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EDITORIAL

Liebe Leserin,
lieber Leser

Was erwarten Sie jeweils, wenn Sie das <(REHAB Info> in die Hand
nehmen? Was interessiert Sie? Wenn Sie einen Beitrag Uber einen
Menschen lesen, der das Leben trotz schwerem Schicksal meistert,
denken Sie dann: Das kann ich auch? Wenn dieser Mensch mit
diesem Schicksal so gut umgeht, dann habe ich doch allen Grund,
dies auch zu tun? Werden Sie demnach bei der Lektire des Heftes

motiviert, sich lhres Lebens anzunehmen?

Immer und immer wieder, auch in meinen Editorials, ist die Aus-
einandersetzung mit dem eigenen Leben vorgegeben. Fur alle
Menschen im REHAB Basel, auf welcher Seite und mit welcher
Aufgabe auch immer, gilt: Der Lebenssinn ist ein wichtiger Teil,
auch im gewdhnlichen Alltag. Natirlich heben wir im (REHAB
Info> die besonderen Dinge hervor, trotzdem bleiben sie aber
immer auf dem Boden des Alltags, nur so kommen sie ja Uber-
haupt zu ihrer Bedeutung. Nur Bedeutungsvolles gibt es nicht,
Einfaches und Gewdhnliches begleiten uns. Stellen Sie sich vor,
Sie mussten jeden Tag entscheiden, mit welchem Bein Sie zuerst
das Bett verlassen? Sie missten sich tagtéglich dartber klar wer-

den, wie Sie den Kaffee nun heute zubereiten wollen? Dies ware
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ein unheimlicher «Krampf» und kaum zu bewéltigen. Ich méchte
auch den gewdhnlichen Dingen Raum geben, damit das Unge-
wohnliche in dieser Zeitschrift gesehen werden kann. Die gewdhn-
lichen Dinge geben uns Sicherheit und Halt, die Ungewdhnlichen
motivieren uns und bringen das Besondere hervor. Im vorliegen-
den Heft etwa die Hindin Jeanny von Thomas Arnold und dessen
Mut, die Dinge anzupacken; oder die vorgestellten Kiinstlerinnen,
die mit ihren Ausdrucksméglichkeiten den Alltag ins Ausseror-

dentliche zu Ubertragen verméogen.

Ich will an dieser Stelle auch Alfred Zeugin fir seinen unermid-
lichen Einsatz einen ganz besonderen Dank aussprechen. Als
unser Verwaltungsratsprasident hat er uns viele Jahre lang zuver-
l&ssig im Alltag und bei allen Héhen und Tiefen beigestanden.
Nun ist er zurlickgetreten. Anknipfend an das oben gesagte kann
ich mir nur vorstellen, dass der Lebenssinn in der Arbeit fir das
REHAB Basel Alfred Zeugin die Energie und Motivation gegeben
haben, so vieles durchzuhalten und umzusetzen. Deshalb wird ein
«Dankeschdn» in einem Editorial seinen Leistungen nicht gerecht,
vielmehr beweisen wir unsere Dankbarkeit im Weiterbestehen des

REHAB Basel und mit unserem Einsatz in der Alltagsarbeit.

Und nun wiinsche ich Thnen fir 2011 eine gute Balance zwischen

gesichertem Alltaglichem und erfreulichem Besonderen.

Herzlichst lhr
Mark Mader, Chefarzt

4 REHAB Info - Januar 2011

EDITORIAL



PORTRAIT

Geht nicht, gibt’'s nicht!

Kémpfer, Energieblndel, nachdenklicher Zeitgenosse, Frohnatur — alle
diese Eigenschaften treffen auf Thomas Arnold zu! Sie haben ihm
geholfen, immer das Beste aus seiner jeweiligen Situation zu machen.
In seinem ersten Leben als Fussganger — wie er sich ausdriickt — und

seinem zweiten als Rollstuhlfahrer.

SELBSTSTANDIGKEIT UND FREIHEIT BEDEUTEN MIR VIEL

Umganglich sei er, unkompliziert und sehr kom-
munikativ. Viel mehr wusste ich nicht iiber Tho-
mas Arnold, den ich fir das <REHAB Info» inter-
viewen sollte. Nach einem Motorradunfall vor
etwas mehr als einem Jahr sei er Paraplegiker
und auf den Rollstuhl angewiesen, zudem habe
er einen Hund. Das waren die mir vorliegenden

Informationen. Da dies mein erstes (REHAB Info:-
Interview werden sollte, war ich trotz der dusserst
positiv geschilderten Charaktereigenschaften
nervos, als ich vor der Wohnungstiire von Thomas
Amold in Aesch stand. Was wiirde mich erwar-
ten? Wiirden ihm die vorbereiteten Fragen
gerecht oder méchte er liber ganz andere Dinge
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reden? Alle Bedenken waren unbegriindet und
sofort weggewischt — die stlirmische Begriissung
durch die einjahrige Border-Collie-Hiindin Jean-
ny hat dazu auch etwas beigetragen. Es gab kei-
nen Grund, das berithmte Eis schmelzen zu las-
sen, denn ich traf einen ungemein offenen,
freundlichen und vor Tatendrang spriihenden
Menschen an, der einem im Verlaufe des
Gespréchs vergessen liess, dass er im Rollstuhl
sitzt.

«Mein zweiter Geburtstag»

Fangen wir von vorne an. Thomas Arnold wurde
1969 geboren, ist geschieden und Vater einer
16-jahrigen Tochter sowie eines 19-jahrigen Soh-
nes. Als gelernter Automechaniker drehte sich
beruflich vieles um Autos und privat war er lei-
denschaftlicher Fussballer. Nach dem Abschluss
des Handelsdiploms wagte er den Schritt in die
Selbststandigkeit und fiihrte eine Garage, bevor
ersich nach der Scheidung wieder anstellen liess.
Neben den Autos waren Motorrader seine Lei-
denschaft, oder vielmehr das Motorradfahren.
Mit der 500 cm’*-Maschine geschah dann im
August 2009 auch der Unfall. «Nach 15 Jahren
und iiber 20 000 unfallfreien Kilometern war es
eine Kollision im Stadtverkehr, die Geschwindig-
keit betrug etwa 40 km/h», erklart Thomas
Arnold. Den 20. August 2009 bezeichnet er als
seinen 2. Geburtstag. Dies weniger aufgrund der
Querschnittldhmung, sondern vielmehr wegen
des Nahtoderlebnisses noch auf der Unfallstelle.
Dieses Ereignis hat ihn gepragt. «Es war ein sehr
schéner Moment. Seither weiss ich, dass es kei-
nen Grund gibt, sich vor dem Tod zu fiirchten.
Gleichzeitig hat es mich gelehrt, bewusst zu
leben und immer das Bestmdgliche aus jeder
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Situation zu machen.» Zum Beispiel mit Hilfe von
Sport: Gemdss Aussage eines Zeugen — Thomas
kann sich daran nicht erinnern — habe er noch
vor dem Transport ins Krankenhaus gesagt, nun
miisse er sich eben einen Rollstuhl-Sport suchen!
Und den hat er auch gefunden, und zwar in Form
von Bogenschiessen. Dazu ist er durch die Zeit
im REHAB Basel gekommen. Auch Schwimmen
gehort zu seinen Hobbies, ebenso Tauchen.
«2011 will ich einen Taucherurlaub in Agypten
verbringen, das wird eine grossartige Herausfor-
derung. Und es wird meine erste Reise mit dem
Flugzeug seit dem Unfalll»

Der Traum vom Grabhiigel

Ebenfalls in diesem Jahr steigt Thomas Arnold
wieder in den Fussball ein, als Coach der Senio-
renmannschaft des VFR Kleinhiiningen. Fussball
bedeutet ihm sehr viel, und er freut sich dem-
entsprechend auf die neue Aufgabe. «Als ich im
REHAB Basel zum ersten Mal den Applaus und
den Jubel auf dem nahegelegenen Fussballplatz
horte, war das ziemlich schlimm fir mich. Ich
wdre gerne runter gegangen und hétte mitge-
spielt, aber das ging nun mal nicht» Immerhin
konnte der eingefleischte Anhanger des FC Basel
nach drei Monaten Rehabilitation endlich wieder
ein Fussballspiel im St. Jakob-Park besuchen, als
die Schweiz gegen Israel spielte. Das Stadion des
FC Basel besucht er regelméssig, er ist ein Fan
mit Herz und Seele und verpasst kein Heimspiel
seines Clubs.

