INTERVIEW

Heute habe ich kein schlechtes Gewissen mehr,
um 9 Uhr aufzustehen

Interview mit Dr. med. Daniel Grob, Zliirich

25 Jahre lang war der Internist und Geriater Dr. med. Daniel Grob am Ziircher Stadtspital Waid titig,
davon 15 Jahre als Chefarzt. Mit 62 Jahren hat er sich friihzeitig pensionieren lassen. Doch anstatt die

Fiisse hochzulegen, arbeitet er in seinem Wohnort Rheinau mit viel Energie an einem Grossprojekt. Wir

wollten wissen, was es damit auf sich hat und wie es dazu kam.

Ars Medici: Herr Dr. Grob, wie geht es Thnen heute, etwa ein-
einhalb Jahre nachdem Sie das Waidspital verlassen haben?
Dr. med. Daniel Grob: Gut, sehr gut! Ich vermisse das Spital
nicht wirklich. Das erste Jahr nach der Pensionierung war
schon ziemlich speziell: Man musste nicht mehr aufstehen,
der Terminkalender war leer.

Ein Kollege hat mal zu mir gesagt: «Schau, du brauchst ein
bis zwei Lehrjahre, um dich an das Leben nach der Pensionie-
rung zu gewohnen.» Er hatte vollig recht, es ist ein anderes
Leben, und man muss lernen, eine andere «Pace» zu finden.
Heute habe ich kein schlechtes Gewissen mehr, wenn ich um
9 Uhr aufstehe. Ich bin etwa zu 50 Prozent beschiftigt, das ist
tipptopp. Was mir noch fehlt, ist ein Hobby — am liebsten
etwas Handwerkliches.

«Du brauchst ein bis zwei Lehrjahre,
um dich an das Leben
nach der Pensionierung zu gewdhnen.»

Sie gehen einer neuen Beschiftigung nach. Was machen Sie
jetzt?

Grob: Mein Herzensprojekt ist der Aufbau des Inselmuseums
Rheinau. Seit vier Jahren bin ich Prasident des gleichnamigen
Vereins. Das Kloster auf der Insel Rheinau wurde bis ins Jahr
2000 als Psychiatrische Klinik genutzt. Etwa zehn Jahre nach
dem Regierungsratsbeschluss (2009) zur Neunutzung der
Klosterinsel hat man den riesigen Bau in eine Musikinsel mit
einem Hotelbetrieb und Ubungsriaumen fiir Hobbymusiker
umgewandelt. Daneben gibt es eine Hauswirtschaftsschule,
und im Mai dieses Jahres eroffnet ein Gastronomiebetrieb, zu
dem ein Restaurant mit Garten und ein Festsaal gehoren.
Als dritte und letzte Bauetappe der Klosterinsel soll bis 2021
das Inselmuseum entstehen. Inhaltlich wird es dabei um die
Themen Kelten, Kloster, Klinik gehen. Die Idee ist, die Ge-
schichte der Psychiatrie und die Klostergeschichte miteinan-
der zu verweben. Hier kommt auch meine Vorgeschichte ins
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Spiel, da ich als junger Internist in verschiedenen psychiatri-

schen Kliniken, darunter auf der Insel Rheinau, gearbeitet
habe.

In der Schweiz gibt es nur wenige Psychiatriemuseen. In
Rheinau haben wir eine schone Sammlung von Patienten-
kunst, Art brut, die von einer Kunsthistorikerin systematisch
aufgearbeitet wird. Die keltischen Funde aus dem Gebiet
Rheinau haben im Museumskonzept einen etwas geringeren
Stellenwert, aber wir werden sicher einen Teil davon aus-
stellen. In den letzten Jahren habe ich sehr viel Zeit in das
Museumsprojekt investiert und ein Nachdiplomstudium in
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Museologie absolviert. Derzeit bin ich mit einem Pensum von
20 bis 30 Prozent mit dem Museumsprojekt beschiftigt, da-
neben verfasse ich einzelne straf- und zivilrechtliche Gutach-
ten mit Bezug zur Geriatrie. In der zweiten Halfte 2018 tiber-
nehme ich zudem teilzeitig die interimistische Leitung eines
Pflegezentrums.

«In den letzten Jahren habe ich sehr viel
Zeit in das Museumsprojekt investiert und
ein Nachdiplomstudium in Museologie
absolviert.»
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Sie haben das Waidspital vor dem Eintritt in den Ruhestand
verlassen. Warum?

