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Liebe Mitarbeiterinnen, liebe Mitarbeiter,
liebe Leserinnen, liebe Leser

«Was braucht es, um die PBL auf die Zukunft vor-
zubereiten?» Diese Frage habe ich an meinem
ersten Kaderworkshop den tGber 110 anwesenden
Fuhrungskraften der PBL gestellt. Die Antwort,
die von allen geteilt wurde, war deutlich: «eine
gestarkte Veranderungsbereitschaft».

Damit wurde auch die Meinung der Mitglieder der
Geschaftsleitung zu hundert Prozent getroffen.
Wir waren uns schnell einig, dass die Veranderungs-
bereitschaft der Mitarbeitenden fur die Bewal-
tigung der anstehenden Herausforderungen ent-
scheidend ist. Das gilt nicht nur, aber vor allem

mit Blick auf unsere Bauprojekte und der damit
verbundenen Transformation unseres Unter-
nehmens.

Wir stellten uns damals drei Aufgaben zur Star-
kung der Veranderungsbereitschaft: Erstens
holten wir ein Stimmungsbild unserer Mitarbei-
tenden ab und starteten dazu eine umfassende
Mitarbeitendenbefragung. Die Resultate waren
aufschlussreich und zeigten uns, wo wir ansetzen
mussen. Einige Massnahmen haben wir bereits
beschlossen, andere werden folgen (siehe S. 19).

Zweitens zeigten wir auf, wie wir konkret die
nachsten funf Jahre in der PBL angehen werden.
Wir legten fest, was wir wann zu tun haben,
damit wir unsere Bauprojekte gut auf die kiinftigen
Bedirfnisse jener Menschen ausrichten, die sich
uns anvertrauen. Wir riefen das Transformations-
programm «PBL 2025 zusammen * wachsen» ins
Leben, welches fir alle Mitarbeitenden nachvoll-
ziehbar die verschiedenen Teilprojekte fur den
Betrieb der Neubauten, fir neue Angebote, die
Umzlge und viele Neuerungen mehr umfasst. Mit
den bisher erzielten Fortschritten bin ich sehr
zufrieden. Erste Teilprojekte haben wir erfolgreich
abschliessen konnen (siehe S. 14-16).

Und drittens war es uns wichtig zu klaren, mit
welcher Fiihrungshaltung wir uns auf den gemein-
samen Weg in die Zukunft der PBL machen. In
Flihrungsleitlinien haben wir unsere gemeinsame
Fuhrungshaltung definiert, an welcher sich
unsere Kaderpersonen bei ihrer taglichen Arbeit
orientieren sollen.

Mit diesen Fuhrungsleitlinien haben wir uns an
meinem zweiten Kaderworkshop vom November
2021 intensiv auseinandergesetzt. Das Fazit dieses
Seminars war eindeutig: Die Herausforderungen
der nachsten Jahre meistern wir nur, wenn wir
darauf achten, wie wir mit unseren Mitarbeitenden
umgehen. Wir mussen verbindlich sein, die Ent-
wicklungen mussen berechenbar sein, wir missen
stetig und nachvollziehbar informieren und wir
mussen uns als Vorbilder fur unsere Mitarbeiten-
den verstehen. Nur so konnen wir jene Verande-
rungsbereitschaft gewinnen, die notig ist, damit
wir gemeinsam die Zukunft der PBL gestalten
konnen.

Gatone e,

Barbara Schunk
CEO
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I Psychische Gesundheit

Psychische Gesundheit

Die PBL bietet neu eine
Long-Covid-Sprechstunde an

In Zusammenarbeit mit dem Kantonsspital
Baselland hat die Psychiatrie Baselland eine
Long-Covid Sprechstunde etabliert.

Die Covid-19-Pandemie stellt die globale Bevolkerung vor Herausforderungen.
Immer mehr wird - neben den Ubertragungswegen - auch zu den Spéat-
folgen der Erkrankung bekannt. Die aktuell bekannten Symptome des Long-
Covid-Syndroms sind vielseitig und konnen verschiedene Organe betreffen.
Das Krankheitsbild ist komplex.

Haufig geschilderte Beschwerden bei Long-Covid

Neben korperlichen Beschwerden wie Kurzatmigkeit, Husten, Erschopfung,
Mudigkeit, Muskelschmerzen, Kopfschmerzen oder Beeintrachtigungen im
vegetativen Nervensystem wurden auch kognitive Einschrankungen sowie
Angst- und Schlafstorungen und depressive Symptome als Spatfolgen einer
Corona-Infektion beschrieben. Der Weg zurlick in den Alltag stellt fir die
Betroffenen meist eine grosse Herausforderung dar.

Dies zeichnete sich auch im Friihjahr 2021 in der Pneumologie des Kantons-
spitals Baselland ab. Bei Betroffenen, die aufgrund der anhaltenden Lungen-
problematik nach Covid-Infektion behandelt worden sind, wurden zuneh-
mend haufiger depressive Symptome sowie Anpassungsschwierigkeiten im
beruflichen Alltag beobachtet.

Multiprofessionelle Unterstiitzung
Friherkennungsangebote sollen helfen, den
Leidensdruck zu minimieren und einer Chronifi-
zierung entgegenzuwirken. So entstand in Zu-
sammenarbeit mit dem Kantonsspital Baselland
die Long-Covid-Sprechstunde in der Psychiatrie
Baselland. Das Angebot orientiert sich an den
Empfehlungen der Weltgesundheitsorganisation
zur Behandlung von Spatfolgen nach einer
Covid-Infektion.

Diagnostik

Die Untersuchungen im Zusammenhang mit Long-
Covid-Symptomen umfassen - neben pneumo-
logischen, neurologischen und infektiologischen
- auch psychiatrisch-psychotherapeutische
Leistungen. Die neue Sprechstunde richtet sich an
Menschen, die nach einer Corona-Infektion an-
haltende Symptome entwickelt haben und eine
Linderung der Beschwerden suchen, ihre psychische
Gesundheit fordern wollen oder Beratung suchen.
Neben der Untersuchung wird eine ausfihrliche
Anamnese erhoben sowie eine Testdiagnostik (u.a.
in Form von Selbst- und Fremdbeurteilungsfrage-
bogen) durchgefiihrt.

Behandlungsangebote

In der Folge besteht die Moglichkeit einer Kurz-
zeitbehandlung mit vier bis funf Terminen oder
eine Zuweisung an entsprechend geeignete psych-
jatrisch-psychotherapeutische Angebote. Die
Kurzzeitbehandlung hat zum Ziel, die Betroffenen
in ihrer Selbstwirksamkeit und Flexibilitat im Um-
gang mit den Spatfolgen zu starken.

PD Dr. med. Anastasia Theodoridou
Marie-Noélle Cottens, MSc

Long-Covid-Sprechstunde
Die Long-Covid-Sprechstunde wird je-
weils montags, mittwochs und donners-
tags ganztatig in der Psychiatrie Baselland,
Bienentalstrasse 7 in Liestal angeboten.
Anmelden kann man sich iiber die E-Mail-
Adresse marie-noelle.cottens@pbl.ch

An‘tong-Covid leiden viele Menschen jeden Alters. Die Psychiatrie Baselland
t l_?l.ebg-_lli_lfe in.der neu etablierten Long-Covid-Sprechstunde in Kooperation
Hq_m Kantonsspital Baselland. Foto: iStock.




Psychische Gesundheit

Bewahrte Therapie gegen Depression im Alter

Die Psychiatrie Baselland bietet
mit einem interprofessionellen
Team und bewahrten Methoden
eine stationare Therapie fur altere
Menschen mit einer Depression.

Saule 1: Psychoedukationsgruppe

In der Psychoedukation geht es darum, die
Depression zu erkennen und zu verstehen.
Psychische Erkrankungen losen oft Unsi-
cherheit aus und werfen bei den Betroffe-
nen und in ihrem Umfeld viele Fragen auf.
Im psychoedukativen Teil der Kompetenz-
gruppe werden Informationen rund um das
Thema Depression vermittelt. Die Gruppe
fordert die Ressourcen der Patientinnen
und Patienten, starkt so ihr Selbsthilfepo-
tenzial und unterstitzt dadurch die lau-
fende Behandlung.

Der Inhalt der Gruppensitzungen ist in finf
aufeinander aufbauende Module aufgeteilt,
welche jeweils aus einem theoretischen
Teil, einer praktischen Ubung und einer
freiwilligen «Hausaufgabe» bestehen. Dar-
uber hinaus bieten die Sitzungen auch
Raum fur den Austausch von Erfahrungen
und Einsichten.

Bis zu 20 Prozent der Bevolkerung leiden unter Depressionen. Diese werden im

Alter durch vermehrte korperliche Beschwerden, Verlust, Trauer, Einsamkeit und
kognitive Erkrankungen begunstigt. Die Behandlung hat den Vorteil eines ganz-

heitlichen therapeutischen Ansatzes. Dafur zustandig ist die Kompetenzgruppe

fur affektive Erkrankungen der Psychiatrie Baselland auf der gerontopsychia-

trischen Abteilung fir affektive Storungen (Abteilung D4). Sie baut auf den

drei Saulen Psychoedukation, Kunsttherapie und Korperwahrnehmung auf mit

Saule 2: Kunsttherapie

Durch Prozesse beim Malen kdnnen be-
wusste und unbewusste Anteile unserer
Psyche in nonverbaler Sprache bearbeitet
werden. Wir arbeiten in der Regel mit LOM®
(Losungsorientiertes Malen). Das ist eine
Methode der Kunsttherapie mit klar defi-
nierten Regeln. Oft kommt sie damit dem
Menschen entgegen, der in einer Depres-
sion «gefangen» ist, weil sie vordergriindig
keinen Anspruch an Phantasie und
Kreativitat zu stellen scheint, ihm aber in-
nere Bilder entlockt und so in Handlung
bringt.

Grundsatzlich geht es darum, storende Bil-
der im Gehirn durch neue storungsfreie zu
ersetzen. Dabei ist es die Handlung, das
Malen, das Aufstreichen von Farbe, was
Veranderungsprozesse in Gang setzt, wah-
rend das Bild auf dem Blatt sichtbar und
fasshar wird.

Team der Kompetenzgruppe fiir affektive Erkrankungen im Alter der Psychiatrie Baselland (v.L.):
Elias Geiser, MSc. (Assistenzpsychologe), Shiromani Mangold, MSc. (Abteilungsleitende Psychologin),
Dr. med. Silvia Tenés Reino (Chefarztin Alterspsychiatrie), Monika Sennhauser (Kunsttherapeutin ), Jasmin
Buser (dipl. Pflegefachfrau HF), Beat Siegrist (dipl. Pflegefachmann HF). Nicht auf dem Bild: Yvonne Harder
(Physiotherapeutin), Christian Bley (dipl. Pflegefachmann HF und stellvertretender Abteilungsleiter),
Corinne Graub (dipl. Pflegefachfrau HF) und Lena Wettinger (Praktikantin). Foto: Renatus Schaub.

dem Ziel, eine nachhaltige Stabilisierung bei den Betroffenen zu erreichen.

Saule 3: Korperwahrnehmungsgruppe

In der Korperwahrnehmungsgruppe lernen
wir die korperliche Seite der Depression
kennen. Zu den korperlichen Symptomen
einer Depression zahlen ein schleppendes,
unrhythmisches Gangbild mit wenig oder
keinem Armpendel, eine kraftlose Stimme,
reduzierte Gestik und Mimik, Muskelver-
spannungen, Kopf- und Ruckenschmerzen,
Verdauungsstorungen und vieles mehr.

