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Das Spital passt sich

dem

Ges

Liebe Leserinnen und Leser

Sie halten den Geschaftsbericht des Jahres 2016 in |h-
ren Handen. Dieser gibt Auskunft tber unsere Tatigkeit
im vergangenen Geschaftsjahr. Er ist mit aufschlussrei-
chen Fakten und Berichten ausgestattet, gibt Auskunft
iber die Themen und Herausforderungen, die uns be-
schaftigt haben. Ich wiinsche Ihnen bei der Durchsicht
des Geschaftsberichts 2016 viel Vergniigen.

Bauliches

Nebst dem Umbau und der Umstrukturierung der
Tagesklinik, die im September abgeschlossen wer-
den konnten, wurden im vergangenen Jahr auch
verschiedene Instandsetzungsarbeiten an den Ge-
bauden ausgefiihrt. So wurden Fassaden und Dach
des Bettentrakts saniert, das gesamte Leitungssys-
tem im OP-Trakt gereinigt, die Aufziige modenisiert,
am Brandschutz im ganzen Spital gearbeitet und
der Containeranbau beim Altbau stabilisiert. Auch
der Garten und der Spitaleingang wurden komplett
saniert und an vielen Orten mit neuen Pflanzen ge-
schmickt und erganzt. Im Altbau wurde eine ganze
Reihe von Zimmern saniert, die Sanierung der sani-
taren Anlagen vorbereitet und ein Praxisumbau um-
gesetzt. Last but not least wurde eine Aufstockung
des Bettentrakts (Anbau) um eine Privatstation mit
maximal 24 Betten beschlossen und bereits teilweise
realisiert.

Organisation

Zusatzlich zu den baulichen Veranderungen wurden
auch die Anpassungen bei der Organisation weiter-
verfolgt. Im vergangenen Jahr sind drei Kadersemi-
nare zum Thema «Filhren und Zusammenarbeit»
organisiert und durchgeflihrt worden. An den jeweils
zweitdgigen Seminaren wurde einerseits iber die Un-
ternehmensstrategie 2016+ diskutiert und anderer-
seits darliber gesprochen, wie man als Kaderperson
fuhren kann und soll. Im ganzen OP-Bereich wurden
die Vertrdge dem geltenden Arbeitsgesetz angepasst,
was die Einfihrung eines neuen Dienstmodells nétig
machte. Diese Umstellung, die schon seit einigen Jah-
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\Wandel des
undheitswesens an

ren geplant war, bedingt unter anderem mehr als 10
neue Vollzeitstellen. Die Personalkommission wurde
neu aufgestellt, das Reglement der Kommission total
revidiert und die Zusammenarbeit mit Direktion und
Verwaltungsrat neu etabliert.

Medizinische Leistungen

Auch das Angebot des Spitals Lachen erfuhr 2016
markante Veranderungen. Die medizinischen Leis-
tungen wurden ausgebaut. Nach intensiven Ver-
handlungen wurde die erneute Zusammenarbeit mit
der etzelclinic AG erfolgreich gestartet. Nun geht
es Schritt fr Schritt vorwarts mit der gemeinsamen
Orthopadie am Spital Lachen. Ein zweiter Koopera-
tionsvertrag wurde mit der ebenfalls in Pfaffikon
ansassigen Cardiance Clinic AG zur Behandlung
von Gefasskrankheiten aufgebaut. Auch diese Ko-
operation hat einen erfolgreichen Start erlebt. Die
Zusammenarbeit mit dem UniversitatsSpital Z(rich
als bestem Leistungszentrum der Grossregion Zlrich
wurde weiter intensiviert. Im Bereich der Kardiologie
waren wir mit unserem Angebot ebenfalls erfolgreich
unterwegs und konnten uns dieses Jahr iber unseren
500. koronarangiographischen Eingriff freuen. Hier
tribte der «Kampf» um den definitiven Erhalt des
Leistungsauftrags fiir die stationare Versorgung der
kardiologischen Patienten die Freude ein wenig. Wir
sind guten Mutes, dass wir die Anforderungen erfiil-
len und im neuen Jahr vom Kanton den definitiven
Leistungsauftrag erhalten.

Personal

Beim Personal gab es auch 2016 markante Mutati-
onen. Einige Fachpersonen verliessen das Spital La-
chen auf eigenen Wunsch, andere nach reiflich ber-
legten strategischen Entscheidungen, die am Spital
getroffen wurden. Jeder einzelne dieser Abgange
machte uns betroffen. Wir wiinschen uns in Zukunft
weniger Wechsel. Zum Gllick konnten die Abgange
jeweils innert niitzlicher Frist gut besetzt werden. Wir
freuen uns, mit den neuen Mitarbeitenden auf allen
Stufen am Projekt «Spital Lachen — gemeinsam ge-
starkt in eine gute, gesicherte Zukunft» arbeiten zu



Vorwort

kdnnen. An dieser Stelle begriisse ich alle Neuen
nochmals herzlich und freue mich auf eine langanhal-
tende, gute Zusammenarbeit.

Rahmenbedingungen

Auch die gesetzlichen und politischen Rahmenbedin-
gungen missen an dieser Stelle angesprochen wer-
den, denn sie haben uns 2016 stark beschaftigt. Die
Anwendung und strikte Durchsetzung des Ziircher
Mindestfallzahlen-Konzepts (Vorgaben fiir die Spi-
talliste) stellte das Spital Lachen bei verschiedenen
Leistungsgruppen vor existenzielle Fragen und Her-
ausforderungen. Wesentliche Teile des umfassenden
Leistungsauftrages drohten verloren zu gehen. Lei-
der konnte dieses Thema im alten Jahr nicht defnitiv
geklart werden. Wir haben in der Vergangenheit fiir
den Betrieb des Spitals Lachen keine Geschenke vom
Kanton erwartet und tun dies auch in Zukunft nicht.
Was wir uns aber wiinschen, sind Entscheide der ver-
antwortlichen kantonalen Instanzen, die mit Augen-
mass und auf unsere Verhaltnisse angepasst getrof-
fen werden. Eine gute, wohnortsnahe Versorgung fir
eine immer noch wachsende Region ist medizinisch,
finanziell und volkswirtschaftlich die beste Losung fir
die Bevdlkerung.

Dank

Ganz herzlich méchte ich mich bei allen Mitarbei-
tenden des Spitals Lachen fiir ihre tagliche Arbeit in
nicht immer einfachem Umfeld bedanken. Sie haben
mit grossem Einsatz, Fachwissen, Freundlichkeit und
Nahe iberzeugt. Ein grosser Dank geht an unsere
Hausarzte und somit an unsere Zuweiser, ohne de-
ren Willen zur Zusammenarbeit wir nicht existieren
konnen. Natirlich geblhrt all unseren Beleg- und
Konsiliararzten ebenfalls ein grosser Dank. Sie er-
ganzen unser hauseigenes Team in vielféltiger, qua-
litativ hochwertiger Art und Weise. Unseren Eignern,
den beiden Bezirken March und Hofe, respektive
ihren Vertretern gebihrt ebenfalls ein grosser Dank
fiir ihre politische Unterstiitzung und ihr Vertrauen
in die Organe des Spitals Lachen. Den verantwort-
lichen Stellen des Kantons, allen voran dem Depar-
tement des Innern und somit Frau Regierungsratin
Petra Steimen-Rickenbacher und ihrem Team ge-
blihrt ein zusatzlicher Dank. Unsere Rollen sind zu-
gegebenermassen nicht dieselben. Trotzdem sind
wir Uberzeugt, dass wir die gleichen Ziele verfolgen:
Wir mdchten der Bevélkerung eine zielgerichtete,
fachlich einwandfreie, wohnortsnahe medizinische

Versorgung garantieren, und damit auch in der
Region eine grosse Anzahl von vielfdltigen und
anspruchsvollen Arbeitsplatzen sichern. Das ist unser
taglicher Ansporn.

Ein grosses Dankeschon geht auch an die Standortge-
meinde Lachen fiir die speditive Behandlung unserer
diversen Baugesuche und deren Genehmigung sowie
fir die generell gute Partnerschaft mit den Behdrden
vor Ort. Und schliesslich geht ein Dank an alle exter-
nen Mitarbeitenden, Fachspezialisten sowie an alle
unsere Lieferanten und Bauhandwerker fir ihre Leis-
tungen im vergangenen Jahr.

Armin Hiippin
Verwaltungsratsprasident
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Bericht der Direktorin

Gemeinsa
in die Zukunft

estarkt

Wiederum darf das Spital Lachen auf ein erfolgrei-
ches Jahr zurlickblicken. Wir haben viele kleinere und
gréssere Schritte miteinander bewaltigt, um unser
Spital weiterzubringen und fit fiir die Zukunft zu ma-
chen. Immer mit dem Blick auf unsere Patienten: Was
dient ihnen am meisten? Wie kdnnen wir das hohe
Niveau unserer Medizin am Spital Lachen erhalten —
trotz wachsender Engpdsse in der Rekrutierung von
Fachpersonal? Wie konnen wir dem enormen Kos-
tendruck von allen Seiten entgegenwirken? Letztlich:
Wie sichern wir eine nachhaltige und gesunde Zu-
kunft unseres Spitals, wie sichern wir eine breite und
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gute Grundversorgung in der Region, wie sichern wir
die vielen interessanten Arbeitsplatze.

Wir dirfen nicht ohne einen gewissen Stolz zuriick-
schauen. 2016 haben wir ein starkes Patientenwachs-
tum verzeichnet. Dies ist einerseits ein grosser Vertrau-
ensbeweis der Bevélkerung und der Hausarzteschaft.
Andererseits war das vergangene Jahr aber auch
eine grosse Herausforderung flir unser medizinisches
Personal, das sich jedoch gut an alle Anderungen
angepasst, mit Herzblut engagiert und, ber alles
gesehen, grossartig geschlagen hat. Wir sind gut un-
terwegs und diirfen uns auch den grossen Herausfor-
derungen, die in den nachsten Jahren auf uns warten,
auf diese Art stellen.

Bereits jetzt zeigt sich immer deutlicher, dass wir
das Unternehmenswachstum auch mit einem Stand-
ortwachstum verbinden und erganzen mussen. Das
Spital platzt aus allen Nahten. Wollen wir den Erfolg
weiter fortfiihren und nicht wieder bremsen, ist eine
kurz- bis mittelfristige Spitalerweiterung und -mo-
dernisierung unumganglich. Dazu haben wir 2016
eine Unternehmensstrategie fiir die ndchsten 15 bis
20 Jahre erarbeitet, an deren Leitlinien wir uns orien-
tieren werden.

Das Motto fiir das Jahr 2017 «Gemeinsam gestarkt
in die Zukunft» weist darauf hin: Nur mit vereinten
Kraften von Politik, Eignern, Zuweisenden, Spitalfih-
rung und Mitarbeitenden werden wir die komple-
xen Herausforderungen erfolgreich bewaltigen und
rechtzeitig die Weichen richtig stellen kdnnen.

Ich freue mich, an dieser spannenden Entwicklung
seitens der Direktion mit Herzblut mitzuwirken und
einen personlichen Beitrag dazu leisten zu diirfen!

Evelyne Reich
Direktorin
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Jahresruckblick 2016

JANUAR

Start der Zusammenarbeit mit der Cardiance Clinic
AG aus Pfaffikon im GeféssKompetenzZentrum.

FEBRUAR

Der Verwaltungsrat entscheidet, den provisorischen
Bettentrakt um ein drittes Geschoss zu erhdhen und
gibt grlines Licht fur die Submission. Geplant ist
eine Privatstation mit maximal 24 Betten. Betrieben
werden sollen im Alltag zusétzliche 18 Betten in 6
Einer- und 6 Doppelzimmern.

Gleichzeitig nimmt der Verwaltungsrat Kenntnis von
einer Konzeptstudie von MB Architekten AG Lachen
zu Umbau, Sanierung und Erweiterung des Spitals
in mehreren Etappen. Diese Machbarkeitsstudie soll
an der GV den Aktionaren vorgestellt werden.

Die angemietete Liegenschaft an der Bahnhofstr.
8 in Lachen wird aufgegeben, nachdem mit dem
Eigner eine gute L6sung gefunden werden konnte.
Verschiedene Nutzungsstudien haben nicht die ge-
wiinschten Entwicklungspotenziale erbracht.

Dr. med. Mischa Feigl, Facharzt FMH fiir Chirurgie,
spezialisiert auf Viszeralchirurgie und Adipositaschi-
rurgie, nimmt seine Belegarzttatigkeit auf.

Die Bedeutung von Operationen der plastischen und
asthetisch-rekonstruktiven  Chirurgie wird immer
grosser. Aus diesem Grund geht das Spital Lachen
eine neue Zusammenarbeit mit der Swissparc AG in
Ziirich ein, deren drei Arzte PD Dr. med. Merlin Gug-
genheim, Dr. med. Angelo Biraima und Dr. med. Na-
tasha Forster im Belegarztsystem am Spital Lachen
operieren.

MARZ

Beginn des Umbaus sowie der Umstrukturierung
und Erweiterung der Tagesklinik. Die Tagesklinik
erbringt ausschliesslich ambulante medizinische
Leistungen. Ihr Umsatz betrdgt heute ungefahr ein
Drittel des Gesamtumsatzes des Spitals. Die ange-
botenen Leistungen der Kardiologie, Neurologie,
Onkologie, Gastroenterologie, des Wundambulato-
riums und der Vorbereitung fir Operationen stellen
spezialisierte Erganzungen zur Hausarztmedizin dar.

Der Verwaltungsrat stimmt dem Zusammenarbeits-
vertrag mit der etzelclinic AG im Bereich Orthopadie
zu, der wenig spater unterzeichnet wird. Da noch
verschiedene Vorarbeiten zu tatigen sind, tritt er
erstab 1. September 2016 in Kraft. In der etzelclinic
AG arbeiten Spezialisten fiir alle wichtigen orthopa-
dischen Eingriffe der Grundversorgung. Der Vertrag
sieht eine Mitverantwortung der etzelclinic AG fir
die gesamten orthopddischen Angebote des Spitals
vor. Ein Vertreter wird Einsitz im Verwaltungsrat
nehmen.

Die Co-Cheférztin und Orthopadin Dr. med. Sabine
Reichlin verlasst das Spital und wird eine eigene
Praxistatigkeit in der Region aufnehmen.

APRIL

Direktion und Verwaltungsrat entscheiden, dass die
Umsetzung des Arbeitsgesetzes im OP-Bereich (alle
Berufe) und in der Radiologie ziigig angegangen
wird. Damit verbunden sind eine erhebliche Erho-
hung der Stellenplane und die Veranderung der
Lohnsysteme (Wegfall der Spezialzulagen und da-
mit verbunden Anpassung der Grundlohne).

Die neue Verkehrsfiihrung fiir die Transporte von
mobilitdtsbehinderten Patienten mit einer Poller-
anlage wird eingeweiht. Gleichzeitig werden die
freiwilligen Fahrer mit einem Apéro verwohnt. Ihre
fiir das Spital dusserst wichtige Unterstiitzung wird
verdankt.

An der Generalversammlung der Aktionare wird das
gute Jahresergebnis 2015 gew(irdigt. Der bestehen-
de Verwaltungsrat wird wiedergewahlt. Neu wird
Dr. med. Jan Leuzinger als Vertreter der etzelclinic
AG in den Verwaltungsrat gewahlt. Gleichzeitig
wiinschen die Aktiondre auf die ndchste GV eine
«Verjlingung» des Verwaltungsrates, verbunden mit
einer Reduktion der Sitze.

Die Fassaden- und Flachdachsanierungen werden
aufgenommen.

MAI

Die erste Operation durch die etzelclinic AG wird im
Spital Lachen durchgefhrt.

Dr. med. Jirg Knaus, Leitender Arzt fiir Viszeralchi-
rurgie, hat seine Stelle im Spital Ende 2015 gekiin-
digt und wird in die Praxistdtigkeit gehen. Er war
viele Jahre Chefarzt der Klinik Chirurgie und ab
2013 als Leitender Arzt tatig.

JUNI

Die Leitende Arztin Gynakologie Dr. med. Shenge
Ahmed gibt ihre Tétigkeit am Spital nach wenigen
Monaten auf und kehrt ins Spital Linth zuriick. Die
Stelle konnte seither noch nicht wieder besetzt wer-
den.

Der Spitalapotheker Dr. phil. nat. Jochen Mack tritt
eine neue Stelle in der Kantonsapotheke Zirich an.
Frau Ariane Zlst aus dem See-Spital Horgen iber-
nimmt ad interim parallel zur Apotheke im See-Spi-
tal die Leitung der Spitalapotheke Lachen.

Aufnahme einer Nephrologiesprechstunde bei Me-
dicoPlus in Einsiedeln durch Dr. med. Robert Schorn.

Alle Lernenden schliessen ihre Ausbildung erfolg-
reich ab.

Das Erste von insgesamt drei Kaderseminaren wird
durchgefihrt. Die weiteren folgen im September
und November. Schwerpunkte sind dieses Jahr die
Themen «Flhrung und Strategie 2016+».

Start des Projektes «Prozessmanagement in der
Pflege». Im ersten Teil wurden die Ein- und Aus-
trittsprozesse der Patienten einer genauen Analyse
unterzogen. Dabei stehen Verbesserungen und
Erleichterungen fir die Patienten sowie die Vermei-
dung von Fehlern und Zeitverlusten im Zentrum.
Damit verbunden war eine Fiihrungsschulung der
Stationsleitungen. Im zweiten Teil wird es um die
Kernprozesse der Pflege selbst gehen.

Die Reorganisation der Klinik Chirurgie wird abge-
schlossen und an verschiedenen Veranstaltungen
vorgestellt. Neben der breiten Grundversorgung
werden drei Schwerpunkte verfolgt: Adipositaszen-
trum, Orthopadie und GefassKompetenzZentrum.

Die Mitarbeitenden erhalten zum ersten Mal die
Weekly News, das wochentlich erscheinende inter-
ne Informationsblatt. Damit kann eine regelmassige
Information Uber das aktuelle Geschehen im Spital
sichergestellt werden.



Jahresriickblick

Die Gartengestaltung wird breitfléachig erneuert
und der Spitaleingang mit reichhaltigem Blumen-
schmuck versehen.

JULI

Der Hauptumbau der Tagesklinik wird bis Ende Au-
gust in drei Etappen bei laufendem Betrieb durch-
gefiihrt.

