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Wechsel im Mitarbeiterinnen-Team hat die Geschichte dieses
Berichtsjahres ebenso gepragt, wie das Coronavirus.
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ZUM GELEIT

In Krisenzeiten entstehen Innovationen. Unsere
Gesellschaft braucht allerdings nicht nur techno-
logische oder 6konomische Neuerungen, um die
grossen Herausforderungen unserer Zeit bewalti-
gen zu kdnnen. Vielmehr miissen wir soziale Inno-
vationen entwickeln, die neue Lésungsmodelle
fur gesellschaftliche Probleme darstellen. Das
Geburtshaus Maternité Alpine ist eine solche
soziale Innovation.

Die Initiative ist beispielhaft fiir das Schweizer Berggebiet, denn sie zeigt, wie
im peripheren Raum vor dem Hintergrund des demographischen Wandels,
der steigenden Kosten und der Zentralisierung im Gesundheitswesen kreative
Lésungsansatze entwickelt werden kénnen.

Eine soziale Innovation besteht aus einer neuen Form der Zusammenarbeit
auf individueller oder organisationaler Ebene, die zu neuen Ideen fiihrt, deren
Umsetzung zumindest angedacht ist. Eine solche Innovation kann sich im
Kontext der regionalen Entwicklung positiv auf die Gesellschaft auswirken,
die Lebensqualitdt verbessern und/oder soziale Beziehungen bzw. Macht-
beziehungen verdandern. Somit wirken soziale Innovationen lber Krisen hin-
aus und sie haben das Potenzial, unsere Gesellschaft nachhaltig zu verdandern.

Im Gesundheits- und Sozialwesen entstehen momentan spannende soziale
Innovationen. Da ist z.B. die Stiftung Rettungsdienst Frutigland, die im Jahre
2000 gegriindet wurde und die den Rettungsdienst im Frutigland aufrecht-
erhélt. Eine weitere innovative soziale Lésung ist der Hausarztnotfall Region
Thun, der sich fiir eine Koordination der Notdienst-Einsatze stark macht und
somit die Arbeitsbedingungen der Hauséarzt*innen verbessert.

Die Initiative «xunds grauholz» arbeitet seit 2016 an einem neuen Ansatz der
Gesundheitsvorsorge, der die partizipative Beteiligung der Bevolkerung ins
Zentrum rickt.

Wir untersuchen diese sozialen Innovationen im Rahmen eines Forsch-
ungsprojekts, welches vom Schweizerischen Nationalfonds finanziert wird
(www.sozinno.unibe.ch). Erste Erkenntnisse zeigen, dass soziale Innovatio-
nen im Gesundheitswesen ein wirksames Mittel sind, um kritische Engpasse



in der Service Public Versorgung anzugehen. Sie umfassen neuartige Formen
der Zusammenarbeit und bringen verschiedene Akteure und Organisationen
aus dem o&ffentlichen, privaten, gemeinnitzigen und zivilgesellschaftlichen
Sektor zusammen. Sie haben das Potenzial, regionsspezifische Lésungen
zu entwickeln. Dariber hinaus tragen sie zu einer nachhaltigen Regional-
entwicklung bei, indem sie auf positive Wirkungen im Berggebiet abzielen.
Insgesamt ldsst sich sagen, dass soziale Innovationen durchaus eine Méglich-
keit darstellen, das Gesundheitswesen zu komplementieren. Sie sollten aber
keineswegs als Entschuldigung fiir den Riickzug des 6ffentlichen Sektors aus
peripheren Regionen benutzt werden.

In der 6ffentlichen Politik sind soziale Innnovationen im Gegensatz zu techno-
logischen Innovationen (noch) zu wenig etabliert. Zum Beispiel férdert die
Neue Regionalpolitik, welche vor allem die exportorientierten Sektoren in
den landlichen Raumen und Berggebieten férdern soll, nicht explizit soziale
Innovationen und das Zusammenleben. Das muss sich dndern, denn eine zu-
kunftsfahige Entwicklung der Berggebiete der Schweiz lasst sich nur dann ge-
wabhrleisten, wenn die peripheren Regionen nicht nur als Natur- und Freizeit-
rdume gesehen werden, sondern auch als attraktive Lebens- und Arbeitsraume.

Das Geburtshaus zeigt, dass soziale Innovationen das Engagement, die Krea-
tivitdat und das Durchhaltevermdégen vieler engagierter Menschen einbinden
und dass sie gesellschaftliche Strukturen verdndern. Es baut (auch mit dem
Kaiserschnitt-Pilotprojekt) auf neue, angepasste Formen der Zusammen-
arbeit in der Betreuung von Mutter und Kind.

Technische Innovationen oder jene Neuerungen, die nur auf 6konomische
Effizienz getrimmt sind, lassen uns glauben, dass wir so weitermachen kénnen
wie bisher, nur mit anderen Technologien oder Modellen. Das ist ein grosser
Irrglaube, denn die grossen Herausforderungen unserer Zeit - Alterung der
Gesellschaft, Pandemien, Klimawandel - zeigen uns, dass ein grundlegender
Wandel notwendig ist. Das Geburtshaus steht im Zentrum dieses Wandels
und ich wiinsche dieser sozialen Innovation eine in jeder Hinsicht nachhaltige
Zukunft.

Heike Mayer
Professorin fiir Wirtschaftsgeographie an der Universitét Bern und
Prdsidentin des Rats fiir Raumordnung



VORWORT

Liebe Genossenschafter/-innen
Liebe Freunde und Interessierte des
Geburtshauses Maternité Alpine

Das Jahr 2020 war fur die Maternité Alpine
ein aussergewdhnliches und anspruchsvolles
Jahr. Das Coronavirus ( Covid 19) hatte auch
erhebliche Auswirkungen auf den Betrieb
des Geburtshauses. Seit Anfang Méarz 2020 :
mussten Massnahmen umgesetzt werden. Unser Team hat die Situation
bestens gemeistert. Zum Gliick mussten wir uns nie mit gréosseren betrieb-
lichen Konsequenzen beschéftigen und konnten den Betrieb ohne Liicken
sicherstellen. Was hingegen unschén ist, unser Mehraufwand wird nicht ab-
gegolten und damit entstehen fiir uns zusétzliche unvermeidbare Mehrkosten.

Die Nachfrage unserer Dienstleistungen haben sich im stationaren Bereich
«eingependelt», hingegen konnten wir im ambulanten Bereich zulegen, was
sehr erfreulich ist.

