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Liebe Leserin, lieber Leser

Sind Sie Fasnachtsgénger/in und bei einem der spektakularsten
Volksbrauche der Schweiz dabei? Vielleicht in Basel, wenn um
Punkt vier Uhr morgens die Lichter geléscht werden und die Fas-
nacht in der Rheinstadt mit dem «Morgestraich», den Pfeifen
und Trommeln und einer heissen Mehlsuppe beginnt? Oder ha-
ben Sie eine Reise in eine warmere Destination unter Palmen
gebucht, liebdugeln Sie mit einer schdnen Skitour inmitten
atemberaubender Natur oder freuen Sie sich auf die Skiferien?
Ich persdnlich werde mit meiner Familie in die Skiferien verrei-
sen und die Basler Schnitzelbdnke ubers Internet verfolgen.

Doch was haben diese Ereignisse, ausser der Geselligkeit, ge-
meinsam? Wir alle hinterlassen dabei Daten respektive ganze
Datenspuren. Sei es mit dem Mobiltelefon, bei der Buchung von
Ferien, dem Bezahlen mit der Kreditkarte im Restaurant oder
dem Geldbezug am Bankomaten. In unserer modernen globali-
sierten Welt existieren unzahlige Punkte, an denen wir etwas
von uns preisgeben - gewollt oder unwissend! Auch in den Medien wird vermehrt iber Vor-
falle von Datenmissbrauchen berichtet. Denken wir nur an die Diebstidhle von Bankdaten,
die Staats-Trojaner oder die NSA-Abhoraffare. Dem Thema Datenschutz kénnen wir uns
kaum entziehen. Doch was heisst Datenschutz und Datensicherheit und wo liegt der Unter-
schied? Wie geht die EGK-Gesundheitskasse mit Ihren Daten um? Spannendes
dariiber erfahren Sie in dieser Ausgabe.

Ausserdem beschaftigen wir uns mit der Unfallverhiitung im privaten Wohnbereich.
Wussten Sie, dass jahrlich mehr als 250'000 Menschen in Haus und Garten verunfallen?
Eine neue Umfrage der bfu zeigt, dass nicht nur dltere Menschen gefahrdet sind. «Mir zlieb»
zeigt lhnen, wo die Stolperfallen liegen und wie Sie Unféllen vorbeugen kénnen.

Ich wiinsche lhnen beim Lesen dieser ersten Ausgabe des Jahres 2014 viel Vergniigen.

et
Patrick Tanner
Leiter ICT (Informatik)



MEINE VERSICHERUNG

Hinter den Kulissen —
wie werden meine Daten
geschutzt?

Informationen sind einer der wichtigsten Werte. Ohne

den permanenten Datenaustausch kommt unsere ver-
netzte globalisierte Welt kaum mehr zurecht. In den Me-
dien liest man immer wieder von Datenmissbrauchen und

Zwischenfillen. Die Themen Datenschutz und Datensi-
cherheit riicken in den Vordergrund. Doch was ist darun-
ter zu verstehen und wie werden lhre Daten und Sie als

Person bei der EGK-Gesundheitskasse geschiitzt?

Was ist der Unterschied zwischen Datenschutz
und Datensicherheit? Die Begriffe konnen leicht
missverstanden werden. Vereinfacht gesagt, geht
es beim Datenschutz um Sie, um den Schutz Ihrer
Person, deren Daten erhoben und verwendet wer-
den. Der Datenschutz verfolgt den Grundsatz, dass
jeder Mensch selbst bestimmen darf, wem er wel-
che Daten bekannt gibt.

Die Datensicherheit (auch Informationssicher-
heit) versucht dagegen, Daten mittels organisato-
rischer oder technischer Massnahmen sicherer zu
machen. Datensicherheit dient dem Schutz vor
Gefahren und Bedrohungen, der Vermeidung von
Schidden und der Minimierung von Risiken.

Datenschutz in der Praxis der EGK

Schutzbediirftige Daten sind aus Sicht des Da-
tenschutzes unter anderem Name, Anschrift, Ge-
burtsdatum oder Angaben zu Threr Gesundheit.
Die Aufgabe des Datenschutzes ist es, sicherzustel-
len, dass der Umgang mit diesen Daten Sie nicht
schidigt oder einschrinkt. Dazu wurden durch die
Gesetzgebung Regeln erlassen, sprich: das Bundes-
gesetz tiber den Datenschutz (DSG) und dessen
Verordnung (VDSG). Gemdss diesen gesetzlichen
Grundlagen miissen die Krankenversicherer in der
Schweiz der Informationspflicht nachkommen
und fiir die Datensammlung ein Bearbeitungsreg-
lement erstellen und o6ffentlich zuginglich ma-
chen. Dies ist unter anderem eine der Aufgaben
des Datenschutzverantwortlichen der EGK. Das
Bearbeitungsreglement fiir die Datensammlung
nach KVG der EGK Grundversicherungen kann
auf der Website eingesehen werden.
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Bei der EGK haben die Mitarbeitenden je nach
Funktion Zugriff auf die benoétigten Informatio-
nen. Besonders schiitzenswerte Informationen wie
vertrauensirztliche Abklirungen werden getrennt
vom gesamten Betrieb gefiihrt und hinter ge-
schlossenen Tiiren von einem separaten Team be-
arbeitet.

Betrachten wir vereinfacht die wichtigsten Da-
tenquellen zur EGK-Gesundheitskasse, so sind
dies in erster Linie Informationen wie die Persona-
lien und gegebenenfalls der Gesundheitszustand,
die Sie uns beim Versicherungsbeitritt bekannt
geben. Zu einem spiteren Zeitpunkt kénnen aber
weitere Daten eintreffen: einerseits Korrespon-
denz, andererseits aber auch Rechnungen von Arz-
ten, Spitilern, Therapeuten und Apotheken. Heu-
te gelangt mehr als die Hilfte dieser Rechnungen
in elektronischer Form in die Leistungsverarbei-
tung. Fiir die Entgegennahme der Rechnungen im
stationdren Spitalbereich (DRG) benétigen die
Krankenversicherer seit dem 1. Januar 2013 eine
nach DSG zertifizierte Datenannahmestelle, ein
Status, den auch die EGK erlangt hat.

Datensicherheit in der Praxis der EGK

Anhand der gesetzlichen Grundlagen erstellen
die Unternehmen Datenschutzkonzepte und -wei-
sungen, um die Datensicherheit zu gewihrleisten.
Datensicherheit bezieht sich auf alle relevanten
Informationen eines Unternehmens einschliess-
lich personenbezogener Daten. In der Praxis der
EGK sieht das folgendermassen aus: Wir betreiben
ein ERP-System (Versicherungsverwaltungssys-
tem) und ein Dokumentenarchiv. Dort werden
Ihre Informationen gespeichert und bearbeitet,
zum Beispiel bei der Uberpriifung einer einge-
reichten Rechnung. Wiirde man das gesamte Da-
tenvolumen von 3.5 Terabyte in Ausgaben von
Steve Jobs Biografie packen und aneinanderrei-
hen, ergibe das eine Biicherschlange von 153 Kilo-
metern Linge! Bei diesen Daten wird ein besonde-
res Augenmerk auf die Vertraulichkeit, Integritit
und Verfiigbarkeit gelegt. Das heisst, die Daten
werden nur durch autorisierte Mitarbeitende gele-
sen und modifiziert. Eine Adressinderung kann
zum Beispiel nur die Vertragsabteilung oder die
zustindige Agentur durchfiihren.

Der gleiche Grundsatz gilt auch bei der Daten-
iibertragung. Die Vertraulichkeit und Integritit
werden bei der Dateniibertragung mit kryptogra-
fischen Verfahren sichergestellt (siche Kasten). Die
Verfiigbarkeit des ERP-Systems, die Arbeitsstatio-
nen (Endgerite) und Umsysteme miissen inner-
halb eines vereinbarten Zeitrahmens durch die
EGK ICT gewihrleistet werden.

Bei der EGK-Gesundheitskasse befinden sich
alle Daten in einem zentralen Rechenzentrum in
Laufen. Fiir den Notfall steht ein zweiter Standort
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bereit. Die Daten werden durch die Mitarbeiten-
den der EGK ausschliesslich remote bearbeitet.
Das heisst: Zu den einzelnen Arbeitsstationen
werden nur Bilddaten tibertragen. Samtliche Mass-
nahmen zur Datensicherheit werden zudem jihr-
lich von externen Auditoren anhand des internati-
onal anerkannten Rahmenwerks COBIT gepriift.

Grundsitzlich kann man sich Datensammlun-
gen heutzutage kaum entziehen. Wichtig im Um-
gang mit personlichen Daten ist, immer bewusst
darauf zu achten, wo, wem und wofiir man seine
Daten bekannt gibt. Nicht zuletzt zahlt hier IThre
Eigenverantwortung.

Patrick Tanner [ |

)

Weitere Informationen zum Thema finden
Sie im Internet:

Der Eidgendssische Datenschutz- und Offentlichkeitsbeauftragte
www.edoeb.admin.ch

Meldungen und Meldemdglichkeit zum Thema Computer- und
Internetsicherheit fiir die Schweiz
www.melani.admin.ch

Kryptologie — Datenschutz vor 2'500 Jahren

Die Kryptologie (kryptos: griechisch fiir versteckt, verborgen, geheim)
ist eine Wissenschaft, die sich mit technischen Verfahren fiir die Infor-
mationssicherheit beschéftigt. Schon die Spartaner kannten die Kryp-
tografie. Von ihnen wurden schon vor mehr als 2'500 Jahren geheime
Botschaften nicht im Klartext Gibermittelt. Um eine Nachricht zu ver-
fassen, wickelte der Absender ein Pergamentband oder einen Streifen
Leder wendelférmig um einen Stab mit bestimmtem Durchmesser, die
Skytale, schrieb die Botschaft ldngs des Stabs auf das Band und wi-
ckelte es dann ab. Das Band ohne den Stab wird dem Empféanger tiber-
bracht. Fallt das Band in die falschen Hande, so kann die Nachricht
nicht gelesen werden, da die Buchstaben scheinbar willkiirlich auf
dem Band angeordnet sind. Der richtige Empfanger des Bandes konnte
die Botschaft mit einer identischen Skytale jedoch lesen. Der Durch-
messer des Stabes ist somit der geheime Schliissel bei diesem Ver-
schliisselungsverfahren.
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Ohne Verzogerung zur
Leistungsabrechnung

Kleine Tipps, damit Sie nach Bezahlen der Arztrechnung lhre Riickerstattung

von der EGK ohne Verzdgerungen erhalten.

Wer die Rechnung vom Arzt bekommen und
bezahlt hat, will nicht lange auf die Leistungsab-
rechnung der EGK warten. Damit keine Verzoge-
rungen entstehen, einige Tipps:

Verwenden Sie fiir die Riickforderungsbelege
die Klebeetiketten, die Sie von der EGK erhalten
haben!

Bei Rechnungen von Leistungserbringer (z. B.
Arzte), die Sie direkt erhalten, kénnen Sie den
Riickforderungsbeleg (ohne Einzahlungsschein)
in ein Kuvert verpacken und der EGK zustellen. So
wird Thr Beleg ohne Verzogerung direkt an die
richtige Stelle zugestellt. Bitte verwenden Sie die
Klebeetiketten, die Sie von der EGK erhalten ha-
ben. Sie miissen sich spiter auch nicht mehr um
die Nachbestellung kiimmern; sobald Sie die Eti-
ketten mit dem Vermerk «N» verwenden, 16st dies
automatisch eine Nachbestellung aus. Haben Sie
keine Klebeetiketten? Wenden Sie sich bitte an Ih-
re EGK-Agentur.

Bitte senden Sie Thre Riickforderungsbelege laufend
ein, jedoch spitestens 5 Jahre nach Behandlungsbe-
ginn (obligatorische Grundversicherung) bzw. in-
nerhalb von 2 Jahren nach Behandlungsbeginn bei
Rechnungen aus der Zusatzversicherung.

Uberpriifen Sie, ob die persénlichen Angaben auf
den Riickforderungsbelegen richtig sind. Sie hel-
fen uns, wenn Sie die Versichertennummer auf
dem Beleg notieren.

Sie erhalten das Geld auch schneller, wenn Ihre
Adress- und Kontodaten aktuell sind.

Leistungserbringer die mit der EGK direkt
abrechnen

Leistungserbringer (wie z. B. Apotheken)
rechnen in den meisten Fillen direkt mit
der EGK ab. Sie erhalten anschliessend eine

Leistungsabrechnung mit den wesentlichen Infor-
mationen wie z. B. Threm Anteil am Selbstbehalt
oder an der Franchise

Wann erhalten Sie die Leistungsabrechnung?

