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Die Zeitung für die Neue Hofmatt

Wer sind unsere Kunden?
Mit einem schönen Bau ist es nicht 
getan. Wer wird ihn künftig 
bewohnen? Was sind die Bedürfnisse
derjenigen, die ihn bewohnen? 
Oder die irgendwelche Dienstleis-
tungen beanspruchen?

Ende 2011 beschloss der
Stiftungsrat, seine 2008
als Planungsgrundlage
für das Bauprojekt er -
arbeitete Strategie zu
überprüfen und zu ver-
feinern. Mit Hilfe eines

Gesundheitswissenschafters entschieden
wir uns, uns an einem sogenannten Prozess-
modell zu orientieren. Am Anfang und am
Ende eines betrieblichen Ablaufes steht der
Kunde. Was er oder sie braucht, ist unsere
Richtschnur. Auf den Kunden ist der Prozess
ausgerichtet. Durch seine Brille schauen wir.
Weg also von angebotsorientierten Überle-
gungen, die überspitzt gesagt in die Rich-
tung gehen, dass der Kunde zu akzeptieren
hat, was man ihm anbietet.   

Was will denn der vielzitierte Kunde? Akti-
vierungsleiterin Daniela Loehler bringt es
auf den Punkt: «Im Zusammenhang mit
unserem Prozess-Seminar ist mir aufgefal-
len, wie selten eigentlich die Kundinnen
und Kunden selbst gefragt werden. Des-
halb habe ich die Bewohnerinnen und Be-
wohner gefragt: Was würden Sie denn gern
wieder einmal machen?» Die meisten Ant-
worten zeugten von Bescheidenheit, sind
aber dadurch umso beeindruckender: «Im
Garte e Klöpfer ässe und e Bier trinke.» Mit
einem Hund spazieren gehen. Politik und

Wirtschaft diskutieren. Im Garten im Liege-
stuhl sitzen. In einer Lesegruppe ein Buch
lesen oder auch nur den Blick. Gemeinsam
kochen … 

Eine Überraschung oder keine? Unsere Be-
wohnerinnen und Bewohner kommen nicht
zu uns, um zu sterben, sondern um zu leben.
Wir haben in unserem Restaurant «Birsstu-
be» eine kleine Plakatkampagne gestartet,
die zeigen soll, worum es uns im Interesse
der Bewohnerin, des Bewohners, der Kunden
geht, wie wichtig uns ihre Befindlichkeit ist,
was das für Auswirkungen auf die Wahl der
Materialien beim Bau und der Einrichtung
hat usw. 

Wie die Hofmatt ein Kompetenzzentrum
werden will («sich in ihrem Geschäft kompe-
tent fühlen und für kompetent gehalten

werden»), lesen Sie auf Seite 2. Weiter be-
richten wir in dieser dritten Nummer des
HofmattBulletins, weshalb die Hofmatt
praktisch von Grund auf neu gebaut werden
muss – und dass es dabei überhaupt nicht
darum geht, «mit der grossen Kelle anzurüh-
ren», sondern nicht mehr und nicht weniger
zu machen, als dass der Bau zur Lebensqua-
lität der Nutzerinnen und Nutzer beiträgt.
Die Vorfreude auch bei Ihnen erhöhen
möchten wir durch die Beiträge zu Berufs-
kleidern und Bettwäsche und das Interview
mit Lichtplaner Adrian Huber. Wie wichtig
und wohltuend es ist, dass freiwillige Geld-
geber unser Bauprojekt unterstützen, lesen
Sie in unserer Erfolgsgeschichte über das
Mittelbeschaffungsprojekt.     

Daniel Bollinger, Heimleiter
APH Hofmatt Münchenstein

Mai 2012

Meilensteine:
16. August Angehörigenabend (auf Einladung)

23. August Sponsorenanlass (auf Einladung)*

03. September Umzug in den neuen Südtrakt*

* Diese beiden Daten mussten wegen der zeitlichen Verzögerung im Bauprojekt neu angesetzt werden.
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Wie auf der Titelseite erwähnt, gab 
sich der Stiftungsrat Ende 2008 
eine Strategie und fasste sie zu sam-
men unter dem Begriff «Kompetenz-
zentrum Hofmatt». Neben dem 
herkömmlichen und zukünftigen 
«Hauptgeschäft», der stationären 
Alters-Langzeitpflege, sollte ins-
besondere geprüft werden, welche 
Angebote künftig für einen «vorüber-
gehenden» Aufenthalt gemacht 
werden könnten.      

