-
. . &
] &

St. ft ww.vonefﬁngerstiftung.ch
Klinik fiir Suchtkranke

n/l—l'\/l)\' Im Hasel

5728 Gontenschwil

Effingerhort
Q_/\‘ REHA-Haus fiir Alkoholabh#ngige
5113 Holderbank
Q Integrationszentrum
5000 Aarau
Jahresbericht 2007




2 \.

()
Stiftung

= (N

Stiftungsrat der Von Effinger-Stiftung (stand 1.1.2008)

Prdsident:
Vizeprasident:
Kassier:
Baufragen:
Mitglieder:

Aktuariat:

Kontrollstelle:

Wahlbehorde des
Stiftungsrates:

Geschiftsleitung der
Von Effinger-Stiftung:

Berner Werner, Dr. phil. nat., Erlinsbach
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Fischer Guido, Dr. iur., Boniswil
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Kloti Rainer, Dr. med., Auenstein
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Sommer-Recrosio Heidi
Gautschi Hans
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Liddeckens Thomas, Dr. med.
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Jahresbericht
Von Effinger-
Stiftung

Dr. iur. Guido Fischer, Prasident

Als absoluter Hohepunkt im Berichtsjahr
darf die Fertigstellung und Einweihung
der Neubauten und Sanierungsarbeiten
im Effingerhort bezeichnet werden. Nach
265 Sitzungen der Baukommission konnte
diese Ende 2007 mit grossem Dank auf-
gelost werden. Ich freue mich, dass die
Bauarbeiten innerhalb dem vorgesehenen
Kostendach und vor allem ohne Unfalle
abgeschlossen werden konnten. Auch der
grosse Beitrag, welcher durch die Trager-
schaft selber aufgebracht werden musste,
konnte iber Fundraising-Aktivitaten erreicht
werden. Damit ging eine {iber 10-jdhrige
Planungs- und Realisierungszeit zu Ende.

Auf Ende Jahr haben unsere langjahrigen
Betriebsleiter und Péchter des Landwirt-
schaftsbetriebes Hasel, Hans und Johanna
Haller, ihre Anstellung gekiindigt und sind
in den verdienten Ruhestand getreten. Im
Namen des Stiftungsrates danke ich den
beiden ganz herzlich fiir ihr jahrzehntelan-
ges Wirken und die hervorragende Arbeit,
die sie geleistet haben. Mit dem Ehepaar
Werner und Daniela Wiirgler-Gautschi
konnte ein neues Pachterehepaar gewahlt
werden, welches mit den ortlichen Ge-
gebenheiten bestens vertraut ist. Zudem
konnten sie dadurch ihren bereits im Hasel
bestehenden Betrieb ganz wesentlich ver-
grossern. Ich wiinsche dem Ehepaar Wiirg-
ler viel Freude und Erfolg in ihrer zusatzli-
chen Aufgabe.

Stiftung

Die Strategiekommission hat ihre begon-
nene Arbeit fortgefiihrt und ist nun dar-
an, Grundlagen zu erarbeiten, welche die
Héuser auch unter veranderten politischen
Rahmenbedingungen in eine sichere Zu-
kunft fiihren diirften.

Gute Belegungen und ebenso gute Rech-
nungsabschliisse konnen nur erreicht wer-
den, wenn motivierte und einsatzfreudige
Mitarbeitende sich mit vollem Engagement
einsetzen. Die Zahlen, die uns aus samtli-
chen Hausern vorgelegt wurden, zeugen
davon, dass sehr gut gearbeitet wurde.
Dafiir mochte ich allen Verantwortlichen in
den verschiedenen Einrichtungen und de-
ren Mitarbeitenden ganz herzlich danken.

Danken mdchte ich aber auch allen Kolle-
ginnen und Kollegen des Stiftungsrates. In
kollegialer und sachlicher Weise konnten
wir gemeinsam mit der Geschaftsleitung
die anstehenden Probleme l6sen und uns
auf neue Herausforderungen vorbereiten.

Auf Anfang 2008 sind innerhalb des Stif-
tungsrates und der Leitung verschiede-
ne Veranderungen vorgesehen. So wird
Hans Gautschi — seit iiber 20 Jahren sehr
engagierter Verwaltungsleiter der Klinik
Im Hasel — ins zweite Glied zuriicktreten
und wechselt in den Effingerhort, wo er
verschiedene Aufgaben — auch fiir die Stif-
tung — ausfiihren wird. Fiir ihn wird Roland
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Schmidt als Nachfolger die Leitung der Ver-
waltung im Hasel iibernehmen und gleich-
zeitig in der Geschaftsleitung der Von Effin-
ger-Stiftung Einsitz nehmen.

Ich danke Hans Gautschi schon jetzt sehr
herzlich fiir seinen Einsatz und seine im-
mense Arbeit. Er hat den Hasel — «seinen
Hasel» — massgebend gepragt. Seinem
Nachfolger wiinsche ich einen guten Start.

Im Stiftungsrat wird es insofern eine Ande-
rung geben, als ich als Prasident per Ende
des Berichtsjahres zuriicktreten werde. Ich
werde mein Amt dem jetzigen Vizeprasi-
denten, Dr. Werner Berner, libergeben, im
Wissen, dass dies die absolut optimale
Losung ist. Meinem Nachfolger spreche ich
schon heute meinen verbindlichsten Dank
aus. Personlich werde ich dem Stiftungsrat
aber als Mitglied weiter angehéren.

Ich wiinsche der Von Effinger-Stiftung fiir
die Zukunft alles Gute, viel Erfolg und vor
allem grossen Durchhaltewillen, was an-
gesichts der bevorstehenden Herausforde-
rungen notig ist.

Dr. Werner Berner, Prasident ab 1.1.2008
Nachdem ich am 28. November 2007
zum neuen Prasidenten der Von Effinger-
Stiftung gewahlt wurde, mochte ich es an
dieser Stelle nicht unterlassen, Dr. Guido
Fischer ganz herzlich zu danken. Er hat in
einer nicht einfachen Phase die Leitung
des Stiftungsrates, zuerst als Vizeprasident
und spéter als Prasident, ibernommen.

