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Editorial

Neuer Auftritt fur Valens

Liebe Leserin, lieber Leser

Frisch, bunt und in neuem Design: Mit dieser Ausgabe erscheint
das Voila erstmals nach dem Rebranding im Oktober 2025.
Dynamisch, herzlich und fundiert - das ist die Klinikgruppe
Valens und natirlich auch unser Magazin.

Im Fokus dieser Ausgabe stehen die Psychosomatische Rehabili-
tation und Psychiatrie. Beide Bereiche spielen in der Klinikgruppe
Valens eine wichtige Rolle. Dennoch ist es vielleicht flr den einen
oder anderen neu, dass wir in den Rehakliniken Gais und Davos
Clavadel auch stationdre psychiatrische Behandlungen anbieten -
und zwar seit vielen Jahren. Im Gesprdch erldutert die Chef-
psychologin der Rehaklinik Gais, Gilliane Alder, wie Kérper und
Seele zusammenspielen und warum ein ganzheitlicher Ansatz
fur viele Patientinnen und Patienten entscheidend ist.

Dass Rehabilitation mehr ist als Therapieprogramme, zeigt auch
die bewegende Geschichte von Ronya Fravi. Sie erzahlt davon,
wie Menschen Schritt fir Schritt zurtick ins Leben finden kénnen.
Ronya Fravi hat Mut bewiesen, viel Unterstitzung bekommen
und vermag mit ihrer Geschichte ebenso Mut, Unterstitzung
und eine Perspektive zu geben.

Re h q bi I itqtio n, Dartiber hinaus werfen wir einen Blick in viele weitere Bereiche

unseres Alltags: von der Pflege Uber das Training mit Thera-
bdndern bis hin zu den vielen Méglichkeiten, die wir in der Aus-

°
d I e beweg t. bildung bieten. Begegnungen, Einblicke und Geschichten

aus der Klinikgruppe Valens zeigen, wie vielfdltig Rehabilitation

Qualitat, die wirkt.

Tauchen Sie ein in die Welt der Valenser Rehabilitation - eine
Welt, in der unsere Mitarbeitenden jeden Tag zusammen mit
unseren Patientinnen und Patienten ihr Bestes geben. Geniessen
Hohe Standards. Klare Prozesse. Sie den Frihling und was er Ihnen (Neues) bringen mag.

Starke Kultur. Mehrfach ausgezeichnete
Quualitat, die im Reha-Alltag spirbar ist.

www.valens.ch
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Aus Grinden der besseren Lesbarkeit wird auf die . . . L.
gleichzeitige Verwendung der Sprachformen Drei Werte, die den Alltag in der Klinik-

mdannlich, weiblich und divers (m/w/d) weitgehend gruppe Valens prdagen. In unserem

verzichtet. Die teilweise verkirzte Sprachform
hat ausschliesslich redaktionelle Griinde, sémtliche
Personenbezeichnungen gelten gleichermassen

Denken und Handeln. Und im Umgang
mit den Menschen.

fur alle Geschlechter.

Die Klinikgruppe Valens verfligt Gber langjdhrige
Erfahrung in der psychosomatischen Rehabilitation

und Psychiatrie.

Wie sich eine zweifache Mutter nach einem schweren
Autounfall zurtck ins Leben kdmpft.

Inhalt

Warum Therabdnder in der Reha-
bilitation und im Alltag wirkungsvoll sind.



Fokus

Wenn Korper und
Seele Unterstutzung
brauchen

Psychosomatische
Rehabilitation und Psychiatrie
in der Klinikgruppe Valens

Wenn chronischer Stress, Schmerzen oder Erschépfung das
innere Gleichgewicht stoéren, wird der Alltag zur Belastung.

Die Klinikgruppe Valens verfligt liber langjahrige Erfahrung in
der Psychosomatischen Rehabilitation und Psychiatrie und
begleitet Betroffene mit einem ganzheitlichen, wissenschaftlich

fundierten Ansatz.

Korper und Seele bilden eine untrennbare
Einheit. Gerdt dieses Zusammenspiel

aus dem Lot, wirkt sich das splrbar auf den
Alltag aus. Arbeit, Beziehungen, Lebens-
freude: Vieles wird schwerer. Der Fachbereich
Psychosomatische Rehabilitation und Psychi-
atrie der Klinikgruppe Valens setzt genau
hier an. Medizinische Therapie, psychothera-
peutische Begleitung und kdrperorientierte
Verfahren greifen ineinander und verfolgen
ein gemeinsames Ziel: Stabilitat férdern und
neue Perspektiven eréffnen.

Schwerpunkte in Davos Clavadel
und Gais

Die Fachbereiche Psychosomatische Reha-
bilitation und Psychiatrie sind insbesondere
an den Standorten Davos Clavadel und Gais
verankert. In der Rehaklinik Davos Clavadel
hat die psychologische Begleitung eine lange
Tradition: Bereits seit den 1950er-Jahren

ist sie fester Bestandteil des Behandlungs-
konzepts. Mit der Er6ffnung einer eigenstdn-
digen psychosomatischen Abteilung im

Jahr 2001 wurde dieser Schwerpunkt gezielt
ausgebaut. In der Rehaklinik Gais finden
Patientinnen und Patienten in der Psychoso-
matischen Rehabilitation und der stationdren
Psychiatrie einen geschutzten Rahmen, um
zur Ruhe zu kommen, sich neu zu orientieren
und ihre psychische Stabilitdt wiederzuge-

winnen. Beide Standorte verfolgen einen
ganzheitlichen Ansatz, der medizinische,
psychotherapeutische und kérperorientierte
Interventionen eng miteinander verbindet.

Diagnosen und Entwicklungen

Behandelt werden unter anderem Menschen
mit chronischen Schmerzen, Depressionen,
Angsterkrankungen, Traumafolgestérungen
oder Erschépfungssyndromen wie Fatigue.
Auch psychosomatische Beschwerden - etwa
funktionelle Stérungen oder stressbedingte
Erkrankungen - gehéren zum Spektrum.

Friher wurde die Psychosomatische Reha-
bilitation hdufig begleitend zu somatischen
Hauptdiagnosen eingesetzt - etwa nach
neurologischen Ereignissen oder schweren
Unfdllen. Heute liegt der Schwerpunkt - auch
im Kontext der Stationdren Tarifstruktur far
die Rehabilitation ST Reha - auf chronischen
Schmerzsyndromen und somatoformen
Stérungsbildern (psychische Erkrankungen
mit realen, aber organisch nicht ausreichend
erkldrbaren Beschwerden). In der stationdren
Psychiatrie werden zunehmend auch jungere
Patientinnen und Patienten mit Erkrankungen
im genannten Diagnosespektrum behandelt.




Fokus

Individuell abgestimmte Therapie

Die Behandlung erfolgt interdisziplindr und wird
individuell auf die BedUrfnisse der Patientinnen und
Patienten abgestimmt. Arztlich geleitete medizinische
Behandlung, Psychotherapie im Einzel- und Gruppen-
setting, bewegungs- und korperorientierte Verfahren,
Entspannungs- und Achtsamkeitsmethoden, Bio-
feedback sowie kreative Ausdrucksformen ergéinzen
sich. Hinzu kommen Erndhrungs- und Sozialberatung,
strukturierte Alltagsbegleitung und die Einbindung
von Angehdrigen. Im Zentrum steht die Starkung der
Selbstwirksamkeit: Es gilt, Ressourcen sichtbar zu
machen und tragfdhige Perspektiven fir einen stabilen,
aktiven Alltag zu entwickeln.

Diagnose-
spektrum

Behandelt werden unter anderem
Patientinnen und Patienten mit:
e chronischen Schmerzen und Schmerz-
syndromen
e Depressionen und Angsterkrankungen
e Traumafolgestdérungen und
akuten Belastungskrisen
e Erschopfungssyndromen (z. B. Fatigue)
e psychosomatischen Stérungen
(z.B. funktionelle Beschwerden,
Reizdarmsyndrom)
e stressbedingten Erkrankungen

Psychosomatische Kompetenz auch an
weiteren Standorten

Neben den darauf spezialisierten Rehakliniken Davos
Clavadel und Gais verflgt die Klinikgruppe Valens
auch an weiteren somatisch orientierten Standorten
Uber unterstlitzende psychosomatische und psychia-
trische Kompetenzen. Psychische Belastungen
werden dort gezielt mitberlcksichtigt und fachlich
begleitet — insbesondere dann, wenn korperliche
Erkrankungen oder chronische Verldufe die seelische
Gesundheit beeintrdchtigen.

Psychosomatische

Fokus

Rehabilitation braucht
Zeit — und Beziehung

Die Psychosomatische Rehabilitation und die psychiatri-

schen Angebote der Klinikgruppe Valens stehen fiir

einen ganzheitlichen, individuell abgestimmten Behand-

lungsansatz. Doch was bedeutet das konkret im klinischen

Alltag? Welche Entwicklungen préagen das Fachgebiet

und welche Rolle spielen Selbstwirksamkeit, Beziehung Gilliane Alder

und Zeit im Genesungsprozess?

Im Gesprdch gibt Gilliane Alder, Chefpsychologin der
Rehaklinik Gais, Einblick in ihre Arbeit, erldutert
aktuelle Herausforderungen und zeigt auf, wie moder-
ne Ansdtze der Psychosomatischen Rehabilitation
und Psychiatrie Menschen dabei unterstitzen, psychi-
sche Stabilitdt und neue Lebensqualitdt zu gewinnen.

Liebe Gilliane, was verstehst du unter einer psycho-
somatischen Rehabilitation, und wodurch unter-
scheidet sie sich von einer rein psychiatrischen
Behandlung?

In der Psychosomatik liegt der Fokus seit jeher auf
einer ganzheitlichen Betrachtungs- und Behandlungs-
weise, was sich bereits in der Begrifflichkeit (Psyche
und Soma, also Korper) zeigt. Entsprechend sind
ineinandergreifende und ergdnzende Therapieelemen-
te fest verankert im Verstdndnis einer psychoso-
matischen Rehabilitation. Dies hat dazu gefiihrt, dass
multimodale Behandlungselemente zentraler Bestand-
teil der Therapie sind. In einer rein psychiatrischen
Behandlung werden diese eher situativ-ergdnzend
einbezogen. Weiter steht die Wiedereingliederung der
Betroffenen in Beruf und Alltag in einer Reha im Vor-
dergrund und reiht sich somit zeitlich eher nach einer
psychiatrischen Stabilisierung ein. Entsprechend ist
das Setting einer psychosomatischen Rehabilitation
darauf ausgelegt, Alltagsfdahigkeiten zu trainieren,
selbstverantwortliches Denken und Verhalten zu tUben
sowie Perspektiven fur die Zeit nach der stationdren
Behandlung zu entwickeln. Gemdss dem Phasenmo-

Chefpsychologin
in der Rehaklinik Gais

dell psychotherapeutischer Verdnderungen von
Kenneth |. Howard und Mitarbeitern konzentrieren sich
die ersten beiden Phasen (Remoralisierungs- und
Remediationsphase) eher auf eine rasche Symptom-
reduktion und Zustandsverbesserung. Dies wird
tendenziell eher in einem rein psychiatrischen Setting
angegangen und versucht. Die dritte Phase (Reha-
bilitation) konzentriert sich auf die ldngerfristige
Wiederherstellung der allgemeinen Funktionsfahig-
keit. Diese Phase nimmt fir gewohnlich auch am
meisten Zeit in Anspruch, wodurch sich das eigen-
stdndige Behandlungssetting begrindet.

Welche Diagnosen und Belastungen begegnen dir
aktuell am hé&ufigsten in der Psychosomatischen
Rehabilitation und in der Psychiatrie?

Da wir in Gais hinsichtlich unseres Leistungsauftrages
ein weniger breites Behandlungsspektrum haben

als in Davos Clavadel, sind unsere behandelten Haupt-
diagnosen auf depressive und somatoforme Stérungs-
bilder sowie Anpassungsstérungen. Komorbid be-
gegnen uns aber nahezu alle Diagnosen, wobei die
Posttraumatische Belastungsstérung sowie Angst-
und Suchterkrankungen aktuell den gréssten Anteil
ausmachen und entsprechend in der Therapieplanung
berucksichtigt werden mussen. Das Belastungs-
spektrum ist ebenfalls sehr breit, obschon wir aktuell
nach wie vor hdufig Belastungssituationen rund

um Beruf (Uberbelastungen, Konflikte, Entwicklungs-
perspektiven) und private Ubergénge (Trennung,



Fokus

«Wenn Patientinnen und Patienten letztlich

in die Psychotherapie kommen, haben

sie haufig bereits einen langen Weg mit vielen
Frusterlebnissen hinter sich, weshalb

die Beziehungsgestaltung im Fokus steht.»