Weshalb denn Bewährtes überprüfen? Ers-
tens haben wir nur alle paar Jahrzehnte 
einmal die Chance neu zu bauen, zweitens 
bekommt die ganze Altersfrage in unserer
Gesellschaft eine neue Dimension. Damit
kommen auch die Alters- und Pflegeheime
in eine neue Phase.  
� In zwanzig / dreissig Jahren gibt es im unse-
rem Kanton in absoluten Zahlen fast doppelt
so viele über 80jährige Menschen wie heute
– und im Verhältnis zu ihnen deutlich weni-
ger Junge, die sich um sie sorgen und die
neue gesellschaftliche Aufgaben finanziell
mittragen können.  
� Unser Halbkanton ist in einem selbstge-
wählten Verarmungsprozess, und über die
Frage, wie weit die Langzeitpflege im Alter
eine gesellschaftliche Aufgabe sei, gehen
die Meinungen in allen politischen Lagern
von links bis rechts weit auseinander. Wir
müssen damit rechnen, dass der Kanton die
per 01.01.12 auf massiven politischen Druck
eingegangenen Verpflichtungen der öffent-
lichen Hand in der Pflegefinanzierung auf
einem anderen Kanal wieder zu kompensie-
ren versucht, zum Beispiel über einen
schnelleren Vermögensverzehr bei Bezü-
gern von Ergänzungsleistungen.  
� Konträr verläuft der Kundenanspruch.
Hier geht das Pendel nicht Richtung neue
Bescheidenheit. Der heutige Altersheimkun-
de trat kurz nach dem Krieg ins Erwerbsalter
ein und war Zeuge und Teil einer unglaub-

lichen Zunahme des Wohlstands in der
schweizerischen Wohnbevölkerung. Ver-
ständlicherweise will er im Alter (auch in der
stationären Institution) nicht auf Komfort
und Betreuung verzichten. 
� Er wird das Alters- und Pflegeheim in der
Folge auch nicht mehr als unentrinnbaren
letzten Aufenthaltsort sehen wollen. Mögli-
cherweise wird er kommen und gehen wol-
len … Zwischen «Ganz daheim» und «ganz im
Heim» wird sich jedenfalls vieles bewegen. 
� Kostensteuerungsinstrumente wie die
Fallpauschale in den Spitälern könnten die 
Patienten (auch die alten) früher aus den
Spitälern entlassen. Müssen wir uns als 
Alters- und Pflegeheim darauf einstellen
und wie? 

Wenn wir uns nicht erneuern, werden wir
«multifunktionellen, schwerpunktlosen Al-
ters- und Pflegeheime Marke Baselland» als
«veränderungsresistente letzte Stationen»,
wie sie ausgangs 20. Jahrhundert Brauch
waren, nicht überleben. Das führt uns auf
eine Gratwanderung zwischen Bewährtem
und Neuem. 
Bewährt und anerkannt sind wir in der sta-
tionären Langzeitpflege. Heute und morgen
gehen dorthin unsere grössten Anstrengun-

gen. Wir setzen uns derzeit intensiv mit die-
sen zentralen Aufgabenbereichen ausein-
ander. Wir versuchen die Angst und den Wi-
derstand älterer Menschen aufzunehmen,
wenn sie mit einem Heimeintritt ihre Aufga-
ben niederlegen und zum «Hotelgast» auf
Dauer werden müssen. Wir denken dazu
über folgende Kundengruppen nach: 

� Multimorbider Mensch (der Mensch mit
einer Vielzahl von Alterskrankheiten, er ist
der «klassische» Pflegeheimbewohner)
� Demenzbetroffener Mensch
� Menschen, bei denen alterspsychologi-
sche oder -psychiatrische Probleme im Vor-
dergrund stehen 
� Menschen, bei denen die Erhaltung der
Lebensqualität und die Schmerzfreiheit vor
der Heilung stehen («Palliativpflege»)

Wir fragen uns, was der Bewohner von wem,
in welcher Qualität und in welchem Aus-
mass braucht. Und was er gar nicht braucht
von uns. 
Zum vorübergehenden Aufenthalt: Dazu
liest man mehr und mehr in Fachpublikatio-
nen und in der Presse und hört man auch
aus dem Publikum. Der Kunde ist nicht nur
«weitgereister» und anspruchsvoller als die

Generation davor, nein er will auch das 
Altersheim nicht mehr als «unentrinnbare
letzte Sta tion» erleben. Salopp gesagt: 
Er möchte «kommen und gehen» können.
Wenn es ihm schlecht geht oder der pflegen-
de Ehepartner Entlastung benötigt, kommt 
er, er möchte aber wenn immer möglich
nicht bleiben. 