In den Phasen seines Wirkens in der Von

Effinger-Stiftung hat sich vieles verandert

und neue Gestalt angenommen:

e Wahl des neuen arztlichen Leiters der
Klinik Im Hasel

e Fertigstellung der Neubauten
Effingerhort

e Realisierung des Stockli

Guido, ganz herzlichen Dank, dass ich nach
diesen positiven Veranderungen die Lei-
tung des Stiftungsrates iibernehmen darf
und Du weiterhin als Stiftungsrat zur Seite
stehst.

Nachdem ich schon durch das Elternhaus
gute Erinnerungen an den Kernenberg und
den damaligen Leiter, Arthur Haller, habe,
freue ich mich, in einem neuen Lebensab-
schnitt meine Kréfte in die Stiftung einzu-
bringen. Meine langjahrigen beruflichen
Erfahrungen haben mir immer wieder vor
Augen gefiihrt, wie notwendig Institutionen
wie diejenigen der Von Effinger-Stiftung
sind. Ich bin dankbar, dass ich gemeinsam
mit den Mitgliedern des Stiftungsrates und
der Geschiftsleitung die Zukunft unserer
Institutionen mitgestalten darf.

) o SRS

Stiftung

Neue Gesichter innerhalb der Von Effinger-Stiftuné

v.l.n.r.: Dr. Werner Berner, Roland Schmidt, Hans Gautschi, Dr. Guido Fischer

Daniela und Werner Wiirgler-Gautschi, Johanna und Hans Haller
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Bericht
der Geschéfts-
leitung

Belegung in den Hausern

Im Berichtsjahr durften wir erneut iiberaus
grosse Belegungszahlen verzeichnen. Auf-
fallend war der hohe Anteil an Aargauer
Patienten/Bewohnern, welcher deutlich
iber 70% lag. Dies ist mit Sicherheit eine
Auswirkung des heutigen Spitalgesetzes,
wonach ausserkantonale Therapieaufent-
halte durch den jeweiligen Kantonsarzt
bewilligt werden miissen.

Unser neustes Haus, das Stockli Effinger-
hort, war seit Inbetriebnahme am 1. Juni
2007 voll belegt und bereits heute stel-
len wir nach diesem Angebot eine grosse
Nachfrage fest.

Rechnungswesen

Alle Hauser konnten mit guten Rechnungs-
abschliissen aufwarten, was uns erlaubte,
gewisse dringende Unterhaltsarbeiten
ausserhalb des Budgets zu realisieren.
Dieser Umstand ist auf eine konsequente
und von allen getragene Budgetdisziplin
zuriick zu fiihren. Die Verhandlungen mit
den Verantwortlichen des Departements
fiir Gesundheit und Soziales fiir die Leis-
tungsvertrage konnten erneut in einer
Stimmung des gegenseitigen Vertrauens
und Wertschatzung gefiihrt werden, wofiir
wir uns an dieser Stelle ganz herzlich be-
danken.

Schwerpunkt im Berichtsjahr

Am ersten Juni-Wochenende konnte der
neue und sanierte Effingerhort, im Bei-
sein von Herrn Regierungsrat Ernst Hasler,
offiziell eingeweiht werden. Wir freuen
uns sehr an den neuen und verbesserten
Strukturen.

Personelles

Anzahlmassig nicht allzu grosse Verande-
rungen halfen mit, dass in den Hausern die
Ablaufe weiter stabilisiert werden konn-
ten.

Neu begriissen durften wir im Jahre 2007

EFFINGERHORT, REHA-Haus
e Biittler Regula, Psychotherapie
¢ Habegger Matthias,
kaufm. Auszubildender
e Hammerli-Christoffel Esther,
Psychotherapie
e [ten Angela, Psychotherapie
e Kyburz Rudolf, Maltherapie
e Lehner Mirjam, Psychotherapie
e Schaufelbiihl Claire,
Sport und Bewegung
e Tschanz Gerhard, Stockli & Kiiche.

) e RIS

KLINIK IM HASEL

¢ Breit Wilhelm Eduard, Arzt

e Gysel Alexandra, Bewegungstherapie

e Hiirzeler Adrian, Nachtdienst

¢ Podufal Klaus, Psychotherapie

e Schmidt Barbara, Psychotherapie

¢ Verdun Chantal, PG-Praktikantin

e Wiirgler-Gautschi Daniela,
Krankenschwester

Dienstjubilden

20 Jahre

e Gautschi Hans, Verwaltungsleiter,
Klinik Im Hasel

10 Jahre

e Kesselring Bernhard,
Arbeitsgruppenleiter Kiiche,
Effingerhort REHA-Haus

5 Jahre

e Schilliger Hans Jorg,
Arbeitsgruppenleiter Garten,
Effingerhort REHA-Haus (im Jahre 2006)

¢ Blaser-Graf Erica, Nachtdienst,
Klinik Im Hasel

¢ Hunziker-Hunziker Dora, Hausdienst,
Klinik Im Hasel

® Prawdzic Joanna, Psychotherapie,
Klinik Im Hasel

e Roth Christian,
Leiter Integrationszentrum

e Schneider René. Sozialdienst,
Klinik Im Hasel

Dank
Allen Mitarbeitenden, welche uns im Be-
richtsjahr mit grossem Einsatz und Enga-
gement unterstiitzt haben, sei an dieser
Stelle unser herzlicher Dank ausgespro-
chen.

Stiftung



REHA-Haus fiir Alkoholabhingige

Bericht
Effingerhort

Heidi Sommer-Recrosio, Leiterin

Uber den Fortschritt der Bauarbeiten wur-
de in den letzten Jahresberichten immer
wieder geschrieben. Heute freuen wir uns
dariiber, dass die letzten Handwerker den
Effingerhort verlassen konnten und wir im
vergangenen Juni die zweckmassigen Bau-
ten offiziell einweihen konnten. Mit Herrn
Regierungsrat Ernst Hasler, Gesundheits-
direktor, durften wir an der Einweihung
einen Gast willkommen heissen, der unser
Projekt immer mit Wohlwollen unterstiitzt
und begleitet hat.