Auszug der Kinder, Pensionierung) beobachten. Es
zeigt sich aber eine Entwicklung hin zu schwereren
Verldufen und jingeren Patientinnen und Patienten,
was entsprechend strukturell wie auch therapeutisch
berlcksichtigt werden muss. Der Bereich der somato-
formen Stérungen zeigt sich eher unverdndert, hier
waren Schwankungen hinsichtlich Alter und Schwere-
grad schon immer zu beobachten.

Chronische Schmerzen spielen heute eine zentrale
Rolle in der Psychosomatischen Rehabilitation.

Was macht diese Patientengruppe besonders
herausfordernd - und worauf kommt es in der
Behandlung an?

Die chronische Schmerzstérung ist dahingehend
herausfordernd, dass sie hinsichtlich Entstehung,
Behandlung und Diagnostik sehr komplex ist. Zuerst
mussen somatische Ursachen gekldart werden.

Dabei wird zwischen organisch bedingten Schmerz-
erkrankungen sowie stressinduzierten Hyperalgesien
(Uberempfindlichkeit) unterschieden. Bei ersterem

ist aus psychologischer Sicht vor allem das gleich-
zeitige Vorliegen psychologischer Faktoren zu prifen.
Sie kénnen eine wesentliche Bedeutung hinsichtlich
Schweregrad, Exazerbation und Aufrechterhaltung
haben. Bei der stressinduzierten Hyperalgesie wieder-
um liegen primdre psychische Faktoren zugrunde,
welche als Ausloser der Schmerzsymptomatik identi-
fiziert werden kénnen. Wobei auch da korperliche
Faktoren substanziell beteiligt sein kdnnen. Diese
Unterscheidung ist eine wichtige Voraussetzung fur
die Therapieplanung und letztlich zentral fir die

Wahl der Interventionen. Allerdings ist dieser Prozess
beziehungsweise die Diagnostik flr die Patientinnen
und Patienten hdufig sehr langwierig und frustrierend,
insbesondere, wenn dabei nichts Eindeutiges heraus-
kommt. Diese Patienten werden hdaufig als Simulanten
dargestellt oder treffen auf Ablehnung, vor allem
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dann, wenn sich auch die Behandelnden hilflos fuhlen.
Wenn die Patientinnen und Patienten dann letztlich

in die Psychotherapie kommen, haben sie hdufig be-
reits einen langen Weg mit vielen Frusterlebnissen
hinter sich, weshalb wir gerade am Anfang der Bezie-
hungsgestaltung viel Raum geben. Die Patienten
brauchen Zeit, um Vertrauen zu entwickeln und sich
ernst genommen zu fihlen.

Die Klinikgruppe Valens setzt auf einen ganzheit-
lichen, interdisziplindren Ansatz. Wie erlebst du

die Zusammenarbeit zwischen Psychologie, Medizin,
Pflege und Therapien im Alltag?

Die Bereiche arbeiten sehr eng zusammen und er-
gdnzen sich auf vielfaltige Weise. Das ist zentral

fur unsere Behandlung und es widerspiegelt unsere
therapeutische Haltung. Mindestens einmal taglich
wird im Rahmen des Stationsrapports der Austausch
Uber sdmtliche Patientinnen und Patienten gepflegt.
In Ergdéinzung dazu finden einmal wéchentlich er-
weiterte Austauschtreffen statt, in die auch die rest-
lichen Therapien miteinbezogen werden. Dazwischen
wird naturlich auch offen und niederschwellig der
Austausch gesucht, je nach Situation respektive Fall.
Die Zusammenarbeit erfolgt auf Augenhdhe, es
werden zielfihrende und patientenorientierte
Konsense angestrebt.

Was ist aus deiner Sicht ein entscheidender Erfolgs-
faktor, damit Patientinnen und Patienten nachhaltig
Stabilitdt und Lebensqualitat zuriickgewinnen?
Vermutlich gibt es nicht einen entscheidenden Faktor.
Es ist eher ein Zusammenspiel von unterschiedlichen
Aspekten, die in der jeweiligen individuellen Krank-
heitsgeschichte relevant sind. Fir gewisse Patientinnen
und Patienten reicht es, sich eine Auszeit zu nehmen
und etwas Kraft zu tanken. Fir andere ist die Bewdlti-
gung der Vergangenheit zentral oder es stehen Her-
ausforderungen in der Zukunft an, die besprochen und
geplant werden mussen. Wichtig ist aus unserer Sicht,
dass diese Individualitt im Einzelfall berlicksichtigt
wird und in die Therapieplanung einfliesst. Manchmal
ist es zudem nicht realistisch, dass sich der Zustand
oder die Symptome wdahrend des Aufenthaltes bereits
so stark verbessern, dass von Stabilitdt und Lebens-
qualitat gesprochen werden kann. Dennoch ist es auch
in einem solchen Fall wichtig, eine gute Auslegeord-
nung zu machen und zu schauen, was noch fehlt und
was angegangen werden muss. Im klinischen engma-
schigen Setting zeigen sich Bewdltigungsprobleme
oftmals besser als in der ambulanten Therapie. Diese
Beobachtungen und Erfahrungen kénnen wiederum

in die weiterfihrende Betreuung und Behandlung
miteinfliessen.

Fokus

Welche Entwicklungen oder Schwerpunkte siehst

du fiir die Psychosomatische Rehabilitation

und die Psychiatrie in den kommenden Jahren?

Zum einen haufen sich die psychischen Erkrankungen,
was einen Ausbau des Angebots bedingen wiirde.
Gleichzeitig ist mit Blick auf die Kosten zu entscheiden,
welche Behandlungswege ausgebaut werden muissen.
Ambulant vor stationdr ist nach wie vor die géngige
Maxime, entsprechend mussen wir als Klinik schauen,
wie wir diesbezlglich einen Mehrwert anbieten kon-
nen. Hier gibt es Moglichkeiten im Sinne von Speziali-
sierungen (Posttraumatische Belastungsstérung
(PTBS)), junge Erwachsene, Schwangere, Aufmerksam-
keitsdefizit und Hyperaktivitdts-Syndrom (ADHS),
Aspergersyndrom (Autismus-Spektrum-Stérung ASS),
aber auch die konsequente Weiterentwicklung von
Mehrwertaspekten einer stationdren Behandlung wie
etwa Engmaschigkeit, Multimodalitdt oder Setting-
wechsel. Weiter werden Themen wie demografischer
Ubergang, Zunahme der Erkrankungen im jungen Alter
sowie neue Technologien zentral sein. Bei den aktuell
sehr langen Wartezeiten flir ambulante Behandlungen
stellt sich zudem die Frage, ob situativ nicht zeitnah
ein stationdrer Aufenthalt Sinn macht, um langfristige
Einschradnkungen und Folgekosten zu verringern.

Hier machen wir die Erfahrung, dass die eher friihe

als spdte Herausnahme aus dem belastenden

Alltag die Mdéglichkeit gibt, weiterflihrende Negativ-
dynamiken zu unterbrechen.

«Bei den aktuell sehr langen Wartezeiten

fur ambulante Behandlungen stellt sich
zudem die Frage, ob situativ nicht zeitnah ein
stationdrer Aufenthalt Sinn macht, um
langfristige Einschrankungen und Folgekosten

ZuU verringern.»
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Know-how

Tipps fur die psychische

Gesundheit

Eine gesunde Psyche ist wichtig flir unser gesamtes Wohlbefinden. Sie hilft uns,
Freude am Leben zu finden, und sie gibt uns Kraft, uns um unsere Probleme

und Herausforderungen zu kiimmern. Eine gesunde Psyche ist wichtig fiir unsere
Beziehungen, fur berufliche und soziale Méglichkeiten und fiir unseren Korper.
Denn leidet die Psyche, leidet der Kérper mit. Die WHO hat Daten gesammelt:
Einer von 15 Menschen erkrankt pro Jahr an einer schweren Depression. Einer von
drei Menschen leidet im Laufe des Lebens an einer psychischen Erkrankung.

Die meisten davon werden wieder gesund, wenn sie rechtzeitig Hilfe bekommen.

Psychische Krisen kdnnen alle treffen, dennoch fallt es
vielen schwer, dartiber zu sprechen oder um Hilfe zu
bitten. Daher schauen Sie bitte nicht weg und bieten
Sie Mitmenschen Hilfe an. Das klingt Giberfordernd
und anstrengend? Das muss es nicht sein, wenn man
weiss, wie man sich und anderen helfen kann. Es

gibt quasi das «Pflaster flr die Seele» - da sein, zu-
héren und miteinander reden. Oft ist ein Gesprdch

mit einer Kollegin oder einem Kollegen der erste Schritt
zur Besserung. Seien Sie nicht gekrdankt, wenn lhre
Hilfe vielleicht zu Beginn abgelehnt wird. Oft kommen
Betroffene spdter wieder auf Sie zu. Zu wissen, dass
es Hilfsangebote gibt, ist fur viele Betroffene bereits
entlastend.

Woran erkennt man, dass jemand oder man selbst
an einer psychischen Krise leidet?

Die Gefuhle geraten aus dem Gleichgewicht. Gefiihle
wie Angst, Wut, Verzweiflung, Trauer stehen im
Vordergrund. Es kommt zu sozialem Rickzug, manch-
mal ist man hdssig, scheint desinteressiert, miide
und antriebslos, erkennt sich selbst nicht wieder oder
ist lebensmide. Fir die erste Hilfe braucht es keinen
Verbandskasten und keine Medikamente — Sie haben
alles Noétige bei sich: lhre Augen und Ohren, lhre
Stimme, lhre Hande, Ihre Intuition. Man kann nicht
viel falsch machen. Falsch ist nur wegzuschauen.

Wie kann ich mir selbst helfen?
Wichtig ist, dass man sich um sich selbst kimmert -
denn nur wenn wir stabil sind, kénnen wir anderen helfen.

1 V

Das ist wie im Flugzeug, wo man in einem Notfall
zuerst sich selbst die Atemmaske aufsetzt und
dann erst anderen. Denn wenn ich es anders herum
mache, geht es nicht gut.

In der Psychologie reden wir Uber seelische Wider-
standskraft oder Resilienz. Resilienz kommt von
«resilire», auf deutsch: abprallen. Man kann lernen,
resilient und widerstandsfdhiger zu werden, indem
man lernt zu spulren, wie es einem geht, und so
herausfindet, was man braucht, damit es einem
ein klein wenig besser geht.

Wie kann man sich im Alltag starken?

sich selbst wie einen guten Freund behandeln

sich Zeit nehmen fir Bewegung und Natur

die Hobbys pflegen

sich mit Kolleginnen und Kollgegen treffen

auch mal «Nein» sagen

Pausen machen und sich Auszeiten nehmen

etwas Neues ausprobieren

auf die Gesundheit achten und zum Beispiel

ofter einmal gesund essen

e immer wieder einmal geniessen, entspannen
und lachen

e auf die eigenen Ressourcen achten, damit
die Batterie immer ein wenig geflllt bleibt

e dankbar fur alles Gute sein

e beim Blick in die Zukunft das Positive im

Auge haben
—

4 2

In 10 Schritten zur psychischen Gesund-
heit — mit den folgenden Fragen kommt
man dem Ziel immer naher

1. Sich annehmen: Was mag ich an mir?
Wo bin ich mit mir zufrieden? Was macht
mich in meinem Umfeld gltcklich?

Was ist mir heute gelungen? Uber welchen
Fehler kann ich lachen?

2. Dariiber reden: Welche Menschen in
meinem Umfeld gibt es, die mich unterstit-
zen kdnnen? Habe ich selbst ein offenes
Ohr? Wem kann ich meine Freude und Dank-
barkeit ausdricken?

3. In Bewegung bleiben: Welche Wege im
Alltag kann ich nitzen, um mehr Bewegung
zu machen? Was macht mir Freude (Tanzen,
Laufen, Joggen, Velo fahren, ...)? Wo/mit
wem/ zu welcher Tageszeit fallt mir Bewe-
gung leichter?

4. Bewusst essen: Ein gemeinsames Essen
in einer entspannten Atmosphdre kann
Freude machen und alle Sinne ansprechen.
Gesunde Erndhrung, mit viel frischem

Obst und Gemuse und moglichst wenig
industriell verarbeiteten Lebensmitteln tut
Korper und Seele gut.

5. Neues Lernen: Was mochte ich gerne
kénnen und was brauche ich dazu?
Wer kdnnte mich dabei unterstiitzen,
Neues zu entdecken? Gibt es Kurse in
meiner Nahe?