Das Spital baut das Angebot im Bereich Handchi-
rurgie mit einer Sprechstunde von zwei bisherigen
Belegarzten aus.

AUGUST

Med. pract. Eliza Nowak, Facharztin FMH fir All-
gemeine Chirurgie und Gefésschirurgie (Endo-
vaskuldre Chirurgin DGG) nimmt ihre Tatigkeit als
Leitende Arztin in der Klinik Chirurgie auf. Sie wird
die Gefésschirurgie verstarken und bringt breite
Kenntnisse in Phlebologie, Lymphologie und der Be-
handlung von chronischen Wunden mit.

Die OP-Kapazitdten werden zur besseren Auslas-
tung der vier Sale neu verteilt. Die Vorhaltezeiten
der OP-Slots fiir Belegarzte werden verkirzt. Ein
Operationssaal steht wahrend des ganzen Jahres
24 Stunden téglich fir Notfalle zur Verfiigung.

Die Sanierungsarbeiten der Fassaden sind abge-
schlossen und das Spital erstrahlt an vielen Orten
in neuem Glanz.

Ende August findet bei strahlendem Sommerwetter
das Sommerfest fir die Mitarbeitenden im Spital-
garten statt.

Im August treten acht neue Lernende in verschiede-
nen Berufen ins Spital ein.

Das Dialyseangebot wird in den letzten Jahren ver-
mehrt auch durch Gaste der Region genutzt. Schwyz
Tourismus und Ziirichsee Tourismus informieren auf
ihren Webseiten iiber das Angebot des Spitals und
stellen bei Bedarf den persénlichen Kontakt her. Die
Patienten konnen sich ihren bevorzugten Termin
neu (iber die Webseite des Spitals reservieren.

SEPTEMBER

Der Vertrag mit der etzelclinic AG tritt in Kraft.
Folgende Arzte arbeiten wieder oder neu im Wo-
chen- oder Zweiwochenrhythmus im Spital: Dr.
med. Michael Borsky, Dr. med. Jan Leuzinger, Dr.
med. Alex Pellegrino, Dr. med. Christoph Sternberg,
Dr. med. J6rg Allmendinger, ab Dezember Dr. med.
Jens Kather und ab Januar 2017 Dr. med. Dave P.
Buchmann. Sie sind auf verschiedene Gelenke und
Organe spezialisiert (siehe www.etzelclinic.ch). In
den letzten Wochen und Monaten wurde sehr viel
gearbeitet, um die Voraussetzungen fiir diese inten-
sive Zusammenarbeit zu schaffen.

Dr. med. Riidiger Weihe gibt seine Tatigkeit als Lei-
tender Arzt Orthopédie am Spital auf und nimmt
eine Praxistatigkeit in Pfaffikon auf.

Die Flachdachsanierungen Trakt 5 und 6 sind abge-
schlossen.

Die Umbauten in der Tagesklinik sind fertiggestellt.
Die neue Aufteilung und die raumliche Erweiterung
bringen Entlastung und eine bessere Sturkturierung
in den Ablaufen. Sie werden sehr geschatzt. Die
Tagesklinik selbst weist eine starke Frequenzsteige-
rung von tiber 10% aus.

Erstmals findet in hervorragender Teamarbeit unter
der Leitung von Prof. Dr. med. Dai-Do Do ein sehr
anspruchsvoller Gefdsseingriff am Spital Lachen
statt. Bei einem Patienten wird minimal-invasiv ein
endovaskuldrer Stentgraft platziert (eine Kombina-
tion aus einem stabilisierenden Drahtgeflecht und
einem Blutgefass aus Kunststoff).

L. =

Rosemarie Schuler-Bisig feiert ihr 40-jahriges Ju-
bilaum. Sie hat verschiedenste Aufgaben im Spital
innegehabt und bis auf einen Tag nie gefehlt.

Die zuweisenden Arzte erhalten zum ersten Mal die
Zuweiser-Info, das zirka monatlich erscheinende In-
formationsblatt des Spitals.

Celina Kielinski Szczepanik aus Lachen, die lang-
jahrige Pflegefachfrau auf der Dialysestation, geht
nach 34 Jahren in Pension.

OKTOBER

Wahl von Dr. med. Stefan Eisoldt zum neuen Leiten-
den Arzt fir Viszeralchirurgie. Er wird seine Tatigkeit
im Januar 2017 aufnehmen.

Die erfahrene Stomaberaterin Manuela Gander aus
dem Spital Schwyz unterstiitzt das Spital Lachen
neu in dieser Spezialitat.

Die dringend ndtige Sanierung der Aufziige im Bet-
tentrakt wird in Angriff genommen.

Das neue Dienst- und Vergiitungsmodell im Ope-
rationsbereich fiir die Berufsgruppen Andsthesie-
pflege, OP- und Lagerungspflege tritt in Kraft. Der
Dienstplan ist vorerst aufgrund der schwierigen
Rekrutierungssituation nur mit zusatzlichen Tem-
porarangestellten einzuhalten. Alle bisherigen Mit-
arbeitenden, bis auf die beiden Leitungspersonen,
haben im Vorsommer den neuen Arbeitsvertrag un-
terzeichnet, zwei weitere Mitarbeitende kiindigen
aber kurz darauf aus unterschiedlichen Griinden. Es
gelingt jedoch rasch, die beiden wichtigen Leitungs-
funktionen wieder zu besetzen.



Jahresriickblick

Die Raumknappheit wird immer grosser. Im Altbau
wird deshalb eine umfangreiche Rochade durchge-
fihrt. Damit rlicken die verschiedenen Bereiche né-
her zusammen. Die daraus entstehende Engnis fiir
die diversen Arbeitsplatze wird durch bessere Nut-
zung der Raume etwas gemildert. Der Bereich Bil-
dung zieht ins 2. Geschoss um, wo die rdumlichen
Bedingungen wesentlich idealer sind. Die Pikettzim-
mer im 2. Stock des Altbaus werden teilweise in die
Liegenschaft Alpenrdsli ausgelagert.

Die grosse Umstellung der Dienst- und Vergi-
tungsmodelle ist verbunden mit einer viel hoheren
Auslastung der Operationssale, was fir alle Teams
eine Herausforderung bedeutet. Zur Behebung und
Besprechung von Problemen werden zwei Ausspra-
chen im grosseren Kreis organisiert. An der Ersten
nehmen auch zwei VR-Mitglieder teil.

Im Oktober wird das Detailprojekt «Rettungsdienst
Ziirichsee» gestartet. Die Bezirke Einsiedeln, March
und Héfe sowie das See-Spital Horgen verfolgen das
Ziel, eine gemeinsame Rettungsdienstorganisation
aufzustellen, welche das heutige Einsatzgebiet mit
allen vom Interverband fiir Rettungswesen (IVR)
geforderten Strukturelementen zu tragharen Kosten
fiir die Bevolkerung abdeckt.

Das nun vorgeschlagene Organisationsmodell sieht
einen Rettungsdienstverbund mit den Standorten
Einsiedeln, Horgen und Lachen vor. Der neue, gros-
se Rettungsdienst mit seinem Drei-Wachenkonzept
wird zu einer eigenen Rechtspersonlichkeit. Der
bisherige Vertrag mit dem Spital Lachen wird durch
die Bezirke bereits auf Ende 2016 gekiindigt, aber
um ein Jahr verldngert, da die Erarbeitung des an-
spruchsvollen Projektes etwas mehr Zeit als geplant
in Anspruch nimmt.

In der HR-Leitung erfolgt ein Wechsel. Auf Ursula
Buchs folgt Markus Grazer aus Altendorf, der seit
17 Jahren im Spital Linth in der gleichen Funktion
tatig war.

Nach langer Suche gelingt es im Frihjahr, einen
neuen Sicherheitsbeauftragten zu  verpflichten.
Alexander Wiist bringt Erfahrungen aus dem Spital
Mannedorf mit und startet anfangs Oktober.

Ebenfalls im Oktober nimmt der neue COO Marco
Naf, der die Nachfolge von Dr. med. Rafael E. Sinni-
ger antritt, seine Tatigkeit auf.

Das Gastreferat der beriihmten Spitaldirektorin Dr.
Henny van Laarhoven aus Holland zeigt uns mit
grosser Deutlichkeit auf, dass fir den Erfolg eines
Spitals vier Faktoren entscheidend sind: sehr gutes
Fachpersonal, eine geeignete, moderne Infrastruk-
tur, eine ausgezeichnete Dienstleistungskultur
und — vor allem — méglichst effiziente, konsequent
[T-unterstiitzte Prozesse.

NOVEMBER

Am Zukunftstag nehmen dieses Jahr 35 Kinder von
Mitarbeitenden teil. Sie haben die Gelegenheit,
verschiedene Teile des Spitals und die Arbeitsplatze
ihrer Eltern kennenzulernen.

An der Seniorenmesse in Pfaffikon stellen das Spital
und die etzelclinic ihre Kooperation und ihre Ange-
bote vor.

Die Kardiologie am Spital Lachen hat seit 2014
in enger Kooperation mit dem UniversitatsSpital
Ziirich ihr Leistungsangebot zur Erkennung und
Behandlung von Herz-Kreislauf-Erkrankungen lau-
fend erweitert. Nun wird mit Erfolg die 500. Herz-
katheteruntersuchung seit Beginn der Kooperation
durchgefihrt.

Die Baustellenvorbereitung rund um die Aufsto-
ckung des 3. Geschosses im provisorischen Betten-
trakt wird termingerecht gestartet.

T S |

Erstmals findet in den Spitalrdaumlichkeiten ein
offentlicher Vortrag statt, der gemeinsam mit der
Hausarzteschaft der Region angeboten wird. The-
ma: «Wenn der Blutdruck zu hoch ist». Weitere Ver-
anstaltungen werden folgen.

DEZEMBER

Schon in der ersten Halfte Dezember erreicht das
Spital Lachen die Zahl von 6'000 stationaren Pati-
enten, was nach 2009 nie mehr der Fall war. Dies
entspricht einer Steigerung von mehr als 10% in-
nert eines Jahres.

Das Projekt «Gemeinsamer Notarztdienst» zwi-
schen dem Spital Lachen und dem See-Spital mit
den Standorten Horgen und Kilchberg darf auf ein
sehr erfolgreiches Jahr zuriickblicken. Das Projekt
wurde laufend ausgewertet und geht nun in den
Normalbetrieb.

In unserer Standortgemeinde Lachen steht noch
kein offentlicher Defibrillator 24 Stunden am Tag zur
Verfligung. Als Weihnachtsgeschenk an die Bevol-
kerung und die Touristen von Lachen finanziert das
Spital ein AED-Gerét (automatischer externer Defi-
brillator) mit Standort beim Marina Lachen.

Das Weihnachtsessen des Verwaltungsrats, einer
Delegation des Departements des Innern, der Be-
zirksvertreter und der Belegarzteschaft sowie die
verschiedenen Feiern der Mitarbeitenden finden in
stimmungsvollem Rahmen statt.



Im Gesprach mit dem Verwaltungsratsprasidenten

So will der Verwaltungsrat
das Spital Lachen in die

Zukunft fUhrer

Armin Hippin, Verwaltungsratsprasident, im Interview
mit Katja Ulmi, Leiterin Marketing und Kommunikation

Herr Hippin, Sie sind seit zwei Jahren Verwaltungs-
ratsprasident des Spitals Lachen. Im Jahr 2015 hat
das Spital die Trendwende mit einem sehr guten
Jahresergebnis geschafft und konnte diese Entwick-
lung 2016 trotz grosser Aufwandungen fir die in
die Jahre gekommene Infrastruktur fortfithren. Der
Durchschnitt der offentlichen Spitéler liegt bei einer
EBITDA-Marge von 6,5 Prozent. Das Spital Lachen
liegt zumindest 2015 deutlich darlber. Was waren
die Erfolgsfaktoren?

Wir haben in den letzten beiden Jahren konsequent
und nach klaren Zielsetzungen fiir die Gesundung
des Spitals Lachen gearbeitet. Dazu gehért auf der
einen Seite die bessere Auslastung, die aufgrund von
neuen Angeboten, von vertrauensbildenden Mass-
nahmen und vor allem von Kooperationen zustande
kam. Auch die hausinterne Medizin wurde laufend
weiterentwickelt. Auf der anderen Seite setzen wir
uns Schritt fiir Schritt flr die Verbesserung von orga-
nisatorischen Schwachen und fir schlanke und effi-
ziente Prozessabldufe ein. Gerade Letzteres ist eher
unspektakuldr, mit sehr viel Arbeit verbunden, aber
entscheidend fiir den finanziellen Erfolg. Nur damit
konnen wir dem starken Tarif- und Konkurrenzdruck,
den wir taglich spiren, standhalten.

Zudem wird im Moment eine gezielte Unterneh-
mensstrategie fiir die nachsten 10 bis 20 Jahre erar-
beitet. Die Zukunft gehdrt der integrierten medizini-
schen Versorgung, einer Versorgung der Patienten in
engen Netzwerken und Kooperationen.

Sie steuern das Spital also in eine integrierte Versor-
gung. Welche Ziele verfolgen Sie damit?

Wir reagieren damit auf die Veranderungen des Ge-
sundheitssystems und der Bediirfnisse der Bevolke-
rung. Mit der integrierten Versorgung kénnen die Pa-
tienten auch bei komplexen Behandlungen entlang

des Patientenpfades durch verschiedene Leistungs-
erbringer betreut werden, ohne dass die Behandlung
jeweils abbricht. Dies bedingt, dass wir in der Regi-
on mit allen Arzten, Spezialisten und Institutionen
wirklich eng zusammenarbeiten. Die Kosten kénnen
damit in Schranken gehalten werden. Dies bei min-
destens gleichbleibender, aber lieber nattirlich bei
steigender Qualitat. Bessere Behandlungsergebnisse
und eine hohe Patientenzufriedenheit sind also wei-
tere wichtige Ziele, die damit verfolgt werden.

Kénnen Sie konkrete Beispiele nennen, wo die
Schwerpunkte der integrierten Versorgung in Zukunft
sein werden?

Das Spital Lachen verfiigt bereits tiber eine hochste-
hende Medizin in verschiedenen Bereichen. Schwer-
punkte liegen zum Beispiel im Bereich Kardiologie,
im Adipositaszentrum (Behandlung von Patienten
mit hohem Gewicht) oder etwa auch in der Onko-
logie. Integrierte Versorgung bedeutet, dass nicht
nur eine Operation gemacht oder eine Behandlung
vorgenommen wird, sondern auch die Vor- und
Nachsorge der Patienten im Auge behalten und eng
begleitet werden. Gerade die Zusammenarbeit mit
der Hausarzteschaft oder anderen Spezialisten ist
dabei sehr wichtig. Die Kontakte zwischen Spitalarz-
ten und niedergelassenen Arzten sind bereits eng
und gut. Das Spital unterstlitzt zudem die ambulan-
te Medizin gerne im komplexen Alltag mit Rat und
Wissen.

Geht das Spital Lachen somit vom Grundversorger-
spital in Richtung Schwerpunktspital?

Das Spital Lachen wird ein Grundversorgungsspital
bleiben und weiterhin eine breite Versorgung fiir die
Bevdlkerung der Region anbieten. Dies gilt primar fiir
die stationdre Versorgung. Im ambulanten Bereich
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erganzen wir die Hausarztmedizin durch spezialisier-
te Diagnostik und Behandlung. Zusétzlich bietet das
Spital eine spezialisierte Versorgung an, bei der wir
medizinisch das Niveau eines Zentrumsspitals errei-
chen. Damit heben wir uns auch deutlich von unserer
Konkurrenz ab. Eigentlich ist dies nichts Neues, hier
wurde in den letzten Jahren viel wertvolle Aufbau-
arbeit geleistet. In Zukunft werden wir sicher weiter
investieren.

Sie haben verschiedene Investitionen getatigt, unter
anderem die Aufstockung des Bettentrakts. Sind da-
mit grossere Bauarbeiten fiir die ndchsten paar Jahre
abgeschlossen oder plant das Spital noch weitere
Investitionen?

In den letzten Jahren wurde nur wenig in die Infra-
struktur investiert. Es ist ein sehr grosser Investitions-
bedarf vorhanden. Die bestehenden Bauten sind in

Armin Hippin, Verwaltungsratsprasident,
Katja Ulmi, Leiterin Marketing und Kommunikation
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die Jahre gekommen. Zudem hat das Spital sein An-
gebot in den letzten Jahren entscheidend erweitert.
Es wird eng! Die positive Entwicklung der letzten
zwei Jahre nicht wieder abzubremsen, wird eine To-
talsanierung und Erweiterung der gesamten Spital-
liegenschaften unumganglich sein. Wir werden dies
in Etappen angehen und haben bereits mit der Pla-
nung begonnen. Dabei wurde der Entscheid gefallt,
die Entwicklung am heutigen Standort umzusetzen.
Der Neubau im Gigersacher ist damit vom Tisch.

Der Kanton ist Geldgeber und zugleich steuert er die
Leistungen des Spitals. Welche Auswirkungen hat
das auf das Spital Lachen?

Es ist sehr entscheidend, dass wir einen soliden und
breiten Leistungsauftrag auch in Zukunft erhalten
und sichern kdnnen. Die medizinischen Behandlun-
gen, die wir anbieten, sind teils sehr komplex und
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auf verschiedenste Fachgebiete angewiesen. Auch
wenn in diesen Gebieten die Zahlen oft nicht hoch
sind, sind sie fiir die Aufrechterhaltung des gesamten
Portfolios unabdingbar.

Worauf waren Sie im Jahr 2016 im Spital Lachen be-
sonders stolz?

Auf den grossen und engagierten Einsatz unseres
Personals und unserer Spitalflihrung. Es ist gut splr-
bar, dass wir wieder auf den guten Weg gekommen
sind und uns nun stetig weiterentwickeln. Wir wollen
ein Betrieb sein mit sehr guten (Dienst-)Leistungen,
mit gutem und mehrheitlich zufriedenem Personal,
mit treuen Patienten und einem Kreis von Institutio-
nen und Fachleuten, mit denen wir uns im Alltag eng
verbunden flihlen.

Wenn Sie drei Wiinsche hatten, was winschten Sie
sich fur das Spital?

Als Erstes wiinsche ich mir ausgezeichnetes Fachper-
sonal in genligender Zahl, zufriedene Patienten und
eine optimistische Stimmung im Spital. Dann werden
auch die Finanzen stimmen. Als Zweites ware ich
gliicklich, wenn wir die Sanierung des Spitals schon
hinter uns hdtten. Als Drittes wiinsche ich mir, dass

Politik und Behérden uns noch mehr in unseren Be-
mihungen unterstlitzen und zur Standortsicherung
unseres Spitals ihr Allermdglichstes beitragen.

