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Das USB-Fest vom 2. Dezember 2011 stand sowohl im Zeichen des Abschieds
als auch des Aufbruchs. Die Bilder vom Fest auf den Seiten 4 und 15 zeigen
eindriicklich, wie Mitarbeitende diesen Ubergang in die USB-Neuzeit feiern
und willkommen heissen — beinahe wie ein vorgeriickter Silvester und ein vor-
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Liebe Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter

Im Zeitalter vorwiegend elektronischer Kalender kann man
sich moglicherweise nur noch vage an den ausgedienten Ein-
zelblattkalender von einst erinnern. Auf jedem Blatt Angaben
zum Tag, zur Mondphase, von Heiligen, auf der Riickseite
manchmal ein sinniger Spruch, eine Lebensweisheit.

Bewahrtes und Neues am Mitarbeiterfest Wintersonnenwende.

Das letzte Kalenderblatt fillt. Fiir das USB geht ein bedeuten-
des, im Riickblick denn auch in die Firmengeschichte einge-
hendes 2011 zu Ende. Das letzte Kalenderblatt dieses USB-Jah-
res wendet sich auf eine ganz besondere Art. Darauf konnte
am 31.12.2011 viel zitiert stehen: «Das einzig Bestehende ist
der Wandel.» Oder schlicht: «Das wars! Eine Ara geht zu
Ende.» Altes muss definitiv Neuem Platz machen.

Das Neue USB-Jahr verdient das grosse «N». Es wird so neu
wie kaum eines zuvor: neu die Verselbststindigung, neu der
Verwaltungsrat, neu die Personalkommission, neu das Spital-
finanzierungsmodell.

Markante Wechsel werden es priagen. Fiir mich personlich
stellen sie die grosste Verdnderung in meiner bisherigen Lauf-
bahn als USB-Direktor dar. Diesen «Change» zu «manageny,
diesen zu bewerkstelligen, beschiftigt mich sehr intensiv.
Selbstverstindlich 16se ich diese Aufgaben nicht im stillen
Kdmmerlein, sondern hauptgewichtig in meinen unzdhligen
Gesprichen, in enger Zusammenarbeit, mit den Mitgliedern

Editorial

der Spitalleitung, mit den verschiedenen Gremien im USB, mit
Thnen allen, mit der Universitit, mit der Life-Sciences-Indust-
rie, mit Organisationen im Gesundheitswesen, im politischen
Umfeld, usw.

Wie viel «<neu» vertrégt es eigentlich? Und was erwartet uns und
unser Spital an noch mehr Neuem? Auch ein Spitaldirektor ist
kein Prophet. Im neuen Gesundheitsmarkt steht manches sicher
noch in den Sternen. Und doch: wie sich die Wintersonnenwen-
de ereignet hat, wird sich auch die Sommersonnenwende auf
den Tag einstellen, wie jedes Jahr, seit Menschen sich am Kalen-
der orientieren. So steht eines fest: Das Neue entwickelt sich aus
dem Bewihrten, aus einem gut aufgestellten USB mit uns allen
als starkem Mitarbeiterteam, wie wir es an unserem Fest erle-
ben durften. Vertrauen wir auf die Chancen, die sich mit dem
Neuen, mit der Wende einstellen werden. Vertrauen wir auf
unser Potenzial, auf unsere Einzigartigkeit in der Spitalland-
schaft, auf die Verwirklichung unserer Ziele. Auf dem USB-
Kalenderblatt vom 1.1.2012 konnte dieses chinesische Sprich-
wort stehen: «Wenn der Wind der Veridnderung weht, bauen
die einen Windmiihlen und die anderen Mauern.»

Wir alle, geschitzte Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, haben
Teil am Bewidhrten und am Neubau, den wir mit Zuversicht
angehen konnen. Lassen Sie uns gemeinsam den frischen
Wind zunutze machen und Windmiihlen bauen, die sich
Energie gewinnend drehen. Ich freue mich auf unser gemein-
sam Neues und Grosses und bedanke mich bei Ihnen fiir Thre
Verbundenheit, die Sie dem USB entgegenbringen, sowie fiir
die Kraft, die Sie in Thre tagliche Arbeit einfliessen lassen.

Thnen und Thren Angehorigen wiinsche ich im Namen der
ganzen Spitalleitung schone Festtage und ein gesundes neues
Jahr mit zahlreichen Sternstunden und Wendungen, die Thr
Leben bereichern.

Thr
Werner Kiibler
Direktor g
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Verwaltungsrats-Prasident

Im Gesprach

Michael Pluss: «Das Wohlergehen und
die Genesung der Patientinnen und
Patienten ist Mission Nummer eins»

Michael Pliiss, eidg. dipl.
Wirtschaftsinformatiker,
Prasident der Life Sciences
Kommission der Handels-
kammer beider Basel und
bis 2009 Leiter der Konzern-
gruppe Novartis Schweiz,
prasidiert ab 1.1.2012 den
neu gewihlten Verwal-
tungsrat des Universi-
titsspitals Basel. In dieser Funktion wird er die
Zukunft unseres Spitals massgeblich mitprigen.
Die Redaktion der Gazzetta hat Michael Pliiss eini-
ge Stichworte vorgelegt mit der Bitte, hierzu seine
Gedanken und Leitideen zu formulieren.

Aufzeichnung: Andreas Bitterlin

Patientinnen und Patienten

Das Wohlergehen und die Genesung der Patien-
tinnen und Patienten ist die unbestrittene Mission
Nummer eins und das Leitmotiv am Universitits-
spital Basel.

Mitarbeiterinnen

und Mitarbeiter des USB

Arztinnen und Arzte, Pflegefachpersonen, Ernih-
rungsberaterinnen, Physiotherapeuten, Reini-
gungsfachleute, Kéche und viele mehr bilden mit
ihrem Wissen, Konnen, Einsatz und mit ihrer
Freude an der Arbeit den Schliissel zum Erfolg. Ich
habe dieses beeindruckende Engagement und die
soziale Kompetenz selbst intensiv erfahren: Meine
erste Ehefrau verstarb kurz nach unserer Riickkehr
aus dem Ausland an einem nicht heilbaren Krebs-
leiden im Universitdtsspital Basel und ich denke
zuriick mit Hochachtung und Dankbarkeit an die
aufopfernde Arbeit aller beteiligten Menschen im
Universitdtsspital Basel.

Das USB als Arbeitgeber
Arbeitsbedingungen, Entwicklungsmoglichkeiten,
Aus- und Weiterbildung miissen als Qualitits-
merkmale das USB als attraktiven und verantwor-
tungsvollen Arbeitgeber auszeichnen.

Lehre und Forschung

Damit wir als Forschungs- und Bildungsinstitu-
tion auf hohem Niveau prosperieren kénnen, sind
eine optimale Zusammenarbeit mit der Universi-
tit Basel, gute Ausbildungsmoglichkeiten, sowie
eine fokussierte Forschung auf die stete Verbesse-
rung der Kompetenzen unabdingbare Vorausset-
zungen. Diese Ausrichtung in Kooperation mit
universitidren Institutionen und mit der privaten

Der neue Verwaltungsrats-Prasident, Michael Pliss (rechts), im Gesprach mit USB-Direktor Dr. Werner Kibler.

Wirtschaft macht das Universititsspital Basel zu
einem zentralen Pfeiler der regionalen — und in
definierten Schwerpunkten auch nationalen und
internationalen — Life Sciences Entwicklung.

Positionierung im Wettbewerb

Ab 1. Januar 2012 regelt das Krankenversiche-
rungsgesetz KVG die Finanzierung der Spitiler
neu. Mit der weitgehenden freien Spitalwahl wird
der Wettbewerb verschirft. Das Universitdtsspital
Basel startet in einer hervorragenden Verfassung
in die neue Zeit. Die Qualitit der Patientenbetreu-
ung gehort in der Schweiz zum Besten. Und inter-
national ist die Schweiz in diesem Bereich fiih-
rend! Die Mitarbeitenden des USB diirfen stolz
und zuversichtlich sein. Zusammen wollen wir
diese Position halten und weiter ausbauen.

lhre Stimmungslage

vor Antritt der neuen Funktion

Ich freue mich auf die Arbeit und die Zusammen-
arbeit im Verwaltungsrat und mit der ausgezeich-
neten Spitalleitung und glaube an den Erfolg. Ich
habe aber auch den gebithrenden Respekt vor der
grossen Herausforderung.

Herr Pliiss, viel Erfolg und Befriedigung in Ihrer
neuen Verantwortung und mit Ihrem neuen Team.

Die neue oberste Fiihrung
des Universitatsspitals Basel

Der Kanton Basel-Stadt (vertreten durch den
Regierungsrat) vollzieht das «Gesetz iiber die
offentlichen Spitiler» und wihlt den Verwal-
tungsrat. Der Regierungsrat legt zusitzlich
die Eignerstrategie fest.

Der Verwaltungsrat ist verantwortlich fiir die
oberste Geschiftsfithrung, die Wahl des Spi-
taldirektors und der Spitalleitung sowie fiir
die Delegation der operativen Geschiftsfiih-
rung.

Der Spitaldirektor ist verantwortlich fiir die
Ausfithrung der Entscheidungen des Verwal-
tungsrates und fiihrt die Spitalleitung.

Der Spitalleitung obliegt die operative Fiih-
rung des USB.
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Multiple Sklerose: Studie belegt
Wirksamkeit eines neuen Medikaments

Eine internationale Forschergruppe unter der Leitung von Prof. Ludwig Kappos vom Universitatsspital
Basel konnte in einer in 20 Landern durchgefiihrten klinischen Studie belegen, dass der neu entwickelte
monoklonale Antikorper Ocrelizumab die Anzahl von an der Entstehung der Multiplen Sklerose beteilig-
ten Immunzellen schnell vermindert und die krankheitsbedingten entziindlichen MS-Herde und klinischen
Schiibe effizient verringert. Die Studienergebnisse wurden in der renommierten Medizinzeitschrift «The

Lancet» veroffentlicht.

