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Spital-Hintergrund | Neben harten Fakten geht es bei Spitalneubauten auch um strategische Planung. Und Politik

Nutzungsart bestimmt Lebensdauer

SITTEN/BRIG/VISP | Spital-
bauten sind komplex
und Kkostenintensiv. Die
Planer haben Lebens-
und Nutzungsdauer der
Gebdude aufeinander ab-
zustimmen.

THOMAS RIEDER

Heinrich Limacher gilt als er-
fahrener Spitalplaner mit natio-
nalem Leistungsausweis. Das
Spital Wallis zieht ihn seit Jah-
ren immer wieder als Experten
bei. So lagen bei der jiingsten
Studie zum Standortentscheid
die Fragen zum Betriebskon-
zept sowie Raumprogramm fiir
ein Spitalin seiner direkten Ver-
antwortung.

«Nur bauen und
sanieren, was notig ist»
Zur Diskussion tiber Sinn oder
Unsinn von Spitalsanierungen
im Vergleich zu einem Neubau
hielt Limacher in einem Aufsatz
vom Oktober 2011 fest: «In einer
Zeit, in der sich die finanziellen
Resourcen verknappen und die
Kosten im Gesundheitswesen
unentwegt wachsen, kommt der
Erarbeitung der betrieblichen
Grundlagen bei der Bauplanung
eine erhohte Bedeutung zu.
Letztlich ist konsequent nur das
zu bauen und zu sanieren, was
auch tatsdchlich notig ist.»

Die Anforderungen an
Spitalbauten dndern sich unter
denwandelnden Rahmenbedin-
gungen. Die Spezialisierung in
der Medizin, technische Fort-
schritte in der Medizinaltech-
nik sowie neue Untersuchungs-
und Behandlungsmethoden er-
fordern laut Limacher in immer
kiirzeren Abstinden besondere
Bauten. Die Behandlungspro-
zesse miissen patientenfreund-
lich und rationell sein.

Lebenszyklen

von 20 bis 40 Jahre

Daraus folgt, dass veraltete
Strukturen (Zimmergrosse, feh-
lende Ambulatorien, unter-
schiedliche Geschossniveaus und
Stockwerkhohen) einen Umbau
erschweren. Hinzu kommt, dass
die Lebenszyklen der verschiede-
nen Nutzungsbereiche unter-
schiedlich — und folglich in un-
terschiedlichen  Zeitabstinden
zu erneuern sind. Die sogenannt
hochinstallierten Bereiche wie
Operationssdle, Radiologie, In-
tensivpflegestation oder Notfall-
station sind von kiirzerer Lebens-
dauer (20 bis 25 Jahre) als die
Biirobereiche, allgemeinen Un-
tersuchungszimmer und Betten-
stationen (35 bis 40 Jahre).

Das Spitalzentrum Oberwallis
hat diesen Zyklus in der Vergan-
genheit nach Moglichkeit einge-
halten. Die zuletzt gelegentlich
kritisierten Investitionen in
Visp waren also letztlich aus
fachlicher Sicht notwendig —
und sie werden jetzt auch noch
mindestens zehn Jahre ge-
braucht. Die abzuschreibenden
Investitionen werden zum Zeit-
punkt der Standortschliessung
auf'5,2 Millionen Franken bezif-
fert. Das gilt bei einer Neuinves-
tition von iiber 100 Millionen
Franken als vertretbar.

Planen fiir Generationen
Dass eine bauliche Verschachte-
lung von Nutzungsbereichen
mit unterschiedlichen Lebenszy-
klen auf Dauer viel Geld kostet,
liegt auf der Hand. Noch funkti-
onstiichtige Bereiche miissen
fiir die Sanierung anderer Berei-
che geopfert werden. Auch unter
diesem Aspekt ist ein Zuschlag
an Brig sinnvoll. Dort lassen sich
kiinftig Funktionen mit gleichen
Lebenszyklen in einem Gebaude-
komplex (Neubau Nord) zusam-
menfassen.

Die Komplexitit einer Spi-
talplanung erfordert vom Bau-
konzept laut Limacher bereits
die Abstimmung auf einen
«Neubau» der nichsten Genera-
tion, die um Sanierung, Umbau,
Erweiterung oder Ersatz nicht
herumkommt. Modular ge-
wachsene Strukturen erlauben
eine etappierte Erneuerung un-
ter Nutzung eben erst getétigter
Investitionen. Eine schrittweise
Erneuerung macht diese auch
finanzierbar. Die Grésse von
kiinftig rund 350 Betten an ei-
nem Standort bezeichnet Lima-
cher tibrigens als «ideal».

Die Basis fiir ein starkes
Oberwalliser Spital...
Ermoglicht wurde die Standort-
studie von Heinrich Limacher
fiir ein Oberwalliser Spital
durch ein Postulat der beiden
CVP-Grossrite Beat Rieder und
Philipp Matthias Bregy. Dass
dem Oberwallis mit seinen
80000 Bewohnern daraus ein
langfristig starker Spitalstand-
ort, wie er jetzt beschlossen
wurde, iiberhaupt zugestanden
wurde, war alles andere als
sicher. Einiges deutete zwischen-
zeitlich auf eine Ziiglete mass-
geblicher Akut-Disziplinen nach
Sitten hin. Visps Gemeindeprisi-
dent Niklaus Furger («Es geht bei
diesem Entscheid um mehr als
Brig oder Visp») hat daraufin sei-
ner bedachten Stellungnahme
hingewiesen.
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Spital Visp. Die etappierte Entwicklung fiihrte zu einer entsprechend baulichen Verschachtelung, die sich fur eine

Weiterentwicklung betrieblich nachteilig auswirkt.

