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Mehr Wettbewerb unter den Spitalern
KVG-Systemwechsel per 1. Januar 2012

 Gleichstellung von Privatspitalern und o6ffentlichen
Spitalern

e Inkraftsetzung neue Spitallisten (im Kanton Schaffhausen
per 1.1.2013)

* Neuer Finanzierungsmodus flr Investitionen

* Freie Spitalwahl auch fur alle Grundversicherten;
«Offnung der Kantonsgrenzen»
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Steigende Komplexitat in Behandlungsprozessen:
Mapping Prozess Endoprothese Huftgelenk
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Kostenproblematik
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Veranderungen im Spitalbetrieb seit 1976

* 40% mehr stationare Patienten/-innen
» Halbierung der mittleren Aufenthaltsdauer
* 15% weniger Pflegetage

* Regelmassig wiederkehrende Personalknappheit und
medizinischer Fortschritt haben die Behandlungs-
prozesse tiefgreifend verandert

e Dreimal soviele Arzte/-innen
 Vervielfachung der ambulanten Leistungen

e Fortschritt in der Medizintechnik hat zu komplexeren
Anforderungen in gebaudetechnischer Hinsicht gefthrt
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Warum mussen die Gebaude erneuert werden?

» Baulicher Sanierungsbedarf

 Raumlicher Erweiterungsbedarf

 Funktionale Mangel; mangelnde raumliche Flexibilitat
« ZU lange Wege

* Veraltete Haustechnik

* Energieineffiziente Gebaudehillen

e Sich wandelnde Bedurfnisse der Patienten/-innen,
Angehadrigen und des Personals

 Steigende Qualitatsanforderungen
» Senkung der Betriebskosten
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Ein Augeschein vor Ort
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Was bendtigt das Kantonsspital, um langfristig im
Wettbewerb bestehen zu konnen?

 Flexible Gebaudestrukturen

e Grossere Pflegestationen

e Durchgehend 2-Bettzimmer mit integrierter Nasszelle
 Zentralisierung der ambulanten Behandlungsorte
 Entflechtung stationare und ambulante Dienste

» Kurze Wege zwischen den Behandlungsbereichen und der
Diagnostik sowie den Therapien

e Grundlegende Erneuerung des Wirtschafts- und des
Technikbereichs
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Kritische Grdsse der Spitaler Schaffhausen

Kantonsspital Schaffhausen
Somatische Akutmedizin, Rehabilitation

Spitaler Schaffhausen

- Kantonsspital

- Pflegezentrum

- Psychiatriezentrum Breitenau

- Kinder- und Jugendpsychiatrischer Dienst
- Heroingestutzte Behandlung (HegeBe)

Um in der erweiterten Grundversorgung rund um die Uhr
konkurrenzfahig zu bleiben, braucht es eine gewisse
Betriebsgrosse. Einschrankungen im jetzigen Leistungs-
angebot waren mit héheren Fallkosten verbunden.
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Unternehmensstrategie der Spitéler Schaffhausen (1)

Spitaler Schaffhausen

Breites inter-
disziplinares
Angebot

Alles aus
einer Hand
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Unternehmensstrategie der Spitaler Schaffhausen (2)
>> Erwelterte Grundversorgung

Notfallpraxis

=AVENERE

Grundvers. i
Akut Notfallstation Elektiv

» Zentrumsspitaler (ZH)
 ev. Belair (ausge-
wahlte Disziplinen)
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Effizienz, Qualitat <> bauliche Infrastruktur

- Wenn nicht baldmaoglichst eine grundlegende bauliche
Erneuerung erfolgt, konnen die Betriebskosten nicht auf
dem Niveau der anderen Spitaler gehalten werden. Dies
hatte vergleichsweise hohere Fallkosten zur Folge.

- HOohere Fallkosten fuhren - zusammen mit infrastrukturellen
Mangeln - zu weniger Patienten/-innen (Abwanderung).

- Weniger Patienten/-innen bedeutet weniger Behandlungs-
falle und somit auch geringere Ertrage. Dazu kommen
hohere Fixkosten pro Fall. Beides fuhrt erneut zu hdoheren
Fallkosten und erneut zu weniger Patienten/-innen.

Eine Verzogerung der baulichen Erneuerung des Kantons-
spitals wirde dessen Wettbewerbsfahigkeit erheblich
schwachen und damit auch dessen Existenz gefahrden.
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Der Masterplan

Langzeitpflege

Akutpsychiatrie

Langzeitpflege o
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Akutpsychiatrie

<=

Rodung Wald

B Haupteingang
Neubau U+ Solto

Untersuchung/Behandlung
] Pflege

Verwaltung Neubau Bettenhaus
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Ist-Situation

Akutspital

Rodung Wald
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