Alle Rechnungen werden gepriift. Je nach Kom-
plexitit und Umfang der Rechnung kann diese
Priifung lingere Zeit dauern. Haben Sie ein Post-
oder Bankkonto und dieses noch nicht der EGK
gemeldet? Die Zahlungen erfolgen in der Regel
zweimal wochentlich (nach der Priifung und Ver-
arbeitung der Rechnung). Versicherte mit Post-
oder Bankkonto erhalten das Geld zwei Werktage
spiter auf dem Konto gutgeschrieben. Die dazuge-
horende Leistungsabrechnung erhalten Sie spiter
— die Post hat sechs Arbeitstage Zeit, Thnen die
Leistungsabrechnung zuzustellen.

Stefan Lombardi [ |
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Vom Vorteil, wahlen zu konnen

Aller Voraussicht nach wird die Schweizer Bevilkerung in der zweiten Halfte dieses Jahres die Moglichkeit

haben, an der Urne zu verhindern, dass mit der Einfiihrung einer Einheitskasse ein Wechsel vollzogen wird,
der den Versicherten nichts bringt ausser enormen Zusatzkosten und jahrelanger Rechtsunsicherheit.

Das Schweizer Gesundheitswesen {iber-
zeugt durch seine hohe Qualitit, den
Zugang fiir alle und eine solide, schul-
denfreie Finanzierung. Alle diese Errun-
genschaften wiirden mit einer Einheits-
kasse mittelfristig gefdhrdet.

Mit der obligatorischen Krankenpfle-
geversicherung (OKP) steht allen eine
exzellente medizinische Versorgung of-
fen. Natiirlich kostet das etwas. Damit die
Versorgung aber fiir alle erschwinglich
bleibt, gibt es als Abfederung das System
der Pramienverbilligung. Wenn an den
Kosten des Gesundheitssystems etwas ge-
indert werden soll, muss der Hebel auf
der Seite der Anbieter betitigt werden.

Die Vorteile unseres Krankenversiche-
rungssystems ...

Der grosste Vorteil des heutigen Sys-
tems ist die Wahlfreiheit. Wenn jemand
der Meinung ist, dass die Serviceleistun-
gen seines Krankenversicherers in letzter
Zeit gelitten haben oder die Produktepa-
lette nicht mehr iiberzeugt, stehen Alter-
nativen zur Verfiigung. Im Falle einer
offentlichen, kantonalen oder regionalen
Krankenkasse kann man auf teure Prami-
en nur mit einem Wohnortwechsel in
einen primiengiinstigeren Kanton re-
agieren.

... mehr innovative Kraft

Jedermann hat schon einmal die Er-
fahrung gemacht, dass es einen zu
Hochstleistungen antreibt, wenn man
sich mit anderen messen muss. In der
Wirtschaft ist das nicht anders: Die Wahl-

freiheit der versicherten Personen zwingt
die Krankenversicherer zum Bessersein
als die anderen, zu hoherer Effizienz und
grosserer Servicequalitit. Die Freiheit,
zwischen den Krankenversicherungen
wihlen zu konnen, erlaubt den Kunden,
das Angebot mit dem besten Preis-Leis-
tungs-Verhiltnis auszusuchen. Auf
schlechte Behandlung und unzureichen-
de Dienstleistungen konnen Sie mit ei-
nem Versicherungswechsel reagieren.
Das ist fiir die Versicherer ein grosser
Ansporn, bestmégliche Qualitit zum
tiefstmoglichen Preis zu bieten. Dazu ge-
héren auch Tarifverhandlungen mit Arz-
ten und Spitilern sowie eine gute Rech-
nungs- und Kostenkontrolle — all dies
entlastet die OKP um jihrlich ein bis zwei
Milliarden Franken.

... mehr Effizienz

Der Wettbewerb unter den Kranken-
versicherern hat nachweislich dazu ge-

Einfach erklart: die
youtube-Filme von
santésuisse zu Einheits-
kasse, Kassenwechsel
und Pramienerhdhung
(siehe Hinweis unten).

fithrt, dass diese Kosten eingespart haben.
Lagen die Verwaltungskosten der Versi-
cherer 1996 noch bei 8,2 Prozent, betra-
gen sie heute, inklusive Marketing- und
Werbekosten, durchschnittlich noch 5,4
Prozent. Der Wettbewerb fordert den
Willen, die Effizienz und den Service zu
verbessern und kontinuierlich Kosten zu
sparen. In der Tat ist es so, dass die Ver-
waltungskosten seit Einfithrung des
Krankenversicherungsgesetzes im Jahre
1996 auch real abgenommen haben, wih-
rend die Leistungskosten fiir Medizin
und Therapien (Gesundheitskosten) von
1996 bis 2011 von 37.5 Milliarden Fran-
ken auf 64.6 Milliarden Franken zuge-
nommen haben. Dies entspricht einer
Zunahme von 72 Prozent.

Das heutige System garantiert uns
allen einen guten Zugang zu einer hoch-
stehenden Medizin; wir haben die Mog-
lichkeit, den Versicherer relativ unbiiro-
kratisch zu wechseln und die Versicherer
sind angespornt, ihren Kunden gute Be-
dingungen zu bieten — dieses System soll-
ten wir pflegen!

Reto Flury [ |

)) Kurz und einpragsam

Auf youtube sind sie zu finden: die einprdgsamen und leicht verstandli-
chen Kurzfilme zu Themen wie Kassenwechsel, Primienhdhe und Ein-
heitskasse. Wihlen Sie youtube.com/santesuisse und liberzeugen Sie

sich selbst!
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Das zahlt die Krankenkasse
fur Brillen und Zahne

Seit der Einfiihrung des neuen Krankenversicherungsgesetzes (KVG) per 1. Januar 1996

wird von der obligatorischen Krankenpflegeversicherung ein Beitrag an Sehhilfen iibernommen.
Zahnbehandlungen stellen jedoch nur in seltenen, vom Gesetzgeber definierten Féllen eine
Pflichtleistung der sozialen Krankenversicherung dar.
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Die Leistungen an Sehhilfen wurden seit 1996
immer wieder angepasst. Zu Beginn war ein Bei-
trag von 200 Franken an érztlich verordnete Bril-
lengliser vorgesehen — bei Erwachsenen einmal
alle drei Jahre und bei Kindern einmal pro Jahr.
Ab 1998 galt die Kosteniibernahme zusitzlich fiir
Kontaktlinsen. Uberdies wurde eine hohere Ver-
giitung fiir gewisse Spezialfille (z. B. krankheits-
bedingte Refraktionsverdnderungen, Status nach
Operation) eingefiihrt. Ab dem Jahr 2001 wurde
der Beitrag an Sehhilfen bei Erwachsenen nur

noch alle fiinf Jahre iibernommen. Ein drztliches
Rezept war zudem nur noch fiir die erste Brillen-/
Kontaktlinsen-Verordnung notwendig, fiir Fol-
geanpassungen geniigte ein Rezept durch den Au-
genoptiker. Auf den 1. Januar 2006 wurden die
Beitrdge an Brillengldser/Kontaktlinsen um zehn
Prozent gesenkt. Fiinf Jahre spiter wurde der Bei-
trag an Sehhilfen sowohl bei Kindern (180 Fran-
ken pro Jahr) als auch bei Erwachsenen (180
Franken alle fiinf Jahre) ganz gestrichen. Ein Bei-
trag an Sehhilfen war nur noch fiir die in der Mit-
tel- und Gegenstinde-Liste des Bundesamtes fiir
Gesundheit (MiGeLl) aufgefiihrten Spezialfille
vorgesehen. Seit dem 1. Juli 2012 ist die Vergii-
tung von Sehhilfen bei Kindern wieder in der
MiGeL aufgefiihrt.

Grundversicherung

Aktuell werden von der obligatorischen Kranken-
pflegeversicherung (Grundversicherung) folgende
Leistungen an Sehhilfen ibernommen:

+ Brillengldser/Kontaktlinsen: bis zum vollende-
ten 18. Altersjahr Vergiitung eines Beitrags von
180 Franken pro Jahr. Fiir die Brillen-/Kontakt-
linsen-Verordnung wird ein augenirztliches Re-
zept pro Jahr benotigt. Allfillige unterjihrliche
Folgeanpassungen kénnen durch einen Augen-
optiker erfolgen.

+ Spezialfille Brillengliser/Kontaktlinsen (inklu-
sive Anpassung) oder Schutzgldser: Vergiitung
eines Beitrags von 180 Franken pro Jahr und pro
Auge fiir alle Altersgruppen.

+ Spezialfille fiir Kontaktlinsen I:
Vergiitung eines Beitrags von 270 Franken alle
zwei Jahre fiir alle Altersgruppen. Inbegriffen:
Kontaktlinsen und Anpassung durch Optiker.
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+ Spezialfille fiir Kontaktlinsen II:
Vergiitung eines Betrags von 630 Franken pro
Auge, ohne zeitliche Limitierung, fiir alle Alters-
gruppen. Inbegriffen: Kontaktlinsen und Anpas-
sung durch Optiker.

Bei den Spezialfillen braucht es bestimmte, genau
definierte medizinische Indikationen.

Zusatzversicherung

In Erginzung zur obligatorischen Krankenpflege-
versicherung werden im Rahmen der Zusatzversi-
cherungen EGK-SUN-Basic A und EGK-SUN-
Basic M folgende Leistungen itbernommen:

+ Vergiitung von Brillen inkl. Fassung oder Kon-
taktlinsen, die zur Sehkorrektur notwendig sind:
fiir Erwachsene maximal 200 Franken alle drei
Kalenderjahre, fiir Kinder bis zum vollendeten
18. Altersjahr maximal 200 Franken alle zwei Ka-
lenderjahre.

Fiir die Zihne lohnt sich eine
Zusatzversicherung

Zahnbehandlungen stellen nur in seltenen, vom
Gesetzgeber definierten Fillen eine Pflichtleistung
der sozialen Krankenversicherung dar.

Grundversicherung

Die Grundversicherung iibernimmt die Kosten der
zahnirztlichen Behandlung, wenn diese:

+ durch eine schwere, nicht vermeidbare Erkran-
kung des Kausystems bedingt ist; oder

+ durch eine schwere Allgemeinerkrankung oder
ihre Folgen bedingt ist; oder

+ zur Behandlung einer schweren Allgemein-
erkrankung oder ihrer Folgen notwendig ist.

Sie iibernimmt auch die Kosten der Behandlung
von Schiden des Kausystems, die durch einen Un-
fall verursacht worden sind.

Die Kosten fiir priventive Zahnuntersuche, ge-
wohnliche Zahnbehandlungen wie Karies, prothe-
tische Versorgung, das Ziehen von Zihnen oder
die Korrektur von Zahnstellungen (Zahnspangen)
werden dagegen nicht iibernommen.

Eine ausfiihrliche und abschliessende Liste der
zahnirztlichen Pflichtleistungen ist in den Artikeln
17-19a der Krankenpflege-Leistungsverordnung
(KLV) zu finden. Liegt eine entsprechende Erkran-
kung vor, hat der behandelnde Zahnarzt gemiss

MEINE VERSICHERUNG

Tarifvertrag zwischen der Schweizerischen Zahn-
drzte-Gesellschaft SSO und santésuisse der Kran-
kenversicherung einen detaillierten Kostenvoran-
schlag einzureichen. Die Versicherung priift das
Gesuch zusammen mit dem Vertrauenszahnarzt
und informiert den Zahnarzt und die versicherte
Person, ob die Voraussetzungen fiir eine Pflicht-
leistung gegeben sind. Ist dies der Fall, kann der
Zahnarzt die Rechnung fiir die Behandlung direkt
an die Krankenversicherung senden. Er muss dabei
einen Taxpunktwert von 3.10 Franken anwenden.

Zusatzversicherung

Die Zusatzversicherung EGK-SUN-Basic A iiber-
nimmt bis zum vollendeten 18. Altersjahr an kie-
ferorthopddische oder kieferchirurgische Behand-
lungen 60 Prozent der Kosten, insgesamt maximal
6’000 Franken. Folgende Voraussetzungen miissen
erfiillt sein:

+ Die Versicherungsdeckung muss seit mindestens
drei Jahren bestehen;

+ mindestens ein Elternteil hat wihrend der ge-
samten Behandlungsdauer des Kindes eine
EGK-SUN-Basic Al, M1, A2, M2, A3, M3, A4
(Flex), M4 (Flex) oder eine EGK-SUN 1, SUN 2,
SUN 3, SUN 4 (Flex) oder SUN 9 abgeschlossen.

Die Zahnpflege-Zusatzversicherung EGK-DENT
erginzt die obligatorische Krankenpflegeversiche-
rung. Sie umfasst grundsitzlich alle zahnirztlichen
Behandlungen und Verrichtungen wie Prophyla-
xe, Konservierung, Prothetik und Kieferortho-
padie.

