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Zutaten für 4 Personen
400 g Kochspeck
150 g Linsen
3 dl Wasser

Salz
1 Rüebli fein gewürfelt
¼ Knollensellerie fein gewürfelt

0,5 dl Noilly Prat (trockener Wermuth)
4 Kartoffeln

15 g Butter flüssig
1 Knoblauchzehe fein geschnitten

Muskat, Pfeffer aus der Mühle
4 Bundzwiebeln

1 TL Sonnenblumenöl

Zubereitung
Speck in leicht siedendem Wasser ca. 1 Std. ga-
ren. Linsen im Wasser ca. 20 Min. knapp weich
garen. 5 Min. vor Kochzeitende mit Salz würzen,
Rüebli und Sellerie beigeben und mitkochen. Noil-
ly Prat dazugiessen. Inzwischen für die Tartes
Ofen auf 220 °C vorheizen. Kartoffeln fein hobeln,
mit Butter und Knoblauch mischen und mit Salz,
Pfeffer und Muskat würzen. In kleine Bleche von
12 cm Ø schichten. Im Ofen ca. 15 Min. knusprig
backen. Bundzwiebeln längs halbieren, in wenig Öl
braten und würzen. Tartes auf Linsen anrichten,
Speck in Tranchen schneiden und darauf legen
und die gebratenen Zwiebeln danebenlegen.

FRISCHE KOCH-IDEE
VON IHREM VOLG

Zubereitung: ca. 70 Minuten

Das heutige Rezept:
Speck auf Linsen und
Kartoffeltartes

Knopfloch-Chirurgie am Fuss: 
Winterthurer Arzt als Pionier
Die Winterthurer schätzen das 
Kantonsspital, hat Martin Wie­
wiorski erkannt. Er ist seit neun 
Monaten als Leitender Arzt für 
die Fusschirurgie am KSW ange­
stellt. Mit ihm sind neue Techni­
ken nach Winterthur gekommen: 
Er ist einer der wenigen in der 
Nordostschweiz, die die 
 sogenannte Knopfloch­Chirurgie 
am Sprunggelenk beherrschen.

Winterthur: Eine schöne Aussicht auf 
seine neue Heimat hat Martin Wiewior­
ski nicht: Aus seinem Büro blickt man 
direkt an eine andere Fassade des Kan­
tonsspitals Winterthur (KSW). An der 
Wand steht ein kleiner Tisch, belegt mit 
verschiedenen Fussstützen. Martin 
Wiewiorski nimmt einen klobigen 
schwarzen Schuh in die Hand und er­
klärt, wie dieser verhindern soll, dass 
der Patient den Fuss nach der Operation 
bewegen kann. 

Seit Mai 2015 ist Martin Wiewiorski 
Leitender Arzt und Leiter Fusschirurgie 
der Klinik für Orthopädie und Trauma­
tologie am KSW. Der Neu­Winterthurer 
steht kurz vor seiner Habilitation, damit 
wird die Lehrbefähigung in einem wis­
senschaftlichen Fach geprüft. Vorher ar­
beitete er als Oberarzt an der Orthopädi­
schen Klinik des Universitätsspitals Ba­
sel. Mit ihm kamen neue Techniken 
nach Winterthur. «Das Kantonsspital 
Winterthur betreibt keine Grundlagen­
forschung, ist aber sonst ein Vorreiter.» 

Eine dieser Erneuerungen ist die Ar­
throskopie – im Volksmund «Knopfloch­
Chirurgie» genannt. Bei dieser Operati­
onstechnik wird eine Mikrokamera ins 
Gelenk eingeführt. Dies wird bei Knie­
operationen schon länger so gehand­
habt, beim Sprunggelenk ist es eher neu. 
Schon zuvor haben die Ärzte am KSW 
mit der Technik gearbeitet, damals ging 
es aber nur darum, das Problem zu er­
kennen. Martin Wiewiorski kann dieses 
nun direkt so beheben. Er hat die Arth­
roskopie am Universitätsspital in Basel 

erlernt und nun ins KSW gebracht. «Es 
ist eine technisch schwierige Operation.» 
Bei einer solchen Sprunggelenk­Opera­
tion braucht es zwei kleine Hautschnitte 
– vorher war es ein sechs bis zehn Zen­
timeter langer Schnitt. Das hat ver­
schiedene Vorteile: Es bleiben nur kleine 
Narben, die Infektionsgefahr ist geringer, 
und der Patient kann schneller wieder 
nach Hause. So können Spital, Kranken­
kasse, Arbeitgeber und Patient von tie­
feren Kosten profitieren.