6. In Kontakt bleiben: Wer wiirde sich lGber
einen Anruf von mir freuen? Mit wem
wurde ich gerne reden oder mich treffen?
Mit wem verbringe ich gerne meine Zeit?

7. Kreatives tun: Was kann ich besonders
gut? (kochen, singen, malen, reparieren,
gdrtnern, tischlern, ndhen, gestalten, ...)?
Wo kann ich mich kreativ ausleben?

Wann und wie oft nehme ich mir Zeit daftir?

8. Sich beteiligen: In welcher Gruppe oder
welchem Verein fiihle ich mich akzeptiert
und wertgeschdtzt? Wo kann ich mich
ehrenamtlich engagieren? Gibt es eine
Gemeinschaft oder einen Verein, wo ich
mich gerne beteiligen méchte?

Know-how

9. Sich entspannen: Bei welchen Tatigkeiten
kann ich am besten abschalten? Habe ich
genug Freiraum flur bewusste Entspannungs-
zeiten? Welche Aktivitaten geben mir Ent-
spannung, Kraft und Schwung?

10. Um Hilfe fragen: Wen kénnte ich um Hilfe
bitten? Wer kann mir wobei helfen? Kann

ich akzeptieren, dass Menschen Aufgaben
anders I6sen als ich selbst? Wo gibt es
professionelle Hilfe?

Wichtige Krisenhotlines in der

Schweiz:

e 143 (Die Dargebotene Hand):
Erste Anlaufstelle, 24/7, fur alle
Krisenlagen

e 147 (Pro Juventute): Beratung und
Hilfe fur Kinder und Jugendliche
(Telefon, Chat, SMS)

e 117 (Polizei): Bei akuter Gefahr oder
psychischen Notfdllen

e 145 (Tox Info Suisse): Bei Vergiftungen

Gabriele Dietmaier
Leitende Psychologin,
Rehaklinik Davos Clavadel
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Menschen

Verstarkung mit Weitblick:
Neue Chefarztin in Wald

14

Mit Priv. Doz. Dr. med. Brigitte Buchwald-Lancaster uber-
nimmt eine erfahrene Neurologin und Geriaterin die
chefarztliche Leitung der Rehaklinik Wald. Ihr Fokus liegt
auf strukturierter Rehabilitation, interdisziplinérer Zu-
sammenarbeit und Zeit fur Patientinnen und Patienten.

Priv. Doz. Dr. med. Brigitte Buchwald-Lancaster ist

in der Rehaklinik Wald rasch angekommen. Der
Empfang war offen und herzlich, die Zusammenarbeit
von Beginn an geprdgt von Professionalitdt und
gegenseitigem Vertrauen. Die Strukturen sind klar,
die Wege kurz, der interdisziplindre Austausch selbst-
verstdndlich. «Alles war sehr, sehr angenehm>,

sagt sie. Ein Umfeld, das Sicherheit gibt — und den
Fokus auf das Wesentliche erlaubt: die Medizin und
die Menschen. Der Start war perfekt. Eigentlich.
Ware da nicht die kleine Episode, die ihren ansonsten
gelungenen Beginn kurzfristig GUberschattete.

Gut angekommen in der Rehaklinik Wald

Ein Sturz auf dem ndchtlichen Heimweg, wenige
Wochen nach dem Beginn ihrer Tatigkeit in Wald,
zwang sie dazu, den Fuss vorlibergehend zu entlasten
und in der Klinik an Kricken unterwegs zu sein.

Nichts Ernstes, nichts Dauerhaftes — und letztlich

das Einzige, weshalb ihr Start in Wald leicht holperte.
Far die Neurologin ist es ein ungewohnter Moment -
sonst geht sie immer voran. Zielgerichtet. Mit klarem
Blick auf das Wesentliche. Seit Jahrzehnten bewegt
sie sich an den Schnittstellen der Medizin: Akutversor-
gung, Frihrehabilitation, Geriatrie. Stationen, an denen
Entscheidungen zdhlen. Und Zeit. Vor allem Zeit fir
Patientinnen und Patienten. Genau das treibt sie an.

Brigitte Buchwald-Lancaster ist habilitierte Neurologin,
Geriaterin, Managerin. Mehr als 15 Jahre lang war

sie Chefdrztin fir Akutgeriatrie und Frihrehabilitation,
zuletzt an der Minchner Klinik Neuperlach. Davor
leitete sie entsprechende Zentren in Deutschland, in
den bayerischen Stadten Ingolstadt und Kaufbeuren.
Sie baute Abteilungen auf, strukturierte Prozesse,
etablierte Tageskliniken, entwickelte Alterstraumazent-
ren. Und sie bildete Arztinnen und Arzte aus - viele

von ihnen arbeiten heute selbst in Leitungsfunktionen.
Woas sie anspornt, ist der Mensch. «Medizin soll beim
Patienten ankommens, sagt sie. In der Schweiz findet
sie daflrr ideale Bedingungen. Funktionierende digitale
Prozesse. Klare Zustdndigkeiten. Interdisziplindre Zu-
sammenarbeit auf Augenhéhe. Weniger Verwaltung,
mehr Medizin. Der Unterschied ist fur sie fundamental.
In Deutschland habe sie viel Zeit mit Burokratie und
Organisation verbracht. In der Schweiz werden die
Arztinnen und Arzte von den Zentralen Diensten entlas-
tet. Hier in der Rehaklinik Wald kénne sie sich auf inre
Kernaufgaben fokussieren: Patientinnen und Patienten
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mit komplexen neurologischen Erkrankungen behan-
deln, begleiten und deren positive Entwicklungen in der
Rehabilitation anleiten und unterstutzen.

Expertin in vielen Fachgebieten

Ihr fachlicher Hintergrund ist tief. 15 Jahre arbeitete sie
in der universitaren Neurologie und Forschung, unter
anderem am Max-Planck-Institut fur Psychiatrie. lhr
Schwerpunkt: Neuroimmunologie, neuromuskulére und
neurodegenerative Erkrankungen. Sie habilitierte sich
Uber das Guillain-Barré-Syndrom. Internationale Preise
folgten. Drittmittel. Publikationen. Vortrage weltweit.
Und doch entschied sie sich bewusst gegen die reine
Forschung. Fur die Klinik. Fir den Alltag mit Menschen.
Fur die Umsetzung von Wissen in der Versorgung.

Ausgleich finden in der Natur, Rickhalt in
der Familie

Privat sucht die im bayerisch-schwdbischen Mindel-
heim geborene Brigitte Buchwald-Lancaster

den Ausgleich in der Stille. In der Natur. Beim Gehen,
Wandern, Langlaufen. Musik begleitet sie seit inrer
Jugend - Klavier, Flote, klassische Konzerte. Kochen
und Backen haben fir sie etwas Erdendes.

Die Familie ist ihr Rickhalt: inr Mann und ihre beiden
Sohne. Die Zwillinge stehen kurz vor dem Abitur.

Die Wochenenden gehéren ihnnen. Wenn man sie bittet,
sich selbst zu beschreiben, dann fallen Worte wie:
Offen. Neugierig. Vielseitig. Ungeduldig mit sich selbst,
geduldig mit anderen. Vor allem aber: konsequent.
Schritt fur Schritt. Ihr beruflicher Einstieg in Wald verlief
optimal: «Alle haben mich sehr offen und herzlich
empfangen und willkommen geheissen.» Nur auf ihren
Sturz - darauf hdtte sie wirklich gut verzichten kénnen.

«Alle haben mich
sehr offen und
herzlich empfangen
und willkommen
geheissen.»




Im schimmernden Asphalt spiegelt sich
das Blaulicht. Mitten auf der Fahrbahn
steht ein vollig aufgerissenes Auto.

Die Front ist zerfetzt, Kabel hdngen wie
freigelegte Nervenstrdnge aus dem
Metall, der deformierte Vorderreifen
befindet sich auf Hohe des Fahrersitzes.
Rundherum liegen Trimmerteile ver-
streut. Man spurt beim Anblick, wie
gewaltig die Krafte beim Aufprall gewirkt
haben mussen. Und man kann bei den

Bildern kaum glauben, dass aus diesem
Wrack jemand lebend herauskam.

Sechs Verletzte fordert der Frontalunfall
an einem verregneten Freitagabend

am 5. Mai 2023 in der Ndhe von Domat/
Ems. Ein Betrunkener rast in das voll-
besetzte Auto von Ronya Fravi. Ronyas
Schwiegereltern werden schwer verletzt,
ihre zehn Monate alte Tochter Nea er-
leidet zum Gllck nur leichte Verletzungen.
Doch Ronya kdmpft um ihr Leben.
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90 endlose Minuten vergehen, bis die Feuerwehrmdn-
ner sie aus ihrem VW Tiguan geschnitten haben. «Ich
war immer ansprechbar», erinnert sie sich. «Standig
habe ich nach meiner Tochter gefragt. Aber keiner
hat mir gesagt, wie es Nea geht.» Ein psychologischer
Kniff der Feuerwehr, damit sie nicht aufgibt. Und
Ronya kdmpft — doch dieser Kampf beginnt erst so
richtig, als man sie endlich aus dem Wrack befreit.
Niemals aufzugeben - dieser Charakterzug ist fortan
stdndig gefragt, weil ihr Kérper ihr viele Grenzen setzt.

«Vielleicht sollte ich besser erzdhlen, was nicht
verletzt war», sagt die heute 32-Jdhrige. Die Liste ist
kurz: Kopf, linker Arm, rechter Oberarm, rechter
Oberschenkel, Herz und Gebdrmutter. «Alle anderen
Organe mussten geflickt werden.» |hr Darm wurde
beispielsweise dreimal von der Bauchwand weg-
gerissen. «Bereits einmal ist oft schon toédlich.» Es
zeigt, wie sehr ihr Leben am seidenen Faden hing.
«Die Arzte in Chur haben alles gegeben. Sie haben
13 Stunden lang versucht, mich am Leben zu halten.»
lhr Einsatz zahlt sich aus: Ronya erwacht drei Tage
spdter aus dem Koma. Mit bleibenden Schdaden, die
sie ihr Leben lang begleiten werden - aber sie lebt.

Kritische Stunden nach dem Unfall

Fur ihre Angehdrigen sind die Stunden nach dem
Unfall schrecklich. Ronyas Mann Jonas, den sie

rund ein Jahr vor dem Unfall geheiratet hat, wacht im
Krankenhaus, wahrend seine Frau um ihr Leben
kampft. Fir ihn sind es bizarre Stunden. Er hofft, dass
sie lebt — andere, dass sie stirbt. Denn neben ihm
sitzen zwei Mdnner mit Koffer. Sie sind bereit, noch
brauchbare lebenswichtige Organe aus Ronya zu
entnehmen, um jemand anderen damit zu retten.
«Ronya ist Organspenderin. Es war klar, sollte ihr
einmal etwas passieren, wirde man ihr ihre Organe
entnehmen. Aber das so leibhaftig mitzuerleben -
das wiinsche ich niemandems», erinnert sich Jonas.

Nach der Notoperation folgen funf weitere Eingriffe.
Insgesamt liegt Ronya rund 60 Stunden auf dem
Operationstisch. Die Amputation ihres Beins bleibt ihr
erspart, ebenso ein Leben im Rollstuhl. Ein Schicksal,
das sie wohl nur durch ihren unbdndigen Willen ab-
wenden kann - und mit Hilfe des Churer Arzteteams in
der Unfallchirurgie um Dr. med. Christian Michelitsch
sowie der anschliessenden Rehabilitation.
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«Ronya ist Organspenderin.
Es war klar, sollte ihr einmal
etwas passieren, wlirde man
ihr ihre Organe entnehmen.
Aber das so leibhaftig
mitzuerleben - das winsche
ich niemandem.»

Jonas Fravi

Intensiver Reha-Aufenthalt in
Walenstadtberg

Rund 25 Tage nach dem Unfall wird Ronya in die Reha-
klinik Walenstadtberg verlegt, wo sie insgesamt

20 Wochen bleibt. Liegend wird sie zum Klinikstandort
hoch lGber dem Walensee transportiert. «<An den
Anfang in Walenstadtberg kann ich mich noch genau
erinnern», erzdhlt sie. «Die Leiterin Therapien,

Roisin Carney, sagte zu mir: <Jetzt stehen wir mal auf.>
Ich meinte nur: <Ich kann nicht mal richtig sitzen.>
Roisin antwortete: <Dann tUben wir.>»

Aus medizinischer Sicht war der Ausgangszustand
Ausserst kritisch. «Funktionell war Ronya bei Eintritt
maximal eingeschrdnkt», sagt Dr. med. Bjorn Janssen,
Chefarzt der Rehakliniken Walenstadtberg und

Chur bei der Klinikgruppe Valens. «Die Mobilitét war
ausschliesslich im Rollstuhl méglich, beide Beine
durften nur teilbelastet werden - 10 bis 15 Kilogramm
fUr weitere vier Wochen - und der rechte Arm durfte
gar nicht belastet werden.» Neben den massiven
orthopdadischen Einschrdnkungen spielte auch die
psychische Situation eine zentrale Rolle. «Die Haupt-
probleme waren die lange nicht steigerbare Belast-
barkeit der unteren Extremitéten, aber auch die enor-
me psychische Belastung», erkldrt Bjérn Janssen.
«Ronya hatte eine elf Monate alte Tochter und war
zu Beginn von ihr getrennt.»

