physiotherapiesaales komplementärtherapeuti-
sche Gruppentherapien angeboten. Das vor wenigen Jahren aus dem Betrieb genommene Gehbad im glei-
chen Stockwerk wurde zu einem Kunstatelier umgestaltet.

Effiziente Abläufe verlangten nach einer grösseren Raumrochade mit diversen baulichen Anpassungen. Noch 
vor der Wintersaison konnte der erste Teil der Umbauten abgeschlossen werden. Damit erreicht wurde eine 
Entflechtung von pflegerischen, therapeutischen und administrativen Arbeiten. Für unsere Patienten wurde 
zudem ein Zimmer ganz für die ambulanten Behandlungen eingerichtet und der Aufenthaltsraum angepasst.

Das gesamte Team der Clinica Curativa, resp. auch der Abteilung für Komplementärtherapie war 2016 einer 
überdurchschnittlichen Belastung ausgesetzt. Während des ganzen Projekts wurden alle Patienten in gleich-
bleibend hoher Qualität betreut. Allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern, sowie allen Beteiligten sei an dieser 
Stelle aufs herzlichste für ihr grosses Engagement gedankt. 

Dr. med. Richard Ploner
Direktor Clinica Curativa
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Qualitätsmanagement

Im Rahmen der Neubesetzung der operativen Gesamtverantwortung Qualitätsmanagement (QM) durch Dr. 
Richard Ploner per Januar 2016 wurden im Berichtsjahr das Organigramm QM, die Satzungen der Qualitäts-
kommission sowie die Organisation der Sitzungen Grundstandard und Zirkelleitersitzung (Q-Kernteam) über-
arbeitet. Im Betrieb Chüra wurde die Pflegegruppe Zernez auch im Bereich des QM, resp. erfolgreich in die 
entsprechenden sanaCERT-Standards integriert.

Das Überwachungsaudit von sanaCERT suisse konnte im Dezember für die Betriebe Ospidal und Chüra (mit 
Langzeitpflege und Spitex) wiederum erfolgreich durchgeführt werden. Das aktuell gültige Zertifikat ist bis 
zum 10. Februar 2018 gültig. 

Im Auditbericht erwähnt sanaCERT suisse unter anderem die folgenden Stärken des CSEB:
• Es herrscht eine „Goldgräberstimmung“ im positiven Sinne – oder anders gesagt: man lebt die Innovati-

on (Beispiel: „Crew resource management“-Schulung)
• Durch die Profile der ärztlichen Neubesetzungen kann man neue Wege gehen.
• Es wird von der Geschäftsleitung und auch vom übrigen Kader bewusst gelebt: Wo ist ein Mitarbeiter 

frei, wo ist er gebunden, wo kann er sich selbst entwickeln.
• Dem CSEB ist es gelungen, ein Einheitsgefühl bei allen Mitarbeitenden des CSEB zu entwickeln. Trotz-

dem haben die einzelnen Bereiche ihre eigene Identität beibehalten. Die Mitarbeitenden wissen, wohin sie 
gehören.

• Im nächsten Jahr wird „Kommunikation“ ein wichtiges Thema im CSEB sein, obwohl schon jetzt eine gute 
„Stimmung“ unter den Mitarbeitenden des CSEB herrscht.

• Die Geschäftsleitung hält die externen Einflüsse unter ständiger Beobachtung und entscheidet dann wohl 
überlegt, im Sinne der vorgegebenen Strategie.

Durchgeführte Erhebungen zur Qualitätssicherung und -entwicklung:

Die vom nationalen Verein für Qualitätssicherung „ANQ“ geforderten Qualitätsmessungen sind für das Os-
pidal sowie auch für die Clinica Curativa konsequent durchgeführt worden. Wie jedes Jahr wurden auch im 
vergangenen Jahr interne Audits in verschiedenen Bereichen durchgeführt, ausgewertet, und es wurden ent-
sprechende Massnahmen eingeleitet. In den Betrieben Ospidal und Spitex wurde erneut eine Patienten- bzw. 
Klienten-Befragung durchgeführt. Davon abgeleitet wurden Massnahmenplanungen erstellt, die sich aktuell in 
Umsetzung befinden.