Die korperliche Seite der Depression zeigt,
wie eng Psyche und Korper zusammenhan-
gen. Es ist bekannt, dass die Veranderung
jedes einzelnen Symptoms sich wiederum
auf das (depressive) Empfinden auswirkt.
In der Korperwahrnehmungsgruppe werden
drei Wahrnehmungsfelder differenziert:
Rhythmus, Grenze und Halt. Sie geben den
Patientinnen und Patienten eine neue Ori-
entierung am und im eigenen Kaorper.
Durch die Differenzierung des Korpersche-
mas wird eine Veranderung des Bewe-
gungsmusters und Bewegungsverhaltens
angestrebt, welche als angenehme Erfah-
rung eine neue Speicherung des sensori-
schen Eindrucks innerhalb des Korpers er-
moglicht. Dies wirkt positiv auf Identitat
und Selbstwertgefuhl und dadurch auch
auf den Verlauf der Depression.

Shiromani Mangold, MSc, Psychologin
Elias Geiser, MSc, Psychologe

Monika Sennhauser, Kunsttherapeutin ED
Yvonne Harder, Physiotherapeutin



Psychische Gesundheit

Kreatives Schaffen fuhrt zu neuer Lebensqualitat

Im Recovery-Labor der Kunst- o
therapie (R-LAB) starken ‘[j A
Patientinnen und Patienten durch %™

gemeinsame kreative Projekt- '
arbeit ihr Selbstvertrauen und
ihre Eigenverantwortung.

Die Figur aus griin gefarbtem Papp-
maché ist gut zwei Meter hoch und mit
fantasievollen Gegenstanden aus zahl- £
reichen verschiedenen Materialien ge- K k
fiillt. Oben ist eine griine Maske fixiert und ' "\
iiber allem leuchtet ein goldener Heiligen- & ju
schein. Entstanden ist das fantasievolle |
Werk im Recovery-Labor (R-LAB) von Miriam \,
Risolé. Die diplomierte Kunsttherapeutin hat 7§

in der Tagesklinik der Psychiatrie Baselland in % !
Liestal eine spezielle Kunsttherapie etabliert, % .\
die auf dem Recoverygedanken griindet und sys- |
tematisch die Selbstreflexion fordert. :

[ =
Recovery - ein sinnhaftes Leben s
trotz Einschrankungen 'I’;
Recovery heisst iibersetzt soviel wie Genesung,
Gesundung, Wiedererlangung von Gesundheit. Der
Terminus steht fiir den Prozess, in welchem Men-
schen mit einer psychischen Storung wieder gesun-
den und trotz psychischer Probleme ein zufriedenes,
aktives und sinnerfiilltes Leben fiihren. Der Recovery-
Ansatz stellt nicht eine vollige Symptomfreiheit ins
Zentrum, sondern Lebensqualitat durch Selbstverwirk-
lichung trotz Einschrankungen.

Das R-LAB ist ein Labor, «in welchem die eigene Situa-
tion, das eigene Denken, Fiihlen, Handeln und Verhalten
reflektiert werden konnen», sagt Miriam Risole.
Daraus wiirden eigene Ressourcen und Qualitaten :
abgeleitet, die gelibt werden, um sie im Alltag :
(wieder) verfiighar zu machen. «Es geht darum,

«Im R-LAB werden
Selbstbestimmung, Selbst-
verantwortung und
Selbstentwicklung gefordert.»

“%?\‘\—-ﬂ—-w
Ly

dass die Teilnehmenden ihre Selbstbestimmung,
Selbstverantwortung und Selbstentwicklung leben»,
bringt es die Kunsttherapeutin auf den Punkt.

Gemeinsame Projektarbeit auf ein Ziel
Das R-LAB ist ein Gruppenangebot, bei dem der ge-
meinsame Entscheidungsprozess (shared-decision-
making) eine zentrale Rolle spielt. Durch den Aus-
tausch auf Augenhohe konnen die Teilnehmenden
eigene Erfahrungen, Erfolge oder Angste und Be-
fiirchtungen mit der Gruppe teilen. Uber das
gemeinsame Erarbeiten eines
kreativ-gestalterischen Pro-
jektes konnen zentrale Kon-
zepte wie etwa Scham oder
Hoffnungslosigkeit bearbeitet
und Visionen entwickelt werden.

Kunsttherapeutin Miriam Risolé
neben einer Arbeit aus dem
Recovery-Labor der Psychiatrie
Baselland.

Die Themen des Projektes er-
geben sich aus den Ubungen, die
von der Kunsttherapeutin vorge-
schlagen werden. Das kann zum
Beispiel ein Portrat von sich selbst
sein oder die visuelle Darstellung
des eigenen (Recovery-) Weges.
Zu Beginn ist noch offen, was am
Ende des Projekts als Ergebnis
herauskommt - genau wie bei der
griinen Figur. Im Schaffensprozess
entstehen auch Diskussionen und
Meinungsverschiedenheiten. In der
Gruppe werden die Situationen
ausgehandelt und gemeinsam Lo-
sungen erarbeitet.

In der Gruppentherapie machen Menschen mit, deren
psychische Situation bereits etwas stabiler gewor-
den ist, die sich konzentrieren und reflektieren kon-
nen. Im R-LAB werden auch Peers eingesetzt; das
sind Menschen mit Psychiatrie-Erfahrung, die als
Genesungsbegleiterinnen und -begleiter in der PBL
arbeiten.
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Wege aus der Alkoholabhangigkeit

Die Psychiatrie Baselland bietet in Liestal und Reinach
einen arztlich begleiteten ambulanten Alkoholentzug mit

guten Aussichten auf Erfolg an.

Alkoholabhangigen Patientinnen und Patienten ist ihre Problematik oft be-
wusst. Sie sind haufig hin und her gerissen zwischen dem Wunsch, ihren
problematischen Alkoholkonsum zu andern und ihre bisherige Situation
beizubehalten.

Stigmatisierung erschwert Suche nach Hilfe

Eine Stigmatisierung und Selbststigmatisierung machen es fir Betroffene
schwieriger, professionelle Hilfe zu holen. Sie vergleichen sich zum Beispiel
mit ihrem sozialen Umfeld und fragen sich: «Warum bloss kann meine
Partnerin ihren Alkoholkonsum kontrollieren, derweil ich es nicht schaffe?»
Scham, Selbstvorwirfe und geschwachtes Selbstvertrauen sind die Folge.

Abstinenz ist fur gesunde Personen und Betroffene nicht das Gleiche. Fur
Gesunde kann Abstinenz mit einer reinen Willensentscheidung umgesetzt
werden. Fir abhangige Menschen erfordert sie eine intensive Auseinander-
setzung mit dem Suchtproblem und damit verbundenen psychosozialen
Schwierigkeiten. Erschwerend kommt, neurobiologisch bedingt, ein intensives
Verlangen nach Alkohol hinzu. Dieses kann zu jahrelanger Beeintrachtigung
flihren, weshalb Abstinenz nicht durch alleinige Willensentscheidung zu
erzielen ist.

Symptome fiir eine Abhdngigkeit

Der Ubergang vom schadlichen Konsum zur Abhangigkeit ist fliessend. Zent-
rale Symptome der Alkoholabhangigkeit sind ein Zwang, Alkohol zu konsu-
mieren (Craving); Schwierigkeiten, den Konsum zu kontrollieren; ein korper-
liches Entzugssyndrom durch Reduktion oder Absetzen von Alkohol sowie
eine Toleranzentwicklung gegenlber der Wirkung von Alkohol.

Ambulanter Entzug vielversprechend

Der ambulante Alkoholentzug kann als niederschwelliges Angebot den
Betroffenen helfen. Ziel ist eine Unterbrechung des Alkoholkonums, verbes-
sertes Problembewusstsein, gesteigerte Veranderungsmotivation sowie,
Betroffene zu einer Suchttherapie zu motivieren.

it ¥ k.

Der ambulante Alkoholentzug umfasst - neben
der intensiven arztlichen Begleitung mit Kontrollen
des Gesundheitszustandes - unter anderem eine
Informations- und Wissensvermittlung zum Thema
Alkohol, motivations- und ressourcenfordernde
Interventionen, die Vermittlung von Kompetenzen
in der Selbstwahrnehmung und Selbstregulation
sowie die Befahigung zur eigenverantwortlichen Ent-
scheidung im weiteren Umgang mit Alkohol und
Einbeziehung der Partner und Angehorigen durch
Angehorigenberatung.

«Die Wirksamkeit des
ambulanten Entzuges
wurde in mehreren Studien
bewiesen.»

Psychiatrie Baselland bietet Hilfe

Im Schwerpunkt Abhangigkeitserkrankungen
bieten wir in den Ambulatorien in Liestal und
Reinach einen arztlich begleiteten, medikamenten-
gestutzten Alkoholentzug an. Neben der arzt-
lichen Behandlung werden die Betroffenen auch
suchttherapeutisch begleitet. Ein alleiniger kor-
perlicher Entzug wird seltener zu einer Abstinenz
flhren. Eine suchttherapeutische Behandlung
schliesst sich sinnvollerweise direkt an den quali-
fizierten Alkoholentzug an. Bei nicht erfolgreichem
Entzug konnen die Patientinnen und Patienten
auch zur stationaren qualifizierten Entzugs- oder
Entwohnungsbehandlung motiviert werden.

Dr. Klauspeter Stark
Chefarzt Schwerpunkt AbhdngigReitserkrankungen

Team Ambulatorium Schwerpunkt Abhangigkeitserkrankungen in Liestal (v.L.): Maja Velikovic, Assistenzarztin; Emanuel Axinte, Oberarzt; Frank Eckert, Sozial-
arbeiter FH; Tatjana Zubanovic, Oberarztin; Mauro Fachin, Sozialarbeiter FH (Leiter Schwerpunkt Abhangigkeitserkrankungen Ambulatorium Liestal); Regula Wilser,
Leiterin Sekretariat; Andrea Zwahlen, Medizinische Praxisassistentin; Elisabeth Miller, Assistentin; Viviane Briigger, MSc, Psychologin; Astrid Steinmann, Facharztin

Kinder- und Jugendpsychiatrie; Geraldine Giller, Sozialarbeiterin FH.
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Vater, raus aus der Opferrolle!

Wie die Kinder- und Jugendpsychiatrie Vatern bei
Problemen mit dem Besuchsrecht hilft.

Vater mit Problemen beim Besuchsrecht erleben die Mutter des gemeinsamen
Kindes mitunter als «ubermachtig», «dominant» und sich selbst - vielleicht -
als «ausgeliefert» oder «machtlos». Es ist verstandlich, dass einzelne Vater
auf diese Bedrohung erst mal mit Wut und Gegenwehr reagieren. Das kann

zu einem Eskalationsprozess fihren, der das gestorte Vertrauensverhaltnis der
ehemaligen Partner offenbart.

Konflikt muss reduziert werden

Wie soll es dem Kind in diesem Konflikt gelingen, gerne und freiwillig zum
Vater zu gehen? Das Problem des Besuchsrechts lasst sich losen, indem das
Konfliktniveau zwischen den Eltern gesenkt und tief gehalten wird. Dazu
mussen die Vater zuerst aus ihrem Kampf-Modus herausfinden und sich daftr
einsetzen, das familiare Konfliktniveau zu senken. Wir in der Kinder- und
Jugendpsychiatrie (KJP) helfen ihnen dabei.

Wenn Vater durch die Behorden das Besuchsrecht bestatigt erhalten, dieses
aber nicht umgesetzt werden kann, setzen wir in der KJP mit unseren Bera-
tungsgesprachen an: Gemeinsam mit dem Vater oder — sofern moglich - mit
beiden Elternteilen zusammen erarbeiten wir eine neue Vertrauensgrundlage
zwischen den beiden.

Perspektivenwechsel beim Vater

Im Einzelsetting erfassen wir zuerst die Problemgeschichte und arbeiten dann
an einem Perspektivenwechsel. Das ist eine therapeutisch herausfordernde
Arbeit, da die Vater ein gewisses Verstandnis und vielleicht sogar eine Wert-
schatzung gegeniber der Mutter im Umgang mit dem Kind entwickeln sollen,
ohne dass sie sich durch uns Therapierenden angegriffen fihlen. Beim Per-
spektivenwechsel geht es vorab darum, dass der Vater Verhaltensweisen der
Mutter erkennen kann, die fir das Kind hilfreich sind.

