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IM GESPRACH MIT DR. JON LORY, CEO DER SILOAH AG IN GUMLIGEN

«Die Altersmedizin
ist unsere Kompetenz»

Die Anzahl der betagten
Menschen nimmt auch in der
Hauptstadtregion stetig zu.
Gut, dass die in Giimligen
tatige Siloah als Berner Spital-
zentrum fiir Altersmedizin
(BESAS) auf Seniorinnen und
Senioren spezialisiert ist.

Im Gesprach mit dem Bdrnerbdr
hebt der CEO und Chefarzt Jon Lory
auch die Vernetzung der Siloah mit
zahlreichen Spitdlern und Pflegehei-
men der Region hervor.

Die Siloah wird von vielen Berne-
rinnen und Bernern als Spital- und
Pflegezentrum fiir dltere Menschen
wahrgenommen. Stimmt diese An-
sicht?

Unser Fokus liegt tatsachlich auf der
Altersmedizin. Diese ist unsere Kern-
kompetenz. Hier sind wir speziali-
siert, umfassend aufgestellt und im
Vergleich zu anderen Spitdlern fiih-
rend. Im Notfallpraxisbereich hin-
gegen sind wir fiir alle Erwachsenen
da. Wenn sich ein Achtzehnjahriger
beim Joggen verletzt, konnen wir
ihm in unserer Notfallpraxis genau
so gut helfen, wie dies die anderen
Spitéler auf dem Platz Bern tun. Dies
mit dem Unterschied, dass wir klei-
ner sind und daher tbersichtlichere
und ruhigere Verhéltnisse mit kiir-
zeren Wartezeiten bieten, was wie-
derum vor allem den é&lteren Pati-
entinnen und Patienten sehr zugute
kommt.

Wie alt sind die Siloah-Kunden im Al-
tersmedizinbereich?

80 Prozent unserer Patientinnen
und Patienten sind 80 Jahre alt oder
alter. Dies zeigt, wie fit und gesund
ein grosser Teil der betagten Bevol-
kerung heutzutage ist. Leider gibt es
auch Menschen, die frith an Alterslei-
den erkranken. Ich denke da vor al-
lem an Demenz. Diese Patienten be-
treuen wir in unserer Memory Clinic.
Im Langzeit-Neurozentrum finden
sich auch Angebote fir jiingere neu-

Ubernimmt mit seiner Crew des Berner Spitalzentrums fiir Altersmedizin der Siloah AG neben Notféllen auch bereits akut erfolgreich

behandelte betagte Patientinnen und Patienten aus den Spitélern von Thun bis Biel: CEO und Chefarzt Jon Lory.

rologische Patienten (Huntington-
Erkrankung, multiple Sklerose) und
fiir Erwachsene, die infolge eines Un-
falls oder einer Erkrankung (Schlag-
anfall) Hirnschéden erlitten haben.

Das Credo der Siloah lautet «in-
tegrierte Versorgung unter einem
Dach»? Was ist darunter zu verste-
hen?

Die betagten Patientinnen und Pati-
enten dirfen von der Einlieferung
bis zur Genesung stets bei uns blei-
ben. Sie werden wahrend des gesam-
ten Behandlungspfads von ambulan-
ter Praxis Uber Akutspital bis zum
Langzeitzentrum hindurch auf dem
Siloah-Areal begleitet. Uber die ver-
schiedenen Bereiche und Fachgebie-
te hinweg tun wir alles dafur, dass
unsere Patienten moglichst rasch

und beschwerdefrei in ihr gewohn-
tes Umfeld zuriickkehren. Leider ist
es eine Tatsache, dass alte Menschen
neben ihrem medizinischen Prob-
lem als direkte Folge oft mit neuen
Herausforderungen zu kdmpfen ha-
ben, die es zu losen gilt.

Haben Sie uns ein Beispiel?

Typisch sind Stiirze. Nehmen wir an,
Herr Miuller bricht sich dabei den
Oberschenkelhalsknochen. Nach
der erfolgreichen Operation hat sich
seine zuvor nur leichte Verwirrtheit
verstirkt. Diese fiihrt zu einer Ein-
schrankung der Alltagsbewdltigung
und der Mobilitdt, die im Rahmen
einer altersmedizinischen Nachbe-
handlung soweit verbessert werden
missen, damit eine Rickkehr nach
Hause moglich wird.
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Behalten Sie die Seniorinnen und Se-
nioren im Zweifelsfalle etwas langer
in der Siloah?

Unbedingt, soweit dies die geltenden
Tarifbestimmungen erlauben! Wir
schauen unter Mitarbeit der Thera-
pien und mit unserem Sozialdienst
zudem, dass sie und ihr Umfeld bes-
tens auf die Rickkehr nach Hause
vorbereitet sind. Entsprechend er-
stellen wir mit allen Beteiligten eine
solide Austrittsplanung und organi-
sieren falls notig auch Leistungen
der Spitex und andere Betreuungs-
angebote. Das ist der nachhaltigste
und auch kostengiinstigste Weg. So
konnen wir die Gefahr minimieren,
dass ein zweiter Unfall geschieht
und zu einem erneuten Spitalein-
tritt fithrt. Nichtsdestotrotz wollen
wir die Behandlungszeit so kurz wie
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moglich halten und arbeiten mit den
Patientinnen und Patienten gezielt
auf deren Austritte hin.