Multiple Sklerose (MS) ist eine chronische, meist zu Behinderung fithrende
Erkrankung, bei der das Immunsystem der Betroffenen das zentrale Nerven-
system angreift. Diese Attacken fithren zu Entziindungen und zu Episoden
mit neurologischen Storungen (Schiibe) sowie zu einer fortschreitenden
Behinderung.

Entgegen fritheren Annahmen, dass die Entztindung bei MS ausschliesslich
durch T-Zellen — sie steuern die zelluldren Reaktionen des Immunsystems —
kontrolliert wird, legen neuere Befunde nahe, dass B-Zellen — sie bestimmen
die antikérpergebundenen Immunreaktionen — treibende Kraft fiir patholo-
gische Immunreaktionen sind.

Eine internationale Forschergruppe unter Leitung von Prof. Dr. Ludwig Kap-
pos, Forschungsgruppenleiter am Departement Biomedizin der Universitit
Basel und Chefarzt der Neurologischen Klinik und Poliklinik am Universi-
titsspital Basel, hat einen neuen humanisierten monoklonalen Antikorper
(«Ocrelizumab», F. Hoffmann-La Roche Ltd, Basel), der gezielt CD20-positi-
ve B-Zellen vermindert, bei Patienten mit schubformig verlaufender Multip-
ler Sklerose in einer Phase-II-Studie gepriift. CD20 ist ein Oberflichenprote-
in, das auf bestimmten B-Zellen exprimiert wird.

Das neue Medikament verminderte die Anzahl bei monatlichen Kernspinto-
mografien nachweisbarer aktiver Herde in der niedrig dosierten (600 mg)
Ocrelizumab-Gruppe um 89% und in der hoch dosierten (2000 mg) Gruppe
um 96% gegeniiber der Placebogruppe. Die Schubhiufigkeit war um 80% bei

der niedrigeren bzw. 72% bei der hoheren Dosis auch signifikant tiefer als in
der Placebogruppe. Deutliche Vorteile zeigten sich fiir beide Dosierungen
auch im Vergleich mit einer Behandlung mit Interferon Beta. Schwere Neben-
wirkungen waren selten und in allen Therapiegruppen in dhnlicher Hiufig-
keit beobachtbar.

Die Wissenschaftler kommen zum Schluss, dass bei aller Vorsicht das Aus-
mass der Wirkung von Ocrelizumab auf MS-Herde und klinische Schiibe im
Vergleich zu etablierten Behandlungen, aber auch zu den meisten anderen in
Entwicklung befindlichen Substanzen im Vorteil ist. An der Studie nahmen
218 Patienten aus 79 Zentren in 20 Lindern teil. Die Probanden waren zwi-
schen 18 und 55 Jahre alt und hatten schubférmig-remittierend verlaufende
Multiple Sklerose. Das neue Medikament soll nun in linger andauernden
Phase-III-Studien mit mehr Patienten weiter getestet werden.

Originalbeitrag: Ludwig Kappos, David Li, Peter A Calabresi, Paul
O’Connor, Amit Bar-Or, Frederik Barkhof, Ming Yin, David Leppert,
Robert Glanzman, Jeroen Tinbergen und Stephen L. Hauser

Ocrelizumab in relapsing-remitting multiple sclerosis: a phase 2, rando-
mised, placebo-controlled, multicentre trial

The Lancet, Early Online Publication, 1 November 2011; doi:10.1016/
S0140-6736(11)61649-8

Mit Sport gegen Diabetes: hormoneller
Mechanismus entdeckt

Mit Sport und korperlicher Tatigkeit lasst sich die verbreitete Erkrankung Diabetes lindern, da damit die
Produktion von Insulin erhoht wird. Basler Forschende sind nun auf den hormonellen Regelkreis gestos-
sen, der fur diesen Mechanismus verantwortlich ist. lhre Forschungsergebnisse wurden im renommier-
ten Wissenschaftsmagazin «Nature Medicine» publiziert.

Von Diabetes sind heute weltweit 366 Mio. Menschen betroffen. An dieser
Krankheit stirbt alle sieben Sekunden ein Patient, im Jahr sind es 4,6 Mio.
Menschen. Diabetes ist bedingt durch eine fortschreitende Abnahme der
Insulinproduktion im Korper, die, wenn der Patient tibergewichtig ist, wegen
des erhohten Bedarfs nicht mehr ausreicht. Schon lidnger ist bekannt, dass
korperliche Tétigkeit dem Diabetes Typ 2, seine hiufigste Form, vorbeugen
und ihn therapieren kann. Die genauen Mechanismen dazu konnten jetzt
erstmals durch die Forschungsgruppe um Prof. Marc Donath von der Univer-
sitdt und dem Universitétsspital Basel beschrieben werden.
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Der arbeitende Muskel produziert ein Molekiil namens Interleukin-6 (IL-6),
dessen Bedeutung bisher jedoch unklar war. Bekannt ist daneben, dass die
L-Zellen im Darm ein Hormon produzieren, das sogenannte Glucagon-like-
Peptid-1 (GLP-1). Dieses GLP-1 wird durch Mahlzeiten iiber den Darm sti-
muliert und regt die Insulinproduktion an.

Hohere Insulinproduktion

Die Basler Forschenden konnten nun zeigen, dass auch der Muskel selber
direkt das GLP-1 stimuliert, und zwar iiber IL-6. Zudem wiesen sie nach, dass
das IL-6 in den Inselzellen der Bauchspeicheldriise auch andere Zellen repro-



grammiert, nimlich die a-Zellen. Diese stellen dabei von der Produktion von
Glucagon, das den Blutzucker erhéht, auf die Produktion von GLP-1 um — was wie-
derum bewirkt, dass die benachbarten 3-Zellen vermehrt Insulin produzieren. Bei korper-
licher Titigkeit wird damit tiber den IL-6-GLP-1-Hormonkreislauf mehr Insulin herge-
stellt, sodass der Blutzucker sinkt und der Verlauf des Diabetes giinstig beeinflusst wird.

Interessanterweise produziert bei Ubergewichtigen das Fettgewebe ebenfalls IL-6, ebenfalls
mit dem Ziel, die Insulinproduktion zu steigern, um dem erhohten Bedarf zu geniigen. Bei
gewissen Patienten reicht dies aber nicht aus, und es kommt zu Diabetes. In diesen Fillen
kann korperliche Tatigkeit die IL6-Produktion aus dem Muskel unterstiitzen und dem
Diabetes vorbeugen oder ihn lindern, wenn die Erkrankung schon vorliegt.

Der neu entdeckte hormonelle Regelkreis erdffnet verschiedene therapeutische Moglich-
keiten fir Diabetes, wie die Forscher berichten. So konnen gezielt Sportinterventionen
geplant werden, damit es bei den Patienten zu einer méglichst hohen Produktion von IL-6
kommt. Weiter lassen sich Medikamente einsetzen, die den Abbau vom GLP-1 hindern,
sogenannte DPP-IV-Inhibitoren. Kombiniert man diese Medikamente mit korperlicher
Titigkeit, ist ein verbesserter Therapieerfolg zu erwarten. Diese Hypothese wird derzeit am
Universititsspital Basel in einer klinischen Studie bei Ubergewichtigen und Diabetikern
tiberprift.

Originalbeitrag: Helga Ellingsgaard, Irina Hauselmann, Beat Schuler,
Abdella M Habib, Laurie L Baggio, Daniel T Meier, Elisabeth Eppler,
Karim Bouzakri, Stephan Wueest, Yannick D Muller, Ann Maria Kruse
Hansen, Manfred Reinecke, Daniel Konrad, Max Gassmann, Frank
Reimann, Philippe A Halban, Jesper Gromada, Daniel ] Drucker, Fiona M
Gribble, Jan A Ehses & Marc Y Donath

Interleukin-6 enhances insulin secretion by increasing glucagon-like pepti-
de-1 secretion from L cells and alpha cells

Nature Medecine, published online October 30, 2011; doi: 10.1038/nm.2513

Pionierleistungen

Und ausserdem ...

MS Forschung. Beim diesjihri-
gen, gemeinsam von der europiischen
Organisation ECTRIMS und der ame-
rikanischen ACTRIMS organisierten
internationalen MS Kongress, der vom
19.-22.10.2011 in Amsterdam mit tiber
7100 Teilnehmern stattfand, wurde
Professor Ludwig Kappos in Anerken-
nung besonderer Leistungen in der MS
Forschung mit dem Preis der offiziel-
len ECTRIMS Lecture geehrt, die er in
der Eroffnungssitzung zum Thema
«Clinical trials in MS - achievements,
current and future challenges» hielt.

Posterpreis. Es ist schon fast eine
Tradition, denn auch dieses Jahr ging
ein Posterpreis anldsslich der (DGINA
= Jahrestagung Deutsche Gesellschaft
Interdisziplindre Notfall- und Ret-
tungsmedizin) an das USB. Dieses Mal
durfte Florian Grossmann, MSc, RN,
Pflegeexperte APN, Notfallstation, den
Preis stellvertretend fiir die Forschungs-
gruppe entgegennehmen, und zwar fiir
das Poster «Triage von betagten Patien-
ten. Performance und Genauigkeit des
Emergency Severity Index».

Neu am Universitatsspital Basel:
Ein Bypass fur die Herzklappe

Die Verengung (Stenose) der Aortenklappe ist die haufigste Herzklappenerkrankung in den Industrie-
landern. Fur Risikopatienten, bei denen der klassische oder der kathetergestutzte Ersatz der Aortenklappe
nicht in Frage kommt, bietet das Universitatsspital Basel jetzt eine Alternative an: den Aortenklappen-

Bypass.

Als europaweit erstes Spital setzt das Universititsspital Basel auf den Aorten-
klappen-Bypass bei Herzklappenerkrankungen. Dabei wird der Patientin
oder dem Patienten mit Hilfe einer klappentragenden Rohrprothese das Blut
aus dem Herzen um die verengte Herzklappe herum geleitet. Die linke
Hauptkammer erhilt dazu eine zweite Ausflussoffnung nahe der Herzspitze,
an der ein flexibles Rohr angeschlossen wird, das eine Herzklappenprothese
aus biologischem Material enthilt. Das zweite Ende des Rohres wird direkt
mit der absteigenden Hauptschlagader verbunden. Der Blutstrom vom Her-
zen zum Korper verzweigt sich danach und wird zum groflen Teil tiiber den
Bypass umgeleitet. Der Widerstand, gegen den der Herzmuskel durch die
Verengung der alten Klappe anpumpen musste, wird so reduziert. Die Symp-
tome der Klappenverengung, wie Atemnot oder Schwindelanfille, gehen
zurtick.

