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VON GEBURT AN BEHINDERT e
AUS LANGJAHRIGER EIGENER PERSPEKTIVE ‘ .

Ich erzahle einem jungen allgemein praktizierenden Arzt iber meine Behinderung.
Er reagiert mit Erstaunen und sagt sehr betroffen: ,Davon habe ich nie gehért.”
Geburtsgebrechen sind aus dem Bewusstsein der Allgemeinheit entschwunden, da
sie dank moderner Medizin und Pranataldiagnostik seltener geworden sind. Wenn
sie in den westlichen Industrienationen mit sehr gut ausgebauten Gesundheits-
systemen vorkommen, handelt es sich meist um sehr komplexe, seltene Behinde-
rungsformen. In Immigrantenfamilien treten jedoch je nach Herkunft und sozio-
Okonomischer Situation wieder vermehrt Behinderungen auf, die in den funfziger
und sechziger Jahren gehauft diagnostiziert wurden. Dazu gehéren auch ein-
fachere Formen von cerebralen Bewegungsstérungen.

Geburtsgebrechen werden als Teil des Betroffenen erlebt und sind daher in die
ganze Personlichkeit integriert. Die Familie und die engere Umgebung arrangieren
sich bis zu einem gewissen Grad mit der Situation. Auf Veranderungen im Erwach-
senenalter, insbesondere nach dem Verlassen des Elternhauses ist der Betroffene
meist weniger gut vorbereitet. Zudem besteht noch wenig gesichertes Wissen tber
den dritten Lebensabschnitt, da die Lebensspanne friher wesentlich kurzer war.
Die Frage des Eintritts in eine Institution wie das Wohnhaus Barenmoos wird oft
erst dann relevant, wenn die frihzeitig einsetzenden Altersprobleme sich als Kréfte
raubend erweisen.

Die Behinderung wird als Charaktereigenschaft haufig tberbewertet. Das hat zur
Folge, dass die Moglichkeiten der Selbstandigkeit unterschatzt werden und damit
das Beziehungsnetz eher eingeschrankt ist. Dies ist ein wichtiger Unterschied zu
Personen, die im Erwachsenenalter vom Schicksal einer Behinderung getroffen
werden und in aller Regel noch von einem eigenen Beziehungsnetz profitieren kén-
nen. Bei schwerstbehinderten Menschen mit einem Geburtsgebrechen spielt die
Qualitat der Betreuung in jeder Lebensphase und insbesondere auch im Hinblick
auf Beziehungen eine grdssere Rolle. In spateren Jahren kdnnen sie anderen
Betroffenen als Hoffnungstrager oder gar als Rollenmodelle im Umgang mit Behin-
derung dienen.

Zurzeit ist der Kreis der Personen mit Geburtsgebrechen im Barenmoos in der
Minderheit. Aufgrund der Begebenheit, dass wir immer alter werden, missen sich
die Verantwortlichen der Stiftung WFJB mit dem Gedanken auseinandersetzen, die
bestehende Altersgrenze von 65 Jahren zu hinterfragen. Von Geburtsgebrechen
betroffene Personen sollen in Zukunft vermehrt von unterschiedlichen Wohnange-
boten profitieren kénnen.

Voraussetzung fur das Verstandnis dieser Menschen ist jedoch, dass seltene Ge-
burtsgebrechen und die sich daraus ergebenden Behinderungen besser bekannt sind.
Und zwar nicht nur beim eingangs erwéahnten jungen Arzt, sondern auch bei der
Offentlichkeit. Diese Ausgabe des sprungbretts leistet einen kleinen Beitrag dazu.

Annette Paltzer-Olsen

Stiftungsratin der Stiftung WFJB
Delegierte der Stiftung Cerebral
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Schwerpunkt
«Von Geburt an behindert»

Beachten Sie den beiliegenden
Prospekt mit unseren Weihnachts-
karten! Das Wohnhaus
Barenmoos wiinscht lhnen eine
schone Adventszeit.

Vorschau

Freitag, 21. November 2008
Barenmoos-Beiz

Berner Kiiche

18:30 Uhr

(Anmeldung erforderlich!)

