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3.1
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Zwei bis drei QualitStsschwerpunkte im Berichtsjahr 2020
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3.2
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Erreichte QualitStsziele im Berichtsjahr 2020
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3.3 QualitStsentwicklung in den kommenden Jahren
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4.1 Teilnahme an nationalen Messungen
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Unser Betrieb hat im Berichtsjahr wie folgt am nationalen Messplan teilgenommen:

Akutsomatik

c ,8K@FES8C< .8K@<EK<E9<=I8>LE> @E ;<| BLKIJFDS8K@B

,BK@FES8C< LIN<IKLE> ;<| GFK<EK@<CC M<ID<@;98I<E 0<?FIG@K8C@J8K@FE<E 1/*8G<
,BK@FE8C< #I?<9LE> ;<| GFIKFG<ISBK@M<E 5LE;@E=<BK@FE<E IN@JJEFJF

,8BK@FESC< .IUMSC<EQD<JJLE> 1KLIQ

,8K@FE8C< .IUMBC<EQD<JJLE> "<BL9@KLJ

(2N Nel NelN Nel

4.3 DurchfYhrung von zusStzlichen spital- und klinikeigenen Messungen
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Unser Betrieb hat folgende spitaleigene Befragungen durchgefYhrt:

Patientenzufriedenheit
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Unser Betrieb hat folgende spitaleigene Messung(en) durchgefYhrt:

Weitere QualitStsmessung
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4.4 QualitStsaktivitSten und -projekte
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Hier finden Sie eine Auflistung der laufenden QualitStsprojekte zur Erweiterung der QualitStsaktivitSten:
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Methodik
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Art des Projekts
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Bereich, in dem das Projekt ISuft
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Bemerkungen
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4.5 RegisterYbersicht
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Bezeichnung Fachrichtungen Betreiberorganisation Seit/Ab
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Bezeichnung Fachrichtungen Betreiberorganisation
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4.6 ZertifizierungsYbersicht

Unser Betrieb ist wie folgt zertifiziert:

Angewendete Norm Bereich, der mit dem Standard / der Jahr der ersten Zertifizierung Jahr der letzten Kommentare
Norm arbeitet | Assessment Rezertifizierung /
Assessment
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https://www.fmh.ch/themen/qualitaet-saqm/register.cfm
http://www.siris-implant.ch/
http://www.ksgr.ch/krebsregister.aspx

QUALITETSMESSUNGEN
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5.1 Nationale Patientenbefragung in der Akutsomatik
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Messergebnisse

Vorjahreswerte Zufriedenheitswert,
adjustierter

Mittelwert 2019
(CI* = 95%)

Spital Thusis
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Kommentar zur Entwicklung der Messergebnisse, PrSventionsmassnahmen und / oder
QualitStsaktivitSten

Angaben zur Messung
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5.2 Eigene Befragung
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Messergebnisse in Zahlen
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9.1 Nationale Auswertung der potentiell vermeidbaren Rehospitalisationen
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11.1  Nationale Erhebung der postoperativen Wundinfekte
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Unser Betrieb beteiligte sich an den Wundinfektionsmessungen folgender Operationen:
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12.1  Nationale PrSvalenzmessung Sturz
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17  Weitere QualitStsmessung

17.1  Weitere eigene Messung
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Unser Spital deckt tSgliteine grosse
Zahl an Behantlngen ab. Ein dg
hinter den Kulissen zeigt das breite
Spektrum im Arbeitsalltag des
chirurgisdien Teams.
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Frau Dr med. Annett Saiefer ist die
neue ChefSrztin der Inneren Medizin
und Kardiologie. Sie I3st den langjShri
gen Chefarzt Drmed. Renato Cantieni
ab, der per Ende April 20Rin den
wohlverdienten Ruhestand getreten ist.
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Nach 28 Jahren bei deSPITEX

steht Marianne Th3ni kurz vor ihrer
Pensionierung. Im FdeInterview
berichtet sie aus zwei Jahrzehnten in
der Einsatzleitung, vonevSnderung
und Modernisierung, Organisation und
Einsatzplanung.
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as Jahr 2020 hat uns alle stark gefordert. FYr einen Betrieb im Gesund-

heitswesen, der mitten im @hdel steht, eine riesige Agabe. Totzdem
wurde die laufende Strategie konsequent weiterverfolgt.

Die Stiftung Spital Thusis ist heute viel mehr als ein Spital. Die Spite
Viamala betreut viele Klientinnen und Klienten zuhause. In einer Zeit mit stark
eingeschrSnkten sozialendfitakten war der Besuch der SpiteMitarbeiten-
den oftmals die einzige Begegnung. FYr unsere Spitait der Einhaltung
der Sicherheitsmassahmen und der weiten e in unserer Region eine
grosse Herausforderung.i®le Leistungen wurden beansprint, der Mahlzei-
tendienst wurde noch nie so stark bestellt wie im Betriebsjahr 2020.

Die Elternberaterinnen unterstYtzen die Eltern bei inrer verantwortungs-
vollen Aufgabe in den ersten Lebensjahren ihrer KindBies erfolgt durh
Hausbesuche und beidrminen in der Beratungsstelle in Thusis. Die Inte-
gration in die Stiftung Spital Thusis hat sisehr schnell bewShrt, die Zusam-
menarbeit funktioniert bestens.

Das Zels (Zentrum fYr Leistungsdiagnostik und Sportmedizin) war auf
vielen Plakaten und in Radiowerbungen im ganzen Kanton prSsent. Mit
diesem neuen Leubtturm soll das Spital Thusis nbcstSrker in der Region
verankert werden und mithelfen, die vorhandene, grossettkompetenz in
allen Bereichen sichtbarer zu mhen. Die RegiorMittelbYnden mit ihren
vielen sportbegeisterten Bewohnern und Besuchern ist prSdestiniert fYr ein
Angebot im Bereich der Sportmedizin. In unserer Natur gibt es unzShlige
Varianten der Bewegung. WmsSchten nicht nur heén, wenn eine Krankheit
oder eine \érletzung vorliegt. Die fSvention liegt uns sehr am Herzen, darum
setzen wir kYnftig vermehrt darauf.

Nach intensiver ¥rbereitungszeit haben am 1. Januar 20Zwei sehr
unterschiedlibe Praxen ihren Betrieb unter der¥rung derStiftung Spital
Thusis aufgenommen. In Andeer entstand eine wundé&ee neue Praxis
im Zenter da Medizinal Spada. Die Bevslkerung sYdlich daméla wird
so mit der Gruppenpraxis in der medizinischen Grundversorgungldeice
nachhaltige ISsung bestens versorgt. An derefdstrasse in Thusis ist seit
vielen Jahren eine Kinderarztpraximiziliert. Nach der éhsionierung zuerst
von Dr med. Reto Gamtin und danab von Dr. med. Regulah€ile haben wir
die NachfolgdSsung gesichert. Die altbewShrte Praxis wird bald in neuem
Glanzerscheinen.

Im Namen des Stiftungsrates bedanke ich rhiberzlich bei Rtienten,
Klienten, Angeh3rigen, Behdrden und Zuweisern fYr dasrtvauen und die
UnterstYtzung und allen Mitarbeitenden fYr ihren grossen Einsatz fYr unseren
Betrieb Spital Thusis.
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Anhang 2

WIR RICHTEN
DEN BLICK
NACH VORNE
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as Jahr 2020 startete gut, die

Frequenzen waren bis Mitte MSrz
dank einem guten Witer deutlich Yber
dem schwaben \orjahr Im Mai star-
tete unser neuer Chefarzt OrthopSdie/
Sportmedizin. Es gab keine Anlauf-
zeit, die Agenda von Dmed. Martin
Maleck war von Anfang an voll. Sein
Renommee als langjShriger Chefarzt
eines anderen BYndner Regional-
spitals und als @amarzt der Schweizer
Fussballnationalmannsgmft half uns
dabei sehr Bis Ende Jahr konnte er
zusammen mit Dmmed. Dirk Mewes
fast 80 Knie-, HYft- und Schulterpro-
thesen operieren. Nach vielen ruhigen
Jahren in diesem Bereich sind wir
schon wieder auf dem Niveau der
besten Jahre.

Ebenfalls am 1. Mai startete
Nadine Hollenstein als Leitende €rztin
auf der Inneren Medizin. Gleichzeitig
Ybernahm sie die Srztlicheeltung der
Notfallstation, wo sie sich stark enga-
giert. Wr konnten von GIYck reden,
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dass die Innere Medizin nun mit drei
KaderSrzten best¥t war. Neben dem
TagesgeschSft und der Srztlien Lei-
tung der Reha Andeer AG, erforderte
die Arbeit im Krisenstab und die inten-
sive Betreuung von Covi@atienten
von uns viel ab.

Mit der Neuausrichtung in der
OrthopSdie und Sportmedizin war
die Anschaffung eines MRTGerStes
unerlSsslich. Die grésste HYrde
war die Platzierung des GerStes.
Mitte August konnte das NRT dann
in den bisherigen RSumlichkeiten des
Labors in Betrieb genommen wer-
den. Der Bedarf war viel grSsser als
erwartet. \bm ersten &g an war das
GerSt unter der \Wche fast pausenlos
im Einsatz.

Seit August 2020 treten wir mit
dem Zels (Zentrum fYr Leistungsdi-
agnostik und Sportmedizin) auf dem
Markt auf. Zwei Leistungswissen-
schaftlerinnen mit grosser Erfahrung
und starkem Leistungsausweis konn-
ten angestellt werden. WkSnnen nun
im Bereich Sportmedizin ein ganzheit-
liches Angebot bieten, welches dic
auch Yberregional nitt verstecken
muss. Wi sprechen nitit nur Athleten
an, sondern auch ambitionierte und
achtsame Menshen. Das Thema
PrSvention wird man vom Zels und
vom Spital Thusis kYnftig Sfters h3ren.