Darauf werden wir antworten mit einem 
Tageszentrum, das mit der Möglichkeit zum 
Verbleiben über die ganzen 24 Stunden ge-
koppelt wird. Auf diese Weise kann mancher
stationäre Aufenthalt hinausgeschoben oder
sogar vermieden werden. Das konfrontiert
uns immer wieder mit einem drohenden
«Schnitt ins eigene Fleisch». Der stationäre
Bewohner ist eine sichere «Einnahmequel-
le». Er ist jeden Tag da. Kurzzeitangebote,
ambulante Angebote hingegen haben den

wirtschaftlichen Nachteil einer hohen Ab-
wesenheitsquote infolge Krankheit oder Un-
wohlseins der angemeldeten Gäste, das
hört man aus zahlreichen Institutionen. Und
sie verlangen eine hohe sogenannte «Bereit-
stellung». Bieten wir beispielsweise Famili-
en mit Demenzbetroffenen an, uns bei grös-
seren Problemen jederzeit anzurufen oder bei
uns vorbeizukommen, so müssen wir jeder-
zeit für einen «schwereren Fall» bereitstehen,
ob er dann eintritt oder nicht.        

Wir setzen uns auch auseinander mit dem
Zusammenspiel mit der Spitex: Die Spitex
geht zum Kunden und der Kunde kommt zu
uns. Das wollen wir nicht ändern. Das Bild ist
etabliert, besonders bei den älteren Men-
schen. Was uns mit der Spitex verbindet, ist
die Tatsache, dass die Spitex-Kunden von heu-
te meist unsere Kunden von morgen sind. Wir
wissen aber nichts über sie und sie kennen
uns nicht. Hier wollen wir gemeinsam mit
der Spitex überlegen, wie wir die Begleitung
der älteren Menschen in der Gemeinde
(eventuell im Sinne eines «Case Manage-
ment») besser gestalten könnten. Ziele könn-
ten dabei einheitliche und durchgängige 
Begleitstrukturen und -personen für die Be-
troffenen und Synergien für die beiden Leis-
tungserbringer im Sinne von Vermeidung
von Wissensverlust zwischen den Leistungs-
erbringern sein. Wenn Beratungsaufgaben
einzelnen Leistungserbringern delegiert sind,
so führt dies dazu, dass keine Triagefunktion
durch eine kompetente Stelle stattfindet,
sondern sich der Kunde im schlechten Fall bei
den einzelnen interessierten resp. uninteres-
sierten Anbietern durchfragen muss. Und die
Orientierung ist ja gerade sein Problem …  

Die medizinischen Probleme der zahlreicher
werdenden älteren Menschen nehmen zu,
die Zahl der Hausärzte ab. Last but not least
sehen wir im Kompetenzzentrum Hofmatt
eine Arztpraxis vor, die Bewohnerinnen und
Bewohnern wie externen Patienten zur Ver-
fügung steht. Der vor Ort anwesende Arzt
(oder Ärztin oder kleine Gruppenpraxis) wird
«auf einen Schlag» mehrere neue Qualitä-
ten bringen: einen neuen professionellen
Blick aus Sicht der ärztlichen Versorgung 
auf das ganze Haus, Beratung der Heim-
leitung in Fragen der medizinischen Versor-
gung der Bewohnerinnen und Bewohner,
bessere Greifbarkeit ärztlicher Dienstleis-
tungen durch die Bewohnerinnen und Be-
wohner, gesteigerte Kompetenzzentrums-
Funk tion für die Bevölkerung. Die freie Arzt-
wahl ist aber weiterhin gewährleistet. 

