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«KUNST …



 «Die Kunst spricht 
von seele zu seele.» 
 Oscar Wilde, 1854-1900, irischer Schriftsteller

 «Die Kunst ist
der natürliche feind 
der normalität.» 
Peter Rudl, geboren 1966, deutscher Aphoristiker

 «Ich kenne noch keine bessere Definition 
von Kunst als diese: 
Die Kunst, das ist der mensch 
hinzugefügt zur natur, die er entbindet, 
die Wirklichkeit, die Wahrheit und 
doch mit einer bedeutsamkeit, die der 
Künstler darin zum Ausdruck bringt.» 
Vincent van Gogh, 1853-1890, niederländischer Maler und Grafiker

 «Künstler wird nur der, welcher sich vor 
seinem eigenen urteil fürchtet.» 
Ludwig Anzengruber, 1839-1889, österreichischer Dramatiker

 «Kunst ist, wenn
der schmerz nachlässt.
sie vollendet sich,
wo er vergessen wird.» 
Peter Rudl, geboren 1966, deutscher Aphoristiker

 «Ob ein Kunstwerk gut ist, hat nichts 
damit zu tun, wie es aussieht. 
Das entscheidende ist, was es beim 
betrachter bewirkt.» 
unbekannt



Was ist Kunst? «etwas» das nach einem Konzept ent­
steht? Oder schaue ich das spontan entstandene an, 
begutachte, überarbeite es? Oder schlussendlich ein­
fach ein voll konzentriert erarbeitetes Werk? Kann 
eine Kinderzeichnung Kunst sein? Wo ist der Platz des 
Kunsthandwerkes? Ab wann ist etwas Kitsch? fragen 

über fragen. für mich ist eine gestickte Lebensspirale genau so be­
rührend wie ein Gemälde des Genfersees von ferdinand hodler. 

Wir können uns auch fragen: «bin ich genau so offen für die Kunst wenn 
ich in ein spital gehe wie bei einem museumsbesuch?» es gibt momente 
in denen wir nicht so offen sind, wo uns etwas bedrückt und betrübt 
und vielleicht hilft dann ein Kunstwerk uns abzulenken von der sorge, 
der Angst.

Dieser DIALOG will etwas aufzeichnen über die visuelle Kunst. Da ist 
das Interview mit der Kunstbeauftragten vom Kantonsspital Aarau. Die 
freiberufliche und die auf der Psychosomatischen station tätige Kunst­
therapeutin beschreiben ihre jeweilige Arbeit.

Der bericht eines Komapatienten, wie er seine Aufwachphase als Platt­
form zur Kunst nutzt.

ein rückblick in die vergangene «Irrenanstalt­Zeit».

«Last but not least» äussert sich die Kunstkommission im Lindenhof. und 
sicher ist alles über die aktuelle «Lindenhof­entwicklung» interessant.

beim nächsten Gang ins spital lassen sie nun etwas bewusster ihren 
blick über die weissen Wände gleiten und freuen sich an den dort hän­
genden farbklecksen oder schauen von nah und von fern von rechts 
und von links und na ja immerhin ist ihr nachbar über das hier hängende 
begeistert! Kunst ist doch einfach was gefällt, was so oder so berührt 
und eben den staub des Alltags von der seele wäscht, wie Picasso 
schon sagte.

Ps: «Wussten sie, dass im Kunstmuseum bern eine Leihgabe des  
Lindenhofs hängt? ... zwei Ankerbilder.»

Veronica Buri 
Mitglied der Redaktionskommission DIALOG 
Kramburgstrasse 16 
3006 Bern 
031 972 18 93 
veri@bluewin.ch
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… WäSCHT DEN STAUB 
DES ALLTAGS VoN DER 
SEELE.» Pablo Picasso
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Im Gespräch mit 
sadhyo niederberger, 
Kunstbeauftragte 
am KsA

Katharina Gerber 
Holenackerstrasse 85 / B17 
3027 Bern 
031 991 25 24 
katharina_gerber@gmx.ch 

mitte April dieses Jahres reisten Veronica buri 
und ich nach Aarau, um uns mit frau nieder­
berger im Kantonsspital Aarau (KsA) zu treffen. 
Wir waren durch die ansprechende Webseite 
www.ksa.ch auf die Kunst im KsA aufmerksam 
geworden und der besuch hatte zum Ziel, uns 
vor Ort ein bild zu machen und Projekte und 
Wirkung der Kunstbeauftragten persönlich zu 
erleben und kennen zu lernen. Wir wurden nicht 
enttäuscht. Der besuch hat sich sehr gelohnt 
und war ein eindrückliches erlebnis. 

schon auf dem Weg durch den spitalpark 
begegneten wir interessanten Objekten und 
Kunstwerken, versteckt hoch im baumgeäst 
oder offensichtlich am Wegrand und im Gelände 
platziert. Auch das blumen­ und bepflanzungs­
konzept beeindruckte uns. Die vorliegende Aus­ 
gabe DIALOG enthält bilder von Kunstobjekten, 
wie sie ins spital­Areal und ins Innere von 
Gebäuden integriert worden sind. es lohnt sich, 
die Webseite zu besuchen, um weitere bilder 
und Informationen zu finden. 

Der nachstehende fragenkatalog, den wir als 
Leitfaden zum Gespräch nutzten, und welchen 

wir nach dem besuch weitmaschig beantwor­
teten, gibt unsere eindrücke wieder. 

1. Wie ist es dazu gekommen, eine Stelle 
«Kunstbeauftragte im KSA» zu schaffen? 

Kunst hat im KsA eine lange tradition. Auf 
schritt und tritt kann man hier Werke aus ver­
schiedenen epochen entdecken. Darum ist 
es wichtig, dass die sammlung auch betreut 
ist. frau niederberger bekleidet die stelle als 
Kunstbeauftragte seit 6 Jahren in einem teil­
zeitpensum von 40%. Als ihre Vorgängerin nach 
15 Jahren in Pension ging, hätte die stelle aus 
spargründen gestrichen werden sollen. nach 
einem Jahr jedoch zeigten sich schon folgen 
einer Art «Verlotterung», was die spitalleitung 
nicht weiter zulassen wollte und darum die 
stelle wieder ausschrieb. Das KsA sollte wieder 
eine aktive, begleitete und initiative Plattform 
für Kunst, Kultur und Kunstschaffende sein. Die 
stelle ist heute dem stab des ceO angegliedert. 

2. Wie lautet der Auftrag?

Der Auftrag ist breit gefächert. ein fixes Pflich­
tenheft gibt es nicht – doch setzt die Kunstbe­
auftragte ihre messlatte hoch. sie macht es sich 
zum Ziel, professionelles Kunstschaffen in das 
spital zu integrieren und damit besucher, Pa­
tienten und mitarbeitende einzuladen, sich mit 
den dargestellten themen und Inhalten und de­
ren visueller umsetzung auseinanderzusetzen.

Die Projekte reichen von der Planung und 
Durchführung von Ausstellungen und for­
schungsprojekten mit zeitgenössischen Kunst­
schaffenden über die Konzipierung von Kunst 
und bau Projekten bis zur bebilderung von 
stationen, der internen beratung von teams bis 
hin zu farb­ und raumgestaltung in Korrido­
ren, Gängen und untersuchungszimmern. Pro 
Jahr realisiert die Kunstbeauftragte drei bis 
vier Ausstellungen sowie zwei bis drei grössere 
Gestaltungsprojekte. Zusätzlich bearbeitet sie 
ungefähr hundert Anfragen und platziert hun­
derte von bildern in Patientenzimmern, büros 
und Korridoren. 
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3. Was bedeutet Ihnen diese Arbeit? Wie ist 
ihr persönlicher Bezug zur Kunst?

Die netzwerkfunktion und das erfolgreiche 
Kommunizieren mit allen Akteuren erfordert 
viel Gespür, erfahrung und Kennen der Kunst­
szene. frau niederberger ist selbst Künstlerin. 
Auch ihre langjährige erfahrung als erwach­
senenbildnerin und frühere Kindergärtnerin 
fliessen in die Arbeit mit ein. Dank dieser viel­
fältigen erfahrung und akademischem hinter­
grund geniesst sie grosse Glaubwürdigkeit. Viel 
herzblut, Ideenreichtum und engagement sind 
offensichtlich und spürbar.

4. Wer unterstützt Sie bei Ihrer Arbeit? Wie 
werden Projekte ausgewählt? 

bevor Projekte vergeben werden, erfolgen 
längere Prozesse der Auseinandersetzung mit 
Kunstschaffenden, dem Werk und der the­
matik. natürlich steht im Vordergrund, welche 
Kunst für das spital spannend und sinnvoll 
sein könnte. Daraus ergeben sich zahlreiche 
Kontakte und eine intensive Zusammenarbeit 
mit Künstlern und Künstlerinnen. für Kunst 
und bau Projekte erhält die Kunstbeauftrag­
te unterstützung vom KsA Architektur­team. 
Ausstellungen und Projekte werden vom team 
marketing und Kommunikation unterstützt. Die 
praktische umsetzung von Ausstellungen er­
folgt in Zusammenarbeit mit dem technischen 
Dienst oder oft auch der Abteilung Arealunter­
halt. Die stelle wird in administrativen Arbeiten 
vom Arztsekretariat unterstützt. eine Kunst­
kommission wird bei Ankäufen beigezogen.

Das KsA hat unterdessen einen gewissen 
bekanntheitsgrad in Künstlerkreisen. Gute 
Ausstellungsbedingungen, schöne Vernissa­
gen und vertiefende Künstlergespräche wer­
den von Kunstschaffenden und vom Publikum 
geschätzt. selbst renommierte Künstler und 
Künstlerinnen nehmen vermehrt die Gelegen­
heit wahr, ihre Werke im KsA auszustellen. bei 
der Planung von Ausstellungen wird darauf ge­

schWerPunKte 5

achtet, dass regionale und überregionale Werke 
ausgewählt werden, welche auch in das umfeld 
der Gesundheitsförderung passen.

Zum Jubiläum «125 Jahre KsA» 2012, hatte 
frau niederberger eine Ausstellung zum thema 
«schmerzgrenzen, spital und Kunst im Dialog», 
zusammengestellt und organisiert. Die Ausstel­
lung war ein grosser erfolg. eine Ausstellung im 
spital zu machen, ist anspruchsvoll, weil sich 
Kunst im spitalalltag behaupten muss. Die An­
forderungen an die Künstler oder die Kuratorin 
sind komplexer als in Galerien oder museen, weil 
nicht nur keine speziellen Kunsträume für die 
Kunst vorhanden sind, sondern auch weil sich 
die menschen hier in einer sensiblen Lebenssi­
tuation befinden in der sie durch positive Werke 
unterstützt werden möchten. Doch es liegt in 
der natur der Kunst, nicht nur das schöne zu 
zeigen, sondern auch Leid und dunkle seiten 
des Lebens zu thematisieren. Das ergibt viele 
angeregte Gespräche und bringt anderen Wind 
in den tag eines menschen – auch im spital! 
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5. Wie kam es zu dieser umfangreichen Kunst-
sammlung des KSA?

erste Werke wurden im Zusammenhang mit 
umbauten durch den Kanton angekauft. seit den 
1970er­Jahren hat der Kanton alle neu­ und um­
bauten mit künstlerischen Ankäufen begleitet 
und seit den 1990er­Jahren tätigt das KsA selbst 
auch Ankäufe in bedeutendem rahmen. Das 
KsA besitzt inzwischen rund 2500 inventarisierte 
Werke. Davon ist ein Grossteil Originaldruck­
grafik, in den vielen verschiedenen Gebäuden 
des spitals findet man aber auch bedeutende 
malerei, zeitgenössische fotografie, raumgrei­
fende Installationen und skulpturen im Park.

6. Welche finanziellen Mittel haben Sie zur 
Verfügung?

für Ankäufe gibt es ein budget von fr. 50‘000.– 
bis fr. 70‘000.– pro Jahr. für Projekte stehen 
weitere mittel zur Verfügung, sie werden jährlich 
von der Kunstbeauftragten beantragt und müs­
sen von der spitalleitung genehmigt werden.