Parallel zu diesem emotionalen Prozess der An-
naherung an die Mutter arbeiten wir mit dem Vater
an Verhaltensstrategien, damit er sich trotz fehlen-
dem Kontakt im Leben des Kindes prasent zeigen
kann. Denn hier konnen sich die Vater von einer
Haltung des Ruckzugs und der Ohnmacht zu einer
zugewandten, aktiven und starken Haltung als
Vater entwickeln. Kurz gesagt: raus aus der Opfer-
rolle hin zu einer tatkraftigen, wirksamen und
selbstbewussten vaterlichen Einstellung!

Der Vater kann sich zum Beispiel selbstandig um
Informationen von der Schule kimmern, Kontakt
mit den behandelnden Arzten aufnehmen, Briefe
oder Postkarten an das Kind schreiben und ihm
Geschenke ibergeben (lassen). Auch die Bedeutung
der finanziellen Verantwortung des erwerbstatigen
Vaters gegenlber dem Kind ist deutlich hervorzu-
heben.

Gemeinsam mit den Eltern

Gleichzeitig suchen wir mit beiden Elternteilen nach
Wegen, wie Vertrauen aufgebaut werden kann.
Vielversprechend flr Fortschritte ist es, wenn der
Vater der Mutter fur frihere Leistungen - z.B. fur
die Betreuung und Erziehung der Kinder — Anerken-
nung schenkt. Mit Hilfe solcher Ausserungen kann
die Ex-Partnerin vielleicht dazu gebracht werden,
ihr verinnerlichtes Bild des Vaters zu modifizieren
und so den ehemaligen Partner mit seinem ver-
gangenen und eventuell verletzenden Verhalten
neu kennenzulernen. Zeitgleich soll der Vater
seinen Wunsch fur mehr Kontakt mit dem Kind
mehrfach und klar formulieren. Dabei muss er auf
allfallige Bedrohungsgefiihle der Mutter eingehen.

Mit diesen Interventionen wollen wir mit den Be-
troffenen auf eine Reduktion und Stabilisierung
des Konfliktniveaus hinarbeiten, so dass das Kind
moglichst unbelastet zum einen oder anderen
Elternteil gehen kann.

Benedict Weizenegger
Leitender Psychologe Kinder- und Jugendpsychiatrie

Spezialisiert auf Gutachten
In der Kinder- und Jugendpsychiatrie ver-
fassen alle therapeutisch tatigen Mitarbei-
tenden, sofern der Ausbildungsstand das
schon zulasst, Gutachten oder sind in familien-
rechtliche Fragestellungen involviert. Die Per-
sonen auf dem Foto befassen sich jedoch

Unterstiitzen bei der Bewaltigung von Konflikten um das Besuchsrecht (v.L.):
Anna Magos, Psycholgin, Benedict Weizenegger, Leitender Psychologe, Jacqueline
Rudin, Psychologin, Dr. Selina Ackermann, Psychologin.

hdufiger mit solchen Fragestellungen; sei es
bei Scheidungsthemen oder bei Gutachten
und angeordneten Beratungen und Therapie in

unterschiedlichen Settings und Auftragslagen.




Fachpersonen in der KJP Liestal (v.L.):
Karin Kaelber, dipl. Sozialarbeiterin; Dr. Brigitte Contin, Direktorin
KJP, Daniela Witschas, Psychologin, Sina Schneider, Psychologin.

Therapie von Tatern

Nur mit einem ressourcen-inten-
siven Kraftakt kann eine ungunstige
Entwicklung aufgrund eines
auffalligen Sozialverhaltens nach-
haltig korrigiert werden.

Grenzverletzungen bis hin zu Delikten gegen die
korperliche oder sexuelle Integritat von Mitmen-
schen sind meistens Endpunkte eines schleichen-
den, aber fur uns erkennbaren Musters. Hier

ist ein Prozess in Gang gekommen, der ohne ent-
schiedenes Entgegentreten eskalieren kann.

Ja mehr noch: Die Intensitat des Fehlverhaltens
konnte sogar noch zunehmen.

Verzweifelte Versuche

Grenzverletzungen von Kindern und Jugendlichen
stehen meistens am Ende unginstiger Entwick-
lungen und konnten vor dem Hintergrund einer
psychischen Erkrankung verstanden werden.
Unsere Interventionen in der Kinder- und Jugend-
psychiatrie leiten wir aus unserer Grundhaltung
ab: Das grenzverletzende Verhalten konnte als
ungunstige Strategie und zum Teil verzweifelter
Versuch verstanden werden, eigenen Bedurfnissen
und Wiinschen nachzukommen. Meistens wird

die Uberforderung mit Alltagssituationen und
die emotionale Not der Betroffenen hinter ihrem
Fehlverhalten durch das Umfeld nicht gesehen.

Im «Vollkontakt» mit dem Helfersystem

In unseren Abklarungen arbeiten wir eng mit der
Patientin oder dem Patienten und den Sorge-
berechtigten zusammen, aber auch im intensiven
Austausch mit weiteren Fachleuten wie Sozial-
padagogen, Lehrpersonen, Beistanden und ande-
ren Personen des Helfersystems.

Spezialisierte Mitarbeitende
In der Kinder- und Jugendpsychiatrie
befassen sich alle therapeutisch tatigen
Mitarbeitenden, sofern der Ausbildungs-
stand das schon zulasst, mit Patientinnen
und Patienten mit einem auffalligen Sozial-

Fachpersonen der Kinder- und Jugend-
psychiatrie (KJP) im Zentrum fiir psychi-
sche Gesundheit Binningen (v.L):
Benedict Weizenegger, Leitender Psycho-
loge; Amira Bosch, Psychologin; Simone
Stocklin, Psychologin. Nicht auf dem Bild:
Dr. Astrid Walukiewicz, Assistenzarztin.

verhalten. Die Personen auf dem Foto be-
schaftigen sich intensiver mit dem Thema;
sei es in Gruppentherapien, bei Gutachten
oder angeordneten Massnahmen.

Ist auch Opferschutz

Daraus ergeben sich Interventionen flr die einzelnen Problembereiche:

» Die Patientinnen und Patienten bearbeiten in einer ambulanten Einzel-

therapie ihre individuellen Schwierigkeiten wie zum Beispiel: neue
Konfliktbewaltigungs-Kompetenzen, Erweiterung ihrer Emotionsregulations-
Strategien oder die Erhohung ihrer Konfliktfahigkeit. Auch parallel
bestehende Erkrankungen werden bearbeitet (z.B. ADHS oder affektive
Stérungen).

» Erganzend konnen Gruppentherapien Sinn machen, zum Beispiel zur

Verbesserung sozialer Fertigkeiten, zur Behandlung von Unsicherheit,
Angstlichkeit oder Aggressivitat gegentber Gleichaltrigen sowie zur
Starkung der Selbstsicherheit.

* Die Eltern werden zu ihren padagogischen Ansatzen beraten und bei

Bedarf durch unser Angebot «KJP-Mobil» auch aufsuchend zu Hause
unterstutzt.

* Mit den Eltern und Bezugspersonen wird der Austausch intensiviert,

so dass allfalliges Fehlverhalten in der Einzeltherapie bearbeitet und
das Problemverstandnis erweitert und differenziert werden kann.

* Eltern-Kind-Gesprache sind oft erganzend sinnvoll, um Vertrauenspro-

bleme und erlebte Verletzungen zu bearbeiten.

Interventionen in der Psychotherapie

In einer Deliktorientierten Psychotherapie steht zu Beginn der gemeinsamen
Arbeit die Auseinandersetzung mit den Hintergriinden, wie es zum Delikt
gekommen ist (Lebenssituation, Gedanken, Geflihle, Verhalten, emotionale
Befindlichkeit vor und nach dem Delikt). Wir befassen uns auch mit den
bisherigen Interventionen der nahen Bezugspersonen wie Eltern, Sozialpa-
dagogen oder Lehrpersonen.

Das Ubergeordnete Ziel der Deliktorientierten Psychotherapie ist es, der Pa-
tientin und dem Patienten neue Kompetenzen und Verhaltensweisen zu
vermitteln. Damit konnen die eigenen Bedurfnisse und Winsche zunehmend
auf funktionelle Weise erfullt und die Grenzen anderer respektiert werden.

Benedict Weizenegger
Leitender Psychologe Kinder- und Jugendpsychiatrie



inclusioplus - Wohnen und Arbeiten

«Wie ich meine Wunschstelle gefunden habe»

Anna Maria Soravitta hat dank kreativer Tatigkeit unter fachlicher Anleitung
bei inclusioplus zu einer Arbeit in einer Arztpraxis gefunden.

FIAT ist ein Angebot von inclusioplus. Es richtet
sich an erwachsene Menschen mit einer psychi-
schen oder mehrfachen Beeintrachtigung, welche
eingeschrankt erwerbsfahig sind. Ihnen ist ge-
meinsam, dass sie sich winschen, als vollwertige
Personen in den Prozess der Arbeit integriert

zu sein. Anna Maria Soravitta hat das Angebot ge-
nutzt. Mit Erfolg. Hier erzahlt sie ihre Geschichte:

«lch war bereits Klientin bei inclusioplus und wurde
durch eine Job-Coachin betreut. Drei Jahre (ibte
ich eine Tatigkeit bei Verwandten aus, welche

ich letztes Jahr aufgab. Mir war alles zu viel und
ich wollte nur noch zu Hause sein und keine Ver-
pflichtungen haben. Mir fehlte buchstablich

der Boden unter den Fissen. Meine Job-Coachin
machte mich dann auf das neue Angebot FIAT
von inclusioplus aufmerksam (siehe Kasten). Ich
stand dem zuerst skeptisch gegentber, entschied
mich aber, den Versuch zu wagen.

Eigene Bediirfnisse erfiillen

An drei halben Tagen liess ich mich auf das Ange-
bot ein. Wichtig fur mich war, dass die Fachange-
stellten meine Bedurfnisse verstanden und mir
halfen, diese umzusetzen. Ich konnte sehr viele
Sachen ausprobieren. Nahen, Stricken, Malen,

F
s s O

Anna Maria Soravitta hat dank dem Angebot FIAT von inclusio-
plus zu einer erflllenden Arbeit in einer Arztpraxis gefunden.

Topfern und vieles mehr. In meinem Freundeskreis habe ich immer offen
erzahlt, was ich mache; manchmal wurde ich auch belachelt. Einige sagten,
das sei doch keine richtige Arbeit.

Tagesstruktur hat Kraft gegeben

Mit der Zeit habe ich begonnen, grossere Arbeiten in Angriff zu nehmen; so
habe ich mich entschieden, Uber langere Zeit eine Leinwand zu bemalen. Ich
habe genau gewusst: Ich komme an diesen drei Tagen in die Werkstatt und
arbeite weiter an meinem Projekt. Das Erleben dieser Tagesstruktur war ein
zentrales Element, das mir Kraft gegeben hat, an einer Arbeit zu bleiben und
diese abzuschliessen. Das hat mich mit Freude erfullt, weil es mir gezeigt hat:
Ich schaffe es, ein brauchbares Produkt herzustellen.

«Das Arbeiten im Team hat mich
bereichert, und ich habe gelernt,
nicht alles personlich zu nehmen.»

Gute Erfahrungen im Team

Mir hat das Angebot aber auch gesundheitlich geholfen. Zu wissen, dass auch
andere Menschen Sorgen und Leiden haben, hat mir gutgetan. Das Arbeiten
im Team hat mich bereichert. Ich habe gelernt, nicht alles personlich zu
nehmen. Mich abzugrenzen und meine Struktur beizubehalten, ist mir sehr
wichtig geworden. Ich habe das auch an meine neue Stelle mitgenommen.