Die Leistungen richten sich nach der Leistungs-
klasse, die man bei Vertragsabschluss ausgewihlt
hat:

+ 50 Prozent der vom Zahnarzt fiir Behandlungen
innerhalb eines Kalenderjahres in Rechnung ge-
stellten Kosten, hochstens jedoch 500 Franken

+ 50 Prozent der vom Zahnarzt fiir Behandlungen
innerhalb eines Kalenderjahres in Rechnung ge-
stellten Kosten, hochstens jedoch 1’000 Franken

+ 75 Prozent der vom Zahnarzt fiir Behandlungen
innerhalb eines Kalenderjahres in Rechnung ge-

stellten Kosten, hochstens jedoch 1’500 Franken

Kilian Schmidlin [ |
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Die Kaffeemaschine

traf als Erstes ein

Seit dem 1. Januar betreibt die EGK-Gesundheitskasse wieder eine

Agentur in Laufen. Offensichtlich war dies ein grosses Bediirfnis in der
Region: Die Kunden kamen schon vor der offiziellen Er6ffnung.

In den Rdumen der Agentur Laufen riecht es
auch fast drei Monate nach ihrer Er6ffnung noch
nach frischer Farbe. Es musste viel innerhalb von
kurzer Zeit erledigt werden, bevor die ersten Kun-
den in Laufen beraten werden konnten. Wenige
Tage vor der Er6ffnung war nicht alles da, was ei-
gentlich in einer Agentur der EGK-Gesundheits-
kasse vorhanden sein sollte. Es fehlten noch simt-
liche Aufsteller, Logos und Beschriftungen und
auch das Spielzeug fiir die Kleinen musste noch
geliefert werden — der Spieltisch mit seinen drei
kleinen Stithlchen stand noch ziemlich leer in sei-
ner Ecke. «Und die Pflanzen fehlten auch nochy,
sagt Sachbearbeiterin Ruth Joseph lachend. Einzig
eine einsame, weisse Orchidee zierte den Emp-
fangstresen.

Immerhin: Die Kaffeemaschine trafals Allerers-
tes ein. Einige Wochen zu frith und noch vor den
Schreibtischen, Computern und Druckern. Ganz
zur Freude der Kunden, denn auch diese kamen
bereits vor der offiziellen Er6ffnung am 1. Januar.
Ab Mitte November 2013 richtete sich Agenturlei-
ter Pascal Bolliger mit seinem Team in den Rium-
lichkeiten an der Bahnhofstrasse 2 in Laufen ein.
Und seit diesem Tag tropfelten auch immer wie-
der Besucher fiir ein Beratungsgespriach — mit Kaf-
fee —in die am Anfang noch sehr spartanisch einge-
richtete neue Agentur. «Das zeigt, wie gross das
Bediirfnis nach einer Anlaufstelle hier in der Region
fiir die Versicherten ist», sagt Bolliger. Oft hitten
Kunden aus dem Laufental nicht ganz verstanden,
wieso sie fiir eine Beratung in die Agentur Basel
mussten, obwohl die EGK-Gesundheitskasse ihre
Wurzeln und ihren Hauptsitz doch in Laufen hat.

Direktes Gesprich ist wichtig

Die stirkere Verwurzelung in der Region ist
denn auch das Ziel der neu er6ffneten Agentur an
der Bahnhofstrasse 2 in Laufen. Ruth Joseph ist
bereits seit 33 Jahren bei der EGK-Gesundheitskas-
se tatig und hat zuletzt in der Agentur Basel gear-
beitet. Kunden aus dem Laufental habe sie oft tele-
fonisch beraten miissen, weil diese nicht in die
Stadt fahren konnten oder wollten. «Dabei kann

Das Team der Agentur Laufen (v. I.): Ruth Joseph, Ramona Roth und

Agenturleiter Pascal Bolliger.

man die verschiedenen Angebote in einem persén-
lichen Gesprich viel besser zeigen und erklidren»,
sagt sie.

Dieser direkte Kontakt sei wichtig fiir ein erfolg-
reiches Beratungsgesprich. Und man miisse im-
mer offen und ehrlich sein. Der Kunde soll sich
schliesslich gut aufgehoben fiithlen. Dazu gehort
laut Ruth Joseph auch, dass man ein offenes Ohr
fiir Kritik hat. Das komme aber zum Gliick eher
selten vor: «Darum haben wir wahrscheinlich auch
viele langjahrige Stammkunden.» Dieser Ansicht
ist auch Agenturleiter Pascal Bolliger. «Wenn wir
gut beraten konnen, ist das fiir mich eigentlich das
Schonste», sagt er. «Wenn der Kunde unsere Agen-
tur zufrieden und richtig versichert verlisst, dann
haben wir unser Ziel erreicht.»

Tina Hutzli [ |

Agentur Laufen

Offnungszeiten:
Montag bis Freitag,
8 bis 12 Uhr und
13.30 bis 17 Uhr

Kontakt:
Bahnhofstrasse 2
4242 lLaufen

Tel: 061 765 55 11
Fax: 061 765 55 14

Foto: Yvonne Zollinger
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Saumige Pramienzahlende belasten
die punktlich Zahlenden

Wer seine Pramien aus der Grundversicherung nicht bezahlt, bekommt auch
keine Leistungen vergiitet. Zumindest bis zum 31. Dezember 2011 war das bei
den Krankenkassenpramien der Fall: Bezahlte ein Versicherter seine Pramie
auch nach Erhalt des Zahlungsbefehls aus der Betreibung nicht, wurde ein
Leistungsstopp verfiigt. Heute macht dies der Kanton.

Ein Leistungsstopp bedeutete fiir den Versicher-
ten: Wenn es sich nicht um einen Notfall handelte,
wurden die Kosten fiir Medikamente und simtli-
che medizinischen Behandlungen, die der sdumige
Zahler in Anspruch nahm, von der Krankenkasse
nicht mehr vergiitet.

Mit der Revision von Art. 64a des Bundesgeset-
zes tiber die Krankenversicherung (KVG) hat sich
die Handhabung bei Verfiigung eines Leistungs-
stopps verdndert. Seit mittlerweile beinahe zwei
Jahren sistieren die Krankenversicherer somit die
Leistungen der Grundversicherung nicht mehr,
sondern bezahlen auch die Arzt- und Spitalrech-
nungen siumiger Pramienzahler.

Nur Notfallbehandlungen

Die Kantone diirfen versicherte Personen, die
ihre Primie trotz Betreibung nicht bezahlen, aber
auf eine sogenannte «schwarze Liste» setzen. Dies
bedeutet, dass fiir den betroffenen Versicherten
ein sofortiger Leistungsstopp gesetzt wird. Solange
die Ausstinde vom Versicherten nicht bezahlt
werden, iibernimmt die Krankenversicherung wie
vor der Gesetzesrevision erneut nur die Kosten
von Notfallbehandlungen.

Die Leistungssperre wird somit nicht mehr vom
Versicherer, sondern vom Kanton festgelegt. Eine
weitere Neuerung dieser Gesetzesanpassung ist,
dass die Kantone 85 Prozent der nicht bezahlten
Forderungen (aus Verlustscheinen) tibernehmen
miissen.

Trotz der Gesetzesrevision wird der Umgang
mit nicht bezahlten Pramien aber nicht in allen
Kantonen gleich geregelt. Bis heute fithren finf
Kantone eine solche schwarze Liste, nimlich Lu-

zern, Solothurn, Thurgau, Tessin und Zug. Die
Kantone St. Gallen und Aargau planen ab 2015
beziehungsweise 2016 eine solche Liste von siumi-
gen Primienzahlern einzufithren. Auch die Kan-
tone Basel-Landschaft und Schaffhausen denken
iiber die Einfithrung einer schwarzen Liste nach;
wann genau es so weit sein wird, ist jedoch noch
nicht klar.

Marco Steiner |

Was unternimmt die EGK, wenn
jemand nicht bezahlt?

Bis es zu einem Leistungsstopp kommt, ist es ein langer Weg.
Vergisst ein Versicherter eine Pramienrechnung zu bezahlen -
und das kann im hektischen Alltag durchaus einmal passieren
- erhalt er erst einmal eine Mahnung. Wird auch dann noch
nicht bezahlt, folgt eine zweite Mahnung. Diesmal wird aber
zusatzlich zur Pramie eine Mahngebiihr fallig.

Falls die Rechnung in der gesetzten Frist noch immer nicht be-
zahlt worden ist, stellt die EGK beim zustdndigen Betreibungs-
amt ein Betreibungsbegehren. Das Betreibungsamt schickt
dem Schuldner einen Zahlungsbefehl. Wird die ausstehende
Pramie dann immer noch nicht bezahlt, stellt die EGK ein
Fortsetzungsbegehren, worauf der Besitz und/oder der Lohn
des Schuldners gepfandet wird. Sollte die finanzielle Lage des
Schuldners keine Pfandung zulassen, so wird dem Versicherer
ein Verlustschein ausgestellt. Dieser muss dann beim Kanton
eingereicht werden, um 85 Prozent der ausstehenden Betrage
zurlickzuerhalten. Die restlichen 15 Prozent der Kosten
miissen weiterhin von der Krankenversicherung iibernommen
werden und belasten somit auch jene Versicherten, die ihre
Pramie regelméassig einzahlen.
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Stolperfallen und andere Gefahren

Im trauten Heim

In Haus und Freizeit verletzen sich jahrlich 550°000 Menschen, 1'700 sterben.
Wir spiiren mit der bfu-Expertin Barbara Pfenninger die Stolperfallen auf und sehen

uns nach weiteren Gefahrenquellen um.

Rund 1’300 Menschen kommen in der Schweiz
jedes Jahr alleine durch Stiirze im Haus- und Frei-
zeitbereich ums Leben. Die Stiirze haben profane
Ursachen. Es sind schlecht erleuchtete Treppen,
feuchte Badezimmerbdden, im Weg stehende M6-
belstiicke, Schwellen und Tritte oder Falten wer-
fende Bodenbelidge. Es sind Alltagsgegenstinde
und Situationen, die man kennt, denen man schon
hundertmal begegnet und ausgewichen ist, um
dann, in einem kurzen Augenblick der Unacht-
samkeit, dariiber zu stolpern. 95 Prozent der t6dli-
chen Stiirze in Haus und Freizeit betreffen Men-
schen tiiber 65 Jahre.

Die Statistik der Nichtbetriebsunfille, «Status
2013», der Beratungsstelle fiir Unfallverhiitung
(bfu) zeigt, dass ein Drittel der iiber 65-Jdhrigen
mindestens einmal im Jahr schwer stiirzt. Das Risi-
ko, danach erneut einen Sturz zu erleiden, erhoht
sich um einiges. «Denn meist weist ein Sturz auf
eine bereits bestehende Schwiiche hin», sagt Barbara
Pfenninger. Sei es, dass die Beinmuskulatur oder
der Gleichgewichtsinn zu wenig trainiert seien oder
Korperfunktionen z. B. durch die Einnahme meh-
rerer Medikamente beeintrichtigt sind.

Auch Junge trifft es

Der eigene Wohnbereich ist auch fiir jiingere
Menschen kein ungefihrliches Revier. Auch hier
muss der grosste Anteil der Unfille den Stiirzen
zugerechnet werden. Im Vergleich dazu sind Ver-
letzungen durch Gerite, Verbrennungen, Verit-
zungen oder Vergiftungen relativ selten. Wobei
hier nur jene statistisch erfasst sind, die einen Spi-
talaufenthalt erforderten.

«Ein Grossteil der Haushalte ist heute fiir Kinder
relativ sicher», sagt Barbara Pfenninger. Trotzdem
fallen Kleinkinder von Wickeltischen, werden un-
ter Regalen begraben, die nicht an der Wand befes-
tigt wurden, verbriithen sich am Heisswasserhahn
der Badewanne oder stiirzen beim Spielen aus dem
Hochbett. Nicht alles, aber sehr viel ist in einem
Haushalt mit Kindern durch die richtigen Hilfs-
mittel und die nétige Aufmerksambkeit vermeidbar.

Um fehlende Aufmerksamkeit geht es auch bei
vielen Unfillen von Jugendlichen und Erwachse-



Foto: zVg
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Wissenschaftliche Mitarbeiterin
Haus/Freizeit, bfu-Spezialistin fiir:
Verhaltenspravention bei Kindern
und Senioren, Gifte/Chemikalien
im Haushalt, Verbrennungen/Ver-

briihungen, Projektleitung SPP

Stiirze.

nen. Die Augen auf dem Display des Handys oder
die Zeitung vor der Nase und schon stolpert man
iiber ein unerwartetes Hindernis. In der Nacht
schlaftrunken und ohne Licht auf die Toilette und
der Sturz iiber ein Mobelstiick ist vorprogram-
miert. Erstaunlich viele Stiirze ereignen sich genau
in dieser Situation. In der Statistik fallen sie unter
die Betitigung Schlafen und Ausruhen. Die aktu-
ellste Zahl aus dem Jahr 2010 listet dort insgesamt
16’670 Verunfallte auf. Dabei handelt es sich wohl-
gemerkt nicht um blaue Zehen, die man sich beim
Stossen am Nachttischchen geholt hat, sondern um
Stiirze, die einen Arztbesuch oder einen Spitalauf-
enthalt erforderten.

