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Die Zürcher Gesundheitsdirek-
torin Natalie Rickli (SVP) und
ihre Fachleute habenmit sich re-
den lassen: Die definitive Spital-
liste, die vom Regierungsrat be-
schlossen und gestern publiziert
wurde, unterscheidet sich we-
sentlich vom Entwurf, der im
Frühling in dieVernehmlassung
gegangen war und damals eini-
ge Aufregung verursacht hatte.

Das Spital Affoltern im Säuli-
amt wird nicht geschlossen,
sondern kann mit Abstrichen
weitermachen. Es wird sich auf
Alters- und Palliativmedizin kon-
zentrieren.Die Spitalführung hat
ein entsprechendes Konzept er-
stellt und reduziert das Angebot
im Bereich der Chirurgie. Ende
Septemberwird derOperations-
saal geschlossen.Das Fachgebiet
Innere Medizin bleibt vorläufig
erhalten. In den kommenden
zwei Jahren wird das Spital zu-
sammenmit derGesundheitsdi-
rektion analysieren,welcheÄrz-
tinnen undÄrzte künftig vorOrt
sein müssen, um die alten Men-
schen optimal zu behandeln.

Zu hohe Kosten in Uster
Aufatmen kann die Bevölkerung
in derRegionUster. Ihr Spital er-
hält nun doch einen definitiven
Leistungsauftrag des Kantons,
und alle bisher angebotenen Be-
handlungen können weiterge-
führtwerden. ImMärz hatte Na-
talie Rickli angekündigt, den
Auftrag ab 2023 nur noch provi-
sorisch für drei Jahre zu erteilen.
Grund: die hohen Fallkosten.Die
Gesundheitsdirektion (GD) war
skeptisch, ob das Spital Uster aus
den roten Zahlen herauskommt.

Nach dem ersten Schock hat die
Spitalführung rasch nachgebes-
sert. Ende Juli meldete sie einen
positiven Halbjahresabschluss.
Und sie konnte die GDmit einem
neuen Konzept überzeugen: Das
Spital Usterwill die ambulanten
Behandlungen steigern und die
stationären reduzieren. Seine
einst hochfliegenden Baupläne
hat es bereits abgespeckt. Der
Fokus soll auf der Grund- und
Notfallversorgung der Region
und auf der integrierten Versor-
gung imBereich derAltersmedi-
zin liegen.

Lediglich provisorisch auf der
Spitalliste zu sein, hätte für das
Spital Uster gravierende Folgen
gehabt: Personal zu finden,wäre
noch schwieriger geworden, als
es schon ist. Und auf dem Kapi-
talmarkt hätte es schlechtere
Konditionen fürKredite erhalten.
Ganz entlastet ist das Spital Us-
ter allerdings nicht, denn die GD
hat ihm eine Auflage gemacht:
EndeMai 2025muss es nachwei-
sen, dass seine wirtschaftliche
Situation stabil ist.

«Wir haben mit dem Spital
Usterwie auchmit demSpitalAf-
foltern konstruktive Diskussio-
nen geführt», sagte Natalie Ri-
ckli gestern vor denMedien. Bei-
de Spitäler hätten sich bewegt.
Mit der Spitalplanung wolle der
Kanton nicht nur sicherstellen,
dass die 1,5Millionen Zürcherin-
nen und Zürcher zeitgerecht und
qualitativ gut behandeltwürden.
Ziel sei auch, unnötige Investiti-
onen zu verhindern und die vor-
handenen Fachkräfte bestmög-
lich einzusetzen.

Nicht umstimmen liess sich
die GD im Fall der Klinik Adus
Medica in Dielsdorf. Da nützte

auch die Petition von über
7000 Personen nichts, die sich
für den Erhalt der chirurgischen
Kleinklinik einsetzten. Die Ver-
nehmlassung habe keine neuen
Fakten ergeben, heisst es in der
Medienmitteilung des Regie-
rungsrats: «Die rein elektiv täti-
ge Klinik erreicht in keinem der
angebotenen Leistungsbereiche
eine für die Kantonsbevölkerung
versorgungsrelevante Rolle.»
Immerhin wird ihr die Frist bis
zur Schliessung um ein Jahr bis
Ende 2023verlängert. Die Klinik-
verantwortlichen haben ange-
kündigt, den Entscheid juristisch
anzufechten.

Bedürfnis wird steigen
Mit der Spitalliste erteilt der Re-
gierungsrat den Spitälern und
Kliniken Aufträge für bestimm-
te Leistungen und bezahlt in der
Folge 55 Prozent der Kosten ei-
ner stationären Behandlung;
45 Prozent zahlen die Kranken-
kassen. Ist ein Spital nicht auf der
Liste, bedeutet das faktisch, dass
es keine Grundversicherten auf-
nehmen kann.