Entsprechend klar waren die Rehabilitationsziele
gestaffelt. Kurzfristig ging es darum, grundlegende
Selbststdndigkeit zurlickzugewinnen: «Das Erlernen
von Transfers — vom Bett in den Rollstuhl - war
zundchst zentral», sagt Bjorn Janssen. Mittelfristig
folgte das Ziel, sich mit geeigneten Hilfsmitteln
fortbewegen zu kénnen. Langfristig stand die Rick-
kehr nach Hause im Fokus - in ein Haus, das zu
diesem Zeitpunkt noch nicht barrierefrei war. «Sehr
langfristig war auch die Rickkehr ins berufliche
Umfeld ein Thema.»

Schlusselrolle: interdisziplindre
Zusammenarbeit

Im Verlauf mussten diese Ziele angepasst werden.
«Die Ruckkehr in den Beruf wurde zundchst herabge-
stuft», sagt Bjérn Janssen. «Vorrang hatte die Rick-
kehr ins hdusliche Umfeld mit Unterstltzung durch
den Lebenspartner.» Bei Austritt sei Ronya noch auf
zwei Unterarmgehstiitzen angewiesen gewesen,

die Arbeitsfahigkeit entsprechend noch nicht erreicht.
Gleichzeitig wurden bei den deutlichen Fortschritten
viele Nebenziele laufend nach oben korrigiert. Ent-
scheidend fir den funktionellen Fortschritt war aus
arztlicher Sicht vor allem eines: Geduld. «Der lang-
same, kontrollierte Belastungsaufbau war zentral,
damit die Frakturen gut heilen konnten», betont Bjorn
Janssen. «Das hat der Patientin sehr viel Geduld
abverlangt.» Auch die interdisziplindre Zusammen-
arbeit spielte eine Schlisselrolle. «Eine der grossten
Herausforderungen war, dass alle Berufsgruppen
stets Uber die aktuellen Belastungslimiten informiert
waren», sagt Bjorn Janssen. «Diese dnderten sich

im Verlauf immer wieder.»

Auch aus Sicht der Ergotherapie war Ronyas Aus-
gangslage extrem herausfordernd. «Zu Beginn

war sie vollsténdig auf den Rollstuhl und auf fremde
Hilfe angewiesen», sagt Antje Sommerfeld, Ergo-
therapeutin und Patientencoach in der Rehaklinik
Walenstadtberg. Viele Therapien seien anfanglich

nur im Bett oder sitzend moéglich gewesen. «An
Stehen oder Gehen war da noch gar nicht zu denken.»
Als Patientencoach begleitete Antje Sommerfeld
Ronya von Beginn an eng. Bei Eintritt wurden Sozial-
anamnese, vorhandene Hilfsmittel sowie persénliche
Ziele und Erwartungen erfasst und darauf aufbauend
wurde ein individuelles Therapieprogramm erstellt.
«Dieses wurde im Verlauf regelmdssig angepasst

- immer in RUcksprache mit Ronya und entsprechend
ihren Fortschritten», erklart Antje Sommerfeld. Gleich-
zeitig koordinierte sie den Austausch im interdiszipli-
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ndren Team und stellte sicher, dass therapeutische
Massnahmen auch nach dem Austritt nahtlos weiter-
gefuhrt werden konnten.

Besonders viel Unterstutzung benoétigte Ronya bei der
Wiedererlangung ihrer Alltagskompetenzen - bei
Korperpflege, Transfers, Haushalt und Kinderbetreu-
ung. «Die grosste Herausforderung war jedoch die
Gehfahigkeit», sagt Antje Sommerfeld. «<Ronya konnte
zu Beginn gar nicht mehr gehen.» Die ersten Wochen
seien entsprechend mihsam und korperlich sehr
fordernd gewesen, aber entscheidend flir den weiteren
Verlauf. Ein Schlisselmoment war der erste Stehver-
such im Airwalk. «Der Kreislauf kollabierte, weil ihr
Kérper das Stehen nicht mehr kannte», erinnert sich
Antje Sommerfeld. «Und trotzdem war es ein grosser
Erfolg.» Von da an ging es stetig weiter — Schritt flr
Schritt. Am Ende des Aufenthalts konnte Ronya Uber
1000 Meter an Unterarmgehstltzen zurlcklegen,
kurze Strecken sogar ohne Hilfsmittel. Auch Treppen-
steigen war wieder mdglich - eine zentrale Voraus-
setzung fir die Rickkehr nach Hause.

«Der langsame, kontrollierte
Belastungsaufbau hat

der Patientin sehr viel Geduld
abverlangt.»

Dr. med. Bjorn Janssen
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Wichtige familiare Unterstlitzung

Gerade zu Beginn war Ronyas Belastbarkeit — kdrper-
lich wie psychisch - stark eingeschrankt. «Das An-
gewiesensein auf den Rollstuhl und die klaren Limita-
tionen waren schwierig», sagt Bjorn Janssen. «Hinzu
kam die Trennung von der Tochter.» Eine spurbare
Entlastung trat erst ein, als es moglich wurde, dass ihr
Mann regelmdssig mit der Tochter gemeinsam bei
Ronya im Zimmer Ubernachten konnte. Bemerkens-
wert sei vor allem ihre psychische Entwicklung gewe-
sen. «Die zunehmende Stabilitdt war beeindruckend,
sagt Bjorn Janssen. «Sie wurde wesentlich durch

das sehr tragende familidre Umfeld ermdglicht.» Der
erste Geburtstag der Tochter wurde sogar in der
Klinik gefeiert — ein symbolischer Moment mitten im
Rehaprozess.

Auch aus therapeutischer Sicht hinterldsst Ronya
Eindruck. «Ich habe sie vom ersten Tag an als optimis-
tische und Uberaus motivierte junge Frau erlebt»,
sagt Antje Sommerfeld. «lhre Kdmpfernatur, gepaart
mit einer ordentlichen Portion Humor, hat nicht nur
ihr selbst geholfen, sondern auch den Therapiealltag
fUr uns bereichert.» Die Wochen sind intensiv. Sieben
bis acht Termine pro Tag. Rickschldge inklusive.
«Beim Airwalk habe ich zuerst einmal den Taucher
gemacht», sagt Ronya und lacht. Doch sie kéimpft

- getragen von einem Rehateam, das sie sinngemdss
als «dynamisch, herzlich und fundiert» beschreibt.
«Egal ob Pflege, Therapie oder Massagen - alle woll-
ten nur das Beste flr mich.»

Der Wunsch nach einem aktiven Leben

Von Woche zu Woche werden Fortschritte sichtbar.
«Ronya ist im Rollstuhl in die Reha gekommen

und konnte sie an Unterarmgehstdcken verlassen»,
sagt Riccarda Mullis, Medizinische Masseurin in

der Rehaklinik Walenstadtberg. «Das gelingt nur mit
Durchhaltevermégen, Zielstrebigkeit und enger
interdisziplindrer Zusammenarbeit.» Emotional waren
vor allem die medizinischen Meilensteine. «Vor jeder
Rontgenkontrolle waren wir angespannt. Eine positive
Beurteilung bedeutete eine hdhere Belastung - und
damit einen weiteren Schritt nach vorne.»
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«Einen Marathon werde
ich nicht mehr laufen
kdnnen. Aber das war
auch nie mein Ziel.»

Ronya Fravi

Was Ronya antreibt, ist klar: ihnre Tochter Neaq, der
Traum, eines Tages die Firma ihres Vaters zu Uber-
nehmen, und der Wunsch, gemeinsam mit ihnrem
Mann wieder ein aktives Leben zu fuhren. «Einen
Marathon werde ich nicht mehr laufen kénnen. Aber
das war auch nie mein Ziel.» Mit den Kindern spielen,
sich bewegen kénnen, Snowboarden - das reicht.

Und Ronya glaubt fest daran. Ihre Mutter Gaby Halter
nennt es Lebensmut, Energie, Optimismus und Kampf-
geist. «Es ist ein Geschenk, dass sie lebt», sagt sie
unter Tranen. Ronya selbst bleibt lange gefasst. «<Um
mich hatte ich nie Angst. Das Schlimme ist, mein
Umfeld leiden zu sehen.» Dann wieder dieser Optimis-
mus: «Wir haben so viel geschafft. Den Rest schaffen
wir auch.»

Im September 2023 kehrt Ronya nach Hause zurtck.
lhr Haus aus dem 16. Jahrhundert in Donat,
Gemeinde Muntogna da Schons, wurde mit Unter-
stltzung von Familie und Freunden barrierefrei
umgebaut. «lch war dankbar, wieder zu Hause zu
sein. Doch das Nach-Hause-Kommen war das
Schwierigste.» Die Blicke, das Angewiesensein auf
Hilfe - ungewohnt. Aber machbar.

Im April 2024 kommt Tochter Tora zur Welt. Ein klei-
nes Wunder, nachdem Arzte eine erneute Schwanger-
schaft fir unwahrscheinlich gehalten hatten. Der
Alltag bleibt geprdgt von Unfallfolgen: weitere
Umbauten, ein geplanter Lift, Versicherungsstreitig-
keiten, ambulante Therapien, ein anstehender
Gerichtstermin — und weitere Operationen. Kirzlich
wurde das Metall aus ihrem Bein entfernt. Eine
Sprunggelenksversteifung hatte ihre Snowboard-
trdume beendet. Ronya wollte sich nicht damit
abfinden. Nun wird sie voraussichtlich ein kinstliches
Sprunggelenk erhalten.

Der Kampf geht weiter. Aber aufgeben kennt Ronya
Fravi nicht.
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News von der
Klinikgruppe

Neuer Markenauftritt
der Klinikgruppe Valens

Seit dem 17. Oktober 2025 tritt die grosste Schweizer
Reha-Gruppe unter einer gemeinsamen Dach-
marke und dem neuen Namen Klinikgruppe Valens
auf. Mit dem frischen, modernen Corporate Design
wird sichtbar, was die Organisation ausmacht:
dynamische Energie, herzliche Ndhe und fachliche
Fundiertheit.

Entwickelt wurden der neue Name, das neue Logo
und die dazugehdrige Markenstrategie in einem
abgestuften Prozess. Basierend auf Umfragen in
der Bevolkerung, in Expertengremien, bei den
Zuweisenden und in den Managementteams der
Gruppe wurde ein inhaltlicher Markenkern aufge-
baut, der das Wesen, die Charakteristika und

die Ziele der Klinikgruppe widerspiegelt. Aus dieser
Definition entstand ein stimmiges Designkonzept,
das nun umfassend umgesetzt wird — von Print-
anwendungen Uber die Websites bis hin zu Signale-
tik und vielem mehr.

Die Stiftung selbst bleibt weiterhin als Stiftung
Kliniken Valens bestehen - ebenso die bewdhrte
Qualitat und die enge Zusammenarbeit mit
Partnern im gesamten Gesundheitswesen.

Haben Sie schon die neue Website gesehen?
www.valens.ch
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Kooperation
mit der UFL:
berufsbegleitend
promovieren

2025 hat die Klinikgruppe Valens eine
Zusammenarbeit mit der Privaten Universitat
im Furstentum Liechtenstein (UFL) gestartet.
Im Rahmen der Kooperation erhalten Mit-
arbeitende der Klinikgruppe Valens die Még-
lichkeit, berufsbegleitend und mit spannen-
den Forschungsprojekten, am Doktorats-
programm «Dr. scient. med.» teilzunehmen.
Ergdnzend bringt Prof. Dr. med. Stefan Bach-
mann, unser Arztlicher Direktor Geriatrie,
Muskuloskelettal und Psychiatrie, seine
Expertise kiinftig als Gastprofessor flir Reha-
bilitationsmedizin an der UFL ein.