Am 1. Juni 2007 konnten wir auch unser
Stockli in Betrieb nehmen. Dabei handelt
es sich um ein Projekt, welches 7 Bewoh-
nerinnen und Bewohnern, im Anschluss an
ihren Therapieaufenthalt, eine bleibende
Wohn- und Beschiftigungsmdoglichkeit
bietet. Beziiglich Belegung wurden unsere
Erwartungen ab Inbetriebnahme iibertrof-
fen, war das Stockli doch seit Beginn voll
belegt und wir kdnnten bereits heute ein
weiteres Haus brauchen.

Froh und dankbar bin ich iiber unseren
neuen Effingerhort, prasentieren sich Ar-
beits-, Wohn- und Therapierdume heute
viel wohnlicher, freundlicher und auch den
Ablédufen entsprechend praktischer.

Die grosse Nachfrage nach Therapieplat-
zen im Effingerhort hielt auch im Berichts-
jahr unvermindert an. Einmal mehr zeigte

roerhor SRS

sich, dass unser Konzept, basierend auf
Langzeittherapien, in der deutschsprachi-
gen Schweiz einmalig ist und einem Be-
diirfnis entspricht.

Viele ehemalige Bewohnerinnen und Be-
wohner besuchten uns auch im vergan-
genen Jahr. Diese Art von Riickmeldungen
sind echte Aufsteller fiir alle Mitarbei-
tenden, aber auch fiir die Bewohner. Aus
deren Erlebnissen, nach dem Aufenthalt
im Effingerhort, kdnnen wir alle gleicher-
massen profitieren und sie in unsere tagli-
che Arbeit einfliessen lassen.

Der Effingerhort, im neuen Kleid, aber in
alter Frische, ist geriistet fiir viele folgende
Jahrzehnte. Es bleibt zu hoffen, dass be-
dingt durch die neuen finanziellen Struktu-
ren des NFA hier keine kontraproduktiven
Faktoren den Fortbestand einer fast hun-
dert Jahre alten Institution gefahrden.

REHA-Haus fiir Alkoholabhéingige

Der neue Effingerhort
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Heraus-
forderungen in
der stationdren
Suchttherapie

Thomas Liiddeckens, Leitender Arzt

Durch den anhaltenden Kostendruck im
Gesundheits- und Sozialwesen werden
auch altbewahrte Therapiekonzeptionen
immer wieder auf den Priifstand gestellt.
Nachdem viele Studien eine eindeutige
Uberlegenheit stationérer vor ambulanten
Massnahmen und eine Uberlegenheit von
Kurzzeittherapien (bis 12 Wochen) gegen-
tiber mehrmonatigen (bis zu 9 Monaten)
Therapieformen nicht nachweisen konn-
ten, stellt sich die Frage, was solch teure
(25 000 - 65 000 Franken) Massnahmen
rechtfertigt? Die prinzipielle Wirksamkeit
stationarer Angebote wurde in einer Viel-
zahlvon Studien eindriicklich belegt. Auch
zeigt sich ein giinstiges Kosten-Nutzen-
Verhaltnis, sofern neben den direkten
(Krankheitskosten, Spitalaufenthalte)
auch die indirekten (Arbeitsausfall, IV-Be-
ziige) Kosten beriicksichtigt werden. Nach
einer Studie der Universitat Neuenburg
belaufen sich die Alkoholfolgekosten auf
2,3 Mrd. Franken und die Kosten der Niko-
tinabhangigkeit auf 5,5 Mrd. Franken jahr-
lich (). Dennoch stellt sich die Frage, ob
die bestehenden Angebote effektiv und ef-
fizient sind? Welchen Herausforderungen
muss sich die stationare Suchtbehandlung
in den nachsten Jahren stellen?

Vieles spricht fiir den stationdren Rahmen:
Jede Suchttherapie, unabhangig vom Set-

ting, braucht einen abstinenten, therapeu-
tischen Erfahrungsraum, um eine Chan-
ce auf Erfolg zu haben. Nur unter dieser
Voraussetzung konnen die notwendigen,
schwierigen kognitiven Veranderungen
stattfinden und neue Handlungsoptionen
erprobt und integriert werden. Ist ein Be-
troffener nicht in der Lage, in niichternem
Zustand den therapeutischen Prozess mit
zu gestalten, wird sich ein nachhaltiger Er-
folg nicht einstellen, da er an den gemein-
sam vereinbarten Zielen nicht bewusst
und aktiv arbeiten kann. Bei ambulanten
Massnahmen gefahrdet u. U. zusatzlich
ein soziales Umfeld, das den Suchtmit-
telkonsum offensichtlich begiinstigt, den
Therapieerfolg. Und schliesslich konnen
psychische Begleiterkrankungen, wie
Depressionen, Angststérungen, schwere
Personlichkeitsstorungen oder posttrau-
matische Belastungsstérungen ebenfalls
ein Grund fiir die Notwendigkeit einer sta-
tionaren Therapie sein.

Die meisten der heute angebotenen
«Standardtherapien» sind eine Mischung
verschiedenster Konzepte und stammen
aus unterschiedlichen Richtungen der
Psychotherapie. Erganzt werden sie durch
traditionelle Verfahren aus den Bereichen
der Arbeits- und Ergotherapie. Daneben
bilden korperbezogene und musisch-kre-

ative Verfahren eine wichtige Saule der
Suchtbehandlung.

Nur ein Teil der Angebote entspricht nach-
weislich den Forderungen einer evidenz-
basierten Medizin. In der Suchttherapie
sind dies u.a. das Riickfallpraventionstrai-
ning (RPT n. Kérkel und Schindler), die 12
Schritte der Anonymen Alkoholiker, ver-
schiedene medikamentdse Strategien, das
Motivational Interviewing (MI nach Miller
und Rollnick), das Soziale Kompetenz-
Training (SKT n. Hirsch und Pfingsten) und
die jiingst in deutscher Sprache veroffent-
lichten Konzepte der Alkoholismusspezi-
fischen Psychotherapie (ASP von Brueck
u.a.) sowie des Community Reinforcement
Approach (CRA von Meyers und Smith).
Besonders letzteres, das auf die Aktivie-
rung vorhandener personlicher und sozia-
ler Ressourcen abzielt und konsequent die
erlebbaren Vorteile des geanderten (absti-
nenten) Verhaltens in den Mittelpunkt der
Betrachtung stellt, weist Erfolg verspre-
chend in die Zukunft. Der engste, perma-
nente Einbezug des sozialen Umfeldes,
der Blick nach vorne, die Fokussierung auf
das Positive und der Glaube an die Mog-
lichkeit von Verdnderung, zeigen die Ndhe
zur systemisch-lésungsorientierten Thera-
pie, zu salutogenetischen Konzepten bis
zu Frankels Logotherapie auf.