Freitag, 5. Dezember 2008
Stand am Weihnachtsmarkt
Thalwil, 15:00 bis 21:00 Uhr
Verkauf von Karten und
Geschenkartikeln

Freitag, 30. Januar 2009
Barenmoos-Beiz
Schwabische Kliche
18:30 Uhr

(Anmeldung erforderlich!)

Donnerstag, 26. Méarz 2009

19:00 Uhr - Offentlicher Vortrag:
MS - die Krankheit mit den tausend
Gesichtern

Referent:

Prof. Dr. med. Jurg Kesselring
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VON GEBURT AN BEHINDERT

WENIGER HAUFIGE KRANKHEITSBILDER IM WOHNHAUS BARENMOOS

Die meisten Bewohner des Wohnhauses Barenmoos mit Multi-
pler Sklerose oder einer Hirnverletzung kannten ein Leben ohne
Behinderung, da diese erst im Erwachsenenalter auftrat. Andere
wiederum waren von Geburt an behindert. Sie leben mit ihrer Be-
hinderung, wollen als Menschen aber nicht liber die Behinderung
definiert, sondern als Persodnlichkeit wahrgenommen werden. Im
Wohnhaus Barenmoos leben acht jiingere Menschen, die von
Geburt an kérperbehindert waren. Sie leiden an Friedreichscher
Ataxie, Cerebralparese oder Osteogenesis imperfecta, drei
Krankheitsbilder, die in der vorliegenden Ausgabe des sprung-

bretts ndher vorgestellt werden.

Betroffene legen Wert darauf, dass
ihre Behinderung als Kérperbehinde-
rung erkannt wird. Sie machen immer
wieder die Erfahrung, dass etwa
Funktionsstérungen des Gehirns wie
Sprach-, Hor- oder auch Wahrneh-
mungsstérungen als geistige Behin-
derungen eingeschétzt werden. Ein
Umstand, der sie stért und die
Kommunikation mit den Mitmenschen
erschwert.

Die meisten Betroffenen kénnen mit
ihrer Behinderung gut umgehen, sie
hadern viel eher mit dem Unversténd-
nis von Drittpersonen und den Barrie-
ren, die sie im Alltag antreffen. Sie
wiinschen sich ein normales Leben,

auch wenn sie daflr die Unterstit-
zung anderer Menschen brauchen.
Das bedeutet aber nicht, dass andere
fur sie sprechen oder entscheiden
sollen.

Je besser Menschen ohne Behinde-
rung verstehen, mit welchen korperli-
chen Einschrankungen sie leben und
wie sich diese auswirken, desto bes-
ser kdnnen sie auf sie zugehen. Das
gilt im Prinzip fur alle, die mit ihnen in
Kontakt kommen, seien es Familien-
angehorige, Betreuungspersonen
oder Menschen, die sie im Alltag an-
treffen. Verstehen bedeutet nicht,
dass das Gegenuber alle Symptome
und deren Auswirkungen kennen

muss, sondern nachfragt und sich ein
Stlick weit in ihre Lage versetzt. Es ist
véllig klar, dass man im Einzelfall
nicht auf den ersten Blick erkenn,
welche kérperlichen Einschréankungen
genau vorliegen. Wenn jemand nicht
gleich antwortet, bedeutet das nicht
automatisch, dass er einem nicht ver-
standen hat. Vielleicht hort er nicht
gut, hat Ausspracheprobleme oder
seine Aufmerksamkeit ist durch etwas
anderes abgelenkt. Erst beim geduldi-
gen Nachfragen wird klar, was die
Kommunikation erschwert.

In einer Situation, in der man auf
einen Behinderten trifft und es den
Anschein hat, dass er Hilfe braucht,
ist es wichtig, den Betroffenen direkt
anzusprechen. Auf diese Weise kann
man eigene Unsicherheiten bewalti-
gen und Missverstandnisse vermei-
den. Meist wird schnell klar, wie man
weiter vorgehen soll, ob jemand Hilfe
winscht oder ob er alleine zurecht-
kommt. Mit anderen Worten: Man
geht schrittweise aufeinander zu und
lernt durch die Reaktionen des Be-
troffenen, die Situation besser einzu-
schéatzen. Das erméglicht eine gleich-
berechtigte Kommunikation und gibt
beiden Seiten ein gutes Gefuhl.

