
Auszug aus dem Protokoll  
des Regierungsrates des Kantons Zürich

Sitzung vom 31. Januar 2018

56. Anfrage (Abgeltung gemeinwirtschaftlicher Leistungen  
und andere Zahlungen)

Kantonsrat Josef Widler, Zürich, hat am 27. November 2017 folgende 
Anfrage eingereicht:

Landauf, Landab wird über die explodierenden Krankenkassenprä-
mien und steigenden Gesundheitskosten debattiert. Als kostendämpfende 
Massnahme hat der Kanton Zürich dem Prinzip «ambulant vor stationär» 
Nachdruck verschafft, indem er eine Liste von Eingriffen erlassen hat, die 
ab dem 1.1.2018 nur noch in medizinisch oder sozial begründeten Ausnah-
mefällen stationär durchgeführt werden dürfen. Wegen der unterschied-
lichen Finanzierung des ambulanten und stationären Sektors ist aber die 
kostendämpfende Wirkung nicht abschätzbar. Um einen Überblick über 
die gesamten Aufwendungen und Erträge der öffentlichen Hand für die 
Spitäler zu erhalten, bitte ich den Regierungsrat für die einzelnen Institu-
tionen der Züricher Spitallisten Akutsomatik, Rehabilitation und Psychia-
trie um folgende Zahlen in einer tabellarischen Übersicht:
1. Besitzverhältnisse respektive Anteile des Kantons, der Gemeinden (na-

mentlich), Zweckverbände (nach Gemeinden aufgegliedert).
2. Jährlich geleistete gemeinwirtschaftliche und ausserordentliche Bei-

träge von 2011–2016, des Kantons, der Gemeinden, Zweckverbände 
(nach Gemeinden aufgegliedert).

3. Andere geldwerte Leistungen und Abschreibungen von Darlehen in den 
Jahren 2011–2016.

4. Erträge aus stationären Leistungen in den Jahren 2011–2016.
5. Gewinn / Verlust in den Jahren 2011–2016 nach Abzug der Beiträge für 

gemeinwirtschaftliche Leistungen und andere Beiträge des Kantons 
(exkl. Kostenbeteiligung DRG), der Gemeinden und Zweckverbände.

6. Abschreibungsbedarf in den nächsten 0 5 Jahren.
7. Geplante Investitionen und Abschreibungen von Darlehen in den nächs-

ten 10 Jahren.
8. Bei welchen Spitälern im Kanton Zürich haben Gemeinden/Städte 

eine finanzielle Garantenstellung inne und müssen auch in Zukunft für 
ein allfälliges Defizit aufkommen? Wird dadurch nach Meinung des 
Regierungsrates Strukturerhalt betrieben?

KR-Nr. 326/2017
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Auf Antrag der Gesundheitsdirektion

b e s c h l i e s s t  d e r  R e g i e r u n g s r a t :

I. Die Anfrage Josef Widler, Zürich, wird wie folgt beantwortet:

Zu Frage 1:
In der Tabelle 1 sind die Eigenumsverhältnisse der Zürcher Listenspitä-

ler dargestellt.
Tabelle 1

Spital Eigentumsverhältnisse im Einzelnen

Universitätsspital Zürich Kanton 

Kantonsspital Winterthur Kanton 

Stadtspital Triemli Stadt Zürich

Stadtspital Waid Stadt Zürich

Klinik Hirslanden AG Privates Aktionariat

See-Spital Stiftung

Spital Uster Zweckverband  
von Gemeinden der Bezirke  
Uster und Pfäffikon

Dübendorf 21,1%
Fehraltorf 2,1%
Greifensee 6,3%
Hittnau 1,0%
Mönchaltorf 3,2%
Pfäffikon 4,4%
Russikon 1,6%
Schwerzenbach 3,8%
Uster 43,3%
Volketswil 12,8%
Wildberg 0,3%

