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Zusammensetzung des Vorstands: Dr. Raphael J a h res be ri C ht 2 006

Koller (Prdsident), Prof. Andreas Hoffmann

(Pastprdsident), Dr. Michael Lefkovits d e r S c h We i Ze ri SC h e n

(Vizeprdsident/Sekretdr), Dr. Marco Bettoni

(Kassier), Drj. Mauro Capf)fer.ri (Mitglied), A r be i tsg ru p pe fu r ka rd i ] I e
i e i Rehabilitation (SAKR)

Andrea Gyongy (Vertreter Herztherapeuten)

Im Bereiche der Fortbildung fithrte die SAKR
2006 erstmals zusammen mit den Herzthera-
peuten (VSHT) eine gemeinsame Herbstta-
gung durch, die schwergewichtig dem Thema
der Motivation gewidmet war und von den
Teilnehmern eine interaktive Mitarbeit ver-
langte. Im November 2006 fand eine Neuauf-
lage des Dreildandertreffens mit unseren deut-
schen und 6sterreichischen Kollegen in Linz
statt, welches auf einem hohen wissenschaft-
lichen Niveau durchgefiihrt werden konnte.
Leider nahmen nur wenige Mitglieder der
SAKR daran teil. Zusammen mit regionalen
Fortbildungen (z.B. im Februar 2006 am Insel-
spital in Bern), franzosischsprachigen (z.B.
2¢me Rencontre de I’Association Francophone
de Prévention et Réadaptation Cardiaque) und
der européischen Fortbildung (EuroPrevent
im April 2006 in Athen) standen unsern Mit-
gliedern somit eine Vielzahl von Fortbildungs-
moglichkeiten offen.

Diverse Mitglieder der SAKR waren wie
jedes Jahr aktivin der Aus- und Weiterbildung
von Herztherapeuten engagiert. Dieses Jahr
wurde mit Unterstiitzung der SAKR wieder je
ein Kurs auf Deutsch in Bern und einer auf
Franzosisch in Le Noirmont durchgefihrt.
Ebenfalls aktiv engagiert waren Dozenten der
SAKR am schweizweit ersten Nachdiplom-
kurs (NDK) fiir Physiotherapeuten und Sport-
lehrer.

Die Qualitdtskommission hat im vergan-
genen Jahr wieder mehrere bestehende und
neue Rehabilitationsinstitutionen auditiert.
Dabei werden die Einhaltung unserer Quali-
tatskriterien (publiziert auf unserer Home-
page www.sakr.ch) und die Angaben in der
jahrlichen Selbstdeklaration (Qualitatsfrage-
bogen) tuberpriift. Die Auditoren konnten sich
weitgehend von qualitativ hochstehender Re-
habilitationsarbeit und vielseitigen Program-
men Uberzeugen lassen.

Die zunehmende Bedeutung der Rehabili-
tation zeigt sich einerseits in einer erfreuli-
chen Zunahme der Anzahl der ambulanten Re-

habilitationsinstitutionen, anderseits nahm
auch die Gesamtzahl der rehabilitierten Pa-
tienten im vergangenen Jahr zu. Erstmals
wurden 2005 in der Schweiz iiber 10000 Pa-
tienten nach einem akuten kardialen Ereignis
oder mit chronischer Herzinsuffizienz rehabi-
litiert. Seit dem Jahre 2000 stagnieren dabei
die stationdr rehabilitierten Patienten bei
ca. 6500/Jahr, wihrend dem die ambulant
Rehabilitierten im gleichen Zeitraum konti-
nuierlich von gut 2000 auf 3500 zugenommen
haben. Per Ende 2006 sind 38 (+4) ambulante
und 11 (-2) stationédre Rehabilitationsinstitu-
tionen in der Schweiz von der SAKR aner-
kannt. Trotz von einzelnen Kostentragern
tichtig gertihrter Werbetrommel hat die Re-
habilitation von Schweizer Patienten im be-
nachbarten Ausland zahlenméssig noch keine
grosse Bedeutung erlangt. Wahrend in ambu-
lanten Programmen der (Sekundér-)Prdven-
tion immer grossere Bedeutung zukommt,
sehen sich die stationdren Kliniken mit immer
alteren, multimorbiden, pflegebediirftigen und
insgesamt kridnkeren Patienten konfrontiert.
Bei diesen Patienten steht die Rehabilitation
im engeren Sinne, das heisst die Reintegration
in das bestehende soziale Umfeld und das Wie-
dererlangen einer grosstmoglichen Selbstén-
digkeit, meist im Vordergrund. Durch frithzei-
tige Ubernahme vom Akutspital zur akutsta-
tiondaren Weiterbehandlung und Frithrehabili-
tation konnen im Akutspital Kosten gespart
werden, welche die etwas hoheren Kosten der
stationdren gegeniiber der ambulanten Reha-
bilitationsform bei diesem Patientenkollektiv
rechtfertigen. Fir bestimmte Patienten (z.B.
schwere Herzinsinsuffizienz, komplexer post-
operativer Verlauf nach herzchirurgischen
Eingriffen) wéren fur einen optimalen Rehabi-
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litationserfolg vermehrt stationiar und ambu-
lant kombinierte Hybridprogramme zu for-
dern.

Weiter gefestigt hat sich im Berichtsjahr
die Zusammenarbeit mit der Herzstiftung und
den Herzgruppen. Wir konnten zeitgleich so-
wohl die Grindung der 100. Herzgruppe der
Schweiz und das 20jahrige Jubildum der Herz-
gruppe Olten feiern. Diese von der Herzstif-
tung und der SAKR unterstiitzten Selbsthilfe-
gruppen fithren die Idee der Rehabilitation
und Pravention im Anschluss an eine institu-
tionalisierte ambulante oder stationére Reha-
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bilitation langfristig weiter (mehr dazu:
www.swissheartgroups.ch).

In unserem Vorstand ergaben sich dieses
Jahr im Hinblick auf den angekiindigten
Riucktritt langjdhriger erfahrener Vorstands-
Mitglieder einige Rochaden sowie neu der Ein-
sitz eines Vertreters der Herztherapeuten.
Schliesslich ist auf europdischer Ebene noch
die Wahl unseres langjahrigen SAKR-Mit-
glieds und Rehabilitations-Pioniers Hugo Sa-
ner zum 1. Prasidenten der européischen Ar-
beitsgruppe EAPCR im April zu erwédhnen —
herzliche Gratulation dazu!
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