7. Reaktionen von Patienten, Angehörigen und 
Mitarbeitenden 

(Zitate aus der Broschüre «Zwischenräume», 
Kunst am KSA)

Diplomierte Krankenschwester: «für mich ist 
die Kunst im KsA eine herausforderung. Überall 
werde ich mit schönen, naiven, lebhaften, dunk­
len, fraglichen, hässlichen bildern konfrontiert. 
meine Gefühle werden für mich immer wieder 
sichtbar. Ich kann diese weitergeben oder für 
mich behalten.»

sekretärin Pflegedienst: «Die vier bilder im 
Warteraum des notfalls haben mich besonders 
bewegt. Die Ausdruckskraft an farben, Impul­
sen und bewegungen! Ausdruck des Lebens, der 
Leidenschaft, der freude, der Glückseligkeit, der 
reife, der unendlichkeit, der trauer, der erwar­
tung, der hoffnung, des Auf­dem­Wege­seins! 
sehr aktuelle themen also, die wohl am besten 
für ein spital geeignet sind, wo Leben und tod so 
nah beieinander liegen.»

mitarbeiter aus der Verwaltung: «Können sie 
nichts anfangen mit einigen bildern oder Ob­
jekten? Dann schauen sie am besten nochmals 
hin. Oder ein andermal. Vielleicht verstehen 
sie die Krähen auf dem Dach besser. Oder die 
rotschwarz gesprenkelte Katze auf dem buchs­
baum. Vielleicht beeindruckt sie ein trauriges 
Gesicht. Oder sie finden halt an den alten bäu­
men. – treten sie ruhig auch ein. schauen sie 
sich um. trinken sie einen Kaffee. und nehmen 
sie ja nicht den Lift. Das treppenhaus ist viel 
interessanter. freuen sie sich. Ärgern sie sich. 
Verirren sie sich ein bisschen. nicht nur wegen 
der Kunst!»

reaktionen von Patienten: «Das Personal be­
trachtet Kunst im KsA aus dem blickwinkel der 
Patienten. farbige und moderne bilder, die 
«etwas darstellen», sprechen Patienten und 
Personal positiv an. es wird oftmals die frage 
gestellt: Was ist Kunst? einige resignieren und 
äussern sich zurückhaltend: Kunst ist eben 
Geschmacksache – «stimmt!!»

3
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8. Was bringt es dem Betrieb insgesamt?

(Nachstehend kommen zwei ehemalige spitalver-
antwortliche Persönlichkeiten zu Wort.)

Der Verwaltungs­Direktor schreibt in der bro­
schüre «Zwischenräume»:

«Kunst begleitet unser Leben. Auch in einem 
spital darf sie nicht fehlen. sie ist teil unserer 
Kultur, unseres seins. sie begleitet unser spital 
seit bestehen und hat sich im Verlauf von über 
hundert Jahren mit ihm gewandelt. Oft war 
und ist sie ihrer Zeit voraus, dokumentiert Ver­
gangenheit, Gegenwart und Zukunft. Kunst im 
spital ist herausforderung an den Künstler und 
an den betrachter, die betrachterin, zugleich.»

Der Präsident der Geschäftsleitung schreibt im 
Vorwort zum «Wegweiser Kunst am KsA»:

«Kunst im spital erinnert an heilkunst und 
Lebenskunst zugleich. ein spitalaufenthalt 
dient der Gesundheit in allen facetten, sinnlich, 
sozial und spirituell. Damit ist oft eine intensive 
Auseinandersetzung mit der Gegenwart und 
eine neuorientierung für die Zukunft verbunden. 
Krankheit auf menschliche Art überwinden 
und gesund werden, gesund bleiben, ist der 
tiefere sinn.»

frau niederberger und Veronica buri haben 
diesen bericht kritisch durchgesehen und mit 
wertvollen hinweisen ergänzt. Vielen Dank für 
das interessante Gespräch und die wertvollen 
Informationen.

Sadhyo Niederberger 
ist Künstlerin, Kuratorin und Kunstbeauftragte  
am Kantonsspital Aarau 
 
Kantonsspital Aarau 
Tellstrasse 5, 5001 Aarau 
062 838 40 67 
sadhyo.niederberger@ksa.ch

Quellen

• «125 Jahre KSA», 1987-2012, Jubiläums-Buch 2012

• «Zwischenräume, Kunst am KSA», Broschüre 1993

• «Kunst am Kantonsspital Aarau, Wegweiser» 2003
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1  Norbert Radermacher – «Fünf Ringe für fünf Bäume»

2  Jürg Stäuble – Gestaltung Treppenhaus Haus 1, 
Installation

3  Gloria Friedmann – «Einkehr», Labyrinth, Haus 1, 
Haupteingang

4  Willy Müller-Brittnau und Albert Siegenthaler – 
«3 Rahmen», südlich Haus 4

5  Otto Grimm – Deckenmalerei Haus 6

Diese und weitere fotos* finden sie im rundgang auf 

der Webseite 

http://www.ksa.ch/kunst

*Fotos Brigitt Lattmann
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Cornelia Feldmann
Künstlerin und Kunsttherapeutin 
GPK (Fachverband für Gestaltende 
Psychotherapie und Kunsttherapie)
Atelier & Praxis 
Forstweg 40, 3012 Bern 
co.feldmann@gmx.ch 
www.cfeldmann.ch
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Gedanken 
zur Kunsttherapie

Die Wirkung eines Werkes

In der Kunsttherapie wird zusätzlich zum thera­
peutischen Gespräch eine Gestaltung – das 
kann ein gemaltes bild, eine collage, eine drei­
dimensionale Gestaltung – sein, miteinbezogen: 
Der/die Klient/in gestaltet selbst, erschafft et­
was Drittes, ein Werk, das im setting von Klient/
in und therapeut/in erscheint.

Was die erweiterung auf dieses Dritte bringt, 
wissen wir, wenn wir uns an unsere eigenen 
erlebnisse mit Werken erinnern. Während wir ein 
Kunstwerk betrachten, sei es ein film, ein bild, 
eine dreidimensionale Gestaltung, ein getanz­
tes oder geschriebenes Werk, ein musikstück 
hören, werden wir berührt von diesem Werk, es 
wirkt auf uns, es schaut uns an und verändert 
uns: mit diesem Austausch verändert sich unser 
blick auf uns selbst und auf die Welt. Das Werk 
formuliert und drückt auf seine Art etwas aus, 
das wir vielleicht selbst auch kennen, das wir 
nachempfinden können. Oder es gibt uns einblick 

in eine fremde Welt, in eine andere Welt oder es 
stellt überraschende, neue Verbindungen her, es 
verknüpft und positioniert Inhalte neu. 

Wenn wir an die Gefühle und Körperreaktionen 
denken, die Kunstwerke bei uns schon aus­
gelöst haben, dann können wir ihre macht 
er ahnen. stellen sie sich ein bild von francis 
bacon vor, in dem die fliehkräfte, denen der 
mensch im bild und der/die betrachter/in aus­
gesetzt sind, sie aus dem bild hinaus zu kata­
pultieren drohen oder in ein Loch einzusaugen: 
Wie wirkt das auf uns, was macht das mit uns? 
Oder denken sie an den moment, in dem sie den 
Ausstellungsraum betreten und die skulpturen 
von berlinde De bruyckere sehen: Den toten 
hirsch «romeu, my deer», oder die Wachslei­
ber «Into One­Another». sind sie erschrocken? 
empfinden sie mitgefühl? möchten sie den 
raum verlassen? ekelt es sie? Oder lässt es sie 
ratlos, verwirrt zurück? haben sie das Gefühl, 
dass sie das nichts angeht?

Das dialogische Gespräch und die Komplexität 
eines Werkes

Die Kunsttherapie bewegt sich in diesem raum 
von Klient/in – therapeut/in – Werk. hier er­
öffnet sich der Klientin/dem Klienten ein Ort, in 
dem sie oder er die eigene Geschichte auf Grund 
der beziehungen und der Wirksamkeit von Über­
tragung und Gegenübertragung inszenieren 
kann. In der dialogischen Auseinandersetzung 
mit dem Werk ergibt sich die möglichkeit, diese 
Geschichte zu reflektieren, sie zu formulieren 
und neu zu interpretieren. Aber das Werk allein 
genügt nicht. Wenn beispielsweise eine Integra­
tion von abgespaltenen Gefühlen erreicht wer­
den soll, braucht es das Gespräch. es braucht 
am ende Worte, um die Geschichte und deren 
bedeutung begreifen und mitteilen zu können.

Das Werk, die Gestaltung, ist aber noch aus 
einem weiteren Grund bedeutsam: es ist etwas 
Komplexes. es ist komplex genug, um Wider­
sprüchliches, sich Ausschliessendes, um 
Konflikte abzubilden. In der therapie befassen 
wir uns mit Konflikthaftem, mit erlebnissen, 

1



schWerPunKte

erinnerungen, Gefühlen, die zwiespältig, viel­
leicht bloss bruchstückhaft, verwirrend, un­
fassbar waren und es noch sind. All dies vermag 
das Werk darzustellen, auszudrücken. und es ist 
oft so, dass am Anfang der therapie hauptsäch­
lich das Werk diese Konflikte reflektiert und es 
erst viel später gelingt, diese in Worte zu fassen, 
in einen text, eine Geschichte. es ist also wich­
tig, dass das Gespräch auch teil der therapie 
ist. Aber damit ist nie ein erklären des Werkes 
gemeint. Das braucht ein Werk nicht. es spricht 
schon für sich in seiner spezifischen sprache. 
Aber es braucht das therapeutische Gespräch 
über das, was das Werk auslöst, wie es wirkt, 
was es an erinnerungen, Assoziationen, 
erkenntnissen, Verbindungen und neuen Inter­
pretationen unserer eigenen Geschichte weckt. 
so können für unsagbares, unaussprechbares, 
dem wir ausgeliefert sind und das in uns wirkt, 
Worte gefunden werden. Wir können unseren 
erlebnissen neue bedeutung geben.

Das Analysieren des Ausdruckes eines Werkes

Die Analyse des Ausdruckes eines Werkes bietet 
die möglichkeit, es über seine struktur zu ver­
stehen: Das bedeutet, dass wir genau hinschau­
en wie das Gestaltete aufgebaut und ausgeführt 
ist, wie es dargestellt, wie es strukturiert ist. 
Wichtig dabei ist, dass wir uns nicht nur auf der 
ebene des dargestellten, erkennbaren Inhaltes 
bewegen und daran hängen bleiben, am darge­
stellten haus, am baum, sondern dass wir das 
«Wie ist es dargestellt?» erforschen. so können 
wir den dargestellten Konflikt erkennen, um 
den es geht. Wir können eine Annahme aufstel­
len zum Konflikt, in dem sich der/die Klient/
in befindet. Diese hypothese kann im Verlauf 
der therapie überprüft werden. Diese Art der 
betrachtung und erforschung eines Werkes hilft 
uns auch zu erkennen, ob sich der/die Klient/
in progressiv oder regressiv bewegt, ob unsere 
Interventionen sinnvoll sind und der entwicklung 
dienen. und damit können wir auch ein abstrak­
tes Werk verstehen. Wir haben Zugang zu einem 
Werk, das der/die Klient/in im moment nur auf 
abstrakte Weise ausdrücken kann.

Die Kunsttherapie ist eine wirkungsvolle thera­
pieform, gerade auch weil ein Werk mit einbezo­
gen wird. Aber es braucht wie bei jeder therapie 
den Wunsch des Klienten/ der Klientin, etwas 
für sich verändern zu wollen, die bereitschaft, 
sich auch mit schwierigem auseinander zu 
setzen. es braucht Zeit für eine entwicklung, 
da behindernde muster erkannt, reflektiert und 
neues gewagt, aufgebaut und erprobt werden 
muss.
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1  Berlinde De Bruyckere – «Into One-Another»

2 Francis Bacon – «Study For A Bullfight No. 1»
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Andreas Altorfer 
PD Dr. phil., Psychologe an den 
Universitären Psychiatrischen 
Diensten Bern, Leiter des 
Psychiatrie-Museum Bern und 
Geschäftsführer der Stiftung 
Psychiatrie-Museum Bern 
Bolligenstrasse 111 
3000 Bern 60 
031 930 97 56 
altorfer@puk.unibe.ch
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Walter morgenthaler in 
bern um 1900

Andreas Altorfer, PD Dr. phil., Psychologe. nach 
der Promotion 1986­1987 forschungsaufent­
halt an der university of california Los Angeles 
(ucLA). seit 1989 forschungstätigkeit an der 
forschungsabteilung der universitären Psychi­
atrischen Dienste in bern. seit 2000 Geschäfts­
führer der stiftung Psychiatrie­museum bern 
und seit 2003 Leiter des Psychiatrie­museums 
in bern. In dieser funktion verantwortlich für 
zahlreiche Ausstellungen von Zeichnungen und 
Objekten aus der sammlung morgenthaler im 
In­ und Ausland.