Der Zusammenschluss der Ret-
tungsdienste der SpitSler Thusis und
Savognin zur rettung mittelbYnden
hat sich im ersten vollen Betriebs-
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jahr eindeutig ausbezahlt. Mit einem
gut aufgestellten €am wird mit vier
Fahrzeugen an den drei StYtzpunkten
Savognin, Tiefncastel und Thusis eine
nahe und kompetente Erstversorgung
gewShrleistet. Ein wichtiger Meilen-
stein war die Ersffnung des Haupt-
stYtzpunktes in einem neuen GebSude
unter dem Helilandeplatz neben dem
Spital Thusis. Das Labor fand im
Stock darYber ein neues Zuhause. Die
RSumlichkeiten haben dicvon Anfang
an sehr bewShrt.

Die Spitex Vamala investierte
nebst dem &gesgeschSft aufgrund
der stets wachsenden Nadrage viel
Zeit fYr die Anpassung der Strukturen.
Nebst der Bildung eines zusStzlichen
Teams arbeitete das Leitungsteam an
mehreren WWrkshops intensiv an Pro-
zessoptimierungen im Kernges&tt.

FYr die Mitarbeitenden im Hinter-
grund (Informatik, &chnik, Finanzen,
Personal, Hauswirtschaft, Direktion)
sind die Kooperationsprojekte sehr
zeitintensivDie Umsetzung der Fusion
mit derSPITEX VIAMALAund die

1G@K8C 2?LJ@J
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Vorbereitungsarbeiten fYr die ab
01.01.2021 neu zur Stiftung Spital
Thusis gehSrenden Raxen Spada in
Andeer und Kinderarztpraxisetd-
strasse Thusis konnten wir erfolgreic
umsetzen.

Wo ist denn das anfangs erwShn-
te Problem? Die neuen Mitarbeiten-
den, die Investitionen und die Projekte
wirken sich auf der Aufwandseite der
Betriebsrechnung aus. Derdckdown
zwischen Mitte MSrz und Ende April
mit starker Nachwirkung bedeutete fYr
uns eine lange Zeit mit wenig Patien-

ten. So war das Erreichen der Budget-
*&-& 6/.2(-*$) *& 1C&(&*/5&/4*78&/
Covid-FSlle bringen B entgegen der
8&*5->6B(&/ &3@$)5& A 8&%&3 *.
Lebens-, nob im Ddesfall zusStzliche
Einnahmen. Der Kanton GraubYnden
hat den BYndner SpitSlern rasche
B/'[:*&--& *-'& "/(&#05&/ *&
ErtragsausfSlle gegenYber dem Jahr
2019 werden ausgeglichen. Nun sind
die neuen Angebote jedoch so gut an-
gelaufen, dass es autmehr Ertrag als
im \orjahr gab. Der hShere Aufwand
wird nicht miteinbezogen, sodass wir
voraussichtlib bei den ErtragsausfSI-
len leer ausgehen.

War also alles umsonst? Nein,
mitnichten. Die Investitionen sind alle
fYr die Zukunft nutzbar und stehen be-
reit. Ausserdem ist die QualitSt weiter-
hin Susserst hoch. Unsere stationSren
Patientinnen und Rtienten bewerte-
ten uns noch hsher als im&fjahr B
durchsdnittlich mit der Note 5.7 auf
einer Skala von D6. Die Betriebe der
Stiftung Spital Thusis sind gerYstet
fYr die Zukunft!
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Die Elternberatung unterstYtzt die
Eltern von SSuglingen und Klein-
kindern bei Fragen zur Entwitung,
C&(& &46/%)&*5 6/% 3:*&)6/( 6/%
arbeitet eng mit den Hebammen und
den KinderSrzten zusammen. Die Be-
3"56/(4(&413>%$)& B/%&/ */ 7&353"65&3
Umgebung bei den Familien zuhause
oder auf \branmeldung in den RSum-
lichkeiten an der Spitalstrasse 1 in
Thusis statt. Zudem kSnnen die Eltern
von telefonischer Beratung oder Un-
5&345@5:6/( 7*"* "*- 130B5*&3&/ *&
Elternberatung ist freiwillig, kostenlos
und vertraulich und wird vom Gesund-
heitsamt GraubYnden unterstYtzt.

N\

C

WENN DIE RUNDWBETREUUNG STIMMT,
KANN VERTRAUEN WURZELN SCHLAGEN
DARAUS ER@HST AMILIENGLTCKI!

Letizia Rarpan, Leiterin Hebammenteam

6 | UNSER SPITALMAI2021
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Unsere Frauen erhalten bei jeder Bwangerschaftskontrol-

le fachkompetente und retthaltige Informationen aus dem
Erfahrungsschatz unserer Hebammen. ErgSnzend dazu wer-
den sie bei medizinischenrkgen und bei empfohlenen oder
gewYnschten Untersunungen D z. B. Ultraschall, prSnatale
Voruntersudungen B von unseren GynSkolgen betreut.

Rundum be

) 4<-40>09 049 @0<90>D>0= 920k= @:9 /0<

%.3A,920<=.3,1> ?9/ 0-?<>L-0</40 0>< 0?7?92

49 /09 ,-C5,3< 09 -4=D? /09 80/4D494=.309
9740209 48 &09,20<,7>0< <08>

49/0<,<D>;<,B4= 07/=><,==
Zweimal pro Véche sind unsere KinderSrzte derdis
Feldstrasse fYr die Erstuntersuchung des Babys im Spital.
SelbstverstSndlich sind sie alién Notfallsituationen
jederzeit erreichbar
Die KinderSrzte sorgen sich anmach
der Geburt um das \8hl der Kinder bis ins
Teenageralter Sie kYmmern sich liebevoll
und kompetent um die medizinischen Anlie-
gen von Babys, Kindern und Jugendlichen
und sind bei Entwicklungsfragen, Impfbera-
tungen oder in dringenden NotfSllen fYr die
Eltern da B vom ersten Lebenstag an.

8-?7,9>0 ) :.309 -0>>-0>87?792

9,.3/08 %:4>,7,7109>3,7>

Die ersten age nach der Geburt bedeuten Umstellung und
Neuorientierung. Das Hebammenteam begleitet die frisch-
gebackenen Eltern kompetent und unkomplizier iFuns ist
es wichtig, dass diese Zeit unbebwert genossen werden
kann. Unsere Hebammen beraten bei Fragen rund uheT
men wie Stillen, ErnShrung oder RYckbildung.
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Die Zeit vor wShrend und nach der Geburt ist geprSgt von natNelic
VorgSngen, die in inrem gesundereNauf weder medizinige Eingrif-
fe noch medikament3se UnterstYtzung verlangenirWieten wShrend
der Geburt individuelle Betreuung und Begleitung an, die dem natYrli-

chen \erlauf Raum ISsst.

Die Anfangszeit als junge Familie ist
fYr die Eltern und ihr Kind eine
intensive Zeit. Der Einstieg

ins Familienleben liegt uns

am Herzen. Das Hebam-

menteam steht rund um

die Uhr beratend zur

Seite. WF h8ren zu, helfen,
unterstYtzen B wir nehmen

uns Zeit! Das 24Stun-
den-Rooming-in* ist bei uns
SelbstverstSndlichkeit, aber

kein Muss. Und wir bieten auch ein
Familienzimmer an, wenn die kleine
Familie die erstendge zusammen
sein mSchte.

*Mutter und Kind sind &g und Nacht zusammen in
einem Zimmer untergebracht.

1G@K8C 2?LJ@J
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Leitende €rztin GynSkologie und Geburtskilf

*& *[ %&3 (&#6354)*-C*$)&*5-*/*& (&'03%&35&
Eins-zu-eins-Begleitung der Frau duieine
Hebamme wShrend der Geburt bewShrt sich im
Spital Thusis seit langem. Die Geburtenzahl von
2020 Ybertraf die des drjahres.

Unter Beibehaltung der individuellen Ge-
burtshilfe ist es fYr eine hohe BehandlungsqualitSt
gleichzeitig notwendig die Standards fYr bestimmte
Situationen und auch fYr neu eingefYhrte Behand-
lungsmsglichkeiten stetig weiterzuentwieln.

Hierzu wurden 2020 mehrere Projekte begonnen
oder abgeschlossen.

Das Projekt der ambulanten W¢henbettbe-
treuung durch die Hebammen des Spitals konnte
Anfang 2021 erfolgreich starten.

Im Jahr 2020 wurden stationSr weniger
Frauen gynSkologistbehandelt. V8hrend im FrYh-
jahr die gynSkologische Sprastunde durch die
Covid-B-Pandemie eingeshrSnkt wurde, ist der
ambulante Bereich im Jahresvergldignsgesamt
gewachsen und inhaltlit unter anderem mit der
MSdchensprelstunde erweitert worden.
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Ch gische ™"
Grundv S gung

"38*7 5.9 &1 )*(09 @,1.{*.3*,7488* %&-1 &3 *-&3)C
7?9209 ,- 49 &,2 349>0</09 ?74==09 D042> /,=-84>0
%;06><?8 48 <-04>=,772 /0= . 34<7?<24309 &0,8=

40 0<=>09
(:<-0<04>79209
-0249909
8:05 br 8:45 br 9:15 br
7 15 Ur s ist eindrYcklib, wie an manchen
Tagen nacheinander mehrere
unterschiedlibe Arten von Opera-
tionen ausgefYhrt werden. In den
modernen OperationssSlen fYhren die
OP-Mitarbeitenden, nebst komplexen
chirurgisdhen Eingriffen an einemagy
oft mehrere geplante Operationen %1 *
der Allgemeinchirurgie duit. Die &11 3 1&8 3C
vielen verschiedenen$lle, teilweise 09>10<9792
0 N :
/0397>O< von eingelieferten NotfSllen unterbro-
0> ’7709>10<9’)92 che_n, _maben den Alltag von Dmed. Cholezystektomie
Christian Schragr und seinem &am
OSME b Osteosynthese- spannend. Sein Schwerpunkt liegt in
Metallentfernung der Allgemeinchirurgie und setzt ein

sehr breites Fahwissen voraus.