Der Studiengang «Dr. scient. med.» ist fir
berufstdtige Fachpersonen konzipiert, die
sich in ihrer wissenschaftlichen Kompetenz
weiterentwickeln mochten. Der modulare
Aufbau, kombiniert mit Online- und Prdsenz-
phasen, ermdéglicht eine gute Vereinbarkeit
mit der beruflichen Tatigkeit.

Die ersten Teilnehmenden der Klinikgruppe
Valens haben ihr Studium bereits im Oktober
2025 aufgenommen. Das grosse Interesse
zeigt, wie wertvoll akademische Entwick-
lungsmoglichkeiten innerhalb der Gesund-
heitsberufe sind.

Hier mehr zum Thema:
www.valens.ch/news

Aktuelles

Aktion Spendenfranken:
6900 Franken fur zwei
soziale Einrichtungen

Kleine Beitrdge bewirken Grosses: Mit der internen
Aktion «Spendenfranken» spenden Mitarbeitende der
Klinikgruppe Valens seit Uber zwanzig Jahren frei-
willig jeden Monat einen Franken oder mehr vom Lohn
und unterstlutzen damit soziale Projekte in der Region.

So kommt Jahr fur Jahr eine beachtliche Summe
zusammen, die gezielt Organisationen stdrkt, die
Menschen in besonderen Lebenssituationen begleiten.

Im November 2025 wurde in Herisau ein symbolischer
Spendenscheck von den Rehakliniken Walzenhausen
und Gais Uber CHF 4000.- an die Stiftung Tosam
Ubergeben. Im Januar 2026 Uberreichten die Klinik-
direktoren der Rehakliniken Walenstadtberg, Chur und
Valens den zweiten Teilbetrag von CHF 2900.- an

die Sonnenhalde Tandem, die betreute Wohnplatze,
Tagesstrukturen und Arbeitspldtze fir Menschen

mit Unterstltzungsbedarf anbietet.
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Studie Uber Mangelerndhrung
und Muskelschwund

Fokus Forschung im JRM verd&ffentlicht

Studie: Schmerzen bei

Im vergangenen Jahr hat die Klinikgruppe Valens in Eine Studie der Berner Fachhochschule - ein

der Forschung wieder viel bewegt — mit Projekten, Multicenter-Projekt zu Mangelerndhrung und Muskel- .

die direkt dort wirken, wo es zdhlt: bei unseren Patien- schwund in der Rehabilitation, an dem ein Team PO rkl nson besser ve rSte h en

tinnen und Patienten und im Alltag unserer Teams. von Marc Spielmanns beteiligt war - wurde im

Ob internationale Publikationen, ausgezeichnete renommierten «Journal of Rehabilitation Medicine» Prof. Dr. med. Veit Mylius, Leitender Arzt in der Rehaklinik

Studien oder praxistaugliche Innovationen: Unsere veroffentlicht. Die Untersuchung zeigt eindriicklich, Valens, und sein internationales Forschungsteam durften

Forschungsarbeit zeigt, wie fundierte Erkenntnisse dass fast die Hdlfte der stationdren Patientinnen 2025 ebenfalls einen grossartigen Erfolg feiern: Ihre

Schritt flr Schritt zu besseren Therapien, klareren und Patienten von Mangelerndhrung und Muskel- Ubersichtsstudie liber Schmerz bei Parkinson wurde im

Entscheidungen und mehr Lebensqualitat fuhren. schwund betroffen ist. Die Bedeutung eines renommierten «Lancet Neurology» veréffentlicht - einem

Stellvertretend fir viele starke Projekte stellen wir konsequenten Erndhrungsmanagements wird Journal, das weltweit von Neurologen gelesen wird.

hier einige Highlights vor. betont - und damit die Arbeit der Erndhrungs- )\

beratungs-Teams in Rehabilitationseinrichtungen. In dieser Arbeit wird das erste Klassifikationssystem vor-

Hier geht's gestellt, das es moglich macht, eindeutiger zu erkennen,
zur Studie welche Schmerzen von der Parkinson-Krankheit verursacht

sind; im Gegensatz zu Schmerzen, die andere Ursachen

haben. So kdnnen in Zukunft noch individuellere und ziel-

gerichtetere Therapieansdtze entstehen. Die Arbeit zeigt auf,

wie entscheidend eine systematische Erfassung und Klassi-

fizierung von Schmerzen ist, um letztlich die Lebensqualitat
der Patientinnen und Patienten zu verbessern.

Die Studie ist hier
nachzulesen Und hier zu unserer

Medienmitteilung

Forschungspreis:
Digitale Lungenreha

Hier geht’s zum
ausfihrlichen Text
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hilfreich bei COPD

Das Forschungsteam von Prof. Dr. med. Marc Spiel-
manns (Arztlicher Direktor Pulmonal, Kardiovasku-
l&r, Internisch-onklologisch; CA und Arztlicher Leiter
Rehaklinik Wald) hat zusammen mit der Schén
Klinik Berchtesgadener Land den Forschungspreis
der Deutschen Gesellschaft fir Pneumologie

und Beatmungsmedizin erhalten. Inre multizentri-
sche Studie zeigt, dass die Smartphone-App

«Kaia COPD> die korperliche Leistungsfdhigkeit
von COPD-Patienten in der Lungenrehabilitation
verbessert. Insbesondere regelmdssige Nutzer
profitieren spurbar. Diese Anerkennung bestdtigt
den innovativen Einsatz digitaler Losungen in der
medizinischen Versorgung - ein grossartiger Erfolg!

«Best Project Award>» fur
MS-Forschungsprojekt

Ein wegweisendes Projekt der Klinikgruppe Valens in
Kooperation mit der Ostschweizer Fachhochschule
(OST) wurde mit dem «Best Project Award» geehrt.
In der Studie wurde ein innovatives, nicht-invasives
Radarsystem getestet, das in Echtzeit Vitalparameter
wie Atem- und Herzfrequenz, Schlafposition und Be-
wegungsmuster von Patientinnen und Patienten mit
Multipler Sklerose erfasst. So kdnnen Therapie und
Medikamenteneinnahme gezielt angepasst werden.
Eine frihe Erkennung der Sturzgefahr wird ebenso
moglich wie eine automatische Meldung von Sturzen.

Von der Klinikgruppe Valens waren beteiligt: Franziska

Riegel, Wissenschaftliche Mitarbeiterin, Sabine Hier mehr
Und hier Gschwend, Pflegeexpertin, und Dr. Jens Bansi, Leiter zum Thema
zur Studie Forschung und Entwicklung. :
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Aktuelles Aktuelles

Clinic Bad Ragaz:
Leitungsteam teilweise
neu besetzt

In der Clinic Bad Ragaz iibernahm am 1. Dezember
2025 ein teilweise neu formiertes Leitungsteam.
Durch die nachhaltige Personalentwicklung in der
Klinikgruppe Valens konnten alle Neubesetzungen
aus den eigenen Reihen gewonnen werden. Dies

ist nicht zuletzt im Sinne von Kontinuitat und Know-
how besonders erfreulich.

e Doreen Schiilke folgt als neue Administrative Standort-
leiterin auf Manja Tusche. Doreen Schiilke war zuvor
Teamleiterin Apotheke in der Rehaklinik Valens.

e Im Bereich Therapien ibernahm Cristina Moreno die
Rolle als Teamleiterin Physiotherapie und Co-Bereichs-
leiterin Therapien. Sie folgt auf Stella Petrillo, die sich,
wie auch Manja Tusche, ausserhalb der Klinikgruppe
beruflich neu orientiert. Cristina Morena war zuvor
Teamleiterin Physiotherapie in der Rehaklinik Walen-

stadtberg.
Rehaklinik Wald: o Auch die medizinische Leitung wurde intern nach-
Doppelter besetzt: Prof. Dr. med. Marc Spielmanns Gbernahm B e
. die Rolle des Leitenden Arztes und folgt auf Dr. Dzana 2um Thema
Fuhrungswechsel Begovic, die sich aus familiGren Grinden neuen
Aufgaben widmet. Spielmanns ist Arztlicher Direktor
Die Rehaklinik Wald hat sich Ende des (Pulmonal, Kardiovaskuldr und Internistisch-onkolo-
Jahres 2025 neu aufgestellt. Am gisch) der Klinikgruppe Valens.
1. Dezember 2025 Gbernahm Dr. phil.
Norman Franz die Klinikleitung und trat . .
damit die Nachfolge von Dr. Julia U m ba u de r BettenStOtlonen Im
Hillebrandt an. Und bereits im Oktober 1N
2025 startete Priv. Doz. Dr. med. Brigitte Tra kt B der Reha kl N k VG |enS
Buchwald-Lancaster als neue Cheférz- erfo|g reich a bgesch lossen
tin der Neurologischen Rehabilitation.
Es;?gtis\f:rll([:hcifn};hgllls(csjj\:;vl'?zlislriedi— Nach rund 18 Monaten Umbauzeit sind die Gleichzeitig wurden Abldufe vereinfacht:
e St Bettenstationen im Trakt B der Rehaklinik Rollbare Garderoben- und Minibar-Wageli
Valens erfolgreich erneuert worden und seit unterstlitzen die Logistik und ermdglichen
Mitte September 2025 wieder in Betrieb. schnelle Reaktionen bei Verlegungen. Er-
! Wdhrend der Bauphase wurde der Stations- gdnzt wird das neue Angebot durch ein
i Zur detaillierten Medien- Die aktuslle Clinic-Leitung v.l: Stefan Noll, Clinic-Direktor: betrieb im Mai 2024 mit den Patientinnen Mehrleistungskonzept mit unterschiedlichen
(o mitteilung geht’s hier. Doreen Schiilke, Administrative Standortleiterin; Robert Kressig, und Patienten in einen Pavillon verlegt - so Zimmerkategorien mit hochwertiger Aus-
=15 Bereichsleiter Pflege; Marc Spielmanns, Leitender Arzt; Jeannine konnten die Arbeiten gut koordiniert und stattung - flir mehr Komfort und eine

Truschner und Cristina Moreno, Co-Bereichsleiterinnen Therapie. . . .
ohne Stérungen umgesetzt werden. Entstan-  optimale Rehabilitation.

den sind helle, moderne RGume mit nach-

haltiger Technik — etwa mit intelligenten

Steuerungen fur Licht und Storen sowie einer
Hier mehr Luftungsanlage mit spezieller Kiihlung fir
zum Thema ein angenehmes Klima.
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Aktuelles

Rehaklinik Gais: Krebstherapie parallel
zur onkologischen Reha

Im Sommer 2025 wurde von der Rehaklinik Gais ein
schweizweit einzigartiges Reha-Modell lanciert,

das aktive Krebstherapie mit gezielter Rehabilitations-
begleitung vereint - fir mehr Lebensqualitdt wahrend
der Behandlung. Damit etabliert die Rehaklinik Gais
neue Standards in der onkologischen Rehabilitation.

So haben Patientinnen und Patienten mit einer Krebs-
erkrankung die Méglichkeit, ihre Chemotherapie oder
Immuntherapie wdhrend eines stationdren Aufenthalts
in der Rehaklinik Gais nahtlos fortzusetzen. Dieses
integrative Angebot ist bislang einzigartig in der
Schweiz — und kénnte zum zukunftsweisenden Modell
fur die onkologische Versorgung werden.

Fur viele Betroffene bedeutet dieses Angebot eine
deutliche Erleichterung. Kérperliche Erschépfung und
funktionelle Einschrénkungen kénnen frihzeitig aufge-
fangen werden. Gleichzeitig erhalten die Patientinnen
und Patienten emotionale Unterstitzung in einer
besonders herausfordernden Lebensphase.

Hier mehr
zum Thema

Rehaklinik Triemli Zurich:

#dynomisc

~= Unsere
Kernwerte

#fund.\ert

Grunes Licht fur den Start

Im November 2025 hat das Bundesverwal-
tungsgericht den Rekurs gegen die Spital-
liste Rehabilitation 2023 abgewiesen. Damit
wurde der Weg frei flir den Start der Rehabi-
litationsklinik Triemli Ztrich. Die Klinikgruppe
Valens wird somit voraussichtlich 2028 in
Zurich nicht mehr nur ambulante Rehabilita-
tion anbieten, sondern Patientinnen und
Patienten an einem weiteren stationdren
Standort ganzheitlich und nach bewdhrten
Valenser Konzepten betreuen kdnnen.
Direkt neben dem Stadtspital Zirich Triemli
entsteht eine moderne Rehaklinik.