Walter morgenthaler war anfangs 20. Jahrhun­
dert in einem umfeld tätig, das sich zunehmend 
mit der «klinischen Psychiatrie» beschäftigte. 
Dabei stand der Patient im Vordergrund, es galt, 
sich in unvoreingenommener Weise dem Wesen 
und dem erleben des Patienten zu nähern und 
psychopathologische Phänomene zu beschrei­
ben. Psychotherapeutische Verfahren wie die 
Psychoanalyse hielten einzug in die Kliniken und 
legten dabei den Grundstein für einen neuen 
umgang mit den erlebnisweisen der Patienten. 
morgenthaler war in diese entwicklungen der 
Psychiatrie eingebettet und trug in verschiede­
ner Weise zur umgestaltung der psychiatrischen 
Anstalten hin zu therapeutischen einrichtungen 
bei. Psychodiagnostische Verfahren wurden für 
ihn selbstverständliche untersuchungsinstru­
mente (z.b. der rorschach test), durch die er 
Aufschluss über den Grad der Desorganisation 
des menschlichen Geistes zu erlangen versuch­
te. In seiner habilitationsschrift «Übergänge 
zwischen Zeichnen und schreiben bei Geistes­
kranken» beschäftigt sich morgenthaler mit 
entwicklungs­ und Degenerationsprozessen. 
Während in seiner sichtweise das Kind über das 
Zeichnen zum schreiben gelangt, sind für ihn 
zeichnerische elemente in texten beim geis­
teskranken erwachsenen ein hinweis auf einen 
Prozess der regression, der den Verfall der 
geistigen fähigkeit anzeigt. Die Grundlage für 
diese Arbeit bildete belegmaterial, das er in über 
8000 Krankengeschichten aus der Zeit zwischen 
1855 und 1910 suchte. Zeichnungen und texte 
verfasst von Patienten der Waldau wurden von 
ihm aus den Akten entnommen, katalogisiert 
und im hinblick auf sein diagnostisches Inte­
resse interpretiert. Das material wurde durch 
Werke von Kranken erweitert, die zu seiner Zeit 
in der Waldau weilten, und die er systematisch 
angeregt hatte, zu schreiben und zu zeichnen. 
Gelegentlich begleitete er einzelne Patienten – 
ganz im sinne späterer kunsttherapeutischer 
Verfahren – beim Zeichnen. Auf diesem hin­
tergrund entstand eine sammlung von Patien­
tenarbeiten, die für ihn eng verbunden mit dem 
Krankheitsgeschehen erkenntnisse über die 
erfahrungswelt und den Grad eines möglichen 
fortschreitenden Abbauprozesses lieferten. 

Sein Bezug zur späteren «Kunsttherapie»

Walter morgenthaler war als Volontärarzt (1906/1907), 
als Assistenzarzt (1908­1910) und später als sekun­
därarzt (1913­1920) in der damaligen Irren­, heil­ und 
Pflegeanstalt «Waldau» tätig. er verfasste 1915 ein 
viel beachtetes buch über das «bernische Irrenwe­
sen» mit einer Geschichte «von den Anfängen bis zur 
eröffnung des tollhauses 1749» und war massgeb­
lich an der Präsentation der früheren und damaligen 
Psychiatrie an der Landesausstellung 1914 in bern 
beteiligt. Dieses Ausstellungsgut wurde interessierten 
besuchern im Anschluss an die Landesausstellung 
in einem kleinen «museum» über dem hörsaal des zu 
dieser Zeit neuerstellten Klinikgebäudes – heute «Alte 
Klinik» – gezeigt.
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neben ca. 2500 bildern auf einzelblättern und 
in Zeichenheften sowie ca. 2000 textblättern 
existieren auch viele Arbeiten aus holz, stoff, 
ton, metall und anderen materialien.

Walter Morgenthaler nach 1930

nach dem tod seines heute wohl berühmtes­
ten Patienten Adolf Wölfli 1930, über dessen 
schaffen er 1921 eine monographie schrieb, und 
nach dem Weggang des 3. Klinikdirektors Prof. 
Wilhelm van speyr 1933, war morgenthaler nur 
noch selten in der Waldau. Allerdings hinter­
liess er bis in die 50er Jahre spuren in seinem 
museum über dem hörsaal und nahm namen 
von Patienten in seinen Karteikasten auf, deren 
Werke er in seine sammlung von belegen inte­
grierte. morgenthaler engagierte sich weiterhin 
sehr für die entwicklung systematischer un­
tersuchungsverfahren und setzte sich für die 
wissenschaftlich begründete Psychologie und 
Psychiatrie ein. 1942 war er mitbegründer der 
schweizerischen Zeitschrift für Psychologie, die 
er 10 Jahre lang als verantwortlicher heraus­
geber zusammen mit carl Gustav Jung, Oscar 
forel und Jean Piaget betreute. 1952 erschien 
in dieser Zeitschrift ein Artikel von s.r. bach, 
in dem unter dem titel «spontanes malen und 
Kneten in Krankenhäusern» die damals herr­
schende – von morgenthaler schon viel früher 
vertretene – meinung über den stellenwert des 
bildnerischen Ausdrucks wiedergegeben wird. 
hier heisst es: «Wenn sprache, die ja einer re­
lativ späten schicht menschlicher entwicklung 
und bewusstwerdung entspricht, dem Indivi­
duum aus irgendwelchen Gründen noch nicht 
oder nicht mehr erreichbar ist, oder wenn der 
in seinem Innern tief gestörte mensch meint, 
ihr nicht mehr trauen zu können, kann sich ihm 
in spontanen Gestaltungen ein neuer Weg des 
Ausdrucks eröffnen. es ist einerlei, ob es sich 
selbst dabei um formen mit nassem sand, 
weichem brot usw. oder Plastilin, um holz­ oder 
Webartikel, um malen mit den fingern oder 
mit dem Pinsel handelt. Je misstrauischer der 
Kranke sich gegen die Welt fühlt, je tiefer er sich 
von ihr zurückgezogen hat, bis zur Überschat­
tung des bewussten Ich durch die Kräfte des 

unbewussten, desto mehr wird die primitivere 
Ausdrucksstufe ihm entsprechen. Dem behan­
delnden Arzt aber ist mit dieser Produktion ein 
Zugang gegeben, der einblick ermöglicht in den 
inneren Zustand des Patienten, in die innere 
Geschichte und, möglicherweise, die entste­
hungsgeschichte der Krankheit» (s. 214­215). 
Damit wird deutlich, dass die Ausdrucksweisen 
der Patienten nahe am psychiatrischen fall 
betrachtet wurden. Die Gestaltenden selbst 
brachten ihre empfindungen, erlebnisse und 
sichtweisen unmittelbar zu Papier, meistens 
ohne den Anspruch, sich künstlerisch zu betäti­
gen. für aussenstehende betrachter hingegen, 
die sich durch themen und den emotionalen 
Gehalt in form und material berühren liessen, 
rückten zunehmend künstlerische Aspekte in 
den Vordergrund.

11
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Der Umgang mit Kreativität in der Klinik 
nach 1930

«Arbeit» (z.b. hausarbeit, Arbeit im bauern­
betrieb) und unterhalten (z.b. Zeichnen, Vorle­
sen, musizieren) sollte in richtiger Abstimmung 
durchgeführt werden. Die unterhaltung als 
eine Art Gegenstück zur Arbeit soll vor allem 
zur Abwechslung und entspannung dienen. 
freizeitaktivitäten werden von morgenthaler in 
seinem Pflegelehrbuch einzeln beschrieben und 
ihr einsatz individuell begründet. sie umfassen 
Lesen, musizieren, Gemeinschaftsspiele, spa­
ziergänge, theateraufführungen sowie Zeichnen 
und schreiben. morgenthaler erwähnt auch, 
«dass vor allem Zeichnen und schreiben nicht 
nur einblicke in das Innere des Kranken geben, 
sondern auch seine unruhe dämpfen, seinen 
betätigungsdrang regeln und seinen Willen und 
die freude am schaffen anregen» (s. 260). In 
diesem sinn sah morgenthaler schreiben und 
Zeichnen sowohl als diagnostisches mittel als 
auch als therapie. eine sichtweise, die erstmals 
eine Interaktionsform in Kliniken vorgeschlagen 
hat, die in mancher hinsicht als Grundlage für 
spätere kunsttherapeutische Interventionen 
angesehen werden kann.

1  Etoine Charles – «Frau mit Falken auf dem Arm», 
Bleistifzeichnung

2  «Irren-, Heil- und Pflegeanstalt Waldau», 
Atelier um 1930

2
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Die Dreambox

Jean-François Gächter 
Elsässerstr. 29
4056 Basel
079 332 75 91
info@redream.ch
www.redream.ch

 
nach meiner matur in typus Wirtschaft sam­
melte ich verschiedene Arbeitserfahrungen, 
wie z.b. in der Informatik im Kantonsspital st. 
Gallen. Dort lernte ich im rahmen eines Prak­
tikums alle Abteilungen kennen und konnte mir 
so ein bild davon machen, wie ein spital funk­
tioniert. ein schwerer, unverschuldeter unfall 
unterbrach meine Pläne abrupt. er führte dazu, 
dass ich längere Zeit in spitälern und rehabili­
tationskliniken verbringen musste – teils Koma, 
Wachkoma und mehrere Operationen. In dieser 
Zeit erlebte ich das spitalwesen nicht als mitar­
beiter, sondern als Patient.

Aufwachen aus dem Koma: Ein Traum?

Am beispiel von michael schumacher erleben 
wir, wie schwierig es ist, einen schwer schä­
del­hirn­Verletzten wieder ins bewusstsein 
und in die realität zurückzuführen. Ich habe 
vor meinem «unfall» (siehe Kasten) im spital 
gearbeitet, erlitt ein schweres sh­trauma und 
durfte dann das spital aus einer völlig anderen 
Perspektive erleben. Diesen erfahrungsschatz 
wollte ich nutzen, um Ideen zur Optimierung von 
spitälern und rehabilitationszentren zu entwi­
ckeln und umzusetzen. mein konkretes Ziel war 
es, heilungsprozesse positiv zu beeinflussen 
und zu unterstützen. Die entsprechenden An­
regungen sollen erkrankte Personen verstärkt 
dazu motivieren, an der eigenen Genesung aktiv 
mitzuwirken. mit dieser einstellung begann 
ich die fachhochschule hyperWerk in basel 
für Interaktionsleitung und Prozessgestaltung. 
mit meinem Zielgedanken lautete folgend die 
fragestellung für mein Diplomprojekt: «Wie 
kann die situation von spital­ und rehabilita­
tionspatienten so modifiziert werden, dass die 
allgemeine Lebensqualität und der fortschritt 
im Genesungsprozess optimiert werden?» 

Während meines Diplomjahres haben mein team 
und ich kein fixes Projektmanagement prak­
tiziert, sondern sind prozessual vorgegangen,  
das heisst wir haben zuerst längere recherchen 
angestellt, brainstormings durchgeführt und 
das Verbesserungspotenzial ausgelotet. Zudem 
haben wir die möglichkeiten der realisation des 
Projektes abgeklärt. Wir haben zahlreiche Kli­
niken, fachpersonal, Patienten und Angehörige 
kontaktiert und besucht, haben feedbacks ein­
geholt, evaluiert und entscheidungen getroffen. 
Anfänglich dachten wir, dass es schwierig sei, 
an fachpersonen zu gelangen, um ihnen unser 
Projekt vorzustellen. erfreulicherweise nahmen 
sich fachpersonen jedoch die Zeit, sich auf un­
ser Projekt einzulassen und zeigten Interesse. 
es kamen viele spannende Gedankenansätze 
und Projektideen zusammen, von denen eine 
Auswahl auf der Webseite www.reDream.ch zu 
finden ist. Dort sieht man auch den namen der 
bachelorarbeit «reDream». Die namensgebung 
entstand, um die begriffe «erträumtes» und 
«Wiederanfang» zu verbinden.

DreamBox

Da die Zimmer meist steril und unpersönlich 
wirken, sich Patienten aber zum teil länger 
dort aufhalten müssen, kam der Gedanke, die 
einrichtung freundlicher zu gestalten. Generell 
wird heutzutage versucht Orte möglichst har­
monisch zu gestalten. sogar in den toiletten der 
sbb­Zugwagons wurden die Wände mit bildern 
dekoriert, obwohl dieses Projekt alles andere als 
günstig war. In den spitälern und rehazentren 
kam zur sprache, die Zimmer individueller auf 
die Patienten abzustimmen und z.b. die strom­
strahlung der medizinischen Geräte besser 
abzuschirmen, die vielen kantigen ecken im 
Zimmer abzurunden oder die Wände mit farben 
zu bereichern, die auf den Gemütszustand des 
Patienten reagieren. Viele Psychologen haben 
sich mit der thematik der Wirkung von farben 
auf den Gemütszustand des menschen be­
schäftigt und haben diese zusammengefasst. 
hierbei können allerdings keine allgemeingül­
tigen regeln aufgestellt werden, denn es ist 
nachgewiesen, dass die unterschiedlichen 
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ethnischen Gruppen farben unterschiedlich 
empfinden. Jede farbe hat also eine andere 
Wirkung auf unsere Psyche und unseren Körper, 
denn jede farbe besitzt eine typische Wellen­
länge und energie, die sich auf unseren Körper 
überträgt. ein sinnvoller Ansatz wäre, die farb­
psychologie einzusetzen, um Patienten in rich­
tung Wohlbefinden zu lenken und die regene­
rierung zu beschleunigen. Wenn der bettlägrige 
nervös ist, wird beruhigende farbe ausgestrahlt; 
und wenn er passiv und unmotiviert ist, wird der 
raum mit motivationsfarbe erhellt.