GZO Spital Wetzikon AG Aktien im Besitz  
von Gemeinden der Bezirke  
Hinwil und Pfäffikon

Bäretswil 4,5%
Bauma 5,0%
Bubikon 6,2%
Dürnten 6,8%
Fischenthal 2,6%
Gossau 9,7%
Grüningen 3,3%
Hinwil 11,3%
Rüti 13,4%
Seegräben 1,4%
Wald 10,3%
Wetzikon 25,5% 
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Spital Eigentumsverhältnisse im Einzelnen

Spital Limmattal Zweckverband  
von Gemeinden der Bezirke  
Dietikon und Dielsdorf

Aesch 1,4%
Birmensdorf 7,2%
Dänikon 2,2%
Dietikon 31,0%
Geroldswil 5,7%
Oberengstringen 7,6%
Oetwil a. d. L. 2,8%
Schlieren 21,4%
Unterengstringen 4,2%
Urdorf 11,3%
Weiningen 5,2%

Spital Bülach AG Aktien im Besitz  
von Gemeinden der Bezirke  
Bülach und Dielsdorf

Bachenbülach 2,8%
Bachs 0,4%
Bassersdorf 6,6%
Bülach 11,6%
Eglisau 2,4%
Embrach 6,2%
Freienstein-Teufen 1,7%
Glattfelden 2,8%
Hochfelden 1,3%
Höri 1,8%
Hüntwangen 0,7%
Kloten 15,7%
Lufingen 1,0%
Neerach 2,0%
Niederglatt 2,7%
Niederhasli 4,6%
Niederweningen 1,5%
Nürensdorf 4,1%
Oberembrach 0,8%
Oberglatt 3,4%
Oberweningen 0,9%
Opfikon-Glattbrugg 10,9%
Rafz 2,6%
Regensberg 0,3%
Rorbas 1,7%
Schleinikon 0,5%
Schöfflisdorf 0,7%
Stadel 1,3%
Steinmaur 1,8%
Wasterkingen 0,5%
Weiach 0,7%
Wil 1,1%
Winkel 3,2%
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Spital Eigentumsverhältnisse im Einzelnen

Spital Zollikerberg Stiftung

Schulthess Klinik Stiftung

Spital Männedorf AG Aktien im Besitz  
von Gemeinden des Bezirks  
Meilen

Erlenbach 7,0%
Herrliberg 9,0%
Hombrechtikon 9,8%
Küsnacht 11,2%
Männedorf 14,7%
Meilen 19,4%
Stäfa 20,5%
Uetikon a. S. 8,4%

Kinderspital Zürich Stiftung

Universitätsklinik Balgrist Verein

Spital Affoltern Zweckverband  
von Gemeinden des Bezirks  
Affoltern

Aeugst a. A. 4,5%
Affoltern a. A. 22,9%
Bonstetten 9,5%
Hausen a. A. 6,7%
Hedingen 6,9%
Kappel a. A. 2,0%
Knonau 3,5%
Maschwanden 1,4%
Mettmenstetten 8,6%
Obfelden 9,0%
Ottenbach 5,1%
Rifferswil 1,9%
Stallikon 7,5%
Wettswil a. A. 11,5%

Paracelsus-Spital  
Richterswil AG

Privates Aktionariat

Klinik Lengg AG Privates Aktionariat

Uroviva Klinik AG Privates Aktionariat

Adus Medica AG Privates Aktionariat

Klinik Susenberg Stiftung

Limmatklinik AG Privates Aktionariat

Sune-Egge Stiftung

Geburtshaus  
Zürcher Oberland AG

Privates Aktionariat

Geburtshaus Delphys Verein
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Spital Eigentumsverhältnisse im Einzelnen

Zürcher RehaZentrum 
Wald

Stiftung

RehaClinic Zollikerberg Stiftung

RehaClinic Kilchberg1 Stiftung

Psychiatrische  
Universitätsklinik  
(einschliesslich KJPD)