Friedreichsche Ataxie

Die Friedreichsche Ataxie ist eine fort-
schreitende neurologische Krankheit,
die gewdhnlich durch eine Schédi-
gung des Kleinhirnbereichs hervorge-
rufen wird. Dabei sind das Kleinhirn
selbst oder auch die Nervenfasern
betroffen, welche Informationen Utber
das Riuckenmark weiterleiten.

1996 wurde das Gen, das die Fried-
reichsche Ataxie verursacht, isoliert.
Seitdem kann die Krankheit mit einer
Blutprobe mit Sicherheit diagnosti-
ziert werden.

Die seltene Erbkrankheit tritt meist in
der Pubertét in Erscheinung. Anfangs
treten Gleichgewichtsstérungen so-
wie leichte Stand- und Gangunsicher-
heiten auf. Spater kommen Sensibili-
tatsstérungen dazu.

Der Betroffene féllt durch den so ge-
nannten Pinguingang sowie Unge-
schicklichkeiten und Zielunsicherhei-
ten beim Greifen auf. Im weiteren
Verlauf der Krankheit wird das zentra-
le Nervensystem in Mitleidenschaft
gezogen und die Benlutzung eines
Rollstuhles wird unumgénglich.

o

Die Friedreichsche Ataxie wird rezes-
siv vererbt. Damit sie in Erscheinung
tritt, missen beide Chromosomen
eines Chromosomenpaares fehlerhaft
sein. Ist nur ein Chromosom fehler-
haft, tritt die Krankheit nicht auf, kann
aber weitervererbt werden. Die Krank-
heit ist nicht heilbar und kann mit
therapeutischen Massnahmen stabili-
siert werden.

Entgegen haufiger Annahme gehort
ein geistiger Abbau nicht dazu.
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Friedreichsche Ataxie in Kiirze

Bedeutung des
Namens

Krankheitstyp
Ursachen

Symptome

(unterschiedlich in
Stéarke und Ausmass)

Diagnose
Behandlung

Weitere Informationen
und Kontakte

Stérung im Bewegungsablauf, also des geordneten Zusammen-
wirkens von Muskelgruppen

nicht heilbare, fortschreitende neurologische Krankheit

genetischer Defekt aufgrund einer Uberladung der Mitochondrien
mit Eisenmolekilen. Dadurch entstehen freie Radikale, die dann
die Nervenzellen angreifen

Gleichgewichtsstérungen, Stand- und Gangunsicherheiten,
Sensibilitatsstérungen, Zielunsicherheiten beim Greifen, Reflex-
minderung und eine Aufhebung der Lage- und Empfindungssin-
ne, vor allem an den Beinen, Horverlust, Augenzittern, Hohlfuss-
bildung, Wirbelsaulenverbiegung, Blasenprobleme, Schluckbe-
schwerden, Sprechschwierigkeiten und Diabetes. Ferner kdnnen
Komplikationen durch eine Vergrésserung des Herzmuskels
auftreten

Mittels Blutprobe
Physio- und Ergotherapie
www.fa-kontaktgruppe.ch, www.achaf.org, www.fataxie.net

Mit einer Kérperbehinderung Motor-
radfahren an der Love Ride...

Cerebrale Bewegungsstérungen oder Cerebralparese (CP)

Cerebrale Bewegungsstérungen sind
Stdérungen der Haltungs- und Bewe-
gungskoordination infolge einer
Hirnschadigung. Diese erfolgt ent-
weder bereits wéhrend der
Schwangerschaft, zur Zeit der
Geburt oder wahrend der ersten
Lebensjahre.