Im Betrieb Ospidal konnten 2016 erneut konstant hohe Zufriedenheitswerte der Patienten erzielt werden. 
Dabei ist die Gesamtzufriedenheit des Betriebs insgesamt von 88.3% auf 88.5% gestiegen. Erfreulicherweise 
konnte die Gesamtzufriedenheit auch in den beiden Bereichen „ärztliche Betreuung“ und „pflegerische Betreu-
ung“ gesteigert werden.
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Geplante Aktivitäten 2017 / 2018:

• „Crew resource management“-Schulung im Betrieb Ospidal
• Re-Zertifizierungsaudit „Netzwerk CSEB“ durch die Stiftung sanaCERT suisse.
• Implementierung der betreffenden Standards in die Clinica Curativa
• Weiterentwicklung, Einführung und Überprüfung des Standards „Palliative care“ 
• Erhebungen bei Zuweisern ( Hausärzten/Spitex und Ospidal) und ambulanten Patienten 
• Re-Audit Risikobewertung

Uschi Cadonau
Leitung Qualitätsmanagement
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AKTIVEN PASSIVEN

Umlaufsvermögen Kurzfristiges Fremdkapital

Flüssige Mittel  4'339'081.65 Verbindlichkeiten aus Lieferungen und 
Leistungen

 1'592'162.22 

Forderungen aus Lieferungen und  
Leistungen

 4'233'872.37 Kurzfristige Finanzverbindlichkeiten  300'000.00 

Andere kurzfristige Forderungen  253'222.02 Andere kurzfristige Verbindlichkeiten  952'220.11 

Vorräte  932'864.39 Passive Rechnungsbegrenzung (TP)  1'989'813.04 

Aktive Rechnungsbegrenzung (TA)  58'190.09 Total Kurzfristiges Fremdkapital  4'834'195.37 

Total Umlaufsvermögen  9'817'230.52 

Langfristiges Fremdkapital

Anlagevermögen Langfristige Finanzverbindlichkeiten  17'584'380.80 

Finanzanlagen  415'340.00 Zweckgebundene Fonds (langfristig)  2'812'052.70 

Sachanlagen  26'754'609.45 Total Langfristiges Fremdkapital  20'396'433.50 

Total Anlagevermögen  27'169'949.45 

Organisationskapital

TOTAL AKTIVEN  36'987'179.97 Stiftungskapital  2'378'485.90 

Reserve für Instandsetzung- und  
Erneuerung

 319'621.66 

Bewertungsreserve FER  5'634'575.91 

Subventionsreserve  2'753'440.54 

Freie Fonds  670'427.09 

Total Organisationskapital  11'756'551.10 

TOTAL PASSIVEN  36'987'179.97 

Bilanz CSEB per 31.12.2016 (nach Swiss GAAP FER)
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Erfolgsrechnung CSEB 2016 (nach Swiss GAAP FER)

Jahr 2016

CHF

                                Erträge aus Lieferungen und Leistungen  23'794'415.42 

                 Betriebsertrag  23'794'415.42 

                                Personalaufwand  17'510'551.67 

                                Sachaufwand  6'117'989.50 

                                Abschreibungen auf Sachanlagen  1'800'676.00 

                 Betriebsaufwand  25'429'217.17 

Betriebliches Ergebnis  -1'634'801.75 

                                Finanzertrag  21'267.10 

                                Finanzaufwand  3'431.92 

                 Finanzergebnis  17'835.18 

                                Verwendung aus zweckgebundenen Fonds (kurz- und langfristig)  186'091.00 

                                Zuweisung an zweckgebundene Fonds (kurz- und langfristig)  -   

                 Fondsergebnis zweckgebundene Fonds  186'091.00 

Ordentliches Ergebnis  -1'430'875.57 

                                Betriebsfremder Ertrag  228'964.70 

                                Betriebsfremder Aufwand  233'252.50 

                 Betriebsfremdes Ergebnis  -4'287.80 

                                Ausserordentlicher Ertrag  791'771.35 

                                Ausserordentlicher Aufwand  392'097.84 

                 Ausserordentliches Ergebnis  399'673.51 

Jahresergebnis vor Entnahme/Zuweisung Organisationskapital  -1'035'489.86 

                                Entnahme Organisationskapital  2'174'968.59 

                                Zuweisung Organisationskapital  1'947'650.85 

                 Total Veränderung Organisationskapital  227'317.74 

Jahresergebnis nach Entnahme/Zuweisung Organisationskapital  -808'172.12 
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Jahresrechnung Ospidal 2016