Die lobenden Riickmeldungen auf unserem Fragebogen an die Familien bestar-
ken uns in unserer Arbeit. Der grosse Riickhalt in der ganzen Region ist spirbar.

Unser Mietvertag an der Eggetlistrasse lauft Ende 2021 aus. Das war auch
der Anlass fur eine Klausurtagung damit wir Ausschau halten kénnen, wohin
die Reise mit dem Geburtshaus in Zweisimmen geht. Leider fehlt uns immer
noch eine konkrete Ausgangslage, wie es mit dem Campus resp. dem Spi-
tal Zweisimmen weiter gehen soll. Wir hidtten uns gewlinscht, diesbeziiglich
Klarheit zu haben. Wir haben uns immer fiir die Integration der Maternité Al-
pine im Campus ausgesprochen. Damit kdnnten Synergien genutzt werden,
was Fixkosten reduziert und uns damit erméglichen wiirde, das jahrliche De-
fizit auf ein Minimum reduzieren zu kénnen.

Mit grosser Dankbarkeit durften wir, trotz dem Krisenjahr «Coronax, im 2020
81000 Franken Spenden entgegennehmen. Das ist grandios und berihrt
mich sehr. Unsere Finanzen reichen aber nicht aus, um eine langfristige Zu-
kunft planen zu kénnen. Deshalb haben wir beschlossen, noch mal bei der
STS AG, der Bergregion und der GSS (Gesundheit Simme Saane) vorstellig zu
werden.



Gegenstand waren die Fragen zum Campus sowie eine finanzielle Unter-
stitzung, damit wir die Jahre 2022 und 2023 absichern kénnen. Dies in der
Hoffnung, dass wir in kurzer Zeit die Strategie und das Angebot des Campus
erfahren werden. Ohne nahen Zugang zu einem Operationssaal kénnen wir
die Maternité Alpine nicht weiterfihren. Im Jahr 2021 wird sich einiges klaren
mussen, damit wir die Zukunft der Maternité Alpine planen kénnen.

Die Verwaltung und der Beirat haben sich auch fiir ein Crowdfunding entschie-
den, das im 2021 durchgefuhrt wird. Wir wollen nichts unversucht lassen.

Nebst vier anderen Mitarbeiterinnen der ersten Stunde hat sich auch unsere
Co-Betriebsleiterin, Sabine Graf auf Ende Jahr von uns verabschiedet. Ihnen
allen gebuihrt ein grosses Dankeschén fur ihre wertvolle und liebevolle Mit-
arbeit in den vier Jahren. Wir lassen euch ungern ziehen, wiinschen euch aber
von ganzem Herzen alles Gute fur die Zukunft.

Glucklicherweise durften wir die offenen Stellen allesamt wieder mit kompe-
tenten Frauen besetzen und heissen auch die neuen Mitarbeiterinnen herz-
lich Willkommen.

Das ganze Team: die Hebammen, die Hauswirtschafterinnen, der Beirat und
die Verwaltung haben erneut Grosses geleistet. Ein ganz grosses Dankeschon
allen. Es ist mir eine Ehre, mit diesem gesamten Team unterwegs zu sein.

Unser Ziel ist unveriandert: die Maternité Alpine erbringt die Dienstleistungen
fur Frau und Kind. Wir sind gekommen, um zu bleiben und blicken mit unserem
schon immer vorhandenen Optimismus ins 2021.

Die Prasidentin
Anne Speiser



BETRIEB GEBURTSHAUS,
ZAHLEN & FAKTEN

Wichtiges in Kiirze

Wir konnten im vierten Betriebsjahr 60 Frauen zur Geburt aufnehmen. Davon
mussten sechs Frauen wegen Komplikationen im Geburtsverlauf in die Geburts-
abteilungen der Spitdler Thun, Frutigen oder in die Frauenklinik im Inselspital
Bern verlegt werden. 54 Geburten fanden im Geburtshaus statt. Dazu kamen 36
Frauen und ihre 36 Neugeborenen, die wir im Anschluss an die Geburt in einem
Spital, in den Raumen des Geburtshauses im stationdren Wochenbett betreuten.

Das Geburtshaus in Zeiten der Pandemie

Pandemiebedingt mussten die betrieblichen Ablaufe dauernd angepasst
werden. Der Aufwand fir Schutzmassnahmen war hoch, da Schwangere zu
den Risikogruppen gehéren. Zum Glick mussten wir keine schweren Erkran-
kungen von Schwangeren oder Wéchnerinnen oder im Team verzeichnen.
Wir haben auch einige positiv getestete Schwangere und Wéchnerinnen zu
Hause betreut. Im Team kam es zu quarantane- und isolationsbedingten
Personalausfillen, die es zu kompensieren galt. Dies alles hat uns sehr gefor-
dert. Erfreulich waren die hohe Bereitschaft und Flexibilitat im Team, die Aus-
falle mit zusatzlichen Diensten und Uberzeiten zu kompensieren. Anfangs
Jahr beanspruchte uns auch die Beschaffung von Schutzmaterial sehr, das
wie erinnerlich schwer oder gar nicht erhiltlich war. Wir durften jedoch auch
Solidaritat und Unterstiitzung von Firmen und insbesondere von der Sektion
Bern des Schweizerischen Hebammenverbandes erfahren.

Wie wurde der Mehraufwand fiir Covid-19 Schutzmassnahmen erfasst?
Pro ambulante Konsultation wurde ein zeitlicher Mehraufwand von zehn
Minuten berechnet, bestehend aus griindlicher Desinfektion von Mobiliar,
Ablageflachen und Materialien, Zeitbedarf fur Arbeits- und Schutzkleidungs-
wechsel und Mehraufwand bei der Waschereinigung.

Pro stationarer Pflegetag von Mutter/Kind wurde 15 Minuten zusatzlicher
Aufwand fiir Desinfektion, Material, Wasche, Mobiliar etc. berechnet. Dies
beinhaltete auch die zwei- bis dreimalige Desinfektion pro Tag samtlicher
Ablageflachen, Tirfallen, Lichtschalter, Tastaturen, Nasszellen in allen Raumen
des Geburtshauses.



Zusatzlich wurde der tatsiachliche Aufwand erfasst fiir die Erarbeitung von
Schutzkonzepten, Besuchsregelungen, Weisungen und der protokollierte
Zeitbedarf an Teamsitzungen, Durchfiihren von Covid-19-Testen sowie Arbeits-
ausfille infolge Isolation und Quarantane im Team, abzliglich Erwerbsersatz-
entschadigung durch die AHV-Ausgleichskasse.