Kanton 

Integrierte Psychiatrie  
Winterthur

Kanton 

Sanatorium Kilchberg AG Privates Aktionariat

Clienia Schlössli AG Privates Aktionariat

Modellstation SOMOSA Stiftung

Forel Klinik AG Privates Aktionariat

Suchtbehandlung  
Frankental

Stadt Zürich

Zu Frage 2:
Die Tabelle 2a zeigt die Beiträge des Kantons, während den Tabellen 

2b–2d die Beiträge von Gemeinden an Listenspitäler zu entnehmen sind. 
Tabelle 2a enthält die Subventionen einschliesslich Eigentümerbei-

träge, die der Kanton gegebenenfalls an die Zürcher Listenspitäler aus-
gerichtet hat. Bis und mit 2011 wurde die Abgeltung der Listenspitäler 
über Globalbudgets vorgenommen. Bis zu diesem Zeitpunkt wurde noch 
nicht zwischen Staatsbeiträgen, Subventionen und allfälligen Eigentümer-
beiträgen unterschieden, weshalb die Zeitreihe erst ab 2012 einsetzt. 

Tabelle 2a
(Beträge in Franken) 2012 2013 2014 2015 2016

Universitätsspital Zürich 38 700 000 41 257 000 36 670 000 20 560 000 19 417 000
Kantonsspital Winterthur 0 1 326 700 1 755 100 2 909 700 3 205 320
Stadtspital Triemli 2 343 000 3 358 500 2 666 000 3 210 080 3 120 896
Stadtspital Waid 0 1 547 700 1 680 000 1 597 768 1 979 404
Klinik Hirslanden AG 0 45 000 260 000 282 625 314 398
See-Spital 0 397 200 331 000 421 498 439 705
Spital Uster 0 546 000 581 000 770 882 876 911
GZO Spital Wetzikon 0 432 400 404 000 540 379 465 885
Spital Limmattal 0 557 000 594 000 790 874 959 021
Spital Bülach AG 0 545 300 501 000 666 162 663 187
Spital Zollikerberg 0 406 000 405 000 542 521 561 561
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(Beträge in Franken) 2012 2013 2014 2015 2016

Schulthess Klinik 0 220 000 295 000 278 579 285 481
Spital Männedorf AG 0 314 900 318 000 322 014 398 174
Kinderspital Zürich 9 069 000 6 673 635 7 064 011 7 982 131 7 773 972
Universitätsklinik Balgrist 139 000 834 000 706 600 901 106 717 000
Spital Affoltern 254 000 395 920 378 687 428 344 431 365
Paracelsus-Spital  
Richterswil AG

0 53 000 25 000 58 667 52 598

Klinik Lengg AG 0 86 600 81 000 123 879 116 977
Uroviva AG 0 0 0 0 0
Adus Medica AG 0 0 0 0 0
Klinik Susenberg 0 30 000 28 000 36 057 35 700
Limmatklinik AG 0 0 0 0 0
Sune-Egge 0 227 000 186 000 222 000 126 900
Geburtshaus Zürcher 
Oberland AG

0 0 0 0 0

Geburtshaus Delphys 0 0 0 0 0
Zürcher RehaZentrum 
Wald

0 130 000 161 400 197 540 201 348

RehaClinic Zürich AG1 0 20 800 20 000 0 23 800
Psychiatrische  
Universitätsklinik 
(einschliesslich KJPD)

22 966 700 19 312 000 20 297 000 21 855 000 18 789 669

Integrierte Psychiatrie 
Winterthur

9 784 461 10 229 000 10 049 000 6 391 000 9 801 700

Sanatorium Kilchberg 1 495 684 1 501 747 1 371 596 1 452 680 1 821 207
Clienia Schlössli AG 3 347 145 4 141 619 4 105 403 4 007 377 3 852 420
Modellstation SOMOSA 0 0 0 0 0
Forel Klinik AG 435 000 667 944 649 424 737 271 716 457
Suchtbehandlung  
Frankental