<:==0= %;06><?8 /0< 77208049. 34<?7<240

¥ 7049.34<7240 Wundversorgungen, Entfernung von Haut- und
Weichteilbefunden sowie von FremdksSrpern, Ersffnung von Abszessen,
OP von Enniselllogen,Narbenkorrektuy u. a.

¥ ,9/.34<?< 240 OP bei KarpaltunnelSyndrom, Ringbandspaltung

¥ '<:7:240 \VorhautkYrzung, Unterbindung,FObei Wasserbruch

¥ #<:6>:7:240 HSmorrhoiden- und Fistel-B

¥ *+@88(-.7:7,.* KrampfaderOP, Port-a-Cath-Einlage

¥ ,2.3. 34<?<240P bei Leisten- und Bauchwandhernien (-bif¥emn),
Blinddarm- und Gallenblasen-Entfernung, OP an Magen, DYnn-
und Dickdarm

¥ '91,77.34<?240 OP bei \érletzungen von Knochen, BSndern und
Sehnen
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Appendektomie

9/ &%

Karpaltunnelspaltung

10:30 br

Bei jeder OP ist @&amspirit gefragt.

?<D-0<4.3>,7=/0< 34<7?7<240

Ein ereignisreiches Jahr liegt hinter uns, unser gesam-

tes Team hat gemeinsam alle sich zeitweise tSglic

Sndernden Anforderungen sehr gut mit trotz allem

steigenden Patientenzahlen gemeistert, mein Dank

an alle! Fablich im Fokus lagen die Hernienchirurgie

und orthopSdisch-unfalldrurgische Eingrif, v a.

die Endoprothetik von Schulter-, HYft- unchiégelenk.
Unser Spektrum wurde noch erweitert, Omed.

Martin Maleck hat unseréam als OrthopSde sehr berei

40 ,-=.3740=C
=09/09 <-04>09
A0</09,?7=20 C
1L3<>

11:15 Unhr 12:40 br

< 80/ 4<6 0A0=
Chefarzt Chirurgie

und konservatives Angebot in ganzheitlicher Medizin fYr
unsere Patienten an, koordiniert durainsere immer
freundlichen SekretSrinnen.

Die Wahrnehmung der Klinik in unsererevsor-
gungsregion benstigt jedoch ndtbessere Information
der Bevslkerung Yber unsere enorme LeistungsfShig-
keit B wir arbeiten daran B wie auch an weitereodge-
rationen in der Umgebung. Dank auch an alle Mit-
arbeiterinnen und Mitarbeitedie am weiteren Ausbau

chert. So bieten wir ein noch umfassenderes operatives beteiligt sind!

1G@K8C 27LI@J
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Zahlen und Rkten

d re

49A:390<49909 1@(-* )*8
?9/ 49A:390< 49=,>D20-40>=
L-0< %>,9/:<>0,?1
2:8@97?1.(- ,A88*
37281 @89* L-0<
68F

*99:3,8*.38@97?*

Die meisten PrimSr-EinsStze, das
sind EinsStze des Rettungsdiensts im
Rahmen der Notfallrettung, werden
vom StYtzpunkt Thusis aus gefahren.
Dies ISsst sich mit der /gtNational-
strasse und der h8heren Bevslke- 500
rungsdichte erklSren. Rund 24% aller
EinsStze des StYtzpunkt Thusis sind
SekundSr-EinsStze. Das sind EinsStze,
bei dem ein bereits versorgter Patient
unter therwachung und Aufrelat- 900
erhaltung der Vtalfunktionen zwischen
zwei medizinischen Einfitungen
(z. B. SpitSlern) verlegt wird.

Von den StYtzpunkten Savognin
und Tiekncastel wird jeweils knapp 300
ein Drittel an SekundSr-EinsStzen

200

600

verzeichnet. 0

10 | UNSER SPITAMAI 21
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@:9

8L

762

576

186

Thusis

ung mi elbYnc

N\
o
DAS SPEKTRUM DES ETMSA
GEBIETS UND DIEGETTEN-
REICHEN EINBEE SOWIE
DIE KOMPETENZEMN UNS
ANVERTRAUT WERHEMNEZE
ICH SEHROER MIARBEITER
WIRD WERTGESTHE UND DER
UMGANG IST HERZLW¥SB
DIESEM GRUND NEHMEIMMER
WIEDER GERNE DEN WBGSI
HAMBURG HIERHER AUF MICH

Frank Dombaj, dipl. RettungssanitSter

1237

Total Standort

sekundSr
primSr
N ™
~ N I ®
S S
Lo —
(o] (o]
Savognin Tiefencastel Total rettung
mittelbYnden
1<@K< MFE
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ie rettung mittelbYnden ist integrierter Bestandteil des
Leistungsauftrages durke den Kanton GraubYnden.
27 Mitarbeitende stehen rund um die Uhr fYr die Bev3lke-
rung im Einsatz und nehmen sich mit fundierteradhwissen
und sozialem Engagement jedem medizinischen Notfall an.
Die Koordination von sSmthen RettungseinsStzen und
Patiententransporten erfolgt dufcdie kantonale SanitSts-

notrufzentrale 44 in Chur.

Ambulanzfahrzeug auf Basis B1519 CDI 4x4
Mercedes-Benz Sprinter Kodfraufbau

,?5,3< 2019
04=>792 190 PS
0=,8>20A4.3> 5,0 to.
+?7,1?792 2,0 to.

9@0<603<==0>D?9208.08.2020
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Chefarzt AnSsthesie und Rettung

2020 war geprSgt von der CovidgtPandemie.

Dies hatte Auswirkungen auf innerklinische wie
auch auf prSklinisee Strategien zu Schutz- und
Eskalationsmassnahmen fYr unsere Patienten aber
auch fYr unsere @ams. Totz diesem schwierigen
Jahr konnte die Anzahl der AnSsthesien mi20
AnSsthesien gehalten werden.

2020 wurde genutzt, um bzgl. AnSsthesie-
techniken neue ¥rfahren eingehend zu testen
und fYr unser Spital das sinnvollste Equipment
zu akquirieren. Beispielsweise im perioperativen
Schmerzmanagement: neue Bmerzkatheter neue
Schmerzmedikamente, hbenoderne \Weotech-
niken zur Atemwegssiterung, etc.

In diesem Kont&t wurden anspruchsvolle Be-
atmungsgerSten fYr die Rettung evaluiert. Mit dem
Ziel, auf jeder Ambulanz dieselbe AusrYstung zur
Atemwegssitierung unserer Patienten zu gewShr-
leisten.

Des Weitern wurden die innerklinigeen
Reanimationsrichtlinien in einer interpesfsionel-
len Taskforce (Arbeitsgruppe) Yberarbeitet und
angepasst.

Die gr&ssten \érSnderungen und Innovationen
sind aber fYr uns alle sichtbar: unser neygnpo-
nierender StYtzpunkt mit einer modernen, top aus-
gerYsteten Ambulanz fYr die rettung mittelbYnden.

Ein herzliches Dankes@n an dieser Stelle gilt
unseren Bams in der doch sehr kritisen Zeit fYr
ihr unermYdliches Engagement.
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E 0>D>09 %:880< A < /0< #796> 0<<0&>
,9/08 4. 3 84< 04920=>0309 8?2==>0
= 203> 94.3> 803< 40 %.380<D09 A,< 09
?2:,7 488 )*2%.2.3.8(*3 Al( -C
604>09 9,30D? ,?=20=.3K;1> =-740-
97<9:. 30490 K274.3604> 9%:4> 7049><4>>
"0<,>4:9 6L9=>7430= 940207096 G

3A,= A< 20=.30309 /,== <A49
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lles begann vor rund vier Jahren. Der PrSsident des
Skiclubs Beverin machte gerade die Pisten in seinem
Stammgebiet $chappina unsicherda bemerkte er ein
Ziehen in seinem rechten iie. CKann passieren!E, dac
er sich, CDas geht vorbei.E Ging es aberthim Gegenteil:
Es wurde immer schlimmer und Erwin vereinbarte einen
Termin beim Hausarzt.

1G@K8C 2?LJ@J

E .33,-0203:11> /==
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Es folgten einige kleinere Eingriffe und medikamentSse
Behandlungen. In mehreren Arthroskopien versuchten

die €rzte, Erwins Schmerzen zu lindern. Immer wieder muss-
te das Knie punktiert werden, um das angesammeltadser
abzusaugen. Der Effekt war jeweils nur von kurzer Dauer

b das Knie shwoll wieder an und die Beschwerden kamen
zurYck.

Im Sommer 2020 lernte Erwin den Thusner Chefarzt
OrthopSdie und Sportmedizin, Dned. Martin Maleck
kennen und erzShite ihm von seinem Problem. Nainer
Konsultation erklSrte inm der Spezialist die Notwendigkeit
einer Operation und vor allem, dass ein kYnstlichesa<
gelenk die einzige Option sei, um sein Leiden zwehden.
Erwin war noch niest Yberzeugt und bat ihn um einen letzten
Arthroskopie- ¥rsud.

CNatYrlich hatte der Arzt fiet; dieser érsuchSnderte
nichts an meinen Bedawerden! Ich war nun bereit, die
1&3"5*0/ :6:6-"44&/< 4$)*-%&35 38*/ 4&*/& B/"-& 5
scheidung.