Als Folge davon ist das automatische
Zusammenspiel der Muskeln, wel-
ches eine normale Kérperhaltung und
harmonische Bewegungsabldufe
gewahrleistet, gestort. Da keine
Lahmung der Muskeln vorliegt und

die Bezeichnung Cerebralparese (CP)
daher nicht ganz korrekt ist, spricht
man heute eher von Cerebralen Be-
wegungsstérungen.

Betroffene kénnen Bewegungen nicht
richtig dosieren und fallen durch ecki-
ge, ruckhafte oder unkontrollierte Be-
wegungen auf. Fast immer ist der
ganze Kérper von der Bewegungssto-
rung betroffen. Der Grad der Bewe-
gungsstérung ist jedoch sehr unter-
schiedlich.

Bei leichten Fallen &ussert sich die
Bewegungsstérung nur bei Geschick-

Cerebrale Bewegungsstorungen oder Cerebralparese (CP) in Kiirze

Bedeutung des
Namens

Cerebral = im Gehirn; Parese = unvollstandige Lahmung

Krankheitstyp

Ursachen der
Hirnschadigung

Symptome

(je nach Lokalisation
unterschiedlich in
Stiarke und Ausmass)

Diagnose

Behandlung

Weitere Informationen
und Kontakte

Stoérung der Haltungs- und Bewegungskoordination infolge einer
Hirnschadigung

Infektionen, schlechte Durchblutung der Plazenta, Strahlenein-
wirkungen vor der Geburt; Hirnblutungen, Sauerstoffmangel bei
der Geburt; Hirnentziindungen, z.B. nach Grippe, Masern,
Keuchhusten oder als Folge einer Hirnhautentziindung oder
eines Unfalls nach der Geburt

unkontrollierte Bewegungen und Mimik, Koordinations- und
Gleichgewichtsstérungen, erhéhter Muskeltonus (Spasmen),
Sprachstérungen, Hoérstérungen, Sehstérungen, Wahrneh-
mungsstérungen, Verhaltensstérungen, Epilepsie

Beim Neugeborenen, spatestens in den ersten beiden Lebens-
jahren

therapeutische Massnahmen

www.cerebral.ch, www.rege-ev.de

lichkeiten oder Aktivitdten, welche die
allgemeine Beweglichkeit und das
Gleichgewicht besonders beanspru-
chen. Bei schweren Fallen wie jenen
im Bérenmoos sind das Sitzen,
Stehen oder Gehen und/oder der
Gebrauch der Hande stark erschwert
oder gar unmdglich. Je nach Lokali-
sation und Ausdehnung der Hirn-
schéadigung kommen nicht nur unter-
schiedliche Bewegungsstérungen,
sondern auch Funktionsstérungen
des Gehirns dazu. Betroffene zeigen
dann Mihe beim Sprechen, héren
oder sehen nicht gut.

Die Symptome konnen sich im Laufe
der Jahre verstarken, sind jedoch
durch therapeutische Massnahmen
beeinflussbar.

Impressum
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www.kuenzlerdruck.ch
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Osteogenesis imperfecta

Osteogenesis imperfecta bedeutet
unvollkommene Knochenbildung. In
der Umgangssprache wird h&ufig der
Begriff «Glasknochenkrankheit» ver-
wendet. Dieser ist jedoch nicht ganz
korrekt, da bei der Osteogenesis
imperfecta nicht nur eine Stérung der
Knochenbildung, sondern auch ande-

rer Gewebe vorliegt. Es handelt sich
um eine sehr seltene Erbkrankheit,
von der in der Schweiz etwa 300 bis
400 Menschen betroffen sind.

Wissenschaftler haben herausgefun-

den, dass die Erbinformation fir die

Bildung des Kollagens Fehler auf-

weist.

...kreativ gestalten...

Es handelt sich dabei um eines der

Eiweisse, welche flir den Mineralien-
einbau in die Knochen, die Haut und

koénnen verschiedenste Stérungen im
K&rperbau auftreten.

in die Muskeln verantwortlich sind.

Tritt ein Defekt im Mineraleinbau auf,

...eine gluckliche Ehe fihren...