 0 0 0 9 520

1 Umfasst die Subventionen für die Reha-Kliniken Zollikerberg und Kilchberg.

Tabelle 2b zeigt die Beiträge der Gemeinden ans Spital Affoltern:
Gemeinde (Beträge in Franken) 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Aeugst a. A. 360 800 113 900 359 057 0 0 0
Affoltern a. A. 2 976 200 518 100 2 007 747 0 0 0
Bonstetten 772 400 252 900 931 000 0 0 0
Hausen a. A. 635 600 157 600 605 944 0 0 0
Hedingen 557 900 186 200 624 301 0 0 0
Kappel a. A. 171 800 47 400 171 569 0 0 0
Knonau 488 400 89 400 341 331 0 0 0
Maschwanden 177 800 32 000 115 517 0 0 0
Mettmenstetten 1 118 700 221 800 788 611 0 0 0
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Gemeinde (Beträge in Franken) 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Obfelden 872 800 212 400 857 148 0 0 0
Ottenbach 574 400 120 400 443 175 0 0 0
Rifferswil 229 300 46 600 168 147 0 0 0
Stallikon 376 200 191 400 588 452 0 0 0
Wettswil a. A. 799 000 295 500 883 001 0 0 0

Tabelle 2c zeigt die Beiträge der Stadt Zürich an die Stadtspitäler 
Triemli und Waid (es handelt sich um die Übernahme von Defiziten):

Tabelle 2c
Spital (Beträge  
in Franken)

2011 2012 2013 2014 2015 2016

Triemli 41 787 041 0 0 0 10 628 798 27 432 629

Waid 37 864 814 20 181 731 7 519 055 10 296 093 8 205 850 8 881 882

Tabelle 2d zeigt die Beiträge (in Franken) der Aktionärsgemeinden an 
das GZO Spital Wetzikon. Diese liegen der GD nicht nach Gemeinden 
aufgeschlüsselt vor:

Tabelle 2d
2011 2012 2013 2014 2015 2016

1 779 638 0 0 0 0 0

Zu Frage 3:
Neben den Beiträgen von Kanton (55%-Anteil an den Behandlungskos-

ten sowie Subventionen / gemeinwirtschaftliche Leistungen [GWL]), Ge-
meinden oder Zweckverbänden erhalten die Spitäler keine weiteren geld-
werten Leistungen. Die den Spitälern gewährten Darlehen schreibt der 
Kanton nicht ab; sie sind ihm nach den Bestimmungen der Verordnung 
über die Umwandlung von Investitionsbeiträgen an Spitäler vom 5. Okto-
ber 2011 (LS 813.205) zurückzuerstatten.

Zu Frage 4:
Tabelle 3 enthält die Erträge der Zürcher Listenspitäler 2011–2016 aus 

dem stationären Sektor gemäss Erlösträgerrechnung. Das Jahr 2011 ist mit 
den nachfolgenden Jahren nicht vergleichbar, weil die Staatsbeiträge da-
mals nicht leistungsorientiert pro Fall, sondern global zum Zweck des De-
fizitausgleichs ausgerichtet wurden. 
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Zu Frage 5:
Die Zürcher Listenspitäler müssen das Ergebnis ihrer Finanzbuchhal-

tung in der Krankenhausstatistik erfassen. Tabelle 4 zeigt die entsprechen-
den Ergebnisse ab 2012. Das Jahr 2011 fällt aufgrund der damaligen De-
fizitfinanzierung ausser Betracht (vgl. Beantwortung der Frage 2). Subven-
tionen bzw. GWL werden vom Regierungsrat grundsätzlich nur leistungs-
bezogen für versorgungsnotwendige, von den Versicherern nicht oder nur 
teilweise finanzierte Einrichtungen und Leistungen ausgerichtet wie für 
das Ambulatorium für Folter- und Kriegsopfer oder für die ärztliche Wei-
terbildung. Den Subventionserträgen stehen somit immer auch Kosten 
gegenüber. Deshalb müssen in einer sachgerechten Ergebnisdarstellung 
sowohl Erträge als auch Kosten der Spitäler enthalten sein. 