Dieser Eingriff eignet sich vor allem bei Risikopatienten, bei denen weder
eine konventionelle Klappenoperation noch kathetergestiitzte Verfahren in
Frage kommen. Den Aortenklappen-Bypass legen die Basler Chirurgen in der
Regel schonend ohne Finsatz der Herz-Lungenmaschine am schlagenden

Herzen an. Implantiert wird die Rohrprothese tiber einen Schnitt zwischen
den Rippen ohne das Brustbein 6ffnen zu miissen. Wahrend des Eingriffs
wird die verengte und oft stark verkalkte Klappe des Patienten nicht manipu-
liert. So wird das Ablosen von Verkalkungen vermieden. Deshalb erwarten
auch die Basler Herzchirurgen um Professor Friedrich Eckstein und PD Dr.
Oliver Reuthebuch, dass es kaum zu Schlaganfillen als Folge der Operation
kommen wird. Schlaganfille treten bei anderen Verfahren zwar selten auf,
konnen aber die Lebensqualitit der wenigen betroffenen Patientinnen und
Patienten stark einschrénken.

Die Expertise des USB bei der Anwendung der neuen Herzklappen-Technik
wird inzwischen auch international wahrgenommen. Das USB trainiert Chi-
rurgen aus ganz Europa in der Anwendung der Technik und wird seine
Ergebnisse mit der neuen Technik wissenschaftlich auswerten.
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Ausbildungsarbeit

Das Unispital ist fur Auszubildende
ein ausserst spannender Ort!

Das USB nimmt als Ausbildner eine zentrale Rolle in der Bildungslandschaft ein. Seit Jahren wird
auf die Ausbildungsarbeit grosses Gewicht gelegt.

Blutzuckerkontrolle am Patient: Lernende lernen von einander.

Vielfaltige Ausbildung am Unispital

Die Bildungslandschaft ist starken Verinderungen
unterworfen, die Konkurrenz im Ausbildungs-
markt sehr gross und der Bedarf an qualifiziertem
Nachwuchs stetig steigend — Herausforderungen,
denen sich das Universititsspital ruhig stellen
kann. Denn als einer der grossten Arbeitgeber in
der Region ist es sich seiner zentralen Rolle als
Ausbildner sehr bewusst. Seit Jahren wird der Aus-
bildungsarbeit grosses Gewicht beigemessen und
die Nachwuchsforderung mit grossem Engagement
vorangetrieben. «Um auf dem Bildungsmarkt
langerfristig Erfolg zu haben, ist es entscheidend,
dass wir die Ausbildung und Betreuung der Ler-
nenden sowie die Angebotsvielfalt laufend kritisch
hinterfragen und weiterentwickeln. Die steigende
Nachfrage nach Ausbildungsplitzen sowie der kon-
tinuierliche Ausbau an Ausbildungsmaoglichkeiten
beweisen, dass wir im USB auf dem richtigen Weg
sind: Wihrend wir 2008 insgesamt 179 Auszubil-
dende hatten, sind es in diesem Jahr bereits 292. Im
Jahr 2015 mochten wir rund 420 Personen im USB
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ausbilden», so Odette Haefeli, Leiterin des Fachbe-
reichs Ausbildung am Universititsspital Basel.

Von Odette Haefeli und Fabienne Vulliamoz

Das Unispital ist fiir Auszubildende ein dusserst
spannender Ausbildungsort, denn die Lernenden
verbringen in der Regel ihre Ausbildungszeit nicht
nur an einem einzigen Ort, sondern an verschiede-
nen. Schon allein die Grosse des Spitals ermoglicht
Lernenden Einblicke in unterschiedlichste Bereiche
und Abldufe, die sie in einem kleineren Ausbil-
dungsbetrieb so nicht erhalten wiirden. So arbeiten
zum Beispiel Kaufleute wihrend ihrer Lehre in der
Personalabteilung, der Patientenaufnahme, in der
Logistik, im Sekretariat und in der Buchhaltung.

Die Ausbildung im USB umfasst ein grosses Spekt-
rum: Im Gesundheitswesen sind dies Ausbildungen
in Pflege, Medizinischer Radiologie, Labor, Opera-
tionstechnik, Physiotherapie, Ergotherapie, Lo-
gopddie und als Hebamme. Daneben werden ver-

1

schiedene Ausbildungsginge im kaufminnischen
Bereich, in der Kiiche, der Informatik, Elektronik,
im Betriebsunterhalt und in der Logistik angebo-
ten. Die Ausbildungen bewegen sich je nach Be-
rufssparte auf verschiedenen Ausbildungsniveaus:
Berufslehre, Hohere Fachschule und Fachhoch-
schule. Das USB ist zudem Bildungsanbieter fiir die
Nachdiplomstudien HF in Anisthesie-, Intensiv-
und Notfallpflege (mit Schwerpunkt Erwachsene/
Pédiatrie) und bildet dabei Studierende zahlreicher
Partnerspitiler der ganzen Schweiz aus (s. Info-
box).

Engagierte Ausbildungsarbeit

auf héchstem Niveau

Verantwortlich fir alle Ausbildungsthemen und
-fragen ist der Fachbereich Ausbildung, der der
Abteilung Human Resources angegliedert ist. Im
Gegensatz zu anderen Spitilern, wo beispielsweise
die Pflegeausbildungen direkt der Pflege unterstellt
sind, ist im USB der gesamte Ausbildungsbereich in
einem eigenen Fachbereich organisiert. «Dies zeigt



die zentrale Rolle und Bedeutung, welche die Aus-
bildungsfrage im Unispital einnimmt. Lernende
sind fiir die Zukunft des Spitals wichtig und recht-
fertigen somit auch eine engagierte und auf hochs-
tem Niveau titige Ausbildungsarbeit», ist Odette
Haefeli iiberzeugt. Die (organisatorische) Biinde-
lung der verschiedenen Ausbildungsginge stellt
auch die Qualitit und die Entwicklung der Ausbil-
dungen nach einheitlichen Standards sicher.

Das Fachteam Ausbildung entwickelt in enger Zu-
sammenarbeit mit Berufsbildnerinnen und -bild-
nern sowie Leitungen verschiedener Berufe be-
triebliche Ausbildungskonzepte und unterstiitzt
den Aufbau neuer Ausbildungsorte und -ginge.
Gleichzeitig engagiert es sich regional und national
in der Entwicklung und Weiterentwicklung von
Ausbildungscurricula.

Zentrales Anliegen beim Ausbilden und Entwi-
ckeln neuer Konzepte ist es, den Lernenden beste
Lernbedingungen anzubieten, sie bestméglich auf
ihre berufliche Zukunft vorzubereiten sowie ihnen
Maoglichkeiten aufzuzeigen, wie sie sich beruflich
weiterentwickeln konnen: «Kein Abschluss ohne
Anschluss» ist deshalb ein Leitgedanke des Ausbil-
dungsangebotes am Universititsspital Basel.

Sorgfaltige Selektion von Lernenden

Der erste Schritt in Richtung Ausbildung ist fiir
Schiilerinnen und Schiiler eine umfassende Infor-
mation tiber mogliche Lehrstellen. Darin ist das
USB sehr engagiert; um die jungen Leute bei der
Berufsfindung zu unterstiitzen, organisiert es im
Spital diverse Informationsveranstaltungen, stellt
in Schulklassen seine Ausbildungen vor und bietet
interessierten Jugendlichen Schnupperpraktika an.
Diese verschiedenen Massnahmen werden von den
Schiilerinnen und Schiilern sehr geschitzt. Sie er-
moglichen gleichzeitig dem Universititsspital, die
Attraktivitit als Ausbildungsbetrieb hervorzustrei-
chen, die verschiedenen Lehrstellen und Entwick-
lungsméglichkeiten jungen Menschen direkt vor
Ort zu prisentieren, sowie Berufe in der Praxis
vorzustellen.

Nach einer erfolgreichen Bewerbung erfolgt die
Beratung und Auswahl geeigneter Lernenden.
Diese obliegt fiir die meisten Ausbildungsginge
dem Fachbereich Ausbildung. Im Rahmen dieser
abgeklirt, ob sich der/die
Bewerber/-in fiir den angestrebten Beruf eignet

Gespriche wird

und er/sie in der Lage sein wird, in einem grossen
Betrieb wie dem USB die Ausbildung erfolgreich

abzuschliessen. Eine offene und ehrliche Auseinan-
dersetzung verhindert falsche Vorstellungen und
mogliche Frustrationen bei einer falsch getroffenen
Berufswahl. Sie erméglicht andererseits auch dem
USB als Ausbildner eine bessere Einschitzung des
Potenzials von kiinftigen Lernenden.

Begleitung steht im Zentrum

Ein zentrales Anliegen des USB ist eine gute und
individuelle Betreuung von Auszubildenden, ist
diese doch mitentscheidend fiir einen erfolgreichen
Ausbildungsabschluss. Diese Aufgabe fillt den Be-
rufsbildnern und Berufsbildnerinnen zu, die sich
taglich um die fachlich-betriebliche Ausbildung
kitmmern. Sie verbringen einen grossen Teil ihres
Arbeitsalltags mit den Lernenden, geben ihr Wis-
sen und ihre Erfahrung an diese weiter und fithren
sie in ihre spezifische Fachwelt ein. Ein schoner
Erfolg fiir die solide und qualitativ hochstehende
Ausbildungsarbeit am USB ist die Tatsache, dass
jahrlich Lehrlinge im Rang abschliessen — in die-
sem Jahr waren es ein Koch, ein Logistiker sowie
fiinf Fachfrauen Gesundheit.