Nicht alles Neue macht Sinn
Auch wenn Martin Wiewiorski mit neu­
en Techniken den Patienten besser ver­
sorgen möchte, bleibt er skeptisch: 
«Nicht alles, was neu ist, macht auch 
Sinn.» Er müsse jeweils abwägen, was 
für den Patienten am besten sei. Seit 
 seinem Start im KSW vor knapp neun 
Monaten hat er 20 arthroskopische 
Operationen am Sprunggelenk durchge­
führt – als einer von wenigen Chirurgen 
in der Nordostschweiz. Viel häufiger als 
Knorpelverletzungen seinen Zehenfehl­
stellungen wie der Hallux Valgus 
(Schiefstand des Grosszehs).

Bei schweren Fällen muss sich Martin 
Wiewiorski auf eine neue Situation ein­

stellen. Das reizt ihn: «Ich mag die Her­
ausforderung.» So verwundert es nicht, 
dass er bekannt dafür ist, schwerste 
 Verletzungen an der Achillessehne zu 
versorgen. Das kann beispielsweise sein, 
wenn jemand seine Achillessehne ver­
letzt, dann aber nicht richtig behandelt 
und erst Monate später im KSW auf­
taucht. «Wenn die Wunde nicht mehr 
frisch ist, wird die Versorgung kompli­
zierter.» Eine solche Verletzung schränkt 
die Lebensqualität des Patienten stark 
ein, Gehen ist kaum möglich. «Gerade 
bei schweren Fällen kann es auch schnell 
Komplikationen geben. Diese möglichst 
zu verhindern, reizt mich.»

Motivation dank Zusammenarbeit
Die Motivation für seine Arbeit zieht 
Martin Wiewiorski aber nicht nur aus 
den Herausforderungen. «Die Zusam­
menarbeit mit Kollegen ist ein grosser 
Anreiz – sowohl beruflich wie auch per­
sönlich.» Dank seiner Forschungstätigkeit 
am Universitätsspital Basel und in Harvard 
Boston hat er sich ein grosses Netzwerk 
aufgebaut, von dem nun auch das KSW 
profitieren kann. Jeweils am Montag bil­
den sich die Ärzte während einer Stunde 
weiter. Dank Martin Wiewiorskis Netz­

werk kann das Spital Referenten wie den 
bekannten Orthopäden Roland Jakob 
einladen. «Das bringt alle weiter», ist 
Martin Wiewiorski überzeugt. Nur, wer 
aktiv sei und an Kongressen teilnehme, 
kenne die neuesten Trends, Entwick­
lungen und wissenschaftlichen Erkennt­
nisse. «Wer nichts Neues lernt, wendet 
immer die gleichen Techniken an.»

Mit Universitäten und Fachhoch­
schulen arbeitet Martin Wiewiorski an 
verschiedenen Projekten. Ein lokaler 
Partner ist die Zürcher Hochschule 
für angewandte Wissenschaften. Mit 
ZHAW­Experten in der Ganganalyse 
beschäftigt er sich zurzeit ebenfalls an 
einem Projekt. «Die Nähe der ZHAW ist 
ein absoluter Glücksfall, sie arbeiten auf 
höchstem internationalem Niveau.»

Doch nicht nur die Zusammenarbeit 
mit Forschungsstätten ist wichtig, auch 
der Austausch mit der Industrie gehört 
dazu. Einer der Prothesenhersteller hat 
seinen Sitz in Winterthur: die Firma 
Zimmer, ehemals Sulzer Medica. «Durch 
den Austausch können die Implantate 
verbessert werden. Die Hersteller ken­
nen unsere Probleme und wir ihre.» Eine 
Hüftprothese bleibt 15 bis 25 Jahre im 
Körper – gute Qualität ist essentiell. 

Die Winterthurer schätzen ihr Spital, 
das ist Martin Wiewiorski seit seiner An­
kunft bewusst geworden. «Viele möch­
ten unbedingt hier behandelt und nicht 
in ein anderes Spital geschickt werden.» 