Die Pandemie hatte im Jahr 2020 einen Zusatzaufwand von rund 48000
Franken zur Folge, den das Geburtshaus selbst tragen muss. Die kantonale
Covid-Verordnung trdagt der speziellen Situation eines Geburtshauses nicht
Rechnung, so dass wir fiir Entschadigungen nicht anspruchsberechtigt sind."

Ambulante Vorsorgeuntersuchungen und Wochenbettbesuche

Im ambulanten Bereich fuhrten wir insgesamt 922 Konsultationen durch,
davon 383 Schwangerenvorsorgeuntersuchungen im Geburtshaus und 539
Wochenbettbesuche zu Hause bei Mutter und Kind. Dabei absolvierten
wir rund 11154 Kilometer mit dem Betriebsauto in der Region Simmental,
Saanenland, Pays-d'Enhaut.

Personelle Anderungen im Team

Anfangs Jahr hat uns eine und auf Ende Jahr drei weitere Hebammen und
eine Pflegefachfrau mit Wohnort in der Region Bern, die seit Betriebsbeginn
den Aufbau engagiert mitgestalteten, verlassen. Wir danken den engagierten
Frauen Sabine Graf, Corinne Martin, Anna Barbara Kiienzi, Hanna Gerber und
Bettina Lasser fir ihren grossen Einsatz in der Maternité Alpine und ihre tat-
kraftige Unterstiitzung bei der Aufbauarbeit des Geburtshauses.

Es gelang uns zum Gliick ohne Stelleninserat, neue qualifizierte Mitarbeiter-
innen zu gewinnen. Am 1. Marz startete Chantal Boschung, Hebamme
BSc und Pflegefachfrau aus Lenk. Sie ist eine unserer jingsten Talente
aus der Region. Am 1. November kam Susanne Reber Hebamme BSc und
Pflegefachfrau dazu. Sie stammt aus Bern und bringt breite Erfahrung
aus dem Kantonsspital Aarau und der Universitatsfrauenklinik Bern mit.
Als Nachfolgerin fur die Co-Betriebsleiterin Sabine Graf konnten wir Maja
Hiltbrunner, Hebamme MScN, gewinnen.

' Verordnung vom 26. Méarz 2020 tber Massnahmen zur Bekdmpfung der Coronavirus-
Krise im Gesundheitswesen (CKGV; BSG101.3) Verordnung Uber Sofort-Massnahmen
zur Bewaltigung der Coronavirus-Krise (CKV)



Sie begann am 1. Dezember im Geburtshaus Maternité Alpine und verlegte
ihren Wohnsitz von Olten ins Berner Oberland. Maja bringt Erfahrung als Heb-
ammenexpertin am Stadtspital Triemli Zirich, als Ausbildungsverantwortliche
an der Universitatsfrauenklinik im Inselspital und am Kantonsspital Freiburg
sowie zuletzt als Qualitatsverantwortliche im Geburtshaus Terra Alta in Ober-
kirch LU mit. Ebenfalls unterstiitzt uns Lisa Fankhauser, Hebamme MSc. Lisa
war an der Berner Fachhochschule fiir Gesundheit Dozentin und Curriculum-
Verantwortliche im Studiengang Hebamme.

Das Kurswesen wurde durch Monique von Graffenried und Marianne Guggis-
berg sowie Corinne Martin betreut. Neu wird Susanne Reber diese Aufgabe
fur Corinne Ubernehmen. Verena Schwander, Chantal Boschung und Nadja
Bach erledigen nebst der Arbeit als Hebammen die Leistungserfassung, das
Codieren und das Abrechnen. Chantal und Nadja sind unsere jiingsten Mit-
arbeiterinnen. Nadja Bach hat im Berichtsjahr ihr Pensum etwas reduziert,
weil sie ein berufsbegleitendes Hebammen-Masterstudium an der Berner
Fachhochschule fiir Gesundheit begonnen hat.

Vicky Paris, Patricia Rosti, Verena Oppliger und Tatiana Perreten arbeiten
zu kleinen Pensen, letztere drei in der Regel im Pikettdienst als Zweitheb-
ammen mit. Dies reduziert héherprozentig festangestellten Hebammen die
Anzahl Pikettdienste und den nicht ortsansdssigen Hebammen das Pendeln
zwischen Wohn- und Arbeitsort.

In der Hauswirtschaft sind die vier Frauen aus der Region, Beatrice Schwarz,
Annemarie Lempen, Christine Dubach und Ruth Rieben mit grosser Einsatz-
freude an der Arbeit. Sie kommen bei Belegung mit Wéchnerinnen auf Ab-
ruf ins Haus. Diese Abrufbereitschaft tragt sehr viel dazu bei, der Maternité
Alpine Kosten einzusparen und verlangt viel Flexibilitat und Motivation dieser
Frauen. Die Buchhaltung hélt Andrea Linder, eine erfahrene Fachfrau aus der
Region, im Schuss.

Alle geleisteten Arbeitsstunden inklusive Ferien und Uberzeit im Betrieb ent-
sprechen 738 Vollzeit-Stellenprozente (ohne Studentinnen/Praktikantinnen).
Davon fallen 652 Prozent auf die Hebammen, 76 Prozent auf die Hauswirt-
schafterinnen und 10 Prozent auf die Buchhalterin.

Im Hintergrund leisten nebst den Mitgliedern der Verwaltung und der Fach-
gruppenmitglieder viele uns gut Gesinnte unzdhlige Stunden ehrenamtlicher
Arbeiten, die in der Statistik der Arbeitsstunden des Betriebes nicht aufge-
fuhrt sind.



Die Maternité Alpine als sehr begehrter Praktikumsort

Auch in diesem Jahr konnten vier Hebammenstudentinnen ihre zehnwéchi-
gen Praktika an der Maternité Alpine absolvieren. Dazu erhielten funf junge
Frauen im Rahmen von Berufswahlpraktika je ein bis vier Tage Einblick in den
Hebammenberuf. Das Geburtshaus ist ein beliebter Praktikumsort, da es das
ganze Praxisfeld der Hebamme im Betreuungskontinuum in die Elternschaft
ermoglicht. Leider konnten viele Anfragen nicht berticksichtigt werden. Es ist
eine schéne Aufgabe, junge Frauen auf dem Berufsweg zu begleiten, fordert
aber von den Praktikumsbegleiterinnen und dem Team Einsatz und Aufwand.