«Kein
Abschluss
ohne
Anschluss»

Uber uns

Die Berufsbildner nehmen im Ausbildungswesen
am USB eine zentrale Rolle ein und werden am
Spital selbst padagogisch ausgebildet. So bietet der
Fachbereich Ausbildung jahrlich Kurse zur Erlan-
gung des Berufsbildner-Ausweises (ehem. Lehr-
meisterkurs) und im Anschluss das eidgenossisch
anerkannte SVEB-1-Zertifikat an. Dariiber hinaus
konnen sich die Berufsbildnerinnen und -bildner
kontinuierlich in der Thematik «Ausbilden von
jungen Menschen» weiterbilden.

Das USB ist gefragt bei Lernenden

Auch wenn die Ausbildungsplitze am USB begehrt
sind: An den jungen Leuten mit Potenzial haben
alle Ausbildungsbetriebe grosses Interesse, deshalb
muss sich auch jeder Ausbildungsbetrieb mit sei-
nem Angebot positionieren und Werbung machen.
Dass sich viele Bewerberinnen und Bewerber fiir
das Unispital entscheiden, liegt daran, dass wir als
grosses Spital ein vielseitiges und spannendes Ar-
beitsumfeld bieten. Es bestitigt andererseits auch
den guten Ruf, den wir als Ausbildungsbetrieb ge-
niessen.

EDU
a7

Schweizerisches Quali fir
Certificat suisse de qualité pour les institutions de formation continue
Certificato svizzero di qualitd per istituzioni di formazione continua

Infobox

Nachdiplomstudiengange

Demnichst das USB die Anerkennung als Bildungsanbieter der Nachdiplomstudien NDS HF in
Anisthesie-, Intensiv- und Notfallpflege erhalten. Diese Anerkennung erhilt das USB vom Bundes-
amt fiir Berufsbildung und Technologie (BBT), nachdem der erste Ausbildungslehrgang in den letzen
zwei Jahren von Experten des BBT begleitet und iiberpriift worden ist. Die Anerkennung ist fiir das
USB als Ausbildungsort ein grosser Erfolg und Beweis fiir die hohe Qualitit. Sie erlaubt es nun dem
USB, die Nachdiplomstudienginge als «Schule» anzubieten.

Die Ausbildungen dauern zwei Jahre und werden berufsbegleitend absolviert. Das Theorieprogramm
ist modular aufgebaut und umfasst rund 50 Tage Unterricht. Alle Studienginge beinhalten auch
interdisziplinire Module, die von Studierenden aus verschiedenen Fachrichtungen besucht werden.
So wird ficheriibergreifendes Denken und Handeln geférdert. Das Universititsspital arbeitet im
Bereich Nachdiplomstudien mit rund 15 Kooperationsspitilern zusammen. Im Auftrag dieser Spita-
ler bilden wir diese Personen in der Theorie aus.
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Schriftenmaler

Javier Ruiz im Bilder- und Schilderwald

Seine Basis ist ein Atelier, wo handwerkliches Geschick, ein gutes Auge, Sinn fiir Asthetik und Freude an
der Kunst aufeinandertreffen. Sein Arbeitsgebiet ist wohl das flachenmassig grosstmogliche lberhaupt:

das ganze USB.

«Avantil», lautet der morgendliche Aufruf. Wir miissen schleunigst auf die
Piste. Im Klinikum 2 in der Angiografie wird soeben eine neue Baustelle ein-
gerichtet. Die Handwerker installieren sich bereits, weshalb das Bild an der
Wand dringend abgehingt werden muss — vom Fachmann, versteht sich! Mit
einem speziellen Werkzeug 16st Javier Ruiz flink die Verankerungen. Bilder in
offentlichen Zonen, so erfahre ich, sind speziell gesichert. Mogen doch ein-
zelne Motive auf den Bildern durchaus bewegen, bewegte Bilder nach «Stand-
ort unbekannt» schitzt Javier Ruiz hingegen tiberhaupt nicht. Da sieht er sich
zuweilen in der Rolle des Detektivs, der jeder Spur nachgehen muss.

Von Gina Hillbert

Den Uberblick iiber die umfangreiche USB-Kunstsammlung mit 2660 Bil-
dern, Skulpturen und anderen Objekten zu behalten, gehort zu den Aufga-
ben, denen sich Javier Ruiz seit mehr als 20 Jahren akribisch und mit der
Liebe zur Kunst annimmt. Heute, versteht sich, mithilfe einer elektronischen
Bilder- und Kunstdatenbank, die ihm jederzeit Auskunft tiber die verschiede-
nen Objekte und deren Standort geben kann.
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Alltag im USB: Biiroziiglete. Halt! Die Bilder an der Wand diirfen nicht ein-
fach mitgeziigelt werden. Der verantwortungsvolle, achtsame, mitdenkende
Mitarbeiter benachrichtigt Javier Ruiz iiber den Wechsel und iiberldsst dem
Profi das Umhingen bzw. Entfernen. Der neue Standort wird vermerkt, dann
hat alles wieder seine Ordnung. Die USB-Kunstkommission ist zufrieden und
umso motivierter, bei nichster Gelegenheit interessante Neuerwerbe ins Auge
zu fassen und dadurch die Sammlung zu bereichern.

Das USB kann auf seine Kunstsammlung stolz sein. Dem Kunstkenner wer-
den die zahlreichen, zum Teil recht bedeutenden Werke verschiedener Epo-
chen und der Gegenwartskunst nicht entgehen, wenn er auf seinem Gang
durchs Spital den Kunstobjekten seine uneingeschrinkte Aufmerksamkeit
schenkt. Ganz abgesehen davon, dass sich manche Perle darunter befindet,
sollen jedoch die Bilder, ob wertvoll oder nicht (geschitzter Gesamtwert 6,3
Mio. CHF), ganz einfach dem Betrachter wohltun, ihn erfreuen, seine Sinne
befliigeln und seine Gedanken positiv leiten. Das USB ist ja nicht ein Kunst-
museum, sondern ein Spital. Javier Ruiz erinnert sich an den Anruf eines
ehemaligen Patienten, der glaubte, auf einem Gemilde, welches er wihrend
seines Aufenthalts im USB entdeckt hatte, die Landschaft seiner polnischen



Heimat wiedererkannt zu haben. «Es besteht allgemein ein starkes Bewusst-
sein fiir die Bilder», so Javier Ruiz. Selbstverstindlich eigneten sich nicht alle
Bilder fiir alle Standorte. Das Spital birgt so manchen hochsensiblen Bereich,
wo weder allzu farbige, frohliche Bilder noch diister-triste Motive passend
sind. Das richtige Bild am richtigen Ort zu platzieren und beratend zur Seite
zu stehen, wenn sich beispielsweise eine Abteilung ein anderes Bild geben
mochte, gehort ebenfalls zu den Aufgaben von Javier Ruiz, die er gerne erfiillt.
Dass es dabei Grenzen des Moglichen gibt, versteht sich von selbst.

Lingst haben wir auch an einem anderen Standort Bilder abgehingt. Sie
wandern nun zuriick ins Bilderlager, werden bei dieser Gelegenheit auch
gleich noch kritisch betrachtet, «revidiert», manchmal mit einem neuen
Passepartout versehen, Bilderrahmen gestrichen, gereinigt. Einige Objekte
fristen in diesem Bilderarchiv ein tristes Dasein. Niemand mag sie. Anderer-
seits, im dunklen Lager tun sie auch niemandem weh.

Ruft man Javier Ruiz an, hort man leicht, dass er wieder irgendwo im Haus
unterwegs ist. Dies schon seit unglaublichen 21 Jahren. Damals kam er als
Baumaler ins USB, allerdings nur fiir gerade zwei Monate. Schnell erkannte
man die wahre Berufung des jungen Mannes und setzte ihn alsbald in der
Abteilung Schriftenmalerei ein. Es war wohl die gegenseitige Anziehungs-
kraft, die spielte, denn im Innersten wollte Javier Ruiz schon immer in Kunst-
nihe sein, nach der Malerlehre Schriftenmaler werden, dann Dekorateur,
dann die Kunstgewerbeschule besuchen. Im USB sollte er einen Teil davon an
einem (Praxis-)Ort vorfinden. Parallel dazu bildete er sich mit Kursen an der
Kunstgewerbeschule laufend weiter. So fiihle er sich heute immer noch frisch
und unverbraucht. Seine nicht zu verkennende, angeborene siidlandische
Frohlichkeit, Lockerheit und die Prise Charme sorgen dafiir, dass er sich in
seinem Revier sicher und elegant bewegt.

Ein Tag im Arbeitsleben von ...

Still geniesst er wohl die Schénheit der Bilder. Er macht nicht viel Aufhebens
um die eigene Person. Nur ganz zogerlich beantwortet er meine Frage: «Ja,
ich male auch selber, aber leider bleibt mir dafiir wenig Zeit.» Ob wir wohl
irgendwann einen echten Ruiz in unserer Sammlung haben werden? Er winkt
ab. Er konne sich hochstens vorstellen, zu einem guten Zweck, der in direk-
tem Zusammenhang mit dem USB stehe, ein Bild zur Verfiigung zu stellen.
Eine Idee, die man durchaus verwirklichen konnte, denn es gibt einige Pro-
jekte, die unterstiitzenswert sind, und zahlreiche heimliche Maltalente unter
unseren Mitarbeitenden.