KSW wird A1-Spital
Seit Dezember 2015 ist die Chirurgie im 
KSW in einem Trakt zusammengefasst. 
Zur selben Zeit wurde das KSW zu einer 
anerkannten Weiterbildungsstätte in der 
Orthopädie und der Unfallchirurgie. 
Damit wurde das KSW mit der Kategorie 
A1­Spital ausgezeichnet, das ist die 
höchste Kategorie, zu der sonst fast nur 
die universitären orthopädischen Abtei­
lungen gehören. Das ermöglicht dem 
KSW, Assistenzärzte auf höchstem 
Niveau zum Facharzt weiterzubilden. 
Das Einzige, was das KSW nicht anbie­
tet, ist Tumororthopädie. «Dafür reichen 
die spezialisierten Zentren aus.»

Die wissenschaftliche Arbeit am 
KSW nimmt zu, erste Publikationen 
und Projekte laufen. «Gerade auch für 
die jüngeren Ärzte ist es wichtig, an 
das wissenschaftliche Arbeiten heran­
geführt zu werden.» Man müsse lernen, 
Publikationen auf die Qualität hin zu 
beurteilen. Dafür ist aber Eigeninter­
esse der Ärzte gefragt. «Wer Publikatio­
nen veröffentlicht, verdient nicht mehr», 
sagt Martin Wiewiorski augenzwinkernd. 
«Dafür kann es einem in der Karriere 
weiterhelfen.»  Salome Kern

apropos
Austausch nach Trennung
Winterthur: Eine junge Frau sucht 
weitere betroffene Frauen und Män-
ner, die getrennt leben oder geschie-
den sind, für eine Selbsthilfegruppe. 
Sie beschreibt ihre Erfahrung als ein 
Erlebnis, welches einen plötzlich – in 
Mitte des Lebens stehend – betrifft, 
herausreist, den Boden unter den 
Füssen wegzieht. Wer diese Erfah-
rung auch kennt und sich mit anderen 
austauschen möchte, kann sich beim 
Selbsthilfezentrum melden. In der 
 Anfangsphase wird die Gruppe von 
einer Mitarbeiterin begleitet. red.

Weitere Informationen:
Selbsthilfezentrum Region Winterthur, 
Telefon 052 213 80 60 
www.selbsthilfe-winterthur.ch

Martin Wiewiorski bei der Arbeit: Der Chirurg operiert einen Fuss. Bild: pd.

Die Nähe  
der ZHAW ist  
ein absoluter 
Glücksfall.

Martin Wiewiorski, 
 Leiter Fusschirurgie 

Ein Strudel tut Gutes
Winterthurs längster Apfelstru­
del war eine Attraktion beim Tag 
der offenen Tür der Privatklinik 
Lindberg im vergangenen Jahr. 
Mit dem Erlös tun wohltätige 
Organisationen nun Gutes.

Winterthur: Nach einer umfassenden 
Renovation hat sich die Privatklinik 
Lindberg mit einem Tag der offenen Tür 
der Öffentlichkeit präsentiert. Rund 
1300 Besucher haben am 31. Oktober 
die Gelegenheit genutzt, einen Blick 
hinter die Kulissen der einzigen Winter­
thurer Privatklinik zu werfen. Als be­
sondere Attraktion gab es den längsten 
Apfelstrudel Winterthurs, der stück­
weise zugunsten wohltätiger Organisa­
tionen versteigert wurde. Er war insge­
samt 110 Meter lang. Der Erlös ging an 
drei Institutionen in Winterthur, bei 
 denen mit dem Geld Gutes getan wird: 

• Bei der Quellenhof-Stiftung (www.
quellenhof­stiftung.ch), die geschützte 
Arbeitsplätze und therapeutische 
Wohngemeinschaften für Menschen 

mit Suchtproblemen und psychisch be­
dingten Problemen anbietet, ging die 
Spende in den Unterstützungsfonds für 
bedürftige Menschen, die weder von 
 einem Sozialamt noch von der IV unter­
stützt werden.

 • Die Brühlgut Stiftung (www.brühl­
gut.ch), die Menschen mit Beeinträchti­
gung begleitet und fördert und ihnen 
Wohn­, Arbeits­, Beschäftigungs­ und 
Ausbildungsplätze anbietet, verwendet 
die Spende für den Ausbau ihrer Thea­
tergruppe, die öffentlich auftritt. 