Mit dem Schicksal hadern will Thomas nicht.
«Natirlich gab es Momente, in denen ich mich
fragte, warum es gerade mich traf. Aber das tue
ich schon lange nicht mehr, es war so bestimmt
und das Warum ist unwichtigr, sagt er klipp und



PORTRAIT

NEUE ZIELE IM VISIER

klar und so tiberzeugend, dass man daran keine
Sekunde zweifelt.

«Ich traumte zwei Jahre lang nachts davon, auf
einer Wiese am Fusse eines Higels zu stehen,
auf dessen Kuppe sich ein Grabstein befand. Ich
wusste, dass dies mein Grabstein war und ich
kletterte jeweils den Hiigel hinauf. Doch obwohl
ich immer schneller oben ankam, schaffte ich es
nie, die Inschrift auf dem Stein zu lesen! Heute
bin ich davon tiberzeugt, dass ich nicht mehr hier
ware, hatte ich die Inschrift im Traum je lesen
koénnen. Nach dem Unfall hatte ich diesen Traum
nie wieder.»

«Jeanny spornt mich an»

Es sind diese entwaffnenden Satze, mit denen
Thomas Amold klar macht, dass er mitten im
Leben steht und dass dieses Leben auch im Roll-
stuhl lebenswert und wertvoll ist. Er spriiht vor
Tatendrang und Ideen. Seit kurzem ist er wieder
Besitzer eines Autos und somit mobil und unab-
hangig. Und dann ist da natirlich Jeanny, die
Border-Collie-Hiindin. Sie ist treue Weggefahrtin
und Kameradin. Gleichzeitig hilft sie Thomas bei
Tatigkeiten, die ihm das Leben erleichtern. Er bil-
det Jeanny zur Therapie-Hiindin aus, was ihm
hervorragend gelingt, wie ich mich selbst (iber-
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zeugen konnte. Jeanny ist ein Wirbelwind und
bringt Leben «in die Bude.» Thomas ist mit Hun-
den aufgewachsen, konnte aber aufgrund der
beruflichen Belastung wahrend Jahren keine hal-
ten. Jetzt ist Jeanny nicht mehr von seiner Seite
wegzudenken, die beiden gehoren zusammen,
selbst auf dem Handbike reitet sie gelegentlich
mit. «Jeanny macht mich gliicklich und spornt
mich an, weil sie immer fiir mich da ist.» Zudem
ist sie Bestandteil von Thomas' beruflicher
Zukunft. Er befindet sich in einer Vorausbildung
zum Sozialpadagogen /Arbeitsagogen und hofft
auf einen fixen Ausbildungsplatz. «Es war mir
nach dem Unfall bald klar, dass ich etwas in die-
ser Richtung tun méchte, etwas bewegen durch
Motivation und Coaching, unter anderem auch
mit Tieren. Im REHAB Basel habe ich erlebt, wie
viel Tiere bei Paraplegikern und Tetraplegikern
zur Genesung beitragen kdnnen, aber auch bei
Menschen mit Hirnverletzungen sowie bei MS-
und ALS-Patienten.» (ALS = Amyotrophe Late-
ralsklerose, eine degenerative Krankheit des
motorischen Nervensystems).

Fernsehauftritt bei Aeschbacher

Jeanny konnte ihr Kdnnen mittlerweile sogar
dem Schweizer Fernsehpublikum prdsentieren.
Kurt Aeschbacher, Moderator der Donnerstag-
abendshow, die seinen Namen tragt, lud Thomas
mit Jeanny in die Sendung vom 2. Dezember ein.
Die Sendung stand unter dem Motto «Dicke
Umarmung». Der Name hatte nicht passender
sein kénnen.

Das Leben ist ein Lernprozess

Wenn Thomas Arnold von seinem Leben und sei-
nen Pldnen erzahlt, wirkt sein Enthusiasmus
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ansteckend. War dies immer so oder hat es sich
durch den Unfall ergeben? «Ich war immer sehr
aktiv und hatte eine positive Lebenseinstellung.
Fiir meine Freunde bin ich noch immer derselbe
Noldi wie zuvor, betont er. «Zu Beginn meiner
Behinderung war es fir meine Kinder, vor allem
die Tochter, schwierig, mit der Situation fertig zu
werden. Aber bald begriffen sie, dass ihr Vater
kein anderer geworden ist, weil er im Rollstuhl
sitzt. Das ist sehr wichtig fiir mich, genauso wie
das ganze Umfeld wichtig ist. Meine Familie und
meine Freunde haben mich aufgefangen. Dank
ihnen wollte ich weiterleben, sie geben mir einen
Lebenssinn und eine Zukunft» Wahrend der
Rehabilitation habe er eine Bewusstseinserweite-
rung erlebt, wirft er ein. «Von meinem Bett aus
habe ich sieben Monate lang einen Baum beob-
achtet. Ich nahm das Leben starker wahr als zuvor,
habe jeden Sonnenstrahl bewusst aufgesogen.
Das war eine schone Erfahrung, wenngleich es
nach einer Weile wieder abgeflacht ist. Grund-
satzlich ist fiir mich das Leben ein konstanter
Lernprozess. Man darf nie damit aufhoren, lernen
zu wollen», macht er klar. So sei es auch beim
Hadern mit der eigenen Lage. «Unzufriedenheit
ist ein Problem des Menschen, nicht des Schick-
sals», ist er tiberzeugt. Man konne selbst sehr viel
bewegen. «Aber ich kann schon auch richtig
witend werden, wenn gewisse Dinge nicht so
funktionieren, wie sie meiner Meinung nach funk-
tionieren sollten». Er miisse seine Emotionen bes-
ser kontrollieren leren, sagt er. Emotional sei er
zwar auch friiher gewesen. Heute gingen ihm
Schicksale anderer Leute aber naher, wohl, «weil
ich sie besser nachvollziehen kann», vermutet er.
«An sich ist dies ja nichts Negatives», meint er,
«es sei denn, die Emotionen kippen ins Negative.»



BEREIT ZU NEUEN TATEN

Eigenstdndig leben

Heute, etwas mehr als ein Jahr nach dem Unfall,
kann Thomas Arnold selbststdndig leben. Diese
Freiheit bedeutet ihm sehr viel und er weiss, dass
sie nicht selbstverstandlich ist. Auf dem Weg
dahin haben ihm neben seiner positiven Lebens-
einstellung und seinem Kampfgeist sein person-
liches Umfeld sowie die Arzte und Therapeuten
im REHAB Basel geholfen. «Meine damalige
Lebenspartnerin hielt voll und ganz zu mir, sie
war Tag und Nacht fiir mich da», betont er. Die
Beziehung ging mittlerweile auseinander, auf
seinen Wunsch hin. «Aber ich kann ihr nicht
genug dankbar sein fiir alles, was sie fiir mich
getan hat!» Dasselbe gelte fiir seine Familie und
die Freunde, aber auch fiir die neuen Freund-
schaften, die er im REHAB Basel habe schliessen
kénnen. «Das REHAB Basel ist mir ans Herz

PORTRAIT

gewachsen und ich gehe haufig auf Besuch»,
betont er. «Zu Beginn bin ich auf alle zugegan-
gen, um mir Tipps zum Behindertenleben zu
holen», erinnert er sich. Heute wiirden Leute zu
seinem Freundeskreis gehdren, die er «dank» dem
Unfall entweder wahrend der Rehabilitation oder
tiber Facebook kennen gelernt habe und die er
nicht mehr missen mochte. «Ich betone auch
ganz klar, dass es ein Gliick fir mich ist, in der
Schweiz zu leben.» Nach den USA sei die Schweiz
das behindertenfreundlichste Land der Welt.
«Dies betrifft nicht nur die Infrastrukturen, son-
dern auch die Paraplegikerorganisationen und
die Sozialdienste. Fir mich war immer sonnen-
klar, dass ich wieder ein eigensténdiges Leben
werde fithren kénnen. Mein Leitspruch war: Geht
nicht, gibt's nicht! Geht noch nicht - das kann
ich gelten lassen!»
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REPORT

Winterdepression

Eine Winterdepression darf nicht auf die leichte Schulter genommen
werden, weil die Lebensqualitat der Betroffenen massiv beeintrachtigt
wird. Zur Behandlung stehen verschiedene Optionen zur Verfligung.