Ausgezeichnete Zusammenarbeit mit der Arzteschaft

Dankbar sind wir fur die gute Zusammenarbeit mit unserer Facharztin
Dr. med. Nadine Kleinebekel, die uns stets unterstiitzend zur Seite steht.
Dr. med. Peter Durig leistet als erfahrener Geburtshelfer und Internist eben-
falls wertvolle Unterstiitzung bei Ferienabwesenheiten von Dr. Kleinebekel.
Desgleichen sind Dr. med. Ruedi Minnig und Dr. med. Ueli Stucki immer
bereit, bei Bedarf einen arztlichen Hintergrunddienst zu Gibernehmen.

Sehr wertvoll ist auch die Zusammenarbeit mit der Kinderdrztin und Neon-
atologin Dr. med. Maria Ader. Sie steht uns bei Bedarf zur Seite, fuhrt bei
den Kindern im Geburtshaus die Neugeborenen-Untersuchung vor Aus-
tritt durch, leistet telefonische Fachberatung und ist ein Bindeglied zu den
Universitdren Kinderkliniken am Inselspital Bern, mit welchen wir im Verle-
gungsfall zusammenarbeiten. Sie flihrt auch Sprechstunden in Anstellung bei
MEDBASE Berner Oberland in Zweisimmen durch, was fir Eltern und Kinder
nach dem Austritt aus der Maternité Alpine eine wertvolle Kontinuitdt in der
Weiterbetreuung bedeutet. Mit diesem Angebot fullt sie als Kinderarztin eine
lange wihrende Liicke in der Region.

Vernetzung mit anderen Gesundheitsversorgern

Die Zusammenarbeit mit den Spitdlern Zweisimmen, Thun, Frutigen, Universi-
tatsfrauen- und Kinderklinik Inselspital Bern und MEDBASE Berner Oberland ist
sehr gut etabliert. Coronabedingt konnten wir dieses Jahr keine Austausch-
treffen durchfihren. In einer Videokonferenz trafen wir uns mit den Mutter-
und Vater-Beraterinnen der Region zum Austausch. Die gemeinsamen Ein-
sdtze mit den Rettungsdiensten der Spital STS AG und der REGA haben auch
in diesem Jahr sehr gut funktioniert und bei Bedarf fand nach einem Einsatz
eine telefonische Auswertung statt.



Pilotprojekt «Geplanter Kaiserschnitt in Zweisimmen»

Das Pilotprojekt «geplanter Kaiserschnitt in Zweisimmen» wurde am 1. Juli 2019
gestartet. Es ermdglicht schwangeren Frauen aus der Region ohne spezifi-
sche medizinische Risiken, bei Bedarf einen geplanten ambulanten Kaiser-
schnitt im Spital Zweisimmen durchfiihren zu lassen und nach der Operation
die stationdre Wochenbettbetreuung in der Maternité Alpine in Anspruch
zu nehmen. Beteiligt sind Frau Dr. med. Nadine Kleinebekel als Operateu-
rin, die Spital STS AG mit der OP-Infrastruktur und der Anésthesie und die
Hebammen der Maternité Alpine sowie die Neonatologin Dr. med. Maria Ader
in Anstellung von MEDBASE Berner Oberland.

Im Jahr 2020 haben neun Frauen die Méglichkeit des Kaiserschnittes vor Ort
genutzt. Drei am Pilotprojekt interessierte Frauen mussten in ein anderes
Spital ausserhalb der Region (iberwiesen werden. Dies teils wegen corona-
bedingten OP-Betriebseinschriankungen oder zusatzlichen medizinischen
Risiken, die eine Aufnahme seitens der Andsthesie ausschlossen.

Das Pilotprojekt wird von der Berner Fachhochschule fir Gesundheit, Abtei-
lung Forschung, im Auftrag der Gesundheits- Sozial- und Integrationsdirektion
des Kantons Bern evaluiert. Die ersten bereits bekannten Riickmeldungen
der Frauen fielen positiv aus.

Wenig kulant zeigen sich einige Krankenversicherer in der Abrechnung der
Kaiserschnitte im Rahmen des Pilotprojektes. Dies, weil sich das Setting des
Pilotprojektes mit einem ambulanten Kaiserschnitt im Spital Zweisimmen
und mit anschliessendem stationdarem Wochenbett im Geburtshaus nicht
in der Obligatorischen Krankenpflegeversicherung (OKP) abgebildet findet.
Eine grosse Ausnahme ist die VISANA-Versicherung, welche das Pilotprojekt
unburokratisch und mit Interesse unterstitzt.
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Klientinnen-Befragung

Die Auswertung von 58 Erhebungsbogen nach stationarem Aufenthalt im
Geburtshaus zeigte wie in den Vorjahren eine hohe Zufriedenheit. Die Er-
wartungen wurden zu 98.38 Prozent vollstindig erfullt, der Gesamteindruck
wurde mit 97.84 Prozent als ausgezeichnet bewertet. Die Rucklaufquote der
Fragebogen betrug rund 64 Prozent von allen Frauen nach der Geburt und/
oder einem stationdren Wochenbettaufenthalt in der Maternité Alpine.

Wir erhielten zudem in den Kommentarzeilen verschiedene wertvolle Anre-
gungen und Lob fir die individuelle Betreuung und Pflege und zur Verpfle-
gung. Manche Eltern benutzten nicht das Rickmeldeformular, sondern
schrieben positive Riickmeldungen auf die uns spater zugeschickte Geburts-
anzeigen ihrer Kinder. Zusammenfassend kénnen wir zufrieden und stolz auf
das vierte Betriebsjahr zurlickschauen.

Grafik 1: Woher kamen die Miitter und Kinder im stationiren Bereich?

Herkunft Mutter & Kind stationare Aufenthalte in der
Maternité Alpine, Vergleiche 2017-2020
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Lesebeispiel: Im Jahr 2020 hatten von den Total 183 Frauen und Neugebo-
renen, welche in der Maternité Alpine Zweisimmen betreut und begleitet
wurden, 94 ihren Wohnsitz im Simmental, 72 Frauen und Kinder wohnten im
Saanenland und 17 in anderen Regionen.