Diese Erfahrungen haben es mir ermoglicht, wieder eine Stelle im ersten
Arbeitsmarkt anzunehmen. Heute arbeite ich an drei halben Tagen in
einer Arztpraxis in der Region am Empfang und kann noch weitere Arbeiten
ausfuhren. Ich liebe meine Arbeit.»

Aufgezeichnet:
Thomas Wenzler, Leiter inclusioplus-Manufaktur
Peter Frei, Gesamtleiter inclusioplus

nclusioplus



inclusioplus = Wohnen und Arb

FIAT - motiviert dank kreativer Arbeit
Handtiicher weben, Masken modellieren, Kleinmobel bauen, Kérbe
flechten, Kleider herstellen, Bilder rahmen, Kunstobjekte schaffen,
Skulpturen schnitzen... Diese und andere kreative Arbeiten bietet FIAT,
ein Angebot von inclusioplus. FIAT bietet viele Moglichkeiten fiir eine
Arbeitsweise, die sich an den Bediirfnissen der Teilnehmenden orientiert.

Etwas Eigenes schaffen ,
Die Arbeit am eigenen Projekt ist das zentrale Element der Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer in der Auseinandersetzung mit der eigenen Befahi-
gung zur Arbeit. In kleiner Gruppe, unterstiitzt und inspiriert von Arbeits-
agoginnen und -agogen entwickeln und bearbeiten die FIAT-Teilnehmenden
eigenverantwortlich ihre selbstgewahlten Projekte.

Sie bekommen so die Moglichkeit, Neues kennenzulernen, Raum fiir Ex-
perimente und die Freude an der eigenen Kreativitat. Dabei konnen sie
sich auf eine Erwerbsarbeit vorbereiten, ohne bereits dem Druck der Ar-
beitswelt ausgesetzt zu sein.

Voraussetzung fiir eine Teilnahme
Das Angebot FIAT richtet sich an erwachsene Menschen mit einer IV-Rente

infolge psychischer Beeintrachtigung, welche:

+ den Einstieg in ein (begleitetes) Arbeitsverhaltnis planen, aber noch
Zeit benotigen, um Art und Umfang des Arbeitsverhaltnisses zu klaren

» sichin der Phase der Stabilisierung und Konsolidierung befinden und
Raum zum Testen und Trainieren benotigen; mittelfristig wird ein
Wechsel in ein (begleitetes) Arbeitsverhaltnis angestrebt

- offen sind fiir die Auseinandersetzung mit der eigenen Arbeitsfahig-
keit und ihre Arbeitsbiographie klaren mochten

+ sich Begegnungen mit anderen Menschen wiinschen

Mehr Informationen iiber FIAT
Ort: inclusioplus, Eichenweg 6 (Schildareal), 4410 Liestal
Zeit: Montag bis Donnerstag, 9 bis 12 und 13 bis 16 Uhr
Teilnahmebedingungen:
» IV Rente aufgrund psychischer Beeintrachtigung
« Teilnahme wahrend mindestens drei halben Tagen pro Woche
Anmeldung und Information:

Anita Dettwiler und Thomas Wenzler, Telefon 061 553 63 97
E-Mail fiat@inclusioplus.ch

Bunte Garne - ein wichtiges
Werkmaterial fir die kreative
Arbeit im Programm FIAT.

Fotos: Peter Frei



iVl WorkMed — Arbeit und Psyche

Schritt fur Schritt zu einer stabileren Psyche

Ein psychisch angeschlagener Mitarbeiter hat dank intensivem Coaching und
vielen Gesprachen zu neuer Lebensqualitat im Job gefunden.

Der Mann arbeitet seit Jahren in der Kommunika- Neue Ideen von WorkMed

tionsagentur Valencia in Basel. Immer wieder WorkMed ist eine Unternehmenseinheit der Psychiatrie Baselland und da-
ist er aufgrund psychischer Probleme der Arbeit rauf spezialisiert, Menschen mit psychischen Problemen im Job zu helfen und
ferngeblieben. «Es war ein jahrelanges Auf und Arbeitgeber zu beraten. WorkMed-Psychologin Tanja Kuhn kam mit neuen
Ab», blickt Personalbetreuerin Jennifer Schipbach I[deen und Ansatzen in den Fall mit dem Ziel, dass der Valencia-Mitarbeiter
zurlck. Auch in der Familie hatte der Mitarbeiter sein Verhalten am Arbeitsplatz andert und die Absenzen reduziert werden.

Probleme und schwierige Vorfalle zu verkraften.

Losung fiir wertvollen Mitarbeiter «Das CoaCh | ﬂg hat mir

Valencia hat den Mann aber nicht einfach fallen sy

lassen, sondern ihm geholfen. «Wir wollten me h r l—e be nsq Ualltat geb raCht
von Anfang an eine nachhaltige Losung, denn die- un d m|Ch gestarkt»

ser Mitarbeiter ist fur unser Unternehmen sehr

wichtig und wertvoll», sagt Jennifer Schiupbach.

Valencia suchte - nach Einwilligung des Mannes Wahrend eines Jahres hat Tanja Kuhn mit dem Mann gearbeitet, mit ihm

- das Gesprach mit dem Psychiater, der ihn seit Verhaltensbeispiele aus dem Arbeitsalltag besprochen, Bewaltigungsstra-
Jahren behandelt. Auch die Personalbetreuerin tegien entwickelt und ihn, zum Beispiel in psychischen Notfallen, auch
selber sprach viel mit dem Mitarbeiter, ebenso therapeutisch unterstiitzt. «Ich splrte, dass er sich auf das Coaching ein-
mit dessen Vorgesetzten. lassen wollte und willens war, etwas zu verandern», sagt Tanja Kuhn.

Hilfe suchte das Unternehmen zudem beim Harte Arbeit hat sich gelohnt

Case-Management seines Krankentaggeldversi- Nach dem Jahr intensiver Zusammenarbeit — auch mit der Personalbetreuerin
cherers. «Der Casemanager war ein Glucksfall», - sind die beiden Frauen zufrieden mit dem Ergebnis. «Unser Mitarbeiter
sagt die Personalbetreuerin, denn er habe sehr machte wahrend seines 100-Prozent-Arbeitspensums und des Coachings so-
gut mit dem Mitarbeiter umgehen konnen. Als gar noch eine Weiterbildung», lobt ihn Jennifer Schipbach.

weitere Unterstitzung empfahl der Casemanager,

das arbeitspsychiatrische Kompetenzzentrum Heute konne der Mann sein Verhalten einschatzen, Themen differenziert
WorkMed beizuziehen. betrachten und auch besser zu sich selber schauen. Und er mache auch wie-

der Sport. Der Betroffene selber sagt, dass ihm das Coaching mehr Lebens-
qualitat gebracht und ihn gestarkt habe. Dies vor allem auch «in meiner
Herangehensweise in kritischen Situationen, in denen ich jetzt methodischer
vorgehe und mir Schemas angeeignet habe, die dies erleichtern.»

L

Erfolgreiche Kooperation beim Job-Coaching:
Jennifer Schiipbach (links), Personalbetreuerin
bei der Valencia Kommunikation AG in Basel, und
die Psychologin Tanja Kuhn von WorkMed.




Soziale Arbeit in der PBL

Die Sozialarbeiterinnen und -arbeiter der PBL helfen Menschen bei sozialen Problemen,
die im Zusammenhang mit psychischer Erkrankung auftreten.

Das Team Sozialarbeit der Psychiatrie Baselland (v.L.):

Leslie Pfister, Ezgi Durmaz, Laura Tirendi, Noemi Holstein, Barbara Schaller,
Heinz Widmer (Leiter), Pierrette Rey. Nicht auf dem Bild: Evelyn Jenzer,
Ariane Hauenstein und Brigitte Teuscher.

«Wir beraten Patientinnen und Patienten sowie Angehorige losungsorientiert bei
Fragen zu sozialer Sicherheit, Arbeit, Wohnen, Familie und Partnerschaft.»

Sozialarbeit in Krankenhausern und spater auch in psychiatri-
schen Kliniken entwickelte sich in den USA ab Anfang des 20.
Jahrhunderts. Sozialarbeiterinnen sollten zu dieser Zeit fir die
kranken Menschen Unterstitzungsleistungen der Wohlfahrts-
verbande, Kirchen und Gewerkschaften erschliessen und Erho-
lungsaufenthalte oder Aushildungsplatze vermitteln. Die Sozial-
arbeiterinnen machten damals Hausbesuche und pflegten den
Kontakt zur Familie des Kranken und zum sozialen Umfeld.

Die Sozialarbeiterin und Mitbegriinderin der American Associa-
tion of Social Workers, Mary Richmond, entwickelte erstmals 1917
eine spezifische Methodik. Fallstudien belegten, dass dauernde
soziale Belastungen wie Armut, Arbeitslosigkeit oder schlechte
Arbeitsbedingungen zu Krankheit fihren oder den Genesungs-
prozess wesentlich beeintrachtigen konnten. Mittels sozialer
Anamnese, Diagnose und Intervention sollten sozial (mitverur-
sachte) Erkrankungen geheilt werden.

Das Soziale in der Behandlung

Auch heute geht es darum, durch Sozialarbeit die sozialen Vor-
aussetzungen zu schaffen, damit eine Genesung nachhaltig ge-
lingt und Rickfalle vermieden werden. Wir sprechen heute von
«Klinischer Sozialarbeit», einer spezialisierten Form der Sozialen
Arbeit. Grundlage dafiir ist das bio-psychosoziale Modell der
Weltgesundheitsorganisation. Dieses versucht, Krankheit und
Beeintrachtigung in einem ganzheitlichen Sinne zu verstehen,
insbesondere auch die Wechselwirkung zwischen Krankheit und
sozialen Lebensbedingen.

Existenzielle Verunsicherung
Psychische Erkrankung ist fast immer mit existenzieller Verunsi-
cherung verbunden, mit Zukunftsangsten oder Perspektivlosig-

keit. Das ist manchmal belastender als die eigentliche Erkran-
kung und kann den Genesungsprozess blockieren. Deshalb
beraten wir in der Psychiatrie Baselland (PBL) Patientinnen und
Patienten sowie Angehorige moglichst frihzeitig und losungs-
orientiert bei Fragen der sozialen Sicherheit, Arbeit, Wohnen, Fa-
milie und Partnerschaft.

So kann Sozialarbeit helfen

In Einzel-, Paar- und Familiengesprachen oder auch bei Arbeit-
gebergesprachen werden mogliche neue Perspektiven und ge-
meinsam getragene Losungen erarbeitet. Wir begleiten die ge-
sundheitlich beeintrachtigten Menschen durch ein komplexes
und fragmentiertes Sozialversicherungssystem und vermitteln
Angebote der Behinderten-, Sucht-, Jugend- und Sozialhilfe oder
anderer Institutionen.

Wir beraten unsere Patientinnen und Patienten auf diesem Weg,
unterstiitzen bedurfnisorientiert und bezogen auf ihre individu-
elle Lebenswelt. Dazu arbeiten wir koordiniert mit Fachpersonen
anderer Disziplinen in der PBL und beziehen das soziale Umfeld
der Betroffenen ein.

Immer Hilfe zur Selbsthilfe

Sozialarbeit wirkt auch ermutigend fur die Patientinnen und Pa-
tienten, starkt deren Kooperation in der Behandlung und fordert
ihre Selbstwirksamkeit und Eigenverantwortung. Basis fur eine
erfolgreiche Rehabilitation ist dabei immer eine vertrauensvolle
professionelle Beziehung. Sozialarbeit wird in der PBL in der am-
bulanten, stationaren und teilstationaren Erwachsenenpsychia-
trie angeboten.