Aber man begegnet im Gesundheitswesen auch 
gewissen hürden. Je nach dem waren einige 
Projektideen zu kostenintensiv oder Architekten 
waren nicht für Veränderungen in ihren Wer­
ken bereit. so entstand die Idee, per mobilem 
beamer die Wand oder Decke mit bildern zu 
verzieren und mit dem Patienten in einklang 
zu bringen. Zusätzlich werden dazu passende 
töne eingespielt und Düfte freigegeben, die eine 
wohltuende Wirkung bezwecken. mittlerweilen 
ist es möglich, Düfte zu erfassen und danach 
wiederzugeben. es soll in naher Zukunft sogar 
möglich sein, Düfte per handy aufzunehmen 
und per sms zu versenden. Was gibt es schöne­
res, als z.b. das spitalzimmer mit gewohntem 
Duft seines eigenen schlafzimmers zu schmü­
cken. bei einer Person die im Wachkoma liegt, 
kann es eine zusätzliche hilfe sein zu erwachen, 
da durch dieses mittel die erinnerungen an sein 
gewohntes Leben geweckt werden. 
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bezüglich einspielen von tönen wurde nach 
weiteren recherchen klar, dass klassische stü­
cke, zum beispiel musikstücke von mozart, das 
unterbewusstsein positiv steuern können.

Schlussfolgerung

mit einem produzierten Prototypen der 
Dreambox wurde der einsatz im unispital basel 
erprobt, bei Patienten, die ihre einwilligung 
gaben, und auch bei spitalmitarbeitenden, wie 
z. b. Ärzte und Pflegepersonal. Die «Dream­ 
box» stiess bei den Patienten auf grosses 
Interesse. sie teilten uns mit, sie würden sich 
über eine Wiederholung freuen. Darüber waren 
auch deren Angehörige erfreut. Das Personal 
fand die «Dreambox» eine gute Idee und nach 
deren Vorstellungen würde sie bestimmt eine 
bereicherung für das spital sein. sie hatten den 
eindruck, Patienten hätten zufrieden darauf 
reagiert und wurden dadurch tief entspannt. Die 
«Dreambox» wäre zudem eine gute Lösung, um 
den Patienten zu beschäftigen. man könnte es 
sich auch vorstellen, solch eine «Dreambox» für 
die mitarbeitenden anzubieten, um sie damit ein 
wenig vom stress zu befreien.

Weitere Schritte

es ist praktisch, dass die box mobil ist und ein­
fach von Zimmer zu Zimmer geschoben werden 
kann, dass die Projektionsrichtung veränderbar 
ist und dass man die box patientenspezifisch 
programmieren kann. Aus den gewonnenen mei­
nungen und Ideen resultierte, dass die «Dream­

box» in der Klinikumgebung sehr gefragt ist und 
sie deswegen detaillierter ausgearbeitet wird.

es wurde bekannt, dass heinz erismann etwas 
entwickelte, das gewisse Parallelen zeigt. 
Die Wonderbox. sie ist unter anderem jedoch 
nicht mobil und nicht an unterschiedlichen 
Orten einsetzbar. eine Kombination der ver­
schiedenen elemente ist jedoch sehr spannend 
und bereichernd.

ein weiterer Gedanke ist eine Videobrille an die 
«Dreambox» anzuschliessen, welche es dem 
benutzer ermöglicht, 3D­Objekte, die in die phy­
sische umgebung eingebettet sind, zu sehen. 
mit einem, die bewegung registrierenden hand­
schuh ist es möglich, die Objekte zu bewegen.

ein weiteres Vorhaben ist, den namen «Dream­
box» zu ändern, da er mittlerweile von jemand 
anderem geschützt wurde.

bei Ideen einer neuen namensgebung und bei 
Interesse sich über den heutigen stand des 
Projektes zu informieren, oder sogar an dem 
Prozess mitzuwirken, kann man sich gerne unter 
folgender e­mail­Adresse melden: 
j.gaechter@hyperwerk.ch

mittlerweile steht ein Dokumentarfilm über den 
Versuch der «Dreambox» im unispital basel auf 
folgender Webseite zur Verfügung: 
www.quantillaspictures.ch
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Beitrag aus der PSoMA

Der hoffnungsfisch

Muriel Guntelach-Bolleter
Kunsttherapeutin Eidg. Diplom 
PSOMA Lindenhof 
Bremgartenstrasse 117 
3001 Bern 
031 300 80 93 
gt.psoma@lindenhofgruppe.ch

Was ist Kunst, was ist Therapie?

In der Kunst liegt der fokus auf dem geschaffe­
nen Werk des Künstlers. Das Werk wird betrach­
tet, bewertet und oft auch interpretiert. 

In der therapie liegt der fokus auf dem Prozess, 
das Werk hat eine untergeordnete rolle. In der 
therapie kann der Klient im kreativen Gestal­
ten auf einer nonverbalen ebene formulieren, 
zum Ausdruck bringen und erleben. In diesem 
Prozess tritt er in beziehung zu sich selbst, zur 
umwelt, der Gruppe, der therapeutin und zu 
seinem bild oder Werk.

Fallbeispiel aus der Gruppentherapie der 
psychosomatischen Abteilung PSoMA

In der Arbeit mit psychosomatisch erkrankten 
menschen ist das thema hoffnung ein wichtiges 
Arbeitsgebiet. bei vielen psychischen erkran­
kungen ist die hoffnungslosigkeit ein symptom 
des Krankheitsbildes. In der Gruppenpsycho­
therapie kann dieses thema bearbeitet werden. 
Wir begleiten die Klienten in dieser Auseinan­
dersetzung und bieten Ihnen in der Gruppenpsy­
chotherapie einen raum, in welchem sie neue 
erfahrungen auf der beziehungs­, erlebnis­ 
und Gefühlsebene machen können. neue 
Impulse der hoffnung können auftauchen und 
verankert werden.

Die folgende fallvignette ist ein Ausschnitt aus 
einem intensiven therapeutischen Prozess in 
der Gruppe.

Die Diagnose dieses jungen Klienten lautet: 
schwere depressive störung mit starker Angst­
symptomatik. nach Dekompensation im Alltag 
und massivem sozialem rückzug kommt er zur 

behandlung auf unsere Abteilung. Auftrag und 
Ziele für die Gruppentherapie sind: umgang mit 
trennungen lernen, Ich­stärkung, ressourcen 
entwickeln und sich boden erarbeiten. 

Zirka in der mitte der behandlung, der Klient hat 
sich schon etwas stabilisiert, kommt es in der 
Gruppentherapie zu folgender sequenz: 

Ich starte die Gruppe mit einer befindlichkeits­
übung. Die Klienten wählen eine Karte aus, wel­
che sie anspricht und ihr momentanes empfin­
den zum Ausdruck bringt. Der Klient wählt den 
abgebildeten fisch. 

Liebe Lesende, betrachten sie diese erste Ab­
bildung kurz. Was sehen sie? für mich wirkt der 
fisch auf den ersten blick eher deprimiert. Ich 
frage den Klienten: Was ist der Grund, dass sie 
diesen fisch gewählt haben, was bringt er für 
sie zum Ausdruck und welche eigenschaften 
hat er?

Der Klient antwortet und ist dabei sehr berührt: 
«Dieser fisch gibt mir hoffnung, er macht mir 
mut. er ist gross und blau, der geht seinen Weg, 
der lässt sich nicht so schnell aus der ruhe 
bringen. Dieser fisch hilft mir an der hoffnung 
fest zu halten!» Der Klient kopiert den fisch für 
sich. er möchte ihn im Alltag greifbar bei sich 
haben. Das betrachten des bildes in schwierigen 
Alltagssituation kann dem Klienten dabei helfen, 
sich an das erleben von hoffnung und mut zu 
erinnern. es ist ein motivationsbild mit welchem 
er sich selbst positive Impulse setzen kann.

Wochen später, kurz vor dem geplanten Aus­
tritt kommt der Klient niedergeschlagen und 
verzweifelt in die therapiegruppe. er hat grosse 
Angst, den schritt in den Alltag nicht zu schaf­
fen, das Gelernte nicht umsetzen zu können. es 
gelingt Ihm kaum an der heutigen Gruppe teilzu­
nehmen. Ich hole für ihn seinen fisch der hoff­
nung hervor und ermutige ihn, aus tonerde einen 
fassbaren fisch der hoffnung zu gestalten.

Die taktilen Impulse beim Gestalten mit tonerde 
helfen dem Klienten sich selber wahrzunehmen 
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und sich im hier und Jetzt zu erleben. Dieser 
Prozess mit meditativem, fokussierendem und 
zentrierendem charakter, hilft dem Klienten im 
geschützten rahmen der therapie, zur ruhe zu 
kommen, sich seinen Ängsten zu stellen.

beim dreidimensionalen Gestalten dieses zwei­
ten fisches, wird er auf der handlungsebene 
aktiv, kann mut und hoffnung neu erleben, ak­
tivieren, gestalten und verankern. In einem sehr 
tiefen emotionalen Prozess kann der Klient mit 
hilfe des strukturgebenden mediums des plas­
tischen Gestaltens, seinen Ängsten begegnen, 
an der hoffnung anknüpfen, neuen mut fassen 
und gestärkt weitergehen.
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Die Kunstkommission im 
Lindenhof

Die Kunstkommission in der heutigen form be­
steht seit fast zehn Jahren. seit den Anfängen 
hat sich in der Zusammensetzung kaum etwas 
verändert: um eine möglichst grosse Abdeckung 
der Interessen zu gewährleisten, setzt sie sich 
aus fünf mitgliedern aus unterschiedlichen 
fachbereichen zusammen. Da die tätigkeit 
in der Kunstkommission, kurz KuKo, von den 
mitgliedern nebenberuflich ausgeübt wird, ist es 
für sie manchmal nicht ganz einfach, die häufig 
sehr zeitintensiven Arbeiten in ihren spitalalltag 
einzuplanen.

Der Aufgabenbeschrieb der KuKo beinhaltet im 
Wesentlichen die «Pflege» und Überwachung 
der künstlerischen Ausstattung in den Gebäu­
den des Lindenhofspitals. Dabei geht es weniger 
darum, hochstehende Kunst in form von bildern 
oder skulpturen anzuschaffen und auszustel­
len, sondern vielmehr darum, den Patienten und 
Patientinnen, besuchern und besucherinnen 
sowie Gästen und mitarbeitenden ein anspre­
chendes künstlerisches umfeld zu bieten, das 
zum Wohlbefinden beiträgt.

Da das hauptziel der KuKo darin besteht, ein 
«gepflegtes Gesamtbild» zu schaffen, ist es ihr 
ein Anliegen, allfällige fragen im Zusammen­
hang mit den ausgestellten Werken zu klären. 
häufig sind es die betroffenen Abteilungen, die 
sich mit entsprechenden Wünschen und Ideen 

an die KuKo wenden. Dies kann sowohl den Zu­
stand eines bildes als auch das sujet (zu düster, 
unpassend) betreffen. Diesen begehren versu­
chen wir so gut wie möglich nachzukommen. 
müssen Kunstobjekte aufgrund eines mangels 
oder aus anderen Gründen ausgetauscht und 
neu evaluiert werden, ist es allerdings nicht 
immer leicht, einen geeigneten ersatz zu finden. 
bekanntlich ist Kunst auch Geschmackssache: 
Was dem einen gefällt, stösst beim andern nur 
auf beschränkte Gegenliebe.

Der KuKo steht ein Lager mit rund 1000 bildern 
und Kunstobjekten zur Verfügung. sämtliche 
Objekte sind in einem elektronischen Inven­
tar mit Abbildung und weiteren Informationen 
erfasst. Wird bei einem Kunstobjekt ein Defekt 
festgestellt, gilt es je nach Wert abzuklären, was 
damit geschieht. soll es restauriert, repariert, 
verschenkt oder im schlimmsten fall gar ent­
sorgt werden? In diesem Zusammenhang wur­
den in der Vergangenheit etwa auch flohmärkte 
organisiert, wo neben bildern, rahmen, Passe­
partouts auch möbel und weitere Gegenstände 
angeboten wurden, die im Lindenhof nicht mehr 
gebraucht wurden.

bei den im besitz des Lindenhofs befindlichen 
Kunstobjekten handelt es sich zum grossen teil 
um in früheren Jahren zugekaufte Lithografien 
und Drucke. Über die Jahre sind auch etliche 
Originale dazu gekommen. Viele bilder bekam 

1
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die damalige Lindenhof­stiftung geschenkt oder 
sie wurden ihr vererbt. Darunter sind gar zwei 
bilder von Albert Anker, die als Dauerleihgabe im 
Kunstmuseum bern hängen. Aber auch heute 
kommt es noch vor, dass dem Lindenhofspi­
tal Kunstwerke überlassen werden, sei es aus 
Dankbarkeit für eine erfolgreiche behandlung in 
unserem spital, sei es, weil irgendein besonde­
rer bezug zum Lindenhof besteht. es kann auch 
vorkommen, dass wir solche Werke vom Künst­
ler selbst oder dessen Angehörigen erhalten.