Die künftigen Angebote der Hofmatt aus-
serhalb der stationären Langzeitpflege wer-
den vermutlich quantitativ immer eine un-
tergeordnete Rolle spielen. Sie werden aber
zunehmende Bedeutung erlangen und das
Bild der Bevölkerung vom Alters- und Pflege-
heim verändern. Beim Feierabendbier nach
einem der anstrengenden «Strategietage»
formulierte ein Seminarteilnehmer: «Komm
früher in die Hofmatt, so bist du schneller
wieder daheim …»

Auf dem Weg 
zum «Kompetenzzentrum»
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Die Hofmatt ist ja nicht die «Titanic» 
und kann gar nicht sinken. Unser 
Gebäude wird professionell gewartet 
und täuscht an manchen Stellen 
darüber hinweg, wie sehr die letzten
45 Jahre ihre Spuren hinterlassen 
haben. 

Ein grosses Thema sind Wasserschäden. So
hat der Technische Dienst allein im Bereich
der hier abgebildeten Wasserleitungen ver-
schiedene Stellen im vergangenen Jahr
sechs- oder sieben Mal geöffnet um heraus-
zufinden, wo die Leitungen nicht dicht sind.
Am Ende der Sucharbeiten steht ein Flick-
werk immer wieder neuer lokaler Abdich-
tungen. So werden die Isolationen immer
uneinheitlicher und müssen von hineinge-
schobenen Holzelementen stabilisiert wer-
den … 

Eine Fülle weiterer Mängel führte dazu,
dass sich der Stiftungsrat für eine Gesamt-
erneuerung des Gebäudes (mit Ausnahme

Alles im Griff 
auf dem sinkenden Schiff…

des Nord- und des Osttrakts) entschied: So
lassen zum Beispiel die Aussenwände
mancher Räume an schönen Wintertagen
die Tageszeit erahnen: In ostwärts gerich-
teten Räumen wärmt die Sonne und spürt
man gegen Abend, wie es kühler wird. 
Berührt man dann die Aussenwände, so
fühlen sich diese kalt und wie Karton an.

Daneben beginnt die Heizung zu «ko-
chen»! Wechselt man auf die Westseite, so
herrscht dort noch wohlige Wärme … Die
meisten Bewohnerzimmer stammen zu-
dem aus Zeiten kleinerer Pflegebedürftig-
keit: Die Türen sind zu schmal, um «unfall-
frei» mit dem Rollstuhl zu passieren (mit
einem Pflegebett schon gar nicht), die

Nasszellen sind ebenfalls zu eng. Viele Zim-
mer unserer Bewohnerinnen und Bewoh-
ner sind zudem nachträglich mit einer
Nasszelle ausgestattet worden. Sie spre-
chen die sichtbar zusammengesetzte Spra-
che mehrerer Bauetappen und werden
auch deshalb von den Kunden nicht mehr
gut akzeptiert. 

Berufswäsche tönt nach klinisch 
sauber und Infektionsschutz. Beides 
sind für die Hofmatt wichtige Kriterien.
Wenn es dazu auch noch Spass 
macht: Warum nicht? 
Suzanne Regez hatte Gelegenheit, 
mit unserer Leiterin Lingerie und Haus-
dienst, Daniela Mohler, zu sprechen, 
die gleichzeitig in der Hofmatt 
die Projektverantwortliche für die 
Beschaffung und Besorgung von 
Textilien ist. 

Weshalb braucht 
es denn in der Hofmatt
neue Berufskleider? 
Daniela Mohler: Aus
mehreren Gründen. Zum
einen ist der Lebens-
zyklus unserer Berufs-

kleider abgelaufen, zum anderen wollten
wir nicht abseits stehen, wenn unser Haus
auch baulich und einrichtungsmässig «ein
neues Kleid» erhält.

Was war beim Projektstart die wichtigste 
Leitplanke?
Dass wir die Wäsche leasen. Da wir unsere
Lingerie nicht vergrössern können, haben wir
uns entschlossen, für die Berufswäsche mit
einem Leasingpartner, der Zentralwäscherei
Liestal, zusammenzuarbeiten. «Liestal» war
von der ersten Stunde an ins Projekt inte-

Kleider machen Leute
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Mehr als eine Stallbeleuchtung!
Licht dient dem Menschen nicht 
nur dadurch, dass es Räume erhellt 
und damit die Möglichkeit gibt, 
Dinge zu erledigen, die man sonst 
nicht wahrnehmen könnte. Nein, es 
beeinflusst massgeblich auch das 
Wohlbefinden. Eine Unterhaltung über
Licht, Lichtfarbe und «LED» mit 
unserem Lichtplaner Adrian Huber.