0=:390 2< K==0<0
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Anfangs Dezembernachdem die Operation coronabedingt

ein paar Mal verschoben werden musste, konnte der Eingriff

45"55B/%&/

CWs die da gemabt haben, ist echtes Handwerk!E,
schildert Erwin seine Erinnerungen an die Operation.
Clch nahm GerYie und GerSusche vom SSgen und Klepf
wahr, spYrte im OberkSrpewie das €rzteteam an mei-
nem Knie arbeitete und merkte, wie das neue Gelenk
befestigt wurde. Ein spezielles und eindifiches Erlebnis!E,
erzShit Erwin. CDas kaputte Knie wurde komplett exmif
und ein neues eingesetzt: echt aknsinn!E

Nach dem gelungenen Eingriff wurde bereits am
Spitalbett mit den ersten Therapien begonnen, das neue
Gelenk bewegt, die ersten Gehversuche gestartet und der
Patient fYr weitere zehnafe im Spital Thusis betreut.

CGleich im Angduss konnte ich nak Andeer in die
Reha, das hat mich ein grosses SWweitergebracht.E

Nun, ein halbes Jahr spSteblickt der 60-jShrige
Erwin mit guter Hoffnung in die Zukunft. CIm Dezember
geht in Bchappina die neue Skisaison los und ich bintsic
mit dabei.E

Vorerst steht jedot die vollstSndige Genesung im
Vordergrund. Mehrmals pro ®¥¢he geht Erwin ins Spital
Thusis zur Physiotherapie, ins MTT und zu den INamntrol-
len zu Dr med. Martin Maleck.

CEs braucht nun nbcetwas Geduld, das ist mir schon
#&86445 #&3 *3$) 8&3%& +" 760B4 #&53&65 6/% ."$)&
gute Fortschritte. Dr Maleck und seindam haben echt
einen super Job gemacht!E

1G@K8C 2?LJ@J
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Chefarzt OrthopSdie und Sportmedizin

Nach ¥ Jahren im Nachbarspital ist mir der &th-
sel nach husis nicht leitit gefallen. Doch wenn tt
sage, dass ich an keinenmag den Wechsel bereut
habe, dann ist das gleichzeitig ein grossestian
das Spital Thusis und seine Belegsaft, die mit
ihrer Hingabe fYr die medizinischesksorgung der
BevSlkerung beispielhaft ist.

Und was fYr ein ereignisreiches Jahr liegt
hinter uns. Nicht nur aufgrund der besonderen
epidemiologischen Situation. In enger und kol-
legialer Zusammenarbeit mit den Kollegen der
Allgemeinchirurgie konnten in der OrthopSdie sehr
gute Wachstumszahlen erzielt werdeno¥allem
im Gebiet der Schulterarthroskopien unddhe-
senversorgung Knie/HYfte haben wir sehr gute
Zuwachsraten zu verzdioen, die sich im ersten
Quartal dieses Jahres noch verstSrken.

Wenn wir von der OrthopSdie im SpitahTsis
sprechen, muss aber alcdie Sportmedizin er
wShnt werden. Mit dem Projekt CZels B Zentrum fYr
Leistungsdiagnostik und SportmedizinE konnten wir
ein neues Standbein mit Aussenwirkung erschexft
Hierdurch wird die PofessionalitSt der &tsorgung
im Spital Thusis weiter untersthien und publik ge
macht und trSgt dazu bei, das Spitdiuis auch die
nSchsten Jahre Yberregional bekannt zu rhan
und gegenYber den Mitbewerbern zu positionieren.

Vielen Dank an dieser Stelle allen Bereichen
und Einzelpersonen, die unsere AktivitSten m3glich
machen, uns unterstYtzen und zum Gelingen unse-
rer \brhaben beitragen.
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DAS HERZ ALS
HERZENS-
ANGELEGENHEIT
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m 1. Mai 2021 hat Dr. med.

Annett Schieér ihre Btigkeit als
ChefSrztin Innere Medizin am Spital
Thusis aufgenommen.

Das Interesse an der Medizin und
am Sport haben dazu gefYhrt, dass
Frau Dr med. Annett Siaiefer sowohl
Humanmedizin als auch Diplomsport
in KSIn studiert hat. CIm Spitahdsis
kann ich als Internistin und &diolo-
gin weiterhin in der Akutversorgung
der Patienten, aber autin Zusam-
menarbeit mit dem Zels (Zentrum
fYr Leistungsdiagnostik und Sport)
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in der PrSvention und Sportmedizin
tStig werden. Und somit meine beiden
Interessens- und Fdugebiete erst-
malig direkt zusammenbringenE, freut
sich Annett Stiefer Yber ihre neue
Aufgabe im Spital Thusis.

Ihre breite internistische und kar-
diologische Ausbildung hat sie an zwei
KSIner Kliniken erhalten, bevor sie als
ChefSrztin die internistische Abteilung
im Alb-Donau-Klinikum Ehingen in
Baden-WYrttemberg Ybernahm, dort
u. a. einen kardiologischen 8Bwer-
punkt mit Herzkatheterlabor aufbaute

und die gesamte Abteilung Yber elf
Jahre leitete.

Der Wunsch nad einer neuen
Herausforderung und die Chance
in einer Region leben zu kSnnen,
die sie von Erienaufenthalten sehr
gut kennt, fYhrte sie nun nach
Thusis.

Die Innere Medizin mit ihrem
breiten und vielfSltigen Spektrum fas-
ziniert Annett Schiedfr noch heute. Die
Kardiologie ist Cmein HerzblutE, wie
Frau Sdiefer sagt. Erkrankungen des
Herzkreislaufsystems gehsSren
:6 %&/ )>6B(45&/ 6/% '@)3&/ 0'5."-4
zu schwerwiegenden StSden.

Seit Yber 5 Jahren sieht sie
die meisten Patienten erst nda@em
ein Ereignis bereits eingetreten ist.
Das Spezialgebiet der Kardiologie
umfasst aber nicht nur die Erkennung,
Diagnose und Therapie, sondern guc
die PrSvention und i herkennung
zur Risikominimierung undevmei-
dung von SpStschSden. CSport ist
gesund, aber bei nicht erkannten
Herz-Kreislauérkrankungen kann es
gefShrlich werdenE, meint die erfahre-
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ne €rztin. Daher nimmt die PrSvention,
Diagnostik, Therapie und N&asor-
ge kardiovaskulSrer Erkrankungen
einen grossen Stellenwert auch in der
1035.&%*:*/ 4080)- '@3 30B "-4 "6$
Amateur- und Freizeitsportler ein.
KYnftig wird Fau Dr. med. Schie-
fer im Spital Tiusis eine kardiologi-
sche Spretistunde (u. a. EG, Edo,
Ergometrie, Rhythmuskontrolle und
-Yberwachung) anbieten. CBei einer
immer grSsser werdenden Spezialisie-
rung der medizinischen Berdie sollte
es in einem Regionalspital weiterhin
m3glich sein, eine breite medizinise
Versorgung zu gewShrleisten. Hier-
fYr ist es wichtig, eine umfassende,
"$)-*$) 26"-*B:*&35& *"(/045*, 6/%
Therapie anbieten zu kdnnenE, erlSu-
tert Frau Saiefer. In ihrer Btigkeit als
€rztin ist ihr zudem ein CfamiliSresE
Miteinander und ein guteréamgeist
sehr wichtig. CiWverbringen viele
Stunden am &g zusammen, da sollte
das Arbeiten Spass machen b das
geht nur mit einem funktionierenden
Team und gutem Arbeitsklima.E
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Chefarzt Innere Medizin

Die Abteilung fYr Innere Medizin musste sich

im Jahr 2020, in Zusammenarbeit mit dem aus
verschiedenen Bchbereihien zusammengesetzten
Krisenstab, shwergewichtig und verantwortlic

mit vielen Herausforderungen der Coronapan-
demie auseinandersetzen. Diese umfassten unter
anderem den Aufbau einerebtstrategie und

eines Estzentrums, die Planung und den Betrieb
&*1&3 C&I*#&- "64#"6#"3&1%&.*&45"5*0/ %*&
Evaluation und Anschaffung vorh€&rapie- und
tberwachungsgerSten sowie die Organisation des
optimalen Schutzes vondtsonal, Rtienten und
Besuchern.

Wie alle AkutspitSler mussten auch wir
wShrend beiden Krankheitswellen inr¥hling
und Herbst, Patienten mit $averen \érlSufen der
Coronaerkrankung betreuen und hatten leider auch
TodesfSlle zu beklagen.

Ich mSdte an dieser Stelle allen Mitarbeiten-
den unseres Spitals fYr den klaglos geleisteten
Zusatzeinsatz in diesem auch emotional fordernden
Jahr herzlich danken.
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Ein Bick in die thsatz
d SPITEX MAMAI

., 3 ,3<09-04/0< 9%# & * =>03> ,<4,990 &3K94 6?<D
A7 -7*7 *38.43.%7:3, 2 &(-C 39*7;.*<™*7.( -9*0 8.* &:8
?<*. &-77*-39*3 .3)*7 .38&971*.9:3, ;43# *7T@3)*7:3,:3)
:/0<94=40<?92 "< 2,94=,>4:9 ?9/ 49=,>D;7,9792

<4990<=>/? /4.3 ,9 /04909 %>,<> -04 /0< Spannend! Die @ams waren sehr einfach aufgestellt und
Ot & * die Infrastruktur bestand auselefon, Notizblock und einer
Damals war unsere Leitstelle nbdm BEPAT, dem Thusner grossen Magnettafel. Auf dieserfel wurden, mit farbigen
C&(& 6/% -5&34)&*. *& SPITEX war einfater organi- 70/ "/% #&4$)3*5&5&/ >35%8)&/ %*& C&(&I%&/ %&/

siert und wurde vorgSngig vom Frauenverein gefYhrt. In den Klienten zugeordnet und die Arbeitstage geplant. Die Be-
&.&*1%&/ ("# &4  &3.*55-&3*//&/ *&4& ,->35&/ %*& C&  5"(5&/ 863%&/ 4&)3 0'5 */ %&3 ".*-*& (&1C&(5 &)3(&/&3"
gefSlle ab, erfassten die zu erbringenden Leistungen und tionenhaushalte waren, vor allem in den durch die Landwirt-
wiesen sie delSPITEX zu. In dieser Knstellation arbeitete schaft geprSgten Regionen, eine beliebteoWhform.