Sollte nun der FEindruck entstehen, dass das
Leben im Haus und in der Freizeit nicht ganz un-
gefahrlich ist, dann trifft dies durchaus zu. Was
ausserdem nicht vergessen werden darf, sind die
Kosten, die Nichtbetriebsunfille verursachen. 2009
betrugen die materiellen Kosten verursacht durch
Unfille in Haus und Freizeit 4,8 Milliarden Franken.

Pravention in Eigenverantwortung

Weil Stiirze die weitaus grosste Gefahr im Haus-
und Freizeitbereich darstellen, setzt die Priventi-
onsarbeit der bfu dort einen Schwerpunkt. «Wir
kénnen mit Ratgebern und Kampagnen auf Gefah-
ren und ihre Vermeidung hinweisen», sagt Barbara
Pfenninger. Aber natiirlich sei vor allem die Eigen-
verantwortung eines jeden bei der Umsetzung ge-
fordert.

Und worauf richtete die bfu-Expertin ihr Au-
genmerk, wenn sie einen Haushalt unfallsicher ge-
stalten miisste? Es sind einfache Dinge. «Im Haus-
halt einer dlteren Person wiirde ich auf die
Beleuchtung achten. Wie hell ist die Wohnung
ausgeleuchtet, wie gut sieht man Schwellen und
Treppenabsitze?» Bodenbelidge sind einen Blick
wert. Sind sie rutschfest? Rollt sich der Teppich am
Ende auf oder wirft er sogar Falten? Wie stehen die
Mobel? Sind Gehwege durch die Wohnung ver-
stellt? Wo werden Dinge aufbewahrt, die man
hiufig braucht, wie zum Beispiel der Staubsauger?
Badezimmer und Toiletten brauchen Haltegriffe,
die Dusche und Badewanne rutschfeste Matten. Je

Besondere Vorsicht ist bei giftigen Substanzen geboten. Bereits das Einatmen kann
Verdtzungen hervorrufen.

Unfall nach UVG vs. Unfall nach KVG

Die Beratungsstelle fiir Unfallverhiitung bfu besteht seit 1938 und
griindet auf Art. 88 des Unfallversicherungsgesetzes (UVG). Die priva-
ten Unfallversicherer und die Suva betreiben eine gemeinsame Institu-
tion, die durch Aufklarung und allgemeine Sicherheitsvorkehrungen zur
Verhiitung von Nichtberufsunfillen (NBU) beitragt und gleichartige
Bestrebungen koordiniert. Die bfu ist gesamtschweizerisch tétig und
kiimmert sich hauptsachlich um die Bereiche Strassenverkehr, Sport
und Haushalt. Auf Antrag der Unfallversicherer setzt der Bundesrat den
Pramienzuschlag fiir die Verhiitung der NBU fest. Dieser betragt aktuell
0,75 Prozent der Nettoprdmien der Nichtberufsunfallversicherung.

Da die EGK-Gesundheitskasse Unfalle liber das Krankenversicherungs-
gesetz (KVG) versichert, nicht tiber das UVG, arbeitet die bfu nicht in
ihrem Auftrag, auch wenn letztlich die ganze Bevdlkerung z. B. von
Aufklarungskampagnen der bfu profitiert. Der Unterschied zwischen
Unfall nach UVG und Unfall nach KVG ist, salopp ausgedriickt, davon
abhingig, ob jemand arbeitstitig ist (mindestens acht Stunden wo-
chentlich beim selben Arbeitgeber beschaftigt ist bzw. Arbeitslosen-
gelder bezieht) oder nicht.
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nach Beweglichkeit der Person gibt es Einsteighil-
fen in die Badewanne. Im Schlafzimmer ist wichtig,
wo die Lichtschalter angebracht sind, damit man
ohne Probleme Licht machen kann, bevor man auf
die Toilette geht. Und dann einen Moment auf der
Bettkante sitzen bleiben, bis der Kreislauf sich nor-
malisiert hat.

Die bfu hat zahlreiche Broschiiren zusammen-
gestellt, die sich mit allen Gefahrensituationen im
Haushalt beschiftigen. Sehr detailliert ist auch die
«bfu-Kinderpost», die Eltern fiir jede Altersphase
von null bis acht Jahren mit entsprechenden Si-
cherheitstipps versorgt.

Training gegen Stiirze

Die Wohnung einmal griindlich nach mogli-
chen Gefahrenquellen fiir sich und die Kinder oder
fiir betagte Menschen zu durchleuchten, kann be-
reits viele Unfille verhindern. Aber damit ist es
gerade beim Thema Stiirze nicht getan. «Bei den
Stiirzen spielen Muskelkraft und Gleichgewichts-
sinn eine zentrale Rolle», weiss Barbara Pfenninger.
Eines der wichtigsten Praventionsmittel sei daher,
die Muskulatur der unteren Extremititen kontinu-
ierlich zu trainieren. Der Gang ins Fitnessstudio ist
hierfiir eine gute Variante. Trainieren ldsst sich
aber auch zu Hause.

«Ich integriere einen Teil meines Trainings in
den Alltagy, sagt Pfenninger. «Wir haben zum Bei-
spiel eine Espressomaschine, die eine gefiihlte
Ewigkeit braucht, bis der Kaffee in der Tasse ist. In
dieser Zeit mache ich Dehniibungen.» Bei drei
Tassen pro Tag sind das drei Trainingseinheiten.
Beim Zihneputzen kann man auf einem Bein
stehen und so das Gleichgewicht schulen. Beim
Fernsehen die Werbeunterbriiche dafiir nutzen,
Kniebeugen zu iben oder mit den bfu-Balance-
Discs den Gleichgewichtssinn zu trainieren. Es
braucht nicht lange, bis man merkt, dass man im-
mer geschickter und sicherer wird. Bei einer nach-
gewiesenen Sturzgefihrdung allerdings ist geziel-
tes, angeleitetes Training notwendig, wie es
beispielsweise in speziellen Kursen der Pro Senec-
tute, Rheumaliga oder von Physiotherapeuten und
-therapeutinnen angeboten wird.

«Es ist wissenschaftlich erwiesen, dass gezieltes
Training das Sturzrisiko erheblich senkt. Aber es
geniigt nicht, bis 65 Sport zu treiben, und dann zu
hoffen, dass man im Alter noch davon profitiert»,
sagt Barbara Pfenninger. Wenn das Training ganz
selbstverstindlich in den Alltag integriert wird, be-
steht eine gute Chance, dass man es beibehilt. Eine
gute Investition in die Sturzprivention.

Yvonne Zollinger u

Anteil der Getoteten in Haus und Freizeit
nach Unfallhergang, 2010

1% 1% 7%
1%
8%

= Stlirze
Gefdhrdung der Atmung
(Ertrinken/Ersticken)

= Landtransportmittel
Rauch/Feuer/Flamme

= Einwirkung mechanischer Kréfte

Andere

82%

Getotete 2010: 1734
Quelle: BFS, Todesursachenstatistik

Sicher stehen - sicher gehen

Ein gut trainiertes, dynamisches
Gleichgewicht hilft Ihnen, auch auf
unebenem Boden sicher zu gehen.
Es ist n&tig, um lhre aufrechte
Kdrperhaltung wéhrend des Gehens
auszubalancieren, und gibt Ihnen
Sicherheit in alltdglichen Situationen
mit Hindernissen (Stolpergefahren)
und Ablenkungen. Trainieren Idsst
sich das dynamische Gleichgewicht,
indem verschiedene Gangarten mit Denkaufgaben und Zu-
satzbewegungen der Arme kombiniert werden.

Basislibung: Gehen Sie wie auf einer Linie, zdhlen sie laut 3
von 100 weg und rechnen so weiter (97, 94, 91...). Sie kénnen
auch eine andere Denkaufgabe I6sen, wéahrend Sie gehen.
Ubungsdauer: 4 mal 20 bis 60 Sekunden, dazwischen Pausen.
Die Ubung I3sst sich durch eine schwierigere Gangart stei-
gern. Zum Beispiel Gehen mit Gberkreuzten Schritten und und
dabei riickwérts zdhlen

Weitere Ubungen finden Sie in der Broschiire «Sicher stehen -
sicher gehenn.

Quelle: bfu-Broschiire: Sicher stehen - sicher gehen.

Informationen

Broschiiren zur Sicherheit, zu Themen rund um die Sturzprévention und
die bfu-Kinderpost kénnen Sie kostenlos als PDF herunterladen oder be-
stellen: www.bestellen.bfu.ch

bfu - Beratungsstelle fiir Unfallverhiitung
Postfach 8236

3001 Bern

Telefon: 031 390 22 22

info@bfu.ch
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15'000 Haushalte gaben
Auskunft zu Unfallen

Die bfu hat erstmals eine umfassende Haushaltbefragung zu den
Nichtbetriebsunfillen durchgefiihrt. Die ersten Erkenntnisse:

mehr Sportunfille bei den Senioren, aber weniger Kinderunfille
bei einer gleichbleibenden Unfallzahl von einer Million pro Jahr.

Herr Niemann, Sie haben als Projektleiter der bfu-
Forschungsabteilung die Haushaltbefragung durch-
gefiihrt. Wie erfasst man die Schweiz und ihr Un-
fallgeschehen im Haus- und Freizeitbereich?

Die Umfrage haben wir zusammen mit einem Be-
fragungsinstitut gemacht. Wir hatten ein recht
vollstindiges Verzeichnis von Haushalten. Daraus
wurden 30’000 zufillig ausgewihlt. Vorgabe war
die Beriicksichtigung aller Sprachregionen. Aus-
serdem musste gewihrleistet sein, dass sowohl Stadt
als auch Land in der Befragung vertreten waren.

Bei der Flut an unerwiinschtem Telefonmarketing
sind die Leute nicht mehr sehr offen, wenn es um
Befragungen geht. Wie haben Sie diese Hiirde um-
schifft?

Es stimmt, dass heute einfach zu viel Schindluder
mit Befragungen getrieben wird. Darum haben wir
alle ausgewihlten Haushalte vorher mit einem
Schreiben auf unser Vorhaben aufmerksam ge-
macht und ihnen genau erklirt, um was es geht.

Und wie viele Haushalte haben Sie dann erreicht?
Das waren 15’000, etwa so viele, wie wir erwartet
hatten. Weil es um die eigene Gesundheit ging,
waren viele an der Umfrage sehr interessiert. b

Steffen Niemann, Projektleiter der bfu-Forschungsabteilung.

Foto: Yvonne Zollinger
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Welche Fragen wurden gestellt?

Die Frage an alle war: Welche Unfille sind in den
letzten zwolf Monaten in IThrem Haushalt passiert,
die medizinisch behandelt werden mussten? Dann
wurde danach gefragt, wo der Unfall stattgefunden
hat, z. B. Kiiche, Bad usw., bei welcher Aktivitit die
Person verunfallte, etwa beim Kochen oder Reini-
gen. Der Unfallhergang musste beschrieben wer-
den, hat man sich geschnitten, war es ein Sturz und
wenn, wo. Und ob Objekte oder Substanzen am
Unfall beteiligt waren. Insgesamt ein Fragenkata-
log von 16 Seiten.

Was war der Anlass fiir eine so umfangreiche Befra-
gung?

Es gibt fiir die Schweiz keine umfassende Statistik,
was die Unfille angeht. Bei den tédlichen Unfillen
haben wir eine Todesursachenstatistik. Bei den
Unfillen der erwerbstitigen Bevolkerung gibt es
die UVG-Statistik. Auf diese Daten stiitzt sich die
jahrliche Unfallstatistik der Nichtbetriebsunfille
hauptsichlich. Dort fehlen aber die Nichterwerbs-
titigen, also vor allem Kinder und Senioren.

Da wir wissen wollten, was gesamthaft in der
Schweiz geschieht, haben wir schon immer ver-
sucht, iiber das Zusammenfiihren der Statistiken
eine Gesamtschau zu erstellen. Vor 20 Jahren wur-
de das letzte Mal eine Studie durchgefiihrt.

Gewisse Unfiille, gerade in der Freizeit oder im
Haushalt, sind an Jahreszeiten gebunden. Zum
Beispiel die Wintersportunfiille. Wie haben Sie dies
beriicksichtigt?

Die Befragung fand wihrend des ganzen Jahres
statt, von Januar bis Ende Dezember. Weil wir wis-
sen, dass es sehr viele saisonale Unterschiede gibt,
haben wir jeden Monat einen Teil der Befragung
durchgefiihrt. Eine Befragung tiber lediglich drei
Monate hiitte tatsichlich Verzerrungen ergeben.

Hat sich aus der Umfrage ein Trend ergeben?