Grob: Ich war von 1991 bis 2016 am Waidspital titig und
hatte nach diesen 25 Jahren das Gefiihl, dass es jetzt reicht.
Von meiner Arbeit mit dlteren Menschen weiss ich, wie wert-
voll die Altersjahre von 60 bis 75 Jahren sind. Ich habe mir
gesagt: Deine Lebensarbeitszeit hast du schon lingstens er-
fillt, jetzt nutze doch die Chance und gehe friher. Mir war
bewusst, das wird ein schwerer Schritt, der aber spitestens
mit 65 sowieso gemacht werden muss. Warum also nicht
dann, wenn man noch fit ist und ihn gut managen kann? Ein
weiterer Grund war, dass ich die Einbindung der Klinik fiir
Akutgeriatrie in den universitiren Geriatrie-Verbund Ziirich
unter der Gesamtleitung von Prof. Dr. med. Heike Bischoff
mit vorangetrieben habe und den Integrationsprozess nicht
blockieren wollte. Ich habe mir gesagt, es wire schon, wenn
die Akutgeriatrie von einem Chefarzt gefiihrt wird, an dessen
Wahl die Universitit beteiligt ist.

Das hort sich alles so rational an. Man mochte fast glauben,
es hitte noch andere Umstande gegeben, die zu ihrem friih-
zeitigen Abgang gefiihrt haben.
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Grob: In meiner Position als medizinischer Direktor des
Stadtspitals Waid 2010 bis 2014 wurde mir klar, dass auf das
Waidspital als Teil der medizinischen Versorgung der Stadt
Zirich schwierige Zeiten zukommen. Das Waidspital wurde
in den 1950er-Jahren als «Entlastungs- und Erginzungs-
spital» mit einem sehr spezifischen Auftrag gebaut. Uber die
Jahrzehnte wurde es dann immer mehr zum zweiten Akutspi-
tal der Stadt Ziirich — neben dem Triemli als unbestrittenem
stadtischem Flaggschiff. Auch heute noch bin ich der An-
sicht, dass das Waidspital als stationire Einrichtung nur in
Bereichen eine Zukunft findet, die das Triemlispital ergdnzen
und so die stidtische Gesundheitsversorgung abrunden:
Akutgeriatrie, Palliativmedizin, allenfalls Rehabilitation
oder eine integrierte psychiatrisch-internistische Abteilung.
So quasi ein «Ziircher Felix Platter-Spital.» Dass in Kiirze am
Waidspital eine Palliativstation eroffnet wird, zeigt, dass ich
so unrecht nicht hatte.

«lch habe mir gesagt: Deine Lebens-
arbeitszeit hast du schon langstens
erflllt, jetzt nutze doch die Chance
und gehe friher.»

Diese strategische Sichtweise ist damals intern nicht nur auf
Zustimmung gestossen, sodass ich 2014 die Konsequenzen
gezogen habe und als medizinischer Direktor zuriickgetreten
bin. Das hat mir dann auch meinen friithzeitigen Riicktritt als
Chefarzt leichter gemacht.

Haben Sie nie daran gedacht, fiir eine Verlangerung zu kamp-
fen?

Grob: Nein, ich war so lange Chefarzt. Ich wollte noch etwas
anderes machen und dachte, jetzt schaffe ich diesen Veridnde-




«Dass in Kiirze am Waidspital eine
Palliativstation er6ffnet wird,
zeigt, dass ich so unrecht nicht hatte.»

rungsprozess noch. Das Nachdiplomstudium in Museologie
an der Fachhochschule Ostschweiz hat mir ungeahnte neue
Perspektiven, Kontakte und Netzwerke beschert. Okono-
misch wire es wohl von Vorteil gewesen, noch zwei Jahre als
Chefarzt zu arbeiten. Aber das letzte Hemd hat ja bekannter-
weise keine Taschen. Dafiir mache ich jetzt etwas ganz ande-
res, Neues.

Unter IThrer Leitung wurde 2003 die neu gebaute Akutgeria-
trie eroffnet. Argert es Sie nicht, dass jetzt ein anderer wie im
«selbst gemachten Nest» sitzt?

Grob: Uberhaupt nicht, ich wollte ja, dass diese Klinik in gute
Hinde kommt. Das Schlimmste wire fiir mich, wenn diese
tolle Klinik geschlossen oder nicht mehr als eigenstindige
Klinik gefuhrt wiirde. Als in den Jahren 2003 bis 2010 abseh-
bar wurde, dass in der Schweiz das Fallpauschalensystem
(DRG) in den Spitilern eingefiihrt wird, haben wir die Klinik
neu aufgestellt. Urspriinglich waren wir eine Klinik fiir Ger-
iatrie und Rehabilitation, doch wie sich an Beispielen in
Deutschland zeigte, wo schon frither nach Fallpauschalen ab-
gerechnet wurde, war die Rehabilitation in einer Akutklinik
nicht zu halten, die Akutgeriatrie schon. So wurde 2003 aus
der Klinik eine Akutgeriatrie, was sich retrospektiv als sehr
weitsichtig erwiesen hat.

