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Auch in diesem Geschaftsbericht stehen wiederum Menschen im Mittelpunkt.
Dieses Mal kommen Hausérztinnen und Hausérzte sowie Zuweiserinnen und Zuweiser
zu Wort. Damit wollen wir die Bedeutung des Gesundheitsnetzwerks zwischen
Praktizierenden und dem Spitalverbund Appenzell Ausserrhoden unterstreichen.
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Der im Mérz 2015 von der Regierung gewéhlte Verwaltungsrat hat am 1. Juni
seine Tatigkeit aufgenommen. Das neu zusammengesetzte Team hat sich gut
eingelebt und rasch eine vertrauensvolle Zusammenarbeit sowohl untereinander
wie auch mit der Geschéftsleitung und dem zustandigen Departementsdirektor
und Landammann, Dr. Matthias Weishaupt, aufbauen kénnen.

Das Berichtsjahr war gepragt von grossen Herausforderun-
gen: Die Patientenzahlen in der Chirurgie am Spital Heiden
nahmen ab und die erhéhten Personalkosten schlugen zu Bu-
che, was die finanzielle Situation des Spitalverbund Appenzell
Ausserrhoden (SVAR) in Schieflage brachte, dies trotz einer
Zunahme der Geburten an beiden Spitalstandorten. Gesamt-
haft entwickelten sich die Nachfrage und der Ertrag deutlich
weniger dynamisch, als dies im Budget 2015 zugrunde gelegt
wurde. Ein unerwarteter saisonaler Riickgang der Patienten-
zahlen in der Psychiatrie und der Weggang des Chefarztes
Psychiatrie haben die Ertragssituation zuséatzlich belastet. Der
Verwaltungsrat hat deshalb als erstes organisatorische Mass-
nahmen getroffen und fur die beiden Akutspitéler je ein De-
partement Chirurgie und Anasthesie geschaffen, mit einem
Chefarzt Chirurgie und Anésthesie Uber beide Standorte, mit
dem Ziel, durch eine einheitliche Fachfihrung Synergien zu
schaffen, die Effizienz zu steigern und auf diese Weise die
Ertragssituation in Heiden zu verbessern. Diese Massnahme
wird jedoch nicht ausreichen, um mittelfristig die betriebswirt-
schaftliche Stabilitat zu erreichen. Mit dem durch das Gesetz
vorgegebenen Ziel, das breite und anspruchsvolle Angebot
des SVAR an verschiedenen Standorten fUr die wohnorts-
nahe Grundversorgung maglichst umfassend zu erhalten,
musste die Strategie modifiziert und an die neuen Gegeben-
heiten angepasst werden. So hat der Verwaltungsrat im letz-
ten Quartal 2015 mit der Uberpriifung bestehender und még-
licher neuer Kooperationen begonnen.

Das Jahr 2015 schliesst mit einem hohen Verlust ab. Die
Grinde dafir sind zum Teil oben aufgeflhrt. Hinzu kommen
tiefe Tarife sowie Vorjahreskorrekturen und ein Riickgang
beim Kantonsbeitrag, welche die Rechnung belasten. Mit
der Inkraftsetzung der neuen Spitalfinanzierung ab 2012 sind
die Kantonsbeitrage kontinuierlich zurickgegangen. Die Um-

stellung hatte hohe Anforderungen an alle Beteiligten zur
Folge, insbesondere an das Finanz- und Rechnungswesen
der Spitaler. Rickblickend muss festgestellt werden, dass es
trotz gutem Willen aller Beteiligten nicht gelungen ist, diesen
Ubergang ohne Probleme zu meistern. Diese sind erkannt
und werden aufgearbeitet. FUr das Jahr 2016 hat der Verwal-
tungsrat ein anspruchsvolles Budget genehmigt, welches
wieder eine ausgeglichene Rechnung vorsieht. Der Verwal-
tungsrat ist trotz der schwierigen finanziellen Situation zuver-
sichtlich, dass es dem SVAR gelingen wird, weiterhin der
Bevdlkerung des Kantons Appenzell Ausserrhoden und der
angrenzenden Kantone eine qualitativ hochstehende Ge-
sundheitsversorgung anzubieten.

Im SVAR arbeiten kompetente und engagierte Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter, die fUr das gesundheitliche Wohl der
Bevolkerung sorgen; die Geschaftsleitung ist engagiert und
ab 1. Januar 2016 so aufgestellt, dass sie die Herausforde-
rungen in enger Zusammenarbeit mit dem Verwaltungsrat
bewaéltigen kann. Der Verwaltungsrat dankt der Geschéftslei-
tung und allen Mitarbeitenden herzlich fur ihr Engagement
und freut sich sehr, auch 2016 auf ihre Unterstitzung zéhlen
zu durfen.

Dr. med. Christiane Roth
VR-Prasidentin
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Stabile Patientenzahlen und trotzdem ein negatives Betriebsergebnis.

Gute Erfahrungen mit Kooperationen im Gesundheitsverbund und ein neuer
Leistungsauftrag fur das Wohn- und Pflegezentrum sowie strukturelle
Anpassungen in der Klinik fir Chirurgie pragen ein bewegtes SVAR-Jahr.

Im vierten Jahr als 6ffentlich-rechtlich selbstéandiges Unter-
nehmen lag ein Schwerpunkt in der Umsetzung der neuen
Organisationsstruktur. Die Geschéftsleitung wurde von neun
auf sieben Mitglieder verkleinert, es wurden neue Funktionen
und Gremien geschaffen.

Ab Mitte Jahr nahm der von der Regierung gewéahlte Ver-
waltungsrat seine Arbeit auf. Zusammen mit der Geschéfts-
leitung wurden die Umsetzung der Strategie vorangetrieben
und erste notwendige Entscheidungen fir den Standort
Heiden getroffen. Die betriebswirtschaftliche Entwicklung
der Klinik fur Chirurgie am Spital Heiden machte strukturelle
Anpassungen notwendig, um den langfristigen Erfolg zu
sichern.

In Zusammenarbeit mit dem Kanton Appenzell Ausserrhoden
wurden ein Leistungsauftrag fur das Wohn- und Pflegezent-
rum erarbeitet und gleichzeitig ein neues Tarifmodell erlassen.
Weiter sind im Rahmen der Mietverhandlungen neue, ange-
passte Mieten fur die Gebaude auf dem Areal des Psychiatri-
schen Zentrums AR vereinbart worden.

Stabile Patientenzahlen, negatives Betriebsergebnis
Der erfreuliche Zuwachs an Geburten hat wesentlich zu den
stabilen Patientenzahlen beigetragen. Trotzdem fallt das
Betriebsergebnis negativ aus. Vorwiegend strukturbedingte
Faktoren sind dafur verantwortlich. Fallpauschalen sind in
vielen Fallen nicht kostendeckend und die Beitrdge der 6ffent-
lichen Hand sinken oder werden gekdrzt. Steigende Perso-
nalkosten, verursacht durch neue Stellen aufgrund von An-
gebotserweiterungen und Umsetzung des Arbeitsgesetzes,
belasten die Rechnung, auch wenn die SVAR-Spitaler in
einem Benchmark-Vergleich sehr glinstig abschneiden.

Um kunftig wieder ein positives Betriebsergebnis auszuwei-
sen, sind Kosten- und Ertragsoptimierungen auf allen Stufen
und an allen drei Standorten konsequent umzusetzen. Ein
wichtiger Schritt in diese Richtung war der Beitritt zur Ein-
kaufsgemeinschaft «<EGSK». Die neu gegriindete Material-
kommission wird durch den gemeinsamen Einkauf und die
Produktestandardisierung weitere Einsparungen realisieren.

Wechsel von Kaderpersonen

Wechsel, Rucktritte, Wahlen und Beférderungen im Kader
gab es an allen drei Standorten zu verzeichnen. Nach Uber
38 Jahren Betriebstreue wurde Christian Bésch, Leiter des
Wohn- und Pflegezentrums und Mitglied der Betriebsleitung,
pensioniert. Axel Weiss, Chefarzt der Akutpsychiatrie hat
sich nach sechsjahriger Tatigkeit entschieden, eine eigene
Praxis zu er6ffnen. Auch die altersbedingten Rucktritte der
beiden langjahrigen Chefarzte im Spital Herisau, Marcel
Schibli, wahrend 22 Jahren Chefarzt der Klinik fr Chirurgie,
und Markus Schmidli, wahrend 20 Jahren Chefarzt der Klinik
flr Innere Medizin, waren einschneidende Veranderungen
fir den SVAR. Beide Chefarztpositionen konnten mit kompe-
tenten Nachfolgern besetzt werden.

Zu einer weiteren personellen Veranderung kam es aufgrund
der strukturellen Anpassungen in der Klinik fir Chirurgie am
Spital Heiden. Michael Kodsi, Chefarzt der Klinik fur Chirurgie,
und John Essig, Chefarzt der Klinik fir Anasthesie, haben
das Spital Heiden verlassen.

Mit der Kiindigung von Gianna Di Cello, Leiterin Direktion
Personalmanagement, und Thomas King, Leiter Direktion
Finanzen & Services, kam es Ende November 2015 in der
Geschaftsleitung zu zwei Vakanzen.



Da die Bedeutung der Qualitat und Arbeitssicherheit in der
Gesundheitsversorgung weiter zunimmt, wurde mit Christian
Kdhler eine Kaderperson rekrutiert, welche zuktnftig fur das
Qualitats- und Risikomanagement des SVAR zustéandig ist.
Das Risikomanagement wurde im Berichtsjahr im gesamten
Unternehmen etabliert. Auch das positive Ergebnis der Re-
Zertifizierung nach sanaCERT darf als Erfolg gewertet werden,
ebenso wie die Neuzertifizierung des Wohnheims und der
Beschaftigungsstatte im Psychiatrischen Zentrum AR.

Wichtige Projekte umgesetzt

Die Mitarbeitenden eines Unternehmens sind die Basis fur

ein erfolgreiches Unternehmen. Deshalb wurden unter der
Leitung der Direktion Personalmanagement unter anderem
strukturierte Austrittsgespréche eingefiihrt, die Uberarbeitung
des Mitarbeiterbefragungsformulars eingeleitet sowie weitere
Optimierungsmassnahmen aus der Mitarbeiterbefragung um-
gesetzt.

Im Bereich der Psychiatrie konnte zusammen mit den
St.Gallischen Kantonalen Psychiatrischen Diensten — Sektor
Nord eine engere Zusammenarbeit in ausgewahlten Berei-
chen vereinbart werden.

Geméass dem kantonalen eGovernance-Gesetz ist der
IT-Grundbedarf an die ARI AG (Appenzell Ausserrhoden
Informatik) auszugliedern. Die Grundlagen sind geschaffen,
damit dieser Schritt bis Ende 2016 vollzogen ist.

Im Bereich Hotellerie & Immobilienmanagement wurden Vor-
arbeiten geleistet, um zukUnftig an allen drei Standorten ein
elektronisches MenUbestellsystem flr die Patientinnen und
Patienten sowie Bewohnerinnen und Bewohner anzuwenden.
Dies wird die Ablaufe auf der Station wie auch in der Kliche
vereinfachen.

Der neue Internetaulftritt orientiert sich an modernsten Quali-
tats- und Anwendungsstandards. Somit verflgt der SVAR
ab Januar 2016 Uber eine Webseite, die sich vorwiegend an
den vier wichtigsten Zielgruppen und deren Informations-
bedurfnissen orientiert.
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Ausblick

Es ist vorgesehen, auch im Jahr 2016 weitere Koopera-
tionen mit Partnern im Gesundheitswesen einzugehen und
das Angebot bedarfsgerecht auszubauen. Auch auf die
weiterhin gute Zusammenarbeit mit den Belegéarztinnen
und Belegérzten sowie mit den Hausérztinnen und Haus-
arzten legt der SVAR grossen Wert, um der Bevolkerung
eine optimale und wohnortnahe Behandlung und Betreuung
anzubieten.

Mit der Inbetriebnahme des Ambulatoriums Gutenberg
in Herisau ab Januar 2016 wird der steigenden Zahl von
ambulanten Therapien im Bereich der psychiatrischen
Behandlungen Rechnung getragen und wohnortnah ein
zusatzliches Ambulatorium geschaffen.

Im Rahmen der laufenden Revision des kantonalen Personal-
gesetzes wird der SVAR entsprechende Reglemente ausar-
beiten. Sie sollen dem Leistungsauftrag des SVAR sowie den
Anforderungen ans Personal entsprechen. Es wird eine még-
lichst hohe Autonomie des SVAR gegenlber dem Kanton
Appenzell Ausserrhoden angestrebt.

Die Geschaftsleitung wird alles daran setzen, kinftig wieder
ein positives Betriebsergebnis auszuweisen. Es ist Voraus-
setzung fUr eine nachhaltige Entwicklung des SVAR.

Dank

Entscheidend fir den Erfolg und das Image des SVAR sind
engagierte und motivierte Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter.
Trotz der im Gesundheitswesen herausfordernden Rahmen-
bedingungen konnte dank des grossen Engagements jedes
Einzelnen vieles erreicht und verbessert werden. Es gilt, den
Elan und die Motivation ins néchste Jahr zu Gbernehmen und
die anstehenden Herausforderungen gemeinsam anzugehen.

Unseren Patientinnen und Patienten, welche uns ihr Vertrau-
en geschenkt haben, danke ich an dieser Stelle. Ein weiterer
Dank gilt auch den zuweisenden Arztinnen und Arzten, unse-
ren Kooperationspartnern, dem Verwaltungsrat sowie dem
Departement Gesundheit.

Dr. phil. nat. Jiirg Nyfeler
CEO und Vorsitzender der Geschéftsleitung
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Auch meine Familie und ich haben
uns schon vertrauensvoll im Spital
Heiden behandeln lassen und darum
schicke ich auch meine Patientinnen
und Patienten gerne in unser Spital.
Ich schatze die Nahe, das familiare
Klima und die tolle und unkomplizier-
te Zusammenarbeit mit den dortigen
Kolleginnen und Kollegen.

Alain Gigon, Heiden

|
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Die Reorganisation des Notfalldienstes und die Departementalisierung der
Chirurgie, personelle Wechsel und sinkende Fallzahlen in der Chirurgie auf der
einen Seite, nochmals mehr Geburten und eine Modernisierung der Anasthesie
auf der anderen Seite deuten auf ein bewegtes 2015 hin.