Tabelle 4: Ergebnisse gemäss Krankenhausstatistik abzüglich kantonale 
Subventionen:
(Beträge in Franken) 2012 2013 2014 2015 2016

Universitätsspital Zürich 1 190 242 21 593 372 28 466 347 15 056 405 89 492 351
Kantonsspital Winterthur 22 176 634 29 900 838 24 758 158 16 388 726 29 766 394
Stadtspital Triemli 13 311 302 6 974 930 1 257 218 –10 628 797 –27 432 629
Stadtspital Waid –20 181 731 –7 342 949 –10 296 092 –8 205 850 –8 881 882
Klinik Hirslanden AG 28 718 162 13 531 211 39 655 756 38 987 799 48 170 463
See-Spital 5 430 306 5 778 357 6 112 696 11 178 760 8 938 265
Spital Uster 3 872 486 9 952 392 5 825 623 3 059 905 6 826 588
GZO Spital Wetzikon 6 626 734 4 697 652 –4 615 667 943 931 2 856 834
Spital Limmattal 4 353 390 13 187 502 7 435 106 11 747 981 11 466 638
Spital Bülach AG 1 071 876 7 121 089 9 869 622 4 089 526 7 102 425
Spital Zollikerberg 5 133 422 5 073 543 4 723 775 5 966 015 9 003 194
Schulthess Klinik 10 694 840 7 375 489 2 888 790 127 883 5 238 250
Spital Männedorf AG 1 174 174 164 558 –505 603 2 260 134 2 813 973
Kinderspital Zürich –3 473 411 949 124 –2 312 289 2 532 860 3 165 444
Universitätsklinik Balgrist 6 418 127 6 005 652 5 883 653 5 040 491 4 180 349
Spital Affoltern –3 541 484 –2 629 119 –868 844 523 463 119 653
Paracelsus-Spital  
Richterswil AG

309 942 919 019 391 574 –3 845 519 –595 267

Klinik Lengg AG –2 094 474 –524 300 –5 295 254 879 615 –647 880
Uroviva Klinik AG 4 791 21 266 –704 672 537 762 1 107 697
Adus Medica AG 66 942 185 508 109 530 364 286 1 039 606
Klinik Susenberg –296 513 265 926 290 386 375 231 1 099 810
Limmatklinik AG –625 789 12 777 149 019 90 693 –511 485
Sune-Egge –447 164 –1 111 733 –672 665 467 677 801 339
Geburtshaus Zürcher 
Oberland AG

4 283 2 233 7 756 2 013 1 157

Geburtshaus Delphys 26 797 73 573 28 515 212 984 55 609
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(Beträge in Franken) 2012 2013 2014 2015 2016

Zürcher RehaZentrum 
Wald

1 044 088 –334 921 9 084 351 2 256 293 3 326 219

RehaClinic Zollikerberg1 –203 837 –103 015 –1 289 005 –230 502 –1 939 088
RehaClinic Kilchberg1 – – – 2 816 360 1 488 174
Psychiatrische  
Universitätsklinik2  
(einschliesslich KJPD)

– – – 808 843 7 471 610

Integrierte Psychiatrie 
Winterthur2

– – – 3 696 443 2 436 390

Sanatorium Kilchberg 3 436 578 –2 963 322 1 926 308 1 021 227 190 610
Clienia Schlössli AG 3 269 031 3 798 473 4 065 478 4 502 155 4 429 069
Modellstation SOMOSA –1 0 80 446 32 849 43 918
Suchtbehandlung  
Frankental

–480 037 –1 139 349 –719 989 –675 549 –309 592

1  Die Subventionen für die RehaClinic wurden zur Berechnung auf die beiden Reha-Kliniken Zollikerberg und Kilchberg 
aufgeteilt.