*$) 4*&#&I ")3& -"/("-4 C&(&™$ )'3"6 *. 644&/%*&/45

und wechselte anskliessend in die Einsatzleitung. $ &8 -&9 8.(- 8*.9-*7 *7T@3)*79

Einerseits erfolgte die Digitalisierung, andererseits wuchs
$.* <&7 *3)*.3* *789*3 &-7*.3)*7 .38&97C %&3 &%"3'"/ C&(&-&*456/(&/ &65& *45 6/4&3& (&
704>792 samte Planung und Arbeit digital. Sowohl auf dem StYtz-
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punkt, als auch bei den Klienten werden Rapporte, Infor- 1L< /40
mationen und erbrachte éistungen mittels [{Infrastruktur

erfasst.

) ,=AL9=.3>/?/0<

+?6791>

$))0" & %"44 %*& C&(&/%&/ 5305: %&4 C&(&/0545"1%&4
64483%8&.)"5 4*$) %*&&3'@ (#'3,&*5 %&4 C&(&1&3  auch in Zukunft genYgend Zeit fYr die Klientinnen und

sonals verSndert. Heute haben wir mefailZeitstellen mit -*&/5&/ :63 &3'@(6/()"#&/ 6. &*/& 8@3%*(& C&(& 6/%

B9&/ /45&--6/(4130:&/5&/ *&4 #&%&65&5 '@3 "--& &5&*-*( Betreuung gewShrleisten zu k3nnen. Aber vor allem w¥Yn-

ten ein hdheres Mass an FlexibilitSt. sche i allen viel Freude und ErfYllung bei dieseihsnen

und abwechslungsreiten TStigkeit.

Ot & * (

$*1(-* .3DB88* -&*3).*8* # *T@3)*7:3,*3 &+

).*9@,1.(-* 7'*.9
Seinerzeit wurden die Klienten mehrheitlich Yber einen

->/(&3&/ 1&*53"6. #&53&65 &65& 4*/% %*& C&(&&*14>5:&

oftmals bedeutend kYrzeDaraus resultiert ein reger Klien-
tenwechsel. Alles wird digitaéétgehalten und jeder Arbeits-
43$)3*55 .644 ["$70--*&)#"3 4&*/ &3 ['03."5*0/4C644 */
elektronischer erm ist enorm wihtig.

) ,==49/ 1L.< /4.3 /40 2<K==>09 0<,?7=1:</0<?9209
Kurzfristige RrsonalausfSlle, wetterbedingteevkehrspro-
bleme oder laufende Klienten- Ein- und Austritte haben
&*1&/ &I54%)&*%&I%&/ *IC644 "6' %&I(&AH&53*&# A %*&4
fordert FlexibilitSt. Es liegt in unsereeintwortung, dass

wir genYgend BrsonalkapazitSt haben und die Leistungen
so planen, dass diese auf die Arbeitsstunden der Angestell-
ten angeglichen sind. Nebst den wirtisaftlichen Faktoren
beachten wir die jeweiligen 8mpetenzen der Mitarbeiten-
den, um die Einsatzplanung zu erstellen.

**¥3)*7 1&3:3,)*7 D***.38@97* <&8 8.3)

/0490 A04>0<09 ?12,-09 ,7= 49=,>D704>0<49
Uns wird es nie langweilig. Wholen die Kostengutspra-
chen bei den KKankenkassen ein, sind im Kontakt mit den
Bezugspersonen, aktualisieren unsere Systeme mit Srzt-
*$)&/ &303%/6/(&/ 6/% =/%&36/(&/ %&4 C&(&45"564
Ebenso fungieren wir als Anlaufstelle fYr die Erstaufnahme.
Einfach gesagt: W sind verantwortlils fYr die Organisation
der SPITEX. Rersonal- und Erienplanung, Erstellen der
MonatsplSne, Koordination von Aus- unceérbildungen
und vieles mehrSo einiges ISuft Yber denidch der Einsatz-
leitung.

) ,==49//0490 ;0<=K974.309 4237423>=

Die Umstellung war anfangs herausfordernd, dennoch sind
die Digitalisierung und die stete Modemierung der Arbeits-
plStze sicher HShepunkte. Die Reongigation derSPITEX
und die GrYndung deBPITEX VIAMALAhaben uns eben-
falls ein grosses StYck weitgebracht.

1G@K8C 2?LJ@J

428&3 9@'1*7
Leiter SPITEX VIAMALA
Leiter Unternehmensentwidung/ Projekte

MN&T7+8,*7*( -9* .38@9?*).7( -
J1F9* 1*="1.9@9
Die Dienstleistungen deBPITEX VIAMALA
richten sid nach dem Bedarf der Klienten. Der
Tagesablauf, mit dem Aufstehen und Zubettgehen,
der Medikamenteneinnahme, dem Bereitstellen von
Mabhlzeiten und der regelmSssigen Behandlungs-
6/% ?31&31C&(& (*#5 0'5 %&/ 1&*51-"/ &3
erfordert von allen Mitarbeitenden eine hohe
FlexibilitSt. Das Corona-Jahr beansphie, einer-
seits durch leistungsbeschrSnkungen und ande-
rerseits durch den Mehrbedarf anelistungen, eine
noch h8here Einsatzbereitéaft der Mitarbeiten-
den zugunsten der Klienten in der Region. Ilhnen
gebYhrt ein grosser Dank! Im Jahr 2020 sind total
&*456/(4456/%8&/ */ %&/ &3& B/ C&(&
Betreuung und Hauswirtschaft geleistet worden.
Leicht weniger als im Wrjahr Im grSssten Bereich,
%&3 C&(& 863%&/ - 56/%&/ (&-&*45&5 &3
Mahlzeitendienst wurde @374 Mal beansprucht
(Vorjahr 8271), die grosse Zunahme ist eine deut-
liche Auswirkung der Corona-BeseSnkungen.

UNSER SPITAIMAI 2@1 | 17
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&).3* *7?  &(-*7&39<4791.¢* D**
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Nadine Merz stellt ihr Aufgabengebiet vor:

eit drei Jahren gibt es am Spital Thusis die Zusatz

'6/,5*0/ %&3 "$7&3"/58035-*$)&/ C&(& &*5 6(645
2019 ist es meine Aufgabe, eine patienten-, evidenz- und
&3(&#/*403*&/5*&35& C&(& :6 (&45"-5&/ #&3 8"4)&*445
%"4 (&/"6 /4&3 *&- *45 &4 %"44 %*& C&(&5&".4 #&'>)*(5
werden, ihre Kenntnisse und$higkeiten stets weiterzuent-
wickeln, um die bestm3gliee Patientenversorgung gewShr-
leisten zu kSnnen.

Ich trage die fabliche \erantwortung und berate
und unterstYtze meineebmkolleginnen und -kollegen in
,0.1-&9&/ 1C&(&3*4¥&/ *56"5*0/&/ 3"(&/ 70/  &".
mitgliedern werden aufgenommen und gemeinsam
L3sungsmsglihkeiten erarbeitet. Dieses Ulnvolvi€ginY
45>3,5 %*& 0--& %&3 C&(&"$)1&340/&/

-4 "$ )7&3"/58035-*$)& C&(& ,@..&3& ¥$*$)
zudem um das Erarbeiten, &ferentwidkeln und Umsetzen
von Konzepten, Standards und Ritinien, welche sie aus
Schwadstellen der Praxis oder aus aktueller Literatur er-
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(&#&/ 6/% 40 */ %&/ C&(&"--5"( &*/C*&44&] *&AKZ3H&4L
4&36/(&/ 40--& %&. C&(&"$)1&340/"-"6' %&3 #5&*-6/(
eine Erleichterung und Skerheit im Alltag bieten sowie eine
&*)&*5-*$)& C&(&26"-*5>58385&--&/ 164>5:-*$) :63)'$
-*$)&/ &3"/580356/('@3 %*& C&(&26"-*5>5 8&3%&/ 5&".
*/5&3/& '@3 %*& C&(& 3&-&7UBBH*-%6/(&/ %633$)(&'@)35
Dies geschieht meist im Rahmen eineedmsitzung. Eben-
falls gehsrt die fachlibe Einarbeitung neuer Mitarbeiter im
").&1 %&3 C&(&%0,6.&/5"5*0/ */ .&*/ 6'("H#&/(&H#*&5

Um all diese Aufgabengebiete ausYben zu k3nnen, be-
nstigt es eine enge Zusammenarbeit mit der Stationsleitung.
Diese wird bei Bedarf durch interne odexterne Fadper-
sonen ergSnzt. Nebst meinen monatlichen drei bis vaggeh
im BYro, arbeite ich praxisnah auf der Abteilung respektive
am Patienten.

Bisher konnten diverse Richtlinien erstellt und umge-
setzt werden. Laufend verbessert werden aktuell das
6453*554.""(&.&/5 6/% %*& C&(&1-"/6/( -4 5&".
interne Fortbildung konnte beispielsweise das Thema der
MangekrnShrung aufgegriffen und vertieft werden.