Erliuterung: Die Grafik 1 bezieht sich auf die Wohnregion der Frauen und

Kinder, die im Geburtshaus fiur die Geburt, fir das Wochenbett oder in der
Schwangerschaft stationdar aufgenommen wurden.
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Tabelle 1: Anmeldungen, Nicht-Aufnahmen, Aufnahmen und Verlegungen

Anmeldungen, Nicht-Aufnahmen, 2020 2019 2018 2017
Aufnahmen und Verlegungen
Anzahl zur Geburt angemeldete Frauen 95 120 84 83
Anzahl nicht aufgenommene Frauen 35 60 30 18
Quote der Nichtaufnahmen 38% 50% 36% 22%
Anzahl zur Geburt aufgenommene Frauen? 60 60 54 65
Verlegung Spital Geburtsabteilung 6 5 6 4
davon: in der Latenzphase 1 3 3 3
in der Er6ffnungsphase 5 2 1
in der postpartalen Phase 0 0 1 0
Anzahl Geburten im Geburtshaus 543 554 48 61
Verlegungsquote 10% 9% 12% 6%

Vergleich; Verlegungsquote von 26 Geburtshadusern in der Schweiz 2019: 21%°

Lesebeispiel: Im vergangenen Jahr meldeten sich 95 Frauen zur Geburt an. 35
Frauen mussten aus medizinischen Griinden abgewiesen werden. 60 Frauen
konnten wir zur Geburt aufnehmen, davon mussten 6 Frauen in eine Geburts-
abteilung eines Spitals verlegt werden.

Kommentar: Die Verlegungsquote hat sich gegeniiber dem Vorjahr nur
unwesentlich erhoht. Sie ist im Vergleich zum schweizerischen Durchschnitt
immer noch tief und dies seit der Betriebsaufnahme vor vier Jahren.

Die Nachfrage fur eine Geburt in der Maternité Alpine war um 25 Falle tiefer
als im Vorjahr, jedoch betrug auch die Anzahl der Nichtaufnahmen aus medi-
zinischen Griinden 25 Félle weniger als im Vorjahr. So lag die Anzahl der auf-
genommenen Frauen zur Geburt gleich hoch wie im Vorjahr. Die haufigsten
Gruinde fur Nichtaufnahmen waren Zustand nach Kaiserschnitt bei der vorheri-
gen Geburt, Beckenendlage des Kindes, Terminuberschreitung, Schwanger-
schaftsvergiftung, Wachstumsretardierung des Kindes.

2 Inklusive ungeplante Notfélle (Frihgeburten)

3 Inklusive 9 Geburten per primére Sectio im Rahmen des Pilotprojektes

4 Inklusive 4 Geburten per primédre Sectio im Rahmen des Pilotprojektes

5 Quelle: Meldungen aus 26 Geburtshauser in der Schweiz im Jahr 2019, Statistikbericht IGGH
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Tabelle 2: Alter der Mutter zum Zeitpunkt der Aufnahme zur Geburt

Miitter

2020

2019

2018

2017

Durchschnittsalter aller Mitter, Jahre

32

30

30

31

Kommentar: Das Durchschnittsalter aller Gebarenden in der Schweiz betrug
2019 32 Jahre®, also fast gleich hoch wie das Durchschnittsalter der Gebarenden

im Jahr 2020 in der Maternité Alpine.

Tabelle 3: Anzahl im Geburtshaus geborene Kinder

Kinder 2020| 2019, 2018| 2017
Neugeborene insgesamt 54 55 48 61
davon: Im Wasser geboren 12 15 28 38
Knaben 34 22 25 23
Madchen 20 33 23 38
per ambulantem Kaiserschnitt im Spital 9 4 _ _
Zweisimmen geboren (Pilotprojekt)
Tabelle 4: Verlegungen von Neugeborenen
Anzahl Verlegung von Neugeborenen 2020, 2019| 2018, 2017
Anzahl Verlegungen Neugeborenen 2 2 6 4

Kommentar: Insgesamt mussten im Berichtsjahr zwei Kinder am ersten
Lebenstag in die Universitaren Kinderkliniken des Inselspitals Bern verlegt
werden. Eines aufgrund einer anhaltenden Unterzuckerung und eines auf-
grund eines Atemproblems bei Lungenunreife.

¢ Bundesamt fur Statistik BFS 2020, Durchschnittsalter der Frauen bei Geburt
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Tabelle 5: Geburtshilflicher Dienst 24h/ 7 Tagen pro Woche

Konsultationen 2020, 2019| 2018 2017
Anzahl Konsultationen 166 143 104 84

Kommentar: Diese Konsultationen umfassten Notfallsituationen, auftretende
Probleme oder Verunsicherungen in der Schwangerschaft oder bei Saug-
lingen, beim Stillen usw. Unter den Ratsuchenden befanden sich Frauen und
Eltern aus der Region und Feriengéste. Diese steigend grosse Nachfrage
belegt die Wichtigkeit dieser Dienstleistung fir die Region. Die Hebammen
beraten und nehmen die Triage vor. Das heisst, sie leisten entweder eine
Erstversorgung und begleiten einen allfalligen Transport in ein Spital oder
sie weisen die Betroffenen an spezifische Facharzt*innen weiter. Dies erspart
den Betroffenen oft auch Reisewege oder medizinische Uberbetreuung.
Leichtere Probleme oder Sorgen kénnen per telefonischer Beratung oder
anlasslich einer Konsultation im Geburtshaus gel6st werden. Dies bedeutet
eine nicht zu unterschitzende Entlastung freipraktizierender Arztinnen und
Arzte und der Notfallstationen von Spitélern. Von den Ratsuchenden wird
sehr geschatzt, dass rund um die Uhr eine Fachperson ausserhalb der tib-
lichen Sprechstundenzeiten erreichbar ist.
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Ubersicht iiber die ambulante und stationire Nutzung