Wir haben aufgrund dieser Befragung eine Hoch-
rechnung auf die ganze Schweiz gemacht und wa-
ren iiberrascht, dass wir wieder auf eine Million
Unfille pro Jahr kamen, so wie vor 20 Jahren. Das
hitte auch ganz anders kommen kénnen, weil wir
jetzt mit einer ganz anderen Methode gearbeitet
haben.

Das heisst, trotz steigender Bevilkerung hat es nicht
mehr Unfiille gegeben als damals?

Ja, das stimmt, die Bevolkerung ist gewachsen. Bei
gleichbleibenden Unfallzahlen bedeutet dies, dass
das Unfallrisiko gesunken ist.

Verschiebungen gab es bei der dlteren Bevolke-
rung. Wir haben mehr Seniorenunfille, vor allem
im Bereich Sport. Diese haben wir frither eher un-
terschitzt. Die Entwicklung scheint jedoch plausi-

bel. Die Leute bleiben immer linger mobil und
gesund. Sie treiben Sport, so wie es die Schweizer
Gesundheitsforderung wiinscht. Aber das Risiko,
einen Unfall zu erleiden, steigt damit natiirlich
auch.

Was wir frither iiberschitzt haben, sind die Kinder-
unfille, was natiirlich ein sehr erfreuliches Ergeb-
nis ist. Wobei bei diesen Zahlen berticksichtigt
werden muss, dass die Anzahl Kinder immer mehr
zuriickgeht.

Laut Statistik sind Stiirze immer noch weit oben
auf der Unfallliste.

Stiirze in Haushalt und Freizeit sind ein grosses
Problem. Das ist schon ldnger so. Wir hatten bei
den ilteren Leuten im Jahr 2010 1’400 Getétete
durch Stiirze. Und das sind nicht die Bergwande-
rer, die abstiirzen. Sondern das geschieht in Haus
und Freizeit. Vieles sind Schenkelhalsfrakturen.

Aber dann hat nicht der Sturz zum Tod gefiihrt,
sondern die Folgeerscheinungen des Sturzes, Infek-
tionen usw.

Ja genau. Und das hat in den letzten Jahren massiv
zugenommen. Die Stiirze, die zum Tod fiihren,
passieren vor allem Menschen ab 80 Jahren. Die
konnten noch nicht vom Sporttreiben profitieren,
das ist eine ganz andere Generation.

Was unternimmt die bfu dagegen?

Wir haben ein Schwerpunktprogramm «Stiirze».
Jahrelang haben wir auch versucht, Hiiftprotekto-
ren unter die Leute zu bringen. Aber die finden
keine Akzeptanz. Und genau da liegt das Problem.
Wir kénnen zwar mit Kampagnen auf ein Problem
aufmerksam machen. Aber wenn die vorgeschlage-
nen Sicherheitsmassnahmen nicht akzeptiert wer-
den, ist der Erfolg gering.

Gibt es dafiir noch andere Beispiele?

Zum Beispiel die Diskussion um den Velohelm. In
den letzten Jahren steigt die Helmtragequote nicht
mehr an. Bei den Kindern ist sie zwar recht gut.
Aber bei den Erwachsenen, in der Stadt oder auf
kurzen Strecken, wird der Helm wenig getragen.
Jene, die am Wochenende aufs Velo steigen, tragen
Helm, das gehort dann zur Ausriistung. Aber wenn
man zum Einkaufen fihrt oder den Nachbarn be-
sucht, halten es viele nicht fiir nétig, einen Helm zu
tragen.

Auf der Skipiste ist der Helm eine Erfolgstory. Wir
erheben auf den Skipisten die Helmtragequote und
sind dort inzwischen bei fast 90 Prozent angelangt.
Und das ist die Entwicklung seit 2002. Also von
null auf fast 100 Prozent in nur zwdélf Jahren.

Interview: Yvonne Zollinger |
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«Unser Programm soll die
Megger ansprechen»
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Susanne Morger ist Kuratorin und Betriebsleiterin auf Schloss Meggenhorn
am Vierwaldstattersee. Von April bis Oktober verwandelt sie das Schlossareal
zum kulturellen Begegnungsort mit lokalem Bezug.

«In den nichsten Tagen werden sie
wohl mit der Traubenlese beginnen», sagt
Susanne Morger, Kuratorin auf Schloss
Meggenhorn, mit einem Blick hinunter
auf die Rebhinge. Es ist Herbst und wir
stehen an einem der Stidfenster des impo-
santen Schlosses. So, wie rund um das
Schloss mit seinem weitldufigen Garten
und dem dazugehoérenden bauerlichen
Anwesen die letzten Arbeiten verrichtet
werden, findet auch das kulturelle Pro-
gramm der Saison 2013 auf Meggenhorn
langsam seinen Abschluss. Das ist fiir Su-
sanne Morger allerdings kein Grund, nun
die Beine hochzulegen und auf den Friih-
ling zu warten. Im Gegenteil, der Winter
ist fiir sie die arbeitsreichste Zeit. Denn
jetzt entsteht das Programm fiir die neue
Saison.

Auch wenn sie ihre Arbeit grosstenteils
von ihrem Biiro in Luzern aus erledigt —
das Schloss ist der Ort und die Kulisse, in
der sich abspielt, was 2014 Zuschauern
und Zuhorern geboten wird. Eine Kulisse,
die alle romantischen Triume vom herr-
schaftlichen Wohnen erfiillt. Das weisse
Schlossgebdude mit seinen Giebeln und
weitldufigen Terrassen kann das ganze
Jahr fiir private Anlidsse gemietet werden.
Die Kapelle im neugotischen Stil ist zum
Beispiel ein beliebter Ort fiir Hochzeits-
feiern und Feste aller Art. Zum Anwesen
gehort eine Gartenanlage mit alten Bau-
men, blithenden Hortensien und sorgfl-
tig gestutztem Buchs. Die Wiesen reichen
hinunter bis zum bewaldeten Ufer des
Vierwaldstittersees, wo man kleine Bade-
buchten findet und die Kursschiffe am
Landungssteg festmachen.

Schloss Meggenhorn gehort zweifellos
zu einem der am schonsten gelegenen An-

wesen der Schweiz. Die Gemeinde Meggen
ist stolz auf ihren Besitz, den sie 1974 von
den letzten Besitzern, zwei Tochtern eines
Textilindustriellen aus Ziirich, erwarb.
Und fiir die Megger Bevélkerung ist es
ganz selbstverstandlich ihr Schloss.
Susanne Morger waltet seit 2010 als
Kuratorin und Betriebsleiterin auf Meg-
genhorn. Die besondere Beziehung der
Gemeinde zu ihrem Schloss fliesst in ihre
Arbeit ein. An den kulturellen Veranstal-
tungen sind auf die eine oder andere Wei-
se immer auch Bewohner von Meggen
beteiligt. «Ich mochte, dass die Megger
kommen und das Schloss fiir sich einneh-
meny, sagt Susanne Morger. «Darum ver-
suche ich, fiir unsere Veranstaltungen

Themen zu finden, die sie betreffen und
interessieren.»

Entstanden ist so zum Beispiel eine
Ausstellung zum Thema Liebe, im Rah-
men derer auch Meggerinnen und Meg-
ger zu Wort kamen und iiber diesen be-
sonderen Gefithlszustand sprachen. Im
Jahr danach ging es um das besondere
Wesen der Megger Gastfreundschaft.
Und letztes Jahr stand der Schlossgarten,
eine Herzensangelegenheit der Megger,
im Zentrum der Veranstaltungen.

Positive Resonanz

«Wir miissen nicht mit Luzern und sei-
nem Kulturprogramm konkurrieren»,
sagt Susanne Morger. Ein regionaler Be-

Fotos: Yvonne Zollinger
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zug der Meggenhorner Veranstaltungen
ist ihr wichtiger. «Das gemeinsame Reali-
sieren der kulturellen Anlésse ist fiir alle
Beteiligten jeweils sehr motivierend und
fiir mich der ziindende Funke fiir meine
Arbeit.» Dass sie mit ihrem Programm
den richtigen Nerv trifft, zeigen die posi-
tive Resonanz aus der Gemeinde und die
steigende Besucherzahl.

Auch wenn die Themenfindung durch
dieses Konzept eine gewisse Einschrin-
kung erfihrt, werden der gebiirtigen Win-
terthurerin die Ideen so schnell nicht aus-
gehen. Siebringt einen grossen beruflichen
Erfahrungsschatz mit. Begonnen hat sie
ihre Laufbahn als Sozialpidagogin. Aber
Kunst und Kultur haben sie schon frith
interessiert. Darum war sie 20 Jahre lang
bildende Kiinstlerin. Nach der Sozialpad-
agogik griindete sie eine Finzelfirma fiir
Organisationsentwicklung. «Ich bin eine
Unternehmertochter. Es liegt mir im Blut,
etwas auf die Beine zu stellen, Menschen
und ihre Vorhaben zu begleiten oder mit
ihnen neue Projekte zu stemmen.»

Dann kam ein Einschnitt in ihrem Le-
ben, der sie neu iiber ihre berufliche Zu-
kunft nachdenken liess. «Ich wollte das
tun, was mein Herz mir sagte. Und mir
wurde nach einiger Zeit klar, dass es etwas
rund ums Theater sein musste.» Zielstre-
big und selbstbewusst bot sie ihre Arbeits-
kraft dem Luzerner Theater an.

Schon nach der ersten Begegnung mit
der Theaterarbeit war fiir sie klar, dass sie
hier am richtigen Ort war. «Die Theater-
luft, die Schauspieler, die ganze Atmo-
sphire. Es hat mir sofort «de Armel ine
gno, erinnert sie sich. Bereits neun Mo-
nate spiter erhielt sie die Chance, zusam-
men mit einer Kollegin die Co-Leitung
des Theaters Marie in Aarau zu iiberneh-
men. Eine Herkulesaufgabe, zu der sie
«wie die Jungfrau zum Kinde» gekommen
sei und die sie am Anfang auch entspre-
chend iiberfordert habe, sagt sie. «In den
anschliessenden fiinf Jahren haben wir ge-
arbeitet wie die Wahnsinnigen.»

Intensive Jahre

Als administrative Leiterin war Susan-
ne Morger fiir das Marketing, den Spiel-
plan und das Fiithren und Positionieren
der Schauspieltruppe zustindig. Vor al-
lem die Tourneetitigkeit des Theaters
hatte es ins sich. Bis zu 16 Stunden am Tag
waren sie auf den Beinen. Eine intensive
Zeit fiir alle Beteiligten. Als das Ende des
Engagements niher riickte, sah sie dem
Abschied mit gemischten Gefiihlen entge-
gen. Sie konnte sich nicht vorstellen, nach
dem gemeinsamen Abschiedsessen ein-
fach zuriick nach Luzern zu fahren und
alles hinter sich zu lassen, ohne in ein
Loch zu fallen. Thre unkonventionelle Ls-
sung: Sie packte einen kleinen Rucksack

und ging die Strecke von Aarau nach Lu-
zern zu Fuss. Zwei Tage war sie unterwegs.

«Am Anfang konnte ich das Theater
noch sehen, wenn ich zuriickblickte. Ir-
gendwann verschwand es aus meinem
Blickfeld und ich sah nach vorne.» Mit der
riumlichen Distanz, die sie Schritt fiir
Schritt zwischen sich und ihre Jahre am
Theater Marie legte, konnte sie einen
Schlussstrich unter diesen Lebensab-
schnitt ziehen.

Das Laufen und Sichbewegen spielt
auch sonst im Leben von Susanne Morger
eine grosse Rolle. Sie wandert, joggt, ru-
dert, fahrt Velo und macht gerne Garten-
arbeit, wiirde sich aber nie als sportliche
Person bezeichnen. Dafiir fehle ihr der
Ehrgeiz, sagt sie. Hauptsache draussen
sein, das sei fiir sie wichtig. Sie hat vor
Kurzem die Dolomiten iiberquert («Etwas
anstrengender, als ich es mir vorgestellt
hatte!») und ist im letzten Sommer iiber
den Hohen Atlas in Marokko gewandert.

«Ich bin eher ein Genussmensch. Dar-
um ist mir beim Wandern oder Joggen
nicht wichtig, in welcher Zeit ich die Stre-
cke zuriicklege. Lieber lasse ich meinen
Blick schweifen und freue mich tiber die
schone Landschaft.»

Yvonne Zollinger |

Sie stehen im
Mittelpunkt

»

Liebe EGK-Versicherte, an dieser
Stelle geben wir [hnen Gelegen-
heit, Gber Ihren Beruf, Ihr Hobby
oder Ihr Engagement fiir eine ge-
meinniitzige Organisation im so-
zialen oder naturschiitzerischen
Bereich zu berichten. Wenn wir
in einer der ndchsten Ausgaben
ein Portréat iber Sie schreiben
dirfen, dann melden Sie sich un-
verbindlich unter:

Redaktion «Mir zlieb»
061 765 52 13 oder schreiben Sie
uns eine E-Mail: mirzlieb@egk.ch

In dieser Rubrik kénnen wir leider keine
Therapieformen vorstellen. Wir bitten um
Verstindnis.
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Das Tulpenfeuerwerk in Morges

Jedes Jahr feiert Morges die Riickkehr der schonen Jahreszeit mit einer

Blumenschau. Im direkt am See gelegenen Parc de I'Indépendance findet ab
April das Tulpenfest statt. Ein beliebter Treffpunkt fiir alle Blumenfreunde.