Andere therapeutische Bausteine sind
zwar weniger gut in ihrer Wirksamkeit be-
legt. Dennoch sind sie unentbehrlich fiir
das Gelingen des Ganzen und werden von
den Patienten sehr positiv bewertet. Unse-
re jahrlich durchgefiihrten Klientenzufrie-
denheitsbefragungen (QuaTeDa) zeigen
eindriicklich, dass Einzel- und Gruppen-
therapien fiir die Befragten eine iberra-
gend hohe Bedeutung besitzen. Korper-
orientierte und musisch-kreative Verfah-

Im Hasel

ren ermoglichen es, verschiittete Ressour-
cen freizulegen und zu nutzen, und tragen
somit, im Sinne der Salutogenese und des
Empowerment, entscheidend zum Thera-
pieerfolg bei. Ergo- und Arbeitstherapie
fordern den Gesamtprozess, indem sie die
Handlungsfahigkeit, die Selbstverantwort-
lichkeit sowie die Teamfdhigkeit starken
und die berufliche (Re-) Integration unter-
stiitzen. Sie trainieren zudem sog. «soft
skills», wie Team- und Kommunikations-
fahigkeit, aber auch grundlegende Haltun-
gen, wie sie im Berufsleben unentbehrlich
sind, wie zum Beispiel Piinktlichkeit, Aus-
dauer und Ordnungssinn.

Welche Folgerungen stellen sich aus dem
Gesagten fiir die Zukunft der stationdren
Suchtbehandlung?

¢ Die besonderen Starken der stationdren
Behandlung liegen in ihrem giinstigen
Kosten-Nutzen-Verhiltnis, in der Mog-
lichkeit, einen schrittweise abbaubaren,
geschiitzten Rahmen zu schaffen sowie
in der Verfiigbarkeit unterschiedlicher
therapeutischer Ansdtze am gleichen
Ort.

¢ Bestehende Konzepte bzw. Therapien
miissen sich einer Uberpriifung ihrer Ef-
fektivitat und Effizienz stellen.

e Dies bedingt, dass zu Beginn jeder Be-
handlung eine standardisierte Diag-
nostik und Verlaufskontrolle etabliert
werden und dass nach Abschluss der
stationaren Behandlung eine fortlau-
fende Katamnese durchgefiihrt wird,
welche die Uberpriifung des Behand-
lungserfolgs im realen Lebenskontext
des Patienten gewdhrleistet.

11
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e Bereits vorhandene Instrumente zur Er-
hebung der Klientenzufriedenheit sind
durch Evaluationsergebnisse aus allen
therapeutischen Bereichen zu erganzen.

Bei der Gestaltung des Gesamtkon-
zepts einer Einrichtung gilt es, den An-
forderungen einer individualisierten
Behandlung und einer ganzheitlichen
Betrachtungsweise des Leidens gerecht
zu werden. Dies erfordert von Seiten der
Leistungserbringer ein hohes Mass an
Professionalitat, kontinuierliche Wei-
terbildung und den Willen und Mut, die
tagliche Arbeit immer wieder kritisch zu
hinterfragen.

Da die Suchterkrankung immer schwere
Auswirkungen auf das soziale System
hat und es sowohl auf Helferseite, wie
auf der Seite der Betroffenen eine Viel-
zahl von Akteuren gibt, muss die Ver-
netzung weiterhin ausgebaut werden.
Gerade die Partner, aber noch vielmehr
die Kinder Suchtkranker, leiden immens
unter der Erkrankung des Betroffenen. In
beiden Fallen gilt es, Krafte zu mobilisie-
ren, Beziehungskompetenzen auf bei-
den Seiten zu erhéhen und suchtkranke
Menschen zu befdhigen, ihre Kinder ver-
antwortungsvoll zu erziehen. Hier miis-
sen dringend neue Wege beschritten
und neue Konzepte erprobt werden.

Abschliessend mochte ich betonen, dass
der Vorrang ambulanter vor stationdren
Massnahmen grundsatzlich auch auf die
Behandlung Suchtkranker angewandt
werden muss. Ich bin jedoch davon iiber-
zeugt, dass wir ein in beiden Richtungen
hochst durchlassiges Behandlungsnetz
brauchen, in dem ambulante Behandlun-

gen mit kurzfristigen stationdren oder
teilstationdren Interventionen verbunden
werden konnen. Wir bendtigen abgestuf-
te Programme, z.B. in Form einer initialen,
mehrwochigen, stationdren Massnahme,
in den letzten Wochen ohne Ubernachtung
in der Klinik, gefolgt von ambulanter Nach-
betreuung. Im Krisenfall sollte eine kurz-
fristige Wiederaufnahme in ein geschiitz-
tes Setting rasch moglich sein. Ein solches
Angebotskonzept erfordert sowohl auf
Kostentragerseite wie auch auf der Seite
der Leistungserbringer enge, am Case-Ma-
nagement orientierte Strukturen.

Diesen Herausforderungen wollen wir uns
als stationdre Suchtbehandlungsklinik
gerne stellen.

(‘i D ir Suchtkranke
Im Hasel

Stimmung rund um den Hasel

13
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Integrationszentrum

Karrierestart
1m Sozialbereich

Vom Architektursekretariat
zur Sozialarbeit im IZ Aarau

Monika Hefti, Sozialarbeiterin in Ausbildung

Vor einem Jahr begann ich meine Ausbil-
dung als Sozialarbeiterin im Integrations-
zentrum Aarau. Die ersten neun Monate
arbeitete ich als Praktikantin. Mitte Sep-
tember o7 startete mein praxisbegleiten-
des Studium an der Fachhochschule Olten.
Das Studium beinhaltet acht Semester.