Die Winterdepression oder auch saisonal-affek-
tive Storung ist eine Sonderform der affektiven
Stdrungen, welche nach ICD-10 den rezidivieren-
den depressiven Stdrungen zugeordnet wird und
in den Herbst- und Wintermonaten auftritt.
Viele Menschen wissen aus eigener Erfahrung,
dass die Stimmung tages- und auch jahreszei-
tenabhéngig ist, so dass man zunéachst festlegen
muss, ab wann man tatsachlich von einer saiso-
nal-affektiven Stérung sprechen kann.

Neben den Hauptkriterien fiir die Diagnose einer
Depression mit depressiver, gedriickter Stim-
mung, stark verringertem Interesse an Aktivita-
ten sowie Freudlosigkeit und einer Reduzierung
des Energieniveaus kann es zu Appetitlosigkeit
und Gewichtsverlust sowie Schlafstérungen und
Schuldgefiihlen kommen. Zur Diagnose einer
Winterdepression muss der Beginn des Stim-
mungstiefs im Herbst/Winter liegen. Im Friih-
jahr/Sommer miissen die Symptome wieder voll-
standig verschwunden sein. Typisch fir die
Winterdepression sind die sogenannten atypi-
schen Symptome, wie vermehrtes Schlafbediirf-
nis sowie gesteigerter Appetit, insbesondere fiir
kohlehydratreiche Nahrungsmittel mit daraus
resultierender Gewichtszunahme.

Ursache...

Als Ursache wird eine Stérung des biologischen
Tagesrhythmus angenommen. Mitursachlich fiir
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WINTERDEPRESSION ADE

die Wintermiidigkeit ist das Melatonin, ein Hor-
mon, welches unter anderem in der Epiphyse aus
Serotonin produziert wird und den Tag-Nacht-
Rhythmus steuert. Die Freisetzung wird zentral
pulsatil unter dem Einfluss von Dunkelheit
gesteuert, das Maximum wird gegen drei Uhr
morgens erreicht, die Sekretion durch Tageslicht
gebremst. Folglich bleibt im Winter der Melato-



nin-Spiegel auch tagsiiber erhéht, so dass als
Folge Miidigkeit, Schlafstdrungen und Winterde-
pressionen auftreten kénnen.

... und Behandlung

An Behandlungsoptionen stehen verschiedene
Moglichkeiten zur Verfiigung. Eine ist die Licht-
therapie, bei welcher die Patienten hellem Kunst-
licht ausgesetzt werden. Sie ist auch als soge-
nannte «Lichtdusche» bekannt. Der Patient wird
taglich eine halbe Stunde lang mit Licht einer
Intensitat von 10000 Lux aus ungefahr einem
Meter Abstand bestrahlt. Dies entspricht dem
Sonnenlichtspektrum, jedoch ohne schadliche
UV-Strahlung. Alternativ kann eine Behandlung
auch mit geringerer Lichtintensitdt von z.B.
2500 Lux wéahrend zwei Stunden durchgefiihrt
werden. Als giinstiger Behandlungszeitpunkt in
Hinblick auf die zirkadiane Rhythmik gelten die
frihen Morgenstunden. Die Lichttherapie sollte
regelmassig durchgefiihrt werden, im giinstigs-
ten Fall bis zu dem Zeitpunkt, an dem die depres-
sive Verstimmung erfahrungsgemass von alleine
wieder verschwindet. Als Nebenwirkung kann es
in seltenen Fallen zu Augenreizung, Kopfschmer-
zen und Ubelkeit kommen.

Als naturheilkundliches Mittel fiir die Behand-
lung leichter und mittelschwerer Depressionen
kann auch ein hochdosierter Johanniskraut-
Extrakt eingenommen werden. Die Hauptwirk-
stoffe des Johanniskrauts, Hyperforin und
Hypericin, bewirken vergleichbar mit den phar-
mazeutischen Antidepressiva eine Wiederauf-
nahmehemmung unter anderem der Neurotrans-
mitter Serotonin und Noradrenalin. Ein weiterer
Effekt des Johanniskrauts ist die Steigerung der
Lichtempfindlichkeit, welche schon bald nach der

REPORT

... ODER DRAUSSEN

ersten Einnahme eintritt. Die Wirkung als Anti-
depressivum jedoch tritt wie bei den pharmazeu-
tischen Antidepressiva erst nach Wochen ein.
Somit kann eine Einnahme des Praparates
bereits vor Eintreten der Symptome empfehlens-
wert sein. Im Handel sind unter anderem hoch-
dosierte Praparate erhaltlich, die nur einmal
taglich eingenommen werden missen (z.B.
Deprivita® Thl.).
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Eine weitere Gegenmassnahme gegen die Win-
termidigkeit ist die korperliche Betdtigung im
Freien, um moglichst viel Licht aufzunehmen. In
den Wintermonaten ist dies jedoch insbesondere
flir unsere Patientinnen und Patienten aufgrund
der haufig vorliegenden Temperaturregulations-
storungen sowie der zunehmenden Spastik bei
Kalte nur eingeschrankt mdglich. Diesen Patien-
ten empfehlen wir daher, eine regelmassige
sportliche Betatigung auch in den Wintermona-
ten aufrecht zu erhalten.

Dafiir bieten sich zum Beispiel der Mannschafts-
sport im Rollstuhlclub, das Mitmachen in einer
physiotherapeutisch gefiihrten Sportgruppe oder
auch regelmassige Wassertherapien (als Alterna-
tive auch ein Besuch im Mineralbad) an. Die akti-
ve kdrperliche Betatigung verhindert zudem eine
unerwiinschte Ansammlung von «Winterspeck»
und kann mit Ausfliigen und Kontakten verbun-
den werden.

Eisen- und Vitaminmangel vorbeugen

Primar sollten bei starken Ermiidungserscheinun-
gen wahrend der Wintermonate grundsatzlich
die haufig zu findenden Mangelzustdnde an
Eisen, Vitamin B12 und Vitamin D ausgeschlos-
sen werden. Diese kénnen beim Hausarzt oder
im Ambulatorium mittels Laborkontrolle festge-
stellt werden. Insbesondere bei Frauen vor den
Wechseljahren bestehen oft Eisenmangelzustan-
de verschiedenen Ausmasses, welche heutzutage
leicht und vertraglich behoben werden kdnnen.
Gerade unter Rollstuhlfahrern findet sich bei
einem hohen Prozentsatz unserer Patienten ein
relevanter Mangel an Vitamin D, welcher neben
den Auswirkungen auf die Stimmung auch nega-
tive Folgen fiir die Knochensubstanz sowie die
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Muskelkraft und somit auf die Transferfahigkeit
und Selbststandigkeit hat. Bei Fussgdngern mit
Vitamin D-Mangel werden gehauft Stiirze beob-
achtet. Ein Vitamin D-Mangel kann einfach mit-
tels oraler Medikamente behoben werden.
Bei ausgepragter Miidigkeit ist neben den oben
genannten Massnahmen und nach Ausschluss
behebbarer Ursachen auch an einem massvollen
Einsatz von natiirlichen Stimulantien wie Tee
oder Kaffee etc. nichts auszusetzen.
Schlussendlich kann auch eine erfolgreiche kom-
plementarmedizinische Therapie bei Symptomen
einer Winterdepression erfolgen. Dafiir bietet
sich unter anderem eine individuelle homdopa-
thische Behandlung der Symptome an. Eine deut-
liche Linderung der Beschwerden kann ferner mit
Akupunktur und Neuraltherapie erreicht werden.
Bei Fragen oder Anregungen diirfen Sie sich
jederzeit gerne an das Arzteteam des Ambula-
toriums REHAB Basel wenden.
DR. MED. CLAUDIA RISCHEWSKI
FACHARZTIN FUR ALLGEMEINMEDIZIN
ARzTIN AMBULATORIUM REHAB BASEL

«Hilfe! aus der Depression»:
Neues Aktionsprogramm in Basel

Der Kanton Basel-Stadt engagiert sich auf
unterschiedlichen Ebenen fir das nachhal-
tige Wohlbefinden der Bevélkerung. Ein
Beispiel dafiir ist das im November 2010
vom Gesundheitsdepartement lancierte
Aktionsprogramm «Psychische Gesundheit
Basel-Stadt». Im Mittelpunkt steht die bes-
sere Erreichbarkeit der Betroffenen.