Talente aufstobern, neue Kiinstler entdecken, ihnen nachgehen und im Auf-
trag der Kunstkommission einmal wieder ein Werk — meist eine Lithografie —
erwerben, das gehort zu den, wenn auch selten stattfindenden, Lieblingsbe-
schiftigungen von Javier Ruiz. Die bescheidenen finanziellen Mittel setzen
dabei den Rahmen, aber auch seine personellen Ressourcen. Javier Ruiz ist
seit zwei Jahren sowohl fir die Kunstsammlung als auch fiir die gesamte
Beschriftung im USB als Einzelfigur zustindig. Keine Frage, «die Beschrif-
tung geht immer vor», so klebt denn auch ein Buchstabengitter an meinen
Schuhen und begleitet mich den ganzen Arbeitstag, den ich mit ihm — dem
Herrscher iiber die Buchstaben — im USB unterwegs bin. Haftbuchstaben fiir
Infotafeln, Wegweiser, Informationsstinder, Biirobeschriftungen, meist im
Schrifttyp Univers 55, manchmal aber auch Frutiger oder Helvetica. Viel
Handarbeit, denn der Schneidrollplotter im Atelier kann die Buchstaben
nicht selber aus der Folie befreien. «Kniibliarbeit» zuweilen, die Javier Ruiz
jedoch flott von der Hand geht. Bei so vielen Auftrigen tagtiglich sitzt jeder
Handgriff. Dennoch braucht es Konzentration. Was wire denn das USB,
wenn es nicht so facettenreich wire? Ein Beispiel aus dem Beschriftungsein-
maleins: Man nehme fiir Beschriftungen im Klinikum 1 die schwarz matte
Folie, jedoch fiir die Frauenklinik die weiss matte, fiirs Klinikum 2 darf nur
die weiss glinzende verwendet werden etc. Die Schrifthéhe im Klinikum 1
betridgt 8 Millimeter, im Klinikum 2 hingegen 8,5 Millimeter (ist ja auch das
hohere Gebidude, oder?) Man merke sich eines: Ganz egal, welche Folie und
welche Schriftgrosse, wenn es haftet, dann klebts ordentlich. Mehr lisst sich
dariiber nicht wirklich berichten.

Eins ist klar: Der Bilder- und Schilderwald des USB braucht einen Aufseher
wie Javier Ruiz, der umsichtig dazu Sorge trigt und durchaus wegweisend ist.
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Dr root-wyssi Aengel

E Wiehnachtsgschicht vom Paul Kotzolt

Es schneit und schneit und schneit, sit volle drey Daag. Mir sinn
in e me ne chliine Birgdorf im Biindnerland. Do wohnt d
Familie Caduff, d Mueter Caduff, s Vreni, dr Babbe Caduff, dr
Reto, die erscht Tochter, s Pia, die zwait Tochter, s Kati und dr
Jiingscht, dr Luis.

Dr Babbe schafft uff dr Bauschtell vom Gotthardtunnel und
kunnt nur alli drey bis vier Wuche e moll hay.

S Huus, wo sy dinn wohne, isch im Reto sys Elterehuus, nibe
draa hets no e Schtall, denn Caduffs hinn no e chlyni Milch-
wirtschaft mit vier Chiie.

S letscht Joor het dr Luis im Firnseh e moll e Film gseh, wo d
Rettigsflugwacht REGA mit e me root-wysse Helikopter e
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Biirgschtiieger het miiesse vom Biirg obe aabe hoole. Dr Luis het
di Helikopter e soo toll gfunde, dass dr stindig an d Eltere aane
gschtiirmt het, dr woll au so aine, und dr het Gliigg gha, uff
Wiehnachte s letschte Joor het ir es Modiill vo soo e me Heliko-
pter byko.

Dr Luis het Monate lang mit niit anderem me gschpiilt als mit
sym Helikopter, ir het em au en Name gih: root-wysse Aengel.
Uf d Froog vom Mammi, worum di Helikopter e so haissi, het
dr Luis gsait:«Also Mammi, das isch doch logisch, er isch root-
wyss, er cha fliege und er macht nur gueti Sache».

Syni Schweschtere, d Pia und d Kati, hinn em trotzdidmm uss-
glache, well dr im e ne Modiill vo e re Maschine e Name giih het;
by eme Bidbi isch das jo klar, das muess jo e Name haa, aber e
so e Plastikmodaill ...

Dd Summer het dr Luis sogar e so e Helikopter gseh iibers Dorf
iine fliege, wo aine vo de Senne uf dr obere Alp krank worde
isch, het en e so e root-wysse Aengel ins Spital ins Tal aabe gfloge.

Es isch jetzt dr 23. Dezimber. Es schneit immer no. D Sorgefal-
te uf dr Stirne vom Rolf, em Gmeindspresi wirde immer wie
grosser. Em Dorf silber kaa niit passiere, do het me in de letsch-
te Joore ainigi Lawineverbauige gmacht und dr Wald het me
heftig uffgforschtet, aber wyter unde am Dorf, dért konnts scho
gly passiere, dass e Lawine aabe goot und die ganzi Zuefaart
versperrt. S letschte moll isch es ganzi zwei Wuche gange, bis d
Zuefaart wieder beniitzbar gsii isch.

Zmitzt in dr Nacht goot e unhaimligs Grolle durs Dorf, es Grol-
le, wo die maischte Dorfbewohner ganz genau kenne. Dr Rolf
springt zum Bett uss, dr het sowiso schlicht gschloofe: Jetzt isch
es passiert, jetzt isch sy aabe, Frau, y by unterwdiggs, und scho
isch er zum Huus uss gsy. Es schneit immer no, er setzt sich in
sy Glindewaage und faart los. Wo dr am Gmeindhuus verby
kunnt, schtoot dr Fiitirwehrkommandant uff dr Schtrooss usse:
«Chum schtyg yy, mr gohn go luege, wie schlimm dass es diss-
mol isch.»

Sy hinn nit wyt miiesse faare, do sinn sy vor eme riesige
Lawinekeegel gschtande. Es het sogar e Tail vo dr Schtroos mit-
grisse. Mache hinn sy do im Momdnt niit chonne.



Es isch 24. Dezimber, dr Daag vom Hailigeoobe, e unhaimligi
Schtilli isch iiber em Dorf glidge. So richtig ums Wiehnachtfyy-
re isch es im Momidnt niemerem gsy.

Am Zmorgetisch het s Vreni dr Pia, dr Kati und em Luis denn
erkldrt, was passiert isch. Si haig hiitt am Morge scho mit em
Bappi telefoniert, dr haig alli Wiinsch chonne im Chrischt-
chindli wyter gih und hdtti die Sache alli hiitt zmittag mit-
brocht. Laider cha dr aber nit zu ihne koo. D Lawine het alles
zuegschiittet, aber dr Babbi het gsait, me chonn Wiehnacht jo
au no in ere Wuche fyyre, bis denn sygg d Zuefaart sicher wider

offe.

Dr Daag isch sowyt abgloffe, wie jede 24. Dezimber.In dr Kuchi
isch e mords Betrieb gsi, die ganz Familie het Wiehnachtsgutzi
bache, und e momdntlang hinn si ganz vergdsse, dass dr Babbi
hiitt Zoobe jo gar nit ka choo. Numme dr Luis isch immer stiller
worde. Wo s dusse dunkel worde isch, hinn si zimme s
Wiehnachtsbaumli gschmiickt, wo ihne, wie all Joohr, dr Forsch-
ter verby brocht het. Nur dr Luis isch nit e so ganz bi dr Sach
gsi, wenn dr im Mammi hdt sille e rooti Kugele linge, het ir
ihre sicher e silbrigi glingt.

Am Siebni hinn sy zimme znacht gisse, em Luis hets nit eso
rdcht gschmeckt. Denn hinn sy unterenand Gschdnggli ustuscht;
dr Luis het im Mammi im Chindsgi e wunderschone Pfanneun-
tersetzter us Klammerli gamacht. Denn sin sy ins Bett.

Weihnachtsgeschichte

Nur dr Luis het no 6bbis z due gha, dr het sy root-wysse Aengel
gno, het em ganz genau verzellt, was passiert isch, denn het ir
ihn usse am Finschter uff s Brdtt gschtellt und het drey moll
gsait: «Aengel flieg, Aengel flieg, Aengel flieg!»

Am andere Morge isch dr root-wyss Aengel niimme duss uff em
Britt gschtande.

Am Wiehnachtsdaag isch die ganz Familie in Gottesdienscht
gange Uff em Haimwidig hore si plotzig e ganz bschtimmte
Lirm, e Lidrm wo dr Luis ganz genau kennt. Ar isch umenand
gumpt vor Gliick und het immer gsait:«Ich has gwiisst, ich has
gwiisst». Und scho het me en gseh cho vom Tal hir, dr root-
wyssi Aengel. Dr Luis isch grennt so schndll dr het chonne,
damit dr jo richtzitig uf em Schuelhuusplatz isch. Tatsichlich,
dr Helikopter vo dr REGA isch uff em Schuelhuusplatz glandet.
Usgschtige isch im Luis sy Babbi mit ganz e huffe Gugge und
Tdsche, die hdnn dr Luis nit interessiert, hingege dr Babbi het
dar niimme los gloo, bis sy de Haim gsy sinn.

Denn het dr Luis dr ganze Familie verzellt, wie dr das gmacht
het, wie dr mit sym root-wysse Aengel greedet het und gsayt het,
dr soll jetzt fliege. Alli sinn sy ganz schtill gsy und hidnn im Luis
zuegloost, sogar die beide Maitli.

Im Lauf vom Nomidag het denn e mol im Babbi sy Hindi glyte,
am ander en Aendi isch dr Gmeindsprisi gsy: «So, bisch guet
aakoo? Weisch, wo ich zoobe schpoot by eme Rundgang duurs
Dorf by dir de Haim das Helikoptermoddll gseh ha uff em
Finschterbritt vom Luis schtoo, han y gwiisst, wimm y hiitt am
Morge zerscht mues aaliitte, und die hinn gsait, das mache sy,
das syg kai Sach. Aa jo, s Modill vom Luis schtoot jetzt by mir
de Haim, dr kas jo by Gligehait e moll ko hole, schoni
Wiehnacht!»

Paul Kotzolt, ehemaliger Leiter Betriebseinrichtungen, seit Ende Mai 2011 in
Pension, hinterliess bei seinem Abschied der Gazzetta-Redaktion einen
Fundus an Geschichten.

Die hier verwendete Dialektschreibweise entspricht dem Originaltext.
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Geistlich-spirituell

Orte der Kraft

Angebot

«Gott sei Dank». «Jetzt hilft nur noch beten.» «Es braucht ein Wunder.» Im Alltag gedankenlos dahin-
gesagt erhalten diese Redewendungen im Spitalalltag manchmal eine existenzielle Bedeutung. Gut gibt
es im USB sowohl fur Patientinnen und Patienten, als auch fur Mitarbeitende konkrete Moglichkeiten,
sich spirituell auszurichten, zu starken und fur andere einzusetzen.