Ich freute mich sehr auf meine neue Stel-
le im 1Z. Vor meinem Arbeitsantritt spiel-
te ich verschiedene Beratungsgesprache,
die ich im IZ fiihren wiirde, probehalber
in meinen Gedanken durch. Ich war iiber-
zeugt, auf vielerlei kommende Situationen
reagieren zu konnen. Ich konnte es kaum
erwarten, meine neue Tatigkeit beginnen
zu kdnnen.

Meine Vorgangerin im |Z, Margaretha Kel-
ler und Christian Roth, I1Z-Leiter, fiihrten
mich gut in meine neue Arbeit ein. Da ich
aus einem ganz anderen Berufsfeld kam,
erklarten sie mir die Begriffe wie Kosten-
trager, Grundbedarf, Integrationszulagen,
ALV-Taggeldberechtigung.

Ich erinnere mich noch gut an meine ers-
te, alleine geleitete Haussitzung im IZ. Da
ich in meinem friiheren Beruf ofters Sit-
zungen geleitet hatte, war ich tiberzeugt,
dass ich damit im 1Z keine Schwierigkeiten
haben wiirde. Ein dlterer Bewohner war
aber nicht bereit, auf meine Forderungen
betreffend dem Putzen am Wochenende
einzugehen. Ich war nicht gewohnt, dass
mir jemand an Sitzungen widerspricht. Die
betreffende Person sagte mir einige Tage
spater: «Frau Hefti, ich wollte sehen, wie
weit ich bei lhnen gehen kann».

Meine erste Bezugsperson war charmant
und machte sich o6fters seinen Charme zu
Nutze. Ich informierte ihn einmal an den
wochentlichen Zielgesprachen, dass ich
mich bei seinem Arbeitgeber, der externen
Tagesstruktur, nach seiner Arbeitsmotiva-
tion erkundigen werde. Darauf gestand er
mir zerknirscht, dass er seit mehreren Ta-
gen nicht mehr arbeiten gewesen sei. Bei
seinem Austritt aus dem IZ erwahnte er
diese Situation, sie war ihm sehr peinlich
gewesen.

Integrationszentrum Aarau I1Z:
Ubergangswohnen fiir Absolventen einer
erfolgreichen Suchttherapie

Bei den vielen Gesprdchen, die ich im ver-
gangenen Jahr fiihrte, lernte ich, dass mein
Platz hinter dem Schreibtisch bei einem
Gesprach ein wesentlich anderer ist, als
der Platz auf dem Stuhl vor dem Schreib-
tisch, wo sich die Person hinsetzt, mit der
ich ein Gesprach vereinbart habe. Oft miis-
sen die Bewohnerlnnen um einen Geld-
vorschuss bitten, tiber ihre Befindlichkeit
berichten oder einen Riickfall «beichten».
Diese Situationen empfinden die Bewoh-
nerlnnen meistens als unangenehm.

Gelegentlich sind die Bewohnerlnnen be-
treffend ihrer Zukunft hoffnungs- und mut-
los. Sie konnen keine Arbeitsstelle finden
und die Wohnungssuche fiir den IZ-Austritt
gestaltet sich schwierig. Ich motiviere die
BewohnerInnen, die Suche nicht aufzuge-
ben und Kraft aus dem zu schépfen, was
sie bisher bereits erreicht haben.

Fiir mich ist es eine grosse Herausforde-
rung, die Probleme der Bewohnerinnen
des IZ nicht mit nach Hause zu nehmen.
Die wdochentlichen Teambesprechungen

C

A
A\ CA CA

Integrationszentrum

Grosser Aussenbereich des IZ in unmittel-
barer Nahe der Aare und der Altstadt

mit meinem Praxisanleiter und Leiter des
I1Z, Christian Roth, helfen mir, die Probleme
zu klaren und Losungswege zu finden.
Das Studium an der Fachhochschule bietet
mir die theoretischen Grundlagen der Sozi-
alen Arbeit. Durch die jahrlich festgelegten
Praxiskompetenzen lerne ich, die gelernte
Theorie mit der Praxis zu verkniipfen.

Mit und fiir Menschen zu arbeiten, ist fiir
mich nach einem Jahr meiner Arbeit im |Z
nach wie vor ein grosses Geschenk und
eine ebenso grosse Herausforderung. In
den sechs Monaten des Aufenthalts im IZ
lerne ich die Bewohnerlnnen kennen. Sie
erzahlen mir ihre Biografien und ich sehe
ihre Bemiihungen, um sich wieder in ein
normales Leben integrieren zu kdnnen.

Ich mdchte mich daher bei allen 1Z-Bewoh-
nerlnnen bedanken, denen ich im letzten
Jahr im 1Z begegnen durfte und ich wiin-
sche ihnen auf ihrem weiteren Lebensweg
alles Gute.
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Wir stellen
VOr...

Ab 1. Februar 2008 hat die Klinik Im Hasel
einen neuen Verwaltungsleiter.

Roland Schmidt-Biihler

51)ahre, verheiratet mit Chantal, zwei S6h-
ne im Alter von 19 und 16 Jahren.

Geboren und aufgewachsen bin ich in
Basel. Nach meiner Laborantenlehrzeit
arbeitete ich als Farbereilaborant bei der
Sandoz. Um Praxisluft zu schnuppern,
fiilhrte mich der Weg iiber zwei Féarbereien
wieder ins Labor zur Hoffmann-La Roche
zuriick. Nach kurzer Zeit wechselte ich in
die Administration, was mich bewog, eine
zusatzliche Ausbildung im kaufmanni-
schen Bereich abzuschliessen.

Mit der Ausbildung zum kaufmannischen
Angestellten, welche ich im Jahr 1989 ab-
geschlossen habe, arbeitete ich als Ein-
kaufer bei der Sandoz. Dort war ich vor al-
lem fiir den Einkauf von Laborgerdten und
Informatik (Hard- und Software) fiir die
Forschung und Entwicklung tétig.