Zu den interessantesten Arbeiten der KuKo 
gehört das Ausstatten von neuen räumlichkei­
ten, wie beispielsweise bei der erweiterung der 
radioonkologie, wo die KuKo in Zusammenar­
beit mit mitarbeitenden der rO und einer Galerie 
passende bilder evaluieren durfte. so hatten 
wir die möglichkeit, den 2011 in betrieb genom­
menen behandlungstrakt neu zu gestalten. Da 
uns aus dem eigenen fundus keine geeigneten 
Objekte zur Verfügung standen, entschieden wir 
uns für etwas neues. In enger und zeitintensiver 
Zusammenarbeit mit einer fotokünstlerin ist 
dabei ein einheitliches Konzept für den neubau 
entstanden.

Gerne profitieren wir von Zeit zu Zeit aber auch 
von den künstlerischen fähigkeiten der mit­
arbeitenden und organisieren bilder­ oder 
fotowettbewerbe. Dabei sind wir jeweils über­
rascht, über die Vielfältigkeit der eingereichten 
Arbeiten.

Zu erwähnen ist noch die vor einiger Zeit von der 
KuKo anlässlich eines nationalen spitaltages 
zusammen mit cartoonisten organisierte Aus­
stellung zum thema Gesundheit, Ärzte, Krank­
heit und spital. Im Anschluss an diese Ausstel­
lung entstand ein cartoon­Kalender über die 
verschiedenen bereiche des Lindenhofs, der 
von allen beteiligten mit freude aufgenommen 
wurde. solche seltenen erlebnisse machen viel 
freude und entschädigen für manch späte sit­
zung der KuKo.

Mitglieder der Kunstkommission: 
b. Orsingher, hotellerie/Gastronomie 
ch. haller, Pflegedienst 
c. Kretz, medizinische spezialdienste 
A. Wenger, Operationsbetrieb 
J. salzmann, extern

1 «Akrobaten»

2  Albert Anker – «Portrait Fanny»

3 Debby Joosten – «Humanbirds»

3



Die Wirkung eines Werkes

Andreas Minder
Abteilungsleiter Weiterbildung 
HRM Lindenhofgruppe

Auf zu neuen ufern

AKTUELLES: BILDUNG

Liebe Leserinnen und Leser 
Liebe Kolleginnen und Kollegen

In diesem beitrag lesen sie für einmal nicht über 
ein bildungs­ oder Gesundheitsthema sondern 
ich richte einige persönliche Worte an sie.

Vor mehr als drei Jahren durfte ich im Auftrag 
des Lindenhofspitals die Planung und umset­
zung von Weiterbildungsveranstaltungen zum 
thema fallkostenpauschale – DrG für medizi­
nische Praxisassistentinnen und –assistenten 
sowie für medizinerinnen und mediziner planen 
und organisieren. bei den ersten Veranstaltun­
gen sass ich als sehr interessierter Gast selbst 
im Publikum. Die methodik zur erfassung der 
Diagnose bezogenen fallkostenpauschale, die 
Abläufe und die gesundheitspolitischen Aspekte 
zur DrG (Diagnosis related Groups) hat mich 
fasziniert und so wurde ich vom Virus der medi­
zinischen codierung angesteckt. Dies blieb nicht 
ohne folgen. 

bereits bei meinem Antrag und dem darauf fol­
genden entscheid der Gremien die Lindenhofbil­
dung in die Lindenhofgruppe zu überführen, war 
mir klar, dass sich einerseits die Ausrichtung 
der neuen Abteilung Weiterbildung sowie die 
Aufgaben aller mitarbeitenden der ehemaligen 
Lindenhofbildung ändern würde.

Dies habe ich zum Anlass genommen in den 
vergangen monaten eine persönliche standort­
bestimmung vorzunehmen. mit dem ergebnis, 
dass ich mich für eine freigewordene stelle in 
der Abteilung medizinische codierung / medizin­
controlling beworben und eine Zusage erhalten 
habe. Ich freue mich sehr auf die neue berufli­
che herausforderung.

An dieser stelle heisst es für mich Abschied zu 
nehmen von meiner funktion als Vorstandsmit­
glied in der Vereinigung der ehemaligen und als 
Leiter der redaktionskommission DIALOG. Ich 
nehme schöne erinnerungen und bereichernde, 
persönliche begegnungen mit und Danke der 
Vereinigung, insbesondere marianne blanc und 
henriette schmid, für die unterstützung und 
begleitung der Lindenhof schule zur Abteilung 
Weiterbildung der Lindenhofgruppe.

Auszug aus dem Berufsbild Medizinische 
Kodierer/innen

medizinische Kodierer/innen überprüfen in 
spitälern und anderen Institutionen an­
hand der Akten Patientenuntersuchungen, 
Diagnosen, behandlungen sowie therapien 
und kodieren sie.

sie sind verantwortlich für die Zusammen­
führung aller eingehenden Patientendaten 
und die erstellung einer Datenbank, die 
unter anderem für finanzielle Pauschalen 
von Diagnosefall­Gruppen (DrG, Diagnosis 
related Groups) verwendet wird.

Quelle: 
http://www.hplus-bildung.ch/eidg-pruefungen 
/berufspruefung-medizinische-kodierer 
/berufsbild/

eingesehen am 17. Juni 2014
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Informationen aus der 
Weiterbildung

Bernd Räpple
Human Resource Management 
Weiterbildung
Muristrasse 12
3001 Bern
031 300 75 95
bernd.raepple@ 
lindenhofgruppe.ch
www.lindenhofbildung.ch

Von der Lindenhof schule zu einer im human 
ressource management eingegliederten Ab­
teilung Weiterbildungen für bildungsangebote 
innerhalb der Lindenhofgruppe – Lässt sich 
ein solcher Wandel mit wenigen Worten aus­
drücken?

unser Zeitgeist verlangte auch von der ehe­
maligen Lindenhof schule eine Anpassung an 
aktuelle Gegebenheiten. Dennoch bedeutet 
dieser Wandel keine grundsätzliche Abkehr von 
bewährten normen und Werten. bildung ist 
so wichtig wie vor über hundert Jahren. Zwar 
wandeln sich die bildungsmethoden und die 
bildungsthemen, jedoch ist die notwendigkeit 
von bildung zur entwicklung der berufspraxis 
so bedeutend wie zur Gründungszeit der 
rot­Kreuz­Pflegerinnenschule, dem beginn der 
Geschichte der Lindenhof schule.

Durch die schwerpunktausrichtung auf die in­
nerbetriebliche Weiterbildung werden bausteine 
gelegt für eine nachhaltige förderung, entwick­
lung und erhalt des Personals. Weiterbildung im 
unternehmen ist eine zukunftsträchtige Inves­
tition für Qualität und sicherung des betriebes 
der Lindenhofgruppe. 

es freut mich, die Attraktivität der innerbetrieb­
lichen Weiterbildung für alle standorte ausbauen 
zu können. es gilt, alle Anspruchsgruppen der 
verschiedensten Disziplinen und berufsgruppen 
in ein zukünftiges Weiterbildungskonzept zu 
integrieren. Arbeiten dazu laufen in moment auf 
verschiedenen ebenen:

•  Organisation und Durchführung der Weiterbil­
dungsanlässe 2014 für die Pflege

•  Planung und Konzeptionalisierung der Weiter­
bildungsanlässe 2015 in Zusammenarbeit  
mit der fachvertretung Pflege der Lindenhof­
gruppe und den fachverantwortlichen Pflege­
expertinnen

•  Multimedialisierung von Weiterbildungsanläs­
sen, um möglichst viele teilnehmende an allen 
standorten erreichen zu können

•  Ausbau der Lernplattform für Anspruchsgrup­
pen an allen standorten der Lindenhofgruppe

•  Weiterführen des vom Kanton sub-
ventionierten Kurs für Wiedereinsteigerinnen 
und ­einsteiger ins spital

•  Qualitätsverbesserung und -sicherung der 
Weiterbildungsanlässe

•  Umsetzung didaktischer Weiterbildungs-
konzepte unter einbezug von social media

Gerne nehme ich die herausforderungen an, 
um die Abteilung Weiterbildung in der Linden­
hofgruppe erfolgreich positionieren zu können. 
Alle mitarbeitenden der Lindenhofgruppe sollen 
von den bildungsangeboten profitieren können 
ganz im sinne des Geistes von 1899, der Ge­
burtsstunde der Lindenhof schule: bildung ist 
wichtig.



AKTUELLES: SPITAL

Neuer CEo der Lindenhofgruppe gewählt

medienmitteilung

Der Verwaltungsrat der Lindenhof AG hat in sei­
ner sitzung vom vergangenen freitag herrn Gui­
do speck zum neuen ceO der Lindenhofgruppe 
gewählt. mit herrn Guido speck konnte die Lin­
denhofgruppe einen ausgewiesenen experten 
mit grosser führungserfahrung für die operative 
Leitung der Lindenhofgruppe gewinnen.

Guido speck war in der Industrie, vornehmlich 
Pharma­branche in verschiedenen funktionen 
tätig, bis er ins controlling zur swisscom nach 
bern wechselte und dort als head of controlling 
für den Datengeschäftsbereich verantwortlich 
war. Im herbst 2001 wurde er finanzchef im 
Gesundheitsdepartement bei regierungsrat Dr. 
carlo conti und übernahm ab 2005 die bereichs­
leitung der Gesundheitsversorgung des Kantons 
basel­stadt (spitalplanung­ und finanzierung), 
bis er 2009 zum ceO ins felix Platter­spital 
berufen wurde.

Guido speck ist DipIom­Informatiker und erwarb 
sich an der Ingenieurschule beider basel sowie 
an der fachhochschule beider basel, Departe­
ment Wirtschaft, die titel Ingenieur (executive 
mbe) respektive betriebsökonom (executive 
mbA) sowie an der universität bern den Ab­
schluss zum master of health Administration 
(m.h.A.). Zurzeit absolviert er den Diplomstudi­
engang Wirtschaftsrecht an der hsG, welchen 
er ende 2014 abschliessen wird.

er ist zudem Präsident der Vereinigung nord­
westschweizer spitäler und stiftungsratsmit­
glied hämatologische forschung.

herr Guido speck, Jahrgang 1968 ist verheiratet 
und Vater von 4 Kindern.

herr Guido speck wird seine tätigkeit als ceO 
der Lindenhofgruppe im herbst 2014 aufneh­
men. Der Verwaltungsratspräsident, Peter 
fischer, der in der Übergangszeit auch als 
interimistischer ceO amtet, wird sich auf diesen 
Zeitpunkt wieder auf sein Amt als Verwaltungs­
ratspräsident konzentrieren.
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Übersicht 
umstrukturierung 
Lindenhof

Anmerkung: Die stiftung Lindenhof unterliegt der Aufsicht der schweizerischen eidgenossenschaft.

Alleinaktionärin 
Lindenhof- 
gruppe

•  Lindenhof-
spital

•  Engeried
•  Sonnenhof

Fonds

•  Bildung und 
unterstützung

Unterstützung  

Ehemalige der  

Lindenhof Schule

•  Lehre und  
forschung

•  Gesundheit

Eigentümerin 
Liegenschaften

•  Spital- und 
übrige 
Gebäude

organe

• Stiftungsrat
•  Revisionstelle

Grundlagen

•  Statuen
•  Reglement
•  Strategie

STIFTUNGLINDENHOF
Partnerin Schweizerisches Rotes Kreuz
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Marianne Frech
Lindenhofspital
Bremgartenstrasse 117
3001 Bern
031 300 20 24
marianne.frech@ 
lindenhofgruppe.ch

tag der Pflege 2014

Am 12. mai wurde der Geburtstag von florence 
nightingale in der Lindenhofgruppe gefeiert. 
Auch dieses Jahr konnte der internationale tag 
der Pflege mit der finanziellen unterstützung 
der stiftung Lindenhof festlich begangen werden.

unter dem motto «nursing tales – Pflege­
geschichten» trafen sich die Pflegenden der 
verschiedenen standorte sowie mitglieder der 
Vereinigung der ehemaligen im grossen saal zu 
einer Zeitreise der Pflege, die von sabin Zürcher, 
fachvertretung Pflege, moderiert wurde. ein­
leitend rief uns marc friderich, Geschäftsführer 
der stiftung Lindenhof, deren entwicklung der 
letzten Jahre und heutigen spannenden Aufga­
benbereiche in erinnerung.