Team Sozialarbeit der KliniR fiir Psychiatrie und Psychotherapie
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«Es gefallt mir sehr, wie es lauft»

CEO Barbara Schunk vor den
Klinikgebauden fiir die Krisen-
intervention (links) und die
Alterspsychiatrie und Privatklinik.

CEO Barbara Schunk ist zufrieden mit den Bauarbeiten

auf dem Campus Liestal der Psychiatrie Baselland.

In den nachsten Jahren stehen viele Veranderungen an.

Das Bild des Campus Liestal der Psychiatrie Baselland (PBL) hat sich 2021
deutlich verandert.

Barbara Schunk: Ja, wo zu Beginn des letzten Jahres zwei grosse Baugruben
die Landschaft gepragt haben, steht heute der Rohbau von zwei imposanten
neuen Klinikgebauden. Zum Teil sind auch schon die Fenster eingebaut.

Sind Sie zufrieden mit den Bauarbeiten?

Absolut. Wir liegen gut im Zeitplan und auf den beiden Baustellen hat es bis
jetzt keine nennenswerten Unfalle gegeben. Hoffentlich bleibt das so. Auch
unsere Nachbarschaft zeigt sich zufrieden mit dem Verlauf der bisherigen
Bauarbeiten. Wir haben an einer Informationsveranstaltung zahlreiche Fragen
von Anwohnern beantworten und gutes Feedback entgegennehmen konnen.

Was lauft neben den Bauarbeiten noch so alles?
Zur sichtbaren Aussenarbeit auf dem Campus
kommt viel Projektarbeit dazu, damit wir die Neu-
bauten fir die Alterspsychiatrie und Privatklinik
sowie die Krisenintervention in der zweiten Jahres-
halfte 2023 in Betrieb nehmen konnen. Gleich-
zeitig laufen Projekte zum Klinikgebaude Haus A.
Denn auch das Haus A wird teilsaniert und neu
bezogen. Es geht unter anderem darum, Angebote
und Leistungen kinftigen Bedurfnissen anzu-
passen, betriebliche Strukturen und Prozesse zu
erneuern, Arbeitsfelder und Aufgaben von Mit-

«Wir brauchen die Erfahrung
und das Wissen von allen,
damit wir mit unserer Transformation
erfolgreich sein werden.»



Neubauten bringen grosse
Veranderungen
Die PBL realisiert auf ihrem Campus in
Liestal bis 2025 verschiedene Neubauten
und saniert bestehende Liegenschaften. Da-
mit verbunden sind zahlreiche Projekte, um
die neuen Gebaude mit Leben zu fiillen und
optimal zu betreiben. Diese Projekte sind im
Transformationsprogramm «PBL 2025» zu-
sammengefasst.
Mit diesem Gesamtprojekt werden fast alle
Angebote auf dem Campus an der Bienental-
strasse erbracht werden. Zudem werden alle
Leistungen auf dem Campus konzentriert, die
derzeit noch in Haus D an der Rheinstrasse
(ehemaliges kantonales Altersheim) angebo-
ten werden.
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«Die vielen Projekte mussen
inhaltlich und zeitlich aufeinander
abgestimmt sein; da gibt es
einige harte Nusse zu knacken.»

arbeitenden auf neue Erfordernisse auszurichten sowie betriebliche und
patientenbezogene Digitalisierungsprojekte umzusetzen.

Welche Projekte sind 2021 abgeschlossen worden?

Wir haben die organisatorische Ausrichtung und Standorte fur die ambulan-
ten und teilstationaren Angebote der Erwachsenenpsychiatrie festgelegt
(siehe Kasten S. 16, Red.) und das Vorprojekt abgeschlossen flr einen neuen
Standort der bisherigen Akutabteilung fur Jugendlichen in schweren Krisen.
Ebenso steht ein Rahmenkonzept fir den Betrieb der kiinftigen Privatklinik
mit einer Angebotserweiterung im obersten Stock des neuen Gebaudes

flr die Alterspsychiatrie. Wichtig ist auch die Weiterentwicklung unserer
Zentralen Aufnahme, die wir im sanierten Haus B etablieren werden.

Und welche Arbeiten laufen 2022?

Jetzt geht es an den Innenausbau der beiden neuen Klinikgebaude. Zudem
starten wir die Vorprojekte fur die Sanierung von Haus B und den Neubau fur
unseren Unternehmensbereich inclusioplus (Wohnen und Arbeiten), sofern
uns der Verwaltungsrat griines Licht gibt. Auch die Fassadensanierung von
Haus A im nachsten Jahr missen wir planen.

Das waren jetzt alles Bauprojekte

Genau. Daneben laufen natlrlich weitreichende
Projektarbeiten. Wir werden das Betriebskonzept
fir die stationare Erwachsenenpsychiatrie neu
ausrichten; die Innenausstattung der Gebaude
festlegen, denn wir zligeln unsere Stationen in
komplett neu eingerichtete Hauser. Wir planen die
Umzuge, mussen Ablaufe und Strukturen aus der
Informatik, den Finanzen, den Human Resources
und anderen Bereichen der neuen Infrastruktur
anpassen und viele Arbeiten mehr erledigen.

Welches sind bei diesen Arbeiten die grossen
Herausforderungen?

Alle Arbeiten laufen, wahrend der Klinikbetrieb
voll aufrecht erhalten werden muss. Hinzu kommen
Einschrankungen durch die Pandemie. Die vielen
Projekte missen inhaltlich und zeitlich aufeinander
abgestimmt sein; wenn irgendwo was andert,
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mussen die Auswirkungen auf die anderen Pro-
jekte bis ins Detail bertcksichtigt werden. Da gibt
es harte Nusse zu knacken. Wir sind aber auf
einem guten Weg; ich bin sehr zufrieden, wie es
bisher lauft.

Wie holen Sie die Mitarbeitenden fiir die vielen
Veranderungen ab, die auf sie zukommen?

Indem wir ihnen aufzeigen, wie wichtig diese
Anderungen fiir die Weiterentwicklung der PBL
sind. Wir haben mit PBL 2025 wirklich eine riesige
Chance, gemeinsam die klinftige Psychiatrie
Baselland zu gestalten. Wir machen das fur unsere
Patientinnen und Patienten sowie flr die Klien-
tinnen und Klienten, aber selbstverstandlich auch
flr unsere Mitarbeitenden.

Inwiefern fiir die Mitarbeitenden?

Fur viele Mitarbeitende andert sich mit PBL 2025
das Arbeitsumfeld. Wir starken mit der Trans-
formation die Attraktivitat der PBL als Arbeitge-
berin fur potenzielle Mitarbeitende und tragen
dazu bei, bestehende Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter zu halten.

Wie werden die Mitarbeitenden konkret in die
Transformation einbezogen?

Indem wir die Projektfortschritte transparent
kommunizieren. Wir haben regelmassige Informa-
tionsanlasse ins Leben gerufen, versenden News-
letter und berichten im Mitarbeitendenmagazin
diagonal. Zudem sind bereits viele Mitarbeitende in
die Transformationsprojekte einbezogen, nicht nur
Kaderpersonen. Sie alle haben bisher grossartige
Arbeit geleistet. Je weiter wir im Detailierungs-
grad voranschreiten, desto mehr Mitarbeitende
sind involviert. Wir brauchen die Erfahrung und
das Wissen von allen, damit wir mit unserer Trans-
formation erfolgreich sein werden.

CEO Barbara Schunk neben dem
noch eingeristeten Lichthof im
Gebaude der Alterspsychiatrie
und Privatklinik. Im Hintergrund
der zweite Lichthof.

Standorte fiir ambulante Leistungen stehen fest
Die PBL hat 2021 ein grosses Projekt des Transformationsprogram-
mes «PBL 2025» zur Weiterentwicklung des Campus Liestal abge-
schlossen: Sie hat die organisatorische Ausrichtung der ambulanten
und intermediaren (teilstationare und aufsuchende) Leistungen der Er-
wachsenenpsychiatrie evaluiert und die Standorte festgelegt, an denen
diese Angebote erbracht werden.

Ambulatorien und Tagesklinik in Haus B

Das alte Klinikgebaude Haus B auf dem Campus an der Bienentalstrasse
wird 2024 und 2025 umfassend saniert und neu genutzt. Vorgesehen sind
hier die Therapien und Sprechstunden des Ambulatoriums fiir Abhangig-
keitserkrankungen, die derzeit an der Wiedenhubstrasse angeboten
werden. Ebenso werden das Ambulatorium und die Tagesklinik Liestal an
der Spitalstrasse 1in Haus B angesiedelt. Der Schwerpunkt forensische
Psychiatrie und Psychotherapie bleibt wie bisher in Haus B domiziliert,
wird jedoch in die neuen Raume fiir die ambulanten Angebote integriert.

Neue Abgabestelle fiir Drogenabhangige

Fiir die heroingestiitzte Behandlung und das Methadonprogramm des
Schwerpunktes Abhangigkeitserkrankungen wird auf dem Campus Lies-
tal ein neuer Standort fiir die Abgabestelle gesucht. Deren Raume sollen
patientenfreundlicher sein und den Anforderungen an eine komplexe
Behandlung dieser Menschen besser gerecht werden.

Tagesklinik Miinchenstein bleibt

Die Tagesklinik Miinchenstein bleibt an ihrem bisherigen Standort an der
Emil-Frey-Strasse und wird nicht auf den Campus Liestal verlegt. Das
spezifische Angebot dieser Tagesklinik hat sich im Unterbaselbiet etab-
liert, ebenso existiert ein starkes Netz zu den Zuweisenden. Das Gebau-
de wird zu einem spateren Zeitpunkt saniert.

Integrierte Versorgung und Zentrale Aufnahme

Ein neues Angebotssetting «Integrierte Versorgung» wird Schritt fir
Schritt und zuerst als Pilotprojekt im Schwerpunkt Krisenintervention
eingefiihrt; dazu gehort das neue Angebot Home-Treatment fiir eine auf-
suchende Krisenintervention zuhause, das im Haus B seinen Betrieb auf-
nimmt. Geplant ist zudem ein Projekt zur Weiterentwicklung der Zentra-
len Aufnahme hin zu einem Abklarungs- und Assessmentcenter.
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Der Schnuppertag brachte die Entscheidung

Als angehende diplomierte Pflegefachfrau kann
Yesim Sahin bereits auf viel Berufserfahrung
zuruckgreifen. Die Psychiatrie bietet ihr ganz neue
Herausforderungen.

Yesim Sahin hat sich in einem Pflegeheim zur Fachfrau Gesundheit ausbilden
lassen. Auch in der Sozialpadagogik in einem Kinder- und Jugendheim konnte
sie bereits Erfahrung sammeln; in dieser Disziplin hat sie ein Grundstudium
abgeschlossen. Der bereits gut gefiillte Rucksack war fiir die 26-Jahrige beste
Voraussetzung, einen Schritt weiter zu gehen und sich noch starker auf den
Gesundheitsaspekt auszurichten.

Nachstes Ziel: Pflegediplom

Auf einer geschlossenen Station des Schwerpunktes Krisenintervention in
Liestal lasst sich Yesim Sahin derzeit zur diplomierten Pflegefachfrau HF aus-
bilden. Hier betreut und begleitet sie Jugendliche und Erwachsene in psychi-
schen Krisen. Am Anfang dieser Ausbildung standen sechs Monate Unterricht
in der Fachschule, seit September 2021 steht sie in der Praxis im Einsatz.
«Mir gefallt die Arbeit mit Erwachsenen und mit jungen Menschen sehr», sagt
sie. Ihre Interessen kdnne sie auf der Krisenstation sehr gut verbinden.