1989 habe ich meine Laufbahn im Perso-
nalbereich begonnen. Beim Amt fiir Be-
rufsbildung waren mir rund 1400 Lehrver-
haltnisse, verteilt auf 25 Berufsgruppen,
unterstellt. Hier war es mir ein grosses
Anliegen, jungen Leuten, die in schwie-
rige Situationen gerieten, zu helfen. Als
Verantwortlicher fiir die Aus- und Wei-
terbildung der Lehrmeister oblag mir die
Durchfiihrung der Kurse. Von 1991 bis 1993
absolvierte ich die zweijahrige, berufsbe-
gleitende Fiihrungsschule, die ich mit dem
Diplom abgeschlossen habe.

Nach uber fiinf Jahren beim Amt fiir Be-
rufshildung war es mir ein Bediirfnis, Fiih-
rungsverantwortung zu iibernehmen. Als
Leiter administrative Dienste bei der Allge-
meinen Gewerbeschule Basel war ich fiir
den Ausbau und die Fiihrung einer service-
orientierten Administration und Infra-
struktur zustandig, welcher das Finanz-,
Personalwesen und die gesamte Schul-
administration angehdrte. Als spezifi-
sche, berufsbegleitende Weiterbildung
absolvierte ich von 1996 bis 1998 das
Schweizerische Nachdiplomstudium «Per-
sonalmanagement» an der Hoheren Wirt-
schafts- und Verwaltungsschule in Olten,
heute Fachhochschule, welche ich mit der
Diplomarbeit «Fiihren Frauen anders» er-
folgreich bestanden habe.

Um in einer anderen Institution den Pos-
ten Leiter Organisation im Rang eines Mit-
glieds der Geschiftsleitung zu iiberneh-
men, wechselte ich vor rund 10 Jahren zur
Sozialversicherungsanstalt  Basel-Land-
schaft. Hier war ich fiir das Personal, die
Finanzen, die Informatik und die Dienste
zustandig. Neben der fachlichen und per-
sonellen Fithrung arbeitete ich bei der
Strategieentwicklung, -planung und deren
Umsetzung (Leitbild, Unternehmungszie-
le, Fiihrungsrichtlinien) mit und leitete
Projekte im Zusammenhang mit Quali-
tatsmanagement zur nachhaltigen Opti-
mierung der Geschiftstatigkeiten und Ar-
beitsprozesse. Als Verantwortlicher fiir die
betrieblichen Liegenschaften sass ich als
Vertreter der Geschiftsleitung in der Pla-
nungsgruppe fiir einen Erweiterungsbau,
wo ich meine Erfahrungen in der Immobi-
lienbewirtschaftung einbringen konnte.
Anlésslich meiner einjdhrigen Weiterbil-
dung «Executive Seminar fiir Verwaltungs-
management» an der UNI St. Gallen im
Jahr 2000 erarbeitete ich als Projektarbeit
ein neues Lohnsystem zur leistungs- und
tatigkeitsbezogenen Entléhnung von Mit-
arbeitenden.

Um die Vielfaltigkeit, die das HR-Manage-
ment bietet, zu vertiefen, den Aufbau ei-
nes Netzwerkes voranzutreiben und den
taglich neuen Herausforderungen gerecht
zu werden, besuchte ich im Jahr 2003 den
Lehrgang SKP-Executives fiir Personalma-
nagement.

Meine Freizeit verbringe ich vor allem sehr
gerne mit meiner Frau, meinen Buben
und mit Freunden. Ich fahre Ski (Carven),
Esse gern gut, besuche das Theater, bin
Schreiber der Ziinfte und Gesellschaften

Im Hasel

der Stadt Basel und als Tambourmajor der
Fasnachtsgesellschaft Revoluzer pflege
ich mein personliches Netzwerk und tanke
Kraft fiir neue berufliche Herausforderun-
gen.

17
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Statistische Angaben zum Berichtsjahr 2007

Effingerhort Klinik Im Hasel

Patientenstatiti I R

Patientenbestand am 1.1.2007
Eintritte 2007 41 93

Austritte 2007

Patientenbestand am 31.12.2007 __
Patiententage I B

Kanton Aargau 10’015 75% 10’744 74%
Ausserkantonale Patienten 3’272 25% 3’818 26%
14’562 100.00%
Tagesstrukturen 440
Durchschnittliche Aufenthaltsdauer 182 Tage 109 Tage
Durchschnittliche Bettenbelegung 110.30% 95.00%
Zivilstand I I
ledig 18 25% 72 54%
verheiratet 13 18% 20 15%
verwitwet 8 11% 3 2%
getrennt 8 11% 12 9%
geschieden 26 35% 26 20%

73 00% 1333 100%
Berufsgattung __

Landwirtschaft/Wald/Garten 3% 5 4%
Holz 6 8% 3 1%

Metall 11 15% 15 11%

Bau 11 15% 18 14%

Radio/TV/Elektronik 1 1% 7 5%
KV/EDV/Verkauf/Grafik 12 16% 19 14%
Gastgewerbe 10 14% 18 14%
Spital/Dienstleistungen 10 14% 19 15%
Akademiker/Lehrer/Kiinstler 1 1% 5 4%
Hausfrau 5 7% 7 5%

ohne Berufe/Hilfsarbeiten 4 6% 17 13%

SR Nan @ T\ 0D [ ffinoe
Stiftung

Effingerhort Klinik Im Hasel

Alter der Patienten ______
bisi9 o 0% o o% [ % 2 2%
20-29 1 2% 1
30-39 5 8% o
40-49 13 22% 2
50-59 25 42% 10
60-74 16 27% 2
60 101%

Aufteilung der Patiententage Klinik Im Hasel nach Geschlecht,
Herkunft und Suchtmittel fiir das Jahr 2007

Alkohol Drogen Andere -Alkohol Drogen Andere --

Kanton Aargau = 3’898 4’535 714 | 9147 1158 296 143 1’597 [10'744 74.0%
Ausserkantonal 1350 1’179 600 | 3’129 689
Ausland - --

Total 5’248 5714 1’314 12276 1158 985 143 2286 14’562
Prozent 36.0% 39.0% 9.0% 84.0% 8.0% 7.0% 1.0% 16.0% [100.0% 100.0%
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Von Effinger-Stiftung Betriebsrechnungen fiir das Jahr 2007