«Das Nachdiplomstudium in Museologie
an der Fachhochschule Ostschweiz hat mir
ungeahnte neue Perspektiven, Kontakte
und Netzwerke beschert.»

Ich habe meinen Abgang als Chefarzt etwa eineinhalb Jahre
vorher angekiindigt. Die Kiindigungsfrist fir Chefarzte, die
von der Stadt Ziirich angestellt sind, betragt drei Monate.
Aber mir war die Klinik zu wichtig, ich wollte eine gute Lo-
sung fiir meine Nachfolge finden. Man fand schliesslich Dr.
med. Roland Kunz, Geriater und Palliativmediziner aus Af-
foltern am Albis. Wir waren zusammen in der zentralen
Ethikkommission der Schweizerischen Akademie fir Medi-
zinische Wissenschaften (SAMW) und sind gut befreundet.
Unter seiner Leitung haben die Behandlungszahlen der Klinik
im letzten Jahr weiter zugenommen, und die Hospitalisa-
tionsdauer konnte etwas reduziert werden: Es geht also in die
richtige Richtung. Auch den Mitarbeitern geht es gut, sie blei-
ben an der Klinik. Der Knackpunkt wird dann in zwei bis drei
Jahren kommen, wenn auch Roland Kunz in Pension geht.
Dann stellt sich erneut die Frage, wie es weitergeht. Aber mit
dem starken Partner Universitdt Ziirich im Riicken und auch
im Hinblick auf den demografischen Wandel bin ich fir die
Klinik optimistisch.
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Zur Person

Geboren 1954 in Herisau
Studium an den Universitaten
Bern, Albany (NY)

und Herdecke (DE)

Von 1998 Co-Chefarzt und
von 2001 bis 2016 Chefarzt
am Waidspital Zirich

Von 2010 bis 2014 medizini-
scher Direktor des Waidspitals
Wohnhaft in Rheinau
Verheiratet, 1 Tochter

Halten Sie die gesetzliche Regelung, dass man mit 65 Jahren
aufhoren muss zu arbeiten, fiir zeitgemass?

Grob: Auf Deutsch gesagt: Das ist bescheuert. Vor allem,
wenn man den Fachkriftemangel anschaut. Allerdings miis-
sen auch die entsprechenden Angebote geschaffen werden,
damit iiber 65-Jahrige langer arbeiten konnen, sofern sie das
wollen. Fiir mich stand nicht zur Diskussion, weiter als Arzt
zu praktizieren, ich wollte etwas Neues machen. Aber fiir
andere kommt es vielleicht infrage, und die sollten und miiss-
ten diese Chance haben. Zumindest noch fur ein paar Jahre
bis 70.

«Die Klindigungsfrist fir Chefarzte,
die von der Stadt Ziirich angestellt
sind, betragt drei Monate.»

Welche Regelung hitten Sie sich vorstellen konnen?

Grob: Ich glaube, man sollte den Pensionseintritt flexibel ge-
stalten, um dem Einzelnen die Chance zu geben, sein Leben
so zu organisieren, wie er es mochte. Und natiirlich spielen
auch 6konomische Faktoren eine Rolle, beispielsweise die
Frage, ob man von seiner Pensionskasse leben kann, oder
auch, was der Partner oder die Partnerin macht. Fiir mich
war die Regelung okay, ich konnte mit der Pensionierungs-
grenze leben und wollte einen Schlussstrich unter die Klinik-
zeit ziehen. Doch dafiir braucht man eine Alternative. Fur das
Museum setze ich mich genauso ein wie frither fir meine Kli-
nik. Ich kann und will nicht die ganze Zeit im Liegestuhl sitzen.

Zieht es Sie ab und zu noch zuriick in die Waid?

Grob: Ich habe einfach gemerkt, dass es mir nicht so gut be-
kommt, wenn ich in das Waidspital gehe: Es tut doch ein biss-
chen weh. Mit einem Einsatz von 150 Prozent habe ich 25
Jahre meines Lebens dieser Klinik gewidmet. Manchmal
frage ich mich, ob das klug war und ob ich den jungen Medi-
zinern raten soll, ihren Beruf mit der gleichen Ausschliesslich-
keit auszutiben? Ich bin mir da nicht mehr so sicher. Aber ich
bin jemand, der etwas gestalten und sich engagieren will.
Auch aus dieser Warte war es der richtige Schritt zu gehen. In
der Waid konnte ich gegen Ende meiner Tatigkeit nicht mehr
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viel bewirken: der Neubau, die Klinik entwickeln, an die Uni-
versitit anbinden, auf die Fallpauschalen vorbereiten, das ist
alles erledigt. Hier in Rheinau stehe ich nun wieder vor span-
nenden Herausforderungen.