Die Kapelle im Klinikum 2 im 2. Stock ist immer offen fiir alle. Sie ist ein
stiller Ort, um sich zuriickzuziehen, um Ruhe zu finden. Dort kénnen wir
unsere Sorgen und Note ebenso wie unsere Dankbarkeit und Freude in einem
geschiitzten Raum ganz individuell ausdriicken.

Auch wenn wir mit unseren Anliegen die Gemeinschaft mit anderen Men-
schen suchen, gibt es Moglichkeiten. Im USB gibt es bereits seit vielen Jahren
zwei Gebetskreise fiir Angehorige des christlichen Glaubens. In diesen
Gebetskreisen wird gemeinsam gebetet primir fiir Anliegen, die das Spital
betreffen. Die Teilnehmenden stehen im Gebet fiir andere ein, bringen ihre
Sorgen und Angste, Zukunftsvisionen und erhofften Verinderungen im
Gebet vor Gott ein. Sie bitten Thn um Hilfe und Fithrung. Sie danken fiir
erhorte Gebete.

Der Gebetskreis am Dienstag trifft sich wochentlich um
12.30 Uhr bis ca. 13.15 Uhr in der Kapelle im Klinikum 2.
Leiterin: Marie Ruder.

Der Gebetskreis am Mittwoch findet jeden dritten Mittwoch um 17 Uhr im
kleinen Sitzungszimmer, Hebelstrasse 36, 1. UG statt, der nichste am
28.12.2011.

Leiter: Marco Pavan.
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Die Gebetskreise im USB sind dem CDK-Schweiz (Christen im Dienst an
Kranken, www.cdk-schweiz.ch ) angeschlossen. «<Der CDK unterstiitzt Mitar-
beitende im Gesundheitswesen und in der Freiwilligenarbeit in ihren geist-
lich-spirituellen Bediirfnissen und Fragestellungen. CDK ermutigt sie, die
geistlich-spirituellen Bediirfnisse der Pflegeempfiinger zu erkennen und die-
sen situationsgerecht und hilfreich zu begegnen. Ebenfalls trigt er gemiss
seinem Namen dazu bei, dass Christen im Dienst an Kranken im Glauben an
Gott gestirkt und in der Liebe zum Nichsten und zu sich selbst geférdert
werden. Angebote, die zum Gebet und zur Gemeinschaft untereinander
ermutigen, sind wichtige Sdulen der Arbeit.» (Text CDK-Website)

Unter der E-Mail-Adresse gebetskreis@uhbs.ch werden Anfragen der USB-
Mitarbeitenden, die sich fiir einen Gebetskreis interessieren, weitergeleitet.



Die Bilder

Das Fest

... Sonnen ...

... entwickelte es sich rasch zu einem herzerwarmenden Event, brachte so Manches nicht nur in den
geheizten Zelten, in der heissen Disco zum Schmelzen, was noch unterkiihlt und cool geblieben war ...
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Wurdigungen

Liebe Brigitte

Mit dir ging Ende November ein wahres Phinomen in Pension! Die Ausbil-
dung zur Pflegefachfrau war deine zweite Ausbildung und es ist klar, dass das
die richtige fiir dich war! Nach dem Diplom 1991, damals noch am Kantons-
spital Basel, hast du auf Chirurgie 6 gearbeitet und ab 2003 auf der neu
gegriindeten Station Chirurgie 7.2. Bis zum Schluss standest du in allen drei
Schichten (!) deine Fachfrau, pflegtest topmotiviert und kompetent deine
Patienten als engagierte Bezugspflegeperson. Was deine Arbeit charakterisier-
te, war deine spiirbare Freude an den Menschen, deine Fahigkeit, rasch eine
professionelle Beziehung aufzubauen, und dein wirkliches Interesse am Indi-
viduum. Wer von dir gepflegt wurde, wusste sich in guten Hinden. Grund-
satzlich positiv eingestellt, offen, neugierig, lebendig, wach und mit einem
gesunden Menschenverstand ausgestattet, ging dein Einsatz oft iiber den
eigentlichen Job hinaus. Das war auch fiir uns als Team sehr spiirbar: Wer
kennt nicht die sensationellen Weihnachtsdekorationen, die du zusammen
mit Kathrin hingezaubert hast? Einige Mitarbeitende des USB sind speziell in
der Adventszeit auf Chirurgie 7.2 geckommen, um die Dekoration zu bewun-
dern — und es war die Schinste! Vielen Dank noch mal dafiir. Auch die Rosen
auf unserem Balkon hast du organisiert und mit viel Einsatz die richtigen
biologischen Mittelchen ausfindig gemacht, wenn sich kleine Tierchen darauf
niedergelassen hatten. Ebenso bleiben die von dir organisierten Spargelessen
im Badischen in bester Erinnerung. Jetzt aber geniesse deine Zeit zu Hause:
deine Katzen, deinen Biogarten, Zeit zum Lesen, zum Nihen und deine
Freunde und deine Familie.

Wir werden dich sehr vermissen, du hast unsere Station aktiv mit gestaltet
und deine deutliche, manchmal auch kritische Meinung hat uns gutgetan.
Wir wiinschen dir von Herzen alles Gute!

Das Team von Chirurgie 7.2

Gheevarghes Kizhakkadathu

Lieber Gheevarghes

Fiir deine wertvolle Arbeit am Departement Anisthesie des Universititsspitals
Basel danken wir dir herzlich. Mehr als 36 Jahre hast du mit grossem Engage-
ment und Empathie die Anisthesieabteilung am einstigen Kantonsspital, spa-
ter am Felix Platter-Spital und zu guter Letzt am Universititsspital verstarkt.

Beginnend als Weiterzubildender in der Anisthesiepflege bist du zum erfahre-
nen Kollegen und somit dusserst wertvollen Teammitglied herangewachsen. Du
hast in all den Jahren viele Patienten sorgfiltig begleitet. Deine Mitarbeit war
gepragt von Fiirsorge und Wachsamkeit. Mit viel Geduld und Ausdauer hast du
die stetigen Verdnderungen in all den Jahren mitgetragen. Auf deinem Weg hast
du Freunde und Kollegen gewonnen, die dich sehr schitzen gelernt haben.

Nun beginnt ein neuer Abschnitt fir dich und auf diesem Weg sollen dich
gute Gedanken, Gliick und Gesundheit begleiten.

Im Namen der ganzen Abteilung wiinschen wir dir fiir die weitere Zukunft
alles erdenklich Gute und génnen dir die wohlverdiente Pension von Herzen.

Nadine Morgenthaler & Karin Fliickiger

Lebe ein gutes, ehrbares Leben — wenn du dlter wirst und zuriickdenkst, wirst du

es ein zweites Mal geniessen konnen. Dalai Lama

| 16

Margrith Kisterling

Liebe Margrith

Deine Ausbildung zur Pflegeassistentin hast du im Augenspital absolviert und
deine erste Stelle auf der Abteilung Mutter&Kind angetreten — damals hiess es
noch ganz einfach «s Wuchebett». Dieser Abteilung bist du 35 Jahre treu
geblieben. Du hast viele Verinderungen miterlebt: die Fusion mit der Schwan-
gerenabteilung, die Einfithrung des elektronischen Mentiwahlsystems, des
SRM und natiirlich 2003 den grossen Umzug des «Fraueli» iiber die Strasse
und dessen Integration ins Universititsspital. Alle diese Neuerungen hast du
mit grossem Engagement mitgetragen — du hast dich vorbildhaft mit allen Ver-
anderungen auseinandergesetzt und dich positiv darauf eingelassen. Deinen
Humor, deine Einsatzbereitschaft, dein positives Denken und dein Lachen wer-
den wir vermissen ... Wir gonnen dir aber eine Zeit ohne Dienstplan und Tele-
fonate zum Einspringen. So kannst du unbeschwert deinen Garten jéiten und
bepflanzen, begliickende Momente mit deinem Grosskind verbringen, mit
Freundinnen und Freunden gemiitliche Ciipli-Abende geniessen; ohne Dienst-
planwiinsche an «die dreyy scheenschte Daig» im Clique-Keller wirken oder
nach Miinchen ans Oktoberfest reisen! Geniesse die vielen Moglichkeiten!

Wir danken dir fiir deinen wertvollen, jahrelangen Einsatz und wiinschen dir,
zusammen mit deinem Schorsch und deiner Familie, eine gesunde, beglii-
ckende und zufriedene Zukunft. Bleib, wie du bist!

Johanna Biedermann und das ganze MuKi-Team

Prof. Wolfgang Steinbrich

Leinen los!

Dieser altbekannte Ausdruck aus der Welt des Segelns ist allgemein bekannt:
Er weist darauf hin, dass jetzt das Schiff den Hafen verlasst, und driickt somit
Abschied aus. Genau genommen verbirgt sich aber noch viel mehr dahinter:
Wind, Kraft, Motivation und neue Ziele. Und eigentlich ist beim Lossegeln
das neue Ziel immer wichtiger als das alte — also kein Grund fiir einen weh-
miitigen Abschied.

Wir finden, dieses Motto passt besonders gut zu Wolfgang Steinbrich, der seit
20 Jahren die Radiologie am Universititsspital Basel mit grossem Geschick
leitet und alle Klippen umschifft hat — im Januar 2012 verlisst er als Kapitin
die Radiologie und Nuklearmedizin, kurzzeitig spielt er aber noch fiir einen
Monat mit halber Kraft den Lotsen im altbekannten Boot, um den neuen
Schiffsfihrer an die nicht immer ruhige See in Basel zu gewthnen.