Katharina Gerber, ehemalige Pflegefachfrau des 
Lindenhofspitals, repräsentierte die Vergan­
genheit in form eines Geschichtenhimmels und 
konnte mit den Anekdoten aus ihrem reich­
haltigen erfahrungsschatz die Anwesenden 
begeistern.

bei christina Gygax, ebenfalls eine langjährige 
Lindenhofpflegende und heutige fachleiterin 
Pflege der sPIteX region Köniz konnten interes­
sante einblicke zum gegenwärtigen Pflegealltag 
in der spitex gewonnen werden.

Zukunftseinblicke eröffneten sich durch den 
Austausch mit christine Wyss, die als Advanced 
Practice nurse im medizentrum in schüpfen 
arbeitet. In Zusammenarbeit mit den hausärz­
ten und auf Grund der erweiterten klinischen 
Kompetenzen als masterabsolventin betreut sie 
umfassend chronisch kranke Patienten (siehe 
Interview im DIALOG nr. 36).

Der Anlass wurde durch die eigens für unser 
fest umbenannte Jazzband «the stethoscopes» 
(mit dem IPs­Arzt Kuno heer an der Posaune)  
musikalisch begleitet. und wie jedes Jahr wur­
den die Anwesenden mit einem vorzüglichen 
Apérobuffet verwöhnt.

Ganz im sinne des von Katharina Gerber im 
Anschluss an die nursing tales formulierten 
Wunsch «verliert nicht eure energie, behaltet 
euer feuer und eure begeisterung für die Pfle­
ge» freuen wir uns, nächstes Jahr erneut mit 
Ihnen auf florence anstossen zu können!

AKtueLLes: sPItAL
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Diana Goldschmid
Geschäftsführerin Vereinigung der 
Ehemaligen der Lindenhof Schule-
Muristrasse 12
Postfach
3001 Bern
031 300 75 88
diana.goldschmid@ 
stiftunglindenhof.ch

mitteilungen der 
Präsidentin

VEREINIUNG

Diana Goldschmid wurde am 07.11.1973 in 
bremerhaven geboren, ist aufgewachsen in berlin 
und lebt seit 12 Jahren in bern. sie ist verheiratet 
und mutter von zwei Kindern. nach dem Abitur 
absolvierte Diana Goldschmid die Ausbildung 
zur bürokauffrau und sammelte einige Jahre 
berufserfahrung in verschiedenen bereichen. 
Im Jahr 2000 folgte die Ausbildung zur Psycho­
logischen beraterin und 2002 die Anstellung im 
Verlag hans huber (bern) als Lektoratsassistenz 
im Lektorat für Psycho diagnostik. Dort war Diana 
Goldschmid auch für Kommunikation und 
marketing zuständig, was eine berufsbegleiten­
de Ausbildung als Kommunikationsplanerin mit 
eidg. Diplom zur folge hatte. 2008 wechselte sie 
zu hofer kommunikation, wo sie vor allem auch 
für die Agenturkundschaft Lindenhofspital und 
­bildung tätig war. Das thema Gesundheit und 
Prävention lag und liegt D. Goldschmid sehr am 
herzen und so trat sie 2010 eine stelle – als Pro­
jektmitarbeiterin Kommunikation und marke­
ting – in der Diabetes­typ­2­Prävention an. seit 
februar 2014 studiert sie an der fernfachhoch­
schule schweiz (ffhs) im master studiengang 
Gesundheitsförderung und Prävention. neben 
familie und studium arbeitet sie seit dem 
1. mai 2014 als Geschäftsführerin für die Verei­
nigung der ehemaligen der Lindenhof schule in 
einem 20%­Pensum.

seither ist Diana Goldschmid hoch geschätzte 
Partnerin der Präsidentin und der rechnungs­
führerin, und die drei bilden nun zusammen die 
Geschäftsleitung der Vereinigung. Das Pflich­
tenheft der Geschäftsführerin umfasst nebst 
dem regelmässigen Austausch über die laufen­
den Geschäfte die bewirtschaftung der Website 
der ehemaligen, die führung des sekretariats 
der Vereinigung, die Zusammenarbeit mit der 
Geschäftsstelle der stiftung Lindenhof, die Lei­ 
tung der redaktionskommission und die füh­
rung des sekretariats der Zeitschrift DIALOG, 
das erbringen von Dienstleistungen für die 
Gruppenleiterinnen sowie die Organisation und 
Administration von hV und ehemaligentag der 
Vereinigung. 

Die Zusammenarbeit mit Diana Goldschmid 
klappte vom ersten moment an ausgezeichnet. 
Auch als Verbindungsstelle zur stiftung Lin­
denhof nimmt unsere Geschäftsführerin eine 
wichtige funktion ein und die Kontakte zur Ge­
schäftsstelle der stiftung funktionieren gut. 

nebst der spürbaren entlastung geniessen 
wir im neu entstandenen Dreierteam der Ge­
schäftsleitung unserer Vereinigung vor allem 
auch die stets gute Zusammenarbeit und die 
persönlichen und freundschaftlichen Kontakte 
mit Diana Goldschmid.

DAnKe, Diana! Du bist ein grosses Geschenk 
für unsere Vereinigung und wir freuen uns 
immer wieder von neuem darüber, dass Du zu 
uns gehörst!

Des Weiteren freue ich mich über unsere sechs 
neumitglieder, die in diesem Jahr der Vereini­
gung beigetreten sind. herzlich Willkommen 
frau Irene schläpfer, frau elsbeth Wandeler, 
frau margrit mosimann­Kunz, frau marianne 
frech, frau Verena eichmann und frau ursula 
Zimmermann!

Marianne Blanc

Marianne Blanc
Präsidentin der Vereinigung 
der Ehemaligen der 
Lindenhof Schule
Worbstrasse 344 / B 301
3073 Gümligen
031 952 63 30
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40 Jahre Diplomierung 
und 40 Jahre eintritt in 
die Lindenhof schule

Erika Wenger-Mönch
Kurs 142 A
Waldmeisterweg 8
3185 Schmitten

40 Jahre Diplomierung

Kurstreffen 142 A und B
seit 1993 treffen wir uns im 5­Jahres­rhythmus 
zum gemütlichen beisammensein in einer Wald­
hütte. Die Organisatorinnen heidi Gächter­bürgi 
und Lisbeth hofer­moser ermöglichen dies mit 
recherchieren nach aktuellen Adressen und 
bereitstellen der Infrastruktur inkl. Verpflegung.

Am 3. August 2013 feierten wir in der Waldhütte 
Oeschberg  40 Jahre Diplomierung. 

und auch dieses mal hatten wir wieder Wetter­
glück und konnten im freien grillieren. 

Die Kolleginnen kommen zum teil von weit her, 
bündnerland, Wallis, schwyz, england und 
Amerika. Leider fehlten dieses mal die «Ame­
rikanerinnen» und die Gruppe war eher klein. 
Vielleicht auch, weil der Anlass in der som­
merferienzeit stattfand.  Aber die freude über 
das gegenseitige Wiedersehen war gross, der 
Austausch über familiensituationen, Lebensge­
schichten, Arbeitsorte, berufliche entwicklun­
gen und hobbys angeregt und spannend.

40 Jahre rückblick, erinnerungen mit vielen 
«weisch no», der tag verging viel zu schnell. Wir 
sehen uns wieder in 5 Jahren, oder lassen von 
uns hören.

40 Jahre seit dem Eintritt in den Lindenhof 

Das Jubiläum 40 Jahre Eintritt in die Schwes-
ternschule Lindenhof Bern, oder kurz, den 
Eintritt ins «Höfli» haben Lisbeth Hofer-Moser, 
Hanni Hill-Hofer und Erika Wenger-Mönch am 
1. April 2010 in Lambarene gefeiert 

Wir hatten die Gelegenheit  mit mitgliedern 
des rotary­clubs Interlaken vom 26. märz bis 
5. April  2010 dorthin zu reisen und das ganze 
Village Albert schweitzer mit spital, schule, for­
schungsstation, Impfzentrum, Aidspräventions­ 
und beratungsstation kennen zu lernen. 

Organisiert wurde die reise von christoph 
Wyss, dem Präsidenten der Internationalen 
Albert­schweitzer­Vereinigung. 

Wir wohnten im ehemaligen Personalhaus, das 
von Albert schweitzer  und seinen Angestellten 
eigenhändig gebaut wurde. 

Das ganzheitliche Denken von Dr. Albert 
schweitzer begegnete uns auf schritt und tritt. 
Die geniale Architektur der häuser war nur ein 
teil davon. er lehrte die menschen auch, wie sie 
sich gesund ernähren sollten, ebenso waren ihm 
hygiene und bildung wichtig.

Überall begegneten wir auch dem Lebensmot­
to von Albert schweitzer: «ehrfurcht vor dem 
Leben». ein kleines Detail: Zucker auf dem Pult 
für die Ameisen.

unter der kundigen Leitung von christoph Wyss 
besuchten wir alle Abteilungen des «neuen» 
spitals (1980 erbaut) und staunten jeden tag 
neu. Die Patienten werden im spital medizinisch 
versorgt, alles Andere wird von den Angehörigen 
übernommen: bettwäsche mitbringen, betten, 
Körperpflege, Verpflegung, Wäschewechsel 
und Waschen, inkl. neugeborenen­Wäsche. für 
Albert schweitzer war die betreuung durch die 
Angehörigen ein wichtiger beitrag zum Gene­
sungsprozess, je weniger die Patienten von der 
gewohnten umgebung vermissen, umso schneller 
werden sie gesund. In der freiluftküche vor dem 
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spital stehen den Angehörigen feuerstellen 
zum Kochen zur Verfügung.

Der Karfreitag  wurde für uns ein ganz besonde­
rer tag. Der ursprüngliche Grund für die Organi­
sation der reise war, im rahmen eines Projekts 
des rotary­clubs Interlaken, die Installation und 
Instruktion eines Laparoskops. für die afrika­
nischen frauen ist es von zentraler bedeutung, 
dass sie Kinder gebären können, deshalb ist 
das Laparoskop ein wichtiges hilfsmittel um bei 
ausbleibender schwangerschaft herauszufin­
den, wo das Problem liegt. 

Prof. ekkehard Dreher, ehemaliger Leiter der 
frauenklinik des Inselspitals bern, instruier­
te mit unterstützung von ursula reichen, der 
Anästhesie­fachfrau unserer Gruppe, Ärzte des 
spitals über die technik und Anwendung des 
Geräts. Am Karfreitag fehlte ihm im Operations­
saal aber zudienendes Personal. Also wurden 
wir alle steril eingekleidet und traten unsern 
Karfreitagsjob an.  

Wir sahen und erlebten, mit welch einfachen 
mitteln und einrichtungen das spital betrieben 
wird.

Das alte spital (erbaut 1926/27) und das Wohn­
haus von Albert schweitzer werden als museen 
erhalten.

Wir besuchten auch die erste missionsstation 
in Andende, wo vor genau 100 Jahren die Ge­
schichte des urwaldspitals begann.

mit christoph und Jaja, dem einheimischen 
führer, erkundeten wir die nähere und weite­
re umgebung, den urwald und machten einen 
tagesausflug auf dem fluss Ogowe.

In den 10 tagen unseres Aufenthaltes haben 
wir dank christoph Wyss viel über das Leben 
und Wirken von Albert schweitzer erfahren. Die  
führungen durch die museen und das ganze 
spitaldorf, unter anderem die Wasseraufberei­
tungsanlage, die ohne giftige chemikalien aus 

Spital in Lambarene 

Das Albert­schweitzer­spital – seit 1913 
am Puls des Lebens

Das urwaldspital Lambarene nimmt alle 
menschen auf. es ist unpolitisch, über­
konfessionell und verzeichnet durch­
schnittlich pro Jahr folgende Leistungen: 
40 000 sprechstunden, 5000 hospita­
lisierte Patienten, 2000 Operationen, 
600 Geburten, 80 000 Labortests, 4000 
behandlungen in der Zahnklinik. Das 
spital betreut zudem psychisch Kranke, 
umsorgt die sozial schwächsten und die 
betagten, ebenso die Leprakranken im 
«Village lumière» und forscht in der tro­
penmedizin – tag für tag.

Auf unserer seite berichten wir über die 
Geschichte des spitals. Aktuelle Informa­
tionen über das spital finden sie auf der 
seite der spitalstiftung: 
http://www.schweitzerlambarene.org

dem Wasser des Ogowe trinkwasser macht, 
waren hochinteressant und vielfältig.

mit fotoalbum und tagebuch unternehme ich 
hin und wieder eine gedankliche reise nach 
Lambarene, dem ursprung meines berufs­
wunsches.
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vom Samstag, den 3. Mai 2014

72. hauptversammlung 
und Lindenhoftag

VereInIGunG

Der eher kühle und verregnete morgen hinderte 
die über 75 gut gelaunten mitglieder der Verei­
nigung der ehemaligen der Lindenhof schule 
nicht daran, mit frohen erwartungen nach bern 
zu reisen. und auch dieses Jahr wurden sie im 
vertrauten schulgebäude mit Kaffee und fei­
nen Gipfeli begrüsst. Die blumengeschmückte 
eingangshalle füllte sich mehr und mehr, und die 
freundschaftlichen Kontakte mit oftmals lange 
nicht mehr getroffenen Kolleginnen weckten bei 
vielen ehemaligen frohe erinnerungen an längst 
vergangene Zeiten. 