...wurde im neuen
GKAI-Gesetz gelegt

Die Basis zu einem kapazitdts-
starken Spital im Oberwallis
wurde im neuen Gesetz iiber die
Krankenanstalten und -ins-
titutionen (GKAI) gelegt. Der
entsprechende Entwurf wurde
in einer ausserparlamentari-
schen Kommission geprigt —
teils gegen die anfanglichen Wi-
derstinde der Unterwalliser
Mehrheit. Die Zusage der Kom-
mission zu einem Spital im
Oberwallis mit eigenstindiger
Direktion und Buchhaltung er-
folgte {iber einen Kompromiss.
Sitten wurde dafiir zum «Kan-
tonsspital». Diese Folgen sind
heute fiir Siders und Martinach
absehbar. Beide Standorte ver-
lieren ihre Operationstatigkei-
ten. An diesen taktisch-strate-
gisch entscheidenden Verhand-
lungen waren aus dem Oberwal-
lis die beiden Grossréte Philipp
Mattias Bregy (CVP) und Patrick
Hildbrand (SVP) sowie Albert
Bass (CSP), Prasident des Verban-
des der Walliser Alters-und Pfle-
geheime (AVALEMS), beteiligt.

«Billig-Spital» fiihrt zu
Leistungsabbau und
Arbeitsplatzverlusten
Dieses Trio hat sich in der Ver-
gangenheit vertieft mit der
ganzen Spitalproblematik aus-
einandergesetzt und kam da-
bei zum Schluss, dass die For-
derung nach einem neuen «Bil-
lig-Spital» fiir 200 Millionen

Franken nicht realisierbar ist —
ausser es wird ein Abbau medi-
zinischer Leistungen akzep-
tiert, verbunden mit dem Ver-
lust von Arbeitsstellen beim
zweitgrossten Arbeitgeber im
Oberwallis. Diese Erkenntnis
fiihrte kiirzlich auch in St. Gal-
len zu einem entsprechenden
Entscheid.

Fiir Bregy/Hildbrand/Bass
istauch klar, dass hohere Spital-
Investitionen im Oberwallis als
gut 100 Millionen Franken
angesichts der angespannten
kantonalen  Finanzsituation
nicht zu rechtfertigen sind. Ein
kompletter Neubau generiere

im Vergleich zu einem sanier-
ten/erweiterten Standort in
Brig angesichts des Investitions-
vergleichs keinen entsprechen-
den Mehrwert.
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Wegbereiter. Die Grossrate Patrick Hildbrand (links) und Philipp
Matthias Bregy ebneten in der Kommissionsarbeit fiir den Entwurf
des neuen GKAI-Gesetzes den Weg flir einen langfristig starken
Spitalstandort im Oberwallis.
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Visp fordert Kompensationsmassnahmen

Im Rahmen des Standortentscheids fiir das kinftige
Spitalzentrum Oberwallis in Brig traf sich Staatsratin
Esther Waeber-Kalbermatten am Donnerstagabend
mit dem Visper Gemeinderat. Laut Gemeindeprasi-
dent Niklaus Furger habe die Staatsratin dem Ge-
meinderat dabei nochmals dargelegt, weshalb der
Entscheid zugunsten von Brig ausgefallen sei.

Gleichzeitig wurde die Zusammensetzung der Ar-
beitsgruppe diskutiert, die sich tber die kinftige
Nutzung des Spitalgebaudes in Visp auseinander-
setzensoll. Fest steht, dass jenes Gebaude sehr ver-
winkeltist und sich fur anderweitige Nutzungen nur
bedingt eignet. Manche sprechen daher schon von
Abriss und Bodenverkauf. Furger dazu: «Wir wollen
der Arbeitsgruppe nicht vorgreifen. Wirde das
Gebéude tatsachlich abgerissen und nicht mehr

medizinisch genutzt, ginge die Immobilie in den
Besitz der Gemeinde tiber.»

Da das bestehende Spital noch gut zehn Jahre im
Einsatz sein wird, hat es die Gemeinde nicht eilig
mit dessen Nutzungsplanen fir die Zukunft. «Indes
wollen wir die Kompensationsmassnahmen rasch
einforderny, so Furger. Bereits im Januar 2015 wer-
de man einen entsprechenden Brief an den Staats-
rat schicken, mit der Bitte, die Forderungennochim
Jahr 2015 zu erfullen. Auf die Frage hin, was sich
denn Visp diesbezuiglich konkret vorstelle, sagt Fur-
ger: «Das mussen wir erst noch im Plenum bespre-
chen.Denkbar wére, dass in unserer Gemeinde kan-
tonale Dienststellen angesiedelt wiirden. Schliess-
lich gehen uns durch den Standortentscheid des
Staatsrats 600 Arbeitsplatze verloren.»