ERFOLGSRECHNUNG Rechnung 2016 Rechnung 2015 Differenz 16/15 Diff. %

AUFWAND

Personalaufwand

Lohnaufwand 8'731'633.85 8'199'205.99 532'427.86 6.49 

Sozialversicherungsaufwand 1'410'853.81 1'322'090.39 88'763.42 6.71 

Arzthonoraraufwand 1'693'976.62 1'781'668.53 -87'691.91 -4.92 

Übriger Personalaufwand 260'170.20 275'034.32 -14'864.12 -5.40 

Leistungen von/für Dritte 70'812.98 78'158.87 -7'345.89 -9.40 

Total Personalaufwand 12'167'447.46 11'656'158.10 511'289.36 4.39 

Übriger Betriebsaufwand

Medizinischer Bedarf 1'852'483.61 1'664'667.28 187'816.33 11.28 

Lebensmittelaufwand 161'711.57 152'210.97 9'500.60 6.24 

Haushaltsaufwand 60'396.59 74'797.10 -14'400.51 -19.25 

Unterhalt und Reparaturen 440'791.54 457'035.87 -16'244.33 -3.55 

Aufwand für Anlagenutzung 242'670.58 110'395.91 132'274.67 119.82 

Aufwand für Energie und Wasser 159'967.40 167'459.71 -7'492.31 -4.47 

Verwaltungs- und Informatikaufwand 729'238.90 523'073.17 206'165.73 39.41 

Übriger Aufwand 592'993.77 493'039.64 99'954.13 20.27 

Cafetaria 4'287.80 1'451.29 2'836.51 195.45 

Total übriger Betriebsaufwand 4'244'541.76 3'644'130.94 600'410.82 16.48 

TOTAL AUFWAND 16'411'989.22 15'300'289.04 1'111'700.18 7.27 
15'300'289.04 -7'492.31

BETRIEBSERTRAG

Erträge aus med., pfleger., therap. Leistungen 9'507'156.77 8'510'474.56 996'682.21 11.71 

Erträge aus ärztlichen Einzelleistungen 1'661'704.32 1'670'264.67 -8'560.35 -0.51 

Erträge aus übrigen Spitaleinzelleistungen 3'062'586.08 2'754'620.47 307'965.61 11.18 

Übrige Erträge aus Leistungen an Patienten 12'679.31 14'421.01 -1'741.70 -12.08 

Finanzertrag 20'648.10 19'652.10 996.00 5.07 

Erträge aus Leistungen an Personal und Dritte 956'909.76 801'459.12 155'450.64 19.40 

Beiträge und Subventionen 1'462'618.00 1'550'000.00 -87'382.00 -5.64 

TOTAL BETRIEBSERTRAG 16'684'302.34 15'320'891.93 1'363'410.41 8.90 

ERFOLG BETRIEB OSPIDAL 272'313.12 20'602.89 251'710.23 -1'221.72 
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Jahresrechnung Rettungsdienst 2016