Der allgegenwartige Kostendruck, der Riickgang der Fallzah-
len im Bereich Chirurgie und personelle Wechsel auch auf
Kaderstufe brachten Verunsicherungen mit sich. Es ist jedoch
gelungen, die vakanten Kaderstellen wieder mit kompetenten
Fachleuten zu besetzen. Diverse Optimierungsprojekte sind
angelaufen und teilweise bereits erfolgreich abgeschlossen.
Mit der Reorganisation der Notfallstation und der Ubernahme
des Notfalldienstes von den Hausarzten im Appenzeller Vor-
derland nachts und am Wochenende konnten die Qualitat
und der Dienstleistungsumfang erhéht werden. Im Rahmen
der Prozessoptimierungen wurden die relevanten Geschéafts-
prozesse definiert und abgebildet. Dazu kam die Umsetzung
diverser Kostenoptimierungsmassnahmen sowie die Schaf-
fung des Departements Chirurgie.

Die Klinik fir Innere Medizin und die Frauenklinik konnten die
ambulanten und stationaren Patientenzahlen erneut steigern.
Erfreulich ist die nochmals gestiegene Anzahl Geburten.

682 Kinder haben im Berichtsjahr das Licht der Welt im Spital
Heiden erblickt. Die Geschaftsleitung wahlte Brigitte Engler
als Leiterin MTTB und Samuel Gantenbein als Leiter Pflege-
dienst. Beide Kaderpersonen sind in ihrer Funktion auch Mit-
glied der Betriebsleitung.

Klinik fiir Anasthesie

Die Klinik fur Anésthesie durchlief 2015 ein bewegtes Jahr.
Aufgrund der tieferen Zahl an Operationen im Bereich Chirur-
gie und Orthop&die nahm auch die Anzahl der Andsthesien
ab. Die freien Kapazitaten wurden zur Prozessoptimierung
genutzt. Diverse anasthesiologische Verfahren sind den Be-
durfnissen einer modernen perioperativen Behandlungsquali-
tat und -sicherheit angepasst. Gleichzeitig erfolgte eine Mo-
dernisierung des Gerateparks. Alle Anasthesiearbeitsplatze
wurden mit modernsten Perfusoren fUr die intravendsen Nar-

kosemittel ausgerustet. Aber auch etliche andere Prozesse
im Umfeld der perioperativen Medizin wurden Uberpruft.

Mit Julius Brand ist ein erfahrener Oberarzt mbF zum Team
gestossen. John Essig, Chefarzt, hat sich entschieden, eine
selbstandige Tatigkeit anzunehmen. Mit der Ernennung von
Frieder Koetzel, Leitender Arzt, zum Standortleiter der Anas-
thesie am Spital Heiden, wurden die Grundlagen gelegt, um
die beiden Kliniken fir Andsthesie an den Standorten Heiden
und Herisau auf den 1. Januar 2016 unter eine Leitung zu
stellen.

Departement fiir Chirurgie

Im Jahr 2015 hat ein struktureller Wandel im Bereich der
Chirurgie stattgefunden. Durch die Zusammenlegung der
chirurgischen Kliniken der beiden Akutspitaler zum Departe-
ment Chirurgie SVAR konnte das operative Spektrum in
Heiden um die Fachbereiche Viszeralchirurgie, Koloprokto-
logie, Gefésschirurgie und Thoraxchirurgie erweitert werden.
Die beiden Kaderarzte, Marcel Schibli und Wolfgang Nagel,
operieren sowohl in Herisau wie auch im Spital Heiden. Durch
die Aufnahme der belegéarztlichen Tatigkeit von Mischa Feigel
wird in Heiden erstmals bariatrische Chirurgie angeboten.
Bernd Schneider, Leitender Arzt Chirurgie, wurde die chirur-
gische Standortleitung in Heiden Ubertragen. Danjiel Besic
verliess das Departement Chirurgie SVAR zum Jahresende,
da er sein Tatigkeitsfeld wieder in sein Heimatland Slowenien
verlegt. Ebenso hat Manuela Brunner, Leitende Arztin, das
Spital Heiden verlassen.
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Mit der Implementierung des Wundambulatoriums konnte
bereits eine grosse Anzahl von Patientinnen und Patienten
mit chronischen, schlecht heilenden Wunden behandelt
werden. Auch die Einflhrung der Morbiditats- und Mortali-
tats-Konferenz trug dazu bei, dass sich im Bereich des Kom-
plikationsmanagements Optimierungen umsetzen liessen.
2016 werden weitere Oberarzte ihre Arbeit aufnehmen, damit
das Angebot weiter ausgebaut und die BedUrfnisse der Hau-
sarztinnen und Hausérzte und Patientinnen und Patienten
abgedeckt werden kénnen.

Frauenklinik

Steigende Zahlen im ambulanten gynakologischen und ge-
burtshilflichen Sprechstundenbereich, inklusive der Hebam-
mensprechstunde mit Angebotserweiterungen, wie auch ein
erneuter Geburtenrekord wirkten sich positiv auf die wirt-
schaftliche Gesamtleistung der Frauenklink aus und flihrten
dazu, dass die Budgetvorgaben im stationar operativen Be-
reich erflllt wurden. Die Re-Zertifizierung des sanaCERT-
Standards 16 «Frauenklinik» wurde gemeinsam mit der Frau-
enklinik Herisau erreicht. Das Projekt eines gemeinsamen
elektronischen Geburtsblattes und -berichtes beider Frauen-
kliniken wurde erarbeitet und umgesetzt, ebenso die Digitali-
sierung der stationaren Patientenakten inklusive der interdiszi-
plindren Verordnungen. Das Projekt «Osteopathie fir jedes
Neugeborene» hat sich weiter erfreulich entwickelt und wird
von den Muttern gerne in Anspruch genommen. Die schon
seit langem praktizierte <Hebammengeburt» (Geburt im Spital
mit einer vom Spital angestellten Hebamme wie eine Haus-
geburt»), wird ausser im Spital Heiden von nur sehr wenigen
Schweizer Spitalern angeboten und ist daher ein weiteres
Alleinstellungsmerkmal.

Im September konnte das Arztekader mit der Anstellung von
Peter Toth als Leitendem Arzt erweitert werden. Ende Sep-
tember hat Bettina Steinmann, Oberarztin mbF, das Spital
verlassen. Auf Anfang 2016 wird das ambulante arztliche
Team mit Synke Moser und Caroline Schumann Berghandler
als Spitalfacharztinnen verstarkt. Ebenso ist geplant, mit
zusétzlichen Belegéarztinnen und Belegarzten zusammenzu-
arbeiten, um die Wachstumsziele zu erflllen.
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Klinik fiir Innere Medizin

Die Zahl der stationéren Patientinnen und Patienten nahm im
Vergleich zu den Vorjahren wiederum zu. Auch im ambulanten
Bereich ist eine Zunahme der Konsultationen zu verzeichnen,
insbesondere in den Bereichen Kardiologie und in der Gast-
roenterologie.

Im Berichtsjahr erhielt die Klinik in der Assistenzarztbefragung
Uber die Weiterbildung eine herausragende Beurteilung. Nicht
zuletzt dank dieser guten Weiterbildungsqualitét konnten alle
Assistentenstellen mit kompetenten und engagierten Mitar-
beiterinnen und Mitarbeitern besetzt werden.

Die Zusammenarbeit mit der Klinik Am Rosenberg, welche

im letzten Jahr intensiviert wurde, hat sich gut eingespielt und
funktioniert reibungslos. Auch im Berichtsjahr haben sich
mehrere Kaderarzte der Klinik in bereichs- und klinikiibergrei-
fenden Projekten engagiert, so zum Beispiel im CIRS-Stan-
dard 18 «Umgang mit verwirrten Patienten» und in der Reor-
ganisation der Arzte-Onlinebibliothek.

Verschiedene Prozesse innerhalb der Klinik wurden 2015
Uberprift und optimiert. Im Bereich der Onkologie wurden
die Ablaufe in der Tagesklinik und die Zusammenarbeit mit
dem Tumor- und Brustzentrum ZeTup angepasst. Ebenfalls
wurden die Ablaufe fur die interne Alarmierung, zum Beispiel
bei einer Reanimation, neu strukturiert. Bei der noch nicht
abgeschlossenen Reorganisation der Notfallstation ist die
Klinik fur Innere Medizin federfihrend beteiligt.

Im Jahr 2015 gab es im Kaderarztbereich keine Veranderun-
gen. Einen Wechsel gab es in der Teamleitung des Sekre-
tariats zu verzeichnen, wo Sandra Jaggi nach Uber 20 Jahren
die Klinik verliess. lhre Nachfolge Gbernahm Nicole Alther.

Fur 2016 ist geplant, den neuen CIRS-Standard «<Umgang
mit verwirrten Patienten» unter der Leitung von Martin Muller,
Leitender Arzt, im Klinikalltag zu implementieren. Der Bereich
IMCU soll 2016 personell und auch von der Infrastruktur her
aufgewertet werden, wozu im November 2015 ein Vorprojekt
gestartet wurde.
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Ich weise gerne nach Heiden zu, weil ich dort meine

prec che — auch in Notfall-
rankerte Spital ist fur
ienten und flr mich als
d 2 mich fur ein wirdevolles
Sterben zuhause ein, was nicht immer maglich ist.
- Auch darum s s Spital Heiden.

Fabian Fehr, Oberegg
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Mehr Geburten in der Frauenklinik und stabile Patientenzahlen in den Gbrigen
Kliniken, ein einschneidender Generationenwechsel bei langjahrigen Chefarz-
ten, die Departementalisierung der Chirurgie und neue Standards in Anasthesie

und Innerer Medizin pragten ein stabiles 2015.

Im Spital Herisau haben die Patientenzahlen im ambulanten
und stationaren Bereich in allen Fachbereichen weiter zuge-
nommen. Dazu kommt auch die Zahl der Geburten, welche
sich im Vergleich zum Vorjahr nochmals erhoht hat. Es kamen
750 Kinder auf die Welt. Die zunehmenden Patientenzahlen
erlaubten einen gezielten Stellenausbau von Fachpersonen.
Im Rahmen der Prozessoptimierungen wurden diverse rele-
vante Geschéftsprozesse definiert und abgebildet. Dazu kam
die Definition und Umsetzung mehrerer Kostenoptimierungs-
massnahmen sowie die Departementalisierung der

Klinik fur Chirurgie im Herbst 2015.

Die altersbedingten Ruicktritte der beiden langjahrigen
Cheféarzte der Kliniken fur Chirurgie und der Klinik fur Innere
Medizin waren einschneidende Ereignisse im Spital. Es ist
gelungen, kompetente Nachfolger zu finden, welche im Mai,
resp. Juli 2015 die Leitung der Kliniken Gbernommen haben.

Im Jahr 2016 werden die Vorbereitungsarbeiten fir den Be-
trieb einer gemeinsamen ambulanten Notfallversorgung am
Spital Herisau durch die Mitglieder der appenzellischen Arzte-
gesellschaft und das Spital Herisau vorangetrieben, was

die Zusammenarbeit mit den Hausérztinnen und Hauséarzten
weiter intensivieren wird.

Mit dem Bezug von zusétzlichen Raumlichkeiten im Guten-
berg-Zentrum in Herisau werden Bereiche wie Diabetes- und
Erndhrungsberatung, das Medizincontrolling & Kodierung
ausgelagert. So entstehen zusétzliche Untersuchungsrdume
sowie Arbeitsplatze fir Arztinnen und Arzte.

Klinik fiir Anasthesie

Im Berichtsjahr wurde eine &hnliche Anzahl an Anasthesien
und Dienstleistungen wie im letzten Jahr durchgefiihrt. Mit
dem Chefarztwechsel im Departement fur Chirurgie SVAR
ergab sich auch in der Klinik fir Andsthesie die Mdglichkeit,
Prozesse konsequent auf die aktuellen Bedurfnisse auszu-
richten. Mit der Anstellung von Gabriele Pflanz, Oberarztin,
konnte das Arztekader erweitert werden, um die zukiinftigen
Anforderungen und Bedurfnisse der Kliniken weiterhin jeder-
zeit fachkompetent zu erfillen.

Mit dem Auftrag, neben dem chirurgischen Bereich auch die
Andsthesien ab dem 1. Januar 2016 Uber beide H&user in
departementale Strukturen zu flhren, sind weitere Aufgaben
auf die Anasthesie zugekommen, welche Synergien und Pro-
zessoptimierungen standortlbergreifend ermdglichen wer-
den.

Departement fiir Chirurgie SVAR

Das Jahr 2015 wird fUr die Chirurgische Klinik als Jahr des
Umbruchs in die SVAR-Geschichte eingehen. Zum einen

ist Marcel Schibli im Juni 2015 nach 22 Jahren als Chefarzt
von seiner Funktion zurtickgetreten, um zukunftig als Leiten-
der Arzt in einem Teilzeitpensum tétig zu sein. Sein Nachfolger
René Fuhrimann trat die Stelle als Chefarzt im Juli 2015 an.
Unter seiner Leitung wurde das Departement fur Chirurgie —
klinikibergreifend Uber die Spitaler Herisau und Heiden —
gebildet; Ziel ist es, Synergien besser zu nutzen, Personal an
beiden Standorten einzusetzen und die Prozesse zu optimie-
ren. Dies bringt teils grosse Herausforderungen mit sich,
bietet aber auch neue Chancen.



Sehr erfreulich ist, dass der sanaCERT-Standard «Chirurgie»
in der Re-Zertifizierung mit der Bestnote gepunktet hat. Wei-
ter konnte mit der EinfUhrung der Wundsprechstunde ein
grosser Patientenanstieg verzeichnet werden. Ausserdem
wurde ein neues Fortbildungskonzept fur Oberérztinnen und
Oberarzte und Assistenzarztinnen und Assistenzarzte er-
arbeitet und umgesetzt mit taglich stattfindenden, strukturier-
ten und an Weiterbildungskonzepte angepassten Veranstal-
tungen.