der Maternité Alpine

Tabelle 6: Leistungsdaten der Maternité Alpine

Nachgefragte Leistungen 2020 2019 2018 2017
Informationsabende fiir 16 Paare 15 Paare 38 Paare 35 Paare
werdende Eltern
Informationsgesprache 32 Frauen| 28 Frauen| 57 Frauen| 39 Frauen
15 Paare
+7 Paare
Kurse zur Einzelkurs | 18 Frauen/ | 18 Frauen/ | 26 Frauen/
Geburtsvorbereitung (Corona & Paare Paare Paare
anders-
sprachige)
I Kein kein kein
Kurse Ruickbildung Angebot Angebot 8 Frauen Angebot
Anzahl Schwangerschaftsberatung & 383 368 291 348
Vorsorgeuntersuchungen
Anzahl Konsultationen Geburtshilf-
licher Dienst (24 Stunden/7 Tage) 166 143 104 84
Geburten im Geburtshaus (inkl. prim.
Sectio Pilotprojekt ab Juli 2019) >4 35 48 61
__— 36 Frauen| 29 Frauen| 23Frauen| 28Frauen
Stationare Wochfenb.ettaufeqthalte und 36 Neu- | und 29 Neu- | und 23 Neu- | und 29 Neu-
nach der Geburt in einem Spital
geborene | geborene| geborene| geborene
Stationdre Pflegetage Mutter und Kind 658 679 571 659
Ambulante Wochenbettbetreuungen
Zuhause und Stillberatungen 539 608 485 >
Gefahrene km fiir Wochenbettbe- 11154 14'761 12929 14'734
suche
Kinderéarztliche Untersuchungen U2’ 62 48 64 24
Anzahl vorgeburtliche stationare 1 0 2 5
Aufenthalte
Durchschnittliche Aufenthaltsdauer 3.6 Tage 4.0 Tage 3.7 Tage 3.8 Tage
Kurzeste Aufenthaltsdauer im
Wochenbett 1Tag 1 Tag 1 Tag 1Tag
Langste Aufenthaltsdauer im
Wochenbett 8 Tage 7 Tage 7 Tage 7 Tage
Belegung der zwei Wochenbett- 89% 93% 799% 90%

zimmer Uber das Jahr

7 U2 =zweite kinderarztliche Vorsorgeuntersuchung, in den ersten Tagen nach der Geburt
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JAHRESRECHNUNG 2020

Die Jahresrechnung 2020 schliesst vor der Einlage in den Fonds mit einem
Aufwanduberschuss von CHF 114'390.91 ab. Hier sind die Spenden 2020 von
CHF 81'058.65 enthalten.

Wie in den letzten Jahren entsteht ein «Nuller»-Ergebnis nach der Entnahme
aus dem Spendenfonds. Das entstandene Defizit konnte somit durch die an-
gelegten Reserven der Vorjahre gedeckt werden.

Die Rechnungslegung erfolgt nach der Fachempfehlung zur Rechnungs-
legung, Swiss GAAP FER, und entspricht dem OR sowie den Statuten.

Die Verhandlungen mit den Krankenkassen fiir die Verglitung der stationaren
Leistungen (Baserate fiir Fallpauschalen) sind fiir das Jahr 2017, 2018, 2019
und 2020 gescheitert, deshalb liegt unser Antrag fiir ein Festsetzungsver-
fahren beim Kanton, welches noch offen ist. Aus diesem Grund miussen
Riickstellungen auf der Preisdifferenz der provisorisch festgelegten Baserate-
Fallpauschale des Kanton Bern und der tieferen Baserate der Geburtshauser
anderer Kantone gemacht werden, bis der definitive Entscheid tiber den an-
wendbaren Tarif bekannt ist. 2020 wurden Ruckstellungen von CHF 37'140.-
gemacht. Das Konto der Rickstellungen weist per 31.12.2020 einen Saldo
von CHF 143'440.00 aus.

Das entstandene Defizit deckt sich mit den budgetieren Annahmen.
Die finanzielle Lage des Geburtshauses ist nach wie vor angespannt.

Die Notwendigkeit fur die Region ist fur die Verwaltung unbestritten und
zeigt sich auch in der sehr grossziligigen Weise, wie die Bevolkerung das Ge-
burtshaus unterstiitzt. Fir jegliche Unterstiitzungen sind wir sehr dankbar.
Ohne unsere Génner kénnten wir den Betrieb nicht aufrechterhalten.

Budget 2021

Das Budget 2021 schliesst mit einem Defizit von CHF 111'500.- ab. Hier
wurden schon Spenden von CHF 100°000.- einbezogen. Um die Ertrage und
Lohnaufwendungen zu berechnen wurde mit 60 Geburten gerechnet.
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BILANZ
AKTIVEN

UMLAUFVERMOGEN

Flussige Mittel

Forderungen aus Lieferungen und Leistungen
Ubrige kurzfristige Forderungen

Vorréate und nicht fakturierte Dienstleistungen
Aktive Rechnungsabgrenzungen

TOTAL UMLAUFVERMOGEN

ANLAGEVERMOGEN
Mobile Sachanlagen

TOTAL ANLAGEVERMOGEN

TOTAL AKTIVEN

PASSIVEN

KURZFRISTIGES FREMDKAPITAL

Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen
Ubrige kurzfristige Verbindlichkeiten
Passive Rechnungsabgrenzungen

TOTAL KURZFRISTIGES FREMDKAPITAL

LANGFRISTIGES FREMDKAPITAL
Ubrige langfristige Verbindlichkeiten
Langfristige Ruckstellungen
Zweckbestimmte Fonds

TOTAL LANGFRISTIGES FREMDKAPITAL
TOTAL FREMDKAPITAL

EIGENKAPITAL

Anteilscheine nattrliche Personen
Anteilscheine juristische Personen

Genossenschaftskaptial

Gewinnvortrag
Jahresergebnis

TOTAL EIGENKAPITAL

TOTAL PASSIVEN

31.12.2020 31.12.2019
CHF CHF
343221.77 576'938.72
185'605.80 74'749.50
712.99 82.99
7'474.53 8'145.84
20°061.30 15103.30
557°076.39 675’020.35
96°680.00 115°990.00
96°680.00 115’990.00
653'756.39 791°010.35
31.12.2020 31.12.2019
CHF CHF
16°209.85 8'356.20
18'547.65 77°004.35
7’500.00 16’100.00
42'257.50 101°460.55
0.00 0.00
143'440.00 106’300.00
361'888.39 476'279.30
505’328.39 582’579.30
547°585.89 684°039.85
71°800.00 70'600.00
29'000.00 31°000.00
100’800.00 101°600.00
5’370.50 5'370.50
0.00 0.00
106°170.50 106°970.50
653’756.39 791°010.35
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ERFOLGSRECHNUNG

Ertrag aus stationéren Leitungen
Ertrag aus ambulanten Leistungen
Ertrag aus Ubrigen Leistungen
Ertrag aus Kursen

Betrieblicher Ertrag

Direkter Materialaufwand
Personalaufwand
Direkter Aufwand

Bruttoergebnis nach Material- und
Personalaufwand

Verwaltungs- und Informatikaufwand
Unterhalt und Reperaturen
Mietaufwand

Versicherungsaufwand, Gebuhren
Ubriger patientenbezogener Aufwand
Ubriger betrieblicher Aufwand

Betriebliches Ergebnis vor Abschreibungen,
Finanzerfolg und Steuern ("EBIDTA")

Abschreibungen und Wertberichtigungen

Betriebliches Ergebnis vor Zinsen und Steuern
("EBIT")