ERFOLGSRECHNUNG Rechnung 2016 Rechnung 2015 Differenz 16/15 Diff. %

AUFWAND

Personalaufwand

Lohnaufwand 443'700.18 466'721.88 -23'021.70 -4.93 

Sozialversicherungsaufwand 66'947.42 71'010.00 -4'062.58 -5.72 

Arzthonoraraufwand 17'060.60 9'917.00 7'143.60 72.03 

Übriger Personalaufwand 23'098.33 80'255.75 -57'157.42 -71.22 

Leistungen von/für Dritte 132'577.50 62'218.43 70'359.07 113.08 

Total Personalaufwand 683'384.03 690'123.06 -6'739.03 -0.98 

Übriger Betriebsaufwand

Medizinischer Bedarf 14'654.01 8'282.76 6'371.25 76.92 

Haushaltsaufwand 2'313.05 2'607.93 -294.88 -11.31 

Unterhalt und Reparaturen 11'580.60 9'015.79 2'564.81 28.45 

Aufwand für Anlagenutzung 11'816.88 24'721.33 -12'904.45 -52.20 

Aufwand für Energie und Wasser 1'569.05 3'068.32 -1'499.27 -48.86 

Verwaltungs- und Informatikaufwand 38'376.47 28'773.03 9'603.44 33.38 

Übriger Aufwand 187'731.85 170'971.22 16'760.63 9.80 

Total übriger Betriebsaufwand 268'041.91 247'440.38 20'601.53 8.33 

TOTAL AUFWAND 951'425.94 937'563.44 13'862.50 1.48 

BETRIEBSERTRAG

Übrige Erträge aus Leistungen an Patienten 563'683.64 483'178.08 80'505.56 16.66 

Erträge aus Leistungen an Personal und Dritte 42'833.76 53'990.61 -11'156.85 -20.66 

Beiträge und Subventionen 293'890.00 303'887.00 -9'997.00 -3.29 

TOTAL BETRIEBSERTRAG 900'407.40 841'055.69 59'351.71 7.06 

ERFOLG BETRIEB RETTUNGSDIENST -51'018.54 -96'507.75 45'489.21 47.14 
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Jahresrechnung Clinica Curativa 2016

ERFOLGSRECHNUNG Rechnung 2016 Rechnung 2015 Differenz 16/15 Diff. %

AUFWAND

Personalaufwand

Sozialversicherungsaufwand 58'403.20 21'363.41 37'039.79 173.38 

Arzthonoraraufwand 14'737.38 9'217.87 5'519.51 59.88 

Übriger Personalaufwand 10'868.15 2'387.26 8'480.89 355.26 

Leistungen von/für Dritte 14'620.22 3'456.37 11'163.85 322.99 

Total Personalaufwand 479'941.23 171'549.83 308'391.40 179.77 

Übriger Betriebsaufwand

Medizinischer Bedarf 56'847.81 26'543.88 30'303.93 114.17 

Lebensmittelaufwand 20'717.40 9'122.17 11'595.23 127.11 

Haushaltsaufwand 3'531.75 1'918.05 1'613.70 84.13 

Unterhalt und Reparaturen 9'763.28 4'807.89 4'955.39 103.07 

Aufwand für Anlagenutzung 8'626.47 1'434.07 7'192.40 501.54 

Aufwand für Energie und Wasser 8'000.79 3'096.97 4'903.82 158.34 

Verwaltungs- und Informatikaufwand 42'415.73 1'767.47 40'648.26 2'299.80 

Übriger Aufwand 15'271.06 2'024.21 13'246.85 654.42 

Total übriger Betriebsaufwand 165'174.29 50'714.71 114'459.58 225.69 

TOTAL AUFWAND 645'115.52 222'264.54 422'850.98 190.25 

BETRIEBSERTRAG

Einnahmen Clinica Curativa 454'732.80 215'085.90 239'646.90 111.42 

Erträge aus übrigen Leistungen 254.81 249.17 5.64 2.26 

Übrige Erträge aus Leistungen an Patienten 729.30 494.34 234.96 47.53 

Finanzertrag 500.00 0.00 500.00 -

Erträge aus Leistungen an Personal und Dritte 17'066.67 5'993.02 11'073.65 184.78 

Beiträge und Subventionen 0.00 442.11 -442.11 -100.00 

TOTAL BETRIEBSERTRAG 473'283.58 222'264.54 251'019.04 112.94 

ERFOLG BETRIEB CLINICA CURATIVA -171'831.94 0.00 -171'831.94
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Jahresrechnung Cusglianza da chüra/Beratungsstelle 2016