2  Die Psychiatrische Universitätsklinik und die Integrierte Psychiatrie Winterthur – Zürcher Unterland haben die Staats-
beiträge bis 2014 nicht als Erträge in der Krankenhausstatistik ausgewiesen. Deshalb sind die Ergebnisse 2011 bis 
2014 nicht direkt mit den Ergebnissen ab 2015 vergleichbar.

Zu Fragen 6 und 7:
Mit der KVG-Revision 2007 (neue Spitalfinanzierung) wurde auf den 

1. Januar 2012 die Objektfinanzierung der Spitalinfrastruktur abgeschafft 
und durch Investitionskostenanteile in den Fallpauschalen ersetzt. Damit 
ist zugleich die Verantwortung zur Planung und zum Erhalt der Spital-
infrastruktur auf die Spitäler übergegangen. Die Gesundheitsdirektion 
ist daher in den detaillierten Abschreibungs- und Erneuerungsbedarf bei 
den nicht kantonalen Spitälern seit 2012 nicht mehr miteinbezogen. Der 
Abschreibungs- bzw. Investitionsbedarf bei den kantonalen Betrieben ist 
im Konsolidierten Entwicklungs- und Finanzplan 2017–2020 ausgewiesen 
(Seiten 183, 318 und 320). 

Mit dem Wechsel von der Objekt- hin zur Subjektfinanzierung ist auch 
die Funktion des Kantons als Mitfinanzierer von Bauprojekten hinfällig 
geworden. Ausnahmen sind Darlehen für versorgungsnotwendige Spitäler, 
soweit sie die Investitionen nicht oder nicht vollständig über den Kapital-
markt finanzieren können (§ 12 Spitalplanungs- und -finanzierungsgesetz, 
SPFG, LS 813.20). Gegenwärtig ist einzig im Falle des geplanten Neubaus 
der Eleonoren-Stiftung für das Kinderspital ein Darlehen von höchstens 
150 Mio. Franken zugesichert (RRB Nr. 1185/2015). 
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Zu Frage 8:
Folgende Gemeinden haben eine Garantenstellung inne:

– Spital Affoltern: Aeugst a. A., Affoltern a. A., Bonstetten, Hausen a. A., 
Hedingen, Kappel a. A., Knonau, Maschwanden, Mettmenstetten, Obfel-
den, Ottenbach, Rifferswil, Stallikon und Wettswil a. A.

– Spital Uster: Dübendorf, Fehraltorf, Greifensee, Hittnau, Mönchal-
torf, Pfäffikon, Russikon, Schwerzenbach, Uster, Volketswil und Wild-
berg

– Spital Limmattal: Aesch, Birmensdorf, Dänikon, Dietikon, Geroldswil, 
Oberengstringen, Oetwil a. d. L., Schlieren, Unterengstringen, Urdorf 
und Weiningen

– Stadtspitäler Triemli und Waid: Stadt Zürich
Seit 2012 sind die Gemeinden nach § 3 Abs. 2 SPFG frei, ob sie weiter-

hin als Träger von Spitälern auftreten wollen. Betreiben sie Spitäler, richtet 
sich ihre Verpflichtung zur Haftung für Unterdeckungen nach der Rechts-
form des Betriebes. Von den Gemeinden betriebene Spitäler haben so-
dann keinen bevorzugten Anspruch auf einen Spitallistenplatz. Die Ge-
meindespitäler werden wie alle anderen Betriebe auch, unter anderem auf 
das Kriterium der Wirtschaftlichkeit geprüft. 

II. Mitteilung an die Mitglieder des Kantonsrates und des Regierungs-
rates sowie an die Gesundheitsdirektion.

Vor dem Regierungsrat 
Der Staatsschreiber: 
Husi