Wo sehen Sie in den ndchsten drei Jahren die gross-
ten Herausforderungen flr das Spital?

In der Spitalsanierung und der Gewinnung von gu-
tem medizinischen Fachpersonal.

Als Geschaftsfiihrer der Genossame Lachen und Ver-
waltungsratsprasident des Spitals Lachen haben Sie
zwei bewegte Jobs. Wie bringen Sie diese unter einen
Hut?

Vor allem durch zwei Dinge: eine gute Organisation
und die konsequente Delegation von Verantwortung.
Letzteres setzt natirlich voraus, dass man Fachleute
um sich hat, die bereit sind, im Rahmen der Zielset-
zungen und Vorgaben viel Eigenverantwortung zu
ibernehmen.

Spital Lachen Geschaftsbericht 2016 13



FUhrendes

Gesundheitszentrum

am Obersee

Das Spital Lachen leistet einen wichtigen

Beitrag zur stationaren und ambulanten Grund-

versorgung der Region. Es profiliert sich durch
ein erweitertes Leistungsangebot auf hohem
medizinischen Niveau, das uber die Region

hinaus bekannt ist.

Medizin stationar und ambulant

24h-Notfall

Innere Medizin

Radiologie

Intensivpflegestation (zertifiziert)

Rheumatologie

Adipositaschirurgie

Interdisziplindre Notfallstation

Schmerztherapie

Allgemeine Chirurgie

Kardiologie

Tagesklinik

Ambulante Chirurgie

Kiefer- und Gesichtschirurgie

Thoraxchirurgie

Andsthesiologie

Kinderchirurgie

Unfallchirurgie und Traumatologie

Angiologie

Apotheke

Koronarangiographie (in Kooperation
mit dem UniversitatsSpital Ziirich)

Urologie

Viszeralchirurgie

Gastroenterologie

Labor Viollier (im Haus)

Wundambulatorium

Geburtshilfe und Gynakologie

Nephrologie und Dialyse

Gefdssmedizin (in Kooperation
mit der Cardiance Clinic)

Neurologie

Onkologie

Gefdsschirurgie

Orthopadie (etzelclinic am Spital Lachen)

Hals-, Nasen-, Ohrenmedizin

Padiatrie

Handchirurgie

Plastisch-rekonstruktive Chirurgie

14 Spital Lachen Geschéftsbericht 2016
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Pflege Ausbildung Services

Zertifizierte Intensivpflegestation Ausbildungsstatte fiir medizinisches Patientenempfang
und nicht medizinisches Personal

Patientenadministration

Praktikumsplatze fiir Behinderte o
Qualitatsmanagement

Therapie (in Kooperation mit der BSZ)
] ] Infrastruktur
Physiotherapie
) Informatik
Ergotherapie Hotelleri
otetiene Sicherheit (Technik und Unterhalt)
Gastronomie
Beratungsdienste Hotellerie
Ernahrungsberatung Reinigung und Hygiene

Diabetesberatung

Rauchstoppberatung

Psychoonkologische Beratung

Wundberatung

Stomaberatung

Sozialdienst

Beratung der Krebsliga (im Haus)
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«Der Beruf des Hausarztes ist
erfullend und befriedigend.»

Die rasche Erreichbarkeit
von Spezialisten ist wichtig

Regionale Spitaler sind wichtige Pfeiler in der medizinischen
Versorgung. Im Zentrum aller Dienstleistungen stehen

die Patienten. Im Zusammenspiel aller Beteiligten gilt es, die
Starken jedes Einzelnen bestmadglich zu nutzen.

Eine Starke des Hausarztes ist seine Kenntnis der
Krankengeschichte, der Umgebung des Patienten
und einzelner Gegebenheiten, welche im Rahmen
eines Spitalaufenthaltes von eminenter Bedeutung
sein konnen. Das Vertrauen des Patienten in den The-
rapeuten ist fiir den Erfolg oft entscheidend. Idealer-
weise fihlen sich die Patienten im medizinischen
Netzwerk sicher aufgehoben. Das Spital Lachen bie-
tet Hand flir ein qualitativ hochstehendes Netzwerk
und bindet den Hausarzt in die medizinische Versor-
gung ein. Alle Beteiligten miissen letztendlich einse-
hen, dass nur im Zusammenspiel ein Erfolg fir die
Patienten zu realisieren ist. Der Weg zu diesem Erfolg
ist unendlich, verdndern sich doch aufgrund diverser
Faktoren immer wieder gewisse Parameter.

Aus hausarztlicher Sicht ist
auch in der Ausserschwyz eine
Strukturanderung festzustellen.
Nach wie vor bestehen zwar bewahrte Einzelpraxen.
Andere Formen wie erweiterte Einzelpraxen, Gemein-
schaftspraxen und Permanence-Institute entstehen neu
und bieten ihre Dienste an. Jede Form der arztlichen
Betreuung hat Vor- und Nachteile. Mir als Hausarzt
scheint es aber essentiell, dass der Hausarzt seine Ar-
beit mit Freude austibt. Ebenso wichtig ist oft der ers-
te Kontakt mit einem neuen Patienten. Hier bekommt
man bekanntlich keine zweite Chance! Der Beruf des
Hausarztes ist erfillend und befriedigend. Nichts-
destotrotz schwindet die Anzahl der in der Schweiz
ausgebildeten Hausarzte. Das fihrt mancherorts zu
prekéren Unterbesetzungen der hausarztlichen Grund-
versorgung. Gllcklicherweise ist in der Ausserschwyz
zurzeit die Belastung fir die einzelnen Praxen hoch,
aber im Allgemeinen auf einem tolerablen Niveau. Der
Standort Ausserschwyz bietet fiir einen Hausarzt ideale
Voraussetzungen. Auch das Spital Lachen mit den fach-
spezifischen Kernkompetenzen von diversen Spezialis-
ten mit einer raschen Erreichbarkeit tragen hierzu bei.
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Als Hausarzt sind mir der gegenseitige Respekt so-
wie das Bemiihen um eine gute Kommunikation
fur die vertrauensvolle und offene Zusammenarbeit
wichtig. Diesen Respekt erfahre ich im Spital Lachen.

Zunehmend ist bei der Suche nach &rztlichen Assis-
tenten in der Hausarztpraxis ein Mangel an Fachkraf-
ten festzustellen. Auch medizinische Praxisassisten-
ten sind schwieriger zu finden. Oft mlssen mehrere
Teilzeitangestellte zu einem Team zusammengestellt
werden. Diese Kompetenz erlangt der Hausarzt nicht
in der Ausbildung, sondern durch Erfahrung.

Das elektronische Patientendossier setzt sich in den
Praxen der Ausserschwyz durch. Die meisten Praxen
sind digitalisiert, nur noch wenige Kollegen schrei-
ben ihre Befunde von Hand auf. Arztliche Berichte
werden elektronisch versandt, Fax verliert an Bedeu-
tung. Die schnelle Verfugbarkeit hat natrlich auch
ihre Schattenseiten. Patienten formulieren ihre Frage
als Mail und erwarten im Nu eine Antwort. Das Spital
Lachen bietet zunehmend den Versand von Berich-
ten auch in elektronischer Form an, dies erspart ein
Einscannen und somit Zeit und Ressourcen.

Gewiss werden sich die medizinische Grundversor-
gung und auch das Spital Lachen immer weiterent-
wickeln missen. Im Mittelpunkt unser aller Bemii-
hungen werden aber hoffentlich immer die Patienten
stehen. Es ist ein Privileg, an dieser Entwicklung teil-
zunehmen.

Dr. med. Stephen Woolley
Hausarzt in Wollerau, Bezirksart Hofe
und Verwaltungsrat



Zuweisersicht

«Ich weise meine Patienten gerne dem Spital
Lachen zu, weil die medizinische Versorgung
gut ist. Meine Ansprechpartner erreiche ich
rasch und kenne sie zumeist persénlich. Das
regional verankerte Spital ist fir meine Patien-
ten und fir mich wertvoll. Auf arztlicher Ebene
findet ein regelmassiger Austausch mit dem
Spital statt. Ich kann deshalb gut einschatzen,
wohin ich meine Patienten Gberweise und bin
sicher, dass die medizinische Versorgung im
Regionalspital Lachen qualitativ hoch ist.»

Dr. med. Stephen Woolley, Hausarzt in Wollerau
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Die Stimme eines
angjahrigen Verwa
atsmitglieds zur Er
des Spitals Lachen

Prof. Dr. med. Dieter Conen im Interview mit
Dr. med. Thomas Bregenzer, Chefarzt Innere Medizin
und Evelyne Reich, Direktorin

tungs-
twicklung

Thomas Bregenzer: Dieter, du hast die neuere Zeit
des Spitals Lachen mit Héhen und Tiefen intensiv
miterlebt. Kannst du spontan einige wichtige Ereig-
nisse nennen, die flr die Entwicklung des Spitals in
den letzten 15 Jahren prdgend waren?

Dieter Conen: In den ersten Jahren der Verselb-
standigung profitierte das Spital Lachen sehr stark
von ihrem Wissen Uber die Mechanismen eines neu-
en Finanzierungssystems auf der Basis von APDRG,
einem Vorldufer von SwissDRG. Als Pionier nahm
Lachen respektive der Kanton eine Vorreiterrolle ein
und wurde von zahlreichen Spitalern um Rat gefragt.
Der wirtschaftliche Erfolg war durchschlagend. Und
in den ersten Jahren erwirtschaftete grossere Riick-
lagen waren die Basis fir eine gesunde Entwicklung
uber die ndchsten Jahre.

Die notwendige Weiterentwicklung zu einem pro-
zessorientierten Spital kam nur langsam voran.
Erschwerend hinzu kamen markante personelle
Veranderungen auf der Flihrungsebene sowohl des
Gesamtspitals als auch einzelner Kliniken, die auf
dem Boden einer friktionsarm funktionierenden Or-
ganisation den wirtschaftlichen Vorsprung gegen-
uber den Nachbarn schwinden liess. Die parlamen-
tarisch beschlossene Drei-Spitalstrategie und die
damit verbundene verschdrfte Konkurrenzsituation
in der Ausserschwyz verstarkte zusatzlich die Proble-
me. Sie verlangte eine personelle Neuaufstellung der
Fihrungsgremien und eine konsequente, auf Wachs-
tums- und Effizienzsteigerung ausgerichtete Flihrung.
Diese schaffte nach eineinhalb Jahren Arbeit den
Turnaround und steigerte das Ansehen des Spitals
Lachen bei der Bevélkerung der Bezirke und bei den
Hausarzten wieder markant.
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Evelyne Reich: Du warst einer der Férderer der
engen Zusammenarbeit zwischen Lachen und dem
UniversitatsSpital Ziirich. Was war die Idee hinter
dieser Entwicklung? Was ist der Gewinn daraus

fur die Gesundheitsversorgung der Region Ausser-
schwyz — medizinisch gesehen?

Dieter Conen: Nach gesamtschweizerischer Ein-
fihrung des Finanzierungssystems nach SwissDRG
wurde in den Spitalern auf Prozessorientierung um-
gestellt. Ebenfalls wurde klar, dass nicht mehr alle
Spitaler alles machen konnten. Das, was ein Spital
anbietet, muss es am besten machen, weil Fragen
wie Kostengewicht, Case Mix Index, Aufenthaltsdau-
er und Volumen nun von zentraler Bedeutung sind.
Daneben geht es auch darum, der Bevdlkerung des
Einzugsgebiets wohnortnah eine moderne Medizin
anzubieten, die den notwendigen Spezialisierungs-
grad und eine investitionsmassig vertretbare Inf-
rastruktur aufweist. Um mit einem finanzierbaren
Aufwand an den immer rascher ablaufenden Inno-
vationszyklen partizipieren zu kdnnen, sind Koopera-
tionen notwendig. Dies nicht mit unmittelbaren Kon-
kurrenten, sondern mit Partnern, mit denen sich ein
gegenseitiger Nutzen erzielen lasst. Vor diesem Hin-
tergrund ist die Kooperation mit einem Universitats-
Spital flir das Spital Lachen ein Gllicksfall, sorgt sie
doch fir eine unmittelbare Teilhabe an den medizi-
nischen Innovationen, ohne dass unverhaltnismassi-
ge Investitionen in die Infrastruktur getatigt werden
miissen. Am besten Iasst sich das am Beispiel der
Onkologie und der Kardiologie darstellen: Das Wis-
sen und Kénnen der Spezialisten kommt der Region
Obersee zugute, der technisch aufwandige Teil einer
Intervention wird, wenn nétig, im universitaren Zen-



Im Gesprach mit Prof. Dr. med. Dieter Conen

Prof. Dr. med. Dieter Conen, Verwaltungsrat

trum gemacht, und die Nachbetreuung findet wieder
vor Ort in der Region statt.

Evelyne Reich: Siehst du darin noch weitere Ent-
wicklungspotenziale?

Dieter Conen: Mit dem Alterwerden der Bevolke-
rung und der Zunahme chronischer, nicht tibertrag-
barer Erkrankungen sind weitere Entwicklungsmég-
lichkeiten im geriatrisch/polymorbiden Segment zu
sehen. Ich denke da an eine geriatrisch orientierte
Traumatologie/Orthopadie, aber auch an die Proble-
me der weiblichen und ménnlichen Inkontinenz, die
mit einem gemeinsamen Konzept zur Stabilisierung
des Beckenbodens konservativ und wo ndtig opera-
tiv gelost werden kénnen.

Thomas Bregenzer: Der Verwaltungsrat erarbei-
tete eben eine neue Unternehmensstrategie fiir

die Zukunft. Wo siehst du die Positionierung eines
Spitals wie Lachen in der Gesundheitsversorgung?
Dieter Conen: Das Spital Lachen wird auftrags-
gemass eine dem Patientennutzen verpflichtete,
effizient erbrachte Grundversorgung anbieten. Auf
einigen Gebieten wie zum Beispiel der Kardiologie,
Onkologie, der Neprologie mit Dialyse, vernetzt mit
einem transplantierenden Zentrum, der bariatrischen
und Gefdsschirurgie hat das Spital Lachen Uberregi-
onale Bedeutung. Voraussetzung dafir ist eine von
der schweizerischen Gesellschaft fir Intensivmedizin
zertifizierte Intensivstation und eine rund um die Uhr
facharztlich betreute Notfallstation.

Spital Lachen Geschaftsbericht 2016
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Evelyne Reich: Ist das Spital Lachen angesichts
der immer harter werdenden Konkurrenz, beim
herrschenden Tarifdruck und den vorgegebenen
Mindestfallzahlen pro Eingriff Giberhaupt tiberle-
bensfahig? Welches sind aus deiner Sicht wichtige
und unverzichtbare Schritte in die Zukunft?

Dieter Conen: Wie bereits erwahnt, kann im mo-
dernen Gesundheitswesen nicht mehr jeder alles
machen. Ein Spital sollte nur noch das anbieten, was
es am besten kann. Damit ist ausgedriickt, dass ein
bestimmtes Volumen nétig ist, um fir einen Eingriff
die notige Ubung zu haben. Im Weiteren gehért
dazu, dass auch die personelle und technische Inf-
rastruktur vorhanden ist, um die jeweils geforderte
spezielle Betreuung rund um die Uhr leisten zu kon-
nen. So konnen die mit den Eingriffen verbundenen
Komplikationen jederzeit rechtzeitig erkannt und
behandelt werden, und der Patient erleidet keinen
unnotigen Schaden. Daraus folgt die Konzentration
auf das Kerngeschéft, die Grundversorgung, und auf
einzelne Schwerpunkte, die gewissermassen die Kiir
sind. Letztere setzen in der Regel Kooperationen mit
einem starken Partner voraus.

Thomas Bregenzer: Noch ein Wort zu der viel
erwdhnten Qualitat. Du hast sie als Verwaltungsrat
auch fiir unser Spital konsequent immer wieder
gefordert und ein entsprechendes medizinisches
Denken geférdert. In den neuesten politischen
Diskussionen wird sie hingegen gerne in Frage

Prof. Dr. med. Dieter Conen

gestellt. Wie stehst du als ehemaliger Chefarzt eines
Zentrumsspitals dazu?

Dieter Conen: Wenn von Qualitdt die Rede ist, soll-
te man zunachst von einer verstandlichen und nicht
philosophischen Betrachtungsweise des Begriffes
ausgehen. Da hilft die Definition des Instituts of Me-
dicine, die auch in die Qualitatsstrategie des Bundes
eingeflossen ist, namlich: Qualitat ist ein Mass daflr,
wie sehr Leistungen des Gesundheitswesens fiir In-
dividuen und Bevélkerungsgruppen die Wahrschein-
lichkeit erwiinschter Gesundheitsergebnisse erhGhen
und dem aktuellen Fachwissen entsprechen.

Wird der so definierte Begriff operationalisiert, kon-
nen die Zieldimensionen so umschrieben werden,
dass die Leistungserbringung sicher, wirksam, pa-
tientenzentriert, rechtzeitig, effizient und chancen-
gleich sein soll. Damit stehen Fragen der Wirtschaft-
lichkeit, des Zugangs zur Medizin, zur Wirksamkeit
der getroffenen Massnahmen genauso im Zentrum
der Diskussion wie die der Patientensicherheit. Da-
mit verbunden ist der Begriff der Transparenz, die ja
die Voraussetzung daflir ist, mit quantitativen Gros-
sen zu zeigen, dass die erwahnten Qualitatsdimen-
sionen auch erreicht und im Benchmark ibertroffen
oder unterschritten werden.

Evelyne Reich: Dieter, wir danken dir, auch im Na-
men des ganzen Personals, ganz herzlich fiir deinen
ausserordentlichen und pragenden Einsatz fir das
Spital Lachen.