Finanzaufwand
Finanzertrag
Finanzerfolg

Betriebliches Ergebnis

Ruckstellung fiir Baserate

Aufwand Genossenschaft

Eintrittsgeblihren Genossenschaft

Spenden

Ausserordentlicher Ertrag

Ausserordentlicher Aufwand

Betriebsfremder und a.o. Aufwand und Ertrag

Ergebnis vor Veranderung des Fondskapitals
Entnahme Fondskapital
Einlage Fondskapital

Verdnderung Fondskapital

Jahresergebnis
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Erfolgsrechnung Erfolgsrechnung Budget
01.01.2020 01.01.2019 01.01.2021
-31.12.2020 -31.12.2019 -31.12.2021

CHF CHF CHF
636'599.80 630'462.05 650'000.00
172'992.50 159'485.30 160'800.00

14'845.85 13'590.15 12'300.00
4'180.00 5'250.00 5’000.00
828°618.15 808°787.50 828°100.00
71'539.14 71'432.66 72'700.00
776’602.35 775'696.60 768’000.00
848°141.49 847°129.26 840°700.00
-19’523.34 -38°341.76 -12’600.00
31'818.70 30'486.80 29'300.00
4'638.75 8'705.25 8’000.00
57'260.90 56'113.80 61°000.00
5'576.40 5'668.80 6’300.00
33'126.90 25'031.59 36'600.00
132’421.65 126’006.24 141°200.00
-151°944.99 -164°348.00 -153°800.00
19'310.00 19'310.00 20°000.00
-171°254.99 -183’658.00 -173°800.00
-133.95 -126.02 -100.00
0.00 237.16 0.00
-133.95 111.14 -100.00
-171°388.94 -183’546.86 -173’900.00
-37'488.62 -37'258.27 -35'300.00
-1410.55 -1'321.75 -2'500.00
50.00 400.00 200.00
81°058.65 393'970.70 100°000.00
14'788.55 2'671.92 0.00

0.00 -3'871.24 0.00

56°998.03 354°591.36 62°400.00
-114°390.91 171°044.50 -111°500.00
195'449.56 220'926.20 211’500.00
-81'058.65 -391'970.70 -100'000.00
114°390.91 -171°044.50 111’500.00
0.00 0.00 0.00




VERWALTUNG

Die Verwaltung der Genossenschaft hat sich zu acht Sitzungen getroffen. Pande-
miebedingt, wurden davon funf Sitzungen per Videokonferenzen durchgefiihrt.

An der physischen Generalversammlung in Lauenen wurde fiir die austretende
Rosmarie Willener, Josefine Stattaus in die Verwaltung gewahilt.

Im August konnten an einer Klausur-Tagung die Zukunftsthemen Finanzierung
und Rdumlichkeiten geplant werden.

Die Betriebsleitung und das Prasidium tauschten sich auch in diesem Jahr re-
gelmassig aus, um auf Herausforderungen reagieren zu kénnen. Seit November
ist Maja Hiltbrunner als neue Co-Betriebsleitung bei den Gesprachen mit dabei.

Entwicklung der Mitgliederzahlen & Anteilscheine der Genossenschaft,
2017 bis 31. Dezember 2020

Anteil- Veranderung
Art 2017 | 2018 | 2019 | 2020 scheine Genossenschafter
2019/2020
Einzelmitglieder 287 | 295 | 302 | 295 359 -7
Juristische Personen | 25 25 29 24 29 -5
Total 312 | 320 | 331 319 388 -12

Kommentar: Im Jahr 2020 sind 12 Genossenschafter ausgeschieden.
Trotzdem konnte das Genossenschafts-Kapital gehalten werden.
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GENOSSENSCHAFTSVERWALTUNG

Namen und Funktionen (Stand 31.12.2020)

Verwaltung

Anne Speiser: Prasidentin, Grossratin, Familienfrau, Zweisimmen

Martin Hefti: Vizeprasident, Eidg. dipl. Audio+Video-Elektroniker, Schénried

Marianne Haueter: Hebamme MSc, Oberwil im Simmental

Tabitha Perreten:  Verkauferin, Familienfrau, Lauenen

Alexandra Schlappi: Finanzverwalterin, Familienfrau, Lenk

Hans Schar: Grossrat, Eidg. dipl. Elektroinstallateur, Geschaftsfihrer,
Schénried

Josefine Stattaus: Betriebswirtschafterin im Architekturbiiro, Familienfrau, Gstaad

Ressorts

Prasidiales: Anne Speiser, Martin Hefti

Finanzkommission: Alexandra Schlappi, Martin Hefti, Marianne Haueter,
Andrea Linder*(Buchhaltung)

Sekretariat: Martin Hefti, Alexandra Schlappi

Betrieb: Marianne Haueter, Sabine Graf*

Liegenschaft: Hans Schar, Anne Speiser, Otto Rychener*

Kommunikation: Josefine Stattaus, Tabitha Perreten

* Ressort- aber nicht Verwaltungsmitglied

Fachlicher Beirat

Maria Ader: Dr. med., Fachérztin fur Kinder- und Jugendmedizin,
Neonatologie, Zweisimmen
Peter Durig: Dr. med., Facharzt fir Gynékologie & Geburtshilfe,

Internist, Oberwil
Hansulrich Gammeter: em. Gerichtsprasident, Zweisimmen

Christa Hefti: Familienfrau, Verkauferin, Gstaad

Nadine Kleinebekel:  Dr. med., Facharztin Gynakologie & Geburtshilfe, Zweisimmen
Franziska Kuhnen: Familienfrau, Fleischfachfrau, St. Stephan

Ursula Michel: Bauerin, Wirtin, Familienfrau, Gstaad

Rudolf Minnig: Dr. med., em. Chefarzt Chirurgie, Zweisimmen

Martin Rothenblihler: em. wissenschaftlicher Berater, Bern

Otto Rychener: em. Raum- und Ortsplaner, Zweisimmen

Rosmarie Willener: Verkauferin, Familienfrau, Zweisimmen

Revisionsstelle
T & R Oberland AG, Lenk
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Verwaltungsmitglieder anldsslich der Klausur-Tagung vom 22.8.2020, v.l.n.r.
Hinten: Alexandra Schlappi, Anne Speiser, Martin Hefti, Marianne Haueter,
Hans Schar. Vorne: Josefine Stattaus, Tabitha Perreten
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KOMMUNIKATION

Trotz der schwierigen wirtschaftlichen Rahmenbedingungen, konnten auch
im vierten Betriebsjahr die Neugeborenen- und Wochenbettkinder mit Fotos
in der Lokalpresse, Anzeiger von Saanen und Simmental Zeitung, veroffent-
licht werden. Dank der Unterstiitzung durch die zahlreichen Sponsorinnen
und Sponsoren der Inserate, sind der Genossenschaft Maternité Alpine
Simmental-Saanenland keine Kosten entstanden. Hierfir ein grosses Danke-
schon den Betrieben und Institutionen, welche diese Inserate ermdglichen.
Der Dank geht auch an die Eltern, welche mit ihrer Einwilligung zur Veroffent-
lichung von Namen und Foto ihres Kindes diesen gern gesehenen Einblick in
den Geburtshausbetrieb Uiberhaupt erméglichen.

