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Spitalplanung 2007

Pressekonferenz

Montag, 9. Juli 2007




Ablauf

EinfUhrung

Entscheid des Bundesrats vom 15. Februar 2006
Ziele und Kriterien der Spitalplanung 2007
Methode flr die Aufstellung der Spitalplanung

Ergebnisse:
Entwicklung der Bevdlkerung und Bestimmung des Bettenbedarfs
Hauptsachliche Anpassungen des Leistungsangebots
Erteilte Bettenkapazitaten

Zeitplan fur die Umsetzung der Spitalplanung
Schlussfolgerungen




1. EinfUhrung

Vernehmlassung des Berichts

Vorubergehende Glltigkeit der heutigen Spitalliste

Bericht des Amtes fur Gesundheit, erstellt unter Mitwirkung
des Kantonsarztamtes und mit Unterstitzung des Service de
recherche et d’'information statistique des Kantons Waadt
(SCRIS)
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2. Entscheid des Bundesrats vom 15. Februar 2006

Vollstandige Planung aufgrund einer Detailanalyse

Zuteilung differenzierter Leistungen (Beibehaltung der
Grundleistungen zulassig)

rI\]Iekl;mung der Uberlegungen, die zu den Ergebnissen geftihrt
aben

Planung muss auch fur die Privatkliniken gelten
Planung der stationaren Notfallaufnahmen
Standort Meyriez : unzulassige Kriterien

Entscheild :

« Der Staatsrat muss seine Planung den genannten Anforderungen anpassen

und innert 18 Monaten ab dem Zeitpunkt dieses Entscheids eine neue
Spitalliste erlassen, indem er den obigen Erwagungen Rechnung tragt ».




3. Ziele und Kriterien der Spitalplanung 2007

Gewahrleistung der Pflegequalitat

Uberschreitung administrativer Grenzen

Die birgernahe Grundversorgung bleibt bei den 6ffentlichen
Spitalern

Rationelle Verwendung der Ressourcen

Verkurzung der Aufenthaltsdauer

Anwendung der Planungsgrundsatze auf die Privatkliniken
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4. Methode fur die Aufstellung der Spitalplanung

Bestimmung des Bettenbedarfs
Somatische Akutpflege, Rehabilitation, Psychiatrie
Entwicklung der Bevdlkerung
Anzahl und Dauer der Spitalaufenthalte
Bettenbelegungsgrad

Beschrieb und Evaluation des Angebots
Tatigkeitsfeld : Spektrum und Haufigkeit der Leistungen
Mittlerer Schweregrad der Falle
Anziehungskraft der Spitaler
Finanzielle Daten

Zuteilung der Spitalkapazitaten und Leistungsauftrage KVG
Aufstellung der Spitalliste




5. Ergebnisse
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5. Ergebnisse

Standort Meyriez

*Abschaffung der chir. Tatigkeit
*Beibehaltung der
innermedizinischen Akutpflege
*Notfalldienst taglich rund um die Uhr
*Beibehaltung der Geriatrie und der
Rehabilitation

eStationare kardiovaskulare
Rehabilitation (kantonaler Auftrag)
Betten : 52

Standort Tafers

*Abschaffung der gynak. Chirurgie
*Abschaffung der Chir. in Urologie u.
Nephrologie

*Notfalldienst tagl. rund um die Uhr
Betten : 66

Clinigue générale

*Abschaffung der
Geburtshilfetatigkeit

*Abschaffung der Tatigkeit in Urologie
und Nephrologie

Betten : 60

Dalerspital

*Abschaffung der orthopad. Tatigkeit
*Abschaffung der ORL-Tatigkeit
Betten : 59

Standort Freiburg

*Abschaffung der
Kraniotomietatigkeit
*Interventionnelle Kardiologie
*Konzentration der Tatigkeit (mit
Absch. an den Ubrigen Standorten):
Pneumologische Chirurgie
Hamatologische Chirurgie
Endokrinologische Chirurgie (mit
Dalerspital)
Chirurgie bei Mehrfachverletzungen
und komplexen schweren Traumen
*Neurorehabilitation (kantonaler

Betten : 343

Auftrag)




5. Ergebnisse

HIB : Standort Estavayer-le-Lac

- Beibehaltung der heutigen
Tatigkeiten

Betten : 20

Spital Marsens

-Beibehaltung der heutigen
Tatigkeiten

Betten : 201

HIB : Standort Payerne

-Beibehaltung der heutigen
Tatigkeiten

Betten : 38

Standort Riaz

-Beibehaltung der heutigen
Tatigkeiten

Betten : 90

Standort Billens

-Beibehaltung der heutigen
Tatigkeiten

Betten : 34

Standort Chéatel-St-Denis

-Beibehaltung der heutigen
Tatigkeiten

Betten : 45




6. Zeitplan fur die Umsetzung

01.01.2008 | 31.03.2008 30.06.2008 30.09.2008 01.01.2009 01.01.2010
Standort Freiburg :
- Abschaffung Kraniotomien X
- Interventionelle Kardiologie X
- Konzentration Chir. Pneumo, Hamato., X
usw.
Standort Meyriez :
- Abschaffung chirurg. Tatigkeit X
- Stationare kardiovask. Rehabilitation X
- Renovations- und Umbauarbeiten X
Standort Tafers :
- Abschaffung gynakologische und X
urologische Chirurgie
Clinique Générale :
- Abschaffung Geburtshilfe X
- Abschaffung Urologie u. Nephrologie X
Dalerspital :
- Abschaffung Orthopédie X
- Abschaffung ORL X
Andere Anderungen : X j (s "




7. Schlussfolgerungen

Entspricht den Anforderungen des Bundesrats

Spezifizitat der Psychiatrie
Plafonierung der Bettenzahl

Akzentuierung der ambulanten Betreuung und der Versorgung mit
Zwischenstrukturen

BlUrgernahe und Kontinuitat der Pflege

Weiteres Vorgehen

Vernehmlassung Juli bis September 2007
Vernehmlassungsergebnisse September 2007
Verabschiedung Planung u. Spitalliste Oktober 2007
Beschwerdefrist November 2007
Inkrafttreten der Spitalliste Januar 2008

Psychiatrie : besondere Beobachtung der Entwicklung