Pünktlich um 10.00 uhr eröffnete die Präsiden­
tin die 72. hauptversammlung der Vereinigung 
der ehemaligen der Lindenhof schule. Als 
grosse und erfreuliche Überraschung konnte sie 
zu beginn der Versammlung Diana Goldschmid, 
die per 1. mai 2014 neu angestellte künftige 
Geschäftsführerin der Vereinigung vorstellen 

und ganz herzlich begrüssen. Die im DIALOG nr. 
36 publizierte traktandenliste der hV konnte 
zügig abgehandelt werden: Der Jahresbericht 
der Präsidentin wurde einstimmig genehmigt 
und die mitteilungen betr. stiftungsrat, Vor­
stand und Aktivitäten der Gruppen mit Interesse 
entgegengenommen. nach der einstimmigen 
Genehmigung von Jahresrechnung 2013 und 
budget 2014 wählte die Versammlung elisabeth 
salchli als neue Leiterin der Gruppe Aargau so­
wie Liselotte moor für 2 Jahre als Vertretung der 
Gruppenleiterinnen in den Vorstand. Wichtigstes 
traktandum der diesjährigen hV war die Geneh­
migung der revidierten statuten der Vereinigung. 
nachdem infolge der ständigen Veränderungen 
der stiftung Lindenhof die Vereinigung während 
3 Jahren ohne rechtskräftige statuten existie­
ren musste, wurde der von henriette schmid, 
der bisherigen Vertreterin der Vereinigung im 
stiftungsrat präsentierte 4. statutenentwurf zur 
erleichterung und freude der Präsidentin ohne 
lange Diskussionen einstimmig genehmigt. 

Kurz vor 12.00 uhr konnte die Präsidentin die hV 
2014 abschliessen, mit herzlichem Dank an alle 
Anwesenden für ihre treue der Lindenhof schule 
gegenüber, einem grossen Kompliment an die 
Gruppenleiterinnen für ihren einsatz und ihre 
wertvollen Dienstleistungen sowie der Verdan­
kung und Verabschiedung von Andreas minder, 
dem zurücktretenden Direktor der ehemaligen 
Lindenhof schule.

und nun konnten sich die ehemaligen zum mit­
tagessen an den prächtig gedeckten und blu­
mengeschmückten tischen auf ein herrliches, 
von freundlichen Angestellten der Gastronomie 
des Lindenhofspitals serviertes festmenu 
freuen. Dabei wurden insgesamt 39 anwesende 
ehemalige für ein rundes Jahresjubiläum ihrer 
Diplomierung mit einer rose geehrt. 

Zum Abschluss des feinen mittagessens konn­
te Andreas minder die angeregten Gespräche 
nochmals unterbrechen und eine musikalische 
Darbietung ankündigen: Zwei junge Gymnasi­
astinnen aus dem campus muristalden bern 
erfreuten uns mit klassischen musikstücken für 
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Violine und Klavier. Wunderschön und professio­
nell gespielt! 

Am nachmittagesprogramm ab 14.30 uhr 
nahmen rund 50 ehemalige teil. sabin Zürcher, 
mns fachvertretung Pflege der Lindenhofgrup­
pe, begrüsste herzlich schwester Liliane Juchli, 
Ordensschwester des Klosters Ingenbohl und 
die sicher bekannteste und berühmteste Pfle­
gefachfrau im gesamten deutschsprachigen 
raum. 1969 hat schwester Liliane ihr erstes 
Pflegehandbuch mit dem titel «umfassende 
Krankenpflege» verfasst. Die «Juchli­bibel», 
welche auch in holländischer und italienischer 
sprache erschienen ist, hat Generationen von 
Pflegefachfrauen und –männern geprägt. seit­
her hat sr. Liliane das Pflegeverständnis über 
Jahrzehnte weiterentwickelt und im thieme 
Verlag sind über eine million Pflege­Lehrbücher 
herausgegeben worden. Parallel zur herausga­
be ihres hauptwerkes und zahlreicher weiterer 
fachbücher hält sie auch heute noch an fachta­
gungen referate und führt seminare im In­ und 
Ausland durch.

schwester Liliane begeisterte die Zuhörerin­
nen mit ihrer lebendigen und fachkompetenten 
Darstellung ihrer Leidenschaft für die Pflege, bei 
der die Würde des menschen immer im Zentrum 
steht und auch heute noch von den Pflegenden 
«Leidenschaft für das mögliche» fordert. ein 
aussagekräftiger Leitsatz von sr. Liliane lautet: 
«Ich pflege als die, die ich bin!» eindrücklich und 
bemerkenswert ist auch die tatsache, wie die 
heute 81­Jährige mit dem aktuellen Pflegever­

ständnis und den heutigen Veränderungen in 
der Pflegeausbildung offen und tolerant umgeht 
und auch den heutigen Pflegenden die fähigkeit 
zu einer ethischen Verantwortung und sozialen 
Kompetenz zutraut.

Das von sabin Zürcher kompetent und sym­
pathisch moderierte Gespräch schloss mit 
einer lebendigen Diskussion ab und sr. Liliane 
reagierte offen und spontan auf die fragen 
und stellungnahmen der begeisterten 
Zuhörerschaft. 

Zum Abschluss des spannenden nachmittags­
anlasses konnten Interessierte das 2013 heraus­
gegebene buch mit dem titel «Liliane Juchli 
– ein Leben für die Pflege» und/oder weitere 
aktuelle herausgaben von Pflegelehrbüchern 
der berühmten Autorin – persönlich signiert von 
sr. Liliane – erwerben. 

Der Lindenhoftag 2014 schloss mit einem ge­
mütlichen Apéro, an welchem die beeindruckten 
und zufriedenen teilnehmenden Abschied nah­
men von Kolleginnen und freundinnen, welche 
sie vielleicht erst am nächsten Lindenhoftag 
wiedersehen. Dieser findet am samstag, den 9. 
mai 2015 statt.

Marianne Blanc

Präsidentin
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Jahresbericht der Präsidentin zum 
Vereinsjahr Mai 2013 – Mai 2014 

Jahresbericht 2013

Das berichtsjahr 2013­2014 wurde für unsere 
Vereinigung erneut durch den fortdauernden 
Veränderungsprozess im Lindenhof geprägt 
und die laufenden entwicklungen haben den 
Vorstand der Vereinigung immer wieder vor neue 
tatsachen gestellt. Wichtig und beruhigend 
war für uns dabei die erfahrung, dass uns die 
Leitung von Lindenhofbildung sowie der stif­
tungsrat immer wieder über die beschlossenen 
neuerungen orientierte und uns damit aufzeig­
te, dass die Vereinigung nach wie vor mit dem 
Lindenhof verbunden bleibt. 

Wichtigste Ereignisse im Berichtsjahr 2013-
2014 betreffend Lindenhofbildung und den 
Stiftungsrat 

mitte Oktober 2013 ist die Administration und 
Geschäftsleitung der Lindenhofgruppe sowie 
der stiftung Lindenhof in den campus muristal­
den bern umgezogen. Damit haben auch die 
Leitung und alle mitarbeitenden von Lindenhof­
bildung ihren standort im Lindenhof verlassen.

seit 1. Januar 2014 ist Lindenhofbildung, «unse­
re» frühere Lindenhof schule, vollumfänglich in 
die Organisationsstruktur der Lindenhofgruppe 
integriert. Dabei wurde beschlossen, dass ihre 
bildungskompetenz künftig ausschliesslich für 
die 3 spitäler der Lindenhofgruppe eingesetzt 
wird. Diese organisatorische neustrukturie­
rung führte dazu, dass die ehemalige Lindenhof 
schule auch die bisher für unsere Vereinigung 
geleistete Administration abgegeben hat. marc 
friderich, der frühere administrative Leiter von 
Lindenhofbildung und heutiger Geschäftsführer 
der stiftung Lindenhof, übernahm vorüberge­
hend alle administrativen Dienstleistungen der 
Vereinigung, soweit diese nicht von unserer 
rechnungsführerin, Veronika messerli oder von 
der Präsidentin erledigt werden.

Die stiftung Lindenhof hat sich aus der operati­
ven führung der 3 spitäler der Lindenhofgruppe 
zurückgezogen und konzentriert sich künftig auf 
ihre Aufgaben als eigentümerin der Lindenhof 
AG und auf die erfüllung des stiftungszwecks. 

Der Präsident des stiftungsrates, urs Gasche, 
hat der Präsidentin der Vereinigung versichert, 
dass die Vereinigung auch in Zukunft in der stif­
tung Lindenhof integriert bleibt.

Als neueste Information hat die Präsidentin 
nun Anfangs April erfahren, dass Andreas 
minder, Leiter von Lindenhofbildung, ab mai 
2014 eine neue Aufgabe in der Lindenhofgruppe 
übernimmt und damit auch das Präsidium der 
redaktionskommission unserer Vereinszeit­
schrift DIALOG abgibt. Gleichzeitig teilte uns 
marc friderich mit, dass die Geschäftsstelle der 
stiftung Lindenhof die Administration unserer 
Vereinigung künftig nicht mehr ausführen wird. 

Informationen von den Vorstandssitzungen

Der Vorstand traf sich im november 2013 und 
im Januar 2014 zu zwei ordentlichen Jahressit­
zungen. hauptthema der sitzung im november 
war der umzug der gesamten Administration der 
Lindenhofs in den campus muristalden bern 
sowie die Übernahme der Administration un­
serer Vereinigung durch die Geschäftsstelleder 
stiftung Lindenhof. Weiter nahm der Vorstand 
zur Kenntnis, dass alle bisher im Archiv der Lin­
denhof schule gelagerten antiken Gegenstände 
und schriftstücke der musealen sammlung des 
Inselspitals zur Ausstellung übergeben wurden. 
ein weiterer wichtiger beschluss betraf die 
Aktualisierung der statuten der Vereinigung. Der 
Vorstand beschloss, den von der Präsidentin 
überarbeitete entwurf frau Dr. marianne son­
der, Juristin und mitglied im stiftungsrat, zur 
stellungnahme zuzustellen.

An der Januarsitzung 2014 nahm der Vorstand 
zur Kenntnis, dass die Vereinigung künftig 
nicht mehr im stiftungsrat vertreten ist. uns 
bleibt noch ein Vorschlagsrecht zur Wahl eines 
mitglieds aus dem bereich der Pflege. Weiter 
wurden wir darüber informiert, dass unser 
bisherige Jubiläumsfonds in den fonds «bildung 
und unterstützung» der stiftung Lindenhof 
integriert wurde. Der bisherige Zweckartikel des 
Jubiläumsfonds wurde auf Antrag der Präsiden­
tin wörtlich in das reglement des neuen fonds 
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«bildung und unterstützung» integriert. Anträge 
für unterstützungsgelder sind künftig über die 
Präsidentin der Vereinigung an den stiftungsrat 
zu stellen. Weiteres thema der Januarsitzung 
war wie immer die Planung des Lindenhoftages 
2014. Über die Zusicherung von sr. Liliane Juchli 
als referentin an der nachmittagsveranstaltung 
freute sich der Vorstand sehr.

Aktivitäten der Gruppen

Am diesjährigen Gruppenleiterinnentreffen 
nahmen 19 Gruppenleiterinnen teil. mit dabei 
war elisabeth salchli, die an der hV 2014 zur 
Wahl vorgeschlagene ersatz­Gruppenleiterin 
von susy Vogt.

Wie jedes Jahr, erfreuten die Gruppenleiterin­
nen auch im berichtsjahr wiederum viele ehe­
malige mit gemütlichen Gruppentreffen und 
interessanten Ausflügen und kümmerten sich 
liebevoll um kranke und betagte ehemalige. 
Die Präsidentin nahm an Veranstaltungen der 
Gruppen basel, brugg, Luzern, Kreuzlingen, 
Interlaken und Langnau teil. Dabei unterstützte 
sie die künftige nachfolgerin der verstorbenen 
Gruppenleiterin susy Vogt bei der Durchführung 
von zwei Anlässen mit dem Ziel, die erwartun­
gen und Wünsche der ehemaligen abzuklären. 
beschlossen wurde eine namensänderung der 
Gruppe brugg zu Gruppe Aargau.

Mitgliederbestand

Der aktuelle mitgliederbestand beträgt zur Zeit 
1’420 eingeschriebene ehemalige. Im Vereinsjahr 
mai 2013­2014 wurden insgesamt 14 todesfälle 
von ehemaligen gemeldet. 