Wie haufig sind Verschiebungen von
anderen Spitédlern in die stationaren
Abteilungen der Siloah?

Sie machen 70 Prozent der Einwei-
sungen aus. Dies aus gutem Grund.
Wir sind die Altersmedizinspezia-
listen im Grossraum Bern. Entspre-
chend kommen die akut erfolgreich
behandelten Seniorinnen und Seni-
oren dann beispielsweise aus den
Spitédlern der Grossregion Bern, etwa
der Lindenhofgruppe, zu uns in die
Rehabilitation. Ubrigens sind wir
auch mit vielen Pflegeheimen der
Region bestens vernetzt. Wir tber-
nehmen deren arztliche Versorgung
und bilden auch in betriebswirt-
schaftlicher Hinsicht Kooperationen.
Beispielsweise beim Einkauf.

Fiihren Sie im BESAS der Siloah ope-
rative Eingriffe durch?

Nein, das tun wir nicht. Unser wich-
tigster Partner auf dem Areal ist die
eigenstandige  Siloah-Privatklinik,
die auf chirurgische Eingriffe spezi-
alisiert ist. Verstehen Sie mich nicht
falsch: Wir vom BESAS bieten viele
Akutbehandlungen fiir dltere Men-
schen in hochster Qualitit an. Was
wir nicht selber machen, sind chirur-
gische Eingriffe.

Welche Rolle spielt die Diakonie in
der Siloah?
Die Stiftung Siloah unterstiitzt die Di-
akonissen in und um Bern. In unse-
rem Alltag spielenletztere keine Rolle
mehr, obwohl wir ihre Arbeit enorm
schitzen und die Tatsache wiirdigen,
dass sie die Siloah vor uber 100 Jah-
ren gegrundet hatten. Die Tatsache,
dass wir nicht gewinnorientiert ar-
beiten, ist ein Vermaéchtnis, das wir
gerne aufrechterhalten. Wir wollen
uns an unseren Patientinnen und
Patienten nicht bereichern, sondern
ihnen dienen.

Dominik Rothenbiihler

Die kleine und feine Notfalladresse

Topmodern und bereit fiir Patientinnen und Patienten ab 16 Jahren: Die von
Dr. Thierry Gigandet (3.v.r.) geleitete Heimarzt-Notfallpraxis der Siloah AG.

Seit dem 24. Oktober 2019 ist
die Heimarzt-Notfallpraxis der
Siloah AG in Betrieb. Sie ist
kleiner, feiner und ruhiger als
die Notfallstationen in den gro-
ssen Spitalern und insbesonde-
re fiir leichte und mittelschwe-
re Verletzungen sowie andere
nicht akut lebensbedrohliche
Situationen die ideale Adresse.

Von Schnittverletzungen bis zum Ver-
wirrtheitszustand zuhause: Leichte
und mittelschwere Verletzungen so-
wie nicht lebensbedrohliche Gesund-
heitsprobleme aller Art machen in den
Notfallstationen den grossten Teil der
Diagnosen aus. Die Betroffenen in der
Region konnen seit dem 24. Oktober
in solchen Situationen idealerweise in

der Heimarzt-Notfallpraxis der Siloah
AG behandelt und falls notwendig im
Berner Spitalzentrum fiir Altersmedi-
zin Siloah (BESAS) aufgenommen wer-
den. «Wir wenden uns diesbeziglich
auch an alle Hausarzte, die oft tiber
den Ort der Einweisung entscheiden»,
erklart Dr. Thierry Gigandet, Leiter
der Heimarzt-Notfallpraxis der Silo-
ah. «Wir sind fiir alle Erwachsenen
bestens eingerichtet und dank der
unmittelbaren Ndhe zu den Spitalab-
teilungen des BESAS der Siloah insbe-
sondere auch fiir dltere Patientinnen
und Patienten der ideale Ort.»

Der Leiter der Heimarzt-Notfall-
praxis weiss, wovon er spricht: Die er-
wahnten Kliniken im Siloah-Campus
befinden sich im selben Gebdude wie
die Notfallpraxis. «Die entsprechen-

den Spezialdrzte sind rasch verfiig-
bar», betont Gigandet. Zudem dient
die Notfallpraxis auch als verlanger-
ter Arm von umliegenden Arztpraxen
beispielsweise fiir zeitintensive Be-
handlungen, die die Kapazitdten der
Hausérzte rasch uberschreiten.

«So fihren wir beispielsweise
mehrstliindige ambulante Bluttransfu-
sionen durch und kénnen Hausérzte
auch bei ambulanten Notfallkonsulta-
tionen entlasten. Viele dltere Notfall-
patientinnen und Patienten wechseln
nach der Akutbehandlung in die stati-
ondren Abteilungen der Siloah. «Auch
hier ist das Ziel, die integrierte Versor-
gung auf dem Areal mit bestmdglichen
Prozessen und kurzen Wegen optimal
Zu nutzen», erganzt Gigandet.
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