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Zwei fur ein Ziel

Die Kantonsspitaler von Nidwalden
und Luzern vereinen sich zur
Spitalregion. Was ist neu, was bleibt?




Text Anja Harsch
Bilder Silvan Bucher

Die beiden Zentralschweizer Gesundheitsdirek-
toren handelten als kluge und dabei bodenstin-
dige Visiondre. Im 2008 bewiesen der damalige
Nidwaldner Regierungsrat Leo Odermatt und
sein Luzerner Amtskollege Markus Diirr Mut
und einen ausserordentlichen Weitblick. Da-
bei standen sie vor grossen Herausforderun-
gen: die von Jahr zu Jahr steigenden Kosten im

Gesundheitswesen und die stetig zunehmen-
de Anspruchshaltung der Patientinnen und
Patienten.

Zukunftsorientiert wollten die beiden Gesund-
heitsdirektoren die bestmogliche und dabei
kostengiinstige Gesundheitsversorgung fiir
die Burgerinnen und Biirger in ihrer Region
iiber eine lange Zeit hinweg sicherstellen. Lo-
sungsorientiert haben sie den Spitalmarkt der
Schweiz und die sich abzeichnenden Trends
und Problemstellungen analysiert: Was sich
damals bereits abzeichnete, war ein rasanter
medizinischer Fortschritt, der zunehmend
zur Spezialisierung der Arzte und Individuali-



sierung in der Behandlung fihrt, Fachkrafte-
mangel, Digitalisierung, grosser Preis- und
Kostendruck, zunehmender Wettbewerb und
Regulierungen sowie Erneuerungsbedarf der
Infrastruktur: Das sind nur einige der grossen
Herausforderungen, mit welchen Schweizer
Spitédler damals und heute konfrontiert sind.

Entschluss zur Spitalregion

Leo Odermatt und Markus Diirr sind nach
ihrer Analyse zu einem vor zwolf Jahren in-
novativen und auch mutigen Entschluss ge-
kommen. Um in diesem anspruchsvollen Um-
feld der Bevolkerung der Region auch kiinftig

eine wohnortsnahe, qualitativ hochstehende
und wirtschaftliche medizinische Grund- und
Spezialversorgung anbieten zu kénnen, haben
sie die Gesundheitsversorgung neu und inte-
gral angedacht und eine gemeinsame Spital-
versorgung iiber die Kantonsgrenzen hinweg
mit Option eines spiteren Spitalverbundes be-
schlossen. «KLUNIS» war geboren, die Luzerner/
Nidwaldner Spitalregion.

«Kooperation statt Alleingang» war die Vision,
der dann bald Taten folgten, denn es war allen
Beteiligten bereits bewusst, dass ein im Allein-
gang arbeitendes Spital den Anforderungen im
Gesundheitswesen nicht mehr gerecht werden
kann.

LUNIS schreibt Geschichte

Was dann folgte, ist 1dngst Geschichte. Eine Er-
folgsgeschichte, die in der ganzen Schweiz zum
Vorzeigemodell wurde. 2011 unterzeichneten
die nachfolgenden Regierungsriate Yvonne
von Deschwanden (NW) und Guido Graf (LU)
den per 1.1.2012 giiltigen Rahmenvertrag zur
Spitalregion Luzern/Nidwalden. Danach be-
gannen das Kantonsspital Nidwalden (KSNW)
und das Luzerner Kantonsspital (LUKS) immer
intensiver miteinander zu arbeiten. Als 6ffent-
lich-rechtliche Anstalten haben sie aufgrund
der kantonalen Gesetze zwar eigene Spitalré-
te, diese sind aber personell identisch besetzt.
Ebenso wurde ein CEO fiir die operative Ge-
samtleitung der beiden Spitédler gewdhlt. Diese
Konstellation war ein geschickter Schachzug
und stellte iiber die Jahre hinweg stets die der
Spitalregion iibergeordnete Strategie und ope-
rative Leitung aus einer Hand sicher. Auf der
operativen Ebene sorgten Spitaldirektor Urs
Baumberger (KSNW und Stv. CEO LUKS/KSNW)
und CEO Benno Fuchs (LUKS/KSNW) dafiir,

Rettungssanitater Philipp Schneider hat ein Problem:
Alleine kann er die Bahre nicht hochheben.