Das bedeutet:

e nahtlose Ubergénge von der Akutmedizin
zur Rehabilitation

e kurze Wege und eng abgestimmte Prozesse

e mehr Qualitdt und Ndhe fur Patientinnen
und Patienten im Kanton Zurich

e optimale Erreichbarkeit fir Angehérige

Das Bild zeigt die feierliche Enthillung der
Visualisierung im Stadtspital Zurich. Nach
fast drei Jahren Pause war die Freude tber
diesen Meilenstein gross und die Arbeiten an
dem Grossprojekt konnten auch umgehend
wieder aufgenommen werden.

Hier mehr
zum Thema

Dynamisch. Herzlich. Fundiert.

Unsere Markenpersonlichkeit ist kein
Wunschdenken - sie spiegelt das, was unsere
Teams taglich leben: Mit Weitblick anpackend.
Menschlich zugewandt. Fachlich breit aufgestellt.
Genau so zeigt sich auch der neue Look.

valens
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Menschen

Pflege we

denken — NC
der Praxis

Die Pflege steht unter hohem fachlichem und strukturellem Druck -
gleichzeitig er6ffnet insbesondere die Rehabilitation neue Chancen fur
Professionalisierung und Weiterentwicklung. Sabine Gschwend,
Leiterin Pflegeentwicklung der Klinikgruppe Valens, spricht uber ihren
beruflichen Weg, ihre Motivation und dartber, wie Pflegeentwicklung
den Alltag von Pflegefachpersonen konkret unterstiitzen kann.

Menschen



Menschen

Liebe Sabine, wenn du heute auf deinen beruflichen
Weg zuriickblickst: Gab es einen Moment in der
Pflege, in dem dir klar wurde, dass du etwas verdn-
dern willst - und nicht nur mitarbeiten?

Ja, diesen Moment gab es sehr frih. Ich erinnere mich
an einen Nachtdienst kurz nach meinem Diplom-
abschluss. Eine komplexe Patientensituation stellte uns
vor fachliche Fragen, flr die es im Team keine klare
Antwort gab. Ich begann zu recherchieren, Fachlitera-
tur zu lesen, Guidelines zu vergleichen und das
Wissen direkt in die Praxis zu Ubersetzen. Als Kollegin-
nen spdter gezielt auf mich zukamen und sagten:

«lIch bin froh, dass du das weisst - kannst du mich
unterstitzen?», wurde mir klar, dass mir genau

das liegt: Wissen aufzubereiten, Sicherheit zu geben
und Pflege weiterzuentwickeln.

Wie hat sich dein Weg von der Pflegepraxis hin zur
Leiterin Pflegeentwicklung konkret entwickelt?

Ich bin urspriinglich diplomierte Pflegefachfrau und
war lange im direkten Patientenkontakt tatig. Schon
frih habe ich Zusatzfunktionen Gbernommen, etwa als
Fachverantwortliche auf Station. Nach dem Bachelor-
und spdter dem Masterstudium zur Pflegeexpertin
(APN) bin ich schrittweise in die strategische Arbeit
hineingewachsen. Als Expertin blieb ich immer nah an
komplexen Patientensituationen und im direkten
Patientenkontakt. Diese Ndhe zur Praxis pragt mich
bis heute: Ich kenne die taglichen Herausforderungen
auf den Abteilungen. Dieses Verstdndnis ist essenziell,
um Lésungen zu entwickeln, die nicht nur auf dem
Papier existieren, sondern dort ankommen, wo sie
gebraucht werden.

Bevor du die Leitung Pflegeentwicklung ibernommen
hast, warst du als Pflegeexpertin tatig. Was zeichnete
diese Rolle aus - und wie unterschied sie sich vom
Management?

Die Rolle als Pflegeexpertin ist klar fachlich ausgerich-
tet. Ich war direkt in die Versorgung komplexer
Patientenfdlle involviert, habe Teams fachlich beraten,
neue Standards und Richtinien implementiert. Im
Gegensatz zum Management, das sich auf Personal-
fihrung und Organisation konzentriert, liegt der

Fokus der Pflegeexpertin auf der klinischen Qualitat
und dem Wissenstransfer. Es geht darum, Pflege-
fachpersonen im Alltag fachlich zu stdrken und die
Pflegequalitat evidenzbasiert abzusichern. Dieses
fachliche Fundament ist die Basis meiner Leitungs-
funktion.
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Was bedeutet Pflegeentwicklung bei der Klinikgruppe
Valens ganz konkret - und woran merkt das Pflege-
personal im Alltag, dass es diese Funktion gibt?
Pflegeentwicklung bedeutet fir mich, den Pflegealltag
fachlich zu unterstltzen und gleichzeitig zukunfts-
orientiert zu gestalten. Das reicht von Coaching und
fachlichem Support Uber die Entwicklung von Stan-
dards und Richtlinien bis hin zu standorttibergreifen-
den Projekten. Pflegefachpersonen sptiren die Pflege-
entwicklung durch den Einsatz von Fachverantwort-
lichen Pflege sowie Pflegeexpertinnen und -experten,
welche sie im Alltag unterstitzen. Unsere Arbeit in der
Pflegeentwicklung wird jedoch oft nicht unmittelbar
bemerkt, sondern zeigt sich indirekt an verbesserten
Prozessen, klareren Standards oder neuen Instrumen-
ten, die den Alltag von Pflegefachpersonen verein-
fachen und sie auf komplexe Situationen besser vor-
bereiten.

Pflegeentwicklung klingt strategisch - gleichzeitig ist
der Pflegealltag oft stark durch Zeitdruck geprdgt.
Wie bringst du Anspruch und Realitdt zusammen?
Indem ich sehr praxisorientiert arbeite. Strategische
Konzepte bringen nur dann etwas, wenn sie im Alltag
funktionieren. Deshalb ist es mir wichtig, Pflegefach-
personen frih einzubeziehen, Rickmeldungen ernst zu
nehmen und Lésungen zu entwickeln, die tatsdchlich
entlasten. Pflegeentwicklung soll nicht zusdtzliche
Arbeit schaffen, sondern Qualitét sichern und den
professionellen Handlungsspielraum der Pflegefach-
personen erweitern.

In der Klinikgruppe Valens arbeiten Pflegeent-
wicklung und Pflegemanagement eng zusammen.
Wie grenzt sich deine Rolle von jener von Stefan Pott,
Direktor Pflege, ab?

Die Abgrenzung ist klar und gleichzeitig sehr kom-
plementdr. Stefan ist eindeutig im Management ver-
ankert: Er tragt die Gesamtverantwortung fir die
Personalfiihrung, die wirtschaftliche Organisation
und die strategische Ausrichtung des Pflegedienstes.
Ich hingegen verantworte die fachlich-inhaltliche
Dimension. Ich bin zusténdig fir die evidenzbasierte
Weiterentwicklung der Pflege. Wir arbeiten eng zu-
sammen, stimmen uns regelmassig ab und bringen
unterschiedliche Perspektiven ein — Management und
Fachlichkeit.

«lch winsche mir eine Pflege, die
starker durch digitale Tools unter-
stltzt wird — etwa durch intelligente
Dokumentationssysteme oder
Sprachassistenz, damit wieder mehr
Zeit fur den Patienten bleibt.»

Woas sind aus deiner Sicht derzeit die grossten Her-
ausforderungen fiir die Pflege, speziell im Rehabilita-
tionsbereich, und wo siehst du gleichzeitig Chancen?
Die zunehmende Komplexitat der Patientensituationen
ist eine grosse Herausforderung. Doch genau hier liegt
die Chance fir die Rehabilitationspflege: Sie ist ein
hochprofessionelles Feld, in dem Pflege eine enorme
Eigenstdndigkeit besitzt. Wir begleiten Patientinnen
und Patienten Uber lange Zeitrdume und gestalten den
Genesungsprozess massgeblich mit. Das ist eine gros-
se Chance flr die Professionalisierung und Attraktivitdt
der Pflege.

Wenn wir in finf bis zehn Jahren auf die Pflege bei
Valens schauen: Was sollte sich aus deiner Sicht
verdndert haben?

Ich wiinsche mir eine Pflege, die stdrker durch digitale
Tools unterstitzt wird — etwa durch intelligente Doku-
mentationssysteme oder Sprachassistenz, damit
wieder mehr Zeit fir den Patienten bleibt. Gleichzeitig
sehe ich neue Rollen fur Pflegefachpersonen, insbe-
sondere mit erweiterten Kompetenzen und akademi-
schem Hintergrund.

Was gibt dir personlich die Motivation, dich tdglich
fir Pflegeentwicklung einzusetzen - auch dann,
wenn Verdnderungen Zeit brauchen?

Mich motiviert, dass Pflegeentwicklung nachhaltig
wirkt. Auch wenn Verdnderungen Zeit brauchen, sehe
ich, wie Mitarbeitende im Bereich der Rehabilitations-
pflege an Wissen gewinnen, wie Qualitdt steigt und
wie die Pflege als Profession gestdrkt wird. Teil dieser
Entwicklung zu sein und die Rehabilitationspflege in
der Schweiz aktiv mitzugestalten, empfinde ich als
sehr sinnstiftend.

Menschen

Zur Person

Sabine Gschwend, Leiterin Pflege-
entwicklung der Klinikgruppe Valens

Sabine Gschwend (34) arbeitet mit Unterbruch
seit rund neun Jahren fir die Klinikgruppe
Valens. Zuerst als diplomierte Pflegefachperson,
dann als Fachverantwortliche Pflege, gefolgt
von der Anstellung als Pflegeexpertin MScN

am Standort Valens mit Schwerpunkt Rheuma-
tologie /Neurologie. Seit Mai 2025 leitet sie den
Bereich Pflegeentwicklung der Klinikgruppe
Valens. Nach dem Master of Science - Studium
in Pflege im Jahr 2019 - vertieft sie derzeit ihre
wissenschaftliche Expertise mit einem Dokto-
ratsstudium (Dr. scient. med.) an der Privaten
Universitat im FUrstentum Liechtenstein (UFL).
Ihr Forschungsschwerpunkt liegt im Bereich der
Rehabilitationspflege. Privat findet sie Ausgleich
auf Skitouren, beim Klettern und in der Natur.
Sie lebt mit ihrem Partner in Altstatten.



Menschen Menschen

Gemeinsam feiern
und Zusammenhalt
starken

Von «Wild, Wild, West>»
im Sommer bis
zum Skitag im Winter.

Mit dem Sommerfest und dem Wintersporttag schafft die Klinikgruppe
Valens Raum fiir Begegnung, Austausch und gemeinsame Erlebnisse

abseits des Arbeitsalltags. Die beiden Anldsse werden von den Mitarbei-
tenden rege besucht und sehr geschatzt. Fiir einmal aus dem beruflichen
Alltag auszubrechen und gemeinsam fréhliche Stunden zu verbringen,
stdrkt den Zusammenhalt - und dass dabei mit viel Engagement und
Begeisterung mitgemacht wird, zeigen die Bilder auf dieser Doppelseite.
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yw-how

Starkes Training mit
einfachem Band

Klein, leicht und auf den ersten Blick unscheinbar. Und doch aus der Reha-
bilitation kaum wegzudenken: Therabdnder. Sie begleiten Patientinnen
und Patienten auf ihrem Weg zurlick zu mehr Kraft, Stabilitdt und Beweg-
lichkeit. Gleichzeitig sind sie ein gutes Trainingstool fiir den Alltag: einfach
anzuwenden, vielseitig und Uberall einsetzbar. Warum Therabdnder in

der Rehabilitation so wertvoll sind, wo ihre Starken liegen - und wo sie an

Grenzen stossen.

Therabdnder ermdglichen ein effektives
Training nahezu aller Muskelgruppen und
kommen daher nicht nur als Aufwdrmtraining
beim Sport oder im Alltag zum Einsatz,
sondern auch in der Rehabilitation. Ob nach
einer Operation, bei chronischen Beschwer-
den oder einfach, um beweglich und stabil
zu bleiben: Die elastischen Bdnder sind ein
bewdhrtes Hilfsmittel, das in den Kliniken der
Klinikgruppe Valens tdglich eingesetzt wird.
«Gerade in der frilhen Mobilisationsphase
sind Therabdnder eine sehr gute Option»,
erkldart Christian Czapracki, Bereichsleiter
Therapien in der Ambulanten Rehaklinik
Triemli ZUrich. «Sie helfen, die Muskulatur zu
aktivieren und den Kérper wieder kontrolliert
an Belastung heranzufiihren.»

Viele Moglichkeiten. Klare Grenzen.