Dieter Conen ist seit der Griindung der Aktiengesellschaft Spital Lachen AG im Jahre 2002 Mitglied
des Verwaltungsrates. Als erfahrener Mediziner und ehemaliger Chefarzt eines Zentrumsspitals ist
er im Verwaltungsrat zustandig fiir das Ressort Medizin im Spital. Er verflgt Gber ein sehr grosses
Netzwerk zu wichtigen medizinischen Institutionen der Schweiz und Europas. Insbesondere gilt er
als Architekt und unermidlicher Forderer der intensiven Kooperation zwischen dem Spital Lachen
und dem UniversitatsSpital Ztirich, dessen Geschicke er seit vielen Jahren auch im dortigen Spitalrat

aktiv mitgestaltet.
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Kooperation in der Kardiologie

Kooperation in der Koro-
narangiographie mit dem
UniversitatsSpital Zirich

UniversitatsSpital
z
Ziirich

Die Kardiologie Spital Lachen und das universitare  chentlich auf der hochomdernen Koronarangiogra-
Herzzentrum Zirich arbeiten eng zusammen. Die Kar-  phieanlage in Lachen. Das UniversitatsSpital stellt
diologen des UniversitatsSpitals Ztirich untersuchen  zudem die Notfallversorgung fiir Koronarangio-
und behandeln die elektiven Patienten zweimal wé-  graphien fiir das Spital Lachen sicher.

Durchfiihrung einer Koronarangiographie (v.l.n.r.): Dr. med. Christian Steffen, Spital Lachen, und
PD Dr. Dr. med. univ. Ronald K. Binder, UniversitatsSpital Zirich, Dipl. Pflegefachfrau Sylvia Hrebik
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Kardiologie mit
universitarer Anbindung

Herz-Kreislauf-Erkrankungen sind weit verbreitet und sind
mit Abstand die haufigste Todesursache, insbesondere im
hoheren Erwachsenenalter. Das Fachgebiet der Kardiologie
ist gepragt durch eine beeindruckende medizintechnologi-

sche Entwicklung.

500. Koronarangiographie

Seit 2014 fuhrt das Team im Spital Lachen die Herz-
katheter-Diagnostik und -Therapie in Zusammen-
arbeit mit den Spezialisten aus dem Universitdren
Herzzentrum Ziirich durch. Im Jahr 2016 konnte der
500. Patient untersucht und behandelt werden.

Eine deutliche Zunahme konnte auch im Bereich der
Rhythmologie verzeichnet werden. 2016 wurden 48
Schrittmacher, 8 Defibrillatoren und 10 Loop-Recor-
der implantiert. Auch hier ist die Komplikationsrate
sehr gering. Ausserdem konnte 2016 ein neues
Langzeit-EKG-Computersystem in Betrieb genom-

men werden. Stationdre

de. 2016 hat der Leitende Arzt Kardiologie, Dr. med.
Christian Steffen, die Anerkennung zur Weiterbildung
von Herzspezialisten erlangt.

In praktisch allen Bereichen der Kardiologie ist eine
Zunahme der Untersuchungs- und Patientenzahlen
von 20% zu verzeichnen — ein grosser Vertrauens-
beweis von Patienten und zuweisenden Arzten! Ein
intensives und gut abgestimmtes Behandlungsnetz
von kardiologischer Basis-Diagnostik und akade-
mischer, hochspezialisierter Medizin gewahrleistet,
dass die Patienten stets optimal und individuell be-
treut werden.

«Die Komp||kat|onsrate ISt im Patienten mit Herzrhyth-  Nach einer akuten Erkrankung gibt es die Méglich-
Verg|e|ch zum nationalen und musstérungen kénnen seit  keit, im Spital Lachen an einem von der Schweize-
internationalen Durchschnitt einigen Monaten mit einer  rischen Gesellschaft fir Kardiologie akkreditierten

modernen Telemetrie-An-  ambulanten Herzrehabilitationsprogramm mit speziell

. i lage llickenlos auf der  dafiir ausgebildeten und diplomierten Herztherapeu-

serordentlich tief.» Normalstation (iberwacht  ten teilzunehmen. Dabei kann auf das umfassende

werden. Angebot wie Erndhrungsberatung, Diabetesberatung,
Rauchstopp-Sprechstunde und psychologische Bera-

Die Basis der Herzuntersuchung bilden das Elektro-  tung zurlickgegriffen werden.

kardiogramm, die Herzultraschalluntersuchung und

der Belastungstest. Aufgrund einer stetigen Zunahme

von Untersuchungszahlen war eine rdumliche und

personelle Erweiterung der kardiologischen Abteilung

erforderlich. Mitte 2016 konnten die neuen, grosszu-

gigen Raume in der Tagesklinik bezogen werden, die

den wachsenden Bedirfnissen Rechnung tragen. Die

Tagesklinik fur ambulante Herzkatheteruntersuchun-
gen und Herzschrittmachereingriffe liegt direkt neben 8
diesen fiinf modern ausgestatteten Funktionsraumen 4

mit weniger als 0.5 Prozent aus-

Dr. med. Christian Steffen, Leitender Arzt Kardiologie

und den drei Arztsprechzimmern. Organisation und
Terminvergabe Ubernehmen die freundlichen, kom-
petenten Mitarbeitenden in der Patientendisposition,
die ebenfalls rdumlich und personell erweitert wur-  Herzschrittmacher Defibrillatoren Loop-Recorder
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Klinik fiir Innere Medizin — Kardiologie
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«Du sprst, dass du als Mensch behandelt
wirst, die Arzte und das Personal vollen
Einsatz leisten, um dir die bestmdgliche
Lebensqualitat wiederzugeben. Vielen
Dank an alle.»

|
|

Werner Maier (67)

Spital Lachen Geschaftsbericht 2016 23



Kooperation in der Kardiologie

Leistungsangebot
Kardiologie

Kardiovaskulare Erkrankungen sind haufig und ein wichtiges

Teilgebiet der Inneren Medizin.

Koronarangiographie

Herzkatheteruntersuchung in Kooperation
mit dem UniversitdtsSpital Zirich

Spezialsprechstunden
[I @ Spezifische Beratung und Behandlung
o (Herzschwache, Klappenfehler,

angeborene Herzfehler)
Echokardiographie
\\ Ultraschalluntersuchung am Herzen

Abklarungen von Rhythmusstérungen

Implantation von Eventrecordern

Langzeit EKG

Ambulante Herz-Rehabilitation
db Ambulante Herzrehabilitation nach

akuter Herzerkrankung oder Operation

m Elektrokardiographie (EKG)
—/\/\v/\/\' Herzstromkurve
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Defibrillator
Hilfe mittels Defibrillator zur automati-
schen Korrektur von Rhythmusstérungen

Kardio-CT
Kontrastmitteldarstellung der Herzkranz-
gefdsse im Computertomogramm

Herzschrittmacher
Hilfe mittels Herzschrittmacher bei zu langsamem
oder fehlendem Eigenrhythmus des Herzens

Ergometrie
Belastungstests auf Fahrrad oder Laufband

Synkopenabklarungen
Untersuchung bei kurzzeitigem
Bewusstseinsverlust

Loop-Recorder
Implantierbare, kleine EKG-Aufzeichnungsgerate



Klinik fiir Innere Medizin — Kardiologie

«Individuelle und personliche Betreuung
sowie universitare Spitzenmedizin gewahr-
leisten eine optimale Therapie.»

Dr. med. Christian Steffen, Leitender Arzt Kardiologie

Das leitende Arzteteam der Kardiologie

«Hohe Qualitat und Professionalitat
gehoren zur taglichen Arbeit und zum
Wohlbefinden des Patienten.»

Dr. med. Imke Poepping, Leitende Arztin Kardiologie

Spital Lachen Geschaftsbericht 2016 25



Gute Basis flr eine
Angebotserweiterung

«Man sieht nur mit dem Herzen gut...». Dieses Zitat aus
Antoine de Saint-Exupérys «Der kleine Prinz» ist wohl
allen bekannt. Wie wahr diese Aussage ist, wird uns in
ganz besonderer Weise im Gebarsaal und in der Wochen-

bettstation vorgefhrt.

So hat auch die Frauenklinik innerhalb eines Spitals
eine besondere und wichtige Stellung, bilden doch
die Neugeborenen zusammen mit ihren Eltern das
«Herzstlick» der gesellschaftlichen Zukunft. Hier ist
eine ganz besondere Art der Kommunikation gefor-
dert: Schauen mit dem Herzen, was das Team des
Gebérsaales und der Mutter-Kindstation ganz aus-
gezeichnet beherrscht.

Wahrend die letzten Jahre durch Schwankungen
der Geburtenzahlen geprdgt waren, konnte im Jahr
2016 die Geburtenzahl mit einer Differenz von we-
niger als 2% gegeniiber dem Vorjahr gehalten wer-
den. Der Zusammenhalt und die Homogenitat des
Teams nahmen weiter zu, eine Tatsache, die von den
betreuten Miittern oder Patientinnen sehr positiv
wahrgenommen wird. Auf diesem soliden Funda-

«Fiir mich kam es nicht in Frage, irgendwo
sonst zu gebadren. Ich fiihle mich in der Frau-
enklinik Spital Lachen gut aufgehoben.»

Riccarda Bamert (40) mit Luca Andrin (4 Monate)
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Frauenklinik

ment kann nun aufgebaut werden. Das Ziel besteht
darin, dieses Angebot einem noch grosseren Kreis
zuganglich zu machen.

«An dieser Stelle bedanke ich mich bei unseren Pa-
tientinnen und jungen Eltern fir das uns geschenkte
Vertrauen und beim gesamten Team der Frauenklinik
fur den grossen und exzellenten Einsatz.»

Dr. med. univ. Ulrich Steinhart, Chefarzt Frauenklinik

In der rein gynakologisch-chirurgischen Arbeit war
eine erfreuliche Zunahme komplexerer Operationen
zu verzeichnen, woraus ein gesteigertes Vertrauen
der zuweisenden Haus- und Fachérzte in die Frauen-
klinik abgeleitet werden kann. Die Abldufe innerhalb
der Abteilung, speziell jene, die der Patientinnensi-
cherheit dienen, konnten verbessert werden. Ein be-
sonderes Augenmerk wurde auf einen unmittelbaren
und auf kurzem Weg erfolgenden Dialog mit den Zu-
weisenden gelegt.

5.6

[ J
5.6

Ergebnisse Patientenbefragung bei der Geburtshilfe:
sehr hoher Zufriedenheitswert von 5.6 auf der Skala
1-6 fr die Betreuung durch die Hebammen.

18%

Die Anzahl ambulanter gyndkologischer Behandlun-
gen konnte 2016 gegentiber dem Vorjahr um 18%
gesteigert werden.

Eine markante Steigerung der Patientinnenzahlen er-
fuhr der ambulante Betrieb der Frauenklinik. Dank
straffer Organisation durch die medizinischen Praxis-
assistentinnen kénnen zeitnahe Termine vergeben und
kurze Wartezeiten vor Ort erzielt werden. Die neue
Hormonsprechstunde, eine extramural, in Kooperation
mit einer Hausarztpraxis eingerichtete gynékologische
Sprechstunde, erfreute sich zunehmender Beliebtheit.
Sie musste wegen Personalmangel voriibergehend ein-
gestellt werden, kann in der Zwischenzeit aber wieder
vollumfénglich angeboten werden.

Das Team der Frauenklinik ist nun stark und einge-
spielt. Gegenseitiges Vertrauen wird nicht nur ge-
trdumt, sondern auch gelebt. Das bildet eine gute
Basis flr die Erweiterung der gynakologisch-geburts-
hilflichen Abteilung. Massnahmen zur Erweiterung
des breiten, hochqualitativen Behandlungssprekt-
rums sind geplant.

5.0

[ J
5.6

Ein ebenso guter Wert zur Frage: Wiirden Sie dieses
Spital Ihrem besten Freund, lhrer besten Freundin
weiterempfehlen?

Spital Lachen Geschaftsbericht 2016 27



Kathetereingritte
am Gefasssystem

«Ein hochwertiges Equip-
ment ist mitentscheidend
fur ein gutes Resultat nach
Gefasseingriffen.»

Prof. Dr. med. Johann Link,

Chefarzt Institut fir Radiologie

Im Institut fir Radiologie Spital Lachen erfolgen interventio-
nelle Eingriffe an den viszeralen und den peripheren Arterien
sowie an Dialysefisteln. Das technische Spektrum umfasst
Gefassrekanalisationen, gezielte Gefassverschlusstechniken
(Embolisation) und Gefassrekonstruktionen.

Eingriffe der Perkutanen Transluminalen Angioplastie
(PTA) erfolgen vorwiegend am arteriellen Gefasssys-
tem. Das Spital Lachen bietet dafir mit einer Angi-
ographieanlage eine sehr gute Strukturqualitat. Mit
dieser Anlage ist es mdglich, Gefdsseingriffe mit
allen modernen technischen Maoglichkeiten (grosse
Angulationsmdglichkeiten der Rontgenrdhre, schnel-
le Bildfolgen und Verfiigbarkeit der Landkarten-
technik) durchzuftihren. Dies kann unter optimalen
Strahlenschutzmdglichkeiten sowohl fir den Patien-
ten als auch fir den Untersucher bzw. die Untersu-
cherassistenz erfolgen.

Das Spektrum der Gefdssreka-
nalisation reicht von der rei-
nen Ballonangioplastie, dem
Aufdehnen von Gefdssveren-
gungen mit einem Ballon, bis
zum Stenting von arteriellen
und vendsen Gefdssen. Un-
ter Stenting versteht man das
Einbringen von sogenannten Gefdssstiitzen in eine
Arterie oder eine Vene. Dies dient dazu, das entspre-
chende Gefdss moglichst dauerhaft offenzuhalten.

Medizingeschichte

Gezielte Gefdssverschlisse, sogenannte Embolisatio-
nen, werden durchgefiihrt, um zum Beispiel Blutun-
gen im Korper zu stillen, oder sie sind als Sekundarin-
terventionen nach rekonstruktiven Aorteneingriffen.
Unter Gefassrekonstruktion versteht man in erster Li-
nie die Ausschaltung von Aneurysmen (Geféssaussa-
ckungen) vom Blutfluss durch Einbringen von soge-
nannten «covered stents». Dabei handelt es sich um
Gefassstlitzen, die mit einem Kunststoff umkleidet
sind. Damit besteht die Mdglichkeit, Aussackungen
von Gefassen zu tunnelieren und so den Druck von
der erkrankten und bereits erweiterten Gefasswand
zu nehmen, um einer drohenden Gefdsszerreissung
vorzubeugen.

Charles Dotter, ein amerikanischer Radiologe, flihrte 1963 wahrend einer diagnostischen Angiographie unabsichtlich die
weltweit erste Gefassrekanalisation durch. Die Passage eines Katheters durch einen verschlossenen Gefdssabschnitt nennt
man deshalb auch «dottern». Im Jahre 1964 therapierte Dotter erstmals gezielt eine Diabetikerin, die an einer Gangran litt
und die Amputation des Fusses verweigerte, mit der perkutanen Technik. Langst hat die Perkutane Transluminale Angioplastie
(PTA) einen festen Platz in der Versorgung von vornehmlich arteriellen Gefdssleiden, der durch die standige Forschung und
Weiterentwicklung immer grosser wird.
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Institut fiir Radiologie

Am Spital Lachen steht ein moderner Kernspintomograph und Computertomograph fir die Durchfiihrung
von diagnostischen Untersuchungen am Gefdsssystem zur Verfiigung. Angiographieanlage siehe Seite 21.

Institut fiir Radiologie

2016 2015

CT Untersuchungen 5'407 4'431
gesteuerte Interventionen 197 186
MRI Untersuchungen 3'753 3'403
Rontgenuntersuchungen 9'401 9'351
Gefassinterventionen 141 115
Phlebographien 2 6
Arthrographien 452 442
Magen-Darm-Passagen 44 25
Mammographien 1'108 1147
davon mit Sonographie 437 469
Dexamessungen 570 469
Anzahl Untersuchungen 21'845 20'363
Filmscans / CD-Imports 1'844 1'756
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Weichen fir die

/ukunft stellen

Im Jahr 2016 fanden in der Klinik Chirurgie verschiedene Um-
strukturierungen statt. Ein Orthopadisches Zentrum sowie das
GefassKompetenzZentrum sind entstanden, und das zertifizier-
te Referenzzentrum fur Bariatrie ist weiter stark gewachsen.

Mit dem gezielten Ausbau der Infrastruktur und des
Leistungsangebots sowie der steten Optimierung der
Betriebsabldufe hat sich das Spital Lachen in den ver-
gangenen Jahren in einem schwierigen Marktumfeld
behauptet. Das Spital verfolgt eine Wachstumsstrategie
und geht auch neue Wege in der medizinischen Ver-
sorgung, indem es vermehrt spezialisierte Leistungen
erbringt und parallel Synergien im Marktumfeld nutzt.

Die Klinik Chirurgie ist ein
«Die Neuausrichtung ist eine bedeutendes Departement
grosse Herausforderung, wir sind  fur die Wachstumsziele des

Spitals und blickt auf ein
aber auf sefr gutem Weg» bewegtes Jahr zuriick. Die

Dr. med. Peter Nusshaumer, Chefarzt Klinik Chirurgie Klinik wurde vollstandig
umstrukturiert. Ein Ortho-
padisches Zentrum sowie das GefassKompetenzZen-
trum sind entstanden. Fir beide Bereiche wurden
Kooperationen eingegangen, und weitere Belegdrzte
erganzen die Zentren. Diese Neuerungen waren mit
strukturellen, aber auch mit grosseren personellen
Anderungen verbunden, was fiir Mitarbeitende, Bele-
garzte, Zuweisende und auch Patienten eine Umstel-
lung bedeutete.

Durch die Kooperation Orthopadie etzelclinic am Spi-
tal Lachen entstand an den Standorten Lachen und
Pfaffikon ein erstklassiges Kompetenzzentrum flir
Orthopadie mit Ausstrahlungskraft tiber die Region
hinaus. Im Zuge der Kooperation mit der auf Gelenk-
chirurgie spezialisierten etzelclinic wurde das Chef-
arztsystem der Orthopadie Spital Lachen aufgeldst.
Daraufhin folgten zwei Abgange von Kaderdrzten
in der Orthopadie, die bis Ende Jahr durch drei neue
Spezialisten fiir Gefésschirurgie, Viszeralchirurgie
und Allgemeine Chirurgie ersetzt werden konnten.

Grosstes regionales \WWundambulatorium, weit Uber

die Region hinaus bekannt
Im Friihjahr 2016 wurde das Wundambulatorium
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durch eine Reorganisation aus der Tagesklinik her-
ausgeldst und organisatorisch in die Klinik Chirurgie
integriert. Die sieben Wundexpertinnen arbeiten sehr
erfolgreich, und die Wundsprechstunde wird von
Montag bis Freitag ganztags gefiihrt. Das Team wur-
de im Lauf des Jahres durch zwei Wundfachfrauen
verstarkt. Das von den Wundfachfrauen organisier-
te jahrliche Wundsymposium zieht von Jahr zu Jahr
mehr Teilnehmer an. 2016 waren es (iber 100. Das
Wundambulatorium Spital Lachen ist mittlerweile
weit Uber die Region hinaus bekannt und die grosste
derartige Institution.