Herr Huber, was steht
am Anfang eines 
Projektes? 
Wie gehen Sie vor?
Adrian Huber: Zu Be-
ginn steht die Bedarfs-
analyse. Ich lasse mich

auf die Situation ein und setzte mich inten-
siv mit dem Kunden respektive mit den
Räumen auseinander, in welche Licht ge-
bracht werden muss. Es stellen sich die Fra-
gen, was hier geschehen wird, wie und von
wem die neu zu bauenden Räume genutzt
werden. Im Alters- und Pflegeheim Hof-
matt bedeutet dies konkret, dass Wohn-
lichkeit und Wohlbefinden im Vordergrund
sind. Es ist ein sehr angenehmes Projekt, da
die Architekten und die Heimleitung wis-
sen, was sie wollen. Dazu kommt, dass sich
das Projekt spannend gestaltet, da der Kos-
tendruck zwar ebenfalls gross ist, aber we-
gen der Wichtigkeit des Lichts für die Be-
wohnerinnen und Bewohner nicht wie in
anderen Projekten das alleinige Mass der
Dinge ist.

Wie hat sich das Projekt denn entwickelt?
Sehr schnell war klar, was der Bewegungs-
rahmen ist und wohin es gehen soll. Das
Projekt wurde sozusagen in zwei Unterpro-
jekte aufgeteilt. Einerseits gibt es die thera-

peutische Seite mit «circadianem» Licht,
welches das Wohlbefinden der Bewohne-
rinnen und Bewohner steigern soll. Circa-
dianes Licht simuliert den Tagesverlauf und
erhält in der Depressions- und Demenzfor-
schung eine zunehmende Bedeutung. An-
derseits haben wir auch Räume, welche
ganz einfach dienendes Licht brauchen.
Ausgehend von der Maxime, dass wir keine
Spitalatmosphäre wollten, haben wir ge-
wisse Stimmungsbilder entwickelt.

Welches sind denn die Hauptkriterien für 
die Planung und Umsetzung eines solchen
Projektes?
Zum einen gilt es, eine angenehme Farb-
qualität zu erreichen, zum anderen einen
spannenden Rhythmus zwischen Hell und
Schatten zu generieren. Das menschliche
Gehirn muss beim Sehen ständig Höchst-
leistung erbringen, da es, um Farben wahr-
nehmen zu können, permanent einen so-
genannten Weissabgleich macht. Dies
strengt an. Umso mehr, je älter der Mensch

wird. Wird also in Räumen, in denen sich
alte Menschen längere Zeit aufhalten, das
beste Farblicht angestrebt, so unterstützt
das direkt die Hirnleistung und indirekt das
Wohlbefinden der Betagten. Resultat ist,
dass die Bewohnerinnen und Bewohner
weniger schnell müde werden (was eigent-
lich die «Hauptleistung» des Tageslichts,
vor allem des Sonnenlichts ist). Da Betagte
teilweise nicht mehr mobil sind und des-
halb weniger draussen sind und weniger
natürliches Licht erhalten als jüngere Men-

griert. Von ihrer Erfahrung nicht nur mit den
Materialien, sondern auch mit deren Aufbe-
reitung konnten wir enorm profitieren.

Wie war die Projektgruppe zusammen-
gesetzt?
In der Projektgruppe arbeiteten fünf Kolle-
ginnen und Kollegen aus der Pflege und aus
der Hauswirtschaft mit. Sie waren von un-
terschiedlichem Alter und haben unter-
schiedliche fachliche Qualifizierungen. Da-
durch kam eine breite Palette von Bedürfnis-
sen und «Geschmäckern» auf den Tisch. Wir
machten auch eine kleine Befragung beim
gesamten Personal. Diese ergab bei der Fra-

ge, ob das Oberteil durchgängig geknöpft
sein solle oder nicht, eine komplette Patt-
Situation. Wir liessen dann die Heimleitung
entscheiden. Sie entschied für «nicht durch-
geknöpft» wie bei einem T-Shirt, das schien
ihr die frischere und weniger gewohnte Va-
riante. Mir gefällt’s! 