Wichtige Informationen und
Ratschldge zum Thema finden Sie unter
www.allesgutebasel.bs.ch.
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Kunst als wichtige Ausdrucksform

Fur Patientinnen und Patienten des REHAB Basel, welche nicht mehr
in ihren gewohnten Alltag zurtickkehren kénnen, erlangen kinstlerische
Aktivitaten haufig einen neuen Stellenwert. Die Kunst ermdglicht es
ihnen, sich in einer eigenen Sprache auszudriicken. Das <(REHAB Info»
befragte Betroffene, die uns einen Einblick in ihre ganz personliche

Geschichte gewahrten.

SUZANNE HELLER
SCHICKT DIE BETRACHTER
IHRER BILDER AUF REISEN

Suzanne Heller hat 1995 einen Schlaganfall
erlitten und ist seit 2006 querschnittgelahmt.

Haben Sie sich schon vor Ihrem Unfall
kiinstlerisch betdtigt?

In der Kindheit habe ich viel gemalt. Uberall wo
es Papier gab, hab ich was hingezeichnet. Mit
Stars portratieren habe ich mein Sackgeld ver-
dient.

Hat sich Ihre Kunst verdndert?

Nach meinem Schlaganfall konnte ich meine
Malhand nicht mehr gebrauchen. Und mit der
andern Hand gelang es mir lange Zeit nicht, das
auszudriicken, was ich wollte. Erst nach meinem
Unfall 2006 fing ich in der Rekreation des
REHAB Basel wieder mit dem Malen an.

Was driicken Sie mit Ihrer Kunst aus?

Beim Malen versinke ich in meine Bilder. Darin
kann ich Treppensteigen oder ich hére das Rau-
schen des Meeres. Ich driicke meine tiefen Gefiih-

le aus.

Versteht das Umfeld Ihre Botschaft und ist
Ihnen das lberhaupt wichtig?

Eine Besucherin meiner Ausstellung sagte ein-
mal zu mir: «Wenn ich in Ihr Bild eintauche, wird
das Gemalte fiir mich Realitat und ich habe das
Gefiihl, ich befinde mich in diesem toskanischen
Ort. Das tut mir gut, denn ich kann nicht mehr
reisen.»

REHAB Info - Januar 2011 13



DIE STARKE AUSDRUCKSWEISE VON PATRICIA KALIN

Patricia Kalin ist seit 1983 querschnittge-
lahmt.

Hast Du Dich schon vor Deiner Krankheit
kiinstlerisch betdtigt?

In der Schule habe ich sehr gerne gemalt. Mein
Hobby war jedoch das Fotografieren. Ich war im
Fotofach tatig.

Wie hat sich Deine Kunst verdndert?

Nach dem Unfall konnte ich aus kérperlichen
Griinden nicht mehr fotografieren. Seit 1991
male ich mit dem Mund. Meine Ausdrucksweise
hat sich hinsichtlich Qualitat von Jahr zu Jahr
verbessert.

Was driickst Du mit Deiner Kunst aus?

Ich male, weil es mir grosse Freude bereitet. Ganz
flir mich. Es tut mir gut, unabhangig davon, ob
ich einen schlechten oder guten Tag habe.

Versteht das Umfeld Deine Botschaft und ist
Dir das liberhaupt wichtig?

Eine Botschaft habe ich nicht. Feedbacks zu mei-
nen Bildern interessieren mich jedoch schon.
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THEMA

Haufig sind die Menschen fasziniert und
erstaunt dartiber, dass ich solche Bilder mit dem
Mund malen kann.

NADINE KOLLER HAT BEIM MALEN DIE

GROSSZUGIGKEIT ENTDECKT

Nadine Koller erlitt 2004 einen Herzinfarkt mit
der Folge eines dreimonatigen Wachkomas.

Haben Sie sich schon vor Ihrer Krankheit
kiinstlerisch betdtigt?

Ja, vor meiner Krankheit habe ich gerne und viel
gezeichnet. Wahrend der Kantonsschule fiel mir
der Entscheid schwer, ob ich die Musik- oder
Zeichnungsmatur wahlen sollte. Ich entschied
mich dann fiir das Klavierspiel, das ich wahrend
14 Jahren praktizierte und wahlte Musik als
Maturfach.



Hat sich Ihre Kunst verdndert?
Friher habe ich gezeichnet,
genau, realistisch. Heute male ich, bedingt durch
meine Behinderung, grossziigig, mit Farben und
Formen spielend. Die heutigen Bilder sind
«Moderne Kunst».

exakt und

Was driicken Sie mit Ihrer Kunst aus?

Einzelne Bilder driicken meine Geflihle oder Stim-
mungen aus, vereinzelt auch aus der Zeit im
Wachkoma. Ich male oft und gerne. Eigentlich
male ich Bilder, die hauptsachlich mir gefallen.

THEMA

Versteht das Umfeld Ihre Botschaft und ist
Ihnen das iiberhaupt wichtig?

Die Leute sind beeindruckt, wenn sie meine Bil-
der anschauen. Oft sehen sie in ihnen meine
Stimmung. Vor allem sagen sie, meine Bilder
seien meistens frohlich, mit schonen Farbkombi-
nationen. Schon zweimal durfte ich meine Bilder
ausstellen. Es war jedes Mal ein grosser Erfolg.
Wenn meine Bilder gefallen, motiviert mich das,
weiter zu machen.

DURCH DIE HANDE
VON ASTRID TSCHOPP
WIRD JEDER STEIN
EINZIGARTIG

Astrid Tschopp leidet seit 2005 an der Krank-
heit Myelitis.

Hast Du Dich schon vor Deiner Krankheit
ktinstlerisch betitigt?

Nein, dazu hatte ich keine Zeit, da ich beruflich
sehr eingespannt war. Kunst bedeutete mir gar
nichts, wahrscheinlich auch aus Zeitmangel.

Wann hast Du die Kunst fiir Dich entdeckt?

Nach dem Unfall ging ich mit einer Freundin an
eine Ausstellung von Speckstein, wo der Kiinstler
Kurse anbot. Ich (iberlegte mir, mich auf das

Abenteuer Kunst einzulassen. Nachdem ich eini-
ge Kurse besucht hatte und mich im Kugelschlei-
fen und in der Steinbearbeitung gentigend geiibt
hatte, wagte ich mich mit meinen Objekten an
diverse Markte.

Was driickst Du mit Deiner Kunst aus?

Ich habe eine riesige Freude daran, was oder wie
man einen Stein formen kann. Jeder Stein hat
seine einzigartige Individualitat. Das Arbeiten
gibt mir eine grosse innere Ruhe und ich erfreue
mich jedes Mal an den Farben, welche ein solcher
Stein freigibt, nachdem er geschliffen worden ist.

Versteht das Umfeld Deine Botschaft und ist
Dir das tiberhaupt wichtig?