Zertifiziertes Adipositaszentrum

erzielt weiteres Wachstum

Die komplexen bariatrischen Eingriffe konnten auf
einer konstant hohen Anzahl fortgesetzt werden.
Das von der SMOB (Swiss Study Group for Morbid
Obesity) zertifizierte Referenzzentrum fiir Bariatrie
ist auch in diesem Jahr stark gewachsen. Die inter-
disziplindre Zusammenarbeit mit vor- und nachgela-
gerten Netzwerkstellen hat sich bewahrt und funk-
tioniert bestens. Das Netzwerk reicht vom Hausarzt
iber den Chirurgen bis zum Therapeuten. Nur wenn
diese Zusammenarbeit gut funktioniert, kann den
Patienten zu dauerhaftem Erfolg verholfen werden.

26%  14%

betrdgt die Zunahme der betrdgt die Zunahme der ambu-
stationdren chirurgischen lanten chirurgischen Behand-
Behandlungen 2016. Das lungen im Jahr 2016.

grosste Wachstum wurde in
der Viszeralchirurgie erzielt.



Klinik Chirurgie

¥
w F |

«Ich war aus unterschiedlichen Griinden
schon mehrere Male im Spital Lachen. Die
Arzte, die mich bisher betreut haben, sind
fachlich und menschlich einfach top.»

Margrith von Gunten (67)

°
2 50/ 2016
betragt die Zunahme der sta- betragt die Zunahme der Behandlungen im
tiondren Behandlungen 2016 Wundambulatorium im Jahr 2016. 3319
gegentber dem Vorjahr. Behandlungen chronischer Wunden und

Verbandswechsel wurden durchgefiihrt.
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«Wir betrachten die Entwicklung
der Kooperation mit Zufriedenheit
und grosser Zuversicht.»

Dr. med. Jan Leuzinger, Miteigentlimer etzelclinic AG
und Leitender Arzt Schulterchirurgie

Erstklassige orthopadische
Versorgung

Das Spital Lachen und die auf Gelenkchirurgie spezialisierte
etzelclinic haben eine langfristige Partnerschaft vereinbart.
Am Standort Lachen entsteht das erstklassige Kompetenz-
zentrum «Orthopadie etzelclinic am Spital Lachen» mit
Ausstrahlungskraft Gber die Region hinaus.

Die etzelclinic erbringt seit September 2016 als stra-
tegische Partnerin am Spital Lachen ihre stationdren
orthopddischen Leistungen grosstenteils am Spital
Lachen. Die ambulanten Leistungen werden weiter-
hin am Standort Pfaffikon angeboten. Damit wird in
Lachen ein Systemwechsel vollzogen, denn bisher
wurde die Klinik Orthopadie im Chefarztsystem ge-
fuhrt. Neu erbringen die Fachdrzte der etzelclinic die
orthopadischen Leistungen in enger Zusammenar-
beit mit den Kaderdrzten des Spitals Lachen. Inner-
halb des Spitals ist der Leistungsbereich Orthopédie
neu dem Chefarzt Klinik Chirurgie, Dr. med. Peter
Nussbaumer, unterstellt.

Den bisherigen orthopadi-
schen Belegérzten stehen
die Infrastrukturen und
Leistungen des Spitals in
gleichem Umfang wie zu-
vor zur Verftigung. In Uber-
einkunft mit den Partnem
sollen weitere orthopadisch tdtige Belegdrzte am
Standort verpflichtet werden. Nicht tangiert von die-
sen Anderungen ist die heutige Klinik Chirurgie, die
auch fir die Behandlung aller chirurgischen Notfalle
im Bereich Orthopadie/Traumatologie verantwortlich
zeichnet. Daflr sind eigene Orthopaden und Chirur-
gen am Spital verantwortlich.

Das Spital Lachen wird durch die Zusammenarbeit
mit der etzelclinic die Patientenzahl im Bereich Ortho-
padie in einem sehr bedeutenden Umfang erhohen
kénnen. Es wachst damit zu einem der grésseren Spi-
taler im erweiterten Einzugsgebiet (linkes Zirichseeu-
fer, Region Zlirichsee-Linth) heran.
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Um den zusatzversicherten Patienten neben der erst-
klassigen medizinischen Versorgung auch den ent-
sprechenden gehobenen Service im Bereich Hotelle-
rie und Gastronomie bieten zu koénnen, werden die
Infrastruktur und das Leistungsangebot weiter ange-
passt. Das Spital wird zudem bald eine weitere Stati-
on mit 18 Betten fiir zusatzversicherte Patienten er-
offnen.

Von der Zusammenarbeit zwischen dem Spital La-
chen und der etzelclinic profitieren vor allem die Pati-
enten der Region, steht ihnen doch wohnortsnah
eine ausgezeichnete Orthopadie zur Verfligung.

Orthopadie etzelclinic
am Spital Lachen

SPITAL LACHEN
IHR GESUNDHEI

TSZENTRUM AM SEE

Vi

== etzelclinic

Eine Kooperation der Spital Lachen AG und der etzelclinic AG.



Orthopadie etzelclinic am Spital Lachen
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«Die etzelclinic hat sehr gute Arbeit geleis-
tet und mit dem super Aufenthalt im Spital
Lachen bin ich ein gllcklicher und zufriedener
Patient geworden.»
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Stefan Petrovic (18)
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Gefassmedizin auf
hochstem Niveau

Im Winter 2016 haben das Spital Lachen und die Cardian-
ce Clinic ein gemeinsames Angebot zur Behandlung von
Venen- und Arterienleiden lanciert. Im GefassKompetenz-
Zentrum am Obersee flihrt ein Facharzte-Team auch aus-
serst komplexe Gefassoperationen durch.

Mit der Eréffnung des GefassKompetenzZentrums
am Obersee im Frilhjahr 2016 hat die Region ein
hochstehendes Behandlungsangebot fiir alle Venen-
und Arterienleiden erhalten. Gemeinsam bieten die
Spezialisten des Spitals Lachen und der Cardiance
Clinic das gesamte gefassmedizinische Spektrum auf
hohem Niveau an, von der medikamentésen Thera-
pie Uber kathetertechnische Verfahren bis hin zu ge-
fasschirurgischen Eingriffen.

93

Uberweisung

381 A71%

Die Grafik zeigt, dass im Jahr 2016 insgesamt 169 Behand-

lungen (direkt und vom Hausarzt (iberwiesen) stattgefunden
haben. Es wurden 85 weibliche und 84 mannliche Patienten
behandelt, das Durchschnittsalter betrug 65 Jahre.
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Im August haben die Spezialisten ihre bisher an-
spruchsvollste Operation mit Bravour gemeistert:
Einem Patienten mit Bauchaortenaneurysma wur-
de eine mehrarmige Aortenprothese eingesetzt. Ein
Aortenaneurysma ist eine krankhafte Erweiterung
der Bauchschlagader, welche unbehandelt plétzlich
platzen kann und in der Folge eine lebensbedrohli-
che Blutung verursacht. Diese Aneurysmen bleiben
lange unbemerkt, kénnen aber mit einer einfachen
Ultraschalluntersuchung festgestellt werden. Betrof-
fen sind vor allem mannliche Raucher tber 60 Jahre.

Nicht nur Hausérzte (iberweisen Patienten an das
GefassKompetenzZentrum. Es melden sich auch ver-
mehrt Patienten direkt, um sich einer Behandlung zu
unterziehen.

Das GefassKompetenzZentrum nimmt an der Swiss-
Vasc Registry teil. SwissVasc ist eine Datenbank, die
aus dem gefésschirurgischen Operationskollektiv
von schweizweit 25 gefdsschirurgisch tatigen Klini-
ken und Abteilungen die Anzahl durchgefiihrter ge-
fasschirurgischer Eingriffe und deren Komplikationen
verfolgt, aufzeichnet und statistisch verwertet. Das
Register dient dazu, einen Uberblick und eine Qua-
litatskontrolle der gefdsschirurgischen Leistungen in
diesem Land zu erhalten und zum Standard in ande-
ren europaischen Landern aufzuschliessen.

Gefiss || Kompetenz|lZentrum
am Obersee

Eine Kooperation der Spital Lachen AG und der Cardiance Clinic AG.

"""""""""""""" # , Cardiance

= % Clinic



GefassKkompetenzZentrum

«Mein Hausarzt hat mir fir meine
Behandlung das Spital Lachen emp-
fohlen. Er kennt die Spezialisten im
Spital. Ich habe ihm vertraut und bin
froh dariiber.»

Peter Lienert (41),
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Ganzheit
des Patie

«Die Steigerung

Schmerztherapie im ambulan-
ten und stationaren Bereich um
mehr als 20% ist bemerkens-
wert und zeichnet unser Haus

besonders aus.»

Dr. med. Thomas Boker-Blum, Chefarzt Institut
fiir Andsthesiologie, Intensiv- und Rettungsmedizin

nten

iche Betreuung

In allen Bereichen des Instituts fiir Anasthesiologie, Inten-
siv- und Rettungsmedizin konnten die Leistungen deutlich
ausgebaut werden. Im Mittelpunkt steht die ganzheitliche
Betreuung der Patienten — vom Pramedikationsgesprach bis
zur Betreuung im Aufwachraum oder auf der Intensivstation.

Auchim Jahr 2016 wurden
die  andsthesiologischen
Leistungen durch die arzt-
lichen und pflegerischen
Mitarbeitenden in den ver-
schiedenen Bereichen am
Spital Lachen kontinuier-
lich weiter ausgebaut. Im
operativen Bereich konnte
eine Steigerung von 10%
verzeichnet werden. Die
weiter zunehmende Betreuung der gyndkologischen
Patientinnen im Kreisssaal macht sich positiv bemerk-
bar. Vom Pramedikationsgesprach im Rahmen der
Voruntersuchung (ber die perioperative Betreuung
im Operationssaal mittels der verschiedenen Nar-
kosearten bis hin zur postoperativen Schmerzthera-
pie, der kompetenten Betreuung im Aufwachraum in
der Intensivstation liegt uns das Wohl unserer Patien-
ten am Herzen. Durch modernste Uberwachungsver-
fahren kdnnen im Bereich Herz-Kreislauf-Monitoring
auch schwerstkranke Patienten in allen operativen
Bereichen kontinuierlich optimal betreut werden.
Dank der interdisziplinaren Zusammenarbeit kénnen
im Spital Lachen zum Beispiel auch hochkomplexe
Eingriffe an der Hauptschlagader erfolgreich durch-
gefiihrt werden.

bei der

Ein weiterer Schwerpunkt war der Ausbau der or-
thopéadischen Leistungen, was sich in verschiedenen
differenzierten Regionalanasthesieverfahren, die wir
ultraschallgestiitzt durchfiihrten, widerspiegelt.

Im Bereich der Intensivstation konnten die Leistungs-
zahlen im Jahr 2016 ebenfalls weiter gesteigert
werden. Bei erhohter Auslastung und deutlich an-
steigender Fallschwere im Vergleich zu den Vorjahren
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konnte unser motiviertes und engagiertes Team auf
der Intensivstation viele Patienten behandeln und er-
folgreich stabilisieren.

Im Jahr 2016 kam es im Bereich der ambulanten,
invasiven Schmerztherapie wiederum zu einer Zu-
nahme der behandelten Patienten mit chronischem
Schmerz. Die von den Hausdrzten zugewiesenen
Patienten wurden wahrend der Behandlung haupt-
sachlich von Dr. med. Thomas Wolf (Ausweis SSIPM
— Swiss Society for Interventional Pain Management)
betreut, wobei sich ein fester Wochentag fiir diese
Therapien etabliert hat.

Neben thorakalen und lumbalen Infiltrationen wur-
den auch differenzierte medikamentdse Weiterbe-
handlungen oder Therapien mit Schmerzpflastern
initiiert. Seit Ende 2016 wurden zudem Patienten
ins  Projekt «lInterdisziplinare  Schmerztherapie»
zur gemeinsamen Behandlung aufgenommen. In
Zusammenarbeit mit Rheumatologie, Orthopadie,
Radiologie, Andsthesie, Neurologie, Psychiatrie und
Physiotherapie wird auch bei komplexen chronischen
Schmerzen eine multimodale interdisziplinare Thera-
pie am Spital Lachen ermdglicht, die im Jahr 2017
weiter ausgebaut werden soll.

In der Rettungsmedizin wurde ein zukunftsweisendes
Notarztsystem etabliert. Mehr dariiber auf Seite 39.



Institut fiir Anasthesie, Intensiv- und Rettungsmedizin

1

«Im Spital Lachen schatze ich die schnelle
Behandlung und die persénliche und direkte
Betreuung durch den Arzt selbst. Ich treffe
hier zudem immer Leute, die ich kenne. Das
freut mich. Ich bin aus der Region und sogar
im Spital Lachen geboren.»

Cornelia Reichmuth (53)

-
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Notfall

Medizin rund um die Uhr
24 /365

24 Stunden an 365 Tagen stellt das Notfallteam der
Ausserschwyzer Bevolkerung eine fachgerechte und
umfassende Pflege mit hohem Fachwissen und Sozial-

kompetenz zur Verfligung.

Der Notfallalltag ist gepragt von standig und rasch
wechselnden Situationen, und das Verstandnis fiir
Menschen in einer Ausnahmesituation ist die Kern-
kompetenz der Notfallmitarbeitenden. Es beginnt am
Empfang beim Aufnehmen der Personalien und des Ver-
sicherungsstatus. Danach nimmt die Notfallpflege eine
Ersteinschatzung nach Leitsymptom vor und leitet ers-
te diagnostische und therapeutische Massnahmen ein.
Schliesslich wird der Patient durch den drztlichen Dienst
untersucht. Das Notfallteam sorgt tagtaglich fir die Si-
cherheit und das physische und psychische Wohlbefin-
den der Notfallpatienten.

Interdisziplinare Teamarbeit erfordert hohe Sozial-
und Fachkompetenz

Das Spektrum der Patienten ist sehr vielfaltig. Es sind
Verletzte oder Erkrankte vom Sdugling bis zu sehr alten
Menschen mit verschiedener soziokultureller Herkunft.
Die Eintrittsgriinde reichen von Bagatellen bis hin zu
komplexen, teilweise lebensbedrohlichen Notfallsitu-
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11.'198

2016

Notfallbehandlungen 2015 10881
2016 11198 =+2.9%

ationen oder schwerwiegenden psychischen Krank-
heitsbildern. Der Arbeitsanfall ist kaum vorhersehbar. Es
gilt, einen kiihlen Kopf zu bewahren und Prioritaten zu
setzen. Die enge Zusammenarbeit im interdisziplindren
Team erfordert ein hohes Mass an Sozial- und Fach-
kompetenz, um ein optimales Ergebnis fiir die Patienten
zu erzielen. Jedes Jahr wird ein Experte Notfall in einem
zweijahrigen Nachdiplomstudiengang ausgebildet.

Emotionen der Patienten abfedern kénnen

Die beschrénkten Platzverhdltnisse, die immer stei-
genden Patientenzahlen und die enorme Komplexitat
der Behandlung von polymorbiden Patienten wider-
spiegeln sich in den hdufig langen Wartezeiten. Das
individuelle Erleben einer Notfallsituation — sei es die
eigene oder die eines Angehdrigen — fiihrt oft zu sehr
hoher Stressbelastung, Angst oder Schmerz werden
potenziert, das normale Urteilsvermdgen ist einge-
schrankt. Selten ist es zu verbalen Aggressionsausbri-
chen gegeniiber dem Notfallpersonal gekommen, und
wenn, dann meist in Verbindung mit Alkohol. Bis an-
hin konnte aber jede Situation erfolgreich deeskaliert
werden. Die gute Bettenauslastung im Haus hat auch
Auswirkungen auf den Notfall. Es kommt immer wie-
der vor, dass Notfallpatienten auf ihr stationares Bett
warten missen.



Rettungsdienst mit Notarztsystem

Zukunftsweisendes
Notarztsystem etabliert

3136

Total Einsatze Rettungsdienst 2015 2'729,
2016 3'136 = + 407 Einsatze. Bei mehr
als einem Drittel aller Einsatze rlickt der
Rettungsdienst in der Nacht aus. Er ist
1'079 Mal in der Nacht ausgeriickt. 238
Nachteinsatze mehr als im Vorjahr. Durch-
schnittlich 8.6 Einsétze pro Tag.

Vor einem Jahr haben das Spital Lachen und das See-Spital
Horgen ein gemeinsames Notarztsystem fiir ihre Rettungs-
dienste ins Leben gerufen. Nach einem Jahr Betrieb darf
diese kantonsubergreifende Zusammenarbeit als sehr
erfolgreich und zukunftsweisend beurteilt werden.

Ab Jahresheginn wurde das gemeinsame Notarzt-
dienstsystem flrr die Standorte See-Spital Horgen und
Spital Lachen etabliert. Seither steht fir die Notfallver-
sorgung der Bezirke Hofe und March und auch Horgen
365 Tage im Jahr ein 24-Stunden-Notarztdienst zur
Verfligung. Die Notarzte werden dabei nach Alarmie-
rung entweder direkt iiber die Notfallzentrale angefor-
dert, oder sie begleiten bei Verlegungen aus dem Spital

«Die hohe Qualifikation unseres
Rettungsdienstes wurde zudem durch
die Re-Zertifizierung 2016 belegt und
ermoglicht im Einzugsgebiet des
Spitals auch weiterhin eine optimierte
primare Notfallversorgung.»

Dr. med. Thomas Boker-Blum, Arztlicher Leiter Rettungsdienst

schwersterkrankte Patienten zum Beispiel ins Univer-
sitatsSpital Ziirich. Bei instabilen Verhaltnissen vor Ort
kann der Notarzt jederzeit auch vom Rettungsdienst
nachgefordert werden. Hauptindikationen sind hier
weiterhin internistische Falle wie «Herz-Kreislauf-Still-
stand», «akute Luftnot» und «Herzschmerzen», aber
auch chirurgische Patienten nach Verkehrsunfallen
oder Sturz, zudem auch akute neurologische Stérun-
gen. In weit Uber 80% der Falle ist der Notarzt in we-
niger als 15 Minuten am Einsatzort.