Ein selbst gestricktes Dankeschon

Besonders gefallt es der jungen Berufsfrau, wenn sie merkt, dass ihre Arbeit
und ihre Art, mit den Menschen umzugehen, gut ankommen. So hat ihr
einmal eine Patientin einen selbstgestrickten Schal geschenkt. Bei Yesim
Sahin ist kein Tag wie der andere. Abwechslung und Vielfalt in der Arbeit mit
Menschen, die individuell sehr unterschiedlich betroffen sind, machen

ihren Beruf interessant, anspruchsvoll und lehr-
reich. «Man weiss nie, was einen erwartet, das finde
ich sehr spannend», sagt sie.

Herausforderungen auf der Krisenstation

In der Psychiatrie lernt die angehende Pflegefach-
frau HF ganz neue Herausforderungen kennen. Als
Beispiel nennt sie selbst- oder fremdgefahrdendes
Verhalten von Patientinnen und Patienten auf der
Krisenstation. «Da habe ich schon einen Moment
gebraucht, mich damit zurechtzufinden und zu
merken, wann ich wie reagieren muss.» Dabei darf
Yesim Sahin auf einen starken Ruckhalt in ihrem
Team zahlen. «Meine Kolleginnen und Kollegen
unterstitzen mich sehr. Alle sind sehr freundlich
und antworten geduldig auf meine Fragen.»

Warum die Psychiatrie Baselland?

Yesim Sahin fand Uber die Ausbildungs- und Stellen-
angebote auf der PBL-Homepage zu ihrer Diplom-
ausbildung. Dabei vertraute sie auf Bewertungen
von Leuten aus dem weiteren Bekanntenkreis. «Ich
habe ausnahmslos nur Positives gehort, als ich
Leute fragte, wie es sei, in der PBL zu arbeiten.» Es
folgte ein Schnuppertag auf zwei Stationen - und die
Entscheidung war gefallen. «Ich bin sehr zufrieden
mit meiner Berufswahl, und es gefallt mir wirklich
sehr gut bei der PBL.»

Denise Kaufmann, Praktikantin Kommunikation und Marketing
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Mitarbeitende im Ruhestand
erinnern sich

Sie erzahlen von damals und schwelgen in Erinne-
rungen — ehemalige Mitarbeitende am Pensionierten-
Treffen der Psychiatrie Baselland.

«Mit einem Durchschnittsalter von 72 Jahren sind wir heute eine relativ junge
Gruppe», sagte CEO Barbara Schunk am traditionellen Pensionierten-Essen der
Psychiatrie Baselland (PBL). «Bei den Jiingeren unter Ihnen ist die aktive Zeit
bei der PBL vielleicht noch sehr prasent und bei den alteren, so hoffe ich, sind
viele Erinnerungen an eine langst vergangene Zeit bis heute wach geblieben.»

Die CEO sollte Recht behalten: Die ehemaligen Mitarbeitenden, die teils jahr-
zehntelang in der PBL aktiv waren, tauschten sich lebhaft aus.

Der 94-jahrige Walter Rothlisberger war
der alteste Teilnehmer des Anlasses. Fast
40 Jahre arbeitete er in der Gartnerei.
Gerne erinnert er sich an die Freiheiten,
die er genossen habe.

«Ich konnte viel selber planen
und anpflanzen und so meine
Ideen verwirRlichen.»

In der Gartnerei war auch Lothar Menzel mit Jahr-

er sich.»

Die 74-jahrige Hanny Seppi lernte seinerzeit den
Beruf der Psychiatrieschwester und arbeitete
viele Jahre im ehemaligen kantonalen Alters-
heim an der Rheinstrasse in Liestal, wo heute
die Alterspsychiatrie der PBL etabliert ist.

«Ich habe 20 Jahre als Nachtwache gearbeitet und das war
meine schonste Zeit», erzahlt sie. «Ich hatte Zeit fur die
Patientinnen und Patienten und viel Selbstverantwortung.»

Einen Blick nach vorne warf Barbara Schunk, die den Gasten einige zukunfts-
weisende Projekte vorstellte. Dazu gehoren die Digitalisierungs-Strategie, die
auch gleich Gelegenheit fur ein kleines Quiz mit dem Smartphone bot, sowie
das Transformationsprogramm «PBL 2025». Dieses sieht die Konzentration aller
Klinikgebaude der PBL in Liestal auf dem Campus an der Bienentalstrasse vor.

- \ |
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gang 1935 aktiv — als Totengraber auf dem still-
gelegten Spitalfriedhof, auf dem 1998 die letzten
Verstorbenen beigesetzt wurden.

«lch musste einmal einen Sarg wieder
aus einem Grab holen, da der Sarg
in ein anderes Grab gehorte, erinnert

Mit Jahrgang 1960 war Monika Schafer
die jlingste unter den Gasten. Sie war
Leiterin der Telefonzentrale und wurde
Ende 2020 pensioniert. Noch in bester
Erinnerung sind ihr die vielen Kontakte.

«Es hat mich immer gefreut,
wenn Patientinnen und Pa-
tienten zu mir an den Schalter
kamen und ich feststellen
durfte, dass es ihnen wieder
besser ging.»

CEO Barbara Schunk im Gesprach mit
Heini Wernli, langjahriger Kadermann der PBL,
der 2021 pensioniert wurde.
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«Unsere Mitarbeitenden haben Vertrauen»

Die Leiterin der Human Resources, Alexia Sarros, zu den Ergebnissen
der Mitarbeitendenbefragung 2021.

Die Koordinatorin der Mitarbeitendenbefragung Jasmin Diezi (links)
und HR-Leiterin Alexia Sarros.

Die Motivation, bei der PBL zu arbeiten, wird von den Mitarbei-
tenden mit 71 von 100 Punkten bewertet. Wie ist dieser Wert
einzuschidtzen?

Alexia Sarros: Diese 71 Punkte bei einer Beteiligung von 69 Pro-
zent aller Mitarbeitenden sind ein guter und aussagekraftiger
Wert.

Warum arbeiten Menschen gerne in der PBL?

Unsere Mitarbeitenden haben Vertrauen in die Organisation
und Fiihrung, flihlen sich mit dem Unternehmen und ihrem
Team verbunden, haben eine interessante und fordernde Arbeit
und Erfolgserlebnisse. Das alles ist fiir die Motivation wichtig.

In welchen Bereichen kann sich die PBL aus Sicht der Mitarbei-
tenden noch verbessern?

Bei der personlichen Perspektive von Mitarbeitenden, einer
zweckmassigen Organisation sowie einer konsequenteren Um-
setzung von Veranderung und Innovation.

Welche Massnahmen hat die Geschaftsleitung (GL) aufgrund
der Mitarbeitendenumfrage beschlossen?

Es sind folgende Massnahmen, die auf Verbesserungen liber die
gesamte PBL hin abzielen: Mit einem Video werden wir unser
Lohnsystem transparenter machen; wir wollen die beruflichen
Entwicklungsmoglichkeiten mit einer Ubersicht der Laufbahn-
modelle besser aufzeigen und Geschaftsleitungsmitglieder
werden in speziellen Veranstaltungen mit Mitarbeitenden ver-
tiefter klaren, welche konkreten Massnahmen gewiinscht sind
und umgesetzt werden konnen. Fiir die GL ist es zentral zu ver-
stehen, was hinter den kritischen Werten aus der Mitarbeiten-
denbefragung steckt, um gezielt handeln zu kénnen. Zudem
sind Massnahmen vorgesehen fiir mehr korperliche und psychi-
sche Ausgeglichenheit der Mitarbeitenden.

Was braucht es, um bei der nachsten Umfrage einen besseren
Wert zu erzielen?

Die einzelnen Fragen wurden in den Riickmeldungen der Mitar-
beitenden und Teams zum Teil sehr unterschiedlich beurteilt.
Deshalb war es wichtig zu analysieren, welche Themen auf Stufe
PBL und welche auf Stufe Team zu bearbeiten sind. Je genauer
die Massnahmen auf die in den jeweiligen Teams vorliegende
Problematik zielen, desto hoher ist die Wahrscheinlichkeit,
dass es fiir die Mitarbeitenden besser wird.

Und was schliessen Sie daraus?

Wir werden sicher — gerade mit Blick auf die anstehenden grossen
Veranderungen in der PBL - sehr gut und transparent informie-
ren missen. Hier stehen GL und Vorgesetzte in der Pflicht.
Notigistaberauch der konstruktive Beitrag der Mitarbeitenden.
Wenn wir alle, Kader und Mitarbeitende, gut zusammenarbeiten,
werden wir erfolgreich sein.

Anonymisierte Mitarbeitendenbefragung
Die Psychiatrie Baselland hat im Fruhjahr 2021 eine
umfassende, anonymisierte Mitarbeitendenbefragung
durchgeflhrt. Sie sollte eine Bestandesaufnahme uber die
Zufriedenheit und Motivation der Mitarbeitenden liefern
und Feedback fur Verbesserungsmoglichkeiten abholen. Flr

die Online-Befragung und Auswertung war ein externes, un-
abhangiges Unternehmen verantwortlich. Das Schlisseler-
gebnis der Mitarbeitendenbefragung betrifft die Motivation,
bei der PBL zu arbeiten. Die Motivation hat im Durchschnitt
aller ausgewerteten Fragebogen 71 von 100 moglichen
Punkten erreicht.
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Fuhren heisst vorleben

Bereichsubergreifend zusammenarbeiten, gemein-
sam Losungen finden und Fuhren durch Vorleben:
Das waren Themen am Kaderworkshop der PBL.

Die Weiterentwicklung der Psychiatrie Baselland mit verschiedenen Neu-
bauten, die Digitalisierung und andere Projekte setzen die Veranderungs-
bereitschaft der Mitarbeitenden voraus. «Fihren durch Vorleben», heisst

ein wichtiger Grundsatz. Aber was heisst das? Antworten lieferte ein Kader-
workshop.

Anregungen und Inputs abgeholt

Die Geschaftsleitung (GL) der PBL hat seit dem letzten Kaderworkshop 2019
viele Anregungen und Inputs gesammelt mit dem Ziel, die Veranderungs-
bereitschaft der Mitarbeitenden zu starken. Sie seien in dieser Frage ein gutes
Stuck weitergekommen, sagte CEO Barbara Schunk am Kaderworkshop 2021.

So habe die GL mit einer Mitarbeitendenbefragung die Anliegen und Winsche
der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter abgeholt und anschliessend Mass-
nahmen eingeleitet. Sie hat die Weiterentwicklung der PBL mit Neubauten
und Sanierungen in einem umfassenden Transformationsprogramm

«PBL 2025» zusammengefasst und informiert regelmassig Uber umgesetzte
Projekte und nachste Schritte.

Die GL hat zudem Fihrungsleitlinien ver-
abschiedet. «Es ist wichtig, wie in der
PBL in diesen Zeiten gefuhrt wird», sagte
die CEO, und dazu brauche es eine gemein-
same Haltung. Entwicklungen mussten
nachvollziehbar, Entscheide verbindlich sein
und klar kommuniziert werden.
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Der Brillentausch symbolisert den Perspektivenwechsel, der
flr ein gemeinsames Verstandnis hilfreich sein kann.
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In Rollenspielen Uben Flhrungskrafte

das richtige Verhalten in heiklen Situationen.

Mitarbeit
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Rollenspiele und Gruppenarbeiten

In Gruppenarbeiten und Rollenspielen tbten die
Kadermitarbeitenden richtiges Fiihrungsverhalten,
schulten ihr Verstandnis fiir die PBL-Flihrungs-
grundsatze und diskutierten Wege fur eine gute
bereichsubergreifende Zusammenarbeit. Die
einzelnen Gruppen fuhrten Sketches vor, wie sich
Vorgesetzte richtig oder falsch verhalten und

wie gute Teamarbeit funktioniert. Dabei kamen
auch humorvolle Szenen nicht zu kurz.