97



dass die Ziele einer gemeinsamen Spitalregion
innerhalb der beiden Spitiler umgesetzt wur-
den. Die Regierungen und Spitalverantwortli-
chen beider Kantone erarbeiteten in der Folge
die gesetzlichen Rahmenbedingungen fiir eine
noch stiarkere Zusammenarbeit im Rahmen
eines Spitalverbunds. Ende 2019 respektive
Anfang 2020 wurden schliesslich die entspre-
chend gednderten Spitalgesetze sowohl in Nid-
walden wie auch in Luzern angenommen.
Und im 2021 ist es nun so weit — die Vision
wird Realitdt und die Kantonsspitdler von Nid-
walden und Luzern werden sich zu einem Spi-
talverbund zusammenschliessen.

Im Zeichen der Umwandlung

Viel ist geschehen in den letzten Jahren und
die Zusammenarbeit zwischen dem KSNW
und dem LUKS hat sich vertieft. Das Angebot
und die Investitionen beider Spitidler werden
seit 2012 so weit wie moglich aufeinander ab-
gestimmt. Die Zusammenarbeit hat sich in den
vergangenen acht Jahren bewdhrt und wird
nun mit der neuen Konzernstruktur vertieft
und rechtlich gefestigt.

Rechtliche Struktur

Die notwendigen Vorbereitungsarbeiten fiir
die Umwandlung der beiden kantonalen Spital-



unternehmen werden in den ndchsten Wochen
und Monaten weiter vorangetrieben. Die neue
Konzernstruktur sieht vor, dass das KSNW (Be-
trieb) eine Tochtergesellschaft des LUKS wird.
Die Immobilien verbleiben im Besitz des Kan-
tons Nidwalden. Dazu wird eine neue 6ffent-
lich-rechtliche Anstalt (Spital Nidwalden Im-
mobilien-Gesellschaft) gegriindet.
Konkret wird die Rechtsformdnderung Mitte
2021 in folgenden Schritten erfolgen:
¢ Griindung LUKS AG und Spital Nidwalden AG:
Fiir die Umwandlung von 6ffentlich-rechtli-
chen Anstalten in (gemeinniitzige) Aktienge-
sellschaften ist ein Eintrag ins Handelsregis-

ter des jeweiligen Kantons notig. Dieser soll
Ende Juni 2021 stattfinden. Das Geschafts-
jahr der neuen Aktiengesellschaften beginnt
riickwirkend auf den 1. Januar 2021.

¢ Neue Struktur: LUKS AG mit Tochtergesell-
schaften: Gleichzeitig mit der Umwand-
lung werden die Strukturen des LUKS neu
definiert. Dazu werden drei Tochtergesell-
schaften gegriindet. Eine fiir den Betrieb
der Akutspitdler (Luzern, Sursee und Wol-
husen), eine fiir die Bewirtschaftung der
Immobilien sowie eine fiir den Betrieb der
Rehaklinik in Montana. Bereits vorhandene
Tochtergesellschaften bleiben bestehen. So
lassen sich die erhohten Anforderungen an
die Fiithrbarkeit des grossten Zentralschwei-
zer Unternehmens und die Compliance op-
timal sicherstellen.

e Aktienkauf der Spital Nidwalden AG durch
die LUKS AG: Zeitnah nach Griindung der
beiden Gesellschaften kauft die LUKS AG
60 Prozent der Aktien der Spital Nidwalden
AG, welche damit zur Tochtergesellschaft
der LUKS AG wird. Die restlichen 40 Prozent
der Aktien hélt der Kanton Nidwalden, der
auch Eigentiimer der Immobilien der Spital
Nidwalden AG bleibt.

Versorgungsregion mit Zukunft

Ein entscheidender Schritt, um eine solche Ver-
sorgungsregion erfolgreich zu etablieren, ist die
Erarbeitung einer gemeinsamen Konzernstra-
tegie. Diese ermoglicht eine abgestufte, koordi-
nierte Versorgung — mit einem Zentrumsspital
und einem leistungsstarken Netzwerk. Dazu
gehoéren Grundversorgungsspitiler, ambulante
und tagesklinische Versorgungseinheiten mit
einer sehr guten Notfallorganisation, hausdrzt-

Seine Kollegin Nadine Della Torre kommt zu Hilfe:

Gemeinsam werden sie das Problem |dsen.
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liche und spezialdrztliche (Gruppen-)Praxen so-
wie auch telemedizinische Angebote.

Die neue Strategie bildet die Grundlage fiir
das kiinftige Leistungsangebot der einzelnen
Standorte und damit die konkrete Ausgestal-
tung der Zusammenarbeit im Verbund.