Konnte das Personal «probetragen»?
Auch das haben wir mit Hilfe der Zentral-
wäscherei zustande gebracht. 20 Kollegin-
nen und Kollegen haben diverse Muster und
Schnitte je einen Tag lang getragen und be-
wertet. Ein Brennpunkt der Diskussion war
die richtige Positionierung der Taschen (für

Uhr, Stifte usw.). Nächste Frage waren die
Farben. Wir holten unsere «Farbfrauen» ins
Boot. Ihre Botschaft: Werdet etwas frecher.
Weiss steht für Tradition, Seriosität und 
Hygiene, aber auch für Spital. Nun haben
wir drei Farben ausgewählt, die uns be-
geistern. Und die Zentralwäscherei Liestal
macht mit. Und nicht zuletzt auch die Bau-
kommission. 

Wann folgt die Einführung der neuen 
Berufswäsche?
Sie ist bestellt und in Vorbereitung. Es gibt
nochmals Sicherheitswaschtests. Wir zeigen
sie im Lauf des Monats Mai allen Mitarbei-

tenden an Schaufensterpuppen. Die Einfüh-
rung ist vor Bezug des Neubaus bereits auf
den Juli geplant, da wir mit der alten Wäsche
mit Reservebeständen «auf dem Zahn-
fleisch» laufen. Es gibt übrigens für Verrich-
tungen ausserhalb des Hauses (zum Beispiel
Spaziergänge mit Bewohnerinnen und Be-
wohnern) eine schicke Jacke. 

Und was ist mit der Bettwäsche?
Die heutige Bettwäsche haben wir seit dem
letzten Umbau (fast fünfzehn Jahre). Die 
Erneuerung ist also längst fällig. Auch hier
darf es mal etwas anderes (und hier gar
nicht teureres) sein. Wenn die Bewohnerin-
nen und Bewohner schon ihre Zimmerfar-
ben wählen dürfen: Wir stehen nicht zurück!
Wir haben uns für stilvolle sogenannte Dou-
ble Face Wäsche entschieden. In den Farben
blau, braun und grün gehalten, können Du-
vets und Kissenbezüge beidseitig verwendet
werden. Das gibt die verschiedensten Kom-
binationen aus einem Stück! Wir hoffen,
dass es auf den Umzug am 3. September
reicht. Im Textilbereich ist die Sommerzeit
Pausenzeit. Die Farbe jedes Mal wählen zu
können, finde ich sehr bewohnerfreundlich.
Das Fixleintuch ist weiss.   
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sie sei keine Grossverdienerin gewesen.
Kein Problem: Ihre Spende kam von Herzen.
Und es wäre schön, weitere «Sponsorinnen
und Sponsoren» zu gewinnen, die unser
Bauprojekt unterstützen und das Gedeihen
unserer «neuen Hofmatt» mit ermöglichen. 

Hoffentlich steckt die Freude 
von Frau Rüdiger an!

schen, gilt es, möglichst Sonnenlicht-ähnli-
ches Licht in die Räume zu bringen. Dies ist
auch die Grundlage des circadianen Lichts,
welches den Tag- und Nachtrhythmus
durch Licht zu beeinflussen respektive zu
normalisieren versucht.

Was ist nun das Resultat für die neue 
Hofmatt? Worauf können sich die Bewohne-
rinnen und Bewohner und die Mitarbei-
tenden freuen?
In den sogenannten Salons werden grosse,
mit LED ausgestattete Deckenleuchten 
aufgehängt, welche ein sehr angenehmes
blendfreies Licht geben. An den Wänden in
den Gängen hängen alle acht Meter Wand-
leuchten, die mit japanischem Papier be-

zogen sind. Eine wohnliche und elegante
Stimmung entsteht. Eine Steuerung an
zentraler Lage, nämlich in den Pflegebüros,
unterstützt die Mitarbeitenden und erhöht
den Komfort für die Bewohnerinnen und
Bewohner. Viele einzelne Schalter an den
unmöglichsten Orten verwirren und die
Hemmschwelle, einen Schalter zu drücken,
steigt mit dem Alter. In den Zimmern der
BewohnerInnen soll aber weiterhin das 
Eigene Vorrang haben – die eigenen Möbel
wie auch eigene Lampen erleichtern das
Einleben und unterstützen so das Wohlbe-
finden sehr. Als Pilotprojekt werden 30 Be-
wohnerInnenzimmer mit individuell pro-
grammierbaren Leuchten ausgestattet, die
quasi-circadianes Licht simulieren. Sollte
mehr Geld aus dem Drittmittelbeschaf-
fungsprojekt einfliessen, könnten auch
noch mehr Zimmer ausgestattet werden.
Was aber jedes Zimmer haben wird, ist ein
Oberlicht zwischen effektivem Zimmer und
Nasszelle. Dieses Licht wird in der Nacht
nicht grell leuchten und so den Betagten
aufwecken. Es wird aus einer amberfarbe-
nen Leuchte bestehen, welche die Rezepto-
ren für Tag und Nacht in den Augen nicht
aktivieren, damit ein nächtlicher WC-Gang
die Bewohnerin oder den Bewohner nicht
für eine längere Zeit «aufweckt».