*& "$ )7&3"/58035-*$)& C&(& #3*/(5 &*/& 64#*-%6/(
"-4 %*1-0.*&35& C&(&"$)1&340/ "6"$))0$ )4%$)6-/*7&"6
mit. Dadurch ist sie im Umgang mibFschungsartikeln
vertraut. VBhrend des Studiums wurde das nstige wissen-
schaftlithe Wissen, die Analyse von Prozessen, die evidenz-
basierte Entwicklung von #hzepten und Umsetzung von
LSsungen, vermittelt. Ein weiterer Baverpunkt des Studi-
ums ist die klinische EingtStzung, die sich aus Anamnese
und kSrperlicher Untersugung zusammensetzt. Mit diesem
vertieften Wssen kdnnen \érSnderungen des Gesundheits-
:645"/%&4 '3@):&*5*( &3,"//5 6/% 1C&(&3*4BB4-&.&
*0&/5*B:*&35 8&3%&/ 0.*5 ,?//&/ 1C&(&3*4B)&/").&/

Anhang 2

4=-0>3 4=.30<
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Nach einem guten Start ins Jahr 2020, mit viel Er-
folg in der ambulanten, stationSren und operativen
Patientenbetreuung, folgten die grossen Heraus-
forderungen der Covid9-Pandemie.

Neue Hygienerichtlinien mussten erarbeitet
und B weil sich die Erkenntnisse aus deor-
schung sdinell Snderten B auch laed wieder
aktualisiert werden. Die &Snderung von AblSeh,
Vorgehensveisen und Raumzuordnungen mussten
stets angepasst werden. Die Information und
Instruktion des Rrsonals sowie die Anpassungen
in den Einrichtungen der Stationen beansphte
viel Zeit. An dieser Stelle mSchtelianeine grosse
Anerkennung an alle Mitarbeitenden aller Bereiche
aussprechen!

&3 &3&*$ C&(& 863%8& *. 6-* %63$Yo*&
Integration der Elternberatung erweitert. Alslge
von Umstrukturierungen im Kanton sind neu die
SpitSler fYr den Betrieb einer Elternberatungsstelle
zustSndig. Mit dieser Integration k3nnen wir neu
ein vernetztes Angebot von der Schwangerschaft
bis ins Eenageralter anbieten (siehe Bericht auf

&*/(&-&*5&5 8&3%&/ 6/% #3*/(& %&3 C&(&130:&44(&45"-56/( S. 6/7).

einen Nutzen.E
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3< 0
3<4=>4,9 4=70< ,<809 048,99
Leiter Technisder Dienst Informatiker Dipl. Hebamme
.aa
i = oy =
#0>0< ?D346:8-47 $09,>0 04-?9/27> 0,><4.0 07:94
Medizinisch-tebnischer Stellvertretende Leiterin *1- C&(&"$)'3"6
Radiologieassistent Hauswirtschaft SPITEX
,3<0
- i . i éﬁ
:7,9/0 <4=.3:>> $:=8,<40 0:93,< / 4=-0>3 4=.30<
Mitarbeiterin Sekretariat *1- C&(&"$)'3"6 &*5&3* C&(&%*&/45
Medizin Notfall/Tagesklinik Mitglied der GeschSftsleitung
,3<0
l’a‘\
7709 <,9/> 89-*7 *7 *99.C .2.3. %3,9>3,7?B8C
*1- C&(&"$)'3"6 Fadhfrau Gesundheit &3,9,;,7,=492,8
C&(&45"5*0/ SPITEX KYdenangestellte
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Dipl. Hebamme

._' L
0709, 70B,9/<, (404<,
= %,9>:=
KYdenangestellte

&'.418& >1*/2&3&/C
:<=,9077:

Fadhfrau Gesundheit
C&(&45"5*0/
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Anhang 2

%,-490 #,>>
*1- C&(&"$)'3"6
C&(&45"5*0/

)

0,><4B )407,9/

Technisthe
Sterilisationsassistentin OP

17,9/, :=0<
KYdenangestellte

&8,<, %:880<
Leiterin Rersonal

Im Jahr 2020 hat sich der Brsonaldienst des
Spitals Thusis neu aufgestellt.d? 1. Januar

startete mara Sommer in der Funktion Leiterin
Personal. Aufgrund eines hohen und stetig grSsser
werdenden Arbeitsvolumens wurde der Bereich mit
Naemi Rozzy als Rrsonalassistentin im Juni weiter
ausgebaut. Der Bkus im Jahr 2020 lag zunSchst
auf der Festlegung und stetiger Witerentwicklung
von Prozessen. Mit der Yberarbeiteteredbme-
Veranstaltung gelang es der AbteilungD% neu
eintretende Mitarbeitende interessentengerecht
Yber das Spital zu informieren. DarYber hinaus lag
der Fokus auf der Rekrutierung. Insgesam6
Bewerbungen erreichten dend&chbereid und

36/% 6/5&34%)*&%)&b 0#130B-& 863%&/ "64(&
schrieben sowie rekrutiert. DarYber hinaus gelang
es der Abteilung mit UnterstYtzung vieler Frdume-
reiche, ein neues Beurteilungstool zu implementie-
ren, womit bereits die HSIfte der Belegschaft zum
Ende des Jahres beurteilt wurde.

In die Zukunft blickend gibt es viele weitere
Themen, die den &sonaldienst beshSftigen wer-
den. Paken wir es an!

Die Abteilung freut sich, ab Januar 202auch
Ansprechpartner fYr die Mitarbeitenden dSPITEX
VIAMALAsowie der Kinderarztpraxisdtdstrasse
und der Praxis Spada in Andeer zu sein.
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STIFTUNGSORGANE

%>41>7292=<,>

¥

¥
¥
¥
¥
¥
¥
¥
¥
¥

Curdin Capaul, Thusis &Bident

Alice Gadient, Paspels &&prSsidentin

Sara BalzeAlbula/Alvra & Aktuarin

Christina FurgeHinterrhein

Sonja Gadola, Andeer

Erika Hanselmann, Filisur

Robert Heinz, Avers

Markus HungerPrSz

Thomas RYegghilisis

Johannes PfenningeDomlestg (bis 31.12.2020)

5.9&1@779*

KK KK KKK KKK K

Dr med. Dirk Mewes & Chefarzt Chirurgie
Drmed. Christian Schref a Chefarzgtv. Chirurgie

*8(-@+981*.9:3,
¥ Reto Keller & Direktordisitz)
¥ Drmed. Dirk Mewes & Chefarzt Chirurgie
¥ Drmed. Renato Cantieni & Chefarzt Innere Medizin
¥ *A#8&5) *4$)&3 ; &*5&3* C&(&%*&/45
¥ Patrik Kllegger a Leiter Finanzen
¥ Roman StSbler & Lei®PITEX VIAMALA
Leiter Unternehmensentwidung und Projekte

$0@4=4:9==>0770
¥ Gredig + Partner &, Thusis

Dr med. Martin Maleck & Chefarzt OrthopSdie und Sportmedizin

Drmed. Renato Cantieni & Chefarzt Innere Medizin
Dr med. Marco Eugster a S@hefarzt Innere Medizin
Nadine Hollenstein & Leitende €rztin Innere Medizin
Kurt Weber & Chefarzt GynSkologie und Geburtshilfe

Drmed. Katharina Goppel &itende €rztin GynSkologie und Geburtshilfe
Drmed. Gerson Conrad & Chefarzt AnSsthesie und Rettung

Drmed. Sabine Joerges 4 Leitende €rztin AnSsthesie und Rettung

Dr med. Patrik Rosenthaler & Leitender Arzt AnSsthesie und Rettung

438.1.&7C :3) *1*,@7?9*

KK K KKK KK K

Drmed. Simon BrunneKSGR, Chur a Gastroenterologie

Dr med. Tifone Ingellis, FYrstenaubrké GynSkologie/Geburtshilfe

Drmed. Jan Signorell, Chur & Kardiologie
Drmed. Dirk Kienle, KSB, Chur & Onkologie

Dr med. Simone Pintu$toss, Chur & Plastische-, rekonstruktive und Ssthie&schirurgie
Eirini Karyda,9ychiatrische Dienste GraubYnden, Cazisygdiatrie

Prof. Drmed. iomas BShm, KS®, Chur & Radiologie

Dr med. Mario Rampa, Chur und.Dmed. Iris Neumann, Chur & Urologie

Dr med. Patrik MSder Chur & Chirurgie

1G@K8C 2?LJ@J
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#,><46 :770220<
Leiter Finanzen und Controlling

Dem vielversprechenden Start im Januar undidfuar
bereitete der vom Bundesrat verhSngte Latown und
das damit verbundene Operationsverbot von planbaren
Eingriffen ein jShes Ende.

Der Mehraufwand fYr die gefordertenovhalte-
leistungen zur BewSltigung der Pandemie wurde
mit GWI-BeitrSgen abgedeckt. Bei der Berbaung
der BeitrSge fYr die ErtragsausfSlle dient die Jahres-
rechnung 29 als Grundlage. Durch Angebots-
erweiterungen, mit entsprechendem Mehraufwand,
konnte der Ertrag des dfjahres Ybertro#in werden.
Wir gehen davon aus, dass die ausbezahlten Kantons-
beitrSge zurYckerstattet werden mYssen.

UND DANN KAM CORGENA

Die erwirtschaftete BITDA-Marge betrSgt 18.4%.
. [7&45*5*0/&/ "64 &*(&/&/ *55&-/ B/"[:*&3&/ :6
ksnnen, wSren ISngerfristigd®o nstig.

Im Bereich der Spite wurde ein Beitrag an die
Covid-Kosten in Ausstat gestellt. Damit konnte die
Rechnung derSPITEX VIAMALAbesser als budgetiert
abgeschlossen werden.