Mit der Anstellung von Wolfgang Nagel, Leitender Arzt im Be-
reich der Geféss- und Thoraxchirurgie, konnte das Angebot
weiter ausgebaut werden. Die Anstellung von Pascale Brei
als zusétzliche Belegarztin im Bereich der Handchirurgie auf
Januar 2016 wird die Wartezeiten fUr die Patientinnen und
Patienten in diesem Spezialgebiet verkirzen.

Im Bereich der HNO liess sich mit Sandro Burkart als Nach-
folger von Ruedi Sutter wieder ein erfahrener Arzt gewinnen,
welcher ab Méarz 2016 als Belegarzt tatig sein wird.

Frauenklinik

Im Berichtsjahr konnten sowohl die ambulanten als auch

die stationaren Patientenzahlen nochmals gesteigert werden.
Die Zahl der Geburten hat sich im Vergleich zum Vorjahr eben-
falls erhoht. Erstmals seit Bestehen des Spitals Herisau wur-
den Uber 750 Kinder in einem Jahr geboren. Auch die Nach-
frage fur Sprechstunden im Medizinischen Zentrum Appenzell
war gross, sodass die Sprechstundenzeiten bereits nach
wenigen Monaten der Inbetriebnahme ausgeweitet werden
mussten. So bieten neben Susanne Rémer auch Jirgen Ler-
ner und Birgit Lewandowski Sprechstunden in Appenzell an.
Mit der Anstellung von Jurgen Lerner als Leitendem Arzt und
den zusétzlichen Assistenzarztstellen konnte das Arzteteam
erganzt werden.

Erfreulich ist auch die erfolgreiche Re-Zertiftizierung des
sanaCERT-Standards «Frauenklinik», welche zusammen mit
der Frauenklinik Heiden mit der Bestnote erreicht wurde.

Um die Beckenbodenchirurgie auszubauen, wurde ein Urody-
namik-Gerat angeschafft. Flr das kommende Jahr sind der
Aufbau einer Dysplasie-Sprechstunde, das Verfahren der
Hysterosalpingokontrastsonografie und der Aufbau der
Intim-Chirurgie vorgesehen. Zudem steht im néchsten Jahr
die Re-Evaluation zur Weiterbildungserméachtigung zum
B-Spital der FMH an.

4000.9 - Beilage 2

Klinik fiir Innere Medizin

Trotz Chefarzt-Wechsel lagen die Patientenzahlen im ambu-
lanten und stationaren Bereich auf Vorjahresniveau. Die Klinik
deckt ein breites internistisches Spektrum ab und umfasst
neben der Allgemeinen Inneren Medizin die Fachbereiche
Angiologie, Gastroenterologie, Kardiologie, Nephrologie mit
Hamodialyse und sie flihrt eine SGl-anerkannte interdiszipli-
nare Intensivstation.

Nach fast 20 Jahren Ubergab Markus Schmidli im Mai 2015
die Klinikflhrung an Simon Ritter. Markus Schmidli hatte die
Klinik erfolgreich gefUhrt und gepréagt und wird weiterhin als
Spitalfacharzt im Bereich der Nephrologie tétig sein.

Mit Jana Grohmann als Spitalfacharztin und Markus Koster
als Oberarzt konnten die vakanten Stellen im &rztlichen
Kader nahtlos wieder besetzt werden. Zudem ergénzt seit
Ende 2015 der Diabetologe und Endokrinologe Claudio
Busser das konsiliarische Angebot.

Neuerungen in medizinischer Hinsicht gab es unter anderem
in der Intensivstation. So wird bei Patientinnen und Patienten,
bei denen aufgrund einer invasiven Langzeitbeatmung ein
Luftréhrenschnitt notwendig ist, neu die schonende Technik
der dilatativen Tracheotomie angewandt. Zur bestmdglichen
Steuerung der vasoaktiven Substanzen und des Volumen-
managements bei instabilen Patientinnen und Patienten wird
im Jahr 2016 die hamodynamische Uberwachung mittels
PiCCO-Technologie eingeflhrt werden.

Im Rahmen der Weiterbildung der Assistenz&rztinnen und
-arzte und zur Starkung ihrer Fachkompetenzen wurden das
bisherige Weiterbildungsprogramm erweitert und Synergien
mit dem Departement flr Chirurgie genutzt. Damit ist ein
wichtiger Grundstein gelegt, auch zukinftig qualifizierte und
engagierte Arztinnen und Arzte zu rekrutieren.
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Bei akuten psychiatrischen Situationen muss es
schnell gehen, vergleichbar mit einem medizinischen
Notfall. In Herisau sind die Wege kurz, das Miteinan-
der unkompliziert und die Betreuung der Patientinnen
und Patienten durchwegs gut. Ich bin auf dem Lau-
fenden, wie es meinen Patientinnen und Patienten
geht. So kann ich die Behandlung nach einer Entlas-
sung lickenlos weiterfUhren.

Tim Ldneburg, Rorschach
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Neuorganisation des Arztdienstes, die Einflhrung einer wdchentlichen
internistischen Visite, die Planung eines weiteren Ambulatoriums, ein neuer
Leistungsauftrag flr das Wohn- und Pflegezentrum und neue Standards in

der Pflege zeigen, wie lebendig sich das Psychiatrische Zentrum AR entwickelt.

Der ambulante psychiatrische Dienst konnte mit Christian
Eder als zusatzlichem Leitenden Arzt ausgebaut werden.
Verschiedene organisatorische Anpassungen wurden mit
dem Weggang von Walter Lins, COO, und Chefarzt Axel
Weiss vorgenommen. Mit den St.Gallischen Kantonalen
Psychiatrischen Diensten Sektor Nord wurden Gespréache
geflhrt, um zukUnftig in einzelnen Bereichen zusammen-
zuarbeiten. Weiter hat das Wohn- und Pflegezentrum den
Leistungsauftrag fur spezialisierte psychogeriatrische Pflege
und Betreuung vom Kanton AR erhalten. Erfreulich ist auch
das gute Ergebnis, welches das Wohnheim im Rahmen des
Audits erhalten hat.

Wahrend der ersten Bauetappe wurde bei laufendem
Betrieb das Personalrestaurant sanft saniert und der erste
Teil des Kichenumbaus abgeschlossen.

Fir das Jahr 2016 stehen neben der Wahl einer neuen Chef-
arztin oder eines neuen Chefarztes auch weitere wichtige Ent-
scheidungen an. Die Planung der dringend notwendigen
Sanierungsarbeiten von einzelnen Gebauden auf dem Areal
des Psychiatrischen Zentrums AR, damit zukUnftig sowohl fur
Patientinnen und Patienten, Bewohnerinnen und Bewohner
aber auch fUr die Mitarbeitende adaquate Infrastrukturen zur
Verfligung stehen.

Akutpsychiatrie

Im Rahmen der Neuorganisation wurde eine internistische
Visite fur die Patientinnen und Patienten und Bewohnerinnen
und Bewohner im Psychiatrischen Zentrum AR eingefuhrt.
Weiter fUhrt Timo Schmitter, Spitalfacharzt der Klinik fur Inne-
re Medizin am Spital Herisau, regelmassig Visiten bei den Be-
wohnerinnen und Bewohnern des Wohn- und Pflegezentrums
durch. Zudem finden neu auch konsiliarische Beurteilungen
im Bereich Akutpsychiatrie vor Ort statt. Dieses Vorgehen
stellt einen grossen Gewinn in der Versorgung unserer Patien-
tinnen und Patienten und Bewohnerinnen und Bewohner dar.

Als weitere Neuerung im &rztlichen Dienst wurde das Nacht-
arztsystem eingefuhrt und ein kaderérztlicher Hintergrund-
dienst installiert. Somit steht auch zu Nachtzeiten ein Dienst-
arzt oder eine Dienstérztin vor Ort fir Zuweisungen ins Psy-
chiatrische Zentrum AR zur Verflgung. Gleichzeitig wurde die
Akutstation damit zur psychiatrischen Notfallstation aufge-
wertet.
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Axel Weiss, Chefarzt der Akutpsychiatrie, hat nach sechsjah-
riger Tatigkeit das Psychiatrische Zentrum AR verlassen. Im
Rahmen des notwendigen Ausbaus des ambulanten Dienstes
konnte mit Christian Eder ein Leitender Arzt rekrutiert werden.
Um den steigenden Bedarf an ambulanten psychiatrischen
Angeboten zuklnftig abzudecken, wurden die Grundlagen fur
den Ausbau der ambulanten psychiatrischen Dienste erarbei-
tet. Ab Januar 2016 verflgt das Psychiatrische Zentrum AR
mit dem Ambulatorium Gutenberg an der Kasernenstrasse 6
Uber einen zusatzlichen Standort in Herisau. Die Leitung
obliegt Christian Eder. Im neuen Ambulatorium bieten Arztin-
nen und Arzten und Psychologinnen und Psychologen
Sprechstunden an. Auch die geographische Nahe zum Spital
Herisau wird weiter zur engen Zusammenarbeit mit dem
Spital beitragen.

Wohn- und Pflegezentrum

Mit dem neuen Leistungsauftrag ist das Wohn- und Pflege-
zentrum die einzige Pflegeeinrichtung im Kanton AR, welche
betreuungsaufwendige Bewohnerinnen und Bewohner mit
herausforderndem Verhalten tUbernehmen kann. Im kommen-
den Jahr wird nun das Leitbild, welches auch den speziellen
Leistungsauftrag beinhaltet, erarbeitet. Die Belegungszahlen
lagen im Berichtsjahr leider unter den Vorjahreswerten, wes-
halb das Budget nicht erreicht werden konnte.

Nach mehr als 38 Jahren Tétigkeit im Psychiatrischen Zent-
rum AR trat Christian B&sch, Leiter Wohn- und Pflegezent-
rum, in den Ruhestand. Er prégte mit seiner hohen Fachkom-
petenz den Pflegedienst im Psychiatrischen Zentrum AR und
das Wohn- und Pflegezentrum. Zu seiner Nachfolgerin wurde
Sabine Manger gewahlt. Sie war vorher als Leiterin Pflege

im Alters- und Pflegeheim Biirgerspital St.Gallen tatig.
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Wohnheim/Beschaftigungsstatte Krombach
Bewohnerinnen und Bewohner mit herausforderndem Ver-
halten sind ein Thema, mit dem sich sowohl das Betreuungs-
als auch das Therapiepersonal stark auseinandersetzen.
Gerade im Wohnheim gibt es schwierige Situationen mit Ge-
walt und herausforderndem Verhalten, wo Mitarbeitende trotz
guter Ausbildung, Erfahrung und Professionalitét an inre per-
sonlichen Grenzen kommen, aber trotzdem immer wieder
neue, kreative Losungen suchen. Die eigenen Grenzen zu er-
kennen, Hilfe zu holen, Stopp zu sagen, die schwierigen Situ-
ationen nachzubesprechen, war fur die Mitarbeitende in die-
sem Jahr eine wichtige Aufgabe. Ebenfalls zu erw&hnen ist
die sehr gute Zusammenarbeit mit den Angehdrigen, Beistan-
den, sowie Aussenstellen wie Polizei oder KESB.

Ein Héhepunkt fur die Bewohnerinnen und Bewohner waren
sicher die Ferien im Tessin, die gruppenubergreifend ange-
boten wurden und viele positive Riickmeldungen ausldsten.
Im Bereich der Qualitétssicherung wurde die Neuzertifizie-
rung des Wohnheims und der Beschéftigungsstatte nach
dem neuen Standard «Basisqualitdt SODK +» erfolgreich
durchgeflhrt.

Mit dem Teilumbau der Kiche im Haus 8 konnten die Arbeits-
platze im Bereich der GemuUserUsterei neu gestaltet und
optimiert werden. Diese Beschaftigungsplatze sind nun in
schdnen, hellen Arbeitsrdumen untergebracht. Damit sind
die Arbeitsablaufe und die Logistik vereinfacht.



Pflegedienst

Patientinnen und Patienten konnten von verschiedenen neu
eingeflhrten Angeboten, wie zum Beispiel Genussgruppe,
Aromapflege, Anwendung naturheilpraktischer Verfahren oder
einer Laufgruppe profitieren. Dazu leisteten die Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter des Pflegedienstes einen erheblichen
Beitrag. Der Angebotsausbau erfolgte bei gleichbleibenden
personellen Ressourcen, was besonders hervorzuheben ist.
Die Umsetzung geschieht mit viel Herzblut und persénlichem
Engagement und genau damit wird eine Erhéhung der Wirk-
samkeit erzielt. Die Rickmeldungen seitens der Nutzerinnen
und Nutzer sind durchwegs positiv und bestarken die Mitar-
beitenden in ihrem Handeln.

Sehr gut besetzt sind die 15 Platze im Tagestreff, wo die
Patientinnen und Patienten in einem strukturierten Tagespro-
gramm betreut werden und gemass ihren Moglichkeiten zu-
sammen mit den Therapeutinnen und Therapeuten zwischen
einer Teilnahme an einzelnen Modulen oder einem voll struk-
turierten Tages- oder Wochenprogramm auswahlen. Auch
das monatliche Angebot fir Angehorige von psychisch Kran-
ken wird sehr geschétzt. Diese offene Angehdrigengruppe ist
ein Forum fUr den Erfahrungsaustausch der Betroffenen un-
tereinander und gleichzeitig Begegnungsort.
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Trotz allgegenwartigem Pflegekraftemangel gelang es, samtli-
che vakanten Stellen wieder zu besetzen, um den Abteilun-
gen die notwendigen personellen Ressourcen zur Verfligung
zu stellen. Die Stelle der Stationsleitung auf der Suchtstation
konnte mit Philipp Sprenger, einem ausgewiesenen Fach-
mann im suchtspezifischen Bereich, besetzt werden. Das
Projekt Bezugspersonenstandards (BP-Standard) ist erfolg-
reich umgesetzt. Der verstérkte Einbezug der Patientinnen
und Patienten macht die Pflege noch individueller und nach-
haltig.

Das neue Jahr verspricht ein Jahr mit weiteren interessanten
und vielfaltigen Projekten zu werden. Als ein Beispiel ist die
Neuorganisation der Triage zu nennen. Der Pflegedienst wird
dabei mit seiner Kompetenz und Erfahrung eine zentrale und
pragende Rolle einnehmen.
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«Meine» werdenden Mutter Uberweise ich sehr
gerne zur Entbindung nach Herisau. Ich weiss,
dass sie da sehr gut aufgehoben sind. Das
Engagement der Hebammen, der Pflegenden
und der Arzte ist vorbildlich. Meine Patientinnen
waren auch im Nachhinein mit dem Entscheid
nach Herisau zu gehen, sehr zufrieden.