Handlungsspielraume nutzen

Als Ergebnis des Workshops konnten die Teilneh-
menden viele Ideen und Anregungen mitnehmen,
die ihnen die Fihrungsarbeit erleichtern sollen.
«Ich personlich habe einmal mehr festgestellt, wie
vielfaltig die PBL ist. Umso wichtiger schatze

ich den Austausch Uber die Bereiche hinaus ein»,
sagte die CEO. Wichtig sei, dass Handlungsspiel-
raume genutzt wirden und eine Fihrungskultur ge-
pflegt werde, dank der gute Losungen erarbeitet
werden konnten.
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Sternenhimmel unter Wasser

Die Informatikerin Karoline Albrecht ist Hobby-
Taucherin. Sie erzahlt von ihren schonsten Erlebnissen
und heiklen Situationen.

Als ein Kind der osterreichischen Berge hatte ich jahrelang den Wunsch, das
Tauchen zu lernen. Ich wollte die faszinierende Welt unter Wasser erleben.
Zuerst dachte ich ans Tauchen im Meer in der Absicht, farbenfrohe Fische
und Korallen oder versunkene Schiffe zu entdecken. Nach dem Umzug in die
Schweiz war es soweit — meine Tauchausbildung konnte beginnen und ich
buchte den ersten Tauchurlaub am Meer.

Vom Meer in die Schweizer Seen

Bald jedoch fand ich besonderen Gefallen an den schonen Felswanden und
Steinformationen, die in den Seen der Alpen zu sehen sind. Ich stellte mir
diese Unterwasserwelt als Gebirge vor, das statt in den Himmel in die Tiefe
ragt — als Spiegelbild meiner osterreichischen Heimat. Der Gegensatz zwi-
schen dem Gebirge Uberhalb und unterhalb der Erdoberflache erscheint mir
besonders eindriicklich, zum Beispiel wenn ich im Blindner Marmorerasee
auf knapp 1'700 Metern Uber Meer tauche.

Es gibt aber noch viel mehr zu entdecken als Felsen und Steinwande, etwa
speziell gestaltete Tauchplatze. So durfte ich einmal im Neuenburgersee
zu einem Haifisch tauchen. Er heisst Bruce — wie der grinsende Hai im Film
«Findet Nemo» — ist aber aus Holz. Interessanter und faszinierender sind
natlrlich die echten Fische und Pflanzen in den Seen.

Schwebezustand unter Wasser

Dazu muss man allerdings das Tarieren beherrschen. Das heisst, ich darf
weder ab- noch auftauchen, sondern muss mich in einen Schwebezustand
versetzen. Gelingt mir das nicht, sind die Fische schnell weg, lange bevor
sie richtig zu sehen sind. So erging es mir am Anfang: Ich zappelte schlimmer
als ein Fisch und scheuchte dadurch alle Tiere weg. Also musste ich die

Technik des Tarierens lernen. Nach etlichen Tauchgangen und Kursen gelingt _—— : araline Albreeki am

mir das heute recht gut, so dass ich nun Eglis oder Hechte aus der Nahe ihrem Arbeitsplatz in

bestaunen kann der Informatik der PBL.
- =

Ein sehr schones Erlebnis hatte ich bei einem Nachttauchgang im Zurichsee.
Durch die absolute Dunkelheit unter Wasser glanzte und glitzerte die
Steilwand der Halbinsel Au im Licht der Taucherlampe wie ein Sternen-
himmel. Das war unglaublich schon.

Heikle Situationen

Selbstverstandlich muss ich mir beim Tauchen immer vergegenwartigen,
dass es auch gefahrlich werden kann. So erlebte ich einmal, dass mein
Tauchanzug nicht richtig verschlossen war und ich dadurch sehr rasch auf
knapp 30 Meter Tiefe absank. Glucklicherweise konnte mein Tauchpartner mir
helfen, so dass ich den Tauchgang fortsetzen und gesund beenden konnte.

Karoline Albrecht
Informatikerin Psychiatrie Baselland
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Das Buch zur Ausstellung «Ohne Worte»

Was Bilder auszudrucken vermogen

Die PBL hat zur letzten Kunstausstellung «Ohne Worte»
einen Katalog herausgegeben. Das Buch ist reich an Bildern und
enthalt viele Portrats regionaler Kunstschaffender.

Die Psychiatrie Baselland (PBL) blickt auf weitere
zehn Jahre «Kunst in der Psychiatrie» zurlck. Sie
organisierte darum eine Gesamtausstellung mit
Kunstschaffenden, die in den letzten zehn Jahren
in der PBL ihre Werke ausgestellt hatten. Erstmals
war in dieser Ausstellung auch die Kunsttherapie
der PBL vertreten, deren Teilnehmende in einen
bildnerischen Dialog mit den Kunstschaffenden
getreten waren. Die Ausstellung mit dem Titel
«Ohne Worte» ging Ende November 2021 zu Ende.

Die CEO der Psychiatrie Baselland, Barbara Schunk, prasen-

tiert den Katalog zur Ausstellung «Ohne Worte».

Reichhaltiger Katalog

Zur Ausstellung ist ein Katalog erschienen mit Ab-
bildungen aller rund 240 gezeigten Gemalde,
Zeichnungen, Fotografien und Installationen. Das
Buch liefert Hintergrundinformationen zu den

32 bildnerischen Dialogen, markante Schwarz-weiss-

Portrats der teilnehmenden Kunstschaffenden

sowie weitere Texte Uber Kunst und Psychiatrie, his-

torische Hintergrinde sowie Erlebnisberichte aus
der Kunsttherapie.

«Kunst und Kultur sind
fur uns als Psychiatrie wichtig,

auch abgesehen von

: =
therapeutischen Zwecken.» izt

Hemmschwellen und Vorurteile abbauen

«Kunst und Kultur sind flr uns als Psychiatrie wichtig, auch abgesehen von
therapeutischen Zwecken», sagt PBL-CEQ Barbara Schunk. «Sie bringen uns
die Menschen von ausserhalb unserer Institution naher, zum Beispiel wenn
wir zu Anlassen einladen und damit Briicken schlagen zwischen den unter-
schiedlichsten Gedankenwelten. Durch diese Vernetzung wollen wir Hemm-
schwellen und Vorurteile gegenuber der Psychiatrie und psychisch erkrankten
Menschen abbauen und uns als Institution zu einem Ort der Begegnung
aller Menschen machen.»

Die PBL hat in den letzten 20 Jahren fast 40 Kunstausstellungen organisiert.
Sie hat damit zahlreichen regionalen Kunstschaffenden eine Plattform

flr ihre Kunstwerke geboten und mit angekauften Bildern, Skulpturen und
Installationen ihre Innen- und Aussenraume schmicken konnen.

Das reich bebilderte Kunstbuch zahlt 142 Seiten und ist in einer Auflage von
1'500 Exemplaren erschienen. Es kann flr 28 Franken bezogen werden am
Empfang der Psychiatrie Baselland, Bienentalstrasse 7, Haus B, 4410 Liestal
(solange Vorrat).
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PBL vernetzt

Bilder helfen in der Psychotherapie

Fachpersonen haben an einer Tagung der Kinder- und Jugendpsychiatrie
in Liestal uber Bilder und Bildwelten in Diagnostik und Therapie referiert
und diskutiert. Bilder konnen psychische Probleme auslosen, aber ebenso
fur die Psychotherapie genutzt werden.

Bildliche Vorstellungen konnen in der Psycho-
therapie genutzt werden, um «emotionales Erleben
zu aktivieren, negative Bilder zu modifizieren und
positive Bilder aufzubauen», wie es der Psycho-
loge Dr. Fritz Renner von der Universitat Frei-
burg i.Br. an einer Tagung der Psychiatrie Basel-
land ausdruckte. Dabei gehe es nicht darum, die
Erinnerung selbst zu verandern, so Renner, son-
dern die emotionale Bedeutung und damit den
negativen Einfluss der Bilder auf die Psyche. Am
Beispiel der Depression erlauterte der Wissen-
schaftler, wie in der Psychotherapie (z.B. in der
kognitiven Verhaltenstherapie) mit inneren Vor-
stellungsbildern gearbeitet wird, um negative
Bilder zu modifizieren oder positive Bilder aufzu-
bauen.

Gewaltfantasien und Gewaltausbriiche

Wie durch Bilder aus den Medien - zum Beispiel
aus Kriegsgebieten — Gewaltfantasien erzeugt
werden konnen, schilderte der Kinder- und Jugend-
psychiater Prof. Dr. Michael Guinter vom Klinikum
Stuttgart. Er wies darauf hin, dass Gewaltfantasien
normal sind in der Entwicklung eines Kindes,
und zeigte, wie es dazu kommen kann, dass junge
Menschen ihre Gewaltfantasien in die Tat um-
setzen und sich durch die entgleisende Gewalt
eine Erleichterung von ihrem psychischen Leiden
erhoffen.

e

Trauerarbeit bei Kindern

Die Kunsttherapeutin Hanna Nothig aus Freiburg i.Br. schilderte, wie Kinder
ihre Trauer mit selbst gestalteten Bildern verarbeiten. «Ein Kind drickt

beim Malen seine Seele aus», sagte sie, und die Kunsttherapie helfe dabei,
«Schweres und Unfassbares aus der Stummbheit» zu befreien. In eindriicklichen,
teils verstorenden Bildern und skurrilen Tonfiguren aus ihrer Praxis zeigte
die Therapeutin, wie Kinder den Verlust von ihnen nahestehenden Menschen
zum Ausdruck bringen.

Religiose Bilder von Engeln und Damonen

Uber die Wirkung der religiosen Bilder von Engeln und Damonen auf das
Seelenleben junger Menschen referierte die Klinikseelsorgerin der Psychia-
trie Baselland, PD Dr. Regine Munz. Sie sprach von Begegnungen mit Engeln
und Damonen in der Popkultur, etwa in Mystery-Serien oder auf Tattoos.
Sie beschrieb ein Trauerritual, das sie zusammen mit einer Jugendlichen ent-
wickelte, in dem es gelang, angstbesetzte Bilder aufzulosen.

Bilder machen siichtig — und unterstiitzen die Genesung

Bilder und Bildwelten konnen nicht nur zur Spiel-, Internet-, oder Kaufsucht
fuhren, sie werden auch eingesetzt zur Therapie von Verhaltensstchten.
Daruber sprach Renanto Poespodihardjo, Leitender Psychologe am Zentrum
flr Abhangigkeitserkrankungen der Universitaren Psychiatrischen Kliniken
Basel. Er pladiert daflr, vorsichtig mit Vorurteilen gegentiber «Gamern»
umzugehen und deren digitale Lebenswelten als solche zu akzeptieren und
sie dort abzuholen.

Uber die Anwendung von kiinstlicher Realitat («virtual reality») in der Psycho-
therapie referierte die Psychologin Prof. Dr. Christiane Eichenberg von der
Sigmund-Freud-Privatuniversitat Wien. Der Psychologe Prof. Dr. Fred Mast von
der Universitat Bern sprach tber die Macht der Imagination («Ist Wahr-
nehmung kontrollierte Halluzination?»). Spezieller Gast an der Tagung war
die Psychologin Ursula Mukarker, Leiterin des Traumazentrums «Wings of
Hope» in Betlehem. Sie referierte Uber Bildarbeit mit Kindern und Jugend-
lichen mit Kriegserfahrung.

Referierende und das
Organisations-Team

der Tagung (v.L.):

Hanna Nothig,

Renanto Poespodihardjo,
Prof. Thomas Starozynski,
Dr. med. Brigitte Contin
(Direktorin Kinder- und
Jugendpsychiatrie),
Ursula Mukarker,

PD Dr. theol. Regine Munz
(Spitalseelsorgerin
Psychiatrie Baselland),
Dr. med. Hege Maria Verweyen
(Oberérztin Kinder- und
Jugendpsychiatrie),

Prof. Dr. Fred Mast.
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Tiervorfihrung mit pony®

Tierpark Weihermatteli

Begeisterte Gaste am Patenschaftsevent

im Gesprach mjy ¢ .
t/f[
y,

Den Patinnen und Paten des Tierparks wurde am traditionellen Jahres-
treffen im «Weihermatteli» ein unterhaltsames Programm geboten.