Rettungsdienst
Spital Lachen

Weitere Informationen
zum Rettungsdienst:
www.rettungsdienst-lachen.ch
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Bedarf an ambulanter
Versorgung wachst

Die Nachfrage in der ambulanten medizinischen Versorgung
nimmt zu. Im Spital Lachen wurde deshalb die Tagesklinik
vergrossert und mehr Personal eingestellt. In fast allen am-
bulanten medizinischen und nicht medizinischen Bereichen
wurden mehr Behandlungen und Beratungen durchgefiihrt,
das grosste Wachstum verzeichnet die Kardiologie.

Das Spital reagiert auf die wachsende Nachfrage und
investiert in die Erweiterung der Tagesklinik. Sie wur-
de 2016 umgebaut und erhalt mit dem Anbau des
Bettentrakts neue Raumlichkeiten. Auf der Grundla-
ge einer systematischen und strukturierten Analyse
wurde ein entsprechendes Projektpflichtenheft er-
stellt, dessen Handlungsempfehlungen nun Schritt
fur Schritt umgesetzt werden.

In der ersten Phase wurde das Konzept zur Optimie-
rung der Raumbelegung und Personalaufstockung
umgesetzt. Das entlastete die angespannte Arbeits-
situation in Bezug auf die beengten Platzverhéltnisse
und die personellen Engpasse bei der Pflege. Die Dis-
position der Tagesklinik wurde raumlich und perso-
nell aufgestockt. Ebenfalls wurde die Kardiologie in
neuen Raumen untergebracht. Sie erhielt zusatzliche
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Untersuchungszimmer, Arztbiiros und mehr Kapazi-
tat bezliglich Pflegeassistenz.

Vierbettzimmer gibt es nicht mehr

Die Onkologiesprechstunde wurde auf der Tageskli-
nik untergebracht. Somit wird eine optimale Versor-
gung der Chemotherapie-Patienten gewahrleistet.
Die Sprechstunden des Rheumatologen und des Per-
sonalarztlichen Dienstes wurden ebenfalls auf die Ta-
gesklinik verlegt und werden nun auch von dort aus
organisiert. Geschaffen wurde auch ein zusétzliches
Sprechstundenzimmer mit Ultraschallgerat. Die am-
bulante Chirurgie wurde bettenmadssig und personell
erweitert (von 8 ambulanten Betten auf 12), womit
nun auch eine direkte Nachbetreuung der Koronar-
angiografie-Patienten gewahrleistet ist. Vierbettzim-
mer gibt es keine mehr.

Seit Mai 2016 wurden die Sprechstunden der An-
giologie, der Voruntersuchung und die Wundsprech-
stunde organisatorisch und personell dem Chefarzt
Klinik Chirurgie unterstellt. Diese Sprechstunden sind
in den Raumen der Tagesklinik verblieben.

Mit der zweiten Phase, der Beschreibung der Prozes-
se auf der Tagesklinik, wurde Ende 2016 begonnen.



Tagesklinik

Leistungen der Tagesklinik

Chirurgie

— Uberwachung und Betreuung von ambulanten OPs, Therapien und Punktionen

Medizin
— Endoskopie
— Onkologie
— Neurologie
— Kardiologiediagnostik
— Kardiologie Herzkatheter

— Assistenz fiir Nephrologen und Arzte der Medizin

— Rheumatologie
Personalarztlicher Dienst

Raucherberatung

9.3%

([ ]
2016

Ambulante Patienten 27°003 im Jahr
2016, 24’707 im Jahr 2015 = + 9,3 %.
Die Zahlen beziehen sich nicht nur auf
die Tagesklinik, sondern auf den ganzen
ambulanten Bereich.

23%

®
2016

2016 wurden in der Tagesklinik 7044
kardiologische Behandlungen durch-
gefihrt. Dies sind 23% mehr als 2015
(5'711).
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Krebsbehandlung
auf hohem Niveau

Eine enge Zusammenarbeit zwischen Zentrumsspital und
Portalspital macht Sinn. Insbesondere Krebspatienten in
landlichen Gegenden profitieren von der Kooperation.

«Ich denke, dass unser Modell aufzeigt,

wie regionale Netzwerke die Patientenversorgung
verbessern und gleichzeitig dem Wunsch der
Patienten nach méglicher lokaler Betreuung

auf hohem Niveau nachkommen kdnnen.»

Dr. med. Axel Mischo, Facharzt FMH fir Innere Medizin und Onkologie

am Spital Lachen und am UniversitatsSpital Zirich

Krebserkrankungen gehéren zu den héufigsten
Krankheitsbildern in der heutigen Zeit. Die medizini-
schen Behandlungsméglichkeiten haben sich in den
letzten Jahrzehnten stark entwickelt und werden ste-
tig komplexer. Dies stellt hohe Anforderungen an die
Fachleute und fiihrt zu hheren Spezialisierungen. Es
wird sehr viel geforscht, und neue Ergebnisse und
Behandlungsmethoden fliessen relativ rasch in die
Praxis ein. Fur die behandelnden Arzte ist diese Aus-
gangslage fachlich sehr anspruchsvoll. Weil Krebser-
krankungen aber haufig auftreten, gehdren sie in
das klassische Spektrum des Behandlungsangebots
eines Regionalspitals. Wichtig ist darum, dass auch
kleinere Spitaler eine Onkologie anbieten kénnen,
die den neuesten Erkenntnissen der Forschung ent-

spricht.

Enge Kooperation zwischen Region und Zentrum

Vor diesem Hintergrund haben das Spital Lachen
und das UniversitatsSpital Ziirich den Weg der engen
Kooperation gewahlt — auf personeller und fachli-
cher Ebene. Der leitende Onkologe, der im Spital La-
chen tatig ist, nimmt gleichzeitig auch ein Pensum
mit dhnlicher Funktion im UniversitatsSpital Zirich
wahr. Er verbindet die beiden Institutionen in einem

Leistungsbereich.
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So konnen alle wichtigen Informationen leicht be-
schafft oder ausgetauscht werden, und es ist sicherge-
stellt, dass auch in der Region die betroffenen Patien-
ten eine medizinische Behandlung auf universitarem
Niveau erhalten — ohne ins Zentrumsspital fahren zu
mussen. Im Bedarfsfall sind auch die Wege ins Univer-
sitatsSpital einfach und die richtigen Spezialisten kén-
nen direkt vermittelt werden.

Rundumbehandlung mdglich

Fiir die meisten von einer Krebserkrankung betroffe-
nen Patienten bedeutet die Diagnose einen schwe-
ren Einschnitt. Die intensiven Behandlungen stellen
eine grosse psychische und physische Belastung dar
und dauern viele Monate. Das beschriebene Angebot
wird darum in zunehmendem Masse gerne in An-
spruch genommen. Die Behandlung findet in einem
sehr personlichen Umfeld statt, Anfahrtswege fallen
weg und der Kontakt zu den eigenen Hausarzten
bleibt eng. Ein interdisziplindres Team kiimmert sich
um den Patienten, damit eine umfassende Behand-
lung und Betreuung stattfinden kann. Zusatzlich
wird am Spital Lachen psychoonkologische Beratung
fur Krebserkrankte und ihre Angehdrigen ausser-
halb des Spitals angeboten, oder die Krebsliga und
der Sozialdienst begleiten die Patienten. Durch das
erweiterte onkologische Angebot findet im Spital La-
chen eine Rundumbehandlung statt.

UniversitatsSpital
7
Ziirich

Hochste Exzellenz, Qualitdt und auf dem neuesten Stand
der Forschung — daf(r steht die Klinik fir Onkologie des
UniversitatsSpitals Ziirich. Davon profitieren auch die

Patienten des Spitals Lachen.



Onkologische Betreuung

Onkologie 2016
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Fine individuel
lUckenlose Bet
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Patienten und deren Angehdrige werden nicht nur wahrend

des stationaren Aufenthalts, sondern auch vor dem Spitalein-
tritt beraten und unterstitzt. Fir die Zeit nach dem Spitalau-
fenthalt sucht der Sozialdienst gemeinsam mit den Patienten

nach einer optimalen Losung.

Fiir iber 1'100 stationdre und ambulante Patienten
wurde 2016 die individuell passende Lésung ge-
sucht. Manchmal mussten nur die Spitex-Einsatze
oder der Transport nach Hause durch den SRK-Fahr-
dienst organisiert werden. Sehr oft aber waren es
grosse Einschnitte in das Leben eines Patienten, die
auch fiir den Sozialdienst vielfaltige Aufgaben mit
sich brachten.

In allen Situationen war ein einfiihlsames Gesprach
die wichtigste Grundlage und der erste Schritt in
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eine vertrauensvolle Zusammenarbeit. Rund 2'000
Patientengesprache hat das Sozialdienst-Team im
vergangen Jahr gefihrt. Dazu kommen die vielen
Gesprache mit den Angehdrigen. Uber 200 Patien-
ten konnten nach dem Spitalaufenthalt aufgrund
einer Kostengutsprache der Krankenkasse in eine
Reha-Klinik verlegt werden. Einige wahlten einen
Kuraufenthalt. Ferienpflege-Aufenthalte in verschie-
denen Pflegeheimen, definitive Pflegeheimeintritte
oder Verlegungen in eine Akutgeriatrie waren weite-
re Losungen, die der Sozialdienst organisierte.

Susanne Disteli, Leiterin
Sozialdienst, im Gesprach
mit einer Patientin



Beratung und Begleitung

(v.l.n.r.): Peter Horat, Leiter Krebsliga Zentralschweiz, Maria Spagnuolo,
Stv. Leiterin Sozialdienst, Susanne Disteli, Leiterin Sozialdienst

Eine optimale und liickenlose Versorgung erméglichen
Die Zeit nach dem Spitalaufenthalt plant der Sozial-
dienst friihzeitig und beriicksichtigt dabei die per-
sonlichen BedUrfnisse. Dazu ist eine enge und gute
Zusammenarbeit mit nachgelagerten Stellen wie
Pflegeheimen und Spitex-Institutionen wichtig. Das
Team des Sozialdienstes trifft sich deshalb mit die-
sen Stellen sporadisch zum Fachaustausch. Auch der
Besuch von Rehakliniken und Kurhdusern gehort zu
den Aufgaben des Sozialdienstes. Nur so kann eine
optimale und umfassende Beratung der Patienten
gewahrleistet werden.

Damit die Patienten auch nach dem Spitalaustritt auf
die Unterstiitzung eines Sozialdienstes zurlickgreifen
kdnnen, werden sie mit den entsprechenden Stellen

ihrer Wohngemeinde oder anderen Beratungsdiens-
ten vernetzt. Dies erfolgte 2016 am haufigsten mit
der Pro Senectute und der Krebsliga.

Der Verein Triangel (Begleitung schwerkranker und
sterbender Menschen) wurde 2016 rund 50 Mal auf-
geboten. Die Mitglieder dieses Vereins unterstiitzen
das Spital Lachen mit unentgeltlichen Sitzwachen bei
sterbenden und unruhigen Patienten.
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Rundum gut aufgehoben

«Das Wohlergehen unserer Gaste liegt uns am Herzen.»
Nach diesem Leitgedanken richtet sich die Hotellerie des
Spitals, und die Mitarbeitenden setzen ihn in ihrer alltagli-
chen Arbeit mit viel Engagement um. Das Ziel besteht dar-
in, den Bedirfnissen und Anspriichen der Gaste moglichst
gerecht zu werden und ihre Erwartungen nicht nur zu erfiil-
len, sondern wenn maoglich zu tbertreffen. Patienten sollen
sich als Gaste erstklassig aufgehoben flihlen.

Persénliche Betreuung

Das Room-Service-Team legt grossen Wert auf eine
individuelle und gepflegte Betreuung. Diese beginnt
am Empfang, bei der Begriissung der Géste, die an-
schliessend auf ihr Zimmer begleitet und (ber alles
Wissenswerte informiert werden.

Was das Herz begehrt

Wahrend seinem Aufenthalt erféhrt der Gast einen
aufmerksamen, freundlichen und professionellen
Service. Das bedeutet, dass jeder Gast stets nach
Herzenslust seine kulinarischen Wiinsche aussern
kann und diese allermeistens auch erfiillt bekommt.

Kiichenchef Beat Betschart (r.) und sein Stellvertreter
Michael Ravagli.
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Kulinarischer Genuss

Jeder Gast erhalt bei der Wahl der Speisen eine kom-
petente und fachgerechte Beratung. Die Mahlzeiten
sollen nicht nur zur Nahrungsaufnahme dienen,
vielmehr sollen sie das Wohlbefinden steigern. Dies
wirkt sich positiv auf den Heilungsprozess aus und
ist eine wohltuende Ablenkung zum Spitalalltag.

Wie aus Sterne- und Punktekichen

Das Kiichenteam orientiert sich an den Prinzipen
der mediterranen Kiiche. Dazu werden tdglich fri-
sche und saisonale Produkte verwendet, welche
mehrheitlich aus der Region bezogen werden. Die
Gaste schatzen das vielfaltige Tagesangebot, das
mit einer abwechslungsreichen A-la-carte-Karte fiir
zusatzversicherte Patienten erganzt wird. Die gute
Spitalkiiche ist zudem in der Region bekannt. Das
Restaurant Santé wird regelmdssig auch von exter-
nen Gasten besucht. Platze sind teilweise rar.

Sauber und diskret

Die Sicherstellung von Sauberkeit und Hygiene ist
ein wichtiger Bestandteil der Hotellerie. Um dies zu
gewdhrleisten, steht das erfahrene und bewahrte
Hauswirtschaftsteam tdglich im Einsatz.



Hotellerie und Kiiche
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des Spitals

Jedes Unternehmen kann nur so gut sein wie seine Mitar-
beitenden. Die rund 650 Mitarbeitenden des Spitals aus 32
Nationen leisten ihren Einsatz taglich mit Fachwissen, Quali-
tat und Herz. Sie sind der Dreh- und Angelpunkt des Spitals.

Nur mit den anspruchsvollen und engagierten Mit-
arbeitenden konnen Aufgaben erfiillt und Ziele er-
reicht werden. Viele Mitarbeitende arbeiten schon
lange im Spital Lachen und setzen sich mit so viel
Freude und Engagement ein, als ware es ihr eigenes
Unternehmen. Der respektvolle Umgang miteinan-
der und mit den Patienten ist nicht nur im Leitbild
verankert, sondern wird auch gelebt. Menschen ste-
hen taglich im Mittelpunkt unserer Aktivitaten.

Das Spital Lachen unterstitzt seine Angestellten aktiv
bei der Aus- und Weiterbildung. Es bietet zurzeit 38
Lernenden einen Ausbil-

«Man kennt sich und spricht dungsplatz. Das Engage-
sich mit Namen an. Dies gibt ment in die Ausbildung

der Zusammenarbeit eine

von Fachkraften ist eine
Investition in die Zukunft

gewisse Menschlichkeit und und wird zugleich als Auf-
Warme und unserem Haus ein gabe des Spitals betrach-
freundliches Gesicht nach innen  tet. Die demographische

und aussen.»

Entwicklung lasst vermu-
ten, dass die geburten-

Markus Grézer, Leiter Human Resources schwachen Jahrgange (ab

ca. 1965) im Gesundheits-
wesen mittelfristig zu einer Liicke fihren. Diese muss
durch die Weiterentwicklung der internen Nach-
wuchskrafte gedeckt werden, was die Wichtigkeit der
guten Basisausbildung auch in Zukunft unterstreicht.
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Mitarbeitende sind der
Dreh- und Ange

punkt

Mit dem Engagement an Team- und Mitarbeiter-
anldssen wird auch der interdisziplindre Austausch
gepflegt und gefordert. Das Spital Lachen ist ein fai-
rer und verlasslicher Arbeitgeber. Mittels wéchentli-
chem Newsletter und regelmassigen Personalinfo-
veranstaltungen wird eine offene Kommunikation

gepflegt.

(LD 647
@ Beschaftigte

32

Nationen
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Mitarbeitende

Meine Arbeit macht mir Freude

Sprache
Arabisch
Bosnisch
Bulgarisch
Chinesisch
Deutsch
Englisch
Franzosisch
Griechisch
Hindi
[talienisch
Kroatisch
Kurdisch
Luxemburgisch
Mazedonisch
Niederlandisch
Norwegisch
Polnisch
Portugiesisch
Rumanisch
Slowakisch
Slowenisch
Spanisch
Tamil
Tschechisch
Tiirkisch
Ungarisch
Vietnamesisch

Ubersetzung

gpds sebgog lpogs

Moj posao mi daje zadovoljstvo.

Mosita paboTa MU fjaBa YI0BOJICTBUE.

B ITERRSX

Meine Arbeit macht mir Freude.

My job makes me happy.

Mon travail me donne du plaisir.

H dovherd pov pov divel evyapiotnom.

SHUSH [JSHUS SIS SUd STHTDHY

Il mio lavoro mi da piacere.

Moj posao mi daje zadovoljstvo.

Kar dide min razi.

Meng Aarbecht mécht mir Freed.
Mojara paboTa My jaBa 3afJ0BOJICTBO.
Mijn werk geeft me plezier.

Mitt arbeid gir meg glede.

Moja praca daje mi przyjemnos¢.
Meu trabalho me da prazer.

Munca mea imi da placere.

Moja praca mi dava radost’.

Moje delo mi daje zadovoljstvo.

Mi trabajo me da placer.

L BEDGEH WL HeDel WL Tel AT &I HI6b.
Ma prace mi dava radost.

Isim bana zevk veriyor.

Munkam ad nekem 6rom.

Cong viéc cta téi mang lai cho tdi niém vui.
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Beliebtes
Ausbildungsspital

Ausbilden — eine Tradition, die sich bewahrt hat
In elf verschiedenen Berufshereichen werden durch-
schnittlich 90 Ausbildungsplatze geboten:

— Facharztliche Aus- und Weiterbildung
— Krankenpflege

— Operationstechnik

— Geburtshilfe (Hebammen)
— Physiotherapie

— Ergotherapie

— Ernahrungsberatung

— Gastronomie

— Hauswirtschaft

— Kaufmannische Berufe

— Notfallpflege

Die langere oder kirzere Aushildungs- und Prakti-
kumszeit bietet die Chance, engagierte Lernende
und Studierende fir ihren Beruf und dessen Aus-
ibung im Spital Lachen zu begeistern und sie unmit-
telbar nach ihrer Ausbildung oder auch spater wieder
als iberzeugte Mitarbeitende zu gewinnen.