Sally Manser, Herisau
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Koordination Uber alle drei Standorte, Abstimmung der Angebote,
Qualitatssicherung im SVAR und die Stérkung des Gesundheitsnetzwerks

gehéren ins Pflichtenheft des Arztlichen Direktors.

Mit der Anpassung der Organisationsstruktur wurde auch
die Zusammensetzung der Geschaftsleitung Uberdacht und
mit dem Bereich «Arztliche Direktion» eine neue Funktion ge-
schaffen. Sie vertritt die &rztlichen Bereiche in der Geschéfts-
leitung und ist verantwortlich fir die Entwicklung und Koordi-
nation dieser Bereiche Uber alle drei Standorte. Zu den
Hauptaufgaben gehdren die Abstimmung des Leistungsan-
gebotes zwischen den Fachgebieten und Standorten, die
Koordination und die Qualitatsentwicklung in der Medizin.
Von zunehmender Bedeutung wird die medizinisch sinnvolle
Weiterentwicklung des arztlich-medizinischen Bereichs sein.
Der Arztlichen Direktion obliegt die Leitung des &rztlichen
Koordinationsausschusses.

Gepragt war das Jahr von personellen Wechseln auf Stufe
Chefarzt. Marcel Schibli, Chefarzt der Klinik fur Chirurgie, und
Markus Schmidli, Chefarzt der Klinik flr Innere Medizin, am
Spital Herisau sind nach 22 resp. 20 Jahren altershalber
zurtickgetreten. Im August 2015 verliess Michael Kodsi, Chef-
arzt der Klinik fur Chirurgie, das Spital Heiden, da aufgrund
der Departementalisierung seit September 2015 ein Chefarzt
Uber beide Kliniken die Fihrung wahrnimmt. John Essig,
Chefarzt der Klinik fir Anésthesie, entschied sich ebenfalls,
das Spital Heiden zu verlassen. Nach sechsjéhriger Tatigkeit
kindigte Axel Weiss seine Funktion als Chefarzt der Akutpsy-
chiatrie.

In der Folge wurden verschiedene Anpassungen im arztlichen
Bereich vorgenommen. Dazu gehort die Neuorganisation des
arztlichen Dienstes im Psychiatrischen Zentrum AR, damit
rund um die Uhr — analog zu den Akutspitalern — ein Dienst-
arzt vor Ort ist. Mit der Wahl von Christian Eder als zusatzli-
chem Leitenden Arzt flr die ambulanten psychiatrischen
Dienste kdnnen die Angebote im ambulanten Bereich ausge-
baut werden. Ab Januar 2016 wird ein zuséatzliches ambulan-
tes psychiatrisches Ambulatorium in Herisau betrieben.

Im Bereich der Spitalhygiene konnte die Zusammenarbeit

mit der Spitalhygiene des Kantonsspitals St.Gallen vertraglich
neu geregelt werden. Damit ist sichergestellt, dass dem
SVAR rund um die Uhr ein infektiologischer Konsiliararzt-
dienst zur Verfligung steht. Gleichzeitig werden mit diesem
Zusammenarbeitsvertrag der Personalérztliche Dienst den
neuen gesetzlichen Anforderungen angepasst und der ge-
samte Bereich der Spitalhygiene unter eine eigene arztliche
Leitung gestellt. Parallel zur Unterstellung der Spitalapotheke
unter die Arztliche Direktion konnte erfolgreich ein Pilotver-
such in klinischer Pharmazie an der Klinik fUr Innere Medizin
des Spitals Herisau gestartet werden.

Gemeinsam mit der appenzellischen Arztegesellschaft AR/ Al
wird am Spital Herisau voraussichtlich ab 2017 eine gemein-
same ambulante Notfallstation betrieben und der hausérzt-
liche Notfalldienst wird in der Nacht und am Wochenende neu
organisiert. Damit soll die Notfallversorgung flr die Bevolke-
rung in den Kantonen Appenzell Ausserrhoden und Appenzell
Innerrhoden trotz Rickgang der Anzahl Hausérztinnen und
Hauséarzte qualitativ auf hohem Niveau gehalten werden.
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Viel Aufwand mit der Umsetzung des Arbeitsgesetzes, der Start der elektronischen
Patientendokumentation am Spital Herisau, die EinfUhrung der Wundsprechstunde
am Spital Heiden und der Aufbau eines Springerpools, der hilft Spitzen zu brechen,

das Jahr 2015 war intensiv.

Der Bereich Pflege mit allen Spezialabteilungen weist zusam-
men mit dem Medizinisch-Technisch-Therapeutischen Be-
reich die grosste Anzahl Mitarbeitender des Spitalverbunds
Appenzell Ausserrhoden (SVAR) aus.

Durch die Umsetzung des Arbeitsgesetzes kam es zu Beginn
des Jahres zu vielen Umstrukturierungen und neuen Arbeits-
zeitmodellen. Mitarbeitende und Vorgesetzte waren gefordert,
die gesetzlichen Bestimmungen sowie die Anforderungen
und Bedurfnisse unter einen Hut zu bringen.

Auf Kaderstufe gab es personelle Veranderungen. Im April
trat Andrea Gegenschatz die neue Funktion als Leiterin
Direktion Pflege und Leitung Pflegedienst am Spital Herisau
an. Auf den gleichen Zeitpunkt tbernahm Regina Krump,
bisherige Teamleiterin des zweiten Stocks, die Leitung Pfle-
geentwicklung flr die beiden Akutspitéler. Im Spital Heiden
steht mit dem neuen Leiter Pflegedienst, Samuel Gantenbein,
und der neuen Leitung MTTB, Brigitte Engler, ein starkes
Team in der FUhrungsverantwortung. Die schwierig zu beset-
zenden vakanten Pflegestellen konnten rasch wieder besetzt
werden. Dazu beigetragen haben sicherlich die angepasste
Lohnpolitik und der gute Ruf des SVAR in der Region und bei
den Stellensuchenden.

Im Spital Herisau stellte die Pflege auf die elektronische
Patientendokumentation um. Dies brachte eine Effizienzstei-
gerung mit sich. Auch andere Projekte standen zur Weiterent-
wicklung an. Durch die Departementalisierung der Chirurgie
und Anésthesie vereinfachten sich Prozesse. Zudem wurde
im Spital Herisau das Projekt «Analyse OP-Prozess» lanciert.
Der gesamte OP-Prozess, von der Eintrittsplanung bis zur
postoperativen Ubergabe der Patientinnen und Patienten an
die Station, kann nun abgebildet werden. Der Soll-Prozess

ist so aufgezeichnet, dass dementsprechend nétige Mass-
nahmen abgeleitet und umgesetzt werden kénnen. Ebenfalls
wurde im Rahmen einer Masterarbeit in der Physiotherapie
am Spital Herisau eine Marktanalyse durchgefiihrt. Aus dem
erstellten Businessplan sind die abgeleiteten Massnahmen
zum Teil bereits in Umsetzung oder fiirs nédchste Jahr geplant.

Nach Herisau wurden auch in Heiden ein Wundmanagement
und eine Wundsprechstunde eingerichtet. Der Notfallbetrieb
am Spital Heiden wurde auf drei Schichten erweitert und zu-
sammen mit der IMCU einer Kaderperson unterstellt. Mit dem
Aufbau eines Springerpools unter der Leitung von Manuela
Solenthaler kdnnen Engpéasse und Spitzen in den beiden
Spitalern auf den Stationen abgedeckt werden. Damit wird
auch ein wichtiger Beitrag geleistet, die Ressourcen optimal
einzusetzen.

Die aktive Zusammenarbeit, das Nutzen von Synergien sowie
deren Austausch zwischen den drei Leitungen Pflegedienst
und den zwei Leitungen MTTB im SVAR stellt neu die regel-
massige Zusammenkunft und der aktive Austausch im Koor-
dinationsausschuss Pflege/MTTB sicher.
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Personalmanagement heisst heute Mitarbeitende und Vorgesetzte in
verschiedenen Belangen zu beraten, planen der kiinftigen Ressourcen im

Zusammenhang mit Strategien, attraktiv zu sein fur Mitarbeitende und

Lernende der verschiedenen Berufe.

Im Personalmanagement des grossten Arbeitgebers im Kan-
ton Appenzell Ausserrhoden mit Gber 1 100 Mitarbeitenden
sind die Herausforderungen vielfaltig. So wurden im Tagesge-
schéft Mitarbeitende aus Uber 30 verschiedenen Nationen
betreut, 350 Eintritte — mehr als die Halfte Zivildienstleistende
und Lernende — abgewickelt, 600 Vertragsmutationen verar-
beitet sowie 40 Mitarbeiterinnen Uber den Mutterschaftsur-
laub beraten.

Neben dem Tagesgeschaft unterstitzte das Personalma-
nagement wichtige Projekte im Rahmen der Umsetzung der
Unternehmensstrategie. Unter anderem wurde eine Personal-
strategie erarbeitet, welche sich gegenwartig in der Umset-
zung befindet. Es wurden Instrumente fUr das strukturierte
Austrittsinterview gestaltet sowie die Uberarbeitung des Mit-
arbeitergesprachs mit Leistungsbeurteilung in Angriff genom-
men. Ein weiteres wichtiges Thema war die Ausarbeitung von
Massnahmen aufgrund der Mitarbeiterbefragung 2014. Dazu
fanden personliche Gesprache mit Linienvorgesetzten statt.
Ebenfalls war das Personalmanagement bei der Planung und
schrittweisen Umsetzung des Arbeitsgesetzes im arztlichen
Bereich beteiligt.

Im Bereich Bildung wurde das Konzept Berufsbildung Pfle-
ge in den Akutspitéalern Heiden und Herisau umgesetzt.

29 Lernende schlossen ihre Grundausbildung erfolgreich
ab. Die Ausbildung zur Assistentin Gesundheit und Soziales
ist nach zwei erfolgreichen Jahrgangen zu einem festen
Bestandteil des Ausbildungsangebots im Spitalverbund
Appenzell Ausserrhoden (SVAR) geworden. Deshalb werden
im SVAR zukunftig auch ausgebildete Assistentinnen Ge-
sundheit und Soziales eingestellt werden.

Im Rahmen der Ausbildung zur diplomierten Pflegefachper-
son HF mit Vertiefung Psychiatrie gibt es eine Kooperation
mit dem Verein Sozialpsychiatrische Angebote Santisblick,
welche eine Erweiterung des Ausbildungsangebots auf aus-
serstationare Arbeitsgebiete der Psychiatrie ermoglicht.

Neu wird ab 2016 im SVAR die Ausbildung zur Sozialpada-
gogik auf Stufe HF angeboten. Damit wird sich das Aus-
bildungsangebot nochmals erweitern. Insgesamt sind im
SVAR Uber 130 Lernende in zwanzig verschiedenen Berufen
tétig. Bei den regionalen Berufsmeisterschaften erreichte
Carmen Zwicker als Fachfrau Gesundheit die hdchste Punkt-
zahl. Dies ist fUr die Ausbildungsstatte SVAR eine besondere
Auszeichnung.

Im Personalmanagement wurde in Anlehnung an das klassi-
sche Business-Partner-Modell eine neue Organisationsstruk-
tur konzipiert. Diese Struktur wird — angepasst an die BedUrf-
nisse des SVAR — per 1. Januar 2016 umgesetzt. Weiter hat
sich das Personalmanagement zum Ziel gesetzt, den Kontakt
mit den Ansprechpartnerinnen und -partnern weiter zu inten-
sivieren, um seine Dienstleistungen qualitativ zu verbessern
sowie die neue Organisationsstruktur zu festigen. Auf SVAR-
Ebene werden im Jahr 2016 die Revision des kantonalen
Personalgesetzes sowie die «Fihrungsentwicklung» wichtige
Projekte sein.
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Neue Rahmenbedingungen erfordern Anpassungen an bestehende
Ldsungen, organisatorische Anderungen, die Implementierung neuer Systeme.

2015 sind wichtige Schritte dazu erfolgt.

Im Jahr 2015 konnten in der Direktion Finanzen & Services
einige Projekte erfolgreich abgeschlossen und wichtige
Meilensteine erreicht werden. Mitte Jahr wurde das neue
Leistungserfassungssystem IBl-care auf der Therapiestation
im Psychiatrischen Zentrum AR erfolgreich eingefihrt. In wei-
teren Etappen folgten die Ubrigen Stationen und Bereiche
und ab dem 1. Januar 2016 werden nun sdmtliche Leistungen
im Psychiatrischen Zentrum AR Uber das neue System er-
fasst. Des Weiteren wurde erfolgreich ein MIS (Management-
Informations-System) fUr die Fachbereiche erarbeitet und
eingefiihrt. Es gewahrleistet, dass Kennzahlen fir das Kader
aktuell zur Verflgung gestellt werden kénnen.

Auch die Umstellung auf eine neue Honorarregelung und das
neue Entschadigungsmodell fir die Belegarzte nach dem
SwissDRG-Tarifreferenzwerk der Schweizerischen Belegérz-
te-Vereinigung verlief reibungslos. Im Herbst erfolgte der
Produktivstart des neuen Releases des ERP-Systems «Opale
bluePearl» in der Patientenadministration. Sukzessive werden
nun die weiteren Bereiche dazugenommen. Das im Jahre
2015 gestartete Projekt «Kreditorenscanning» wird per Juni
2016 sicherstellen, dass samtliche Kreditoren-Prozesse
vollautomatisch und im gesamten SVAR einheitlich umgesetzt
werden.

Ab Januar 2016 ist der SVAR Mitglied in der Einkaufsgemein-
schaft Schweizer Kliniken (EGSK). Damit wird sichergestellt,
dass unsere Einkdufe zu bestmdglichen Konditionen erfolgen.
Eine Materialkommission unter der Leitung des Direktors
Finanzen stellt dabei sicher, dass die Anforderungen und
Bedurfnisse des SVAR bertcksichtigt werden. Zum gleichen
Zeitpunkt wird in der Kodierung ein Rickweisungsmanage-
ment etabliert, um einen «Single Point of Contact» flr Versi-
cherer zu schaffen.