Seit der Ubernahme des Tierparks von der Psychia-
trie Baselland durch die damals neu gegriindete
Stiftung am 1. Januar 2013 fiihren wir jahrlich
einen Anlass fur unsere Gold- und Silberpatinnen
und -paten durch. Nachdem wir im letzten Jahr
wegen der Pandemie leider auf dieses beliebte
Treffen verzichten mussten, spurten wir in diesem
Jahr das starke Beddurfnis, einander bei uns wieder
zu treffen und zu erfahren, wie sich der Tierpark
entwickelt hat und welches die Zukunftserwartun-
gen sind.

Mitreissende musikalische Begleitung

Wie stets in der Vergangenheit konnten wir
unseren Gasten zusatzlich zu den von der Psy-
chiatrie Baselland offerierten kulinarischen
Kostlichkeiten einen musikalischen Leckerbissen
anbieten. Die Liestaler Band «Filet of Soul»
trug mit ihrem vielseitigen Repertoire dazu bei,
dass dieser Tag wirklich zu einem «Happy Day»
geworden ist.

Faszinierende Tiervorfithrung

Ina Siebrands, Mitglied unseres Tierparkteams,
hat flir unsere Gaste ein zirkusreifes Kurzpro-
gramm zusammengestellt. Unter ihrer Leitung
haben unsere Pony-Madchen mit Ponys, Eseln und
Ziegen unter dem Motto «Inas kleine Tierschau»
auf dem Reitplatz eindricklich gezeigt, was
einzelne Tierarten unseres Parks in kurzer Zeit
lernen und auch dem Publikum prasentieren
konnen.

Prominenter Besuch

Sehr gefreut hat uns, dass auch die amtierende
Landratsprasidentin Regula Steinemann zusammen
mit ihrer Familie unserer Einladung gefolgt ist.
Sicher konnte sie die gute Stimmung und auch den
Filet of Soul-Swing ihres Amtsvorgangers Heinz
Lerfin den Politalltag mitnehmen.

Motiviert fiir eine erfolgreiche Zukunft

Die grosse Freude und die deutlich splirbare emo-
tionale Verbindung unserer Gaste mit unserem
Tierpark Weihermatteli motivieren Stiftungsrat
und Tierparkteam, sich weiterhin fur eine nachhal-
tige Entwicklung dieses regionalen Bijous mit
Energie zu engagieren.

Jean-Luc Nordmann
Stiftungsratsprasident

Tierpark Weihermatteli

Wir danken unseren Sponsoren:

B8 PSYCHIATRIE
@8 BASELLAND

Verstehen. Vertrauen.
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yI:8 Personelles und Jubilaen

Eintritte 2021

September

Bay Andrew
Bereichsleitung Pflege
Pflegedienst

Bernhard-Zaugg Evelyn
Mitarbeiterin Cafeteria
Betrieb

Biihler Jona
Fachmann Gesundheit
Pflegedienst

Degen Daria Rita
Intensivbetreuerin
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Naff Claudia
Angestellte Arbeit
inclusioplus Arbeit

Pistrosch Linda
Mitarbeiterin ServicePrivatklinik
Betrieb

Reinhard Roland
Leiter Hotellerie
Betrieb

Rickenbacher Rose
Leiterin Tagesklinik Liestal
Pflegedienst

Weisser Johannes
Assistenzpsychologe
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Wolf Laura
Psychologin
Erwachsenenpsychiatrie

Demirbag Giizel
Angestellte Arbeit
inclusioplus Arbeit

Demirbag Deniz
Angestellter Arbeit
inclusioplus Arbeit

Henschke Eva
Assistenzpsychologin
Erwachsenenpsychiatrie

Kirchofer Daniel
Angestellter Arbeit
inclusioplus Arbeit

Liebrich Riiegg Corinna
Ergotherapeutin
Pflegedienst

Marchetti Manuela
Assistenzpsychologin
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Sahin Can

Dipl. Pflegefachmann/stv.
Abteilungsleiter
Pflegedienst

Satkunasingam Suthananthan
Medizinischer Controller
Unternehmensentwicklung

Santamaria Lucrezia
Assistenzpsychologin
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Celik Cennet
Angestellte Arbeit
inclusioplus Arbeit

Schwarz-Tkacenko Natalija
Oberarztin
Erwachsenenpsychiatrie

Welte Shadya
Assistenzpsychologin
Erwachsenenpsychiatrie

Joss Philipp
Angestellter Arbeit
inclusioplus Arbeit

Steiner Cornelia
Aktivierungstherapeutin
Pflegedienst

Greter Olivia
Intensivbetreuerin
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Nebiker Patrick
Angestellter Arbeit
inclusioplus Arbeit

Aksahin Derya
Pflegefachfrau HF in Ausbildung
Pflegedienst

Haag Christina
Dipl. Pflegefachfrau
Pflegedienst

Martinez Paredes Lizeth Stefania
Pflegefachfrau HF in Ausbildung
Pflegedienst

Ittig Sarah
Psychologin
Erwachsenenpsychiatrie

Dezember

Birkduer Johanna
Psychologin
Erwachsenenpsychiatrie

Pastoriza Alba
Pflegefachfrau HF in Ausbildung
Pflegedienst

Kapp Kerstin
Dipl. Pflegefachfrau
Pflegedienst

Ghirmay Mirhet
Mitarbeiterin Roomservice
Betrieb

Memma Valentina
Assistenzpsychologin
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Licci Elisabetta
Angestellte Arbeit
inclusioplus Arbeit

Hartung Seyda
Teamleiterin Hauswirtschaft
Betrieb

Oktober

Feldmeier Matthias
Dipl. Pflegefachmann
Pflegedienst

Haag Alexandra
Assistenzarztin
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Persico Deborah
Assistenzpsychologin
Erwachsenenpsychiatrie

November

Gnirss Ole
Assistenzarzt
Erwachsenenpsychiatrie

Hettich Kim
Assistenzpsychologin
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Huber Nicole
Assistenzarztin
Erwachsenenpsychiatrie

Knych René
Assistenzarzt
Erwachsenenpsychiatrie

Lein Christian Robert
Abteilungsleiter
Pflegedienst

Macedo Rodrigues Joana
Dipl. Pflegefachfrau
Pflegedienst

Miiller Lisa
Psychologin
Erwachsenenpsychiatrie

Rey Pierrette
Sozialarbeiterin
Erwachsenenpsychiatrie

Bucher Diana
Mitarbeiterin
Telefon/Information
Betrieb

Burri Sabine
Dipl. Pflegefachfrau
Pflegedienst

Fuchs Roland
Angestellter Arbeit
inclusioplus Arbeit

Gutzwiller Dominique Olivia
Arztsekretarin
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Mayer Henrike
Medizinische Kodiererin
Unternehmensentwicklung

Pfister Leslie
Sozialarbeiterin
Erwachsenenpsychiatrie

Heimgartner Debora
Psychologin
Erwachsenenpsychiatrie
WorkMed

Hersperger Christine
Psychologin
Erwachsenenpsychiatrie
WorkMed

Kohler Stefan
Mitarbeiter Betreuung
inclusioplus Wohnheim
Windspiel

Rizvic Slavica
Angestellte Arbeit
inclusioplus Arbeit

Rudin Sven
Betriebselektriker
Betrieb

Rusch Thomas
Dipl. Pflegefachmann
Pflegedienst

Suter Cinzia
Assistenzpsychologin
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Thurnheer Abdel-Malak
Christine Anne
Sekretarin
Erwachsenenpsychiatrie
WorkMed

Rothlisberger Joana Fabienne
Assistenzpsychologin
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Wiebke Textor
Oberarztin
Erwachsenenpsychiatrie

Schmidli Sara
Assistenzpsychologin
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Wirz David
Assistenzpsychologe
Kinder- und Jugendpsychiatrie

Schiitz Tony Melchior
Leiter Rechtsdienst
Unternehmensentwicklung

Ittu Cosmina-Paraschiva
Assistenzarztin
Erwachsenenpsychiatrie




Arbeitsjubilaen 2021

10 Jahre

01.09.2021
Jacqueline Miiller
Pflegedienst

16.09.2021
Cetin Giiner
Erwachsenenpsychiatrie

01.10.2021
Sarah Winkler
Pflegedienst

20 Jahre

01.09.2021
Sandra Keller
Erwachsenenpsychiatrie

30 Jahre

01.10.2021
Elke Anschiitz
Erwachsenenpsychiatrie

01.10.2021
Daniel Keller-Beutler
inclusioplus Arbeit

01.12.2021
Thelma Montalbo-Espina
Pflegedienst

Personelles und Jubilaen

Pensioniert 2021

30.09.2021
Regina Dubach
Pflegedienst

16.11.2021
Giizel Demirbag
inclusioplus Arbeit

01.12.2021

Fabian Keller

Betrieb

01.12.2021 01.10.2021

Serdar Unudulmazkan Hanna Alfanz

Betrieb Erwachsenenpsychiatrie
01.10.2021
Diana Wieland

15 Jahre Erwachsenenpsychiatrie

01.09.2021 01.11.2021

Tatjana Zubanovic
Erwachsenennpsychiatrie

Emanuel Miiller
Pflegedienst

01.09.2021
Sibel Kondurlu
Betrieb

01.11.2021
Lukas Zimmerli
Pflegedienst

01.10.2021
Gabi Egger-Wiithrich
Betrieb

16.10.2021
Thomas Roth
Betrieb

16.10.2021
Malgorzata Badach
Pflegedienst

01.12.2021
Philipp Gerber
inclusioplus Arbeit

01.11.2021
Franziska Ruch
Pflegedienst

01.11.2021
Roger Isenschmid
inclusioplus WHWS/WVWW

16.12.2021 01.12.2021

Simone Stocklin Alija Keranovic

Kinder —und Jugendpsychiatrie Betrieb
16.12.2021

Arulthas Veerasingham
Betrieb

35 Jahre

01.12.2021
Heinz Widmer-Scholz
Erwachsenenpsychiatrie

31.10.2021
Hans-Dieter Kaiser-Riittnauer
Erwachsenenpsychiatrie

31.10.2021
Michael Wagner
Pflegedienst

31.12.2021
Fabian Bussinger-Erny
inclusioplus

31.12.2021
Orlando Battaglia
Pflegedienst
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Sprache und Dokumentation in
der psychiatrischen Pflege

Pflegesymposium beider Basel
Donnerstag, 28. April 2022

Psychiatrie Baselland

Anlasse Bienentalstrasse 7, 4410 Liestal
Ein Krokodil ist unter dem Bett Zukunftsperspektiven fur die Psychiatrie
Kindliche Schlafstorungen -
Merkmale, Einflussfaktoren, Behandlung Jahrestagung der Erwachsenenpsychiatrie
Offentlicher Onlinevortrag der Psychiatrie Baselland Donnerstag, 5. Mai 2022
Referentin: Dr. phil. Binia Roth, Leitende Psychologin,
Kinder- und Jugendpsychiatrie Psychiatrie Baselland

Bienentalstrasse 7, 4410 Liestal
Dienstag, 22. Februar 2022, 18.30 Uhr

Zugangslink: www.szall.ch/pblevents

Corona und psychische Gesundheit Impressum

Auswirkungen von Long-Covid auf die Psyche Herausgeber
Psychiatrie Baselland
Bienentalstrasse 7

Offentlicher Onlinevortrag der Psychiatrie Baselland !
4410 Liestal

Referentin: Marie-Noélle Cottens, Psychologin info@pbL.ch
www.pbl.ch
Donnerstag, 21. April 2022, 18.30 Uhr .
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