Viele Patientinnen und Patienten starten ihre
Rehabilitation mit eingeschrankter Kraft,
verminderter Beweglichkeit oder einem
unsicheren Koérpergeflihl. Genau hier kbnnen
Therabdnder als ergénzendes Tool von
Vorteil sein. Der Widerstand ist variabel, die
Ubungen lassen sich individuell anpassen
und die Gelenke werden geschont. Ein weite-
res Plus ist, dass sich Therabdnder problem-
los in den Alltag integrieren lassen — und
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das macht speziell in der ambulanten Reha-
bilitation Sinn. «Es ist hilfreich, den Patientin-
nen und Patienten etwas in die Hand zu
geben, mit dem sie auch zu Hause weiter-
trainieren konnen», sagt Christian Czapracki.
So bleibt Bewegung nicht auf die Therapie
beschrankt, sondern wird Teil des tdglichen
Lebens. Mit Therabdndern lassen sich Mus-
keln mobilisieren, stabilisieren und kraftigen.
Sie férdern Koordination, Balance sowie
Koérperwahrnehmung und helfen, muskuldre
Dysbalancen auszugleichen. Besonders
kleinere, gelenknahe Muskelgruppen profi-
tieren davon. Wichtig ist jedoch, dass

man sich beim Training steigert — ansonsten
bleibt der Effekt begrenzt. Man sollte also
die Widerstandsstdrke nach und nach
anpassen: von leicht (gelbes Band) Uber zwei
mittlere Stufen (rot und griin) bis zu stark
(blau). Auch kann der Widerstand erhéht
werden, wenn man das Band kurzer fasst.
Allerdings misse betont werden, so Czapra-
cki: «Wer langfristig Muskeln aufbauen
mochte, stdsst irgendwann an Grenzen. Ab
einem gewissen Trainingsniveau braucht

es zusatzliche Reize, etwa durch Gewichte
oder andere Trainingsformen.»



Know-how

Richtig trainieren - darauf kommt es an

Therabdnder brauchen kaum Platz, kénnen tberall-
hin mitgenommen werden und eignen sich fur
Menschen jeden Alters. Bei dlteren Personen steht oft
nicht der Muskelaufbau im Vordergrund, sondern

der Erhalt von Kraft, Beweglichkeit und Stabilitat.
Auch Haltung, Koordination und Gleichgewicht lassen
sich gezielt trainieren - wichtige Faktoren, um Stlrzen
vorzubeugen und die Selbststandigkeit im Alltag

zu erhalten. Dank ihres sanften, kontrollierten Wider-
stands sind Therabdnder besonders gelenkschonend.
«Beim Training mit Gewichten kann man sich schnell
Uberfordern», erkldrt der Therapeut. «Bei Thera-
bdndern Idsst sich die Belastung hingegen einfacher
regulieren.»

Damit das Training mit Therabdndern wirksam ist,
spielt die korrekte Ausfliihrung eine zentrale Rolle.

Die Bewegungen sollten langsam und kontrolliert
erfolgen. Schnelle, ruckartige Ubungen bringen weder
Kraft noch Stabilitdt. Am besten trainiert man vor

dem Spiegel, denn so ldsst sich die Kérperhaltung gut
Uberprifen. Als grober Richtwert gelten sechs bis zwolf
Wiederholungen pro Ubung, jeweils in drei Durch-
gdngen. Entscheidend ist jedoch das eigene Korper-
geflihl. Was zu leicht ist, darf gesteigert werden. Was
zu anstrengend ist, sollte angepasst werden. In der
Rehabilitation erhalten Patientinnen und Patienten
deshalb eine sorgfdltige Anleitung. «Man sollte wissen,
welche Bewegung welche Muskelgruppe anspricht»,
betont Czapracki.

Und noch ein Tipp: Man
sollte das Material
regelmadssig Uberprifen.
Wird das Band sprode

oder ist es beschdadigt, sollte
es ersetzt werden.
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Kleines Band mit grosser Wirkung

Therabdnder sind kein Wundermittel, aber ein wir-
kungsvolles Werkzeug. Sie unterstutzen die Reha-
bilitation, férdern die Eigenverantwortung und helfen,
Bewegung nachhaltig in den Alltag zu integrieren.
Oder wie Christian Czapracki es zusammenfasst:
«Wenn man Therabdnder richtig einsetzt und

sich bewusst steigert, sind sie ein sehr sinnvolles,
zusatzliches Trainingsmittel - in der Reha und
darlUber hinaus.»

Was ist ein Theraband?

Der Begriff Theraband setzt sich

aus den englischen Wortern therapy
(Therapie) und band (Band) zusammen.
Ursprunglich wurden die elastischen
Bdnder in der Physiotherapie einge-
setzt, um Muskeln gezielt und gelenk-
schonend zu trainieren. Heute sind

sie auch im Sport weit verbreitet — nicht
zuletzt wegen ihrer Vielseitigkeit und
einfachen Handhabung.

Theraband oder Loop:
Wo liegt der
Unterschied?

Klassische Therabdnder sind lange,
gerade Bander, die flexibel gehalten
oder befestigt werden kdnnen. Sie
eignen sich besonders fur ein viel-
seitiges Ganzkdrpertraining und fur
Ubungen mit grossem Bewegungs-
radius. In der Rehabilitation der
Klinikgruppe Valens wird vorwiegend
mit diesen klassischen Therabdndern
gearbeitet.

Loops sind geschlossene, kurzere
Bdnder in Ringform. Sie werden hdufig
fur einfache Kraftigungs- und Stabilisa-
tionstibungen eingesetzt und sind
besonders handlich. Als praktischer
Begleiter fir zu Hause oder unterwegs
eignen sie sich gut, um Bewegung in
den Alltag zu integrieren.

Know-how

Mit unseren Therapeuten und
Therapeutinnen haben wir
Trainingsvideos erstellt, die zeigen,
wie Ubungen mit Loops korrekt
und sicher ausgefuhrt werden.
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Mehr als nur lernen:
Bildung, die
Wachstum fordert

Im Interview mit Wolfgang Kilga, Leiter Bildung der Klinikgruppe Valens,
berichten wir, warum Bildung in unserer Klinikgruppe mehr ist als nur
Wissen vermitteln. Kilga erkldart, wie kontinuierliche Weiterbildung und
praxisorientierte Ausbildung nicht nur dem Fachkrédftemangel entgegen-
wirkt, sondern auch eine Kultur des Wachstums und der personlichen
Entwicklung férdern. Im Gesprdch erfahren Sie, wie wir unsere Mitarbei-
tenden auf dem Weg vom Lernenden zum Experten begleiten — und was
dies fiir die Zukunft des Gesundheitswesens bedeutet.

Wolfgang Kilga
Leiter Bildung der
Klinikgruppe Valens

Jobs & Karriere

Warum ist Bildung fiir die Klinikgruppe Valens so

ein zentrales Thema?

Wolfgang Kilga: Weil Bildung die Zukunftsfdhigkeit
und den langfristigen Erfolg unserer Klinikgruppe
sichert. Sie ist weit mehr als ein blosser Bestandteil
der Mitarbeiterentwicklung - sie ist die Grundlage fir
die kontinuierliche fachliche und persénliche Weiter-
entwicklung der Mitarbeitenden. Wir legen grossen
Wert auf lebenslanges Lernen und férdern dies aktiv
durch eine Vielzahl von Fort- und Weiterbildungsange-
boten. Dabei besteht das Ziel nicht nur darin, aktuelle
Fachkompetenzen auf dem neuesten Stand zu halten
- wir wollen auch die persoénlichen und sozialen Fahig-
keiten der Mitarbeitenden stdrken.

In einer Zeit, in der der Wettbewerb um qualifizierte
Fachkréfte intensiver wird, setzen wir bewusst auf

die Ausbildung eigener Talente. Damit treten wir nicht
nur dem Fachkrdftemangel entgegen; wir fordern
auch eine tiefere Bindung der Mitarbeitenden an das
Unternehmen. Ein nachhaltiges Engagement in die
Ausbildung ist daher nicht nur eine Antwort auf die
aktuellen Herausforderungen, sondern auch eine
langfristige Investition in die Zukunft.

In welchen Berufen wird aktuell ausgebildet - und
was zeichnet diese Ausbildungen besonders aus?
Wir bilden in einer breiten Palette von Berufsfeldern
aus, angefangen bei therapeutischen Berufen wie
Physiotherapie, Ergotherapie und Logopddie Uber
verschiedene medizinische Berufe bis hin zu Sozial-
und Pflegeberufen. Darliber hinaus gibt es an unseren
Standorten Ausbildungspldtze in den Bereichen Ver-
waltung, IT, Hotellerie und Hauswirtschaft, Kiiche und
Betriebsunterhalt. Was uns in allen Fachbereichen
besonders wichtig ist, ist die Praxisndhe der Ausbil-
dung. Unsere Auszubildenden sollen sich intensiv in
den Klinikalltag einbringen und werden dabei von
erfahrenen Fachpersonen begleitet. Dabei spielt auch
die interdisziplindre Zusammenarbeit eine entschei-
dende Rolle: Die Auszubildenden lernen, wie verschie-
dene Berufsgruppen effektiv zusammenarbeiten, und
sehen, wie wichtig uns als Klinikgruppe eine ganzheit-
liche Betreuung und Behandlung der Patientinnen und
Patienten ist.
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Welche Chancen bietet eine Grundausbildung
gerade in der Rehabilitation?

Auszubildende in der Rehabilitation profitieren von
einer Vielzahl an Chancen, sowohl auf beruflicher als
auch auf persoénlicher Ebene. Die Arbeit in der Reha-
bilitation ist besonders vielfdltig und erfordert nicht nur
fachliches Wissen, sondern auch eine hohe soziale
Kompetenz. Empathie, Kommunikationsfahigkeit und
Teamgeist sind hier ebenso gefragt wie die Fahigkeit,
Verantwortung zu ibernehmen und selbststdndig

zu arbeiten.

In der Rehabilitation erleben unsere Lernenden,

wie sie aktiv zur Verbesserung der Lebensqualitdt der
Patientinnen und Patienten beitragen kdnnen. Die
tagliche Arbeit mit Menschen, die sich nach einer
Erkrankung oder einem Unfall ihren Alltag zurticker-
obern, ist nicht nur herausfordernd, sondern auch
unglaublich bereichernd. Zudem bieten sich den
Absolventinnen und Absolventen vielfdltige Karriere-
perspektiven in der Rehabilitation, da der Bedarf an
Fachkraften in diesem Bereich stetig wachst. Ob in
einer Klinik oder im ambulanten Bereich, die Speziali-
sierungsmoglichkeiten sind ebenso vielfdltig wie

die Aufgaben, die mit der Arbeit in der Rehabilitation
verbunden sind. Die Branche bietet Raum flr per-
sdnliche Weiterentwicklung und eine besonders
erflllende und sinnstiftende berufliche Perspektive.

Wie unterstiitzt die Klinikgruppe Valens
Auszubildende und Mitarbeitende dabei, sich
weiterzuentwickeln?

Als Klinikgruppe verfolgen wir eine ganzheitliche
Herangehensweise an die Aus- und Weiterbildung und
mochten sicherstellen, dass unsere Auszubildenden
und Mitarbeitenden sowohl fachlich als auch person-
lich wachsen kénnen. Da ist die enge Betreuung durch
erfahrene, in der Ausbildung mitwirkende Personen
absolut zentral: Die Auszubildenden kénnen jederzeit
Fragen stellen, sich Feedback holen und sich in einem
sicheren Lernumfeld weiterentwickeln. Mit unserer
Kultur méchten wir allen Mitarbeitenden — unabhdngig
von der beruflichen Position - eine Umgebung bieten,
in der Fehler als wertvolle Lernchancen betrachtet
werden und in der sich die Mitarbeitenden gegenseitig
unterstlutzen. Besonders wichtig ist die Férderung von
Neugier und Eigeninitiative. Wer die Bereitschaft mit-
bringt, Neues zu lernen und sich aktiv in den Arbeitsall-
tag einzubringen, wird in der Klinikgruppe Valens
gezielt geférdert und hat die Mdéglichkeit, sich in einem
spezialisierten Bereich weiterzuentwickeln und die
Karriereleiter nach oben zu klettern.
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Was wiinschst du dir von jungen Menschen, die ihre
Ausbildung bei der Klinikgruppe Valens beginnen?
Ein wichtiger Wunsch an die Auszubildenden ist, dass
sie mit Neugier und Offenheit in die Ausbildung gehen.
Ich wiinsche mir Eigeninitiative und Teamgeist sowie
die Bereitschaft, aus Fehlern zu lernen und sich konti-
nuierlich weiterzuentwickeln. So haben junge Men-
schen die besten Voraussetzungen fir eine erfolgrei-
che und erfullende Karriere im Gesundheitswesen.

Wenn du in die Zukunft blickst: Wie soll sich die
Ausbildung bei der Klinikgruppe Valens
weiterentwickeln?