Uns gegenüber sitzt eine äusserst 
vitale und aufgeschlossene ältere 
Dame: Frau Dora Rüdiger. 
Sie wünscht sich einmal ein grosses, 
modernes Zimmer, und das sei 
nicht gratis zu haben. Dies einer der 
Gründe, weshalb sie sich entschlossen 
hat, das Neubauprojekt mit einem 
namhaften Beitrag zu unterstützen. 

Frau Rüdiger hat jahrzehntelang in einer
christlichen Organisation gearbeitet. Dort
hat sie gelernt, dass «man hilft, wenn man
kann». Sie ist dort auch menschlich ge-
prägt worden und hat ein vertrauendes
und zuversichtliches Menschenbild ge-
wonnen. Sie hält denn auch die Hofmatt
für ein gutes Werk. Solche Haltungen sind
ermutigend.   
Gegen Schluss unseres Gesprächs sagt Frau
Rüdiger, sie würde gern mehr geben, aber
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Ja nicht vergessen!
Mitarbeitende, Bewohnerinnen und Bewohner,
«Zugewandte»: Am 26. Juni, 15:00 Uhr
feiern wir die Lehrabschlüsse unserer Lernenden
und die erfolgreiche Rezertifizierung der 
Wohngruppen. 
Dick anstreichen in der Agenda!

Vermischtes…

Impressum

Redaktion: Daniel Bollinger und Suzanne Regez
Fotos: Adrian Huber, Daniel Bollinger, Suzanne Regez und z.V.g

Layout: Zimmermann Gisin Grafik, Basel
Druck: bc medien ag, Münchenstein

Herausgeber: Alters- und Pflegeheim Hofmatt, 4142 Münchenstein, www.hofmatt.ch

Nägel mit Köpfen machen
Was das heisst, weiss Peter Loew, Präsident des
Stiftungsrats und der Baukommission. 
«Doppelt gemoppelt» schadet nicht, dachte 
sich Bauleiter Hans Maag am schönen 
Aufrichtefest vom 2. Februar.

Rezertifizierung der Wohngruppen
Neben dem Bauprojekt läuft das tägliche Leben
mit allen unseren Bewohnerinnen und Bewohnern
unvermindert weiter. Nach Ablauf von drei Jahren
seit erstmaligem Erwerb des anerkannten 
Pflegequalitäts-Zertifikats durch die Firma 
concret AG, Bern strebten wir mit allen 
Wohngruppen die Rezertifizierung an – 
erfolgreich, herzliche Gratulation!

Nicht verzagen, Steiner fragen!
Fragen Sie die Pflegedienstleiterin, fragen Sie den
Heimleiter. Einer aber weiss (fast) alles und 
wird das «Kommando» bei den Zügel-
vorbereitungen und beim Umzug führen: 
der Leiter unseres Technischen Dienstes, 
Dieter Steiner.

Vorschau
Schwerpunkt unserer nächsten Nummer, 
wen wundert’s, ist der Umzug in unseren ersten
Neubautrakt.

www.hofmatt.ch
Die Website der Hofmatt für Sie: 
Neuerdings mit Bildern vom Bau und 
einem Video.
        

Gesund bleiben ...
... bei all der Arbeit sollen unsere Mitarbeitenden.
Bewegungs-Pantomime Fabian Cohn zeigte,  
wie’s geht, und belohnte Schnell-Lernende 
mit einer kurzen Massage.

Wussten Sie schon,
dass man in den neuen Trakten seine 
Zimmerfarbe selbst wählen kann? 
Schauen Sie zwischen Mitte Mai und Mitte Juni 
bei uns hinein!
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