Schnuppern ist ein wichtiger Schritt

im Berufswahlprozess

Jedes Jahr meldet sich eine grosse Anzahl von inte-
ressierten Personen flir Schnuppertage an. In den
Berufshereichen Pflege, Therapie, Geburtshilfe und
Operationstechnik waren es letztes Jahr 68 interes-
sierte junge Leute.

Fur die Lehrstellen als Fachfrau/Fachmann Gesund-
heit, den Beruf, welcher auf Platz 2 der beliebtesten
Grundausbildungen rangiert, hat das Spital 2016
iber 70 Bewerbungen entgegengenommen.

Ausbildungsqualitat hat hohe Prioritat

Im Zeitalter des Fachkraftemangels ist der Druck,
mdglichst viele Ausbildungspldtze anzubieten, gross.
Im Spital ist man aber der Uberzeugung, dass nebst
der Aufstockung von Ausbildungsstellen der wich-
tigste Faktor eine herausfordernde, begeisternde
Ausbildungszeit ist. Diese bindet die Fachkrdfte an
ihren Beruf und im Idealfall an das Spital. Deshalb
wird der Ausbildungsqualitat eine hohe Prioritét ein-
geraumt. Dies bedingt die Ermdglichung exklusiver
begleiteter Ausbildungszeit im Arbeitsalltag sowie
den Einsatz von versierten Fachleuten mit padagogi-
scher Weiterbildung als Ausbildende. Padagogisches
Know-how ist heute unabdingbar, wenn Ausbildung
nachhaltig erfolgreich sein soll. Das Spital verfolgt
das Ziel, ein guter und beliebter Ausbildungsbetrieb
zu sein. Regelmassige Umfragen bei den Auszubil-
denden zeigen, ob dies so ist oder ob Korrekturen
notwendig sind.

Ein aktuelles Bildungsverstandnis flihrt gemeinsam

in die gew(nschte Richtung:

—Wir férdern die Autonomie und Initiative der Auszubildenden.

— Wir fihren sie hin zum selbststandigen Lernen, indem wir ihnen ermdglichen, ihren Lernprozess
mit der notwendigen Unterstiitzung zu strukturieren, zu gestalten und zu steuern.

—Wir sorgen daftir, dass Fehler und Widerspriiche besprochen, Hypothesen kritisch
diskutiert und «Wahrheiten» in Frage gestellt werden kdnnen.
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Ausbildungsspital
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Mitarbeiterteam

Einziges Schweizer

Spitalteam am Euro-Cup

Das Fussballteam Spital Lachen vertrat die Schweiz als einziges
Schweizer Team am 24. Fussballcup EUROSPITAL 2016 in
Belgien. Mit mannschaftlicher Geschlossenheit, Kampfgeist
und Team-Spirit holte das Fussballteam den 9. Platz und wurde
zusatzlich mit dem Fairnesspokal ausgezeichnet.

SPITAL LAcHEN

—

Das Fussballteam Spital Lachen trainiert wéchent-
lich und pflegt den Teamgeist auch ausserhalb des
Arbeitsalltags. Das Team misst sich jeweils auch
am jahrlich ausgetragenen Zirisee-Pokal Spitalcup.
2016 holte man in einem hochklassigen Turnier in
Uznach sogar den 2. Platz. Bereits zum dritten Mal
nahm das Fussballteam dann im Sommer am EURO-
SPITAL-Cup teil. Im Team kicken Manner und Frauen
gemeinsam, und flr den Eurospital-Cup spielten Be-
rufskollegen aus anderen Spitalern im Team Schweiz
mit. Der sportliche Ehrgeiz spielt zwar auch eine
gewisse Rolle, klar im Vordergrund steht aber der
Teamgedanke.
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Soziales Engagement

in Afrika

Medizinische Hilfe

Mitarbeitende des Spitals engagieren sich seit Jahren
regelmassig in Drittweltldndern wie Nigeria oder Tansania,
um vor Ort medizinisches Personal auszubilden und aktiv
Hilfe zu leisten. Fiir die einen ist es soziales Engagement,
fir andere ist es schon fast Berufung. Das Spital unter-

stutzt dieses Engagement.

Nach wie vor leben 67% der Weltbevélkerung ohne
Zugang zu sicherer und bezahlbarer chirurgischer
Versorgung. Davon betroffen sind vor allem Entwick-
lungs- und Schwellenldnder. Dr. med. Peter Nuss-
baumer, Chefarzt Klinik Chirurgie, reist seit 2011
regelmassig nach Nigeria, um vor Ort medizinisches
Personal chirurgisch auszubilden.

Chirurgische Grundaushildung statt Hightech-Medizin
Im Oktober 2016 weilte er erneut mit einem Team von
Chirurgen, Anésthesisten und einer Operationsfachfrau
der Organisation Swiss Surgical Team in Okpoga im Si-
den des Landes. Wahrend zweier Wochen wurde inten-
siv ausgebildet. Dabei operierte das Team zusammen
mit nigerianischen Fachleuten Gber 170 Patienten.

Ein typisch afrikanischer Operationssaal.

Einsatz in Tabora, Tansania

Im November 2016 reiste Anca Stauffacher, Leitende Arztin
Anésthesie/Intensiv Medizin mit einem Arzteteam aus
verschiedenen Schweizer Spitalern und der Organisation
Swiss Surgical Team nach Tansania. 42 Operationen wurden
durchgefiihrt. Schwerpunkt des Einsatzes waren gyndkolo-
gische Eingriffe.

Ein nigerianischer Arzt operiert unter Anleitung einen Leistenbruch.

Spital Lachen Geschaftsbericht 2016 53



fiziente Prozesse
als Schlusselelement

i

Das Spannungsfeld zwischen steigender Konkurrenz, Kos-
tendruck, Druck auf Mitarbeitende und dem Erhalten von
Qualitat wird immer grésser. Um erfolgreich zu sein, spielt

die Effektivitat von Prozessen eine entscheidende Rolle.

Im Leitbild des Spitals sind die Leitsdtze und Werte
des Spitals Lachen klar formuliert: begeisterte Pati-
enten, effektive Prozesse und motivierte Mitarbei-
tende, und dies bei mindestens ausgeglichenen Fi-
nanzen. Auf welche Weise aber kénnen diese Ziele
tatsachlich erreicht werden?

Prozessoptimierung bedeutet Qualitatssteigerung
Die laufende Optimierung der internen Prozes-
se und damit die Ausschopfung von Kostensen-
kungs-Potential ist kein Widerspruch zu Qualitat. Im
Gegenteil, sie ist Teil der Arbeit an der Qualitatsstei-
gerung. Nur wenn Prozesse derart entworfen und
gelebt werden, dass sie transparent und standardi-
siert ablaufen kénnen, und weder unndtige Arbeiten
anfallen, noch Aufgaben mehrfach von verschie-
denen Personen erledigt werden missen, ist man
auch in der Lage, den Patienten genau die richtige
Leistung anzubieten. Es geht nicht darum, eine ma-
ximale Menge und Form von Dienstleistungen an-
zubieten. Vielmehr geht es darum, die gewinschte
Dienstleistung im richtigen Umfang anzubieten und
dies entsprechend messbar zu machen. Auf diese
Weise kénnen gleichzeitig alle Kriterien erfillt und
das Leithild gelebt werden.

—Wir begeistern unsere Kunden, da sie jederzeit die
notigen Leistungen erhalten und mdglichst wenig
nachfragen oder warten missen.

—Wir sind effektiv, das heisst, die Patienten erhalten
genau die richtige, gewiinschte Leistung.

—Wir sind effizient, das heisst, unsere Prozesse be-
ndtigen keine unndtigen Ressourcen, seien dies
Zeit, Material oder finanzielle Mittel.

—Wir erwirtschaften ein gutes finanzielles Resultat,
da wir einerseits weitere Kunden fir uns gewinnen
kdnnen und andererseits haushalterisch mit unse-
ren Ressourcen umgehen.
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Nun sollen die Aktivitaten in der gesamten Organi-
sation weiter intensiviert werden. Technische Hilfs-
mittel spielen eine zentrale Rolle. Abgeleitet aus der
Strategie ist vorgesehen, ein standardisiertes und
zertifizierbares Prozessmanagementsystem aufzu-
bauen, und diverse Hilfsmittel in den Bereichen Do-
kumenten- und Informationsmanagement neu zu
erstellen und zu implementieren. Damit wird es mog-
lich sein, Prozesse weiter zu standardisieren, deutlich
zu optimieren und die notwendigen Unterlagen und
Hilfsmittel rechtzeitig in der richtigen Version verflig-
bar zu machen.



Prozessmanagement

Softwaresysteme in Kernbereichen sollen durch bes-
sere, moderne und zukunftstrachtige Produkte er-
setzt werden. Die Systeme missen die Anwendung
von modernen und mobilen technischen Geraten un-
terstiitzen. Dies wird Mitarbeitende in die Lage ver-
setzen, Patienten jederzeit und an jedem Ort optimal
betreuen zu kdnnen. Gleichzeitig sinkt die Belastung
der Mitarbeitenden.

Zwecks Datenaustausch wird die Integration von
Geraten und Hilfsmitteln unserer Patienten in unsere
Prozesse ermdglicht, was nochmals einen deutlichen
Schub in Richtung Effizienz und Patientenfreundlich-
keit generiert. Dass dabei auch die Patientensicher-
heit deutlich erhoht wird, versteht sich von selbst.

Pflegeprozess: zwei Pflegende
bei der Planung

«Diese Entwicklungen werden
selbstverstandlich nicht innert
Monaten maglich sein, sondern
uns die nachsten Jahre stark be-
schaftigen. Das Spital Lachen weiss
jedoch, wohin der Weg flihren soll
und wir werden ihn konsequent
gehen. Ich bin iberzeugt, dass wir
unsere Patienten damit in Zukunft
noch mehr begeistern werden.»

Marco N&f, COO und Stv. Spitaldirektor
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Qualitatsmanagement
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Seltener, kirzer, sicherer — sieben Schweizer Spitaler
starten ein Pilotprojekt, um Infektionen und Verletzungen
durch Blasenkatheter zu reduzieren.

Harnwegsinfekte sind neben den Wundinfekten und
Pneumonien die am haufigsten im Spital erworbenen
Infektionen und flhren zu verldngertem Spitalaufent-
halt sowie Folgebehandlungen. Haufig erweist sich
ein Blasenkatheter als Infektionsquelle fir im Spital
erworbene Harnwegsinfektionen. Das von Patientensi-
cherheit Schweiz und Swissnoso gemeinsam lancierte
Pilotprogramm stellt den Spitélern erstmals eine kon-
krete Handlungsanleitung mit einem evidenzbasierten
Interventionsbiindel zum sicheren Umgang mit Bla-
senkathetern zur Verfiigung. Sieben Schweizer Spitaler

starten mit dem Pilotpro-

«Das Ziel des Projekts liegt
darin, die Verwendung von
transurethralen Blasendauerka-
thetern zu reduzieren und damit
das Infektions- und Verletzungs-
risiko zu senken.»

Laura Esghani, Projektleiterin und Verantwortliche

jekt. Das Programm lauft
von 2016 bis 2018.

Dazu wird ein dreiteili-
ges Massnahmenpaket
implementiert.  Dieses
beinhaltet eine strikte
Indikationsliste fir die
Einlage von Blasendau-

Spitalhygiene

erkathetern, eine tagliche
Uberpriifung der Notwendigkeit des Blasenkathe-
ters sowie Schulung des Personals, das mit dem
Handling von Kathetern betraut ist. Das Massnah-
menpaket wird ab April 2017 im ganzen Spital um-
gesetzt. 2016 wurde ein Grossteil der notwendigen
Vorbereitungen getroffen. Es wurde eine interdis-
ziplindre Projektgruppe gegriindet, welche die
bestehenden hausinternen Abldufe im Blasenka-
thetermanagement analysiert hat. Die Gruppe hat
auch die Umsetzung der einzelnen Massnahmen
eingeleitet sowie die zu erwartenden Problemfel-
der bearbeitet.
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Vom 1. August bis zum 31. Oktober 2016 wurden
im Spital Lachen alle eingelegten Blasenkatheter so-
wie die dadurch entstandenen Komplikationen und
Verletzungen erfasst. Im Oktober wurde zudem eine
Mitarbeiterbefragung durchgefihrt. Die Resultate
der beiden Erfassungen sind fir das Friihjahr 2017
zu erwarten. Im Herbst 2017, nach Einfihrung des
Massnahmenpakets, werden beide Erfassungen wie-
derholt, um durch die Massnahmen bewirkte Veran-
derungen aufzuzeigen.

Blasenkatheter gezielt einsetzen

7|

Sieben Pilotspitdler nehmen am
Pilotprogramm progress! Sicherheit bei
Blasenkathetern teil:

— Inselspital Bern

— Ente Ospedaliero Cantonale
(EOC) Lugano Civico

— Spital Lachen

— Hopital Neuchatelois

— Luzerner Kantonsspital

— Kantonsspital Winterthur

— UniversitatsSpital Zrich



Qualitatsmanagement
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Positive Ergebnisse bei der Patientenbefragung in
der Geburtshilfe

In den Zeitrdumen Marz bis Mai und September bis
November 2016 wurden alle Wdchnerinnen mit Hilfe
eines Fragebogens PEQ (Patients' Experience Ques-
tionnaire) befragt. Die Ergebnisse haben durch die
grosse Anzahl Antworten eine gute statistische Ro-
bustheit (siehe Seite 27, Frauenklinik).

Qualitdtsmessungen ANQ

Das Spital beteiligt sich an verschiedenen Messungen
des ANQ (Nationaler Verein fiir Qualitatsentwicklung
in Spitdlern und Kliniken). Hier einige Ergebnisse:

Keine Infekte bei Blinddarmentfernungen und
Dickdarmoperationen

Das Ergebnis ist ungewohnlich gut, da vor allem bei
Dickdarmoperationen der Durchschnitt der Infekt-
Rate aller Spitaler bei 14% liegt. Da die Fallzahl sehr
klein ist, sind solche Vergleiche mit Vorsicht zu genies-
sen. Kein Infekt ist aber auf jeden Fall sehr erfreulich.

Wiederaufnahmen im Bereich

erwarteter Gréssenordnung

In der Erhebung der potenziell vermeidbaren Wieder-
aufnahmen mit einer Rate von erfreulich niedrigen
1.62% ist das Spital Lachen ein B-Spital, was dem zu
erwartenden Wert entspricht. Da hinter der Berech-
nung alle stationdren circa 6000 Patienten stehen,
ist die Zahl auch statistisch robust.

Ergebnisse Wundliegen und Stiirze in der Gruppe
der niedrigsten Schaden

Das Spital Lachen steht an der 24. Stelle von 194
Spitdlern zur Gruppe derer mit der geringsten Anzahl
Stlirze oder Wundliegen.

che

unsten ur

Systematisches Prozessmanagement

Ein Schwerpunkt im letzten Jahr war die Optimie-
rung von Prozessen mit Fokus auf verbesserte Kun-
denorientierung in verschiedenen Bereichen, so zum
Beispiel in der Notfallabteilung. Es wurde ein Pro-
zesshandbuch erarbeitet und auch bereits das erste
Audit durchgefihrt. Damit wurde das Prinzip des
KVP (kontinuierlicher Verbesserungsprozess) veran-
kert. Diese Arbeiten sollen in den ndchsten Jahren
ausgeweitet werden.

CIRS (Fehler-Gefahrenmeldesystem: Critical Incident
Reporting System) neu positioniert

Das vorhandene CIRS-System wurde erfolgreich neu
positioniert: Die Gremien wurden neu zusammenge-
stellt und sowohl die Systemverantwortlichen wie
auch das Kader geschult. Das System dient vor allem
dazu, aus kritischen Ereignissen lernen zu kénnen,
Handlungsfelder zu erkennen, um wiederkehrende
Gefahren zu vermeiden.

Systematisches Feedbackmanagement weiter etabliert
Das Feedback-Konzept, inkl. Beschwerdemanage-
ment, konnte weiter etabliert werden und hat eine er-
freuliche Wirkung entwickelt. Nahezu alle Beschwer-
defalle konnten sowohl fiir die Beschwerdefiihrer wie
auch fiir das Spital erfolgreich abgeschlossen werden.

