Auszug aus dem Protokoll
des Regierungsrates des Kantons Ziirich

Sitzung vom 16. Mai 2018

KR-Nr. 88/2018

396. Dringliches Postulat (Beschleunigter Fahrplan
fiir die Revision der Spitalliste)

Die Kantonsréte Daniel Hauptli, Ziirich, und Lorenz Schmid, Méannedorf,
haben am 26. Mirz 2018 folgendes dringliche Postulat eingereicht:

Der Regierungsrat wird gebeten, bis spatestens Ende Dezember 2018
die Kriterien fiir die bevorstehende Spitallistenrevision zu definieren,
strukturelle Optimierungsmoglichkeiten der Leistungsvereinbarungen
zu identifizieren und die Spitéler auf der aktuellen Spitalliste anhand der
definierten Kriterien in einem Bericht zu evaluieren. Die bevorstehende
Spitallistenrevision soll angebots-reduzierend wirken im Vergleich zur
heutigen Planung, um das Wachstum der Kosten im Gesundheitswesen
im Kanton Ziirich zu bremsen. Der Regierungsrat wird weiter gebeten, fiir
einen beschleunigten Fahrplan der Spitallistenrevision Moglichkeiten
aufzuzeigen.

Begriindung:

Das Wachstum der Gesundheitskosten stellt eine ernsthafte Heraus-
forderung fiir den Kanton Ziirich dar. Der zentrale Einfluss auf das Ge-
sundheitsangebot geht vom Instrument der Spitalliste aus. Richtigerweise
wurde daher im Postulat KR-Nr. 416/2016 (Trachsel / Schmid) gefordert,
die Spitalliste und die Leistungsauftrige fiir eine strukturelle Anpassung
an die heutige Kostenrealitit zu {iberdenken.

Die Antwort des Regierungsrates auf Postulat KR-Nr. 416/2016 ver-
weist auf zahlreiche bereits ergriffene Massnahmen. Diese Massnahmen
sind zwar wertvolle Verbesserungen zur Behebung von punktuellen Fehl-
anreizen im Gesundheitssystem, aber letztendlich inkrementelle Korrek-
turen. Das zentrale Instrument fiir die Steuerung der Gesundheitsversor-
gung und -kosten ist die Spitalliste mit deren Leistungsauftriagen. Daher
soll mit diesem Postulat der Forderung im Postulat KR-Nr. 416/2016 Nach-
druck verlichen und der Regierungsrat gebeten werden, die bevorste-
hende Spitallistenrevision zeitlich zu priorisieren. Letztendlich ist ein be-
schleunigter Fahrplan auch fiir die zahlreichen Entscheidungstriger auf
regionaler Ebene sowie in den Spitilern wichtig, um eine addquate Pla-
nungs- und Rechtssicherheit zu gewdhrleisten.

In der Antwort des Regierungsrates zu Postulat KR-NTr. 416/2016 so-
wie im Gesundheitsbericht 2017 wird erwihnt, dass der Kanton Ziirich
bei der Kostenentwicklung im Vergleich zu anderen Kantonen verhélt-
nismaéssig gut dasteht. Dieser Vergleich gerét zu kurz, weil die Gesund-
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heitskosten in allen Kantonen stark ansteigen und ein ungelostes Prob-
lem darstellen. Die gute Positionierung des Kantons Ziirich in einem
entsprechenden Benchmarking ist irrefiihrend, weil das starke Kosten-
wachstum im Gesundheitswesen den Kanton Ziirich tiber kurz oder lang
schmerzlich treffen wird — unabhéngig davon wann und wie dies auch
in anderen Kantonen der Fall sein wird.

Auf Antrag der Gesundheitsdirektion

beschliesst der Regierungsrat:

I. Zum dringlichen Postulat Daniel Héauptli, Ziirich, und Lorenz
Schmid, Minnedorf, wird wie folgt Stellung genommen:

Angesichts der stetigen Kostensteigerung im Gesundheitswesen ist es
eine zentrale Aufgabe des Regierungsrates, Einflussmoglichkeiten des
Kantons auf kostenrelevante Faktoren des Gesundheitswesens zu iden-
tifizieren und gezielt zu nutzen. Folglich ist die Gesundheitsdirektion lau-
fend daran, Steuerungsinstrumente auf ihre Tauglichkeit und Umsetzbar-
keit zu priifen. Dies bedingt, dass sie sowohl wirksam als auch justiziabel
sind, das heisst rechtlich durchsetzbar. Von den dem Regierungsrat und
der Gesundheitsdirektion zur Verfiigung stehenden Steuerungsméglich-
keiten ist die Spitalliste mit ihren Leistungsauftrégen das zentrale Instru-
ment zur Steuerung der stationdren Gesundheitsversorgung. Dazu ge-
horen auch tiefgreifende Anpassungen der Versorgungsstruktur, wie sie
das Winterthurer Institut fiir Gesundheitsokonomie der Ziircher Hoch-
schule fiir Angewandte Wissenschaften in einer Studie vom November
2017 beschrieben hat.