• Bei der Stiftung Tischlein deck dich 
(www.tischlein.ch), die Lebensmittel 
vor der Vernichtung rettet und sie an 
 armutsbetroffene Menschen verteilt, 
stellt die Spende einen Beitrag an den 
Ausbau der Kühl­ und Tiefkühllager 
dar, durch den noch mehr Familien 
 geholfen werden kann.

Als Mitglied der Swiss Leading 
 Hospitals (SLH) zählt die Privatklinik 
Lindberg in Winterthur zu den führen­
den kleinen, feinen Privatkliniken in  
der Schweiz. Jedes Jahr behandeln die 
95 Belegärzte gegen 2500 stationäre 
 Patienten in der Klinik. red.

Ein Grabfeld für Engelskinder
Das Grabfeld für Kinder im 
Friedhof Rosenberg wird diesen 
Winter umgestaltet und um ein 
Gemeinschaftsgrab für Engels­
kinder erweitert. Die Eröffnung 
ist auf Herbst 2016 geplant.

Winterthur: Baubeginn für das umge­
staltete und um ein Gemeinschaftsgrab 
für Engelskinder erweiterte Grabfeld für 
Kinder im Friedhof Rosenberg war letz­
te Woche. Die Bauarbeiten werden in 
diesem Winter stattfinden. Im Frühling 
werden die Rasen­ und Wiesenflächen 
angesät. Im Herbst erfolgt die Bepflan­
zung mit Gräsern und Bäumen. Das 
Grabfeld wird zu Allerheiligen, 1. No­
vember, eröffnet.

Das Bedürfnis nach einem Grabfeld, 
wo auch früh verstorbene Kinder in wür­
digem Rahmen beigesetzt werden kön­
nen, besteht schon lange. Mittels eines 
Studienauftrags wurde das vorliegende 
Projekt 2012 ausgewählt. Im Rahmen 
der Sparmassnahmen musste das Vorha­
ben deutlich redimensioniert werden. 

Die Kosten für die Umsetzung belaufen 
sich auf rund 100 000 Franken.

Ein Ort, der Trost spenden soll
Der Tod eines Kindes ist ein unfassbarer 
Schicksalsschlag. Bei seiner Verarbei­
tung kommt der Grabstätte für viele eine 
grosse Bedeutung zu. Sie ist der Ort, wo 
das tote Kind oft über Jahre hinweg be­
sucht wird. Es kann tröstend sein, es an 
einem schönen Ort zu wissen.

Das Kindergrabfeld auf dem Friedhof 
Rosenberg liegt zwischen der ehema­
ligen Friedhofskapelle und dem Kolum­
barium. Dort befinden sich schon heute 
Kindergräber, die in die Neugestaltung 
integriert werden.

Das umgestaltete Grabfeld für Kinder 
wurde vom Landschaftsarchitekturbüro 
Berchtold­Lenzin aus Zürich entworfen. 
Ein Wegenetz führt durch die «Gräser­
wolken» hindurch. Darin eingebettet be­
finden sich an kleinen Plätzen in Grup­
pen angeordnete Grabstellen. Das Ge­
rüst dafür bilden Gräser und locker an­
geordnete, charaktervolle Kleinbäume 
entlang der schönen Waldkulisse.

Das Grabfeld symbolisiert die Welt 
der Kinder, die in Gruppen aufwachsen 
und spielen, vergleichbar mit Klassen 
einer Schule. Und es spielt auch auf die 
fantastischen Welten der Kinderbücher 
an, wo Zwerge und Feen zwischen Grä­
sern und Blumen hausen.

Reihengräber und Gemeinschafts­
grab werden in gleicher Art angeordnet. 
Urnen von ungeborenen und früh ver­
storbenen Kindern − oft Engelskinder 
genannt − ruhen im Gemeinschafts­
grab. An zentraler Lage steht ein «Mobi­
le» mit den Namen der verstorbenen 
Kinder auf farbig emaillierten Metall­
plättchen. Sie hängen an feinen Ketten 
von einem Reif herunter, der auf einer 
Tragkonstruktion schwebt. red.

Kindergrabfeld: Visualisierung. pd.