Ob das Umfeld die Botschaft versteht, ist mir
nicht so wichtig. Fiir mich zahlt, dass die Kaufer
genauso Freude haben an meinen bearbeiteten
Steinen wie ich selbst.
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BLICKPUNKT

«REHAB Basel — Guten Tag -
was kann ich fir Sie tun?»

Die Telefonzentrale ist die Drehscheibe des REHAB Basel.
Wer verbirgt sich hinter den freundlichen Stimmen am Telefon
und worin bestehen die alltdglichen und weniger alltaglichen
Aufgaben der Mitarbeiterinnen des Empfangs?

Das (REHAB Info> hat nachgefragt.

Welche persénlichen Féhigkeiten sind am
Empfang gefragt?

Vor allem bendtigen wir ein positives Menschen-
bild. Dazu Geduld, Flexibilitat, Freundlichkeit, Kom-
munikationsfahigkeit, Multitasking, Sprachen, Ner-
ven, Einfiihlungsvermégen, gute PC-Kenntnisse,
Sachlichkeit und vieles mehr!

Was gehért zu Eurem Arbeitsbereich?

Wir sind in erster Linie dazu da, Auskiinfte zu ertei-
len. Viele Menschen suchen irgend etwas oder
irgend jemanden. Das kann ein Pflaster sein, eine
Telefonnummer, ein Biiro, eine Firma im Ausland,
eine Mitarbeiterin, ein Angehdriger oder auch die
Dame einer Fiihrungsgruppe, die sich im Unterge-
schoss verirrt hat, nachdem sie von der Autoein-
stellhalle herkommend aus Versehen in einen Not-
ausgang gelangt war.

Empfindet Ihr Euch ab und zu als Telefon-
seelsorgerinnen?

Es gibt hdufig Situationen, in denen jemand zu uns
sagt: «Niemand hat Verstandnis fiir mich». Ange-
horige sind in Ausnahmesituationen verzweifelt
und wirken verunsichert. Wir beruhigen sie, so gut
wir kénnen. An Sonntagen, wenn es ruhig ist,
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EIN RUNDUM STARKES TEAM

sprechen sich die Patientinnen und Patienten oft
Uber ihr ganzes Leben aus. Dann gilt es zuzuhéren
und Trost zu spenden.

Erlebt Ihr auch Lustiges?

Cornelia erzahlt von einem Besucher, der sie am
Gowest-Anlass (Arealfest, Sommer 2010) beziiglich
des Wettbewerbs gefragt hat, ob die Hippotherapie
eine Therapie mit einem Flusspferd sei. Das bringt
einen schon zum Schmunzeln.

Wie funktioniert Ihr als Team?

Unsere langjahrige Zeit beim REHAB Basel beweist,
dass wir sehr gut miteinander auskommen. Wir
bringen es auf insgesamt tiber 65 Arbeitsjahre im
REHAB Basel.



Zieht der Herzog & de Meuron-Bau

Architekten an?

Schwarz angezogen und mit besonderem Blick! Wir
erkennen sie schnell. Viele Architekten oder Inter-
essierte am Gebdude mochten das REHAB Basel
sowohl von innen als auch von aussen fotografie-
ren. Dies ist drinnen jedoch zum Schutze der Patien-
tinnen und Patienten verboten. Von aussen ist es
kein Problem. Wir machen sie aber jeweils darauf
aufmerksam, dass es im REHAB Basel tiber Mittag
regelmassig 6ffentliche Filhrungen gibt, verweisen
auf unsere Internetseite oder animieren sie dazu,
bei der PR-Abteilung eine Gruppenfiihrung anzu-
melden.

Was macht diesen Job attraktiv?

Wir arbeiten gerne hier, weil der Job abwechslungs-
reich, interessant, spannend, vielseitig und heraus-
fordernd ist. Jeder Tag bringt Uberraschungen.
Zudem ist uns die selbststandige Arbeit in einem
guten Team wichtig. Es ist eben viel mehr als nur
ein «Telefonabnehmenn.

Cornelia Anderegg &

«Es gibt fiir jede Situation
eine Losung.»

Monika Sommer

«lch schatze das Begris-
sen, Zuhoren, Aufnehmen,
Verarbeiten, Weitervermit-
teln in Sekundenschnelle
oder mit Musse und
immer in den verschiedens-
ten Variationen.»

Liliane Laurent

«In erster Linie bin ich fiir
Fragen und Anliegen der
Patienten und Patien-
tinnen sowie deren
Angehdrigen da.»

Kathi Marti

«Die vielseitigen Aufga-
ben, der Kontakt zu
Patienten und Patien-
tinnen, Angehérigen und
Angestellten machen fiir
mich jeden Tag zu etwas
ganz Besonderem.»

Sina Miiller-Berther

«Ich freue mich jeden Tag
aufs Neue auf die
Herausforderungen im
REHAB Basel.»
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RUNDSCHAU

FST — ein fester Bestandteil des

REHAB Basel

Die Stiftung fiir Elektronische Hilfsmittel FST leistet einen wichtigen
Beitrag zur Autonomie behinderter Menschen. Am REHAB Basel
betreibt sie seit einiger Zeit eine Zweigstelle. Deren Leiter Martin

Muggler erzéhlt aus seinem Alltag.

Unverhofft kommt oft, heisst ein Sprichwort: So
erreichte mich damals die Mitteilung und die
Anfrage der FONDATION SUISSE POUR LES
TELETHESES / STIFTUNG FUR ELEKTRONISCHE
HILFSMITTEL (FST) sehr tberraschend, dass in
der Nordwestschweiz — idealerweise im REHAB
Basel - eine Niederlassung erdffnet werden soll-
te. Und so kam es dann auch: Anfang 2008
konnte die Stiftung mit dem Biiro im REHAB
Basel die zweite Zweigstelle in der Deutsch-
schweiz - die erste befindet sich im SPZ Nottwil
- in Betrieb nehmen.

Fiir mich war es eine grosse Herausforderung,
mit dem Aufbau und der Entwicklung dieser
Zweigstelle etwas vollig Neues in Angriff zu
nehmen. Dies, nachdem ich rund 12 Jahre im
REHAB Basel in der Ergotherapie ein dusserst
spannendes Téatigkeitsfeld hatte.

Herausforderung in vielseitiger Hinsicht
Arbeitgeber in Neuchétel, Arbeitsort Basel. Mein
KV-Franzosisch, durch die Jahre mit medizini-
schen Fachbegriffen ergdnzt, wurde schlagartig
auf die Probe gestellt.

Ich musste mir technisches Wissen aneignen bzw.
vorhandenes Wissen ergdnzen und die Funktionen
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MARTIN MUGGLER,
EIN «TUFTLER»
AUS LEIDENSCHAFT

sowie die Handhabung der Geréte erlernen. Und
so weiter...

Das Team —vorher in greifbarer Nahe — war pl6tz-
lich weiter weg. Bei meiner Arbeit merke ich aber
auchimmer wieder, wie wichtig meine Grundlage
ist, die ich mir als Ergotherapeut in der Rehabi-
litationsarbeit erwerben konnte. Einerseits sind
es die medizinischen und therapeutischen Kennt-
nisse. Andererseits ist es ebenso wichtig, zuzu-
héren, zu beobachten und mit gezielten Fragen
eine Bedarfsanalyse vorzunehmen und das
dadurch erworbene Wissen spater bei der Instal-
lation und Programmierung von Gerdten oder
Software umzusetzen.



INDIVIDUELLE ANPASSUNG ERFORDERT FEINGEFUHL

UND TECHNISCHES GESCHICK

Einfach und zweckmassig

Angesichts der rasanten technischen Fortschritte
sind den Maglichkeiten kaum Grenzen gesetzt.
Trotzdem ist das ausgekliigeltste System nicht
immer auch das am Besten geeignetste. An erster
Stelle steht daher die griindliche, sorgféltige
Bedarfsabklarung. Hierzu gehdrt das technische
Verstandnis einer Person und des Umfeldes,
aber auch die Bereitschaft des Benutzers, sich
auf ein zum Teil sehr technisches Hilfsmittel
einzulassen.