Die Liste 2023 für dieAkutspi-
täler umfasst 25 Standorte. Eini-
ge hoch spezialisierte Behand-
lungen, zumBeispiel bei Schlag-
anfall oder schweren Unfällen,

werden neu auf weniger Stand-
orte konzentriert. Die GD rech-
net damit, dass der Bedarf an
Akutbehandlungen indennächs-
ten zehn Jahren um 15 Prozent
steigen wird, vor allem wegen
des Bevölkerungswachstums
und weil die Menschen immer
älterwerden und dann oftmehr-
fach erkranken.

Sogar um 24 Prozent zuneh-
men werden die Rehabehand-
lungen, hat die Gesundheitsdi-
rektion ausgerechnet. Sie hat
deshalb drei neue Kliniken auf
die Spitalliste Reha aufgenom-
men, alle drei sindAkutspitälern
angegliedert. Die grösstemit 120
Betten entsteht am Zürcher
Stadtspital Triemli, die Kliniken
Valenswerden sie bauen und be-
treiben.Mitte 2023 beginnen sie
mit einer kleinen Abteilung, die
in den Räumen des Triemli ein-
gerichtetwird, 2026 soll dann die
grosse Klinik eröffnet werden.

Auch das Stadtspital Waid
erhält eine Rehaklinik. Sie ist auf
die Bedürfnisse der alten Men-
schen ausgerichtet, so wie das
Waidspital selber. Laut Angaben
des Stadtspitals sind rund 40 Bet-
ten geplant. Siewerden in die be-
stehenden Gebäude integriert
und von der Firma Zurzach Care
betrieben.

Die dritte neue Rehaklinik
entsteht am Spital Limmattal. Zur-
zach Care wird dort muskuloske-
lettale sowie neurologische Reha-
Behandlungen anbieten. In derRe-
gionWinterthurwird es hingegen
weiterhin kein Rehaangebot ge-
ben.Die FirmaVamed hat ihre Be-
werbung für eine Klinik am Kan-
tonsspital zurückgezogen,weil die
GD diese nicht im gewünschten
Umfang bewilligt hatte.

Mit den neuen Kliniken will die
GD die steigende Nachfrage de-
cken, und zwar im eigenen
Kanton. Derzeit gehen gut zwei
Drittel der Zürcher Patientinnen
in ausserkantonale Kliniken.Das
ist historisch bedingt, weil die
Kliniken oft in Kurorten gebaut
wurden. Heute scheint es – vor
allem für alte Menschen – sinn-
voll, dass sie in ihrem sozialen
Umfeld bleiben. Zudemkann die
Reha schon früher beginnen,
wenn die Klinik einem Spital an-
gegliedert ist.

Psychiatriemit mehr Plätzen
Aus diesemGrund drängt die GD
auch bei der KlinikWald darauf,
dass sie ihre Abteilungen nach
und nach vom Berg hinunterzü-
gelt und an Spitäler angliedert.
Als Erstes soll dies mit der neu-
rologischen Reha passieren,wie
es an der Medienkonferenz der
GD hiess. Diese soll ans Spital
Wetzikonverlegtwerden, das auf
die Behandlung von Schlagan-
fallpatienten spezialisiert ist.

Die dritte Spitalliste, die der
Regierungsrat beschlossen hat,
betrifft die Psychiatrie.Auch hier
sorgt der Kanton für mehr Plät-
ze, insbesondere für Kinder und
Jugendliche. So baut die Clienia
AG in Oetwil eigens für diese
Altersgruppe ein neuesHaus. Zu-
dem erhält die Klinik Hohenegg
in Meilen den Leistungsauftrag
zurück, den sie 2006 verloren
hatte. Wie die Klinik mitteilt,
wird sie im Januar eine neue
Station für erwachsene Allge-
meinversicherte eröffnen und
dort Menschen mit Depressio-
nen, Burn-outs sowie Angst-
und Traumafolgestörungen be-
handeln.

Kanton verzichtet auf Schliessungen
Spitalliste 2023 Die Regionalspitäler Affoltern und Uster dürfen mit neuer Ausrichtung weitermachen.
Zudem erhält der Kanton Zürich drei zusätzliche Rehakliniken.

Das Spital Affoltern reduziert das Angebot im Bereich der Chirurgie und konzentriert sich künftig auf die Alters- und Palliativmedizin. Foto: Dominique Meienberg

Gesundheitsdirektorin Natalie
Rickli (SVP). Foto: Ela Çelik