Das Spital nimmt an diversen weiteren Quali-
tatssicherungsprojekten teil: AQC, SMOB-
Statistik flr Bariatrie, Europdisches Bariat-
rieregister, SwissVasc (Gefassregister), Public
Database und andere.

twicklung z

U

serer Patier
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Kennzahlen

Kennzahlen im Uberblick

2016 2015
Stationare Patienten 6036 5'432
Medizin 1'945 1'890
Chirurige 2'751 2187
Frauenklinik (inkl. Sauglinge) 1'317 1'308
Séuglinge 448 465
Radiologie 23 47
Stationare Patienten nach Herkunft/Wohnort 6036 5'432
Kanton Schwyz 5082 4'772
Bezirk March 3'686 3'468
Bezirk Hofe 1'186 1'154
iibrige Bezirke 210 150
Ausserkantonal 918 627
Ausland 36 33
Stationare Patienten nach Versicherungsklasse (in %-Anteilen)
Privat 6.3% 6.6%
Halbprivat 13.0% 12.2%
Allgemein 80.7% 81.2%
Pflegetage 27'444 26019
Durchschnittliche Aufenthaltszeit (in Tagen) 4.5 4.8
Ambulante Patienten 27'003 24'707
Physiotherapien 29'488 29'697
Ergotherapien 17678 16°661
Erndhrungs- und Diabetesberatungen 5'576 5165
Anzahl Hamodialysen 6'682 6830
Notfall-Behandlungen (stationdr und ambulant) 11198 10881
Anzahl Betten (maximal betreibbar) 123 123
Medizin, Chirurgie, Frauenklinik (exkl. Sduglinge) 106 108
Sauglinge 9 9
Intensivpflegestation (IPS) 6 6
Telemetrie 2 0
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Kennzahlen

Personalstatistik

Stellenplan

Spitalbetrieb

Arzte/andere Akademiker
Pflegepersonal
Medizinisch-technisches Personal
Medizinisch-therapeutisches Personal
Andere Funktionen

Nebenbetriebe
Rettungsdienst

Gesamttotal besetzte Stellen
Anzahl Beschéftigte
In Ausbildung

2016
440.5
74.9
147.5
89.4
18.2
110.5

21.8

462.3
647
92

2015
421.4
67.2
148.5
87.2
19.8
98.7

20.4

441.8
633
92.5
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Jahresrechnung

Jahresrechnung

nach Swiss GAAP FER und OR

in TCHF in TCHF
2016 2015

AKTIVEN
Umlaufvermdgen 27'747 25'223
Anlagevermdgen 35'753 35'754
TOTAL AKTIVEN 63'500 60'977

PASSIVEN
Kurzfristiges Fremdkapital 9'937 8'359
Langfristiges Fremdkapital 1'143 1'258
Fremdkapital 11'080 9'617
Aktienkapital 2'500 2'500
Kapitalreserven 30'781 30'416

Gewinnreserven

Allgemeine gesetzliche Reserven 500 500
Gewinnvortrag 18'325 15'943
Fonds 313 2'001
Eigenkapital 52'420 51'360
TOTAL PASSIVEN 63'500 60'977
Betriebsertrag 94'236 89'930
Betriebsertrag (Nettoerlos aus Lieferung und Leistung) 94'236 89'930
Personalaufwand -57'159 -53'889
Sachaufwand -31'733 -26'381
Abschreibungen auf Sachanlagen -4'454 -4'374
Abschreibungen auf immaterielle Anlagen -112 -100
Betriebsaufwand -93'459 -84'744
Betriebsergebnis (EBIT) 778 5'186
Finanzertrag 5 25
Finanzaufwand -84 -98
Finanzergebnis -79 -73
JAHRESERGBENIS 1 698 5113
Einlagen in Fonds im Eigenkapital = =
Einnahmen in Fonds im Eigenkapital 1'684 =
Fondsergebnis zweckgebundene Fonds im Eigenkapital 1'684 -
JAHRESERGEBNIS 2 (Gewinn +/ Verlust -) 2'383 5113

Es bestehen keine Differenzen zwischen FER- und OR-Zahlen.
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Revisionsbericht

Ernst & Young AG Telefon +41 58 286 31 11
Maagplatz 1 Fax +41 58 286 30 04
Postfach www.ey.com/ch

Building a better CH-8010 Zdrich
working world

An den Verwaltungsrat der

Spital Lachen AG, Lachen

Zurich, 16. Marz 2017

Bericht des unabhidngigen Abschlusspriifers zur zusammengefassten
Jahresrechnung

Die beigefligte zusammengefasste Jahresrechnung — bestehend aus der zusammengefassten Bilanz
und der Erfolgsrechnung — ist abgeleitet vom gepruften Abschluss der Spital Lachen AG flr das am

31. Dezember 2016 endende Geschaftsjahr. Wir haben in unserem Bericht vom 16. Marz 2017 ein nicht
modifiziertes Prifungsurteil zu jenem Abschluss abgegeben.

Die zusammengefasste Jahresrechnung enthalt nicht alle Abschlussangaben, die nach Swiss GAAP
FER erforderlich sind. Daher ist das Lesen der zusammengefassten Jahresrechnung kein Ersatz fir das
Lesen des gepruften Abschlusses der Spital Lachen AG.

Verantwortung des Managements fiir die zusammengefasste Jahresrechnung
Das Management ist verantwortlich fur die Aufstellung einer Zusammenfassung des gepriften
Abschlusses auf Basis der Zwischentotale von Aktiven und Fremdkapital.

Verantwortung des Abschlusspriifers

Unsere Aufgabe ist es, auf der Grundlage unserer Priifungshandlungen, die in Ubereinstimmung mit
dem Schweizer Prifungsstandard (PS) 810 «Auftrag zur Erteilung eines Vermerks zu einem
verdichteten Abschluss» durchgefiihrt wurden, ein Prifungsurteil zur zusammengefassten
Jahresrechnung abzugeben.

Priifungsurteil

Nach unserer Beurteilung steht die zusammengefasste Jahresrechnung, die vom gepriften Abschluss
der Spital Lachen AG fiir das am 31. Dezember 2016 endende Geschaftsjahr abgeleitet ist, in allen
wesentlichen Belangen mit jenem Abschluss in Einklang.

Ernst & Young AG

f 1 ]
r’:’. \ F2u L, =
Andreas Traxler Marco Di Blasio

Zugelassener Revisionsexperte Zugelassener Revisionsexperte
(Leitender Revisor)

Beilage
» Zusammengefasste Jahresrechnung (Bilanz und Erfolgsrechnung)
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Leitungsgremien

Verwaltungsrat

(v.l.n.r.): Yolanda Fumagalli, Politik, Finanzen IKS, Organisation

Dr. oec. HSG Ludwig Bapst, Strategiefragen, Finanzen, Tarife

Dr. med. Stephen Woolley, Arzte, Zuweiser, Medizin

Dr. med. Jan Leuzinger, Medizin, Arzte Belegarztsystem

Sidonia Brauchi, Politik, Personal Spitex, Kommunikation

Armin Hppin, VRP, Strategiefragen, Politik, Personal

Bernadette Bachmann, VRP Stv., Personal, Altersfragen, IKS Pflege
Prof. Dr. med. Dieter Conen, Arzte, Medizin, IKS Medizin, USZ
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Leitungsgremien

Direktion

(v.l.n.r.): Andreas Zellweger, CFO, Dr. med. Peter Nussbaumer, CA', Evelyne Reich CEO/Spitaldirektorin,
Marco Naf COO/Stv. Spitaldirektor?, Dr. med. Thomas Bregenzer, CA'

Vertreter PIKK (Pflege-, Instituts- und Klinikleiterkonferenz)

Pl KK (Pflege-, Instituts- und Klinikleiterkonferenz)

Dr. med. Thomas Bregenzer, Chefarzt Klinik fir Innere Medizin und Infektiologie, Vorsitz

Dr. med. Thomas Boker-Blum, Chefarzt Institut fiir Andsthesie, Rettungs- und Intensivmedizin
Prof. Dr. med. Johann Link, Chefarzt Institut fir Radiologie

Marco Naf, COO/Stv. Spitaldirektor

Dr. med. Peter Nussbaumer, Chefarzt Klinik Chirurgie

Dr. med. univ. Ulrich Steinhart, Chefarzt Frauenklinik

Evelyne Reich, CEO/Spitaldirektorin (Beisitz)
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Arzte im Uberblick

Kaderarzte, Beleg- und Konsiliararzte
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Dr. med. Jorg Allmendinger, Facharzt firr Orthopédie und Unfallchirurgie, etzelclinic, Pfaffikon (seit 1.7.2016)
Dr. med. Bruna Aral, Fachérztin FMH fiir Gyndkologie und Geburtshilfe, Pfaffikon o
Med. pract. Stefan Michael Bauml, Leitender Arzt Chirurgie (seit 1.5.2016)
PD Dr. Dr. med. univ. Ronald K. Binder, Facharzt fiir Innere Medizin und Kardiologie, Oberarzt,
Universitares Herzzentrum, ZUrich
Dr. med. Angelo Biraima, Facharzt FMH fiir plastische, rekonstruktive und dsthetische Chirurgie, .
Swissparc, Zirich
Dr. med. Manfred Birchler, Facharzt FMH fiir Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten,
Hals Nasen Ohren Praxis Lachen am Ziirichsee, Lachen
Dr. med. Thomas Boker-Blum, Chefarzt, MME Facharzt FMH fiir Andsthesie, Intensivmedizin und Schmerztherapie
Dr. med. Michael Borsky, Facharzt FMH fiir Chirurgie, etzelclinic, Pfaffikon (seit 1.5.2016)
Dr. med. Thomas Bregenzer, Chefarzt, Facharzt FMH fiir Innere Medizin und Infektiologie
Dr. med. Alexander Browa, Leitender Arzt, Facharzt FMH fiir Allgemein- und Unfallchirurgie
Dr. med. David P. Buchmann, Facharzt FMH Chirurgie und orthopadische Chirurgie und Traumatologie,
etzelclinic, Pfaffikon (seit 1.10.2016)
Dr. med. Thorsten Carstensen, Facharzt fiir Allgemein- und Viszeralchirurgie, Bauchzentrum,
Rapperswil-Jona (seit 1.1.2016)
Dr. med. Giuseppe Coppola, Facharzt FMH fiir Angiologie, Zirich 3
Dr. med. Alicja Ditschek, Fachérztin FMH fir Kinder- und Jugendmedizin, die KINDERarztpraxis, Lachen o
Dr. med. Sara Djahanschahi, Fachérztin FMH fiir Gynakologie und Geburtshilfe, Frauenpraxis-Obersee, Lachen o
Prof. Dr. med. Dai-Do Do, Facharzt fir Innere Medizin und Angiologie FMH, Universitatsklinik fiir Angiologie,
Bern (seit 1.8.2016)
Dr. med. Aysun Duran, Facharztin FMH fiir Gynakologie und Geburtshilfe, Frauenpraxis am Kreisel, Altendorf o

Dr. med. Michéle Dutly-Guinand, Facharztin FMH fiir Handchirurgie, etzelclinic, Pfaffikon
Dr. med. Diego Ermanni, Facharzt FMH fiir Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten, Pfaffikon

PD Dr. med. Dr. med. dent. Gerold Eyrich, Facharzt FMH fir Kiefer- und Gesichtschirurgie, Praxis fiir Kiefer-
und plastische Gesichtschirurgie, Lachen

Dr. med. Mischa C. Feigel, Facharzt FMH fir Chirurgie, spez. Viszeralchirurgie, Zentrum fir Viszeralchirurgie,
Ziirich (seit 1.2.2016)

Dr. med. Natasha Forster, Facharztin FMH fiir plastische, rekonstruktive und asthetische Chirurgie, Swis-
sparc, Zlrich

Dr. med. Alexander Frank, Facharzt FMH fiir Handchirurgie, handclinic, Riiti

Dr. med. Josef Frei, Facharzt FMH fir Ophthalmologie, Pféffikon (bis 31.10.2016)

Prof. Dr. med. Thomas Frick, Facharzt FMH fiir Chirurgie, Praxis Wilhof, Zollikerberg .
Dr. med. Lukas Furrer, Facharzt fir Intensivmedizin, Spital Linth, Uznach (bis 31.12.2016)

Prof. Dr. med. Oliver Gamperli, Facharzt fiir Kardiologie, Leitender Arzt, Universitdres Herzzentrum, Zirich

Dr. med. Joubin Gandjour, Leitender Arzt, Facharzt FMH fir Neurologie

PD Dr. med. Merlin Guggenheim, Facharzt FMH fir plastische, rekonstruktive und asthetische Chirurgie,
Swissparc, Ztirich
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Institut fiir Andsthesie, Rettungs- und Intensivmedizin

Institut fiir Radiologie

Klinik Chirurgie

Klinik fiir Innere Medizin

Orthopadie etzelclinic am Spital Lachen

Kaderarzt

Belegarzt

Konsiliararzt



Arzteverzeichnis

GefdssKompetenzZentrum

Adipositaszentrum

Dr. med. Yoko Gugger, Fachérztin FMH fiir Handchirurgie, handclinic, Riti

PD Dr. med. Andreas Haffner, Facharzt FMH fir Dermatologie, Venerologie, Allergologie und Klinische
Immunologie, Pféffikon

Dr. med. Renward Hauser, Facharzt FMH fiir Chirurgie, Zirich °

Dr. med. Susanne Herzog, Facharztin FMH fiir Kinder- und Jugendmedizin, Kinderarztpraxis am Spital
Lachen, Lachen

Dr. med. Beatrice Hung Schreppers, Facharztin FMH fiir Gyndkologie und Geburtshilfe, Frauenpraxis am
Kreisel, Altendorf

Dr. med. Jens Kather, Facharzt FMH fir orthopadische Chirurgie und Traumatologie, etzelclinic, Pfaffikon
(seit 1.9.2016)

Dr. med. Thomas Keller, Facharzt FMH fiir Kinder- und Jugendmedizin, Pfaffikon

Dr. med. Jiirg Knaus, Leitender Arzt, Facharzt FMH fir Chirurgie und Gefasschirurgie (bis 30.6.2016)

Dr. med. Agnes Kneubiihl, Leitende Arztin, Fachérztin FMH fiir Innere Medizin und Nephrologie

Med. pract. René Knollmann, Facharzt fiir Innere Medizin, Spital Einsiedeln (seit 1.7.2016) .
Dr. med. Renato Kratter, Facharzt FMH fir orthopadische Chirurgie und Traumatologie, Nafels

Dr. med. Beat Kiichler, Facharzt FMH fir Innere Medizin und Gastroenterologie, Magen-Darm-Krankheiten,
Einsiedeln

Prof. Dr. med. Roger Lehmann, Facharzt FMH Endokrinologie und Diabetologie, Leitender Arzt,
UniversitatsSpital ZUrich

Dr. med. Martina Lehnen, Facharztin FIMH fiir Urologie, Uroclinic, Rapperswil-Jona

Dr. med. Christoph Leser, Facharzt FMH fiir Lungenkrankheiten, Allergologie und Klinische Immunologie,
Lungen- und Allergiepraxis, Rapperswil-Jona

Dr. med. Jan Leuzinger, Facharzt FMH fiir Chirurgie, etzelclinic, Pfaffikon (seit 1.5.2016)

Dr. med. Francis Levy, Facharzt FMH fiir Kinder- und Jugendmedizin, die KINDERarztpraxis, Lachen

Prof. Dr. med. Johann Link, Chefarzt, Facharzt FMH fiir Medizinische Radiologie/Radiodiagnostik o
Med. pract. Thomas Meisel, Facharzt FMH fiir Urologie, Uroclinic, Rapperswil-Jona

Dr. med. Daniela Metzger, Facharztin FMH flir Hals-, Nasen- und Ohrenkrankheiten, Hals Nasen Ohren
Praxis Lachen am Zurichsee, Lachen

Dr. med. univ. Dr. med. dent. Philipp Metzler, Facharzt Mund- Kiefer- und Gesichtschirurgie, Zentrum flir
Zahnmedizin, Universitat Zurich (seit 1.9.2016)

Dr. med. Jacqueline Meyer Menzi, Fachdrztin FMH fiir Kinder- und Jugendmedizin, die KINDERarztpraxis, Lachen

Dr. med. Axel Mischo, Leitender Arzt, Facharzt FMH fiir Innere Medizin und Onkologie

Dr. med. Bernward H. Mélle, Facharzt FMH fiir Chirurgie, spez. Viszeralchirurgie, Luzern

Dr. med. Dietrich Miilly, Leitender Arzt, Facharzt FMH firr Allgemein- und Unfallchirurgie o
Dr. med. Tanja Murer, Facharztin FMH fiir Kinder- und Jugendmedizin, die KINDERarztpraxis, Lachen

PD Dr. med. Fabian Nietlispach, PhD, Facharzt fiir Kardiologie, Leitender Arzt, Universitares Herzzentrum, Ziirich

Med. pract. Eliza Nowak, Leitende Arztin Chirurgie (seit 15.8.2016) 3
Dr. med. Peter Nussbaumer, Chefarzt, Facharzt FMH fir Chirurgie und Gefasschirurgie o o

Dr. med. Alex Pellegrino, Facharzt FMH fir Chirurgie, etzelclinic, Pfaffikon (seit 1.5.2016)
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Arzteverzeichnis

Dr. med. Mario Picozzi, Facharzt FMH fiir Rheumatologie, Spital Einsiedeln

Dr. med. Imke Poepping, Leitende Arztin, Fachérztin FMH fiir Innere Medizin und Kardiologie

Dr. med. Enrico Poschmann, Facharzt FMH fiir Chirurgie, Viszeralchirurgie, Seechirurgie, Thalwil

Dr. med. Sabine Reichlin, Chefarztin, Fachérztin FMH fiir orthopadische Chirurgie (bis 30.9.2016)
Dr. med. Thomas Sautter, Facharzt FMH fiir Urologie, Uroclinic, Rapperswil-Jona

Dr. med. Martin Schelling, Leitender Arzt, Facharzt FMH fr Innere Medizin und Gastroenterologie
Denise Schmid, Psychologin MSc, Fachgebiet Adipositas, Clienia, Ztirich

Dr. med. Robert Schorn, Leitender Arzt, Facharzt FMH fiir Innere Medizin und Nephrologie

Dr. med. Rainer Schramedei, Facharzt fiir Kinder- und Jugendmedizin, Kinderarztpraxis am Spital Lachen
Dr. med. Anca Stauffacher, Leitende Arztin, Facharztin FMH fiir Andsthesie und Intensivmedizin
Dr. med. Christian Steffen, Leitender Arzt, Facharzt FMH fiir Innere Medizin und Kardiologie

Dr. med. univ. Ulrich Steinhart, Chefarzt, Facharzt fir Gynakologie und Geburtshilfe

Dr. med. Christoph Sternberg, Facharzt fiir Orthopadie und Unfallchirurgie und Sportmedizin, etzelclinic,
Pféffikon (seit 1.5.2016)

Dr. med. Christoph Thalmann, Facharzt fiir Chirurgie, spez. Viszeralchirurgie, Zentrum fiir Viszeralchirurgie, Ztrich
Dr. med. Gian Tomamichel, Facharzt FMH fir Urologie, Uroclinic, Rapperswil-Jona (bis 29.2.2016)
Dr. med. Peter Toth, Facharzt FMH fiir Gynakologie und Geburtshilfe, Zug

Dr. med. Riidiger Weihe, Leitender Arzt, Facharzt FMH fiir orthopadische Chirurgie (bis 30.9.2016);
Orthopadische Chirurgie Obersee, Pfaffikon (ab 01.10.2016)
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Adipositaszentrum

GefasskompetenzZentrum

Frauenklinik

Institut fiir Andsthesie, Rettungs- und Intensivmedizin

Institut ftir Radiologie

Klinik Chirurgie

Klinik fir Innere Medizin

Orthopadie etzelclinic am Spital Lachen

Kaderarzt

Belegarzt

Konsiliararzt



Mit ganzem Herzen
fur Sie da!




Jahresbericht 2016 als Download
www.spital-lachen.ch/ueber-uns/geschaeftsbericht/

Qualitatsbericht 2016 als Download
www.spital-lachen.ch/ueber-uns/qualitaet/

Offene Stellen im Spital Lachen
www.spital-lachen.ch/info/stellenportal/

SPITAL LACHEN

IHR GESUNDHEITSZENTRUM AM SEE

\\/

)/

Spital Lachen AG
Oberdorfstrasse 41
8853 Lachen

Telefon +41 5545131 11
kommunikation@spital-lachen.ch

www.spital-lachen.ch