Die Strategie Leistungsausbau verfolgt das Ziel,
neue Patienten fYr das SpitahTsis zu gewinnen und
so die bestehende Infrastruktur besser auszulasten.
LSngerfristig soll damit die Gesundheitsversorgung in
der Spitalregion breit abgestYtzt und gesichert werden.
Dies zu einem bezahlbaren Preis fYr uns alle.
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+?=>D@0<=4.30<?92 300

Durch den hSheren drif generieren
die Privat- und Halbprivatérsicher-
ten bei entsprechender Anzahl$He
einen zusStzlichen Dé&angsbeitrag
an die Betriebskosten des Spitals. Der
Tiefstwert von 203 Kllen aus dem
Jahr 2019 konnte zwar Ybertroffen
werden, ist aber mit 5 FSllen immer
noch deutlit unter den Jahren 2@5
bis 2018. Budgetiert wurde ein Ertrag
von CHF 1.05 Mio. im Zusatzversiche-
rungsbereich. Mit CH 9230000.D
fehlen CHF 1270000.D.
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Nach einem verheissungenvollen Start
mit guten Fallzahlen im Januar und im
Februar 2020 kam mit dem Lok-

down der jShe Abbruch. Dasekbot

von geplanten Operationen wShrend
6 Wochen rY&te das Ziel vori755
stationSren FSllen in weitesFne.

Der Einbruch der &llzahlen in dieser
Zeit konnte nicht mehr wettgemdtt
werden und das Ziel voi755 FSllen
wurde um 7 FSlle veréhlt. Dies fYhrte
zu Mindereinnahmen im stationSren
Bereich von rund CH 8740000.D.

B Vedizin

. Chirurgie

. GynSkologie
Geburtshilfe

Gesunde SSugling

2016

2017

2018 2019 2020
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?<. 3=.394>>730= ,7720A4.3>

0.78

[*89&9.43@7*7 &11

Nach dem tieén Fallgewitit von 0.69

0.76

im Jahr 2018 zeigt die €ndenz

wieder nach oben. Mit dem CMon
0.72 im Jahr 2020 ist die Planvorgabe

074

erreichtworden.

8-77,9>0 & ,B;796>0

0.70

0.68

0.66

0.64

Anhang 2
BETRIEBSRECHNUNI®

0.76

0.72 —

2015 2016 2017 2018 2019 2020

500000006~
450000600p-
360000006-
230008006 . Tarmed (€rztliche kistungen
. Physiotherapie
100000006~ . Lalsor
0 Hebammen
2015 2016 2017 2018 2019 2020
Tarmed (€rztliche Leistungen) 2064408 2082084 30a5062 3Gmde3 30508064 3081029
Physiotherapie 2850624 3310m2 3500838 3810535 485038 533097
Labor 100036 15687 141680 1450922 1700247 178082
Hebammen 23036 250936 230309 24081 31088 390603
&>7 N N N N N N N N N N N N
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BILANZ

Anhang 2

:9>09 +4110< 48

6>4@09 93,92

FlYssige Mittel 1063%0000.9 4.9 767012.54 3.6
Wertschriften des Umlaufvermsgens 0.00 b 0.00 b
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen 2.30 8082062.79 297 6031089.95 29.1
thbrige kurzfristige Brderungen 2.40 4049.95 0.0 1620.20 0.0
VorrSte 2.50 74202648 27 6810%2.08 3.2
Aktive Rechnungsabgrenzung 2.60 83105990 3.0 3430953.32 1.6
&>,7 '87,271@0<8K209 N N N N

Finanzanlagen 2.70 244024648 0.9 2790352.63 1.3
Sachanlagen 2.80 16033088.64 587 1268500933.20 61.0
&>,7 97,20@0<8K209 N N N N

& & &( ! N N N N

:9>09 +4110< 48

#,==4@09 93,92

Verbindlichkeiten aus Liefrungen und Leistungen 2.90 306809a7.22 1.2 2056538.70 12.2
Kurzfristige verzinsltee Finanzverbindlichkeiten 2.10 0.00 1) 168006000.00 6.6
thrige kurzfristige \érbindlichkeiten 2.1 483081.42 1.8 21908284 1.0
Passive Rebnungsabgrenzung 2.12 5400561.9 2.0 3100092.8 15
Kurzfristige RYkstellungen 2.13 845023.69 3.1 1910433.00 0.9
Zweckgebundene Bnds (kurzfristig) 2.14 410523.35 0.2 42037.60 0.2
&>,7 ?7<D1<4=>4209816 ,4>7 N N N N

Langfristige verzinsliche Finanzverbindiieiten 2.15 1405680853 53.0 805000000.00 40.4
tbrige langfristige \érbindlichkeiten 2.16 0.00 b 0.00 b
Langfristige RYckstellungen 2.17 0.00 b 0.00 b
Zweckgebundene Bnds (langfristig) 2.18 405070.25 15 425070.25 2.0
&>,7 ,921<4=>420= <08/6,;4>,7 N N N N

&& % # & N N N N

Stiftungskapital * 105940045.26 5.8 105940045.26 7.6
Investitionsreserven Kanton * 500200246.44 18.3 50810438.05 24.5
Investitionsreserven Gemeinden * 6090462.93 2.2 2960395.69 1.4
Bewertungsreserve FR * 299042.88 1.1 349037.88 17
Gewinnreserve * 0.00 0.00

&'& "$ ! % &" % #& N N N N

& & # %% (! N N N N

* sieche Rechnung Yber diee¥Snderung des Kapitals
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ERFOLGSRECHNUNG

BETRIEBSRECHNUN®

+4110< 48
<1:72=<039?792 @:8 M 93,92
Betriebsertrag 25000602.39 2206604243
&>,7 0><40-=0<><,2 N N N N
Personalaufwand 2.20 19059074.14 1704420832
Sachaufwand 2.21 70029093%0 603920808
&>7 0><40-=,?1A,9/ N N N N
&' & &$ % $ % ( "$ !l I+ $ 1%
' % $ ' ! & MN N MN N
Abschreibungen auf Satanlagen 1085006.99 102043672
&>,7 0><40-74.30= <20-94= & MN N MN N
Finanzertrag 2.22 187066.92 2080683.0
Finanzaufwand 2.22 920455.62 9504814
&>,7 49,9D0<20-94= N N
Betriebsfremder Ertrag 2.23 0.00 0.00
Betriebsfremder Aufwand 2.23 0.00 0.00
&>,7 0><40-=1<08/0= <20-94=
Verwendung aus zweckgebundeneroRds (kurz- und langfristig) 214+2.18 200000.00 4290208.6
Zuweisung aus zweckgebundeneroRds (kurz- und langfristig) 214+2.18 0.00 0.00
&>,7 :9/=0<20-94= DA0. 620-?9/090 :9/= N N
& & "$ 1& % $ ' % MN N MN N
Ausserordentlicher Ertrag 2.24 380022.9 8650203.90
Ausserordentlicher Aufwand 2.24 10080.26 525069.04
&>,7 ?==0<:</09>7430= <20-94= M N N
Ertragssteuern 2.25 0.00 0.00
# !
+') % ! "$ ! % &" % # & MN N MN N
Entnahme Organisationskapital * 10233(R 64 162805572
Zuweisung Organisationskapital * 16355G1027 16216029.27
149&1 #7@3)*7:3, 7,&3.8&9.438(&5.9&1 M N M N
!
+') % ! "$ ! % &"! % #& MN N MN N
Jahresergebnis Spital Thusis *  p20453G6a.05 D162500038.
JahresergebnisSPITEX VIAMALA * D415019.43 D282(A1.40
,3<0=0<20-94= 0=,8> MN N MN N

* sieche Rechnung Yber dieevSnderung des Kapitals

1G@K8C 2?LJ@J
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BETRIEBSRECHNUNZ®

GELDFLUSSRECHNUNG

*1)D:887+( -3:3,

Jahresergebnis vor Entnahmé&uweisung Organisationskapital D2Gm0253.85 D104970680.55
+ Abschreibungen (2020 -> inkl. nabgeholte Abschreibungen 209) 1685006.99 16204@6:72
+/D Abnahme/Zunahme Brderungen (ohne verbuchte Ergebnisse) 834013.89 D10320993.02
+/D Abnahme/ Zunahme \érrSte DP600a2.08 4906110
+/B Abnahme/Zunahme Aktive Relsnungsabgrenzungen D4870645.38 £3100632.57
B/+ Abnahme/ Zunahme érbindlidhkeiten aus Lieferungen und ¢istungen 502018.52 1043090.28
B/+ VerSnderung Ybrige kurzfristigeewbindlichkeiten 2630533.24 148085.15
b/+ Abnahme/ Zunahme passive Rémungsabgrenzungen 230046.60 2840020.83
B/+ VerSnderung kurzfristige RYckstellungen 652088.44 D8360803.9
*1)D:88 &:8 *97.*'89@9.,0*.9 N M N

P Investitionen Sachanlagen (ZugSnge) p405500882.43 p2008580.48
b Investitionen Finanzanlagen 0.00 p10858.05
+ Desinvestitionen Sachanlagen (AbgSnge) 82030.00 10380590.3
+ Desinvestitionen Finanzanlagen 35006.48 0.00
*1)D:88 &:8 3;*89.9.4389@9.,0*.9 MN N M N
VerSnderung (kurz- und langfristige) verzinslicherbindlichkeiten 40660%6.53 100000000.00
LiquiditStswirksame &Snderung zweckgebundeneoRds (kurz- und langfristig) £200000.00 D4290208.8
LiquiditStswirksame &Snderung Stiftungs-/¥reins-/Aktienkapital 0.00 7210862.32
*1)D:88 &:8 .3&3?.*7:3,89@9.,0*.9 N N N N

&' & '%% N M N

Bestand FlYssige Mittel zu Jahresbeginn 767012.54 10300235.80
Bestand FlYssige Mittel zu Jahresende 16330000.9 767012.54

( $H! $' 1 JI%% && N M N
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VERENDE RUNG