Haben Sie sich friihzeitig Gedanken gemacht, womit Sie ihre
Zeit im Ruhestand verbringen?

Grob: Mit 60 habe ich angefangen, mich damit zu beschafti-
gen, was ich «im Ruhestand» mache. Nachdem ich 25 Jahre
lang 60 bis 70 Stunden pro Woche gearbeitet habe, wusste
ich: Das wird ein heftiger Einschnitt werden. Die Waid war
mein Leben, und mir war klar, dass im heutigen System frii-
her oder spater der Moment kommt, wo mit allem Schluss ist.
So habe ich, auch im Hinblick auf den absehbaren Abgang,

«Manchmal frage ich mich, ob das klug
war und ob ich den jungen Medizinern
raten soll, ihren Beruf mit der gleichen
Ausschliesslichkeit auszutiben.»

ein paar Engagements ibernehmen diirfen: als Stiftungsrat
bei Seniorweb und Dialog Ethik, als Gesundheitsrat im
Kanton Appenzell, als Verwaltungsrat im Pflegezentrum
Rotacher in Dietlikon und dann natiirlich als Prasident des
Museumsvereins. Das sind so kleine Dinge, von denen ich
wusste, die begleiten mich tiber die Pensionierung hinaus.
Das Nachdiplomstudium in Museologie hat mir ebenfalls ge-
holfen, die erste Zeit nach der Pensionierung zu tiberbriicken.
Mein Arbeitgeber, die Stadt Ziirich, war diesbeziiglich vor-
bildlich und hat mir sehr geholfen, mich auf die Zeit nach
dem Waidspital einzustellen.

Was hitten Sie gemacht, wenn das mit dem Museumsprojekt
nicht geklappt hatte?

Grob: Es gibt so viele Projekte, und ich schitze an meiner jet-
zigen Situation — ich bin auch finanziell unabhingig —, dass
ich machen kann, was ich will. Wenn das Museumsprojekt
nicht gewesen wire, dann wire etwas anderes gekommen.
Ich bin hundertprozentig sicher, ich hitte ein anderes, ge-

meinniitziges Projekt gefunden. Sonst hitte ich mir eines
gemacht.

Hat sich Thre Einstellung zur gesetzlichen Rentenpflicht riick-
blickend verandert?

Grob: Fiir mich ist es so perfekt. Aber man muss zwingend
frihzeitig beginnen, sich damit auseinanderzusetzen, was
man nach der Pensionierung machen will. Das Schlimmste ist
zu meinen, unersetzlich zu sein, und dann trifft einen am
65. Geburtstag plotzlich der Schlag. Von meiner Arbeit mit
alten Menschen habe ich gelernt, dass das nicht funktioniert.
Manche haben sich, als sie keine Aufgabe mehr hatten, in
den Alkohol gefliichtet, sind depressiv geworden oder sozial
isoliert.

Zurzeit wird viel iiber die hohen Gesundheitskosten und die
Finanzierbarkeit der beiden Stadtspitiler diskutiert. Sind Sie
froh, dass Sie das nicht mehr betrifft?

Grob: Aus der Distanz mische ich mich ja schon noch etwas
ein, beispielsweise mit meinem Leserbrief in der NZZ am 10.
Juli2017. Aber ich bin natiirlich dankbar, dass ich nicht mehr
direkt involviert bin und nun Jiingere am Ruder sind. Klar ist,
dass schwierige Zeiten auf die Spitdler und insbesondere
auch auf das Waidspital zukommen. Die Eckpfeiler der zu-
kiinftigen Spitilerstrategie der Stadt Zirich werden wohl
Ende 2018 bekannt werden.

Welchen Rat geben Sie Thren Kolleginnen und Kollegen mit
auf den Weg, die demnichst in den Ruhestand gehen?

Grob: Uberlegen, vorbereiten, planen! Sich die Frage stellen:
Was mache ich nach der Pensionierung konkret von Montag
bis Freitag? Unabhingig davon, ob man etwas Neues begin-
nen oder die Zeit auf dem Liegestuhl verbringen mochte:
Man muss sich dariiber Gedanken machen. Wichtig ist auch,
seine Netzwerke nach der Pensionierung gut zu pflegen.
Mein geriatrisch-medizinisches Netzwerk ist jetzt, wo ich
nicht mehr medizinisch tétig bin, heftig am Brockeln. Dafiir
baue ich nun mit dem Museumsprojekt ein neues auf. Das ist
auch sehr spannend. A

Das Interview fiihrte Regina Scharf.
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