Eine gut abgestimmte Strategie

Es ist unbestritten: Die grossen bestehenden
und kommenden Herausforderungen im Ge-
sundheitswesen kénnen von den Spitédlern ge-
meinsam und mit einer abgestimmten Strate-
gie besser bewdltigt werden als im Alleingang.
Eine enge und koordinierte Zusammenarbeit

in der Gesundheitsversorgung aller Zentral-
schweizer Spitéler ist daher wichtig. Das Lu-
zerner Kantonsspital ist bereits jetzt ein wich-
tiger Partner fiir die kleineren Spitdler in der
Zentralschweiz. Umgekehrt sind diese wichtige
und notwendige Zuweiser fiir das Zentrums-
spital, zum Beispiel fiir die Erreichung der not-
wendigen Fallzahlen in der hochspezialisierten
Medizin.

Ein konkretes Beispiel fiir die Vorteile des Zu-
sammenschlusses ist die geplante gemeinsame
Informatik. Das LUKS hat mit Epic eines der
weltweit besten Klinikinformationssysteme
(KIS) eingefiihrt. Epic stellt die digitale Schnitt-



stelle zwischen dem Patienten, dem Spital
und den Hausirzten dar. Mit dem Zusammen-
schluss wird Epic in einigen Jahren auch in der
neuen «Spital Nidwalden AG» eingefiihrt und
die Informatik sinnvollerweise mit der Infor-
matik des LUKS zusammengefiihrt.

Herausforderungen fiir die Spitalregion

Eine grosse Herausforderung ist die Digitali-
sierung der Medizin. Das elektronische Patien-
tendossier, die Messung von Gesundheitsdaten
per App, die Kommunikation zwischen Arzten
und Spitdlern tiber eine Plattform, die Video-
Sprechstunde — das sind nur einige Beispiele

fiir digitale Technologien, die derzeit das Ge-
sundheitswesen in der Schweiz verdndern.
Weitere Herausforderungen und Umfeldveran-
derungen wie beispielsweise die Vorgabe «am-
bulant vor stationir» und die Festlegung von
Mindestfallzahlen mit der daraus folgenden
Spezialisierung der Arzte gehoren dazu. Die
Liste der Aufgaben ist lang und die Bewdlti-
gung der Herausforderungen braucht auch ent-
sprechende Ressourcen. Seit der Einfithrung
der neuen Spitalfinanzierung und der freien
Spitalwahl sind die Spitdler gezwungen, ihre
Kosten im Griff zu haben.

Die kiinftige Spital Nidwalden AG

Oder: «Das Beste vom kleinen und das Beste
vom grossen Spital». Unterschiedliche Kultu-
ren und Systeme zu vereinen, ist eine heraus-
fordernde Aufgabe und muss systematisch,
wohliiberlegt und einvernehmlich, aber auch
bindend gemacht werden.

Skaleneffekte miissen sich fiir beide Spitaler,
aber auch fiir die Biirger und die Zuweiser be-
merkbar machen. Wenn den Patienten und den
Hausérzten im Verbund schnellere und dabei
professionellere und kostengiinstigere Losun-
gen geboten werden kénnen, haben die Ver-
antwortlichen alles richtig gemacht.

Das Kantonsspital Nidwalden hat sich in den
letzten zehn Jahren zu einem kleinen und fei-
nen Spital entwickelt, in dem sich die Patientin-
nen und Patienten gut betreut und behandelt
fithlen und sicher aufgehoben sind. Die Patien-
tenzufriedenheit gehért zu den héchsten der
Schweiz, auch im Vergleich zu Privatkliniken.
Die Finanzen sind in Ordnung, die Organisa-
tion ist schlank, die Wege sind kurz. Es konnen
rasch pragmatische Entscheidungen getroffen

Zusammen heben die beiden die Bahre hoch:

Herausforderung angenommen, Problem gel6st.
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werden. Die Mitarbeiterzufriedenheit ist hoch.
All das Gute darf das kleine und feine Spital in
Stans auch in Zukunft nicht verlieren. Das Ziel
lautet somit fiir die kiinftige Spital Nidwalden
AG: «Das Beste vom kleinen und das Beste vom
grossen Spital.»