ERFOLGSRECHNUNG Rechnung 2016 Rechnung 2015 Differenz 16/15 Diff. %

AUFWAND

Personalaufwand

Lohnaufwand 84'915.24 96'653.96 -11'738.72 -12.15 

Sozialversicherungsaufwand 14'216.85 16'104.80 -1'887.95 -11.72 

Übriger Personalaufwand 2'373.90 5'068.90 -2'695.00 -53.17 

Leistungen von/für Dritte -5'582.70 -3'177.45 -2'405.25 75.70 

Total Personalaufwand 95'923.29 114'650.21 -18'726.92 -16.33 

Übriger Betriebsaufwand

Aufwand für Anlagenutzung 5'148.60 5'876.10 -727.50 -12.38 

Verwaltungs- und Informatikaufwand 11'286.30 8'386.25 2'900.05 34.58 

Übriger Aufwand 37'980.35 20'931.60 17'048.75 81.45 

Total übriger Betriebsaufwand 54'415.25 35'193.95 19'221.30 54.62 

TOTAL AUFWAND 150'338.54 149'844.16 494.38 0.33 

BETRIEBSERTRAG   

Erträge aus Leistungen an Personal und Dritte 765.00 565.00 200.00 35.40 

Beiträge und Subventionen 149'573.54 149'279.16 294.38 0.20 

TOTAL BETRIEBSERTRAG 150'338.54 149'844.16 494.38 0.33 

BEITRAG BERATUNGSSTELLE 0.00 0.00 0.00 0.00 
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Jahresrechnung Spitex 2016

ERFOLGSRECHNUNG Rechnung 2016 Rechnung 2015 Differenz 16/15 Diff. %

AUFWAND

Personalaufwand

Lohnaufwand 1'019'439.88 1'003'346.12 16'093.76 1.60 

Sozialversicherungsaufwand 146'488.00 158'805.90 -12'317.90 -7.76 

Übriger Personalaufwand 22'033.65 10'903.15 11'130.50 102.09 

Leistungen von/für Dritte -97'142.50 -57'753.00 -39'389.50 68.20 

Total Personalaufwand 1'090'819.03 1'115'302.17 -24'483.14 -2.20 

Übriger Betriebsaufwand

Medizinischer Bedarf 5'384.70 8'666.85 -3'282.15 -37.87 

Lebensmittelaufwand 69'362.25 63'294.60 6'067.65 9.59 

Haushaltsaufwand 895.55 2'402.60 -1'507.05 -62.73 

Unterhalt und Reparaturen 42'396.49 57'127.10 -14'730.61 -25.79 

Aufwand für Anlagenutzung 84'424.60 82'094.55 2'330.05 2.84 

Aufwand für Energie und Wasser 0.00 392.45 -392.45 -100.00 

Verwaltungs- und Informatikaufwand 143'015.92 127'857.38 15'158.54 11.86 

Übriger Aufwand 14'290.94 22'219.65 -7'928.71 -35.68 

Total übriger Betriebsaufwand 359'770.45 364'055.18 -4'284.73 -1.18 

TOTAL AUFWAND 1'450'589.48 1'479'357.35 -28'767.87 -1.94 

BETRIEBSERTRAG

Einnahmen Spitex 769'011.50 850'450.60 -81'439.10 -9.58 

Erträge aus übrigen Leistungen 10'537.55 14'702.00 -4'164.45 -28.33 

Finanzertrag 59.00 300.50 -241.50 -80.37 

Erträge aus Leistungen an Personal und Dritte 89.55 295.70 -206.15 -69.72 

Beiträge und Subventionen 473'439.45 533'850.15 -60'410.70 -11.32 

TOTAL BETRIEBSERTRAG 1'253'137.05 1'399'598.95 -146'461.90 -10.46 

ERFOLG BETRIEB SPITEX -197'452.43 -79'758.40 -117'694.03 -147.56 
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Jahresrechnung Prasas-chèr 2016