Die Homepage der Maternité Alpine ist stetig in Uberarbeitung. In franzési-
scher Sprache steht sie schon langer zur Verfligung. Das nachste Ziel ist die
englische Ubersetzung, damit auch andere fremdsprachige Kundinnen mit
den Angeboten der Maternité Alpine erreicht werden kénnen und das vor-
handene Potenzial der Mehrsprachigkeit vom Hebammenteam noch besser
genutzt wird.

Kommunikation beinhaltet auch Marketing/Werbung. Die findet zunehmend
auf den Social Media-Kanélen statt. Deshalb haben wir uns da auch erweitert;
zu Facebook kam Instagram dazu. Auf diesen Plattformen werden Informa-
tionen und Einblicke in und aus dem Alltag vom Betrieb und von der Verwal-
tungsarbeit gewédhrt. Gepaart mit Aktuellem und Informationen.
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FORDERVEREIN

Alle geplanten Anldsse und Standaktionen konnten im Berichtjahr nicht
stattfinden und die zweite Mitgliederversammlung wurde schriftlich durch-
gefuhrt. Damit der Forderverein trotzdem nicht vergessen geht, wurden
Medienberichte und Inserate fur Mitgliederwerbung veréffentlicht sowie die
Neugeborenen Publikationen des Geburtshauses in den Lokalzeitungen, mit
Sponsoreninseraten unterstitzt. So konnte eine stattliche Anzahl neuer Mitglie-
der gewonnen werden. Dennoch ist das Ziel des Vorstandes, 1000 Mitglieder zu
gewinnen um das Geburtshaus wirkungsvoll und zuverlassig finanziell unter-
stiitzen zu kénnen, noch lange nicht erreicht.

Im Fruhling 2020 konnte wiederum ein Betrag von CHF 4'000.00 an die
Genossenschaft Geburtshaus Simmental-Saanenland: Maternité Alpine
Uberwiesen werden.

Der Vorstand des Férdervereins bedankt sich ganz herzlich bei allen, die als
Mitglieder die Arbeit unterstiitzen und heisst gerne weitere Mitglieder im

Férderverein willkommen!

Weitere Informationen unter www.maternitealpine.ch/foerderverein
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SPENDERINNEN UND SPENDER

(Geld und Sachspenden im Jahr 2020)

Wir danken ganz herzlich folgenden Personen und Organisationen:
Dorothea Gehret, Kirchgemeinde Lenk, Miranda und Armin Bratschi, Max
Rindlisbacher, Samariterverein Lenk, Hans-Ulrich Minnig, Maja Lortscher,
Elisa Oppermann, Férderverein Geburtshaus Maternité Alpine, Freidig
Sabine, Sabine und Michel Nydegger, Frauenverein Saanen, Elisabeth und
Karl Aebischer, Anton Reichenbach, Roland Inaebnit, Ruedi Minnig, Ueli
Stucki, Rosmarie Bach, Rudolf Michael Munemann, Markus Josi, Christine
und Konrad Jaggi, Armin Reichenbach, Ruth Annen, Gemeinde Saanen,
Max Stalder, Jakob Gobeli, Gemeinde Lauenen, Corinne Jenni, Anne-Lise
Poschung, Veronika Zb&ren, Marianne Haueter, Rom.kath. Kirchgemeinde
Gstaad, Imoberstegisches Freundarmengut, Sarah Schadeli, Debora Hefti,
Patricia von Siebenthal, Christian Rudin, Hanna Zemp, Peter Hahlen, Angela
Aegerter, Markus und Therese Oehrli, Sandra Aegerter, Kirchgemeinde

St. Stephan, Silvia Kiibli, Veronika und Niklaus Brand, Heidi Eschler, Elektrohuus
von Allmen AG, Frauenverein Diemtigtal, Niklaus Walker, Daniela Perreten,
Loibl und Meinhard, Joscha Hoffmann, Marie Luise Haldi, Anne Speiser,
Stephan Hill, Country-Music & Western Club, Ueli Schwander, Conni

und Bernhard Wiirsten, Tabitha Perreten, Elektro Nafzger, Frauenverein
Zweisimmen, Rom.kath. Kirchgemeinde Zweisimmen, Erika Ambdhl,

Anni und Peter Hiibschi, Marie-Louise Aegerter, Sabine Graf, Kopp Druck &
Grafik, Ruedi Weilemann.

Kollekten/Spenden Todesfille:
Hans Haueter, Konrad Jaggi, Marliese Bach.

Herzlichen Dank auch an alle anonymen Spenderinnen und Spender.

Jede Unterstiitzung trigt dazu bei, dass unser Geburtshaus
Maternité Alpine erfolgreich betrieben werden kann!
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NATURLICH & —/'AL

SICHER GEBOR(G)EN! MATERNITE ALPINE

SIMMENTAL ‘ SAANENLAND

www.maternitealpine.ch ‘\\-y—'

DIE MATERNITE ALPINE:

Fir die wohnortnahe geburtshilfliche
Grundversorgung, in der Zeitspanne
von Schwangerschaft, Geburt
und Wochenbett.

Ihre Unterstiitzung hilft uns, das Angebot der MATERNITE ALPINE

in der Region Simmental-Saanenland langfristig zu sichern:

- als Mitglied des Fordervereins
- als Genossenschafter/-in
- durch eine Spende

Kontodaten fiir Spenden:
IBAN: CH20 8080 8005 4873 2893 2 Raiffeisenbank Obersimmental-Saanenland

Weitere Infos & Talons unter maternitealpine.ch/unterstuetzung

HERZLICHEN DANK!

. Folgen Sie uns:
GEBURTSHAUS MATERNITE ALPINE

Tel. +41 33 722 71 61 | hebammen@maternitealpine.ch | www.maternitealpine.ch ﬁ
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