Effingerhort  Effingerhort Klinik Im 1Z Aarau Stiftung

REHA-Haus Stockli Hasel konsolidiert
Taxertrage 1'523’592.80 165’077.00  2°477°277.60 204’763.50  4’370’710.90
Beitrage Staat 465’374.04 904’486.33 1'369’860.37
Beitrage Gemeinden 312’083.20 543’418.90 855’502.10
Medizinische Nebenleistungen 500.35 22°247.15 22°747.50
Ertrage Spezialuntersuchungen 33'396.46 33'396.46
Ubrige Leistungen Patienten 81’068.20 101’488.15 115’001.40 297’557.75
Miet- und Kapitalzinsertrage 11’905.40 2’489.55 80.90 14°475.85
Ertrage Personal und Dritt 132’324.10 101’585.00 233’909.10
IV-Beitrage (Betriebsrechnung) 367°016.00 367°016.00
Total Ertrag | 2'893'864.09  165'077.00  4'186'389.14  319'845.80
Lohne -1'249’703.55 -44’000.00 -2'254’842.00 -121’573.85  -3’670'119.40
Sozialkosten -256’250.20 -12’265.00 -361°049.25 -30’153.45 -659’717.90
Arzthonorare -16’975.30 -16’975.30
Personalnebenkosten -37°112.65 -140’929.50 -6’937.45 -184’979.60
Total Personalaufwand | -1'560°041.70  -56'265.00 -2'756'820.75
Medizinischer Aufwand -5’735.55 -109°324.75 -10’856.00 -125’916.30
Lebensmittel -222’°083.80 -42’150.00 -183’915.90 -448149.70
Haushaltaufwand -32’320.80 -1’680.00 -40’279.09 -3'987.15 -78'267.04
U.+R. Immobilien/Mobilien -284’135.96 -51°656.90 -266’359.65 -3'219.85 -705’372.36
Investitionen -455°058.40 -417°158.50 -14°498.40 -886’715.30
Mietzins
Energie und Wasser -48’559.95 -57°211.45 -51'196.45 -156’967.85
Kapitalkosten -10’690.00 -10’690.00
Verwaltung -102’488.00 -1'720.00 -169’596.95 -6’482.10 -280’287.05
Entsorgung
Ubriger Sachaufwand
inkl. Vers., Geb. -83’892.53 -915.10 -134’878.40 -116’357.70 -336’043.73
Total Sachaufwand

Aufwand Betriebsrechnung

Ergebnis Betriebsrechnung
Jahresergebnis

) e RIS

Stiftung

Bericht der Revisionsstelle
an den Stiftungsrat der Von Effinger-Stiftung, Gontenschwil

Als Revisionsstelle haben wir die Buchfiihrung und die Jahresrechnung (Bilanz,
Erfolgsrechnung und Anhang) der Von Effinger-Stiftung fiir das am 31. Dezember 2007
abgeschlossene Geschaftsjahr gepriift.

Fiir die Jahresrechnung ist der Stiftungsrat verantwortlich, wahrend unsere Aufgabe darin
besteht, diese zu priifen und zu beurteilen. Wir bestatigen, dass wir die Anforderungen
hinsichtlich Befahigung und Unabhangigkeit erfiillen.

Unsere Priifung erfolgte nach den Grundsatzen des schweizerischen Berufsstandes,
wonach eine Priifung so zu planen und durchzufiihren ist, dass wesentliche Fehlaussagen
in der Jahresrechnung mit angemessener Sicherheit erkannt werden. Wir priiften die
Posten und Angaben der Jahresrechnung mittels Analysen und Erhebungen auf der
Basis von Stichproben. Ferner beurteilten wir die Anwendung der massgebenden
Rechnungslegungsgrundsatze, die wesentlichen Bewertungsentscheide sowie die
Darstellung der Jahresrechnung als Ganzes. Wir sind der Auffassung, dass unsere Priifung
eine ausreichende Grundlage fiir unser Urteil bildet.

Gemass unserer Beurteilung entsprechen die Buchfiihrung und die Jahresrechnung dem
schweizerischen Gesetz und der Stiftungsurkunde.

Wir empfehlen, die vorliegende Jahresrechnung zu genehmigen.

REALIT REVISIONS AG

oy Pt

M. Locher A. Lengyel
Dipl. Wirtschaftspriifer Dipl. Treuhandexperte
(Leitender Revisor)

Lenzburg, 28. Mérz 2008
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Spenden 2007 an Effingerhort,

= (N

Spenden Behdrden

Spenden Private

N l \ O]