Die Hauptmerkmale der Osteogenesis
imperfecta sind eine erhéhte Kno-
chenbriichigkeit sowie eine Verminde-
rung der Knochendichte. Betroffene
leben standig in Gefahr, bei ganz
alltdglichen Handlungen Knochen-
briiche zu erleiden. In schweren
Féllen folgt ein Bruch dem anderen.
Das stellt auch hohe Anspriiche an
Pflege und Betreuung. Haufige Kran-
kenhausaufenthalte sind keine Selten-
heit. Die Liste der weiteren Symptome
ist beinahe endlos. Sie reichen von
Kleinwuchs bis zu Herzproblemen. Al-
le diese Symptome sind nicht eindeu-
tig erklarbar. Ausmass und Stérke der
Symptome variieren von einem Be-
troffenen zum anderen.

Osteogenesis imperfecta in Kiirze

Bedeutung des
Namens

Krankheitstyp
Ursachen
Symptome

(unterschiedlich in
Starke und Aus-
mass)

Diagnose
Behandlung

Weitere Infomationen
und Kontakte

unvollkommene Knochenbildung

nicht heilbare, fortschreitende neurologische Krankheit
fehlerhafte Erbinformation fiir die Bildung des Kollagens

erhéhte Knochenbriichigkeit und verminderte Knochendichte,
Kleinwuchs, Verformung von Gliedern, Brustkorb und Kopf, Ver-
krimmung der Wirbelsaule, Kurzsichtigkeit, Verwdlbung der Horn-
haut, Schiaffheit der Muskulatur, Uberstreckbarkeit der Gelenke,
Leistenbriiche, Nabelbriiche, weiche, durchscheinende Haut, blaue
Flecken nach leichtem Anstossen, Lungen- und Atmungsprobleme,
Herzprobleme, Schwerhdrigkeit, erhéhte Blutneigung, Stérungen
der Zahne sowie erhdhte Kérpertemperatur und verstarktes
Schwitzen

haufig beim Neugeborenen oder im friihen Kindesalter

Schonung als Vorbeugung, therapeutische Massnahmen zur Stabi-
lisierung des Krankheitszustands

www.svoi.asoi.ch

www.oi-gesellschaft.de

Da Osteogenesis imperfecta bisher
nicht geheilt werden kann, versucht
man den Krankheitszustand zu stabi-
lisieren und die Lebenssituation der
Betroffenen zu verbessern.

Bei Bewohnern nachgefragt

Was ist besonders behindernd?

«Dass ich durch die fortschreitende
Muskelkrankheit meine Selbststan-
digkeit immer mehr verliere und im-
mer mehr an meine Grenzen stosse.
Besonders belastend und behindernd
finde ich, dass ich bei alltéglichen inti-
men Dingen wie beim Duschen und
zur Toilette gehen auf die Hilfe Dritter
angewiesen bin.»

«Die Enttduschung, wenn man seine
Fahrt mit viel Aufwand organisiert hat
und dann doch niemand da ist, um
beim Einsteigen zu helfen. Die ande-
ren Passagiere, die dann helfen
wollen, wissen oft nicht wie.»

«Dass meine Knochen sehr schnell
brechen. Dadurch ist der Alltag mit
sehr, sehr viel Vorsicht verbunden.
Selbst beim Anziehen kann ich mir
die Finger brechen. Als Kind war es
aber noch schlimmer.»

Was méchtest du, das man von
deiner Behinderung weiss?

«Dass ich eine Muskelkrankheit habe
und nicht geistig behindert bin.»

«Dass die Leute wissen wie mihsam
es ist, mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln
voranzukommen.»

«Dass man mir gegentber bei Beriih-
rungen vorsichtig ist und mir z.B.
beim Grussen nicht fest die Hand
drickt.»
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STIFTUNG
W-F-J-B

WOHNRAUM FUR JUNGERE BEHINDERTE

WOHNHAUS MEILIHOF IN EBERTSWIL - KURZ VOR DEM SPATENSTICH

In diesen Tagen setzte die Stiftung
WFJB einen weiteren Meilenstein in
der Geschichte der Stiftung und vor
allem in der Entwicklung flr das neue
Wohnhaus fiir Menschen mit einer
Kérperbehinderung «Meilihof» in
Ebertswil!