Als Wolfgang Steinbrich 1992 von Kéln nach Basel kam (wir wissen nicht, ob
schon damals auf dem Wasserweg), spiirte die Radiologie sehr schnell den fri-
schen Wind, den er mitbrachte — und dieser kam nicht immer und unbedingt
nur von hinten. Wolfgang Steinbrich scheut bis heute keinerlei Kontroverse, im
Gegenteil, er sieht sie als Ursprungskraft fiir die Innovation. Seine Schaffens-
kraft, das Engagement und vor allem seine unglaublich klaren Fithrungsrichtli-
nien haben ein starkes Institut fiir Radiologie geformt, welches in der Schweiz
kaum seinesgleichen findet. Die Vision, als erste Klinik der Schweiz eine organ-
ausgerichtete Radiologie und Nuklearmedizin erstehen zu lassen, wurde vieler-
orts beldchelt und hat etliche Hindernisse nehmen miissen, bevor sie 2009 end-
lich umgesetzt werden konnte. Heute steht sie nicht nur im eigenen Land,
sondern auch fiir viele europiische Kliniken und Institute als Vorreiter in dieser
zukunftsweisenden und kliniknahen Konstellation da. Entgegen vieler Wider-
stinde hat Wolfgang Steinbrich sich hier eindeutig ein Denkmal gesetzt.



Bei seiner Ankunft in Basel fand er hier eine noch recht einfach strukturierte
Radiologie vor und er hat schon bei seinen Berufungsverhandlungen die Kli-
nikleitung darauf vorbereitet, dass die Radiologie teuer ist: ein Magnetreso-
nanz-tomograf, wie er heute standardmassig in ein modernes Institut fiir
Radiologie gehort, war eine Grundvoraussetzung fiir ihn, tiberhaupt hierher
zu kommen. Die Mittel, die hierfiir bentigt wurden, konnte die Klinik nur
dadurch freimachen, indem andere verzichteten. Aber letztlich hat die Klinik
insgesamt von der Hartnickigkeit des Chefradiologen profitiert. Inzwischen
stehen an der Klinik bereits vier solcher Ganzkorperscanner und Basel ist in
der wissenschaftlichen Welt der MRT durchaus bekannt.

Neben der klinischen Radiologie befasste sich Wolfgang Steinbrich mit beson-
derer Energie mit der universitiren Lehre. Abgesehen von seinen beiden Jah-
ren als Dekan der medizinischen Fakultit, in der er erwartungsgeméss auch
hier die Strukturierung und Professionalisierung vorantrieb, hat er sich zeit
seiner Zugehorigkeit zum Lehrkorper immer spezielle Mithe gegeben, innova-
tive und interessante Vorlesungen zu gestalten, und hat seine Mitarbeitenden
in diesem Sinne angetrieben. Die fassbare Kronung dieses Strebens war seine
Ernennung zum «Lehrer des Jahres» an der medizinischen Fakultit.

Uber die lokalen Grenzen wurde er als Lehrer und Organisator berithmt, als er
fiir die ESMRMB (European Society for Magnetic Resonance in Medicine and
Biology) die «School of MRy, ein interaktives Schulungsprogramm fiir Radio-
logen und Physiker in der MRT, ins Leben rief. Niemand anderes als er hitte
dieses fiir die beteiligten Lehrer sehr anstrengende Programm durchsetzen und
am Leben halten konnen — aber entgegen allen Erwartungen ist aus dem klein
gestarteten Projekt tiber die Jahre eines der anerkanntesten Teaching-Program-
me fiir MRT in Europa und inzwischen auch weltweit geworden.

In der Klinik war Wolfgang Steinbrich wihrend seiner gesamten Schaffenszeit
anerkannt: Sein unbedingter Wille zur Regelung selbst schwierigster Vorgin-
ge, seine Liebe zu Zahlen, die er in moglichst kleingeschriebenen Excel-Tabel-
len verwaltete, und seine unbremsbare Innovationskraft haben ihn als stindi-
ges Mitglied im Investitionsausschuss unverzichtbar werden und auch in
vielen anderen klinischen Gremien Einsitz nehmen lassen.

Die hervorstechendsten Charaktereigenschaften des scheidenden Kapitins
und Steuermanns der Radiologie sind seine Zuverlissigkeit und seine Fahig-
keit, Konflikte offen anzusprechen und auch auszutragen, dabei aber immer
fair und objektiv — niemals personlich. Einmal gesagt, fir immer gehalten —
dies galt fuir ihn wie fiir keinen anderen. Manche seiner aufgestellten Regeln
haben sogar ihm selbst gelegentlich Miithe gemacht, trotzdem ist er praktisch
nie von dieser Regel abgewichen: Derartige Geradlinigkeit ist schon bewun-
dernswert.

Wolfgang Steinbrich ist seit knapp einem Jahrzehnt unverhofft und dafiir
umso engagierter zum Hobbysegler geworden und will in Zukunft auch viel
seiner freien Zeit den Meeren oder wenigstens dem Mittelmeer widmen. Dazu
hat er sich schon ein Projekt in Kroatien ausgesucht, was ihn nach seiner
Emeritierung gut beschiftigen wird und wo er seiner planerischen Begabung
weiter nachgehen kann: ein Feriendomizil im Hafen einer Adriainsel.

Wir wiinschen ihm, dass er dort genauso viel Erfiillung findet, wie ihm seine
Arbeit hier iiber die Jahre gegeben hat. Gleichzeitig danken wir ihm fiir diese
langen Jahre der stindigen Bereitschaft, sein Bestes zu geben — wir alle haben
davon profitiert.

Danke, Wolfgang, fiir alles, was du fiir unsere Radiologie und Nuklearmedizin
und fiir das gesamte USB getan hast — du wirst uns allen fehlen!

Sabine Braendle und Georg Bongartz

Personelles

Ernennungen

Jacqueline Martin

Neue Leiterin Ressort Pflege/MTT und
Mitglied der Spitalleitung

Die 47-jahrige Jacqueline Martin aus
Basel ist per 1.11.2011 zur Leiterin des
Ressorts Pflege/MTT (medizinische-tech-
nische-therapeutische Berufe) ernannt
worden. Sie nimmt in dieser Funktion
Einsitz in der Spitalleitung und folgt
damit in diesem Leitungsgremium Silvia
Rosery, die das USB per 31.1.2011
verlassen hat, um eine neue Aufgabe
am Kantonsspital Uri zu libernehmen.
Von Anfang Februar bis Ende Oktober 2011 nahm Esther Sack-
mann-Rageth erganzend zu ihrer Verantwortung als Fachbe-
reichsleiterin Pflege Spezialkliniken ad interim Einsitz in der
Spitalleitung. Dieser Einsatz wird von der Spitalleitung herzlich
verdankt.

Jacqueline Martin arbeitet seit 24 Jahren in verschiedenen Funktionen am
Universitdtsspital Basel, hauptsichlich in den Bereichen der Intensiv- und
Notfallpflege, und hat sich in dieser Zeitspanne kontinuierlich weitergebildet.
Thre akademische Ausbildung absolvierte sie parallel zu ihrer Tatigkeit am
Universitdtsspital Basel an der University of Maastricht (Master in Nursing
Science) sowie an den kooperierenden Institutionen Universitit Kaiserslau-
tern/padagogische Hochschule Zentralschweiz in Luzern (Master of Advanced
Studies in Adult and Professional Education). Seit August 2008 promoviert sie
an der University of Ulster in Belfast (fithrt zu Doctor in Philosophy in Nur-
sing Science).

Am 1. November 2011 tritt sie ihre Stelle als Leiterin des Ressorts Pflege/MTT
an. Das ehemalige Ressort Entwicklung Gesundheitsberufe wird mit dem
Stellenantritt von Jacqueline Martin neu Ressort Pflege/MTT genannt. Sie
wird vorerst bis im Sommer 2012 mit einem 50%-Pensum arbeiten, um par-
allel ihre Promotionsarbeit zum Thema Leadership-, Visions- und Praxisent-
wicklung im Gesundheitswesen abzuschliessen. Wiahrend dieser Zeitspanne
wird Frau Esther Sackmann zu 50% weiterhin im Ressort Pflege/MTT zur
Unterstiitzung von Jacqueline Martin tdtig sein. Am 1.8.2012 wird der Wechsel
vollumfinglich vollzogen und Jacqueline Martin wird ihre neue Titigkeit als
Ressortleiterin Pflege/MTT am Universititsspital auf 100% ausdehnen.
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Jubilaen

Herzliche Gratulation

05.03.
16.03.
28.03.

01.01.
01.01.
01.01.
01.01.
01.01.
01.01.
15.01.
24.01.
03.02.
14.02.
22.02.
01.03.
04.03.

01.01.
01.01.
01.02.
01.02.
01.02.
01.03.
01.03.
01.03.
28.03.

01.01.
01.01.
01.01.
03.01.
12.01.
15.01.
01.02.
01.02.

01.02.
01.02.
05.02.
18.02.
01.03.
01.03.
08.03.
13.03.

16.03.
20.03.
29.03.

01.01.
01.01.
01.01.
01.01.
01.01.
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40 Jahre

Imfeld Fuchs Astrid, Frauenklinik Patientenservices

Poder Irene, Anasthesie

Santschi Rita, Behandlungszentrum Bewegungsappapparat
Administration

35 Jahre

Leopold Barbara, Frauenklinik Mutter & Kind
Schneuwly Kathy, Frauen-Poliklinik

Sousa Alves Fernanda R., Kiche

Strauss Denise, Support Center Abrechnung

Sutter Lotti, Chirurgie 6.2

Wegmiiller Marcel, Elektro- und Kommunikationstechnik
Sackmann Rageth Esther, Fachbereichsleitung Spezialkliniken
Persano Maria, Reinigungsdienst 3

Barragan Aragon Ana, Reinigungsdienst 1.1

Haak Gabrielle, Frauen-Poliklinik

Manfredi Anna, Reinigungsdienst 3

Hess Alfred, Schllsselverwaltung

Stocklin Erwin, Chirurgie 5.1

30 Jahre

Hermann Sandra, Patientenaufnahme
Scholz Ursula, Anasthesie

Bar Evelyne, Patientenwesen Medizin
John Dietlinde, DBM Exp. Herzchirurgie
Stoll Hans-Rudolf, Onkologie
Bensegger Denise, Medizin 7.1
Brouwer Johannes, Intensivmedizin
Zenklusen Monika, Anasthesie

Seiffert Maria Ivoska, Chirurgie 4.1

25 Jahre

Joho Thomma Petra, Ernahrungsberatung

Reber Reto, Empfang & Notfallaufnahme
Taormina Carmela, Frauenklinik Patientenservices
Teutelink Rolf, Chirurgie 1.2

Alves Manuel, Bettenzentrale

Azzoni Valeska, Dermatologie

Heim Renate, Neurologische Poliklinik

Hofer Ben Ahmed Christine, Kiefer-u.Gesichtschirurgie
Administration

Scherrer Alex, Sozialdienst

Stoll-Weber Laurent, Chirurgie 5.1

Schmidlin Beat, Isolierstation

Bossard Sarah, Augenklinik Bettenstation

Buser Dieter, Distribution

Herr Natascha, Intensivmedizin

Brosi Caroline, Medizinische Kurzzeitklinik

Schild Merz Ursula, Endokrinologie, Diabetologie &
Metabolismus

Zaugg Marianne, Labormedizin

Hunziker Christian, Transporttechnik

Meier Brigitte, Frauenklinik Schwangerenabteilung

20 Jahre

Brandao F. José, PIT, Service und Support
Gasser Patrick, Distribution

Giirke Lorenz, Prof., Allgemeinchirurgie, Arzte
Haiduk Ursula, Anasthesie

Herrera Oscar, Pathologie

01.01.
01.01.
01.01.
01.01.
01.01.
01.01.
01.01.