Der Fachbereich Informatik befasste sich intensiv mit den
notwendigen Vorarbeiten, um die IT-Basisinfrastruktur bis
Ende 2016 an die ARI AG (AR Informatik AG) auszulagern.
Die dazu notwendigen Vertrage wurden vom Verwaltungsrat
des SVAR bereits unterzeichnet. Der SVAR kommt dadurch
dem politischen Willen gemass Vorgaben eGovG nach. Ein
wichtiges Teilprojekt der Informatik war die Evaluation und
die Umsetzung eines Content Management-Systems (CRM).
Das CRM ist ein Herzstlick des Zuweisermanagements.

Es bildet die Grundlage fur ein stets aktuelles Zuweiser-
Reporting und flr ein gezieltes Zuweisermarketing.

2008 wurde der Grundstein fiir die elektronische Krankenge-
schichte durch die EinfUhrung des Klinik-Informationssystems
(KIS) gelegt. Das System wurde in den letzten Jahren stetig
ausgebaut und weiterentwickelt. Dieser Ausbau ist auch hin-
sichtlich der eHealth-Strategie des Bundes zwingend not-
wendig, damit der SVAR bereit ist fir das zukUlnftige elektro-
nische Patientendossier des Bundes.
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-
Meine Patientinnen und Patienten schatzen
die familiare Atmosphére im Spital Herisau und
fUhlen sich hier gut aufgehoben. Fir mich ist
die unkomplizierte und gute Zusammenarbeit
sehr angenehm. Wichtig far mich ist, das
meine Patientinnen und Patienten jederzeit,
auch im Notfall, ohne Verzégerung einweisen
kann.

Maurizia Ebneter Bourgeois, Appel







4000.9 - Beilage 2

Bauen setzt Fakten Uber langere Zeit. Masterplane helfen, kinftige Entwicklungen
zu erkennen und Potentiale zu nutzen. Der SVAR besitzt nun einen solche Master-
plan fur die Akutspitéaler und hat somit eine gute Basis fUr die Planung der Immobili-

enstrategie.

Mit der Ausarbeitung des Masterplans fur die Spitalliegen-
schaften im Baurecht konnte eine zukunftstrachtige Entschei-
dungsgrundlage erarbeitet werden. Die Mdglichkeiten fur
Erneuerungen oder Umbauten in den bestehenden Struktu-
ren liegen vor und somit Iasst sich eine optimale Planung der
Immobilienstrategie abgestimmt auf die Unternehmens-
strategie anstreben.

Spital Heiden

Die Sanierung der Flachdacher im Spital Heiden ist abge-
schlossen. Auf dem neu erstellten Flachdach wurde der
Raucherbereich nach aussen gestaltet. Beide somatischen
Spitéler sind somit rauchfrei. In den OP-Sélen des Spitals
Heiden konnten Sanierungsmassnahmen durchgefihrt
werden. Die Wand- und Bodenbelédge wurden grosstenteils
ersetzt.

Spital Herisau

Die Attraktivitat der Pflegestationen wurde durch eine neue
Deckenbeleuchtung erhdht und die Korridore strahlen in
neuen Farben. Der 2014 neu gestaltete Eingangsbereich wur-
de mit einer neuen Drehtlr erweitert. Die Bauarbeiten sowie
die Inbetriebnahme des neuen MRI-Geréates konnten abge-
schlossen werden. Der erhdhte Bedarf an elektrischem Strom
des Spitals Herisau ist mit dem Einbau eines neuen Trafos
gewahrleistet. Die Blockheizkraftwerke haben das Ende des
Lebenszyklus erreicht. Eine nachhaltige und wirtschaftliche
L&sung mit dem Einbau eines energieeffizienten Kessels wur-
de realisiert.

Psychiatrisches Zentrum AR

Mit dem Teilumbau in der Kliche wurden die Prozesse verein-
facht und es entstand eine angenehme Arbeitsatmosphére
fur die Arbeitstherapie und die Mitarbeitenden. Die neu
platzierte Aufzugsanlage ermdglicht den optimalen Zugang
auch fur gehbehinderte Menschen. Die Tiefkthlzellen sind
ebenfalls neu platziert und entsprechen dem Hygienestan-
dard. Im Wohnheim konnte eine Therapieklche eingerichtet
werden, wo die Bewohnerinnen und Bewohner die Mdglich-
keit haben, gemeinsam Mahlzeiten zuzubereiten und zu
geniessen.

Ausblick

Im Spital Heiden wird fUr die W&chnerinnenabteilung ein
zusatzliches Familienzimmer geplant. Im Spital Herisau steht
die Sanierung der OP-Raumlichkeiten an. Die Notstromver-
sorgung im Psychiatrischen Zentrum AR sowie die Umbauten
im Bereich der Kiiche werden im kommenden Jahr weiterver-
folgt. Im Jahr 2016 werden zusétzliche Raumlichkeiten im
Gutenberg-Zentrum in Herisau bezogen, damit ein weiteres
psychiatrisches Ambulatorium betrieben werden kann. Da es
im Spital Herisau zusétzliche Buroflachen flr Sprechstunden
braucht, werden Bereiche, welche nicht zwingend direkt im
Spital angesiedelt sein mussen, ausgelagert, um Platz fir
leistungsbezogene Bereiche im Spitalgeb&ude auszubauen.

Detaillierte Angaben Uber getétigte Investitionen und Unter-
haltsarbeiten bei den Spitéalern Heiden und Herisau sind im
Finanzbericht auf der Seite 26 zu finden.
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Immer mehr Informationen stehen Patientinnen und Patienten fur die Wahl
des richtigen Spitals zur Verflgung. Langst spielen nicht mehr nur medizinische
Kriterien eine Rolle, auch andere Faktoren sind wichtig geworden.

Entsprechende Qualitatskennzahlen werden vom Bundesamt
fUr Gesundheit, vom Spitalverband H+ und vom Nationalen
Verein fUr Qualitatsentwicklung in Spitalern und Kliniken (ANQ)
verodffentlicht. Fur die weitere Entwicklung des SVAR sind
diese Zahlen wichtig. Neben der von den Patientinnen und
Patienten erlebten Qualitat werden die «gemessene Qualitat»
und der direkte Vergleich mit anderen Spitéalern und Kliniken
zu einem wichtigen Erfolgsfaktor.

Neue Standards und

Re-Zertifizierung nach sanaCERT suisse

Zwei weitere sanaCERT suisse-Standards wurden in den
beiden Akutspitalern etabliert. Mit dem Standard 23 «Risiko-
management» wird Uber alle Betriebe des SVAR ein sys-
tematisches Risikomanagement realisiert. Der Standard 18
«Umgang mit akut verwirrten Patienten» wird in einer interdis-
ziplindren Standardgruppe bearbeitet. Beide Standards wur-
den am Re-Zertifizierungsaudit erstmals erfolgreich Uberpruft.
Das sanaCERT Re-Zertifizierungsaudit fand im November
2015 an den Spitalern Heiden und Herisau statt und konnte
mit einem positiven Bericht abgeschlossen werden. sana-
CERT suisse fuhrt die Zertifizierung von psychiatrischen Kilini-
ken nicht mehr fort. Aus diesem Grund wird derzeit ein neues,
prozessbasiertes Qualitdtsmanagementsystem aufgebaut.
Die Erst-Zertifizierung ist fir das vierte Quartal 2016 geplant.
Auch konnte im November 2015 das Re-Zertifizierungsaudit
der Zentralen Sterilgutversorgung (ZSVA) des SVAR nach ISO
13485 erfolgreich absolviert werden.

ANQ-Qualitatsmessungen

Auch im Berichtsjahr beteiligten sich die Spitéler Heiden und
Herisau an der ANQ-Messung zur Patientenzufriedenheit,

an der Wundinfektionsmessung SwissNOSO, an der Mes-
sung zu Sturz und Dekubitus und an der Ermittlung potentiell
vermeidbarer Re-Operationen und Re-Hospitalisationen.
Zudem wurden die definierten Implantate im ANQ/SIRIS
Implantatregister erfasst. Die Akutpsychiatrie beteiligte sich
an den Messungen zur Erwachsenenpsychiatrie.

Interne Qualitdtsmessungen

Hier wurde mit Online-Messungen versucht, das Verhaltnis
von Aufwand und Nutzen zu optimieren. Die Resultate stehen
so schneller zur Verfligung und Verbesserungen kénnen
rasch umgesetzt werden. In der Akutpsychiatrie wird seit
langerem die Messung zur Patientenzufriedenheit elektro-
nisch erfasst und ausgewertet. Auch in der Frauenklinik und
in der Physiotherapie wurde zur Zufriedenheitsbefragung

auf ein Online-Tool umgestellt.

Mitwirkung Mitarbeitende

Das betriebliche Vorschlagswesen hat sich etabliert. Fast
hundert Vorschlage wurden von den Mitarbeiterinnen

und Mitarbeitern eingereicht. Davon wurde rund ein Drittel
umgesetzt und entsprechend pramiert.

Ausblick

Basierend auf der Strategie 2018 wurde im Konzept
«Qualitdtsmanagement 2018» die Weiterentwicklung des
Qualitatsmanagements fUr die einzelnen Betriebe an den
drei Standorten aufgezeigt. Dazu gehdrt auch das Projekt
«Arbeitssicherheit und Gesundheitsschutz» und «Notfall-
und Krisenmanagement».



Die Spitalversorgung im Kanton ist sehr gut.
Die Palette an angebotenen Fachgebieten ist
breit und das Personal arbeitet kompetent.
Und far mich besonders wichtig, die Zusam-
menarbeit mit den Kliniken ist sehr kollegial.
Sowohl in Heiden wie in Herisau herrscht ein
familiares Klima, das auch meine Patientinnen
und Patienten Uberzeugt.

Giovanni Bassanello, Teufen/Stein
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Von der partnerschaftlichen Zusammenarbeit der medizinische
Klinik in Herisau mit meiner Praxis profitieren alle: die Assis
arztinnen und Assistenzarzte, welche bei mir Praxis-Erfahrung
sammeln, ich selber durch den stéandigen Austausch mit der Klinik.
Am meisten profitieren jedoch die Patientinnen und Patienten
durch die vernetzte Zusammenarbeit.

Andreas King, Gonten
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Austritte

Medizin

Chirurgie

Frauenklinik

Subtotal (exkl. Sauglinge)
Sauglinge

Total Akutsomatik

Psychiatrie

Wohn- und Pflegezentrum
Wohnheim

Total Psychiatrisches Zentrum AR

Pflegetage

Medizin

Chirurgie

Frauenklinik

Subtotal (exkl. Sauglinge)
Sauglinge

Total Akutsomatik

Psychiatrie

Wohn- und Pflegezentrum
Wohnheim

Total Psychiatrisches Zentrum AR

Durchschnittliche Aufenthaltsdauer (in Tagen)

Medizin

Chirurgie

Frauenklinik

Subtotal (exkl. Sauglinge)
Sauglinge

Total Akutsomatik

Psychiatrie

2012
2307
2514
15698
6419
1186
7605

629
24

656

2012
15292
16594

8386
40272

6033
46 305

21092
23327
15705
60124

2012
6.6
6.6
5.2
6.3
5.1
6.1

33.5

2013
2507
2726
1758
6991
1237
8228

588
11

601

2013
16240
17488

8945
42673

6183
48856

21933
22132
15661
59726

2013
6.5
6.4
5.1
6.1
5.0
5.9

37.3
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2014
2550
2812
1922
7284
1329
8613

716
21

741

2014
17098
17825

9828
44751

6280
51031

22735
20432
15354
58521

2014
6.7
6.3
5.1
6.1
4.7
5.9

31.8

* Differenz Austritte 2014 /2015 Akutsomatik: Ab 2015 werden die Fallzahlen nach SwissDRG ermittelt, so dass Wiedereintritte
innerhalb von 18 Tagen nicht mehr ausgewiesen werden (=210 Falle). Bis 2014 wurden diese Wiedereintritte in den Fallzahlen beriicksichtigt.

**Differenz Pflegetage 2014 /2015 Akutsomatik: Ab 2015 werden die Austrittstage nicht mehr als Pflegetage ausgewiesen
(=9 095 Pflegetage). Bis 2014 wurden die Austrittstage als Pflegetage bertcksichtigt.