Die Baubehorde der Gemeinde
Hausen am Albis sowie die Baudirek-
tion des Kantons ZUrich erteilten der
Stiftung WFJB die Baubewilligungen
fir den Meilihof.

Die lange, sehr detaillierte und dement-
sprechend aufwéndige Planung fand
somit einen ersten krénenden Ab-
schluss. Eine aus Fachleuten zusam-
mengesetzte Baukommission erstellte
in enger Zusammenarbeit mit dem pla-
nenden Architekten die Eingaben flr
Gemeinde und Kanton. Die friihe Ein-
bindung der Behérden und der Nach-
barschaft in das Projekt trug wesentlich
dazu bei, dass die Baubewilligung im
September ohne grosse Auflagen erteilt
wurde. Auch die notwendigen Abtre-
tungsvertrédge mit verschiedenen Nach-
barn konnten im September notariell
beglaubigt werden.

Die durch die kantonale Submissions-
verordnung notwendige Praqualifika-
tion fUr einen Totalunternehmerauftrag
ist abgeschlossen. FUnf qualifizierte
Unternehmen sind zurzeit damit be-
schéftigt, ihre Angebote zu erstellen.
Im kommenden Monat wird das aus-
fihrende Unternehmen anhand eines
detaillierten Rasters bestimmt. Ge-
méss allgemeiner Planung gehen wir
heute davon aus, dass der Spaten-
stich in Ebertswil im Frihjahr 2009 er-
folgen wird. Die Erdffnung des Hauses
ist am 19. April 2010 geplant.

Neben einer behindertengerechten
Bauweise und rein wirtschaftlichen
Faktoren ist die Stiftung WFJB bei der
Vergabe insbesondere darauf bedacht,
Ricksicht auf die Umwelt zu nehmen.
Demzufolge wird grossen Wert darauf
gelegt, auch fahige regionale Unter-
nehmen zu berlcksichtigen.

Mit grosser Freude und Genugtuung
darf bereits heute festgestellt werden,
dass das Wohnhaus Meilihof bezlig-
lich behindertengerechter Bauweise,
Raumkonzept, Offenheit und Transpa-
renz, Ortsbildvertraglichkeit, Zufahrt

usw. ein zukunftsweisender Bau sein
wird. In den ndchsten Monaten der
Planung und wéhrend der Ausfiihrung
braucht es nun noch viele Detailabkla-
rungen mit Betroffenen und Fachleu-
ten sowie zwischen planenden und
ausfiihrenden Stellen. Nur so kann ein
bedarfsgerechtes und gut konzipiertes
Haus entstehen.

Die Stiftung WFJB ist nach wie vor
intensiv damit beschéftigt, die noch
fehlenden finanziellen Mittel zu be-
schaffen. Bei einer Bausumme, inklu-
sive aller Spezialeinrichtungen und
Umgebungsarbeiten, von rund 10
Millionen Franken und zugesagten
Baubeitrdgen von Bund und Kanton in
der Héhe von 4,5 Millionen muss die
Stiftung WFJB rund 5,5 Millionen
selbst einbringen. Per Ende Oktober
fehlen noch etwa 1,4 Millionen. Dem-
entsprechend freuen wir uns Uber jede
grosse oder kleine Zuwendung und
bedanken uns bereits im Voraus bes-
tens dafur.

Thomas Albrecht
Geschéftsfihrer der Stiftung WFJB

SPENDEN LOHNT SICH DOPPELT

Wer vor Ende Jahr einem Hilfswerk mit
ZEWO-Gltesiegel spendet, kann
Steuern sparen, und zwar sowohl bei
der direkten Bundessteuer als auch
bei den Kantons- und Gemeinde-
steuern.

Alle nattrlichen Personen kdnnen
Spenden an gemeinnutzige Organisa-
tionen mit Sitz in der Schweiz von den
Steuern abziehen.