Wer den Friihling in besonderer Far-
benpracht erleben will, fihrt im April
nach Morges. Seit 44 Jahren wird dort das
Tulpenfest gefeiert. Es dauert sechs Wo-
chen und zeigt im Parc de 'Indépendance
120°000 Tulpen auf einer Fliche von
30’000 Quadratmetern. Die Vielfalt der
Beete, in denen 300 verschiedene Sorten
angepflanzt werden, zieht Tausende Blu-
menfreunde an und verdeutlicht die gros-
se Verschiedenartigkeit der Formen und
Farben dieses beliebten Friihlingsblii-
hers. Die ersten Arten blithen ab Mitte
April und locken zum ersten Ausflug des
Jahres an den See. Zur Bliitenpracht wird
am Wochenende im Parc de 'Indépen-

dance regelmissig Unterhaltung geboten.
Getrinke und kleine Speisen werden vor
Ort serviert.

Bereits im Herbst werden die Beete je-
weils von den Girtnerlehrlingen des Cen-
tre d’Enseignement Professionnel de
Morges (CEPM) und den Girtnern der
Stadt Morges bepflanzt. Um die Bliitezeit
der Tulpen in die Linge zu ziehen, schmii-
cken auch Frithblither und Spétblither
den Park.

Der herrlich an der Miindung der Mor-
ges gelegene Parc de'Indépendance wurde
1898 anlisslich der Gedenkfeiern der
Waadtlinder Unabhingigkeit geschaffen;
mehrere Denkmiler und imposante Biu-

me tragen zu seiner Schonheit bei und ma-
chen ihn auch wihrend des Jahres zu ei-
nem beliebten Ort der Erholung.

Die Geschichte des Tulpenfests

Das Tulpenfest wurde zum ersten Mal
im Jahre 1970 organisiert, um 1971 den
50. Geburtstag des Waadtlinder Gértne-
reivereins Sektion Genfersee (Société
Vaudoise d’Horticulture, section du Lé-
man) zu feiern.

Das Tulpenfest war urspriinglich nur
fiir ein Jahr vorgesehen, doch infolge star-
ker Nachfrage seitens der Ladenbesitzer
und des Verschonerungsvereins kam die
Idee auf, das Fest im folgenden Jahr erneut



<20+ MITTEN IM LEBEN

Foto: Morges Région Tourisme

Noch mehr Blumenfreuden

In den 1950er-Jahren begann die Schlossherrin von Vullierens lIris
anzupflanzen. Heute bliihen 600 Arten Iris und Taglilien in diesem Garten,
in dessen Nihe die «Portes des Iris» Feste und Empfénge organisieren.

Ab Mai bliihen sechs Wochen lang die Irisfelder (Iris germanica) beim Schloss
Vullierens, einer 1706 zu einem Herrenhaus umgebauten Burg, 8 Kilometer von
Morges entfernt. Im Herbst 1950 bestellte die aus Amerika stammende Schloss-
herrin von Vullierens, Doreen Bovet, die ersten Irispflanzen bei Schreiner, einem
berlihmten, in den USA niedergelassenen Schweizer Hybridziichter. Ab 1955
offnete sie ihren Garten fiir Besucher. Die Iriskultur wurde ununterbrochen fort-
gefiihrt: Garteniris, Zwergiris, Iris fiir Beeteinfassungen, Sibirische Schwertlilie,
mehr als 600 Arten. Iris in warmen Honigtonen, in Purpur, Rost und Mahagoni
sind in Mode, und die Sammlung des Schlosses Vullierens wird jedes Jahr erwei-

tert. Eine Iris in vollkommenem Rot wird von den Hybridziichtern hingegen immer

noch gesucht. Ein ehemaliger Bauernhof aus dem 16. Jahrhundert wurde unter
dem Namen «Les Portes des Iris» restauriert und fiir Feste und Empfange konzi-
piert: Sein grosser Saal kann bis zu 700 Personen aufnehmen.

Informationen: Jardins du Chateau de Vullierens, Jardin d'lris, 1115 Vullierens
Mob. +41 (0)79 274 79 64, info@jardindesiris.ch, www.jardindesiris.ch

durchzufiihren, und so wurde es von Jahr
zu Jahr wieder gefeiert.

Der Eintritt zum Tulpenfest ist gratis
dank den zahlreichen Sponsoren, die die
Blumenbeete finanzieren, sowie den
Tombola-Losen, mit deren Kauf man
Pflanzen von Girtnern der Region ge-
winnen kann. Der Parc del'Indépendance
kann 24 Stunden pro Tag besucht wer-
den. Das farbenprichtige Schauspiel
lockt jedes Jahr rund hunderttausend Be-
sucher nach Morges.

Yvonne Zollinger [ |

Quelle: Morges Tourismus

Informationen unter:
Morges Région Tourisme
Rue du Chateau 2

1110 Morges 1

Tel: +41 21 801 32 33
Fax: +41 21 801 31 30
info@morges-tourisme.ch
www.morges-tourisme.ch

Achtung: Die Blitezeit der Tulpen ist wet-
terabhangig. Kontaktieren Sie bitte das
Tourismusbiiro, um zu erfahren, ob die Tul-
pen schon bliihen (meist beginnt die Bliite-
zeit erst Mitte April).

Informationen und detailliertes Programm
auf www.morges-tourisme.ch/tulpen

)) Wettbewerb

Wir verlosen 3 SBB-Gutschei-
ne zu je 100 Franken.

Bitte schicken Sie lhre E-Mail
oder lhre Postkarte mit dem
Vermerk «Tulpenfest» an:
mirzlieb@egk.ch oder EGK-
Gesundheitskasse, Wettbewerb,
Brislachstrasse 2, 4242 Laufen.
Absender nicht vergessen.
Einsendeschluss ist der 31. Marz
2014. Viel Gliick!

(Uber den Wettbewerb wird keine Korre-
spondenz gefiihrt, die Gewinner werden
direkt benachrichtigt.)
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«In der Phytotherapie liegt
ein riesiges Potenzial»

Seit einem Jahr ist Dr. Andreas Wenng bei der Swissmedic fiir die Phyto-
und Komplementarmedizin verantwortlich. «Mir zlieb» hat mit ihm iiber
Herausforderungen und Zukunftschancen dieser Heilmittel gesprochen.

Herr Wenng, welchen Herausforderungen mussten
Sie sich in diesem ersten Jahr bei der Swissmedic
stellen?

Die zentrale Herausforderung war und ist die
zweite Revision des Heilmittelgesetzes, worin die
Komplementirmedizin einen neuen Stellenwert
bekommen kénnte. Wie das genau aussieht, kann
ich Thnen nicht sagen, dafiir ist es noch zu friih.
Zurzeit ist die Vorlage in der Sozial- und Gesund-
heitskommission des Nationalrates in Beratung.
Es gibt eine ganze Reihe von parlamentarischen
Vorstossen, die die Komplementirmedizin und
somit indirekt unsere Abteilung betreffen. Dazu
gehoren Vorstosse, die weitere Zulassungsverein-
fachungen fiir die komplementirmedizinischen
Arzneimittel fordern.

Die andere grosse Herausforderung ist die Frage,
inwieweit wir ein Dienstleistungsunternehmen
sind und als solches auf unsere Kunden zugehen.
Wie transparent wollen wir fiir die Kunden sein?
Hinter dieser Frage steckt ein Wandel bei der
Swissmedic, fast ein Paradigmenwechsel. Dazu
werden wir zum Beispiel als Neuentwicklung fiir
nichstes Jahr ein Portal einrichten, das es den Fir-
men ermoglicht, sich einzuklicken, um zu sehen,
wo ihre Gesuche gerade stehen.

Was bringt das dem Kunden?
Die Firmen konnten bisher nicht einsehen, wie
weit ihre Gesuche im Zeitplan sind. Ist es in Ar-

Foto: Yvonne Zollinger

beit? Oder etwas platt gesagt, liegt es irgendwo Dr. Andreas Wenng ist seit einem Jahr Leiter der Abteilung Phyto- und
herum? Mit dem Portal kénnen sie die Bearbei- Komplementidrmedizin in der Abteilung Zulassung bei Swissmedic. In der
tungsschritte selber priifen. Damit sind fiir sie pharmazeutischen Industrie hat er 20 Jahre Erfahrung als Herstellungslei-
auch Riickfragen moglich. Gerade wenn es um ter Pharma gesammelt. In seiner Tatigkeit als Leiter Consulting widmete
komplexere Gesuche geht, sind Nachfragen er sich intensiv GMP (Good Manufacturing Practice)-Fragestellungen im
manchmal nétig. Produktions- und Qualitdtsumfeld. In diesem Zusammenhang betreute er

Phytopharma-Firmen im In- und Ausland. Dr. Andreas Wenng promovierte
Welche Art von Gesuchen gehen bei Ihnen ein? an der Universitat Freiburg i. . im Bereich Pflanzenphysiologie.

Es handelt sich um Gesuche zu Komplementir-
und Phytoarzneimitteln mit und ohne Indikation.
Fast alle diese Produkte konnen bereits heute in
vereinfachten Verfahren zugelassen werden. Die
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Mehrheit der beantragten Produkte gehért zu den
komplementirmedizinischen Heilmitteln — wie
die klassischen homoopathischen und die anthro-
posophischen Arzneimittel ohne Indikation. Fiir
diese Arzneimittel, die ohne Anwendungsgebiet
zugelassen werden, ist in den meisten Fillen sogar
ein einfaches Meldeverfahren moglich.

Sind dabei auch neue Priparate?

In der Regel sind das keine neuen Priparate. Oft
geht es um Indikationserweiterungen von bereits
bestehenden Produkten, Indikationsinderungen
oder auch eine andere Darreichungsform. Ganz
neue Priparate in komplementirmedizinischer
Richtung haben wir im Moment keine.

Woran liegt das?

Da gibt es viele Griinde. Sowohl die homéopathi-
sche wie auch die anthroposophische Medizin sind
sehr abgeschlossene Bereiche. Sie haben sozusagen
einen hohen Reifegrad. Es wird also kaum noch
etwas dazukommen. Das hingt auch mit der Phi-
losophie dieser Heilmittel und Priparate zusam-
men. Ein riesiges Potenzial liegt meiner Meinung
nach in der Phytotherapie.

«Im Zentrum steht fiir uns die
Sicherheit des Patienten und
der Patientin.

Das ist die zentrale Richtlinie,
nach der sich alle Bereiche der
Swissmedic orientieren.»

Sie haben in einem Interview gesagt: Wer Phyto-
therapeutika entwickelt, hat den ganzen Planeten
zur Verfiigung.

Wir sprechen weltweit von 300'000 vaskuliren,
also wasserleitenden Pflanzen. In Mitteleuropa
sind aber beziiglich der Wirkung lediglich 300
Arzneipflanzen besser untersucht. Das entspricht
0,1 Prozent. Eine verschwindend kleine Menge.
Wenn Sie selbst an Arzneipflanzen denken, dann
fallen Thnen vielleicht Ginkgo, Arnika oder Johan-
niskraut und einige andere ein. Wahrscheinlich
nicht viel mehr als eine Handvoll. Dabei wire das
Potenzial gigantisch. Aber man muss es aufgreifen.

Was ist das Hindernis?

Der Sprung von der Forschung zum Produkt ist
der Haken. Es ist das wirtschaftliche Risiko, es ist
die finanzielle Hiirde und es ist die evidenzbasierte
Wirksamkeit, die gewihrleistet sein muss. Sie sind
es, die es so hart machen, ein neues Produkt auf
den Markt zu bringen.

Der Markt fiir phytotherapeutische Heilmittel
scheint aber recht gut. Wer nicht gleich zur Chemie
greifen will, kauft sich doch erst ein pflanzliches
Heilmittel.

Die Nachfrage nach phytotherapeutischen Mitteln
ist vor allem in den Wintermonaten sehr gross.
Aber die Indikationsfelder sind immer noch sehr
eingeschrinkt. Wenn man sich den Markt ansieht,
dann hat man zum einen Priparate fiir den Hals-
Nasen-Rachen-Raum und zum anderen fiir den
Magen-Darm-Trakt. Weiter haben wir den psy-
chischen Bereich, zum Beispiel mit Johanniskraut,
und dann kommt vielleicht noch das eine oder
andere Priparat hinzu. Aber damit ist das Spekt-
rum schon fast ausgeschopft.