2015
2568
2553
2062
7183
1391
8574

718
15

739

2015
13901
13653

7640
35194

4892
40086

22303
19054
15421
56778

2015
5.4
5.3
3.7
4.9
3.5
4.7
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Die wichtigsten Kennzahlen SVAR
auf einen Blick

Einzugsgebiet der Patientinnen und Patienten in %

2015 2014 2015 2014
1 Appenzell Ausserrhoden 54.4 % 54.7 %
I Appenzell Innerrhoden 9.3% 9.8 %
St.Gallen 31.1% 30.2 %
' Ubrige Schweiz und Ausland 5.2 % 5.3 %
[ Total SVAR 100 % 100 %
Durchschnittliche Bettenbelegung in % 2012 2013 2014 2015
Total SVAR 86.3 % 88.9% 89.8% 80.4%
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Mitarbeitende Mitarbeitende Lernende Total
2015 2014 2015 2014 2015 2014
Arzte 124 116 9 12 133 128
Pflege 361 348 91 93 452 441
Medizin-technische und therapeutische Berufe 296 285 13 15 309 300
Verwaltung 74 71 4 4 78 75
Okonomie 123 125 26 27 149 152
Technische Betriebe 18 18 0 0 18 18
| ooc [l oc3fll 143l 151 1139l 1114]
Personaleinheiten/ Vollzeitstellen Mitarbeitende Lernende Total
2015 2014 2015 2014 2015 2014
Arzte 100.7 93.3 6.3 9.1 107.0 102.4
Pflege 270.7 259.6 88.5 89.1 359.2 348.7
Medizin-technische und therapeutische Berufe 213.8 201.7 13.0 14.5 226.8 216.2
Verwaltung 56.9 53.9 4.0 4.0 60.9 57.9
Okonomie 103.2 103.0 25.8 26.4 129.0 129.4
Technische Betriebe 17.9 17.9 0.0 0.0 17.9 17.9
763.2 |l 7204 137.6 [l 143.1 Jll 900. Jl 872.5
Mitarbeitende nach Beschéaftigungsgrad und Geschlecht 2015 2014
Frauen 879 872
davon Teilzeitmitarbeitende 536 523
Manner 260 242
davon Teilzeitmitarbeitende 76 68
Total Mitarbeitende [ 1130 1114
davon Teilzeitmitarbeitende in % 53.7 @l 53.1]
Nationalitaten (Anzahl Mitarbeitende) 2015 2014
Schweiz 812 810
Ubrige 327 304
Total [ 1139l 1114
Anzahl Nationen m m

Zahlen & Fakten SVAR
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Stationar

Austritte 2012 2013 2014 2015
Medizin 2307 2507 2550 2568
Chirurgie 2514 2726 2812 2553
Frauenklinik 1598 1758 1922 2062
Subtotal (exkl. Sauglinge) 6419 6991 7284 7183
Sauglinge 1186 1237 1329 1391

Total Akutsomatik 7605

ENT] ENTH ENE

Pflegetage 2012 2013 2014 2015
Medizin 15292 16240 17098 13901
Chirurgie 16594 17488 17825 13653
Frauenklinik 8386 8945 9828 7640
Subtotal (exkl. Sauglinge) 40272 42673 44751 35194
Séuglinge 6033 6183 6280 4892

Total Akutsomatik m

isasoJll 51001 [l d00s6

Durchschnittliche Aufenthaltsdauer (in Tagen) 2012 2013 2014 2015
Medizin 6.6 6.5 6.7 5.4
Chirurgie 6.6 6.4 6.3 5.3
Frauenklinik 5.2 5.1 5.1 3.7
Subtotal (exkl. Sauglinge) 6.3 6.1 6.1 4.9
Séuglinge 5.1

Total Akutsomatik m

5.0 4.7 3.5
| sol 59

Herkunft in % (Basis: Anzahl Austritte) 2015 2014
Appenzell Ausserrhoden 54.3% 54.4%
Appenzell Innerrhoden 9.4% 9.8%
St.Gallen 31.9% 31.2%
Ubrige Schweiz und Ausland 4.4% 4.5%

Total Akutsomatik 100 %

Ambulant

Ambulante Konsultationen (TarMed) 2012

100 %

2013 2014 2015

Total Akutsomatik 31818

" az07 Jlla000s [l 1193

* Differenz Austritte 2014 /2015 Akutsomatik: Ab 2015 werden die Fallzahlen nach SwissDRG ermittelt, so dass Wiedereintritte
innerhalb von 18 Tagen nicht mehr ausgewiesen werden (=210 Falle). Bis 2014 wurden diese Wiedereintritte in den Fallzahlen bertcksichtigt.

**Differenz Pflegetage 2014 /2015 Akutsomatik: Ab 2015 werden die Austrittstage nicht mehr als Pflegetage ausgewiesen

(=9095 Pflegetage). Bis 2014 wurden die Austrittstage als Pflegetage bertcksichtigt.
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Zahlen und Fakten Psychiatrisches Zentrum AR

Stationar

Austritte 2012 2013 2014 2015
Psychiatrie 629 588 716 718
Wohn- und Pflegezentrum 24 1 1 21 15
Wohnheim 6

Total Psychiatrisches Zentrum AR m m _ 739

Pflegetage 2012 2013 2014 2015
Psychiatrie 21092 21933 22735 22303
Wohn- und Pflegezentrum 23327 22132 20432 19054
Wohnheim 15705 15661 15354 15421

Total Psychiatrisches Zentrum AR m 59726 m 56778

Durchschnittliche Aufenthaltsdauer (in Tagen) 2012 2013 2014 2015

Toaipsyohiaie M sl aoll ool o]

Herkunft in % (Basis: Anzahl Pflegetage) 2015 2014
Appenzell Ausserrhoden 55.1% 61.3%
Appenzell Innerrhoden 8.9% 8.8%
Glarus 5.6% 7.0%
St.Gallen 23.6% 17.3%
Ubrige Schweiz und Ausland 6.9% 5.7 %

Total Psychiatrie 100 % 100 %

Ambulant

Ambulante Konsultationen (TarMed) 2012 2013 2014 2015
Arzte 945 1178 1412 2243
Psychologen 776 738 1336

Towipsyciawie 7ol os 2ol as1o

Zahlen & Fakten Psychiatrisches Zentrum AR
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Unternehmen

Der Spitalverbund Appenzell Ausserrhoden (SVAR) ist seit
dem 1. Januar 2012 eine selbstandige &ffentlich-rechtliche
Anstalt des Kantons Appenzell Ausserrhoden mit Sitz in
Herisau. Er fuhrt aufgrund des gesetzlichen Auftrags in
Herisau ein psychiatrisches Zentrum sowie je ein somatisches
Spital in Heiden und in Herisau. Der SVAR erflllt Aufgaben
der medizinischen Versorgung sowie zusétzliche, insbeson-
dere auch gemeinwirtschaftliche Leistungen nach Massgabe
von Gesundheitsgesetz und Leistungsauftragen. Soweit die
Erfullung dieser Aufgaben nicht beeintrachtigt wird, kann sich
der SVAR im Gesundheitswesen unternehmerisch frei betati-
gen. Das Dotationskapital betragt CHF 45 Millionen.

Organe des SVAR sind der Verwaltungsrat, die Geschéfts-
leitung und die Revisionsstelle. Das Unternehmen sowie die
Organe sind im Handelsregister des Kantons AR eingetragen.

Leistungsauftrage
Der SVAR erflllt seine Aufgaben geméass:

— Leistungsauftrag mit dem Kanton AR in Akutsomatik
(2015/2016)

— Leistungsvereinbarung mit dem Kanton AR
flr das Wohnheim und die Beschaftigungsstatte (2015)

— Leistungsauftrag mit dem Kanton AR in Psychiatrie
(2014 und 2015)

Die Leistungsauftrage beinhalten den Bereitschafts- und
Notfalldienst sowie die Aus- und Weiterbildung von Assistenz-
arztinnen und Assistenzérzten. Zudem unterzeichnete der
Verwaltungsrat im Berichtsjahr unbefristete Leistungsauftrage
mit dem Kanton Appenzell Innerrhoden in der Akutsomatik
und der Psychiatrie. Mit den Kantonen St.Gallen und Glarus
bestehen fur das Berichtsjahr Leistungsauftrage in der Psychi-
atrie.
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Verwaltungsrat

Der Verwaltungsrat ist das oberste Leitungsorgan des SVAR.
Er ist verantwortlich fUr die strategische Unternehmensfih-
rung, Uberwachungsaufgaben und stellt die Erfiillung der
Leistungsauftrage sicher. Der Regierungsrat wéhlt die Mitglie-
der des Verwaltungsrats sowie dessen Prasidentin oder
Prasidenten und legt deren Entschadigung fest. Der Verwal-
tungsrat besteht aus sieben Mitgliedern. Der Regierungsrat
delegiert ein Mitglied in den Verwaltungsrat. Die Amtsdauer
betragt vier Jahre, eine Wiederwahl ist mdglich. Die erste
Amtsperiode endete am 31. Mai 2015. Die Gesamterneue-
rungswahlen fur die Amtsdauer 2015 — 2019 fanden an der
Regierungssitzung vom 24. Marz 2015 statt. Der Direktor
SVAR (CEO) nimmt in der Regel an den Sitzungen des Verwal-
tungsrats mit beratender Stimme teil und hat ein Antrags-
recht.

Wéhrend des Berichtsjahres setzte sich der Verwaltungsrat
wie folgt zusammen:

1. Januar 2015 bis 31. Mai 2015

Ruth Metzler-Arnold, Vize-Présidentin und Vorsitzende
Prifungsausschuss, Appenzell

lic. iur. eidg. dipl. Wirtschaftspruferin, Prasidentin bzw.
Mitglied mehrerer Verwaltungsréte und unabhéngige
Unternehmensberaterin

Koébi Frei, Heiden
Regierungsrat, Vorsteher Departement Finanzen,
Kanton Appenzell Ausserrhoden

Agnes Glaus, St.Gallen

Dr. (PhD, MSc), Pflegewissenschaftlerin
Tumor- und Brustzentrum ZeTuP St.Gallen
und CEO St.Gallen Oncology Conferences

Othmar Kehl, Grub
Dr. med., Konsiliararzt Gastroenterologie, Spital Heiden

Sekretariat
Daniela Ittensohn, lic. iur. HSG, Rechtsanwaltin
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Ab 1. Juni 2015

Christiane Roth, VR-Prasidentin, Gockhausen
Dr. med., Mitglied mehrerer Verwaltungsrate

Hans Jirg Bernet, Vize-Président, St.Gallen
Dr. oec., Mitglied mehrerer Verwaltungsréate

Koébi Frei, Heiden
Regierungsrat, Vorsteher Departement Finanzen,
Kanton Appenzell Ausserrhoden

Agnes Glaus, St.Gallen

Dr. (PhD, MSc), Pflegewissenschaftlerin
Tumor- und Brustzentrum ZeTuP St.Gallen
und CEO St.Gallen Oncology Conferences

Othmar Kehl, Grub
Dr. med., Konsiliararzt Gastroenterologie, Spital Heiden

Hugo Keune, ZUrich
Direktor Finanzen und Mitglied Geschaftsleitung
Universitatsspital Zurich

Andreas Zollinger, Mannedorf
Prof. Dr. med., Medizinischer Direktor und Mitglied
Spitalleitung Stadtspital Triemli

Sekretariat
Daniela Ittensohn, lic.iur. HSG, Rechtsanwaltin

Ab 1. Januar 2016 wird Paul Signer, Vorsteher Departement
Inneres und Sicherheit, von Amtes wegen Mitglied des
SVAR-Verwaltungsrats und damit Kébi Frei ersetzen.

Organisation

Der SVAR organisiert sich primar aufgrund des Gesetzes Uber
den Spitalverbund. Die Organisation des Verwaltungsrats, die
Kompetenzregelung zwischen Verwaltungsrat und Geschéfts-
leitung sowie die Aufgaben des Prifungsausschusses (PA)
und des Entschadigungs- und Nominationsausschusses
(ENA) sind im Organisationsreglement und in den Regularien
der Ausschusse festgelegt.
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Der Verwaltungsrat delegiert die mit der Geschaftsfliihrung
verbundenen Aufgaben an die Geschéftsleitung, soweit nicht
das Gesetz, das Organisationsreglement oder Entscheide
des Verwaltungsrats etwas anderes vorsehen. Er legt die
Unternehmensstrategie und organisatorische Struktur des
SVAR fest, vereinbart mit dem Kanton den Rahmenvertrag
sowie Leistungsauftrdge und erldsst die Tarifordnung, geneh-
migt das Budget, die Tarifvertrdge und gewahrleistet das
Risiko- und Qualitatsmanagement sowie das Interne Kontroll-
system. Er Ubt die Aufsicht Uber die Fonds des SVAR aus. Der
Verwaltungsrat ist zudem zustandig fur die Ernennung und
Abberufung des CEO sowie der Mitglieder der Geschéftslei-
tung und der Cheféarztinnen und Cheféarzte.

Der PA unterstUtzt und berat den Verwaltungsrat in den
Bereichen der Finanzplanung und Finanzkontrolle sowie des
Risikomanagements und beaufsichtigt das Rechnungswesen
und die Finanzberichterstattung sowie die Kontrolle der Ein-
haltung von Gesetz, Reglementen, Weisungen und weiteren
internen Normen. Der ENA achtet darauf, dass die Entschéadi-
gungen der Mitarbeitenden den markttblichen Einkommen
entsprechen und sich der SVAR in diesem Bereich als attrak-
tiver Arbeitgeber positionieren kann. Er stellt die Anforde-
rungsprofile und Nachfolgeplanung der Geschéftsleitung

und der Cheférztinnen und Chefarzte sicher und Uberwacht
deren Entschadigung und Anstellungsbedingungen.

Der Verwaltungsrat trifft sich zur gemeinsamen Beratung und
Beschlussfassung, so oft es die Geschéafte erfordern, mindes-
tens sechsmal jahrlich; die ordentlichen Ausschtisse tagen
mindestens einmal pro Quartal. Der Verwaltungsrat hat sich
im Berichtsjahr zu elf ordentlichen Sitzungen und einer Klau-
surtagung getroffen. Der Prifungsausschuss tagte viermal,
der Entschadigungs- und Nominationsausschuss zweimal,
wobei die ENA-Aufgaben im ersten Halbjahr 2015 in den
Sitzungen des Verwaltungsrats integriert waren. Der ausser-
ordentliche Strategieausschuss wurde als ordentlicher Aus-
schuss institutionalisiert und tagte im Berichtsjahr insgesamt
viermal.

Der Verwaltungsrat zieht zu seinen Sitzungen in der Regel
Mitglieder der Geschéftsleitung bei; fur den Prifungsaus-
schuss den CEO sowie den Direktor Departement Finanzen
und fur den ENA die Leitung Direktion Personalmanagement
und den CEO sowie bei Bedarf weitere Gaste. Einmal jahrlich
findet eine Klausurtagung mit der Geschaftsleitung statt.



Vergitung und Entschadigung des Verwaltungsrates

Vergltung und Entschéadigung sind in Bruttobetrdgen ausgewiesen.

Ruth Metzler, Vizeprasidentin VR,
Vorsitzende PA

K&bi Frei
Agnes Glaus
Othmar Kehl

Jahrliche Entschadigung (Fixum)
Sitzungsgelder
Total VR-Honorar

Christiane Roth, VR-Préasidentin,
Vorsitzende Strategie-Ausschuss

Hans-Jurg Bernet, Vizeprésident VR,
Vorsitzender ENA

Kobi Frei *

Agnes Glaus

Hugo Keune, Vorsitzender PA
Othmar Kehl

Andreas Zollinger

Jahrliche Entschadigung (Fixum)
Sitzungsgelder
Total VR-Honorar

CHF 3000
CHF 3000
CHF 2500
CHF 3000

CHF 4500

CHF 4500
CHF 4500
CHF 4500
CHF 4500
CHF 4500
CHF 4500

CHF 500
CHF 500

CHF 500

CHF 500

CHF 1000

CHF 1500
CHF 1500

*Das jahrliche Fixum und die Sitzungsgelder ab Juni 2015 gehen an den Kanton AR.
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CHF 1000

CHF 1000
CHF 0

CHF 1000

CHF 30000
CHF 16000
CHF 46000

CHF 1000 CHF 1500

CHF 1000
CHF 1500
CHF 1000

CHF 1500
CHF 1000 CHF 1500

CHF 79919
CHF 46000
CHF 125919
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Vergutung und Entschadigung VR

Der Regierungsrat von Appenzell Ausserrhoden hat eine
Verordnung Uber die Entschadigung der Mitglieder des
Verwaltungsrates des Spitalverbundes Appenzell Ausser-
rhoden per 1. Januar 2014 in Kraft gesetzt (0GS 812.111.3),
nach welcher die Vergitung, Entschadigung und Spesen
des Verwaltungsrates geregelt sind.