ERFOLGSRECHNUNG Rechnung 2016 Rechnung 2015 Differenz 16/15 Diff. %

AUFWAND

Personalaufwand

Lohnaufwand 578'064.96 578'781.73 -716.77 -0.12 

Sozialversicherungsaufwand 79'977.45 79'395.33 582.12 0.73 

Übriger Personalaufwand 8'511.19 11'858.39 -3'347.20 -28.23 

Leistungen von/für Dritte 5'157.80 4'166.00 991.80 23.81 

Total Personalaufwand 671'711.40 674'201.45 -2'490.05 -0.37 

Übriger Betriebsaufwand

Medizinischer Bedarf 10'766.33 8'782.27 1'984.06 22.59 

Lebensmittelaufwand 25'213.54 23'467.62 1'745.92 7.44 

Haushaltsaufwand 13'787.68 8'994.79 4'792.89 53.29 

Unterhalt und Reparaturen 10'503.50 7'137.30 3'366.20 47.16 

Aufwand für Anlagenutzung 140'046.65 80'733.90 59'312.75 73.47 

Aufwand für Energie und Wasser 13'429.35 11'682.75 1'746.60 14.95 

Verwaltungs- und Informatikaufwand 74'452.20 68'988.25 5'463.95 7.92 

Übriger Aufwand 8'196.79 11'253.70 -3'056.91 -27.16 

Total übriger Betriebsaufwand 296'396.04 221'040.58 75'355.46 34.09 

TOTAL AUFWAND 968'107.44 895'242.03 72'865.41 8.14 

BETRIEBSERTRAG

Einnahmen Prasas-chèr 898'258.80 761'287.20 136'971.60 17.99 

Erträge aus übrigen Leistungen 10'739.16 10'117.59 621.57 6.14 

Übrige Erträge aus Leistungen an Patienten 0.00 300.00 -300.00 -100.00 

Finanzertrag 22'766.85 31'071.90 -8'305.05 -26.73 

Erträge aus Leistungen an Personal und Dritte 8'563.70 9'070.75 -507.05 -5.59 

TOTAL BETRIEBSERTRAG 940'328.51 811'847.44 128'481.07 15.83 

ERFOLG BETRIEB PRASAS-CHÈR -27'778.93 -83'394.59 55'615.66 66.69 
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Jahresrechnung Seniorencenter Samnaun 2016

ERFOLGSRECHNUNG Rechnung 2016 Rechnung 2015 Differenz 16/15 Diff. %

AUFWAND

Personalaufwand

Lohnaufwand 483'681.90 460'189.15 23'492.75 5.11 

Sozialversicherungsaufwand 72'203.30 71'350.47 852.83 1.20 

Übriger Personalaufwand 10'066.37 8'930.45 1'135.92 12.72 

Leistungen von/für Dritte 0.00 15'708.00 -15'708.00 -100.00 

Total Personalaufwand 565'951.57 556'178.07 9'773.50 1.76 

Übriger Betriebsaufwand

Medizinischer Bedarf 4'359.74 3'860.82 498.92 12.92 

Lebensmittelaufwand 7'618.52 11'044.72 -3'426.20 -31.02 

Haushaltsaufwand 2'630.76 4'435.21 -1'804.45 -40.68 

Unterhalt und Reparaturen 5'590.83 5'756.50 -165.67 -2.88 

Aufwand für Anlagenutzung 57'332.50 43'741.45 13'591.05 31.07 

Aufwand für Energie und Wasser 1'987.05 2'099.65 -112.60 -5.36 

Finanzaufwand 0.05 0.00 0.05 0.00 

Verwaltungs- und Informatikaufwand 53'850.92 51'484.87 2'366.05 4.60 

Übriger Aufwand 12'681.20 18'032.98 -5'351.78 -29.68 

Total übriger Betriebsaufwand 146'051.57 140'456.20 5'595.37 3.98 

TOTAL AUFWAND 712'003.14 696'634.27 15'368.87 2.21 

BETRIEBSERTRAG

Einnahmen Seniorencenter Samnaun 325'043.90 284'600.20 40'443.70 14.21 

Erträge aus übrigen Leistungen 2'408.02 3'066.51 -658.49 -21.47 

Finanzertrag 0.00 0.25 -0.25 -100.00 

Erträge aus Leistungen an Personal und Dritte 1'823.65 2'371.67 -548.02 -23.11 

Beiträge und Subventionen 41'000.00 69'703.95 -28'703.95 -41.18 

TOTAL BETRIEBSERTRAG 370'275.57 359'742.58 10'532.99 2.93 

ERFOLG BETRIEB SENIORENCENTER SAMNAUN -341'727.57 -336'891.69 -4'835.88 -1.44 
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Jahresrechnung Röven 2016