Man miisste sich jetzt in Indikationsrichtungen
bewegen, in denen noch Potenzial steckt. Zum
Beispiel Antiinfektiva oder Schmerzmittel. Hier
liegen grosse Moglichkeiten.

Wie viele neue phytotherapeutische Priparate
werden in Ihrer Abteilung eingereicht?

2012 wurden zwei Préiparate mit neuen Wirkstof-
fen zugelassen, 2013 gerade mal ein neues Pripa-
rat. Bei Phytoarzneimitteln mit bekannten Wirk-
stoffen waren es 23 Neuzulassungen im Jahr 2012.

Durchlaufen phytotherapeutische Priparate den
gleichen Weg wie Medikamente, die chemisch her-
gestellt werden?

Ja, prinzipiell laufen die Gesuche durch das gleiche
Zulassungsverfahren. Fiir Priparate mit neuen
Wirkstoffen gibt es oft nur wenig Spielraum, zum
Beispiel beziiglich klinischer Studien, die nicht im-
mer so intensiv und lange und vor allem nicht so
kostspielig durchgefiihrt werden miissen. Bei
manchen Priparaten mit neuen Wirkstoffen und
allen Priparaten mit bekannten Wirkstoffen ist
dagegen eine vereinfachte Zulassung moglich. Das
heisst, die Wirksamkeit und Sicherheit kann auch
durch wissenschaftliche Literatur erbracht wer-
den. Das Zulassungsverfahren dauert zwischen
einem und zwei Jahren. Aber schon bevor es zur
Einreichung kommt, muss vom Gesuchsteller etli-
ches geleistet sein.

Wo liegen fiir Sie zukiinftige Chancen phytothera-
peutischer Heilmittel?

Aufgrund der demografischen Entwicklung wer-
den wir immer ilter. Wir entwickeln dadurch ein
ganz anderes Leidensspektrum. Es kann sein, dass
der Patient in Zukunft bei langfristig eingesetzten
Substanzen mit Phytotherapeutika besser und si-
cherer fihrt. In diese Richtung konnte sich meiner
Meinung nach die Entwicklung der pflanzlichen
Heilmittel bewegen.

Interview: Yvonne Zollinger |
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SCHUL- UND KOMPLEMENTARMEDIZIN

Die Akademie erfreut sich
grosser Beliebtheit

Die Palette der SNE-Weiterbildungs-Seminare ist bunt und umfasst die verschie-
densten Bereiche von Alltag und Gesundheit. Die Referentinnen und Referenten
garantieren fachliche Qualitat und eine praxisnahe Wissensvermittlung. Die Stif-
tung fiir Naturheilkunde und Erfahrungsmedizin bietet auch in diesem Jahr ein Pro-
gramm, das fiir jeden etwas bereithilt. Mit Ute Lauterbach konnen Sie im April das
Wesen der Traume erkunden. Im Mai spricht Julia Onken iiber den Auftakt in eine

neue Lebensphase iiber 65 Jahren.

Ute Lauterbach

Haben Sie noch Traume?
Traume durchschauen und
sie leben

Unsere Tag-, Wunsch-, Wahr- und Nachttraume
sind Botschaften von und fiir uns. Sie warnen, ver-
stehen das Verborgene und Unbewusste. Sie verar-
beiten das Unerledigte unserer Seelen. Sie wollen
unser Bestes. Und Traume sind mehr als Schiu-
me ... Kommen wir ihrer Intelligenz und Weisheit
auf die Spur. Wollen Sie Thre Triume verstehen
und leben?

Mit Lauterbachs Traumdeutungsstrategien ver-
binden und verbiinden Sie sich mit Threr eigenen
Innenwelt. Eine neue, verbliiffende und einfache
Deutungsmethode wird anhand von Teilnehmer-
beispielen demonstriert und eingetibt.

Seminardaten und Seminarorte:

29.04.2014
Solothurn SO, Altes Spital, Oberer Winkel 2

30.04.2014
Thalwil ZH, Hotel Sedartis, Bahnhofstr. 16

Dauer: 1 Tag, 09.00-17.00 Uhr

Kosten: EGK-Versicherte/EGK-Therapeuten
CHF 250.—, Andere CHF 290.—

(inkl. Verpflegung)

Julia Onken

Generation superior -

65 und so weiter

Auftakt in eine neue Lebens-
phase

Langlebigkeit ist keine Krankheit, sondern eine
Herausforderung, die geschenkten Jahre freudig
und sinnvoll zu gestalten. Es sind verschiedene
Themen wie z. B. Familie und Partnerschaft, Ver-
wirklichung von personlichen Anliegen usw., die
uns beschiftigen und zu denken geben. Wer wagt,
sich darauf einzulassen, wird iiberrascht sein, wel-
che Fiille von Moglichkeiten die nichste Zeit fiir
uns bereithilt.

In diesem Seminar werden die wichtigsten Schrit-
te aufgezeigt und eingeiibt, die wir tun kénnen,
um freudig und heiter das eigene Leben in den
spiten Jahren zu gestalten und sinnvoll auszu-
schopfen.

Seminardaten und Seminarorte:

06.05.2014
Liestal BL, Hotel Engel, Kasernenstr. 10

03.06.2014
Thalwil ZH, Hotel Sedartis, Bahnhofstr. 16

21.10.2014
St. Gallen SG, Congress Hotel Einstein,
Berneggstr. 2

Dauer: 1 Tag, 09.00-17.00 Uhr

Kosten: EGK-Versicherte/EGK-Therapeuten
CHF 250.—, Andere CHF 290.—

(inkl. Verpflegung)

Ute Lauterbach

Autorin und Philosophin,
Biicher, Vortrage und
Seminare zur Schicksals-
forschung und Gliicks-
steigerung

Julia Onken

Dipl. Psychologin, Buch-
autorin, Griinderin des
Frauenseminars Bodensee
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Veranstaltungen

EGK-Begegnungen 2014
Menschen, die etwas zu sagen haben

02.04.2014

Clemens Kuby

Heilen statt behandeln

Mental Healing® - die wirksame Selbstheilungsmethode
Winterthur ZH, Casinotheater, Stadthausstrasse 119

03.04.2014

Julia Onken

Generation superior — 65 und so weiter

Die Kunst des langen Lebens

Basel BS, Stadtcasino/Hans Huber-Saal, Steinenberg 14

28.04.2014

René Borbonus

Respekt!

Ansehen gewinnen bei Freund und Feind

Aarau AG, KUK Kultur & Kongresshaus, Schlossplatz 9

29.04.2014

René Borbonus

Respekt!

Ansehen gewinnen bei Freund und Feind

Bern BE, Hotel Allegro/Saal Mezzo, Kornhausstr. 3

30.04.2014

René Borbonus

Respekt!

Ansehen gewinnen bei Freund und Feind

Chur GR, Kirchgemeindehaus Titthof, Tittwiesenstrasse 8

07.05.2014

Julia Onken

Generation superior — 65 und so weiter

Die Kunst des langen Lebens

Brugg Windisch AG, Campussaal, Bahnhofstrasse 5a

15.05.2014

Clemens Kuby

Heilen statt behandeln

Mental Healing® - die wirksame Selbstheilungsmethode

Diidingen FR, PODIUM, Kultur- & Konferenzsaal, Bahnhofstrasse

Informationstelefon: 032 623 36 31
Anmeldung: keine

Eintritt: gratis

Beginn: 20.00 Uhr

TEGK

SNE-Akademie 2014

29.04.2014

Ute Lauterbach

Haben Sie noch Traume?

Solothurn SO, Altes Spital, Oberer Winkel 2

30.04.2014

Ute Lauterbach

Haben Sie noch Traume?

Thalwil ZH, Hotel Sedartis, Bahnhofstr. 16

05.05.2014

Jacqueline Steffen

Befreien Sie sich von (un)heimlichen Energierdubern
Solothurn SO, Altes Spital, Oberer Winkel 2

06.05.2014

Julia Onken

Generation superior — 65 und so weiter
Liestal BL, Hotel Engel, Kasernenstr. 10

08.05.2014

Susan Reinert Rupp

Lebensfreude ist ansteckend

Thalwil ZH, Hotel Sedartis, Bahnhofstr. 16

10.05.2014

Peter Richard / Brigitte Bosshard

Abenteuer Naschgarten

Wingi TG, Naturgartencenter, Frauenfelderstr. 27

13.05.2014

Barbara Berckhan

Strategien fiir Ihren persénlichen Aufschwung
Bern BE, Hotel Allegro, Kornhausstr. 3

14.05.2014

Barbara Berckhan

Strategien fiir lhren personlichen Aufschwung
Thalwil ZH, Hotel Sedartis, Bahnhofstr. 16

Anmeldung: erforderlich, beschrankte Teilnehmerzahl
Preise fiir Tagesseminare gemass ausfiihrlichem Programm.
Verlangen Sie das Programm Seminare/Workshops 2014
SNE, Solothurn - Telefon 032 626 3113 oder
www.stiftung-sne.ch

SNE

Stiftung fiir Naturheilkunde

und Erfahrungsmedizin



Foto: Patrik Hinggi
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«Wir wollen bessere Qualitat,
mehr Sicherheit und keine Kosten,
die ins Uferlose wachsenn»

Der Kanton Aargau ist ein sehr lebendiger Kanton, was Der Kanton Aargau gehort zu den mittelgrossen
die Diskussionen um Grundversorgung, Spitallisten, Spital- Kantonen der Schweiz, gleichzeitig aber zu den be-
tarife und Rettungsinstitutionen betrifft. Dem zustindi- vélkerungsdichtesten. Gross sind aber auch die
. ) . . Fliehkrifte—so ist z. B. der Oberaargau nach Basel
gen Departement fiir Gesundheit und Soziales steht mit orientiert, Baden und Umgebung richten sich da-
Susanne Hochuli eine Leiterin vor, die auf Koordination, gegen eher nach Ziirich. Was bedeutet diese Hete-
Kooperation und Kommunikation setzt. rogenitiit fiir die kantonale Gesundheitspolitik?
Wir spiiren dies vor allem im Zusammenhang mit
der freien Spitalwahl. Der Aargau ist quasi das
Herz des Mittellandes und im Sinn einer variablen
Geometrie mit zahlreichen Nachbarn verbunden.
Susanne Hochuli ist mit drei Geschwistern auf dem elterlichen Bauernhof in Das hat Auswirkungen auf das Innen- und Aus-
Reitnau aufgewachsen. Nach Diplommittelschule, Kindergartnerinnensemi- senleben des Aargaus. Auch in der Gesundheitspo-
nar, Ringier-Journalistenschule und mehrjdhriger Berufsausiibung als Jour- litik beziehungsweise Gesundheitsversorgung.
nalistin libernahm sie 1994 den elterlichen Hof. Im Médrz 2004 nahm sie als
Vertreterin der Griinen Partei die politische Arbeit als Grossratin des Kan- Aargau zeigt nach aussen einen eher streitbaren
tons Aargau auf, seit dem 1. April 2009 ist sie Vorsteherin des Departemen- Charakter — man denke an die Auseinanderset-
tes Gesundheit und Soziales. Susanne Hochuli ist Mutter einer erwachsenen zungen um das neue Spitalgesetz mit der geforder-

Tochter. ten kantonal einheitlichen Baserate oder an den
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Bundesverwaltungsgerichtsentscheid zur Spital-
liste 2012, wonach die Versorgungsplanung rechts-
widrig sei. Kann man sagen, dass im Kanton Aar-
gau eine spezielle Dynamik herrscht, oder ist
einfach der Nachholbedarf grosser als in anderen
Kantonen?

Nein, das ist mit Sicherheit nicht so. Aber wir arbei-
ten und diskutieren im Aargau griindlich — im ei-
gentlichen Sinn des Wortes: Wir gehen den Sachen
aufden Grund und wollen die besten Losungen. Fiir
die Bewohnerinnen und Bewohner des Kantons.
Das hat mit Nachholbedarf gar nichts zu tun. Wir
sind in vielem fortschrittlich und vorbildlich.

«Es ist nicht am Kanton
zu bestimmen, wer sich im
Markt bewegen darf und
wer nicht.»

Der Raum Nordwestschweiz, d. h. die Kantone
Aargau, Basel-Land, Basel-Stadt sowie Solothurn
besitzen mehr als 50 Spitiler und Kliniken. 18 da-
von stehen alleine im Kanton Aargau — ist der
Kanton iiberversorgt?

Uberversorgung, Unterversorgung — das sind
schwierige Begriffe. Der Kanton ist zustindig fiir
die Gesundheitsversorgung. Wir vergeben die
Leistungsauftrige also so, dass die Versorgung si-
chergestellt ist. Es ist nicht am Kanton zu bestim-
men, wer sich im Markt bewegen darf und wer
nicht. Das sieht das System nicht vor. Und es wiir-
de mir auch widerstreben.