Geschéftsleitung

Die Geschaftsleitung nimmt die operative Unternehmens-
flhrung wahr. Die Geschéftsleitung setzt sich im Berichtsjahr
aus den folgenden Mitgliedern zusammen:

Dr. phil. nat. Jiirg Nyfeler
CEO und Vorsitzender der Geschéaftsleitung

Dr. med. Markus Schmidli
Arztlicher Direktor, COO PZA ad interim

Thomas Kiing
Leiter Direktion Finanzen & Services,
Stv. CEO (bis 30.11.2015)

Gianna Di Cello
Leiterin Direktion Personalmanagement SVAR
(bis 30.11.2015)

Andrea Gegenschatz
Direktorin Pflege SVAR/
Leiterin Pflegedienst Spital Herisau (seit 01.04.2015)

Walter Lins
COO PZA (bis 30.04.2015)

Rainer Stelzer
COO Akutspitéler (seit 01.12.2015, vorher a.i.)

Standiger Gast:
Nicole Graf Strubi, Leitung Marketing & Kommunikation

Sekretariat Geschaftsleitung
Conny Brunschwiler
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In der Regel finden zwei ordentliche Geschaftsleitungssitzun-
gen pro Monat statt. Je nach Entwicklungen oder Begeben-
heiten werden ausserordentliche Sitzungen durchgefihrt. Die
Geschaftsleitung hat sich im Berichtsjahr zu 16 ordentlichen
Sitzungen und einer ausserordentlichen Sitzung getroffen, in
welchen je eine Retraite und ein Workshop integriert waren.
Zudem fand noch ein weiterer Workshop statt.

Revisionsstelle

Die Revisionsstelle wird jahrlich auf Antrag des Verwaltungs-
rats vom Regierungsrat gewahit. Die Revisionsstelle erstattet
mundlich und schriftlich Bericht Uber die Resultate ihrer
Prifungen. Die Bewertung und Kontrolle der Revisionsstelle
erfolgt durch den PA des Verwaltungsrats, der Empfehlungen
zuhanden des Verwaltungsrats vornimmt. Zuhanden des
Regierungsrats erstattet die Revisionsstelle einen Bestati-
gungsbericht Uber die Prifung der Jahresrechnung. Fir das
Geschaftsjahr 2015 wurde PricewaterhouseCoopers, Ge-
schaftsstelle St.Gallen, als Revisionsstelle bezeichnet.

Rechnungslegung

Der Verwaltungsrat hat ein Finanzreglement erlassen, das
namentlich die Ausgabenkompetenzen, die Grundzlge des
Rechnungswesens und das interne Controlling bestimmt und
vom Regierungsrat genehmigt wurde. Die Rechnungslegung
erfolgt nach den Grundsétzen von Swiss GAAP FER.

Informations- und Kontrollinstrumente

Es wird jahrlich ein Geschéftsbericht mit Jahresrechnung
publiziert. Jedes Mitglied des Verwaltungsrats kann Auskunft
Uber alle Angelegenheiten des SVAR verlangen. Der Ver-
waltungsrat orientiert sich anlasslich der ordentlichen Sitzun-
gen Uber den laufenden Geschaftsgang und Uber wichtige
Geschaftsvorfalle. Insbesondere erhalten die Mitglieder des
Verwaltungsrats regelmassig detaillierte Informationen in
Form eines Frequenzreportings.

Der Verwaltungsrat trifft sich einmal jahrlich mit dem Gesamt-
regierungsrat; dieser Ubt die Aufsicht des Kantons Uber den
SVAR aus. Die Verwaltungsratsprasidentin und der CEO
treffen sich mit dem Direktor Gesundheitsdepartement, dem
Direktor Finanzdepartement und der Leitung Spitalamt ca.
dreimal im Jahr zu formellen Eigentimer-Gesprachen. Die
Protokolle des Verwaltungsrats werden der staatswirtschaft-
lichen Kommission des Kantonsrates zur Kenntnis zugestellt.
Medienmitteilungen, Geschéaftsbericht und Tarifordnung sind
im Internet abrufbar.
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Verwaltungsrat
Spitalverbund Appenzell Ausserrhoden

Assistenz CEO 2 Geschiftsleitung ®© Unternehmensentwicklung '© Hotellerie & ®
Immobilienmanagement

Marketing & Kommunikation '2 Qualitats- u. Riskmanagement !

Rechtsdienst '

CEO Support '
Arztliche Direktion ®© Direktion Pflege ®© COO Akutspitaler ®© COO Psychiatri- ®© Direktion ® Direktion ®
9 Herisau, Heiden sches Zentrum AR Finanzen & Services Personalmanagement
Spital Herisau Spital Heiden Psychiatrisches Zentrum
Vorsitz CEO © Vorsitz COO a.i. Vorsitz COO © Informatik Personalmanagement
Services
Klinik fiir Andsthesie Klinik fiir Andsthesie Psyc;_hlat_rlsche I_)lenste Rechnungswesen Personalmanagement
Arztlicher Dienst "
Controlling
Klinik fiir Chirurgie Klinik fiir Chirurgie Patientenadministration
und Orthopéadie Psychiatrische Dienste Ausbildung (ABV)
Pflegedienst Gesundheitsberufe
Frauenklinik Codierung

Frauenklinik
Wohn- & Pflegezentrum

Klinik fiir Innere Medizin © Zentraler Einkauf
Klinik fiir Innere Medizin

Wohnheim &
Pflegedienst © Beschiftigungsstatte
Pflegedienst
MTTB Hotellerie &°
MTTB Immobilienmanagement
Hotellerie & °
Immobilienmanagement OP-Bereich

Rettungsdienst 4

Hotellerie & °
Immobilienmanagement

1 Nicht Mitglied der Geschéftsleitung

2 Einsitz in Geschéftsleitung als standiger Gast (ohne Stimmrecht)

3 Einsitz in Geschéftsleitung bei Bedarf (ohne Stimmrecht)

4 LinienfUhrung durch COO, fachliche Leitung durch Chefarzt Klinik fir Anésthesie Spital Heiden
5 Zentrale Fiihrung, zusétzlich Einsitznahme in Betriebsleitungen

® Geschéftsleitung
© Funktionen in Personalunion
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P

Regionalspitaler sind wichtige Grundpfeiler
der medizinischen Versorgung. Dank engem
Kontakt zu den Hausérztinnen und Haus-
arzten kénnen sie besonders gut auf die per-
‘.ﬂ"nlichen BedUurfnisse der Patientinnen und
'y tienten eingehen. Darum arbeite ich gerne
it dem Spital Herisau zusammen, das eine
ohe medizinische Qualitat bietet.

Thomas Mayer, Degersheim




Kader SVAR
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Rainer Stelzer, COO (seit 01.01.2016, vorher COO a.i.)

Dr. med. Andrea Alder-Kohler, Oberéarztin mbF Kilinik fUr Innere
Medizin (ab 01.03.2016)

Dr. med. Danijel Besic, Leitender Arzt Orthopéadie
(bis 31.12.2015)

Dr. med. Monika Bohler, Cheférztin Frauenklinik

Julius Brand, Oberarzt mbF Klinik flr An&sthesie
(seit 01.04.2015)

Dr. med. Manuela Brunner, Leitende Arztin Klinik flir
Chirurgie und Orthopédie (bis 30.11.2015)

Cem Dilan, Oberarzt mbF Departement fur Chirurgie SVAR
(ab 01.01.2016)

Dr. med. John Essig, Chefarzt Klinik fir Anasthesie
(bis 31.12.2015)

Dr. med. Annett Franke, Leitende Arztin Klinik fiir Innere Medizin
Dr. med. Michael Kathrein, Leitender Arzt Klinik fir Anasthesie

Dr. med. Michael Kodsi, Chefarzt Klinik fur Chirurgie und
Orthopadie (bis 31.08.2015)

Dr. med. Frieder Kétzel, Leitender Arzt Klinik fUr Anasthesie
Synke Moser, Spitalfacharztin Frauenklinik (ab 01.01.2016)
Manfred Miiller, Leitender Arzt Klinik fUr Innere Medizin

Dr. med. Martin Miiller, Leitender Arzt Klinik flr Innere Medizin
Dr. med. Dieter Neubauer, Oberarzt mbF Frauenklinik

Dr. med. Alexander Schmoll, Facharzt Frauenklinik

Bernd Schneider, Leitender Arzt Standortleitung Departement
fUr Chirurgie SVAR

Dr. med. Caroline Schumann Berghéndler, Spitalfacharztin
Frauenklinik (ab 01.01.2016)

Galina Schwarz, Oberarztin Klinik fir Innere Medizin

Dr. med. Christian Schweiger, Oberarzt Klinik fir An&sthesie
(seit 01.12.2015)

Viktor Schyrba, Leitender Arzt Frauenklinik

Dr. med. Bettina Steinmann , Oberérztin mbF Frauenklinik
(bis 30.09.2015)

Dr. med. Alexander Strehl, Leitender Arzt Orthopéadie
(bis 29.02.2016)

Dr. med. Péter Toth, Leitender Arzt Frauenklinik
(seit 01.09.2015)

Dr. med. Renato Waldburger, Chefarzt Klinik fir Innere Medizin
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Sandra Baumgartner, Teamleiterin Chirurgie
Susanne Forster, Teamleiterin Frauenklinik
Samuel Gantenbein, Leiter Pflegedienst

Lucia Hochreutener, Teamleiterin IMCU/Notfall
(seit 01.10.2015)

Barbara Laule, Teamleiterin Hebammen

Fabio Marinello, Teamleiter Medizin

Irene Bruderer, Teamleiterin Labor
Brigitte Engler, Leiterin MTTB/OP-Managerin/Koordinatorin
Christoph Herzog, Teamleiter Physiotherapie

Daniela Pankow, Teamleiterin Operationspflege
(seit 01.02.2015)

Bettina Schweizer, Teamleiterin Anadsthesie (seit 01.07.2015)

Marija Stojanoski, Teamleiterin Med.-Techn. Radiologie
(seit 01.09.2015)

Markus Breu, Klichenchef
Gallus Seitz, Teamleiter Techn. Dienst

Erika Waldner, Teamleiterin Hauswirtschaft

Nicole Alther, Teamleiterin Sekretariat Klinik fir Innere Medizin
(seit 01.10.2015)

Barbara Bischof, Teamleiterin Sekretariat Departement
fUr Chirurgie SVAR

Sandra Hax, Teamleiterin Rezeption

Brigitte Lutz, Teamleiterin Sekretariat Frauenklinik

Andreas Modes, Stutzpunkt-Leiter



Dr. phil. Il Jiirg Nyfeler, COO a.i. (bis 31.12.2015)
Rainer Stelzer, COO (ab 01.01.2016)

Dr. med. Marion Bétschi, Leitende Arztin Klinik flir Innere Medizin
Dr. med. Reinfried Brei, Leitender Arzt Klinik fir An&sthesie

Dr. med. Titus Cirebea, Oberarzt mbF Departement flir
Chirurgie SVAR (seit 01.12.2015)

Dr. med. Alexander Ewers, Oberarzt Orthopadie

Dr. med. René Fuhrimann, Chefarzt Departement flr
Chirurgie SVAR (seit 01.07.2015)

Jana Grohmann, Spitalfacharztin Klinik fUr Innere Medizin
(seit 01.04.2015)

Dr. med. Balz Haring, Leitender Arzt Klinik flr Innere Medizin

Dr. med. Annett Hofmann, Leitende Arztin Departement
fUr Chirurgie SVAR

Dr. med. Stefanie Klemm, Oberéarztin mbF Kiinik fir Andshesie

Dr. med. Markus Koster, Oberarzt Klinik flir Innere Medizin
(seit 01.10.2015)

Dr. med. Thomas Kuhn, Leitender Arzt Orthopéadie

Dr. med. Roman Lassker, Oberarzt Departement flr
Chirurgie SVAR

Jiirgen Lerner, Leitender Arzt Frauenklinik (seit 01.04.2015)
Birgit Lewandowski, Chefarztin Frauenklinik
Tilo Marschke, Oberarzt Klinik fir Anésthesie
Dr. med. Christoph Michel, Chefarzt Klinik fir Anasthesie

Dr. med. Wolfgang Nagel, Leitender Arzt Departement fur
Chirurgie SVAR (seit 01.02.2015)

Dr. med. Christof Nauer, Leitender Arzt Frauenklinik
Gernot-Martin Pfaff, Facharzt Frauenklinik (bis 30.04.2015)
Dr. med. Gabriele Pflanz, Oberarztin Klinik fir Anésthesie

Dr. med. Simon Ritter, Chefarzt Klinik fUr Innere Medizin
(seit 01.05.2015)

Susanne Rdémer, Spitalfacharztin Frauenklinik

Dr. med. Marcel Schibli, Chefarzt Klinik fir Chirurgie
(bis 30.06.2015, danach Leitender Arzt Departement fir Chirurgie)

Dr. med. Markus Schmidli, Chefarzt Klinik flir Innere Medizin
(bis 30.04.2015), danach Spitalfacharzt Klinik flr Innere Medizin

Timo Schmitter, Spitalfacharzt Klinik fUr Innere Medizin
Harri Schwarz, Oberarzt mbF Departement fiir Chirurgie SVAR
Dr. med. Peter Staub, Leitender Arzt Klinik flr Innere Medizin