Stiftung

Spendenkonto Stockli

REHA-Haus und Klinik Im Hasel Fr. 100.- 1'100.00 Barenbold Rita, Zell 100.00
Sulz, Unterbézberg, Hagglingen, Zofingen, Falcinelli Peter, Moriken 100.00 Efﬁngerhort
. . “ " . 3 Gautschi Kurt, Gontenschwil 300.00 . .
Die Spenden werden nicht nach Hausern aufgefiihrt. Sie Lupfig, Ennetbaden, Hausen, Magden, ’ s _
wurden aber auf Wunsch der Spender — dem entspre- Biberstein, Erlinsbach, Buchs GePhard Ida, Aarau 100.00 S.pendenkonto fur die Ein
chenden Haus gutgeschrieben. Aus Platzgriinden kén- Fr. 150.- 1£0.00 ﬁ:elilrtlti‘rsrlral-rlﬁlrg(:r:ts,tMSl:::er:iedrued 122'22 rlChtungen Sanlerung/Neubau
nen wir leider nur Spenden ab Fr. 100.- auffiihren. Fz;hrwe;n en 50 e s B T 100,00 Efﬁngerhor‘t, REHA-Haus
Mit Riicksicht auf die vielen Spender, die anldsslich der 8 " E t, Schaffh :
von Haus zu Haus durchgefiihrten Hilfssammlung ihre _ ]a}rmann LG SN 100.00 Spenden 2007
Fr. 200. 600.00 Richle Anita, Itingen 1900.00 : 5
Gabe zeichneten, verzichten wir auf die Versffentlichung : : " b . Axpo Holding, Baden 2’000.00
Rapperswil Jona, Safenwil, Wohlen Schlor-Burger L., Bur: 100.00 R
der Spenden von Privatpersonen. rourger ., burg : Blaukreuzverein, Klliken 100.00
Fr. 300.— 300.00 Schm{d Cvlaudlo,'Furstgnaubruck OSSO Drucksachenexpress, Gontenschwil 800.00
Dottikon Vogeli Erich, Kleindéttingen Zopoo Fiirderer Martin und Therese, Rothrist 1°000.00
Spenden Kirchen Von Tobel ). + M., RuppeISWIl DRUEOY Gemeinniitziger Frauenverein, Aarau 500.00
Kath. Kirchgemeinde, Lengnau 300.00 Fr. 400.- 400.00 Weber Bruno, Emmenbriicke ooy Gloor Helen, Seon 200.00
Kath. Pfarramt, Schéftland 246.00 Reinach Wiedenhdft Urs, Rombach B50C0 Gross Generalunternehmung AG, Brugg 5’000.00
Ref. Kirchgemeinde, Baden 500.00 . W!rz ks Remach. 100.00 Huber Myrtha, Buchs 500.00
Ref. Kirchgemeinde, Bergdietikon 220.00 Diverse 39250 n":jz He:/bert, e 10000 Lande AG, Rupperswil 250.00
; ; GO VEEE) A5 Ortsbiirgergemeinde, Niederlenz
Ref. Kirchgemeinde, Bru 00.00 . . . gerg , 500.00
Ref Kirchgemeinde Bucii-kohr 200 00 Total Behdrden 1’840.00 Diverse Spenden 2207.00 Ott Max, Rupperswil 500.00
S L ’ PAX Versicherungen, Basel 1’500.00
RefiKirchgemeinde, Erinsbac 116.00 Total Private 7'102.20 Ref. Kirchgemeing;:ie Kirchberg, Kiittigen 1’(5)00 00
Ref. Kirchgemeinde, Gontenschwil-Zetzwil 253.00 Spenden Firmen/Institutionen Ref. I M e gy ? 1,000'00
Ref. K!rchgeme!nde, Kolliken 144.25 Berts‘chl E. & W. AG, Gontens.chwd 200.00 Ref. Kirchgemeinde, Murgenthal BT
Ref. Kirchgemeinde, Kulm 190.00 Hunziker R. AG, Gontenschwil 100.00 Ref. Kirchgemeinde, Niederlenz 500.00
Ref. Kirchgemeinde, Leerau 100.00 Inauen Maschinen AG, Herisau 100.00 Zusammenstellung der Spenden Ref. Kirchgemeinde’ Rothrist 337.35
Ref. Kirchgemeinde, Mellir]gen 142.70 Lithi Paul AG, Gontenschwil i« HOBEE Kirchen 12779.00 Ref. Kirchgemeinde, Rothrist 5°000.00
Ref. Kirchgemeinde, Menziken-Burg 622.00 ze[lr';"laq“eéfi’t“‘frz’ N{enzl :",l HOBEE Behdrden 1840.00 Ref. Kirchgemeinde, Seengen 2’550.00
Ref. Kirchgemeinde, Mériken-Wildegg 100.00 EO te;géf Aaé eHre:, ‘kon enschwi ee Firmen/Institutionen 2'790.00 Ref. Kirchgemeinde, Unterentfelden 350.00
Ref. Kirchgemeinde, Muhen 112.00 Krns AGIek ff' GHELED Schmerik HIREE Private 7°102.00 Ref. Kirchgemeinde, Wettingen 1’000.00
Ref. Kirchgemeinde, Rothrist 332.35 T:St?gh Bru:e:é:rrzztelg?i’nacchmen on 122'22 (Soend . Ref. Landeskirche des Kantons Aargau,
Ref. Kirchgemeinde, Rued 425.00 PP ] : Total Spenden ZHS2L20 Aarau 40’000.00
) ) Anliker AG, Emmenbriicke 100.00 Ref. Pf Veltheim-Oberflach
Ref. Kirchgemeinde, Seengen 2’026.50 : ef. Pfarramt Veltheim-Oberflachs 110.00
X X ; Amag, Schinznach-Bad 200.00 Rotary Club, B )
Ref. Kirchgemeinde, Spreitenbach 200.00 s et otary Club, brugg 1000.00
Vogele Holzbau, D6ttingen 200.00 et @l Fones, amh e
Ref. Kirchgemeinde, Staufberg 500.00 i e > 8 7
Eichberg Seengen AG, Seengen 250.00 Gaia
. . . SR ptimisten, Lenzburg 125.00
Ref. Kirchgemeinde, Umiken 500.00 Kull Haustechnik, Wildegg 100.00 Weber Stiftuns. Murgenthal 0°000.00
Ref. Kirchgemeinde, Veltheim-Oberflachs 261.50 Hochuli AG, Kolliken 300.00 Weber Myrthag'Emmgnercke 5 800.00
Ref. K!rchgeme!nde, V|llm.ergen ’232.00 Meissner Bijche_r AG, Aarau 300.00 Zeller Robert und Anita, Mériken Genan
Ref. K!rchgeme!nde, erttlrlgen-Neuenhof 1’750.00 Landfrauenverein Gretzenbach 250.00 Zimmerli E. Dr., Rothrist PEEEE
Ref. Kirchgemeinde, Windisch 356.00 Blaues Kreuz 110.00 Ziirich Versicherungen, Ziirich 500.00
Ref. Kirchgemeinde, Wohlen 1°000.00 Diverse Spenden 280.00 Haller Rudolf, Kélliken
Ref. Pfarramt, Ammerswil 225.00 (Spenden im Gedenken) 1’150.00
. Total Firmen/Institutionen 2’890.00 P 5
Spitalpfarramt, Aarau 110.00 o0 Diverse Spenden 857.00
Ref. Pfarramt, Othmarsingen 127.00 128’047.85
Ref. Kirchgemeinde, Rupperswil 263.00
Diverse Spenden 724.70

Total Kirchen 12'779.00

Der Stiftungsrat hat einstimmig beschlossen, séamtliche
Spenden aus dem Jahre 2007 dem Stockli Effingerhort
zuzuweisen.
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