Nach dem Leitsatz «einfach und zweckmassig»
versuche ich — wenn méglich zusammen mit
anderen Fachpersonen — das fiir den Benutzer
und seine Umgebung idealste Hilfsmittel zu
finden. Dieses hat oft hohen technischen Anfor-
derungen zu geniigen und muss gut und erfolg-
reich angewendet werden kdnnen. Zudem gilt
es, die Mdglichkeiten einer sofortigen Reparatur
oder gar eines Ersatzes sorgfaltig zu eruieren.

RUNDSCHAU

Neben der jeweiligen Beratung bin ich nach
erfolgter Kostengutsprache fiir die Installation
und gegebenenfalls die Programmierung der ent-
sprechenden Hilfsmittel verantwortlich.

Verschmelzung der Fachbereiche

Meine Téatigkeitsbereiche betreffen die Umwelt-
kontrolle, also die Steuerung der naheren
Umgebung (Licht, Turen, Fenster, Radio, Fernse-
her etc) mittels eines Infrarotsendegerétes.
Daneben erreichen mich aber auch Anfragen
betreffend der Bedienung eines Computers mit
eingeschrénkter oder fehlender Arm- und Hand-
motorik sowie zu Kommunikationsmoglichkei-
ten, also z. B. bei verminderter oder fehlender
Sprache.

In den letztgenannten Segmenten gibt es
eine Vielzahl von Hard- und Softwareldsungen.
So existieren Kommunikationsgerdte mit In-
frarotschnittstellen, mit denen gleichzeitig kom-
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muniziert und die ndhere Umgebung kontrol-
liert werden kann. Trotz multifunktionalen
Einsatzméglichkeiten  heutiger technischer
Geréte klare ich immer sorgfaltig ab, ob eine
solche Kombination auch im Sinne des Anwen-
ders ist.

Wie auch immer der Bedarf gelagert ist, es
ist ungemein spannend, individuelle Ldsungen
zu finden und damit einer Person ein méglichst
grosses Stlick Unabhangigkeit wiederzugeben.

MARTIN MUGGLER
DIPL. ERGOTHERAPEUT
BERATER ELEKTRONISCHE HILFSMITTEL

Die FST -

Stiftung fiir elektronische Hilfsmittel

Die Stiftung fiir elektronische Hilfsmittel wurde
1982 durch Jean-Claude Gabus und mit Unter-
stlitzung der Schweizerischen Paraplegiker-
Stiftung und der Stiftung Cerebral gegriindet.
Die FST erfullt seit tiber 25 Jahren ihre Mission,
die bei ihrer Griindung in den Statuten festgelegt
wurde: Menschen mit Behinderung ihren Bediirf-
nissen entsprechende Technologien zur Verfi-
gung zu stellen, um ihre Lebensqualitat zu ver-
bessern. Innovation und Kreativitat im Bereich
neuer Technologien, Qualitat in der Ausfiihrung
sowie eine zweckbestimmte Geschaftspolitik
gehdren zum Geschaftsmodell der FST.

Die Stiftung wirkt in vier Tatigkeitsbereichen:
Unterstiitzte Kommunikation, Umweltkontrolle,
alternative Eingabesysteme fiir Computer sowie
bessere Lebensqualitat.

Die FST ist offizieller Partner des Bundesamtes
fiir Sozialversicherungen (BSV). Die Dienstleis-
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RUNDSCHAU

Weitere Informationen:
www.fst.ch
www.bessere-lebensqualitaet.ch

Adresse der FST in Basel:
FST

c/o REHAB Basel

Im Burgfelderhof 40
4025 Basel

tungen schliessen Information, Ausbildung,
Betreuung sowie samtliche Unterhaltsarbeiten
an den verwendeten Technologien ein.

Die FST hat ihren Hauptsitz in Neuchéatel und
verflgt Giber eine Zweigstelle im Tessin (Brissago)
und drei in der Deutschschweiz (SPZ Nottwil,
REHAB Basel und bald auch Ziirich/Ostschweiz).

Adele-Duttweiler-Preis

1972, zu Ehren des 80. Geburtstags von Adele
Duttweiler, der Gattin des Migros-Griinders Gott-
lieb Duttweiler, wurde durch die regionalen
Migros-Genossenschaften die nach ihr benannte
Stiftung gegriindet. Zweck der Stiftung ist die
periodische Ausrichtung eines Adele-Duttweiler-
Preises an Personen, Organisationen oder Insti-
tutionen, welche sich um soziale Belange ver-
dient gemacht haben.

Im Oktober 2010 wurde der Adele-Duttweiler-
Preis u. a. der FST, Stiftung fir elektronische Hilfs-
mittel, verliehen.



NACHGEFRAGT

Um- und Neubauarbeiten
in der Urologie, der Radiologie
und in der Hippotherapie

Es ist viel gebaut worden in den letzten Monaten im REHAB Basel:

Die Neuro-Urologie ist rdumlich neu gestaltet und mit modernsten
Untersuchungs- und Therapiegeréten eingerichtet worden. Die Radiolo-
gie wurde modernisiert und die Hippotherapie verfligt nun Uber einen
Stall mit Umschwung. Umberto de Faveri leitete diese Grossprojekte.
Was so einfach klingt, war ein hochkompliziertes Vorhaben. Der
Alltagsbetrieb musste in allen Bereichen so gut wie méglich gewahr-

leistet bleiben.

Warum eine neue Urologie?

Nach 15 Betriebsjahren war es an der Zeit, das
im REHAB Basel benutzte Uroskop, ein Rontgen-
gerat fiir die Untersuchung des unteren Harn-
traktes, auszuwechseln. Dr.med.Sandra Mohr,
die neue Leiterin Neuro-Urologie, nahm dies zum
Anlass, das Untersuchungsangebot sowie die
Gestaltung der Radumlichkeiten zu iiberdenken
und auf den modernsten Stand zu bringen.
In Zusammenarbeit mit Dr. med. UIf Bersch
begann sie 2008 ein Modernisierungs- und
Umbauprojekt zu konzipieren. Zur definitiven
Umbauplanung kamen im weiteren Verlaufe
Dr.med. Regula Spreyermann, Leitende Arztin
REHAB Basel, und Umberto de Faveri hinzu. Der
Umbau bot auch eine willkommene Gelegenheit
zur Optimierung der internen Ablaufe.

Verbesserte Auflosung bei der
Rontgendurchleuchtung

Kernstiick ist der neue Rdntgenapparat
«SIEMENS Artis ZEE». Der Vorteil gegeniiber dem

UMBERTO DE FAVERI, ENGAGIERTER PROJEKTLEITER

Vorgangermodell besteht zum einen in der
héheren Auflésung, was die Qualitadt der
Réntgenbilder verbessert. Zum anderen ist die
Beweglichkeit der Rontgenréhre und des Unter-
suchungstisches erhdht, wodurch eine optimierte
Lagerung der geldhmten Patientinnen und
Patienten erméglicht wird und es trotzdem
erlaubt, Bilder aus vielen verschiedenen Blick-
winkeln zu erstellen. Dadurch ist der Untersu-
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KERNSTUCK IST DER NEUE
RONTGENAPPARAT

chungsvorgang fiir die Betroffenen angenehmer,
da sie entspannter liegen kénnen. Darliber hin-
aus eroffnen sich medizinisch sowohl weitere
Untersuchungs- als auch Therapieméglichkeiten.