ERFOLGSRECHNUNG Rechnung 2016 Rechnung 2015 Differenz 16/15 Diff. %

AUFWAND

Personalaufwand

Lohnaufwand 511'527.55

Sozialversicherungsaufwand 71'776.10

Übriger Personalaufwand 20'256.70

Leistungen von/für Dritte 334.55

Total Personalaufwand 603'894.90

Übriger Betriebsaufwand

Medizinischer Bedarf 7'224.59

Lebensmittelaufwand 21'329.31

Haushaltsaufwand 3'986.48

Unterhalt und Reparaturen 1'433.85

Aufwand für Anlagenutzung 123'621.55

Verwaltungs- und Informatikaufwand 80'436.90

Übriger Aufwand 7'173.35

Total übriger Betriebsaufwand 245'206.03

TOTAL AUFWAND 849'100.93

BETRIEBSERTRAG

Einnahmen Röven 431'517.60

Erträge aus übrigen Leistungen 2'191.17

Erträge aus Leistungen an Personal und Dritte 2'835.95

Beiträge und Subventionen 120'000.00

TOTAL BETRIEBSERTRAG 556'544.72

ERFOLG BETRIEB RÖVEN -292'556.21
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Jahresrechnung Chüra Lischana 2016

ERFOLGSRECHNUNG Rechnung 2016 Rechnung 2015 Differenz 16/15 Diff. %

AUFWAND

Personalaufwand

Lohnaufwand 947'782.74 909'308.39 38'474.35 4.23 

Sozialversicherungsaufwand 142'162.52 129'928.60 12'233.92 9.42 

Übriger Personalaufwand 24'839.35 22'828.04 2'011.31 8.81 

Leistungen von/für Dritte 36'694.15 -6'101.67 42'795.82 -701.38 

Total Personalaufwand 1'151'478.76 1'055'963.36 95'515.40 9.05 

Übriger Betriebsaufwand

Medizinischer Bedarf 55'387.43 42'714.34 12'673.09 29.67 

Lebensmittelaufwand 70'703.23 62'197.77 8'505.46 13.67 

Haushaltsaufwand 15'803.66 13'013.35 2'790.31 21.44 

Unterhalt und Reparaturen 27'012.38 24'671.85 2'340.53 9.49 

Aufwand für Anlagenutzung 24'850.57 3'497.23 21'353.34 610.58 

Aufwand für Energie und Wasser 22'784.21 18'039.95 4'744.26 26.30 

Verwaltungs- und Informatikaufwand 77'864.63 71'133.32 6'731.31 9.46 

Übriger Aufwand 44'420.06 44'539.46 -119.40 -0.27 

Total übriger Betriebsaufwand 338'826.17 279'807.27 59'018.90 21.09 

TOTAL AUFWAND 1'490'304.93 1'335'770.63 154'534.30 11.57 

BETRIEBSERTRAG

Einnahmen Chüra Lischana 1'328'880.80 1'101'813.50 227'067.30 20.61 

Erträge aus übrigen Leistungen 68'821.79 56'968.68 11'853.11 20.81 

Übrige Erträge aus Leistungen an Patienten 4'981.50 6'743.12 -1'761.62 -26.12 

Finanzertrag 60.00 20.00 40.00 -

Erträge aus Leistungen an Personal und Dritte 89'441.22 77'994.33 11'446.89 14.68 

TOTAL BETRIEBSERTRAG 1'492'185.31 1'243'539.63 248'645.68 19.99 

ERFOLG BETRIEB CHÜRA LISCHANA 1'880.38 -92'231.00 94'111.38 102.04 
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Organisation CSEB, per 31.12.2015