Patienten und Zuweiser

Die Spitalregion Luzern/Nidwalden dient ei-
ner qualitativ hochstehenden medizinischen
und wirtschaftlich tragbaren Versorgung, die
wohnortsnah angeboten werden kann. Davon
profitiert vor allem der Patient wie auch der
Zuweiser/der Hausarzt, die beide den Vorteil

von spezialisierten Ansprechpersonen vor Ort
in Stans schitzen. Bereits auf der Basis der
Kooperation beider Spitiler konnten in Stans
spezialisierte drztliche Dienstleistungen ange-
boten werden, die iber die erweiterte Grund-
versorgung hinausgehen und ohne eine Zu-
sammenarbeit nicht méglich waren. Dieser
gute Weg wird fortgesetzt. Hinzu kommt: Die
unaufhaltsame Spezialisierung der Medizin
kann im Verbund sowohl in Luzern wie in
Stans kiinftig «wie aus einer Hand» angebo-
ten werden. Moglich macht das auch die ge-
plante Zusammenlegung der Informatik. Ein
gemeinsames Klinikinformationssystem for-



dert einheitliche Standards und fiithrt zu einer
Harmonisierung der Prozesse und des Gerdte-
parks. Einheitliche Strukturen und Standards
dienen in dem komplexen System eines Spitals
der Patientensicherheit, weil sich die Spezialis-
ten an jedem Standort auf dieselben bewihrten
Abldufe verlassen konnen.

Und die Mitarbeitenden?

Der Spitalverbund steigert fiir das Spital in Nid-
walden die Attraktivitit als Arbeitgeber. Die
Mitarbeitenden haben die Moglichkeit zum
Wechsel an verschiedene Standorte. Damit ver-
bunden ist eine Karriereplanung, die innerhalb

der Spitalgruppe erfolgen kann. Der Zugriff auf
die Aus-, Fort- und Weiterbildungsmoglichkei-
ten wird vereinfacht und fiir alle sichergestellt,
damit verbunden ist auch der wichtige Wis-
senstransfer innerhalb der Spitalregion. Wie
das LUKS ist das KSNW ein Ausbildungsspital
und der Zwang, a jour zu bleiben, ist gross.
Das alles macht den Spitalverbund und auch
das Spital in Stans attraktiv fur drztlichen und
pflegerischen Nachwuchs.

Die vielen neuen Moglichkeiten steigern die At-
traktivitit des Regionalspitals in Stans erheb-
lich und stellen die <Magnetwirkung» fiir gutes
und qualifiziertes Personal auch {iber viele Jah-
re hinweg sicher. Dies ist zum Nutzen sowohl
der Patientinnen und Patienten als auch der
Zuweiser in der Region.

Optimistisch in die Zukunft

Die Spitalregion Luzern/Nidwalden hat sich
seit ihren Anfingen bewdhrt. Nun wird «ge-
heiratet» und die Region wird zur «Familie».
In einer Familie gibt es ein gutes Miteinander,
denn alle Familienmitglieder tauschen sich aus
und unterstiitzen sich.

Innerhalb der Luzerner/Nidwaldner Spitalre-
gion gibt es daher keine gegenseitige Patien-
ten-Zuriickbehaltung, sondern eine gute Zu-
sammenarbeit, die auf gemeinsamen, gleichen
Ethikvorstellungen und einem gemeinsamen
Qualitatsverstandnis sowie einem fiir alle ange-
schlossenen Spitdler vorteilhaften Know-how-
Transfer beruht. Der Aufbau einer Konzern-
struktur, welche die Zusammenarbeit in den
Kernbereichen der angeschlossenen Spitéler
fordert, gehort zur wichtigsten Aufgabe der
nédchsten Jahre.

Alles zum Wohl der Patientinnen und Patienten:
Model René Filliger fiihlt sich gut aufgehoben.
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Zeitplan: So geht es technisch gesehen weiter mit der Zusammenarbeit der beiden Kantonsspitéler.

Fazit

Die Spitalverantwortlichen handelten mit ih-
rem Entscheid vor tiber zehn Jahren zu einer
gemeinsamen Spitalregion von Nidwalden und
Luzern aus einer Position der Stiarke heraus.
Beide Spitdler haben ihre Position in der ersten
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Phase der Kooperation stirken und ausbauen
kénnen. Mit dem Zusammenschluss zu einem
Spitalverbund werden sie den Patientinnen
und Patienten sowie den Zuweisern noch bes-
sere Losungen und Dienstleistungen anbieten
kénnen.

Anja Harsch verantwortet seit zwdlf Jahren das
Qualitdtsmanagement und PR/Marketing des
Kantonsspitals Nidwalden. Sie hat die Entwicklung
von LUNIS seit den Anfdngen 2008 begleitet.

NIDWALDNER KALENDER
Brattig 2021
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