Anhang 2

BETRIEBSRECHNUN®

DES KAPITALS

#7@3)*7:3, )*8 "<2 ,94= >4:9=6,;4>7 +?A04=79209 (0<A09/29209 ,3<0=20A499 "<2,94=,>4:9=6,:4>7
4>7= 49 ;0< ;0<
Stiftungskapital 105940045.26 105940045.26
Investitionsreserven Kanton 50810438.05 106042(0.03 1683020.64 500200246.44
Investitionsreserven Gemeinden 296035.69 31300624 609042.93
Bewertungsreserve FR 349037.88 490%2.00 299042.88
Gewinnreserve 0.00 0.00
&"& N N N N N N N N
#T7@3)*7:3,)*8 "<2,94=>4:9=6,;4>7 +?A04=79209 (0<A09/29209 ,3<0=20A499 "<2,94=,>4:9=6,:4>7
4> 7= 49 ;0< :0<
Stiftungskapital 105940045.26 105940045.26
Investitionsreserven Kanton 503304454 9740633.58 168606402 50810438.05
Investitionsreserven Gemeinden 0.00 296035.69 2960395.6
Bewertungsreserve FR 3990286.88 490%2.00 349037.88
Gewinnreserve 0.00 0.00
&"& N N N N N N N N

1G@K8C 2?LJ@J
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Spitalstrasse 1 Gredig + Partner AG ‘ ‘ ‘ ‘
CH-7430 Thusis o

B Treuhand Steuern Revision & = =
elefon +41 81 650 06 00

Telefax +41 81 650 06 06

thusis@gredig-partner.ch

www.gredig-partner.ch

Geschaftsfuhrung:

Karin lseppi, dipl. Treuhandexpertin

Curdin Mayer, dipl. Treuhandexperte

Fabio Giovanoli, dipl. Treunandexperte

Bericht der Revisionsstelle

an die Delegiertenversammliung der
Stiftung Spital Thusis

Alte Strasse 31

7430 Thusis

Thusis, 24. Marz 2021

Bericht der Revisionsstelle zur Jahresrechnung

Als Revisionsstelle haben wir die beiliegende Jahresrechnung der Stiftung Spital Thusis, bestehend aus
Bilanz, Erfolgsrechnung, Geldflussrechnung, Rechnung Gber die Verdnderung des Kapitals und Anhang
filr das am 31.12.2020 abgeschlossene Geschéftsjahr geprift.

Verantwortung des Stiftungsrates

Der Stiftungsrat ist fir die Aufstellung der Jahresrechnung in Ubereinstimmung mit Swiss GAAP FER
und den gesetzlichen Vorschriften sowie der Stiftungsurkunde verantwortlich. Diese Verantwortung
beinhaltet die Ausgestaltung, Implementierung und Aufrechterhaltung eines internen Kontrollsystems
mit Bezug auf die Aufstellung einer Jahresrechnung, die frei von wesentlichen falschen Angaben als
Folge von Verstdssen oder Irrtiimern ist. Dariiber hinaus ist der Stiftungsrat fiir die Auswahl und die
Anwendung sachgemasser Rechnungslegungsmethoden sowie die Vornahme angemessener Schatzun-
gen verantwortlich.

Verantwortung der Revisionsstelle

Unsere Verantwortung ist es, aufgrund unserer Priifung ein Pritifungsurteil {iber die Jahresrachnung
abzugeben. Wir haben unsere Priifung in Ubereinstimmung mit dem schweizerischen Gesetz und den
Schweizer Prifungsstandards vorgenommen. Nach diesen Standards haben wir die Prifung so zu pla-
nen und durchzufithren, dass wir hinreichende Sicherheit gewinnen, ob die Jahresrechnung frei von
wesentlichen falschen Angaben ist.

Eine Prifung beinhaltet die Durchflihrung von Prifungshandiungen zur Erlangung von Pri-
fungsnachweisen flr die in der Jahresrechnung enthaltenen Wertanséatze und sonstigen Angaben. Die
Auswahl der Prifungshandlungen liegt im pflichtgemaéssen Ermessen des Prifers. Dies schliesst eine
Beurteilung der Risiken wesentlicher falscher Angaben in der Jahresrechnung als Folge von Verstassen
oder Irrtimern ein. Bei der Beurteilung dieser Risiken berlicksichtigt der Prifer das interne Kontroll-
system, soweit es fiir die Aufstellung der Jahresrechnung von Bedeutung ist, um die den Umstdnden
entsprechenden Priifungshandiungen festzulegen, nicht aber um ein Priifungsurteil iber die Wirksam-
keit des internen Kontrollsystems abzugeben. Die Prifung umfasst zudem die Beurteilung der Ange-
messenheit der angewandten Rechnungslegungsmethoden, der Plausibilitdt der vorgenommenen
Schatzungen sowie eine Wirdigung der Gesamtdarstellung der Jahresrechnung. Wir sind der Auf-
fassung, dass die von uns erlangten Prifungsnachweise eine ausreichende und angemessene Grund-
lage fir unser Prifungsurteil bilden.

gt Hauptsitz: Zweigbiiro:
Mitglied TREUHAND | SUISSE CH-7430 Thusis CH-7000 Chur
Mitglied von EXPERTsuisse pilalstrasse uggelistrasse
Spitalst 1 Gduggeli 4
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Priifungsurteil

Nach unserer Beurteilung vermittelt die Jahresrechnung flir das am 31.12.2020 abgeschlossene Ge-
schdftsjahr ein den tatsdchlichen Verhiltnissen entsprechendes Bild der Vermégens-, Finanz- und Er-
tragslage in Ubereinstimmung mit Swiss GAAP FER und entspricht dem schweizerischen Gesetz und der
Stiftungsurkunde.

Berichterstattung aufgrund weiterer gesetzlicher Vorschriften

Wir bestatigen, dass wir die gesetzlichen Anforderungen an die Zulassung gamaéss Revisionsaufsichts-
gesetz (RAG) und die Unabhéngigkeit (Art. 728 OR und Art. 11 RAG) erfiillen und keine mit unserer
Unabhangigkeit nicht vereinbaren Sachverhalte vorliegen.

In Ubereinstimmung mit Art. 728a Abs. 1 Ziff. 3 OR und dem Schweizer Priifungsstandard 890 besti-
tigen wir, dass ein gemdss den Vorgaben des Stiftungsrates ausgestaltetes internes Kontrollsystem fir
die Aufstellung der Jahresrechnung existiert.

Ferner bestdtigen wir, dass der Antrag Uber die Verwendung des Bilanzergebnisses dem schweizeri-

schen Gesetz und der Stiftungsurkunde entspricht und empfehlen, die vorliegende Jahresrechnung zu
genehmigen.

Gredig + Partner AG

Karin Isepp Curdi ayer
Revislonsexpertin Revisionsexperte
Leitende Revisorin
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Notfall
0816321260
(24 Stunden erreichbar)

Anhang 2

0O

Drehscheibe
Terminvereinbarung und
Information Gastroenterologie
und Kardiologie

081632 12 60
notfall@spitalthusis.ch

QO

Sekretariat Medizin
Terminvereinbarung und Information
fYr Innere Medizin und nkologie
Montag bis Freitag, 1 hr

081 632 12 26
medizin@spitalthusis.ch

@0
DO

Sekretariat Chirurgie
Terminvereinbarung und Information
fYr Chirurgie, rthopSdie, Sport
medizin, rologie, Schmerztherapie
sowie G nSkologische Sprdtstunden

Montag bis Freitag, 1 hr
081 632 12 21
chirurgie@spitalthusistc

o

Labor

Terminvereinbarung und
Information fYr HV-Test (anonym)
08163212 36
labor@spitalthusis.ch

4

Physiotherapie / MTT
Individuelle @rminvereinbarung
und Information

01 1 5

physiotherapie @spitalthusis.ch

Radiologie

Terminvereinbarung und
Information fYr R§ntgen, Comper-
tomograe CT und Magnet
resonanztomogra e MRT MRI
081 632 12 34
radiologie@spitalthusis.ch

O

SPITEX VIAMALA
Spitalstrasse 4, 430 Thusis
Montag bis Freitag, 11. 0 hr
undl 15. 0 hr

08163213 13
info@spitexviamalatc

o

Geburtshilfe

Terminvereinbarung fYr
Sprechstunden und Informationen
rund um die Schwangersaft

081 632 12 23
hebammen@spitalthusis.ch

Leistungsdiagnostik
Individuelle &rminvereinbarung
und Information

081 632 12 32

info@zels.ch
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Kinderarztpraxis Feldstrasse
Feldstrasse , 0 Thusis
01510
praxis@feldstrasselt

Praxis Spada Andeer

Tranter Flimma B, 0 Andeer
081 632 11 77
praxis.andeer@hin.ch

@ © O

Haben Sie noch weiter e Fragen
oder mSchten Sie uns ihr e
Meinung sagen?

Schreiben Sie uns an
mail@spitalthusis.ch

oder per Rst: Spital Thusis,

Alte Strasse 3, 430 Thusis

1<@K< MFE



Spital Thusis undSPITEX VIAMALA

1500 Exemplare

Barbara Laim,
Matthias Schaffner
Direktionsassistenten

morgenluft, Thusis

Spital Thusis
morgenluft

Casanova Druck \&fkstatt AG

Klimaneutral gedruckt
in GraubYnden

(n?ﬁclimate

neutral
Drucksache

myclimate.org/01-21-330057

In einigen €xten haben wir die mSnnle Form verwendet,
die weibliche Brm ist selbstverstSndliceingeschlossen.

IMPRESSU
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https://www.hplus.ch/de/qualitaet/qualitaetsbericht/
https://www.hplus.ch/de/ueber-uns/fachkommissionen/
https://www.spitalinfo.ch/
https://www.anq.ch/
http://www.patientensicherheit.ch/
https://www.samw.ch/de.html
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