Am 1.1.2014 wurde das Projekt Integrierte Versor-
gung im Kanton Aargau gestartet. Besteht hier ein
Nachholbedarf oder ist der Aargau vielmehr in
einer Vorreiterrolle?

Die Integrierte Versorgung ist nicht erst seit heute
ein Thema — es gibt, auch im Aargau, viele gute
Ansitze. Aber sie sind noch zu fragmentiert und
isoliert. Es braucht eine gesamtheitliche Vernet-
zung aller Leistungserbringer — im Sinn von mehr
Koordination, Kooperation und Kommunikation.
Das ist letztlich im Sinn und zum Nutzen der Pati-
entinnen und Patienten. Darum geht es letztlich:
Wir wollen bessere Qualitit, mehr Sicherheit und
keine Kosten, die ins Uferlose wachsen. Ja, wir wol-
len dabei Schrittmacher und Vorreiter sein. Und
deshalb erarbeiten wir einen Masterplan Integrier-
te Versorgung Aargau 2017.

Die steigenden Gesundheitskosten und der sich
noch verstirkende Fachkriftemangel sind gesell-
schaftspolitische Dauerthemen. Wie geht man im
Kanton Aargau damit um?

In der Tat: Damit sind alle Kantone konfrontiert.
Der Grosse Rat des Kantons Aargau hat im vorletz-
ten Jahr die Botschaft Finanzierbare Aargauer Ge-
sundheitspolitik verabschiedet. Darin zeigen wir
unterschiedliche Szenarien und die zugehorigen
Massnahmen auf, um das Kostenwachstum zu be-
grenzen. Die Kostenentwicklung hat dabei auch
etwas mit der Personalentwicklung zu tun: Die
Leistungserbringer miissen die Ressourcen opti-
mal einsetzen. Und das bedeutet auch, dass auf
teure Doppelspurigkeiten verzichtet werden muss.
Selbstverstandlich braucht es aber auch Investitio-
nen in die Ausbildung, in die Weiterbildung und
damit auch in eine Verbesserung der Berufsver-
weildauer.

Es wurde bereits angesprochen: Das neue Spitalge-
setz des Kantons Aargau fordert eine kantonal ein-
heitliche Baserate fiir alle Spitiiler. Die fiir die Kan-
tonsspitiler Aarau und Baden provisorischen
Baserates sind fast ebenso hoch wie die Baserate fiir
das Universititsspital Basel — lisst sich dies recht-
fertigen?

Uber die einheitliche Baserate fiir alle Spitiler im
Kanton wird derzeit intensiv diskutiert — da ist
noch nicht aller Tage Abend. Was die Baserates
von KSA und KSB betrifft: Erstens sind sie nicht
identisch — der Tarif des KSB ist tiefer als jener des
KSA. Zudem: Das KSA erbringt in vielen Berei-
chen Leistungen, die mit jenen eines Universitits-
spitals vergleichbar sind. Ganz abgesehen davon,
dass KSA und Unispital Basel eng zusammenar-
beiten.

«Ich trage tatsichlich un-
terschiedliche Hiite und sie
stehen mir nicht schlecht.»

Der Kanton als Spitalplaner, Spitalbetreiber und
Tariffestsetzer findet sich in einem klassischen
Rollenkonflikt — wie geht man als Regierungsriitin
damit um?

Ich trage tatsidchlich unterschiedliche Hiite und
sie stehen mir nicht schlecht (lacht). Nein, im
Ernst: Das ist eine Tatsache und sie ist nicht neu.
Entscheidend ist fiir mich, dass ich stets weiss, in
welcher Rolle ich mich befinde. Dann fillt es er-
heblich leichter, sich darin zurechtzufinden und
sich gegeniiber anderen Rollen und Anspriichen
abzugrenzen.

Sie sind ja auch Mitglied in der politischen Behor-
de der Interkantonalen Vereinbarung zur hoch-
spezialisierten Medizin IVHSM, im sogenannten
Beschlussorgan. Von aussen betrachtet erhilt man
den Eindruck, es stehen vor allem die eigenen, kan-
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tonalen Interessen im Vordergrund.

Der Kanton Aargau hat als Nicht-Universititskan-
ton im Beschlussorgan der IVHSM, dessen Vize-
prasidentin ich bin, eine wichtige Stimme. Und
zwar nicht in erster Linie als Eigeninteressen-Ver-
treter, sondern als Fiirsprecher fiir Losungen, die
dem urspriinglichen und sinnvollen Ziel der
IVHSM entsprechen. Das ist noch ein weiter Weg,
aber wir miissen ihn gehen, sonst geht ihn der
Bund fiir uns. Und das darf nicht sein.

«Es wiire gelogen, wenn ich
behaupten wiirde, man
schaute nicht mit Argusaugen
darauf, was und wie ich es
mache.»

Sie sind die einzige schweizerische Gesundheitsdi-
rektorin, die die griine Partei vertritt. Stehen Sie
deswegen speziell im Fokus von Bevélkerung,
Ratsmitgliedern, Kolleginnen und Kollegen?

Es wiire gelogen, wenn ich behaupten wiirde, man
schaute nicht mit Argusaugen darauf, was und wie
ich es mache. Ich habe damit leben gelernt, auch
wenn ich diese Rolle nicht gesucht habe. Und es
auch nicht immer angenehm ist, stets im Schein-
werferlicht zu stehen.

Es macht den Eindruck, dass Ihnen der «Job» als
Gesundheitsdirektorin ungeachtet dessen Spass
macht.

Es stimmt, ich tibe mein Amt gern aus. Nicht we-
gen des Amts, sondern der spannenden Aufgaben
wegen, die mir im Departement Gesundheit und
Soziales anvertraut sind. Die Palette reicht von der
Gesundheitsversorgung tiber das Sozial- und Asyl-
wesen bis zum Verbraucherschutz und zum Mili-
tir und Bevolkerungsschutz. Es ist ein «Gemischt-
warenladen» im besten Sinn — das geféllt mir.

Die EGK-Gesundheitskasse befiirwortet explizit
die Chancengleichheit von Schul- und Komple-
mentirmedizin. Sie selber haben Ihren Hof auf
Bio-Anbau umgestellt. Sind Heilkriuter und Ge-
wiirze fiir Sie auch ein Thema?

Oh ja, ich bin gern meine eigene «Drogistin»! Wer
meinen Garten kennt, weiss, dass mir Pflanzen
iiber alles gehen. Und wenn sie mir dabei noch
Gutes tun — umso besser.

Interview: Ursula Vogt [ |
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EGK-TelCare ein schoner Erfolg

Mit ihrem neuen telemedizinischen Managed-Care-Produkt
EGK-TelCare hat die EGK offenbar einem Kundenwunsch ent-
sprochen. Bis Ende November 2013 haben sich ca. 2’400 Personen
fiir das neue Produkt angemeldet. Ein Grossteil davon waren be-
reits EGK-Kunden, die intern gewechselt haben, der Rest sind
neue Kunden, die von der Qualitit telemedizinischer Beratung
iiberzeugt werden konnten.

Demenzstrategie 2014-2017

Demenzerkrankungen zihlen zu den hiufigsten Erkrankungen im
Alter. Aufgrund der steigenden Zahl idlterer Menschen werden die
Demenzerkrankungen in der Schweiz weiter zunehmen und zu
einer zentralen gesundheits- und sozialpolitischen Herausforde-
rung. Um dieser Herausforderung zu begegnen, haben Bund und
Kantone im Rahmen des «Dialogs Nationale Gesundheitspolitik»
die «Nationale Demenzstrategie 2014 —2017» verabschiedet. Zudem
hat der «Dialog» den Start fiir die Erarbeitung bis 2016 einer «Nati-
onalen Strategie nichtiibertragbare Krankheiten» beschlossen.
Quelle: EDI

Rund eine Million stationar behandelte
Patientinnen und Patienten

Eine Million Menschen suchten 2012 fiir eine stationire Behand-
lung eines der 298 Schweizer Spitiler und Geburtshiuser auf. Dies
entspricht 12,4 Prozent der Gesamtbevolkerung, dhnlich viel wie in
den Vorjahren. Da ein Teil der Patientinnen und Patienten mehr-
fach Behandlungen in Anspruch nahm, kam es zu rund 1,3 Millio-
nen stationdren Spitalaufenthalten. Dies sind Ergebnisse der Statis-
tiken zur stationiren Gesundheitsversorgung des Bundesamtes fiir
Statistik (BFS).

Quelle: Bundesamt fiir Statistik

Auswirkungen von Generika auf den
Medikamentenmarkt

Hitte die obligatorische Krankenpflegeversicherung (OKP) ab
2011 nur noch das giinstigste Generikum vergiitet, so liessen sich
jahrlich 250 Mio. Franken einsparen, wie eine Studie des Schwei-
zerischen Gesundheitsobservatoriums zeigt. Mehr zu sparen diirf-
te schwierig sein, ausser der Anteil der generikafihigen Medika-
mente konnte vergrossert werden.

Quelle: Bundesamt fiir Statistik
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Wer Niisse isst, lebt vielleicht
langer

Niisse senken moglicherweise das Krebsrisi-
ko und reduzieren die Gefahr, an Herzer-
krankungen zu sterben. Zu diesem Ergebnis
kommen diverse Langzeitstudien aus den
USA. Uber den untersuchten Zeitraum von
30 Jahren hatten Menschen, die regelmiissig
Niisse assen, eine deutlich geringere Morta-
litdt als solche, die nie Niisse auf dem Spei-
seplan hatten. Die Nusssorte schien dabei
keine Rolle zu spielen. Laut den Forschern
ist jedoch noch nicht abschliessend geklirt,
ob der Schutzeffekt tatsichlich auf die Niisse
zuriickgeht.

Quelle: Die Welt/dpa

Immer mehr Menschen greifen
zu Homaoopathie

In den vergangenen zehn Jahren ist die
Nachfrage nach homoopathischen Arz-
neimitteln in Deutschland gestiegen. Zu
diesem Schluss kommt eine Studie, in
deren Rahmen im August 2013 im Auf-
trag des deutschen Bundesverbands der
Arzneimittel-Hersteller (BAH) 200 Apo-
thekerinnen und Apotheker befragt wur-
den. Am hiufigsten werden Homdoopa-
thika zur Behandlung von Erkiltungen
verlangt, gefolgt von solchen, die bei All-
ergien und Insektenstichen helfen sollen.
Quelle: GIK

Kritik an der
Esoterikindustrie

Schonungslos geht Johannes Fischler in
seinem Buch «New Cage. Esoterik 2.0.
Wie sie die Kopfe leert und die Kassen
fiilllt> mit den heutigen «Seelenfingern»
ins Gericht und entzaubert eine Branche,
die mit modernem konzertiertem Marke-
ting Milliarden umsetzt. So wird aus New
Age «New Cage». Der Autor, studierter
Psychologe, analysiert die Ver-kaufsma-
schinerie der Esoterik-Gemein-schaft in
klaren Worten und anhand aufschlussrei-
cher Beispiele. Fazit der Lektiire:

Das Geschift mit den Sehnsiichten boomt
— es bleibt das Lob des Zweifels. uv
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GESUND ESSEN

Forellenrollchen mit
Ricotta-Salbei-Fiillung

Fiir 4 Personen

Zutaten:

8 Forellenfilets (alternativ Egli- oder Felchenfilets)
Zitronensaft

Salz, Pfeffer, Krautersalz

16-20 grosse Salbeiblatter

1 Zweig Salbei

2 Zweige Thymian

1 12 dl Weisswein

1 dl Rahm

1 EL Olivenal

1 Knoblauchzehe, gepresst

250 g Ricotta

50 g Kréuterfrischkése (z. B. Cantadou)
Zahnstocher

Fiir die Fillung Ricotta, Krauterfrischkdse und Knoblauch mit einer Gabel zerdriicken.
8 Salbeiblatter beiseitelegen, den Rest fein hacken und dazugeben. Gut mischen und
mit Krautersalz abschmecken.

Fischfilets waschen, trocken tupfen, mit Zitronensaft betrdufeln und leicht salzen. Mit
der Haut nach oben auslegen und einen Essloffel Fiillung auf jedes Filet geben. Die
Forellenfilets aufrollen, ein Salbeiblatt liber die Naht legen und mit einem Zahnsto-
cher feststecken.

Die Réllchen in eine mit Olivendl bepinselte Form stellen, Salbei- und Thymianzweige
dazwischen verteilen und 1 dl Weisswein dazugiessen. Im vorgeheizten Ofen bei 200
Grad 10 Minuten garen. Wahrenddessen den restlichen Wein mit dem Rahm mischen,
mit Salz und Pfeffer wiirzen, zu den Réllchen giessen und weitere 10 Minuten bei 200
Grad fertig garen.

Mit Reis oder Salat servieren.
An Guete!

Mehr kulinarische Krauter-Hohepunkte
finden Sie in unserer App «Meine EGK»