CSEB-DIENSTE

Gerhard Hauser Direktion

Dr. med. Richard Ploner Direktion

Bereichsleitende
Markus Grill Leiter Informatik

Michael Langen Leiter Küche

Marco Ritzmann Leiter Marketing

Aldo Platz Leiter Administration

Adrian Taisch Leiter Technik

Fabian Trottmann Leiter Logistik

MITGLIEDER DER GESCHÄFTSLEITUNG 

GESUNDHEITSZENTRUM UNTERENGADIN

Dr. med. Joachim Koppenberg Direktor und Vorsitzender der 

 Geschäftsleitung

Gerhard Hauser Mitglied der Geschäftsleitung, 

 Stellvertretender Vorsitzender

Dr. med. Richard Ploner Mitglied der Geschäftsleitung

Verena Schütz Mitglied der Geschäftsleitung

MITGLIEDER DES STIFTUNGSRATES

Victor Peer, Ramosch, Präsident

Ludwig Jenal, Samnaun

Werner Heis, Samnaun

Men Notegen, Tschlin

Mario Molinaro, Ramosch

Jon Carl Rauch, Sent

Reto Pedotti, Ftan

Seraina Bickel, Susch

Fadri Juon, Brail

MITGLIEDER DES VORSTANDS DER STIFTUNG

Victor Peer, Ramosch, Präsident

Leta Steck-Rauch, Chaflur, Vizepräsidentin

lic.rer.pol. Philipp Gunzinger, Scuol

Emil Müller, Susch

Christian Fanzun, Tarasp

REVISIONSSTELLE

Treuhand Bezzola + Partner AG, Zernez

Revisionsbericht CSEBOrganisation CSEB, per 31.12.2016
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OSPIDAL

Dr. med. Joachim Koppenberg Direktion

Kaderärzte
Dr. med. Ulrich Bader Leitender Arzt Chirurgie

Dr. med. Ulrich Bauerschmidt Leitender Arzt Anästhesiologie

Dr. med. Ruth Bayerl  Leitende Ärztin Anästhesiologie

Prakt. med. Natascha Brandenburg Leitende Ärztin Innere Medizin

Dr. med. Melitta Breznik  Leitende Ärztin Komplementärmedizin

Dr. med. Meike Droste-Vehn  Chefärztin Gynäkologie/Geburtshilfe

Dr. med. Gian Flury Chefarzt Innere Medizin

Dr. med. Gregory Fretz Leitender Arzt Innere Medizin

Dr. med. Thomas Geisenberger Leitender Arzt Anästhesiologie

Dr. med. Duri Gianom-Campell Leitender Arzt Chirurgie

Dr. med. Hannes Graf Leitender Arzt Komplementärmedizin

Dr. med. Janos Kalotai  Leitender Arzt Chirurgie

Dr. med. Alexander Kerber Leitender Arzt Chirurgie

Dr. med. Joachim Koppenberg Chefarzt Anästhesiologie

Dr. med. Barbara Kreienbühl Leitende Ärztin Innere Medizin

Dr. med. Frank Kuhlhoff  Chefarzt Chirurgie

Bereichsleitende
Ursula Cadonau Leiterin Labor, Qualitätsmanagement

Elke Cloet Leiterin Physiotherapie

Claudia Crastan Leiterin Sekretariat Medizin

Christian Happich Leiter Röntgen und CT

Andrea Lawatsch Leiterin OP-Saal

Ruth Lingg Leiterin Akutabteilung

Claudina Nogler Leiterin Sekretariat Chirurgie

Aldo Sala Leiter Notfall- und Rettungsdienst

Marianne Sägesser Leiterin Pflegedienst

Rita Schönthaler Leiterin Komplementärtherapie

CHÜRA

Verena Schütz Direktion

Bereichsleitende
Christian Grabner Leiter Chüra Lischana

Sandra Niklaus Leiterin Beratungsstelle

Anita Noggler Leiterin Pflegegruppe Prasas-chèr

Karin Primisser  Leiterin Spitex

Erika Rinner  Leiterin Pflegegruppe Röven, Zernez

Katarina Slovakova Leiterin Pflegegruppe Samnaun

BOGN ENGIADINA

Gerhard Hauser Direktion

Bereichsleitende 
Mario Duschèn Leiter Trü / Quadras / Gurlaina

Othmar Fries Leiter Therapie / Wellness

Daniela Greschke Leiterin Römisch-Irisches Bad / Verkauf

Andri König Leiter Bäder- und Saunalandschaft
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Die Mitarbeitenden in Zahlen 
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CSEB-Broschüren

Infuormaziuns Ospidal Spitex  Chüra Physiotherapie Clinica Curativa
Rumantschas

Chüra – Pflege & Betreuung

Bogn Engiadina

Integrative onkologische Rehabilitation in Scuol