10.01.
13.01.
13.01.
13.01.
17.01.

01.02.
01.02.
04.02.
17.02.

25.02.
01.03.
01.03.
01.03.
01.03.
09.03.
13.03.
16.03.

01.09.
01.01.
01.01.
01.01.
01.01.
02.01.
12.01.
01.02.
14.02.
16.02.
17.02.
23.02.
01.03.
01.03.
01.03.
01.03.
03.03.
17.03.
23.03.
27.03.

51211
01.01
01.01
01.01
01.01
01.01
01.01
01.01
01.01
01.01
01.01
01.01

1

—_

Hiller-Diirk Sabine, Intensivmedizin
Hofmeister Barbara, Chirurgie 5.1

Leone Sebastiano, Anasthesie

Rasathurai Sakilamala, Kuche

Refojo Carlos, Gebaudeverwaltung 3

Wilk Francoise, Notfallstation

Wittner Marie-Line, Frauenklinik Bettenstation Gynakologie
Rosebrock Elke, Intensivmedizin

Arnold Mariette, Chirurgie 7.1

Brilhart Karin, Chirurgie 4.1

Trautmann Sabine, Frauenklinik Mutter & Kind
Osswald Stefan, Prof., Kardiologie, Arzte
Karpf Vreni, Zellersatzambulatorium
Wiedemann Marie-Laure, Isolierstation
Stutz Dominique, Anasthesie

Mundinger Ute, Labormedizin

Heiberger Martin, Anasthesie

Bannwarth Richard, Spital-Pharmazie
Fritsch Gabriele, Chirurgie 4.1

Martins Antonio, Patiententransport
Purayampillil Chinnamma, Gastroenterologie
Sobral Eugenia, Anasthesie

Stockli Patricia, Frauenklinik Mutter & Kind
Frey Anne-Catherine Isabelle, Chirurgie 5.1

15 Jahre

Rincker Junghanel Valerie, NACHTRAG, Medizinische Poliklinik
Jakob Marcel, Prof., Traumatologie, Arzte
Junghardt Magdalena, Radiologie

Langin Ursula, Onkologie

Witte Ulrike, Therapie-Dienste

Hensel Silvia, Radiologie

Gutzwiller-Grivet Carmen, Medizin 7.1
Steiger Jiirg, Prof., Nephrologie, Arzte

Wenk Ulrike, Labormedizin

Gutekunst Ines, Anasthesie

Meichler Sandra, Neurologische Bettenstation
Kayhan Aynur, Reinigungsdienst 1.1
Episcopo Anna, Foto & Print Center

Kasper Olaf, Entwicklung und Betrieb

Maier Heinrich, Entwicklung und Betrieb
Miiller Petra, HNO Sekretariate

Muller Brigitte, Notfallstation

Schlénvogt Ursula, Therapie-Dienste
Americo Terra Corradini Silvana, Reinigungsdienst 1.1
Kamber Daniel, Chirurgie 6.2

10 Jahre

Giilsiim Kandemir, NACHTRAG, Reinigungsdienst 1.2
Ambil Helga, Anasthesie

Asmus-Schneider Silvia, Zentralarchiv

Back Edna, Frauenklinik Schwangerenabteilung
Calvetti Monika, Radiologie

Fischer-Willmann Manuela, Nephrologie

Huggel Erika, Spitalhygiene

Keller Pierre, Zentralsterilisation

Krivic Svjetlana, Medizin 7.1

Maillot-Graf Séverine, Intensivmedizin

Miiller-Arndt Ulrike Christiane, Transplantationskoordination
Thal Kathrin, Dr., Augenklinik, Arzte



01.01  Zulewski Henryk, PD Dr., Endokrinologie, Diabetologie &
Metabolismus, Arzte

07.01  Roth Brigitte, Pathologie

14.01  First Inga, Therapie-Dienste

16.01  Fortes Sandra, Notfallstation

25.01  Schadeli Thiring Sibyl, Personal und Organisations-
entwicklung

31.01  Lindenmann Edith, Chirurgie 6.2

01.02 Angman Lena, FG Exp. Immunology

01.02  Anicic Natasa, Medizinische Kurzzeitklinik

01.02 Borchers Silvia, Rechnungswesen

01.02 Grass Simone, Therapie-Dienste

01.02  Schuller Patrick, Anasthesie

01.02 Skoda Radek Ctirad, Prof., Departement Biomedizin

01.02  Trankner Kathrin, Notfallstation

04.02 Kanesu Suganthimalar, Reinigungsdienst 3

18.02 Meier André, Nephrologie

23.02 Rossé Francoise, Therapie-Dienste

26.02 Burgin Daniela, Therapie-Dienste

01.03 Caberta Maria-Belén, Andsthesie

01.03 Filippi Angela, Spital-Pharmazie

01.03 Obialo Nicole, Anasthesie

01.03  Sidler Jiirg, Schltsselverwaltung

01.03 Sodies Stefan, Neurologische Bettenstation

03.03 Haefeli Odette, Ausbildung

03.03 Savic Miodrag, Dr., Kieferchirurgie, Arzte

04.03 Falconnier Bendik Claudine, Dr., Endokrinologie, Diabetologie
& Metabolismus, Arzte

11.03 Bae Lin Christel, Frauenklinik Mutter & Kind

11.03  Salvatore Raoul, Empfang & Notfallaufnahme

15.03 Chelliah Ravichandran, Kiiche

19.03 Donati Stephanie, Rechtsdienst

26.03 Schulthess Monika, Medizin 7.1

Personelles

Pensionierungen

Chirurgie
31.03. Hobi Kathrin, Behandlungszentrum Bewegungsapparat

Spezialkliniken
29.02. Palatty Philomina, Frauenklinik Poliklinik

Medizinische Querschnittsfunktionen
31.08.11 Gheevarghes Kizhakkadathu, NACHTRAG, Anasthesie

31.01.  Steinbrich Wolfgang, Prof., Radiologie
29.02. Schulter Maria Anna, Radiologie
31.03. Lipinski Barbara, Anadsthesie

vpod-Gruppe USB
Wir zihlen auf Sie!

Ein gesundheitspolitisch und gewerkschaftlich bewegtes Jahr geht zu Ende und
ein ebenso herausforderungsreiches steht vor der Tiir. Die neue Spitalfinanzie-
rung und die Abrechnung iiber Fallpauschalen starten und das USB steht ab
1.1.2012 auf eigenen rechtlichen Fiissen. Unser Hauptaugenmerk fiir 2012 legen
wir daher auf die GAV-Verhandlungen. Es ist das Anliegen der Sozialpartner,
ziigig in konkrete Verhandlungen einzusteigen, damit Sie als Mitarbeitende mog-
lichst bald klare, transparente und tiber einen GAV abgesicherte Anstellungsver-
hiltnisse haben. Damit wir uns erfolgreich fiir Sie einsetzen konnen, sind wir auf
Thre Unterstiitzung und Thr Engagement angewiesen: Sie diirfen auf uns zihlen
und wir zdhlen auf Sie!

Im vpod-Sekretariat kommt es zu einer personellen Rochade. Der Gesundheits-
bereich und somit auch das Sprechstundenangebot im USB werden ab Januar
2012 neu von Marianne Meyer Lorenceau betreut. Sie ist eine erfahrende und
dusserst kompetente Gewerkschaftssekretarin. Wir freuen uns auf die Zusam-
menarbeit.

Wir werden uns auch im nichsten Jahr motiviert und engagiert fiir Thre Anlie-
gen einsetzen. Bitte zogern Sie nicht, mit uns Kontakt aufzunehmen.

Wir wiinschen Thnen eine moglichst ruhige Adventszeit, frohe Weihnachten und
einen beschwingten Rutsch ins neue Jahr.

Die nichsten Sprechstundentermine im USB

19.1.,16.2. und 22.3. 2012, 15.00-17.30 Uhr
Klingelbergstrasse 23, 2. Stock, Biiro 217

Anmeldungen beim vpod-Sekretariat sind moglich, jedoch nicht nétig.
vpod-Sekretariat, Marianne Meyer Lorenceau, Tel. 061 685 98 98,

marianne.meyer@vpod-basel.ch

Wiihrend der Sprechstundenzeiten stehen wir auch fiir telefonische
Auskiinfte gerne zur Verfiigung iiber Tel. 061 265 34 96

Fiir Fragen, Infos, Anregungen
vpod-Kontaktpersonen im USB:

Isabelle Stocker, Medizin 6.2, Tel. 54661, stockeri@uhbs.ch
Andi Sisti, Alarmzentrale, Tel. 53017,asisti@uhbs.ch
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Seite zwanzig

Das Fest

... Wende.

... sobald das letzte Kalenderblatt des Jahres 2011 gefallen ist, beginnt die neue USB-Ara.
Dieser wenden wir uns nun zu, blicken zuversichtlich und stolz auf das neue Jahr.

Die Redaktion winscht den Leserinnen und Lesern FROHE FESTTAGE.

_\‘ __| Universitatsspital
/| |Basel

Mehr wissen. Alles geben.