Idealere Aufteilung der Rdume

Die Raumaufteilung im Innern des ZUZ, der zen-
tralen Untersuchung, ist neu: Der urologische
Hauptuntersuchungsraum wurde mit der Durch-
leuchtungsanlage erweitert und in einen strah-
lengeschiitzten Arbeitsplatz integriert. Zusatzlich
besteht nun eine Deckenliftanlage. Der ehema-
lige Rontgenbetrachtungsraum ist neu dem
Untersuchungstrakt zugeordnet und mit einer
modernen und praktischen Gynakologie-Liege
ausgestattet. Der Ausgussbereich ist aus hygie-
nischen Griinden separiert worden. Der Ultra-
schallraum wurde verkleinert, ist aber weiterhin
als Untersuchungszimmer auch fiir die Patien-
tenbetten befahrbar. Aus diesem Grund musste
ein Grossteil der elektrischen Verschaltungen
angepasst werden.
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NACHGEFRAGT

Moderne EDV-gestiitzte Radiologie

im REHAB Basel

Im Zuge der Veranderungen in der Urologie
wurde auch die Radiologie baulich erneuert. Der
Administrations- und Befundungsraum ist neu
in einem separaten Biiro untergebracht. Dies
konnte umgesetzt werden, weil die radiologische
Bildverarbeitung, Bildbetrachtung und Bildarchi-
vierung nun elektronisch erfolgt. Somit hat die
moderne EDV-gestiitzte Radiologie im REHAB
Basel Einzug gehalten! Zusatzlich erhielt die
Radiologie einen Deckenlifter zum schonenden
Patiententransfer.

Ein Lob den Handwerkern

Alle diese Umbauten konnten ohne grossere
Probleme durchgefiihrt werden. Dies verdanken
wir nicht zuletzt den Handwerkern unter der
Leitung von Bruno Viefers, Leiter technischer
Dienst REHAB Basel. Sie standen unter enormen
Zeitdruck und arbeiteten in Tages- und Abend-
schichten. Die Arbeiten wurden innerhalb eines



Monats von Mitte August bis Mitte September
fertiggestellt.

Moderne Raumlichkeiten fiir die
Hippotherapie

Nun ist auch die bis vor kurzem letzte Baustelle
ausserhalb des REHAB Basel verschwunden.
Endlich durfte Nathalie
Kusnierek die Ponys Casar und Vigur in ihr
neues Zuhause fiihren. Auf den Bau der Hippo-
therapie hat unser ehemaliger Direktor, Othmar
Bachmann, seinerzeit sehr viel Gewicht gelegt.

Pferdebetreuerin

Nach seinem viel zu friihen Tod war es fiir das
REHAB Basel ein grosses Anliegen, sein Projekt
abzuschliessen.

Auf einer Flache von 3000 m* darf sich nun die
beliebte Therapie fiir unsere Patientinnen und
Patienten vor dem Areal des REHAB Basel aus-
breiten. Im einfach und schlicht gebauten Holz-
gebaude befindet sich ein Freilaufstall, je eine
Futter- und Sattelkammer sowie ein kleiner Auf-
enthaltsraum inklusive Behindertentoilette. Ein

NACHGEFRAGT

EIN NEUES ZUHAUSE FUR
DIE PONYS

Lift hebt die Rollstiihle auf ein Podest, so dass
sich der Transfer aufs Pony fiir die Reitenden ein-
facher gestaltet. Der Boden der Rundbahn sowie
des Kreises ist speziell fiir Ponys zubereitet wor-
den. Nach einem Aushub von ca. 40 cm sind
kleine Steine aufgefiillt und anschliessend
gestampft bzw. geebnet worden. Dariiber liegt
eine Schicht Quarzsand, der ein angenehmes und
sicheres Gehen der Ponys garantiert.

Spendenaktion

der Stiftung pro REHAB Basel

Die Kosten all dieser Bauvorhaben sollen durch
Spendengelder finanziert werden. Die Stiftung
pro REHAB Basel realisiert hierfiir Sammelaktio-
nen und Benefizveranstaltungen.

Unter dem PC Konto 49-345345-5 nimmt die
Stiftung pro REHAB Basel gerne weitere Spenden
entgegen. Herzlichen Dank.
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PERSONLICH

Herzlichsten Dank an
Dr. Alfred Zeugin...

Dr. Alfred Zeugin hat sich seit Beginn an mit vollem Engagement und
viel Herzblut fur das REHAB Basel eingesetzt. Nun hat er sich nach
langer erfolgreicher Tatigkeit altershalber aus dem Verwaltungsrat
des REHAB Basel verabschiedet und sein Amt an Dr. Heinrich Koller

Ubergeben.

Dr. Alfred Zeugin hat sich tber viele Jahre -
von der sozialmedizinischen Abteilung des
Biirgerspitals Basel bis hin zum selbstédndigen
REHAB Basel — mit seiner ganzen Kraft fiir das
REHAB Basel, fiir seine Mitarbeitenden und die
Arbeit mit den schwerst betroffenen Patien-
tinnen und Patienten eingesetzt.

In seiner Funktion als Direktor des Biirgerspitals
Basel hat Dr.Alfred Zeugin 1996 die Verselb-
stdndigung und Griindung der gemeinniitzigen
Aktiengesellschaft REHAB Basel erarbeitet und
umgesetzt. Als Vizeprasident und Delegierter des
Verwaltungsrates des REHAB Basel trug er ab
1996 massgeblich zur Realisierung des Neubaus
bei. Als Prasident des Verwaltungsrates schliess-
lich sorgte er seit 2004 fiir die erfolgreiche Kon-
solidierung des REHAB Basel.

Fir uns alle im REHAB Basel war die Zusammen-
arbeit mit Dr. Alfred Zeugin eine grosse Freude
und Bereicherung. Mit Mut und Zuversicht suchte
und fand er auch fiir die schwierigsten Frage-
stellungen konstruktive Lésungen und setzte sich
voll und ganz fiir die Arbeit des REHAB Basel
zugunsten der Patientinnen und Patienten ein.
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DR. IUR. ALFRED ZEUGIN

Das REHAB Basel stand fiir Dr. Alfred Zeugin
immer im Zentrum seiner Aufmerksamkeit. Dafiir
hat er all seine Kraft, sein Konnen und sein Enga-
gement eingesetzt. Dafiir gebiihrt ihm unser
herzlichster Dank! In Anerkennung dieser aus-
serordentlichen Leistungen hat der Verwaltungs-
rat des REHAB Basel Dr. Alfred Zeugin auch zu
seinem Ehrenprasidenten ernannt.

Danke, lieber Alfred! Wir alle danken Dir herz-
lichst und freuen uns, dass Du dem REHAB Basel
als Ehrenprésident auch weiterhin verbunden
bleibst!



PERSONLICH

... und Herzlich Willkommen
Professor Dr. Heinrich Koller

Professor Dr. Heinrich Koller ist neuer Prasident des Verwaltungsrates

des REHAB Basel

Sorgfaltig hat der Verwaltungsrat eine nach-
haltige Regelung der Nachfolge im Prasidium
vorbereitet. An der Generalversammlung vom
17. Juni 2010 wurde der Stabswechsel vollzogen:
Prof. Dr. Heinrich Koller ist Nachfolger von
Dr.iur. Alfred Zeugin.

Professor Dr. Heinrich Koller verfiigt als Jurist
und Okonom iiber ein sehr breites und vertieftes
Erfahrungswissen aus Privatwirtschaft, 6ffentli-
cher Verwaltung sowie Forschung und Lehre. Seit
seiner Pensionierung als Direktor des Bundesam-
tes flr Justiz im Eidgendssischen Justiz- und
Polizeidepartement in Bern nimmt er als Advokat
verschiedene Beratungs- und Verhandlungsman-
date wahr.

Das REHAB Basel konnte bereits seit einigen
Jahren auf seinen fachlichen Beistand vertrauen.
Ab Dezember 2009 war Prof. Dr. Heinrich Koller
zudem Vizeprasident des Verwaltungsrates.
Seit der Generalversammlung vom 17. Juni 2010
prasidiert er nun dieses Gremium.

PROF. DR. IUR. ET LIC. OEC. \\,
HEINRICH KOLLER

Wir danken Professor Dr. Heinrich Koller fiir sein
Engagement fiir das REHAB Basel und wiinschen
ihm viel Freude und Erfolg in dieser anspruchs-
vollen Funktion!