Die Klinikgruppe Valens blickt optimistisch in die Zu-
kunft und sieht in der Ausbildung einen wichtigen
Innovationsmotor. Um dem Fachkrdaftemangel weiter-
hin zu begegnen und den Herausforderungen des
Gesundheitswesens gerecht zu werden, entwickeln wir
die Ausbildung stetig weiter. Dabei férdern wir nicht
nur die Integration neuer Technologien und digitaler
Lernformate, sondern auch kreative Ideen und innova-
tive Ansdtze. Wir beziehen die Auszubildenden aktiv

in die Weiterentwicklung des Unternehmens ein.
Durch Projekte mit Start-ups, Hospitationen in anderen
Branchen und internationale Kooperationen machen
wir die Ausbildung noch vielfdltiger und zukunfts-
orientierter. So entsteht ein inspirierendes Umfeld, das
junge Talente anzieht und sie motiviert, ihre Ideen
einzubringen und aktiv zur Weiterentwicklung des
Unternehmens beizutragen.

In acht Fachbereichen werden junge Menschen an
den verschiedenen Klinikstandorten ausgebildet.

«Durch Projekte mit Start-ups,
Hospitationen in anderen
Branchen und internationale
Kooperationen machen wir

die Ausbildung noch vielfaltiger
und zukunftsorientierter.»

Jobs & Karriere

Ausgezeichnet.

Unsere Rehaklinik Davos Clavadel tragt
das Label «Leistungssportfreundlicher
Lehrbetrieb». Diese Auszeichnung steht
exemplarisch fur unser Verstdndnis von
Ausbildung: Als Klinikgruppe férdern
wir flexible und individuelle Losungen,
wann immer dies moglich ist.

Leistungssportfreundlicher | Approved
Lehrbetrieb by SWwiss Olym p|c

Was bedeutet gute (Aus-)Bildung fiir dich persénlich?
Fur mich persénlich bedeutet gute Bildung weit mehr
als nur das Erlernen von Fakten und berufsbezogenem
Wissen. Sie ist ein lebenslanger Prozess, der es er-
mdglicht, sich kontinuierlich weiterzuentwickeln, neue
Perspektiven zu gewinnen und sich mit komplexen
Herausforderungen auseinanderzusetzen. In einer sich
schnell verdndernden Welt ist Bildung der Schlussel
zur Selbstbestimmung und zur aktiven Mitgestaltung
der Gesellschaft. Sie 6ffnet Tlren und schafft die
Grundlage fir ein erfllltes Leben. Besonders wertvoll
ist Bildung, wenn sie die Neugier weckt, den Dialog
fordert und zur aktiven Mitgestaltung des eigenen
Umfelds ermutigt.
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3 Fragen an
3 Mitarbeitende

Ein Job kann vieles sein - faszinierend, abwechslungsreich und fordernd. In dieser
Reihe werfen wir einen Blick hinter die Kulissen und stellen drei Mitarbeitenden
drei Fragen zu ihrem Arbeitsalltag. Was macht ihren Job aus? Was denken andere
oft, was aber gar nicht zutrifft? Und welches Emoji wiirde ihre Arbeit am besten
beschreiben? So entstehen authentische Einblicke in unterschiedliche Tatigkeiten
und die Menschen dahinter - dieses Mal mit Alina, Nicole und Raphael.

Was sind deine Aufgaben? Was wissen die
wenigsten iiber deinen Beruf?

Als Pflegefachfrau bin ich primdr fur die Pflege und
Betreuung von Patientinnen und Patienten verantwort-
lich. Weiter gehoren die Teilnahme an Visiten, das
Durchfiihren von Team-Huddles sowie die Mitwirkung
an interdisziplindren Fallbesprechungen zu meinem
Job. Zudem bin ich fur das Medikamentenmanage-
ment der Patientinnen und Patienten zusténdig und
fihre verschiedene medizinaltechnische Verrichtungen
durch. Ebenfalls gehéren Gesprédche mit Patientinnen,
Patienten und Angehdrigen sowie die gemeinsame
Austrittsplanung zu meinen Aufgaben. Als ausgebilde-
te Fachfrau fir Aromapflege habe ich mich zusdatzlich
spezialisiert und kann Patientinnen und Patienten
durch den gezielten Einsatz verschiedener Aromen
einen Mehrwert bieten, beispielsweise zur Linderung
von Schmerzen, zur Férderung des psychischen Wohl-
befindens oder zur préventiven Unterstitzung der
Gesundheit.

Welche Aussage horst du oft liber deinen Beruf
und was sagst du dazu?

Oft hoért man Aussagen wie: «Ich kénnte nie in der
Pflege arbeiten - das braucht doch enorm viel Kraft
und Geduld. Ausserdem arbeitet man standig an
Wochenenden, Feiertagen oder zu unregelmdssigen
Zeiten und hat kaum eine gute Work-Life-Balance.»
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Alina Balajel, Pflegefachfrau
Clinic Bad Ragaz

Fur mich ist die Pflege jedoch der schénste Beruf, eine
echte Herzensangelegenheit und Berufung. Die Klinik-
gruppe Valens bietet attraktive Anstellungsbedingun-
gen, und dank der freien Dienstplanung auf unserer
Station kann ich meine Arbeitszeiten flexibel gestalten.
Dies ermoglicht mir eine optimale Planung und eine
gute Vereinbarkeit von Familie, Freizeit und Beruf.

Wenn dein Job ein Emoji wdre - welches und warum?
Ich brauche zwei Emojis: Das , weil die Pflege fur
mich eine Herzensangelegenheit ist. Und das Nerd
Face ,denn gleichzeitig basiert Pflege auf fundier-
tem Fachwissen: Wir arbeiten evidenzbasiert, profes-
sionell und mit hoher Qualitat.

Nicole Gjetaj, Diatkochin
Rehaklinik Wald

Was sind deine Aufgaben? Was wissen die
wenigsten liber deinen Beruf?

Meine Hauptaufgabe als Didgtkochin besteht darin,
medizinisch verordnete Didten fachgerecht um-
zusetzen. Dazu gehdren die Planung, Berechnung und
Zubereitung individuell angepasster Mahlzeiten fir
Patientinnen und Patienten mit Krankheiten, Allergien,
Unvertrdglichkeiten oder speziellen Erndhrungsformen.
Ndhrwertberechnungen, Portionskontrollen sowie
eine schonende, therapeutische Zubereitung sind
dabei zentral. Weitere Aufgaben sind die Einhaltung
von Hygiene- und Qualitdtsstandards, die enge Zu-
sammenarbeit mit Pflege, Erndhrungsberatung

und Hotellerie sowie das Erledigen interner und exter-
ner Bestellungen. Ziel ist es, dass die Erndhrung

nicht nur gesund, sondern auch genussvoll ist und
den Genesungsprozess aktiv unterstitzt.

Welche Aussage horst du oft liber deinen Beruf

und was sagst du dazu?

Die wenigsten wissen, dass es sich um eine anspruchs-
volle Facharbeit mit grosser Verantwortung handelt,
die zur Pravention von Krankheiten beitragt. Oft wird
angenommen, der Beruf drehe sich nur ums Abneh-
men, dabei ist Erndhrung ein wichtiger Bestandteil von
Therapie und Heilung.

Wenn dein Job ein Emoji wdre - welches und warum?
Mein Beruf ist wie ein Puzzle , da die Didtklche einen
wesentlichen Beitrag zur Gesundheitsprdvention leistet
und Teil eines interdisziplindren Therapieansatzes ist.

Jobs & Karriere

Was sind deine Aufgaben? Was wissen die
wenigsten liber deinen Beruf? Meine
Aufgaben sind sehr vielfdltig: Ich behandle
unsere Patienten mit Massagetechniken,
Lymphdrainagen und Kompressionsbanda-
gen und bin in diverse Gruppentherapien
involviert. Zudem stelle ich die Hilfsmittel-
versorgung unserer Patientinnen und Patien-
ten in der Klinik sowie fur eine allfdllige
Versorgung nach dem Austritt sicher. Ich
bin der einzige Medizinische Masseur in der
Rehaklinik St.Gallen.

Welche Aussage horst du oft liber deinen
Beruf und was sagst du dazu? Meist wird
die Therapie mit einer Wohlfihlbehandlung
assoziiert. Die Kompetenzen und Fahigkeiten
eines Medizinischen Masseurs reichen
jedoch weit tUber eine Wellnessmassage
hinaus.

Wenn dein Job ein Emoji wdre - welches
und warum?

Die tagliche, abwechslungsreiche Arbeit
mit den Patientinnen und Patienten, diversen
Professionen sowie den externen Orthopd-
dietechnikern bereitet mir viel Freude. Eine
Portion Humor und eine positive Einstellung
helfen immer.

Raphael Osterwalder,
Medizinischer Masseur &
Therapieassistent
Rehaklinik St.Gallen
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Ausflugs-
Tipp

Hoéhenmeter

500

Wanderzeit in Stunden

Meter tiber Meer

21171

Finale

Wanderung zum «Hueneri» — Huenerchopf
bei Mels SG auf 2171 muM

Diese Wanderung zum Huenerchopf - von Einheimischen «Hueneri»
genannt - bietet dir eine herrliche Aussicht und ist ideal fiir einen
entspannten Ausflug. Mit dem Auto fdhrst du bis zum hochgelegenen
Parkplatz Hohirdti, oberhalb von Vermol, und parkierst dort. Von

dort flhrt dich ein schoner Wanderweg hinauf zum Spitz und weiter
zum Kreuz. Der Weg ist gut begehbar und bietet immer wieder
grossartige Ausblicke auf die Umgebung.

Fur die gesamte Wanderung brauchst du
etwa 2 bis 3 Stunden. Unterwegs kannst

du die frische Luft und die Ruhe der Natur
geniessen und oben angekommen, erwartet
dich eine beeindruckende Sicht auf die
Landschaft. Eine perfekte Tour fur alle,

die eine kurze, aber lohnende Wanderung
suchen.

Und fir die Profiwanderer unter euch: lhr
kénnt auch weiter zum Rundchopf und
Madchopf. Diese verldngerte Wanderung
geht dann ca. 4 Stunden.

Wanderzeit
je nach Routenwahl 2,5-4 Std.

Hoéhenmeter
ca. 500
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aterunde

Welche Berufsbezeichnungen verstecken

sich in den vier Namen unserer fiktiven

Mitarbeitenden? Bring die Buchstaben in die

richtige Reihenfolge.

@ valens

Regula Pfeffach
292

@ yalens

@ valens Gina Poled®

277?

@ Valens

Gaphe
297 t Eutore

Martin Fokier
2?

Trag hier die Lésungen ein:

—

Regula Pfeffach ist:

Gina Poledo ist:

Martin Fokier ist:
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Gaphet Eutore ist: ... ... ...

Mitmachen und einen
Gleitschirm-Tandem-
Flug gewinnen von
passagierflug.ch

Schick die Lésungen per Mail an:

voila@kliniken-valens.ch

oder per Post an:
Klinikgruppe Valens
Voila-Magazin
Taminaplatz 1, 7317 Valens

Einsendeschluss ist der
31. Juli 2026

Herzliche Gratulation!

Auflésung Rdtsel letzte Voila-Ausgabe:

Wer sitzt neben wem?

1 2 3 ‘ S
D

1. Manuela
2. Stefan
3. Monika
4. Daniel
5. Carmen

Die gliickliche Gewinnerin ist:
Melanie Reymond, Rehaklinik Gais.
Sie gewinnt einen Valens-Rucksack.
Viel Freude damit!

@ valens
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Agenda

Zuweiseranldsse

7. Mai 2026
Ambulante Rehaklinik Triemli ZUrich

28. Mai 2026
Rehaklinik Gais

2. Juli 2026
Rehaklinik Walzenhausen

3. September 2026
Clinic Bad Ragaz und Rehakliniken Valens,
Walenstadtberg, Chur

12. November 2026
Rehaklinik Davos Clavadel

26. November 2026
Rehakliniken Gais und Davos Clavadel
Psychosomatik und Psychiatrie

El El Weitere Informationen
3 Uber die Zuweiseranldsse:
bit.ly/zuweisende

Events

2.-9. Mai 2026
Messeauftritt SIGA Mels

2. Juli 2026
Parkinson-Informationstag
Rehaklinik Valens

21. August 2026
Sommerfest flur unsere Mitarbeitenden aller
Klinikstandorte

27./28. November 2026
D-A-CH-Kongress Pulmonale Reha
Hotel Einstein, St.Gallen

E'.._-"E Das aktuelle Kursprogramm der
pEEAE  Valens Academy finden Sie unter:
www.valens-academy.ch
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