Seit Inkraftsetzung der heute geltenden Ziircher Spitallisten Akut-
somatik, Rehabilitation und Psychiatrie auf den 1.Januar 2012 (RRB
Nrn. 1134/2011 bzw. 1533/2011) nahm der Regierungsrat im Sinne des be-
wihrten Planungssystems der «rollenden Spitalplanung» jéhrlich tech-
nische und rund alle drei Jahre konzeptionelle Anpassungen vor, zuletzt
auf den 1. Januar 2018 (RRB Nr.746/2017). Regelmassige Aktualisierun-
gen der Spitallisten ohne umfassende Neuplanung erlauben, dass mittels
kleinerer Modifikationen verhéltnisméssig zeitnah auf verdnderten Be-
darf reagiert und vorausschauend Impulse gesetzt werden kénnen. Eine
grundlegende Revision der Spitallisten bedingt hingegen eine Neuauf-
lage der Spitalplanung mit umfassender Bedarfsermittlung und Ausschrei-
bung sdmtlicher Leistungsauftréige. Die Festlegung der zeitlichen Abstdnde
solcher Neuplanungen hat unterschiedlichen Interessen Rechnung zu tra-
gen. Sie ist nur in grosseren zeitlichen Abstéinden sinnvoll. Insbesondere
fiir die Spitéler als Wirtschaftsteilnehmer sind ldngerfristige Leistungs-
auftrige fiir die Planungs- und Investitionssicherheit zentral.
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Nachdem die Spitalplanung 2012 auf einen Prognose- und Planungs-
horizont von rund zehn Jahren ausgelegt war, bedarf es im Hinblick auf
das Jahr 2022 einer erneuten, umfassenden Spitalplanung im Kanton Zii-
rich. Dementsprechend beauftragte der Regierungsrat am 11. April 2018
(RRB Nr. 338/2018) die Gesundheitsdirektion, die Ablosung der Spital-
listen 2012 Akutsomatik, Rehabilitation und Psychiatrie durch eine neue
Spitalplanung auf den 1. Januar 2022 vorzubereiten. Der Zweck und das
Verfahren einer Spitalplanung miissen zwingend den bundesrechtlichen
und kantonalen Vorgaben gentigen. So erfordert das Planungsverfahren
folgende Schritte:

— umfassende Bedarfsermittlung bzw. -prognose,

— Bewerbungsverfahren mit Beriicksichtigung aller interessierten Leis-
tungserbringer (nicht nur der heutigen Listenspitiler),

— Beurteilung und Festlegung des Angebots anhand der Kriterien Be-
darf, Qualitat, Wirtschaftlichkeit und Zugénglichkeit,

— Koordination mit anderen Kantonen,

— Vernehmlassungsverfahren und Auswertung der Vernehmlassungs-
antworten,

— Erlass der Spitalliste.

Das von der Gesundheitsdirektion bereits vorbereitete Projekt zur Re-
vision der Spitallisten auf das Jahr 2022 entspricht diesen Vorgaben, in-
dem eine geeigneter und angemessener Zeitplan erstellt wurde.

Zusammengefasst sind folgende Schritte geplant:

Etappe I: Beginn 1.Juni 2018
Planungsgrundlagen Versorgungsbericht erstellt / 28. Februar 2020
Beginn Vernehmlassung
Vernehmlassung beendet 30. April 2020
Etappe II: Beginn Auswertung Vernehmlassung 1. Mai 2020
Bewerbungsverfahren Eréffnung Bewerbungsverfahren 31. August 2020
Bewerbungsverfahren beendet 31. Oktober 2020
Etappe lI: Beginn Evaluationsverfahren 1. November 2020

Festsetzung der Spitalliste - ggginn vernehmlassung Strukturbericht  30. April 2021
und provisorische Spitallisten

Vernehmlassung beendet 30. Juni 2021

Publikation definitiver Strukturbericht und 31. August 2021
Festsetzung definitiver Spitallisten 2022

Beginn Umsetzung 1. Januar 2022
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Da eine neue Spitalplanung die Rahmenbedingungen der stationdren
Versorgungsstruktur tiber einen langfristigen Horizont definiert (fiir vo-
raussichtlich wiederum rund zehn Jahre), ist ein gut geplantes, breit ab-
gestiitztes und sorgféltiges Vorgehen unerldsslich, um die Planungsziele
nachhaltig zu verwirklichen. Nur so halten sie auch einer gerichtlichen
Uberpriifung Stand. Eine iibereilte Revision der Spitallisten ist nicht ge-
eignet, die Kosten der Spitalversorgung im Kanton Ziirich nachhaltig und
wirksam zu ddmpfen. Im Gegenteil: sie diirfte eine grosse Rechtsunsicher-
heit zur Folge haben und allenfalls unerwiinschte Nebeneffekte zeitigen,
die andernorts das System verteuern. Dariiber hinaus konnte sie das Ver-
trauen in ein sachlich begriindetes und verlissliches Handeln der Ver-
waltung nachhaltig schddigen. Nicht unterschétzt werden darf, dass die
Spitalplanung des Kantons Ziirich weit iiber die Kantonsgrenzen hinaus
grosse Beachtung findet. Mit einer unsorgféltigen Spitalplanung drohte
der Kanton seinen guten Ruf auf diesem Gebiet zu verspielen.

Das vorrangige Ziel einer Spitalplanung — Sicherstellung einer bedarfs-
gerechten, qualitativ guten und langfristig finanzierbaren Spitalversor-
gung — wird auf die von Regierungsrat und Gesundheitsdirektion vorge-
sehene Weise bereits erreicht. Unter diesen Umstidnden sind kurzfristige
Massnahmen abzulehnen.

Aus diesen Griinden beantragt der Regierungsrat dem Kantonsrat, das
dringliche Postulat KR-Nr. 88/2018 nicht zu iiberweisen.

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

Vor dem Regierungsrat
Die Staatsschreiberin:
Kathrin Arioli