FRITZ JENNY

DELEGIERTER DES VERWALTUNGSRATES
REHAB BASEL
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Let's gowest!

RUCKBLICK

Das Arealfest gowest am 11. September 2010 war ein perfekter
Treffpunkt fir Jung und Alt.

Die aufwéndigen Vorbereitungsarbeiten fiir das
Arealfest haben sich voll und ganz gelohnt: Tau-
sende von Interessierten wollten sehen, wie sich
unser Areal im Westen Basels in den letzten Jah-
ren weiter entwickelt hat. Sechs Institutionen
haben ihre Hauser und Anlagen neu konzipiert!
Was lange wahrte, wurde endlich gut: Entstan-
den ist ein wunderschdnes Quartier mit zuein-
ander passenden Bauten, umrahmt von sorgfal-
tig gepflegten Griinflachen.

gowest bot dem airport hotel, dem Grand Casino,
der Zeba und Bardusch AG, den Universitdren
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Psychiatrischen Kliniken, dem Biirgerspital und
dem REHAB Basel die Méglichkeit, den Besuche-
rinnen und Besuchern einen Blick hinter die
Kulissen zu gewdhren.

Fir Unterhaltung war ebenso gesorgt: Das far-
benfrohe und vielfaltige Kulturprogramm auf
drei Bithnen und dem ganzen Areal bot etwas
fur jeden Geschmack.

www.gowest.ch/galerie



RUCKBLICK

Erfolgreiches REHAB Basel-Team
am «Run to the Beat»
und am Basler Stadtlauf

Am Sonntag, 12. September 2010, fand in Basel der erste «Run to
the Beat»- Marathon mit Halb- und Ekiden-Marathon auf dem européi-
schen Festland statt. Mit dabei auch ein Team des REHAB Basel.

«Run to the Beat» ist ein neues Laufkonzept, bei
dem Laufen und Musik gezielt miteinander ver-
bunden werden. In Europa feierte die Sportart
ihre Premiere in Basel, als am 12. September der
«Manor Run to the Beat Basel» durchgefiihrt
wurde. Mit dabei war auch ein Team des
REHAB Basel mit den drei ehemaligen Patienten
Neno Fjorovic, Andreas Miescher und Markus
Jeger sowie mit drei Mitarbeitenden aus der Phy-
siotherapie, Tamara Bldsch, Andy Schmidt und
Beatrice Zinkernagel. Die offizielle Marathon-
strecke von 42,195 km wurde auf die sechs
Lauferinnen und Laufer in Teilstrecken von fiinf,
sieben, zwei und zehn km aufgeteilt. Die Route
fiihrte vom Miinsterplatz via Wettsteinbriicke,
Mittlere Briicke wieder zuriick zum Minsterplatz.

Erfolgreiches REHAB Basel-Team

Mit einer Zeit von 3 Stunden 45 Minuten beleg-
ten die Physio-Runners in der Mixed-Kategorie
von 41 teilnehmenden Teams den 18. Platz, im
Gesamtklassement von 86 Teams den 47. Rang.
Ein toller Erfolg, wobei zu erwéhnen ist, dass es
in erster Linie um das Mitmachen ging sowie um
das gemeinsame Erreichen des Ziels. Hervorzu-
heben ist die Leistung von Markus Jeger, der bis

zwei Wochen vor dem Wettkampf noch Patient
der Tagesklinik war, nachdem er sich einer
Gehirnoperation unterziehen musste. Er hat sich
begeistern lassen, teilzunehmen, obwohl er bis
dahin kein Laufer war.

Basler Stadtlauf

27. November 2010: Trotz eisiger Kalte startete
das REHAB Basel mit einer Gruppe von zehn Per-
sonen, ebenfalls zusammengesetzt aus Patienten
und Therapeutinnen, am traditionellen Basler
Stadtlauf. Die 5,5 km liefen alle erfolgreich zu
Ende.
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Charity-Gala

RUCKBLICK

im Hotel Les Trois Rois

Daniel Blaise Thorens und seine Frau Riitta haben Geld
fur wichtige Basler Institutionen gesammelt, unter anderem

fur die Stiftung pro REHAB Basel.

Wenn Daniel Blaise Thorens und seine Frau
Riitta zur Versteigerung einladen, erscheint
jeweils Tout Bale. Ware da noch ein roter Teppich,
wiirde man sich in New York oder Hollywood
wahnen.

Am Galaabend im Hotel Les Trois Rois sammelte
der Kunsthandler und Galerist aber nicht Geld
fir seine eigene Stiftung, sondern liess den
gesamten Erlés dem Schweizerischen Roten
Kreuz Basel-Stadt, der Stiftung fiir Sucht- und
Jugendprobleme Basel sowie der Stiftung pro
REHAB Basel zukommen. Zur grossen Freude der
drei begtinstigten Organisationen kamen bei der
Versteigerung von Bildern aus der Sammlung
von Daniel Blaise Thorens nicht weniger als
CHF 70000.- zusammen.

Die eifrigen Bieter konnten auch Werbung in
eigener Sache machen und wurden in den
erlauchten Kreis der «Besten der Welt» aufge-
nommen.

Grossartiges Rahmenprogramm

Gut gelaunt liessen sich die Gaste kulinarisch
verwdhnen. Fiir grosse Begeisterung sorgten
sowohl der fulminante Auftritt der Trommel-
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kiinstlerin Edith Habraken als auch die musika-

lischen Leckerbissen der «Caesar's Blues Connec-
tionn.

Falls Sie den Anlass verpasst haben und auch
die Berichterstattungen in der Schweizer Kult-
sendung «Glanz & Gloria» sowie auf TeleBasel
nicht gesehen haben, ist das zwar bedauerlich,
aber nicht weiter tragisch: Freuen Sie sich heute
schon auf die zweite Ausgabe der Charity-Gala,
die am Samstag, 29. Oktober 2011 im Hotel Les
Trois Rois durchgefiihrt wird.

CHRISTINE KILCHER
GESCHAFTSFUHRERIN
STIFTUNG PRO REHAB BASEL



AGENDA

Agenda

Offentliche Fiihrungen

Das REHAB Basel kann an den
folgenden Tagen im Rahmen
offentlicher Fihrungen jeweils
von 12.15 - 13.00 Uhr besich-
tigt werden:

Dienstag, 01. Februar 2011
Dienstag, 05. April 2011
Dienstag, 07. Juni 2011
Dienstag, 16. August 2011
Dienstag, 18. Oktober 2011
Dienstag, 13. Dezember 2011

Anmeldung erforderlich.

Fir Fragen oder telefonische
Anmeldung:

(+41) 061 325 08 88
www.rehab.ch
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www.rene-ruepp.ch

René Ruepp AG
Austrasse 109, 4003 Basel
Telefon 061 205 77 77
Fax 061 205 77 78
info@rene-ruepp.ch



& Coloplast

Von links nach rechts: Stefan Dionisi, Account Manager Coloplast AG Schweiz,

Manuela Schér, erfolgreiche Leichtathletin Rennrollstuhl (unterstiitzt von Coloplast AG Schweiz),
Heinz Frei, erfolgreichster Leichtathlet Rennrollstuhl (unterstutzt von Coloplast AG Schweiz),
Bettina Senft, Market Developer Coloplast AG Schweiz

Coloplast unterstitzt auch die Schweizer Paraplegiker Vereinigung, die Polysportiven Lager SPV,
die Pilatus Dragons und andere sportliche und kulturelle Aktivitaten.

Unser Bestreben ist es,
mehr Lebensqualitat zu bieten.

Schweiz

Coloplast AG
Euro-Business-Center
Blegistrasse 1

6343 Rotkreuz

Tel.: 041 799 79 79
Fax: 041 799 79 40

®
www.coloplast.ch
E-Mail: swissinfo@coloplast.com

ﬁ41 -7997979
Beratungs-Service fiir die Schweiz ' CO|OP|GSt
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REHAB Basel
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und Hirnverletzte

Schweizerisches
Paraplegikerzentrum Basel
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Chefarzt: Dr. med. Mark Mader
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