Dank

einmal mehr danke ich Andreas minder von 
Lindenhofbildung, marc friderich, dem Ge­
schäftsführer der stiftung Lindenhof, meinen 
Kolleginnen vom Vorstand sowie allen Grup­
penleiterinnen unserer Vereinigung von herzen 
für ihre wertvollen Dienstleistungen und ihren 
einsatz für uns ehemalige der Lindenhof schule. 

und es freut sich auf alle weiteren Kontakte mit 
der stiftung Lindenhof bern, der Lindenhofgrup­
pe und mit allen Kolleginnen und Kollegen der 
Vereinigung

Marianne Blanc

Präsidentin
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Geburtstage ehemalige

VereInIGunG

Wir gratulieren herzlich zum bevorstehenden Geburtstag!

Zum 99. Geburtstag
messerli­harnisch hedwig 74 milkenstrasse 18 3150 schwarzenburg  14.11.1915

Zum 97. Geburtstag
Danzeisen margaretha 104 fischerweg 2 4058 basel  03.12.1917
hasler­martz salome 81 bettingerstrasse 52 4125 riehen  17.02.1918

Zum 96. Geburtstag      
Arbenz­müller Annelies 80 Weltpoststrasse 18/214 3015 bern  21.03.1919

Zum 95. Geburtstag
Locher­schüpbach Lisa 84 haggenstrasse 51 9014 st. Gallen  25.11.1919
barth­burgherr hanna 84 fröhlichstrasse 7 5200 brugg AG  08.03.1920
roth hilda 88 Alpenstrasse 25 3653 Oberhofen  23.04.1920

Zum 94. Geburtstag
Gerber­thomann rosa 85 Leissigenstrasse 30 3704 Krattigen  10.11.1920
fausch­sieber hedwig 84 Plattenstrasse 20 4934 madiswil  26.02.1921

Zum 93. Geburtstag
boxler­Wichert elfriede 86 speerstrasse 28 8805 richterswil  08.12.1921
rutishauser hedy 91 renggerstrasse 5 5200 brugg AG  13.12.1921
frischknecht­hunziker hanny 92 chemin du Pèlerin 17 3007 bern  01.04.1922

Zum 92. Geburtstag
cassani emmi 102 carl spitteler­strasse 70/b204 8053 Zürich  05.12.1922
Grütter Verena 89 stapfenstrasse 81/709 3018 bern  07.01.1923
Proudfoot­Gygax elisabeth 89 100 Ormonde crescent netherlee Glasgow G44 35W usA  14.03.1923
seiler­rätz Käthi 94 Kistlerweg 3 3006 bern  25.03.1923
scheibler­schaub Lydia 88 reichensteinerstrasse 55 4132 muttenz  20.04.1923

Zum 91. Geburtstag
hottinger­herzog ruth 94 Waldhofstrasse 1 G1 8400 Winterthur  18.11.1923
moor­schmid Alice 94 Pilatusweg 25 4852 rothrist  23.11.1923
steuri hildegard 91 schänzlistrassse 63 3000 bern 25  04.01.1924
thomann esther 99 stapfenstrasse 81/207 3018 bern  29.02.1924
Gertsch­tschirren susy 90 Dorfplatz 6 3293 Dotzigen  11.03.1924

Zum 90. Geburtstag
thomet heidi hedwig 91 talgutzentrum 34/509 3063 Ittigen  03.11.1924
schlachter­roth Adelheid 93 mittlere strasse 42 m 3800 unterseen  13.11.1924
schär­huber Lisette 98 unterdorfstrasse 2 8370 sirnach  09.02.1925
eglin­siegenthaler maria 92 Worbstrasse 3073 Gümligen  18.02.1925
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Zum 85. Geburtstag
blesi­eberhard hilda 101 hauptstrasse 33 4588 Oberramsern  30.11.1929
felber­steffen ruth 113 stettbachstrasse 32 8051 Zürich  13.12.1929
baumgartner hanna 105 Worbstrasse 296 / 310 3073 Gümligen  18.01.1930
Pfistner­neuenschwander heidi 103 holligenstrasse 101/42 3008 bern  22.01.1930
beutler­haldimann Gertrud 105 Junkerweg 4 3510 Konolfingen  14.02.1930
Aeschbacher­hartmann berta 107 roggenburgstrasse 27 4055 basel  23.02.1930
marbot­Kaufmann elisabeth 106 rue de la mèbre 8 1020 renens  25.02.1930
Zürcher­Jaggi ursula 101 Kistlerweg 1 3006 bern  15.03.1930
Allemann ruth 110 belpbergstrasse 69 3110 münsingen  17.03.1930
christener­hess Asteria 103 Lorbeerstrasse 11 3018 bern  26.03.1930
Affolter­Probst heidi 108 hinterdorf 5 2577 finsterhennen  07.04.1930
eckert Gisela 104 sommergasse 29 4056 basel  18.04.1930
favre­marti Lydia 103 hallwylstrasse 24 3000 bern 6  28.04.1930

Zum 80. Geburtstag
moser­müller hanni 113 traubenweg 95 3612 steffisburg  16.12.1934
Lenherr­Gubler Doris 113 Obermattenstrasse 34 8153 rümlang  03.01.1935
balsiger­Peter susy 110 Kirchbühlweg 45 3007 bern  11.01.1935
bürklin­nussbaum therese 110 rigiweg 10 4665 Oftringen  10.02.1935
spargnapani menga 127 bachtelstrasse 18 8123 ebmatingen  20.02.1935
Keller mey 114 mittlere strasse 24 4056 basel  07.03.1935
Wiesmann­brun Gabi 115 melchiorstrasse 23/166 3027 bern  15.03.1935
hofer Ida 117 heckenweg 53 3007 bern  15.04.1935
Walther­eichmeyer renate 111 rebenweg 3235 erlach  27.04.1935
hug margreth 111 Kirchbühlweg 42 3007 bern  29.04.1935
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todesfälle ehemalige

nabholz Annelies 83 nespelmattweg 5 4148 Pfeffingen 25.12.13
baumgartner frieda 94 hohlegasse 8 4102 binningen 10.03.14
Dolf­Kamm erika 102 sonnenrain 1 3150 schwarzenburg 12.04.14
schafroth Verena 78 Asylstrasse 8 8800 thalwil 06.06.14
Gattiker­müller Doris 114 friedensweg 10 8810 horgen 27.06.14
schindler Anita 114 neuhaus 189 8762 schwändi 02.07.14
thomet­Gianom elisabeth 103 Walischistrasse 11 3792 saanen 17.08.14
Klee therese 128 holenackerstrasse 85A/18 3027 bern 21.08.14
Imhof­bieri erika 112 Postfach 35 3753 Oey 01.09.14
endtner­rauch edith 106 tillierstrasse 20 A 3005 bern 05.09.14
hämmerle­Graf martha 90 Allmend 3636 forst 07.09.14
hofer susette 92 schanzeneckstrasse 13 3012 bern k. A.
roost­herzig rosmarie 140 A Am rai 1 4305 Olsberg k. A.
Walder­Lüdi Verena 91 studackerstrasse 22 8038 Zürich k. A.
Iten­fischer rosa 81 Vicolo del municipio 6988 Ponte tresa k. A.

k. A. = keine näheren Angaben

Bild: Elisabeth Kolly-Boller – «Schmetterlinge» 
(Aus dem Lindenhof-Fundus)
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mitteilungen der
Gruppenleiterinnen

Gruppe Bern 

Wir treffen uns jeden 1. Dienstag des Monats 
ab 14.30 uhr im restaurant cavallo­star, 
bubenbergplatz 8, bern. neue mitglieder sind 
immer herzlichen willkommen!

Die Gruppenleiterinnen:
Dora erismann, tel. 031 381 56 07
susanne hofer, tel. 031 819 81 26

Gruppe Thun

Wir treffen uns jeden 1. Donnerstag des Monats 
ab 14.30 uhr im tea room egli (bus nr. 1, bus­
haltestelle Pfaffenbühl).

Die Gruppenleiterin:
heidi uhlmann, tel. 033 222 71 63

Gruppe Interlaken

Adventszusammenkunft bei esther brunner, 
am 26. november 2014, ab 14.30 uhr

Gruppe St. Gallen

Adventstreffen am 03.12.2014 bei helene thomé

Gruppe Baselland, Baselstadt und Region

Adventsfeier am 09.12.2014 im Altersheim 
Käppeli in muttenz

Weitere Informationen erhalten Sie von Ihren 
Gruppenleiterinnen oder finden Sie auf unserer 
Webseite: http://www.lindenhof-ehemalige.ch/
de/veranstaltungen/index.php
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Vereinigung der ehemaligen der Lindenhof schule

Gruppe Adressen der Gruppenleiterinnen

baselstadt ruth Kobel, Alpweg 12, 4132 muttenz 061 461 11 53
baselland hanni Kehrli, Lippestrasse 43, 4415 Lausen 061 921 15 47
bern Dora erismann, balderstrasse 20, 3007 bern 031 381 56 07
 susanne hofer, salzgässli 1, 3086 Zimmerwald  031 819 81 26
brugg elisabeth salchli, unterdorf 56, 5245 habsburg 056 441 28 65
chur heidi Wülser, Jeninserstrasse 15, 7208 malans 081 322 20 54
emmental Dora brönnimann, Grünaustrasse 21, 3400 burgdorf 034 422 67 21
st. Gallen Anita schmid­Dietz, napfbachstrasse 4, 9012 st. Gallen 071 223 10 23
 helene thomé­calderara, chapfenböhlweg 3, 9100 herisau 071 351 62 92
Genf marinette feremutsch, 1, chemin de la bâtie, 1213 Petit­Lancy 022 793 63 79
herzogenbuchsee, regina Grütter, heimenhausenstr 29, 3372 Wanzwil 062 961 66 62
solothurn & seeland elisabeth Kuhn, Oberstrasse 16, 3360 herzogenbuchsee 062 961 70 58
Interlaken esther brunner­mauerhofer, Kesslergasse 21, 3800 matten b. Interlaken 033 281 34 33
 Anna Katharina Grüring, flurweg 18, 3800 matten b. Interlaken 033 823 10 25
Lausanne Liselotte rieder, ch. Pélaz­beau 7, 1806 saint­Légier 021 943 24 09
Luzern Liselotte moor, bachmattli 3, 6064 Kerns 041 660 62 03
 heidi rüther, Kirchweg 4, 6284 Gelfingen 041 917 35 60
simmental christine Zurbrügg­hofer, hauptstrasse 309, 3762 erlenbach 033 681 14 43
und saanenland rosmarie teuscher­Dänzer, stückli, 3762 erlenbach 033 681 17 84
thun heidi uhlmann­ulrich, Pestalozzistrasse 97, 3600 thun 033 222 71 63
thurgau madeleine schwizer, berglistrasse 91, 9320 Arbon  071 446 88 84
 Lina rutishauser, schlösslipark 2, 8598 bottighofen 071 688 39 64
Zürich hedwig camenzind, utzingerstrasse 8, 8700 Küsnacht 044 910 87 09
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Vereinigung 
Präsidentin marianne blanc
 Worbstrasse 344/b301
 3073 Gümligen
 031 952 63 30
 m.blanc@procede.ch

rechnungsführerin Veronika messerli
 schüpfenried 17
 3043 uettligen
 031 829 17 15
 Postscheck 30 ­12488­ 5

fonds 
bildung&unterstützung Postscheck 30­12488­5

sozialdienst Anfragen über die Präsidentin

redaktionskommission 
ressort bildung Lindenhofgruppe
 hrm / Weiterbildung
 3001 bern
 031 300 75 95 
 e­mail: bernd.raepple
 @lindenhofgruppe.ch
 www.lindenhofbildung.ch

 bernd räpple

ressort spital Lindenhofspital
 Postfach, 3001 bern
 031 300 88 11

 marianne frech
 rita Küchler 
 Daniela Villiger

ressort Vereinigung Veronica buri
 Kramburgstrasse 16
 3008 bern
 031 351 18 07

 Katharina Gerber
 hohlenackerstrasse 85/b17
 3027 bern
 031 991 25 24

 Veronika messerli
 schüpfenried 17
 3043 uettligen 
 031 829 17 15

redaktionssekretariat Diana Goldschmid
 e­mail: diana.goldschmid
 @stiftunglindenhof.ch

Adressänderungen stiftung Lindenhof bern
 redaktion «DIALOG» 
 muristrasse 12
 Postfach, 3001 bern
 031 300 75 88

Gestaltung  Giessform Gmbh
 brückfeldstrasse 21 
 3012 bern

Druck Varicolor AG
 bernstrasse 101
 Postfach 275
 3053 münchenbuchsee

redaktionsschluss 15. Dezember  
 für märz­Ausgabe
 15. Juni
 für Oktober­Ausgabe