Die Zuwendung muss im Steuerjahr
jedoch mindestens 100 Franken betra-
gen. Seit dem Steuerjahr 2006 kénnen
maximal 20 Prozent des Reineinkom-
mens abgezogen werden. Dieselbe
Regelung gilt Gbrigens auch fur juristi-
sche Personen. Diese dirfen maximal
20 Prozent des Reingewinns abzie-
hen. Mehr zum Thema Steuerabziige
erfahren Sie aus dem Merkblatt der

Stiftung ZEWO.
Letzteres finden
Sie auf
www.zewo.ch.

Helfen auch Sie.

PC 40-1855-4 www.denkanmich.ch

Eine Solidaritatsaktion von Schweizer Radio DRS
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GELUNGENE FERIEN IM ALLGAU

Das malerische Oberstdorf in Siidbayern war im Sommer 2008 das Ferienziel von 17 Bewohnerin-
nen und Bewohnern. Das Allgau zeigte sich mit sonnigem Wetter und angenehmen Temperaturen
von seiner besten Seite. Die Feriengdste aus dem Barenmoos genossen die unberiihrte Natur und
die gastfreundliche Ambiance im Hotel Viktoria in vollen Ziigen. Eine rollstuhlgerechte Bergbahn

brachte sie sogar auf das 2224 Meter hoch gelegene Nebelhorn.

17 Bewohner, 12 Betreuende und ei-
ne freiwillige Helfende reisten vom 28.
Juni bis zum 4. Juli 2008 nach
Oberstdorf im Oberallgdu. Der idylli-
sche Ferienort ist von einer faszinie-
renden Berglandschaft eingeschlos-
sen und besticht durch eine nahezu
unberlhrte Natur.

Die Bewohner genossen aber nicht
nur die landschaftlichen Reize,
sondern auch die Gastfreundlichkeit
im Hotel Viktoria. Das traditions-
reiche, rollstuhlgéngige Familienhotel
mit herrlichem Blick auf das Allgauer
Bergpanorama, tollem Schwimmbad
und ausgezeichneter Kiiche liegt

im Ortsteil Rubi, dem Ausgangspunkt
vieler Wander- und Spazierwege.

Dank ebenerdigen Wegen konnten die
Barenmdosler die Gegend mit den
hibsch geschmuckten Hausern und
Bauerh&usern auch im Rollstuhl auf ei-
gene Faust erkunden. Besonders be-
liebt war der Weg entlang der lller ins
Zentrum von Oberstdorf, wo die Besu-
cher in der grossen Fussgéngerzone
flanieren, shoppen oder Kaffee trinken
konnten. Entspannung fanden die Be-
wohner nicht nur in der Natur, sondern
auch im Wellnessbereich des Hotels.

Ein besonderes Highlight war ein Aus-

flug auf das Nebelhorn. Das freundli-
che, hilfsbereite Personal der Berg-
bahn stimmte die Bewohner auf den
grandiosen 400-Gipfel-Panoramablick
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ein. Berge, so weit das Auge reicht!

Der kronende Abschluss der gelunge-
nen Ferienwoche war das Jubildums-
geschenk der Stiftung «Denk an
mich»:

Ein Besuch im schattigen Biergarten
des Gasthofes Rubihorn, wo alle ein
letztes Mal gemutlich zusammen sas-
sen und sich kulinarisch verwéhnen
liessen. Danke vielmal!

Die Stimmung war wahrend der gan-
zen Woche ausnehmend gut. Und wie
immer wenn es einem an einem Ort
besonders gut gefallt, méchte man
dorthin zurtickkehren. Eine Umfrage
ergab, dass alle Bewohner gerne wie-
der Ferien in Oberstdorf verbringen
wirden.

Einmal mehr danken wir an dieser
Stelle allen Spenderinnen und Spen-
dern, der Schweizerischen Gesell-
schaft fir Muskelkrankheiten, die den
Erlés vom Love Ride Switzerland -
einer Benefizveranstaltung zu Guns-
ten muskelkranker und behinderter
Menschen - verteilt, und der Stiftung
«Denk an mich», ohne deren Unter-
stlitzung Ferien wie diese nicht még-
lich wéren.