Dr. med. Tanja Staub-Z&hner, Leitende Arztin Klinik fir
Innere Medizin
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Mark Sutter, Oberarzt Klinik fir Innere Medizin (bis 30.09.2015)
Dr. med. Bianca Umbehr, Oberarztin mbF Frauenklinik

Dr. med. Andreas Withrich, Oberarzt mbF Departement
fur Chirurgie SVAR

Isabelle Aggeler, Teamleiterin Chirurgie (seit 01.12.2015)
Maya Anderegg, Teamleiterin Frauenklinik (seit 01.04.2015)
Brigitte Brunke, Teamleiterin Notfall

Agnes Dénmez, Teamleiterin Onkologiepflege

Noima Dufour, Teamleiterin Medizin

Andrea Gegenschatz, Leiterin Pflegedienst (seit 01.04.2015)
Bettina Grob, Teamleiterin Privatstation (seit 01.05.2015)
Ruth Hanselmann, Teamleiterin Tagesklinik

Catherine Perren, Teamleiterin Hebammen

Manuela Solenthaler, Leiterin Springer-Pool (seit 01.03.2015)

Romy Stacher, Teamleiterin Intensivpflege

Astrid Bergundthal, Leiterin MTTB

Geert Deriks, Teamleiter Physiotherapie

Nicole Hody, Teamleiterin Med.-Techn. Radiologie
Hildegard Huser, Teamleiterin Med. Diagnostik

Simone Keller Ramirez Pereira, Teamleiterin Hamodialyse
Andrea Meiers, Teamleiterin Andsthesie

Susanna Merz-Hubmann, Teamleiterin Labor

Enisa Redzepi-Zaimi, Teamleiterin Operationspflege
Maria-Regina Robe, Teamleiterin Betten-/OP-Dispo
Katja Wegner, Teamleiterin ZSVA

Ralph Hagen-Giopp, Kiichenchef
Bruno Kaufmann, Teamleiter Techn. Dienst

Nicole Vetsch, Teamleiterin Hauswirtschaft

Bernadette Dudli Richle, Leiterin Sekretariat Orthopadie

Manuela Eisenhut, Teamleiterin Sekretariat
Klinik flr Innere Medizin

Sandra Kaufhold, Teamleiterin Sekretariat
Departement Kiinik fir Chirurgie SVAR

Madeleine Wiirsch, Teamleiterin Sekretariat Frauenklinik

Hanspeter Ziircher, Stutzpunkt-Leiter
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Walter Lins, COO PZA (bis 30.04.2015)
Dr. med. Markus Schmidli, COO PZA a.i. (seit 01.07.2015)

Jana Bennewitz, Oberarztin (seit 01.06.2015)

Dr. med. univ. Hayriye Bezirkan, Oberarztin (seit 01.12.2015)
Filipp Cajkovski, Oberarzt (bis 31.03.2015)

Lilian De Cassai, Leitende Arztin

Dr. med. univ. Christian Eder, Leitender Arzt Ambulante
Psychiatrische Dienste (seit 01.09.2015)

Nashed Haj Yahya, Oberarzt (seit 01.06.2015)
Dr. med. univ. Martin Hansen, Oberarzt EKT

Gabriele Heiz, Psychologische Leiterin Entzugs-
und Therapiestation

Ellen Karcher, Oberarztin Sozialpsychiatrischer Dienst
(bis 31.05.2015)

Nikolaos Klidonas, Oberarzt Entzugsstation (bis 28.07.2015)
Dr. med. Thomas Knecht, Leitender Arzt Forensik

Rita Paolucci, Teamleiterin Sekretariat

Dr. med. Hans Ulrich Preisig, Spitalfacharzt

Dr. med. Jan Eike Reuter, Leitender Arzt

Monika Schiess, Leiterin Sozialdienst

Tanja Sonderegger, Leiterin Ergotherapie (seit 01.05.2015)
Dr. phil. Maurizio Venturini, Leiter Psychologischer Dienst
Dr. med. Axel Weiss, Chefarzt (bis 31.10.2015)

Irene Wittau, Leiterin Therapien (bis 31.01.2015)

Barbara Zumstein, Teamleiterin Rezeption
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Christian Bosch, Leiter Wohn- und Pflegezentrum
(bis 30.06.2015)

Gerolda Dvorak, Stationsleiterin, 1. OG
Isabel Hirlimann, Stationsleiterin, 3. OG

Sabine Manger, Leiterin Wohn- und Pflegezentrum
(seit 01.09.2015)

Durgut Sulejmani, Stationsleiter, 2. OG

Stefan Mock, Leiter Wohnheim Arbeitstherapie/
Beschéftigungsstatte

Marianne Niederer, Leiterin Gartnerei

Doris Stark, Leiterin Wohnheim

Francesca Freund, Co-Stationsleiterin Akut Psychogeriatrie
Gunter Gantschnig, Leiter Pflegeentwicklung

Thomas Jansing, Leiter Pflegedienst

Mirjam Kramer, Co-Stationsleiterin Akut Psychogeriatrie

Esther Rhiner, Stationsleiterin Akutstation

Philipp Sprenger, Stationsleiter Entzugsstation (seit 01.09.2015)
Urs Stadeli, Stationsleiter Psychotherapiestation

Heike Siissemilch, Stationsleiterin Therapiestation

Hansueli Ramsauer, Teamleiter Techn. Dienst
Annagret Schlumpf, Kiichenchefin

Doris Sturzenegger, Teamleiterin Hauswirtschaft



Dr. phil. Il Jurg Nyfeler, CEO

Dr. med. Markus Schmidli, Leiter Arztliche Direktion
(seit 01.05.2015)

Sabine Schweiger, Leiterin Spitalapotheke

Andrea Gegenschatz, Leiterin Direktion Pflege (seit 01.04.2015)

Regina Krump, Leiterin Pflegeentwicklung Akutspitaler

Maria Inauen, Leiterin Patientenadministration
Matthias Kliebenschéadel, Leiter Informatik
Adalbert Kratschla, Leiter Zentraler Einkauf

Thomas Kiing, Leiter Direktion Finanzen & Services
(bis 30.11.2015)

Esther Meier-Koster, Leiterin Finanzbuchhaltung
Pasquale Raimondi, Leiter Lohnbuchhaltung
Andreas Siitsch, Leiter Direktion Finanzen a.i (ab 01.01.2016)

Elvira Tramontana, Leiterin Betriebsbuchhaltung
(seit 01.08.2015)

Mirjam Untersee, Leiterin Finanz- und Rechnungswesen
(ab 01.01.2016)

Thorsten Veldenzer, Leiter Medizincontrolling & Kodierung
(seit 01.08.2015)
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Gina Brucker, Leiterin Direktion Personalmanagement a.i.
(seit 01.12.2015)

Gianna Di Cello, Leiterin Direktion Personalmanagement
(bis 30.11.2015)
Mia Eugster, Stv. Leiterin Direktion Personalmanagement

Maria-Armanda Ramos Pereira, Teamleiterin Ausbildungs-
verantwortliche

Rolf Arnold, CEO Support

Conny Brunschwiler, Direktionsassistentin

Nicole Graf Stribi, Leiterin Marketing & Kommunikation
Daniela Ittensohn, Leiterin Rechtsdienst (bis 30.11.2015)

Christian Kohler, Leiter Qualitéts- und Risikomanagement
(seit 01.09.2015)

Walter Lins, Leiter Unternehmensentwicklung (bis 30.04.2015)

Denise Dalle Vedove, Leiterin Hotellerie & Immobilienmanagement
Markus Kobelt, Leiter Bauten SVAR

Thomas Laubenberger, Leiter Technik SVAR

Sonja Schlapfer, Leiterin infrastrukturelles Facilitymanagement

Barbara Tanner, Co-Leiterin Hotellerie & Immobilienmanagement

René Frei, Betrieblicher Leiter Rettungsdienst
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Dr. med. Urs Amsler, Radiologie, Konsiliararzt
Dr. med. Janek Binek, Gastroenterologie, Konsiliararzt
Dr. med. Peter Bohi, Gynékologie und Geburtshilfe, Belegarzt

Dr. med. Pascale Brei-Thoma, Handchirurgie, Belegérztin
(ab01.01.2016)

Dr. med. Bernd Dauber, Radiologie, Konsiliararzt
(ab 01.02.2016)

Dr. med. Marc Erismann, Rheumatologie, Konsiliararzt

Dr. med. Mischa Feigel, Viszeralchirurgie und Bariatrische
Chirurgie, Belegarzt (seit 01.03.2015)

Dr. med. Frank Fldmer, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. et med. dent. Patrik Griindler, Kiefer- und
Gesichtschirurgie, Belegarzt

Dr. med. Andreas Herren, Plastische Chirurgie und
Handchirurgie, Belegarzt (bis 31.12.2015)

Dr. med. Dominik Hoigné, Handchirurgie, Belegarzt
(seit 01.02.2015)

Dr. med. Othmar Kehl, Innere Medizin,
spez. Gastroenterologie, Konsiliararzt

Dr. med. Ulrich Kraus, Wirbels&ulenchirurgie, Belegarzt
Dr. med. Jan Krkoska, ORL, Belegarzt

Dr. med. Philipp Lampe, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Daniel Meyer, Urologie, Belegarzt

Dr. med. Peter Meyer, Handchirurgie, Belegarzt
(seit 01.03.2015)

Prof. Dr. med. Daniel Mojon, Ophthalmologie und
Ophthalmochirurgie, Belegarzt

Dr. med. Andreas Moser, ORL, spez. Hals- und
Gesichtschirurgie, Belegarzt

Dr. med. Thu Nguyen, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Roberto Noce, Kardiologie, Konsiliararzt

Prof. Dr. med. Florian Otto, Innere Medizin, spez. Himatologie,

Konsiliararzt

Dr. med. Nassos Petrou, Radiologie, Konsiliararzt
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Dr. med. Franz Réssler, ORL, Belegarzt

Dr. med. Katrin-Elisabeth Schimke, Endokrinologie,
Konsiliararztin (bis 30.11.2015)

Dr. med. Alexander Strehl, Orthopé&die, Belegarzt
(ab 01.03.2016)

Dr. med. Felix Walter Schmidt, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Alexander Schmoll, Gyndkologie und Geburtshilfe,
Belegarzt

Dr. med. Dirk Schumann, Kinder- und Jugendmedizin und
Padiatrische Kardiologie, Konsiliararzt

Viktor Schyrba, Gynakologie und Geburtshilfe, Belegarzt
Dr. med. Christian Strittmatter, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Beatrice Sulmoni, Kinder- und Jugendmedizin,
Konsiliararztin

Dr. med. Mauro Sulmoni, Urologie, Belegarzt
Julius Unrau, Urologie, Belegarzt
Dr. med. Kathleen Westphal, ORL, Belegéarztin

Prof. Dr. med. Walter Wiesner, Radiologie, Konsiliararzt



Dr. med. Urs Amsler, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Florian Bandhauer, ORL, Hals- und
Gesichtschirurgie, Belegarzt

Dr. med. Janek Binek, Gastroenterologie, Konsiliararzt

Dr. med. Manuel Brehm, Orthop&dische Chirurgie und
Traumatologie des Bewegungsapparates, Belegarzt

Dr. med. Pascale Brei-Thoma, Handchirurgie, Belegarztin
(ab 01.01.2016)

Dr. med. Sandro Burkart, ORL, Belegarzt (ab 01.03.2016)

Dr. med. Claudio Bisser, Endokrinologie, Konsiliararzt
(seit 01.12.2015)

Dr. med. Rémy Chenevard, Kardiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Bernd Dauber, Radiologie, Konsiliararzt
(ab 01.02.2016)

Dr. med. Frank FlIdmer, Radiologie, Konsiliararzt
Dr. med. Christian Hobi, Urologie, Belegarzt

Dr. med. Dominik Hoigné, Handchirurgie, Belegarzt
(seit 01.02.2015)

Dr. med. Ralph Hollmann, Plastische, Rekonstruktive und
Asthetische Chirurgie, Belegarzt

Dr. med. Sabine Horstmann, Neurologie, Konsiliararztin

Dr. med. Markus Koster, Orthopéadische Chirurgie und
Traumatologie des Bewegungsapparates, Belegarzt

Dr. med. Alexandra Kratschla, Gynakologie und Geburtshilfe,
Belegérztin

Dr. med. Philipp Lampe, Radiologie, Konsiliararzt
Dr. med. Daniel Meyer, Urologie, Belegarzt

Dr. med. Slavko Mirjanic, Kinder- und Jugendmedizin,
Konsiliararzt

Dr. med. Michéle Miiller, Kinderchirurgie, Belegarztin

Dr. med. Thu Nguyen, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Barbara Niiesch-Kempf, Handchirurgie, Belegéarztin
Dr. med. Nassos Petrou, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Maurus Pfister, Innere Medizin, spez. Pneumologie,
Konsiliararzt (seit 01.04.2015)
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Dr. med. Tobias Ritzler, Orthop&adische Chirurgie und
Traumatologie des Bewegungsapparates, Belegarzt

Dr. med. Franz Réssler, ORL, Belegarzt
Dr. med. Christian Rothermundt, Onkologie, Konsiliararzt
Dr. med. Kuno Schawalder, Chirurgie, spez. Gefasse, Belegarzt

Dr. med. Katrin-Elisabeth Schimke, Endokrinologie,
Konsiliararztin (bis 30.11.2015)

Dr. med. Dominik Schmid, Plastische, Rekonstruktive Chirurgie
und Wiederherstellungschirurgie, Belegarzt

Dr. med. Felix Walter Schmidt, Radiologie, Konsiliararzt

Prof. Dr. med. Otto Schoch, Innere Medizin, spez. Pneumologie,
Konsiliararzt (bis 31.03.2015)

Dr. med. Christian Strittmatter, Radiologie, Konsiliararzt
Dr. med. Ruedi Sutter, ORL, Belegarzt (bis 31.12.2015)

Dr. med. Richard Traunecker, Kinder- und Jugendmedizin,
Konsiliararzt

Dr. med. Bianca Umbehr, Gynakologie und Geburtshilfe,
Belegérztin

Dr. med. Richard Urscheler, Gynékologie und Geburtshilfe,
Belegarzt

Prof. Dr. med. Walter Wiesner, Radiologie, Konsiliararzt
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